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Valkommen till Orton!

Lés gdrna igenom denna guide fore kniledsprotesoperationen.
Orton dr specialiserad pd sjukdomar i stod- och rérelseorganen i Finland.

P& Orton utférdes 1967 den forsta ledprotesoperationen i Finland och 1976 den
forsta kndledsartroskopin. Genom aratal av erfarenhet och omfattande yrkes-
kunskap erbjuder vi vara klienter bdsta majliga vard och rehabilitering. Mang-
sidiga fysio- och ergoterapitjdnster samt olika slags sjdlvinitierade motions-
grupper stodjer din rehabiliteringsperiod sa att du kan aterhdmta dig fran
operationen.

Om det uppstar fragor, tveka inte att frdga oss. Vi finns har for dig.

Vidlkommen,
Ortons personal
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Orsaker till ledprotesoperationer

Orsaken till en knaledsoperation dr oftast smdrtsam artros. Symptomatisk
kndartros ar ett mycket allmdnt besvdr: 15 procent av mdn dver 75 ar och upp
till 30 procent av kvinnor lider av det. For kndartros kan man inte alltid ange
bara en enda klart utsattande faktor. Strukturella felstdliningar i knget och
tidigare skador samt ledinflammationer som orsakats av bakterier liksom dven
overvikt verkar 6ka risken. Aven reuma och andra inflammatoriska ledsjukdomar
kan medfora skador som leder till en kndledsprotesoperation.

Symptom pé kndartros ar smdrta i kndet som besvdrar vid gang, svullnad samt
begrdnsade rorelser. Artros pa den inre halvan av leden @r vanligast. De forsta
symptomen kan ocks@ komma fran den yttre halvan av leden eller fran kndskals-
leden. Forutom belastningssmdrta i begynnelseskedet kan det ocksé upptrada
molande och/eller oavbruten vérk efter belastningar. Behandlingen av artros
begrdnsas till att minska symptomen. An sd lange finns det ingen behandling
som skulle bota eller ens bromsa upp framskridandet av artros. Symptomen kan
lindras med rorelsedvningar, Iadkemedel, fysioterapi, kndstod for behandling av
artros och genom att anvanda kdpp eller kryckor. Artros dr inget hinder for
motion. Trots artrosen ska du snarare anvdnda leden.

Knaéledsprotesoperation

En ledprotesoperation 6vervdgs ndr smdrtan, felstdliningen och/eller rorelse-
begrdsningen i kndet besvarar det dagliga livet och nattsomnen trots de
behandlingar som du far. Genom operationen strdvar man efter att underldtta
rorligheten, minska smartorna, daterstdlla arbets- och funktionsformdagan samt
forbattra livskvaliteten.



Vid operationen byts de skadade ledytorna ut mot protesytor tillverkade av
koboltkrom (larbensdelen), titan (skenbensdelen) och mellan dem en glidyta av
plast. Delarna fasts pd plats med bencement. Ledprotesen vdljs individuellt och
valet pdverkas av anatomiska faktorer och férandringarna i leden pa grund av
artrosen.

Om artrosen har skadat bara en del av kndleden kan man anvanda partiella
kndproteser, av vilka den vanligaste dr en halv ledprotes som beldgger ytan av
den inre halvan av leden. Vid behov kan man sdtta in en ledprotes i bada kndna
under samma operation.




Bra att veta

Kndledsprotesoperationen dr ett tryggt ingrepp. Vid behov bedomer en
anestesildkare och en lgkare i inre medicin vid Orton individuellt hur hjart- och
blodkdrlssjukdomar, diabetes och reuma paverkar operationen samt risknivén
efterdt. Férutsdttningarna for en lyckad ledprotesoperation dr att det kirurgiska
ingreppet dr tryggt och att man minskar riskrelationen.

