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Allmänkondition och sjukgymnastik 
Det är viktigt att du är i så bra kondition som möjligt inför din operation. Vid 
inskrivningsbesöket på Movement får du med dig ett träningsprogram hem som du ska göra 
dagligen fram tills operationen. Ta kontakt med vårdcentralens sjukgymnast eller om du får 
någon annan rekommenderad. Om möjligt, är det positivt om du kan träffa sjukgymnasten 
före din operation. Bland annat kan man då kontrollera din rörelseförmåga, träna upp dina 
muskler och öva kryckgång, både på plan mark samt i trappor. Denna träning gör att du är 
bättre förberedd inför operationen och snabbare återfår din normala funktionsförmåga. Du 
bör också ta kontakt med en sjukgymnast före din operation för att du tidigt efter operationen 
skall få komma på besök. 1-1,5 vecka efter operationen är det lagom att göra det första 
besöket hos sjukgymnasten. Använd sjukgymnastremissen du fått av oss. 

Mediciner 
Om du äter blodförtunnande eller inflammationsdämpande tabletter ska du göra uppehåll 
med dessa 7 dagar före operationen. (Dessa läkemedel påverkar nämligen blodets 
levringsförmåga. Exempel på sådana läkemedel är Voltaren, Orudis, Magnecyl, Diklofenak, 
Ipren och Ibumetin. Trombyl, Plavix och Waran skall sättas ut enligt särskild ordination i 
samråd med den läkare som sköter medicineringen. Under denna tid får du inte heller ta 
några naturläkemedel. Blodtrycks- och hjärtmediciner skall dock tas som vanligt. 

Medtag dina aktuella mediciner på operationsdagen. 

Skor 
Stadiga skor behövs för gångträningen efter operationen. Ta med dessa vid inläggningen. 

Värdesaker  
Ta inte med värdesaker eller för mycket pengar då dessa är svåra att förvara säkert på 
avdelningen.  

IT/Telefoni 
Använd gärna din mobiltelefon om du har en sådan. Telefon kan annars hyras dygnsvis. 

Ta gärna med egen dator till avdelningen. Nätverk finns för internetuppkoppling. Vi har även 
bärbara datorer till utlåning. 

Infektion 
Meddela Movement om du blir förkyld, får tandvärk, urinvägsbesvär eller sår på kroppen 
eftersom det då kan vara nödvändigt att skjuta upp operationen. 
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Dagen före operationen 
För att förebygga infektioner i samband med operationen skall du duscha och tvätta håret 
med Descutan, en bakteriedödande tvål. Denna tvålsvamp köper du på Apoteket. Du skall 
tvätta hela kroppen noggrant med Descutan två gånger dagen före operationen. Håret 
behöver bara tvättas ena gången. En sista tvätt med Descutan gör du hemma på 
operationsdagens morgon. Du får inte använda hårbalsam eller hudlotion efter tvättarna. 

Eventuellt smink och nagellack skall tas bort. 

Mat och dryck får inte intagas efter angiven tid. Ät däremot som vanligt dagen före 
operationen. Undvik att röka/snusa på operationsdagens morgon för att minska risken för 
komplikationer i samband med ingreppet. 

Operationsdagen 
Vissa av dina ordinarie läkemedel ska du ta på morgonen. Du får senare besked om vilka 
som är aktuella. 

Efter ankomsten till Movement (när du installerat dig på ditt rum) förbereds du med bland 
annat blodprovstagning. Duschen från dagen före upprepas, dropp sätts och du får en 
lugnande tablett. 

Operationen utförs vanligen i ryggbedövning. Detta innebär att bedövningen läggs i vätskan 
som omsluter ryggmärgen. Du kommer att få böja ryggen kraftigt, för att öka avståndet 
mellan kotorna. Bedövningsmedlet injiceras med en mycket tunn kanyl. Innan bedövning 
läggs får du avslappnande medicin. När läkemedlet är injicerat sprider sig en värmekänsla i 
fötter och ben och ibland i nedre delen av ryggen. När bedövningen börjar verka infinner sig 
en domnande känsla i ben och underkropp. Efter en stund kan du inte röra dessa delar. 
Resten av kroppen är som vanligt. 

Narkosläkaren kommer också se till att du inte upplever något obehag under operationen. 

I vissa fall föredrar man dock narkos. 

Operationen 
Operationen görs i första hand för att minska värk och smärta, men rörlighet och styrka 
förbättras i allmänhet också. 

