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Velkommen til
Privathospitalet Mglholm
Med denne pjece vil vi fortaelle om de Det er vores erfaring, at man som pa-

forberedelser og undersggelser, som du tient spares for mange bekymringer og
skal igennem inden din hofteoperation.  overraskelser, nar man pa forhand ved,

Samtidig haber vi at kunne besvare hvad der skal ske. Det er derfor en god
nogle af de spgrgsmal, som du idé at leese denne vejledning grundigt.
eventuelt méatte have i forhold til ind- Har du spgrgsmal til behandlingen, kan
leeggelse, operation og genoptrening. du spgrge personalet ved forundersg-

gelsen og under indleeggelsen.
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Sygdommen

Slidgigt i hofteleddet er den mest almin- ~ Symptomer pa slidgigt kan vaere smer-
delige arsag til, at der indsaettes en hof-  ter lokaliseret pa siden af hoften, smer-
teprotese. | Danmark far naesten 10.000 ter i ballen og lysken, som stréler ned i

patienter hvert ar en hofteprotese. knezeet, samt stivhed i hoften og besvaer
med at ga. Det kan isaer veere smer-
Slidgigt opstar, fordi der sker en ned- tefuldt om morgenen, men ogsa efter

brydning af brusken. Denne nedbryd- en hel dags aktivitet. Nar slidgigten er
ning kan udvikles efter skader i leddet meget udtalt, kommer der ofte smerter
eller pga. slitage. Andre lidelser, som om natten, sa det kan veere sveert at
f.eks. leddegigt og medfgdte hoftelidel-  sove.

ser, kan ogsd medfgre gdeleeggelse af

brusken i hoften.

Hofteprotesen

Protesen som bliver indsat i hoften,
bestar af to dele:

En kunstig hofteskal

En larbensprotese




Forundersggelse

Ved forundersggelsen taler du med: Der tages et rgntgenbillede af hoften,
samt evt. blodprgver, EKG og urinprgve.

[0 Den leege, der skal operere

din hofte. Du far udleveret en svamp med desin-
7 En sygeplejerske fra senge- ficerende saebe til at bruge aftenen fgr
afdelingen. operationen.

[ Evt. narkoselaegen.

Patientoplysningsskema og medianop-
lysningsskema bedes medbragt.




Ernzring/kost

Nar du skal gennemgéa en operation, er
det vigtigt, at kroppen er godt rustet til
den efterfglgende opheling.

Du har behov for ekstra kalorier og
proteiner for at sikre optimal heling af
den opererede hofte, samt genvinde
energi og muskelstyrke.

Motion

Det er vigtigt at holde sig i sa god fysisk
form som muligt. Dvs. cykle, ga ture,
svgmme, eller anden motion efter evne.

Infektioner

Der ma ikke veere sar, rifter, skrammer
eller "bumser” i operationsfeltet, og der
ma ikke veere stgrre sar andre steder
pa kroppen.

Infektioner (f.eks. i teender eller urin-
veje) skal veere behandlet inden opera-
tionen.

Vi anbefaler alle med tandproblemer at
fa foretaget et tandeftersyn inden ope-
rationen.

Vanlig medicin

Vanlig medicin bedes medbragt ved
indlaeggelsen.

Anvendes der medicin, som indeholder
acetylsalicylsyre, f.eks. hjertemagnyl
eller kodimagnyl, skal du holde pause
med preeparatet 3 dage fgr operationen.
Tager du gigtpreeparater (NSAID), f.eks.
Confortid, Indometacin, Felden, Brufen,
Ibumetin eller Piroxicam, skal du holde
pause med praeparatet senest 5 dage
fgr operationen. Det frarddes at anvende
preeparater med gigtmedicin de fgrste

3 mdr. efter operationen.

Hvis du tager blodfortyndende medi-
cin, aftales det ligeledes med leegen,

hvorledes dette skal tages fgr og efter
operationen.

