EGENTLIGA FINLANDS
SJUKVARDSDISTRIKT

VAD JAG OCH MIN FAMILJ BEHOVER VETA
INFOR MIN RYGGOPERATION




Din rygg skall opereras p& Barn- och Ungdomskliniken pa Aucs. Avsikten med operationen ar
att korrigera felstéllningen i din rygg och darmed minska de smaértor som felstaliningen majligen
har orsakat, att sékerstalla andningen och att underlatta balansen nér du sitter och star. Syftet
med denna handbok &r att hjalpa dig och din familj att férbereda er for operationen.

FORE OPERATIONEN

Det ar ytterst viktigt att kartlagga helhetssituationen innan operationen: den
paverkar operationssékerheten, men den paverkar ocksa hur bra du
aterhamtar dig efter operationen. Fore operationen tas det t.ex. blodprov,
olika slags bilder (t.ex. réntgenbild, magnetbild, fotografier) och gors
spirometri (test pa lungfunktionen). En allman kartlaggning av ditt
halsotillstand gors ocksa.

Efter att beslutet om operationen har gjorts, bokas en separat tid till
sjukskotaren pa ortopediska polikliniken for barn- och ungdomar. Under
mottagningen gar sjukskotaren igenom allt du och din familj bor ta i
beaktande innan operationen.

Grundsjukdomar

Grundsjukdomar, kontinuerlig medicinering eller lakemedels- och/eller
fodoamnesallergier kan ha en inverkan pa varden och bor saledes tas i
beaktande. Fyll noggrannt i blanketten “for situationen vid ankomsten”
som ni far i samma kuvert med inkallelsebrevet. Returnera blanketten néar ni
kommer till sjukhuset for operationen. Om grundsjukdomen kréaver
specialarrangemang, kontakta vanligen operationskoordinatorn pa kirurgiska
avdelningen for barn och unga i god tid innan operationen, tel (02) 313 0477.

Grundsjukdomar sdsom diabetes, astma och epilepsi, borde vara i s& god balans som majligt
innan operationen. Vid behov, kontakta den egna vardande lakaren. Ta med till sjukhuset de
mediciner som &r ordinerade for varden av grundsjukdomen (t.ex. astmamediciner eller insulin).

Vard av infektioner och hud

Alla infektioner sdsom luftvagsinfektion, bihaleinflammation, urinvagsinfektion, infektion i eller
runt naglar, infekterat exem, akne och sar kan vara ett hinder for operationen. Varden av
infektionerna skots i allmanhet via den egna halsovardscentralen eller hos privatlakare. Vid
behov gors en remiss till polikliniken for hudsjukdomar. Detta géller t.ex. vid férekomsten av
akne pa ryggen.

Huden tvattas och vardas pa normalt vis fore operationen. Om din hud ar valdigt torr, ar det skal
att tvatta huden med bassalva och dartill smorja in huden med bassalva ocksa efter duschen.
Alternativt kan ni skaffa tvattsalva fran ett apotek som ar menat for tvatt av dmtalig och torr hud.
Var extra noggrann med huden mellan tarna och i hudveck.

Under naglarna finns det valdigt stora mangder mikrober, d.v.s. sjukdomsalstrare. Speciellt
mycket mikrober finns det under langa naglar och under lésnaglar. Anvandning av nagellack
Okar aven mangden mikrober. Klipp naglarna korta och tag bort nagellack och lésnaglar helst
redan en vecka innan ankomst till sjukhuset.



Borttagning av har pa huden med rakblad skrapar sonder hudytan och utséatter huden darmed
for infektioner. Skramig hud innehaller mera mikrober &n hel, frisk hud. P.g.a. ovannanmda
orsaker rekommenderas inte rakning av hudhar inom en vecka fére operationen. Rakning av
hudhar ar forbjudet tva dagar innan operationen.

Ta inte heller en tatuering eller en piercing eller motsvarande inom en vecka fore operationen.
Alla smycken och piercingar skall tas bort helst en vecka innan operationen, men absolut
senast vid ankomsten till sjukhuset.

Tandvard

Det ar valdigt viktigt att tAnderna och munnens slemhinnor ar i skick nar du skall opereras i
ryggen. Vid operationen anvands material som ar frammande for kroppen t.ex. i form av
metallstanger som forblir dar. Bakterier som redan finns i organismen soéker sig latt till omraden
med frammande material varmed infektioner kan uppsta i operationsomradet.

