PRIVATHOSPITALET PATIENTINFORMATION

Knaprotes/kndoperation
M @ I_ H O I_M Denne behandling tilbydesi Vejle

Knaprotes/knaoperation

Information om kndoperation

Delprotes (Oxford-protes)/helprotes

Med denna patientinformation vill vi beratta om de férberedelser och
undersbékningar du méaste genomga i anslutning till din kndoperation pa
Privathospitalet Malholm. P& s& satt hoppas vi kunna besvara nagra av de
frdgor du kan ha nér det géller inlaggning, operation och rehabilitering.

Informationen kommer ocksa att ge dig en uppfattning om hur kniets
funktion blir efter operationen och vilka komplikationer som kan férekomma.
Det &r var erfarenhet att man som patient besparas mycket oro och ménga

overraskningar nar mani forvag vet vad som ska handa.

Det &r darfor en god idé att I1dsa denna information noga. Har du frdgor om behandlingen kan du stélla dem
till personalen vid férundersdkningen och under inldggningen.

Artros
Artros i knaet betyder att brosket i knaet ar forstort. Det medfor att delar av benet, som normalt skyddas

av brosket, blottlaggs. Det kan vara delar av, eller hela leden som drabbas av artros. Artros kédnnetecknas
av tilltagande smérta, stelhet och deformation av kndet. Harvid kan det uppsta problem med att bdja och
strécka knzet och du kan fa smaértor vid belastning. Efter hand blir smartan i kndet konstant.

Artros kan vara en foljd av tidigare skador i knaet, men kan aven uppkomma som en foljd av 6vervikt.
Oftast finns dock ingen kand forklaring.

Sjukdomen kan inte botas, men man kan fordrdja utvecklingen av artrosen och lindra smartor med:
e medicin (paracetamol, artrosmedicin, blockader, eventuellt morfin)
e avlastning (viktminskning, avldgsna belastningar fran vardagen, exempelvis tungt arbete)
e upptraning av kndets muskulatur

Nar icke-kirurgiska behandlingar inte hjalper kan operation med knaprotes bli nddvandig.

Lirbensknogle
(Femur)

Kneshal (Patella)

Brusk

Udvendige Wrbenskno — Ledbdind

Menisk

Ledbdnd -
5 Ledbind

Val av knaprotes
En réntgenbild av ett normalt kna visar ett tydligt avstand mellan lIarben och skenben och benen har fina,
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slata ytor. Avstandet mellan leden &r fylld med brosk, som inte syns pa rontgenbilden.

Beroende pa hur mycket artrosen har forstort kan man valja att satta in en delprotes eller en helprotes.
Protesens material bestar av en stallegering (kobolt-/kromlegering) och plast (polyetylen).

Delprotes (Oxford-protes)

| vissa fall &r det bara den inre delen av kndleden som &r sliten - och i s& fall kan man satta in en delprotes,
en sa kallad Oxford-protes.

Denna delprotes bestar av 3 delar. De tva metalldelarna fasts i benet medan plastdelen i mitten kan réra sig
fritt.

Oxford-protes

Avon-protes

Helprotes

Om réntgenbilden visar att artrosen har forstdrt brosket pé flera stallen i kndet och leden &r nedsliten med
besvarande smartor kan det bli nddvandigt att satta in en helprotes. Vid denna operation ersatts alla
ytorna i kndet med metall och plast. En helprotes bestar av 3 - 4 delar (se bilden) och protesen tacker bade
den innersta och yttersta delen av knédleden pa bade Iarben och skenben. Dessutom satts en plastknapp
baktill p& knaskalen.
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Helprotes

Proteserna fungerar bra
De flesta patienter blir helt fria frdn smarta och kommer att kunna stracka knzet helt, men férmagan att
bdja knaet blir bara séllan battre an fore operationen.

Protesernas hallbarhet

Hallbarheten for kndproteser ar god. Undersdkningar visar att 90 - 95 % av patienterna har ett bra och
valfungerande kn3 efter 10 ar.

Mellan 5 och 10 % behdver opereras pa nytt under loppet av de forsta 10 - 15 aren.

