FROLUNDA SPECIALISTSIUKHUS V@Y vistra
A 4

GOTALANDSREGIONEN
Ortopedimottagningen

Framre korsband

o e

=

e\

|
i

AR W RN A

g
ﬂ
- o > e =




Bakgrundsinformation

Det framre korsbandet ar ett viktigt stabiliserande ledband i knaleden. Ett
avslitet framre korsband laker tyvarr mycket séllan till god funktion, varfor
en mer eller mindre handikappande knainstabilitet blir resultatet. Ofta
kan en ambitids muskular traning tidigt efter skada forbattra situationen
tydligt, men ibland racker det inte. Man hamnar i en situation dar man
inte litar pa knéet, och man kan drabbas av plotsliga attacker da knaet
"viker sig”, "slapper” eller "jackar ur”, ofta med samtidig smarta och
svullnad. Aterkommande “urjackningar” kan ytterligare skada knaet, till
exempel orsaka meniskskador eller broskskador (ledyteskador). Knaets

funktion férsamras ytterligare.

Har du skadat korsbandet da vill vi att du ska registrera dig i Svenska
Korsbandsregistret. www.aclregister.nu

Operation

Operation av framre korsbandet, s k framre korsbandsrekonstruktion,
innebar att ett nytt framre korsband "tillverkas” och satts in. Det finns
inga extra korsband att tillga i kroppen, utan vi anvander istéllet senor
(som regel 2 senor pa larets baksida; undantagsvis del av knaskalssena
eller larmuskelsena). Senor och korsband liknar varandra relativt val vad
galler uppbyggnad och mekaniska egenskaper, vilket gor senor lampliga
som korsbandsersattning

Operationen gors som regel i narkos, och tar 1-11/2 timma. Ett hudsnitt
pa 3—4 cm laggs over den senvavnad som skall tas som
korsbandsersattning. | 6vrigt anvands artroskopisk teknik ("titthalsteknik”)
via 2—3 sma snitt/hal in i knaleden. Under operationen kartlagges forstas
alla andra strukturer invandigt i knaet, och eventuella skador, till exempel
meniskskador, behandlas samtidigt.

Det nya korsbandet féres in i kndet genom borrkanaler (8—10 mm
diameter) i skenben och larben, och satts fast med hjalp av speciella stift
eller skruvar. Materialet i dessa ar oftast biologiskt nedbrytbart 6ver tid,
och syns inte pa vanlig réntgen.

Operationen goérs som regel polikliniskt, dvs du behdver inte stanna dver
natt. Rakna med att stora delar av dagen gar at innan du kan lamna
sjukhuset. Du kan inte kora bil sjalv utan maste ha forberett hjalp med



hemtransporten. Vi vill dessutom att du inte sover ensam hemma forsta
natten.

Efter operation

Efter operationen laggs bandage runt knaet och benet. | normalfallet
anvander vi inte langre gips eller ortos (ledat gangjarnsskydd). For att
forebygga och behandla smarta ges lakemedel, och du far ett
kylbandage runt knéet. Fysioterapeut anvisar de forsta veckornas
rehabtraning, och hjalper dig att hantera kryckor. Kryckor ar viktiga som
balansstod under de forsta veckorna da muskelkontrollen av knaet ar
nedsatt.

Du traffar din lakare som informerar om operationen och planerad
rehabilitering, du far remiss till fysioterapeut samt recept pa de
lakemedel som rekommenderas den forsta tiden.

Sarlakning

Operationssaren tar 2—3 veckor att laka. Under sarlakningen skall
innerforbandet vara kvar da det utgor en sparr for bakterier pa huden.
Om sarvatska lacker igenom bandaget eller om bandaget blotes ner
"utifran” behdver det bytas vilket behdver goras av professionell
personal, till exempel distriktsskoterska eller skoterska pa var
mottagning.

”’Biverkningar” av operationen

Att ta senvavnad och goéra om den till korsband gérs inte helt ostraffat.
Nar senor fran baksida lar har anvants kommer du att kdnna som om du
har drabbats av en muskelbristning pa larets baksida. Du kan forsta
veckorna darfor inte belastningstrana dessa muskler fullt ut. Obehaget
minskar successivt och brukar vara borta inom 4—6 manader.

Om istéllet delar av knaskalssena eller larmuskelsena anvants kommer
du att ha 6kad smarta efter operation pa framsidan av knaet, nedom eller
ovan knaskalen. Rehabiliteringen av muskulaturen pa larets framsida
hammas under en period. Om del av knaskalssena anvants tillkommer
ocksa svarigheter att bekvamt sta pa kné, ofta under lang tid.

| huden runt knaet finns flera sma kanselnerver. Trots att man soker
lagga sa korta snitt som majligt (och sa "sakert” som mojligt) ar det inte
helt ovanligt att sma hudkanselnerver delas vilket innebar att man far en
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nedsatt kansel i huden inom ett om_réde strax nedom knaet. Det kan
upplevas obehagligt till en borjan. Over tid (12—18 man) kan kansel i viss
man aterkomma

Rehabilitering

Rehabiliteringen efter framre korsbandsrekonstruktion syftar till att sa
snabbt och effektivt som mojligt aterfa god knarorlighet och muskular
styrka, balans och koordination, samtidigt som det nya korsbandet
skonas fran stdrre belastning. En specialkunnig fysioterapeut blir en
mycket viktig person for dig under ca 6 manader framat. Du bor lagga
minst en timma om dagen pa din knarehabilitering under det férsta
halvaret.

Det nya korsbandet behdver lang tid for att "mogna” och uppna en slutlig
hallfasthet som tillater ocksa mycket stora belastningar. Darfor avrader vi
dig fran att tidigt aterga till hogriskaktivitet vad galler framre
korsbandsskada (till exempel match och matchliknande situation i fotboll,
handboll, basket, innebandy, tuff utférsakning). Baserat pa djurforsok
och klinisk erfarenhet beddémer vi att det nya korsbandet behdver minst
8-9 manader for att uppna riktigt bra hallfasthet.

BilkGrning

Vi avrader fran att du kor bil sjalv sa lange din knafunktion ar sa nedsatt
att du kan utgéra en sékerhetsrisk i trafiken. Rakna med att detta galler
under upp emot sex veckor efter operation.

Sjukskrivning

Sjukintyg utfardas om du med héansyn till operationen inte kan skéta ditt
arbete. Har du skrivbordsarbete ar du som regel tillbaka inom 1 vecka,
medan arbeten med mycket stor knabelastning kan fordra 3 manaders
sjukskrivning.



Anteckningar:



Anteckningar:



Kontaktuppgifter

Vill du kontakta oss via internet sa anvanda 1177 Vardguidens e-tjanster
Logga in pa www.1177.se

Adress: Ortopedimottagningen, plan 2, Marconigatan 31,

421 22 Vastra Frolunda.

Ortopedimottagningen
Tel: 031-342 51 40. Du kommer att bli uppringd samma dag eller
nastkommande vardag. Aterbud kan ldmnas dygnet runt.

Rehabmottagningen
Tel: 031-342 51 80. Du kommer att bli uppringd samma dag eller
nastkommande vardag. Aterbud kan ldmnas dygnet runt.

Vardavdelningen
Tel: 031-34251 90

Vid akuta problem ska du ringa:

Vid tilltagande virk kring operationsomriadet med eller utan feber, om det
bloder igenom forbandet eller att forbandet sitter far hart eller for 16st ska du
kontakta Ortopedimottagningen.

Da vi har stdngt pd kvillar och helger ska du ringa 1177 {or att {4 reda pa vilken
Jourcentral eller ortopedakut du ska aka till.




