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Information till dig som ska opereras
for spinal stenos

Spinal stenos betyder trang ryggmargskanal. Sjukdomen kan exempelvis
bero pa att diskarna mellan kotorna har sjunkit ihop, att ligament i ryggraden
fortjockats och pa artros. Nerverna som finns i ryggraden kan komma i klam
och da kan du f& ont i benen och svart att ga. Typiskt for stenos ar ocksa att
det inte racker med att stanna och sta och vila, utan man maste dven stta sig
ner eller bja sig framat. Detta beror pa att nerverna far mer plats nar ryggen
ar bojd framat. Det innebér ocksa att det ofta gar att cykla utan problem.

Spinal stenos kan ge foljande symtom:
e Ontibenen
e Ontiryggen
e Domningar i benen

e Samre muskelkraft i benen

Normal Spinal stenosis

Degenerativa
forandringar

Komprimerad
spinal nerv

Spinal stenos ar ovanligt om man ar under 50 &r, besvaren brukar komma
forst fran 60 ars alder och kan variera med battre och sémre perioder. For en
del gar besvaren over av sig sjalv. Om spinalkanalen ar fortrangd kallas
sjukdomen central spinal stenos, om rotkanalen (kanalen for utgaende
nervrétter) ar trang kallas detta lateral spinal stenos eller rotkanalstenos.
Manga ganger ar trangseln en kombination av dessa typer.
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Du kan fa smartstillande lakemedel och ibland hjélper det med fysioterapi.
Fysisk aktivitet som till exempel att cykla &r bra for de flesta och kan gora
att smartan minskar. Att g med ganghjalpmedel och simma ryggsim funge-
rar ocksa ofta bra.

Operation
Om du far sa ont att du bara klarar av att ga en kort stracka sa kan du disku-
tera med din lakare om du kan behdva en operation. Du far da dven inform-
ation om de risker som en operation kan innebéra. Efter operationen kan
smartan och de andra besvaren ga 6ver ganska snabbt. Ett ar postoperativt
upplevde sig 71 % av patienterna forbattrade betraffande ryggsmarta. Mot-
svarande siffror for bensmarta var 69 %. Ungefar hélften hade en gang-
stracka pa mer an 1 kilometer.

Vanligtvis innebar operationen att man bakifran avlagsnar delar av, eller hela
kotbagen och de benpalagringar som bildats. Detta ingrepp kallas dekom-
pression. Operationen tar oftast en timme och du ar sévd nér du opereras.
Ibland kan det vara nédvéndigt att satta in en urinkateter infor operationen.
Efter operationen laggs du in pa ortopedavdelningen. Man brukar inte ha sa
ont efter operationen men du far smartstillande, bade intravendst och tablet-
ter, om du behdver.

Forberedelser
e Ju battre kondition du har innan operationen, desto lattare gar reha-
biliteringen efterat.

e Settill att ha ndgon anhdrig/van tillganglig nar du kommer hem ef-
tersom du i bérjan kan behéva hjalp med att handla, laga mat, stada
och skota egen hygien.

o Rokstopp galler minst 4 veckor innan operationen och 8 veckor ef-
ter. Rokstopp kan halvera risken for tex blodpropp, samre sarlak-
ning, lungkomplikationer och infektioner. Det ar totalt rékstopp som
galler, att bara skara ned pa tobak minskar inte risken for komplikat-
ioner.

Vardtiden pa sjukhus
Sjukvardspersonal finns med dig forsta gangen du ska resa dig upp till sta-
ende/gaende. Oftast sker detta operationsdagen. Efter det tar du successivt
eget ansvar for att komma upp ur sangen regelbundet, garna 1 gang/timme.

Du kommer att traffa fysioterapeut for genomgang av traningsprogram samt
vid behov utprovning av ganghjalpmedel och prova ga i trappa. Det finns
majlighet att traffa arbetsterapeut som vid behov kan hjélpa dig finna strate-
gier och ev. hjalpmedel som kan underlatta din vardag forsta tiden efter op-
erationen.
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Oftast far du ga hem 1-2 dagar efter operationen dvs. nar du klarar att ta dig i
och ur séng och kan ga pa toaletten.

Du kan f& lite mer ont dagen efter operationen p& grund av svullnad. Aven
efter utskrivningen kommer du att ha en viss smarta i ryggen. Det ar natur-
ligt eftersom du har ett sar som ska ldka. Det ar normalt att det gor ont nar du
rér dig och tranar. Innan hemgang far du recept pa de smartstillande lakeme-
del som du kan komma att behéva och smartan kommer successivt att
minska.

