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HVAD ER UFRIVILLIG
VANDLADNING ?

Ufrivillig vandladning kaldes ogsa urinin-
kontinens. Lider du af urininkontinens,
har du sveert ved at holde pa vandet og
leekker urin. Urininkontinens kan skyldes
flere ting, men oftest drejer det sig enten
om stress-inkontinens, trang-inkontinens
eller en kombination. Tilstanden rammer
typisk kvinder fra 40 ar og opefter.

Stress-inkontinens
Stress-inkontinens medferer, at sma
mengder urin slipper ud ved fysisk
anstrengelse sasom lgb, gymnastik, host,
grin eller hop. Tilstanden skyldes ofte en
overstreekning af vevet i forbindelse med
en fodsel. Herved sker der en nedsynk-
ning af bleerehalsen kombineret med en
svag baekkenbundsmuskulatur. Det er en
meget generende tilstand, der pavirker
hverdagen og livskvaliteten generelt, idet
mange isolerer sig pga. urinlaeekagen og de
medfelgende lugtgener.

Beekkenbundstrening kan ofte bedre
problemet, men hjelper dette ikke, kan
du ofte komme ufrivillig vandladning til
livs ved et kirurgisk indgreb. Der er der-
for ingen grund til at dgje med et sadan
problem, der kan forringe din livskvalitet
veesentligt.

P4 Hamlet anvender vi en operationsform
kaldet TVT-plastik (Tensionfree Vaginal
Tape) til athjeelpning af stress-inkonti-
nens. Fordelene ved TVT-plastik er, at

indgrebet foregar i en kortvarig rus eller
fuld bedgvelse kombineret med lokalbe-
develse, og du bliver hurtigt udskrevet.

Trang-inkontinens

Trang-inkontinens er karakteriseret ved
en pludselig steerk vandladningstrang,
som du ikke selv kan kontrollere. Oftest
nér man ikke p4 toilettet, for vandlad-
ningen begynder. Der er sjeldent nogen
egentlig arsag til lidelsen. Den behandles
ofte med en kombination af medicin og
bakkenbundstraning.

FORUNDERSQGELSE

Undersogelsesforlabet straekker sig typisk
over 2 konsultationer, hvor du far foreta-
get en reekke undersogelser, som har til
formél at kortlegge:

« Blwrens funktionsevne
o Blaerens kapacitet
« Blaerens evne til at temme sig ordentligt

« Om der er tale om trang-inkontinens
eller stress-inkontinens

« Evt. sygdomme i bleeren

1. Konsultation

Ved den forste konsultation far du fore-
taget en gynakologisk undersegelse samt
en ultralydsskanning af underlivet. Der
tages ogsé en urinpreve for at udelukke
infektion og blod i urinen.

Du far instruktion i udfyldelse af et vee-




ske- og vandladningsskema, som du skal
medbringe ved neste konsultation. Ske-
maet har til formal at afdeekke dit veeske-
og vandladningsmenster over 2 - 3 dogn.
Det inkluderer ogsa en blevejning, som
skal bestemme omfanget af urinlackagen
over 24 timer.

2. Konsultation

Denne gang skal du ferst have foretaget
et miktiografi, som er en undersogelse af
din bleeretemning. Derfor beder vi dig
mede med fyldt bleere. Umiddelbart efter
miktiografien méler sygeplejersken din
resturin (residualurin) for at se, hvor godt
du er i stand til at temme bleeren. Det
gores vha. ultralydsskanning.

Nar disse undersogelser er faerdige vur-
derer gynakologen, om der skal foretages
yderligere undersogelser i form af:

Stress-test / provokationstest
Stress-test foretages ved, at du med fyldt
bleere bliver bedt om at hoste i liggende
eller evt. stdende stilling. Giver dette dig
problemer med at holde pa vandet, er der
en stor sandsynlighed for, at du lider af
stress-inkontinens.

Urodynamisk undersggelse

Ved en urodynamisk undersogelse
registreres bleerens reaktion pé opfyld-
ning, dens made at arbejde pa, blaerens
kapacitet og om der er ufrivillige sam-
mentraekninger i blaeren, som kan tyde pa
trang-inkontinens.

Forst herefter afgor gynakologen, om

en TVT-operation er lgsningen for dig
eller om en medicinsk behandling eller et
forleb med bl.a. beekkenbundstraening er
tilradeligt. Gynaekologen forklarer forlg-
bet grundigt og gennemgar de sporgsmal,
du matte have.

