
Brochure TVT-O operatie

TVT staat voor Tensionfree Vaginal Tape. De “O” staat voor Foramen Obturatorius (=anatomische structuur waardoor de
tape wordt aangebracht). Bij deze operatie wordt er onder de plasbuis een draagband van fijn geweven kunststof (niet
oplosbaar) geplaatst die de plasbuis bij drukverhoging ondersteunt. De operatie wordt vaak toegepast bij
inspanningsincontinentie.

Voorbereiding
U kunt het beste ruime/makkelijke kleding en gemakkelijke schoenen aantrekken.
Na de operatie kunt u niet zelf autorijden of fietsen. Het is dus belangrijk dat u ervoor zorgt dat iemand u
thuisbrengt.

Wanneer u bloedverdunnende medicatie gebruikt, is het van belang dit ruim voor het onderzoek, ten minste 1
week, te melden.

De operatie
De operatie vindt plaats onder algehele narcose.
Om ontstekingen te voorkomen, krijgt u vlak voor de operatie antibiotica toegediend via het infuus. Bent u gevoelig
voor een bepaald soort antibioticum, vertel dit ruim voor de operatie, zodat de arts er rekening mee kan houden.

De arts brengt het draagbandje via een kleine snede in de vagina in. Bij de TVT-O komt het bandje links en rechts
in beide liezen uit. Het bandje hecht zichzelf aan het weefsel eromheen en kan daardoor niet verschuiven.

Na de operatie
Op de recovery wordt u verzorgd totdat u weer naar huis mag. De verpleegkundige houdt u goed in de gaten. Er
wordt gekeken hoe u in de loop van de dag kunt plassen. Als u klachten heeft, moet u dit melden, bijvoorbeeld een
gevoel van een volle blaas of incontinentie. Na het plassen wordt er bepaald of er nog urine in de blaas is
achtergebleven. Dit gebeurt met behulp van een echo. In sommige gevallen blijkt er teveel urine in de blaas
aanwezig te zijn, dit wordt dan gecontroleerd door middel van het katheteriseren van de blaas. Hierbij wordt er een
kleine katheter (slangetje in de blaas) aangebracht. Dit meten is niet pijnlijk, maar kan wel even onaangenaam
voelen. Indien het plassen goed gaat en er niet te veel urine in de blaas is achtergebleven, mag u naar huis.

Zelf katheteriseren
Soms kunt u na deze behandeling (tijdelijk) niet goed plassen. In dat geval wordt u geleerd om thuis te
katheteriseren.

Nazorg
De periode na de operatie kan als vermoeiend worden ervaren. Ook kunt u in de eerste dagen na de operatie flink
‘’spierpijn’’ in de liezen ervaren. Wij adviseren om de eerste twee weken rustig aan te doen en te wachten met
fietsen, sporten en geslachtsgemeenschap. Na 6 weken komt u op de polikliniek voor controle met een
plasonderzoek (flowmetrie).
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Brochure TVT-O operatie

Mogelijke complicaties
Geen enkele behandeling is zonder risico’s. Zo is ook bij deze behandeling de normale kans op complicaties
aanwezig.

Bloeding /
Beschadiging van de
blaas of plasbuis

Dit is een complicatie die weinig voorkomt. Het kan zijn dat er tijdens de
operatie een bloedvat of de blaas geraakt wordt waardoor er een
bloeding of beschadiging van de blaas kan ontstaan. Ook kan het bandje
de plasbuis beschadigen.

Blaasontsteking Door deze behandeling kunt u een blaasontsteking oplopen. Hoewel dit
niet heel vaak voorkomt, kan het zijn dat u bij aanhoudende klachten een
antibioticakuur voorgeschreven dient te krijgen.

Vaginale
schimmelinfectie

Door het gebruik van antibioticum kan er een vaginale schimmelinfectie
ontstaan. U merkt dit door jeuk en pijn bij het plassen. Vraag in dit geval
de (huis)arts om een medicijn. Spoel zo nodig tijdens het plassen met
water uit een fles, zodat het plassen minder pijn doet.

Vragen
Indien u nog vragen heeft over de behandeling, neem dan contact met ons op.
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