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Velkommen

Denne pjece indeholder
information til dig, der skal
have indsat eller har faet en

hemiprotese efter et
hoftebrud.

Du og dine parerende er altid
velkommen til at kontakte os,
hvis I har spergsmal eller er i
tvivl om noget.

Venlig hilsen

Personalet pa
Ortopaedkirurgisk Afdeling
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Indlaeggelsen

Du kan forvente en
indleggelsestid pé ca. 7 dage.
Hvis du er velmobiliseret, kan
du naturligvis udskrives
tidligere, ligesom der kan
blive tale om laengere
indlaeggelse, hvis der skonnes
at veere behov for dette.

Under indleggelsen har du
brug for toiletsager, tgj og sko,
der sidder godt pa fedderne,
samt tgj til udskrivelsen. Bed
pargrende om at bringe disse
ting ind til dig. Hvis du far
medicin i forvejen, skal dette
ogsad medbringes i originale
indpakninger. Personalet
styrer som udgangspunkt din
medicin under indleggelsen.
Anvender du et gangredskab
hjemme, vil det ogsa vare
hensigtsmaessigt at fa det ind
pa sygehuset.

Forebyggelse af
blodpropper

Under indlaeggelsen far du
dagligt en indsprejtning med
blodfortyndende medicin.
Hvis du i forvejen far
blodfortyndende medicin, skal
dette pauseres for

operationen, men startes op
snarest efter operationen.

Efter operationen

Operationssaret

Operationssaret er samlet
med clips eller trade. Clipsene
eller tradene fjernes efter ca.
14 dage hos egen leege. Du skal
selv bestille til hos egen leege
til dette.

Smertebehandling

Efter operationen far du fast
smertestillende medicin. Vi
tilstraeber, at du er smertefri,
nar du er i hvile, men du kan
forvente at have lette til
moderate smerter ved
aktivitet. Det er vigtigt, at du
er s aktiv som muligt, og
dette forudsetter, at du er
godt smertedaekket. Ved
udskrivelsen sendes der
elektronisk recept pé det
smertestillende medicin, som
du kan hente pa apoteket.
Nedset dosis eller opher helt
med at tage medicinen, nar du
ikke laengere har ondt. Radfer



dig med din egen laege ved
behov.

Kost

Du har brug for ekstra
proteiner til at genopbygge
knogler og muskler. Efter
operationen far du tilbudt
protein- og energiberiget mad
og drikke. Herunder
proteindrik. Det er vigtigt, at
du spiser godt og drikker
rigeligt, helst 1%/2-2 liter
dagligt.

Afforingsmidler

Det er vigtigt for dit
velbefindende og dermed for
din genoptraening, at din
fordgjelse fungerer. Vi vil
derfor under indlaeggelsen tale
med dig om dette.

Den smertestillende medicin
kan virke forstoppende, derfor
giver vi dig afferingsmiddel
dagligt.

Blodprocent

Hyvis din blodprocent er lav
efter operationen, far du 2
jern-tabletter dagligt. Det
tilrddes at fortsette med dette
i 3 méneder efter operationen.
Det kan i visse tilfelde vere

ngdvendigt med
blodtransfusion, hvis
blodprocenten er meget lav.

Genoptraening

Genoptraningen starter
hurtigt efter operationen. Du
skal ud af sengen hurtigst
muligt efter operationen, helst
samme aften. Det er bedst,
hvis du kan komme lidt op at
sidde i en stol. Du vil blive
tilset af en fysioterapeut, der
instruerer dig i nogle af
pjecens gvelser. De folgende
dage instrueres du i flere
avelser efterhdnden, som du
kan klare mere.

Fysioterapi foregér pa stuen
eller i afdelingens traeningssal.

For at undgé komplikationer
og yderligere svaekkelse er det
vigtigt, at du tilbringer sa lidt
tid som muligt i sengen. Den
tid, hvor du er ude af sengen
og i aktivitet, skal gradvis gges
for hver dag. Det tilstraebes, at
du er oppe til alle maltider, og
at du ager din gangdistance
for hver dag, saledes at du
hurtigt genvinder din
funktionsevne som for
bruddet.
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Den vigtigste del af
genoptraningen er det, du
selv gor. Det er derfor vigtigt,
at du deltager aktivt. Du skal
ogsé betragte de daglige
aktiviteter som traening. Det
er altsi ogsé traening at
komme ind og ud af sengen, at
rejse sig og seette sig samt at
ga til toilettet.

