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Syftet med den har broschyren ér att du ska vara vil forberedd infor
din operation. Var onskan ir att du ska kénna dig vdl omhéndertagen.
Vi vill ocksa betona att din aktiva medverkan &r av storsta betydelse
for ett gott resultat. Vi ser fram emot ett gott samarbete.

For att kunna forbattra innehallet och gora den mer anvindarvinlig &r
vi tacksamma for synpunkter, savil positiva som negativa. Skriv
gédrna ned eventuella synpunkter och ldmna till din sjukskoterska,
fysioterapeut eller arbetsterapeut
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Valkommen till Ortopedkliniken Molndals sjukhus
Du kommer snart att genomga en hoftprotesoperation. Den hir
broschyren innehaller information om vad som é&r viktigt for dig fore,
under och efter vardtiden hos oss.

Vad ér artros?

Hoftleden bestar av en ledkula (ledhuvudet pa larbenet) som vilar i en
ledskal (ledpannan i backenbenet). For att leden ska kunna rora sig
mjukt och friktionsfritt dr ledytorna beklidda med brosk. Artros dr en
ledsjukdom som innebdr att ledbrosket bryts ned, blir mjukare och
successivt forsvinner. Den sldta harda broskytan i den friska leden blir
ojamn och ledytorna kan inte langre rora sig friktionsfritt. Artros beror
framst pa drftliga faktorer och utvecklas med aldern. Hoftsjukdom i
barndomen, reumatisk sjukdom och infektion kan ibland ocksa vara
bakomliggande orsaker. Artrosutvecklingen paskyndas av vervikt
och tidigare skador. Ddremot kan artros inte generellt sdgas vara
orsakad av “slitage” till foljd av for tung belastning. Snarare ér det s
att en regelbunden dynamisk belastning dr gynnsam for att den
nedbrytande processen ska balanseras av kroppens mdjlighet till
reparation och uppbyggnad. Regelbunden traning och ’lagom”
belastning kan gora det mgjligt att bibehélla en forhallandevis hog
funktionsniva under lang tid, &ven om artrossjukdomen ddrmed inte
“botas”.

Normal hoftled Artros
Hur ger sig artros tillkanna?
Artros kan ge forsdmrad rorlighet, smarta vid belastning, vérk i vila
och forsdmrad gangforméga. Diagnosen sdkerstills genom en vanlig
rontgenundersokning.



Hur behandlas artros?
Sjukdomen gér inte att bota, varfor man forsoker bromsa den och
lindra besviren. Anpassad rorelse-, styrke- och motionstrianing
starker muskulaturen runt leden, vilket ofta forbéttrar
rorelseformégan och kan lindra smértan. Inom primérvarden finns
Artrosskolor for patienter med artros 1 hoft och kné. Viktnedgang
vid overvikt samt gdnghjalpmedel som képp eller krycka och skor
med stotddmpande sula kan ocksa minska besvéren. For att lindra
vérk och smirta kan man anvinda smértlindrande och/eller
inflammationsddmpande mediciner. Om smértan
och virken blir for uttalad, ar det aktuellt att
Overviga operation med hoftprotes (ibland kallad
for hoftplastik). Operationen innebér att den
sjuka leden byts ut mot en konstgjord hoftled.

Hoftprotes

En hoftprotes bestér av tva delar, en ledkula och
en ledskal. Ledkulan, som oftast ar tillverkad av
metall, sitter pa en stamdel som forankras i
larbenet. Ledskélen, som oftast ar tillverkad av
plast, forankras i backenbenet. Ledkulan av
metall ledar mot ledskélen av plast vilket ger lag
friktion. Protesdelarna kan forankras till benet
med eller utan bencement. Vanligen anvinds
bencement, som ger ett mycket bra resultat. Hos
vissa personer kan de anatomiska
forutséttningarna innebéra att operatdren
rekommenderar att en eller bada protesdelarna fixeras utan cement.

Operationen

Vid operationen gor operatoren ett snitt pa hoftens utsida. Muskler
och bindvav delas si att leden kan 6ppnas och ledhuvudet och
ledpannan kan bytas ut. Den nya ledpannan ér gjord av en speciell
hard plast medan protesen som ersétter ledhuvudet &r gjord av
metall och bada delarna féastes vanligtvis 1 benet med bencement.
Under och efter operationen uppstér en blodning i
operationsomradet, vilket 4r normalt. Ibland blir det darfor
nodvindigt att f blodtransfusion, vilket gors efter noggrann
testning. Om du som patient inte vill ta emot blodtransfusion, bor
du beritta det for din ldkare i god tid fore operationen. Operationen
innebdr att smérta och virk, som beror pa din ledsjukdom
forsvinner samt att rorlighet och gangforméga forbéttras. For de



allra flesta patienter fungerar den konstgjorda leden livet ut. Hos
yngre patienter &r risken storre att protesen med &ren lossnar vilket
kan medf6ra behov av en omoperation. Vid en sddan omoperation
byts hela eller delar av protesen ut.

Vilket resultat kan forvantas av operationen?