Det er vigtigt, at du oplyser lzegen om
eventuel brug af naturmedicin. En del
naturmedicin kan have betydning for
operation/bedgvelse, og det kan veere
ngdvendigt at holde pause op til opera-
tionen.

Hvis du tager fiskeolie og hvidlggskaps-
ler, skal du holde pause med dette 7
dage f@r operationen.



Har du et alkoholforbrug stgrre end
Sundhedsstyrelsens anbefalinger, tilra-
der vi at ophgre med dette 2 maneder
f@r operationen.

Rygning

Rygning gger risikoen for komplikatio-
ner, - derfor anbefaler vi, at du stopper
med at ryge, sa snart operationen er
planlagt. Jo tidligere, jo bedre.

Ved indlaeggelsen skal du medbringe
vanlig medicin, fornuftigt fodtgj, gerne
med heelkappe. Desuden Igst tgj til
hjemturen.

Indlaeggelsen varer 1-2 dage.

Du mgder pa sengeafdelingen pa det
aftalte tidspunkt. Her vil du blive mod-
taget af en sygeplejerske, der vil vise
dig til rette pa stuen, foretage de ngd-
vendige forberedelser inden operatio-

Hjemlige forhold
Fgr indleeggelsen er det vigtigt, at du
forbereder dig pa at komme hjem.

Dette kan ggres ved at:
Fierne Igse teepper
Skabe plads mellem mgblerne
Kgbe ind til ugerne efter udskrivel-
sen. Det er en god ide at lave mad
og fryse ned.
Lave aftaler med familie/venner eller
hjemmepleje om hjeelp efter udskriv-
elsen.

nen og besvare eventuelle spgrgsmal.
Kirurgen og narkoseleegen kommer
og hilser pa og svarer pa eventuelle
spgrgsmal.

Du far smertestillende tabletter inden
operationen.

Vi anbefaler du drikker 1/2 |. sgd safte-
vand aftenen fgr operationen.



Operationen varer ca. 1 time.
Bedgvelsen er enten rygmarvsbedg-
velse eller fuld bedgvelse. Du afggr
sammen med narkoseleegen, hvilken
bedgvelsesform der er den mest hen-
sigtsmaessige i netop dit tilfeelde.

Hvis der anvendes rygmarvsbedgvelse,
vil der blive givet beroligende medicin
under operationen. Der er mulighed for
at lytte til musik, evt. noget du selv har
med.

Ved rygmarvsbedgvelsen har du
mulighed for at fglge med i, hvad

der foregar, men der er ingen smer-
ter ved denne form for bedgvelse.
Underkroppen fra navlen og nedad bli-
ver fglelseslgs, og du kan ikke beveege
benene. Du kan aftale med personalet,
hvis du gnsker at sove helt under ope-
rationen.
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Under og efter operationen bliver der
via et drop i handen givet vaeske.
Under operationen lejres du pa siden.
Kirurgen fierner larbenshovedet, hvor-
efter den kunstige hofte indseettes.

Tradene, der syes med indvendigt,
forsvinder af sig selv, mens metalclips i
huden skal fiernes cirka 14 dage efter
operationen hos egen laege eller af en
hjemmesygeplejerske.

Séaret deekkes med en stor plasterfor-
binding, som senere bliver erstattet af
en mindre forbinding, som du kan ga i
bad med.




Umiddelbart efter operationens afslut-
ning bliver du kgrt tilbage pa din stue
pa sengeafdelingen, hvor du bliver
overvaget de fglgende timer.

Det er individuelt, hvor mange smerter
der er. Derfor er det vigtigt, at du for-
teeller personalet, om der er smerter,
saledes at vi kan give den bedst mulige
behandling.

Der vil dagligt blive givet en indsprgit-
ning af blodfortyndende medicin.

Dette gives for at forebygge arebetaen-
delse/blodpropper. Behandlingen varer
i alt 2 dage.