Hemgang
Oftast sys operationssaret med sjalvabsorberande stygn och dessa behover
inte tas bort, men ca 14 dagar efter operationen ska saret kontrolleras pa din
halsocentral. Sluts operationssaret med agraffer eller icke-absorberande sutu-
rer tas dessa bort efter cirka 14 dagar pa den halsocentral du tillhér. Du far
information om detta efter operationen. Forbandet pa operationssaret beho-
ver vanligtvis inte bytas under lakningstiden. Kontrollera att operationsfor-
bandet ar tattslutande infor dusch. Vid risk for lackage in till saret ska for-
bandet bytas utan att operationssaret tvattas eller vidrérs. Om du far feber
eller att operationssaret blir rodnat eller vétskar ska du kontakta din Halso-
cental.

Du kommer vanligtvis att bli sjukskriven 4-6 veckor. Langden pa sjukskriv-
ningen beror pa vilka arbetsuppgifter du har.

Efterat kan du rora dig som vanligt men var forsiktig med att anstranga ryg-
gen i borjan. Undvik tunga lyft de férsta 6 veckorna, promenera garna flera
ganger/dag men korta strackor de forsta veckorna. Ibland kan det vara skont
att anvanda kryckor eller stavar som stod nar du gar. Det ar smartan som
avgor hur mycket du kan rora pa dig. Trana enligt det program som du far av
fysioterapeuten efter operationen. Kom ihag att stundvis vila ryggen under
dagen. Léagg dig da i en vilsam position dar du kéanner att ryggen slappnar av.

Uppfdljning sker via telefonkontakt med fysioterapeut 4 veckor efter operat-
ionen samt dven efter 3 manader. Darefter kan du gradvis ateruppta dina
vanliga aktiviteter.

Lansklinik Ortopedi

Sunderby sjukhus Ortopedmott 0920-2839 91 Call-Me
Kvéll och helg: Akutmott 1177

Pited Alvdals sjukhus Ortopedmott 0911-755 42

Kvall och helg: Akutmott 0911-753 00

Gallivare sjukhus Ortopedmott 0970-195 18
Dagkirurgisk enhet 0970-191 13

Kvall och helg akutmott 0970-192 00
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Traningsprogram efter dekompression i ryggen

Fysioterapeuter Ortopeden Sunderby sjukhus

- Under 6 veckor ska du undvika tunga lyft och langvarigt sittande.
- Utdver traningen ska du ta dagliga korta promenader.

Aktivering av muskelkorsetten

Ligg pa rygg med fotterna i underlaget. Placera handerna pa magen,
den ena under, och den andra ovanfdr naveln. Aktivera
muskelkorsetten genom att dra den nedre delen av magen in ca 1-2
cm mot ryggraden, utan att den 6vre handen ror sig. Spann samtidigt
béckenbotten.

Liggande balstabilitetskontroll

Ligg pa rygg med naturlig svank i landryggen. Boj bagge benen och
placera fotterna i underlaget. Spann muskelkorsetten. Lyft den ena
foten fréan underlaget utan att detta astadkommer nagon rorelse i
landryggen. Hall handen pa hoftkammen for att forsakra att
landryggen ej ror sig.

Nervmobilisering

Ligg pa rygg med ena hoften bojd ca 90 grader och boj knat. Hall om
laret med bada hander. Strack langsamt ut i knat medan du haller
stéllningen i hoften.

Ligga pa mage

A) Lagg dig p& mage. De forsta gangerna racker det att ligga i denna
w positionen nagra minuter. Nar det gar bra att ligga pa detta satt kan
du g& vidare och enbart géra évning B.

B) Placera armbagarna tatt intill kroppen. Pressa 6verkroppen uppat,
sa att tyngden till sist vilar pd underarmarna. Ta nagra djupa andetag
och forsok att slappna av helt i rygg- och satesmuskulaturen. Bli
liggande i denna position nagra minuter.
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Traningsprogram efter dekompression i ryggen

Sittande balstbilitetskontroll
Sitt med bra hallning. Aktivera muskelkorsetten. Lyft bada armar upp
och framéat med bibehallen hallning i ryggen.

Stdende bélstabilitetskontroll

Aktivera muskelkorsetten. Std med rak rygg och med fétterna i
axelbrett avstand. Lagg lika mycket tyngd pa bada fétterna. Boj i
hofter och knan, och sank dig tills rumpan nastan vidror kanten pa
stolen eller sa langt du klarar av. Bibehall spanningen i
muskelkorsetten och ryggen rak.

Tyngdoverféring sida-sida
Sta bredbent. Luta dig at ena sidan och lagg over vikten pa det ena
benet samtidigt som du bojer knat nagot. Strack langsamt knat och
for Gver vikten pa det andra benet.

Tyngdoverforing framat-bakat

Ta ett kliv framat med det ben eller den fot dar du &r svagare. Flytta
kroppstyngden till framre foten och latta samtidigt p& halen pa bakre
foten.
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