Det ar skal att kontrollera tanderna hos en tandléakare om det &r mer an ett halvt ar sedan
senaste kontroll. Boka en tid till tandlakaren redan nagra manader innan utsatt operationstid
med tanke pa att tandvarden skall hinna slutféras i god tid fore operationen.

Lagg extra uppmarksamhet till tandkéttets skick. Tandkottsinflammationen kan obemarkt
spridas till tanderna och runtomkringliggande vavnaderna. Be tandlakaren om rad om hur ni
skall skota en eventuell tandkottsinflammation. Varden av tandkéttsinflammation kraver bade
talamod och egen aktivitet.

Om du har tandstéllning eller tandstéllning planeras, kontakta ortopediska polikliniken for barn
och unga.

Livsstil

Ett gott nutritionstillstand fostarker kroppens motstandskraft och minskar darmed
infektionsrisken. Detta bidrar till att du tillfrisknar snabbare efter operationen. At mangsidigt,
drick tillrackligt med vatska och anvand D-vitamintillskott (20 pg/dygn) regelbundet innan
operationen. Vid behov kan ni fa besdka sjukhusets naringsterapeut och fa rad gallande kosten.

Mojlig overvikt forsvarar operationen tekniskt, 6kar risken for komplikationer och forlanger
konvalescenstiden. Andringar i kosten och matvanorna, samt 6kning av motion bidrar till att
uppna normal vikt. Gott allmantillstand och god muskelstyrka framjar aven tillfrisknandet efter
operationen. Noggrannare rad for viktkontroll far ni vid behov fran barnradgivningen,
skolhalsovardaren eller den egna hasovardscentralen.

Lagg marke till tarmfunktionen innan operationen. Manga barn som lider av skolios har ofta
forlAangsammad tarmfunktion p.g.a. felstallningen av ryggraden eller grundsjukdomen. Den
andrade stallningen i ryggraden samt andringar i nervfunktionerna i mag-tarmomradet kan
medfora funktionsstorningar i tarmen. Om du har benagenhet till forstoppning, pabdrja varden
(kost, tillrackligt med vatska, motion, mojliga lakemedel) av forstoppning redan hemma, innan
operationen.

Sov tillrackligt redan veckor innan operationen. Det framjar tillfrisknandet.
Rokning saktar ner lakningsprocessen i sar och benvavnad genom att sammandra blodadror.

Sluta roka nagra veckor innan operationen. Om det kanns svart att sluta réka pa egen hand kan
du vid behov vanda dig till din egen halsovardsstation.



P-piller 6kar risken for ventrombos och darfor bor anvandningen av p-piller avbrytas atminstone
en manad innan operationen. Det &r dock viktigt att anvanda sig av andra preventivmetoder. Att
flytta pa menstruationen just fore operationen med hjalp av p-piller ar aven forbjudet.

Vaccinationer

Det rekommenderas att alla de vaccinationer som hor till det nationella vaccinationsprogrammet
ar tagna innan operationen. | fragor gallande vaccinationerna kontakta vanligen
barnradgivningen, skolhalsovarden eller i vissa fall den egna halsovardsstationen.

| Finland rekommenderas vaccination mot vattkoppor at alla ungdomar som &r éver 13 ar gamla
och inte har haft vattkoppor. Vaccinationen kan fas via den egna héalsostationen. Ta
vaccinationen atminstone en manad innan operationen.

Pa hosten och under pagaende influensaepidemi rekommenderas att influensavaccination tas
atminstone tva veckor fore utsatt operationstid. Vaccinationen far du via din egen
halsovardsstation eller i vissa fall via skolhalsovarden/barnradgivningen.

Sallning for stafylokocker

Stafylococcus aureus ar en vanlig bakterie som kan férkomma péa slemhinnor och pa huden.
Bakterien kan orsaka sarinfektioner. Stafylokocker sallas genom att sjukskotaren eller
laboratorieskdtaren snurrar forsiktigt runt en bomullssticka i din nasa, i bada nasborrarna.

Om provsvaret ar positivt ordineras en salva som minskar méangden av stafylokocker pa
nasslemhinnan. Salvan som innehaller antibiotika anvands under 5 dygn innan operationen. Ett
elektroniskt recept skrivs ut at er. Noggrannare instruktioner medfoljer.