Du skal forvente at komme ud af sen-
gen samme aften som operationen.
Mobiliseringen gges gradvist under ind-
leeggelsen, saledes at du pa udskriv-
ningsdagen vil kunne ga alene med 2
krykkestokke, du instrueres i gvelser

til selvtreening hjiemme, samt i brug af
evt. hjeelpemidler af vores fysioterapeu-
ter.

Smerter

Du ma regne med nogle smerter i hof-
ten den fgrste tid efter operationen. Vi
kan dempe smerterne, du har i hvile,
men genoptraeningen kan medfgre
smerter i hoften. | samarbejde med dig

vil plejepersonalet finde frem til den
smertestillende medicin, som hjeelper
dig bedst, s& du har overskud til at
klare daglige ggremal som eksempelvis
bad, toiletbesgg, pakleedning og tree-
ning.

Efter operationen bliver du holdt smer-
tedaekket af lokalbedgvelse i saret kom-
bineret med smertestillende tabletter.
Du ma forvente at have behov for smer-
testillende tabletter i ca. en uge efter
udskrivelsen, men dette er dog meget
individuelt.

Forstoppelse

Det er normalt, at maven kan ga i sta
efter operationen. Det sker bl.a. fordi
de smertestillende tabletter virker stop-
pende. Under indlaeggelsen vil du
dagligt fa et affgringsmiddel, sa tarmen
kan komme i gang igen.

Det er ofte ngdvendigt at fortseette med
affgringsmidlet, sa laeenge du tager mor-
fin tabletter.

Kvalme

Nogle vil opleve kvalme og opkastning
efter operationen. Det kan skyldes
bedgvelse, smertebehandling eller for-
stoppelse. Det kan vaere ngdvendigt at
give kvalmestillende medicin.



10

Kost

Efter operationen vil kroppen have
behov for en gget maengde protein og
energi.

Forskning har vist, at en god ernzering
kan nedsatte antallet af komplikationer
samt hjeelpe dig hurtigere i gang med
genoptraeningen efter operationen.

Det kan ogsa veere en god idé at spise
flere, mindre maltider, hvis appetitten
er lille.

De fgrste 6 uger efter hofteoperationen
er der visse begraensninger for, hvor-
dan du ma beveege dig:

Du ma hgijst bgje 90 grader i hoften
Du ma ikke sidde med benene over
kors

Du ma ikke dreje voldsomt i hoften

Blodmangel

I nogle tilfeelde kan det blgde mere
end normalt. Du vil efter operationen
kunne meaerke blodmanglen i form
af treethed, svimmelhed og kvalme.
Blodtransfusion kan gives i sjaeldne
tilfzelde.

Blodet er i dag screenet og gennemtes-
tet, hvilket ggr smitterisikoen minimal.
Blodtransfusion er frivillig.

Rgntgenundersggelse

Inden udskrivelse vil der blive taget
rgntgenbilleder af hoften for at kontrol-
lere resultatet efter indgrebet.

Du skal forvente at skulle anvende
krykkestokke i 4-6 uger.

Du ma belaste fuldt pa det opererede
ben under hensyntagen til smerter.



Hoften kan ga af led

Den fgrste tid efter operationen er
musklerne omkring hoften svage, og
der er en mindre risiko for, at hoften
gar af led, hvis du ggr en forkert bevae-
gelse. For at undga dette er det vigtigt,
at du overholder de forholdsregler, som
du bliver instrueret i under indleeggel-
sen.

Gar hoften alligevel af led, kan den sat-
tes pa plads i en Kortvarig bedgvelse.

Betandelse

Der kan senere komme betendelse i
saret. Derfor gives antibiotika det fgrste
dggn efter operationen. Under 1% af
alle hofteopererede far betaendelse i
hofteleddet.

Der kan senere opsta infektion omkring
selve protesen. Dette skyldes som
regel, at bakterier fgres hen til protesen
gennem blodet. Det er vigtigt, at du
kontakter egen laege med henblik pa
antibiotikabehandling, hvis du far en
beteendelsestilstand i kroppen.