Alla ingrepp i de nedre extremiteterna dr forknippade med risker for ventrom-
bos. Den viktigaste enskilda faktorn for att férebygga tromboser ar att réra pé
sig och gd sa snabbt som mojligt efter operationen. Blodcirkulationen i venerna
blir snabbare ndr musklerna bérjar fungera. Traningen for att aktivera musk-
lerna inleds redan i sdngen ndr beddvningen borjar avta. Utdver dessa atgdrder
inleds dessutom preventiv medicinering mot trombos och man anvdnder
stodstrumpor. Allvarliga inflammationer med anknytning till operationen ar
sdllsynta. Farre dn 0,8 procent far inflammationer efter operationen pd grund
av ledprotesen. Vid Orton minskar risken for inflammationer tack vare opera-
tionssalarna som har reserverats for ren ortopedi, erfarna operationsteam och
att man far antibiotiskt skydd fére operationen.

Av de material som anvdnds i ledproteserna kan plasten i underbensdelen slitas
vid anvdndning under aren. Plastpartiklarna som uppstar vid slitage kan orsaka
att protesen lossnar. Risken dr dndd mycket liten. Under tio ar behdvs endast
fem procent av proteserna fornyas pa grund av att plasten har slitits eller att
komponenterna har lossnat.

Efter en lyckad ledprotesoperation 6kar rorelsedvningar och rorelser som
forbattrar muskelkonditionen majligheten for ett bra slutresultat.

Dagliga 6vningar pd egen hand under veckorna efter operationen ar en viktig
del av ett lyckat slutresultat.



Pa Orton fore operationen

Beslutet om operation fattas pd ortopedmottagningen utgdende fran
symptomen och rontgenfynd. Samtidigt kartldgger man ditt allmdnna hdlso-
tillstand och utreder eventuella riskfaktorer. Under handledningsbeséket fore
operationen intervjuar sjukskétaren dig och berdttar om férhallandena kring
operationen. Ta med till mottagningen den fardigt ifyllda blanketten med
basuppgifter, recept eller patientanvisningarna for e-recept for dina ladkemedel
samt de senaste rontgenbilderna av kndet och lungorna pa en CD-skiva.

Du undersoks av en anestesildkare och vid behov av en ldkare i inre medicin
annu fore operationen. Dessutom tar man laboratorieprov och utfor vid behov
nédvdndiga rontgenundersokningar. En fysioterapeut undersoker dig och
berdttar om rehabiliteringsprogrammet och dess tidsschema. Vid behov ar det
mojligt att traffa sjukhusets socialarbetare.



Hemma fore operationen

Hdlsotillstandet fore operationen

Man forbereder sig omsorgsfullt infor ledprotesoperationen sd att riskerna
under operationen ska forbli s smé som majligt. Grundsjukdomar sdsom
hjart- och karlsjukdomar samt diabetes ska fére operationen skétas sa att de ar
i god balans. Ta i god tid kontakt med din vardande Idkare eller en hdlso-
centralsldgkare.

Eventuella infektioner ska skotas i god tid fore ledprotesoperationen.
Infektionssjukdomar som orsakats av vilken bakterie som helst kan 6ka
infektionsrisken i operationsomradet i samband med operationen. Infektioner i
urinvdgarna, luftréren, tdnderna och nagelvallarna samt inflammerade utslag
och sar kan utgéra hinder for operationen. Ta vid behov kontakt med Orton i
god tid. Cirka tva veckor fore operationen tas ett urinprov for analys.

Det rekommenderas att du fore ledprotesoperationen uppséker din tand-
Idkare for kontrollbesék och dven efter operationen besdker din tandldkare
regelbundet.

Huden pd operationsomradet ska vara hel nar du kommer till operationen. Du
ska gdrna pa forhand tala med |dkaren som opererar dig om eventuella hudsjuk-
domar. | bojvecken utvecklas ldtt utslag. Ytliga hudinflammationer, sar eller
hudinflammationer mellan tdrna, i ljumskvecken och under brosten ska skétas
val fore operationen. Om du sjdlv inte kan kontrollera och skéta dina fotter
rekommenderar vi att du uppséker en fotvardare cirka en manad fore operatio-
nen. Undvik att avidgsna hdrbeklddnad eller skrapa och gnugga pd operations-
omradet.

