PRIVATHOSPITALET PATIENTINFORMATION

M G L H O I_M Denne behandling tilbydégél?véﬁz

Hoftprotes

Med denna patientinformation vill vi beratta om de forberedelser och undersdkningar du maste genomga
fére din hoftoperation. Samtidigt hoppas vi kunna besvara nagra av de fragor du eventuellt kan ha nar det
galler inlaggning, operation och rehabilitering.

Det &r var erfarenhet att man som patient besparas mycket oro och ménga 6verraskningar nar man i
férvag vet vad som ska handa. Det &r darfor en god idé att I4sa denna vagledning noga. Har du fragor om
behandlingen kan du stéalla dem till personalen vid férundersékningen och under inlaggningen.

Sjukdomen
Artros i hoftleden ar den vanligaste orsaken till att man satter in en hoftprotes. | Danmark far ndstan 10 000

patienter en hoftprotes varje ar.

Artros uppstar for att brosket bryts ner. Denna nedbrytning kan utvecklas efter skador i leden eller p
grund av slitage. Andra sjukdomar, exempelvis reumatoid artrit och medfédda héftsjukdomar kan ocksé
forstéra brosket i hoften.

Symtom pa artros kan vara smartor lokaliserade pa sidan av héften, smartor i skinkan och ljumsken som
strélar ner i kndet samt stelhet i hoften och svérigheter att ga. Det kan vara sérskilt smartsamt pa
morgonen men dven efter en hel dags aktivitet. Nar artrosen &r mycket uttalad far man ofta smartor pa
natten sa det kan vara svart att sova.

Hoftprotesen

Protesen som sitts in i h6ften bestar av tva delar:
En konstgjord hoftskal

En larbensprotes

Forundersokning

Vid férundersékningen talar du med:
e Den lakare som ska operera din hoft.
e En sjukskoterska fran vardavdelningen.
e Eventuellt narkoslakaren.
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Man tar en réntgenbild av hoften samt eventuellt blodprover och EKG.
Patientinformationsschema och medicinschema bor tas med.

Forberedelse

Naring/kost

Na&r du ska genomgéa en operation ar det viktigt att kroppen &r val férberedd for den efterféljande
lakningsprocessen.

Du behdver extra kalorier och proteiner for att sékerstalla optimal Iakning av den opererade hoften och for
att bygga upp energi och muskelstyrka igen.

Motion
Det &r viktigt att halla sig i s& god fysisk form som mdjligt. Det betyder att cykla, simma eller annan motion
efter férmaga.

Infektioner

Du fér inte ha sér, rivsar, skrapsér eller finnar i operationsomradet och det far inte finnas stdrre sér pa
andra stallen p& kroppen.

Infektioner (t.ex. i tanderna eller urinvagarna) ska vara behandlade fore operationen.
Virekommenderar att alla som har problem med tdnderna gar igenom en tandundersdkning fére
operationen.

Vi rekommenderar dessutom att du képer handsprit att anvianda vid byte av pldster efter operationen.
Pa operationsdagens morgon ber vi dig duscha - gidrna med tval - men inte anvinda body lotion.

Vanlig medicin

Vi ber dig ta med dina vanliga mediciner nar du ska laggas in.

Om du anvéander medicin som innehaller acetylsalicylsyra ska du gbra en paus med preparatet 3 dagar fore
operationen. Om du tar artrospreparat (NSAID), t.ex. Brufen eller Ibumetin méste du géra en paus med
preparatet senast 5 dagar fore operationen. Vi avrader fran anvéndning av NSAID-preparat de forsta 3
manaderna efter operationen.

Om du tar blodfértunnande medicin maste du dven komma dverens med Idkaren om hur detta ska tas fore
och efter operationen.

Det &r viktigt att du talar om for Idkaren om du anvander naturmedicin. En del naturmediciner kan paverka
operation/beddvning och det kan vara nddvandigt att gora en paus fram till operationen.