Efter hofteoperationen, bgr du fgr tand-
lzegebesgg eller anden form for kirurgi
ggre din tandlaege/laege opmaerksom
pa, at du har en hofteprotese, da anti-
biotikabehandling kan veere ngdvendigt
for at hindre spredning af bakterier.

Benlzngde

Der kan opsta en mindre benlaengdefor-
skel i forbindelse med indseettelse af det
nye hofteled.

Forskel i benleengden kan fgrst bedgm-
mes efter 3 maneder. | enkelte tilfeelde
kan det veere ngdvendigt med skofor-
hgjelse.

Arebetzndelse

Der er ca. 1% risiko for arebeteen-
delse, som kan medfgre en blodprop

i benet. For at forebygge blodpropper
vil du under indleeggelsen dagligt fa

en indsprgjtning med blodfortyndende
medicin. Det er vigtigt, at du laver
bevaegegvelser i sengen og kommer ud
af sengen sa hurtigt som muligt.
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Komplikationer - fortsat

Brud pa larbenet Ischiasnerven

Under operationen kan der komme Ischiasnerven kan blive pavirket under
brud pa larbenet, dette sker hos under  operationen, hvilket kan give fglefor-
1%. Det behandles med det samme styrrelser og manglende evne til at
under operationen, og bruddet far som  bevaege foden. Generne vil oftest for-
regel ingen betydning for resultatet. svinde efter nogen tid.

Holdbarhed at protesen

| de fleste tilfeelde vil en ny hofte veere indseettes. Hvis du eksempelvis er ung

velfungerende i en lang arraskke. og bevaeger dig meget, vil protesen
Protesen kan med tiden blive slidt og ikke holde s& mange ar, som hvis du er
Igsne sig. Holdbarheden afhaenger af, aldre og har lavere aktivitetsniveau.

hvor gammel du er, og hvilket aktivi-
tetsniveau du har, nar hofteprotesen




Genoptraeningen foregar gennem hele
indleeggelsen i samarbejde med fysiote-
rapeuten og plejepersonalet.
Treeningen bestar af et gvelsesprogram,
samt varetagelse af daglige ggremal
som bad, paklaedning, at komme op

at sidde til méltiderne, samt at ga pa
toilettet.

Genoptraeningen starter pa operations-
dagen, hvor du far mulighed for at
komme op at sidde pa sengekanten,
komme op at std og evt. ga et par
skridt.

Forholdsregler for hoftepatienter:

Fysioterapi

Fysioterapeuten instruerer dig i hen-
sigtsmeaessige bevaegelser i forhold til
daglige aktiviteter, bl.a. for at undga at
hoften gar af led.

Du vil under indleeggelsen fa instruk-
tion af fysioterapeuten flere gange
dagligt, og du skal selv traene yderligere
1-2 gange om dagen.

Genoptage aktiviteter efter operation:

Hvornar:

Kondicykel

Efter udskrivelsen

Svgmning

Danse

Kravle

Efter 6 uger

Hugsiddende

Kare bil

Cykle udenfor

Ride

Tennis/badminton

Efter 3 maneder

Gymnastik/yoga

Hoppe/lgb

Ski / rulleskgiter / kontaktsport

Aftales individuelt

Krykkestokke

Skal normalt anvendes i 6 uger af
balancemaessige hensyn

13
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Frem til udskrivelsen vil treeningen
optrappes, og inden udskrivelsen skal
du selvsteendigt kunne udfgre gvelses-
programmet. Du skal kunne gé med 2
krykkestokke eller et gangstativ samt
have leert at gé pa trapper under hen-
syntagen til den opererede hofte.

Det anbefales, at du gar med krykke-
stokke i 4-6 uger. Ved brug af en kryk-
kestok skal den benyttes i modsatte
side af den opererede hofte.