Héllbarheten &r beroende av manga faktorer
Exempelvis belastning, vikt och aktivitet. Det &r naturligtvis viktigt att protesen ar korrekt insatt i knaet.

Operation av ett eller bada knéna

Virekommenderar att det samsta knaet opereras forst och att det slutliga stallningstagandet till eventuell
operation av det andra kn&et vantar till 3-manaderskontrollen av det forsta kndet. Det beror pa att det
opererade knaet ofta kan ta dver en del av belastningen, vilket skonar det andra knaet och operation av
det andra knaet kan i vissa fall undvikas.

Kort dversikt over forloppet
Har beskrivs kort hur férloppet for din kndoperation kommer att bli. | féljande avsnitt beskrivs de enskilda

punkterna mer i detalj.

Férundersokning
Vid forundersdkningen undersdks ditt kna av en knaspecialist och en rontgenundersdkning goérs - om en
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sédan inte gjorts nyligen. | vissa fall kan det behdvas extra speciella réntgenundersékningar.

Forberedelse infor operationen
Se avsnitt om naring, infektioner, medicin, diabetes, alkohol och rékning

Inlaggning for operation
DELPROTES: Du bor forvanta dig att skrivas ut dagen efter operationen.
HELPROTES: Du bor férvanta dig att varainlagd i 1- 2 dagar

Operation
Operationen utfors genom ett ca 10 - 15 cm langt snitt p& framsidan av knéet, beroende pé typ av protes.
Se avsnitt om detta.

Efter operationen

Omedelbart efter operationen ar avslutad koérs du tillbaka till ditt rum pa vardavdelningen dar du dvervakas
de forsta timmarna. Redan senare samma dag far du g& upp och gé/sta en kort stund, beroende pa
operationstidpunkten.

Rehabilitering

Rehabiliteringen &r viktig och maste starta s snabbt som mdjligt. Rehabiliteringen dger rum under hela
inldggningen i samarbete med fysioterapeut och vardpersonal. Darefter kommer du sjélv att kunna ta hand
om rehabiliteringen, men i vissa fall kan sjukgymnastik behdvas efter utskrivningen.

Forundersokning
Vid forundersdkningen undersdks du av en knaspecialist. Om det inte nyligen har tagits en rontgenbild gors
detta nu.

Extra rontgenundersokning
Om det ar tveksamt om du kan ha nytta av en delprotes eller om det finns sarskilda problem maste man i

vissa fall gora en speciell rontgenundersdkning eller magnetrontgen for att beddma vilken typ av protes
som ar bast for dig.

Forberedelse for operation
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Né&r du ska genomga en operation ar det viktigt att kroppen ar val férberedd for den efterféljande
Iakningsprocessen. Darfor maste du fokusera pa féljande omraden:

Naring

Det &r viktigt att du haller den vikt du har. Om du gar ner i vikt strax fére operationen minskar din
motstandskraft och det tar Iangre tid att komma igen. Du behdver protein for att sékerstéalla optimal
lakning av kndet och for att bygga upp energi och muskelstyrka igen. Det ar darfor en god idé att
komplettera kosten med en vitamintablett i ndgra manader.

Infektioner

Du far inte ha sér, rivsar, skrapsar eller finnar i operationsomradet och inte heller stdrre sar pa andra stallen
pé kroppen. Infektioner, t.ex.i tdnderna eller urinvdgarna ska vara behandlade fore operationen. Vi
rekommenderar att alla som har problem med ténderna gar igenom en tandundersokning fore operationen.
P& operationsdagens morgon ber vi dig duscha - gdrna med tval - men inte anvanda 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. Ipren, Brufen eller loumetin maste du géra en paus med preparatet
senast 5 dagar fore operationen.

Om du tar blodfértunnande medicin maste du ocksd komma 6verens med Idkaren om hur denna ska tas
fore och efter operationen. Om du anvander naturmedicin ar det viktigt att tala om for Idkaren vad du tar -
du méaste gora ett uppehall med naturmedicin 7 dagar fére operationen.

