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Velkommen til
Budolfi Privathospital

Du skal opereres i l&enden med en stivgerende operation pa grund af
ryg- og bensmerter, som skyldes slidgigtforandringer i rygsgjlen. Disse
forandringer kan fere til en forsnaevring af rygmarvskanalen
(spinalstenose), eventuelt sammen med en forskydning af ryghvirvierne
(spondylolistese).

Forsnaevringen opstar som regel pa grund af aldersrelateret slid i
laenden. Ved operationen skaber man mere plads til de nerver, der er
kommet i klemme, og samtidig stabiliserer man det pavirkede omrade i
ryggen ved at indsaette skruer og stave af titanium.

Omkring 60-80% af vores patienter opnar bedring af smerterne, efter
den stivgerende operation. Det fulde smertemaessige udbytte opnas
indenfor det forste ar efter operationen.

| denne pjece finder du vigtig information om, hvordan du forbereder
dig til operationen, hvad faste indebaerer, hvordan selve indgrebet
foregar, og hvad du kan forvente bagefter. Du vil ogsa finde
fysioterapeutens evelsesprogram samt gode rad til tiden efter
operationen.

Vi anbefaler, at du laeser hele denne pjece inden din operation. Har du
spergsmal, er du velkommen til at kontakte os pa TLF: 70 11 11 66.
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Hvad er slidforandringer i ryggen?

De aldersbetingede slidforandringer i ryggen, man ogsa kalder slidgigt,
kan komme til udtryk pa flere mader. Kort beskrevet kan
slidforandringerne medfgre forsnaevring i ryggens hulrum
(spinalkanalen). Denne tilstand kaldes for “spinalstenose”.
Forsnaevringen kan fere til, at de nerver, der gar ned i dine ben, bliver
klemt. | den situation vil patienten generes af smerter i det ene eller
begge ben. Smerterne i benet kan veaere ledsaget af fgleforstyrrelser i
benet (sovende, snurrende, prikkende fornemmelser).

| andre tilfaelde medfgrer slidforandringerne, at leddene i leenden
skrider en smule fra hinanden. Denne tilstand kaldes ledskred, eller i
medicinsk fagsprog “spondylolisthese”. Oftest sker der en
fremadglidning af en hvirvel i forhold til en anden hvirvel. Nar knoglerne
glider i forhold til hinanden, kan der opsta smerter i ryggen. Hertil vil
glidningen medfegre mindre plads til nerverne i ryggen, sa der opstdr en
forsnaevring, der klemmer pa nerverne.

Den stivggrende operation har til formal at stabilisere ryggen ved
ledskred eller anden instabilitet.




1. Forberedelse til operationen

1.1 Medicin

O

e Du ma gerne tage din vanlige
smertestillende medicin fx
Paracetamol, gabapentin,
pregabalin, morfin, men ikke
gigtpraeparater som ibumetin
og ibuprofen.

e Medbring gerne din vanlige
medicin.

e Det meste medicin kan
genoptages dagen efter
operationen medmindre
andet aftales.

O

Blodtrykssaenkende medicin
pauseres pa operationsdagen
(undtagelse: metoprololsuccinat
tages).

Diabetes: Medicin, herunder
insulin pauseres, da du er
fastende. Behandlingen
genoptages, nar du kan spise.
Blodfortyndende, herunder
ogsa fiskeolie: en eventuel pause
aftales med kirurg og
narkoselaege inden
operationsdagen.
Vaegttabspraeperater: pauseres
minimum en uge for din
operation.

Er du i tvivl - kontakt os gerne pa 70 11 11 66.

1.2 Planlaeg sygemelding

Varigheden af sygemelding er meget individuel, alt efter hvilken type

job du har.

Du ma vende tilbage til dit job, sa snart du feler du kan klare det. Oftest
kan vores patienter starte pd job 6-12 uger efter operationen. | nogle
tilfelde kan du genoptage dit job tidligere, hvis du arbejder pa nedsat
tid til at starte med. Eksempelvis kan du starte med at arbejde feerre
timer om dagen og/eller arbejde faerre dage om ugen.




