Bypassoperation fra lyske til knae/underben

Til patienter og pargrende ‘ -

Femoro-Poplitea Bypass

Du er tilbudt en bypass operation fra pulsaren i lysken til pulsaren ved knaeet med en kunststofprotese
pga. areforkalkning. Operationen kaldes en femoropopliteal bypass eller omkgrsels operation.

Hvem ska have foretaget en Femoro-Poplitea Bypass?
Denne operation foretages hos patienter med darlig blodforsyning til benet pa grund af svaer
areforkalkning.

Dagen fgr operation
Du vil blive indlagt pa afdelingen dagen fgr operationen, hvor du bl.a. vil fa skrevet journal, taget
blodprever og hjertekardiogram.

Narkoselagen vil tale med dig om bedgvelsen.

Sygeplejersken og den karkirurgiske lage vil informere yderligere om operationen og besvare evt.
spergsmal.

Plejepersonalet vil fierne harene fra operationsomradet.

Om aftenen far du en indsprejtning med medicin, der skal forebygge dannelsen af blodpropper.

Pa operationsdagen
Du skal have et brusebad. Plejepersonalet vil hjelpe, hvis du har brug for det.

Du ma spise indtil 6 timer for og drikke indtil 2 timer fer operationen. Du skal
veere regfri 6 timer for operationen.

Hvordan foregar operationen?

Operationen foregar oftest ved rygbedgvelse af underkroppen og benene. Ved rygbedgvelse placeres
et tyndt kateter i ryggen. Gennem dette gives smertestillende medicin under operationen og dagene
efter.

Der anlaegges 0gsa et kateter i blaeren. Begge katetre fjernes indenfor fa dage efter operationen.

Efter operationen
Efter operationen overvages du pa opvagningsafdelingen i nogle timer, hvorefter du kommer tilbage til
sengeafdelingen.
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Bypassoperation fra lyske til kna/underben

At vare nyopereret

Trethed

Det er meget normalt, at du er treetefter
operationen. Traetheden aftager gradvis.

Ernaring/vaeske

Din appetit kan vaere nedsat efter
operationen, men det er saerdeles

vigtigt for bade sarheling, treethed og

kredslgb at spise en protein- og

energirig kost.

Det er vigtigt, at du drikker 2-3 liter vaeske
dagligt for at fa 'skyllet' kroppen godt igennem
samt for at modvirke forstoppelse.

Mobilisering/aktivitet

For at undga komplikationer og hurtigere at
komme til kreefter er det vigtigt allerede samme
dag eller dagen efter operationen at komme op
at ga. Det er meget vigtigt, at du er oppe sa
meget som muligt.

Vejrtraekningen

Du vil de forste dage efter operationen fa ilt via
et kateter i naesen. Sgrg desuden

for at hoste slim op og traekke vejret godt
igennem, plejepersonalet vil vejlede

dig i dette.

Heevelse/nedsat folselse af benet

Dine ben kan have efter operationen, derfor er
det vigtigt at sidde med benene

oppe pa en fodskammel samt ga ture rundt i
afdelingen. Fglesansen i huden kan

veere forandret pga. nervepavirkning som folge
af operationen. Fglelsen vil oftest komme igen af
sig selv efter nogle maneder.

Smerter

Efter operationen er det normalt at have
smerter i operationssaret. Styrken af smerter er
meget individuel. For at du kan bevage dig
omkring, er smertestillende medicin en vigtig
del af behandlingen. Far du uacceptable
smerter, kan du fa ekstra smertestillende
medicin.
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Mave-tarmfunktionen
Efter operationen erder risiko for obstipation (forstoppelse). For at forebygge dette er det vigtigt,
du kommer op at g3, samt spiser og drikker. Desuden tilbydes du affgringsmiddel.

Bekymringer

Mange er bekymrede for operationens forlgb og resultat. De anbefalede livsstilseendringer kan 0gsa
vaere grund til spekulationer. Vaer arlig overfor personalet og fa talt om det. De kan lytte til dine tanker/
overvejelser og vejlede dig i, hvordan du kan komme videre.

Rygning
Det er ikke muligt at ryge under indlaggelsen. Har du rygetrang under indlaggelsen, vil du fa tilbudt
nikotinplaster og lignende.

Hvilke komplikationer kan der vaere?