Om du tar ingefars-shots, fiskolja eller vitldkskapslar maste du géra en paus med dem 7 dagar fore
operationen.

Om du har en alkoholfdérbrukning som ar storre an Sundhedsstyrelsens (danska motsvarigheten till
socialstyrelsen) rekommendationer, rekommenderar vi dig att upphdra med detta 2 ménader fore
operationen.

Rokning
Rokning 6kar risken for komplikationer. Darfor rekommenderar vi att du slutar roka sa snart operationen &r
planerad. Ju tidigare, desto battre.
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Hemforhallanden
Fore inlaggningen ar det viktigt att du forbereder dig pa att komma hem.
Det kan goras genom att:
e Tabort16sa mattor
e Skapa plats mellan mdblerna
e Handla for veckorna efter utskrivningen. Det &r en god idé att laga mat och frysa in.
e Komma 6verens med familj/vanner eller eventuell hemvéard om hjélp efter utskrivningen.
e Eventuell behdring i operationsomradet ska tas bort vid inlaggningen. Beharingen tas bort med var
rakapparat.

Inlaggningen
Inlaggningen varar en dag (1 dvernattning).

Du kommer fastande till vardavdelningen vid den avtalade tidpunkten. Har tas du emot av en sjuksk6terska
som visar dig till ratta pa rummet, utfér nédvandiga forberedelser fére operationen och svarar pé
eventuella fragor.

Kirurgen och narkosldkaren kommer och halsar pa och svarar pé eventuella fragor. Du far smértstillande
tabletter fore operationen.
Virekommenderar att du dricker V2 | s6t saft kvallen fore operationen.

Operationen

Operationen varar ca 1timme. Vi anvander normalt full beddvning.

Du bestammer, tillsammans med narkoslékaren, vilken form av beddvning som ar den lampligaste i just ditt
fall.

Under och efter operationen far du vatska och sméartstillande medicin via ett dropp i handen.
Under operationen ligger du pa sidan. Kirurgen tar bort larbenshuvudet och satter sedan in den
konstgjorda hoften.

Tréden som man syr med invandigt forsvinner av sig sjalv, medan metall-agrafferna i huden ska tas bort
tidigast 14 dagar efter operationen hos din egen lakare eller av en hemsjukskdterska. Saret tacks med ett
plastforband - som du kan bada med.

Pl&stret kan bytas efter en vecka. (KOM IHAG att anvdnda handsprit).

Efter operationen
Omedelbart efter operationens slut kors du tillbaka till ditt rum pa vardavdelningen dar du dvervakas de

narmast féljande timmarna.

Det &r individuellt hur mycket smarta du far. Darfor &r det viktigt att du talar om fér personalen om du har
ont, sd att vi kan ge dig basta mojliga behandling.

Vi kommer att ge dig en spruta med blodfértunnande medicin. Den ges for att forebygga
&derbréck/blodproppar.
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Du kan férvanta dig att komma ur sdngen pa kvéllen, samma dag som operationen.

Mobiliseringen 6kas gradvis under inldggningen, sé att du pa utskrivningsdagen ska kunna gé sjalv med 2
kryckkappar, du far instruktion i dvningar som du ska anvanda sjalv hemma och i hur du ska anvdnda
eventuella hjalpmedel av véara fysioterapeuter.

Smartor

Du maste rékna med vissa sméartor i hoften den forsta tiden efter operationen. Vi kan minska smértorna
men rehabiliteringen kan medféra smartor i héften. | samarbete med dig kommer vardpersonalen att hitta
den smaértstillande medicin som hjalper dig bast sa du har ork att klara av dagliga géroméal som exempelvis
bad, toalettbesdk, pakladning och traning.

Du méste férvanta dig att behdva smartstillande tabletter i ca en till tva veckor efter utskrivningen, men
detta ar mycket individuellt.

