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Opas selkéleikkaukseen tulevalle lapselle/nuorelle ja perheelle

Olet tulossa selkaleikkaukseen Tyksin Lasten ja nuorten klinikalle Majakkasairaalaan.
Leikkauksessa korjataan selan virheasento. Virheasennon korjaaminen

e vahentdd mahdollisia selkakipuja
e turvaa hengitystoimintaa
e helpottaa istumis- ja seisomistasapainoa

Taman oppaan tarkoituksena on auttaa sinua ja perhettasi valmistautumaan tulevaan
leikkaukseen.

Ennen leikkaukseen tuloa

Leikkauspaatoksen jalkeen saat ajan sairaanhoitajan vastaanotolle. Vastaanotolla sinun ja
vanhempiesi kanssa kaydaan lapi asioita, joihin teidan tulee kiinnittéd huomiota ennen
selkaleikkausta. Myds kokonaistilanteen selvittdminen on tarkeaa leikkausturvallisuuden ja
toipumisen kannalta, jonka vuoksi ennen selkaleikkausta

e otetaan verinaytteita ja pumpulitikkunayte sieraimista
e tehdaan erilaisia kuvantamistutkimuksia

e tehdaan keuhkojen toimintakoe eli spirometria

e selvitetddn yleista terveydentilaa

Perussairaudet

Ajantasaiset tiedot perussairauksista, ladkityksista ja allergioista ovat tarkeita selkaleikkaukseen
tullessa. Perussairauksien (esimerkiksi astman, diabeteksen tai epilepsian) tulisi olla hyvassa
hoitotasapainossa ennen leikkausta. Olkaa tarvittaessa yhteydessa perussairauksia hoitaviin
laékareihin. Ottakaa perussairauksien hoitoon maaratyt ladkkeet (esimerkiksi omat
astmasuihkeet) mukaan sairaalaan leikkaukseen tullessa. Jos perussairauksien hoito vaatii
sairaalassa erityisjarjestelyja, ottakaa hyvissa ajoin yhteytta Lasten ja nuorten kirurgian
hoidonvaraajaan.

Tulehdukset

Kaikki tulehdukset, kuten hengitystie- ja poskiontelotulehdus, virtsatietulehdus,
kynsivallintulehdus, tulehtunut ihottuma, akne (markéiset nappylat) ja inhorikot voivat olla este
selkaleikkaukselle. Tulehdukset hoidetaan yleensa oman terveyskeskuksen kautta.



Tarvittaessa sairaalasta kirjoitetaan lahete ihotautien poliklinikalle ihotulehdusten, esimerkiksi
selan alueella olevan aknen, hoitamiseksi.

lhon kunto

Pese ja hoida ihoa normaaliin tapaan ennen selkaleikkausta. Jos ihosi on kovin kuiva, voit pesta
ja rasvata sita perusvoiteella. Pesuun voit kayttaa myos apteekista hankittavia kuivan ja herkan
ihon pesuvoiteita. Kiinnita erityistd huomiota ihopoimujen ja varvasvalien ihon kuntoon.

Kynsien alla on runsaasti mikrobeja eli taudinaiheuttajia. Erityisen paljon mikrobeja on pitkien
kynsien ja rakennekynsien alla. Myos kynsilakka ja geelikynnet lisdavat mikrobien méaaraa.
Leikkaa kynnet lyhyiksi ja poista kynsilakat sek& mahdolliset geeli- ja rakennekynnet mielellaan
jo viikkoa ennen sairaalan tuloa.

Ihokarvojen poistaminen kertakayttoterilla rikkoo ihon pintaa ja altistaa infektioille. Rikkinaisella
iholla on enemman mikrobeja kuin terveella ja puhtaalla iholla. Sen vuoksi ihokarvojen
poistamista ei suositella selkéleikkausta edeltavan viikon aikana. Ihokarvojen poistaminen on
kiellettyd kahtena leikkausta edeltavana paivana.

Ala ota myoskaan tatuointia tai inolavistyksia selkaleikkausta edeltavan viikon aikana. Poista
kaikki korut ja lavistykset jo viilkkoa ennen sairaalaan tuloa tai vimeistaan sairaalassa ennen
leikkausta.

