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Bij onverwacht ernstige pijn of problemen met de KneeReviver of botpennen, moet u altijd contact 
opnemen met de behandelend orthopedisch chirurg.  
 
Dit protocol bevat aanbevelingen waaraan aandacht besteed moet worden. Het blijft altijd de 
verantwoordelijkheid van het behandelteam om voor iedere specifieke patiënt keuzes af te 
stemmen op de eigenschappen, behoeften en medische achtergrond van de betreffende patiënt. 

 
Graag fouten of verbeteringen doorgeven via info@arthrosave.com 



 

Adviezen voor controle op de distractie afstand 
 

 

• Controleer dagelijks de distractie afstand. 

• Controleer regelmatig of de distractie afstand nog gelijk is aan de distractie afstand zoals die door 

uw behandelend orthopeed is bepaald. De distractie afstand kan voor elke patiënt iets variëren 

en kan ook verschillend zijn tussen de linker- en rechterzijde van de knie. Indien de afstand 

veranderd is, kunt u dit zelf corrigeren. De afstand neemt toe door met de pijlrichting mee te 

draaien en deze neemt af door tegen de pijlrichting in te draaien.  

• Bij twijfel over de correctheid van de distractie afstand raadpleeg uw behandelend orthopedisch 

chirurg. 

 

Adviezen voor pengat verzorging  
 

• Controleer dagelijks de pengaten  

• Zorg voor schone nagels en was altijd uw handen met desinfecterende zeep (bv Unicura, Dettol 

of Hibis-crub) vóór het verzorgen van de pengaten. Gebruik een schone handdoek of 

papier/tissues om uw handen te drogen. Gebruik Iodosorb zalf om de wonden in te smeren 

volgens de volgende stappen: 

 

1. Maak de pennen en de onderdelen van de KneeReviver het dichtst in de buurt van de pengaten 

schoon met lauw stromend water en desinfecterende zeep in/onder de douche (oude Iodosorb 

zalf uit de wonden spoelen). 

2. Zorg dat de huid los van de pen zit en masseer zo nodig de verklevingen los. De massage zorgt 

ervoor dat een eventuele onderhuidse ophoping van afscheiding naar de oppervlakte komt, zodat 

dit verwijderd kan worden. 

3. Na schoonmaken van de huid, ontsmet zowel de pen als de distractor in de nabijheid van de 

pengaten met 70/80% alcohol; 

4. Dep daarna de huid rond de botpen met een nieuw schoon gaasje met chloorhexidine 0,5% in 

water. 

5. Gebruik voor ieder pengat een nieuw schoon gaasje en verzorg de pengaten met verdenking op 

infectie het laatst.  

6. Was opnieuw uw handen nadat alles schoongemaakt is. 

7. Smeer vervolgens de wonden rond de botpennen in met Iodosorb zalf; als de wonden schoon en 

droog zijn, kan deze stap worden overgeslagen en is aanbrengen van Iodosorb zalf niet nodig. 

Later kan gebruik van de zalf indien wenselijk weer gestart worden’ 

8. Knip 5x5 niet-steriele (schone nieuwe droge) gaasjes tot het midden in met een schaar (maak de 

schaar vooraf schoon met alcohol). 

9. Plaats droge ingeknipte gaasjes rond de pennen op de wonden en zet deze op twee plaatsen op 

de huid vast met huidvriendelijke tape (bv Leukopor); of druk de gaasjes met de rubberen dopjes 

tegen de huid. 

 

• We adviseren om regelmatig (bij voorkeur dagelijks) in/onder de douche de wonden te spoelen. 
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Hoe herkent u een beginnende pengatinfectie (huidontsteking)? 
 
Wanneer de huid rondom één van de pennen: 

• plotseling flink pijn gaat doen  

• gaat ontsteken (rode, gezwollen en/of warme huid) 

 
en/of  
 

• er vocht of pus uit de wond komt  

• u koorts krijgt 

 

 

Wanneer gaat u starten met de antibioticakuur? 
 

• Als één of meerdere pennen plotseling pijn gaan doen en de huid er ontstoken uit begint te zien 

en/of als er vocht uit de wond komt dan kunt u starten met de anitboticakuur. 

• U heeft een recept gekregen voor een antibioticakuur. Bij voorkeur overlegt u met uw 

behandelend arts om te starten, maar wacht niet onnodig lang. 

