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Efter en prostatacanceroperation far ganska Vad gar
manga man urinldckage som kan bli problematiskt att gora at
och i vissa fall langvarigt. Aven patienter som lackaget?

stralbehandlas riskerar att drabbas av urinlackage.

For de flesta gar besvaren 6ver genom att trana
backenbottenmuskulaturen, men atskilliga kan fa Vilka ar
dras med inkontinens och urindropp under behandlings-
flera ars tid. | basta fall kan urinldckaget
minska genom operation eller annan
behandling.
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“Kanslan nar urinen rinner langs benet
ar svar att jamféra med nagot annat”

Varje ar genomgar fler én 2 500 méan i Sverige
radikal prostatektomi da prostatakérteln tas
bort. Efterat blir ndrmare hélften tvungna att
bara droppskydd eller bléja upp till ett ar, men
manga behdver ha inkontinensskydd @nnu
langre. De som har svart lackage kanske aldrig
blir av med besvéaren utan ytterligare operation.

Inkontinens ir ett tabubelagt omride. En del drar sig for
att soka hjilp for problemen. Det finns till och med de

som tycker det 4r virre att inte kunna kontrollera urinléc-
kaget 4n att f4 ett aterfall i prostatacancern. For dtskilliga
min blir urinlickaget ett betungande problem som paver-

kar livskvalitén negativt.
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Rapport FRAN PROSTATACANCERFORBUNDET

De flesta vill inte prata om
inkontinens — det maste vi andra pa

Med denna rapport riktar Prostatacancerférbundet stralkastarljuset
mot ett av de problem manga man far efter kirurgisk behandling eller
stralning av prostatakérteln.

Direkt efter operation for prostatacancer ir det vanligt att man upplever ett urinlickage
som inledningsvis kan vara ganska stort. Hos de flesta min forbittras situationen gradvis,
ménad for manad, men alla blir inte av med sina besvir. Det kan fortsitta att licka framfor

allt vid anstringning.

Sex till atta procent av de som opererats har ett kvarstaende urinlickage med betydande
paverkan pa livskvalitén ett ir efter behandlingen. Aven de som stralats for sin prostata-

cancer kan fa tringningsbesvir och urinlickage.

Nir man ir orolig for att urinen ska synas eller lukta drar man sig for att ge sig ut i sociala
sammanhang. Man undviker att anstringa sig, hosta och nysa. Ju svarare lickaget dr desto

besvirligare blir det att leva ett normalt vardagsliv eller jobba.

Hur yttrar sig inkontinensbesviren? Vad ir speciellt for prostatabehandlade min? Finns
behandlingar eller hjidlpmedel som ir effektiva? Prostatacancerforbundet vill 6ka forstaelsen
for hur det dr att leva med lickage som forsimrar livets virden. Nagot vi tror att ocksa sjuk-

varden och de som erbjuder tillkommande behandlingar behéver ha mer kinnedom om.

Genom att skapa en 6ppenhet vagar fler tala om inkontinensbesvir. Det kan oka trygg-
heten for de drabbade och bidra till att virden far en allt bittre kvalitet.

Prostatacancerforbundet, april 2024

Kent Lewén
Forbundsordforande

Prostatacancer ar Sveriges vanligaste cancersjukdom. Prostatacancerférbundet, som
foretrader 6ver 12 000 medlemmar i 29 patientféreningar, sprider kunskap genom
visionen "En framtid utan prostatacancer”. Férbundet samarbetar med professionen
for att géra varden béttre, rattvisare och mer jamlik. Alla patienter ska behandlas
efter sina individuella behov och alla ska erbjudas tillgang till sddan behandling.
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Ett morker for mannen,

en vit flack hos andra

Handen pa hjartat, vem vet hur det ar att vara inkontinent? Manga
kadnner inte till det. Uttalandena nedan dr hdmtade fran samtal,
diskussionsforum och studier. Identiteten har @ndrats och ett par

citat redigerats men innebérden ar oférandrad.