Diabetes

Om du &r diabetiker och star under tablett-/insulinbehandling maste du komma Gverens med ldkaren om
hur medicinen ska tas pa operationsdagen beroende pa operationstidpunkt. Som huvudregel gér man paus
med medicin som reglerar diabetes pa operationsdagen. Blodsockret mits regelbundet det forsta dygnet
efter operationen. En val reglerad diabetes ger basta utgangspunkten fér god sarldkning och darmed bra
resultat av operationen.

Alkohol

Om du har en alkoholforbrukning som ar storre an Sundhedsstyrelsens (danska motsvarigheten till svenska
Socialstyrelsen) rekommendationer (7 standardenheter per vecka fér kvinnor och 14 fér man)
rekommenderar vi att du slutar med detta sa tidigt som mojligt fére operationen, eftersom en stor
forbrukning har negativ effekt pa sarlakningen och 6kar risken for infektioner.

ROkning
Rokare far fler allvarliga komplikationer vid operationer dn icke-rékare. Om du roker vill vi starkt uppmana
dig att sluta sa tidigt som mojligt fére operationen. Du kan kontakta Idkaren for att fa hjélp att sluta roka.

Hérborttagning
Eventuell beharing i operationsomradet tas bort vid inldggningen. Du ska inte gora det sjélv eftersom

Side 5 af 12

molholm.dk VERSION NR.: 100, DATO: 06. 10 2020



PRIVATHOSPITALET PATIENTINFORMATION

Knaprotes/kndoperation
M @ L H O I_M Denne behandling tilbydesi Vejle

beharingen méste tas bort med var rakapparat.

Inldggning for operation

Inlaggningen sker samma dag som du ska opereras - och vid inlaggningen ska du ta med dig din vanliga
medicin, toalettsaker, bekvama skor och |13st sittande kldder. Du ska fasta 6 timmar fore tidpunkten d& du
ska komma till avdelningen men du far gérna dricka vatten, saft, juice utan fruktkott, kaffe och te utan
mjolk fram till 2 timmar fore tiden da du ska komma till avdelningen. Vi rekommenderar att du dricker 2
glas vatska, exempelvis saft eller juice utan fruktkott 2 timmar innan du kommer till avdelningen.

Antalet inlaggningsdagar varierar med den valda operationen:

Delprotes: Normalt 1 dygn
Helprotes: Normalt 1 - 2 dagar

Du kommer till vardavdelningen pa den bokade tiden. Héar tar ensjukskdterska emot dig och visar dig till
ratta pd rummet, utfor nédvandiga forberedelser fore operationen samt svarar pé eventuella fragor.
Kirurgen och narkosldkaren kommer och halsar pa och svarar ocksa pa eventuella frdgor. Du far
smartstillande tabletter fore operationen.

Operation
Operationen varar ca 1-1,5 timme. Vi rekommenderar som huvudregel att operationen utfors med full

beddvning. Dessutom rekommenderar vi att du far en nervblockad lagd som smaértlindring de forsta
timmarna efter operationen.

Om ryggmargsbedévning anvands kommer du att f& lugnande medicin under operationen. Du kan lyssna
pa musik, eventuellt ndgot du sjélv har med dig.

For att forebygga infektion ger vi antibiotika i ett blodkarl omedelbart innan operationen startar.

Nar bedévningen verkar I1dggs en manschett runt laret for att stdnga av blodtillférseln i benet, sa att
operationen sker utan blddning. Detta kan i vissa fall leda till mhet i I&ret men det blir battre efter ndgra
dagar.

Operationen utférs genom ett cirka 10 - 15 cm |angt snitt pa framsidan av kndet, beroende pa typ av
protes. De slitna ledytorna tas bort och protesen satts in. Under operationen testas protesen for att
sdkerstélla god rérlighet och god stabilitet. Innan séaret tillsluts 13ggs lokalbeddvning in i kndet och du
kommer efter operationen att erbjudas smartstillande medicin.

Séret sys ihop och huden halls ihop med metallagraffer som ska tas bort tidigast 14 dagar efter
operationen. Du far ett bandage pa kndet och benet far en Iang stédstrumpa som vi rekommenderar att du
anvander i minst 14 dagar - garna langre.