For en TVT operation lytter gynaekolo-
gen pa hjerte og lunger og kontrollerer
dit blodtryk. Der tages blodpreve. I nogle
tilfeelde tages der et EKG (hjertekar-
diogram) samt evt. rentgen af hjerte og
lunger.

FORBEREDELSE

Hygiejne

Af hygiejniske grunde ber du tage bad
om morgenen. Du ma efterfolgende ikke
smgre creme pa operationsomradet eller
bere neglelak.

Transport

Du skal selv sorge for hjemtransport.
Vi anbefaler, at du bliver hentet af en
parerende.

Medbring
Du bedes medbringe morgenkabe og
hjemmesko.

Rygning

Rygning heemmer sérhelingen og kan veere
medvirkende til et darligere resultat. Vi an-
befaler derfor, at du stopper tobaksrygning 6
uger for og den forste tid efter operationen.




Medicin

Vanddrivende medicin

Vanddrivende medicin ma ikke tages pa
operationsdagen.

Hvis du er i behandling for sukker-

syge gaelder fplgende:

« Huvis du skal opereres i lgbet af dagen,
ma du ikke indtage tabletter eller insu-
lin om morgenen pé operationsdagen

« Hvis du skal opereres efter kl. 16.00,
ma du indtage en halv dosis insulin
sammen med morgenmaden, men ikke
noget senere pa dagen

Indkeb af handkgbsmedicin

Du bedes sorge for at have indkebt Panodil
(500 mg) og Ipren (200 mg) pé forhand,

sa du har noget let smertestillende, hvis du
lgber tor for den medicin, som udleveres
ved udskrivelsen. Det kan fas i handkeb pé
apoteket eller i Matas.

Dizeter & allergier

Har du specielle krav til kosten i form af
dizeter eller allergier, beder vi dig venligst
kontakte Hamlet inden indleeggelsen.

PA OPERATIONSDAGEN

Fasteregler

o Du ma spise og drikke melkeproduk-
ter indtil 6 timer for modetidspunktet

o Du ma drikke “tynde” vaesker som
vand, te, kaffe (uden meelk eller flode)
og saftevand uden frugtked indtil 2
timer for modetidspunktet

o Du ma ikke drikke alkohol efter kl. 20
aftenen for operationen

 Vianbefaler, at du drikker sukkerhol-
dig veeske (fx saftevand uden frugtked)
2 timer for medetidspunktet, da dette
kan reducere ubehag for og efter opera-
tionen

Medicinsk forbehandling

For at mindske ubehaget ved indgrebet,
skal du 2 timer for medetidspunktet tage
nedenstiende medicin:

« 1 Tbl. Todolac 300 mg
o 1Tbl. Panodil 1 gr

» 1 Tbl. Dexametason 8 mg

Ankomst

Nér du ankommer til Hamlet, bliver du
medt af din sygeplejerske, som viser dig
til rette. Du far udleveret operationstej,
og sygeplejersken gennemgér forle-

bet med dig. Du trefter dernzest vores
anzstesileege, som forklarer dig alt om
bedevelsen. Herefter er du klar til at blive
kort pa operationsstuen, hvor du meder
din gynaekolog og gennemgar, hvad der
er aftalt om operationen.

OPERATIONEN

Operationen varer ca. % - 1 time og udfe-
res i rus eller fuld bedevelse kombineret
med smertestillende. Under indgrebet
ligger du pé ryggen med benene oppe i
nogle benstotter (som ved en gynakolo-
gisk undersogelse).
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Ved operationen fgres et smalt band

af et veevsvenligt materiale (Prolene)

ind under urinreret via en lille dbning i
skeden. Med en nél heegtes bédndet op bag
skambenet og ud gennem 2 sm4 snit i
huden over skambenet. Enderne klippes,
og sarene lukkes med en trad, som ikke
skal fjernes (oploses af sig selv) Bandet
gror fast af sig selv.

Bandets stramning justeres under ope-
rationen, og bleren kontrolleres med en
kikkertundersegelse.

Der gives forebyggende antibiotika.

EFTER OPERATIONEN

Nér operationen er afsluttet, bliver du
kert til opvagningen, hvor du skal veere et
par timer.

