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Unguis incarnatus 

Nedgroet negl 

Lokalbedøvelse (lokalanalgesi) 

Alle operationer i klinikken foretages i lokalbedø-
velse, og du skal derfor ikke møde fastende til 
operationen. Lokalbedøvelsesmidlet indsprøjtes 
enten direkte i operationsområdet eller ved de 
nerver, der forsyner operationsområdet med smer-
tesans.  

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 – 
du vil derfor kunne mærke og fornemme berøring 
og bevægelser, men ikke smerte.  

Lokalbedøvelsesmidlerne er meget sikre! Bivirk-
ninger er yderst sjældne. Du kan godt blive opere-
ret, selv om du er gravid, idet fosteret ikke påvir-
kes.  

Du 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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Årsag til nedgroning 

Hvis kanten af din negl vokser ned i huden og 

bløddelene, vil der nemt komme betændelse. 
Bakterierne kan trænge ind i underhudsvævet 

og give anledning til betændelse med smerter, 
rødme, hævelse og puds.  

Nogle negle kan være meget krumme på tværs 

og har derfor større tendens til at give betæn-
delse. Risikoen øges, hvis du klipper neglen 

meget kort. Ofte kan tilstanden gå i ro ved 
hjælp af bøjlebehandling og anden behandling 

hos en fodterapeut. Hvis der alligevel bliver ved 
med at være betændelse, eller hvis betændel-

sen kommer igen flere gange, vil det være 
rimeligt at foretage en operation frem for at 
fortsætte bøjlebehandlingen. 

Forberedelse 
Du kan ikke selv køre bil eller tage offentlig 
transport hjem efter operationen, da du skal 
belaste foden mindst muligt det første døgn.  
Hvis du får blodfortyndende medicin, skal du 
oplyse det ved forundersøgelsen. 

Operationen 

Lokalbedøvelsen indsprøjtes på hver side af 
tåens grundstykke. Dernæst anlægges en 
stram elastik omkring tåen, hvilket sikrer blod-
tomhed under operationen.  

Unguis incarnatus – nedgroet negl 

Operationen er en såkaldt kileresektion (partiel 
matricectomi), hvor der i den betændte side af 
neglen fjernes en kile af neglen og det negle-
dannende væv samt den tilstødende og be-
tændte del af neglevolden. Hvis du har betæn-
delse på begge sider af neglen, foretager læ-
gen kileresektion på begge sider. Såret sys 
sammen med nylontråd, og der lægges en 
forbinding omkring tåen. 

Hvis hele neglen er fortykket og deform, kan 
det være nødvendigt at fjerne neglen og det 
negledannende væv permanent, hvilket bety-
der, at neglen ikke vokser ud igen. Hvis dette 
er tilfældet, vil speciallægen se det ved forun-
dersøgelsen og drøfte mulighederne med dig. 
Efterbehandlingen er den samme som ved 
kileresektion. Dog er der ofte flere smerter, 
større risiko for blødning og forlænget helings-
periode. 

Antibiotika 

I nogle tilfælde er det nødvendigt, at du får 
antibiotika i forbindelse med operationen. Spe-
ciallægen vil vurdere dette ved forundersøgel-
sen og ordinere behandlingen. Det er vigtigt, at 
du oplyser os om eventuel antibiotikabehand-
ling i perioden op til operationen.  

Efterbehandling 

Efter operationen bør du holde dig i ro med 
foden eleveret i et døgn. Du må fjerne forbin-
dingen efter tre dage. Er din forbinding fuld-
stændigt gennemblødt inden, skal den skiftes 
ved egen læge, vagtlæge eller på klinikken.  
Når du har fjernet forbindingen, skal du skylle 
tåen, tørre den godt og sætte et lille plaster på, 
der tillader, at såret får luft. Dette gentages ved 
behov, indtil trådene skal fjernes her eller hos 
egen læge efter 1 uge.  
Du må tage brusebad, når den store forbinding 
er taget af, men først tage fodbad, gå i svøm-
mehal, sauna el.lign. efter 2½-3 uger. Efter 

operationen bliver neglen permanent smallere, 
da det stykke negl, der er skåret af, ikke vok-
ser ud igen. Det endelige kosmetiske resultat 
kan først vurderes efter et år. 

Aktivitet og sygemelding 

Når du ikke længere oplever dunkende ube-
hag i tåen, kan du begynde at belaste foden 
og gå efter behov. Du ødelægger ikke noget 
ved at gå på foden, men det er som regel 
forbundet med dunkende ubehag de første par 
dage. Normalt vil en uges sygemelding være 
tilstrækkeligt – dog afhængigt af fodbelastnin-
gen under arbejdet. 

Smertestillende 

Du anbefales at tage 2 paracetamol-tabletter 
(Panodil, Pamol, 500 mg) evt. kombineret med 
NSAID (Ibumetin, Ipren 400 mg) de første 1-2 
dage efter operationen. 

 

Risici ved operationen: 

Betændelsen kan komme igen, især hvis neg-
len klippes for kort. Der kan vokse et “negle-
horn” ud ved siden af neglen, hvis der er efter-
ladt celler fra negleanlægget, der igen begyn-
der at danne neglevæv. I så fald kan der fore-
tages en re-operation. 


