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Robotassisterad resektion av njure

Operationen gors robotassisterad med titthalsteknik. Vanligtvis gors fem stycken fingerstora hal
i huden, via dem férs robotens hander och en kamera in i bukhalan. Vid behov gér man extra
hal i huden genom vilka man for in hjéalpinstrument i bukhalan.

Syftet ar att avlagsna endast tumdéren och en liten méngd frisk njurvavnad runtom tumaoren.
Malet med operationen ar att avlagsna tumaren tillforlitligt. Om det verkar som att en resektion
inte & mojlig kan man vara tvungen att avliagsna hela njuren. Det ar inte mgjligt att avliagsna
alla tumarer via titthalsteknik och da kan man vara tvungen att konvertera operationen till en
Oppen operation.

Hemforlovning

Hemfdrlovningen sker oftast 3-4 dagar efter operationen ifall du kan réra dig normalt, tarmen
fungerar (luft frAn andtarmen) och smartan ar under kontroll. Sjukledighetens langd &ar ungefar
fyra veckor.

e Du far skilda instruktioner angaende sarvard.

e Undvik kraftig anstrangning och lyft (max 2 kg) en manad efter operationen.

e Undvik proteinrik mat for det stor njurens funktion.

e Drick 1,5-2 liter vatska per dygn.

e Undvik att regelbundet anvanda anti-inflammatoriska varkmediciner for att spara pa
njuren.



Kontakta den vardande enheten eller jouren ifall

e du far 6ver 38 °C feber

e urineringen inte sker utan besvar

e du far svullnader i 6kande grad

« det forekommer smarta, rodnad, svullnad i omradet kring saret, eller ifall det bloder eller
utsondrar var

Eftervard

e Resultatet pa vavnadsprovet (PAD) informeras med brev ca 3 veckor efter operationen.
o Efterkontrollen ar ungefar 3 manader efter operationen.



