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Arsag, symptomer og behandling

Arsag og symptomer

Kuskefinger en sygdom i handfladens bindevaevsplade, som ligger mellem huden

0g bgjesenerne.

* Sygdommen starter ofte med, at der dannes knuder i handfladen. Senere
dannes der strenge af bindevaev ud pa fingrene.

* Lidelsen medfgrer ofte, at fingrene ikke kan straekkes.

* Det ligger i sygdommens natur, at forandringerne kan komme tilbage senere,
pa trods af en veloverstaet operation og efterbehandling.

* Sygdommen kan veere arvelig

Behandling:

Behandling afhaenger af sygdommens svaerhedsgrad.

* S& lange fingrene kan rettes helt ud, er der ikke indikation for behandling.

* Operativ behandling kommer pa tale nar kontrakturen/ sammentraekningen af
fingrene nar ca. 30 grader, og funktionen af din hand er nedsat.

Der findes flere operationsmetoder.

Laegen valger den metode, der er mest optimal for dig:

* Nélefasciectomi: | mange tilfeelde kan der tilbydes et skansomt indgreb - en
sakaldt nalefasciectomi.

Indgrebet foretages i lokal bedgvelse, ved at laegen stikker en kanyle gennem
huden, skarer strengene over med kanylespidsen og retter herefter fingeren
ud.

* Partiel fasciectomi laves ligeledes i lokal anastesi.

Indgrebet gar ud p&, at man kun fjerner en del af bindevaevsstrengene indtil
fingeren kan rettes ud.

* Fasciectomi: Ved mere udtalt kontraktur eller ved tilbagefald efter tidligere
indgreb udferes fasciectomi. Under operation fjernes alle knuder og strenge
fra handfladen og fingrene, hvilket gor det muligt at straekke hand og fingre
igen.

* Ved sveer kontraktur eller mislykket kirurgi, kan der overvejes en stivggrende
operation af fingerleddet eller en delvis amputation af fingeren.



Operation

Man kan blive opereret for kuskefinger

* For at opna det bedste resultat venter man med at operere, indtil fingrene ikke
kan straekkes leengere.

* Ved operationen fjernes bindevavsstrengene (billede 1t.v.).

* Hvis fingrene har staet i bgjet stilling i leengere tid, er der ikke tilstraakkelig hud
til at daekke sarene, nar disse skal lukkes. Det kan blive ngdvendigt at efterlade
et dbent sar i handfladen og/eller at transplantere (midterste billede) hud fra
underarmen til fingrene.

* Hvis fingrene har varet helt bgjede, kan de ikke altid rettes helt ud.

* Du bliver, efter aftale med lagen, opereret i fuld eller lokal bedgvelse i armen
eller handen( se udleveret pjece).

* Operationen foregar i blodtomhed ved at leegge en manchet pa din overarm.
Denne vil vaere pustet op under indgrebet og hindrer dermed blodtilfgrslen til
armen og handen. Dette kan opleves strammende og ubehageligt.




Efter operationen

Efter operationen har du en stor forbinding pd handen, og du skal vaere

opmaerksom pa faelgende:

Heaevelse

Hos de fleste kommer der haevelse efter en finger- eller handoperation.

For at reducere haevelse og smerter:

* Er det vigtigt, at du holder handen over hjertehgjde de forste par dage

* Du skal lave aktive pumpegvelser ved at raeekke armen helt i vejret, samt knytte
og straekke fingrene helt i et roligt tempo ca. 1 minut i hver time

* Det er vigtigt, at du vedligeholder bevaegeligheden i de fingre, der ikke er
bandagerede. De skal kunne bgjes og straekkes helt.

Smertestillende
* Du far en elektronisk recept pa smertestillende. Har du brug for yderligere
smertebehandling, bedes du kontakte din egen lage.

Forbindingen

* Forbindingen ma ikke blive vad eller snavset

* Nogle dage efter operationen skal du komme til skift af forbindingen i
ambulatoriet

Infektion

Infektion kan opsta efter en hvilken som helst operation. S hvis du oplever at fa

feber og forveerring af dine smerter eller dine fingerspidser a&endrer kulgr:

* Skal du kontakte enten handambulatoriet pa tIf. 79 97 56 47 eller din egen
leege i dagtiden

* Udenfor dagtid bedes du kontakte skadestuen pa tIf. 70 11 07 07 eller
vagtleegen

Beskadigelse af/ tryk pa folenerven

* Nogle fa patienter far beskadiget en fglenerve eller far en blodansamling i
handen.

* De kan flere maneder efter operationen have en summende, prikkende eller
sovende fornemmelse i fingrene. Det skyldes at leegen, for ikke at beskadige
nerven under operationen, har irriteret en nerve ved at holde den til side.



Efterkontrol

Ergoterapi

* Nar sdret er tort, kommer du til behandling hos ergoterapeuterne pa
Senderborg Sygehus eller i den kommunale ergoterapi.

* Du far lavet en skinne, som du skal sove med om natten.

* Skinnen skal holde de opererede fingre strakte

* Endvidere vil du blive instrueret i bevaege-gvelser af fingrene, samt hvor meget
og hvordan du bedst kan bruge handen i hverdagen.

* Dette foregdr enten i ambulatoriet eller ved ergoterapeuterne

Kontrol af handen og forbindingen

* Hvis du har abne sar i handfladen, skal forbindingen skiftes hyppigere.

* Handen skal bades i sabe, til sarene er helede.

* Denne behandling foregar i Handkirurgisk Ambulatorium i Senderborg.

* Trédene fjenes ca. 14 dage efter operationen. Dette foregar ligeledes i
ambulatoriet.



| gang igen

Arbejde
* Det er individuelt, hvorndr man kan starte med at arbejde efter operationen.
* Det kan du aftale med handkirurgen

Bilkgorsel
* Kan genoptages, nar slutkontrollen i ambulatoriet viser tilfredsstillende
forhold.

Kontakt

Du er velkommen til at kontakte os, hvis der er noget, du er i tvivl om, eller hvis
du har spgrgsmal.

Venlig hilsen
Personalet

Dagkirurgisk Klinik

&

Ortopadkirurgisk Ambulatorium
Sygehus Senderjylland, Senderborg
TIf. 79 97 56 47

Mandag - fredag kl. 8.00 - 15.00
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