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Ryggen

Ryggen ar uppbyggd av kotor och mellan
kotorna finns det skivor som kallas diskar.
Fran varje kotkropp utgar en kotbage bakat,
med sma leder pa var sida, sk facettleder, som
hjalper till i rérelser mellan kotorna. Férutom
kotor och facettleder finns ledband, muskler
och senor som stabiliserar och maojliggor
rorelser i ryggen.

Segmentell rorelsesmarta
i landrygg

Diskprotesoperation av léandryggen utfors
pga langvarig rorelse- och belastningsutldst
sméarta i léandryggen (segmentell rorelse-
smarta/SRS), dar smartan beddmts vara
kopplad till degeneration (tidigt aldrande) av
en eller flera diskar mellan kotorna (bild 2).
Pa magnetkameraundersokningar syns detta
som morka och laga diskar (bild 1).

Bild 1. Bild fran
magnetkameraundersdkning



Bild 2. A) Normal disk B) lhoptryckt disk C) Bensporrar
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Operation med
diskprotesilandryggen

Ingreppet innebar att man gar in framifran
via buken (ALIF) eller fran sidan (XLIF/TLIF)
utanfor bukhinna fram till ryggraden.

Operationssnittet kan vara langsgaende
eller tvargaende (bild 4). Den degenererade
disken avlagsnas helt och ersatts med en
diskprotes antingen av metall (bild 5) eller
plast, sa kallad PEEK (bild 6).

Fordelen med en diskprotes (jamfért med
steloperation/fusion) ar att man far nastintill
full rorlighet i segmentet som opereras. Man
kan ocksa komma igang med aktiviteter och
jobb relativt snabbt.

Det &r inte helt ovanligt att detta ingreppet
kombineras med en steloperation av in-
tilliggande segment. Da ersatts den degener-
erade disken i nivan over eller under med en
bur. Buren packas med ben som tas fran
hoftkammen alternativt benersattnings-
material, och placeras pa platsen for disken
mellan kotorna. Buren skruvas sedan fast i
kotkroppen ovan och nedom med titan-
skruvar. Det innebar en stabil fixation av det
segmentet i ryggen i vantan pa att kotkropp-
arna skall véxa ihop. Din operator berattar
vilket ingrepp som géller for dig.



Bild 5. Metallprotes

Bild 3. Rontgenbild efter operation med diskprotes av metall ~ Bild 6. PEEK protes
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Bild 4. Olika hudsnitt for framre landryggskirurgi
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Prognos

Det &r cirka 70 % chans att du far en forbatt-
ring i din ryggsmarta, men det gar inte att
helt garantera att du blir smartfri. Risken att
du har oféréndrade besvar efterat ar cirka
10-15% och risken att du upplever dig
forsamrad &r cirka 5%.

Infér operationen ar det viktigt att du ar
aktiv och i god kondition. Vi ser garna att du
med stod av fysioterapeut har utfort for-
beredande traning, detta brukar underlatta
rehabiliteringen efterat. Det forekommer att
man far tillfélligt mer ont under och efter
aktivitet eller rehab- tréaning. Det ar inte
farligt att vissa 6vningar gor lite ont. Lyssna
pa smartan och anpassa aktiviteten utefter
den.



Risker

Risk for komplikationer finns vid alla ingrepp, sa dven vid ryggopera-
tioner. Aven om riskerna ar sma, sa finns inga garantier mot
komplikationer.

Allmanna risker vid ryggoperationer ar:

* Infektion, 1 %. Detta motverkas med antibiotikaprofylax (vilket
alla far i samband med operationen)

» Blodpropp i benet, 0.1-1%. Detta motverkas med propp-
forebyggande medicin, tidig uppstigning efter operationen samt
fot- och benrorelser vid sanglage

» Stor blodning pga kéarlskada, 1 %

* Nervpaverkan, 2—-3%

Risken for dessa komplikationer vid diskprotesoperation med framre
ingrepp, dvs via magen, forefaller betydligt lagre forutom risken for
blodproppar. Nervpaverkan i ryggmargskanalen ar mycket ovanlig,
men kan ge symtom pga tojning av nerver nar en disknivd som lange
varit lag aterfar normal hojd. Om dessa symtom upptrader brukar de
ga tillbaka inom nagra veckor eller ett par manader.

Vid framre ingrepp finns en risk for paverkan av det sa kallade
sympatiska nervsystemet (cirka 5 %), vilket |0per i tunna tradar pa
hoger och vanster sida av framre kotpelaren. Dessa nervtradar kan
tojas under operationen eller paverkas av svullnad efter operationen.
Vanligast marks paverkan pa det sympatiska nervsystemet t.ex. pa att
en fot blir varmare an den andra samt att man inte svettas om den
varma foten. Dessa symtom brukar vara overgdende men kan ta lang
tid fran ett par veckor till flera ar.

