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Fjernelse af
muskelknuder (Myomectomi)

- Lille bikinisnit (mini-laparotomi)




Muskelknuder i livmoderen er et helt
godartet feenomen, idet over halvde-
len af alle kvinder far en muskelknude.
Ved operation, konstateres det meget
sjeeldent (hos en til to pr. 1.000 opere-
rede), at der alligevel var tale om kraeft
(sakaldt sarkom).

Muskelknuderne sidder oftest inde i
selve livmoderens muskulatur, men
kan findes alle steder i livmoderen og
have varierende udseende og star-
relse. Af og til kan der findes muskel-
knuder i seggestokkene.

Muskelknuder opstar hyppigst hos
kvinder i 35 - 45 ars alderen, hvor de
vokser indtil overgangsalderen. Her-
efter skrumper de ind, med mindre du
behandles med hormoner. Starrelsen
af muskelknuderne og vaekst-
hastigheden varierer meget.

Arsager til
muskelknuder

Man kender ikke arsagen til, at liv-
moderens muskulatur pludselig
begynder at vokse, men man ved, at
der er en @get risiko for at fa muskel-
knuder, hvis andre i din familie har
muskelknuder.

Symptomer pa
muskelknuder

Muskelknuder giver ikke altid gener
eller symptomer. Evt. opdages de i for-
bindelse med en rutineundersggelse.
Muskelknuder kan give forskellige
symptomer afhaengig af sterrelse og
placering. Symptomerne kan veere:

 Kraftige eller uregelmaessige men-
struationer ofte ledsaget af smerter

e Tyngdefornemmelse i underlivet

e Smerter eller ubehag ved samleje

e Gener ved vandladning, hvis mus-
kelknuden trykker mod urinbleeren

e Smerter i underlivet

o Infertilitet
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Komplikationer til
muskelknuder

En stilket muskelknude kan en gang
imellem sno sig, sa stilken drejes
rundt, og blodforsyningen hindres.
Dette giver en pludselig, steerk smerte
i den nederste del af maven og fgrer
til, at veevet i muskelknuden daor.
Tilstanden kraever derfor som regel
en akut operation, hvor man fierner
muskelknuden.

Undersoagelse for
muskelknuder

Hvis du har nogle af ovenstdende
symptomer, bor du altid blive under-
segt af en specialleege i gynaekologi.
Specialleegen foretager en gynaeko-
logisk undersggelse og en vaginal
ultralydsscanning. Det kan veere
nodvendigt at foretage en kikkert-
undersogelse af livmoderens hulrum
i lokalbedgvelse, hvor der tages en
vaevsprgve for at se, om der er vaevs-
forandringer.

Behandling af muskel-
knuder

Hormonbehandling

Hos nogle kvinder kan en hormon-
behandling, der seenker det kvindelige
kenshormon gstrogen, fa muskel-
knuderne til at skrumpe ind, men

det er kun en midlertidig lesning, da
muskelknuderne vokser pa ny efter
ophor med behandlingen.

Forundersagelse

Du kommer ferst til en forunder-
s@gelse hos vores specialleege i
gynaekologi. Ved forundersagelsen
forteeller du om dine symptomer og
onsker. Der bliver lavet en gynaeko-
logisk undersggelse og en vaginal
ultralydsscanning.

Hvis undersagelserne afslerer muskel-
knuder, bliver du informeret om
operationen, efterforlgb samt om
mulige bivirkninger og komplikationer
ved operationen.

Forventninger

Ved operationen bliver muskelknuden
(-erne) fjernet, og du vil forment-

lig slippe af med dine gener. Nar
livmoderen bliver bevaret, er der dog
risiko for, at der kan opstad muskel-
knuder igen.

Vaev, som fjernes ved operationen,
bliver sendt ind til undersggelse, og
der gar 1 - 2 uger, inden der foreligger
svar pa veevsproverne.

Forberedelse

Vi anbefaler, at du inden operationen
har leest denne folder samt folderen
"Generel vejledning i forbindelse med
din operation”.

Faste

Operationen foregar i fuld bedgvelse,
0g du skal derfor made fastende til
operationen.



Pause med medicin

Se angaende dette i folderen "Generel
vejledning i forbindelse med din
operation” eller "Vanlig medicin i
forbindelse med din operation”.

Bad

P& operationsdagen skal du tage bad
0g iseer vaere omhyggelig med at
vaske navlen. Du ma ikke bruge creme
eller lotion pa kroppen efter badet.

Indleeggelse

Du ma forvente at veere indlagt natten
over. Udskrivelsen sker efter morgen-
maden dagen efter.

Operation

Operationen foregar i fuld bedevelse
og varer typisk 1 - 2 timer afhsengig af
omfanget.

Du bliver bedovet ved, at der leegges
et drop ind i handryggen, hvor
bedovelsesmidlet sprgjtes ind.

Der anlaegges et lille bikinisnit (mini-
laparotomi) i niveau med graensen
for kensbeharingen. Veevet deles pa
en sadan made, at de store mave-
muskler bevares, men blot skubbes
ud til siderne. Da der oftest er flere
muskelknuder, er fordelen ved denne
metode, at man ved operationen kan
fole pa livmoderen og derved opdage
helt sma muskelknuder. Vi tilstraeber
at fjerne alle muskelknuder. De huller,
der opstar i i livmmoderen efter mu-
skelknuderne, lukkes grundigt. Nar

alle muskelknuder er fiernet, og man
har sikret sig, at der ikke er nogen
bladning, lukkes de forskellige lag i
bugvaeggen med trad, der oplaser sig
selv. Der indsprojtes langtidsvirkende
lokalbedavelse omkring musklerne og
underhuden. Det yderste lag lukkes
skjult, og der skal ikke fjernes trade.

