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Denne vejledning skal forberede dig pa den operation og efterbehandling, som du skal gennemga. Vejled-
ningen beskriver det normale behandlings-, pleje- og genoptraeningsforlab for patienter, der skal opereres
for et beskadiget forreste korsband i knaeleddet. Desuden beskriver vejledningen de normale forvent-
ninger til operationen samt de komplikationer, der kan opsta.

En vigtig forudsaetning for et godt resultat af operationen er, at du ngje kender og efterlever de retningslin-

jer, som fastlaegges i genoptraeningen.

Du er naturligvis altid velkommen til at stille supplerende spargsmal.

FYSIOTERAPI OG SPORTSAKTIVITET FOR
OG EFTER OPERATIONEN

Du skal inden operationen tage kontakt til en fy-
sioterapeut som skal treene dig efter opera-
tionen. Selve genoptreeningen ber pabegyn-
des senest 10-14 dage efter, du er blevet oper-
eret.

Du bgr treene i ca. 1'% time hver gang, 2-3 gange
om ugen i 14-20 uger efter operationen. En del
af treeningen kan, efter aftale med fysioterapeu-
ten, foregad hjemme. Selve traeningen bestar af
styrke- og udholdenhedstraening, koordination-
streening og idraetsspecifik traening.

Det nye korsband har efter operationen ingen
blodforsyning, og der vil ga en vis periode, for
der er vokset blodkar ind i korsbandet. De fagrste
maneder vil styrken af det indsatte korsband
svaekkes i veesentlig grad. Heref-ter vil det igen
genvinde sin styrke. Man kan ikke forvente fuld
styrke af korsbandet for efter 6-12 maneder.

De forste 4-5 maneder efter operationen er
korsbandet svagt. Derfor ma du udover almind-
elig gang kun udfgre sportsaktivitet eller anden
aktivitet, hvis din fysioterapeut anbefaler det.

Ved et godt resultat kan de fleste vende tilbage
til den @nskede sportsgren, inklusiv handbold,
basketball og fodbold. Man ma tidligst deltage
i disse sportsgrene pa konkurrenceniveau 6-10
maneder efter operationen afhaengig af, hvilken
slags korsbandsoperation du har faet foretaget.
Din fysioterapeut vil anbefale dig specifikke
gvelser inklusiv styrketraening afhaengig af,
hvilken sportsgren du skal vende tilbage til.

SELVE OPERATIONEN

Sadvanligvis udfgres operationen som et kik-
kertindgreb. Det vil sige, uden at knaeet abnes.
Ved kikkertundersggelsen sikres, at der ikke er
andre skader i knaeet. Eventuelle skader behan-
dles, sa vidt det er muligt.

Der findes flere operationstyper til rekonstruk-
tion af korsband. Generelt for dem er:
 Der bruges en sene fra dig selv eller en do-
nor
* Der bores ved hjeelp af et sigteapparat en

kanal i larbensknoglen og en kanal i und-
erbensknoglen

» Det nye korsband/senen fgres gennem
borekanalerne og fastggres med skruer eller
med trade knyttet over knapper

Der, hvor det nye korsband fastgares, vokser det
fast. Ved gener kan knapper og skruer fiernes,
nar korsbandet er vokset fast.

OPERATIONSTYPER

Standardoperation: Hamstringsgraft

Her anvendes 1-2 af knaeets bgjesener, som
hgstes gennem en 3-4 cm lang incision pa
indersiden af gverste del af underbenet. Af
senen/senerne tildannes 4 sene-snipper i hvis
ender, der saettes trade. Denne graft faestnes i
borekanalerne, ved at disse trade knyttes over
knapper, som ligger pa henholdsvis larbenets og
underbenets overflade. | visse tilfeelde vil graft-
en ogsa blive feestnet i selve knoglekanalen ved
hjeelp af en skrue.

Operationen vil medfere et 3-4 cm langt ar pa
indersiden af knaeet og 2 sma ar pa forsiden af
kneeet.

| enkelte tilfeelde anvendes DondJoy-bandage
i nogle uger efter operationen. Den samlede
genoptraeningsperiode tilbage til fuldt aktivi-
tetsniveau er 9 maneder.

Specielle komplikationer:
Ingen.

Alternativ  operation: Patella-sene-graft/
Quadriceps-sene-graft fra patienten selv
Her anvendes
* enten den midterste tredjedel af din
knaestraekkesene med en lille knogleklods
fra henholdsvis knaeskallen og underbenet
« eller et stykke af larmuskelsenen med en lille
knogleklods fra toppen af knaeskallen
til at erstatte det gdelagte forreste korsband.
Patellasenegraften fastgares i knoglekanalerne
i henholdsvis underbenet og larbenet ved hjaelp
af skruer, som presser knogleklodsen ud mod
tunnelveeggen og dermed fikserer det nye kors-
band, indtil det er helet fast i knoglekanalerne.



