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Peniskrokning

Peniskrokning orsakas av forhardnad bindvavnad i penisens svallkropp. Detta medfor att
penisen bojer sig i riktning mot forhardnaden vid erektion. Hos en tredjedel av patienterna
forekommer &ven smarta i samband med erektion. Orsaken till sjukdomen ar okéand och hos
varannan laker besvaret av sig sjalv. Kirurgisk behandling kan ges om krokningen foérsvarar
samlag. Malet med den kirurgiska behandlingen &r att korrigera krékningen av penis och pa sa
satt aterstalla den sexuella funktionen. Trots kirurgisk behandling kan besvéaret aterkomma.

Atgarden

Det finns flera kirurgiska behandlingsmetoder. Om penisen ar lang kan atgarden géras endast
pa den motsatta sidan av forhardnaden. | s fall stramas bindvavshinnan till frdn motsatt sida sa
att penisen ratas ut. Penisen blir alltid en aning kortare vid ingreppet (typiskt 1-3 cm). Atgérden
kan aven goras direkt i forhardnaden. Da gors 2-3 langsgaende snitt i forhardnaden eller sa
avlagsnar man forhardnaden, ratar ut penis och tacker snitten antingen med ven- eller
hudtransplantat. Atgarden utférs vanligtvis i ryggmargsbeddvning.

Efter atgarden

Pa grund av beddvningen och svullnaden satter man in en urinkateter som halls kvar ungefar
ett dygn. Utskrivningen sker vanligtvis dagen efter atgarden.

Hemvard

e Anvand stodjande underbyxor i tva veckors tid for det uppstar latt svullnad och
blamarken pa det atgardade omradet.

e Beroende pa atgarden rekommenderas inte samlag pa 4-6 veckor.

e Sjukledighetens langd ar 1-2 veckor.

Ifall det uppstar problem

e Kontakta den vardande enheten ifall det uppstar problem.

Eftervard

e Vid behov ordnas en efterkontroll ndgra manader efter atgarden.