Trappegang
Krykkestokkene skal fglge det opere-
rede ben.

Nar du gar op ad trappen, skal du
treede med det raske ben fgrst.
Ned ad trappen skal du treede med
det opererede ben fgrst.

Brug geleenderet.

Det er vigtigt, at du selv ggr en aktiv
indsats med genoptraeningen, for at
musklerne omkring hoften bliver staer-
ke og udholdende og beskytter den nye
hofteprotese.

Fysioterapeuten vil ogsé instruere dig
i, hvordan du bruger en reekke hjeel-
pemidler, som er ngdvendige, for at
du kan overholde restriktionerne efter
operationen.

Du aftaler med fysioterapeuten, hvilke
hjeelpemidler du har behov for, og
disse udleveres inden udskrivelsen.

Det er muligt at 1ane hjaelpemidlerne i
3 maneder. Herefter vil du seedvanlig-
vis ikke have brug for disse laengere.
De afleveres nar du kommer til kontrol
efter 3 maneder.

Sygemelding

Normalt vil du kunne ga pa arbejde
2-3 méaneder efter operationen, afhan-
gig af hvor fysisk kreevende dit job er.



Almene rad

Hold neese og knee i samme retning,
nar du bevaeger dig. Eksempelvis nar
du skal fra liggende stilling i seng til
siddende pa sengekant, sa du undgar
at vride i hoften.

Sid langt ude pa sengekanten, s du
undgér at bgje for meget i hoften.

Sid i hgje stole, gerne med armlaen og
undgé blgde sofaer.

Streek det opererede ben frem, nar du
rejser/saetter dig og brug armlaen.

Undgé at bukke dig fremover og brug i
stedet en gribetang til at samle ting op
og til bad/pakleedning.

Start med det opererede ben, nar du
skal tage underbukser/bukser pa. Nar
du skal tage bukserne af, begynd da
med det ikke opererede ben.

Indstigning i hil

Skub saedet tilbage sa langt som
muligt, leeg rygleenet lidt tilbage.

Brug evt. en plasticpose for at lette
drejet. Stil dig med ryggen til bilen,
og sat dig ind, mens du streekker det
opererede ben frem. Du skal herefter
svinge benene ind samtidig.

Du skal ikke sidde pa plastikposen
under kgrslen.




Udskrivelsen

De fleste veelger at blive udskrevet il
eget hjem, mens enkelte vaelger at tage
pa rekreationsophold, som man selv
har arrangeret fgr operationen. Det er
vigtigt at orientere familien om tids-
punktet for den forventede udskrivelse,
og at du i de efterfglgende uger efter
udskrivelsen har brug for hjeelp i hjem-
met.

Efter udskrivelsen

Det er normalt, at benet heever efter
operationen. Hvis benet haever meget,
skal du kontakte hospitalet.

Den forbinding, du har pa ved udskri-
velsen, kan blive siddende, til du far
fijernet metalclipsene hos egen laege
ca. 14 dage efter operationen. Du skal
selv bestille tid hos laegen.
Forbindingen skal skiftes, hvis den Igs-
ner sig eller bliver vad.

Alle operationssar siver, men dette afta-
ger som regel i Igbet af den fgrste uge.
Sivningen bestar af en Klar, gullig veeske,
som ofte er lettere blodtilblandet — dette
er helt naturligt. Bliver vaesken derimod
tyk, plumret, gul/grgnligt og ildelugtende
kan det vaere tegn péa infektion. Dette

er ofte efterfulgt af tiltagende rgdme og
varme omkring saret. Kommer der til-
lige feber (over 38 gr.) og evt. tiltagende
smerter, kontaktes Mglholm.

Ambulant kontrol

Du bedes selv bestille tid til ambulant
kontrol 3 maneder efter operationen,
hvis du synes, at der er behov for at
tale med laegen, som har opereret dig.
Hvis du har det godt og er smertefri,
behgver du ikke at komme til kontrol.