Annat

Det ar viktigt att ni har rett ut vissa praktiska saker i god tid fore operationen: var évernattar
foraldrarna under tiden barnet &r pa sjukhus? Vem skoter om barnet efter hemkomsten? Vilka
ekonomiska stdd ar ni berattigade till fran Fpa?

En foralder at gangen kan beviljas Specialvardspenning fran Fpa for den tid ett under 7-arigt
barn eller ett 7-15 ar gammalt, svart sjukt barn, &r inlagt pa sjukhus. Specialvardspenning kan
aven fas for hemmavard for ett under 16-ar gammailt, svart sjukt barn.

Specialvardspenningen ar ersattning for inkomstbortfall. Specialvardspenningen betalas i
sadana fall da en foralder eller vardnadshavare inte kan arbeta, eftersom han eller hon maste
delta i varden eller rehabiliteringen av ett barn under 16 ar som har en sjukdom eller
funktionsnedsattning. Lakaren pa avdelningen skriver ut ett s.k. D-intyg varefter ni kan anhalla
om specialvardspenning fran Fpa. Barnets alder, vardplats, sjukdomens svarighetsgrad och
behandlingsskede inverkar pa beviljandet av specialvardspenning. Mer information fas fran
Fpa:s hemsidor www.kela.fi och/eller av barn- och ungdomsklinikens socialarbetare.

Om du sjalv jobbar eller studerar skriver lakaren ett A-sjukintyg for hela konvalescenstiden.
Det finns olika majligheter for foraldrarna for dvernattning under sjukhusvistelsen. Mera
information om dessa fas av operationskoordinatorn tel (02) 313 0477.

Sjukhuset ansvarar inte for férvaring av egendom varfor t.ex. smycken och andra vardesaker
bor lAmnas hemma.
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Var vanliga och kontakta snarast mojligast operationskoordinatorn eller kirurgiska
avdelningen for barn och unga, UC5, om barnet just fére utsatt operationsdag:

Insjuknar i feber

Insjuknar i nagon slags infektion

Har exem

Far en skada (t.ex. ett sar) pa hudomradet dar operationen skall ske

Sammanfattning av forberedelserna hemma

e Fyll i noggrannt “situationen vid ankomsten”-blanketten och tag den med till sjukhuset

e Ta med eventuella receptbelagda mediciner som behovs for att sakerstalla varden av
barnets grundsjukdomar

e Kontakta avdelningen/operationskoordinatorn om det uppstar problem eller ni har fragor

FORE OPERATIONEN PA SJUKHUSET

Dagen innan operationen kommer du till kirurgiska avdelningen for barn och unga, UC5. Pa
avdelningen gar personalen annu igenom saker som har att géra med operationen och
forberedelser gors.

Pa ankomstdagen har du dven mdjlighet att ga och bekanta dig med intensivvardsavdelningen
for barn UC8 (barnintensiven). Ett ryggopererat barn skots i allmanhet 1-2 dygn pa
barnintensiven innan hon/han flyttas till kirurgiska avdelningen fér barn och unga, UC5.

Till forberedelserna pa avdelningen hor:

Blodprov

Rontgenbild av din rygg

Fotografering av din rygg

Olika slags matningar (vikt, langd, blodtryck, puls, syresaturation d.v.s métning av

syremattnaden i blodet, métning av resturinméngden eller s.k. residualmétning)

Huden pa operationsomradet kontrolleras

Traff med den lakare som utfér operationen

Traff med anestesilakaren

Att du bekantar dig med sméartmataren

Tomning av tarmen med hjélp av medicin som du dricker eller med hjalp av lavemang

(malet ar att underlatta tarmfunktionen efter operationen)

e Duschning pa kvéllen. Hela kroppen och haret tvattas med antiseptiskt tvattmedel for att
minska mangden mikrober pa huden

e Antiseptiskt medel satts i naveln (pa kvallen eller pa operationsdagsmorgonen)

Fysioterapeuten:

¢ Handleder dig i hur andningsévningarna gors efter operationen och visar dig hur vatten-
pep-flaskan fungerar
e Lar dig ratt teknik for att vanda dig och stiga ur sangen efter operationen



e Berattar at dig om restriktioner som operationen kan medféra och om hur rehabiliteringen
kommer att ske efter operationen

e Handleder vid behov i korsettanvandning och hur och var den skaffas (en del patienter
far en individuellt formad korsett efter operationen)

