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Velkommen

Denne pjece indeholder
information til dig, der skal
opereres for senebristning i
skulderleddet samt et
efterfolgende
treeningsprogram. Vi
anbefaler, at du laeser denne
pjece grundigt som
forberedelse inden
operationen.

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

Se kontaktoplysninger sidst i
pjecen.

Venlig hilsen

Personalet pa
Ortopedkirurgisk Afdeling



Operation for senebristning i skulderleddet

Seneskaden

Skulderleddet udggres af
ledskalen pa skulderbladet og
ledhovedet, der sidder pa
overarmen. Ledskélen er lille i
forhold til ledhovedet. Dette
giver store bevagelses-
muligheder, men det stiller til
gengaeld store krav til
muskler, sener og ledbdnd om
at stabilisere leddet under
bevaegelse.

Musklerne og senerne
omkring leddet skal sikre, at
ledhovedet er rigtigt placeret i
ledskélen under bevagelse.
Dette kraever et velfungerende
samarbejde mellem
musklerne.

Senerne fra de fire muskler,
der udforer dette arbejde,
kaldes samlet for rotatorcuff.
Senerne i rotatorcuffen kan
briste ved for eksempel et fald
direkte pa skulderen, ved
voldsomme forvridninger eller
pludselige overbelastninger
Skaden kan ogsé opsta ved en
langsom svakkelse af en eller
flere sener pa grund af lang
tids ensformig overbelastning
og slid.

Skaden kan enten vaere en
total overrivning af en eller to
sener eller en storre eller
mindre opflosning af en sene,
der hvor den faester pa
ledhovedet. Skaden medforer,
at kraften svaekkes eller
forsvinder helt samt, at det er
pinefuldt og besvaerligt at lafte
armen.




Patientforleb

I det folgende beskrives
forlgbet i forbindelse med
operationen.

Forundersggelse i
Ortopadkirurgisk
Ambulatorium

En specialleege undersgger din
skulder og afgar, om der er
indikation for operation.
Sammen med leegen beslutter
du, om du skal opereres

Forberedelsesdag pa
Ortopadkirurgisk
Sengeafsnit

Forberedelsesdag bestéar af et
feelles informationsmgde med
fysioterapeut og sygeplejerske,
journaloptagelse ved leege og
tilsyn ved narkoselage. Der er
mulighed for at mgde andre
patienter, der skal have
foretaget en skulderoperation.

Information ved fysioterapeut

e skulderens anatomi
og funktion

e skulderlidelsen og
operationen

e héandtering af smerter

e handtering af
hverdagsaktiviteter
lige efter operationen

e genoptraening

Information ved
sygeplejerske

e forberedelse til
operation, herunder
faste

e smertestillende
medicin/ -handtering

e forstoppelse

e forbinding og
operationssér

e afdaekning af behov
for hjelp efter
operationen



Operation for senebristning i skulderleddet

Journaloptagelse ved lzege

Laegen optager journal,
vurderer dine blodprever og
gennemgar din medicin.

Planlagning af bedgvelse

Du bliver undersogt af en
narkoselage, som sikrer sig, at
du er rask nok til at kunne tale
bedgvelse.

Forberedelse til
operationen

Operationen foregér som regel
ambulant. Lider du af en
kronisk sygdom, specielt
hjerte- eller lungesygdomme
og sukkersyge, kan det vaere
ngdvendigt med indlaeggelse.

Hvis du er ryger, ber du straks
stoppe dette, idet kulilte i
blodet vil haemme iltningen og
dermed erneringen af den/de
sammensyede sener.

Op til operationen skal du
desuden vaere
opmazerksom pa folgende:

Hvis du tager
blodfortyndende
medicin, skal du
huske at oplyse laegen
om det og evt.
diskutere, om du skal
holde pause med det.

Der ma ikke vare sir
eller rifter i huden, da
det giver risiko for
infektion.

Forkglelse og feber
med
influenzasymptomer
oger risikoen ved fuld
bedavelse, hvorfor du,
i sddanne tilfeelde,
skal kontakte os
hurtigst muligt.

Du skal faste fra kl.
02.00, se vejledning
fra narkoseafdelingen.

Du skal tage brusebad
om morgenen den
dag, du skal opereres.

Medbring vanlig
medicin i original
indpakning.



