
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 

 

Què és la glàndula paròtide? 

La paròtide és una glàndula salival major que té la funció de produir saliva i enviar-la cap a la 

boca, igual que les altres glàndules salivals. En tenim dues, una a cada costat de la cara, per 

damunt de la mandíbula i per davall de l’orella. 

Aquesta glàndula es relaciona estretament amb el nervi facial, que hi penetra per la part 

posterior i es divideix en múltiples branques a l’interior i en surt per la part davantera. Totes 

aquestes branques nervioses s’introdueixen en els músculs del moviment de la cara i 

serveixen per moure els llavis, obrir i tancar els ulls, alçar les celles, arrufar el front, etc.  

Cirurgia de la glàndula paròtide (parotidectomia) 

 Consisteix a extirpar la glàndula completament per tractar els tumors intraglandulars 

(siguin benignes o malignes) i les litiasis (càlculs o pedres) que s’hi poden produir. 

 Abans d’extirpar-la cal separar-ne completament el nervi facial i les seves branques 

per evitar lesions nervioses, però és necessari seccionar alguna branca del nervi en 

alguns casos especials, és a dir, quan estigui estretament lligada al tumor i no hi hagi 

cap alternativa. 

 Per accedir a la glàndula s’ha de fer una incisió a la pell des de la zona preauricular 

fins darrere de l’orella i el coll. És similar a la tècnica per fer líftings en cirurgia 

estètica, amb la intenció que la cicatriu quedi tan amagada com sigui possible. 

Després de l’operació 

 L’estada hospitalària no sol durar gaire: en pocs dies podreu tornar a ca vostra. 

 La ferida quirúrgica estarà tancada amb punts de sutura i tindrà un drenatge per evitar 

que s’hi acumuli sang. Aquest drenatge el retirarem quan ja no sigui necessari i us 

llevarem els punts al cap de 7-10 dies. 

 En els primers dies és habitual presentar inflamació i molèsties a la zona intervinguda, 

que solen desaparèixer amb la medicació analgèsica que us prescriurem. 

 No disminuirà la quantitat de saliva de la boca, ja que la secreció queda compensada 

per les altres glàndules salivals (majors i menors). 

 Després de la intervenció potser notareu certa paràlisi d’algun múscul de la cara, 

causada per la imprescindible manipulació del nervi quan se separa de la glàndula. 

Sol ser temporal, de manera que us anireu recuperant a mesura que passi el temps. 



 
 
 
 
 
 
 
 

 També podeu patir alguna alteració de la sensibilitat de la pell al lòbul de l’orella, a 

causa de la relació que té el nervi auricular major amb la manera com es fa la 

intervenció quirúrgica. 

 