Forstoppning

Det ar normalt att magen kan stoppas upp efter operationen. Det sker bland annat for att de smartstillande
tabletterna har en forstoppande verkan. Under inldggningen kommer du dagligen att fa laxermedel s3 att
tarmen kan komma igang igen.

Det &r ofta nédvandigt att fortsatta med laxermedlet s& Idnge du tar morfintabletter.

llamaende och yrsel
Vissa kan uppleva illamaende och krdkningar efter operationen. Det kan bero pa beddvning,
smaértbehandling eller férstoppning. Det kan vara nédvandigt att ge medicin mot illamaende.

Kost
Efter operationen kommer kroppen att behdva en allmant sund och varierad kost.

Forskning har visat att god néring kan minska antalet komplikationer och hjalpa dig att komma igang
snabbare med traningen efter operationen.
Det kan dven vara en god idé att ata fler, mindre maltider om du har dalig aptit.

Blodbrist

| vissa fall kan det bléda mer dn normalt. Du kommer efter operationen att kdnna av blodbristen i form av
trotthet, yrsel och illamé&ende. Blodtransfusion kan ges i séllsynta fall. Blodet &r i dag screenat och testat
vilket gor smittrisken minimal.

Blodtransfusion ar frivillig.

Rontgenundersokning
Fore utskrivningen kommer vi att ta rontgenbilder av hoften for att kontrollera resultatet efter ingreppet.

Forhallningsregler med en ny hoft

De forsta 6 veckorna efter hoftoperationen finns det vissa begransningar fér hur du far réra dig:
e Du far boja hoften hogst 90 grader
e Du farinte sitta med benen i kors
e Du farinte vrida kraftigt i hoften
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Du maste férvanta dig att anvdnda kryckor i 4 - 6 veckor.
Du far belasta det opererade benet fullt ut, med hansyn tagen till smértorna.

Komplikationer

Héften kan ga ur led

Den forsta tiden efter operationen ar musklerna runt hoften svaga och det finns en liten risk for att hoften
gér ur led om du gor en felaktig rorelse. For att undvika detta &r det viktigt att du féljer de
forhaliningsregler du fatt under inldggningen.

Om hoften dnda gar ur led kan den séttas pa plats under kortvarig beddvning.

Inflammation
Det kan senare uppsta inflammation i saret. Darfor ger man antibiotika det forsta dygnet efter operationen.
Under 1% av alla hoftopererade fér inflammation i hoftleden.

Det kan senare uppsta infektion runt sjélva protesen. Den beror i regel pé att bakterier férs in till protesen
via blodet. Det &r viktigt att du kontaktar din egen ldkare for att fa behandling med antibiotika om du far en
inflammation i kroppen.

Efter hoftoperationen bor du infor tandlakarbesdk eller annan form av kirurgi géra din tandlakare
uppmarksam pa att du har en hoftprotes eftersom antibiotikabehandling kan behdvas for att hindra
spridning av bakterier.

Vid vanlig tandlakarkontroll eller -behandling behdvs ingen antibiotika eftersom de inte skapar dkad
infektionsrisk.

Benlangd
Det kan uppsta en mindre skillnad i benldngd i samband med insattning av en ny héftled. Skillnaden i
benldngd kan bedémas forst efter 3 ménader. | enstaka fall kan skoférhdjning behdvas.

Aderbrack

Det finns ca 1 % risk for &derbréck, som kan leda till en blodpropp i benet. For att férebygga blodproppar
kommer du under inldggningen att dagligen fa en spruta med blodfértunnande medicin. Det &r viktigt att
du gor roérelsedvningar i sangen och kommer ur sangen snarast maojligt.

Brott pa larbenet
Under operationen kan det uppsta brott pa larbenet. Detta sker hos under 1 %. Det behandlas genast under
operationen och brottet far i regel ingen betydelse for resultatet.