OPERATIONSDAGEN

Pa operationsdagen skall du fasta i &tminstone 6
timmar innan operationen. Méjliga mediciner far du ta
med en liten mangd vatten.
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Pa morgonen, strax innan du skall ner till
operationsavdelningen, gors annu nagra férberedelser:

e Du far ga pa toaletten och tvatta tanderna. Langt har flatas pa s.k. franska flator.

e Du far byta till speciella operationsklader

e Du far ta de mediciner som &r viktiga med tanke pa din grundsjukdom. Dessutom far du
mojligen en premedicinering (t.ex. varkmedicin, lugnande medicin, medicin mot
ilaméaende)

e BedoOvningssalva eller plaster som innehaller bedévningssalva satts pa handryggen med
tanke pa insattning av kanyl

e Du far ett varmetacke i sangen

Kl 8 for sjukskotaren pa baddavdelningen dig till operationsavdelningen. Du far
ligga i din séang under resan. En av dina foraldrar far félja med till
operationsavdelningen och &r med dig anda tills du somnar.

Fore operationen satter anestesilakaren en kanyl at dig. Alla andra
operationsforberedelser gors forst efter att du somnat och de medfér ingen
smarta. Till operationsférberedelserna hor bl.a. att personalen faster olika slags
kanyler och slangar fast i dig (hasmagslang, urinkateter). Darefter forbereds
operationsomradet. Forberedelserna tar ca 2 timmar och sjalva operationen tar
ca 4-5 timmar.

Efter operationen ringer kirurgen at dina foraldrar och du blir flyttad till
intensivvardsavdelningen. Skoétaren pa intensiven ringer dina foraldrar nar dom
far komma och héalsa pa dig. Vanligen kommer man till intensiven ca 1-2 timmar efter att
operationen avslutats.

SJUKHUSVARDEN EFTER OPERATIONEN

Sjukhusvarden efter en ryggoperation varar i genomsnitt 5-14 dygn, beroende pa hur val du
aterhamtar dig fran operationen. Genast efter operationen vardas du pa barnintensiven,
atminstone 6éver en natt. Du flyttas till bAddavdelningen enligt hur du mar.

Pa barnintensiven har du en sjukskotare bredvid dig nastan hela tiden. Till en borjan vilar du
enbart och behdver mycket hjalp av sjukskotarna pa avdelningen. De forsta dagarna kommer
sjukskotarna att t.ex. vanda pa dig med 2-3 timmars mellanrum. S& smaningom har du
tillrackligt med krafter att t.ex. se pa tv. Pa baddavdelningen halls du fast vid normal dygnsrytm
tack vare maltider och andnings- och rorelsedvningar.



Dina foraldrar kan delta i din vard i man av mojlighet. Besok av andra géaster kan det finnas ett
behov av att begransa, eftersom du i forsta hand skall vila och aterhamta dig i fred.

Monitorer, slangar och sladdar

Pa barnintensiven foljer personalen noga med hur du mar med hjalp av olika slags monitorer.
Forutom de sladdar som gar fran dig till monitorerna har du ett antal andra slangar och sladdar
som har kopplats till dig medan du har sovit:

e Venkanyler (vanligtvis 2-3 st) for att ge vatska och mediciner intravenost

e Artarkanyl for att kontinuerligt kunna félja med blodtrycket och enkelt ta blodprov

e Nasmagslang for att férebygga illamaende och uppkastningar (slangen tas oftast bort
annu samma dag eller darpa foljande dag)

e En urinkateter for att tomma urinblasan och for latt uppfoljning av urinutsondringen

e En sardran (en slang som tommer sarsekret och blod fran operationsomradet)

e Vid behov en andningstub for att underlatta andningen, riktigt i borjan av varden

For att minska pa infektionsrisken skall man undvika att réra vid slangarna i
onoédan. Om det ar absolut nédvandigt att réra vid slangarna, t.ex. For att rora
pa sig, desinficera handerna val med handdesinfektionsmedel innan ni ror vid
slangen.

Blodprov

Pa barnintensiven tas det blodprov till en bérjan till och med flera ganger om
dagen, men eftersom sjukskotaren kan ta blodprov direkt fran artarkanylen,
orsakar inte provtagningen dig nadgon smarta. Artarkanylen avlagsnas innan du
flyttas till baddavdelningen. P& baddavdelningen tas det prov mera sallan,
endast vid behov. Du kan fa bedodvningssalva varje gang fore blodprov tas.

