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Det &r ofta en stor fysisk och psykisk omstéllning att genomga en
benamputation. Det kommer ta tid for dig att anpassa dig efter
de nya férutsattningarna.

Det ar viktigt att tréna pa att strécka i hofter och knén flera
ganger dagligen, for att bibehalla rérlighet och muskelfunktion.
God funktion ar viktigt fér att din vardag ska fungera sa bra som
mdjligt och for att underlatta om du ska anvanda protes. Om ditt
mal &r att forflytta dig med protes krévs det extra stort
engagemang fran dig. Oavsett &r det viktigt att du skéter din
tréning bade pa avdelning och efter utskrivning.

Om du &r underbensamputerad ar det extra viktigt att bibehalla
strackningsférmagan i knéleden.

Cirkulation och andning

Efter operationen finns en 6kad risk fér lunginflammation,
blodpropp och férstoppning. For att motverka detta dr det viktigt
att du tidigt pabérjar andnings-, cirkulations- och rérelsetréning
samt forflyttningar.

e Trampa kraftigt med foten, uppat och nedat cirka 30 ganger i
rad varje vaken timma. Det minskar risken fér blodpropp.
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e Andas cirka 10 djupa, lugna, andetag i féljd per timma med
hjalp av PEP-pipan. In genom ndsan och ut genom PEP-pipan
for att aterfa en bra lungfunktion efter operationen.
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Rorelse och vilopositioner

Rehabiliteringen bérjar pd avdelningen direkt efter operationen.
Du far hjélp av personal att komma i gang med férflyttningar, det
ar viktigt att géra det flera gdnger om dagen. Fysioterapeuten
kommer att ge dig ett traningsprogram efter operationen.

Det &r viktigt att ligga p@ mage flera génger per dag for att
motverka stelhet i hoftlederna. Om du har svart att ligga pa mage
kan du i stéllet ligga plant pa rygg med strackta hofter.

For dig som &r underbensamputerad - tank pa att inte ligga med
en kudde/liknande under knat sd knat bdjs och stumpen trycker
mot madrassen.

Hjalpmedel

Forflyttningshjalpmedel provas ut tillsammans med fysioterapeut
utifrén dina behov och férmagor. Hjdlpmedel som t.ex. rullstol
med amputationsbenstéd, duschpall och armstdd pa toaletten
provas ut av arbetsterapeut.

Arbetsterapeutens roll

Arbetsterapeuten gér en bedémning och utifran den tranar ni for
att du ska klara dina dagliga aktiviteter efter utskrivning. Det ar
viktigt att du fortsatter gora det du klarar av for att bibehalla dina
féormagor.

Vid behov sa far du hjalp med anpassning av bostaden av
arbetsterapeut i primarvard eller kommun.



Underbensamputation

Sarkontroll

Oftast gors sarkontroll 5-7 dagar efter operationen, till dess &r
stumpen gipsad. I samband med sarkontrollen sdgas gipset upp
till s3 kallad "lock-och-1ada” for att méjliggéra trédning av
kndleden. Gipset ar till for att skydda stumpen, férhindra béjning
av knaleden och motverka svullnad.

Kompressionsliner

Efter sarkontrollen pabérjas behandling med kompressionsliner.
Linern &r en form av silikonhylsa som rullas pa stumpen for att
skydda och forma den, minska svullnad och férbattra sarldkning.
Schema for hur kompressionslinern ska anvandas far du av
Ortopedservice i samband med utprovningen. Nar du inte har
kompressionslinern pa ska du ha “lock-och-ldda”-gipset for att
fortsatta motverka svullnad och halla knat i en bra vinkel.
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Kompressionslinern ska rullas ut hela Kompressionsliner pa en
végen innan den rullas pd stumpen fér underbensstump.
att fa optimal passform.

Larbens- och knédledsamputation

Vid 18rbens- eller kndledsamputation lindas stumpen med vadd
och linda den forsta tiden, framst for att halla nere svullnaden.
Sarkontroll goérs 5-7 dagar efter operationen. Vid amputation pa
dessa nivaer far du ingen kompressionsliner men stumpen kan
fortsatta lindas om det kanns bra och behdvs.