1.3 Faste

Da du skal i fuld narkose, er det vigtigt, at du er fastende. Dette betyder,

at du:

Indtil 6 timer
for
operationen

Al mad og
drikke.

Frem til

6 timer for din
operationstid
pa Budolfi
Privathospital
ma spise og
drikke som
vanligt.

6-2 timer for
operationen

INGEN mad -
kun drikkelse.

Frem til

2 timer for din
operationstid
pa Budolfi
Privathospital
ma du drikke
tynde vaesker
som kan veere
folgende:

Sed saftevand.

Juice uden
frugtked.

Kaffe / the
uden meelke-
produkter.

Sodavand.

Q0 00 QONG

Mindre end 2
timer for
operationen

Medetiden pa
Budolfi
Privathospital

INGEN mad og
drikke.

2 timer for din
operationstid
pa Budolfi
Privathospital
ma du ikke
spise eller
drikke noget.

INGEN bolcher
eller
tyggegummi.



1.4 Rygning
Vi anbefaler rygeophear forud for og efter din operation, af hensyn til
bedgvelse og sarheling.

Du ma IKKE ryge pa operationsdagen. Vi tilbyder dig nikotinplaster ved
behov.

1.5 Hygiejne

Vask dig grundigt inden operationen. Tag et bad aftenen fgr eller om
morgenen pa operationsdagen. Vask dig grundigt med vand og sabe.
Vask dig seerligt grundigt pa leenden, hvor du skal opereres. Tag ogsa
renvasket tgj pa. Undlad at smere dig med fed creme, da det ger det
vanskeligt at desinficere dig inden operationen. Disse forholdsregler er
med til at mindske risikoen for en infektion.

Vi beder dig gare folgende:

e Fjern al make-up og neglelak. Det er vigtigt, at vi kan iagttage din
huds naturlige farver, imens du er under bedgvelse, samt nar du er
pa vores opvagningsstue.

e Tag dine smykker, ringe og dit ur af inden operationen. Smykker er
samlingssted for bakterier, og de vil @ge risikoen for infektion.

e Bruger du briller, hgreapparat eller tandprotese, tager vi dem af dig
lige inden vi bedgver dig.

e Fjern dine kontaktlinser inden operationen. Det kan vaere en god
idé, at du medbringer dine briller, hvis du har sveert ved at se uden
linser.

Har du kunstige gjenvipper, kan de blive beskadiget i forbindelse med
operationen, da vi i nogle tilfeelde beskytter dine gjne med plastre.

1.6 Fuld narkose / generel anaestesi
Narkose eller generel anastesi er en sgvnlignende tilstand, ved brug af
en medicinkombination, indgivet igennem et drop placeret i en blodare.

Du vil fgle dig ligesom, nar du sover, men en narkose ggr mere end at fa
dig til at sove - du feler ikke smerte under en narkose, fordi din hjerne
ikke responderer pa smertesignaler eller reflekser.



Inden operationen kommer du til at tale med en narkoselaege, der bl.a.
vil hgre om dine tidligere erfaringer, vanlig medicin, allergier og dit
generelle helbred samt gennemga forlgbet med dig.

Du vil blive tilbudt tabletter, som forebygger smerter og kvalme.

Under narkosen vil narkoseteamet monitorere dig, handtere din
vejrtraekning, holde gje med din krops signaler og funktioner, og give
dig smertestillende medicin, individuelt tilpasset til dig og det indgreb,
der bliver foretaget.

Narkose er meget sikkert. Risikoen for komplikationer er relateret til
typen af procedure og dit generelle helbred. A£ldre personer er i starre
risiko for konfusion efter narkose.

Nar operationen er faerdig, standses medicinen, der holder dig i
narkose, og du vagner langsomt pa operationsstuen. Vi hjeelper dig i
seng og ledsager dig til opvagningsafsnittet.

Du kan godt fgle dig forvirret og s@vnig. Enkelte kan opleve rystelser,
kvalme, haeshed og svimmelhed. Hvis du oplever noget af det, er vi der
for at hjaelpe dig.




