SPECIALISTCENTER
SCANDINAVIA

Rehabprotokoll fér Acromioplastik och AC-ledsresektion

Riktlinjer till behandlande fysioterapeut for patienter opererade med Acromioplastik och AC-
ledsresektion vid Specialistcenter i Eskilstuna eller i Uppsala vid S:t Johanniskliniken,
Specialistcenter Uppsala

Patienten har vid utskrivning erhallit ett tréningsprogram for de férsta postoperativa veckorna

Viktig information angaende patientens rehabilitering

- Viktigt att ta ut rorligheten tidigt efter operationen sa att axeln ej blir stel

- Ingen traning ska ge smarta, men visst obehag kan accepteras i bérjan.

- Vila ingdr i rehabiliteringen. Overdriv inte triningen. Viavnadslikning!

- Viloldgen for axeln kan vara i liggande med armen en liten bit utifran kroppen pa en kudde
eller i soffa/fatolj med armen stddd pa kudde eller armstod

- Kyla efter trining kan hjilpa, t.ex. en fryst drtpase pa axeln som kan frysas ater.

- Varkmedicineringen skall féljas initialt och tas med férdel ca 30 minuter innan traning

- Undvik tunga lyft och tungt arbete ovan axelh6jd forsta 6—8 veckorna.

- Patienten ansvarar sjalv for sin traning och enligt de instruktioner de fatt.

- Fortsdtter sen hos sjukgymnast/ fysioterapeut som kontrollerar och stegrar traningen.

- De tankta tidsintervallerna i programmet varierar individuellt.

Acromioplastik och AC-ledsresektion efter impingement- trangsel i axel och nyckelbensled
Operationen har skapat mer utrymme mellan skulderbladstaket och ledkulan, samt i yttre
nyckelbensleden. Det ar naturligt med smarta de forsta veckorna. Det kan ta 6 manader innan man &r

aterstalld.

Malet med operationen dr att minska smartan, férbattra rorligheten och att battre klara av sin
vardag och arbete. Ddarmed 6kad livskvalitet.

Rehabiliteringsprogrammet ger forslag pa évningar. Ovningar skall alltid individualiseras med
tanke pa hur ldkningsférloppet dr under hela rehabiliteringsperioden.

Traningen ska inte fortsatta till nasta fas om malen for tidigare fasen inte uppnatts. Det maste fa ta
sin tid.

Ingen traning skall gora ont.

Slynga

Slyngan anvdndes med fordel de forsta 1-2 veckorna i smartstillande syfte och att undvika
6verbelastning av axeln

Slyngan anvénds sedan vid trotthet i axeln, vid stérre folksamlingar och vid tex promenader




Att arbeta aktivt med handpump och att stridcka och boja i armbagen i liggande, utféres sa ofta
som majligt

Alltid utfora 6vningarna med sédnkta axlar, magen in och brostet fram- "tdnka pa medaljen”

Fas 1
Vecka 0-2

Fokus pa:
att minska smarta och svullnad. Kunna anvdanda armen i ADL situationer utan att provocera smarta
eller svullnad. Lugn rehab for att undvika dveranstrangning.

Restriktioner
Undvik tunga lyft och tungt arbete ovan axelhojd forsta 6—8 veckorna.

Ovningar:

Se hemtraningsprogrammet pa var hemsida www.specialistcenter.nu

Fas 2
Vecka 2-7
Fokus pa:

Normalisera rorelsemonstret samt 6ka/forbattra styrkan i rotatorcuffen och i hallningsmuskulatur.
Atergang till lattare arbete. Fokus pa kroppshallning och koordinationen i stabiliserande muskulatur.

Restriktioner

Som under fas 1.
Lugn rehab for att undvika 6veranstrangning.

Ovningar:

- Fortsatta med 6vningar fran hemprogrammet ovan sa lange som roérligheten ej uppnatts.

- Paborja att anvanda axelrorelser i alla riktningar sa mycket som accepteras. Tag hjélp av vagg
att klattra med fingrar upp i flexion av axeln.

- Paborja sakta statisk aktivering av axel och skulderbladsmuskulaturen.

- Prova pa aktiva/ dynamiska rorelser tex utatrotation i sidliggande position, aktiva rorelser
med belastning av egen armstyngd i magliggande, tex magliggande med armen dver brits/
bord, tex rodd-drag, skulderflies. Rygglyft med armar langs sidorna som lyfts upp samtidigt i
rygglyftet och pressar ihop skulderbladen.


http://www.specialistcenter.nu/

Fas 3

Vecka 7-framat

Fokus pa: normaliserad funktion i rorlighet, uthallighet och styrka efter vad patienten ar i behov av
géallande vardag och/ eller arbete.

Restriktioner
Fortfarande vara uppmarksam fér éveranstrangning vid tyngre pafrestning
Ovningar

- Bestams nu efter patientens behov
- Prova bade uthallighet och styrkedvningar

Generella riktlinjer gdllande ADL

Anvidnda armen till att dta, skdra, kndppa knappar, tvitta handerna och borsta tanderna gar
bra direkt efter operation om det kdnns bra.

Lattare dagliga sysslor efter ca 1 vecka.

Promenader da allméantillstandet kdnns bra.

Ligga pa den friska sidan direkt efter operationen, den opererade sidan nar det kdnns bra.
Cykla pa motionscykel nar férbandet dr borttaget och saret ar ldkt.
Samliv da det kanns bra.

Anvanda ganghjdlpmedel efter ca 4 veckor.

Bilkorning efter ca 2 veckor.

Cykla utomhus efter ca 4 veckor.

Atergang till lattare arbete efter ca 2 v, tyngre arbete 2-3 man.
Tyngre lyft och arbete ovan axelhéjd efter ca 6-8 veckor

Jogga efter ca 6 veckor.

Ingen styrketraning pa 3 manader.

Protokollet har tagits fram av Leg. sjukgymnast Anna Hedblom Rahme och Docent Hans Rahme

Vid fragor kontakta:
Specialistcenter Scandinavia:

S:t Johanniskliniken:



