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Orsaker

Koxartros forekommer 1 en primiar och en sekundar form. Vid den primira formen ar
orsaken okdnd. Vid sekundir artros finns det en tidigare skada eller sjukdom 1 leden
som bakomliggande orsak. [Ki @ @ D A
Symptom/Diagnostik

Kliniska symptom ar smarta 1 ljumsken, skinkan och ofta strilande en bit ner pi laret.
Smiirta kan finnas bade 1 rorelse och 1 vila. Tilltagande rorelseinskrankning och
funktionsférlust hor till bilden. Diagnosen stalls initialt med anamnes och status.

D3 operation Overvigs eller diagnosen ér oklar kompletteras utredningen med réntgen.
Det tas da ett ”preoperativt protesbacken med referenskula” samt en bild centrerad

6ver hoftleden med frontal och sidobild. Referenskulan mojliggor korrekt preoperativ
protesmallning.

Konservativ behandling

Vid lindrig koxartros bor man se Over patientens arbetssituation. Eventuellt bor
patienten dndra sina fritidsaktiviteter. Samtidigt ska patienten pa ett skonsamt satt
bibehilla storsta mojliga rotlighet. Senare kan analgetika/antiflogistika och eventuella
hjalpmedel sattas in. Patenten ska fi kontakt med sjukgymnast/artrosskola f6r korrekt
information och konservativ behandling. Om denna behandling sviktar kan operation
och remiss till ortopedkliniken bli aktuell.

Operativ behandling

Indikationen for en hoftprotes ar oacceptabel smirta och allvarlig funktions-
mnskrinkning. Rontgendiagnostik enligt ovan ska bekrifta diagnosen. Det finns tvé
huvudtyper av hoftproteser. Den ena har cementerad och den andra har ocementerad
fixation. Ocementerad protes ska Overvigas hos yngre patienter. Som riktmirke kan
anges att kvinnor under 60 4r och man under 65 4r bor opereras med ocementerad
teknik.
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Mottagningsbesok

Vid mottagningsbesoket fattas beslut om operation. Utforlig journalanteckning med
komplett anamnes, status och likemedelslista skrivs. Operationsanmalan fylls 1.
Remiss for eventuell fornyad rontgendiagnostik 1 samband med inskrivningen dikteras.
Patienten informeras om att rOkstopp 6 veckor fére och 6 veckor efter operation
uppfattas som ett krav. Sjukskoterska Gvetrlimnar skriftlig information om r&kstopp
samt remiss sktivs av mottagningslikare till rtokavvinjningsenheten pa Thoraxcentrum.
EKG och blodgruppering utfors. Patienten satts upp pa vantelistan och far
patientinformationsbroschyren Ny hoftled” med sig hem.

Kallelse till operation

Patienten kallas 1 god tid till operation och inskrivning. Patienten fir instruktion om
att ga till virdcentralen och ta prover 1-2 veckor fore inskrivning. Produktions-
planeringsteamet bestimmer vilka prover som ska tas och ligger upp provtagnings-
remiss. Det skickas hem en hilsodeklaration infor inskrivningssamtalet samt en

blankett fOr att fylla 1 aktuella mediciner. K@ E@ U A

Inskrivning

Patienten kommer f6r inskrivning cirka 2 veckor innan planerad operation.
Inskrivande sjukskoterska gar igenom blodproverna nagra dagar fore inskrivningen.
Om négot avviker 1 proverna kontaktas 1 forsta hand operatéren och 1 andra

hand annan doktor f6r besked om eventuellt uppskjuten operation.

Inskrivande sjukskoterska informerar om vérdtiden och ser till att patienten har

fyllt i och lamnat in det preoperativa frigeformularet till hoftdispensaren/hoftregistret
samt selekterar dven ut lampliga donatorer till ”benbanken”. Detta sker enligt separata
PM och rutiner. Kontrollerar om nytt EKG eller rontgenbild ska tas. KKontrollerar att
alla prover ar tagna. Patienten fir ett Microlax med sig hem och detta tas dagen fore
operationen om man vill.