1.7 Transport

Du er selv ansvarlig for transporten til og fra hospitalet. Vi anbefaler, at
du har en voksen hos dig det fgrste degn efter operationen, da din
reaktionsevne kan vaere pavirket - du ma derfor ikke selv kgre bil i
degnet efter operationen.

Rejser du langvejs fra, er det muligt at flyve til Aalborg Lufthavn, som
ligger ca. 12 km fra Budolfi Privathospital. Herfra kan du nemt komme
videre med offentlig transport, taxa eller bil. Flere buslinjer kerer fra
lufthavnen til Aalborg centrum.

Kommer du hertil med offentlig transport, stopper bussen (linje 1 og 16)
ved Tyren (Vandmanden), som ligger ca. 250 meter fra Budolfi
Privathospital.

Du skal forvente at vaere indlagt i et degn efter operationen.

Under hjemtransporten er det vigtigt at finde en behagelig siddestilling i
bilen - f.eks. med bilsaedets ryglaen lagt bagover. Ved lang transporttid
(over en time) kan det veere ngdvendigt at tage pauser undervejs, for at
bevaege benene og fa ryggen strakt ud.



2.Pa operationsdagen

2.1 Modtagelse

Du bliver modtaget af en sygeplejerske, som vil klarggre dig til
operationen. Inden operationen vil du komme til at tale med kirurgen,
som skal operere dig, og anaestesilaegen, som star for bedgvelsen.

Herefter klaeder du om til operationstgj. Medbring en taske til
opbevaring af dit eget tgj og ejendele samt behageligt tgj, toiletsager,
evt. egen pude, laesestof/underholdning (fx iPad, bager mm.), et par sko
eller sandaler, der er nemme at fa pa og vanlig medicin.

Skulle du mod forventning vaere forhindret i at mode op til aftalt
tid pa operationsdagen, eller pa anden made have brug for at
komme i kontakt med os uden for abningstiden, kan du kontakte
os pa telefonnummer 54 34 71 52.

Telefonen er aben fra kl. 7:00 og kun brugbar pa operationsdagen.




2.2 Operation

Kirurgen opererer dig ved at laegge et snit i huden bag pa din leenderyg.
Herefter blotlaegges et omrade af din rygsejle, som gor det muligt at
fastgere skruer i de ryghvirvler der er arsag til smerterne. | nogle
tilfeelde vil det veere nedvendigt, at isaette en stabiliserende kile ind
mellem to af dine ryghvirvler, for at ggre leddene i din ryg mere stabile
og for at lave plads til nerverne. Under operationen laves en dbning ind
til din rygmarvskanal, og til den nerve som sidder i klemme. Her fjernes
den brusk og de knogleudbygninger som er skyld i smerterne.

Til sidst laegger vi et lille draen nede i saret, inden det lukkes. Draenet
skal sgrge for, at bledningen fra saret kan komme ud.

Operations-saret lukkes med trad, din hud over saret lukkes med clips,
til slut deekkes saret med et plaster.

Herefter bliver du vaekket og kert ind pa opvagningsstuen.

Under operationen far du anlagt et bleerekateter, som fjernes i
opvagningen.

Selve operationen tager mellem 2 til 3 timer.

2.3 Parerende

Hvis du har en pargrende med, som venter, mens du er til behandling,
har vi et lille venteomrade, hvor de er velkomne til at opholde sig. Her
er der gratis kaffe mm., men vi har desvaerre ikke mulighed for at
tilbyde mad.

Hvis din pargrende gnsker noget at spise eller et sted at bruge
ventetiden, ligger Aalborg Storcenter kun 500 meter fra hospitalet. Her

findes et udvalg af caféer, restauranter og butikker.

Du kan finde information om Aalborg Storcenters butikker og caféer
her: https://astc.dk
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3. Efter operationen

3.1 Opvagning

| timerne efter operationen opholder du dig pa vores
opvagningsafdeling. Af hensyn til de andre patienter, er det ikke altid
muligt at have pargrende pa besgg i laengere tid, pa vores
opvagningsafdeling.

