
INFORMACJA DLA PACJENTÓW 

 

USUNIĘCIE MIGDAŁKA GARDŁOWEGO 

Operacja polega na usunięciu przerośniętej tkanki chłonnej z części nosowej gardła w celu poprawienia 

drożności nosa, odblokowania gardłowych ujść trąbek słuchowych i zmniejszenia podatności na infekcje górnych dróg 

oddechowych. 

Po zabiegu mogą wystąpić następujące powikłania: 

• Krwawienie wczesne z nosa i gardła (w 1 dobie) wymagające założenia tamponady nosa lub nosogardła 

(tamponada tylna), przetoczenia krwi i preparatów krwiopodobnych albo ponownej operacji, 

• Krwawienie późne (do 7-10 dni), 

• Niedrożny nos z powodu obrzęku tkanek (przejściowo), 

• Odma na szyi i twarzy, 

• Uszkodzenie struktur okolicy wału trąbkowego, 

• Zapalenie ucha środkowego, 

• Zmiana barwy głosu zazwyczaj o charakterze przejściowym, 

• Stan zapalny tkanek łącznych oraz okolicy rany, 

• Pojawić się może ponowny odrost migdałka. 

Rzadziej: 

• Skaleczenie powięzi przedkręgowej ze sztywnością karku i podrażnieniem kręgosłupa (uszkodzenie struktur 

okołokręgowych), 

• Przedostawanie się pokarmów, zwłaszcza płynów do nosa, 

• Nosowanie otwarte, 

• Niedrożność nosa z powodu zrostów w nosogardle, 

• Uszkodzenie podstawy czaszki. 

 

USUNIĘCIE MIGDAŁKA GARDŁOWEGO I PODCIĘCIE MIGDAŁKÓW PODNIEBIENNYCH 

Operacja polega na usunięciu przerośniętej tkanki chłonnej z części nosowej gardła i zmniejszeniu migdałków 

podniebiennych w celu poprawienia drożności nosa, odblokowania gardłowych ujść trąbek słuchowych i zmniejszenia 

podatności na infekcje górnych dróg oddechowych. 

Po zabiegu mogą wystąpić następujące powikłania: 

• Krwawienie wczesne z nosa i gardła (w 1 dobie) wymagające założenia tamponady nosa lub nosogardła 

(tamponada tylna), przetoczenia krwi i preparatów krwiopodobnych albo ponownej operacji, 

• Gorączka do 38 st. C przez 2-3 dni po operacji, 

• Nieprzyjemny zapach z ust, 

• Ból gardła, 

• Krwawienie późne (do 7 dnia), 

• Niedrożny nos z powodu obrzęku tkanek (przejściowo), 

• Odma na szyi i twarzy, 

• Uszkodzenie struktur okolicy wału trąbkowego, 

• Zapalenie ucha środkowego, 

• Zmiana barwy głosu zazwyczaj o charakterze przejściowym, 
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• Stan zapalny tkanek łącznych oraz okolicy rany, 

• Pojawić się może ponowny odrost migdałka. 

Rzadkie: 

• Powiększenie i ból węzłów chłonnych szyi w pierwszych dniach po zabiegu, 

• Skaleczenie powięzi przedkręgowej ze sztywnością karku i podrażnieniem kręgosłupa i  uszkodzenie struktur 

okołokręgosłupowych), 

• Przedostawanie się pokarmów, zwłaszcza płynów do nosa, 

• Nosowanie otwarte, 

• Niedrożność  nosa z powodu zrostów w nosogardle, 

• Silne krwawienie wymagające zszycia nisz migdałkowych, uśpienia pacjenta i wytamponowania gardła 

dolnego, ropień w  obrębie gardła. 

 

DRENAŻ WENTYLACYJNY JAMY BĘBENKOWEJ 

  Operacja wykonywana jest z wysiękowym zapaleniem ucha środkowego i niedosłuchem oraz ostrym 

zapaleniem ucha środkowego z powikłaniami. Podczas nacięcia błony bębenkowej usuwa się wysięk z jamy 

bębenkowej i podaje się  do jamy bębenkowej lek, następnie w błonie bębenkowej umieszcza się drenik wentylacyjny. 

Dreny wentylacyjne zakłada się na okres od kilku do kilkunastu miesięcy. W tym czasie nie wolno moczyć uszu. Przy 

zaniechaniu leczenia możliwe jest pogorszenie słuchu. 

Po zabiegu mogą wystąpić następujące powikłania: 

• Wypadnięcie drenika wentylacyjnego,  

• Niedrożność drenika wentylacyjnego (zablokowanie przez wydzielinę), nie spełnia swojej funkcji, 

• Skaleczenie i stan zapalny przewodu słuchowego zewnętrznego, 

• Krwiak błony bębenkowej lub w jamie bębenkowej, 

• Stan zapalny ucha środkowego. 

Rzadkie: 

• Pogorszenie słuchu z głuchotą włącznie, 

• Porażenie nerwu twarzowego, 

• Zapalenie błędnika, zawroty głowy, 

• Zaburzenia smaku. 

 

WYMIENIONO WIĘKSZOŚĆ NASTĘPSTW I POWIKŁAŃ, KTÓRE MOGĄ WYSTĄPIĆ, ALE W MEDYCYNIE ZAWSZE MOŻE 

DOJŚĆ DO SYTUACJI NIEOPISANYCH, ZWIĄZANYCH Z NIETYPOWĄ ANATOMIĄ LUB NIETYPOWĄ REAKCJĄ 

ORGANIZMU PACJENTA. ZE WSZYSTKIMI PYTANIAMI I WĄTPLIWOŚCIAMI NALEŻY SIĘ ZGŁASZAĆ DO LEKARZA 

PROWADZĄCEGO. 

W PRZYPADKU WYSTĄPIENIA NIEPOKOJĄCYCH OBJAWÓW NALEŻY SKONTAKTOWAĆ SIĘ Z PRZYCHODNIĄ MEDICA 

POD NR TELEFONU 25 644 74 00, W GODZINACH PRACY, POZA GODZINAMI PRACY PRZYCHODNI NALEŻY ZGŁOSIĆ  

SIĘ DO SZPITALA  NA IZBĘ PRZYJĘĆ. 

 

Zapoznałem(-am) się 

Data:……………………………   Czytelny podpis rodzica/opiekuna prawnego:…………...…………….…………………………………….. 