Du far medicin som minskar blédningen.

Delprotes (Oxford-protes)
Om kirurgen vid bdrjan av operationen konstaterar att ditt kn3, trots alla undersékningar, &nda inte lampar
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sig for en delprotes kommer du att f& en helprotes insatt. Inliggningsforloppet forldngs i sé fall med 1 dag.

Efter operationen

Omedelbart efter operationen ar avslutad koérs du tillbaka till ditt rum pa vardavdelningen, dar du
overvakas de forsta timmarna. Den lokalbeddvande medicinen som givits i kndet kompletteras vid behov
med tabletter.

Du ska ta blodfértunnande medicin i 10 dagar efter operationen for att forebygga
blodproppar/aderbréck.

Forbandet péa ditt knd bor om mojligt fa sitta i 4 - 5 dagar. Om det emellertid blir ottt pa grund av en
blddning byts det tidigare. Kontakta alltid sjukhuset om saret pldtsligt vatskar sig eller om saret férandras,
blir rétt och svullet med dunkande smaértor eller om du far feber.

Fore utskrivningen ska en réntgenkontroll av knaet gdras.

De flesta véljer att skrivas ut till sitt eget hem. Vissa véljer att aka pa rekreationsuppehall, som man sjalv
arrangerar fore operationen. Det &r viktigt att involvera familjen i operation och utskrivning sa att du/ni kan
planera for litet extra hjalp de forsta veckorna.

Sjukskoterskan kommer att halla ett utskrivningssamtal med dig dar du bland annat far smaértstillande
medicin, pléster och instruktioner i hur du ska anvanda dessa. Du &r alltid vilkommen att kontakta
personalen om du har frégor.

Tidigast 14 dagar efter operationen ska du f& metallagrafferna borttagna hos din egen Idkare. Du bestéller
sjalv tid for detta.
Du far en speciell tang med dig vid utskrivningen. Den ska du ta med till din egen ldkare.

Konvalescens
Rehabiliteringen &r viktig och ska starta sa snabbt som mdjligt. Rehabiliteringen sker under hela
inldggningen i samarbete med fysioterapeut och vardpersonal.

Om tillstandet tillater kommer du samma dag upp och stér vid ett gdbord och kan eventuellt ga runt lite i
rummet samma eftermiddag/kvéll beroende pa operationstidpunkten. Det opererade knéet dr redan négra
fa timmar efter operationen starkt nog for att bara din fulla vikt. Vi rekommenderar dock anvandning av
avlastande kryckkappar i 4 - 6 veckor. Mobiliseringen 6kas gradvis under inlaggningen.

Dagen efter operationen far du tillsyn av avdelningens fysioterapeut som gradvis hjélper dig igdng med
kryckor och traning.

Traningen bestar av ett trdningsprogram och gangtraning, samt vagledning for att utféra vardagliga
gdromaél som bad, p&kladdning, stiga upp och sitta under méltiderna, ga pa toaletten samt vidare traning.

Fram till utskrivningen trappas traningen upp och fére utskrivningen siktar vi mot att du sjalv ska kunna
genomfdra traningsprogrammet, g& med tva kryckkappar, klara att ga i trappor, personlig hygien och

Side 7 af 12

molholm.dk VERSION NR.: 100, DATO: 06. 10 2020



PRIVATHOSPITALET PATIENTINFORMATION

Knaprotes/kndoperation
M @ L H O I_M Denne behandling tilbydesi Vejle

pakladning.

Beroende pa din funktionsniva fore inldaggningen kan du behéva uppféljande traning och hemhjalp under en
period. Detta hjalper avdelningens sjukskdterskor och fysioterapeuter till att bedoma.

Om du har behov av hjidlpmedel under en period kan du |&na dem av Privathospitalet Malholm. Normalt rér
det sig om kryckkappar och eventuellt en duschpall.

Kontroll
Du erbjuds uppfdéljning via telefon av sjukskdterska efter utskrivningen.