Operationen kombineres i visse tilfael-
de med en kikkertoperation gennem
livmoderhalsen (Hysteroskopi), hvor
man med et saerligt instrument kan
fierne muskelknuder, der vokser inde i
livmoderhulheden. Hvis det er tilfael-
det, starter man med denne operation.

| forbindelse med operationen bliver
der givet antibiotika forebyggende
mod infektion.

Som oftest vil gynaekologen have en
klar viden om, hvad veevet bestar af
inden operationen. Alligevel bliver alt
veev sendt til neermere undersagelse. |
1-2 ud af hver 1.000 patienter, der bli-
ver opereret, vil der trods forventning
om godartede forandringer, alligevel
kunne veere ondartede celler.

Efter operationen

Efter operationen taler du med
specialleegen og sygeplejersken, som
informerer om planen og forholds-
regler i tiden efter operationen.

Smerter

Du ma forvente at have lette til
moderate smerter i underlivet de
forste dage efter operationen. Du har



behov for fast smertestillende medicin
i form af handkebsmedicin. Enkelte
oplever leengerevarende smerter, der
kan kraeve behandling med smertestil-
lende medicin.

Kateter

Du har et kateter i bleeren under og
lige efter operationen. Det bliver som
regel fjernet, inden du vagner.

Aktivitet

For at forebygge blodpropper er det
vigtigt, at du kommer ud af sengen og
kommer op at g& omkring. Desuden
kan det lindre smerterne. Vi vil hjaelpe
dig i det omfang, du har behov for det.

Efter udskrivelsen

Smerter

Du kan meerke, at du er blevet
opereret i underlivet, og din mave
er oppustet de forste dage. Ofte er
smertestillende handkabsmedicin
tilstreekkeligt til at lindre generne.

Bad

Du kan tage brusebad dagen efter
operationen. Svemmehal og karbad
ma du ikke, for sarene er helet og
sarskorperne faldet af.

Plaster

Afheengig af operation skal plastrene
sidde urgrt i 24 timer til 5 dogn. Efter
operationen taler du med sygeplejer-
sken eller specialleegen om, hvornar
du kan tage plastrene af / skifte dem.
Huvis plastrene bliver gennemvaedet
af blod eller vand, skal de skiftes.

Nar sarene er torre, skal du ikke have
plaster pa laengere.

Fysisk aktivitet

Det er vigtigt at veere sa aktiv, som din
energi raekker til. Du bor dog ikke lafte
mere end 10 kg. de forste 2 uger.

Samleje
Samleje bor du vente med til 4 uger
efter operationen.

Arbejde og sygemelding

Du ma forvente at der gar op til 3 uger
(4 uger ved tungt arbejde) for du er
klar til at genoptage arbejdet pa fuld
tid. Hvis du har energien, er der intet

i vejen for at genoptage det tidligere,
men det er ofte treethed, der er en
begraensende faktor.

Ambulant opfalgning og svar pa
veevsprover

Der er normalt ikke behov for
yderligere opfelgning efter
operationen.

Du aftaler med specialleegen inden
udskrivelsen, hvordan du vil have svar
pa vaevspreverne. Du skal regne med,
atder gar ca. 1 - 2 uger, inden svaret
foreligger.

Hormonbehandling

Hvis du er i behandling med et
hormonpraeparat eller med p-piller,
bor du fortsaette med behandlingen
med mindre andet er aftalt.



Mulige bivirkninger og
komplikationer

Blaerebeteendelse

Da der er et kateter i urinbleeren under
operationen, kan der i sjeeldne tilfeelde
opsta bleerebeteendelse, som behand-
les med antibiotika.

Bladning

| yderst sjeeldne tilfeelde kan det veere
nodvendigt at standse en bladning i
umiddelbar forbindelse med kikkert-
operationen eller senere pga. efter-
bladning inde i bughulen. Dette

kan i sjeeldne tilfeelde kraeve en ny
operation.

Infektion og blodansamling

Da der gives forebyggende antibiotika,
ses sarinfektion sjeeldent. Hvis det sker,
er det oftest pa grund af en blodan-
samling i saret. Symptomerne herpa
er smerter, redme, varme, haevelse,
sivning fra saret og feber > 38 grader.
Rygning, sukkersyge og overveegt
oger risikoen for infektion.

Laesioner

| ekstremt sjeeldne tilfeelde kan der
ske beskadigelse af tarm, bleere eller
urinleder under operationen. De fleste
leesioner vil blive udbedret under ope-
rationen, men enkelte laesioner kan
kraeve indlaeggelse pa andet sygehus
med seerlige kompetencer.



Aleris Hospitaler - Vest

Aalborg
Sofiendalsvej 97

DK - 9200 Aalborg SV
TIf. +45 3637 2750
aalborg@aleris.dk

Aarhus

Brendstrupgardsvej 21 A, 1. sal
DK - 8200 Aarhus N

TIf. +45 3637 2500
aarhus@aleris.dk

Aleris Hospitaler - Ost

Esbjerg
Bavnehgjvej 2

DK - 6700 Esbjerg
TIf. +45 3637 2700
esbjerg@aleris.dk

Herning
Poulsgade 8, 2. sal
DK - 7400 Herning
TIf. +45 3637 2600
herning@aleris.dk

Kaebenhavn
Gyngemose Parkvej 66
DK - 2860 Sgborg

TIf. +45 3817 0700
kobenhavn@aleris.dk

www.aleris.dk

Aleris Hospitaler ©

1. udgave april 2024. Udarbejdet af LABO/HHS/LLG.

Revideres april 2027. Godkendt af kvalitetsledelsen

Ringsted
Haslevvej 13

DK - 4100 Ringsted
TIf. +45 5761 0914
ringsted@aleris.dk

KLCB10

Aleris




