
Operation med neurektomi 
Information 

Denna information har utformats för dig som ska genomgå operation för att minska 

medrörelser i ansiktet. 

Vi vet att du och din familj kommer att ha många frågor om vård och behandling. Vi hoppas 

att du ska hitta svar på en del av dina frågor i denna information. 

 

Har du frågor, kontakta oss genom: 

Logga in på www.1177.se  

Plastikkirurgmottagningen (vardagar 7-9.30)   018-611 54 36 

Avdelning 85 F2 (akuta besvär, kvällar och helg)  018-611 54 25 

Vänd sida för 
att läsa mer! 

http://www.1177.se/


Övergripande om neurektomi 

Vid ansiktsförlamning kan det hända att nervfunktionen till viss del inte kommer tillbaka. 

Efter ansiktsförlamning kan det bli resttillstånd i form av synkinesier, det vill säga 

medrörelser, som gör att muskeln ofrivilligt aktiveras och det blir en spänning som inte går att 

påverka. Spänningen kan variera i kraft och upplevas både besvärligt och obehagligt. I första 

hand behandlas medrörelser med botulinumtoxininjektioner men den effekten går ur efter ett 

tag. Är personen nöjd med effekten av botulinumtoxin kan en operation bli aktuell som ger en 

mer bestående effekt.  

 

Operationen 
Ett alternativ för ett mer långvarigt resultat är att dela vissa av ansiktsnervens nervgrenar som 

går till de muskler som rör sig ofrivilligt för att minska medrörelser och förbättra symmetri 

och leende. Tekniken kallas neurektomi och kombineras ibland med andra kirurgiska tekniker 

som myomektomi (man delar muskeln) och nervöverföring.  

Själva operationen har samma effekt som botulinumtoxininjektioner men ger en mer 

bestående effekt. Det är dock viktigt att veta att en operation aldrig kan ge samma resultat 

som innan skadan men det kan bli en klar förbättring. Det kan finnas ett behov av 

botulinumtoxininjektioner även efter operationen men behovet brukar minska. Du får ett 

diskret ärr framför örat.  

Operationen utförs i narkos och tar cirka 2,5 timmar. 

 
Efter operationen 
Du kommer ha en viss svullnad i området efter operationen. Den svullnaden håller i sig någon 

vecka och minskar gradvis.  

Du åker hem samma dag eller dagen efter.  

 
Sjukskrivning 
Du blir sjukskriven i cirka 2 veckor.  

 
Sårläkning 
En normal läkningsprocess innebär:  

 Svag rodnad och klåda i sårkanterna  

 Blåmärken som skiftar i färg   

 Knölar runt ärret  

  

Vid ökad rodnad, svullnad, ömhet, smärta, feber eller vätskande sår, bör du kontakta 

plastikkirurgmottagningen.  

 

För finare ärrbildning 

 Tejpa ärren med kirurgtejp i minst tre månader, finns att köpa på apotek   

 Smörj ärren med mjukgörande salva  

 Undvik att sola på ärren första året efter operation   

 
 



Uppföljning 
Återbesök till plastikkirurgmottagningen 

 En vecka efter operation: sköterskebesök, tiden ges i samband med utskrivning. 

Besöket kan eventuellt ske på hemorten  

 Tre månader efter operation: läkarbesök samt fysioterapeut. 
  

Observera att detta är generella rutiner och att det kan ändras utifrån individuella behov.  

 

 

 

 

 

1177 
Du hittar information och 

tjänster för din hälsa och vård 

på webbplatsen 1177.se. För 
sjukvårdsrådgivning ring 1177, 

öppet dygnet runt.  

 

Kontakt Akademiska 
Akademiska sjukhuset nås via: 

patientkontakt@akademiska.se 

Patientkontakt 018-611 30 33, 
Växel: 018-611 00 00 

www.akademiska.se 

www.akademiska.se 
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