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Kolektomi 

Kolektomi innebär att hela tjocktarmen tas bort.  

Operationen görs till exempel om du har flera tumörer på olika ställen i tarmen, eller om du 

tidigare har opererats för tjock- eller ändtarmscancer. En annan orsak kan vara att risken för nya 

tumörer i tjock- eller ändtarmen är stor på grund av ärftlighet, eller att du har en inflammatorisk 

tarmsjukdom. 

Operationen kan göras med titthålsteknik eller öppen teknik. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Du kan få en stomi 

Du kan behöva en stomi. Det är en öppning på magen där avföringen leds ut till en påse. 

Hur ska jag förbereda mig? 

Du kommer att få veta hur du ska förbereda dig inför operationen. 

En stomiterapeut kommer att markera var stomin ska sitta, om kirurgen behöver göra en sådan. 

Tjocktarmen tas bort vid en kolektomi. 

Mag-tarmkanalen efter en kolektomi där tunntarmen leds ut på 

magen (ileostomi) eller där tunntarmen och ändtarmen har kopplats 

ihop (ileorektalanastomos). 
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Så går det till 

Kirurgen tar bort hela tjocktarmen. Ändtarmen lämnas ofta kvar, men ibland tas även den bort. 

Tunntarmen kopplas antingen ihop med ändtarmen (ileorektalanastomos) eller så läggs slutet 

av tunntarmen upp på magen och du får en stomi (ileostomi). 

Hur mår jag efteråt? 

Om du har kvar en del av din ändtarm, fortsätter den att producera lite slem och vätska en tid 

efter operationen. Det kan tömmas ut genom att du krystar på toaletten. De första veckorna 

efter operationen kan det även komma lite blod. Om du behöver kan du använda en tunn binda 

som skydd. Vanligtvis minskar slemmet och vätskan med tiden. 


