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Artros och reumatism 
Den vanligaste orsaken till att man behöver operera in en konstgjord axelled är en 
förslitningssjukdom av ledbrosket (artros). Andra anledningar kan vara reumatisk ledvärk 
eller problem efter axelfraktur. 

Artros innebär att det brosk som normalt täcker benytorna i axelleden har skadats och blivit 
tunnare. Vid svår artros saknas brosket helt, så att benet ligger bart. Samtidigt minskar 
ledvätskan (ledens smörjmedel) och blir tunnare, vilket gör att funktionen försämras 
ytterligare. Anledningen till att vissa människor får artros är fortfarande okänt. Det finns dock 
vissa faktorer som styr risken att drabbas, till exempel kön (vanligare bland kvinnor), ålder 
(ledbroskets motståndskraft minskar med åren) och tidigare axelskada (till exempel benbrott i 
anslutning till axelleden). De vanligaste symtomen på artros är smärta, minskad rörlighet och 
värme/svullnad. 

 

 

 

 

 

 

 

 

Reumatism är en grupp av inflammatoriska sjukdomar som bland annat kan drabba 
kroppens leder med smärta och försämrad rörlighet som följd. Orsakerna till att vissa 
personer får reumatiska besvär är till stor del okända. 

Inskrivningsdagen  
Inskrivningen sker på Movement. Du träffar sjuksköterska och undersköterska som skriver in 
dig, kontrollerar dina läkemedel och tar blodprov och EKG. Därefter träffar du ortopedkirurg, 
narkosläkare och sjukgymnast. 

Ta med aktuell medicinlista till inskrivningen. 

Före operation 

Röntgen 
Vanligtvis behövs en ny röntgen inför operationen, detta sker i så fall här på Movement på 
inskrivningsdagen. 

Allmänkondition och sjukgymnastik 
Försök att vara i så bra kondition som möjligt inför operationen. Ta kontakt med 
vårdcentralens sjukgymnast eller någon annan sjukgymnast. Detta är viktigt för att få din 
rörelseförmåga kontrollerad före operationen och dessutom träna upp dina muskler. 
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Lämpliga övningar före och efter operationen finns med sist i denna broschyr (övningarna är 
utdrag från Axelinas vårdprogram). Använd gärna sjukgymnastremissen du fått av oss i detta 
utskick. Denna träning gör att du är bättre förberedd inför din operation och snabbare återfår 
din normala funktionsförmåga efter operation. 

Mediciner 
Vissa läkemedel (som påverkar bland annat blödningen i kroppen) skall undvikas före 
operationen. Mer information om detta får du vid inskrivningen. 
Medtag dina aktuella mediciner operationsdagen. 

Skor 
Stadiga skor är att föredra efter operationen. Ta gärna med sådana. 

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

För allas trevnad undvik starka dofter och parfym. 

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, i god tid, om du blir förkyld, får tandvärk, urinvägsbesvär eller sår på 
kroppen eftersom det då kan vara nödvändigt att skjuta upp operationen. 

Hemhjälp 
En del kan behöva hjälp den första tiden efter utskrivningen. Om du inte har hjälp hemma, 
någon anhörig eller hemtjänst, ska du själv kontakta din biståndshandläggare i din kommun i 
god tid före din operation.  

Hon/Han ska se till att du får erforderlig hjälp hemma efter din operation. Den totala vårdtiden 
i samband med operationen är 1-2 dagar. 

Du måste själv ordna med detta i god tid före opera tionen. 
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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 görs här på operationsdagen. 
Du får inte använda hudlotion efter tvättarna. 

Eventuellt smink och nagellack skall tas bort. 

Mat och dryck får inte intagas efter angiven tid på operationsdagen. Ät däremot som vanligt 
dagen före operationen. Undvik att röka och snusa för att minska risken för komplikationer 
efter operationen. 

Då vissa personer är överkänsliga mot starka dofter  ber vi dig undvika att använda 
starka parfymer. 

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

På morgonen duschar du igen, dock ingen hårtvätt. Dropp sätts och kompletterande 
blodprover tages eventuellt. 

Operationen utförs vanligen under narkos. 

Operationen 
Operationen görs främst för att minska värk och smärta, men 
rörlighet och styrka förbättras i allmänhet också, men blir inte 
normal. Träningen efter operationen är oerhört betydelsefull för att 
man ska få en bra rörlighet och funktion i axelleden. Det är alltså 
mycket viktigt att följa läkares och sjukgymnasters 
träningsinstruktioner. 