For enkelte kan der veere en risiko for forveerring, hvilket dog meget sjeldent forer til amputation. Den
samlede risiko for komplikationer er ca. 10%. Der er isaer tale om infektioner og sivning af lymfevaeske
fra operationssar.

Andre komplikationer

* Problemer med heling af operatiossaret

* Haevelse af benet

* Nedsat fglesans pa larets inderside/braandende fornemmelse i huden
* Blgdning

Den udferte omkersel kan lukke. F.eks. pa grund af darligere aflpbsforhold forblodet end forventet. |
nogle tilfaelde kan den renses op, men det er ikke altid muligt.

Hvad kan jeg selv gore for at undga komplikationer?
Sa snart du har accepteret tilbuddet om operation, ber du bruge forberedelsestiden til at:

* Stoppe med at ryge.

* Nedsaette et evt. stort alkoholforbrug.

* Det er vigtigt at styrke kredslgbet og fysikken for og efter operationen. Ga ture
dagligt.

* Du skal spise en sund varieret kost. Har du haft et utilsigtet veegttab, skal du
spise en protein- og energirig kost.

Indlaeggelsen varer normalt 2-4 dage, ved en ukompliceret operation.

Du er klar til at blive udskrevet, nar:

* Operationssaret ikke la&ngere vaesker

* Smerterne er acceptable

* Du spiser og drikker tilstreekkeligt

* Tarmfunktionen er normal

* Du er oppegdende uden nytilkomne hjalpemidler
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Hvad kan jeg forvente af operationen?Ved operationen bliver blodtilfgrsien til benet forbedret, hvorfor
smerterne svinder, og evt. sar heler. Det er normalt at fgle sig traet i perioden efter udskrivelsen, men
treetheden aftager gradvist. Det gar hurtigst, hvis du selv er sa aktiv som mulig.

Aktiviteter efter udskrivelsen

Efter operationen er det vigtigt at opretholde god blodforsyning til benene, samt styrke kredslgbet. Ga
en tur dagligt, gerne udendgrs, hvis det er muligt. Minimum 30 min om dagen. Daglige geremal og let
motion ma genoptages umiddelbart. Hard sport, Ioft over 10 kg samt fysisk kraevende arbejde ma
genoptages i det omfang, det ikke medfgrer smerter. Du ma ikke sidde pa hug i mere end 10 min.

Du ma fore bil, nar du ikke far medicin market med advarselstrekant. Der er ellers ingen faste regler
for, hvornar du ma fere bil, men du skal have fuld kontrol over dine ben og fgle dig i stand til det.

Hvornar skal jeg have fjernet sting/clips?
Sting eller clips fjernes hos din egen lzege 10-20 dage efter operationen. Du vil blive informeret herom
af laegen/plejepersonalet.

Hvornar skal jeg til kontrol?
Du tilbydes kontrol ca. 1 maned efter operationen i karkirurgisk ambulatorium i Kolding, Aabenraa eller
Esbjerg, afhaengig af din bopeel. Kontrollen foretages af en sygeplejerske eller en lage.

Hvad skal jeg veere opmaerksom pa?

Du skal vaere opmaerksom pa andringer af operationsomradet, dvs. redme, varme, havelse, smerter
eller sivning fra operationssaret. Desuden skal du vaere opmarksom pa, hvis foden bliver kold, bleg og
folelseslgs. Oplever du disse symptomer, skal du kontakte din egen leege eller vagtlaegen.

Kontakt

Hvis du har spergsmal til aktuelle indlaeggelse, eller der opstar komplikationer indenfor 24 timer efter
udskrivelsen, kan du kontakte Karkirurgisk Afdeling pa tIf. nr. 76362383. Derefter skal du kontakte din
egen laege eller vagtlegen.

KARKIRURGISK, KOLDING SYGEHUS

Sygehusvej 24

6000 Kolding

Sekretariat (hverdage 8.00 - 15.00) tIf.: 7636 2487
Karkirurgiske Senge tlf.: 76362383

Mail: karkirurgiskkolding@rsyd.dk

KIRURGISK AMUBLUATORIUM, ESBJERG SYGEHUS
Finsensgade 35

6700 Esbjerg

TIf. nr. 79182316 (hverdage kl. 8.30 - 12.00)

KARKIRURGISK AMBULATORIUM, AABENRAA SYGEHUS
Kresten Phillipsensvej 15

6200 Aabenraa

TIf. nr. 79972690 (mandag - torsdag kl. 8.00 - 16.00)
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