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Revideringar i denna version

Detta ar den forsta versionen avseende rutin for fysioterapi inom Osseointegrationsteamet n.e.
Ortopedi/ Omrade 3

Syfte

Fysioterapeutens roll vid osseointegrerad benprotes (Ol-protes)

Arbetsbeskrivning

Fysioterapeut medverkar i osseointegrationsteamet vid

e Beddmning av nya patienter med amputation nedre extremitet eller vid stallningstagande till
sadan amputation

e Planering besok for behandlade patienter

e Besvara patienters fragor rérande traning och aktivitet

e Etablera och halla kontakt med fysioterapeut och/eller ortopedingenjor vid SU/Ortopedteknik
samt vid behov med fysioterapeut och/eller ortopedingenjor pa patientens hemort

e Insamling av patientrapporterad data (PROM), dvs frageformular vad géller protesfunktion och
livskvalitet.

e Utfora funktionella tester

e Dokumentera PROM i SU/Osseointegrationsregister

Nybed6mning

e Maedverka vid teambed6mning av ny patient — speciellt funktion/problem med protes samt
andra funktionsnedsattningar som kan paverka rehabilitering och funktion med Ol-protes

e |samband med teambestk — arrangera separat tid med patienten for detaljerad information,
forvantningar och realistiska forbattringar.

e Arrangera mote eller kontakt med redan behandlad patient som anvander Ol-protes

e Notera aktuell aktivitetsgrad med protes (0-4). (Bilaga 5)

e Vid behov kontakta fysioterapeut pa hemorten

Op Seans 1 (S1)

e Vid inskrivning — informera om postop mobilisering (Bilaga 1)
Op Seans 2 (S2)

Vid inskrivning:
e Informera Oversiktligt om kommande rehabiliteringen.
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e Instruera om postoperativt sdnglage (rygg och icke-opererad sida) med opererad sida i hoglage.
Ho6jt huvudlage endast vid maltider och vid forflyttning till toalett etc.

Postoperativa instruktioner ca 3-4 dagar postoperativt:

e Latta hoftrorelser opererad sida utfors i liggande och ev i stdende i samband med forflyttning. Ej
fullt rorelseuttag och minimal muskelaktivitet.

Innan utskrivning (ca 8-10 dgr postoperativt) och om ldkning av saromradet tillater:

e Paborja traning med ”“superkort” traningsprotes samt ge instruktioner for sjalvtraning i hemmet.
Forslag pa traningsregim i Bilaga 2

e Ge patienten en rehabiliteringsplan med datum for besok for kommande besok till
SU/Ortopedteknik.

e Obs! om den aktuella patienten har skelettférhallanden som inte medger rehabilitering i
"normalfart” (beslut fran operator) planeras rehabiliteringen i halvfart (ref Hagberg 2009)

Protesforsorjning/traning sker vid Gaskolan SU/Ortopedteknik och innefattar flera steg
som finns beskrivet for patienter med ensidig (1) respektive dubbelsidig
larbensamputation (2)

Rehabilitering med kort traningsprotes (start ca 6 v postop S2) innefattar:

e Utprovning, belastning och tréaning med kort tréaningsprotes (langd till knéled).

e Staende belastning 20-30 kg enligt schema paborjas och instruktioner for belastningsdkning ges

e Besvadrande belastningssmarta (6ver VAS 4-5) ska undvikas.

e Styrke- och rorelsetrdning paborjas och instruktioner for 6kad tréning ges

e Traningen ska utféras dagligen i hemmet och kan kompletteras med stéd fran
rehabiliteringsenhet pa hemorten. Belastning och styrketraning 6kas gradvis under kommande
ca 6 veckor (forslag i Bilaga 3)

Rehabilitering med lang Ol-protes (start ca 12 v postop S2) innefattar:

e Paborja utprovning och traning med lang Ol-protes.

e Kontrollera forst staende i barr. Fri belastning i staende.

e Instruera att besvdrande belastningssmarta (6ver VAS 4-5) ska undvikas.

e Paborja gaende i barr med markerat steg.

e Kontrollera gaende med 2 kryckor. Kontrollera ev belastning pa kraftplatta/vag.

e Instruera och kontrollera; Pa och av tagning av protesen, Sittande i olika stolar/olika hdjder och
sdkert gaende i trappa (med racke, krycka och fot intill fot)

e Ge instruktioner for traning under kommande ca 6 v (forslag i Bilaga 4)

Uppfoljningar

e Medverka vid osseointegrationsmottagning vid alla besék som berér n.e.

e Notera Aktivitetsniva med aktuell protes (bilaga 5), PROM och ev funktionella tester utférs vid
behov vid separat méte med patienten

e Dokumentera och registrera i SU/Osseointegrationsregister
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Ansvar
Fysioterapeut vid Osseointegrationsteamet, Ortopedi; Omrade 3

Uppféljning, utvardering och revision
Osseointegrationsteamet/Ortopedi

Medvetet avsteg fran rutinen dokumenteras i Melior om rutinen ar kopplad till patient. Ovriga
orsaker till avsteg fran rutinen rapporteras i MedControlPRO.”