Efter prostataoperationen och katetern
drogs lacker jag urin som en 6ppen
kran. Det gar inte att stoppa. Dropp-

skyddet racker knappt en timme.
Paul, 66

Jag borjade med backenbottentraning
tre ganger per dag. Nu fyra manader
senare ar urinlackaget mycket mindre.
Det verkar inte ga att fa stopp pa det

helt och hallet men det far jag leva med.
Claes-Goran, 71

Nar jag stracker mig efter nagot eller
gar ut fran duschen och temperaturen

andras lacker jag. Likasa nér jag hostar.
Sven, 62

Jag var 6vertygad om att folk markte
att jag hade droppskydd. Men jag

hoppas och tror att ingen sag det.
Olle, 73

Jag upplevde att urininkontinens var
nagot skamfullt att borja prata om
sjalv. Jag hoppades att sjukskoterskan

skulle ta upp amnet, men inte.
Karl, 78

Vad omgivningen tycker och tanker
har oroat mig mycket. Till sist valde
jag att halla mig borta fran offentliga
tillstallningar. Hur skulle de runt om-
kring reagera om min urininkontinens

upptéacktes?
Werner, 72

Inkontinensen ar stindigt dar. Ga paen
fotbollsmatch ar inte att tinka pa3, inte
bio heller. Sa jag blir kvar hemma fér
Jag vet inte vad som skulle kunna hdanda
om jag gick pa nagot evenemang.
Sven-Olof, 64

Det gar inte att halla emot, jag kan inte
kontrollera det. Kanske i nagra sekunder
men sedan kissar jag pa mig. Att géra
nagot spontant funkar inte for mig

langre.
Anders, 49

Jag arradd for att mitt lackage upptacks
eller att det kan lukta. Jag isolerar mig
mer och avstar fran aktiviteter jag

gjorde innan urininkontinensen. Sa jag

stannar oftare hemma.
Oscar, 61

Detta hiander under ett ar

Mer in 10 000 min fir det omskakande beskedet att de

har prostatacancer.

Ungefir 2 500 av dessa genomgar en radikal prostatektomi
di man opererar bort prostatakorteln. Lika manga genom-
gar strilbehandling.

De 6vriga har antingen en prostatacancer som man viljer
att folja upp och behandla endast om den skulle bli allvar-
lig (aktiv monitorering). Eller si har de en spridd sjukdom
redan vid diagnosen och behéver behandling med like-

medel av olika slag.

Ett ér efter att prostatan opererats bort dr 15 av 100 min
fortsatt inkontinenta. Hos en del krackelerar sjilvkinslan

nir man inte lingre vill ge sig ut bland folk.

De negativa konsekvenserna av urinlackage behéver
uppméarksammas mer i rehabiliteringen. Varje atgard
som minskar lackaget betyder en battre framtid.

Biverkningar vid behandlingar for prostatacancer
behdver vagas in, varderas och prioriteras redan infor
beslutet om behandling. Vill jag bli opererad eller stral-
behandlad?

Besviarligt hemma, i jobbet och pa fritiden

Gapet ar stort mellan den som éar inkontinent
och den som har normalt fungerande nedre
urinvagar. Lackaget gér att manga kanner sig
ensamma och isolerade. En del blir generade
eller deprimerade, andra far skamkanslor.

Oavsett var man befinner sig i livet
ar urinlickage svart att hand-

Man kan bli

skas med. Det distraherar en att generad eller fa

standigt tinka pa nir det ska -
) . skamkanslor.
licka nista gang. Vad det ytterst

handlar om ir att klara av vardagens

situationer.

Licker man urin pa arbetsplatsen uppstar ytterligare stress.
Frekventa toalettbesok blir ett storande inslag nir dropp-
skydd eller storre uppsamlingsskydd ska bytas flera ganger
om dagen. Oron att licka igenom sina skydd paverkar ock-
sd negativt. Alltid finns risken att man luktar urin eller att

omgivningen ligger mirke till de flertaliga toalettbesoken.

Urinldckaget far minga att kiinna sig besvirade, isolerade
eller begrinsade i sitt sociala liv. En vardag som innefattar
traning, fritidsaktiviteter, socialt umginge och intim nir-
het med sin partner. Gér inte urinlickaget att kontrollera
blir det svart att uppritthalla sina kontakter eller dgna sig

it favoritsysslorna.

Studier visar att skamkénslan 6ver att vara inkontinent
ofta ar storre an det faktum att man ar cancersjuk. Man
med prostatacancer vittnar om att de hellre skulle ac-
ceptera ett aterfall i sjukdomen &n att vara inkontinenta.
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| Sverige ar over en halv miljon inkontinenta

Urinldackage &r sa vanligt att man kan kalla
det en folksjukdom. Besvaren forekommer i
Sverige hos fler @n 500 000 méan och kvinnor
over 65 ar.

Urininkontinens definieras som férekomst av ofrivilligt
lickage av urin vilket kan ha minga olika bakomliggande

orsaker.

