PATSIENDI INFOMATERJAL /(Mnfgﬁ

PUUSALIIGESE ENDOPROTEESIMINE

Kéesoleva infolehe eesmirk on anda patsiendile teavet puusaliigese vahetusest ehk
endoproteesimisest.

Puusaliigese endoproteesimise operatsioon teostatakse juhul, kui patsiendi liiges on
moondunud ja liikuvus piiratud ning esineb valu, mis ei allu ravimitele. Endoproteesimise
eesmargiks on taastada jiseme normaalne asend ja saavutada valuvaba liiges, mille liikuvus
voimaldab patsiendil igapdevaseid toiminguid teha.

Enne haiglasse tulekut

Et saavutaksime optimaalse tulemuse, on patsiendil vaja ennast operatsiooniks korralikult ette
valmistada. Soovitatav on Oppida karkudega kondimine selgeks enne operatsiooni, sest
16ikusele vahetult jargneval perioodil voib valu segada uute oskuste omandamist. Kogemus
nditab, et eelnevalt harjutanud patsiendid paranevad ka pérast operatsiooni kiiremini.
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Ve Poletike ravi

Operatsiooni toimumise ajaks on vaja vilja ravida koik kroonilised ja dgedad podletikud:
vastasel juhul esineb suur risk, et tehisliiges nakatub.

o Kiilastage perearsti, et kontrollida oma tervist. Operatsiooni toimumise ajaks on vaja
vélja ravida koik kroonilised ja dgedad pdletikud, vastasel juhul esineb tehisliigese suur
nakatumisrisk.

o Kiilastage hambaarsti. Erilist tdhelepanu vajavad hambapdletikud. Pdletikulised
hambad suurendavad nakkusohtu. Poletikuliste hammaste operatsioonieelne ravi on tiisistuste
viéltimise tdhtis eeltingimus. Hamba véljatdombamise ja endoproteesimise operatsiooni vahe
peab olema iile kahe néddala, soovitavalt {iks kuu.

o Samuti on oluline jélgida, et ei esineks nahavigastusi (16hed varvaste vahel ja kandadel,
haudumus, méadavistrikud, haavandid opereeritaval jisemel) ega kiilinte seenhaigust.

. Kaasuvate haiguste ravi

Kroonilised haigused (nt kdrgvererdhutobi, siidame isheemiatdbi, siidamepuudulikkus, neeru-
puudulikkus, suhkruhaigus) peavad olema haiglasse tulekuajaks kompensatsioonistaadiumis.
Nidal enne operatsiooni ei tohiks esineda palavikku, viirushaigusi ega kohulahtisust. Kui
Te olete tugevalt iilekaaluline, on soovitav konsulteerida toitumisndustajaga. Lisakaal on
koormuseks uuele liigesele ning suurendab trombide ja pdletiku tekkimise ohtu.

Suitsetamisest oleks soovitatav loobuda vihemalt kaks nédalat enne operatsiooni. Suitsetajad
paranevad operatsioonidest aeglasemalt ja kogevad tdendolisemalt hingamisprobleeme
operatsiooni ajal. Operatsioonihaavad paranevad paremini, kui Te ei suitseta ka pérast
operatsiooni.

Uks niidal enne operatsiooni on keelatud juua alkoholi.
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- lgapievased ravimid

Kaasuvate haiguste ravimite tarvitamist ei pea tildjuhul enne operatsioonile tulekut katkestama.
Ka operatsioonipdeva hommikul tuleb need ravimid iihe lonksu veega sisse votta.

Enne operatsiooni tuleb aga kindlasti 1dpetada jargmiste ravimite tarvitamine:

. NSAID preparaadid (nt Diklofenak, Ibuprofeen) ja aspiriin — tarvitamise peab 16petama
kaks nédalat enne operatsioonikuupéeva (valu raviks sobib sel perioodil Tramadool),

. antikoagulandid (Marevan) — sodltuvalt verehiiiibivuse néitajatest, vastavalt arsti
juhistele.
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* Kargud, abivahendid

Kunstliigesega kdima Oppimiseks ja operatsioonijdrgseks taastusraviks tuleb patsiendil
laenutada kargud. Operatsioonist taastumiseks ldheb lisaks karkudele vaja veel teisigi
abivahendeid, néditeks WC-poti kdrgendust ja vanniistet.

Informatsiooni karkude ja muude abivahendite laenutamise kohta saab haiglale teadaolevalt
Parnu Haigla Taastusravi- ja Heaolukeskuse esimesel korrusel asuvast ORTOMED kauplusest
(telefon 447 5128), kauplusest Invaru Liiva 2¢, Parnu (telefon 447 1022) voi Tervisekauplusest
(telefon 447 2686).

