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HVAD ER STRUMA?

Skjoldbruskkirtlen er placeret pé forsiden
af halsen lige under skjoldbrusken, der
hos maend hedder Adamsaeblet. Skjold-
bruskkirtlen bestér af to neesten ens
halvdele, som er forbundet med en bro.
Dens funktion er at danne de stofskifte-
hormoner, som styrer stofskiftet.

Enhver forsterrelse af skjoldbruskkirtlen
hedder struma. Forstorrelsen af kirt-

len kan enten skyldes knuder og / eller
vaeskeblaerer (cyster), men der kan ogsa
veere tale om en ensartet vaekst af kirtlen
- ogsd kaldet diffus struma (jaevn, ikke
knudret struma). Struma er nzesten altid
en godartet tilstand. Man kender ikke den
egentlige arsag til, at struma opstar, men
man ved, at sygdommen er arvelig.

Symptomerne pa struma er en knude
foran pé halsen Den kan variere i stor-
relse fra at veere knap synlig til storrelsen
pé en grapefrugt. I sjeldne tilfeelde kan
en meget stor struma trykke pé luftroret
og give synke- og vejrtreekningsbesvaer.
Struma giver i nogle tilfzelde enten for
hejt eller for lavt stofskifte, men i mange
tilfeelde er stofskiftet normalt.

FORUNDERSQGELSE

Du kommer indledningsvis til en kon-
sultation hos en speciallaege i gre-nzaese-
halssygdomme. Speciallaegen udferer en
ore-nzese-halsundersogelse. Stofskiftet
og blodets indhold af kalk males i en
blodprave.

Skjoldbrusken

Luftreret

Normal skjoldbruskkirtel

n



Scintigrafi

Der laves en funktionsundersogelse af
skjoldbruskkirtlen (en scintigrafi). Ved en
scintigrafi far du en indsprejtning med en
lille meengde radioaktivt stof i en blodare
i armen. Dette stof koncentreres i kirtlen
og vha. af billeder taget med et gammaka-
mera, kan man vurdere kirtlens funktion.
Der er intet ubehag efter indsprejtningen,
og den stréaledosis, der gives ved underso-
gelsen, er minimal, og svarer til hvad der
gives ved en almindelig rentgenunderseo-
gelse. Undersogelsen foregar pa Frede-
riksberg Hospital.

Ultralydsunderseggelse

Scintigrafien suppleres med en ultralyds-
undersogelse, hvor et ultralydshoved, der
udsender lydbelger, fores hen over huden
pé halsen. Herved dannes et billede af
skjoldbruskkirtlens opbygning ud fra de
lydbelger, der sendes tilbage fra kirtlen. I
nogle tilfeelde kan der veere behov for at
tage en lille veevsprove med en tynd nal
til analyse.

Nar resultaterne fra disse undersggelser
foreligger, tages der stilling til, om der er
grund til at behandle, og i sd fald hvilken
type behandling, du skal have.

BEHANDLING

Medicinsk

Huvis dit stofskifte ikke er normalt, far du
en medicinsk behandling for at opna et
normalt stofskifte. I nogle tilfeelde, hvor

stofskiftet er forhojet, kan man behandle
med radioaktivt jod. Det betyder dog
ikke nedvendigvis, at skjoldbruskkirtlen
svinder ind.

Operation

Hvis undersogelserne har vist, at der er
knuder i skjoldbruskkirtlen, som ikke
deltager aktivt i hormondannelsen, er en
operation ofte aktuel. En operation kan
ogsa komme pa tale, hvis strumaen giver
trykgener pa halsen. Hvis en operation
er en god lgsning for dig, gennemgar

I forlgbet og aftaler et tidspunkt for en
operation, som passer ind i din kalender.