Forekomsten av urinlickage skiljer sig mellan mén och
kvinnor, dir kvinnor drabbas i storre utstrickning. En

gemensam faktor for urinlickage hos kvinnor och min ir

okande alder.

Det finns olika typer av urinlidckage. Vanligaste formerna dr
anstringningsinkontinens, tringningsinkontinens, bland-
inkontinens och éverrinningsinkontinens. For att fa bésta
behandling behover man utreda vilken typ av lickage det

ror sig om och hur stort det 4r.

Aven om medvetenheten 6kar bland allminheten, och
dven inom sjukvarden, dr det langt ifrdn alla drabbade som
soker hjilp. Detta trots att flera studier visar att urinlickage

leder till nedsatt livskvalitet.

1. Anstrangningsinkontinens

Uppstar nar fysisk rérelse eller aktiviteter som hosta,
skratt, nysningar eller tunga lyft ger ett 6kat buktryck.
Hos man ar den vanligaste orsaken till anstrangnings-
inkontinens att prostatakorteln tagits bort genom

kirurgi, sa kallad prostatektomi.

2. Trangningsinkontinens

Uppkommer i samband med urintrdngningar, en
plotslig kansla av kissnddighet. Behovet av att kissa blir
overvaldigande och man hinner ofta inte till toaletten

i tid. En st6rre mangd lacker i regel vid varje tillfalle.
Orsaken till trdngningsbesvar och inkontinens kan

vara retning i eller néra urinblasan vilket kan bero pa

infektioner och inflammationer men aven kirurgi och

De vanligaste formerna av urinlackage

stralbehandlingililla backenet. Dessutom kan neurolo-
giska skador och sjukdomar som MS, Parkinsons, stro-

ke samt demens ge tréangningsinkontinens. | manga fall
hittas ingen bakomliggande orsak och da sédger man att

patienten har en dveraktiv blasa utan kénd orsak.

3. Blandinkontinens

En kombination av anstrangningsinkontinens och
trangningsinkontinens dar man lacker urin bade vid
anstrangning och vid urintrangning.

4. Qverrinningsinkontinens
Uppstar nar man inte kan tdmma sin urinblasa ordent-
ligt och samlar pa sig allt mer urin. Nar blasan ar éver-

full uppstar ett urinlackage.
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Urininkontinens efter

prostatacancerbehandling

Hos man med prostatacancer ar inkontinens
en biverkan som drabbar manga efter att de
opererats eller stralbehandlats fér sjukdomen.

Operation

Det finns flera orsaker till att en man far urinlickage efter
operationen. Hur stor prostatan och tuméren ar och var i

prostatan tumdren vixer ir nigra av anledningarna.

Andra faktorer dr om det gér att gora nervsparande ope-
ration eller inte, hur mannens anatomiska forutsittningar
dr avseende lingd pa den sa kallade membrandsa delen

av urinrdret samt om det uppstar komplikationer med
blédning under operation. Mannens élder och om han ir

overviktig paverkar ocksa.

En mycket vanlig form av urinlickage efter prostataopera-
tion 4r anstringningslickage, men dven tringningslickage

forekommer.

Stralning

Forutom att strilbehandling kan leda till urinlickage
finns risk f6r tarmrelaterade problem. Anledningen ir att
slemhinnorna i urinblisa, urinror och indtarm ir relative

stralkdnsliga.

Vanliga besvir dr urintringningar, lickage, sveda och
svarigheter att tdmma blasan i anslutning till och direke
efter avslutad strilbehandling. Dessa brukar forsvinna efter
nagra veckor eller manader men kan dterkomma lingre
fram i tiden, upp till fem ar senare. Aven den som inte
upplevt nagra besvir i samband med sjilva strilbehand-

lingen kan fi sddana lingre fram.

Den vanligaste formen av urinlickage efter stralbehandling
ir tringningslickage. Aven anstringningslickage forekom-
mer, sirskilt hos min som férst opererats for sin prostata-

cancer och senare fatt tilliggsbehandling med stralning.

Behandlingsalternativ vid inkontinens

Vilken typ av urinldckage man har och hur
mycket man lacker paverkar. Férsta linjens
behandling &r bra uppsamlingsskydd, backen-
bottentraning och livsstilsférandringar. Om
detta inte racker kan man prova att behandla
med lakemedel, elektrostimulering eller
operation.