Operationen innebér att smérta och vérk reduceras eller upphor
samt att rorlighet och gangférmaga forbéttras.

Péa foljande webbadress finns en patientfilm med information om
din operation eller behandling:
www.medfilm.se/molndalssjukhus

Fore operationen
Viktigt
Vi kan inte operera dig om du har en pagaende infektion i kroppen
eller pa huden. Risken 6kar da for sarlakningsproblem och

komplikationer. Kontakta vér kanslist omgéende om du har:
e [nfektion

e Sir eller rodnad pa huden
e Feber

e Pdgdende behandling med tandimplantat

Kontaktuppgifter till kanslist finns pa sidan 31.

Till dig som &r rokare

Sahlgrenska Universitetssjukhuset ar ett hdlsofrdmjande sjukhus med
helt rokfri milj6. Du ska sluta roka eller géra uppehall minst 6 veckor
fore operation och minst 6 veckor efter. Att sluta roka minskar risken
for manga komplikationer, till exempel sér- och
benldkningskomplikationer.



Vill du ha hjilp med rokavvinjning, ta kontakt med din
vérdcentral.

Alkohol
Du rekommenderas att vara alkoholfri 6 veckor fére operationen

och 6 veckor efter. Att avhalla sig fran alkohol minskar risken for
komplikationer.

Kost infor operationen

Det ar alltid viktigt for ditt vélbefinnande vad du &ter och dricker. Infor
och efter en operation ar det dnnu viktigare eftersom sarldkningen och
rehabiliteringen underlittas av ett fullgott naringsintag.

Fotvard

Om du har behov av fotvard rekommenderar vi att du gor det i god
tid fore operationen. Torrsprickor och nageltrang kan vara en kélla till
infektion.

Hjalpmedel

Innan din operation ska du kontakta din rehabiliteringsenhet inom
primérvéarden for utprovning av hjidlpmedel. For att hitta din ndrmsta
rehabmottagning sok pa 1177.se eller telefon 1177. Sok pa vardval
Rehab.

. Alla ska fa utprovat tva kryckor eller annat lampligt
ginghjilpmedel (om man inte har det sedan tidigare). Trdna hemma
och ta med till sjukhuset. * De flesta behover griptang,
strumppadragare och toalettforhojning. Du kan behova
duschpall/badkarsbrdda, halkmatta till dusch eller badkar. Utifran
individuellt behov kan du dven behova andra hjalpmedel.

Hjalp i hemmet efter operation

Om du har hjélp av hemtjénst eller dnskar hjélp efter operation,
kontakta bistandsbedomare i din kommun.

Traning

Det &r viktigt att du trénar infor operationen. Se sidan 20.
Kurator

Det finns mojlighet till samtal och radgivning med kurator pa telefon
031-343 44 45. Kurator finns dven pé avdelningen.

Har foljer praktiska rad som underlattar din vardag:

* Langt skohorn



* Ha ett par rymliga, bekvdma och stabila skor

»  Ténk pé att placera de saker du anvinder dagligen latt
tillgéingliga

*  Tabort 16sa mattor
*  Du kan behova en stabil stol, gdrna med armstod

* Har du ingen som kan hjilpa dig hemma den forsta tiden efter
operation bor du forbereda dig genom att handla hem mat och
frysa in matlédor.

Inskrivningsbesoket
Du kommer tréaffa en ortoped, sjukskoterska och bli bedomd av en
narkoslikare.

Lakemedel

Ta med en aktuell medicinlista vid inskrivningsbesoket. Var
noggrann med att ange alla mediciner du tar, dven sa kallade
naturmedel. Det kan finnas flera orsaker till att justera
medicineringen infor din operation.

OBS! Om du har Waranbehandling ska du kontakta din
AKmottagning i god tid fore operationen for instruktioner om
utsiittning.

Liamna in en fullmakt for likemedelsuttag till apoteket om du
behover hjilp att hdmta ut medicin (ehalsomyndigheten.se eller
apoteket.se).

Narkos och bedévning

Standarden 4r, att protesoperationer i hoft och knd genomfors i sa
kallad spinalbedovning. Detta innebér att narkoslékaren via en
mycket tunn nél sprutar in ett bedovningsmedel i l&indryggen som
gor att kdnsel och rorlighet i benen forsvinner under nagra timmar
och sedan kommer tillbaka. Anledningen till att ryggbeddvning ar
vér standardmetod dr att det visat sig medfora mindre risker, béttre
smaértlindring och négot snabbare &terhdmtning efter operationen.
Utover ryggbeddvningen kan du fa ett lugnande lakemedel sa du
ligger och sover létt under operationen, om du vill det. Om
narkoslidkaren av ndgon anledning beddmer att ryggbeddvning inte
ar lampligt eller mojligt kan det i stéllet bli sa att du erbjuds
fullnarkos.