- Uuringud ja analiiiisid

Patsiendi tervise operatsioonieelse seisundi tdpsustamiseks voetakse haiglasse saabumise
paeval (s.t operatsioonile eelneval pdeval) temalt vereanaliilisid, tehakse elektrokardiogramm
ja rontgenililesvotted.
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% Anesteesia Kkiisitlusleht ja operatsiooniga noustumise vorm

Haiglasse tulles palume Teil téita anesteesia kiisitluslehe, mis sisaldab teavet operatsiooni
valutustamise vOimalustest. Blanketi annab anestesioloog. Teile esitatakse kiisimusi Teie
tervisliku seisundi kohta — peate neile vastama tépselt, sest nii saab valida Teile sobivaima
valutustamise meetodi.

Voladigusseadusest tulenevalt tuleb Teil kirjalikult kinnitada, et olete operatsiooniga ndus.
Palume, et allkirjastaksite selleks operatsiooniga ndustumise lehe.

Palun votke haiglasse kaasa:

. saatekiri ja isikut toendav dokument;

" raha voodipdevatasu maksmiseks;

. kargud,;

" igapdevaselt tarvitatavad ravimid vihemalt kiimneks pdevaks;

" Teie kées olevad rontgenipildid opereeritavast liigesest;

w informatsioon kaasuvate haiguste kohta (haigla viljavotted, uuringute vastused);

" hiigieenitarbed, uriinipidamatuse korral vastavad sidemed voi mihkmed (neid on
voimalik osta ka haiglas asuvast apteegist);
- sisejalandud.

Uleliigseid asju palume kaasa mitte votta.
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Eelmisel ohtul enne operatsiooni
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% Palun drge sooge pérast kella 18:00. Juua vdib viimast korda kuus tundi enne

operatsiooni algust;
e Votke sisse igadhtused ravimid, kui arst ei ole delnud teisiti;
- Kaéige dusi all, peske ennast ja pange selga puhas haiglasark.

Operatsioonipieva hommikul

s

. Kui arst ei ole andnud teisi korraldusi, votke palun vidikese lonksu veega sisse

igahommikused ravimid. Kiisige informatsiooni oma palatide kdest;

- Siitia, juua ega suitsetada pole lubatud;

- Peske ennast dusi all;

)
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Operatsioonile minekuks riietatakse Teid operatsioonisirki;
Eemaldatavad hambaproteesid tuleb enne operatsioonituppa minekut eemaldada.
Enne kui Teid viiakse operatsioonituppa, paigaldab dde Teile palatis pdiekateetri.
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Operatsiooni kiik
Puusaliiges
.« Enne

Parast

Operatsioonil eemaldatakse kulunud
lilgesepinnad ja asendatakse need proteesiga.

Valutustamine

Enamikul juhtudel kasutatakse puusaliigese
endoproteesimisel valutustamiseks
spinaalanesteesiat (nn seljasiisti).
Spinaalanesteesia tulemusena kaob alakeha
valutundlikkus ja voime liigutada jalgu, kuid patsient on operatsiooni ajal drkvel. Patsiendi
soovi korral on vdimalik lisaks manustada rahusteid, mis vdhendavad operatsiooniaegset
nérvipinget. Spinaalanesteesia mdju moddub keskmiselt kolme-nelja tunniga. Erandjuhtudel
vOib osutuda vajalikuks sooritada operatsioon iildnarkoosis.

Pirast operatsiooni

X

% Arkamisruum
Operatsiooni jirel viiakse patsient d&rkamisruumi. Seal viibib ta kuni anesteesia méddumiseni
(umbes kaks tundi). Arkamisruumis alustatakse valuraviga.
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* Intensiivravipalat

Operatsioonijérgne ravi jatkub ortopeedia osakonna intensiivravipalatis, kus on olemas kdik
vahendid operatsioonist taastumise kindlustamiseks. Jéargmisest hommikust jitkub ravi
tavapalatis.

* Valu
Anesteesia moodudes hakkab opereeritud liiges valutama. Inimeste valutundlikkus on
individuaalne. Kui valu siiveneb, manustatakse patsiendile valuvaigisteid. Peab arvestama, et
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vaatamata valuvaigistitele voib moddukat valu mone péeva jooksul pérast operatsiooni siiski
esineda. Valu ja turset leevendab kiilmapakendite paigutamine opereeritud piirkonda.

“* Soomine

Kui arst ei ole andnud teisi korraldusi, voib patsient siiiia vastavalt enesetundele kohe pérast
operatsiooni.

“* WC-toimingud
Pdoiekateeter eemaldatakse operatsioonijargsel pdeval. Korgendatud potiga tualetis saab
reeglina kéia paar pdeva piarast operatsiooni. Seni on vdimalik kasutada siibrit voi pudelit.

“* Pesemine

Pesta vOib kohe pidrast karkudega kdima hakkamist, s.o alates umbes kolmandast
operatsioonijargsest pdevast. Viltima peab kukkumist duSiruumi libedal pdrandal.
Operatsioonihaava voib pesta jooksva leige vee all. Nuustiku ega seebiga pole soovitatav virske
operatsioonihaava piirkonda hdodruda.

Saunas on lubatud kéia nddala mo6dumisel haavadmbluste eemaldamisest, s.0 umbes kolm
nidalat péarast operatsiooni.