Hampaiden kunto

Suun ja hampaiden hyva kunto on erittain tarkeaa selkaleikkaukseen tullessa. Leikkauksessa
selkdan asennetaan vierasesine, johon elimistdssa olevat bakteerit herkasti hakeutuvat
saattaen aiheuttaa tulehduksia.

Hammastarkastus on tarpeen, jos edellisestd hammaslaakarikaynnistasi on aikaa yli puoli
vuotta. Varatkaa aika hammaslaéakarille jo muutama kuukausi ennen selkaleikkausta, jotta
mahdollinen hammashoito ehditdan toteuttaa ennen leikkausta.

Kiinnita erityistd huomiota ikenien terveyteen. lentulehdus voi huomaamattomasti levita laajalle
hampaistoon ja kiinnityskudoksiin. Pyytakaa hammaslaakariltd ohjeet mahdollisen
ientulehduksen hoitamiseksi. lentulehduksen hoito vaatii aikaa ja omaa aktiivisuutta.

Jos sinulla on hampaiden oikomishoito menossa tai suunnitteilla, ottakaa yhteytta Lasten ja
nuorten ortopedian poliklinikalle.

Elamantavat

Hyva ravitsemustila auttaa toipumaan leikkauksesta ja vahvistaa elimiston puolustus-
jarjestelmaa vahentéen tulehdusriskia. Syé monipuolista ravintoa, nauti riittdvasti nesteita ja
kayta D-vitamiinilisda (20 pg/vrk) sdanndllisesti ennen selkéleikkausta. Tarvittaessa sairaalan
henkilokunta ohjaa teidat ravitsemusterapeutin vastaanotolle.



Mahdollinen ylipaino vaikeuttaa selkaleikkauksen teknista suorittamista, lisaa komplikaatioriskia
ja pitkittaa toipumisaikaa. Ruokavalion ja ruokailutottumusten muuttaminen seka liikunnan
lisddminen auttavat normaalipainon saavuttamisessa. Hyva yleis- ja lihaskunto edesauttavat
my0s leikkauksesta toipumista. Tarkempia ohjeita painonhallintaan saatte tarvittaessa
lastenneuvolasta, kouluterveydenhuollosta tai omasta terveyskeskuksesta.

Monilla skolioosia sairastavilla ruoan ja nesteen eteneminen ruoansulatuskanavassa on
hitaampaa selkdrangan virheasennosta tai perussairaudesta johtuen. Selkéleikkauksen jalkeen
selkdrangan muuttunut asento ja vatsan alueen hermotuksen muutokset voivat aiheuttaa
suoliston toimintahairidita. Jos sinulla on taipumusta ummetukseen, aloittakaa ummetuksen
hoito (ruokavalio, riittdva juominen, liikunta, tarvittaessa laékehoito) jo kotona ennen leikkausta.

Nuku riittavasti selkaleikkausta edeltavina viikkoina. Se edesauttaa leikkauksesta toipumista.

Tupakointi supistaa verisuonia hidastaen selkarangan luutumista ja haavan paranemista.
Lopeta tupakointi viimeistaan muutama viikko ennen selkéleikkausta. Tarvittaessa saat
vierotusohjausta omasta terveyskeskuksesta.

E-pillereiden kaytto lisaa laskimotukosten riskid. Lopeta kayttd viimeistdan kuukausi ennen
selkaleikkausta. Huolehdi raskauden ehkaisysta tauon aikana muulla tavoin. My6s kuukautisten
hormonaalinen siirto ennen leikkausta on kiellettya.

Rokotukset

Suosituksen mukaan kaikkien yleisen rokotusohjelman mukaisten rokotusten tulisi olla
kunnossa ennen selkaleikkausta. Lastenneuvola, kouluterveydenhuolto tai oma terveyskeskus
huolehtii rokotusten antamisesta.

Suomessa suositellaan vesirokkorokotusta kaikille yli 13-vuotiaille nuorille, jotka eivat ole
sairastaneet vesirokkoa. Kay tarvittaessa terveyskeskuksessa ottamassa rokote vahintaan
kuukausi ennen selkaleikkausta.