Skada pa nerver
| samband med operationen opererar man mycket nara ischiasnerven. | sdllsynta fall kan det uppkomma
tryck pé nerven, vilket kan medfdra delvis férlamning och kdnselbortfall p& I&r, underben och fot.

Latta, tillfalliga besvar med att urinera

Du kan under kortare perioder efter hoftoperationer ha svarigheter med urinering, exempelvis med att hélla
dig eller att kissa.

Vissa patienter utvecklar ocksa en urinvagsinfektion som kraver behandling.
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Svullna ben
Séarskilt pa den opererade sidan &r detta vanligt forekommande. Svullnaden férsvinner av sig sjalv dven om
varaktigheten kan variera.

Risken for komplikationer (blodansamling, infektion, kroniska smartor etc.) ar lite stdrre hos patienter som
tidigare ar opererade i hoftleden samt hos patienter med 6vervikt och andra kroniska sjukdomar och olika
medicinska behandlingar, bland annat blodfértunnande medicin.

Vissa patienter kommer att fortsatta uppleva smartor efter operationen. | de flesta fall ar orsaken en
irriterad slemséck eller sena kring h6ften, men det kan ocksa komma fran ryggen och andra
grundsjukdomar.

Protesens hallbarhet

| de flesta fall kommer en ny héft att fungera i manga ar.

Protesen kan med tiden bli sliten och lossna. Hallbarheten beror p& hur gammal du &r och vilken
aktivitetsniva du har nar hoftprotesen satts in. Om du exempelvis &r ung och rér dig mycket kommer
protesen inte att halla lika manga ar som om du &r dldre och har lagre aktivitetsniva.

Konvalescens

Konvalescensen forsiggar under hela inldggningen i samarbete med fysioterapeuten och vardpersonalen.
Traningen bestar av ett 6vningsprogram samt att utféra vardagliga géromal som bad, paklddning, stiga
upp och sitta under maltiderna, samt att ga pa toaletten.

Rehabiliteringen borjar pa operationsdagen da du far komma upp och sitta pa sédngkanten, stélla dig upp
och eventuellt ga ett par steg.

Sjukgymnastik
Fysioterapeuten instruerar dig i lampliga rorelser nar det géller de dagliga aktiviteterna, bland annat for att
undvika att hoften gar ur led.

Du kommer under inldggningen att fa instruktion av fysioterapeuten flera ganger om dagen och du ska
sjalv tréna ytterligare 1- 2 ganger om dagen.

Forhallningsregler for hoftpatienter
Ateruppta aktiviteter efter operation:
1-2 veckor

e Traningscykel

Efter 6 veckor
e Simning/crawl
e Kora bil (efter 3 veckor, korta turer)

Efter 3 manader
e Cykla utomhus
e Rida
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e Tennis/badminton
e Dansa

e Golf

e Gymnastik/yoga
e Hoppa/springa

Overenskoms individuellt
e Skidor/rullskridskor/kontaktsport

Kryckkappar

Ska normalt anvandas i 6 veckor av benldknings- och balansskal.

Fore utskrivningen ska du sjalvstandigt kunna utféra traningsprogrammet. Du ska kunna ga med 2 kryckor
och ha lart dig att ga i trappor med hdnsyn tagen till den opererade hoften.

Virekommenderar att du gér med kryckor i 4 - 6 veckor. Vid anvandning av en krycka ska den anvandas
pa& motsatt sida mot den opererade hoften.

Gaitrappor

Kryckkapparna ska folja det opererade benet.

N&r du gar uppfér trappan ska du ga med det friska benet forst. Nar du gar nedfor trappan ska du ga med
det opererade benet forst.

Anvand ledstédngen.

Det &r viktigt att du sjalv gor en aktiv insats med rehabiliteringen, sa att musklerna kring héften blir starka
och uthalliga och skyddar den nya hoftprotesen.

Kriteriet for ndr man kan ga utan kryckor &r att man kan ga utan att halta.