Ta med till sjukhuset:




* Utover det som stér i foldern ”Véalkommen till Operation pa
Molndal sjukhus” dr det bra att ta med:

*  Kryckor eller annat aktuellt ganghjalpmedel

+  Ovriga hjilpmedel du har behov av som t ex gripting och
strumppadragare.

e Denna broschyr
* Egna toalettartiklar

* Bekvidma skor med hélkappa

Under sjukhusvistelsen

Nér operationen &r klar kommer du till uppvakningsavdelningen
dér det kontrolleras att du mar bra. Néar bedovningen har sldppt far
du sitta pa sangkanten och sté bredvid sdngen med hjilp av
personal. Du far komma tillbaka till vardavdelningen nér ditt
tillstdnd 4r stabilt. Dina anhoriga kan ringa till
uppvakningsavdelningen, telefon 031-343 18 43 (44). Anhoriga far
normalt inte besoka dig pa uppvakningsavdelningen.

Smarta och smartlindring

For att forebygga och behandla smérta efter operationen ges
smartstillande lidkemedel redan foére operationen. For att fa en bra
smaértlindring ges tabletter kontinuerligt under dygnet. Med hjilp
av en smartskala (VAS) som ar graderad fran 0-10 kan du beskriva
smirtan. En god smértlindring &r grunden for att du ska komma
igang och rora dig.

Det dr nodvandigt att du éir delaktig och tar eget ansvar for att
uppna ett bra resultat. Det viktigaste &r att du gor s mycket som
mojligt sjdlv. Rehabiliteringen &r fraimst ditt ansvar. Personalen
finns till hands for att instruera och stotta. Tveka inte att fraga
vardpersonalen om du undrar &ver nagot eller behdver hjilp.

Efter operation

Pé vardavdelningen fortsitter tréningen med fysioterapeut, ovrig
personal samt pa egen hand. Kom ihag att allt du gor r triining,
till exempel att forflytta dig i och ur sdng, skdta din hygien, kld pa
dig och sitta i dagrummet vid maltider.

Det gar bra att duscha men inte bada, vilket giller d4ven efter du
kommit hem.



Personal finns till hands men det dr viktigt att du forsoker gora sa
mycket som mojligt sjélv.
Kontroll av blodprover samt rontgen gors innan du dker hem.
Forvéantad vardtid
Vid ett normalforlopp stannar du en natt pa sjukhuset och gar hem
kring lunch dagen efter din operation. Om du véntar pa taxi eller
anhorig far du gérna vara kvar i vart dagrum..
Rehabilitering under sjukhusvistelsen
For att bli sa bra som mdjligt dr det av vikt att du tar ansvar och
deltar aktivt i din rehabilitering samt kommer iging sd fort som
mojligt. Efter operationen behdver kroppen komma igdng med
fottramp och att du ror pa benen. Redan pa operationsdagen far du
komma upp och ga pa ditt opererade ben. Du kommer att trdna
forflyttning i och ur sédng samt repetera dina hemovningar sa att du
kan tridna dessa pa egen hand. Gangtréning fortgar under hela din
sjukhusvistelse.
Utskrivningskriterier
Vid utskrivning forvéntas du kunna:

e Ta digi och ur sing sjilvstindigt

e (Ga sjdlvstiandigt med hjalpmedel

e Gé i trappa (om behov finns)
Utfora ditt hemtréningsprogram
e Klara din hygien samt av- och pakladning

Efter utskrivning fran sjukhuset fortsétter du utfora ditt
hemtraningsprogram. Dagliga promenader rekommenderas. Vi
rekommenderar att du ringer fysioterapeut inom primérvarden
for rehabilitering. Bra om du har en tid cirka 2-3 veckor efter din
operation.
Fore hemfard ber vi dig observera att du har...
e haft ett samtal med ldkare
e fatt recept (elektroniskt) pa aktuell medicin
e fatt en s kallad ”ldkemedelsberittelse”
e fitt tillbaka egen medicin, om du har lamnat sadan till
sjukskoterskan
e fatt tid pa ortopedmottagningen att ta bort stygn/haftklammers
(agraffer) 2-3 veckor efter operationen samt fatt forband och
forbandsinformation
e fitt eventuella sjukintyg
e fatt fysioterapeutremiss
e fitt alla dina fragor besvarade
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Du kan éka hem i vanlig personbil. Se i mdjligaste man till att nédgon
nérstdende kan hdmta dig. Om ingen narstdende har mojlighet att
hamta dig kan personalen hjélpa till att bestélla transport/sjukresa.

Besokstid
Alla dagar klockan 14.00 - 19.00

Oppettider Apoteket MéIndals sjukhus Mandag
till Fredag 08.00 - 18.00

Efter sjukhusvistelsen

Uppfoljning

Vid normalfSrlopp efter operation &r det inget planerat aterbesok, finns
det sérskilda skal kallas du till ett uppfoljande ldkarbesok. Vid besvir
eller fragor ar du vialkommen att hora av dig pa tel: 031-3433100