• Volg de instructies voor gebruik van de antibioticakuur. Meestal verdwijnt de pijn binnen twee 

dagen. 

• U moet aan uw orthopedisch chirurg altijd melden dat u met de kuur bent begonnen.  

• Als de pijn, roodheid en/of vocht afscheiding rondom de ontstoken pen na 5 dagen nog steeds 

bestaat, moet je contact opnemen met uw orthopedisch chirurg. 

• Het kan zijn dat een antibioticakuur niet nodig is. Bij twijfel, overleg met de orthopedisch chirurg 

of de huisarts.  
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Hoe verkleint u de kans op een ongewenst bloedstolsel (trombose of 
longembolie) 
 

• Pak een plooi van de buikhuid en spuit daar met een klein naaldje iedere dag (op hetzelfde 

tijdstip) de antistolling in zoals u geleerd is door één van de verpleegkundigen.  

• U blijft dit doen tot en met één week na het verwijderen van de KneeReviver. 

• Probeer de bovenbeenspieren regelmatig aan te spannen door het been van het bed af op te 

tillen zonder hulp van de handen en uw voet naar u toe te bewegen. 

• Blijf bewegen/belasten: u kunt op geleide van de pijn het been volledig belasten, maar voorkom 

overbelasting. 

 

Distractie 
 
Op de operatiekamer is tijdens de plaatsing van de KneeReviver al 2 mm distractie gegeven. Het is de 
bedoeling dat in totaal 5 mm distractie wordt bereikt. Dit gebeurt door nog 3 dagen lang 1 mm per 
dag in de ochtend de distractor ‘uit te draaien’.  
 
Kijk goed naar de stand van de draaiknop en draai deze drie achtereenvolgende dagen één keer 
volledig rond in de richting van de pijl op de draaiknop met behulp van de bijgeleverde ArthroSave 
sleutel. Zie Figuur 1-3. 
 

 
Figuur 1 De draaiknop zit op slot 
door de V-vormige nok 

 

 
Figuur 2 Til de draaiknop op 

 

 
Figuur 3 Draai de draaiknop (terwijl u 
hem opgetild houdt) met de ArthroSave 
sleutel 1x per dag helemaal rond (+1mm) 
gedurende 3 dagen na de operatie 

 

Zo nodig kan de orthopedisch chirurg u adviseren om meer uit te draaien maar u doet dit nooit op 
eigen initiatief. 
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Benodigdheden 
 

• Zeep (bv Dettol, Unicura of Hibi-scrub) 

• Schone handdoek of papier/tissues 

• Alcohol (70-80%)  

• Tube Iodosorb zalf 

• Chloorhexidine 0,5mg/ml (0,5% in water) 

• 5x5 gaasjes 

• Huidvriendelijke pleister (bv Leukopor) 

 

 

Wegwerp beschermdoppen voor de pen en ArthroSave 
distractiesleutel 
 
• Over de botpennen van uw KneeReviver zijn zwarte kunststof beschermdoppen1 geplaatst. Dit is 

om de scherpe penuiteinden af te dekken ter bescherming van kleding, beddengoed, meubilair, 

uw andere been en al het andere dat in aanraking kan komen met deze scherpe penuiteinden.  

• Deze pendoppen kunnen makkelijk losraken. In dat geval worden de scherpe penuiteinden 

zichtbaar en kan er schade optreden aan alles wat met deze penuiteinden in aanraking komt. 

• Houd deze pendoppen dus goed in de gaten en zorg dat ze als deze losraken ze weer 

teruggeplaatst worden over de pennen. Mocht een pendop kwijtraken of stuk gaan, dan heeft u 

nog twee reserve pendoppen meegekregen. Mocht u deze niet bij de hand hebben, kunt u ook 

de scherpe penuiteinden met tape of een pleister afplakken. 

• Kwijtgeraakte pendoppen evenals de distractiesleutel zijn klein en mogelijk aantrekkelijk voor 

kleine kinderen of huisdieren om mee te spelen, of om in hun mond te stoppen. Let hier goed 

op en voorkom dat deze kleine losgeraakte onderdelen tot problemen leiden. 

 
 
 
 
 
Fabrikant  
 
 

 
  

 

 
1 BAAT Medical is niet de fabrikant van deze beschermdoppen  
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