Operationen

Operationen foregér i fuld
narkose, og der laegges
ydermere lokalbedavelse i
skulderen inden indgrebet
afsluttes.

Operationen indledes med en
kikkertundersogelse af
skulderen, og hvis bristningen
ikke er for omfattende, kan
fastsyning af senen ofte
foretages som en
kikkertoperation. Ved starre
skader udferes operationen
igennem et ca. 8 cm langt snit
pé ydersiden af skulderen.
Under operationen fjernes
den irriterede slimsak, og
knoglen slibes til, hvorefter
den bristede sene eller sener
oftest kan trackkes frem og
syes fast til det oprindelige
feeste pa ledhovedet. Séret
lukkes med clips eller sting.

Fiksering af
armen

Din arm bliver fikseret for at
holde skulderen i ro, s& senen
eller senerne kan hele.
Afhengig af skadens starrelse
fikseres armen enten med en
slynge eller pa en pude, Ultra
Sling, som holder armen loftet
for at mindske trackket pa
senen. Armen skal vare
fikseret i 3-4 uger afheaengig af
skadens omfang.




Operation for senebristning i skulderleddet

Slynge

Korrekt anlagt slynge set
forfra og bagfra.

Du skal anvende slynge i
uger.

Ultra Sling

Ultra Sling bestéar af en slynge
og en pude, der fastholdes
med et beelte om livet.

Du skal anvende Ultra Sling i
uger.




Restriktioner

For at sikre indhelingen af
sene eller sener skal du
overholde nedenstéende
anvisninger. Der skelnes
mellem operation af en eller to
sener.

Operation af én sene:

0-3 uge: Du méa udfere
gvelserne i denne pjece.

3-6 uge: Du mé lgfte armen
med stotte fra den anden
hand.

6-12 uge: Fri ubelastet
bevaegelighed.

Operation af to sener:

0-6 uge: Du mé udfore
gvelserne i denne pjece.

6-12 uge: Fri ubelastet
bevagelighed.

10

I begge tilfeelde geelder, at du
ma belaste skulderen med
langsomt stigende veegt 12
uger efter operationen.



Operation for senebristning i skulderleddet

Efter operationen

Efter operationen observeres
du pa opvagningsafsnittet,
indtil du er klar til at komme
hjem. Inden du tager hjem,
taler du med den laege, der har
opereret dig. Der sendes en
elektronisk recept pd den
smertestillende medicin, sé du
kan hente medicinen pa
apoteket.

Bemaerk at du ma ikke selv
kare hjem, og du ber ikke
veare alene det forste degn
efter operationen.

Smerter

Du kan forvente at have
smerter i leengere tid efter
operationen. Det er vigtigt, at
du er tilstrakkeligt
smertedaekket. Hvis
smerterne bliver staerke, kan
det vaere sveert at bryde
smerterne igen. For at opna
bedst effekt af den
smertestillende medicin skal
den tages fast i den ordinerede
dosering. Trap gradvist ud af
den smertestillende medicin
evt. i samrad med egen lege.
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Anvend desuden en
kolepakning (kan kabes i
Matas eller pa apotek) til
afkeling af skulderen. Anvend
kelepakningen i ca. 20-30
minutter ad gangen. Kan
gentages flere gange dagligt
efter behov.

Forbinding og
operationssar

Forbindingen udskiftes, hvis
der er kraftig gennemsivning.
Der anvendes forbinding,
indtil saret er tort. Clips eller
sting fjernes hos egen laege
efter 12-14 dage. Opstar der
mod forventning kraftig
haevelse, radme, kraftige
smerter, feber, bladning eller
pussiven fra sarene, skal du
straks kontakte egen lage eller
leegevagten.

Hygiejne

Hvis du har fiet anlagt Ultra
Sling, er det vigtigt, at armen
ikke kommer ind til kroppen,
nar du tager den af for at
vaske dig. Lad underarmen
hvile p4 handvasken og flyt
derefter kroppen lidt veek fra
armen, sé der bliver plads til
at vaske. Slynge eller Ultra



Sling ma tages af i forbindelse
med bad. Du kan holde armen
ude fra kroppen ved at have et
sammenfoldet handklede i
armhulen. Husk du mé ikke
aktivt lofte armen.

Genoptraning

Efter operationen skal du
begynde at udfere de gvelser,
der er vist sidst i denne pjece.
Du skal udfore ovelserne i den
periode, du anvender slynge
eller Ultra Sling.

