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Emakakaela konisatsioon on kirurgiline diagnostika- ja ravimeetod, mille kdigus eemaldatakse emakakaela
tupepoolsest osast koonusekujuline koetlkk. Konisatsiooni eesmadrgiks on eemaldada emakakaela
vahieelsest muutusest haaratud osa. Emakakaela konisatsioon teostatakse, kui eelnevate uuringute alusel
(HPV, tsutoloogiline analtius, kolposkoopia koos biopsiaga) on alust kahtlustada moéoduka voi raske astme
dUsplaasiat.

ANESTEESIA

Emakakaela konisatsioon teostatakse kas Uldnarkoosis voi kohaliku tuimestusega. Tuimestuse valikul
noustab teid operatsioonile suunav arst.

Narkoosis protseduuri korral ei tohi operatsioonipaeva hommikul vahemalt 6 tunni jooksul stta, juua,
ndrida natsu ega suitsetada. Oma igapdevased ravimid voite vahese koguse veega dra votta.

Lokaalanesteesias protseduuri korral on soovitatav protseduuripaeva hommikul stiia ja juua, et valtida
halba enesetunnet operatsiooni ajal ja selle jargselt. Umbes tund aega enne operatsiooni on soovitatav
votta valutustamiseks ibuprofeeni 400 mg 2 tabletti korraga (kokku 800 mg) ja paratsetamooli 500 mg 2
tabletti korraga (kokku 1000 mg).

PROTSEDUURI KULG

Emakas

Emakakaela konisaat eemaldatakse tavaliselt
elektrinoa voi elektrilingu abil.  Allesjaanud
emakakaela pinnalt tekkiv veritsus suletakse .
dmblustega el diatermokoagulaatoriga 5 Emakadés
(kérvetamisega) ning tuppe asetatakse tampoon. ;

Emaka
limaskest

Femaldatud  emakakaela osa  saadetakse
histoloogilisele uuringule, mille kdigus uuritakse
koetUki rakulist ehitust. Uuringu vastuse saate
Teid konisatsioonile suunanud arsti kdest umbes
2 nadala moddudes. Histoloogiline uuring
voimaldab tdpsustada rakulisi muutusi ja nende  Eimadeludkoonuse s
ulatust. Saadud informatsiooni alusel koostab arst

edasise plaani ravi ja jalgimise osas.
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Parast protseduuri jddte paari tunni jooksul jalgimisele ja seejarel lubatakse Teid koju. Tampooni tupest
eemaldate operatsioonipdeva ohtul, kui arst ei ole 6elnud teisiti.

- 24 tunni jooksul parast narkoosi ei ole lubatud juhtida autot ega teha muid kiiret reageerimist
noudvaid toiminguid, anesteesiaks kasutatud ravimid voivad aeglustada reaktsioonikiirust.

- Peale emakakaela konisatsiooni voib 4-6 nadala valtel esineda vahest veritsust ja ebameeldiva
|6hnaga voolust.

- Rohke vereerituse, palaviku voi kbhuvalu korral tuleb podrduda Séle 23 vastuvotuosakonda
(avatud 6opdevaringselt, tel: 53424724).

- Konisatsioonijargselt on 4-6 nadala valtel keelatud kasutada tupetampoone (ka menstruatsiooni
ajal) ning elada suguelu. Samuti tuleb sel ajal valtida rasket fUdsilist pingutust, raskuste téstmist (Ule
5-6 kg) ning kbhukinnisust. Ei ole soovitav kdia vannis ja ujumas.

- Jarelkontrolliks poorduda naistearsti poole 6 kuu moddudes, kui Teile ei ole deldud teisiti.

Sagedaseks tUsistuseks (1:10) on veritsuse teke emakakaela haavast. Ohtlikumad perioodid veritsuse
tekkimiseks on esimene konisatsioonijargne 66pdev ning haava katvate koorikute eemaldumise aeg —
orienteeruvalt 2 nadala moéodudes. Tekkinud verejooks voib vajada korduvat 6&mblemist voi koaguleerimist
(korvetamist).

Kui eemaldatud koetukk oli suur, voib konisatsioonijargselt tekkida emakakaela puudulikkus. Emakakaela
puudulikkuse korral on oluliselt suurem risk rasedusaegsete tusistuste tekkeks: raseduse katkemiseks ja
enneaegseks sunnituseks. Emakakaela puudulikkust saab raseduse ajal korrigeerida emakakaelale
tugevdava 6mbluse asetamisega. Uldjuhul kulgeb rasedus selle protseduuri jargselt normaalselt.

Harva voib konisatsioonijargselt tekkida emakakaelapoletik voi emakapoletik. Emakakaela naabruses
paiknevate organite (kusejuha, kusepois, emakas) vigastus esineb Uliharva.

Voimalikud on narkoosist tingitud tusistused: need on seotud dlitundlikkusega ravimitele voi s6dmata ja
joomata oleku néude eiramisega enne narkoosi, millele voib jargneda oksendamine narkoosi ajal ja
oksemasside sattumine hingamisteedesse ja sellest tingitud lambumine.
Et viia tUsistuste tekke risk voimalikult vaikeseks, palume Teid informeerida arsti:

- teadaolevatest haigustest ja tarvitatavatest ravimitest

- tervislikust seisundist operatsioonile tulles (nditeks viirusinfektsioon)
. teadaolevast Ulitundlikkusest ravimitele
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