Om du har fatt en delprotes och skrivs ut dagen efter operationen kontaktar vi dig 7 och 14 dagar efter
operationen.

Om du har fatt helprotes och skrivs ut 1- 2 dagar efter operationen kontaktar vi dig 14 dagar efter
operationen.

En kontroll hos kirurgen planeras in 3 manader efter operationen. Du maste sjalv ringa en ménad i férvag
och bestéllaid. Dessutom kan vi komma dverens om individuell kontroll vid behov. Ett &r efter operationen
kommer du att erbjudas en avslutande kontroll.

Smartor, forstoppning och kost efter operationen

Smartor

En kndoperation &r ett stdrre ingrepp och du maste rakna med smértor under den férsta tiden. Vi kan
minska smartorna du har i vila, men tréaningen kan medféra 6kade sméartor. | samarbete med dig kommer
vardpersonalen att hitta den smaértstillande medicin som hjélper dig bast, sa du har ork att klara av dina
dagliga géromal. Det dr mycket viktigt att du foljer den plan for smartstillande behandling som vi
rekommenderar.

For att minska smartor och svullnad kommer avdelningens personal I6pande att kyla kndet med ispasar.
Detta kan med fordel dven anvandas efter utskrivningen, sarskilt efter traning.

Oftast ar smartbehandlingen paracetamol, artrosmedicin och eventuellt medicin mot nervsmartor, samt
morfintabletter. Behovet av morfintabletter kan variera. Effekten av den smartstillande medicinen ar bast
om man tar den nar smartan haller pé att 6ka, innan den blir alltfér svar.

Morfin kan ge biverkningar. De vanligaste biverkningarna ar illamaende, dasighet, krdkningar och
foérstoppning. Dessutom kan man fa problem med att kasta vatten.

Det dr majligt att ge medicin mot illamaende parallellt med sméartbehandlingen. Artrosmedicin (t.ex.
Ibuprofen) kan ge magsmartor eller sura uppstétningar och i sé fall ska du sluta anvanda medicinen.

Forstoppning

Det ar normalt att magen kan forstoppas nar man ar opererad. Det sker bland annat for att
morfintabletterna har en forstoppande effekt. Under inldggningen kommer du dagligen att fa laxermedel
s& att tarmen kan komma igang igen. Det &r nddvandigt med laxermedel sé lange du far morfin.
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lllamé&ende
Vissa upplever illamaende och krékningar efter operationen. Det kan bero pa beddvning, smartbehandling
eller férstoppning. Det kan vara nédvandigt att ge medicin mot illam&ende.

Kost

Efter operationen har kroppen ett 6kat behov av energi och protein. Forskning har visat att god naring kan
minska komplikationer och hjalpa dig att komma igadng snabbare med trdningen efter operationen. Det &r
inte lampligt att planera for viktminskning omedelbart efter en operation.

Eventuella problem och komplikationer

For de flesta upplevs den forsta tiden efter operationen som en tid da allt handlar om det nya knéet. Manga
har i bérjan problem med smértor och oro i kniet. Ofta upplevs det som ett spannband som stramar &t om
kn&et. Kna, underben och fot kan svullna de férsta ménaderna efter operationen.

Det opererade kniet kdnns da varmare dn det andra. Manga har svart att bdja och stracka knéet de forsta
veckorna, pé grund av svullnaden. Vi rekommenderar darfér regelbunden anvandning av ispésar. Du bor
normalt undvika att pressa knéet till full béjning genom att krypa eller sitta p& huk. Men du far garna ligga
pa kné eller kndbdja nar metallagrafferna &r borttagna och saret har I&kt.