En annan komplikation kan vara sa kallad retrograd ejakulation, dar
sadesvatskan gar bakat in i urinblasan. Denna risk ar mindre @n 1 % och
kan ta manader eller ar for aterhamtning.



Infor din operation ber
vi dig félja nedanstaende
instruktioner noggrant

Du maste vara fastande: 6 timmar innan du
ska vara pa sjukhuset far du inte &ta nagon
fast/halvfast féda, roka eller snusa. Du far
garna dricka klar vatska sasom vatten, kaffe, te
och saft (ej mjolkprodukter) fram till 2 timmar
innan du ska vara pa operations-avdelningen.

Raka inte operationsomradet under veckan
fére operationen da det riskerar att sma sar
uppstar. Dessa kan orsaka infektion vid
operationen. Det ar viktigt att du inte har
nagra sar pa kroppen infér din operation.

Dubbelduscha med Descutan 3 ganger vilket
ar svampar med bakteriedddande tval. Du
maste tvala in hela kroppen och haret 2 ganger
vid varje duschtillfdlle. Detta &r mycket viktigt
sa att du inte ska fa sar-infektion. Om du inte
har duschat enligt dessa instruktioner kommer
din operation att skjutas upp. Tvalen finns att
kdpa pa valfritt apotek.

1. Forsta dubbelduschen gors dagen innan
operation pa eftermiddagen.

2. Andra dubbelduschen gors dagen innan
operation pa kvallen (minst 2 timmar efter
forsta dusch).

3. Tredje dubbelduschen gors pa operations-
dagens morgon.
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Sa hir gor du

Ta av ev. smycken och klocka. Duscha hela kroppen och haret med vat-
ten. Tvala in hela kroppen, och dven haret med tvattsvampen 2 ganger vid
varje duschtillfalle. Stang av vattnet medan du tvalar in dig. Bérja uppifran
och tvatta nedat. Tvallosningen ska sitta kvar ca 2 minuter innan den skéljs
av. Ta ny svamp till varje tvagning/tvattning och ren handduk efter varje
duschtillfalle. Akta 6gon och 6ron (skydda med bomull/fetvadd i 6ronen),
|6sningen kan reta slemhinnor.

Byt till rena klader efter varje dusch. Badda rent i sangen. Smorj inte in dig
med hudkram efter duscharna.

Att tanka pa infor operation

— Anvand inte hudkramer eller andra kosmetiska produkter.

— Avlagsna make-up, nagellack samt piercing. Lamna smycken och
vardesaker hemma.

— Om du star pa regelbunden medicinering, var vanlig ta med dessa.

— Om du ater blodfértunnande medicin som Waran, Eliquis, Plavix,
Pradaxa, Xarelto, Efient eller Brilique maste detta sittas ut enligt
schema.

— Om du star pa antiinflammatoriska lakemedel sasom Arthrotec, Bamyl,
Brufen, Celebra, Diklofenak, Ipren, Magnecyl, Orudis, Voltaren och Treo
ska dessa sattas ut 2 dagar fore operation da de kan ge 6kad blédning
under operationen.

— Du kan oftast ta smartstillande medel sdsom Alvedon, Panodil,
Tradolan, Tramadol eller Citodon, men diskutera detta med din kirurg
nar ni planerar operationen.

Nikotin och Alkohol

Vi rekommenderar att du avstar fran nikotin och alkohol 6 veckor fére och
efter operation. Detta for att minska risken fér komplikationer under och
efter operation samt att nikotin och alkohol forsamrar kroppens
lakningsférmaga.

OBS! Var god medtag fotolegitimation. Annars kan inte operationen
genomféras. Tank pa att kla dig i rymliga klader for att lattare kunna klé pa
dig efter operationen!



Efter operation

Vardtiden pa avdelningen ar 1 dygn. De forsta timmarna ligger du pa en
uppvakningsavdelning dar du far ligga pa rygg eller pa sidan. Redan pa
operationsdagen kommer du att fa hjalp att komma igang att sta och ga.

Du far rora dig helt fritt med den naturliga begransningen som sarsmartan
ger. Du ska dock undvika kraftig bakatbojning (bild 7) vilket dven sker nar
du svankar (bild 8). Varktabletterna ar till for att motverka sarsmarta.
Promenader i korridoren ser vi som en del av din traning och det under-
lattar for att fa igdng magen. Du kommer ocksa fa instruktioner i det
forsta traningsprogrammet som du far med dig hem.