Inden for nogle timer efter operationen er det vigtigt, at du bliver
mobiliseret. Det er normalt at veere svimmel efter operationen, men
vores opvagningspersonale hjaelper dig sikkert pa benene.

Draenet i ryggen og blaerekateter fjernes inden udskrivelse.

Du vil vaere i trygge og rolige omgivelser, hvor vores erfarne personale
er taet omkring dig og serger for, at du fgler dig godt tilpas og i gode

heaender.

Vi tilbyder mad og drikke efter behov, sa du far ny energi og et godt
udgangspunkt for resten af dit forlgb.

1"



3.2 Smerter
Forteel personalet pa opvagningsstuen, hvordan du har det - vi holder
gje med dig og tilbyder smertestillende medicin efter behov.

Det er desuden normalt at veere traet efter operationen. Giv kroppen ro,
og serg for at hvile og sove ekstra i dagene efter.

3.3 Nar du kommer hjem

Lad plasteret sidde pa operationssaret i 24 timer efter operationen.
Herefter kan du skifte plasteret og bade. Vaer opmaerksom p4, at have
plaster pa, hvis dit sar siver.

Vi frarader direkte sollys pa operationsarret i 6 maneder efter
operationen.

Operationsarret er lukket med clips, der fjernes hos din egen laege 12-
14 dage efter operationen. Der vil i forbindelse med indlaeggelsen blive
lagt en smerteplan for dig med nedtrapning af smertestillende medicin,
og der vil vaere lgbende opfelgning, som er tilpasset dine behov.

Vi anbefaler at du fortsat bruger et plaster pa operationsarret, i 1-2 uger
efter clipsene er fjernet. Plasteret giver huden ro til at hele. Der vil i
forbindelse med indlaggelsen blive lagt en smerteplan for dig med
nedtrapning af smertestillende medicin.

| lobet af 3-4 uger efter operationen vil smerterne, emheden, haevelsen
og stramhedsfornemmelse omkring operationsarret aftage. Brug
smertestillende medicin til at lindre smerterne.

| manederne efter operationen kan ryggen fgles svagere end normalt.
Det bedste, du kan gare er at genoptage dine normale daglige

aktiviteter og dine motionsvaner gradvist.

Efter operationen vil der vaere Igbende opfelgning, som er tilpasset dine
behov.
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Restriktioner i ugerne efter operationen:

De fagrste 6-8 uger efter din stivggrende rygoperation er det vigtigt, at
du passer ekstra godt pa ryggen. Det giver din ryg ro og de bedste
muligheder for at hele, og at du far det bedste resultat af operationen
og hurtigt kommer i gang igen.

Derfor gaelder der fglgende restriktioner:

e Undga at bgje og vride din ryg mere end hgjst ngdvendigt.

e Vianbefaler at du undgar at stevsuge.

e Nar du lgfter sa serg for at holde byrden teet ind til kroppen. Undga
at lefte med bgjet ryg.

e Undga at lafte ting der vejer mere end 5 kg. Herefter kan du gradvist
lofte tungere og tungere byrder i din dagligdag.

e Undga left der medferer smerter i ryggen.

e Nar du skal ind og ud af din seng, samt ind og ud af din bil, sa
anvend de teknikker du far anvist i gvelser sidst i pjecen.

Risici
Ved alle typer for operation er der en risiko for komplikationer, om end
disse er forholdsvis sjaeldne.

En sjeelden komplikation er at der gar hul pa den hinde, der ligger
omkring nerverne i din ryg. Sker det, lapper kirurgen hullet under
operationen. Denne komplikation medfgrer ikke varige mén, men kan
kraeve, at du skal blive liggende i sengen i nogle flere dage.

| sjeeldne tilfaelde, under 1%, kan der under operationen ske en skade
pa de nerver, som sidder i klemme.

Hos 0,5-1% opstar der en infektion omkring nerverne. | den situation vil
du blive indlagt med henblik pa en rensning af operationsstedet.

Hos lidt flere opstar der en overfladisk infektion i saret som typisk vil
kunne behandles med antibiotika.

Vaer opmaerksom pa tegn pa infektion, sasom:
Redme og haevelse omkring saret.
Pus eller vedvarende sivning fra saret.

