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Operation pa halspulsaren

Du har haft en blodprop i hjernen eller gjet og skal nu
opereres for at fierne en forsnaevring pa din
halspulsare (carotis-stenose). Forsnaevringen skyldes
i de fleste tilfzelde areforkalkning.

Malet med operationen er at fjerne forkalkningen, sa
der bliver bedre gennemlgb. Det nedseetter risikoen
for, at forkalkningen bliver til en ny blodprop i hjernen,
som kan veere veerre end den tidligere. Risikoen kan
ikke fijernes helt, men den bliver halveret.

Operationen kan ikke fierne eventuelle fglger fra
tidligere blodpropper, fx lammelse af en arm eller
nedsat syn pa et gje.

SADAN FOREGAR OPERATIONEN

Bedgvelse
Under operationen er du lokalbedgvet.

Lokalbedgvelse vil sige, at du far lagt bedgvelsen
med en indsprgjtning ved operationsstedet. Dermed
er kun operationsstedet bedgvet, mens du er vagen.
Du vil ikke fgle smerte, men kan maerke bergring.

Inden du bliver bedgvet, far du lagt et drop, som giver
dig vaeske gennem et plastikrgr i handryggen eller
underarmen.

Du far muligvis lagt et bleerekateter, der temmer din
blaere under operationen.

Under operationen

Under hele operationen holder en laege eller
sygeplejerske gje med, at du har det godt og er
smertefri.

Leegen laver et skrasnit pa din hals ud for
halspulsaren, sa pulsaren frilaegges. Pulsaren lukkes
midlertidigt oven for og neden for forkalkningen. Hvis
det er ngdvendigt, etablerer lsegen en midlertidig
‘'omkgrsel’ for blodet, s& hjernen kan forsynes med
blod via

®

REGION NORDJYLLAND

‘omkerslen’. Oftest er der dog tilstreekkeligt med
blodtilfgrsel gennem andre blodkar.

Herefter &bner leegen pulséren, fierner forkalkningen,
syer &ren sammen igen og genetablerer
blodstremmen.

Operationen varer 1-2 timer.

Skitse over indgrebet
1. Den forkalkede pulsare
2. Forkalkningen er fiernet, og pulsaren er syet sammen

Nar operationen er afsluttet, laegger vi en forbinding
pa saret, og du kommer pa opvagningsafdelingen til
observation. Her vil personalet holde gje med din
tilstand, blandt andet ved at laegge maerke til typiske
tegn pa blodprop. Personalet vil:

* male din puls og dit blodtryk hyppigt

* se, om du kan bevaege arme og ben normalt
* lytte til, om din tale er normal

* se, om du kan raekke tunge.

Afheengig af hvordan du har det, kommer du tilbage til
sengeafdelingen i lgbet af dagen eller naeste dag.
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SADAN FORBEREDER DU DIG

Undlad at ryge

Vi anbefaler steerkt, at du holder op med at ryge
inden operationen. Undersggelser har vist, at
rygestop nedseetter risikoen ved operationen og ger
det lettere for dig at klare tiden bagefter.

Om operation og faste

Under behandlingen bliver du lokalbedgvet. Alligevel
vil vi bede dig veere fastende, sa vi har mulighed for
at leegge dig i narkose, hvis det bliver ngdvendigt.

Skal du i narkose, skal din mavesaek veere helt tom.
Det er vigtigt, sa der ikke opstar risiko for, at mad i
mavesaekken kan lgbe tilbage gennem spisergret og
ned i lungerne. Er du ikke fastende, kan vi veere ngdt
til at aflyse operationen. Du skal derfor fglge disse
retningslinjer:

* Du ma ikke spise fra 6 timer inden operationen.
Du ma heller ikke drikke meelkeprodukter eller
spise pastiller, bolsjer og tyggegummi.

* Du ma gerne drikke fglgende klare veesker indtil 2
timer inden operationen: Vand, saftevand samt
kaffe og te uden meelk.

e For dit velbefindende far og efter narkosen,
anbefaler vi, at du drikker et stort glas saft 2 timer
far operationen og derefter ingenting, til narkosen
er overstaet.

Folg disse retningslinjer, medmindre narkoselsegen
har givet dig anden vejledning.

Vask dig grundigt fgr operationen

Tag et bad om aftenen eller morgenen, og vask dig
grundigt med vand og seaebe — seerligt pa stedet for
indgrebet. Tag ogsa renvasket tgj pa. Undlad
smykker, piercinger, ur og lignende genstande, der er
samlested for bakterier. Undlad ogsa at smare dig ind
i fed creme, da det gar det vanskeligt at desinficere
din hud inden operationen. Sa har du gjort det, du
kan, for at mindske risikoen for infektion.
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EFTER OPERATIONEN

Forvent disse gener

e Tyngde i armen. Efter lokalbedgvelsen vil din
arm fgles tung, og maske lystrer den ikke rigtigt
de farste timer efter operationen. Hvis du er
opereret pa hgjre side af halsen, er det hgjre arm,
der kan veere tung.

e Sarsmerter. Du kan have smerter i saret. Det vil
vi behandle med smertestillende tabletter.

e Svingende blodtryk. Dit blodtryk kan veere
svingende efter operationen, og er det hgijt, kan
det give hovedpine. Det er vigtigt at sikre, at
blodtrykket ikke bliver for hgjt. Derfor kontrollerer
vi hyppigt dit blodtryk, og maske skal du have
ekstra blodtryksnedsaettende medicin i en periode.