Om knzet blir rott, mycket svullet med dunkande smaértor, saret vatskar sig eller du far feber ska du
kontakta Privathospitalet Mglholm.

e Du kan ha nedsatt kdnsel i ett omréde av en handflatas storlek p& utsidan av kn&et. Det beror pa
paverkan av hudnerven i samband med operationen. Efter ndgon tid vanjer du dig vid den annorlunda
kanslan i huden.

o Infektionikn&et &r en allvarlig komplikation. Risken ar 1dg - ca 0,5 %. Om du far infektion i kndet kan
du behdva en ny operation.

e Protesen kan efter ett antal ar lossna eller bli sliten. Risken ar ca 5 % inom de forsta 10 aren. De flesta
kan opereras igen. Det kan vara en besvarlig operation men de flesta far god funktion dven efter
knZoperation nummer tva eller tre.

e | sdllsynta fall kan det uppsté aderbrack eller blodpropp i benet. Darfor &r det viktigt med
blodfértunnande medicin de férsta dagarna. Mobilisering och rorelsedvningar forebygger bildande av
blodpropp och ar darfor mycket viktiga.

e Det &r ganska fa som kan fa smartor i det opererade knéet utan att vi kan hitta en férklaring pa detta
men i dessa fall kan man inte erbjuda en ny operation.
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Det nya knaet - tiden efter operationen
En kndprotes satts in for att du ska kunna utféra manga av de aktiviteter som artrosen har hindrat dig fran.

De allra flesta patienter kommer 3 - 6 manader efter operationen att kunna gé promenader i staden ochii
naturen utan smartor i kndet. Knaet kan aven klara utflykter och resor utan problem.

Det ar viktigt att du, sarskilt den forsta tiden, hittar en bra balans mellan aktivitet och vila. For mycket
aktivitet kan vara irriterande for kndet och for lite aktivitet kan gora att kndet far nedsatt funktion. Det &r
viktigt att utfora rorelsedvningar under alla omstandigheter.

Det kan forekomma perioder d& du kanner att det inte gar framat, eller att det till och med géar bakat. Allt
detta &r normalt forlopp efter operationen och de allra flesta patienter kommer efter 3 ménader att ha en
kansla av att det nya

knzet har borjat fungera bra. Forbattringen kommer dock att fortsatta i upp till 2 ar efter operationen.

Metalldetektorerna pa flygplatsen kan aktiveras av kndprotesen och det kan gora att flygplatspersonalen
for en handhéllen metalldetektor dver knaet, s&§ kommer problemet att vara I5st.

Arbete och sjukskrivning

Ldngden av sjukskrivningen beror pa ditt arbete. For de flesta rekommenderas 4 - 6 veckor vid en
delprotes och 8 - 12 veckor for en helprotes. Om du har ett arbete som belastar kndet mycket kan det
beh6vas en ldngre tids sjukskrivning. Detta avgors i samréd med oss eller din egen ldkare.

Idrott

Med protesen f&r man gérna ga langa promenader, spela golf, spela sallskapstennis aka langfardsskidor
om man ar en bra skiddkare utan storre risk att falla och vrida - trédna pa gym mm.

Simning kan &terupptas ca 4 veckor efter operationen. Séret ska dock vara torrt och helt utan skorpor eller
vatskning. Samma regler galler for karbad.

Cykling &r en verkligt bra traningsform efter en kndoperation. Det &r bra att trdna kndets bdjférméga. Borja
med en motionscykel om mojligt. Dock rader vi dig att vanta till 14 dagar efter operationen och att starta
med motionscykel utan belastning.
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Aktiviteter som du bor undvika

Upprepade tunga lyft bér undvikas. Du bor aven undvika aktiviteter som 16pning, hopp, badminton, fotboll,
squash, aerobics, utférsakning eller andra idrottsaktiviteter med avsevérd belastning pa benen, snabba
riktningsandringar, stotar eller vridningar.

Man bor undvika att pressa knaet till full béjning genom att t.ex. krypa eller sitta pa huk.

Bilkorning
Du far kéra bil nar du kan g6ra det pa betryggande satt. Du maste kunna anvénda det opererade benet till
exempelvis en nddbromsning. Normalt ska det g& mellan 4 - 6 veckor.

Anvandning av kryckkappar

De flesta beh6ver anvanda kryckkappar i ndgra veckor efter operationen. Om du har ont i kndet och om
det svullnar mycket ska du inte paskynda gangtraning utan kryckkappar. Du kan sluta anvanda kryckorna
nar du kan ga utan att halta.

