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Brostrekonstruktion - protes - FYS

Forandringar sedan féregaende version
Denna rutin ar ett nytt dokument.

Bakgrund och syfte
Bakgrund

Brostcancer ar den vanligaste cancersjukdomen hos kvinnor i Sverige saval som globalt.
Orsaken till att man utvecklar brostcancer ar mangfacetterad. Patienter som planeras for
mastektomi ska informeras om majligheten till bréstrekonstruktion.

Rekonstruktion efter mastektomi kan ske antingen i samband med canceroperationen
(direktrekonstruktion) eller genom senrekonstruktion vid en separat operation. Vid
implantatbaserad brostrekonstruktion placeras protesen oftast submuskulart under m.
pectoralis major. Antingen anvands en permanent silikonprotes eller expanderprotes
beroende pa en rad faktorer, t.ex. bréstvolym och véavnadskvalitet. Ibland valjs
expanderteknik vid direktrekonstruktion for att méjliggora successivt tanjande av
vavnaden till en storre slutvolym. Expanderprotesen fylls pa till 6nskad volym och byts
darefter till en permanent silikonprotes i en andra operation efter cirka 3-6 manader.
Pafyllnadstiden ar olika lang beroende pa patientens forutsattningar.

Vissa kvinnor med arftligt betingad hog risk att utveckla brostcancer valjer efter
onkogenetisk konsultation att utfora bilateral profylaktisk mastektomi, da ofta
tillsammans med direktrekonstruktion.

Syfte

Erbjuda likvardigt fysioterapeutiskt omhandertagande for patienter efter operation med
brostrekonstruktion med protes pa Sahlgrenska Universitetssjukhuset.

Avgransningar
Denna rutin géller for fysioterapeuter inom Sahlgrenska Universitetssjukhuset som
ansvarar for rehabilitering av patienter som opererats med brostrekonstruktion med

protes.
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Utforande/Arbetsbeskrivning - Fysioterapeutisk
behandlingsplan

Operationen gors i dagkirurgi pa avdelning 14 eller pa vardavdelning 31 beroende pa
hur stort ingrepp som planeras.

Preoperativt

Patienten far informationsbroschyr “Till dig som #r brdstopererad med protes” av
sjukskaterska vid inskrivningssamtal en tid fore operationen pa avdelning 14 (se under
Relaterad information).

Postoperativt pa avdelningen

Postoperativt har patienten initialt smartpumpar lokalt placerade samt dranage i saren
for att forhindra blodansamling fran brostet/brosten. Smartpumparna avvecklas oftast
dagen efter operation. Dranage avvecklas oftast inneliggande beroende pa mangden
sarvatska.

Fysioterapeut pa vardavdelningen traffar patienten for postoperativ information och
restriktioner utifran informationsbroschyren “Till dig som &r brostopererad med protes”.
Fysioterapeuten instruerar &ven i andningsteknik for att underlatta djupandning, vilket
ofta ar smartsamt da protesen ar placerad under m. pectoralis major och patienten har
dranage som ofta skaver. Oftast fungerar det bra med regelbunden sluten-lapp-andning,
mini-PEP delas ut vid behov. Fysioterapeuten gar aven igenom forflyttningsteknik i/ur
sang enligt restriktioner, att undvika trycka ifran eller dra sig upp med hjélp av opererad
sidas arm/armar, samt instruerar rorelseprogram som finns i broschyren.
“Traningsprogram 1” ska patienten utfora de forsta fyra veckorna d& 6vningarna ar
anpassade till restriktionerna for att sedan 6verga till “Triningsprogram 2” fyra veckor
postoperativt for att successivt 0ka rorligheten i axel/skuldra.

Restriktioner

e Undvika att lyfta armen pa den opererade sidan éver axelhojd i fyra veckor
postoperativt, detta for att undvika sarruptur och protesglidning. Darefter
kan patienten 6ka rorelseuttaget successivt.

e Undvika att lyfta mer &n ca 1 kg med armen pa den opererade sidan i tva
veckor postoperativt.

e Undvika anstrdngande aktiviteter och tunga lyft i fyra veckor postoperativt
som exempelvis att springa, hoppa, cykla och ga pa gym. Sedan far
patienten aktivera sig successivt mer till smartgréns.

e Undvika specifik brostmuskeltrdning, exempelvis armhavningar och
bankpress, de forsta 3 manaderna.

Rubrik: Brost - Brostrekonstruktion - protes - FYS 2 (3)
Dokument-ID: SU9807-1076540875-185

Version: 2.0



OBS! Utskriven version kan vara ogiltig. Verifiera innehallet.

Rubrik: Brost - Brostrekonstruktion - protes - FYS

Vid utskrivning, vid behov av uppféljning: kontakt med Fysioterapi Sahlgrenska for
telefonsamtal/OV-besok. Kontaktuppgifter finns pa baksidan av broschyren.

Medvetet avsteg fran rutinen dokumenteras i journalsystemet om rutinen ar kopplad till
patient. Ovriga orsaker till avsteg fran rutinen rapporteras i MedControl PRO.

Relaterad information
Patientinformationsbroschyr - Till dig som ar brostopererad med protes.pdf

Arbetsgrupp

Sanna Erlandsson, Fysioterapeut, Fysioterapi Sahlgrenska

Granskare: Emma Hansson, Universitetssjukhusoverlakare Plastikkirurgi, Sahlgrenska

Kallforteckning
Brostrekonstruktion med implantat/expanderprotes - Sahlgrenska Universitetssjukhuset

Kirurgisk behandling - RCC Kunskapsbanken (cancercentrum.se)
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https://mellanarkiv-offentlig.vgregion.se/alfresco/s/archive/stream/public/v1/source/available/sofia/su3195-387633039-1823/surrogate/Till%20dig%20som%20%c3%a4r%20br%c3%b6stopererad%20med%20protes.pdf
https://www.sahlgrenska.se/omraden/omrade-5/plastikkirurgi/patientinformation/patientinformation/brostrekonstruktion-med-implantatexpanderprotes/
https://kunskapsbanken.cancercentrum.se/diagnoser/brostcancer/vardprogram/kirurgisk-behandling/#chapter-13-8-Rekonstruktiv-kirurgi
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