


Pa CPH Privathospital seetter vi patienten i centrum.
Vores mal er at tilbyde den absolut bedste
behandling med hurtig udredning og et trygt
efterforlgb- alt sammen i indbydende og

behagelige omgivelser.




En skaev storeta — ogsa kaldet hallux valgus
—er en tilstand, hvor mellemfodsknoglen og
grundstykket i storetaen forskyder sig lang-
somt udad og danner en knyst. Det medfg-
rer, at storetaen begynder at pege ind mod
fodens andre teeer, eller i sveere tilfeelde gar
ind over de andre taeer. Knysten kan blive
betaendt og meget smertende, og der kan
opsta sar. | selve leddet kan der pa sigt op-
std slidgigt i storetaen. Sammen med kny-
sten ses ofte andre forandringer som fx for-
fodsnedfald og hammertaeer.

Skeev storetd med knyst kan vaere arveligt
eller maske skyldes uhensigtsmaessigt fod-
t@j. Ofte skyldes det dog, at der med alde-
ren opstar en "treethed” i de ledband og
muskler, som skal holde de rigtige relatio-
ner mellem forfodens og taeernes knogler.
Ligeledes kan det vaere en del af generelle

gigtproblemer fx ved leddegigt. Sygdom-
men rammer hyppigst kvinder.

Behandling

| nogle tilfeelde skyldes knystdannelsen (eller forveer-
res af) et problem hgjere oppe pa foden, hvorfor man i
forbindelse med forundersggelsen far taget et staende
rentgenbillede af den pagaeldende fod. Pa basis af rgnt-
genbillederne tilpasses operationen/behandlingen den
enkelte patient.

Der er kun grund til behandling, hvis der er smerter. Er
der kun lette gener, bgr man udskyde en operation og

forsgge justering af fodtgj til fodformede sko, som i gv-
rigt ogsa er ngdvendigt efter en operation. Sko kan evt.
udblokkes. Dette tilrades altid, hvis blodforsyningen til

benet / foden er nedsat.

| nogle tilfaelde vil vi henvise til en bandagist eller sko-
mager.

Forventninger
Omkring 15 % af patienterne fgler ikke, at de har opnaet



et resultat, der levede op til deres forventning, ofte fordi
der fortsat er en grad af smerter, eller fordi fejlstillingen
har gendannet sig trods en vellykket operation.

Der vil ofte vaere haevelse og en vis smhed af forfoden i
6 maneder. Hos 30 % opstar der gener fra den indsatte
skinne/skruer, som i sa fald ma fjernes ved en operation,
typisk 6-12 maneder efter.

Hvad skal du ggre inden operationen?

Vi anbefaler, at du har vasket dine fgdder grundigt med
sebevand og undladt at smgre dem ind i creme. Neg-
lelak skal veere fjernet.

Du skal veere opmaerksom p3, at hvis du far sar eller rif-
ter pa foden, skal du kontakte os, da det kan betyde, at
operationen ma udsaettes.

Personlige ejendele

Lad venligst personlige ejendele som fx smykker og an-
dre veerdigenstande blive hjemme, da de ikke ma bae-
res under operation og indlaeggelse.

Operationen
Ved operation overskaeres mellemfodsknoglen ved sto-

retaen, sa man kan rette knoglen op for derefter at lase
knoglen igen med en skrue (Chevron-osteotomi).
Afhaengig af fejlstillingen kan det veere ngdvendigt at
foretage overskaeringen hgjere oppe pa mellemfod-
sknoglen (proksimal osteotomi) eller stivggre leddet
mellem storetdens mellemfods-knogle og kilebenet
(Lapidus-procedure). Der benyttes ved disse indgreb
eventuelt en lille metalskinne.

Det er derudover ofte ngdvendigt at foretage opretning
pa selve storetdaen (Akin) eller andre supplerende ind-
greb.

Der er tale om kirurgiske indgreb af en vis stgrrelse med
en forventet operationstid pa 45 minutter.

Bedgvelse
Operationen kan foretages i forskellige typer bedgvelse,
dette aftales med anaestesilaegen.

| nogle tilfaelde kan operationen foretages i en udvidet
lokalbedgvelse fra knaehasen og ned (popliteus-blok).
Du vil efter operationen ofte vaere smertedaekket i
adskillige timer, men skal dog opstarte supplerende



smertebehandling med Panodil og evt. anden steerkere
smertestillende medicin.

Vi anbefaler, at du undgar gigtpraeparater (NSAID-prae-
parater) i efterforlgbet pga. preeparaternes haemmende
virkning pa knoglehelingen.

Komplikationer

Vi opfordrer pa det kraftigste til, at patienterne IKKE ry-
ger, da rygning gger risikoen for komplikationer.

Fa procent far komplikationer i form af infektion eller
darlig heling af knogle eller hud. Endvidere er der en lil-

le risiko for udvikling af en blodprop i venerne pa benet.

Efterbehandlingen

Du vil blive udskrevet samme dag og skal holde benet
hgjt haevet det fglgende dggn. Du vil fa en haelsko samt
en stor forfodsforbinding og eventuelt en walkerban-
dage (benyttes typisk efter Lapidus-proceduren) i 4-6
uger. Vi anbefaler, at man kommer ind til forbindings-
skift efter 3-5 dage, da der kan forekomme rigelig blgd-
ning lige efter operationen.

Stgtte pa foden afhaenger af operationsmetoden og

bandageringen.

| nogle tilfaelde kan man efter fgrste ambulante kontrol
overga til en bred sandal (medbringes af patienten). |
andre tilfeelde, afhaengig af operationstypen, kan man
forst undvaere haelskoen eller walkeren efter 4-6 uger.

Man skal fortsaette med forfodsbandage, der holder sto-
retden i den gnskede position, i minimum 2 maneder.
Efter 5-6 uger kan gangafvikling over forfoden typisk
tillades. | nogle tilfaelde arrangeres yderligere ambulant
kontrol.

Kontrol og tradfjernelse

Tradene fjernes efter 3-4 uger, og ambulant efterkontrol
hos kirurgen inkl. rgantgen ligger mellem 4-6 uger efter
operationen (afhaengig af operationstype).

Bilkgrsel
Man kan ikke fgre bil fgr tidligst efter 4-5 uger.

Sygemelding
Har du stillesiddende arbejde, er sygemelding 10-12
dage realistisk, men har du arbejde med megen gang



(f.eks. handvaerker, sygeplejerske etc.), ma du indstille
dig pa sygemelding i 6 uger eller mere afhaengig af ope-

rationstypen.

Kontakt til lsegen

Du far udleveret telefonnummer til den leege, som har
opereret dig, hvis der skulle opsta problemer de fgrste
24 timer efter operationen/udskrivelsen.

Herefter skal du altid kontakte CPH Privathospital pa tlf.
nr. 7021 8000.



Yderligere informationer
@nsker du yderligere information er du altid me-
get velkommmen til at kontakte os.

CPH Privathospital A/S
Radhustorvet 4 3520 Farum

Ry +45 70218000

. www.cph-privathospital.dk

Il info@cph-privathospital.dk

Abningstider
Telefon mandag til fredag fra
Kl. 8.00-16.00 pa tlIf. 7021 8000

Uden for normal abningstid kan sygeplejerske
kontaktes pa: 44 500 339

| akutte tilfaelde udenfor CPH Privathospitals
abningstid, henvises til 1813
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