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NAVODILO PACIENTOM

KIRURSKO ZDRAVLJENJE ZVITEGA NOSNEGA PRETINA
Spostovani!

Nosni pretin je pregradna stena med obema nosnicama. V sprednjem delu je v osnovi iz hrustanca, v zadnjem delu pa iz kosti.
Prekrit je z relativno tanko sluznico, v kateri so krvne Zilice, ki prehranjujejo kosti in hrustance.

Bodisi zaradi poSkodb (ki so lahko nastale Ze dolga leta nazaj, na primer v otrostvu), bodisi zaradi nepravilnega razvoja (kar je bol]
pogosto) je nosni pretin lahko zvit v eno, v drugo ali pa v obe smeri. Zaradi tega zozi eno ali obe nosnici. Pretok zraka je lahko
otezen, oziroma lahko zaradi tega tezje (tezko) dihamo skozi nos.

Seveda so vzroki za tezko dihanje tudi drugaéne narave (zadebeljena sluznica, na primer pri alergijah; zelo suha sluznica pri
dolgotrajnem drazenju sluznice, na primer pri kadilcih; polipi ali podobni izrastki v nosnicah; deformirane nosne $koljke...).

Ce pri zdravniskem pregledu ugotovimo, da je vzrok za tezko dihanje skozi nos opisan zvit nosni pretin, je indicirana kirurska
izravnava zvitega pretina.

Operacija se opravlja kot bolnidniCni poseg, torej je potrebno po posegu ostati v bolnidnici za 2-3 dni. Praviloma se operacija
opravlia s pomocCjo lokalne anestezije, v redkih primerih pa je potrebna sploSna anestezija (pri otrocih, pri osebah ki so
preobéutljive na aspirin...). Pred operacijo pacient dobi v zilo silikonsko cevko, po kateri po potrebi dobi zdravila za pomiritev, proti
bole¢inam. Poseg se izvaja, tako da oseba leZi na operacijski mizi, dobi v zaetku dve vatki v nosnici (da sluznica ¢im manj krvavi
in injekcije ¢im manj bolijo), po dezinfekciji nosnega podro¢ja pa dobi injekcije v nos za lokalno anestezijo (nekajkrat je potrebno
zbosti, podobno kot pri zobozdravniku pri odstranitvi zoba). Po nekaj minutah naredimo rez v zadetnem delu ene nosnice,
odlus&imo (lo€imo) sluznico od hrustanca — kosti nosnega pretina ter odrezemo te hrustance — kosti. Skoraj vedno del pretina tudi
odstranimo, da bi dobili ¢im ve& prostora v nosu ter da bi preostali del pretina &im lazje poravnali. Po tem odlud¢eno sluznico
vrnemo nazaj na svoje mesto (na hrustanéno-kostno podlago nosnega pretina), rez zaSijemo ter v nosnici vstavimo tamponadi, da
se sluznica zlepi na podlago in tako zaceli. Poleg tega tamponada s pritiskom zapre Zilice in tako pomaga v ¢im hitrejSem celjenju
ran. Tamponadi sta v nosnicah 2-3 dni, nakar ju odstranimo in &e je rana v redu, operiranec &ez nekaj ur lahko gre domov. Ce po
odstranitvi tampona iz nosu kri Se dalj ¢asa teCe ali menimo, da je velika moznost, da bo tekla kri, bomo priporocali leZanje v
bolniSnici Se en dan (po potrebi bomo tudi ukrepali, da se bo krvavitev ustavila — ponovna tamponada, zaustavitev krvavitve s
pomocjo elektriCnih kirurdkih aparatur...)

Po odpustu iz bolniSnice priporoamo izpiranje nosu z Ze pripravljenimi izotoni¢nimi ali hipertoniénimi raztopinami soli, nezno
¢isCenje (pihanje) nosu in dihanje skozi nos (le na ta nadin lahko pri¢akujemo hitro okrevanie).

Mozni zapleti

Ob¢asno, kot pri vsakem operativnem posegu, lahko pride tudi do zapletov, ki podalj$ajo bolni$ni¢no zdravljenje ali domace -
okrevanje. Nekateri od teh zapletov lahko imajo tudi dolocene trajne posledice.

Mozni zapleti so:

- nabiranje krvi po operaciji med sluznico in hrustancem nosnega pretina (ponovno moramo narediti rez na sluznici, da kri
odstranimo in nato nos ponovno tamponiramo za nekaj dni, da se to ne ponovi)

- vnetje, inficiranje rane v nosu (delamo toaleto in ordiniramo antibiotike)

- stanjSana in suha sluznica nosu po operaciji (vsak poseg na sluznici nosu lahko pripelje do tega, da se le-ta ne obnovi
tako, da je ista kot pred posegom) - Elovek ima obCutek suhega nosu, teZjega dihanja, ordiniramo fizioloSke in oljnate
vitaminske kapljice za nos
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- raztrganina sluznice, ki nastane med operacijo in ki se potem ne zaceli (poslediéno lahko pride do trajne luknje na
nosnem pretinu — ki pa lahko dela trajne tezave v smislu nabiranj krast v predelu luknje, obCasna krvavitev iz roba te
luknje ter Ce je ta luknja spredaj na pretinu in je relativno velika, lahko pripelje do trajne deformacije nosnega hrbta in
konice — ta dela se spustita)

- deformacije nosnega hrbta in konice (spud¢ena sta) zaradi odstranitve prevelikega dela hrustanca med operacijo (v cilju
pridobivanja ¢im ve¢ prostora za dihanje)

- moznost poslabdanja voha, ki je ni mogoce pojasniti ali napovedati (poseg se ne opravlja na delu nosu, kjer je vohalna
sluznica, vendar do tega lahko pride v nekaj odstotkih).

Seveda lahko pride tudi do tega, da izravnava nosnega pretina ni zadostna, pa po operaciji $¢ vedno ne dihate zadostno, ker je
nosnica $e vedno nekoliko zoZena (tukaj moramo omeniti, da do tega neredko pride, ker operater meni, da bi dodatno rezanje ali
odstranitev hrustanca lahko pripeljalo do trajnih deformacij nosu), ali pa lahko pride tudi do tega, da je vse na videz dobro
narejeno, pa operiranec $e vedno ima obCutek oziroma meni, da je nos nezadostno prehoden, ker je (obi¢ajno podzavestno)
preve¢ oziroma nerealno pri¢akoval.

Zelimo vam &im bolj prijetno bivanje v bolni$nici
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