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Perthes sjukdom

Vad ar Perthes sjukdom?

Hoftleden bestar av en hoftkula och en ledpanna. Vid Perthes sjukdom
sker det en rubbning i blodtillférseln till hoftkulan och detta innebar att
hoftkulans benceller dor. Hoftkulan blir mjuk och plattas till. Kroppen
forsoker motverka processen och bildar nya blodkarl vilket leder till att
hoftkulan byggs upp igen men ar oftast formférandrad. Detta kan leda till
ojamnhet ileden och yttrar sig med smarta, rorelseinskrankning och risk
for fortidig artros (forslitning av leden).

] Frisk hoft

Ojémn hiftkula héftkula

Vem drabbas av Perthes sjukdom?

Arligen drabbas cirka 45 barn i Sverige. Sjukdomen borjar oftast i 4-9 ars
alder och ar 4-5 ganger vanligare hos pojkar. Oftast blir bara ena hoften
sjuk men hos cirka 10-15% av fallen drabbas bada hofter.



Symptom

Symtomen kan upptrdda pa lite olika satt och skiljer sig lite fran barn till
barn. Det vanligaste ar att barnet borjar halta och far ont i benet. Smartan
kan forlaggas till ljumske, lar eller kna. Ofta gor det mer ont efter
aktivitet, nar barnet leker och springer. Barnet brukar inte ha ont pa
natten.

Vad galler nar man har fatt Perthes Sjukdom?

Barnet ska undvika sadant som gor ont och ska skona den mjuka
hoftkulan genom att undvika hopp, 16pning och langpromenader sa gott
det gar.

Det ar ytterst viktigt att bibehalla rorelseformaga i hoften framst att
kunna dela pa benen. Detta kan stimuleras genom att barnet sitter
omvand pa en stol med ryggstodet mellan benen pa férskolan ochii
skolan. Ni far ett hemtraningsprogram och oftast etableras en kontakt
med fysioterapeuten.




Behandling

Behandlingsstrategin bestar av att:
e Bibehalla rorelseféormagan genom stretching och traning
e Undvika yttre krafter som kan trycka ihop den mjuka hoftkulan
(hoppa, springa)
e Eventuell operation for att hjalpa hoftkulan i uppbyggnadsfasen

| borjan av sjukdomen &r det viktigt att bevara rorelseférmagan, framst
att halla benen brett isér med hjalp av stretching. Det som ar typiskt for
Perthes sjukdom ar att férmagan till detta tappas i ett tidigt skede.
Formagan att kunna halla benen brett isar,-ar ytterst viktigt for att ocksa
mojliggdra ett eventuellt senare operativt ingrepp.

Det ar bra att ldgga in 6vningar i vardagen som t.ex.

- Sitta felvdnd pa en stol med ryggstodet mellan benen

- Ligga pa mage med benen brett isar samtidigt som man spelar pa
mobilen/paddan/datorn eller ldsa en bok

- Sta bredbent vid tandborstning




Ditt barn ska undvika aktivitet som ger mycket tryck pa hoftkulan t.ex. att
springa och hoppa. Aktiviteter som gynnar hoften dr exempelvis simma,
aka kickbike, cykla, klattra, trana styrka etc.

Operation

Ca 30% av alla barn med Perthes sjukdom behdver en operation for att
gynna hoftledens tillvaxt. Om ditt barn behdver en operation beror pa hur
hoftleden férandras under sjukdomens gang. Ditt barn kommer att
rontgas och undersdkas regelbundet.

Syftet med operationen ar att ge hoftkulan bra forutsattningar att vaxa till
sig. Ingreppet innebar att larbenet delas nedanfor héftleden. Sedan
vinklas ledkulan in mot ledpannan och benets nya lage fixeras med en
platta (se bild).

Under de forsta 6 veckorna efter operationen far barnet inte belasta fullt
pa benet utan behover kryckor eller rullstol.

Barnet ligger pa sjukhus mellan 2 och 4 dagar efter operationen beroende
pa smartorna. Efter 6 veckor réntgas hoften och barnet far darefter oftast
belasta fullt pa benet. Dock ska hoften fortsattningsvis skonas enligt de
riktlinjer som ndmnts ovan. Plattan kan man ta bort efter ca ett ar. Denna
operation gors som dagkirurgi, dvs barnet behdver inte vara inlagd pa
sjukhuset.



Hur sker smartlindringen?
Barn med Perthes sjukdom har oftast onti borjan av sjukdomen och
smartorna avtar efter ca 4 till 12 manader.

Alvedon och Ipren kan ges vid behov eller regelbundet beroende hur ont
barnet har.

(For-)Skola och hjalpmedel?

Det ar viktigt att personalen informeras om tillstandet.

| (for)skolan ar det bra om ditt barn sitter med benen brett isar
(ryggstodet mellan benen) och undviker aktivitet som innebar hoppa och
springa. ldrottsundervisning bor anpassas darefter, och det ar bra om
skolan kan informeras om detta.

Vid skolutflykter kan barnet cykla eller kdra sparkcykel. Att simma, cykla
eller rida brukar ga bra och kan rekommenderas, eftersom rorligheten i
hoftleden bibehalls utan att leden pafrestas lika mycket.

Under en viss tid kan ditt barn ha mer ont och behova ev. kryckor eller en
rullstol for att avlasta héften. Sparkcykel ar en annan alternativ.

Hur ofta och hur lange underséks héften?

Ditt barns hoft/hofter kontrolleras regelbundet med réntgen och klinisk
undersokning fram tills vuxen alder. Perthes sjukdom garigenom flera
faser som indelas i att hoftkulan forst bryts ner, harefter aterbyggs for att
slutligen laka igen. Denna processen tar vanligtvis mellan 3 och 5 ar.

Forsta aret undersoks hoften ca. var 3:e manad och darefter glesas
besdken ut ju dldre ditt barn blir.



Var finns mer information?

Alla barn med Perthes sjukdom blir registrerade i ett nationellt
barnortopediskt register. Registrets hemsida ar:
(www.SPOQ.registercentrum.se). Mer information finns pd www.1177.se,
eller https://perthesdisease.org

Yasmin D. Hailer, Overlékare och docent
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Hemtraningsprogram for barn med Perthes sjukdom

Bibehalla eller 6ka rorelseférmaga (framst i borjan av sjukdomsférloppet)
En till tvd av nedanstaende 6vningar dagligen i ca 5-10 minuter

Ligg pa mage och for ut
benen sa mycket det gar. Hall
backenet rakt.

Sitt pa golvet och for ut
benen sa mycket det gar. Hall
ryggen rakt.

Ligg pa ryggen med rumpan
mot en vagg och for ut benen
sa mycket det gar.

Ligg pa mage, boj i kndna och
for fotterna ut ochin sa
mycket det gar.




Bibehalla eller 6ka styrka (framst senare i sjukdomsforloppet)
Ovningarna rekommenderas dagligen

Sta pa det sjuka benet och
lyft det friska benet. Forsdk
att halla balansen i minst 5-
10 sekunder.

Sta pa det friska benet och
lyft det sjuka benet at sidan.
Forsok att halla balansen i
minst 5-10 sekunder.

Ligg pa mage och lyft benen
vaxelvis. Hall knat rakt.

GoOr detta ca 10 ganger/sida.




Ligg pa sida och lyft det sjuka benet mot
taket med rakt knd. Gor detta minst 10
ganger.

Ligg pa rygg och satt fotterna
nara rumpan. Hall knana ihop
och lyft rumpan upp och ner.
GOr detta minst 10 ganger.
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