TYKS 1} lcpisatinen

Kallon saumojen luutumishairion leikkaushoito

Kallo muodostuu useasta eri luusta. Vastasyntyneella lapsella kallon luiden valiset saumat ovat
normaalisti avoimet, jotta paan nopea kasvu on mahdollista. Paan kasvu on nopeinta
ensimmaisen 1,5 ikavuoden aikana. Kallon saumat pysyvat avoimina koko kasvukauden ajan,
lukuun ottamatta otsasaumaa, joka sulkeutuu aiemmin. Saumat sulkeutuvat vahitellen kallon
luiden kasvaessa ja luutuessa kiinni toisiinsa.

Kallon saumojen luutumishairio

Kallon saumojen luutumishairiolla eli kraniosynostoosilla tarkoitetaan kallon yhden tai
useamman sauman ennenaikaista luutumista. Kallon kasvu estyy luutuneen sauman alueella ja
lisaantyy avoimien saumojen suuntaan. Tama johtaa kallon poikkeavaan muotoon riippuen siita,
mista saumasta on kysymys. Esimerkiksi venekallo, kraniosynostoosin yleisin muoto, johtuu
lakisauman ennenaikaisesta luutumisesta.

Kraniosynostoosi todetaan Suomessa noin 50-70 lapsella vuodessa. Kraniosynostoosi esiintyy
joko yksittaisena oireena tai osana oireyhtymaa. Kraniosynostoosi korjataan leikkauksella el
kranioplastialla. Kranioplastiassa luutunut sauma avataan ja kallon muotoa ja kokoa
muovataan. Leikkaus tehdaan useimmiten 3-14 kuukauden iassa kraniosynostoosin tyypista
riippuen. Leikkauksella pyritaan varmistamaan, etta aivoilla on tilaa kasvaa ja kehittya
normaalisti.

Leikkaushoito Tyksissa

Kranioplastia-leikkaukseen osallistuvat tavallisesti lastenkirurgi ja neurokirurgi. Ennen leikkausta
lapsesta otetaan verinaytteita joko omassa terveyskeskuksessa tai sairaalassa. Lapsi tulee
Lasten ja nuorten kirurgian ja ortopedian osastolle yleensa leikkauspaivan aamuna.
Valmistelujen jalkeen leikkaus alkaa aamupaivan tunteina ja kestaa hoidosta riippuen 2-6 tuntia.

Ihohaava tehdaan tavallisimmin paalaen yli korvasta korvaan aaltoilevan mallisena ja suljetaan
sulavin ompelein. Haavalle laitetaan haavataitosten lisaksi kookas turbaanisidos muutaman
paivan ajaksi. Tarvittaessa haavalle voidaan jattaa laskuputki eli dreeni, joka poistetaan yleensa
leikkausta seuraavana paivana. Erityisesti paan ja kasvojen alueen turvotus on runsaimmillaan
2-3 paivan kuluttua leikkauksesta.

Leikkauksen jalkeen lapsi siirretdan seurantaan Lasten ja nuorten teho-osastolle. Teho-
osastoseurannasta lapsi siirtyy 1-3 paivan kuluttua takaisin Lasten ja nuorten kirurgian ja
ortopedian osastolle. Yhteensa sairaalahoitoaika on useimmiten 5-7 paivaa. Vanhemmat voivat



osallistua lapsen hoitoon koko sairaalajakson ajan. Toinen vanhemmista voi yopya
vuodeosastolla.

Jatkoseuranta

Kranioplastia-leikkauksen jalkeen lasta seurataan Tyksin kallopoliklinikalla saannollisesti
vahintaan esikouluikaan asti ja tarvittaessa pidempaankin. Ensimmainen kontrollikaynti
jarjestetaan yleensa 1-2 kuukauden kuluttua leikkauksesta. Sen jalkeen kontrollivali harvenee ja
on yleensa puolesta vuodesta 3 vuoteen.

Kontrollikayntien yhteydessa kallo valokuvataan ja tunnustellaan. Lisaksi tarkistetaan arven
tilanne ja keskustellaan perheen kanssa. Tarvittaessa kontrollia edeltavasti tehdaan kallon
tietokonekuvaus. Tietokonekuvaukseen pieni lapsi tarvitsee yleensa nukutuksen pysyakseen
paikallaan kuvauksen ajan.
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