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Information om rör i öronen 
 

 

Varför opererar man in plaströr i örat? 

Normalt är mellanörat fyllt med luft och luftas genom 

örontrumpeten, som förbinder mellanörat med svalget. 

Om örontrumpeten inte öppnar sig bildas ett 

undertryck bakom trumhinnan och mellanörat fylls 

med vätska. Oftast inträffar detta efter en förkylning 

eller öroninflammation. Vätskan i mellanörat hindrar 

trumhinnans rörelser, vilket leder till lockkänsla och 

nedsatt hörsel. De allra flesta barn med vätska bakom 

trumhinnan tillfrisknar spontant, men om tillståndet är 

långvarig och hörseln nedsatt kan man behöva 

operation. Man sätter då in små plaströr genom 

trumhinnan för att luft ska komma in i mellanörat och 

normalisera hörseln. Man sätter också in rör i 

trumhinnan för att förebygga återkommande 

öroninflammationer. 

 

Före operationen 

Man får inte äta något sex timmar innan operationen 

om operationen görs i narkos. 

Det är viktigt att magsäcken är tom innan man sövs för 

att undvika att magsäcksinnehåll ska komma ner i 

lungorna i samband med sövningen. 

 

Operationen 

Barn sövs vid operationen medan vuxna kan opereras i 

lokalbedövning. Vid operation i lokalbedövning sprayas 

bedövningsmedel in i örat och får ligga i ca 30 minuter. 

Själva operationen tar ca 10 minuter. Efter operationen 

observeras man på uppvakningsavdelningen om man 

varit sövd. 

Efter operationen 

Närmaste dygnen efter operationen kan det komma 

lite blod och vätska ur hörselgången. 

Första veckan efter operationen skall man undvika 

vatten i öronen. Därefter bör man undvika att dyka 

men annars finns inga begränsningar.  

 

Förväntade resultat 

Plaströret känns inte och orsakar inget obehag. 

Plaströren brukar sitta kvar 1-1.5 år, och stöts sedan ut 

från trumhinnan till hörselgången och trumhinnan 

läker. 

I enstaka fall läker inte hålet i trumhinnan, vilket kan 

behöva åtgärdas. 

 

Komplikationsrisker 

Om det börjar rinna ur örat eller ser smetigt ut i 

hörselgångsöppningen är det sannolikt att en infektion 

som tillstött. Man bör då undersökas inom de närmaste 

dagarna och få behandling, oftast med örondroppar. 

 

Uppföljning 

Rören kontrolleras regelbundet var 3-6:e månad hos en 

öron-näs-halsspecialist. 

 

 

 

 

  