Inkontinenshjalpmedel

Sé linge urinlickaget kvarstar kan absorberande och
uppsamlande produkter behovas. Droppskydd och storre
uppsamlingsskydd finns bade for engdngsbruk och tvitt-
bara for dteranvindning. Sddana inkontinenshjidlpmedel 4r
kostnadsfria nir behovet 4r varaktigt och tillhandahills av
kontakt- eller distriktssjukskoterskan.

Lickande urin kan samlas upp med en uridom som rullas
ut over penisen. Ett annat alternativ ar en penisklimma,

dven kallad urinrérsklimma. Den fists runt penis och
skapar ett tryck pd urinréret som gor att det inte licker.
Penisklimman kan vara vird att prova. I en mindre svensk

testgrupp tyckte hilften av deltagarna att den fungerade
bra.

Egenvard allt vanligare

Hur mycket man sjilv kan medverka aktivt varierar fran
person till person. I méjligaste mén hjilper mannen sjilv
till genom att utfora rekommenderat triningsprogram och
dndra vissa levnadsvanor. Blastrining och bickenbotten-
trining dr tva egendtgirder medan andra handlar om att

minska sin 6vervike, sluta réka och dra ner pé alkohol.

Skulle urinldckaget efter 6-12 manader med hjalpmedel
eller egenvard inte minska till en acceptabel niv3, helst
ingenting, maste andra atgarder 6vervagas. Foljande
behandlingar kan ge god effekt.

-7 -



I apport FRAN PROSTATACANCERFORBUNDET

| apport FRAN PROSTATACANCERFORBUNDET

Vid litet eller mattligt lackage

.

[/
/4

En viktig del i egenvarden &r tréning av
backenbotten efter prostataoperation,
nagot som gor nytta fér att minska urin-
lackaget. Alltfor manga genomfér dock inte
sitt traningsprogram vilket 6kar risken for
att lackaget blir bestaende.

Traning av backenbottenmuskulaturen

Att stirka musklerna i bickenbotten ir en biverkningsfri
och effektiv metod nir man har ett anstringningslickage.
Studier visar att tvé tredjedelar blir bittre efter att man har
trinat upp bickenbottenmuskulaturen. Det kan ta tre till

sex ménader innan fullt resultat uppnas.

Ett idogt arbete 4r nédvindigt for att 6va upp sin bicken-
botten. For att hitta "ritt knip” ska triningen helst borja
innan prostataoperationen och den miste fortsitta varje

dag under lang tid direfter. Kontinuerlig trining behévs

for att bibehalla effekten.

I appen TAT III finns sex basdvningar och lika minga med
stegrad svérighetsgrad. Paminnelser kan stillas in. Fram-
tagningen av appen har delvis finansierats av Prostata-

cancerférbundet.

Blastraning

Vid tringningslickage har blastrining malet att 6ka urinbla-
sans volym och minska antalet toalettbesok. Blastriningen
innebér att man tdmmer blasan regelbundet och successivt
okar intervallen med 15-30 minuter per vecka tills man nar

acceptabla volymer och tider mellan blastomningarna.

Skulle man samtidigt ha anstringningslickage dr det av
vikt att blastriningen kombineras med bickenbottentri-

ning sa att effekten blir god.

Lakemedel

Om urinlickaget dr mer patagligt och inte blir bittre med
bickenbottentrining kan likemedel héja muskelspidnning-
en i urinrorets slutarmuskel. Detta kan hjilpa framfor allt

vid anstringningslickage men dven vid

tringningslickage.

Vid tringningslickage finns like- lappen
medel som minskar urinblisans TAT Il finns bra
kinslighet och dimpar styrkan i évningar.

tringningarna.

Vid svarare eller
okontrollerat lackage

Blir det riktigt besvarligt efter prostata-
operation eller stralbehandling kan det krévas
kirurgi for att urinlackaget ska minska.

Ar lickaget fortfarande betydande 9-12 manader efter
prostataoperationen finns tva tinkbara operationer. Vilken
som kan bli aktuell styrs av hur mycket urin man licker,
om man har nigon funktion kvar i urinrérets slutarmus-
kel, om urinlickaget dr av anstringnings- eller tringnings-

typ och om man har fatt stralbehandling innan.

Har urinlickaget uppstitt efter strdlning och man har
betydande besvir med tringningsinkontinens kan behand-

ling med blaslugnande skéljningar av urinblasan provas.

I svara fall kan behandling med syrgas i en tryckkammare

vara ett alternativ.

