de

THD behandling




Over halvdelen af befolkningen har pa et tidspunkt i
deres liv gener fra haemorider. Mange har en tendens
til at ga med disse gener i lang tid, inden de seger
laege ofte af frygt for en smertefuld behandling.
Imidlertid er der oftest ingen eller kun lette smerter
ved den moderne behandling af haemorider.

Vi anbefaler kraftigt, at alle som har
haft haeemoride-lignende gener i
over 1 maned far undersggt ende-
tarmen for at udelukke mere alvorlig
sygdom sasom polypper i tyktarmen
eller tarmkraeft, da disse ofte giver de
samme symptomer. For at sikre en
korrekt diagnose bgr undersggelsen
foretages af en specialleege i ende-
tarmens sygdomme.

Hvad er haemorider?

Haemorider er udvidelser pa de
blodkar, som alle har i slimhinden og
huden i endetarmsabningen, altsa en
form for dreknuder. Heemorider kan
veere indre, ydre eller bade indre og
ydre.

Arsager til haemorider er bl.a.
forstoppelse, graviditet, men der er
0gsa en arvelig tendens.

Symptomer pa
haemorider

Haemorider viser sig i lette tilfaelde ved
klge, svien og evt. ved sivning af lidt
vaeske eller frisk bledning fra ende-
tarmen, som gegr det sveert at holde
huden omkring endetarmsabningen
ren. Bledningen er hyppigst lidt frisk
blod i afferingen eller pa toiletpapiret.
Af og til kan der ses kraftigere bled-
ning (kummesprgjt). Det ser dramatisk
ud, men drejer sig om ret beskedne
maengder blod.

Sterre haemorider kan ved affering
presses ud gennem endetarms-
abningen og atter smutte op efter
endt affering. | sveere tilfaelde ses
konstant fremfald af heemoriden.

En fremfaldende haemoride kan
afklemmes, hvorved der opstar
betydelig haevelse og kraftige smerter
(indeklemt haemoride).



Af og til kan der uden forudgaende
haemoride-gener pludselig opsta

en 1 -2 cm stor blodansamling

ved endetarmsabningen. Det
skyldes bristning af et lille blodkar.
Symptomerne er pludselig opstaede
smerter og haevelse i endetarms-
abningen.

Konstante smerter gennem flere
timer eller dage er dog tegn pa
komplikationer til haemoriderne,
hvorfor dette bgr medfore
undersegelse snarest muligt.

Endetarm

Behandling for
haemorider

| lettere tilfeelde kan symptomer fra
haemorider behandles med afferings-
midler, stikpiller eller creme. Denne
form for behandling er dog kun
lindrende og fjerner ikke arsagen til
symptomerne.

Drejer det sig udelukkende om indre
haemorider, som er de hyppigste, kan
de behandles ambulant ved afsngring
med en lille elastik. Det foregar uden
bedgvelse og er saedvanligvis smerte-
frit, men giver dog ofte en del ubehag
resten af dagen.

Indre haemoride

Ydre haemoride



Transanal Heemoride
Dearterialisation (THD)

Den nyeste form for kirurgisk
behandling af haemorider hedder
THD. Metoden blev forste gang
beskrevet i 1995, og den nuveerende
metode blev udviklet i 2000. Ved
denne operation aflukkes de ind-
vendige blodkar ned til haemoriderne
vha. en ultralydssonde, og man
stopper herved blodtilfgrslen til
haemoriderne. | lgbet af kort tid
skrumper haemoriderne ind, og pa
denne made undgar man at skaere
dem bort. Operationen er et mindre
indgreb og efterlader ingen udvendige
sar.

Forundersggelse

Du kommer forst til en forunder-
s@gelse hos vores specialleege i
mave-tarm kirurgi. Hvis det ved tids-
bestillingen oplyses, at arsagen er
haemorider, vil der i forbindelse med
forundersagelsen blive planlagt en
kikkertundersggelse af endetarmen
(rektoskopi).

Specialleegen orienterer dig om hvilke
behandlingsmuligheder, der fore-
ligger. Er der tale om mindre, indre
haemorider, vil en elastikbehandling
kunne foretages med det samme i
forbindelse med rektoskopien.