Kost och njutningsémnen

Mangsidig kost (proteiner, vitaminer och mineraldmnen) samt ett tillrdckligt
intag av vdtska framjar sarldkningen och 6kar vavnadernas motstandskraft mot
infektioner. Du ska inte anvdnda Omega-3 fettsyror eller fiskoljepreparat under
en mdnad fére operationen, de kan 6ka risken for blédningar under och efter



operationen. Stor 6vervikt kan férsvdra operationen tekniskt och 6ka bendgen-
heten for infektioner och trycksar. Instruktioner fér bantning och diet fas pa
hdlsocentralen pa den egna hemorten vid behov.

Ro6kning forsamrar blodcirkulationen. Benbildningen kan fordrojas och
infektionsrisken i operationsomrddet 6ka. Du bor i tillrdckligt god tid fore
operationen sluta roka, senast en mdnad fore operationen. Vid hdlsocentralen
eller féretagshdlsovarden fas information om behandling med nikotinersattning
eller om annan Igkemedelsbehandling samt stod for att sluta roka.

Riklig, fortsatt anvdndning av alkohol kraver vederborlig vard i god tid fore
den planerade operationen. Det dr forbjudet att inta alkohol 24 timmar fére och
efter ingreppet, darfor att samverkan med de givna ldkemedlen kan vara farlig.
Rikligt alkoholbruk under konvalescenstiden kan dventyra operationsresultatet.

Omsorgen om muskelkonditionen och rérligheten i lederna ingar i
forberedelserna infor ledprotesoperationen. God allman kondition och muskel-
styrka paskyndar dterhdmtningen efter operationen och forbattrar den fysiska
funktionsférmagan snabbare. Pa sidorna i den hdr guiden presenteras
gymnastikrorelser som vi rekommenderar att du gor redan innan du kommer till
operationen.

Ndr du forbereder dig for operationen ska du gdrna tdnka pa hur du klarar dig
hemma efter operationen (till exempel matlagning, butiksdrenden, stddning).
For att underldtta din rorlighet hemma rekommenderar vi att du bland annat
tar bort smd mattor frdn golven.

Hjdlpmedel. Efter operationen behdver du tva kryckor som stod ndr du gar.
Ta kryckorna med dig ndr du kommer till sjukhuset. Efter en operation av bada
kndna behdver du ocksd en toalettstolsforhojning, en forhéjning som placeras
pa stolar, forhdjningar till séngbenen och en griptdng. Hjalpmedlen kan du ldna
av hdlsocentralens enhet for utldning av hjalpmedel i din egen hemkommun.



Ovriga anvisningar

Ldkemedel. Ta med dig till sjukhuset de Idkemedel i originalférpackningar som
du anvander dagligen, recept eller patientanvisningar for e-recept samt
6gondroppar.

Tvdtta dig omsorgsfullt dagen fore operationen, dven hdret. P& operations-
dagens morgon rdcker det med att du tvattar dig smatt. Avidgsna nagellack
fore operationen.

Det dr forbjudet att dta fastféda sex timmar fore operationen. Dagen
fore operationen kan du dta normalt men magsdcken ska vara tom under
operationen. Aven om anestesin skulle vara ryggbeddvning kan man ibland mitt
under operationen bli tvungen att ge allmdn anestesi. D& kan innehdllet i
magsdcken hamna i luftréren och medféra allvarlig lunginflammation. PG
operationsdagen ska du varken dta eller dricka under sex timmar
innan du kommer till sjukhuset. Tva timmar innan du kommer kan du dnnu
dricka litet, hogst 2 dl vatten, te, svart kaffe eller saft utan fruktkott. Andra
drycker sdsom mjolkbaserade produkter eller alkohol far du inte dricka fore
operationen. Underldtelse att félja anvisningen ovan ar ett hinder for
operationen och flyttar ingreppet till en annan tidpunkt. Folj anvisningen
ovillkorligen!