Smarta

Efter operationen férebyggs smarta med effektiva smartstillande lakemedel.
Malet ar att du ar sa smartfri som majligt. Smartfrihet beframjar ditt tillfrisknande. Du far
smartstillande mediciner regelbundet, men aven vid behov. Till en bérjan far du medicinerna
intravendst, men sa smaningom 6vergas det till mediciner som tas via munnen.

Efter operationen monitoreras din smarta regelbundet med hjalp av den s.k.
smartmataren, som du far bekanta dig med innan operationen.

Smarta kan lindras dven pa manga vardrelaterade metoder. Ett bra satt att
lindra smarta ar att se till att stallningen i sangen ar sa bra som mgjlig. Detta
astadkoms t.ex. genom att anvanda dynor. Att regelbundet byta stéllning
hjalper ocksa. Andra metoder som rekommenderas &r att satta kallt pa
omradet som varker, att koppla av axlarna, vila, andas djupt pa ratt satt, men
ocksa att helt enkelt tanka pa nagot trevligt.

Andning

Till en bérjan kan du vara i behov av en andningsapparat. Andningstuben tas
bort dock sa fort som mojligt pa barnintensiven. Efter det andas du sjalv.
Extra syre kan ges via en mask eller syrgasgrimma.




Efter operationen &ar det valdigt viktigt att géra andningsdvningar regelbundet for att befrAmja
syresattningen i kroppen som i sin tur beframjar den allmanna aterhamtningen efter operationen
samt lakandet av operationssaret. God syresattning i lungorna forebygger ocksa olika
infektioner, sdsom lunginflammation. Fysioterapeuten visar at dig hur du skall goéra
andningsovningarna.

Naring och mat

Till en borjan far du intravenost vatska. Men redan pa kvallen av operationsdagen kan du fa
dricka sma mangder, beroende pa hur du mar. Sa snart du mar tillrackligt bra far du aven borja
ata. Till en borjan kan din aptit vara dalig, men atminstone borde du orka dricka tillrackligt.

Urinering

Urinkatetern avlagsnas 2-3 dagar efter operationen nar du orkar vara i
sittande stallning och kissa. Till en borjan kan det vara svart att kissa. Smarta
och problem med tarmfunktionen brukar medféra svarigheter med
urineringen. Pa ett par dagar brukar problemen forsvinna.

Sa lange du har urineringssvarigheter toms bldsan genom att katetrisera.

Detta gors tills mé&ngden resturin ar tillrackligt liten. Resturinmangden méts
med hjalp av ultraljud.

Tarmfunktion

Det ar vanligt att man efter en ryggoperation har problem med
tarmfunktionen. For att fa tarmen igdng och aven halla den igdng ges mediciner och vid behov
aven lavemang.

Du kan aven sjalv beframja tarmfunktionen genom att dricka tillrackligt, tugga tuggummi och
rora pa dig sa mycket som ditt halsotillstand ger efter.

Arm- och benrorelser

Efter operationen kontrollerar vi regelbundet kanseln i dina armar och ben och hur de rér pa sig.
Det ar viktigt att du beréattar at personalen om

e Du upplever att nagon del av dig ar domnad, kéanseln ar nedsatt eller 6kad, eller du
upplever andra avvikande fornimmelser

e Det uppkommer funktionella andringar, svarigheter eller svaghet (t.ex. att benen ger
efter)

Saret och tvatt

| slutet av operationen tacks saret med ett forband som skall hallas pa plats i minst 3 dygn.
Forbandet skyddar saret, haller sarytan torr och uppratthaller goda forhallanden for lakning.
Man skall undvika att rora vid férbandet.

Till en borjan hjalper personalen dig att tvatta dig och tvattandet sker i s&ngen. Efter att
forbandet har avlagsnats far saret bli vatt igen och du far duscha. Séaret ar oftast aven tejpad
med sartejp. Dess funktion ar att stoda saret. Tejpen far sitta kvar sa lange den halls pa plats.
Om saret utsondrar t.ex. sarvatska tacker man in dessa omraden med forband efter duschen.



Att rora pa sig

Nar du forsta gangen skall stiga upp och sitta och sta far du hjalp och véagledning av
fysioterapeuten. Detta sker en eller tva dagar efter operationen. For att du inte skall anstranga
din rygg for mycket ar det valdigt viktigt att du anvander ratt teknik nar du stiger upp.

