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Operation for artrose i storetdens mellemled

Sygdommen

Artrose i storetdens mellemled er en tilstand med
indskreenket beveegelighed og smerte udgdende fra dette
led. Det giver ofte besvaeret og smertefuldt afsaet under
gang. Generne optraeder typisk, nér dorsalfleksionen
reduceres fra de normale 70° til mindre end 30°. | de sene
faser af tilstanden kan der udvikles fejlstilling og instabilitet i
leddet.

Arsageme kan veere et kraftigt traume eller gentagne
mindre dorsalfleksions- eller plantarfleksionstraumer mod
storetdens mellemled. Dette kan medfere en irritation
dorsalt i leddet med beteendelse i ledkapslen og gradvis
odeleeggelse af ledoverfladen. Som felge heraf
indskreenkes bevaegeligheden, og bevaegelserne bliver
smertefulde. Idreetsudevere far ondt ved lgb, skilgb og
spring. Fodboldspillere er seerligt udsatte, muligvis som
folge af hurtige opbremsninger og dorsal udstraekning af
leddet. Desuden kan arsagerne veere artritis urica og
rheumatoid artritis.

Diagnosen

Diagnosen stilles ved relevante symptomer og klinisk
undersggelse, hvor bevaegeligheden er indskraenket. Der
kan veere fortykkelse pa dorsalsiden af leddet.

Non-kirurgisk behandling

Tapening af leddet samt stivsélet fodtej og indlaegssaler
med forhgjning af MTP-leddene for nedseette dorsifleksion i
leddet kan forsgges.

Indikation

Indskraenket bevaegelighed og smerter ved bevaegelse.
Gener fra fodtej p& grund af dorsal knystdannelse
Operation frarddes ved darligt blodomlgb, sukkersyge og
sveer slidgigt i storetdens grundled.

Forberedelse

Fod og ben skal veere renvasket og fri for sér. Neglene skal
veere korte, rene og uden neglelak.

Det anbefales at tage 2 stk tbl Panodil 500 mg ca 1 time
inden operationen.

Behandling med blodfortyndende medicin méa ikke veere
hgjere end terapeutisk niveau. Ved tvivl skal egen leege
foretage kontrol inden operation.

Det er Deres ansvar at gere Ortoklinik opmaeerksom pé
allergi overfor medicin inden behandling begyndes.

Bedgvelse

For operationen anleegges lokalbedovelse. Bedovelsen
virker i perioden 10 - 120 minutter efter anleeggelsen. Faste
for operation er ikke nedvendig.

Operation

Gennem en 4 cm lang L-formet incision pa oversiden af
storetden &bnes ledkapslen og sideledbandene Igsnes.
Med sav fiernes ledfladerne. Ranudbygninger fiernes.
Inforation af knogle foretages for at bedre efterfelgende
knogleheling. En guide-stéltrad feres fra leddet igennem
tdens yderstykke. Efter reposition af leddet, feres herover
en kompressionsskrue. Derforetages plastisk af ledkapsel
og storetdens straeekkesene (EHL), hvorefter huden sys
sammen. Man mobiliseres pé haelsko med fuld stotte.
Operationsforlgbet vil tage ca 60 minutter.

Efterbehandling

Det er vigtigt at holde foden i ro og opad de ferste 3 degn
efter operationen for at mindske heaevelse og smerter.
Ankel og knee skal beveeges. Forbindingen kan stramme
pga heevelse og skal da lgsnes.

2-4 dag: Sarkontrol og skift af bandage pa Ortoklinik.
12-14 dag: Fjernelse af sting pa Ortoklinik samt instruktion
i bevaegeovelser.

Ca 6. uge: Evt. afsluttende kontrol og fiernelse af heelsko
pa Ortoklinik. Medbring egne sko. Benyt fodtej med stiv sal
i mindst 6 mdr efter operationen.

Forsigtighed
Bilkarsel frarddes i 6 uger efter operation, og mens der
indtages medicin maerket med rod advarselstrekant.

Smertebehandling

Efter operationen anbefales det at tage 2 stk tbl
Paracetamol 500 mg fordelt pd 4 gange i degnet samt
eventuelt ogsa tbl lbuprofen 400 mg 3 gange i degnet i 5-7
dogn efter operation. Veer opmaerksom pa eventuelle
bivirkninger og allergi (jvf indlaegsseddel).

Ved behov sender Ortoklinik elektronisk recept til apoteket.

Infektionsforebyggelse
Forebyggende mod infektion skal tages 2 tbl Dicloxacillin
500mg 3 gange dagligt de forste 9 dogn efter operation.

Sygemelding
Der skal forventes sygemelding i minimum 3 uger.

Forventet resultat

Formalet med behandlingen er at lindre smerterne og
bedre fodens funktion. Det er normalt at have smerter i
minimum 6 méaneder efter operationen. Endeligt resultat
vurderes efter 12 mdr.

Komplikationer

Komplikationer i forbindelse med bedovelse og operation
forekommer sjeeldent (< 2%).

Infektion kan begynde ca 3 degn efter operation med
tiltagende smerte, heevelse, radme, varme og sivning. God
hygiejne nadvendig for at nedseette risiko for infektion. Ved
mistanke om infektion skal saret kontrolleres p& Ortoklinik.
Hvis bandagen gennemblodes skal séret kontrolleres pa
Ortoklinik.

Nervebeskadigelse kan medfere nedsat felsomhed
omkring arret pa storetaen.

Manglende heling kan forekomme. Rygning fordobler
risikoen for infektion og dérlig sérheling efter operation og
mé& derfor frarédes.

Blodprop i benet kan opsté ved inaktivitet efter operation.
ved mistanke skal laege kontaktes.

Ved vedvarende gener kan det blive negdvendigt med
artrodese eller interpositionsartroplastik af storetdens
grundled.

Ved problemer

Hvis der opstéar problemer eller der er mistanke herom efter
operationen bedes man henvende sig i klinikkens
abningstid. Ved akutte uopseettelige problemer kan
professor Michael Ulrich altid kontaktes pa telefon 5188
2306.

Revideret 01.06.2016 | Professor Michael Ulrich

ORTOKLINIK, PARK ALLE 3, 8000 AARHUS
TIf (+45) 8612 9174 | INFO@QORTOKLINIK.DK | WWW.ORTOKLINIK.DK


http://www.ortoklinik.dk
http://www.ortoklinik.dk