Fysioterapeuten kommer ocksa att visa dig hur du anvander en rad hjdlpmedel som &r nddviandiga for att
du ska kunna folja restriktionerna efter operationen.

Du kommer 6verens med fysioterapeuten om vilka hjalpmedel du behdver och de levereras innan du skrivs
ut.

Du kan l&dna hjdlpmedleni 2 - 3 manader. Darefter behdver du dem oftast inte langre. De lamnas tillbaka nar
du kommer pa kontroll efter 3 ménader.

Sjukskrivning
Normalt kan du bdrja arbeta 2 - 3 manader efter operationen beroende pé hur fysiskt krdvande ditt arbete
ar. Virekommenderar att du startar pa deltid.

Allmé&nna rad
Hall ndsa och kna i samma riktning nér du rér dig. Exempelvis nér du ska ta dig fran liggande stélining i
sangen till sittande p& sdngkanten, sé att du undviker att vrida i hoften.
e Sitt Iangt ut pa sdngkanten sa att du undviker att boja fér mycket i hoften. Sitt i hdga stolar, gérna
med armstod och undvik mjuka soffor.
e Strack fram det opererade benet nar du reser/satter dig och anvand armstodet.
e Undvik att boja dig framat och anvénd i stallet en griptang for att samla ihop saker och for
bad/pékladning.
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e Borja med det opererade benet nar du ska ta pa dig underbyxor/byxor. Bérja med det icke opererade
benet nar du ska ta av dig byxorna.

Stiga in i en bil

Skjut tilloaka satet sa langt som mojligt, luta ryggstddet helt bakat och hoj satet. Anvéand eventuellt en
plastkasse for att underlatta vridningen. Stall dig med ryggen mot bilen och satt dig samtidigt som du
strécker det opererade benet framat. Du ska darefter svinga in benen samtidigt, och halla ihop kndn och
fotter. Du ska inte sitta pa plastkassen under kérning.

Utskrivning

De flesta véljer att skrivas ut till sitt eget hem, medan vissa viljer att aka pé ett rekreationsuppehéll som
man sjalv har arrangerat fore operationen. Det ar viktigt att orientera familjen om tidpunkten fér den
forvantade utskrivningen, och att du i veckorna efter utskrivningen behdver hjalp i hemmet.

Efter utskrivningen

Det ar normalt att benet svullnar efter operationen. Om benet svullnar mycket ska du kontakta sjukhuset.
Det férband du har p& vid utskrivningen kan sitta kvar i upp till en vecka (KOM IHAG att anvanda handsprit
vid byte av plaster). Du far agrafferna borttagna hos din egen lakare tidigast 14 dagar efter operationen.
Du maste sjalv bestélla tid hos |dkaren.

Forbandet ska bytas om det lossnar eller blir vatt.

Alla operationssar vatskar sig men detta avtar i regel under den férsta veckan. Vatskningen bestar av en
klar, gulaktig vatska som ofta ar lattare blodblandad - detta ar helt naturligt. Om vatskan daremot blir
tjock, grumlig, gul/grénaktig ochillaluktande kan det vara tecken pa infektion. Den f6ljs ofta av tilltagande
rodnad och varme runt saret. Om du dessutom far feber (6ver 38 grader) och eventuellt tilltagande
smartor ska du kontakta Malholm.

Ambulerande kontroll

Vi vill gérna se dig pa en ambulerande kontroll 3 manader efter operationen. Du kommer att fa en kallelse
via e-post till kontroll.

Om du mar bra och ar smartfri behdver du inte komma pa kontroll.

Om hoften fungerar som férvantat och du bor Idngt frén Privathospitalet Malholm ar det ocksa mojligt att
fa en telefonkonsultation genom att kontakta det ortopediska sekretariatet, Privathospitalet Mglholm pa

direktnummer +45 76 42 74 23 sa blir du i stéllet uppringd av Idkaren som har opererat dig.

Du &r alltid vilkommen att kontakta personalen om du har fragor.
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