Konvalescenstiden &r valdigt lang och rehabiliteringen paborjas sa smaningom. Du far dagligen
dva dig att sitta, sta och ga pa baddavdelningen i enlighet med de anvisningar fysioterapeuten
har gett dig. Innan du aker hem skall du &ven fa 6va att ga i trappor.

EFTER SJUKHUSVISTELSEN

En ryggoperation ar ett stort ingrepp och kraver krafter av hela familjen. Tillfrisknandet
framskrider dock ofta snabbt och ger positiva kéanslor at alla. Malet ar att nar du utskrivs fran
sjukhuset och atervander hem klarar du av alla vardagliga sysslor nastan pa egen hand.

Behandling av smarta

Vid utskrivning brukar smartorna vara under kontroll med hjélp av vanliga varkmediciner.
Lakaren pa baddavdelningen skriver ut ett e-recept for de varkmediciner du behéver hemma. Ni
far noggranna instruktioner om anvandningen av smartstillande lakemedel innan ni &ker hem.

Sarvard

Saret pa ryggen ar tillslutet med suturer som léses upp sig av sig sjalv eller med metallhakar
som tas bort. Metallhakarna tas bort 14 dagar efter operationen i er egen halsovardscentral. Ni
far noggrannare sarvardsinstruktioner vid utskrivningen.

Prevention och vard av infektioner

Du har frammande material inplacerat i ryggen. Allt fér kroppen frammande material ar
mottagligt for infektioner och kan darmed infekteras &ven av infektioner som har sitt ursprung
annanstans i kroppen. Darfor ar det ytterst viktigt att reagera och soka lakarvard genast om
man misstanker att barnet har infektion i lungorna, i urinvagarna eller t.ex. i munnen/tanderna.
Luftvagsinfektioner orsakade av virus (te.x. vanlig forkylning) ar daremot inte en infektionsrisk.

Meddela alltid vid lékar- och tandlakarbestk om att barnet har frammande material i ryggen. Vid
sma ingrepp sasom katetrisering och punktering eller sma tandrelaterade ingrepp kan det vara
skal att fa en kort antibiotikabehandling.

Dagvard, skola och gymnastik

Du kan atervanda till skolan eller dagvarden 4 veckor efter operationen. All slags gymnastik och
sport ar forbjuden i 6 manader efter operationen. Den enda motion som tillats under de forsta 6
manaderna ar att promenera. Alla slags vridningar, bojningar och snabba rérelser skall
undvikas. Du far lyfta saker som vager endast nagra kilo.

Efter ett halvt ar ar det tillatet och dven 6nskvart att du rér pa dig mangsidigt bade pa fritiden
och i skolan. Sportgrenar som kan rekommenderas ar bl.a. simning, latt joggning, cykling, dans
och latt styrketraning. Fysiska kontaktsporter kan inte rekommenderas at ryggopererade
patienter. Ni far vid utskrivning noggrannare instruktioner gallande motion och de restriktioner
operationen medfor.



Uppfoljning

Eftergranskningarna planeras individuellt och utgaende fran den operation som &r gjord at dig.
Oftast ar den forsta eftergranskningen nagondera 3 eller 6 manader efter operationen.
Eftergranskningen sker pa polikliniken.

Nasta granskning ar 2 ar efter operationen. Darefter upphor uppféljningen.

VIKTIGA TELEFONNUMMER

Vi hoppas att denna broschyr hjalper dig och din familj att férbereda er for operationen.
Vanligen kontakta aucs vid behov:

e Sjukskotare pa ortopediska polikliniken for barn och unga, tel. 02 313 0412 (telefontid
ma-fre ki 8:30-9:30)

e Operationskoordinatorn pa kirurgiska avdelningen for barn och unga, tel. 02 313 0477
(telefontid ma-fre kl 9:00-11:00)

e Personalen pa barnkirurgiska avdelningen uc5, tel 02 313 3493/ 02 313 1411

e Socialarbetaren pa barn- och ungdomskliniken, tel. 02 313 1402 (under tjanstetid i fragor
gallande sociala stdéd och ersattningar)

Egentliga Finlands sjukvardsdistrikt @ www.vsshp.fi/sv e Vaxel 02 313 0000

Denna anvisning ar amnad for vara patienter som &r i ett vardforhallande.
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