Vanliga fragor

Kan artros ga dver?

Nej. Artros ar en kronisk sjukdom som bara blir varre. Sjukdomen kan dock variera i intensitet och det kan
finnas perioder nar det kanns som om knaet blir battre, men dessa perioder foljs oftast av perioder nar det
blir varre igen. Fran det att de férsta symtomen visar sig tills du behdver kirurgisk behandling tar det i vissa
fall bara ndgra manader upp till ndgra fa ar, medan sjukdomen i andra fall kan ta artionden for att
utvecklas.

Kan jag fa bada knéna opererade pa samma gang?

Det &r mojligt att operera bada knana vid samma tillfalle, men vi kommer bara i sallsynta fall att erbjuda
detta. Det &r en mycket stérre operation att operera bada knéana samtidigt och det medfor darfor stérre
risker. Dessutom kommer man ofta att se en lindring av smartorna fran det icke opererade kniet nar det
opererade knaet blir battre.

Hur ménga knéproteser satts in varje ar i Danmark?

Varje &r satts ndstan 10 000 kndproteser in i Danmark. | slutet av 70-talet bérjade man satta in kndproteser
av den typ som nu anvands 6ver hela varlden. | bérjan utférdes operationerna uteslutande pa
universitetskliniker, medan operationen nu gérs pa de flesta ortopedkirurgiska avdelningar. | speciella fall
bor operationen dock dven i fortsattningen endast utforas pa hégt specialiserade avdelningar.

Har det ndgon betydelse om jag tidigare har haft blodpropp i mitt ben?
Ja. Alla far blodfértunnande medicin i samband med operationen, men om du tidigare har haft en
blodpropp kan du behdva mer speciell blodfértunnande behandling.

Hur 13nge maste jag anvanda kryckor?
Det varierar fran person till person. De flesta anvander dock kryckor i ca 4 - 6 veckor efter operationen.

Kan jag knaboja och ligga pa kna?
Ja. Nér saret ar 13kt och agrafferna borttagna kan du knabdja, men du far inte med din kroppsvikt pressa

Side 11 af 12

molholm.dk VERSION NR.: 100, DATO: 06. 10 2020



PRIVATHOSPITALET PATIENTINFORMATION

Knaprotes/kndoperation
M @ L H O I_M Denne behandling tilbydesi Vejle

knzet att boja sig mer 4n du kan boja det i stdende stélining. Du far alltsa inte forsdka att sitta pa huk. Du
b6r ocksa undvika att ligga pa knd ndgon langre tid &t géangen.

Nar kan jag borja idrotta igen?
Nar svullnaden i kndet &r férsvunnen och du inte blir 6m i kndet kan du forsiktigt forsdka ateruppta négra
av de idrottsaktiviteter som tidigare namnts. For det flesta betyder det efter ndgra manader.

Kan jag cykla?

Ja. De allra flesta kommer att kunna cykla igen. En traningscykel ar bra for att trana upp knaets
bojférmaga. Om bojformagan i kndet blir battre dn ca 100 grader bor det inte vara ndgra problem. Om
bojférméagan blir mindre kommer du att behdva stélla in sadeln s hégt som mojligt och du kan eventuellt
behdva en kort pedalarm pa den opererade sidan.

Hur I&ng tid maste ga innan mitt andra kna kan opereras?
Virekommenderar att du vantar 3 - 6 manader efter operationen av ditt férsta kna innan du kan opereras i
det andra knaet.

Ar det normalt att kndet ar missfargat/bldaktigt efter operationen?

Ja, kn&et och hela benet ar ofta missfargat med stérre blamérken som en féljd av blédning i knéet efter
operationen. Det forsvinner igen.

Har kirurgerna p& Malholm erfarenhet av operationer med insattning av kndprotes?

JA. Knzkirurgerna pa Privathospitalet Mglholm &r hégt specialiserade. De utfor uteslutande kndoperationer

och har Iang erfarenhet av att satta in kndproteser.

Du &r alltid vilkommen att kontakta oss om du har frdgor om din operation eller om tiden efter den.
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