Syksyisin suositellaan influenssarokotusta ennen selkaleikkausta. Kay terveyskeskuksessa
ottamassa rokote vahintaan 2 viikkoa ennen leikkausta.

Stafylokokin seulonta

Ennen selkaleikkaukseen tuloa sinulta otetaan pumpulitikulla nayte molemmista sieraimista
Staphylococcus aureuksen eli stafylokokin seulomiseksi. Stafylokokki on tavallinen, ihmisen
iholle ja limakalvoille kuuluva mikrobi, joka altistaa haavatulehduksille.

Jos stafylokokkia esiintyy nenasi limakalvoilla, sen maaraa vahennetaan antibioottia sisaltavalla
nenavoiteella. Nendvoidetta kaytetaan 5 vuorokauden ajan ennen selkaleikkausta. Saatte
nenavoiteesta sahkdisen reseptin ja tarkemmat kayttéohjeet.



Muuta

Sairausloma-, yopymis- ja jatkohoitoasioita on hyva selvittaa jo hyvissa ajoin ennen
selkaleikkausta.

Toisen vanhemman kerrallaan on mahdollista saada Kelalta Erityishoitorahaa alle 7-vuotiaan tai
7-15 -vuotiaan vaikeasti sairaan lapsen sairaalahoidon ajalta. Erityishoitorahaa on mahdollista
saada myos alle 16-vuotiaan vaikeasti sairaan lapsen sairaalahoitoon liittyvasta kotihoidosta.

Erityishoitoraha on korvaus vanhemman ansionmenetyksesta ja edellyttaa, ettd vanhempi on
osallistunut lapsen hoitoon. Vuodeosaston laakari kirjoittaa todistuksen (D) Erityishoitorahan
hakemiseksi. Kela kuitenkin viime kadessa paattdd mahdollisista korvauksista. Lisdtietoja saatte
www.kela.fi ja/tai Tyksin Lasten ja nuorten klinikan kuntoutusohjaajalta.

Jos olet itse ansiotydssa tai suoritat peruskoulun jalkeisia opintoja, vuodeosaston laakari
kirjoittaa sinulle poissaolotodistuksen (A) sairausloman ajalta.

Vanhemmille on tarjolla erilaisia yopymisvaihtoehtoja sairaalahoidon aikana. Niistd on hyva
keskustella etukateen hoidonvaraajan kanssa.

Sairaala ei vastaa omaisuuden sailymisesta, joten korut ja muut arvoesineet kannattaa jattaa
kotiin leikkaukseen tullessa.

Ottakaa mahdollisimman pian yhteytta hoidonvaraajaan tai Lasten ja nuorten kirurgian
yksikko6n, jos juuri ennen leikkausta

e sairastut kuumetautiin

e sinulla todetaan jokin tulehdus

e sinulla on ihottumaa

e leikkausalueelle tulee ihovaurio (esimerkiksi haava)

Tulopéivana

Selkaleikkausta edeltavana paivana tulet Lasten ja nuorten kirurgian yksikk66n
leikkausvalmisteluja varten. Jos leikkauspaiva on maanantai, tehdaan suurin osa
leikkausvalmisteluista ennalta sovittuna arkipdivana ennen leikkaukseen tuloa.

Tulopéaivan valmistelut

e verinaytteita

e selan rontgen-kuvaus (EOS)

e selan valokuvaus

e perusmittauksia (paino, pituus, verenpaine, syke, happisaturaatio eli happikyllasteisyys ja
jdannosvirtsan mittaus)

leikkausalueen ihon kunnon tarkistus

leikkaavan la&karin tapaaminen
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e anestesia- eli nukutuslaakarin tapaaminen

e kipumittarin esittely

e suolentyhjennys juotavalla tyhjennysladkkeella tai peraruiskeella

e suihku, koko kehon ja hiusten pesu antiseptisella eli mikrobeja vahentavalla
pesuvaahdolla