@velserne i denne pjece skal
du leere at kende under
indleeggelsen, sa du kan
fortseette traeningen efter
udskrivelsen. Ved
udskrivelsen tilbydes du en
genoptraningsplan, hvor du
bliver henvist til kommunal
genoptraening.

Gangredskab

Til at begynde med kommer
du op at g& med en talerstol.
Nar din gangfunktion bliver
bedre, skiftes der til et andet
gangredskab i samarbejde
med fysioterapeuten. Brug
gangredskab sa leenge du foler
dig usikker. Du laner
gangredskabet med hjem fra
sygehuset, hvis du har behov
for det.

Udskrivelse

Vi vil tidligt i indleeggelses-
forlgbet begynde at planlegge
din udskrivelse. Der kan
eventuelt veere behov for
hjelp fra hjemmeplejen eller
endringer i hjemmet som for
eksempel at flytte sengen til
stueplan. Det er derfor vigtigt,
at du evt. ssmmen med dine
pargrende taenker over
behovet for endringer i
hjemmet og hjelp efter
udskrivelse, for eksempel til
personlig hygiejne, rengering,
indkegb, madudbringning og
medicindosering. Efter aftale
kontakter plejepersonalet
hjemmeplejen.

Du vil sammen med dine
pargrende blive inviteret til et
statusmede hvor laege,
fysioterapeut og
plejepersonalet, i samarbejde
med dig og dine parerende,
fastseetter en dato for
udskrivelse. P4 mgdet vil der
ogsa vaere en droftelse af hvad
du endnu mangler for at du er
Kklar til udskrivelse.



Hjzelpemidler

Du kan have behov for
hjelpemidler i hjemmet efter
udskrivelsen. Dette kan veaere
en toiletforhgjer eller klodser
til forhgjelse af sengen.
Behovet for lan af
hjelpemidler aftales med
fysioterapeuten inden
udskrivelsen. Hvis
hjelpemidlerne vurderes at
veere midlertidige, udlanes de
fra sygehuset. Efter brug skal
hjzlpemidlerne afleveres
tilbage til Fysio-
Ergoterapiafdeling 41-2, der
ligger i stueplan pa sygehuset.
Forventes det, at du har et
varigt behov for hjelpemidler,
udleveres hjaelpemidlerne fra
kommunen.

Efter udskrivelse

Begrzensninger

Efter operation er hoften
steerk nok til at tale fuld stotte,
men der er nogle bevage-
restriktioner, der skal
overholdes.

Hvad kan jeg gore

Du kan undga et nyt
hoftebrud ved at forbygge
fald. Mange fald skyldes
dérlige og udslidte
hjemmesko, trange
pladsforhold eller lgse teepper.
Prov at overveje om der er
noget, du kan e&ndre i
hjemmet, som kan nedsatte
risikoen for fald. En anden
hyppig arsag til fald er for lidt
vaeske eller for meget nerve-
og/eller sovemedicin. Sgrg for
at fa nok at drikke og tal med
din egen leege, om noget i din
medicin skal &ndres.

Ernzring og motion er
faktorer, der har betydning for
knoglekvaliteten. For at fore-
bygge et nyt hoftebrud er det
vigtigt at styrke dine knogler
gennem sund kost og daglig
motion. Vi anbefaler en daglig
gatur.

De fleste ®ldre far, til trods for
en ellers sund kost, for lidt
kalk og D-vitamin. Det
anbefales at supplere med en
daglig vitaminpille samt et
dagligt tilskud pé ca. 1600 mg
kalk og 800 enheder D-
vitamin. Under indleggelsen
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far du dagligt 2 kalktabletter
med D-vitamin. Det er ogsé en
god ide med daglige
proteindrikke. Proteindrik kan
kebes pa apoteket. Hvis det
onskes, kan der ved
udskrivelse laves en recept.
Sedmaelksprodukter er et godt
alternativ til proteindrik.

