Hofteartroskopi
Kikkertoperation af hofteled




Hvad er en
hofteartroskopi?

Man kan fejle forskellige ting i hoften,
der gor, at man far gener. Nogle af
disse gener kan afhjeelpes ved en
kikkertoperation i hoften - en sakaldt
hofteartroskopi. Ordet artroskopi
betyder at "kigge ind i led". Det er en
undersggelse, hvor man ferer en smal
kikkert pa 4 - 5 mm i diameter ind i et
af kroppens led, her hofteleddet.

Vha. artroskopet kan man inspicere
leddets indre og vurdere eventuelle
skader pa ledband, ledleebe, ledkapsel,
slimhinde og brusk. | forbindelse

med artroskopien kan man samtidig
operere eventuelle skader pa
ledleeben, rense op i leddet, afglatte
knoglefremspring og fierne lgse dele
(mus) i hoften.

Hvornar skal du have
en hofteartroskopi?

Smerter i hofteleddet kan skyldes
forandringer inde i selve leddet. Det
kan fx veere som folge af:

« Slidgigt

Slimhindeirritation fra en
ledlebeskade

Indeklemning i hofteleddet
Ledleebeskader

Bruskskader evt. mus i leddet

En hofteartroskopi tilbydes primaert

til patienter med hoftesmerter, der
skyldes forandringer inde i selve leddet
og som ikke har udtalt slidgigt i hoften.

Indeklemning i hoften

— impingement (CAM / Pincher)
Indeklemning i hofteleddet er den
hyppigste arsag til en kikkertoperation
i hoften. Det opstar, fordi der har
dannet sig en ekstra tyk knoglekant
pa larbenshalsen eller hofteskalen.
Derved kommer ledleebe og brusk

i klemme mellem larbensknoglen
og knoglen i hofteskalen. Det

giver symptomer i form af ned-

sat beveegelighed og smerter ved
belastning specielt ved bevaegelser
i yderstillinger og evt. fastlasning af
hoften.

En sadan indeklemning af vaevet kan
afhjaelpes ved en hofteartroskopi, hvor
man afglatter overfladen af larbens-
halsen og hofteskalen, saledes at der
bliver bedre plads.

Indeklemning i hoften forer pa
leengere sigt til slidgigt i hoften.

Forundersggelse

Inden beslutningen om en
hofteartroskopi kommer du til
forundersggelse hos en af vores
specialleeger i hoftekirurgi.



Ved forundersggelsen taler | om
dine symptomer og @nsker. Special-
leegen undersager dine hofter, og
der skal desuden foreligge rentgen-
billede af begge hofter, samt eventuelt
MR- artrografi ved mistanke om
ledlaebeskade. Ud fra dette vurderer
specialleegen omfanget af skaden
og forklarer dig hvilke behandlings-
muligheder, der foreligger. Sammen
beslutter |, om en hofteartroskopi er
det rette for dig.

Bliver | enige om, at du skal have
lavet en hofteartroskopi, gennemgar
specialleegen forlebet samt mulige
bivirkninger og komplikationer

med dig, og | taler om, hvad du kan
forvente dig af operationen.

Forventninger
Resultatet af operationen er individuelt
og afhaenger af skade og operations-

type.
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Ved operation for indeklemning

kan du forvente, at indeklemnings-
smerterne forsvinder. Hvis der allerede
er begyndende slidforandringer i
brusken, vil resultatet som regel blive
lidt darligere, idet der fortsat kan vaere
gener som folge af den manglende
brusk.

Hvis der ikke er slidgigt, men blot
mindre ledleebeskader eller ledmus,
bliver resultatet ofte meget godt.

Efter operationen vil der typisk vaere
gener fra hofteleddet i ca. 3 maneder,

men i nogle tilfaelde kan det tage
leengere tid.

Forberedelse

Vi anbefaler, at du inden operationen
har leest denne folder samt folderen
"Generel vejledning i forbindelse med
din operation”.

Faste

Operationen foregar i fuld bedevelse,
0g du skal mgde fastende til
operationen.
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Pause med medicin

Se angaende dette i folderen "Generel
vejledning i forbindelse med din
operation” eller "Vanlig medicin i for-
bindelse med din operation”.

Dagkirurgi (ambulant)

Operationen foregar som dagkirurgi,
0g du kan forvente at veere klar til
udskrivelse nogle timer senere samme
dag.

Operationen

Selve operationen tager 30-75 minut-
ter og foregar i fuld bedevelse.

Du ligger dels pa ryggen pa et
straekleje med ca. 15-20 kg treek pa
hofteleddet og dels uden treek med
bajet hofteled. | starten af operationen
anvendes rontgengennemlysning for
at sikre, at leddet er strakt tilstreekkeligt
ud. Operationen kan saedvanligvis
gennemfores gennem to sma huller -
et fortil og et pa ydersiden af hoften.
Herigennem feres instrumenterne ind
i leddet, hvor skaderne vurderes og
repareres.

| forbindelse med operationen bliver
der lagt lokalbedgvelse i leddet og i
saret. Hvis der indsaettes fremmed-
legemer (ankre) bliver der i forbindelse
med operationen givet antibiotika
forebyggende mod infektion.