Relaterad information
Bilagor 1-5

Dokumentation

Styrande dokument arkiveras i Barium. Redovisande dokument ska hanteras enligt sjukhusets
gallande rutiner for arkivering av allmanna handlingar.

Kunskapsoversikt

1. Hagberg K, Branemark R. One hundred patients treated with osseointegrated transfemoral
amputation prostheses--rehabilitation perspective. J Rehabil Res Dev. 2009;46(3):331-44.

2. Hagberg K. Bone-anchored prostheses in patients with traumatic bilateral transfemoral
amputations: rehabilitation description and outcome in 12 cases treated with the OPRA implant
system. Disabil Rehabil Assist Technol. 2018:1-8.

Artikelgranskning och evidensgradering

Anvand mallar for artikelgranskning och evidensgradera enligt GRADE. Se lank:
http://www.sahlgrenska.se/sv/SU/Forskning/HTA-centrum/Hogerkolumn-undersidor/Hjalpmedel-
under-projektet/

Granskare/arbetsgrupp
Kerstin Hagberg, Universitetssjukhusoverfysioterapeut, Ortopedi, SU
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BILAGOR

Bilaga 1
Patientinformation:

Traning och protesanvdandning mellan op 1 och 2 vid behandling for skelettférankrad benprotes

Traning: Fram till ndsta operation bor du uppratthalla styrka och rorlighet. Extra viktigt ar att inte bli
stel i hoften pa den amputerade sidan. Latt rorelsetraning paborjas direkt efter hemkomst.
Styrketraning ska du vdanta med de forsta veckorna och kan pabdérjas ca 4 veckor efter operationen,
nar stygnen ar tagna och lakningen ser bra ut. God styrka i h6ft, mage, rygg och ditt andra ben
underlattar rehabiliteringen efter nasta operation.

Protesanvandning: Om du har en liner (silikonhylsa) sa kan du bérja ha pa den nar stygnen tagits
(efter ca 3 v). Din protes kan anvdndas med forsiktighet tidigast 4 v efter operationen. Ibland kan det
droja fler veckor innan det fungerar att ha den pa. Oka tiden du har p3 dig protesen successivt och
prova forst kortare stunder. Observera att bottenbelastning i proteshylsan maste undvikas hela
perioden fram till ndsta operation. Anvand kryckor nar du gar for att undvika bottenbelastning.

Om den forsta operationen har inneburit patagliga forandringar av din amputationsstump behdver
du kontakta din ortopedtekniska avdelning pa hemorten for hjalp med justering av befintlig hylsa
eller tillverkning av en ny hylsa. Du kan ocksa vilja att inte alls anvénda protes fram till den andra
operationen.

Infor den andra operationen (S2) far inte skavsar férekomma pa amputationsstumpen sa det ar klokt
att inte anvanda protesen alls dagarna innan den operationen.
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Bilaga 2

Patientinformation:

Trining med ”superkort” traningsprotes, ca 1 v postoperativt S2, innan utskrivning.
Under kommande veckor behdver dina mjukdelar laka och du far inte ta i for fullt med dina
muskler. Men du ska borja réra pa dig med kontroll och forsiktighet. Du kan successivt vara
uppe mer for varje dag. Men lagg dig och vila i hoglage flera ganger om dagen

Ta pa dig den "superkorta” traningsprotesen 3 ggr/dag. Ta av den igen efter varje
traningspass. Du kan géra 6vningarna i vilken ordning du vill.

Under den forsta veckan hemma:

1. Sitt upp och tryck med handerna mot plattan rakt in mot benet. Hall kvar ngr sekunder
och slapp. Upprepa 10-15 ganger

2. Klappa snabbt mot plattan under ngr minuter

3. Pressa latt med en hand mot kanten av plattan; uppat, nerat, inat och utat (ca 5 ggr at varje
hall).

4. Rorelsetrana hoften med latta rorelser framat bakat, inat och utat i liggande (sidlage eller
ryggléage) och nar du star upp. Obs! mjukt, inte med kraft!