Blaeretemning

Blerekateteret, som bliver lagt op under
operationen, fjernes igen pa operations-
gangen. Du skal herefter selv, senest 4
timer efter operationen, temme bleren.
Det er derfor nedvendigt, at du drikker
rigeligt efter operationen. Vi kontrollerer
efterfolgende, om du kan temme din
bleere tilfredsstillende. Du bedes derfor
kontakte din sygeplejerske inden - el-
ler straks efter - hvert toiletbesag for at
fa malt den resterende urin. Dette gores
med en lille "bleerescanner” og er helt
smertefrit.

Bleeretemningsproblem efter TVT skyl-
des ofte en kortvarig haevelse i urinroret,
men kan ogsé skyldes forkert bleeretom-
ningsteknik. Hvis du presser eller speen-
der bugvaeggen, som slyngen sidder fast
i, kan dette bevirke, at urinreret klemmes




sammen af slyngen. Det gaelder derfor
om at slappe af og “lade vandet lgbe af sig
selv’.

Udskrivelse

Nar vandladningen er i orden, og du el-
lers har det godt, kan du udskrives. Det
kan vaere samme dag eller dagen efter
atheengig af din bleretomning. Inden du
udskrives, kommer gynakologen og taler
med dig om det videre forleb.

EFTER UDSKRIVELSEN

Smerter

Der kan veere lette til moderate smerter
efter operationen, og du fir udleveret
smertestillende tabletter til anvendelse

i dagene efter operationen. Hvis du far
feber, sveere smerter eller bledning, der
er steerkere end normal menstruation,
skal du kontakte Hamlet pa tlf. 3817 0781
(hverdage mellem 8 - 16) eller tlf. 3817
0723 (aften og weekend).

Sygemelding
Arbejde kan normalt pabegyndes efter 1 -
4 uger athengig af belastningsgrad.

Fysisk aktivitet

Alle aktiviteter, der belaster baekkenbun-
den, sdsom at lpfte mere end 5 kg, ber
undlades de forste 10 dage. Efter 3 uger
kan du genoptage dit normale liv. Dog
ber du vente 6 uger med fysisk krevende
aktiviteter sasom cykling, gymnastik,
dans, etc. I enkelte tilfeelde kan der opsta

smerter ved samleje eller i lysken.

Irritation ved vandladning

En vis irritation i urinreret og hyp-
pigere vandladningstrang ses ofte efter
TVT-operationen. Disse gener plejer at
forsvinde efter 3 - 4 uger.

Udflad og blgdning

Udflad med evt. blod fra skeden kan
forekomme efter de forste 2 - 6 uger efter
operationen.

Hygiejne
Karbad, samleje og tamponer skal undgés
de forste 3 - 4 uger.

Bakkenbundstraening
Baekkenbundstrening pabegyndes efter
2 uger.

Kontrol

Du vil blive tilbudt en opfelgende konsul-
tation hos gynakologen ca. 3 méneder ef-
ter operationen. Ved denne kontrol er det
vigtigt, at du meder med fyldt blere, idet
vi skal foretage en sakaldt miktiografi, der
maéler din bleeres funktionsevne.

MULIGE BIVIRKNINGER &

KOMPLIKATIONER

Rift i blaeren

Relativt sjaeldent (ved 2 - 4 % af samtlige
operationer) kan det ske, at der kommer
en mindre rift i bleeren. Dette pavirker
ikke operationsresultatet, men vi foreta-




ger en kateterbehandling i 1-3 dage, hvor
vi maler resturinen.

Blaeretpmning

Et mindre antal patienter kan fa proble-
mer med at temme bleren efter opera-
tionen. Derfor kan det veere nodvendigt
at sikre bleeretomningen med et kateter i
en kortere tidsperiode. Ekstremt sjeeldent
ma slyngen losnes.

Urinvejsinfektion
Ved tegn pa urinvejsinfektion (svie ved
vandladning) ber du kontakte egen lege.

For at undga bleerebeteendelse er det
vigtigt at drikke meget veeske (ca. 2 liter)
det forste dogn efter operationen.

Sarinfektion
Der kan komme eller blodansamling i
operationssare.t

I sjeeldne tilfeelde kan bandet gnave sig
gennem slimhinden i skeden, hvilket kan
medfore infektion eller irritation.




YDERLIGERE INFORMATION

(nsker du yderligere information, er du meget velkommen til at kontakte os.

Privathospitalet Hamlet

Direkte telefon til Gyneekologiske Klinik 3817 0781
Direkte mail til Gynaekologiske Klinik team8@hamlet.dk
Hjemmeside www.hamlet.dk
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