Smartlindring

Fortsétt att anvidnda smértlindrande ldkemedel som du fatt information
om pa avdelningen sa din rehabilitering inte hindras av smérta. Kom
ihag att det ar viktigt att ta tabletterna vid regelbundna tider.
Regelbunden smirtlindring kan behdvas de narmaste veckorna efter

operationen. Déarefter racker det oftast att ta smértstillande endast vid
behov.
Sarvard
Forbandet du far 6ver saret vid operation ska sitta kvar tills suturerna
tas bort 2-3 veckor efter operation. Du kommer bli kallad till
sjukskoterska pa Ortopedmottagningen. Forbandet dr vattenavvisande
och det gar darmed att duscha létt 6ver detta sa ldnge forbandet ar
tatt. Skulle forbandet inte vara tétt ska det bytas med det forbandet du
far med dig hem fran avdelningen. Vid sarspecifika fragor kontakta
sarsjukskoterska. Se sidan 31 for telefon nummer.
Problem med magen
Detta kan uppsta efter en operation da man ror sig mindre dn vanligt
och far mediciner man inte dr van vid. For att undvika problem med
forstoppning bor du:

e Dricka rikligt, minst 1-2 liter vétska om dagen

e Ata fiberrik mat. At mycket gronsaker, rotfrukter, frukt och bér

Komplikationer

Komplikationer kan uppsta vid alla operationer men é&r relativt
ovanliga. Det dr viktigt att du 4&r medveten om de problem som kan
uppsta efter operationen.



Infektion

Aven om sérinfektion ir ovanligt efter ledprotesoperationer kan det
ibland uppsta. Det ar darfor viktigt att uppmérksamma misstankt
infektion tidigt. Efter utskrivning forvéntas operationssaret vara
torrt.

Foljande symtom dr varningssignaler som du ska vara uppmérksam
pé:

Feber

Okad rodnad och virmedkning i operationsomradet

Okad smirta

Liackage av sarvitska

Det ar viktigt att vid misstanke om infektion fa en bedémning av
sjukhusets ortopedlakare innan nagon behandling med
antibiotika sétts in!

Kontakta:

Sarmottagningen telefon 031- 343 07 90, vardagar

Avdelning 232 telefon 031- 343 21 32, alla dagar

Avdelning 233 telefon 031- 343 12 78, vardagar

Blodpropp
Foljande symtom ska du vara uppmarksam pa:
e Feber
e Tilltagande smérta
e Svullnad av vaden eller hela benet
Om du har ovanstaende symtom ska du ta kontakt med
akutmottagningen.

Luxation

Vid ogynnsamma forhallande, som till exempel vid fall, kan din
nya hoftled luxera (gé ur led). Detta dr dock ovanligt. Om det
hénder maste du ta kontakt med akutsjukvérden. Din hoftled méste
reponeras sd att den kommer i ritt 1age igen.

11
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Praktiska forflyttningsrad

| och ur sang

Niér du stiger ur séngen flyttar du dig langt ut pd séngkanten och
for benen 6ver kanten samtidigt som du satter dig upp. Strack fram
det opererade benet och tryck ifrdn med armarna och res dig upp
till staende (se bild I och ur stol pa sidan 15).

Niér du ska lagga dig gor du pé foljande sitt: strick fram det
opererade benet och sitt dig ned pa sdngkanten med stod av
armarna. Sitt snett pa singkanten med ryggen mot kudden. Lyft
upp benen samtidigt som du ldgger dig ned. Forsta dagarna
efter operationen kan det vara léttare att g i och ur séng &t den
opererade sidan.

Ligga pa sidan

Du kan ligga pa bade den opererade och icke opererade sidan
direkt efter operationen. Om du ligger pa den icke opererade sidan
kan det kdnnas bekviamt med ett par kuddar mellan benen forsta
tiden.



| och ur stol

Stol med armstdd underléttar forflyttning i och ur stol framfor
allt forsta tiden efter operationen. Du avlastar din opererade hoft
genom att stricka fram den opererade sidans ben och samtidigt ta
hjalp av armarna.

Om bada hofterna opereras vid samma tillfalle far det ben som
kénns starkast motsvara det friska icke opererade benet. Det ben
som kénns svagast far dd motsvara det opererade benet vid
forflyttningarna nedan.

Pa- och avkladning
Exempel pa hjdlpmedel som kan underlétta vid pa- och avklddning
ar griptang, strumppadragare och langt skohorn.

Patagning av byxor med
s griptang.

Pékladning av strumpor med hjélp av strumppadragare.

13
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Avtagning av strumpor med hjilp av langt skohorn cller griptang.
Till skor kan 14ngt skohorn och elastiska skosndéren underlétta.

Gang med kryckor

Lyft fram béda kryckorna en normal steglingd. Folj efter med det
opererade benet och sétt ned foten sa att anklarna/fotknélarna
hamnar i linje med kryckorna. Lyft dérefter fram det andra benet
en stegldngd framfor det opererade benet, det vill sidga forsok att g
sd naturligt som mojligt med jamn och normal steglidngd. Vi
rekommenderar att du anvander tva kryckor (eller annat
ganghjidlpmedel) under fyra veckor efter operationen. Kryckorna
avvecklas dérefter successivt tills du kan ga normalt utan hélta.
Din fysioterapeut hjélper dig med att bedoma din géng. Nér du gér
med en krycka ska du hélla den pé den sida som inte &r opererad.