Lisaksi fysioterapeutti

e ohjaa selkaleikkauksen jalkeiset hengitysharjoitukset ja opettaa hengitysapuvélineen
(yleensa vesi-PEP) kayton

e opettaa selkaleikkauksen jalkeista k&antymis- ja ylosnousutekniikkaa, jotta selka ei altistu
turhalle rasitukselle

e kertoo selkéleikkaukseen liittyvistéa rajoituksista ja kuntoutumisesta leikkauksen jalkeen

e oOhjaa tarvittaessa korsetin kaytossa ja hankinnassa (osalle potilaista tehd&éan yksil6llinen
korsetti selkaleikkauksen jalkeen)

Leikkauspaivana

Leikkauspaivan aamuna sinun tulee olla sydomatta vahintaan 6 tuntia ennen leikkausta.
Mahdollisten laékkeiden yhteydessa saat juoda vahan vetta. Sinut heratetddn noin tuntia ennen
leikkausosastolle paasya.

Leikkauspdaivan valmistelut

e WAC:ssa kaynti, hampaiden pesu, pitkien hiusten letitys ("ranskalaiset letit”)

e leikkausvaatteiden vaihto

¢ mahdollisen esiladkkeen ja/tai perussairauksien hoidossa merkityksellisten laékkeiden
anto

e puudutelaastareiden laitto molempiin kammenselkiin suonikanyylin laittoa varten

e antiseptisen napahauteen laitto

e lampopeiton laitto

Vuodeosaston hoitaja siirtda sinut sangylla leikkausosastolle kello 8 (maanantaisin kello 9).
Toinen vanhemmistasi saa tulla mukaan leikkaussaliin ja olla vierellasi nukahtamiseen saakka.

Ennen nukutusta anestesialaakari laittaa sinulle yhden suonikanyylin. Muut leikkaussalissa
tehtavat leikkausvalmistelut aloitetaan vasta nukahtamisen jalkeen, eivatka ne aiheuta sinulle
kipua. Leikkausvalmisteluihin kuluu kaikkiaan 2 tuntia ja niihin kuuluu mm. erilaisten
valvontalaitteiden ja letkujen asettamista. Selkaleikkaus kestaa noin 4-5 tuntia.

Leikkauksen paatyttya leikkaava laakari soittaa vanhemmillesi ja sinut siirretaan Lasten ja
nuorten teho-osastolle. Teho-osaston hoitaja soittaa vanhemmillesi, kun he saavat tulla
leikkauksen jalkeen sinua katsomaan. Yleensé teho-osastolle pdasee noin 1-2 tunnin kuluttua
selkaleikkauksen paattymisesta.



Leikkauksen jalkeen sairaalassa

Selkaleikkauksen jalkeen sairaalahoito kestaa 5—14 vuorokautta, toipumisesta riippuen. Teho-
osastolla huolehditaan leikkauksen jalkeisesté alkuvaiheen valvonnasta ja hoidosta vahintaan
yhden yon yli.

Teho-osastolla hoitaja on vierellasi suuren osan ajasta. Aluksi jaksat lahinna lepailla ja tarvitset
paljon hoitajien apua. Ensimmaisina paivina hoitajat huolehtivat mm. asennonvaihdoistasi 2-3
tunnin valein. Vahitellen omat voimasi riittavat esimerkiksi television katseluun. Vuodeosastolla
paivaasi rytmittavat ruokailut ja liikkumisharjoitukset.

Vanhempasi voivat osallistua hoitoosi mahdollisuuksiensa mukaan. Muiden vierailijoiden
kaynteja voidaan joutua rajoittamaan, erityisesti teho-osastolla, jotta saat levata ja toipua
rauhassa.

Valvontalaitteet ja letkut

Teho-osastolla vointiasi seurataan tiiviisti valvontalaitteiden avulla. Seurantaa ja hoitoa varten
sinulla on myds useita letkuja:

e laskimokanyylit (yleensa 2-3 kpl) suonensisaistéa nesteytysta ja laakehoitoa varten

¢ valtimokanyyli jatkuvaan verenpaineen seurantaan ja verindytteiden ottoon

e nena-mahaletku pahoinvoinnin ja oksentelun ehkaisemiseksi

e virtsakatetri virtsarakon tyhjentamiseksi ja virtsanerityksen seuraamiseksi

e haavadreeni eli leikkausalueelta tuleva laskuputki leikkausalueen eritteiden poistamiseksi

Valvontalaitteet ja osa letkuista poistetaan ennen vuodeosastolle siirtoa. Nend-mahaletku
poistetaan yleensa jo heti leikkauspéaivana. Paaset vuodeosastolla eroon lopuista letkuista
toipumisen edetessa.