Aktuella prover:
— Hb, vita, MCV, EVEF, SR, CRP, B-glukos, Elektrolytstatus, kreatinin och Albumin.
— 'TSH pa strumapatienter.
— Leverstatus 1 vissa fall.
— PK vid revisionsplastik och patient som ar Waranbehandlad.
— Blodgruppering.
—  BAS-test tas senate.

Lakaren skriver in patienten. Fokus liggs p4 om nagot nytt intraffat eller andrat sig
sedan mottagningsbesoket. Har smiartan andrat sige Kvarstar indikationen? Stor vikt
laggs vid sidant som kan dventyra operationen. Det ar viktigt att friga efter pagiende
eller nyligen genomgéngen infektion. Pdgiende infektion leder vanligen tll att
operationen far skjutas upp. Aktuellt status genomfors. Det ar viktigt att undersoka
huden, kla av patienten. Aktuella sir leder vanligen till att operationen far skjutas upp.
Lakemedelslistan gis igenom och olimpliga mediciner sitts ut. Aktuella mediciner,
smartlindrande medel, trombosprofylax och antibiotikaprofylax ordineras.
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Var god se separata PM som r6r inskrivning, trombosprofylax, antibiotikaprofylax,
reumamediciner, hormonpreparat, NSAID, Waran och utsittande av Metformin.
Kontrollera om eventuellt rokstopp aktualiserats. Om inte ska patienten fa ny
mformation om att det fortfarande ar av stor vikt och inte forsent att gora ett uppehall.
Kontroll av labbprover. Hb-virde som talar f6r outredd eller obehandlad anemi leder
till att operationen far skjutas upp. B-glukos som talar f6r obehandlad diabetes mellitus
leder till att operationen fér skjutas upp. Narkoslakaren gér en narkosbedémning.

Vardtiden K@ @ DA

Patienten dterkommer till virdavdelningen kvallen fore operation alternativt pa
operationsdagens morgon. Alla Waran-behandlade patientér kommer kvillen fore
for PK-kontroll. PK pa 1,4 accepteras. Patienten ska duscha med Descutan 3 ginger.
Dusch sker pé férmiddagen och pé kvillen dagen fore operation samt pa operations-
dagens morgon. Tva svampar anvands vid varje tillfalle. Patientens hudkostym
undersoks av sjukskoterska/underskoterska 1 anslutning till dusch pd avdelningen.
BAS-test tas dd patienten kommer 1n.

Operationsdagen/dagen efter operation:

Det ar viktigt att undvika onodigt lang fasteperiod fore operationen. Milet ska vara
att patienten ater ordentligt 6 timmar fore och dricker ordentligt 2 timmar fore
planerad operationsstart.

Premedicinering ges pa avdelningen:
Tablett Alvedon 1 gram per os.
Tablett OxyContin 10 mg per os.
Tablett Postafen 25 mg.

Tablett Betapred 8 mg.

Staende smartlindring:

Tablett Alvedon 500 mg, 2 x 4.

Tablett OxyContin 5 mg, 2 x 2 (minska om majligt).

Tablett OxyNorm 5 mg, vid behov.

Tablett Arcoxia 90 mg x 1 med start dagen efter operation, 2 tabletter med sig hem.

TED-strumpa anvands till riskpatienter, patienter med tidigare genomgangen trombos
eller annan okad risk for trombos. Dessa patienter ska postoperativt ha TED-strumpa
pa bada benen.

