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Kuskefingre 

/Dupuytrens kontraktur 

(Perkutan fasciotomi) 

Alle operationer på sygesikringsklinikken foretages 

i lokalbedøvelse, og man skal derfor ikke møde 

fastende til operation. Lokalbedøvelsesmidlet 

indsprøjtes enten direkte i operationsområdet eller 

ved de nerver, der forsyner operationsområdet 

med smertesans.  

Lokalbedøvelsesmidler virker på den måde, at 

ledningsevnen i de smerteførende nerver bloke-

res. Der anvendes et hurtigtvirkende stof i kombi-

nation med et langtidsvirkende, således at bedø-

velsen er hurtigt indtrædende og effektiv i 4-8 timer 

efter operationen.  

Lokalbedøvelse påvirker kun operationsområdet - 

man vil derfor kunne mærke og fornemme berø-

ring og bevægelser, men ikke smerte.  

Lokalbedøvelsesmidlerne er meget sikre! Bivirk-

ninger er yderst sjældne. Man kan godt blive ope-

reret, selvom man er gravid, idet fosteret ikke 

påvirkes.  

Man skal være opmærksom på, at det tager lokal-

bedøvelsen nogle minutter at "slå an", således at 

virkningen er tilstrækkelig. 

Efter at bedøvelsen er lagt, går der derfor ca. 15 - 

20 minutter, før operationen påbegyndes.  

Kirurgen tester altid lokalbedøvelsens effektivitet, 

inden operationen påbegyndes. 
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Sygdommen  

De første tegn på Kuskefingre (Dupuytrens 

kontraktur) er som regel små hårde og ømme 

knuder i håndfladen og ud i fingrene. De an-

grebne fingre kan ikke strækkes ud. Ofte ram-

mes lillefingeren og ringfingeren først. Fore-

komsten af kuskefingre øges med alderen og 

ses hyppigere blandt mænd end hos kvinder. 

Årsagen til kuskefingre er ikke kendt, men arv 

har betydning. Sygdommen ses oftere hos 

patienter med stofskiftesygdom (fx diabetes), 

hos rygere og alkoholmisbrugere. Ved kuske-

fingre fejler fingrenes bøjesener ikke noget. 

 

 

 

 

 

 

Diagnose og behandling 

Diagnosen stilles ved klinisk undersøgelse. 

Nålekirurgisk behandling (nålefasciotomi) i lo-

kalbedøvelse kan foretages i tilfælde, hvor 

Dupuytren strengdannelsen er begrænset til 

håndfladen og første del af 1-2 fingre (Tubiana 

Stadie 1-2). 

Før du kommer til operation  

Hånden skal være renvasket og fri for sår. Neg-

lene skal være korte, rene og uden neglelak. 

Det anbefales at tage 2 stk. Panodil tabletter 

500 mg ca. 1 time inden operationen. Du skal 

holde pause med evt. blodfortyndende medicin 

som aftalt ved forundersøgelsen. Hvis du er 

allergisk over for medicin, er det dit ansvar at 
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gøre klinikken opmærksom på dette inden 

behandling påbegyndes. 

Operation  

Operationen foregår ved, at kirurgen med en 

tynd nål overskærer strengen og stramningerne 

i underhuden, samtidig med at fingeren stræk-

kes ud under let pres. Operationen afsluttes 

med anlæggelse af et plaster og forbinding. Til 

slut får du en skinne på, der holder fingrene 

strakte.  

Efterbehandling  

Det er vigtigt at holde hånden i ro og opad det 

første døgn efter operationen for at mindske 

hævelse og smerter.  

For at sikre, at fingrene holdes strakte, skal du 

have skinnen på døgnet rundt de første to 

uger. Derefter skal du have den på om natten i 

yderligere fire uger.  

Tre dage efter operationen kommer du til kon-

trol på klinikken, hvor vi fjerner den store for-

binding og tilser nålestikshullerne. Herefter må 

du dagligt tage skinnen af i forbindelse med fx 

brusebad, hvor de små sår skylles godt og 

dækkes med løst plaster ved behov.  

Efter kontrollen på klinikken skal du træne 

fingrene. Det gør du ved tre gange om dagen 

at tage skinnen af og systematisk bøje og 

strække fingrene. Genoptræning skal forhindre 

stivhed, genvinde bevægelighed og genskabe 

styrke og funktion.  

Forsigtighed  

Bilkørsel frarådes i døgnet efter operation. 

Undgå tunge løft i de første tre uger efter ope-

rationen. Så længe der er sår på hånden, er 

god hygiejne nødvendig for at nedsætte risiko 

for infektion. Ved arbejde, der belaster hånden, 

skal du forvente sygemelding i 4-6 uger.  

Smertebehandling  

Ved eventuelle smerter efter operationen anbe-

fales du at tage 2 stk. tabl. paracetamol 500 mg 

max 4 gange i døgnet. Du kan supplere med 

ibuprofen tabl. 200-400 mg max 3 gange i 

døgnet. Begge dele kan købes i håndkøb. Du 

skal være opmærksom på eventuelle bivirknin-

ger og allergi, læs indlægssedlen.  

Forventet resultat  

Hensigten med operationen er at kunne stræk-

ke fingrene og dermed forbedre bevægelighe-

den. Metoden har et meget kort sygeforløb 

efter operationen. Desværre oplever 85 pct. af 

patienterne tilbagefald i løbet af 5 år efter nåle-

operationen. Resultaterne er bedst hos ældre 

og patienter med lette forandringer. 

Komplikationer 

Komplikationer forekommer meget sjældent 

(<0,5 pct). Infektion kan begynde ca. 3 døgn 

efter operation med tiltagende smerte, hæ-

velse, rødme, varme og sivning. Ved mistan-

ke skal hånden kontrolleres i klinikken. 

Blødning og blodansamling kan forekomme 

efter operation – særligt hvis man får blodfor-

tyndende medicin. Ved mistanke skal hånden 

kontrolleres i klinikken. Nervebeskadigelse 

medfører nedsat følsomhed i fingrene. Be-

skadigelse af fingrenes bøjesener kan med-

føre nedsat bøjeevne og styrke i fingrene. 