CAM-impingement

Ved CAM-impingement slibes den
overskydende knogle pa larbenshalsen
veek og evt. lgs brusk i hofteskalen
fiernes. Hvis bruskskaderne er sma,
kan der laves sma huller i knoglen,
hvor brusken mangler for at stimulere
ny vaekst af arveevsbrusk.

Pincer-impingement

Ved Pincer-impingement slibes den
overskydende knogle i kanten af
hofteskalen, og ledlaeben sys fast til
knoglen i hoften.

Beskadiget ledlebe

Hvis ledleeben er blevet beskadiget,
kan man under operationen fjerne den
del af ledleeben, der er gaet i stykker. |
nogle tilfeelde er det muligt at reparere
ledleeben igen ved at sy den pa plads.

Bruskskader og mus

Bruskskader kan udbedres som
beskrevet under CAM-impingement.
Et overrevet ledband, der kommer

i klemme, kan fiernes. Ledmus (et
lost stykke knogle eller brusk) og

en kronisk forsterret slimhinde kan
ligeledes fjernes.

Efter operationen

Smerter

Efter operationen har du behov for
smertestillende medicin. Du starter
pa operationsdagen med fast smerte-
stillende medicin. Det vil vaere
handkebsmedicin evt. suppleret med
noget steerkere.



Du ma forvente at have behov for
smertestillende medicin i nogle dage
evt. i leengere tid afhaengig af, hvad der
er lavet ved operationen.

Aktivitet

Forste gang du skal op at std og ga
efter operationen skal du have hjaelp
af personalet, da din fglelse og kraft
i det opererede ben er nedsat pga.
lokalbedavelsen.

Forventlige gener

Du kan have nogle gener fra skridtet,
knzeleddet eller ankel-/foden som
folge af straekket i forbindelse med
operationen. De hyppigste gener

er lette foleforstyrrelser og smerter.
Generne forsvinder oftest i lebet af fa
uger.

Samtale

Du og gerne den pargrende, som vil
hjeelpe dig i hjemmet, far en samtale
med sygeplejersken angaende
smertestillende medicin, saret, for-
binding, mavefunktion, opfelgning pa
forlebet m.m., inden du skal hjem.

Efter udskrivelsen

Saret / forbinding

Dagen efter operationen ma du tage
brusebad uden plaster. Nar saret

er tort, skal du ikke have plaster pa
leengere. Undga karbad / svemme-
bassin og cremer, indtil saret er helet,
og trddene er fiernet.

Genoptraening

| de fleste tilfeelde ma du stotte pa
benet efter operationen, men det kan
veere ngdvendigt med krykkestokke i
op til 6 uger afhaengig af, hvad der er
lavet ved operationen.

Vi anbefaler, at du starter cykel-
treening pa motionscykel, sa snart
smerterne tillader det. For at bevare
bevaegeligheden bor du starte traening
hos fysioterapeut ca. 2 uger efter
operationen. Du bliver henvist til
fysioterapi.

Kore bil
Du kan kegre bil igen efter nogle uger,
hvis du har fuld kontrol over benet.

Sygemelding

Du skal forvente at veere sygemeldt
i 1 - 2 uger. Hvis du har hardt fysisk
arbejde eller der er udfaert en speciel
operation, kan sygeperioden veere
leengere, op til 3 maneder.

Fjernelse af trade og opfalgning
Tradene skal fijernes hos din egen
leege 10 - 12 dage efter operationen.
Du far en tid til opfelgning hos
specialleegen 2 - 3 maneder efter
operationen.

Mulige bivirkninger og
komplikationer

Nar man skal bedeves og opereres, er
der altid en risiko for komplikationer.

Komplikationer forekommer hos ca. 2
% af alle, der far lavet hofteartroskopi.



Blodprop i benet

Der er en lille risiko for udvikling af
blodprop i det opererede ben. Det er
derfor vigtigt, at du hurtig kommer i
gang med genoptraeningen, holder
benet hojt de farste par uger samt
flittigt bruger venepumpen i leeggen
ved at vippe i ankelleddet.

Infektion
Infektion i operationsomradet fore-
kommer hos under 1 %.

Tekniske komplikationer

Det kan til tider veere umuligt at
komme ind i hofteleddet med
kikkerten eller sveert at gennemfore
hele operationen pga. snaevre forhold
i leddet. Hvis der er mange ledmus,
kan det ske, at man ikke kan fjerne alle
ved operationen.

Brud af larbenshals

Ved operation for CAM svaekkes
styrken i larbenshalsen forbigaende,
der er derfor en @get risiko for brud af
larbenshalsen hvis du falder pa hoften
de forste 8 uger efter operationen.

Foleforstyrrelser

Det er efter operationen almindeligt
med forbigadende foleforstyrrelser pa
laret, pa foden eller i skridtet.
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