Nebenschilddriisenerkrankungen SchilddrL'Jsensprechstunde: PATIENTENINFORMATION

Hier miissen je nach Erkrankung eine oder mehrere Ne-

benschilddriisen entfernt werden. Bei Nierenerkrankun- Sprechzeiten: Freitag, 8.30 bis 12.00 Uhr

gen kann es sein, dass sogar alle Nebenschilddrisen

entfernt werden missen. Da die Lage und Anzahl der In der Spezialsprechstunde besprechen wir gemeinsam
erkrankten Nebenschilddrisen sehr variabel ist, wusste mit Ihnen anhand der Befunde (Hormonuntersuchungen,
man friiher erst nach Tagen, ob die Operation erfolgreich Szintigraphie und Sonographie), ob eine Operation sinnvoll
war. Heute kénnen wir Dank eines intraoperativen Labor- ist. Wir informieren Sie nochmals umfassend tiber lhre
testes noch wahrend der Operation feststellen, ob alles Erkrankung, die Behandlungsmdglichkeiten und — falls
erkrankte Gewebe entfernt wurde. notig — Uber die Operation. Dann wird auch der Operati-

onstermin vereinbart. Hier werden ihre Wiinsche — sofern
maglich — gerne beriicksichtigt.
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Liebe Patientin,
lieber Patient,

aufgrund des friiher ausgeprdgten Jodmangels sind
Schilddrisenerkrankungen in unserer Region weit ver-
breitet. Im Caritas-Krankenhaus sind wir auf die Diagnostik
und Therapie von Schilddrisen- und Nebenschilddriisen-
erkrankungen spezialisiert. Dabei arbeiten die Facharzte
aus verschiedenen Abteilungen eng zusammen. Um die Be-
schwerden zu behandeln, ist eine Operation oft nicht ver-
meidbar. Die Chirurgen in unserer Klinik verfigen dabei
tber groBe Erfahrung: Operationen an der Schilddriise
gehdren bei uns zu den haufigsten Eingriffen.

Wir haben Ihnen hier einige wichtige Informationen zu-
sammengestellt. Wenn noch etwas offen bleibt: Fragen
Sie gerne nach!

lhre

Dr. Franziska Fenner
Oberarztin der Klinik fir Allgemein-, Viszeral- & GefaBchirurgie

Wozu dienen Schilddriise und Nebenschilddriisen?

Die Schilddriise ist ein kleines Organ, das unterhalb des Kehlkopf-
es liegt. Direkt hinter der Schilddrise liegen die vier Nebenschild-
driisen. AuBerdem verlduft hinter der Schilddriise der SchilddrUs-
ennerv. Die Schilddriise produziert die Schilddriisenhormone und
braucht dazu Jod. Bei Jodmangel kommt es zu einem Wachstum
der Schilddriise und es kénnen sich Knoten bilden. Die Schilddri-
senhormone sind lebenswichtig. Sie wirken regulierend auf die
Funktion von Nerven, Herz und Muskeln.

Die Nebenschilddriisen produzieren das Parathormon. Dieses
reguliert den Calciumstoffwechsel. Bei einer Uberfunktion der
Nebenschilddriisen wird zu viel Calcium aus dem Knochen ge-
|6st. Der Calciumspiegel steigt. Es kommt zu Osteoporose; es
kann auch zu Nierensteinen, Herzrhythmusstorungen, Verdau-
ungsbeschwerden, Verwirrtheit und Depressionen kommen.

Wann ist eine Operation notig?

Die meisten Veranderungen an der Schilddriise kénnen mit Me-
dikamenten (Jod, Schilddriisenhormon wie z. B. L-Thyroxin) be-
handelt werden. In regelmaBigen Kontrolluntersuchungen stellt
der Nuklearmediziner bzw. Endokrinologe fest, ob die Schilddrii-
se und eventuell vorhandene Knoten weiter wachsen. Auch die
Stoffwechsellage (Funktion) wird regelmaBig tberprift.

Bei folgenden Situationen sollte dann doch operiert werden:

e  trotz ausreichender Therapie wachst die Schilddriise immer

weiter

der Patient leidet bereits an Schluckstérungen und Atemnot

kalte Knoten bei einer Hashimoto-Thyreoiditis

Verdacht auf Schilddriisenkrebs

Morbus Basedow, wenn die medikamentése Behandlung

nicht erfolgreich war und eine Radiojodtherapie nicht

durchgefiihrt werden sollte (Knoten)

e esfinden sich kalte Knoten, bei denen nicht sicher ist, ob
sie gutartig sind

e autonomes Adenom, wenn eine Radiotherapie nicht ge-
winscht wird

Was passiert wahrend der Operation?

Unsere Operationssale sind mit modernster Technik ausgestattet.
Wir wenden bei jeder Operation das sog. Neuromonitoring an.
Dabei werden die Nerven wahrend der OP kontinuierlich iber-
wacht. Das Risiko, die Nerven unabsichtlich zu verletzen, sinkt
dadurch deutlich. Das Arbeiten mit der Lupenbrille ist bei uns
selbstverstandlich.

Wir haben bei jeder Operation eine Schnellschnittuntersuchung
zur Verfligung. So kann verdachtiges Gewebe noch wahrend der
Operation vom Pathologen auf Bosartigkeit hin untersucht wer-
den. Davon héngt haufig das Ausmal der Operation ab (z. B.
Entfernung der Lymphknoten bei Schilddriisenkrebs).

Wie lange muss ich im Krankenhaus bleiben?

Der stationdre Aufenthalt dauert in der Regel 3 - 4 Tage. Da wir
die Wunde mit einem selbst auflésenden Faden verschlieBen oder
sogar nur kleben, kdnnen Sie ohne Faden am Hals nach kurzer
Zeit nach Hause gehen.