Operationen vil medfgre et eller to 5-8 cm lange
ar samt 2-3 mindre, punktformede ar pa forsiden
af knaeet.

Efter operationen ma du beveege og statte fuldt
pa det opererede ben. Normalt skal du ikke an-
vende DonJoy-bandage efter denne operation,
medmindre du har faet syet en menisk eller faet
opereret andre ledband i samme knze.

Efter 6-8 maneder vil du normalt kunne vende
tilbage til normalt sportsaktivitetsniveau.

Specielle komplikationer:

Hvis der udtages et stykke af kneestraekkesenen,
er der det forste ar tendens til forreste knees-
merter, specielt i knaelende stilling. Hos langt
de fleste forsvinder disse problemer efter ca.
1 ars tid, men hos nogle fa procent vil generne
fortsaette.

FORVENTNINGER TIL OPERATIONEN
Malet er at gare kneeleddet stabilt. Resultatet af
operationen er individuelt. Resultatet er athaen-
gig af:

* hvor lenge knzeleddet har veeret lgst

* hvor mange andre skader der foreligger i

knaeet
* selve operationen og efterforlgbet

Generelt kan man sige, at 80 % af patienterne
far et sa godt resultat, at de kan vende tilbage
til den aktivitet, de gnsker. Dog ma man regne
med en @get risiko for vridskader,

iseer ved kontaktsport som handbold og fodbold.

Hvis sideledband eller kapsel er blevet slappe,
kan der forventes nogen Igshed af knaeet efter
operationen.

Der er selv efter en korsbandsoperation risiko

for udvikling af slidgigt i arene, der falger. Husk:
God muskulatur = mere stabilitet = mindre slid-

gigt.

PA OPERATIONSDAGEN
Du skal faste fra midnat eller i 6 timer for planlagt
operation. Dette er vigtigt, for at vi kan gennem-
fare din operation!
Pa grund af virkningerne fra bedavelsen og in-
dgrebet skal du treeffe falgende forholdsregler:
* En voksen person skal folge dig hjem fra
hospitalet
* En voksen person skal veere hos dig det
farste dagn efter operationen
* Du skal kunne komme til en telefon

Medbring telefonnummer pa den person, som
skal hente dig, samt eventuelle rgntgenbilleder.

Pa grund af knaeforbinding, Cryo-Cuff og evt.
DonJoy-bandage ber dine bukser veere med
brede ben.

FOR OPERATIONEN

Du skal mgde pa Capio Privathospital pa det af-
talte tidspunkt. Operationen foregar ambulant.
Det vil sige, at du kan komme hjem samme dag.

PA OPERATIONSSTUEN

Pa operationsstuen vil dit ben blive renset med
sprit for at fijerne bakterier pa huden, og der vil
blive lagt en manchet omkring dit lar. Manchet-
ten skal forhindre blodtilfarsel til knaeet under
operationen.

Efter operationen vil du fa lagt en forbinding pa
sarene samt en kglebandage omkring knaeet og
evt. en DonJoy-bandage.

Benet lejres haijt.




EFTER OPERATIONEN

Efter operationen kgres du tilbage til stuen, og
du kommer til at tale med den laege, der har
opereret dig. Laegen vil forteelle dig om indgreb-
et og den videre behandling. Hvis operationen
og det umiddelbare efterforlgb er ukompliceret,
kan du tage hjem.

Du ma gerne statte med fuld veegt pa det oper-
erede ben.

Er der under operationen foretaget andet end
korsbandsrekonstruktion, er det muligt, at du
ikke far lov til at beveege knaeleddet fuldt ud fra
starten.

NAR DU ER KOMMET HJEM

Forbindingen skal lades urgrt i mindst 24 timer,
hvorefter du kan skifte til udleveret plaster. He-
refter ma du gerne tage brusebad.

For at mindske smerter og haevelse i dit knae bgr
du i de fgrste dage efter operationen det meste
af tiden ligge med benet hgjt samt kale kneeet.
Har du faet en Cryo-Cuff-bandage, skal du sgrge
for, at vandet i den er koldt. Hvis du ikke har faet
en Cryo-cuff, kan du anvende anden afkgling,
f.eks. en pose frosne eerter eller anden ispose,
som dog ikke ma kommes direkte pa huden.

