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Specialarbete

Niaz Juja — Akuten, Linképing
Nydia Figueroa — Barnakuten, Ostra
Tove Griph — Akuten, Bords

Maria Larsson — Akuten, Kungdlv
Nina Agert — Akuten, Kungdlv
Emma Nordmark — Akuten, Boras




Innehéllsférteckning

Inledning och Bakgrund Sid 3-4
Behandling Sid 4
Eftervard och rehab Sid 5-6
Komplikationer Sid 6-7
Sammanfattning Sid 8

Kaéllférteckning Sid 9




Inledning
Vi har valt ett arbete med total halseneruptur. Férsta tanken var varfor behandlar man

det olika pa sjukhusen. Vissa gipsas in direkt i spetsfot andra far en aircast eller
operation. Men kom fram till att det berodde pa: Gamla rutiner: Bakjours beslut: Logistik
fragor: Alder och aktiviteter

Bakgrund
Drabbar till 90%man i medelaldern, vanligtvis i idrottsutévning typ paddel, tennis.
En annan grupp som kan drabbas ar aldre med degenerativa forandringar eller som star

pa kortison eller antibiotika

Symtom

Om halsenan gar av gor det ont, du kan ocksa hora en small. Det kan kdnnas som om
att du fatt en spark mot vaden och du kan sedan ha svart att stddja pa benet. Smartan
brukar sedan avta en del men det kan sa klart variera.

Status

Thompsons test, patienten undersoks i buklage. Trots kraftig kompression pa vaden far
man ingen rorelse vid total ruptur.

Thompson Test

Negative Thompson Test Positive Thompson Test
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Patienten har oftast ingen stdrre smarta men har svarigheter att ga pa foten samt halla
balansen. Under det forsta dygnet finns en palpabel grop, strax ovanfor calcaneus.
Patienten kan inte ga pa ta pa den skadade foten, detta test brukar utforas nar patienten
ligger ner och de kan da inte utfora plantarflexion.

Behandling

Behandling av en hel halseneskada beror pa skadans omfattning och typen av skada.
Det ar viktigt att soka medicinsk hjalp fran en lakare eller ortopedisk specialist sa snart
som mojligt. Har ar nagra behandlingsmetoder for en hel halseneskada:

Konservativ behandling: For mindre skador kan konservativ behandling vara tillrackligt.
Det innebar att man immobiliserar foten med hjalp av en stovel eller gips och anvander
kryckor for att avlasta foten. Lakaren kan ocksa ordinera smaértstillande lakemedel och
fysioterapi.

Kirurgisk behandling: Om halsenen har brutits helt av, kan kirurgisk behandling vara
nédvandig. Operationen innebar att man syr ihop halsenen igen eller ersatter den med
en annan sena. Efter operationen kommer patienten att behdva anvanda en stével eller
gips och fysioterapi for att aterfa styrka och rérlighet i foten.

total bristning i halsenan
- andarna ar alltid mycket
trasiga




Eftervard och rehab

Rehabilitering ar en viktig del av behandlingen for en hel halseneskada. Fysioterapi kan
hjalpa till att aterstalla styrkan och rorligheten i foten. Lakaren eller fysioterapeuten kan
ocksa ge dvningar och rad om hur man kan undvika aterkommande skador.

Det ar lang rehabiliteringstid efter en total halseneruptur och man far rakna med att det
tar minst ett ar innan halsenan helt har aterfatt sin fulla hallfasthet. Men successivt
kommer man kunna aterga till fler och fler aktiviteter och det ar egentligen bara idrott
med hdg belastning dér restriktionerna stracker sig upp mot 9-12 manader. For de flesta
individer gar det att aterga till en normal vardag efter ca 26 veckors rehabilitering.

