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Behandelmogelijkheden
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Hoe werkt de
behandeling?

Heb ik minder pijn na
de behandeling?

Wat zal ik na de
behandeling weer
kunnen?

Wat zijn risico’s en
mogelijke bijwerkingen
van de behandeling?

Gescheurde rotatorcuff schouder. Is bij u de diagnose Rotatorcuff- ) ')
scheur gesteld? Deze Consultkaart kan u en uw arts helpen om de \ )

mogelijkheden voor behandeling te bespreken

Aanpassingen in houding en
activiteiten

Voorkom langere periodes van:
- repeterende bewegingen van
de onderarm/pols

- werkzaamheden boven
schouderniveau

- slechte werkhouding

- veel druk op het werk of thuis

U kunt soms cuff-scheur
voorkomen door bovenstaande
tips. Als u een cuff-scheur
heeft, kunnen klachten
verbeteren door verbetering
van uw lichaamshouding en
regelmatig sporten (>3u/week)

Door verbeterde
lichaamshouding en
werkomstandigheden kunnen
uw klachten langzaam
verbeteren of verdwijnen

Er zitten geen nadelen of
risico’s aan deze behandeling

Fysiotherapie/medicatie

Oefentherapie is gericht op training van
de andere spieren in de schoudergordel
ter ontlasting van de gescheurde pees.
Oefentherapie is “de hoeksteen” van de
behandeling en kan op termijn dezelfde
resultaten geven als een operatie om de
pees te herstellen (na 1-2 jaar)
Medicatie: Paracetamol en/of
ontstekingsremmende medicatie
(NSAID’s) bv. Naprosyne, of Brufen.

Ja, de meeste mensen hebben na enige
tijd minder pijn

U heeft minder pijn en kunt uw schouder
weer beter gebruiken

Soms kunnen de klachten blijven,
verergeren of leiden tot een verstijving
van de schouder (frozen shoulder).

Bij ongeveer 50% van de patienten neemt
de grootte van de scheur in de pees toe.
Dit hoeft niet meer klachten te geven.
NSAID’s kunnen maag - en darmklachten
als bijwerking geven, daarom krijgt u ook
maagbeschermers voorgeschreven.

Injecties in de schouder

Als fysiotherapie en pijnmedicatie
onvoldoende helpen, kan gekozen
worden voor een injectie met

onstekingsremmer in de schouder.

De dag van de injectie kunt u meer
pijn hebben. De periode hierna zult u
waarschijnlijk minder klachten
hebben. Deze periode van minder
klachten kan uren tot maanden duren.
De werkingsduur is vooraf niet te
voorspellen.

Doel van de injectie is vermindering
van de pijn, waardoor u beter kun
oefenen. U kunt een herhaal-injectie
krijgen als dat nodig is. De gescheurde
pees zal niet genezen door de injectie

Risico’s zijn infectie (0,1 %) of een
bloeduitstorting.

Meerdere injecties kunnen de
peeskwaliteit verzwakken.

Bij diabetes kunnen de
bloedsuikerwaarden tijdelijk
schommelen .

Bent u allergisch voor lidocaine of
corticosteroiden? Meld dit bij uw
behandelend arts.

Maastricht UMC+

Bij een operatie wordt de pees gehecht. Dit
kan meestal via een kijkoperatie. Een operatie
kan helpen als: 1. Andere behandelingen niet
helpen en u veel pijn heeft. 2. De scheur pas is
ontstaan na een val en de pees van goede
kwaliteit is bij jonge patiént (<50 jaar)

We raden de operatie af als u al lange tijd een
grote scheur heeft met aanwijzingen voor
verslechtering van de pees en/of
spierkwaliteit

In de eerste wekenheeft u pijn van de
operatie.

Meestal merkt u vanaf ongeveer 6 weken na
de operatie verbetering van de pijn, maar dit
kan ook eerder of later pas gebeuren.

De pees moet na de operatie 4-6 weken rust
krijgen om te genezen. Hierna kan de
schouder weer getraind worden onder
begeleiding van een fysiotherapeut

Totale genezingsduur: 1 jaar

Opereren geeft kans op complicaties o0.a.
Infectie (1 op 1000patiénten) of zenuwletsel
(2%). Soms kan de pees niet gehecht worden.

Verbetering van uw klachten treedt niet altijd
op. De schouder kan zelfs stijver worden (3%)

De klachten kunnen na verloop van tijd (jaren)
terugkeren.



