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Indikationer: e Fraktur

e Artros/artrit

K@E@D A : Cuffartropati

Caputnekros

Symtom: e Vid fraktur smirta/felstillning. Rontgen ger diagnosen.
e Artros ger belastningssmirta, virk och mskrankt
roérelseomfang, framfér allt vid utitrotation.

e Cuffartropati ger smarta 1 de flesta fall och oforméga att
lyfta/abducera armen (pseudoparalys).

Diagnos e Rontgen foreginget av anamnes och undersokning pa
mottagning.
e DT for kartliggning av glenoidens anatomi och
benkvalité.

e MRT f{0r att kartligga rotatorcuffens kvalité.

Protestyper: Anatomisk hemiprotes:
Anvinds framfor allt vid fraktur men aven vid artros péa fram-
for allt aldre patienter med mycket dalig benkvalité pa glenoi-
den, 1 de fall da man inte tror sig kunna foérankra en glenoid-
komponent pa ett bra sitt.

Anatomisk totalprotes:

Ledpannan ersatts med en glenoid-komponent av helplast,
antigen PEG:ad (eller forsedd med kol). Anvinds framfor allt
pA artrospatienter nir en forankring av glenoid-komponent it
mojlig. Har 1 studie visat sig ge mindre smarta och battre
funktion 4n hemiprotes.

Sidalav3



<

sy REGION
97N BLEKINGE

Totalprotes av omvind typ (Delta Xtend-protes):
Anvinds vid avsaknad av fungerande rotatorcuff med pseudo-
paralys. Oftast vid samtidig artros. P4 senare tid har omvand
protes kommit att mer och mer ersitta hemiprotes vid fraktur
pa éldre patienter dar rotatorcuffen ofta ar av mycket dalig
kvalité.

Samtliga ovanstiende proteser kan cementeras eller sittas ocementerade. P4 klinik cementeras
oftast hemiproteser vid fraktur och omvinda proteser. Totalproteser vid artros sitts daremot

ofta ocementerade.

Preoperativ férberedelse
Blodgruppeting och BAS-test Tas infor samtliga axelplastiker.

Provtagningsrutiner e DProvtagningspaket som 1 NCS benimns:

”Ortopedens ankomstprover, elektiv”.

Likemedelsordination Likemedel ordineras 1 samband med mnskrivningen.
Anvind favoritpaketet for axelplastiker (§axel). Innhaller bl. a.
preoperativ antibiotika i form av Bensyl-Pc 1,2 g intravendst
x 3 samt Cloxacillin 2 g intravenost. Bada sorter ges 13 doser:
preoperativt, efter 2 timmar och efter 6 timmatr.

e [EKG pa patienter 6ver 60 ar, hogst 1 4r gammalt.

Blodtryck, lingd, vikt samt hjart- och lungstatus.

Inskrivningsanteckning ska finnas.
e Sidomarkering gOrs pa patienten preoperativt.

Preoperativ I form av scalenusblockad som engangsinjektion utan kvarlig-

smartlindring gande kateter. Finns det inte nagon narkoslakare pé plats som
kan ge denna injektion pre- och postoperativt si ligger opera-
toren en LIA-blockad i slutet av operationen.

Peroperativt e DPatienten operationsklids som vid ovrig kirurgi
kring operationsomradet med beaktande av speciell
inkladning av armhala med Tegaderm.

e DPatienten opereras 1 beach chair-position och
upplagening sker med operator narvarande.

e KAD efter behov med hansyn till operationens
laingd. Operationspersonal radgor med operator.

Postoperativ mobilisering

Putti-Platt-férband lamnas ut fran vardavdelningen 1 Karlshamn. Detta medféljer patienten till
operation. Rekvisition via remiss till Ortopedtekniska avdelningen gors dagen efter operation av
avdelningslakare. I rekvisitionen ska det anges att ottosen ska levereras till ortopedkirurgiska
avdelningen 1 Katlshamn. I Karlskrona finns ett lager pa operation och dar krivs inte rekvisition.
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Postoperativ omvardnad

Efter nagra timmar pa postoperativa avdelningen 6verfors patienten till virdavdelning. Kan
oftast gi hem dagen efter operation.

e [Kontakt med sjukgymnast f6r omedelbara instruktioner och instruktioner 1 den
fortsatta sjukgymnastiken efter utskrivning.

e Kontroll av Hb samt kreatinin dagen efter operation, darefter vid behov.

e Tempkontroll 2 ginger dagligen + vid behov. Vid kraftig tempstegting/frossa
ska CRP och infektionsparametrar tas.

e Vitalparametrar fljs enligt gallande NEWS-regler.

e Forbandet kontrolleras dagen efter operation och byts endast vid
infektionsmisstanke eller om 6vermittnad skett, ska bytas enligt sterila

K@ PU A omlaggningsrutiner. Vid hemging kan extra forband medskickas vid behov.

e Kontrollrontgen ska ske innan hemging med protesprojektioner (rakt frontal 1
forhillande till humeruskomponenten) + en axial projektion. PM finns for
rontgenpersonal.

e Patienten bor fa med sig sjukgymnastremiss hem och om méjligt en anvisad

sjukgymnast, formedla giarna avdelningssjukgymnast for att fa en tidig
mobilisering.

Smirtlindring: I det fall patienten fatt en scalenusblockad ska patienten ha
lingverkande analgetika av morfintyp t.ex. Oxycodone 10 mg,
1 x 2 dven om patienten ar smirtfri infOr natten. Detta p.g.a. att
smartupplevelsen oftast ar relativt kraftig nar effekten av
scalenusblockaden avtar vilket sker pé kvallen eller tidig natt.
Ovan suppleras med kortverkande morfin t.ex. OxyNorm 5 mg
vid behov.

Axelforband: Axellas justeras infor hemgéing av avdelningens sjukgymnast.
Instruktioner for av- och patagning med eller utan anhorig.
Oftast beh6ver axellds inte anvindas annat 4n nar patienten
behover vila armen, det vill siga i komfortsyfte.

Aterbesok

e 2 veckor suturtagning och sarkontroll, girna pa skoterskemottagningen,

ortopedkliniken.
o Aterbesok till operatoren 6-8 veckor med rontgen.
e Ytterligare dterbesok endast vid behov.
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