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SENESKADER — FREMSKYND KROPPENS NATURLIGE HELING

Kroniske seneskader

Kroniske seneskader; tennisalbue, akillessene-
skader og svangseneskader kan vaere en langstrakt
og smertefuld affaere. Smerterne stammer fra sma
bristninger i det bindevaev der holder musklerne
ind til knoglen. Ved vedvarende overbelastning af
veevet, bliver vaevet irriteret, og der opstar
inflammation, som er beteendelsestilstand, uden
bakterier.

Tennisalbue

Tennisalbue associeres ofte med ketsjersporten,
men langt de fleste tilfeelde ses f.eks. hos VVS’ere
og murere, der dagligt udfgrer tunge, monotone,
drejende handbevagelser i forbindelse med deres 9
arbejde. En anden kilde til tennisalbue er Tennisalbue
ensformige beveegelser fx ved kontorarbejde.

Smerterne fgrer ofte til langtidssygemelding, og i

sidste ende kan det betyde omskoling eller

fortidspensionering.

Akillesene og svangsene

Kroniske skader pa akillessenen eller svang-senen
opstar ofte i forbindelse med lgb eller gang. Det
ses det ofte hos personer, der gar meget pa job
f.eks. sygeplejersker og jordemgdre. Andre i
risikozonen er joggere og hundeluftere. Det kan
0gsa opsta, hvis man beaerer harde ”dress”-sko, og
iseer hvis man gennem laengere tid negligerer
symptomerne.

Skaden ggr det umuligt at ga eller Igbe og vil med
tiden blive et meget stort irritationsmoment, hvor
smerterne og manglende mobilitet kommer til at
fylde meget i ens tanker.

Knaeskalsene irritation (Springerknae)

Blandt idreetsudgvere der dyrker boldspil og !
ketchersport er kronisk overbelastning af knaeets Skade pd svangsene og
streekkesene et kendt problem der holder achillessene
idreetsudgverne ude af sport i manedsvis. Det

samme g¢r sig geldende for handveerkere og

handymen, der ikke bruger knzepuder ved

knzeliggende arbejde.
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PRP - UDNYTTER KROPPENS EGNE VAEKSTFAKTORER

PRP-behandling fremskynder kroppen naturlige heling

Hvis den traditionelle behandling i form af aflastning, fysioterapi og blokade (indsprgjtning af binyre-
barkhormon) ikke hjelper, kan en PRP-behandling med blodpladeberiget serum fremskynde kroppens
naturlige heling ved hjzelp af vaekstfaktorer udvundet af patientens egne blodplader. Populzaert kan man sige,
at kroppen selv helbreder skaden ved at fa tilfgrt et koncentrat af kroppens egne vaekstfaktorer, hvor der er
akut brug for dem. Veekstfaktorerne ligger inde i blodpladerne, som isoleres, koncentreres op og sprgjtes ind
i den syge sene.

Vaxkstfaktorer udvundet af dit eget blod

Et voksent menneske indeholder mellem 4 og 5,5 liter blod. Blodet bestar dels af rgde blodlegemer, som
transporterer ilt til kroppens celler og fjerner kuldioxid, dels af hvide blodlegemer, som er en del af
immunsystemet og endelig af blodpladerne, som er de mindste celler i serummet. Serummet er den vaske,
som blodet er oplgst i.

Blodpladerne dannes i knoglemarven og lever i ca. 9 dage. Under normale omstandigheder flyder
blodpladerne bare rundt i blodet, men hvis der gar hul pa et blodkar, er det blodpladerne, der fgrst traeder
til og seetter en prop i hullet. Efterfglgende udbedres skaden. Blodpladerne indeholder vaekstfaktorer, som
ved PRP-behandlingen aktiveres og fremmer naturlig heling.

-

Ved at udvinde og aktivere vaekstfaktorer fra dit eget blod, kan man sikre
en hurtig heling af skaden.




HC-PRP — VAKSTFAKTORER UDVUNDET AF DIT EGET BLOD

Behandling

HC-PRP (high concentration) er et centrifugeret blodkoncentrat med et ekstra hgjt indhold af blodplader og
proteiner, der koagulerer efter fa minutter. PRP har ogsa et lille indhold af stamceller (1 %).
Vakstfaktorerne er opkoncentreret op til 20 X i modsaetning til den almindelige IPRP behandling i led, hvor
opkoncentrationen er 5 x.

Ved skader i albue indvendigt (golfalbue) og udvendigt (tennisalbue), svangsene (fasciitis plantaris),
knaeskalssenen (springerknae) og akillessenen gives 1 injektion med 1,5-2,0 ml HC-PRP. Hos enkelte gives en
booster efter ca 4 uger. Fgr evt 2. injektion kontrolleres med ultralyd om behandlingen har slaet an, og
derefter besluttes det, om der skal gives en ekstra behandling. Akillessenen er meget svaer at stimulere til
heling og kraever ofte meget laengere opfglgningstid, op til 1 ar eller leengere.

