PRIVATHOSPITALET PATIENTINFORMATION

Operation for afrivning af styremuskelsenerne i skulderleddet
M g I_ H O I_M Denne behandling tilbydes i Vejle, Aarhus

Operation for afrivning af styremuskelsenerne i skulderleddet

Operation for skader pa styresenerne i skulderen (rotator cuff lsesion)
Den yderste skuldermuskel - deltamusklen — er en stor og kraftfuld muskel hvis funktion er at lofte armen

ud fra kroppen og op. Fire styremuskler og deres sener danner en senemanchet (“rotator cuffen”) omkring
overarmsknoglens ledhoved. Styremusklernes funktion er at rotere og styre rotationer af ledhovedet og
dermed armen. Herudover har rotator cuffen en vigtig funktion i at centrere og stabilisere ledhovedet i
ledskalen nar det udsaettes for traek fra muskler eller pavirkes af andre kreefter. Nar armen Iaftes glider den
gverste styresene (supraspinatus) ind under den ydre skulderbue (skulderloftet), der udgeres af
skulderhajdebenet bagtil og et ledband fortil. Mellem den ydre skulderbue og den underliggende sene
ligger der en slimsask der skal sikre et glid uden ungdig modstand.

Traumatiske gennemgaende skader pa en eller flere af rotator cuffen’s sener kan forekomme i alle aldre
men ses oftest i de lidt aeldre aldersklasser hvor senerne pé grund af degenerative forandringer gradvist
har mistet styrke. Fald er en af de hyppigste arsager til seneskader. | nogle tilfeelde sker overrivningen som
en forveerring af en forudbestdende skade. Sene- og slimsaekafklemning under skulderhgjdebenet pa
grund af kompromitterede pladsforhold er formentlig yderligere en faktor i sveekkelsen af isaer
supraspinatussenen over tid. Traumatiske rotator cuff skader ses 0gsa hos yngre men typisk kun efter
starre traumer. Belastningsskader pa rotator cuffen ses oftere hos personer i skulderbelastende erhverv og
forekomsten stiger med alderen.

Symptomer

De dominerende symptomer ved rotator cuff skader er nedsat kraft over skulderen ved lgft og smerter
strélende ned i overarmen. | sjaeldnere tilfeelde kan der vaere udstrélende smerter ogsa ud i hédnd og fingre.
Smerterne opstar typisk nar der arbejdes med armene opefter eller ud fra kroppen og forveerres ved
rotation —iseer indaddrejning. Sevnforstyrrende natlige smerter er ligeledes typiske.

Hos hvem bgr operation overvejes

Ved akut tilskadekomst med gennemgaende rotator cuff seneskader anbefales det i de nationale kliniske
retningslinjer at der foretages en ngje vurdering af mulighederne for en kirurgisk rekonstruktion.

De primeere behandlingstiltag der kan overvejes ved rotator cuff skader er; undgéaelse af smertevoldende
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aktiviteter, binyrebarkinjektion (blokade), fysioterapi, reduktion af arbejdsmeessige belastninger.
Operation begr ligeledes overvejes ved ikke akutte rotator cuff senelaesion hvor der er vedvarende smerter
og funktionsbegraensninger hvor der ikke har veeret tilstreekkelig effekt af ikke operativ behandling.

| tiden op til operationen

Du bedes undlade at tage Kodimagnyl, Magnyl, Treo, NSAID eller anden medicin der har blodfortyndende
virkning de sidste 3 dage inden operationen. Behandlingen ma gerne genoptages umiddelbart efter. Hvis
du far blodfortyndende medicin, bar nedtrapningen og pausering foretages i samrad med laegen.

Det tilrddes at undlade rygning 3 uger fer operationen og 2 uger efter af hensyn til veevs- og sarheling.
Hvis du er syg og har feber, er det uanset arsag vigtigt at du ringer til afdelingen og forharer dig om,
hvordan du skal forholde dig og om operationen eventuelt ber aflyses. Det samme gaelder hvis du pa grund
af forkolelse ikke kan treekke vejret frit gennem naesen.

Du vil blive modtage information om medetidspunkt, fasteregler og eventuelle ngdvendige virus- eller
bakterietests i din e-boks inden.

Indlaeggelsen

Kom gerne i t@j der er let at fa pa eller som eventuelt blot kan laegges l@st om den opererede skulder inden
hjemturen.

P& sengeafdelingen modtages du af en sygeplejerske, som vil vise dig til rette, foretage de nedvendige
forberedelser inden operationen og besvare eventuelle spgrgsmal.

Narkoselaegen vil tilse dig og drafte bedgvelse og den efterfalgende smertebehandling. Endelig vil du
ogsé mede kirurgen der vil gennemga den planlagte operation og efterbehandling.

Operationen
Operationen foretages ambulant i fuld bedgvelse. Der suppleres normalt med et lokalt nerveblok hvor der

ultralydsvejledt l,egges lokalbedgvelse omkring nerverne til skulderen for at lindre smerterne efter
operationen. Operationen foretages oftest som et kombineret artroskopisk (kikkertvejledt) og mini-abent
indgreb.

Skulderleddet efterses grundigt artroskopisk for eventuelle skader pa andre sener, ledkapsel eller
ledbrusk. Den overrevne senes normale tilhaeftningssted pé knoglen renses for senerester og arveev med
henblik pa at optimere helingsmulighederne.

Hvis pladsforholdene under skulderhgjdebenet er trange fjernes knoglepélejringer og undersiden afglattes
for at genskabe pladsen ("dekompression”). Senen refikseres til sit normale tilheftningssted ved hjeelp at
ét eller flere skrueankre af titanium monteret med trdde. Ved mere udbredte skader kan det i enkelte
tilfeelde vaere vanskeligt eller ikke muligt at reparere seneskaderne fuldstaendigt.