Uppfor: Ga upp med det icke opererade
benet forst. Lyft ddrefter upp det opererade
benet och kryckan till samma trappsteg.
(Hall den andra kryckan sa som visas pa
bilden.)

Nedfor: Sitt ned kryckan och det opererade
benet forst. Anvénd riacke om det finns.

I och ur bil

Du kan éka vanlig personbil efter din hoftledsoperation. For att
gora det bekvamt for dig kan du gora pa foljande sitt: se till att
passagerarsitet ar maximalt tillbakadraget och att ryggstodet
lutar 14tt bakét. Sétt dig forst pa sdtet och lyft dérefter in benen.
Tips: undvik att ga i och ur bil med bilen intill en trottoarkant
(nivaskillnaden mellan sitet och marken blir d& mindre)

Sétt dig forst pé sdtet och lyft sedan in
benen.

Kora bil

Du avgor sjélv nér du, med god kontroll
och styrka i det opererade benet, kan
framfora fordonet trafiksékert. Du méste
kunna bromsa in hastigt vid en akut
situation. Det tar i regel 3-6 veckor efter
operationen att aterfa styrka och
reaktionshastighet, beroende pa vilket ben
som dr opererat. Tank ocksa pa att starka
mediciner paverkar din formaga att kora bil.

15
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Fritids- och idrottsaktiviteter

Det finns inga restriktioner men vi rekommenderar att du undviker
extrema belastningar pé din protes. Aktiviteter som simning,
cykling, golf, tennis, lingdskidékning, ridning, dans med mera gar
utmaérkt — det géller att anvénda sitt sunda fornuft. Utforsdkning
kan fungera bra om du ar en van skidakare men risk finns att din
hoft hoppar ur led eller far ett benbrott vid protesen om du faller.

Samliv
Kan aterupptas nér det kénns bra for din hoft. Du avgor sjélv.

Hygien

Har du mgjlighet att std och duscha &r det bast. En
antihalkmatta i duschen rekommenderas for att minska
halkrisken. Under den forsta tiden bor du inte sitta ned i
badkaret. Du far rad av arbetsterapeuten pa sjukhuset hur du
kan gora istéllet.

Bara
Nar du gar med kryckor kan det vara svart att samtidigt bara med
sig nagot. Anvind plagg med stora fickor, forkldde, magviska eller

ryggséck.

Traningsprogram

For att uppna ett sa bra resultat som mojligt efter din
hoftprotesoperation ar det en fordel att ha trinat fére operationen.
Genom att trdna upp styrka och rorlighet har du béttre
forutséttningar till ett lyckat resultat. Om du behdver hjélp med
traning infor operationen, kontakta din rehabiliteringsenhet inom
primérvéarden, det behdvs ingen remiss.

Innan operationen ska du kontakta din rehabiliteringsenhet
inom primérvarden for att prova ut kryckor eller annat lampligt
ganghjélpmedel (behdvs inte om du har detta sedan tidigare).
Dessa tar du med dig till sjukhuset da du ska opereras. Trina med
kryckorna innan operationen, bade inne och ute samt i trappa vid
behov. Tridna dagligen hemtriningsprogrammet (sid 21).

Efter operationen ska du trina hemtrianingsprogrammet varje
dag samt ta dagliga promenader. Du bokar sjalv tid till



fysioterapeut pa en rehabiliteringsenhet inom primarvarden for
fortsatt traning och uppfoljning. Boka gérna tiden redan innan
operationen, sé att du har en tid cirka 2-3v efter operation.
Rehabiliteringen planeras till cirka 3-6 manader beroende pa
vilka krav pa styrka och rorlighet du har pa din hoft, en del
behover trining langre &n sé och for en del krévs traning livet ut.

Hemtraningsprogram

Nedanstaende hemtraningsprogram ska du tréna varje dag de forsta
veckorna efter din operation. Borja med traningen redan innan
operationen, sé att du lar dig 6vningarna.

Filmer om operationen och rehabilitering kan du hitta pa:
www.medfilm.se/molndalssjukhus

1) B6j och strack fotlederna maximalt.
2-3 minuter varje timme.

2) a) Boj och strack det opererade benet sa langt det gar, lat
foten slapa i underlaget. 20 ganger
b) Boj darefter maximalt i knat och hall kvar i 10 sekunder.
5 ganger
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3) a) Strack ut knat och spann larmuskeln. 20 ganger
b) Spann larmuskeln maximalt i 10 sekunder. 5 ganger

4) Backenlyft. Ligg pa rygg med bdjda knan. Spann rumpan
och lyft backenet fran sangen, hall i 5 sekunder.
10-20 ganger

5) Tyngddverforing. Sta och
hall i dig i nagot stabilt. Flytta
kroppsvikten fran den ena foten
till den andra. 10 ganger

6) Tahavningar. Ga upp pa ta pa
bagge fotterna nagon sekund.
Sank sedan mjukt ned igen. 10
ganger




7) Knabgj. Sta och hallidig i
nagot stabilt med lika mycket vikt
pa bada fotterna. Boj latt i hofter
och knan och pressa sedan upp
igen. 10 ganger

8) Sta pa det ben som inte ar
opererat, strack i knat och vinkla
upp foten. Tank pa att halla
ryggen rak.

a) For benet bakat 10 ganger

b) For benet mot sidan 10
ganger

Fragor och svar

Var kan jag hamta hjalpmedel fére operationen?
Kontakta en rehabiliteringsenhet inom primérvérden,
sjukvérdsradgivningen 1177 kan hénvisa till lamplig
rehabiliteringsenhet.