Efter operationen kan tarmfunktionen vara trog. Det skulle darfor vara viktigt
att din mage fungerar dagen fore operationen. Om du har bendgenhet for
forstoppning rekommenderar vi att du tva dagar fore operationen tar ett oralt
|akemedel mot forstoppning som fds pd apoteket.
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Operationsdagen

Anland direkt till avdelning 4 pa operationsdagen. Sjukskdtaren tar emot dig,
presenterar avdelningen och hjdlper dig med forberedelserna infor operationen.

P& operationsdagen far du de Igkemedel som anestesildkaren har ordinerat
samt premedicinering. | operationssalen sdtts vid behov en urinkateter.
Operationen genomfors i allménhet under ryggbeddvning, dé dr du vaken eller i
Iattsomn. Efter operationen fors du till observationsavdelningen. Personalen
foljer med ditt tillstdnd och du blir senare forflyttad till baddavdelningen.

1



Pa avdelningen efter
operationen

Smadrtans intensitet efter operationen varierar mycket. Regelbunden och
tillracklig smartmedicinering dr viktigt for att du ska dterhdmta dig och kunna
borja réra pd dig som planerat. Smédrtan dr mycket individuell. Berdtta utan att
tveka om dina smartor och eventuella ytterligare behov av smartstillande
medel. Smdrtans styrka kan uttryckas med en smdrtmdtare ddr du sjdlv
bedomer smartan pd skalan 0-10 (0 = inga smdrtor och 10 = den vdrsta smdrta
man kan forestdlla sig). Malet dr att smadrtans styrka vid vila inte stiger over 3.

For att forebygga ventrombos efter operationen anvands hammande
medicinering som antingen intas i tablettform eller injiceras under huden.
For att forebygga blodpropp dr det viktigt att man rér pd sig och ar pd benen.

Efter operationen strdvar man efter att sa fort som majligt aterga till normal
foda.

P& avdelningen kontrolleras operationssaret. | allmdnhet byts forbandet ut
forst pd utskrivningsdagen. Agrafferna med vilka operationssaret har tillslutits
tas bort tva veckor efter operationen.

Kylférpackningar och
upphdjd stdllning
minskar svullnaden
och smartan.
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Efter operationen stods benet/benen med kuddar i upphéjd stdllning for att
forebygga svullnad. | viloldge stravar man efter att halla kndet sa rakt/knéna sa
raka som majligt. Stréick och boj pa vristerna for att forbdttra blodcirkulatio-
nen och minska svullnaden i benen. Ror effektivt pd vristerna flera ganger om
dagen, minst en gdng i timmen. Lokal kylbehandling anvdnds till att fore-
bygga och behandla smdartor och svullnad.

Efter operationen kan du dta sittande och beroende pd hur du mar sd
smadningom sitta allt Iangre stunder. Ldnga stunder av oavbrutet sittande
rekommenderas dock inte emedan detta dkar saval trombosrisken som svull-
naden i benen.

/

P& operationsdagen far du st@ med hjdlp av ett gdngstdd . Beroende pd hur du
mar far du trdning i att gd. Nar du gar far du belasta det opererade benet
enligt Iakarens anvisningar, i allmdnhet inom de grdnser som smdrtan tillater.
Latta rorelse- och muskelévningar inleds under ledning av en fysioterapeut.
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Gymnastikprogram hemma

For att uppnad ett gott resultat efter operationen dr det viktigt att du sjdlv ar
aktiv och trénar rérligheten och muskelkraften i kniet. Ovningarna
utférs beroende pa hur du kédnner dig, men minst tv@ gdnger om
dagen.

Under 6vningarna varierar antalet repetitioner individuellt. Bérja med att
upprepa tio ganger, 6ka trdningen stegvis. Det [6nar sig att fore
operationen géra samma rérelser och gora dem effektivare med hjdlp av
vristvikter pd 1-2 kg.

Boj och strack vristerna
effektivt for att stimulera
blodcirkulationen.

Boj vristen och pressa kndvecket tdtt
mot underlaget genom att spdnna
larmuskeln. Hall spdnningen i cirka fem
sekunder och slappna sedan av.