Vid operationen ersätts ledytan med en metalldel i överarmen, det 
vill säga en ny ledkula. Protesen fästes vanligtvis med så kallat 
bencement. Ingreppet tar ca 1,5 timmar. 

Operationen är ett rutiningrepp men medför liksom alla större 
ingrepp vissa risker. Man kan drabbas av komplikationer, som till 
exempel infektion och blodpropp.  

Efter operationen 
De första timmarna efter operationen övervakas du på vår uppvakningsavdelning på 
vårdavdelningen. Därefter flyttas du till ditt rum. Vanligtvis får du åka hem dagen efter 
operationen. 

Eftersom du före operation redan gått igenom alla träningsprogram, blir det en form av 
repetition på vårdavdelningen. Det du tränat före operation har du stor nytta av efter 
operationen. Det är viktigt att du kommer upp och rör dig, bland annat för att förhindra 
blodpropp. Sjukgymnasten visar dig hur du ska träna med din nyopererade arm. Armen 
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kommer inte  att gipsas eller vara ”fastlåst” i en så kallad mitella. Du får även instruktioner om 
fotrörelser och andningsövningar för att förhindra blodpropp. Sjukgymnasten kommer även 
att visa dig hur du får röra på armen, det är mycket viktigt att du snabbt kommer igång med 
rörelseträningen annars är risken stor att axelleden blir onödigt stel. 

Det kan hända att man efter ett par dagar blir blåfärgad i den opererade armen eller ned på 
bålen. Detta är blåmärken som är helt ofarliga och denna missfärgning försvinner efter ett 
antal veckor. 

Inför utskrivningen 
Totala vårdtiden uppgår till 1-2 dygn beroende på om du kommer till vårdavdelningen dagen 
före operationen eller samma dag som du opereras. Du kommer inte  att vara 
färdigrehabiliterad eller helt smärtfri vid utskrivningen. Fortsatt rehabilitering ska ske hos 
sjukgymnast på hemorten. 

Kontrollröntgen av den opererade axelleden görs på Movement före hemresan.  

Du får med dig hem en remiss till distriktssköterska för kontroll och eventuellt byte av 
operationsförbandet. Det är även hon som tar bort stygnen (efter cirka 2-3 veckor) enligt 
instruktionerna på remissen. Ta redan före operationen reda på vart du ska vända dig 
angående detta. 

Läkaren ger dig eventuella recept och intyg som du kan tänkas behöva. 

Efter utskrivningen 
Vi kommer att höra av oss från avdelningen till dig 1-2 veckor efter utskrivningen. Förbered 
dig gärna till detta samtal genom att skriva upp frågor som uppkommit. 

Du kommer också bli kallad till återbesök hos sjukgymnast och/eller läkare på Movement. 
Detta återbesök sker efter cirka 3 månader, exakt tid för detta meddelas per brev. 

Bilkörning  
Du skall avvakta bilkörning tills du är en säker bilförare. Normalt tar detta ca en månad. 
Diskutera med din sjukgymnast om detta. 

Vattenträning 
Simning och vattengympa är bra träning men absolut inte förrän såret är helt läkt. Detta tar 
cirka 6 veckor.  

Viktigt är också att lyssna på sin kropp. Får du mycket ont dagen efter du utfört något skall 
du tänka efter och kanske undvika just den rörelsen/aktiviteten några dagar. Diskutera alltid 
med din sjukgymnast. 
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Framtiden 
Att återfå tillfredsställande funktion i axeln tar tid, ofta ett halvt till ett år. Tidig rehabilitering är 
viktigt, då de största framstegen gällande rörligheten sker den första månaden efter 
operationen.  

Den inopererade axelleden är alltid infektionskänslig och du bör vara extra uppmärksam om 
du får infektioner i kroppen. Urinvägsinfektioner ska helst behandlas omgående. Du skall 
också informera din tandläkare om att du har höftprotes så att du vid behov kan få 
antibiotika. 

 

Denna broschyr försöker ge svar på de vanligaste fr ågorna i samband med en 
axelprotesoperation. Varje patient har dock sina sp eciella problem och frågor och det 
är viktigt att eventuella oklarheter klaras ut före  operationen. Ta för vana att skriva ner 
dina frågor efter hand som de dyker upp.  
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Övrig information 
Om Du har frågor kan du antingen ringa oss på telefon  
035-16 24 60 eller skicka mail till oss på info@movement.se . 

Besök gärna vår hemsida www.movement.se . Där kan du hitta information om vår klinik och 
var vi finns. Där finns information om operationer och rehabilitering. Dessutom finns det 
länkar till andra informativa sidor som handlar om artros och proteser. 
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