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Hiisteroskoopia

Hiisteroskoopia on diagnostika ja ravimeetod, mis voimaldab vaadelda emakadont seestpoolt.
Selleks kasutatakse teleskoobi taolist instrumenti — hiisteroskoopi, mille tipus oleva avause
kaudu valgustatakse emaka limaskesta ja muudetakse ndhtavaks seal olevad pinnamuutused.

Teleskoop

Emakas

Hiisteroskoopiast on kasu mitmete probleemide ja haiguste diagnoosimisel, néiteks saab
tdpsustada vererohkete menstruatsioonide, menopausijirgsete veritsuste, korduvate
varasraseduste katkemiste ja viljatuse voimalikke pohjusi.

Hiisteroskoopia kdigus saab teostada emakasiseseid operatsioone:
o Eemaldada viiksemaid emakadonde ulatuvaid emakamiioome
o Eemaldada emakadone siseseid liiteid
o Eemaldada emakasisene vahesein
o Eemaldada spiraaliosi emakadonest

Mbonedel juhtudel voib osutuda vajalikuks kombineerida hiisteroskoopiat samaaegselt
laparoskoopiaga, et operatsioon oleks efektiivsem ja ohutum. Neil juhtudel informeerib arst
Teid enne operatsiooni tdiendavalt. Hiisteroskoopia teostamise parim aeg on
menstruatsioonitsiikli esimene pool vahetult pdrast menstruatsiooni. Sel ajal on emaka
limaskest dhuke ja véimalikud muutused emakaddnes tulevad paremini nihtavale.

Operatsiooni kulg

Hiisteroskoopia teostatakse tildnarkoosis vdi spinaalanesteesias (‘“‘seljasiistiga™). Viimase
korral on patsient édrkvel, péarsitakse ainult valutundlikkus. Laiendatakse emakakael ja
hiisteroskoop viiakse emakaddnde, mis tdidetakse steriilse vedelikuga. See muudab
emakaddne suuremaks ja vdimaldab paremini limaskesta vaadelda ning emakaddnes
manipuleerida. Koik instrumendid, mis on vajalikud proovitiiki votmiseks ja/voi operatsiooni
teostamiseks, viiakse emakasse hiisteroskoobi kaudu. Protseduuri ajal eemaldatud koetiikid
saadetakse histoloogilisele uuringule, mille kdigus uuritakse koetiiki rakulist ehitust. Uuringu
vastus saadetakse Teid hiisteroskoopiale suunanud arsti kitte 2 nddala méodudes.
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Hiisteroskoopia jirgne periood

Peale hiisteroskoopiat viiakse Teid tagasi palatisse. Haiglas viibite seni, kuni Teie seisund ja
enesetunne paraneb. Tavaliselt lubatakse koju jdrgmisel pdeval pirast protseduuri. On
voimalik, et suudate koju minna ka samal pédeval. 24 tunni jooksul pérast anesteesiat ei ole
lubatud juhtida autot ega teha muid kiiret reageerimist ndudvaid toiminguid.

Anesteesiaks kasutatud ravimid vdivad aeglustada reaktsioonikiirust. Hiisteroskoopia jargselt
voib esineda véhest veritsust 2-3 néddala viltel. Rohke vereerituse, ebameeldiva 16hnaga
tupeeritise, palaviku voi kohuvalu korral tuleb pooérduda pdeval naistenduandlasse arsti
vastuvotule voi muul ajal haiglasse. Suguelu tuleb véltida, kui esineb maéarivat voolust voi
veritsust tupest.

Voimalikud tiisistused

Tavaliselt tekib hiisteroskoopiaga seonduvaid tiisistusi harva (1:100). Tiisistustest sagedaseim
on verejooks, mille pdhjuseks on emakaseina vigastus. Kui vigastus haarab vaid emakadone
lahedasi kihte, saab verejooksu peatada emakadone siseselt hiisteroskoopia kdigus. Kogu seina
1abiv vigastus voib vajada tdiendavat laparoskoopilist operatsiooni, et verejooksu sulgeda.
Viga harva esinevad teiste siseorganite (soolte, kusepdie, veresoonte) vigastused. Selliste
tiisistuste tagajdrjel on vajalik avada kShudds traditsioonilise kohuldikega ja korrigeerida
vigastus.

Hiisteroskoopia jargselt voib tekkida emakapdletik, mis vajab antibakteriaalset ravi. Viga
harvad on vedeliku emakaddne sisesest kasutamisest tingitud tiisistused: kopsuturse,
hingamishéired, vere hiilibimishdired. On vdimalikud ka narkoosist tingitud tiisistused. Need
on enamasti seotud Ulitundlikkusega ravimitele. S60mise ja joomise keelu eiramisest tingitud
oksendamine narkoosi ajal, sellele jirgnev oksemasside sattumine hingamisteedesse ja
lambumine.

Et viia tiisistuste tekke risk voimalikult véikeseks, palume Teid enne hiisteroskoopiat
informeerida arsti:
o Oma teada olevatest haigustest ja tarvitatavatest ravimitest.
Operatsioonipdeval vOib ravimeid kasutada ainult kokkuleppel arstiga.
o Oma tervislikust seisundist operatsioonile tulles (ndit. viirusinfektsioon)
o Teada olevast iilitundlikkusest ravimitele

Operatsioonipdeval peate olema sd0mata-joomata vihemalt 6 tundi, ei tohi suitsetada
ega nirida nirimiskummi, et viltida oksendamist ja happelise maosisu sattumist
kopsudesse.

Olen tutvunud infolehe sisuga ja saan aru missugust operatsiooni mulle kavandatakse,
olen saanud vastused mind huvitavatele kiisimustele.
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Infoleht tididetakse kahes eksemplaris, millest iiks jdéb patsiendile ja teine haigusloo vahele.
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