Valttakaa letkujen turhaa koskettelua tulehdusten ehkéaisemiseksi. Jos letkuihin koskeminen on
kuitenkin tarpeen, esimerkiksi liikkeelle I1ahdon vuoksi, desinfioikaa kadet ensin huolellisesti
kasihuuhteella.

Verinaytteet

Verinaytteita otetaan teho-osastolla jopa useita kertoja paivassa. Koska hoitaja saa verinaytteet
yleensa valtimokanyylista, ei niiden otto aiheuta sinulle kipua. Valtimokanyyli poistetaan ennen
vuodeosastolle siirtoa. Vuodeosastolla verinaytteita otetaan harvemmin ja ennen naytteenottoja
saat halutessasi puudutelaastarin.

Kivun hoito

Selkaleikkauksen jalkeen kipua ehkaistaan ja hoidetaan tehokkaalla kipuldakityksella. Hyva
kivun hoito edistaa leikkauksesta toipumista. Kipua arvioidaan sdanndllisesti mm. kipumittarin
avulla, joka esitelld&n sinulle vuodeosastolla ennen leikkausta.



Saat kipulaakkeita seka saannollisesti etta aina tarpeen mukaan. Aluksi kipua laakitaan
suonensisaisesti, mutta varsin pian siirrytdan suun kautta nautittaviin laakkeisiin. Suun kautta
nautittavia kipulaakkeita [0ytyy nieltavien tablettien lisaksi esimerkiksi suussa sulavina
tabletteina ja nestemaisina valmisteina. Kivun hoitoa kuitenkin helpottaa, jos osaat niella edes
pienia tabletteja. Jos tablettien nieleminen on sinulle vaikeaa, voit harjoitella sitd kotona ennen
leikkaukseen tuloa esimerkiksi vitamiini- tai kalkkitablettien avulla.

Kipua voidaan lievittaa myaos erilaisilla hoidollisilla menetelmilla. Hyvia menetelmié ovat
esimerkiksi

e hyva asento tyynyin tuettuna

e asennonvaihdot

e kylmapakkaukset haavalla

e lampopakkaukset hartioilla

e lepo ja/tai jalkeilla olo tilanteen mukaan

e hartioiden rentouttaminen

e syvan hengityksen tekniikka

e ajatusten suuntaaminen mukaviin mielikuviin, asioihin tai puuhiin

Hengitys

Hengityskone turvaa hengitystasi nukutuksen aikana. Hengitysputki poistetaan, kun heraat
nukutuksesta joko leikkaussalissa tai teho-osastolla. Sen jalkeen hengitat itse, mutta saatat
alkuun tarvita hengitystukea esimerkiksi happimaskin tai -viiksien avulla. Saanndlliset
hengitysharjoitukset hengitysapuvalineen avulla tehostavat hengitysta ja vahentavat usein
hengitystuen tarvetta.

Hengitysharjoitukset ovat tarkeita

e hyvan hapetuksen aikaan saamiseksi

e haavan paranemisen ja leikkauksesta toipumisen edistamiseksi
e tulehdusten, esimerkiksi keuhkokuumeen, ehkaisemiseksi

e liman poistamiseksi keuhkoputkista

Nestehoito ja ruokailu

Selkaleikkauksen jalkeen riittava nesteiden saanti turvataan alkuun suonensisaisella
nestehoidolla. Juominen ja sydminen aloitetaan voinnin mukaan. Saat juoda pienid maaria jo
leikkauspaivan iltana. Aluksi ruokahalusi voi olla huono, mutta se kohenee vabhitellen toipumisen
edetessa. Nauttimiesi nesteiden maaraa seurataan, kunnes juominen alkaa sujua entiseen
tapaan.