I Sverige forekommer tva vanliga operationsmetoder med
syftet att minska urinlickaget till noll eller nést indill. Bada
har fordelar men dven ngra nackdelar. Som alltid giller att
ju firre rorliga delar och ju mindre frimmande material desto
mindre risk for komplikationer som exempelvis infektion.

Innan operation kan bli aktuell maste en grundlig utred-
ning goras. D4 gir man igenom samtidiga sjukdomar, lic-
kagets omfattning, cystoskopi (undersokning av urinroret
och urinblisan med optik) och en sa kallad urodynamisk

unders6kning av urinblisans funktion.

Stodjande band under urinréret
(suburetral slynga)

Vid medelsvirt lickage kan ett syntetiskt stodjande band
— slynga — opereras in som stoder urinrorets kontinens-
mekanism. For att slyngan ska fungera behéver mannen
ha en kvarvarande funktion i urinrérsslutarmuskeln, inte
ha &veraktiv blisa och inte ha fatt strilbehandling mot
omradet tidigare. Operationen ir minimalinvasiv och gérs

under narkos pa cirka en timme.

Artificiell urinrorssfinkter
(konstgjord urinrérsslutarmuskel)

Vid uttalat urinlickage ir det bista alternativet en artifi-
ciell urinrorssfinkter, ett implantat som opereras in under
narkos. Genom att klimma pd en pump styr man sjilv
nir den konstgjorda slutmuskeln ska 6ppnas och bldsan
tommas pd urin. Detta implantat fungerar dven f6r min
som har stralbehandlats for sin prostatacancer. Sfinktern
kan behova bytas ut med tiden.

Suburetral slynga ger ett effektivt stod.

Den artificiella sfinktern fungerar som en frisk slutmuskel.
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Hur mycket hjalper implantat?

En studie* i Storbritannien 2021 jimférde AUS (artificiell
urinsfinkter) och slyngplastik hos 380 patienter. Resultatet

visar att 90 procent (AUS) respektive 72 procent (slyng-
plastik) var helt néjda eller ganska néjda. Efter opera-
tionen uppgav 16 procent (AUS) respektive 13 procent

(slyngplastik) att de hade blivit helt torra. Bist resultat fick

de patienter som endast hade symtom pa anstringnings-

inkontinens. *Killa, se sidan 2

‘1_

Behandling i tryckkammare

Vid HBOT, HyperBar OxygenTerapi, andas strilbehand- A
lade patienter 100 procent syrgas under forhojt tryck i Ol
tryckkammare. Dirigenom nar en 6kad mingd syrgasi

o

blodet ut till det angripna stillet vilket kan hjalpa till ace #*
lika den strilskadade vivnaden. Vid tita tringningar sa&

littblodande slemhinna i urinblasa och/eller Andtarm ka
behandlingen ha god verkan.

Urinavledande operation g

Vid riktigt besvirligt urinlickage kan urinavledande kirurgi
urostomi, vara den enda utvigen. Blasans funktion ersa.ﬁs
genom att urinen leds till en del av tunntarmen. Urinen

samlas upp i en urostomipése som kan tdmmas enkelt oc

diskret. Pasen ir placerad utanpd magen via en konstgjord

oppning i huden. Denna behandling ir frimst akeuell vid
mycket stora lickage som orsakats av stralbehandling.

0 000000000000 00 0090 00

OM INKONTINENS PA EN MINUT

Ett symptom, manga orsaker

Lickande urin, blota byxor och ett plotsligt behov av att
kissa. Hos min orsakas den vanligaste formen av urinldc-
kage av tringningsbesvir. Anledningarna ir flera. Efter
behandling f6r prostatacancer med kirurgi uppstar ofta en
anstringningsinkontinens nir buktrycket dkar vid exem-
pelvis tunga lyft, hosta och nysning. Aven stralbehandling
for prostatacancer kan ge urinlickage. Inkontinensen
paverkar sjilvbilden, méjligheten till en acceptabel vardag

och att kunna njuta av livets hojdpunkter.