Vear opmerksom pé at
rygning og overforbrug af
alkohol giver skere knogler.

Du vil under indlaeggelsen fa
tilbud om, at blive ringet op af
en sygeplejerske med henblik
pé en evt. skanning for
knogleskerhed samt fa taget
nogle blodprever, der sammen
med skanningen giver et
billede af, om du har brug for
yderligere behandling. Svar pa
skanning og blodprever far du
gennem Reumatologisk
Ambulatorium, som
iveerkseetter behandling
séfremt det viser sig, at du har
osteoporose (knogleskarhed).



De 5 gode rad til nar
du kommer hjem

Drik 1,5-2 1 vaeske i
dognet
(vand/saftevand) —
Fyld evt. en 1,5 1 flaske
og stil i kaleskab,
denne skal vaere tom
om aftenen.

Treen 2 gange om
dagen.

Drik 2-4
proteindrikke om
dagen.

Spis de 3
hovedmaltider — og
meget gerne
mellemmaltider.

Tag en vitaminpille +
de smertestillende du
har faet ordineret.

Nar du kommer hjem

10



Du har faet indsat en
hemiprotese

11



At du IKKE skal l&ene kroppen
fremover, nar du sidder.

Bevagerestriktioner

De farste 3 mdr. skal felgende
3 regler overholdes for at
mindske risikoen for, at din
nye hofte skal ga af led.

1. Regel

Vinklen mellem overkroppen
og laret pa den opererede side
ma4 ikke veere mindre end 9o
grader.

Det betyder f.eks.:

At du IKKE skal sidde pa
noget lavt, f.eks. en dyb
leenestol.

At du IKKE skal sidde i hug

l
| | 9%

| , {
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At du IKKE skal bukke dig ned P4 denne made ma du gerne
efter noget pa gulvet bukke dig fremover. Benet pa
den opererede side strackkes

bagud.

1}

Korrekt siddestilling. Benyt
evt. en skrékile.

13



At du laegger en pude mellem
benene, nér du ligger pé siden.

2. Regel

Det opererede ben mé& IKKE
krydse kroppens midtlinje.

Det betyder f.eks.:

At du IKKE skal sidde med
benene over kors.

14



3. Regel

Drej IKKE benet, sé fod og
knz pa det opererede ben
vender indad.

Det betyder f.eks.:

At din naese og din skonaeser

ALTID skal vende samme ve;j.

15

Du skal undgé at vride i
hoften. Det betyder, at du ikke
ma raekke til siderne, nar du
sidder i en stol.




Traning og ovelser

Det er vigtigt, at du udferer
ovelser, der stimulerer
blodomlgbet og musklerne.
@velserne er medvirkende til
at nedsatte haevelse, fremme
heling og forebygge
blodpropper.

Venepumpegvelser

Folgende 5 ovelser er iser
vigtige at udfere i dagene lige
efter operationen. Du skal
udfere ovelserne ca. hver
anden time. Gentag hver
ovelse 5- 10 gange.

» Trek vejret roligt og dybt

» Spand seedemusklerne og
hold sp&ndingen i 5 sek.

» Pres knahaserne ned i
sengen og hold presseti 5
sek.

> Bgjihofte og knae med
halen i underlaget

» Vip fedderne i et raskt
tempo

Dagligt
Ovelsesprogram

Folgende gvelser udferes
10-20 gange i roligt tempo 1-3
gange om dagen. Du skal
fortsaette med at traene
ovelserne efter udskrivelsen.

Ovelse 1

Lig pa ryggen. Bgj og straek
skiftevis hgjre og venstre knze
med foden i underlaget. I
starten kan foden hvile pa en
plasticpose for at glide lettere,
senere kan foden loftes fra
underlaget.

16



Ovelse 2 Ovelse 4

For skiftevis hajre og venstre Lig pd maven. Bgj og straek
ben ud til siden og ind igen, knaeene skiftevis. Det ma gerne
evt. med helen pé en stramme pé forsiden af lérene,
plastikpose. men ikke gore ondt i hoften.