2 veckor efter skadetillfallet/operationen kommer patienten pa aterbesoket till
ortopedmottagningen for att ta av gipset och traffa en fysioterapeut for forsta gangen.
Man byter da gipset till en ortos med kilar som ska béaras i 6 veckor. Kilarna finns pa plats
for att undvika t6jning i senan och avlagsnas en efter en med tva veckors mellanrum.
Fysioterapeuten hjalper aven till att trana gangteknik, nagonting som ar valdigt viktigt da
man under de tva forsta veckorna inte har fatt belasta foten alls. Med den nya ortosen
ska patienten nu belasta fullt, men trots detta fortsatta anvanda kryckor for att sékerstalla
att hen haller balansen.

Under den 6 veckor langa ortos behandlingen tar patienten av sin ortos 3-5 ganger per
dag for att kunna utfora sina rehab-6vningar. Nar ortosen tas av ska aven patienten sjalv
undersoka omradet kring halsenan, det ar helt normalt att det ar nagot varmedkat och
svullet Gver senomradet jamfort med den friska foten. Daremot ska man vara
uppmarksam pa att det inte blir tilltagande svullnad, varmedkning eller rodnad da detta
kan tyda pa en dverbelastning av halsenan som inte ar gynnsam for lakningen.
Aktiveringen av halsenan ar viktig, men det maste vara i lagom mangd sa att inte senan
overanstrangs. | detta stadiet ar senan sarbar och det finns risk att den tdjs ut for mycket
vilket resulterar i en for lang sena med minskad kraft som f6ljd, alternativt att senan
rupturerar pa nytt.

8 veckor efter skadetillféllet/operationen avlagsnas ortosen. Patienten behdver dock
anvanda skor bade inomhus och utomhus i minst 4 veckor till. Ibland kan man behéva
lagga nagon kil i skorna initialt for att senan ar stram och det kan kénnas obehagligt att
ga utan ortosen. Kryckor ska anvandas for balansens skull initialt men kan avlagsnas nar
patienten klarar att ga sjalvstandigt. Backar, trappor, trottoarkanter och andra ojamna
underlag bor patienten vara fortsatt uppmarksam pa da dessa kan leda till for stor
pafrestning av halsenan.




Fran vecka 9 bérjar man dka pa traningsbelastningen. Tidigare har man inte arbetat med
nagot motstand men nu kan man trana med gummiband och motionscykel. Simning &r
ocksa bra traning.

Fran vecka 11 kan man bdrja styrketrana gastrocnemius och soleus och aven stretcha
dessa muskler forsiktigt. Man jobbar mycket med balanstraning och tahavningar.

Fran vecka 16 borjar man med latt jogging inomhus i 8 or och fran vecka 20 far man
borja med jogging utomhus. Fran vecka 26 kan man aterga till tidigare idrotter som man
utovar och aktiviteter med hogre intensitet.

Nar det kommer till rehabiliteringen av hélseneruptur ligger stort ansvar pa individen och
det ar viktigt med hog compliance for att fa ett bra resultat.

Komplikationer

Vid halseneruptur finns det lite olika behandlingsmajligheter beroende pa hur skadan ser
ut och vilken typ utav patienter som adragit sig skadan. Oftast ar det aktiva personer som
utover idrott tex. Padel, tennis.

Om halsenan gatt helt eller delvis av behdvs det inte alltid operation eller nastan aldrig.
Dem enstaka fall kirurgiska ingrepp beh6vs ar om halsenan gatt av tidigare da brukar
man operera for att minimera risken att det sker igen.

Eller hdgaktiva personer och barn. Dock valdigt ovanlig skada pa barn.

Kompilationer utan operativt ingrepp (vanligast)

e DVT (Djup ventrombos) p.g.a imobilisering. (Viktigt att kolla risken for DVT vid
varje besok.) Symtom pa DVT ar rodnad eller svullnad.

e Om du inte f6ljt behandlings instruktionerna och tagit bort kilklackarna for tidigt
eller belastar for tidigt. Da behdver man bérja om behandlingen fran borjan.
Senan kan da laka i fel lage. Forlangning. Eller att senan gar av igen.

e Om senan laker i forlangt lage far du nedsatt kraft och spanst.

e HOg alkoholkonsumtion, dkar risken for fallolyckor.

o Tryck eller skav utav gips eller ortos.




