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”Undrar vad hon tanker

skylla pa nu nar knaet
blivit bra?”
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Tillbaka till ett mer aktivt liv.

Att ha ont i kndet paverkar din livssituation pa manga
satt. Motion, egenvard och hjélp fran primarvarden kan
lindra din smérta och dka livskvalitén. Fungerar inte
det kan en konstgjord knaled hjalpa dig tillbaka till ett
aktivt liv.

| den har broschyren kan du bland annat |&sa om
symptom, smartlindring, vad en operation innebéar
samt om risker och tillfrisknande.

néledsartros ér en sjukdom som borjar i ledbrosket. Friskt ledbrosk &r

fast och elastiskt och fungerar som stotdampare och glidyta for

knéleden. Artros innebir att brosket gradvis tunnas ut och till slut kan
det forsvinna helt.

Tidiga symptom pa knéledsartros &r létt smirta i kndet vid anstréingning.
Besviren varierar ofta i perioder och kan sedan 6ka med igdngséttnings-
smirta, 6kad stelhet och senare virk dven i vila. Ibland kan man ocksa notera
en O0kad hjul- eller kobenthet. Oftast far man bara besvir i ena kndet, men en
tredjedel av dem som drabbas av artros far problem i bada knina.

Diagnosen artros forutsitter smérta, stelhet och typiska rontgenfynd.
Man kan ha artrosforindringar som syns pa rontgenbilder utan att de ger
egentliga besvir.

Vem drabbas av knaledsartros?

rtros i knéleden &r en av de vanligaste ledsjuk-
domarna i vistvirlden. I aldersgruppen under 45 ér ér
det cirka 1 procent som drabbas, 6vervigande min.

I hogre éldrar dominerar kvinnor statistiken och ungefér
dubbelt s& manga kvinnor som mén far kniledsartros.

I dldersgruppen Gver 65 ar anses cirka 10 procent ha

symptomgivande kniledsartros. Risken for artros dkar ju

dldre man blir. I Sverige opereras varje ar ungefir 10 000 patienter for svar
kniledsartros. Majoriteten av dem som opereras dr 70-80 ar.

Det finns flera enskilda faktorer som péverkar risken att utveckla knéleds-
artros. Elitidrottare har hogre risk dn normalbefolkningen, framférallt
fotbolls- och ishockeyspelare samt skiddkare. Motionsidrottande medfor inte
en Okad risk men en genomgéangen knéskada, t ex korsband eller menisk
okar risken avsevirt for att i ett senare skede utveckla artros. Arftliga
faktorer anses ocksa paverka risken for artros.

Vissa yrkesgrupper med upprepad tung knibelastning eller huksittande
har en 6kad forekomst av artros jamfort med befolkningen i 6vrigt. En annan
viktig orsak dr overvikt. Varje extra kilo 6kar belastningen pa ledytorna i
knéet flerfaldigt.



Vad kan jag gora sjalv?

Orsok bevara din muskelstyrka och rorlighet sa gott det gar. Smartstillande

mediciner kan pétagligt lindra smértan och mojliggora fortsatt motion.

Cykling &r en utmirkt triningsform, 20 minuter dagligen pa motions-
cykel kan ge hdpnadsvickande stora resultat. Bra skor med stotupptagande
sula (t ex joggingskor) i kombination med képp, gastavar eller en krycka kan
ocks4 lindra och skjuta en operation pa framtiden. Overvikt belastar savil
rygg, hofter som knin!

Vad kan huslédkare/vardcentral/sjukgymnast gora?
Primédrvarden ska hjélpa dig med all vard fram till dess att en eventuell
operation blir nddvéndig. Detta innebér att diagnosen stills med hjélp av rontgen
och ldkarundersokning pa vardcentralen. Husldkaren kan forskriva smért-
lindrande likemedel. I tidig fas hjilper exempelvis Alvedon/paracetamol,
men starkare smérta kan kréva starkare medicin. I tidig fas kan dven
hyaluronsyrapreparat, tuppkam”, eller glukosamintabletter ha effekt. I vissa
fall kan ocksa cortisoninjektioner i kndleden mildra symptomen. Information
om lampliga mediciner och lampliga biverkningar far du hjdlp med av din
huslikare eller vardcentral. Husldkare kan dven remittera till sjukgymnast for
genomgang och traningsprogram.

Om din smirta 6kar och livskvaliteten blir 1ag trots dessa insatser kan en
remiss skickas till ortoped for att diskutera forutséttningar for en operation.

Vad innebér en operation?