Du skal derudover tage smertestillende tabletter
som aftalt. Tabletterne og kalebandagen skal du
anvende i 10 dage.

KOMPLIKATIONER

Selvom risikoen er meget lille, indebaerer enhver
bedagvelse en risiko for komplikationer. Denne
risiko er afheengig af den almene sundhedstil-
stand og forgges ved hjerte- og lungesygdom-
me.

Infektion i operationsomradet forekommer hos
under 1 % af patienterne. Du far forebyggende
antibiotika i forbindelse med operationen. Infek-
tioner kan i meget sjeeldne tilfeelde medfgre, at
brusken i kneeet odelaegges, og at knaefunk-
tionen bliver permanent darlig.

Far du voldsomme smerter, gennemsivning af
forbindingen, radme og haevelse omkring oper-
ationssarene eller feber, skal du henvende dig
til Capio.

Der er en lille risiko for udvikling af blodprop i det
opererede ben. Derudover findes risiko for blad-
ning i knaeet efter operationen, som evt. kreever,
at man tapper for blod.

Der findes ogsa en risiko for, at man far nedsat
folesans rundt om knaeet, specielt pa ydersiden
af den gvre del af skinnebenet, pa grund af at
man under operationen risikerer at overskaere
sma hudfglenerver.

Endelig far 2-3 % af patienterne besveer med at
fa fuld udstraekning og fuld bgjning af knaeled-
det.

EFTERKONTROL

Du skal made til lzegekontrol ca. 6-8 uger ef-ter
operationen. Hvis ikke saret er syet under hud-
en, skal tradene fjernes ca. pa 12. dagen hos
egen laege eller pa Capio.

Du skal desuden ses til kontrol 6 maneder efter
operationen.

SYGEMELDING

| relation til operationen vil de fleste veere sy-
gemeldt i 2 uger. Har du hardt belastende ar-
bejde, m& du forvente, at sygemeldingen kan
straekke sig til mindst 6-12 uger efter opera-
tionen.




BILKORSEL

Det er ikke forsvarligt at kere bil, hvis ikke man har
fuld kontrol over karetgjet, herunder styring af ben.
Afheengig af hvilket ben der er blevet opereret, er det
tidligst forsvarligt at kare bil efter 4-6 uger.

SPORT

Tidspunktet hvor du igen kan starte pa sport aftales
med din fysioterapeut og er blandt andet afhaengig af,
hvordan dit knae har det, og hvor god kontrol du har
over musklerne.

Normalt geelder fglgende retningslinjer:

Cykling

Cykling pa motionscykel kan startes, nar kneeet kan
bgjes over 90 grader uden problemer. Cykling pa
gaden er farst tilradeligt efter 6-8 uger.

Leb
Du kan normalt starte Igbetraening pa jeevnt og ikke
for hardt underlag efter ca. 12-16 uger.

Kontaktsport

Kontaktsport som fodbold, handbold og lignende kan
tidligst pabegyndes efter ca. 6 maneder. Kamp kan
som regel farst pabegyndes efter 6-9 maneder - af-
haengig af individuelle forhold evt. farst efter et ar.

TRANSPORT
Du skal selv sgrge for transport til og fra hospitalet.

AFBUD

Er du forhindret i at mgde til aftalt tid, skal du hurtigst
muligt meddele os dette.

Du skal ogsa kontakte os, hvis du har sar eller rifter
pa knaeet pa operationsdagen.

KONTAKT
Er der noget, du er i tvivl om, eller har du yderligere
spegrgsmal, er du altid velkommen til at ringe til os.

Hellerup: 3977 7070
Odense: 6548 7070
Aarhus: 8612 1186
Skgrping: 9839 2244
Viborg: 8725 0899

Telefontider:
Mandag-torsdag kl. 8.00-17.00
Fredag kl. 8.00-16.00

info@capio.dk
www.capio.dk



O Hellerup
Hans Bekkevolds Allé 2B

2900 Hellerup
TIf.: 3977 7070

O Aarhus
Margrethepladsen 3
8000 Aarhus C
TIf.: 8612 1186

O viborg
Stadion Allé 7
8800 Viborg
TIf.: 8725 0899

O Odense
Pantheonsgade 25
5000 Odense C
TIf.: 6548 7070

O MR Aarhus
Morten Bgrups Gade 8
8000 Aarhus C
TIf.: 8612 1200

O Skerping
Himmerlandsvej 36
9520 Skerping

TIf.: 9839 2244

info@capio.dk ¢ capio.dk

Telefontider:
Mandag-torsdag kl. 8.00-17.00
Fredag kl. 8.00-16.00
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