Nar far jag ligga pa sidan?

Du fér ligga pa vilka sida du vill direkt efter operationen.

Nar far jag korsa benen?

Du fér korsa benen direkt efter operationen béde i liggande och
sittande.

Hur lange maste jag anvanda griptang, strumppadragare och
langt skohorn?

Tills du sjilv kédnner att du inte behver dem léngre.

Hur lange ska jag anvdnda tva kryckkappar?
Minst 4-6 veckor. Dérefter avvecklas kryckorna successivt tills du kan
gé normalt utan hélta. Ta gérna rad av fysioterapeut.

Nar kan jag borja kora bil?
Nér du aterfatt god kontroll och styrka i benet. Det &r du sjdlv som

avgor nér du ér trafiksdker.
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Nar kan jag cykla pa motionscykel?

Sa snart som du kan ta dig pa och av cykeln samt har tillrdcklig
rorlighet 1 hoften. Tips: Det kan kinnas bra for hoften om sadeln stélls
in lite hogre forsta tiden efter operationen.

Nar kan jag borja cykla pa vanlig cykel utomhus?

Nér du aterfatt god kontroll och styrka i benet. Det ér du sjélv som
avgor nar du ér trafiksiker.

Nar kan jag borja simma?

Nir séret &r 14kt. Initialt kan det vara lampligt att ”sparka” med benen
som man gor vid crawl.

Nar kan jag aterga till arbetet?

Beror pa vilken typ av arbete du har. Tala med din likare.

Hur lang tid tar det innan jag blir bra?

Det tar lang tid innan din hoft ar fardigrehabiliterad. Rdkna med 6-
12 ménader beroende pa vilka krav du har pa styrka och rorlighet i
hoften.

Sjukskrivning

Hur liinge kan du bli sjukskriven efter operationen?

Efter en hoftprotesoperation kan arbetsformégan vara nedsatt i 4-8 veckor i
lattare arbeten och upp till 4 manader vid mattligt tunga eller tunga
arbeten.

Exempel pa ldttare arbeten &r arbeten som &r mestadels stillasittande, ett

mattligt tungt arbete dr dar man gér och star mycket, medan ett tungt
arbete dessutom innebér tunga lyft, och obekvima arbetsstéllningar.

Om du &r arbetslds, tim- eller behovsanstilld kan du vara sjukskriven
nagra veckor fram till du kan bdrja soka ett ldttare arbete — oavsett din
yrkesutbildning eller tidigare sysselsittning.

Nér du ar sjukskriven ar det viktigt att du haller kontakten med din
arbetsgivare och arbetsplatsen. Vi rekommenderar att du redan fore
operationen upprittar en plan for successiv atergang i arbetet
tillsammans med din arbetsgivare. Du kan aterga till arbete i 25, 50 eller
75 % av din ordinarie arbetstid beroende pa hur din rehabilitering
framskrider. Arbetsgivaren har numera ett stort ansvar for att anpassa
dina arbetsuppgifter eller arbetsplatsen

Likarintyget

Ett lakarintyg ger inte automatiskt ratt till erséttning. Vid en sjukskrivning
ska ldkaren bedoma hur sjukdomen/skadan nedsitter din fysiska och
psykiska formaga och hur detta i sin tur paverkar din forméga att utfora ditt
arbete. Ett sjukintyg frén ldkaren &r ett underlag for att Forsékringskassan



ska kunna beddma din rétt till erséttning. Beskriv for din lakare hur din
forméga att utfora dina arbetsuppgifter paverkas av din sjukdom eller
skada.

P& Forsakringskassans hemsida kan du logga in pa Mina sidor med
Mobilt Bank-ID for att se lakarintyget samt nér dina pengar betalas ut
(www. forsakringskassan.se).

Ersittning for resor till och frin arbetet

Om du skulle klara att arbeta men inte kan resa pa vanligt sétt kan du
ansdka om ersittning for arbetsresor hos Forsakringskassan. Prata med
din handliggare och lis dven pé Forsdkringskassans hemsida (www.
forsakringskassan.se).

Vad hinder om du inte kan aterga till ditt arbete?

Om din sjukskrivning 6verstiger 180 dagar och du och din sjukskrivande
lakare bedomer att du inte kommer kunna aterga till ditt arbete efter 365
dagars sjukskrivning bor du vara forberedd pé att Forsakringskassan kan
kréva att du soker ett lattare arbete.