Udskrivelsen

Efter operationen bliver du kert tilbage pa din stue. Nar du er vagen og velbefindende ma du drikke og
spise. Inden udskrivelsen orienterer kirurgen dig om operationen og efterbehandlingen. Sygeplejersken vil
gennemga den planlagte smertebehandling i efterforlebet og fysioterapeuten vil orientere dig om
hensigtsmaessige bevaegegvelser og andre forhold vedrgrende genoptraningen.

Vi anbefaler at du ikke er alene det farste dagn efter bedgvelsen. Laegen vil orientere dig om hvornéar
bilkarsel kan forventes genoptaget. Du ma ikke fare bil for immobiliseringsperioden er overstaet.

Sygemelding
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Sygemeldingens varighed afhanger i hgj grad af dine arbejdsmaessige belastninger.

Har du tungere manuelt arbejde, ma du paregne ca 12 ugers sygemelding og det kan efterfglgende vaere
hensigtsmaessigt at du en periode omplaceres til mindre skulderbelastende arbejde.

Lettere kontorarbejde kan normalt genoptages efter 2-3 ugers sygemelding.

Sperg gerne laegen til rdds om sygemeldingens varighed og omfang.

Smerter efter operationen
Hvis der er anlagt et lokalt nerveblok vil du vaere rimeligt smertedaekket de fgrste ca. 12 timer efter

operationen. Smerte- behandlingen i den farste tid efter operationen vil blive gennemgaet af
sygeplejersken og du vil fa udleveret smertestillende medicin til de ferste dagn. Skulle der vaere behov for
mere smertestillende bedes du venligst kontakte os.

Hvis du har en elevationsseng kan det vaere hensigtsmaessigt at sove med eleveret hovedgeerde de forste
naetter. Alternativt kan det anbefales at sove halvsiddende i en god laenestol eller tilsvarende hvor armen
kan haenge lidt nedad.

| de fleste tilfeelde vil operationssmerterne gradvist aftage og efter 2 til 3 uger er smerteniveauet oftest
som p& samme niveau som far operationen. Over de kommende maneder vil smerterne aftage yderligere.
Dog er det normalt at treening og andre aktiviteter kan medfare smerter og @mhed. De fleste har opnaet
god funktion efter 3 maneder men der vil typisk ses forbedringer hele det forste ar.

Efterbehandling og genoptraening

Inden udskrivelsen vil du blive instrueret i hensigtsmaassige bevaegegvelser af en af afdelingens
fysioterapeuter der ogsa vil veere behjeelpelig at udfaerdige en genoptraeningsplan.

Efter operationen aflastes armen 3 til 6 uger i en armslynge. | den periode ma skulderleddet kun bevages
passivt - varigheden afhaenger af lasionens starrelse og senens kvalitet.

Det er vigtigt, at du relativt hurtigt begynder med den passive bevaegetraening. Formalet med traeningen er
i forste omgang at bevare bevaegelighed og pa lidt laengere sigt at genoptraene muskulaturen omkring
skulderen og optimere funktionen bedst muligt. Den egentlige optraening starter efter 6 uger. Al traening
bar ske indenfor smertegraensen. Det anbefales at involvere en skulderkyndig fysioterapeut i
genoptraeningen.

Det er ikke usaedvanligt at der gar op til ét ar inden skulderen er fuldt genoptraenet og steerk.

Forbinding og bad

| forbindelse med en kikkertoperation skylles leddet med saltvand, hvorfor der ofte vil vaere sivning af blod
og veeske i plastrene den farste dag. Fugtige plastre bar skiftes og du vil fa ekstra plastre med hjem. Efter
1-2 degn méa du ga i bad uden plastre hvis sarene er terre, undga dog saebe pé selve sarene og luftter dem
gerne. Undgé karbad, spabad og havvand til tr&dene er fjernet efter 10-12 dage. Der er ikke sjeeldent
haevelse og blalig misfarvning af skulder og overarm i efterforlgbet.

Komplikationer

Feber, redme, haevelse eller sivning fra sarene kan veere tegn pa infektion og du bedes i givet fald kontakte
Mglholm — 0gsé gerne hvis du bare er i tvivl. Infektion efter indgrebet er dog seerdeles sjeeldent
forekommende (< 1%).

| enkelte tilfaelde kan der efter operationen vaere vedvarende bevageindskraenkning og smerter pa grund
af arvaevsdannelse omkring leddet. Det kan i sjeeldne tilfaelde ngdvendiggere et senere led friggrende
indgreb.
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Effekt af operationen

Omkring 80-90% af de opererede opnér et godt og tilfredsstillende resultat i form af god smertelindring og
en vaesentlig bedre funktion. Der kan ses gradvis bedring af muskelstyrke og beveegelighed hele det forste
ar. Hovedparten af senerne heler og sene- og muskelstyrken tiltager gradvist i lebet af det ferste ar.

Selv i tilfaelde hvor senen ikke kan rekonstrueres fuldstaendigt eller kun heler delvist er der er langt oftest
en god smertelindring og funktionsforbedring. En af de vigtigste enkeltfaktorer af betydning for seneheling
er patientens alder men ogsa laesionens sterrelse og senens kvalitet er af betydning.

Kontrol

Du vil blive tilbudt en et kontrolbesag hos laeegen 3 maneder efter operationen med gennemgang af status
og rad om det videre forlgb.

Safremt du @nsker det og der er tilfredsstillende fremgang kan kontrollen gerne forga telefonisk.
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