5. Pressa/Tryck en bok eller skarbrada (eller liknande) rakt in mot plattan och hall kvar
under ngn minut. Upprepa ca 5 ggr.

Okad tréaning efter 2-3 veckor om allt kanns bra:

Stall dig med stod av kryckorna sa att du kan stdja latt pa traningsprotesen (tex mot ett
bord/pall). Forscka strack lite pa hoften. Du ska bara tynga latt med delar av din kroppsvikt.
Sta kvar under ca 5 minuter om det kanns bra. Om belastningen gor besvérande ont later du
bli 1-2 dagar och provar sedan igen. Om det kanns bra kan du 6ka tiden du belastar till ca 10
min i taget och 6ka tyngden till max halv kroppsvikt.

Fortsatt med latt rorelsetraning av hoften i liggande eller staende. Prova att ligga pa mage och
gor det en stund efter varje traningspass om det kanns bra.
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Bilaga 3

Patientinformation:

Exempel pa traning med kort traningsprotes

Om belastning eller annan tréning gor ont 6ver ca VAS 4-5 pa smartskalan skall du minska
belastningen eller traningen. Om det fortfarande gor besvarande ont skall du vila helt 1-2 dagar fran
all tréning och sedan prova forsiktigt igen. Om fortsatta besvar bor du hora av dig for rad om hur du
kan dndra traningen.

Belastning: Belasta mot vag 2 x 30 min varje dag. Sta sékert. Rotera inte samtidigt som du
belastar. Vaxla mellan att géra tyngdéverforning och st helt still. Starta med 20 kg. Oka
enligt schema tills du kan trycka till ca 10 kg under din kroppsvikt.
Da du belastar mer an halv kroppsvikt behdver du inte tynga en lang stund pa den hoga
vikten utan bara lagga pa tyngd och slappa igen, daremellan sta avslappnat med ca %%
kroppsvikt.
Rorelse och styrketraning med kortisen pa:
Gor traning pa matta pa golvet varje dag de forsta veckorna, darefter minst 4 ggr/v.
1. Varm upp: Ligg pa rygg och cykla
Boj det ena benet och strack det andra sa mkt du kan — vaxla 10 ggr
Lagg benen mot en drickaback. Lyft och s&nk rumpan (béckenlyft): 2 x 20
Sit-ups — 2 x 20
Sitt med hénderna bakom ryggen. Vrid “knéna” mot varandra och hall kvar - 5 ggr
Ligg va sida — boj/strack i hoften — diagonalt nedat/ framat - strack uppat/bakat — 20
agr
Rita Zick-Zack med kortisen — 2 x 3 vandor hela vagen fram och tillbaka
Ligg pa andra sidan. Lyft kortisen lite uppat/bakat — tank tarna forst - 20 ggr
Ligg pd mage, armarna framfor kroppen. Lyft motsatt arm och ben ett par cm — 20
0. Ligg mage, armarna langs med kroppen. Lyft 6verkropp och dra ihop skuldror, vrid
tummarna utat — 20 ggr

11. St paalla fyra — boj och strack kortisen - 20 ggr
12.  Stapaalla fyra — kissa som en hund — 20 ggr
13. Taojning i tre positioner — Hall kvar 20-30 sek — upprepa 2-3 ggr

a.  Ryggliggande knd mot motsatt axel

b.  Sittande med benen isar

c.  Magliggande med rulle under kortisen

ook wm

I~

Oka traningen sa har:

Nar det k&nns bra gor fler rep av varje 6vning

Om 2 v sétt 1 kg viktmanschett pa kortisen.

Om 3 v prova att krypa (om du kan belasta med minst halv kroppsvikt) ngr meter framat och
bakat med sma steg — pa matta

Om 4 v héfttraning med motstand snodd mot kortisen i staende; - bakat, utat, inat, framat — 2
x 10 at varje hall (6ka kommande veckor till 2 x 20 och ev hogre motstand efter hand)
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Bilaga 4

Patientinformation:

Exempel pa traning med lang Ol-protes

Om belastning eller annan traning gor ont 6ver ca VAS 4-5 pa smartskalan skall du minska
belastningen eller traningen. Om det fortfarande gor besvarande ont skall du vila helt 1-2
dagar fran all traning och sedan préva forsiktigt igen. Om fortsatta besvar bér du hora av dig
for rad om hur du kan andra traningen.

Protesanvandning och traning under kommande 6-8 veckor

Forsta tva veckorna

Vanj dig vid att ha pa protesen under c:a en timme i taget, 2 ggr/dag.