Rehabkoordinatorn ér en resurs for dig som patient

Pa ortopedkliniken Mdlndals sjukhus finns rehabiliteringskoordinatorer.
Syftet med rehabiliteringskoordinering &r att du som patient ska fa
tillgang till aktiva insatser for att din rehabilitering ska bli s& bra som
mdjligt. Rehabkoordinatorn kan svara pa fragor och hjélpa dig i
kontakten med till exempel Forsdkringskassan, din arbetsgivare och
Arbetsformedlingen. Det kan handla om planering for atergang i arbete,
fragor kring din sjukskrivning och likarintyget, kartliggning av
rehabiliteringsbehov mm.

Svenska

Registrering i Svenska@ e e
Hoftprotesregistret

Verksamhet Ortopedi registrerar uppgifter om patienter och deras
hoftprotesoperationer i Svenska Hoftprotesregistret. Huvudsyftet
med registret &r att utveckla kvaliteten pa hoftprotesoperationerna.
Registrets verksamhet har bidragit till att vardens kvalitet har hojts
och arbetet gar vidare med ytterligare kvalitetsforbattringar.

I Svenska Hoftprotesregistret registreras patienters personnummer,
diagnoser och annan information om deras medicinska tillstand.
Information om operationerna och resultatet av dem registreras
ocksa. Data samlas in av vardpersonalen och genom enkéter till

21



22

patienterna. Dessutom kommer viss data fran patientjournaler,
folkbokféringen och Svenska Frakturregistret.

Regionstyrelsen i Véstra Gotalandsregionen har ett
overgripande juridiskt ansvar for personuppgifterna i Svenska
Hoftprotesregistret. Regionstyrelsen dr det man kallar centralt
personuppgiftsansvarig. Verksamhet Ortopedi har ett lokalt
juridiskt ansvar for insamlingen av data.

Kontaktuppgifter
Mer information finns pa shpr.registercentrum.se under rubriken For
patienter.

Nir uppgifter om dig finns med i ett kvalitetsregister har du vissa
rattigheter. Lds mer om dem nedan. Vill du komma i kontakt med
Svenska Hoftprotesregistret angaende dina rattigheter, anvind dessa
kontaktuppgifter: Svenska Hoftprotesregistret, Registercentrum Véstra
Gotaland, 413 45 Goteborg, 010-441 29 33, shpr@registercentrum.se

Du kan ocksa vénda dig till ett dataskyddsombud med fragor som ror
uppgifter om dig i kvalitetsregister. Dataskyddsombuden vervakar
efterlevnaden av lagar som ror behandling av personuppgifter.

Dataskyddsombud hos Sahlgrenska Universitetssjukhuset:
Mail: sahlgrenska.universitetssjukhuset.dso@vgregion.se
Telefon: 031 343 27 15

Du bidrar till béttre vard

Genom att vara med i ett kvalitetsregister bidrar du till att forbattra varden.
Det ar frivilligt att vara med och det paverkar inte den vard du far.
Uppgifterna anvinds for att jamfora varden mellan olika vardenheter och
vardgivare runt om i landet. Resultaten kan anvéndas for forbattringsarbete
och forskning. Kvalitetsregistren bidrar till ny kunskap om vad som &r bast
behandling och ju fler patienter som finns med desto sdkrare blir
resultaten.

Stod i lagen

Alla som behandlar personuppgifter maste ha stod i lagen for detta.
Hanteringen av personuppgifter i kvalitetsregister regleras av
dataskyddsforordningen, GDPR, och kapitel sju i patientdatalagen, PDL.
Det ar tillatet att registrera data i kvalitetsregister eftersom uppgifterna ar av
allmént intresse for samhallet och viktiga inom sjukvéarden. Den personal
som hanterar personuppgifter i kvalitetsregister omfattas av en lagstadgad
tystnadsplikt.



Sé anvinds uppgifter om dig

Uppgifterna om dig i kvalitetsregister far bara anviandas for att utveckla och
sikra vardens kvalitet, framstélla statistik samt for forskning inom hilso-
och sjukvérden. Uppgifterna far dven, efter sekretessprovning, ldmnas ut till
nagon som ska anvdnda dem for nigot av dessa tre &ndamél. Om uppgifter
far lamnas ut kan det ske elektroniskt.

Sekretess

Uppgifterna om dig i kvalitetsregister skyddas av hélso- och
sjukvardssekretessen i offentlighets- och sekretesslagen. Det innebér som
huvudregel att uppgifter om dig bara far ldmnas ut fran kvalitetsregister
om det stér klart att varken du eller ndgon nérstaende till dig lider men om
uppgifterna lamnas ut.

Séikerhet

Uppgifterna om dig i kvalitetsregister skyddas mot att obehoriga far tillgdng
till dem. Bara den som har behov av uppgifterna for att utfora sitt arbete far
ha tillgang till dem. Det kontrolleras att ingen obehdrig tagit del av
uppgifterna, sa kallad logguppfoljning. Uppgifterna skyddas genom
kryptering. Inloggning i registret for att ta del av uppgifter sker pa ett siakert
satt.