Ovelse 3

Lig med begge ben bgjet og
fodderne i underlaget. Laft
enden sa hgjt som muligt og
saenk igen.

17



Ovelse 5

Sid pé en stol. Streak skiftevis
hgjre og venstre knae. Hold
knaeet strakt, mens du teeller
til 5, seenk benet roligt og bgj
derefter kneeet s meget som
muligt.

Ovelse 6

Sta ved en stol. Udfer hgje
knzloftninger skiftevis med
hgjre og venstre ben.

18



Ovelse 7

Sta ved stoleryg eller bord.
Stat pa det raske ben. Bgj

kneet pa det opererede ben,

sd foden kommer bagud og
op. Laret holdes parallelt
med det andet ben. Seenk
langsomt igen.

19

Ovelse 8

Sta ved stoleryg eller bord.
For benet ud til siden og
senk det igen.

Ovelse 9

Sta ved stoleryg eller bord. For
benet bagud med strakt knae
og senk det igen.




Ovelse 10

Sté ved stoleryg eller bord. Bgj
lidt ned i begge kne og ret
dig op igen.

Ovelse 11

Sté ved stoleryg eller bord. Ga
op pa teerne og ned igen.

il 1
X

\ fi"'
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Gang

Du maé gerne ga pa benet med
samme, hvis du ikke har faet
andet at vide. Du skal bruge
stokke eller andet
ganghjalpemiddel de forste
uger af hensyn til balancen og
smerter. Nar du foler dig
sikker, kan du preve at g med
én stok eller helt uden stokke.
Hvis du kun gar med én stok,
skal stokken benyttes i den
raske side.

21




Trappegang
Op ad trappe:

Det raske ben op forst.

Ned ad trappe:

Det opererede ben ned farst.

Lad stokkene falge det
opererede ben.

22
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Spergsmal og svar

Hvor lzenge kan der
vaere smerter?

De vaesentligste smerter
forsvinder i lgbet af 2-3
maneder. Der kan vaere
smerter i op til 6 maneder.
Bliver du ved at have staerke
smerter, skal du kontakte din
egen laege.

Hvornar ma jeg ligge
pa siden?

Du ma ligge pa siden med det
samme, hvis det ikke giver
smerter. Det er dog som regel
ikke rart at ligge pa opererede
side, for clipsene i saret er
fjernet. De forste 3 maneder
skal du have en pude mellem

benene, nar du ligger pa siden.

Hvornar ma jeg
svemme?

Efter 6 uger ma du svemme.

23

Hvornar ma jeg kore
bil?

Du mé kere bil, nir du kan
bruge kobling, bremse og
speeder sikkert og hurtigt.

Det er dit eget ansvar at
vurdere, hvornér det er
trafikmeessigt forsvarligt at
kare bil.

Hvornar ma jeg
cykle?

Du ma cykle, nar du har styrke
i benet til at foretage en hurtig
afstigning. Kondicyklen ma du
bruge, nar du kan bgje
tilstraekkeligt i hoften.

Hvad med idraet?

Du mé gerne dyrke idraet pa
motionsplan, tal evt. med
fysioterapeuten eller leegen
om dette.
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Ring til os, hvis:

e Du har smerter

¢ Du har radme omkring evt. operationssar
e Duhar sivning fra evt. operationssar

e Der har vearet tvivl om forlgbet
Kontakt

Ortopaedkirurgisk Afdeling

Holbak Sygehus, Smedelundsgade 60, 4300 Holbak
Mail: hol-ortkir@regionsjaelland.dk
Hjemmeside: www.regionsjaelland.dk/holort

Ortopzdkirurgisk Ambulatorium 42-2 (stuen)
Sekreteer, tlf.: 59 48 44 70 (hverdage Kkl. 9.00-15.00)
Sygepleje, tlf.: 59 48 44 72 (hverdage kl. 8.00-8.30)

Fysio- og Ergoterapiafdelingen 41-2
TIf.: 59 48 46 20

Opdateret november 2025 af:
Hoftebrudteamet
Ortopaedkirurgisk Afdeling
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