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Information till dig som ska genomga embolisering

Med embolisering menas att man tépper till karl till livmodern eller
aggstockar. Du har tillsammans med din gynekolog gatt igenom olika
behandlingsalternativen och kommit fram till att embolisering ar det
mest ldmpliga valet. Embolisering av myom kan vara ett smartsamt
ingrepp medan embolisering av aderbrack ar alls ar lika sméartsamt.
Rutinernavid de bagge ingreppen dr desamma. Forberedelser gors pa
gynekologisk avdelning och ingreppet gors pa rontgenavdelningen.

Syftet med behandlingen ér att:

» Minska storleken pa de myom du har och ddrmed dina tryckbesvar
och/eller blodningsbesvar.

« Minska de dderbrack du har i kirlen kring din livmoder och dina dgg-
stockar och pa det sdttet minska din smérta och tyngdkéansla fran lilla
béackenet. (sa kallat pelvic congestion syndrom)

Sa hir gar det till:

Tidigt pd morgonen k1 06.30 ar du vilkommen till avdelningen. Da
kommer du fa smartstillande tabletter och en plastslang i ett blodkarl i
armen. Du fir en kateter i urinbldsan da ingreppet ibland kan ta ndgra
timmar och da behover du vara singliggande hela tiden. Katetern tas
bortnir du ir ater pa avdelningen.

Ingreppet gors pa formiddagen pa var rontgenavdelning av rontgenlakare.

Har du ont kommer du vid behov fa smértstillande ldkemedel och ibland
ockséa lugnande lakemedel direkt i blodet via din plastslang i armen.
Detta giller framst vid embolisering av myom och dé ndrvarar en
narkossjukskoterska.

Insticksstéllet for ingreppet ar i ett blodkérl i [jumsken. Forst far du
lokalbed6vning och sedan fors en tunn slang in till blodkéarlen till
livmodern eller till vener kring d4ggstockar. Stoppande partiklar l4ggs
in via samma slang och det dr detta som ar sjdlva emboliseringen.
Under hela ingreppet gors en sa kallad genomlysning (rontgen),

sa attrontgenldkaren kan se hur blodkérlen gar och med hjélp av
kontrastvatska kontrollera blodkérlen innan de tapps till.

Nar du piggnat till efter ingreppet, kunnat fika och ga pa toaletten for
attkissa kan du dka hem. Efter embolisering av myom kan man ibland
harejalt ont och da far du recept pa starka smartstillande tabletter som
dubehover ta de ndrmaste dagarna efter ingreppet. Enstaka ganger kan
man fa stanna kvar 6ver natten for fortsatt hjalp med sméartlindring.
Vid embolisering av aderbrack kan man ofta gd hem samma dag, di det



ej ger kvarvarande smarta efter ingreppet. Planera i forvag hur du tar dig
hem fran sjukhuset. Du ska inte kora bil sjdlv da du kan vara mycket trott
eftersom du fatt starka sméartstillande mediciner.

Hemma igen efter ingreppet:

Raknamed att vara hemma fran arbetet eller studier ndgra dagar, ibland
upp till en vecka vid embolisering av aderbrack. Vid embolisering av
myom sjukskrivs du tva veckor av lakare pa avdelningen innan du gar
hem.

Det ar bra att anvinda binda och undvika tampong om du har mens precis
ianslutning till ingreppet. Risken for infektion 4r mycket liten (mindre
4n 1%) men det ar Anda bra att vara forsiktig.

Nér det géller embolisering av myom kan du fa smérta som vid kraftig
mensvark en tid efter ingreppet. Det pagar en stor inflammatorisk reak-
tionidinlivmoder och du kan darfor ibland dven fa feber i ett antal dagar
efter ingreppet. Ibland kan man kidnna sig influensasjuk med ont i musk-
ler, samt vara rejilt trott. Detta ar ett forvantat forlopp som ar 6vergaende
ochinget att oroa sig 6ver.

Anviand dig av de smértstillande och febernedséttande tabletter du har
fatt recept pa eller receptfrialikemedel som Alvedon och Ipren for att ma
sa bra som mdjligt. Tilltagande sméirtor efter operationen, hog feber eller
riklig blodning kan vara tecken pa komplikation efter din operation men
det kan ocksa varanormal reaktion. Funderar du 6ver ditt halsotillstdnd
sa bor du kontakta oss for beddmning.

Sjukskrivning:

Du som genomgéatt embolisering av myom sjukskrivs i tva veckor av
lakare pa vardavdelningen innan hemgang.

Du som genomgatt embolisering av aderbrack behover inget sjukintyg
franlakare da du inom en vecka kan atergé till ditt arbete eller dina
studier.

Resultat avingreppet:

Efter 3-4 manader kallas du pa aterbesok till gynmottagningen for
utvardering av ingreppet, om inte din ldkare gjort upp annan planering
for dig, till exempel telefonkontakt eller aterbesok till den lakare som
skickat remiss.
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