Narkos ar standard vid hoftprotesoperation. Kateter anvands inte, vare sig vid narkos
eller vid spinalbed6vning. Patienten ska kissa precis innan det ar dags for att dka ner
till operationsavdelningen. Blasfyllnad kontrolleras pre- och postoperativt.
Tappningsgransen ar 500 ml efter operationen. Det ar viktigt att snabbt fa 1sig

mat och dryck efter operationen.
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Mobilisering paborjas pa uppvakningsavdelningen dar patienten fir komma upp

for att std och gé samt gé pa toaletten. Iri rorelsetraning utan restriktioner tillats.
Triningen fortsitter sedan pa vardavdelningen. Ju mer man kan trdna pa operations-
dagen, desto bittre ar det. Nar utskrivningskriterierna ar uppfyllda fir man ga hem.
Detta sker 1 regel dagen efter operationen.

Dagen efter operationen kontrolleras Hb och kreatinin. Metformin aterinsitts om
det varit utsatt. Rontgenkontroll utfors. Bandaget kontrolleras och byts vid behov
fore hemgéng.

Operationsavdelningen — Arbetsrutin vid hoftprotes K@ E UA

Sanghallen:
- Da patienten kors in tll férberedelserumrnet ska urinbldsan vara tom.

Patienten gar pi toaletten 1 singhallen och direfter kontrolleras blasfyllnad med bladderscan.

- Ingen KAD som rutin varken vid narkos eller spinal.
- Det keramiska virmetacket dker med patienten in pa salen.

Forberedelserummet:
- I forberedelserummet kopplas Gvervakning med BIS upp.
- Gelsko och upphangningsrem for benet sitts pa.
- Haravkortning utfors vid behov om tid finns.
- Ingen fortvitt.
- Antibiotika forbereds och ges enligt ordination.
- Den anestesiskoterska som tar in och forbereder patienten ar ocksé den
som séver patienten inne pé salen.

Operationssalen:

- Ring operatoren vid anestesistart si att upplaggning kan ske direkt nar tuben ar satt.

- Intubason, TCI

- Tranexamsyra ges enligt PM.

- Fentanyl 100 mikrog ges vid anestesistart.

- Ketalar 0,3 mg/kg iv, OxyNorm 10 mg iv (ev. reducerad dos vid hog alder)
ges vid operationsstart. '

- Catapresan 75 mikrog iv och Dynastat 40 mg iv ges 30 minuter innan operationsslut.
For alla dessa mediciner var god se ordination 1 Orbit. Dynastat ska ordineras av
operatoren vid operationsstart. Hansyn tas till dlder, njurfunktion och sa vidare.

- Muskelrelaxantia anvinds inte rutinmassigt utan ges bara pa 6nskemal frin ndgon
enstaka operator.

- PONV-profylax.

- Tempmitning.

- Uppdukning sker pa uppdukningsrum och borden rullas in parallellt med s6vningsprocessen.

- Nar stoden ar satta ska operationsskoterskan vara redo att direkt padborja steriltvatt.
- Narop 7,5 mg/ml, 40 ml ges i sitkanterna 10 minuter fore operationsslut.
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Postoperativa avdelningen:
- Bladderscan sker pa postoperativa avdelningen. Tappningsgrans 500 ml.
- Ata och dricka s snabbt som méjligt.
- Tidig mobilisering. Sitta pa sangkanten, std och ga samt gé till toaletten.
- Snabbt tll avdelningen f6r att kunna trana med sjukgymnast.

Uppfolining | D@@ @ UA

Rontgenkontroll gors fore hemgang. Sarkontroll och suturtagning sker hos
sjukskoterska pa ortopedmottagningen 14 dagar efter operationsdagen.

Om en lakare behover bedéma séret vid detta tillfille kontaktas avdelningslakaren
1 Karlshamn och dagbakjouren 1 Karlskrona. Telefonkontakt med operatoren efter
6—8 veckor. Uppfoljning hos sjukgymnast efter 2—3 ménader.

Rontgenkontroller

Utéver den postoperativa rontgenkontrollen gors inga yttetligare rutinmassiga
kontroller. Vid specialfall kan ytterligare rontgenkontroller ordineras av operatoren.
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