Konstateres der stgrre haemorider,
som kan behandles med THD, vil
du blive informeret om operationen

og efterforleb samt om mulige
bivirkninger og komplikationer ved
indgrebet.

Hvis du derefter bestemmer dig
for en operation, kan du veere med
til at planleegge tidspunktet for
operationen.

Hvis du er over 40 ar, bor der ogsa
foretages en kikkertundersagelse

af den nederste del af tyktarmen
(sigmoideoskopi) for at udelukke mere
alvorlige tarmsygdomme.

Forventninger

Haemoriderne svinder i storrelse,
sa snart operationen er overstaet.
Yderligere skrumpning af haemo-
riderne sker i lobet af den forste
maned.

Metoden er effektiv i ca. 70 - 80% af
tilfaeldene. Hos de sidste 20 - 30% vil
yderligere haemorideoperation ofte
veere ngdvendig.

| sjceldne tilfeelde kan der veere
smerter i flere uger efter operationen.

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 made fastende til
operationen.

Pause med medicin

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

Udrensning

Endetarmen skal vaere tom inden
operationen. Du skal derfor i
forvejen have kobt et 240 ml. Klyx pa
apoteket, som du skal anvende 1 - 2
timer for du tager hjiemmefra. Folg
vejledningen i pakken.

Det er bedst at foretage udrensnin-
gen et par timer for operationen,
men har du lang transporttid, kan du
tage det op til 4 timer for.

Dagkirurgi (ambulant)

Operationen bliver lavet som dag-
kirurgi, og du kan forvente at blive
udskrevet fa timer senere samme
dag.

Operation

Operationen varer %2 - 1 time og
foregar i fuld bedovelse med mindre
andet er aftalt.

Vejledt af en ultralydssonde, der fgres
ind i endetarmen, afsngres de ind-

vendige blodkar ned til haemoriderne.

Herved stopper man blodtilferslen til
haemoriderne, som svinder i storrelse,
sa snart operationen er overstaet.

Der bliver lagt en forbinding / indleeg i
trusserne, nar operationen er slut.

Efter operationen

Efter operationen taler du med
specialleegen og sygeplejersken,
som informerer om planen og
evt. forholdsregler i tiden efter
operationen.

Efter udskrivelsen

Smerter

De forste dage / uge kan der veere
smerter og gmhed. Du kan tage
almindelig smertestillende handkabs-
medicin herfor. Nar du skal af med
affering, kan der komme smerter i den
forste tid.

Kost
Du kan spise almindelig kost med det
samme.

Afferingsmiddel

For at holde affgringen lind og der-
med mindske smerter i forbindelse
med toiletbesag, anbefaler vi, at du
tager et afferingsmiddel i de forste
uger efter operationen. Affarings-
middel kan kabes i handkab.



Endetarm

Blodkar

Ultralydssonde

Endetarm

Blodkar

Blodkarret ned til heemoriden afsnores
3 - 4 steder, hvorefter der strammes til.

Afsneret blodkar Inden afsneringer strammes til

Ultralydsvejledt afsnaring af blodkar



Bladning

Du skal forvente lettere bledning

i dagene efter operationen. Dette
vil aftage stille og roligt, men kan i
mindre grad vare op til 6 - 8 uger.

Bad
Dagen efter operationen ma du tage
brusebad.

Arbejde / Aktivitet

Arbejde savel som andre aktiviteter
kan du typisk genoptage fa dage efter
operationen. Du bgr dog afholde sig
fra fysisk anstrengelse de forste 2 uger.

Opfalgning

Du kommer til ambulant opfalgning
hos specialleegen 6 - 8 uger efter
operationen.

Mulige bivirkninger og
komplikationer

Bladning

Hos ca. 5 % kan der veere kraftigere
bledning, som opstar op til 10 dage
efter operationen. | disse tilfeelde kan
indleeggelse vaere nedvendig og evt.
en ny operation.

Rift i endetarmsabningen

En mindre rift i endetarms-
abningen (fissur) ses hos ca. 1% efter
operationen.v
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