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INFORMATION Sida 1(2)

Information till dig som ska genomga
titthalsoperation av njurtumor, radikal
nefrektomi

Tumodrer i njuren &r nastan alltid liktydigt med en cancertumor. En liten
andel tumorer i njurarna ar godartade, men de &r ofta omdjliga att skilja fran
cancer utan operation.

Radikal nefrektomi innebdr att en njure opereras bort. Skalet till att man
erbjudit dig radikal nefrektomi &r att du har en tumor i njuren, som maste
opereras bort for att ge dig en chans att bli botad och komma till saker
diagnos. Aven om det finns spridning av cancer till andra organ lénar det sig
att ta bort tumdren i njuren. Syftet med operationen &r att fullstdndigt
avldgsna tuméren i njuren och darigenom bota sjukdomen, eller bromsa
tumorvéxten ifall det finns en spridning utanfor njuren.

Forberedelser

Innan operationen tas blodprover, EKG och du far traffa en narkoslakare. |
vissa fall behdvs det dven andra kompletterande undersdkningar infor
operationen. Det &r viktigt att du talar om ifall du behandlas med
blodfértunnande lakemedel.

Du kommer till sjukhuset tidigt pa operationsdagens morgon. Du far inte &ta
eller dricka nagot efter klockan 24:00 kvallen innan operationen om inte
annat ordinerats.

Operationen

Radikal nefrektomi innebér att hela den njure som innehaller tumar tas bort.
Sjalva operationen tar cirka 1 %2 - 3 timmar och du &r givetvis sévd under
tiden. Dessutom utrustas du med en urinkateter via urinréret. Operationen
sker med titthalsteknik, vilket innebér att du far cirka tre sma arr och ett
cirka 5-10 cm langt &rr strax ovan ljumsken.

Efter operationen

Forsta timmarna efter operationen ligger du pa var uppvakningsavdelning for
overvakning. Redan nu far du borja dricka och eventuell ocksa ata lite. Du
far aven sitta pa sangkanten i ett tidigt skede.

Oftast har man inte sarskilt ont och smartlindring med tabletter racker.

Urinkatetern dras normalt nagra timmar efter operationen. Det &r inget
ovanligt att urinen &r blodfargad efter operationen.

Det &r viktigt att stiga upp tidigt efter operationen och vid behov kommer
sjukgymnast och ger rad om andningsteknik och uppstigning. Att stiga upp
och komma igang med fysisk aktivitet det forsta dygnet ar mycket viktigt
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och minskar risken for samtliga komplikationer. Vardpersonalen stottar dig
med detta.

Cirka 1-2 dagar brukar man behdva vara kvar pa sjukhuset efter operationen.
Dagen efter operation kommer du att kunna vara uppe och g4, kla dig sjalv,
etc.

Du kan leva som vanligt efter en radikal nefrektomi och det krévs inga
sérskilda anpassningar av kosten, etc.

Infér hemgang

Du kommer att informeras innan hemgang och fa anvisningar om hur du ska
ta hand om dig. Sjukskrivning ar i normalfallet inte nédvandigt efter
operationen.

Kontroller och aterbesdk

Huden sys med stygn som ldses upp av sig sjalva. Normalt sett sker
uppfoéljningen efter operationen per telefon. Vi kontaktar dig nér
mikroskopiundersokningen av din tumar ar klar. Da far du information om
vilken uppféljning som planeras och eventuell efterbehandling. Normalt tar
det cirka 3-4 veckor innan mikroskopiundersdkningen ar klar, men i vissa
specialfall kan det ta betydligt langre tid.

Kompletterande information

Om du har ytterligare fragor kan du vanda dig till urologmottagningen. Vid
akuta problem samt nattetid och helger kontakta akutmottagningen pa ditt
sjukhus.

Kontakt vid fragor:

Telefonnummer till urologmottagning for vardagar, dagtid:
Gallivare sjukhus: 0970-192 90

Kalix sjukhus: 0923-762 00

Kiruna sjukhus: 0980-733 40 eller 0980-731 90

Pited sjukhus: 0911-755 42

Sunderby sjukhus: 0920-28 22 66

Telefonnummer kvallar och helger:

1177
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