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Vanliga fragor om ditt ingrepp

Hur lang tid tar ingreppet med artificiell sfinkter?

Ingreppet ar minimalt invasivt och tar vanligtvis cirka en och
en halv timme. Ingreppet gors oftast sa att du kan aka hem
samma dag eller tidigt nasta morgon.

Kommer nagon att kunna se att jag har ett implantat?

Nar implantatet val sitter pa plats gar det inte att se. Det ar helt
doltikroppen. Ingen kommer att veta det om du inte berattar
det sjalv - inte ens i omkladningsrummet.

Hur lang tid tar aterhamtningen?

Din urolog kommer att ansvara for din vard efter ingreppet och
under de foljande veckorna. Vid uppfoljningsbesoket efter fyra
till sex veckor kommer din urolog att aktivera den artificiella
urinsfinktern och visa dig hur du anvander enheten.

Vanliga fragor att stilla till din ldkare

Vad behover jag gora fore ingreppet?
Vilka risker finns med operationen?

Hur nojda ar patienterna med resultatet
av detta ingrepp?

Vilka maéjliga biverkningar kan forekomma?

Kommer jag att kunna kora hem sjalv
efter ingreppet?

Vad behover jag gora for att lakningen ska
bli bra?




Ytterligare resurser

Att leva med ett implantat

Om du har fragor om hur det ar att leva med ett implantat
eller vill fa mer information fran en annan patient

som har genomgatt operationen, kontakta en lokal
patientkontaktperson. Din Idkare kanske kan ge dig namn
och kontaktuppgifter till en lokal patientkontaktperson
som kan svara pa dina fragor.

Viktig sdkerhetsinformation

Alla medicinska ingrepp innebar risker som ar kopplade
bade till sjalva ingreppet och till anvandningen av enheten.
Din lakare ar den basta kallan till information om risker och
fordelar med artificiell urinsfinkter. Tala med din lakare

for en fullstandig lista 6ver risker, varningar och viktig
sakerhetsinformation. Artificiell urinsfinkter ar

avsedd fér anvandning vid behandling av
anstrangningsinkontinens hos man (intrinsisk
sfinkterinsufficiens) efter prostataoperation.

Man med diabetes, ryggmargsskador eller hudinfektioner
kan ha en 6kad risk for infektion. Vissa enheter ar
forsedda med en antibiotisk ytbehandling. Enheten
kanske inte ar lamplig for patienter som ar allergiska mot
antibiotika i enheten (rifampin, minocyklin eller andra
tetracykliner) eller som har systemisk lupus.

Mojliga risker kan omfatta: att enheten inte fungerar
eller slutar fungera, vilket kan leda till ytterligare
operation; att vavnad nots bort eller gar forlorad (erosion
av enhet/vavnad); oférmaga att urinera (urinretention);
infektion; och smarta/6mhet.
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