
OBAVIJEST ZA BOLESNIKE O OPERACIJI DOŠTITNIH ŽLIJEZDA 
(PARATIREOIDNIH ŽLIJEZDA) 

 

 
Operacijom doštitnih žlijezda (paratireoidektomija) kirurški se uklanja jedna ili više 
doštitnih žlijezda. Tom se operacijom liječi povišena razina kalcija u krvi, koja je posljedica 
pojačane aktivnosti doštitne žlijezde (hiperparatireoidizam). Pojačana aktivnost nastaje zbog 
dobroćudnog tumora doštitne žlijezde (adenom) ili zbog povećanja svih (obično 4) doštitnih 
žlijezda (hiperplazija). U rijetkim slučajevima nastaje kao posljedica malignog tumora 
(karcinom). Važne su posljedice hiperparatireoidizma gubitak kalcija iz kostiju (osteoporoza), 
povišena razina kalcija u krvi (hiperkalcemija), slabost cijelog organizma, bubrežni kamenci, 
ulkusna bolest želuca, bolovi u zglobovima i opstipacija. 
 
Komplikacije. Osim općih rizika vezanih za svaki operativni zahvat (rizik anestezije, krvarenje, 
infekcija), postoje i rizici specifični za kirurgiju doštitnih žlijezda. To su: 
 
Slabost ili kljenut glasiljke - može nastati kao posljedica ozljede, otekline ili istezanja 
povratnog živca koji se nalazi u neposrednoj blizini doštitnih žlijezda i štitnjače. Ozljeda 
povratnog živca najčešće je privremene naravi, a očituje se promuklošću. Trajna paraliza je 
rijetka komplikacija. 
 
Snižena razina kalcija u krvi. Nakon operacije doštitnih žlijezda može nastati hipokalcemija. 
Liječi se kalcijem u tabletama ili injekcijama i vitaminom D. Poboljšanje obično uslijedi nakon 
nekoliko dana ili tjedana. U slučaju potpunog odstranjenja svih paratireoidnih žlijezda, 
potrebna je doživotna terapija. 
 
Neuspjela operacija - perzistentna hiperkalcemija i hiperparatireoidizam. U nekim 
slučajevima, čak i kod vrlo iskusnih operatera, moguće je da se doštitna žlijezda ne može 
pronaći na vratu i sigurno ukloniti operacijom. Posljedično, razina kalcija u krvi ostaje 
povećana (perzistentna hiperkalcemija i hiperparatireoidizam). Također, preostale doštitne 
žlijezde (kojih obično ima 4) mogu postati hiperaktivne i uzrokovati ponovni rast kalcija u krvi 
(recidivni hiperparatireoidizam). 
 

Potvrđujem da sam upoznat(a) s prirodom svoje bolesti, osnovnim načinima liječenja, 
razlogom za kirurško liječenje i s rizicima operacije, ali i s rizicima koje nosi bolest ako se ne 
liječi. 
 
Pojava komplikacije može zahtijevati novi, prošireni operacijski zahvat, s čime sam također 
upoznat(a). 
 
Pristajem na to da se materijali dobiveni u tijeku moga liječenja (npr. tkivo, fotografije, 
video) koriste u znanstvene, stručne i edukativne svrhe, uz zaštitu mog identiteta. 
 
Posebne napomene bolesnika ili liječnika vezane za operacijski zahvat (npr. nepristajanje na 
transfuziju, proširenje zahvata i sl.): 
__________________________________________________________________________ 
__________________________________________________________________________ 
 