Ldgg till exempel en ihop rullad hand-
duk under kndna. Hall kndvecket pa den
ihop rullade handduken, lyft halen upp
fran underlaget och rata ut knget.

Sank langsamt ned pd underlaget.

Boj vristen och rdta ut kndet.

Lyft Ilangsamt benet rakt uppat utan att
|ata det slappna av emellan.

Om bdada kndna har opererats, hall
kndet rakt pa det vilande benet.

Boj och rdta ut kndet
genom att dra fotsulan
langs underlaget.

Lagg till exempel en ihop rullad handduk
under hdlen pa det opererade benet och
rdta ut kndet. Hall tdnjningen sé lange
som mojligt, flera ganger om dagen.

15



16

<< Bgj kndet sG mycket
som mojligt genom att dra
fotsulan ldngs underlaget.

<« Rata ut det opererade
kndet sa att det blir helt rakt.
Sank ldngsamt ned.

Sitt med det opererade benet
rakt och tdnj baksidan av
laret genom att boja kroppen
framat. Hall tanjningen i
10-20 sekunder.

<« BOj det opererade kndet
med hdlen mot skinkan.
Sdnk ned benet. Hall knéna
bredvid varandra.

Om béda kndna har
opererats, inled denna
6vning stegvis beroende pa
hur du mar.

<« Placera vikten jamt pé
bada benen och res dig upp
pa ta och tillbaka ned. Stréck
samtidigt ut kndna s@ att de
blir sd raka som majligt.



Fér att uppnd ett gott resultat
efter operationen dr det viktigt
att du trdanar rorligheten och

Gang med kryckor

muskelkraften.

Om du har opererats i ena kndet kan du gé antingen trepunkts- eller diagonal
gaéng. Om bdda kndna har opererats dr diagonalgdng Iampligast.

Trepunktsgdng Diagonalgdng

For kryckorna framat, For hogra kryckan och
stig med hdlen pd det vdnstra benet framat
opererade benet in mellan  och darefter vanstra
kryckorna. Flytta vikten kryckan och hogra
over pd kryckorna och det  benet. Fortsdtt sa har
opererade benet. Ta ett turvis. Hall ryggen rak

steg framat med det friska  och ta normalt ldnga
benet forbi kryckorna och  steg.
det opererade benet.

Med en krycka
Nar du gar med stod av

en krycka haller du den
pa den icke opererade
sidan.

17



Att ga uppfor trappor
Ena kndiet har opererats:
Stig forst med det friska be-
net upp pad trappsteget. Flytta
kryckorna och det opererade
benet bredvid det friska benet.

Bdda knédna har opererats:
Stig forst med det "starkare/batt-
re” benet upp pé trappsteget och
lyft upp kryckorna och det andra
benet bredvid benet.

Att ga nerfor trappor

Ena kndiet har opererats:

Stall kryckorna och det

opererade benet samma

trappsteg. Stig med det Ndr du gar i trappor
friska benet ned bredvid kan du ta stod av

det opererade benet.

racket.

Bdada kndna har
opererats:

Stall kryckorna och det
"svagare/sjukare" benet
ned pd samma trappsteg.
Stall det ned andra benet
bredvid pd samma trapp- |
steg.

L
Efter att du Iédmnat bort
kryckorna kan du ga i trappor
med turvis steg efter din férmdga.

18



Utskrivning

Kriterier for utskrivning
Utskrivningen sker individuellt. Foljande kriterier ska uppfyllas for att du kan dka
hem:

* du kan férflytta dig sjélvstandigt i och ur sdngen och en stol

* du kan sjélvstandigt med hjdlpmedel ga och klarar ga i trappor

* du kan utféra hemévningarna sjdlvstdandigt

* du klarar av dagliga géromdl sdsom pd-/avkléddning sjélvstdndigt
* du kan skéta din hygien utan hjdlp

* operationssdret dr torrt och snyggt

* smdrtorna dr under kontroll

Hemma

Det dr viktigt att du foljer de givna instruktionerna for sarvard hemma. Om
kndomrddet kdnns 6m, rodnar eller operationssdret avger sekret bor du ta
kontakt med bdddavdelningen.