Operativa komplikationer:

Det ar alltid en hog risk att gora en operation oavsett hur liten operationen ar.

Hdg infektionsrisk, svarlakta sar

patienter med diabetes kan ha svart att kanna tryck eller skav utav ortosen. Viktigt
med sarkontroll.

Fula arr.

Tryck och skav av gips eller otros.




Sammanfattning

Vi har valt att skriva om total halseneruptur och efter att vi jamfort mellan vara
arbetsplatser har vi kommit fram till att det skiljer en del mellan dom olika sjukhusen. Vi
har valt att skriva om tva olika behandlingar i vart arbete, konservativ behandling och
kirurgisk behandling, vi har aven fatt med komplikationer, rehab, eftervard och bakgrund.

Har nedan har vi en lite extra om halseneruptur pa barn.

Barnakuten oOstra

Halseneruptur pa barn ar mycket ovanligt, det hander knappt. Under dom senaste 15
aren pa Drottning Silvias barn och ungdomssjukhus har det endast hant en patient enligt
ortopeden Ebba Fridh. Patienten var snart fyllda 16 ar och raknades nastan som vuxen,
de valde vid detta tillfalle att gora en operation.

Sma nyfodda som fods med klumpfot valjer man oftast kapa halsenan under
gipsbehandlingarna / pevabehandlingarna som barnet far. Senan hittar snabbt tillbaka till
varandra och laker fort.




Kallforteckning:

https://vard.skane.se/skanes-universitetssjukhus-sus/undersokningar-och-behandlingar/halseneruptur---
behandling-och-traning/

https://mellanarkiv-
offentlig.vgregion.se/alfresco/s/archive/stream/public/v1/source/available/SOFIA/SU9807-1076540875-
38/SURROGATE/F0t%20-%20Akut%20halseneruptur%20-%20FY S.pdf

"Achilles Tendon Rupture: Treatment and Management." Medscape, 2021,
www.medscape.com/answers/309316-137809/what-is-the-treatment-for-achilles-tendon-rupture.

"Achilles Tendon Tear: Treatment." Johns Hopkins Medicine, 2021,
www.hopkinsmedicine.org/health/conditions-and-diseases/achilles-tendon-tear/treatment.

"Achilles Tendon Injuries." American Orthopaedic Foot & Ankle Society, 2021,

http://www.aofas.org/foot-ankle-conditions/Achilles-tendon-injuries

https://www.internetmedicin.se/behandlingsoversikter/ortopedi/halseneruptur-akut-ahr/



https://mellanarkiv-offentlig.vgregion.se/alfresco/s/archive/stream/public/v1/source/available/SOFIA/SU9807-1076540875-38/SURROGATE/Fot%20-%20Akut%20h%C3%A4lseneruptur%20-%20FYS.pdf
https://mellanarkiv-offentlig.vgregion.se/alfresco/s/archive/stream/public/v1/source/available/SOFIA/SU9807-1076540875-38/SURROGATE/Fot%20-%20Akut%20h%C3%A4lseneruptur%20-%20FYS.pdf
https://mellanarkiv-offentlig.vgregion.se/alfresco/s/archive/stream/public/v1/source/available/SOFIA/SU9807-1076540875-38/SURROGATE/Fot%20-%20Akut%20h%C3%A4lseneruptur%20-%20FYS.pdf
http://www.medscape.com/answers/309316-137809/what-is-the-treatment-for-achilles-tendon-rupture
http://www.hopkinsmedicine.org/health/conditions-and-diseases/achilles-tendon-tear/treatment
http://www.aofas.org/foot-ankle-conditions/Achilles-tendon-injuries
https://www.internetmedicin.se/behandlingsoversikter/ortopedi/halseneruptur-akut-ahr/
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