* Folelseslgshed. Du kan veere falelseslgs i et
mindre omrade p& kaeben foran operationssaret.
Folelseslgsheden forsvinder ikke altid, men vil
som regel aftage med tiden.

Vent med at bevaege dig

Om aftenen ma du komme op at sidde samt g& pa
toilet i falge med personale. Dagen efter ma du ga
omkring. Hvis du har bleerekateter, fierner vi det.

Du bliver udskrevet 1-2 dage efter operationen, hvis
operationen har veeret ukompliceret.

MULIGE KOMPLIKATIONER

Ved operationen er der en risiko for at fa en ny
blodprop i hjernen. Der er altsa en risiko for, at der
netop sker det, man gnsker at forebygge. Den risiko
er cirka 5 %. Det svarer til, at én ud af 20 kommer til
at opleve det.

Halvdelen af blodpropperne giver lette og ofte
forbigdende gener, men halvdelen — alts& 2-3 % —er
alvorlige med blivende lammelse i arm eller ben og
tab af syn eller tale. | veerste fald kan man dg. Det
sker ved cirka 1 % af operationerne.
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Desuden er der risiko for de komplikationer, der er
ved enhver operation, fx bladning eller infektion i
operationssaret.

Der er ogsa risiko for, at en af de overfladiske nerver
pa halsen, fx til stemmebandet, kan blive beskadiget.
Skaden er dog ofte forbigaende, sa man fx er haes i
nogle uger efter operationen, hvorefter haesheden
aftager.

| de fleste tilfaelde vil man veere fglelseslas i et mindre
omrade p& kaeben foran operationssaret.

NAR DU KOMMER HJEM

Du ma regne med, at det tager 2-4 uger at komme
rigtigt til kreefter igen efter operationen.

Der er ikke behov for genoptraening, og der er ingen
trade, der skal fiernes.

KONTAKT OG MERE VIDEN

Har du spgrgsmal, er du velkommen til at kontakte
os. Vil du vide mere om areforkalkning i halspulséaren,
kan du eventuelt leese mere pa
www.patienthandbogen.dk. Sgg pa: 'forsnaevring i
halspulsaren” (carotis-stenose).

Kontakt
Karkirurgisk Afdeling

TIf. 97 66 46 10
Mandag — fredag 8.00 — 14.30
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Hvad er areforkalkning i halspulsaren?

Halspulsarerne er de arer, der lgber pa
hver side af halsen, og som fagrer blodet til
ansigtet og hjernen.

Areforkalkning er aflejringer af kalk og fedt
i blodkarrene. Aflejringerne gar
blodkarrene stive og forsneevrer
pulsarerne, sa blodforsyningen nedszettes.

Areforkalkningen kan rive sig lgs og blive
fort med blodstrgammen til hjernen eller til
gjet, sd man far en blodprop i hjernen — et
sékaldt slagtilfelde — eller forbigdende
blindhed.

Hvem far areforkalkning i
halspulséarerne?

Den preecise arsag til areforkalkning
kendes ikke, men vi ved, at rygning,
overvaegt, forhgjet blodtryk, for lidt motion
og darligt reguleret sukkersyge samt
forhgjet kolesteroltal gger risikoen for og er
medvirkende til areforkalkning.

Areforkalkning i halspulsarerne ses isaer
hos eldre og hos mennesker, der har
areforkalkning andre steder, fx i benene
eller i kranspulsarerne i hjertet.

Rygere har mere areforkalkning end ikke-
rygere.

Hvordan behandler man
areforkalkning?

Malet med behandlingen er at nedsaette
risikoen for en ny blodprop i hjernen. Det
kan man ggre med medicin, der nedsaetter
risikoen for blodpropper. Neesten alle vil
have gavn af medicin. Man kan ogsa
foretage en operation, der fierner
areforkalkningen i halspulsaren. Denne
mulighed kommer pa tale, hvis karret er
meget forkalket. Er forsnaevringen mindre
udtalt, har flere undersggelser vist, at
medicinsk behandling er bedst.

Operation pa halspulséren
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Hvad kan du selv ggre for at nedseette
risikoen for yderligere areforkalkning?

Rygning. Stop med at ryge. Der findes
mange hjeelpemidler og kurser i
rygeafveenning. Spgrg eventuelt din
leege.

Kost. Spis mindre fedt og flere
grgntsager. Nogle har ogsa gavn af at
tale med en dieetist.

Kolesteroltal. Hvis dit kolesteroltal er
forhgjet, skal du have
kolesterolseenkende medicin.

Motion. Motionér dagligt.

Veegt. Er du overvaegtig, skal du prgve
at tabe dig nogle kg. Her kan en dieetist
hjeelpe dig.

Alkohol. Moderat alkoholindtagelse er
ikke skadelig, og det geelder enhver
form for alkohol. Drik dog ikke mere,
end Sundhedsstyrelsen anbefaler:
hgjst 7 genstande om ugen for kvinder
og 14 for meend.

Sukkersyge. Hvis du har sukkersyge,
er det vigtigt, at den er velreguleret.

Blodtryk. Hvis du har forhgjet blodtryk,
er det vigtigt, at det kontrolleres
jeevnligt, s& du kan veere sikker p3, at
det ligger bedst muligt.

Er du i tvivl, skal du tale med din leege.
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