Ta pa och av, res dig/satt dig, prova att sitta i olika stolar, sta vid diskbanken etc. Sta garna
utan stod och flytta tyngden. Ga inomhus med 2 kk, avlasta ordentligt genom mycket tyngd
pa kryckorna. Undvik langa steg. Om du kanner dig saker kan du mot slutet av perioden ga i
trapporna och dven prova att ga lite pa plant underlag utomhus.

Kommande 4 v

Oka successivt tiden du har pa protesen till forst ngr timmar i strack och mot slutet av
manaden manga timmar i strack. Ha alltid stod av 2 kk nar du gar. Testa att ha pa protesen i
bilen, inga timslanga resor de forsta gangerna. Ak t.ex. och handla med protesen pa. Ga
promenader utomhus pa sakert underlag.

Ateruppta styrketraning med kort protes 3-4 ggr/vecka (p& matta och med snodd) och fortsétt
sedan med detta hela tiden.

Féljande 2 v

Om det kanns bra kan du ha protesen pa dig hela dagen/ eller s& mkt du vill. Oka successivt
tyngden du lagger pa protesen da du gar, men med stod 2 kk. Ga garna langre strackor
utomhus. Trana gdende i sluttande plan och pa mer ojamnt underlag. Ga sidledes hemma med
bara latt stod mot t.ex. diskbank. Mot slutet av manaden och om det kéanns bra — prova ga
vaxelgang (motsatt fot/kk), aven ok ta enstaka steg hemma med stod av 1 kK.

Forslag pa protestraning som kan pabdrjas nar rehabilitering ovan fungerar utan
anmarkning, ofta tidigast ca 6 man postop.

Som forut: Om traning gor ont 6ver ca VAS 4 pa smartskalan skall du undvika den 6vningen. Om du
har besvarande ont skall du vila helt fran protesen 1-2 dagar sedan prova forsiktigt igen. Om
fortsatta besvar bor du héra av dig for rad om hur du kan dndra traningen.

Gaende/staende:

Koncentrerar dig pa att fordela vikten lika 6ver bada benen. Forsok ga mer smalsparigt och
lat den fria armen pendla avslappnat.

Testa att anvanda képp istéllet for krycka. Ga garna utan stod hemma inomhus.

Ga sidledes utan stod och ha koncentration pa att dverkroppen inte ska luta i sidled

Sta pa protesen med kontroll 6ver hoften och med sa lite stéd pa handen som majligt — lyft
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andra foten langsamt och med kontroll ett trappsteg upp och tillbaka igen. Koncentration pa
att stabilisera hoft/Gverkropp.

Styrka/Kondition:

Cykla pa motionscykel kan pabdrjas efter instruktioner och sittande rotation ar smartfri (obs
ej for hog sadel sa att protesknat laser i extension, kontroll pa rotationer och hélen som kan
sla i cykeln)

Roddmaskin eller Step-maskin

Dragapparat med motstand vid knaleden forst och senare kanske protesankeln (bakat, inat,
utat) Langsamma och kontrollerade rorelser at alla hall

Pilatesboll sittande (stolar pa sidorna) med protesfoten i mattan: Balans och mage
Liggande pa mage Gver bollen: lyft ett ben i taget och sedan bada benen

Liggande pa sidan med protesen éverst: Lyft protesen zick/zack

Ligg pa rygg: Backenlyft — gor det jobbigare genom mindre stod av armarna

Plankan
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Bilaga 5

Gradering Aktivitetsniva med protes vid Ol n.e. (1)

0 = Anvander ej protes

1 = Lag; Anvander protes endast begransat for staende/gaende och da i stort sett alltid med
stod av ganghjalpmedel. Inga langa gangstréackor.

2 = Medel; Anvander protesen stor del av dagen. Gaende med eller utan stod hemma, men
alltid med st6d utomhus.

3= Hdg; Anvander protesen full dag. Gar ofta utan stod, men langre strackor ev. med stod.
Utfor i 1ag grad andra kravande eller belastande aktiviteter som involverar protesen, men gar
mycket.

4= Mkt hog; Anvander protesen full dag. Gar utan stod, gar mycket och/eller utfor
regelbundet andra krévande eller belastande aktiviteter som involverar protesen (t.ex.

cykling).

Frageformuldr - PROM

Q-TFA (2, 3)

SF-36 (https://www.rand.org/health-care/surveys tools/mos/36-item-short-form.html)
EQ5D-5I (https://euroqol.org/eg-5d-instruments/eq-5d-51-about/),

PLUS-M (http://www.plus-m.org/)
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