Agrafferna med vilka operationssaret har tillslutits tas bort tva veckor efter
operationen. Det ar viktigt att infektioner skots preventivt och behandlas. Alla
bakterieinfektioner i kroppen ska behandlas omsorgsfullt emedan infektioner
kan sprida sig med blodet till ledprotesen. Om du konstateras ha en infektion i
operationsomrddet ber vi dig kontakta Orton och returnera blanketten for
infektionskontroll till Orton.

Om man planerar att utféra tandingrepp, gora polikliniska endoskopi- eller
andra undersokningar, berdtta alltid om ledprotesen at din Idkare.
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Motion

Under veckorna efter operationen rekommenderar vi promenader och
gymnastik enligt de givna instruktionerna. Du kan avstd fran att anvdnda
kryckor 2-4 veckor efter operationen beroende pd hur du kdnner dig. Anvdnd
bara en krycka tills du kan g utan att halta. Hall kryckan pd samma sida som
det friska benet.

Du kan beroende pd hur du kdnner dig borja konditionscykla sé fort kndets
rorelsebana tilldter det - men dock forst efter att agrafferna har tagits bort. Du
kan borja med vattengymnastik cirka 3-4 veckor efter operationen ndr sdret
har |ldkts. Motionsformer att rekommendera @r dven skiddkning, cykling och
stavgdng. En viktig del av egenvarden d@r att du skoter din allmdnna kondition
och muskelkonditionen samt har kontroll 6ver vikten. Stotartad belastning
sGsom Iépning, hopp, kampsporter och bollspel 6kar slitaget pa
ledprotesen. Utovande av dessa sporter ska overvdgas tillsammans med
|akaren.

Du kan @ka bil sa snart ditt allmdnna halsotillstand och rérligheten i kndet
tillater det. Du kan sjdlv kora bil ndr benet fungerar sé att det ar tryggt att kora.
Vi rekommenderar att du inte kor bil sd Iange du anvander kryckor.

Sexuallivet. Efter operationen bor du vid samlag se till att sGromrddet inte
utsdtts for skavning, eftersom kndet fortfarande ldks.

For att ledprotesen ska fungera oklanderligt och lange krdvs det kontroller
med regelbundna mellanrum. Syftet med kontrollerna ar att i tillrackligt god tid
upptdcka sddana eventuella fordndringar i ledprotesen som ger symptom eller
ar symptomfria. Den forsta efterkontrollen sker normalt 6-8 veckor efter
operationen, den andra 3-12 mdanader efter operationen. Ddrefter rekommen-
deras rontgenfotografering och undersdkning vart femte ar.
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Rad och information
till operationspatienter

Om du har nagot
att fraga,
kontakta din
avdelning

pa Orton.

Avdelning 4, tfn 09 4748 2245

P& Orton tjanstgor ocksd en ledprotesskotare som informerar patienterna i
fragor kring ledproteser. Du kan ocksd reservera en tid hos ledprotesskétaren.

Ledprotesskotaren tfn 050 343 5115

Foreningen Suomen Nivelyhdistys ry ger information och anvisningar
om ledsjukdomar och ledproteser. Mer information: www.nivel.fi
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Hur kommer jag till Orton?

Orton finns i Brunakarr,
vid Tenalavdgen,

ca 5 km frén Helsingfors
centrum.

Orton finns vid goda
trafikforbindelser.

Se www.hsl fi eller
Reseplaneraren.

2

GgSstationen

Parkering:

Det finns ett begrdnsat antal avgiftsbelagda parkeringsplatser pd garden vid
Orton for kortvarig parkering. For parkering Idngs gatorna i Brunakdrr behover
man en parkeringsskiva (4 h).

Orton Oy, Tenalavigen 10, 00280 Helsingfors.

e,
S °
N %= Orton on Invalidisddtion omistama YHTEIS
on ¢ - I - @ —: R
I kotimainen vastuullinen yritys VRITYS ¢

22



Egna anteckningar:
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