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Informations à l'usager

Quoi faire après une amygdalectomie 
et/ou adénoïdectomie? 
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Quelles sont les précautions à prendre 
après la chirurgie?
Hydratation et alimentation 

•  Évitez les aliments secs et dures qui peuvent 
irriter votre gorge et causer des saignements 
(ex. : biscuits, noix, croustilles, rôties, céréales 
sèches, bonbons, etc.).

• Évitez les aliments chauds, acides ou épicés.

•  Favorisez des aliments froids de consistance 
liquide ou molle (ex. : Jell-OMD, sucettes 
glacées, produits laitiers, compote de fruits, 
etc.). Ces aliments sont plus faciles à avaler. 

•  Après quelques repas et selon votre tolérance, 
vous pouvez progressivement reprendre une 
alimentation solide et tiède (pâtes, omelette, 
fromage, viande hachée, etc.).

•  Si vous avez de la difficulté à manger,  
vous pouvez boire des boissons protéinées 
(ex. : EnsureMD et BoostMD).

•  Il est très important de bien vous hydrater. 
Buvez au moins 1,5 litre par jour ou 125 ml 
(1/2 tasse) aux 2 heures. Favorisez de petites 
quantités à la fois. Un indice de bonne 
hydratation : vous devez uriner au moins  
3 fois par jour. 

•  Il est possible que vous perdiez un peu de 
poids pendant la guérison, car la douleur peut 
diminuer l’appétit. Vous devriez reprendre votre 
poids initial lorsque vous recommencerez à 
manger comme d’habitude. 

Selles et vomissements 

•  Il est possible que vos selles ou vomissements 
soient noirs dans les 24 heures suivant votre 
chirurgie. C’est du sang que vous avez avalé  
et digéré. 

Hygiène 

•  Au cours de votre guérison, votre ou vos plaies 
dans la bouche peuvent se couvrir de plaques 
blanches et jaunes. Ces plaques peuvent vous 
donner une mauvaise haleine, surtout si vous 
êtes déshydraté. Vous pouvez vous brosser les 
dents avec une petite quantité de dentifrice. 
Évitez le rince-bouche. 

•  Dès le lendemain de votre chirurgie, vous 
pouvez nettoyer votre nez avec une solution 
saline (ex. : SalinexMD), au besoin seulement. 

Sommeil 

•  Il est conseillé d’utiliser un humidificateur 
jusqu’à la guérison de votre ou vos plaies. 

Vous venez d’avoir une chirurgie aux amygdales et/ou aux adénoïdes. 
Cette fiche vous explique quoi faire pour bien guérir.
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Quelles sont les précautions à prendre 
après la chirurgie? (suite)
Efforts physiques 

•  Pour les enfants, aucun cours d’éducation 
physique ou autre sport n’est permis pendant 
10 jours. 

•  Pour les adultes, pendant 3 semaines, vous ne 
devez pas :  

  o  Faire d’effort physique intense;

  o  Lever un objet de plus de 4,5 kg (10 lb) 
(ex. : gros melon d’eau, sac de poubelle plein, 
un petit chien, etc.);

  o  Faire une activité physique qui fera battre 
votre cœur plus vite qu’à l’habitude. 

Gestion de la douleur 

•  Il se peut que vous ayez de la douleur à la gorge 
qui peut s’étendre aux oreilles et au cou. 

•  Normalement, la douleur est la plus intense 
entre le 3e et le 5e jour après la chirurgie. 

•  Chez l’enfant, la douleur peut durer environs 
10 jours. 

•  Chez l’adulte, la douleur peut durer jusqu’à 
3 semaines. 

•  Pour soulager la douleur : 

  o  Prenez vos médicaments prescrits par 
le médecin. 

  o  Mettez de la glace (recouverte d’un linge 
propre) sur votre cou à chaque heure pendant 
15 minutes. 

  o  Sucez des glaçons et mangez des aliments 
froids.

Saignement

•  Il est possible d’avoir des filaments de sang 
dans la salive. Par contre, si vous perdez du 
sang rouge clair par la bouche et que cela ne 
s’arrête pas (ex. : un écoulement comme un 
robinet), vous devez vous rendre directement  
à l’urgence. 

Quand vais-je pouvoir retourner au  
travail ou à l’école? 
•  Chez les enfants, le retour à l’école se fait 

généralement après 10 jours.

•  Chez les adultes, le retour au travail se fait 
généralement après 3 semaines. 

•  Dans certains cas, le délai pourrait être 
plus long. Vous pouvez en parler avec votre 
médecin.

Quels signes sont à surveiller? 
•  Une fièvre de plus de 38,5°C (101,3°F) pendant 

2 jours.

•  Une douleur qui ne diminue pas même avec les 
médicaments contre la douleur. 

•  Un saignement rouge clair en grande quantité 
(ex. : qui pourrait remplir un verre).

Si vous sentez que votre état de santé se 
détériore, présentez-vous à l’urgence de 
l’hôpital.
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À qui m’adresser pour obtenir de l’aide 
ou poser des questions?
Si vous avez des inquiétudes concernant votre 
chirurgie après votre retour à la maison, veuillez 
contacter directement le bureau de votre médecin.

Vous pouvez aussi trouver des réponses à 
vos questions :

Du lundi au vendredi, de jour :

La clinique d’ORL 

 •  Hôpital Fleury : 514 384-2000, poste 5127

 •  Hôpital Jean-Talon : 514 495-6767, poste 6141

 •  Hôpital du Sacré-Cœur-de-Montréal : 
514 338-2222, poste 2010

Le guichet d’accès en santé physique (GASP) : 
514 336-7212

En tout temps :  
La ligne Info-Santé : composez le 811
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Mise en garde : Le contenu de ce document ne 
remplace d’aucune façon les recommandations 
faites, les diagnostics posés ou les traitements 
suggérés par votre professionnel de la santé.