FORBEREDELSER

Medicin

Visse former for medicin hindrer blodet i at
sterkne og giver derfor storre blodningsten-
dens. Der findes derfor en del praeparater,
som du ikke ma tage i forbindelse med
operationen. Nedenfor er listet de vigtigste:

o Acetylsalicylsyreholdig medicin (fx.
Hjertemagnyl, Magnyl, Aspirin, ldotyl,
Treo, Kodimagnyl e.l.). Normalt pause
i3 degn

o Gigtmidler (fx Brufen, Ipren, Confortid,
Naprosyn, Voltaren, Diclon etc.). Normalt
pause i 3 degn

» Blodfortyndende behandling (fx Ma-
revan og Plavix). En naermere plan vil
blive fastlagt ved forundersogelsen

« Fiskeolie og anden naturmedicin. Nor-
malt pause i 1 uge




Vanddrivende medicin
Vanddrivende medicin ma ikke tages pa
operationsdagen

Hvis du er i behandling for sukker-

syge gaelder folgende:

 Hvis du skal opereres i lobet af dagen,
ma du ikke indtage tabletter eller insu-
lin om morgenen pa operationsdagen

 Hvis du skal opereres efter kl. 16.00,
ma du indtage en halv dosis insulin
sammen med morgenmaden, men ikke
noget senere pa dagen

Indkgb af handkgbsmedicin

Du bedes serge for at have indkebt Panodil
(500 mg) og Ipren (200 mg) pa forhand, si
du har noget smertestillende, nar du kom-
mer hjem efter udskrivelsen. Det kan fés i
handkeb pa apoteket eller i Matas.

Rygning

Rygning heemmer sérhelingen og kan derfor
vaere medvirkende til et dérligere operations-
resultat. Vi anbefaler derfor, at du opharer
med tobaksrygning i 6 uger for operationen
og den forste tid efter operationen.

Dizeter & allergier

Har du specielle krav til kosten i form af
dizeter eller allergier, beder vi dig venligst
kontakte Hamlet inden indleeggelsen.

INDLAGGELSE

Fasteregler
« Du ma spise og drikke maelkeproduk-

ter indtil 6 timer for modetidspunktet

o Du ma drikke “tynde” vaesker som
vand, te, kaffe (uden melk eller flode),
saftevand eller juice uden frugtstykker
indtil 2 timer for medetidspunktet

o Du ma ikke drikke alkohol efter kl. 20
aftenen for operationen

« Vianbefaler, at du drikker sukkerholdig
vaeske (fx saftevand eller juice) 2 timer
for modetidspunktet, da dette kan redu-
cere ubehag for og efter operationen

Ankomst

Néar du ankommer til Hamlet, bedes du
henvende dig i receptionen. Her bliver

du modtaget af en sygeplejerske, som
viser dig til rette pa din sengestue. Du far
udleveret operationsskjorte samt under-
benklaeder, og sygeplejersken gennemgér
forlebet med dig. Du meder dernaest vo-
res anzestesileege, som forklarer dig alt om
bedovelsen og besvarer de evt. spergsmil,
du matte have. Herefter er du klar til at
blive kert pa operationsstuen.

OPERATIONEN

Operationen varer ca. 2 - 3 timer. Du bli-
ver bedovet ved, at der leegges en kanyle
ind i handryggen, hvor bedevelsesmid-
let sprojtes ind. Operationen foretages
gennem et 6 cm snit lavt pé forsiden af
halsen. Herigennem fjerner specialleegen
den del af skjoldbruskkirtlen, der er syg. I
langt de fleste tilfeelde er det kun nedven-
digt at fjerne halvdelen af skjoldbrusk-
kirtlen (den ene side), men en fjernelse




af hele skjoldbruskkirtlen kan komme pa
tale i enkelte tilfeelde. Det fjernede vev
sendes til mikroskopisk undersegelse.
For at fjerne udsivende veevsveeske fra
operationsséret bliver der en sjeelden
gang indlagt 1 eller 2 dreen (tynd plastik-
slange) pa halsen, hvortil der paseettes
sugeflaske(r).