Eventuella komplikationer efter amputation

Efter en amputation finns det risk for olika sdrkomplikationer,
vilket kan paverka sarlakningen och férlanga rehabiliteringen.
Vanliga komplikationer inkluderar infektion i operationssaret,
forsdamrad blodcirkulation som leder till Id3ngsam lakning samt
sarvétska/bldédning fran stumpen.

Tecken pa infektion kan vara rodnad, svullnad, varmedkning,
0mbhet eller feber. Det ar darfor viktigt att dagligen kontrollera
stumpen och félja de instruktioner du fatt fran vardpersonalen.

Om du upplever 6kande smaérta, varigt sarsekret, svullnad eller
om stumpen kanns ovanligt varm, kontakta din vardgivare
omgaende. Tidig upptackt och behandling av sdrkomplikationer ar
avgorande fér att minska risken fér allvarligare problem och for
att framja en god och snabb ldkning.

Vid tecken pa infektion eller om du har andra fragor, kontakta
sjukskéterska for radgivning pa ortopedimottagningen Skévde,
telefonnummer 0500-43 18 48.

Mandag till torsdag kl. 07.30-14.30, fredag kl. 07.30-11.30.

Du kan aven anvanda e-tjanst via 1177 fér kontakt. Under
jourtid hanvisas du till att ringa 1177 fér radgivning eller i
akuta fall uppsdka narmsta akutmottagning.

Fortsatt rehabilitering

Det ar mycket viktigt att du fortsatter med tréningsprogrammet
och forflyttningstraningen efter sjukhusvistelsen. Du tar sjalv
ansvar for att traningen genomférs. Det ar bra om du fortsatter
att tréna for att foérbattra din funktion och balans.

Vi rekommenderar fortsatt rehabilitering med hjalp av
fysioterapeut pa hemorten.



For dig som ska fa en protes

I samband med férsta sarkontrollen p& avdelningen gors en
teambed®mning tillsammans med dig for att se om det kan bli
aktuellt med utprovning av protes.

Om det bedéms kunna bli aktuellt kommer du kallas till
ortopedimottagningen cirka 3 veckor efter operationen. D3 sker
agrafftagning och sarkontroll. Du kommer &ven tréffa
sjukskoéterska och fysioterapeut som tillsammans med dig
beddmer om det ar aktuellt att fortsatta med protesutprovning.

Infor detta besok ar det bra att du:

« kan ta dig upp till sittande pa sangkant fran ryggliggande,
sjalvstandigt eller ev. med stéd av personal

o klarar att resa dig upp fran sittande till stdende med hjalp
av ganghjalpmedel och ev. stéd av personal.

e klarar forflyttning fran séng till rullstol med stéd av
hjalpmedel och ev. personal.

* klarar att stracka fullt i héften och om du ar underbens-
amputerad klarar att stracka samt bdja bra i knaleden.

e har en pagdende kontakt med fysioterapeut pa hemorten
dar ni tillsammans jobbar for att du ska bli starkare och
rorligare samt trygg vid férflyttningar.

« har motivation for att fortsatta trana pd egen hand enligt
traningsprogram fran sjukhuset/fysioterapeut pa
hemorten.



Besok pa Ortopedservice for protesutprovning
Besoket sker cirka 5 veckor efter operation, du traffar da
ortopedingenijor. Har far du chans att diskutera och eventuellt

pabdrja utprovningen och individuella anpassningen av en protes.

Du kommer kallas till ytterligare besék pa Ortopedservice och
dven till Arbetsterapi/Fysioterapi pa sjukhuset i Skévde.
Vanligtvis deltar fysioterapeut fr&n och med andra besdket. Det
vanligaste &r att du kommer pd 2-4 besdk innan du far med dig
din protes hem. Fysioterapeuten som ar inkopplad i samband
med dessa besok dverrapporterar till fysioterapeut pa din hemort
for fortsatt rehabilitering.
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