Behandlmgsalternaf;en

Utredning av urinlickage kan leda till rekommendatio-
nen att undvika koffein och alkohol, indra sitt vitskein-
tag och att trina urinblisan med ett tdmningsschema.
Regelbundna bickenbottendvningar stirker funktionen
hos urinrorets slutarmuskel. Fortsitter urinlickaget finns
droppskydd, storre uppsamlingsskydd eller sirskilda
underklidder. Vissa kan bli hjilpta av likemedel medan
andra behover en operation. Om man har ett kvarstaende
urinlickage efter operation eller strilbehandling av en
prostatacancer ska man prata med sin behandlande likare
for rad och atgirder.
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Svenskt inkontinensimplantatregister

Sverige har sedan 2019 ett inkontinensimplantat-
register (IIR) som &r en del av Nationella prostata-
cancerregistret (NPCR). Andama3let med registret &r
att systematiskt och fortldpande utveckla och sékra
vardens kvalitet for patienter som genomgatt urologisk
implantatkirurgi for ett betydande urinlackage.
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Webbplatser for mer information

Inkontinens undergraver livskvalitén och kan bli
sarskilt svar efter en prostataoperation. Lackan-
de urinblasa star i skarp kontrast mot att ha full
kontroll och kunna leva det aktiva liv man 6nskar.
Fér den som vill veta mer erbjuder webbplatserna
nedan information som &r kvalitetsgranskad av
organisationer, myndigheter, forskare och/eller
kliniska specialister.

www.prostatacancer.se
Prostatacancerférbundets kunskapsbank med
innehallet i boken “Bra att veta om prostatacancer™.
Kunskapsbanken har ocksa en Al-baserad chatbot
med vilken patienter och andra kan fora en dialog.
Chatboten &r inldst pa boken samt Nationella
vardprogrammet och EAU:s riktlinjer vilket innebar
att alla uppgifter ar faktagranskade. Anvandare kan
saledes inte férandra sakinnehallet i chatbotens svar.

www.nikola.nu

Fristaende natverk som framst riktar sig till personal
som arbetar med stoérningar i blasans eller tarmens
funktioner. Tillhandahaller kunskapsunderlag,
webbguider, instruktioner och filmer.

https://kunskapsbanken.cancercentrum.se
Kunskapsstdd fér cancervarden. Innehaller bland
annat nationella vardprogram, standardiserade
vardférlopp (SVF) och information om lakemedel
fran Regionala cancercentrum i samverkan.

www.1177.se

Bakom 1177.se Vardguiden star Sveriges kom-
muner och regioner. Har ges tips kring egenvard
och vart man vander sig vid ohélsa eller fragor om
sjukdomar, déribland inkontinens.

www.sinoba.se

En oberoende intresseférening om urininkontinens
och blasproblem som framst riktar sig till enskilda
personer med sadana problem.

www.senioralert.se

| detta nationella kvalitetsregister fér vard och
omsorg finns en modul som handlar om blasdys-
funktion.

www.npcr.se

Nationella prostatacancerregistret framjar god
vard for alla man med prostatacancer. Jamfér resul-
tat mellan vardenheter i syfte att ge basta majliga
tumorkontroll med minsta majliga biverkningar.
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Visste du detta?

Atta av tio far urinlickage efter prostataoperation och var
fjarde kan behéva inkontinensskydd under flera ar.

([

Vid svar eller total inkontinens kan implantat som
slynga (stodjande band) eller artificiell sfinkter (konstgjord ringmuskel)
sattas ini syfte att stoppa det okontrollerade flédet.

([

Inkontinens férsamrar livets varden.

Den betungande kanslan av oro, skam
och ensamhet kan bli langvarig.

([

Livskvalitén, mannens uppfattning om hur urinldackaget
paverkar vardagslivet, ar en viktig faktor nar
behandlingsalternativ ska 6vervagas.

10 000-tals mén i Sverige lider av inkontinens  Inkontinens kan behandlas med sivil mediciner som
som gor att de kdnner sig isolerade, obekvama inopererade hjilpmedel. Detta minskar besviren men det
och generade. Sarskild besvarligt blir lackaget finns min som for alltid fir dras

for manga av de drygt 2 500 som varje ar far med sina lickageproblem.

prostatan bortopererad. Minskad
Aven efter nervsparande robotkirurgi kan urinlickage fore- inkontinens
komma ett ar efter att prostatan tagits bort. I en brittisk betyder en

studie® av 1 643 prostatacancerbehandlade min, publicerad battre framtid.
i mars 2023, visar forskarna att besvirande urinlickage
kan fortsitta upp till 12 4r. *Killa, se sidan 2.
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Prostatacancerférbundet | Barks vég 14 | 170 73 Solna
08-655 44 30 | kansli@prostatacancerforbundet.se | prostatacancerforbundet.se
facebook.com/prostatacancerforbundetsverige | linkedin.com/company/prostatacancerférbundet

Kansliet ar 6ppet mandag-fredag, telefontid 9-12 och 13-16