Vid operationen ändrar man vinklarna i knäleden. Därefter fäster man ihop benet med platta 
och skruvar. På detta sätt så ändras belastningen i din knäled. I vissa fall behöver man även 
ta lite ben från höftbenskammen på bäckenet. Ingreppet tar cirka 2 timmar. 

För att leda bort blod och sårvätska som ansamlats i operationsområdet läggs ibland tunna 
dränageslangar in i såret. Dessa slangar dras bort dagen efter operationen. 

Operationen är ett rutiningrepp men medför liksom alla större ingrepp vissa risker. 
Infektionsrisken är liten och förebyggs idag med noggrann hudtvätt hemma samt vid 
operationen. För att minska risken för blodpropp ges förebyggande mediciner i samband 
med operationen och en tid därefter. 
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Såret sys antingen med stygn/metallclips som du får hjälp med att plockar bort vid 
återbesöket på Movement ca tre veckor efter operationen. Efter operationen kommer du att 
få en ortos (stabiliserande skyddsförband). I början skall du normalt sett inte lägga vikt på det 
opererade benet så du behöver kryckor för att kunna gå. 

Efter operationen 
Natten efter operationen övervakas du på vår uppvakningsavdelning. 

Så snart som möjligt börjar din rehabilitering. Eftersom du innan operation redan gått igenom 
alla träningsprogram och tränat på kryckor både på plan mark och i trappor, blir det en form 
av repetition på vårdavdelningen. Det som du tränat innan operation har du stor nytta av 
efter operationen. 

Första gången du ska komma upp, dagen efter operationen, får du hjälp av sjukgymnasten. 
Sedan hjälper avdelningspersonalen dig med detta. Full belastning är tillåten. Det är viktigt 
att du kommer upp och rör på dig, bland annat för att förhindra blodpropp. Sjukgymnast eller 
vårdpersonal visar hur du ska ta dig i och ur sängen de första gångerna. Du börjar gångträna 
(de första gångerna med sällskap av sjukgymnast eller avdelningspersonal) med ett så kallat 
gåbord. Gångträningen fortsätter varje dag och gåbordet utbytes sedan mot kryckor eller 
annat lämpligt gånghjälpmedel när du är mogen för detta. Du kommer att ha ett kylförband 
runt knät, samt en till två stycken dränageslangar från den opererade knäleden, 
dränageslangarna tas i regel bort dagen efter operationen. 

Förmågan att återfå rörlighet och styrka är individuell. Dock ger riklig träning snabbare 
tillfrisknande. Du får hjälp av sjukgymnasten med träningen men det är viktigt att Du tränar 
på egen hand efter sjukgymnastens instruktioner. 

Inför utskrivningen 
Totala vårdtiden uppgår till 1-3 dagar . 

Du kommer inte att vara färdigrehabiliterad eller helt smärtfri vid utskrivningen. Fortsatt 
rehabilitering ska ske hos sjukgymnast på hemorten. 

Inför hemresan får Du hjälp av sjuksköterskan som tillsammans med dig planerar om hjälp i 
hemmet kan behövas och i så fall i vilken omfattning. 

Sjukgymnasten ger råd och instruktioner för den fortsatta träningen. Du kan också få hjälp 
med träning på Din vårdcentral. 

Läkaren ger dig eventuella recept och intyg som du kan tänkas behöva. Återbesöket är 
vanligtvis efter 3 månader och tid för detta meddelas per brev. 
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Efter utskrivningen 
Utför regelbundet träningsprogrammet Du har fått av sjukgymnasten så att Du inte stelnar till 
i Ditt knä. 

Trappor 
Gå uppför med det friska benet först och nedför med det opererade benet först. 
  

Hjälpmedel 
Vi ber dig återlämna de hjälpmedel som du fått låna hem när du inte längre har behov av 
dessa. 

Framtiden 
Att återfå tillfredsställande funktion i ditt knä tar tid, ofta ett halvt till ett år. 

 

 

Denna information försöker ge svar på de vanligaste  frågorna i samband med en 
knäledsoperation. Varje patient har dock speciella problem. Därför är det viktigt att 
just du i samband med operationen frågar om sådant som är oklart. 

Ta för vana att skriva upp dina frågor när de dyker  upp. Det är viktigt för dig som 
patient, för operatören och för vårdpersonalen att du före operationen fått svar på dina 
frågor. 