Du far borja dricka och ata sa snart du vill efter operationen. Det kan dock
droja nagra dagar innan magen kommer igang for fullt igen. Var upp-
marksam pa din kosthallning under denna tid. En urinkateter satts ibland
in under operationen och den kommer du att ha kvar till morgonen efter
operationen. Innan hemgang kommer en kontrollrontgen av ryggoperat-
ionen att goras (bild 3).




Hemresa: Vid hemresan rekommenderar vi att
du blir upphdmtad och far hjalp med att komma
hem, det ar inte lampligt att kora sjalv eller resa
kollektivt. | normalfallet gar det bra att bli
skjutsad i personbil, aven langre strackor (da i
lite bakatlutad position). Planera gérna i god tid.
Om du har problem att ordna med hemtrans-
port ber vi dig att kontakta ditt forsakringsbolag
for att fa hjalp med detta. Vi rekommenderar
ocksa att du har nagon som sover hos dig forsta
natten/natterna efter operation for stod.

Sarvard: Forbandet inspekteras innan du aker
hem. Forbandet ar tackt med ett vatten-
avvisande plaster, sa du kan duscha som vanligt
sa lange forbandet ar helt och tatt. Om det
kommer in vatten under plastfiilmen maste
forbandet bytas. Forbandet ska om mojligt sitta
orort i tva veckor och kan darefter avlagsnas i
hemmet. | de flesta fall ar saret sytt med
fortlbpande stygn, och da vanligen med
"resorberbar trad” som inte behoéver tas bort, i
annat fall med agraffer (haftklamrar av metall),
som tas bort tva veckor efter operationen. | dessa
fall medfdljer en remiss med information som du
tar med till distriktsskoterskan for borttagning av
stygn eller agraffer. Om du far feber, allman
sjukdomskansla, vatskande sar, 6kade smartor i
operationsomradet eller nytillkommen ben-
smarta hor du av dig till oss pa SportsMed, tel.
031-81 80 83.

Restriktioner: Under de forsta 6 veckorna efter
operation ska du undvika kraftig bakatbdjning
(bild 7) vilket dven sker nar du svankar (bild 8).
Du kommer att fa instruktioner och traning i att
bibehalla en neutral hallning (bild 9 och 10). Vi
rekommenderar att du undviker tunga lyft éver
10 kg de forsta 12 veckorna efter operation.
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Aktivitet

Det ar inte farligt att det gor ont nar du ror dig och trénar. Varktabletterna
ar till for att motverka sarsmarta. For att hjalpa ryggen till basta Iakning och
aterhamtning ar det gynnsamt att komma igadng och rora dig mattligt och
véaxla position regelbundet. Du bor sa snart som mojligt aterga till normala
vardagsaktiviteter. Du far alltsa ga, st3, sitta, cykla, aka buss och tag sa
snhart du sjalv vill och kdnner att du klarar det. Du kan sitta kortare stunder
i kombination med att du ar uppe och gar samt ligger ner och vilar. Att
sitta under langre perioder 6kar belastningen pa ryggen, framst i djupa
sittstallningar som i mjuka soffor. Du bor undvika att kora bil sa lange du ar
paverkad av starka varktabletter.

Vi rekommenderar dagliga promenader som du successivt okar i langd.
Borja t.ex. med 10 minuter och 6ka sedan tiden successivt, om du inte far
mer vark efterat. Ta hellre flera korta promenader an en lang. Utover
promenaderna skall du ocksa utféra traningsprogrammet som du fatt efter
operationen.

Rehabiliteringen ar initialt inriktad pa att trana upp ryggens funktion och
darmed underlatta atergang till aktiviteter i det dagliga livet. Darefter
overgar rehabiliteringen till upptrappande traning for rorlighet,
styrka/bal- stabilitet och koordination. Du kommer ocksa att fa hjalp med
att trana upp en gynnsam hallning. Rehabiliteringen &r individuellt
anpassad. Det ar viktigt att du sjalv ar aktiv och tar ansvar for din
rehabilitering.

Sjukskrivningstiden beror pa hur snabbt smartan forsvinner efter opera-
tionen samt pa vilken typ av arbete du har. Atergang till arbete planeras i
samrad med din operatér. Om du har kontorsarbete kan du borja arbeta
deltid redan efter 1-2 veckor, hemifran oftast tidigare. Om du har ett
tyngre arbete rekommenderas du sjukskrivning ca 12 veckor pa heltid och
sedan 4 veckor pa deltid.