Ubehag og feber.
@mhed eller ubehag i operationsomradet.




Oplever du komplikationer eller ubehag efter din operation, skal du
kontakte Budolfi Privathospital med det samme. Du far udleveret en
vejledning og kontaktoplysninger ved udskrivelse.

Ved akut opstaede komplikationer i forbindelse med kirurgi uden

for abningstid, kontakt vagthavende laege pa telefon 70 11 11 66.

4. Kontrol

4.1 Samtale med kirurgen efter 6-12 uger
Seks til tolv uger efter operationen har du en opfelgende samtale med
kirurgen.

Her har | mulighed for at drgfte forlabet af operationen, samt
eventuelle spargsmal du matte have.




Genoptreening efter operationen

| de fgrste 4 uger efter operationen, vil vi gerne at du spadserer 2-4
korte ture hver dag, op til 5-10 minutters varighed. | Iabet af de forste
uger efter operationen skal ryggen have tilpas ro til at hele og gro
sammen. Det er farst efter 4 uger at du skal ga igang med de regulzere
gvelser, som anvist nedenfor.

Pa de naeste sider finder du de @velser vi anbefaler dig at bruge i ugerne
efter operationen. Scan QR-koden med kameraet pa din mobiltelefon,
eller ga ind pa www.budolfiprivathospital.dk/stivgorende-ryg-operation/
for at se vores fysioterapeut demonstrere gvelserne pa video.

Traeningen i de ferste 8 uger er derfor blid, og har til formal at
vedligeholde styrken i dine muskler.

Treen med gvelsesprogrammet tre gange om ugen, med en hviledag
imellem. Nogle af vores patienter vil gerne treene hver dag, og det ma
du ogsa gerne.
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@velser nar der er gaet 4 uger efter operationen

@velserne ma ikke medfgre flere smerter. Du ma gerne maerke, at det
strammer, men nar du er faerdig med at treene, skal symptomerne
forsvinde. Ellers traener du for hardt.

Traening af ryg og skuldre. Szt traeningselastikken fast om et
derhandtag. Tag fat i hver ende af elastikken. Stil dig i gangstaende
stilling. | startpositionen har du armene strakt frem foran dig. Traek arme
og elastik bagud, til dine haender er ud for din krop. Bliv i stillingen i et
gjeblik, og far sa armene frem i strakt position igen. Gentag bevaegelsen
langsom og roligt, indtil du bliver traet i dine arme og skuldre. De fleste
mennesker skal lave 20-30 gentagelser fgr de maerker traethed. Skal du
lave mere end 30 gentagelser for du maerker traethed, sa stil dig leengere
vk fra dgren, sa elastikken strammes og gvelsen bliver hardere.

Traening af ben, hofter og laend. Stil dig med ryggen op ad en glat der
eller vaeg. Sta med god afstand mellem fedderne, og serg for at din
bagdel ikke rorer ved vaeggen. Der skal vaere 5-10 cm luft mellem din
bagdel og veeggen bag dig. Udfer knaebgjninger ved at lade dine skuldre
glide op og ned ad vaeggen bag dig. Bej lang nok ned til at dine
larmuskler spaender og arbejder, men ikke sa langt ned at din ryg bejes
sammen. Gentag bevaegelsen ind til du bliver traet i dine lar- og
baldemuskler. Der er meget stor forskel pa hvor mange gentagelser
vores patienter kan udfgre. Nogle kan kun udfere 5 gentagelser. Andre
kan udfere helt op til 40 gentagelser.
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Traening af arme og kroppens forside.

Saet traeningselastikken fast om et derhandtag. Sta med ryggen til deren,
i gangstaende stilling. | startpositionen har du handerne ud for dine
hofter. Traen ved at presse arme og elastik frem foran kroppen. Bliv i
stillingen et gjeblik. Fgr derefter arme og elastik langsomt tilbage til
startpositionen med haenderne ud for hofterne. Serg for at sta stille med
overkroppen, mens du bevaeger armene. Gentag bevagelsen jeevnt og
langsomt indtil du bliver traet i arme og skuldre. Skal du lave mere end
30 gentagelser fer du bliver traet, sa stil dig laengere vaek fra deren, sa
elastikken strammes og traeningen bliver hardere.
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@velser nar der er gaet 6 uger efter operationen

Fortsaet med de muskelgvelser for arme og ben, som du startede med
efter uge 4. Tilfgj nedenstdende smidighedsegvelse for din ryg. Fortsaet
traningen i de naeste 6-8 uger.