Du er altid velkommen til at kontakte personalet, hvis du har spgrgsmal.

Hoftekirurgisk Team
Privathospitalet Mglholm A/S

Professor, overleege, dr. med. Kjeld Sgballe

Sygeplejersker Bente Jensen og Susan Lundtoft
Fysioterapeut Ann Krabsen
Sekreteer Heidi Jensen

Telefonnumre:
Direkte tIf. nr. til sygeplejerskerne:

Susan Lundtoft 7642 9484
E-mail: slu@molholm.dk
Bente Jensen 7642 9472

E-mail: bej@molholm.dk

Sengeafdeling: 7643 7138
Fysioterapi: 7642 9491
E-mail: ank@molholm.dk
E-mail: info@molholm.dk
Links:

www.molholm.dk
www.soballe.com
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Behandling uden ventetid

Privathospitalet Mglholm er smukt
beliggende med udsigt over Vejle
— kun fa hundrede meter fra centrum.

Privathospitalet, der oprindeligt var en
stor patriciervilla, har efter endt ombyg-
ning faet Vejle Bys forskgnnelsespris.

Alle veerelser er store og veludstyrede
tosengsstuer med eget bad, toilet, TV,
tradlgst netveerk m.v.

Ophold péa enestue kan arrangeres.
Privathospitalet rader over 30 sen-
gepladser, 5 moderne operations-
stuer, ambulatorier, laboratorium,
rgntgen, ultralyd, mammografi samt
MR-skanning.

Privathospitalet Mglholm blev etableret i
1992 som et af de fgrste privathospita-
ler i Danmark, og er nu det naeststgrste.
Privathospitalet beskeeftiger 80 fuldtids-
ansatte, og herudover er der tilknyttet
75 speciallaeger og 50 timelgnnede
sygeplejersker.

Vort personale har alle et meget hgjt
fagligt niveau, og deltager kontinuerligt
i efteruddannelse rundt omkring i ver-

den. Privathospitalet gennemfgrer arligt
ca. 35.000 konsultationer og ca. 7.200
operationer.

Privathospitalet Mglholm er et aktie-
selskab, som ejes 100% af speciallee-
ger, som arbejder her.
Privathospitalet Mglholm har hoved-
seede i Vejle og filial i Arhus.

Samme speciallege

— fra undersggelse til behandling
Privathospitalet Mglholm tilbyder
naesten alle former for undersggelse
og behandling — uden ventetid — bade
ambulant og under indleeggelse.
Behandlingen tilpasses den enkeltes
gnsker og behov med samme kompe-
tente specialleege gennem hele forlgbet
- fra undersggelse til behandling. Dette
sikrer et ensartet behandlingsforlgb og
giver tryghed.

Avanceret teknologisk udstyr
Privathospitalet Mglholm er et alsi-
digt hospital med de fleste laegelige
specialer repraesenteret. Vi anvender
naturligvis det mest moderne og avan-



cerede teknologiske udstyr i forbindelse  Som patient p& Privathospitalet

med undersggelse og operation. Mglholm er De aldrig alene — alle er
parate til at hjaelpe Dem og udvise den

Dette — og anvendelsen af de mest diskretion og omsorg,

opdaterede behandlingsmetoder — De som patient har

medfgrer, at mange behandlinger kan et naturligt krav pa.
udfgres ambulant eller med kort ind-
leeggelsestid.

Kompetente og venlige medarbejdere
Uanset om De henvender Dem telefo-
nisk eller i receptionen, vil De fra fgrste
sekund treeffe imgdekommende og
venlige medarbejdere.

Kvalitet og service indtager en central
plads i patientkontakten under hensyn-
tagen til den enkeltes behov.
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PRIVATHOSPITALET

MOLHOLM A/S

Privathospitalet Molholm A/S
Brummersvej 1. DK-7100 Vejle . TIf. +457520 30 40 . Fax +457583 53 50 . www.molholm.dk



