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Clavicula fractuur / sleutelbeenbreuk

Inleiding
Deze folder geeft u informatie over de behandeling van een

sleutelbeenbreuk (clavicula fractuur). Het is goed u te realiseren dat voor u
persoonlijk de situatie anders kan zijn dan beschreven.

De sleutelbeenbreuk

De sleutelbeenbreuk is één van de meest voorkomende botbreuken.

Het is (gelukkig) bijna altijd een gemakkelijk genezende botbreuk. Er doen
zich zelden complicaties voor. De behandeling is eenvoudig; enige weken
rust is alles wat nodig is.



Diagnose en onderzoek

Omdat het sleutelbeen door zijn ligging zo makkelijk is te onderzoeken, kan
de arts na zijn onderzoek meestal met zekerheid vaststellen of uw
sleutelbeen gebroken is. Toch word er vaak aanvullend een foto gemaakt.

De behandeling

De behandeling van een sleutelbeenbreuk kan conservatief (= geen
operatie) of met een operatie (operatief).
Rust wordt gegeven door middel van een mitella (= draagdoek).

Bij kinderen

Bij kinderen is er meestal een “greenstick “breuk (= twijgbreuk).

Het beenvlies is daarbij nog heel en alleen het bot daarbinnen is gebroken
(meestal alleen geknakt). Het dragen van de mitella is maar één tot drie
weken nodig. ‘s Nachts hoeft de mitella niet om. Wanneer het kind weinig of
geen last meer heeft, is de mitella niet meer nodig. De functie van schouder
en arm herstelt doorgaans binnen enkele weken volledig. Het is verstandig
sport en gymnastiek pas 6 weken na het ongeval te hervatten.



Bij volwassenen

Rust bevordert de genezing. Door middel van een mitella 1s er voldoende
rust voor een goede genezing.

In het algemeen dient een mitella 3 tot 5 weken te worden gedragen.

De laatste 2 weken hoeft dat niet de gehele dag meer. Tijdens douchen/
baden en ‘s nachts kan de mitella worden afgedaan.

Om verstijving van de schouder te voorkomen moet u zodra het mogelijk is
draaioefeningen doen met de schouder. Dat doet u door het bovenlichaam
voorover te buigen, zodat de arm in de mitella vrij komt te hangen en u
draaiende bewegingen kunt maken met de schouder. Bij deze oefening lijkt
het alsof u in een grote pan roert, waarbij u in de loop van de tijd de pan
steeds groter ‘'maakt’. Ook is het verstandig tijdens de gehele periode zo nu
en dan de arm uit de mitella te doen en de elleboog even te strekken.

Algemene regel: “luister “ naar de pijn. Indien u geen pijnklachten meer
heeft, is de mitella niet meer nodig. Alles wat mogelijk is, zonder dat dit pijn
veroorzaakt, is toegestaan.

Na 4 tot 6 weken dient de arm weer goed boven het hoofd bewogen te
kunnen worden. Indien dit niet lukt is het raadzaam contact op te nemen
met uw huisarts of specialist. Deze kan dan beocordelen of
fysiotherapeutische hulp nodig is.

Na 6 weken is de breuk zodanig genezen, dat de meeste arbeid weer
verricht kan worden.

Zware lichamelijke arbeid, waarbij de schouder veel wordt belast, zal
misschien enkele weken langer moeten wachten.

Na de genezing van de breuk kan een verdikking van het bot ter plaatse van
de breuk zichtbaar blijven. Ook kan de schouder wat verkort zijn, omdat het
sleutelbeen door de breuk korter is geworden. Op de functie van de
schouder heeft dat doorgaans geen enkel invioed.



Eventuele operatie

In sommige gevallen is er een indicatie (= reden) voor een operatie. Een
reden voor een operatie kan zijn dat een botstuk door de huid dreigt heen te
gaan. Bij problemen of letsel van de onder het sleutelbeen gelegen
bloedvaten of zenuw. Een (sterk) afwijkende stand of als er sprake is van
een open wond of bijzondere locatie van de breuk in het sleutelbeen waarbij
een grotere kans is op het niet aaneengroeien van de breuk. De nadelen van
een operatie (ontsierend litteken, infectiekans) wegen niet altijd op tegen de
voordelen (standscorrectie).

Nabehandeling

Tegen de pijn is over het algemeen een eenvoudige pijnstiller voldoende
(bijvoorbeeld paracetamol of diclofenac).

Niet—genezende breuk

Het kan gebeuren dat de sleutelbeenbreuk niet geneest. Bij het ontbreken
van klachten hoeft dat geen consequenties te hebben. Indien wel klachten,
kan een operatie overwogen worden.

U krijgt een afspraak mee voor polikliniekcontrole na 1, 3 en 6 weken.
Bij elke controle zal ter controle een rontgenfoto gemaakt worden.

Heeft u nog vragen, stel ze gerust aan uw behandelend (eerste hulp)arts of
huisarts.

Bij dringende vragen of problemen over uw behandeling kunt u zich het
beste wenden tot de afdeling waar de verdere behandeling plaats moet
vinden.



Opleidingsziekenhuis

Het Ikazia Ziekenhuis 1s een opleidingsziekenhuis voor de specialismen
Anesthesiologie, Gynaecologie, Chirurgie (Heelkunde), Interne
geneeskunde, Maag— Darm— en Leverziekten en Klinische psychologie. Dit
betekent dat u arts—assistenten, co—assistenten, physician assistants,
verpleegkundig specialisten en verpleegkundigen in opleiding ontmoet
tijJdens uw behandeling. Het kan ook zijn dat een arts— assistent een deel
van de behandeling uitvoert. Dit gebeurt altijd onder supervisie en in
overleg met uw hoofdbehandelaar. Uw hoofdbehandelaar blijft
verantwoordelijk voor uw diagnose, uw totale behandeling en voor de
voortgang en regie van uw zorgproces.

Polikliniek Chirurgie, route 61
T01029752 20
bereikbaar van maandag tot en met vrijdag tussen 08.15 — 16.30 uur

Belt u tijdens feestdagen, in het weekend, avond of nacht dan kunt u
contact opnemen met de spoedeisende hulp, de SEH
T010297 5300

www.ikazia.nl
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Let op: In deze folder staat informatie die belangrijk is voor u. Heeft u moeite met
de Nederlandse taal? Lees deze folder dan samen met iemand die de informatie
voor u vertaalt of uitlegt.

Please note: This leaflet contains information that is important for you. If you have
trouble understanding the Dutch language, you should read this leaflet together
with someone who can explain the information or translate it for you.

Dikkat: Bu brosur sizin i¢cin onemli bilgiler icerir. Hollandaca okumakta zorlaniyor
musunuz? O zaman brosuru bilgileri sizin icin ¢eviren ya da aciklayan biriyle
okuyun.

Uwaga: Ta ulotka zawiera wazne dla Ciebie informacje. Masz trudnosci ze
zrozumieniem jezyka holenderskiego? Przeczytaj te ulotke razem z kims, kto
przettumaczy jej tresc lub bedzie w stanie wyjasnic zawarte w niej informacje.
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