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Patientinformation

Frossen skulder

Du har udviklet en "frossen skulder”.

/S\rsagen til Frossen skulder kendes ikke. Tilstanden ses typisk hos 40 til 60 arige, det er dobbelt sa
hyppigt ved kvinder og dobbelt s& hyppigt hos patienter med sukkersyge. Hos sukkersyge patienter er
forlgbet uden operation ofte dobbelt s& langvarigt.

Sygdommen er Kkarakteriseret ved 3 stadier: 1. stadie viser sig ved tiltagende smerter og
bevaegeindskraenkning, 2. stadie er skulderen stiv, men smerterne forsvinder, 3. stadie er der ingen
smerter og bevageligheden bliver langsomt naesten normal igen.

Hele forlgbet er typisk pd 1% - 3 &r. Ved operationen kan dette forlgb forkortes betydeligt. Sygdommen
kendes ogsa under navne som ”“periarthrosis humeroscapularis” og "Adhesive capsulitis”

Undersggelser
Diagnosen stilles ved laegeundersggelse. Ofte er rgntgen, ultralyds-, MR-scanning og blodprgve
undersggelserne normale. Skulderen er stiv i alle retninger og bevaegelse foregdr mellem skulderbladet
og brystkassen.

Operation/behandling

Hvis du kan klare dig med en periode med stivhed behgver du ikke blive opereret, da tilstanden gar over
af sig selv, som anfgrt ovenfor. Hvis smerterne er hovedproblemet og hvis du er i den fgrste fase af
sygdommen anbefaler vi at du ferst far en blokade lagt ind i selve skulderleddet. Dette kan i mange
tilfeelde hjeelpe sd meget at operation ikke er ngdvendig.

Operationen foregdr enten som dagkirurgi eller under en kortvarig indlaeggelse. Indgrebet foregar i fuld
bedgvelse. Ved operationen vurderes bevaegeligheden af skulderleddet. Sammenvoksningerne brydes
eller klippes op ved en kikkert operation. Andre lidelser i skulderleddet vurderes.

Under operationen lzegges et smertekateter ind omkring skulderleddet, som kobles til en smertepumpe.
Smertekateteret bruges i 2-3 dage.

Efter operationen er det vigtigt at du kommer i gang med at bevaege skulderen s hurtigt som muligt for
at vedligeholde den bevaegelighed, som du har opndet ved operationen. Du treener sammen med en
fysioterapeut. Du ma bruge armen frit. Du ma regne med en del smerter specielt i starten, der kan ga op
til et par maneder for smerterne er aftaget. Der er altid behov for smertestillende medicin efter
operationen, og du vil f& udleveret medicin til de fgrste dage. Har du senere behov for andet end
handkgbsmedicin m& du kontakte din egen lzge.

Efterbehandling

Efter operationen vil du blive instrueret af fysioterapeuter i gvelser

Der tilbydes ambulant optraening i fysioterapien efter udskrivelsen. Efter 10 dage skal du ga til din egen
laege, som fjerner stingene. Efter 6-8 uger kommer du til kontrol i ambulatoriet. Hvis der fortsat er
mange smerter kan der tilbydes en blokade.

Du skal regne med et samlet sygdomsforlgb pd mellem 6 og 12 uger. Sygemelding afhaenger af ens
arbejde. Er det et let arbejde ma du regne med 2-3 uger, ved tungere arbejde 2-3 maneder.

Risici og komplikationer
Der er en meget lille risiko for infektion i saret (under 0,5 %). Kontakt laege hvis der kommer rgdmen,
haevelse omkring skulderleddet og samtidig feber.

Du ma regne med at bevaegeligheden lige efter operationen er god, men bliver lidt darligere igen efter 1-
2 uger. Ny arvaevsdannelse kan medfgre at skulderen bliver stiv igen.
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