Traening af ryggens bevaegelighed. Startpositionen er stdende pa alle
fire. I den knae-fire-staende stilling, saetter du dig ned pa halene, sa det
straekker let i leenden. Bliv i positionen i 1 sekund, og vend derefter

tilbage til startpositionen. Gentag bevaegelsen 20-30 gange, hvis du kan.




Gode rad til daglige aktiviteter
Anvisningerne her gaelder kun i 8 uger efter din operation.

Rejse og saette dig i en stol
Sat dig ud pa kanten af stolen, og placér den ene fod bagest, lige under
din bagdel.

Hold ryggen lige imens du rejser dig. Brug musklerne i det bageste ben
til at rejse dig med.

Ind og ud af bilen
Se videoinstruktion i ind- og udstigning af bil, pa
www.budolfiprivathospital.dk/stivgorende-ryg-operation/
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Ind og ud af sengen

Nar du skal laegge dig ned:
Start med at saette dig pa sengekanten.

’

Laeg dig derefter langsomt ned pa siden, sa du ferst stetter pa albuen.

Fra den sideliggende position kan du rulle om pa ryggen. Rul med bgjede
ben, og serg for at dine knae og din naese peger samme vej hele tiden. Pa
den made undgar du at vride din ryg.

Nar du skal op fra sengen, felger du de 4 trin ovenfor, i omvendt
rekkefglge: Fra rygliggende stilling, med bgjede ben, ruller du rundt for
at ligge pa siden. Lad dernaest benene falde ud over sengekanten, og
brug arm og albue til at stemme sig sidelaens op at sidde.
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Nar du lefter

Laft ikke byrder der vejer mere end 5 kg.

@ Stil dig sa teet pa byrden, som muligt, inden du lgfter.

(@ Bgj dig ned i hugsiddende og hold ryggen lige.

(3 Tag godt fat i det du skal lefte, og hold det teet ind til kroppen.
@ Leaft byrden med dine benmuskler og hold ryggen lige.
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Nar de forste 8 uger er gaet

Er du henvist hertil via det offentlige sygehusvaesen, far du en
genoptraeningsplan fra vores laege. Otte uger efter operationen kan du
starte regulzer genoptraening i din hjemkommune. Husk at en meget
vigtig del af din genoptraening er, at du gradvist genoptager dine
normale ggremal, husligt arbejde, fritidsaktiviteter og job.

God traeningslyst!
Udarbejdet af Peter Heide og Martin Melbye.

Venlig hilsen
Rygteamet

Peter Heide

Ph.d. i rygkirurgi, speciallaege i ortopadkirurg.

Mere end 12 ars erfaring som overleege med speciale i
ryg- og bakkenkirurgi. Har udfgrt mere end 1000
stivg@grende rygoperationer.

Martin Melbye

Ledende fysioterapeut.

Specialiseret i behandling af ryglidelser siden 1999.
Erfaren og malrettet tilgang med individuelt tilpassede
behandlingsforlgb.
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Parkering

Der er gratis parkering ved Budolfi Privathospital - lige ved dgren.

Du kan ogsa benytte de gratis parkeringsmuligheder ved Aalborg
Storcenter eller Shoppen - begge ligger ca. 500 meter fra hospitalet.

Opladning af elbil
Kommer du i elbil, er der mulighed for opladning ved Budolfi

Privathospitals parkeringsomrade samt ved Aalborg Storcenter. Vi
benytter Monta charge.
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Kontakt

Vandmanden 10E,
9200 Aalborg SV

+4570 11 11 66
Telefontid: 8:00 - 14:00

Info@budolfiprivathospital.dk

www.budolfiprivathospital.dk