P4 ortopedkliniken kan likaren ta stillning till om en operation &r den bista

hjilpen for dig, och vilken typ av operation som passar dig. Det finns flera

tankbara mojligheter:

1. Total kniledsprotes. Det absolut vanligaste ingreppet, vilket innebar att
ledytorna i knéet ersitts med en knéledsprotes av stél och plast.

2. Halv kniledsprotes. I vissa fall ricker det med att ersitta bara en del av
knéet, 1 allmédnhet insidan.

3. Osteotomi. Hos enstaka yngre individer med artros bara pa in- eller utsidan

av knéet kan en sa kallad osteotomi, omvinklingsoperation, goras. Detta

innebir att man vinklar om benet s att den sjuka delen av knéet avlastas.

Finns det nagra risker?

ngen operation 4r 100 procent riskfri! Trots alla

tankbara forsiktighetsatgérder drabbas cirka 1 av

100 opererade av en besvirlig infektion i den nya
knileden. Risken &r storre for rokare och de med
andra sjukdomar sdsom diabetes eller hjdrt- och
kirlsjukdomar. Rokstopp forbéttrar forutséttningarna
for ett lyckat operationsresultat. En infektion
innebir ofta att man far operera om en eller flera ganger och slutresultatet
blir oftast forsamrat. En operation innebér ocksa en 6kad risk for blodpropp
i anslutning till operationen. For att minska risken for detta behandlas man
med blodfértunnande medicin under en kort tid efter operationen.

Nagra procent av patienterna far kvarstaende smirtor runt den nya leden
som vi inte kan paverka, men sillan 4r smirtorna svéra.

Av alla nya knileder fungerar 90-95 procent utmérkt i mer &n tio &r, ungefir
var 20:e protes maste ndgon gang opereras om. Ju yngre man dr nar man
opererar sin kniled desto storre &r risken att den nagon gang senare far bytas ut.




Hur bra blir jag?

operationen att de fatt sina forvéantningar uppfyllda och efter 10 ar &r

fortfarande cirka 90 procent nojda. I regel giller att resultatet i form av
minskade smértor i knéet blir bittre ju mer smérta man har fére operationen
och omvint — for tidig operation ger inte lika tydlig forbéttring.

Det finns alltsa inget skl att operera knileden i ett tidigt skede for att
undvika att det blir virre. Man bor ta sig igenom den tidiga artrosutvecklingen
och invinta att kroppen (och sjélen) &r vil instilld pa en storre ledoperation.
Operationen syftar till att minska smértan, och som en foljd av detta blir
funktionen i kniet bittre.

En konstgjord led kan aldrig fullt ut ersitta en frisk naturlig led. Darfor
maste man acceptera att leden ibland signalerar obehag och ger lite stelhet
efter vila.

Om man utsétter sin nya knéled for stora pafrestningar okar risken for att
den ska lossna eller slitas ut i fortid, vilket sker hos cirka 5 procent av dem som
fatt en ny kniled. Den nya leden tal tung belastning men tycker mindre om
kraftiga stotar. Vi avrader darfor alltid fran motionslopning, sérskilt pa hart
underlag. Du bor undvika kontaktsporter som fotboll och dylikt.

I allménhet giller att for den nagot dldre patienten bor en ny knéled inte
namnvért inskrdnka pa normal livsforing.

F a angrar att de lit operera sin kniled. Cirka 90 procent anger efter

Maste jag vara sjukskriven?

ar individuell, en snabb forbéttring sker de Den nya leden

R ehabiliteringsperioden efter en knédoperation
ar till for att

forsta 2-3 manaderna efter operation. Sjuk-
skrivningen bor anpassas efter dina behov, allt fran en
vecka till flera manader. Vid ldngre sjukskrivningar
kommer din husldkare/vardcentral att hjdlpa dig
under sjukskrivningstiden.
Vissa fysiskt tungt belastande yrken kan vara olimpliga med en ny kniled.
I 6vrigt 4r den nya knileden till for att anvéndas!

anvandas.




VALKOMMEN TILL DEN NYA
TIDENS SPECIALISTVARD.

Alla har ratt till bra vard. Tack vare vard-
valet som bdérjade gélla i januari 2009
har du nu maojlighet att sjalv paverka ditt
val av vardgivare.

Capio S:t Gérans Sjukhus har en
véalrenommerad ortopedklinik med stor
erfarenhet av kna- och hoftledsopera-
tioner. Var filosofi &r att folja dig som
patient fran sjuk till frisk pa ett nara och
mer personligt plan.

Hos oss ar din hélsa i goda hander.

Varmt valkommen till Capio S:t Gérans
Sjukhus.

Tobias Wirén
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