Virtsaaminen

Ensimmaisiné paivina sinulla on virtsakatetri eli virtsaputken kautta virtsarakkoon meneva letku.
Virtsakatetrin avulla virtsarakko tyhjenee virtsasta virtsankerayspussiin.

Virtsakatetri poistetaan 2-3 paivan kuluttua leikkauksesta, kun jaksat taas nousta istumaan
virtsaamisen ajaksi. Katetrin poiston jalkeen virtsaaminen voi tuottaa aluksi vaikeuksia. Kipu ja
suolen toiminnan ongelmat usein lisaavat virtsaamisvaikeuksia. Tilanne korjaantuu kuitenkin
yleensd muutamassa paivassa.

Virtsakatetrin poiston jalkeen varmistetaan vahintdan kahdesti, etta saat virtsarakon
virtsaamalla riittavan tyhjaksi. Jos virtsarakkoon jaa runsaasti jadnnosvirtsaa, se altistaa
virtsatieinfektioille. Jaanndsvirtsan maara tutkitaan ultradanilaitteella vatsan paalta heti
virtsaamisen jalkeen. Jos et saa virtsattua tai jadnnosvirtsan maaréa on liian suuri, virtsarakko
tyhjennetaan kertakatetroimalla. Kertakatetroinnissa virtsakatetria ei jateta paikoilleen, vaan se
poistetaan heti, kun virtsarakko on saatu tyhjaksi.

Suolentoiminta

Suolen toiminnan ongelmat ovat tavallisia selkaleikkauksen jalkeen. Sdanndllisestéa suolen
toiminnasta huolehditaan mm. laékityksen ja tarvittaessa peraruiskeiden avulla. Kun suoli alkaa
toimia, my6s ruokahalu usein paranee.

Voit itse edesauttaa suolen toimintaa mm.

e juomalla riittavasti
e pureskelemalla purukumia
e lilkkkumalla vointisi mukaan

Raajojen liikkeiden seuranta

Selkaleikkauksen jalkeen raajojen tuntoa ja liikkeitd seurataan sdanndéllisesti. On tarkeaa, etta
kerrot hoitohenkilokunnalle, jos

e raajoissasi tai muualla kehossasi ilmenee puutumista, tunnon heikentymista tai
herkistymista tai muita poikkeavia tuntemuksia

e raajoissasi tai muualla kehossasi ilmenee toiminnallista muutosta, vaikeutta tai
heikkoutta, esimerkiksi jalkojen pettamista

Haavataitos ja peseytyminen

Selkaleikkauksen yhteydessa haavalle laitetaan vedenkestavalla haavakalvolla suojattu taitos,
jota pidetddn mahdollisuuksien mukaan paikoillaan 2 viikon ajan. Haavataitos poistetaan
yleensa siis vasta kotona. Tarvittaessa taitos voidaan vaihtaa tai poistaa jo aiemmin. Taitoksen
turhaa koskettelua tulee kuitenkin valttaa.



Haavataitos

e suojaa haavaa
e pitdd haavan pinnan kuivana
e Vllapitad hyvia olosuhteita haavan paranemisen edistamiseksi

Alkuvaiheessa hoitajat avustavat sinua peseytymisessa ja pesut tapahtuvat vuoteessa.
Myohemmin paaset haavataitoksen kanssa suihkuun.

Liikkuminen

Selkaleikkauksen kuntoutumisvaihe on pitka. Kuntouttaminen aloitetaan vahitellen
fysioterapeutin ohjeiden mukaan. Fysioterapeutti avustaa sinut ensimmaisen kerran istumaan ja
ehk& seisomaan jo teho-osastolla ensimmaisend leikkauksen jalkeisena paivana. Sen jalkeen
istumista, seisomista ja kavelyéa harjoitellaan vuodeosastolla paivittain. Ennen kotiutumista
harjoittelet kévelyd myos portaissa.

Leikkauksen jalkeen kotona

Selkaleikkaus on suuri toimenpide ja vaatii voimavaroja koko perheeltd. Toipuminen etenee
kuitenkin nopeasti ja antaa onnistumisen tunteita kaikille osapuolille. Tavoitteena on, etta
kotiutuessasi selviydyt paivittaisista toiminnoista lahes itsenaisesti.