Flygresor: Har Du en flygresa inplanerad de narmaste 3 veckorna efter
operationen, hor av dig till oss. Tank pa att flygresor alltid innebar en
okad risk for blodpropp. Darfor rekommenderar vi dig att alltid anvanda
stodstrumpor vid flygresor.
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Smartlindring

Operationen medfér smarta fran sarskadan i
magmusklerna. Ibland kan man ocksa fa o6vergaende
smarta i benet/-n. For att du ska kunna komma igang
och rora dig ar det viktigt att dessa smartor inte blir for
stora och balanserad smartstillande medicinering pa
sjukhuset ar darfor viktig. Det beddvnings-medel som
lagts kring operationssaret under operationen ger viss
hjilp forsta dygnet. Aven efter utskrivningen kommer
du att ha en viss smarta, vilket ar naturligt eftersom du
har ett sar som ska laka. Du kommer darfor att fa recept
pa smartstillande lakemedel innan hemgang.

Allteftersom smaértan avtar under de forsta en till tva
veckorna kan du minska och slutligen satta ut
lakemedlen. Du kommer ocksa fa ett recept pa 10
sprutor med blodproppférebyggande innehall som ska
tas 1 gang/dag.

Biverkningar: Det ar inte ovanligt att fa biverkningar av
smartstillande ldkemedel. Biverkningarna kan vara av
varierande slag, vanligt forekommande ar magbesvar
som illamaende, diarré, magknip eller att du blir hard i
magen. Ibland ger ldkemedel biverkningar precis nar du
borjar anvdnda dem, men de minskar eller férsvinner
ofta efter nagra dagar.

Manga biverkningar gar o6ver nar du har anvant
lakemedlet en tid eller nar du slutar att ta lakemedlet.

Hor av dig till vara sjukskoterskor om du skulle behéva
diskutera recept mot biverkningarna. Vet du med dig att
du ar kanslig for nagon form av biverkningar kan du
informera din ldkare fore operation sa att du kan hamta
ut lakemedlen i samband med de andra.

Ljud frén protesen

Forsta veckorna kan du héra ett knarr (likt snd) fran
protesen. Detta ar inte farligt utan beror pa att protesen
slipas till.
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Traningsprogram efter operation med

diskprotes

Ska utforas 2-3 ganger/dag tills aterbesdket hos fysioterapeut ca 2-3

veckor efter operation

*ﬂ 1,

. Aktivera balmusklerna. Pressa ned

Sy

P
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a
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H
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Aktivera balmusklerna genom att dra in/
ner magen. Hall kvar nagra sekunder.
Slapp. Upprepa 2x10

svanken, tryck ena handen samt motsatt
sidas fot mot underlaget. Byt sedan hand/
fot. Upprepa 2x10

Drag mjukt bada benen upp mot brostet sa
att [att tojning kanns i ryggen.
Upprepa 2x10-15 sek

Tahavningar, ga upp och ner pa ta.
Upprepa 2x15

Aktivera balen — sta pa ett ben och hall
balansen. Byt ben.
Upprepa 2x30 sek per ben

Luta dig lite framat, behall rak rygg och gor
en knabojning med en stol bakom dig.
Upprepa 2x10
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Aterbesokstider:

Boka tid till sjukskoterska 2 veckor efter operation for sarkontroll.
Besoket bokas hos distriktsskoterska pa hemorten eller pa
SportsMed.

Boka tid till fysioterapeut 2-3 veckor efter operation. Vi
rekommenderar att du bokar in denna tiden da du fatt tid fér din
operation. Tiden bokas pa SportsMed eller hos annan fysioterapeut.

Boka aterbesok till opererande ldkare enligt 6verenskommelse med
din operator.

Boka tiderna pa SportsMed pa 031-81 80 83 (knappval sjukskoterska) eller
maila pa info@sportsmed.se
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Checklista infor operation:

] Boka tid till fysioterapeut 2-3 veckor efter operation.

[ | Slutat med lakemedel enligt rekommendation.
Lakemedel:

| | Antibakteriell dusch har genomforts enligt ovan
ordination och den 3:e gjord PA operationsdagen.

[ | Ingasar eller hudkram.

| | Fastande enligt rekommendation.

| | Hemtransport ordnad.

| | Tamed rena, rymliga klader som ar latta att ta pa samt bra
skor att ga .

[ | Detta hafte tas med till sjukhuset.

Din operation ar planerad till___ dag /

Vid fragor infor din operation:
Ring operationskoordinator 031- 81 80 76
Telefontider: Man — fre 8.00-10.00, 13.00 — 15.00
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