Du far desuden udleveret en
genoptraningsplan med
henblik genoptrening i
kommunen. Du vil automatisk
blive indkaldt til dette.

Du ma péregne en
genoptraeningsperiode pa op
til ¥2-1 ar.

Kontrol i
ambulatoriet

Kirurgen foretager i
forbindelse med operationen
en individuel vurdering af, om
du skal tilbydes en kontrol i
ambulatoriet. Hvis du oplever
problemer med skulderen i
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efterforlgbet, kan du i samrad
med egen laege eller den
fysioterapeut, der varetager
genoptraningen, kontakte
ambulatoriet.

Arbejde og aktiviteter

Du kan starte pa arbejde, nar
du foler dig klar og kan
overholde de naevnte
restriktioner. Har du et
skulderbelastende arbejde
med mange lgft og monotone
belastninger, mé du paregne
at veere sygemeldt i mindst 3
maéneder.

Snak evt. med fysioterapeut
eller laege inden udskrivelsen
om sygemelding og bilkarsel.

Sport: Tidligst efter et V2 &r.



Operation for senebristning i skulderleddet

Resultat

Slutresultatet af operationen
opnés forst efter Y2 - 1 ar.
Genoptraningen er vigtig for
at opna et godt resultat.

Komplikationer

Operationen er forbundet med
folgende risici:

e Sammensyningen kan
helt eller delvist miste
sit greb i senen.

e Isjeldne tilfeelde
opstar der infektion i
operationssar,
forbigdende
streekskade pa fole-
eller bevaegenerver i
skulderen eller
voldsom
arvaevsdannelse og
stivhed i skulderen.
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Ovelser

Formalet med gvelserne er at
bevare bevageligheden og
sikre god funktion af
skulderen. @velserne bidrager
desuden til at nedsatte
smerter, selvom det i starten
kan veaere forbundet med
smerter og emhed at udfere
ovelserne. Eventuelle smerter
skal fortage sig kort efter, du
har udfert gvelserne. Du kan
evt. tage smertestillende
medicin inden treeningen og/
eller leegge en kold pakning pa
skulderen efter treeningen.

Nar du udferer ovelser, skal
armen tages ud af slyngen,
men du skal beholde selve
puden pa, (hvis du anvender
Ultra Sling), sd armen ikke
kommer ind til kroppen.

Du skal udferes
treningsprogrammet
minimum 2-3 gange dagligt.

Hver gvelse gentages 10-15
gange.

Under traeningen holdes
pauser efter behov.
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Operation for senebristning i skulderleddet

1. Skiftevis bgj og straek albuen. Veer
omhyggelig med at strackke albuen helt
ud. Lad evt. armen vare udstrakt et
stykke tid.

2. Drej underarmen

- Dr 3. Bevaeg
s hindfladen h&ndleddet op, ned

skiftevis peger mod
ansigtet og mod
dine fodder.

og rundt.
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4. Skiftevis streek fingrene og knyt handen.

5. Traek
skulderbladene
sammen og nedad
og hold spzndingen
et gjeblik, inden du
slipper spaendingen
igen

6. Traek skuldrene
op til grerne og
hold spa&ndingen et
gjeblik, inden du
seenker skuldrene
igen.
7. Udfer
skulderrulninger.



Operation for senebristning i skulderleddet

8. Sta foroverbgjet stgt den raske arm
pa et bord eller lignende. Lad
treningsarmen haenge afslappet ned.
Sving armen som et pendul frem og
tilbage, til siderne og i cirkler i et
roligt tempo.

9. Placér den opererede arm pa
bordet foran dig. Traek kroppen vak
fra underarmen sé skulderleddet
bevaeges. Gentag ca. 10 gange.
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10. Treening med trisse.
Sté/sid lige under trissen.
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| | cenvamsvemwser

Ring til os, hvis:

e Du har smerter

¢ Du har redme omkring evt. operationssar
e Du har sivning fra evt. operationssar

e Der har vaeret tvivl om forlgbet

Kontakt

Ortopaedkirurgisk Afdeling

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

Sengeafdeling 12-4 og 09-4 (2. sal)
TIf.: 59 48 44 85

Ortopaedkirurgisk Ambulatorium 42-2 (stuen)
Sekreteer, tlf.: 59 48 44 70 (hverdage kl. 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
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