EFTER OPERATIONEN

Nar operationen er afsluttet, kommer du
pé opvagningen, hvor du tilses i nogle
timer, indtil du er velbefindende. Herefter
kores du tilbage til din stue pd sengeaf-
snittet. Du ma spise og drikke, hvad du
har lyst til.

Operationens varighed og lejring kan
gore, at du bliver em i nakke og skuldre.
Derudover er der lidt smhed ved operati-
onssdret, men ingen steerke smerter. Der
gives smertestillende medicin efter behov.
Hvis der er anlagt dreen, fljernes det / de
oftest dagen efter operationen.

Du kan forvente at veere indlagt i 1 degn
efter operationen. Du udskrives kl. 10
neste morgen.

EFTER UDSKRIVELSEN

Ambulant kontrol

Du skal mede ca. 1 uge efter operationen
til sarkontrol samt fjernelse af trade og de
pasatte plastre. Samtidig far du svar pa den
mikroskopiske undersogelse af kirtlen.

Efter 3 uger skal du have kontrolleret

dit stofskifte. Modetidspunkterne til de
ambulante kontroller far du udleveret ved
udskrivelsen.

Aktivitet og sygemelding

Du anbefales 2 ugers sygemelding. Du
kan herefter begynde at arbejde igen, og
sport kan med forsigtighed genoptages
efter denne periode. Voldsom fysisk
aktivitet bar vente til 3 uger efter opera-
tionen.

Arret

Du fér et ar nedadtil pa forsiden af hal-
sen, symmetrisk om midtlinien. Arret har
godt af at blive smurt med fugtigheds-
creme.

Sol (bade naturens egen og fra solarier)
frarades 1% ar efter operationen. Nar du
skal udendaers i sollys anbefales sollotion
med hejt faktorindhold.

Det frarades ligeledes at have arret
tildeekket af tgj. Pavirkningen herfra kan
give et lidt tykkere ar.

MULIGE BIVIRKNINGER 0OG
KOMPLIKATIONER

Enhver bedevelse og operation indebzerer
risiko for komplikationer. Disse mulige,
men heldigvis sjeeldne komplikationer,
naevner vi ikke for at skreemme dig, men
for at gare opmaerksom p4, at de kan op-
std, selv om vi gor alt for at undga dem.




Stemmebéandsnerven

Den nerve, der styrer stemmebéndenes
bevaegelse, ligger teet pd skjoldbruskkirt-
lens bagside. I sjeeldne tilfeelde kan ner-
ven blive beskadiget under operationen.
Dette forarsager heeshed, som kan bedres
ved talepaedagogisk vejledning. I de fleste
tilfeelde er der kun tale om en forbiga-
ende pévirkning af nerven. Kun i meget
fa tilfeelde bliver tilstanden permanent.

Kalken i blodet

Pa bagsiden af skjoldbruskkirtlen ligger
ogsa nogle meget sma kirtler (biskjold-
bruskkirtlerne). De styrer kalkindholdet
iblodet. I fa tilfeelde kan der opsté nedsat
funktion af disse sma kirtler, og det kan
blive nedvendigt at give kalktilskud. I

de fleste tilfeelde er der kun tale om en
forbigaende pavirkning af biskjoldbrusk-
kirtlerne. Kun i meget fa tilfeelde bliver
tilstanden permanent.

Blgdning

En sjelden gang forekommer der blad-
ning efter operationen. Det vil i de fleste
tilfeelde betyde, at du skal opereres igen
med det samme.

Infektion

En sjeelden gang kan der komme infek-
tion i operationssaret. Det behandles med
antibiotika.

Opstér der problemer, kan du kontakte
Hamlet pa tlf. 3817 0484.




EGNE NOTATER




YDERLIGERE INFORMATION

(nsker du yderligere information, er du meget velkommen til at kontakte os.

Privathospitalet Hamlet

Direkte telefon til Center for Pre-Neese-Hals Sygdomme 3817 0627
Direkte mail til Center for Pre-Naese-Hals Sygdomme team4@hamlet.dk
Hjemmeside www.hamlet.dk
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