Som en almindelig blodprgve udtages der 120 ml. blod fra en vene i din arm.

Blodet indeholder blodpladerne med de vaeksthormoner, der gavner helingen. For at skille blodet, sa vi kan
"hgste” PRP til behandlingen, bruger vi et saerligt medicinsk PRP-kit (Angel fra Artrex), som centrifugeres i 30
minutter, hvorved de rgde blodceller adskilles fra de hvide celler, blodplader, proteiner og plasma. Efter
centrifugering suges blodpladerne op i sprgjte, og PRP-serummet er klar til brug.

Omradet, der skal behandles, lokalbedgves fgrst. Herefter indsprgjtes dit eget blodpladeberigede serum i
den beskadigede sene og i veevet rundt om senen. Injektionen foregar vejledt af ultralyd. Der stikkes
vifteformet i sene og senetilhaeftning. Eftersom du er lokalbedgvet, vil du ikke kunne maerke smerter, men
muligvis at det spaender. Ofte er det kun ét indstik gennem huden.

Inden behandling

Forundersggelse

Det hele starter med at du kommer til en forundersggelse, hvor laegen undersgger, om
blodpladebehandling, er en egnet behandling for dig.

Du far udleveret materialer og kan tale med lzegen og stille spgrgsmal.

Pa selve dagen

Vi anbefaler, at du spiser fedtfattigt dagen inden behandlingen.

Vi anbefaler, at du undlader alkohol i 2 dggn inden behandlingen.

Vi anbefaler, at du undlader at tage NSAID (Ibuprofen og lignende), 2 uger f@r og en uge efter
behandlingen.

Der ma dog gerne anvendes Panodil som smertestillende.

Hvis det er muligt, er det en god ide, at du holder pause med binyrebarkhormon i 6 uger fgr behandlingen.
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PRP — EFFEKTIV MOD KRONISKE SKADER

Efter behandling

De fgrste 1 til 2 dage efter behandlingen kan der opsta moderate til sveere smerter, vaerst ved behandling
af senevaev.

Ofte vil du fa udleveret staerk smertestillende medicin (morfika) til det fgrste dggn, mange har dog ikke
behov for at tage dette.

Aflastning i skinne er ofte npdvendig i de fgrste uger ved senebehandling. Den kan kgbes hos os.

De fleste kgrer selv i bil hjem efter behandling og gar pa arbejde den fglgende dag. Afhaengig af hvilken
fysisk belastning du har i din hverdag, er der hos enkelte behov for en kortvarig sygemelding eller aftale
skanevilkar pa job i 3-5 dage efter behandlingen.

Tennisalbue og golfalbue

Du far handledsskinne pa i 1-2 uger efter injektionen. Du ma ikke Igfte mere end 3 kg de fgrste 8-12
uger. Efter 3 uger kan du starte forsigtig genoptraening og udspaendingsgvelser med langsomt gget
belastning. Genoptraening varer i 12 uger eller laengere. Du skal til kontrol hos vores speciallaege i
idreetsmedicin efter ca. 12 uger.

Svang- og akillessene

Du skal have en CAM-walker (stptte-stgvle) pa i de fgrste 2uger. Derefter kan du langsomt starte
genoptraeningen, der varer i 12 uger eller laengere. Du skal til kontrol hos vores speciallaege i
idreetsmedicin efter ca. 12 uger.

Bivirkninger

Ingen kendte specifikke bivirkninger til PRP, men der er risiko for infektion og ruptur af senen som
altid, nar man giver injektionsbehandling, dette sker yderst sjaeldent. Risikoen for fglgevirkninger er
meget lille idet PRP udelukkende benytter sig af kroppens egne helingsmekanismer. Lokale smerter
i knoglehinden eller senen kan besta i nogle uger og er sjaeldne. Vi har ikke oplevet infektion blandt
de ca. 3.500 patienter, som vi har behandlet.

Resultater

Alle speciallaeger, der arbejder med kroniske sene-skader, ved, at det er seerdeles vanskeligt at
opna symptomfrihed med den konventionelle behandling inkl. operation og blokadebehandling
med binyrebarkhormon. Derfor har vi sggt efter nye muligheder, der flytter fokus fra uspecifik
symptomlindring med binyrebarkhormon til en mere biologisk aktiv og varigt helende behandling.
Vi har fokus pa aflastning og senere genoptraening.

85% af patienter med sene-skader bliver symptomfri efter en enkelt behandlingsserie pa 1-2
injektioner med tilhgrende genoptraening indenfor et % ar og de resterende 15 % opnar en
vaesentlig lindring. Stgrstedelen af helingen finder sted de fgrste 12 uger, men der har vist sig at
tilstanden gradvist forbedres over det kommende halve ar og frem til et ar efter behandlingen. Der
kommer saledes sjeldent tilbagefald, som man ofte ser det efter blokadebehandling med
binyrebarkhormon
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