Kivun hoito

Saannollinen kipulaékitys on kotiutumisvaiheessa yleensa viela tarpeen. Kivut ovat kuitenkin
useimmiten hallinnassa peruskipulddkkein. Saatte kipuladkkeista sédhkodisen reseptin ja
yksityiskohtaiset annosteluohjeet kotiutumisen yhteydessa.

Haavan hoito

Selkaleikkauksessa haava suljetaan joko sulavin ompelein tai poistettavin hakasin. Sulavia
ompeleita ei tarvitse poistaa. Hakaset poistetaan omassa terveyskeskuksessa 14 paivan
kuluttua leikkauksesta. Saatte haavanhoito-ohjeet kotiutumisen yhteydessa.

Tulehdusten ennaltaehkéisy ja hoito

Selkdan asennetun vierasesineen vuoksi kaikki tulehdussairaudet, kuten keuhkojen tai
virtsateiden bakteeritulehdukset ja hammasjuurten tulehdukset, on hoidettava huolellisesti.
Virusperdaiset hengitystietulehdukset, esimerkiksi tavalliset flunssat, eivat ole tulehdusriski selan
vierasesineen kannalta.

lImoittakaa aina laakari- ja hammaslaakarikayntien yhteydessa selan vierasesineesta.
Pienehkdjenkin toimenpiteiden, kuten katetrointien, punktioiden ja limakalvoja rikkovien
hammastoimenpiteiden (esimerkiksi hampaanpoistojen), yhteydessa lyhyt antibioottihoito
saattaa olla tarpeen.



Lavistysten tai tatuointien ottamista ei suositella, ainakaan ensimmaisen puolen vuoden aikana
leikkauksesta.

Paivahoito, koulu ja liikunta

Voit palata paivahoitoon tai kouluun 4 viikon kuluttua selkaleikkauksesta. Koulu- ja vapaa-ajan
likunta ovat kiellettyja 6 kuukauden ajan leikkauksesta. Kéavely on ainoa, mutta yleiskunnon
kannalta hyva ja suositeltava, likuntamuoto ensimmaisen puolen vuoden aikana. Selan
kiertoliikkeitd, taivutuksia ja kaikkia akkinaisia liikkeita tulee valttdd. Nosto- ja kantolupa on vain
muutaman kilogramman taakoille.

Puolen vuoden kuluttua selkaleikkauksesta monipuolinen perus- ja koululiikunta ovat jalleen
sallittuja ja suotavia. Fyysisia kontaktilajeja ei suositella. Ennen kotiinlahtda saatte yksil6lliset
ohjeet likkumisesta ja selkaleikkaukseen liittyvista rajoituksista.

Seuranta

Selkaleikkauksen jalkitarkastukset suunnitellaan yksildllisesti ja tehdyn leikkauksen mukaan.
Yleensa ensimmainen jalkitarkastus on kuitenkin joko 3 tai 6 kuukauden kuluttua leikkauksesta
Lasten ja nuorten ortopedian poliklinikalla. Seuraava seurantakaynti on normaalisti noin 2
vuoden kuluttua leikkauksesta, jonka jalkeen seuranta paattyy.

Yhteystiedot

Toivomme, etta tama opas auttaa sinua ja perhettasi selkaleikkaukseen valmistautumisessa.
Liséatietoja saatte aihealueen mukaan Tyksin

e Lasten ja nuorten ortopedian poliklinikan sairaanhoitajalta, puhelin 02 313 0412
(soittoajat ma, ke-pe kello 8.15-9.00)

e Lasten ja nuorten kirurgian hoidonvaraajalta, puhelin 02 313 1448 (soittoajat ma-pe kello
9-15)

e Lasten ja nuorten kirurgian yksikon henkilokunnalta, puhelin 02 313 3493 tai 02 313 1411

e Lasten ja nuorten klinikan kuntoutusohjaajalta, puhelin 040 840 2910 (virka-aikaan
sosiaalietuuksiin liittyvissa asioissa)



