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Operation av sarkom  

Du har rekommenderats en operation för att behandla ditt sarkom. Operationen syftar till att ta 

bort tumören med god marginal. Det innebär att man tar bort tumören tillsammans med skelett 

och vävnad omkring.  

Beroende på var tumören sitter behöver du någon form av rekonstruktion, till exempel en 

ledprotes eller lambå.  

Operationen kan vara den enda behandlingen eller kombineras med andra behandlingar. 

Hur ska jag förbereda mig? 

I kallelsen får du detaljerad information om hur du ska förbereda dig, när du ska komma till 

sjukhuset och vart du ska gå. Här får du allmän information.  

Om du har en lång resväg blir du ibland kallad för förberedelser dagen innan operationen.  

Så går det till 

Under operationen är du sövd eller bedövad med ryggbedövning, ibland både och.  

På sjukhuset får du byta om till särskilda kläder och låsa in dina saker i ett skåp. I väntan på att 

det är din tur att opereras, får du lägga dig i en säng eller sitta i en fåtölj.  

När det är dags förs du till avdelningen där operationen ska göras. I operationssalen får du flytta 

dig till en brits som du sedan ligger på under operationen. Du får oftast en perifer venkateter, 

PVK, som infart i handen eller armen, så att du kan få läkemedel och dropp direkt i blodet. 

När det är dags att sövas får du narkosläkemedlet genom infarten eller genom att andas i en 

särskild mask. Dessa två sätt kan också kombineras.  

När du är sövd genomförs operationen. Under tiden övervakar narkospersonalen dig och ditt 

hjärtas och dina lungors funktion.  

Kirurgen gör ett snitt i huden och tar ut tumören och vävnaden omkring. Oftast tar kirurgen 

också vävnadsprover som skickas till ett laboratorium för analys.  

Snittet stängs med metallklamrar, så kallade agraffer, eller med stygn. Ibland får du en kateter i 

urinblåsan som samlar upp din urin. Du kan också få en slang i sårområdet, ett så kallat 

dränage, som leder bort sårvätska.  

Operationstiden kan variera. Fråga därför din läkare eller kontaktsjuksköterska om vad som 

gäller för dig.  

Hur mår jag efteråt? 

När du vaknar har du redan förts till en plats där du kan vakna till under observation, ofta en så 

kallad uppvakningsavdelning. Personalen tar hand om dig tills du är så pigg att du kan föras till 

en vårdavdelning eller gå hem.  

Efter en mindre operation kan du ofta gå hem samma dag. Efter en större operation behöver du 

ofta stanna på sjukhuset i något eller några dygn. Hur länge beror på typen av operation.  

Du får börja äta och dricka igen när du vaknar upp och mår tillräckligt bra.  

Du kommer att få hjälp av personalen att komma upp ur sängen och röra på dig så snart som 

möjligt efter operationen.  

Smärta 
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Smärta efter operationen behandlas med smärtstillande läkemedel.  

Kateter 

Om du har fått en kateter tas den bort när 
du kan gå på toaletten själv, oftast inom ett 
dygn. Om du har katetern kvar när du 
lämnar sjukhuset får du veta hur du sköter 
den. 

Dränage 

Om du har fått ett dränage tas det oftast 

bort innan du får lämna sjukhuset. Om du 

har dränaget kvar när du lämnar sjukhuset 

får du veta hur du sköter det.  

Blodförtunnande läkemedel 

Om du ska behandlas med blodförtunnande 

läkemedel får du veta hur du tar läkemedlet 

innan du lämnar sjukhuset. 

Fysisk aktivitet 

Du får träffa en fysioterapeut som ger dig råd om fysisk aktivitet. Ibland får du även träffa en 

arbetsterapeut som ger råd om hur du kan hantera aktiviteter i vardagen. 

Utskrivning 

Innan du får lämna sjukhuset får du veta hur operationen har gått.  

Du kan åka hem när du fått tillbaka tillräckligt bra kroppsfunktioner, såsom att kunna gå på 

toaletten själv. Vid utskrivningen träffar du en läkare och en sjuksköterska. Du får recept på 

värktabletter och ett sjukskrivningsintyg, om du behöver det. 

Du och läkaren kommer också överens om hur ni fortsätter hålla kontakten och om du behöver 

komma på återbesök.  

Stygn eller agraffer 

Innan du åker hem får du veta när och var agrafferna eller stygnen ska tas bort. Du kan duscha 

som vanligt, det plåster som finns närmast såret lossnar inte. Låt plåstret sitta kvar tills 

agrafferna eller stygnen tas bort. De kan tas bort tidigast 2 veckor efter operationen, men detta 

är individuellt. Ofta är det en distriktssköterska som gör det.  

Återbesök 

Efter operationen undersöks tumören i mikroskop. Undersökningen kan ge en mer exakt 

diagnos och visa om tillräckligt mycket av vävnaden runt tumören har tagits bort. Resultaten 

diskuteras av flera specialister som rekommenderar vilken fortsatt behandling du kan behöva.  

Du kommer att ha kontakt med vården efter din operation, så att de kan följa upp hur du mår. 

Du och din läkare beslutar hur du ska få svaret på den mikroskopiska analysen och hur 

uppföljningen ska gå till. 

Efter operationen vaknar du i en sjukhussäng. 


