Nazorg

Je ervaart normaal gezien weinig tot geen pijn
na de operatie. Indien dat wel het geval is, kan je
paracetamol innemen.

Licht tot matig bloedverlies is normaal na de
ingreep. Indien het bloeden heviger wordt, neem
je contact op met de dienst gynaecologie (zie
verder).

Tijdens de eerste drie weken na de ingreep raden
we het gebruik van tampons, seksueel contact
en zwemmen af.

Na drie tot zes maanden na de operatie volgt
een eerste controle waarbij opnieuw een
uitstrijkje wordt genomen. Bij negen op de
tien vrouwen geeft het uitstrijkje opnieuw een
normaal resultaat.

Nadien blijft verdere opvolging noodzakelijk.

VRAGEN?

Als je na het lezen van deze folder
nog vragen hebt, kan je contact opnemen
met de gynaecologen via het secretariaat

gynaecologie: 09 387 70 38.
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LLETZ

Verwijderen van een (afwijkend)

stukje van de baarmoederhals

AZ %/iirrltc-entius
DEINZE

met zorg omringd



LLETZ

LLETZ (Large Loop Excision of the
Transformation Zone) is een ingreep waarbij
de gynaecoloog een afwijkend stukje van de
baarmoederhals verwijdert.

We noemen dit stukje weefsel afwijkend omdat
het, indien onbehandeld, op lange termijn kan
leiden tot baarmoederhalskanker. Deze afwijking
werd vastgesteld na een afwijkend uitstrijkje of
een positieve cervixbiopsie (onderzoek van een
stuk weefsel van de baarmoedermond).

De dag van de operatie

Je moet nuchter zijn op de dag van je opname.
Dat betekent dat je niet mag eten of drinken tot
Zes uur voor je operatie.

Je meldt je aan op het afgesproken tijdstip

aan de onthaalbalie van het dagziekenhuis (via
Meulenstraat). Daarna volg je route 23 naar

het chirurgisch dagziekenhuis (op de eerste
verdieping). Een verpleegkundige verwelkomt je
op de afdeling, begeleidt jou naar je kamer en
stelt je enkele vragen. Je hartslag en bloeddruk
worden gecontrolleerd.

De operatie

De ingreep vindt plaats op het operatiekwartier

en gebeurt onder een korte, volledige verdoving.

De operatie duurt ongeveer 15 minuten.

In de operatiezaal neem je plaats op de

operatietafel en plaats je je benen in de daarvoor

voorziene steunen. De gynaecoloog brengt
een speculum (eendenbek) in de schede
zodat je baarmoederhals goed zichtbaar
wordt. Met een lusvormig schroeidraadje
verwijdert de gynaecoloog een stukje van de
baarmoederhalsoppervlakte.

Vervolgens wordt het wondje met een
elektrische bolelektrode aangestipt om de
bloeding te stelpen.

Na de ingreep

Na de ingreep word je naar de ontwaakzaal
gebracht. Zodra je bij bewustzijn bent, brengt
een verpleegkundige je terug naar je kamer op
het chirurgisch dagziekenhuis.

Wanneer je je goed voelt en weinig bloedverlies
vertoont, mag je het ziekenhuis diezelfde dag
nog verlaten.