Atkomst

Behorig personal pa den vardenhet som har matat in uppgifterna i
kvalitetsregistret har atkomst till just dessa uppgifter. Ingen annan
vardgivare kommer &t uppgifterna. Behorig personal som arbetar pé
kvalitetsregistret har atkomst till alla uppgifter i registret.

Lagringstid och gallring

Uppgifter om dig tas bort nér de inte langre behovs for att utveckla och

sékra vardens kvalitet.

Dina rittigheter

*  Du har ritt att slippa att uppgifter om dig registreras.

*  Du har rétt att nér som helst f uppgifter om dig sjélv raderade ur
kvalitetsregistret.

* Du har ritt att fa veta om uppgifter om dig finns i kvalitetsregistret och
i sa fall fa en kopia av dem kostnadsfritt, ett sa kallat registerutdrag. Du
har rétt att fa personuppgifterna i elektronisk form.

*  Du har ritt att {4 felaktiga uppgifter om dig rattade. Du har rétt att fa
ofullstandiga uppgifter kompletterade.
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Under vissa forutséttningar har du rétt att begéra att behandlingen av
uppgifter om dig begréinsas. Detta giller under den tid som andra
invindningar bedoms. Begransning innebér att kvalitetsregistret inte
fér gora nagot med uppgifterna om dig mer &n att fortsétta lagra dem.

Du har rétt att fa information om vilka vardenheter som haft atkomst
till uppgifter om dig och nér, sa kallat loggutdrag.

Du har rétt till skadestand om uppgifterna om dig hanteras i strid med
dataskyddsforordningen eller patientdatalagen.

Du har rétt att inge klagomal till Integritetsskyddsmyndigheten som é&r
tillsynsmyndighet pé detta omrade.

Biobank

Lagen om biobanker i hélso-och sjukvarden (2002:297) géller
frén och med 1 januari 2003. Landstingens gemensamma
hantering borjade tilldimpas 1 Véstra Gotalandsregionen den 1
oktober 2004.

Lagen om biobanker innebér att prover som ldmnas kan
komma att sparas mer dn tva manader efter avslutad analys.

Till dig som Limnar prov/Biobanken

Som patient behdver du ofta 1dmna prover till exempel blodprover
eller vivnadsprover. Prover tas ocksa vid de hélsokontroller som
landstinget erbjuder.

Vissa prover sparas rutinmaissigt i en sa kallad biobank. En biobank &r en
samling prover — blodprover, cellprover eller andra vdvnadsprover, som

tas
till

i varden och sparas lidngre tid &n tvd ménader och som kan hérledas
en viss person.

Dirfor behover prover sparas

De
[ ]

t ar vardefullt att dina prover sparas for att vi ska kunna:
Undersdka ditt prov igen om till exempel en behandling inte far
avsedd effekt.

Stilla en sékrare diagnos genom att jimfora nya prover med
sparade prover.

Skicka provet till annan specialist for bedomning.
Kontrollera och utveckla vara metoder och rutiner.

Utbilda vardpersonal.



e Bedriva medicinsk forskning for att battre kunna forebygga och
behandla sjukdomar.

Sa skyddas dina personuppgifter och prover

Dina sparade prover forvaras sd att obehoriga inte kan komma
at dem. Personuppgifter som hor till provet noteras i din
patientjournal och i sirskilda register dver prover.

Dina personuppgifter skyddas av sekretesslagen,
vardregisterlagen och personuppgiftslagen. Prover fran biobanken
far inte ldmnas ut i1 vinstsyfte eftersom det &r forbjudet att handla
med prover fran ménniska.

Forskning

Vissa prover kan vara av stort virde for den medicinska
forskningen. Alla forskningsprojekt som inleds ska godkénnas
av en ndmnd for forskningsetik som bedémer om projektet ar
viktigt for varden och om det kan genomforas utan att en
patients personliga integritet dventyras.

Du bestimmer sjilv som patienten om dina prover ska fa anvéndas.

Biobankslagen sdger att du ska fa information och mgjlighet att ta
stillning till om dina prover ska sparas och vad de far anvédndas
till.

Om du samtycker till att dina prover sparas har du alltid rétt att
ndr som helst dndra ditt beslut. Det enda som inte gar att angra &r
beslutet att ett prov inte ska sparas.

I samband med provtagningen eller vid inskrivningen blir du
tillfragad om ditt samtycke.

Mer information
Vill du ha mer information kan du fraga din lédkare. Du hittar ocksa
information pa www.1177.se

25



Anvandbara telefonnummer
Ortopedi Sahlgrenska Universitetssjukhuset 031-343 31 00

Avdelning 232 031-343 21 32
Avdelning 233 031-
343 12 78 Sarsjukskoterska 031-
343 07 90
Uppvakningsavdelningen 031-343 18 43, -44
Fysioterapin 031-343 14 64
Arbetsterapin

031-343 10 36 Kurator

031-343 44 45

Kanslist for operationskoordinator 031-343 36 33
Telefontid Man. - Fre. 7.30-09.00
alla helgfria vardagar

Du kan aven skicka meddelande i 1177.
Egna anteckningar
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