
 
Verksamhetsområde kirurgi, Skaraborgs Sjukhus, 2022-07-01 

Du är opererad för 
prostatacancer 

Robotassisterad radikal prostatektomi 



 

Operationen 
Prostatakörteln och sädesblåsorna har avlägsnats via 

titthålskirurgi med hjälp av en operationsrobot. Vävnaden 

har skickats för mikroskopisk analys. Urinblåsan och 

urinröret har avlastats med en kateter som ska sitta i minst 7 

dagar. Katetern är mycket viktig och bör endast hanteras av 

personal med speciell kompetens. 

 

Den närmaste tiden  
Blod i urinen, trängningar, sekretion och mindre urinläckage 

är vanligt efter operationen. Smärta i området mellan 

ändtarmsöppningen och pungen är också vanligt efter och 

brukar avta successivt men kan bli mer framträdande när du 

sitter. Vid blod i urinen är det viktigt att dricka rikligt för att 

tunna ut urinen.  

 

Undvik tunga lyft, krävande fysisk aktivitet de första 2-3 

veckorna och cykling de första 2 månaderna efter 

operationen då det kan orsaka blödning från 

operationsområdet och försena läkningen. Avföringen bör 

också hållas mjuk för att undvika krystning. 

 

Du kommer att kallas till uroterapeut för kateteravveckling 

och avlägsnande av sårklamrar från operationssåret. 

Sårförbandet kan du ta bort efter 5 dagar och vid behov sätta 

på ett vanligt plåster.  

 

När den mikroskopiska analysen av prostatakörteln är klar 

kommer du även att kallas för ett läkarbesök ca 6 veckor 

efter operationen. 



 

  



 

Kontakta sjukvården vid 

• feber ≥ 38˚ 

• svåra smärtor 

• kraftig blödning 

• svårigheter att tömma urinblåsan 

• stopp i katetern (Obs katetern ska endast skötas av 

urolog) 

 

Urologiavdelningen 

Om du vårdats inneliggande, upp till en vecka efter 

utskrivning 

Telefon 0500-43 18 18 

 

Uroterapi 

Telefon 0500-47 83 90 

 

Urologimottagningen 

Måndag - torsdag  08:00-09:30 

Fredag   08:45-09:30 

Telefon 0500-43 17 74 

 

Sjukvårdsrådgivningen 

Telefon 1177 
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