Vannis kiies on soovitatav kasutada spetsiaalset vanniistet.

“* Kehaasendid

+ Asendid voodis

v Kuni spinaalanesteesia méddumiseni (umbes kahe tunni véltel pérast operatsiooni)
saab patsient voodis lamada vaid selili.

v" Poolistuvasse asendisse vdib voodis tdusta kohe, kui enesetunne lubab (voodi seljatuge
tostes).

v" Tervel kiiljel magades peab esimese kahe kuu viltel pérast operatsiooni padi jalgade
vahel olema. Opereeritud kiiljel voib magada pérast valu kadumist ilma jalgevahelise
padjata. Kohuli keerata voib esimese kahe operatsioonijargse kuu viltel iile terve kiilje,
padi jalgade vahel.

e Istumine

v" Reeglina on poolistuv asend voodis lubatud spinaalanesteesia méodudes, vastavalt
enesetundele. Jalad {ile voodi ddre istuda voib alates operatsioonile jirgneva pédeva
hommikust.

v Kahe kuu viltel pérast puusaliigese vahetust on vaja kasutada piisavalt korget
istepinda (korgem tool, korgendusega WC-pott, voodikorgendus), et painutus
puusaliigesest ei liletaks 90 kraadi.

“** Kondimine

Karkudega on lubatud kondida alates esimesest operatsioonijdrgsest paevast ning seda on vaja
teha kuue nidala viltel. Opereeritud jalale tohib tdiskoormusega toetada valu piirini, kui arst
pole delnud teisiti. Erandjuhtudel (néiteks kui operatsiooni kéigus siirdati luu) peab karke
kasutama kauem. Sel juhul annab arst karkudega kédimise aja ning jalale lubatud koormuse
kohta eraldi juhised.
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% Taastusravi

Pérast operatsiooni on kindlasti vaja alustada litkumisravi, et tugevdada lihaseid ja saavutada
liigeste optimaalne liikuvus. Harjutusi tuleks teha iga pdev. Kompleksset taastusravi teostab
haiglas viibides fiisioterapeut.

Operatsioonijargne taastusravi jatkub ambulatoorselt vOi vajadusel statsionaarses
taastusraviosakonnas. Statsionaarse taastusravi vajaduse otsustab taastusraviarst koostdos
flisioterapeudiga.
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»» Haavaomblused

Haavadmblused eemaldatakse sdltuvalt haava paranemisest 10.—14. operatsioonijargsel paeval.
Seda teeb perearst, kui raviarst ei ole korraldanud teisiti.
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* Haiglas viibimise aeg

Patsiendil palume saabuda haiglasse operatsioonile eelneval paeval kella 09.15-ks. Saabumise
péeval tehakse vajalikud analiiiisid ja uuringud. Patsient kirjutatakse haiglast vilja 7.(+/-2)
paeval pérast operatsiooni.

Praktilised juhised

Valmistage endale ette kodused tingimused (kdrgemad istmed, voodi, kdrgendus ja kdepide
tualetis). Vdhemalt 5 nédala viltel peaks Teil olema abiline.

X

» Haiglast koju s6itmine
Transpordi koju peate Te ise organiseerima.
* Haiglast voib lasta end koju sdidutada tavalise autoga, istudes juhi korvalistmel.

* Autoiste peab olema liikatud nii taha kui véimalik ja seljatugi kallutatud tavaasendist
allapoole. Tehke nii:

v asetage kdrgenduspadi istmele,
v istuge autoistmele,

v’ tdbmmake opereeritud jalg autosse pdlvest sirgena ja nihutage end pidevalt istmel
tahapoole,

v autost véljudes tehke kdike sedasama, aga vastupidises suunas ja jarjekorras.
* Trepist kdimine

» Ules: [J terve jalg - [J haige jalg - [ kargud

* Alla: [J kargud [ - haige jalg - [J terve jalg
* Voodisse heitmine / voodist tdbusmine

* Voodist tuleks tousta terve jala poolt.
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* Sokkide ja kingade jalgapanek

Vahetult  pdrast  operatsiooni  tuleb  vdib-olla
jalaprotseduure teostada terve jala pdlve alt.

Ainus  moodus opereeritud jala  kuivatamiseks,
varbakiilinte =~ 1dikamiseks, sokkide ja  kingade
jalgapanekuks ning kingapaelte sidumiseks on asetada
opereeritud jala hiippeliiges terve jala pdlvele. Arge
kummarduge nii siigavale, et kehatiive ja reie vahele jadb
vdahem kui 90-kraadine nurk.

Sokke on kdige parem jalga panna spetsiaalse vahendi abil.

* Toolil istumine ja toolilt tbusmine

=
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Esimesel kahel kuul pérast puusaliigese vahetust on

lubatud istuda ainult kdva pohjaga toolil (mitte pehmes
tugitoolis).

v Esmalt sirutage opereeritud jalg ette.
v" Toetahe keha kite abil ja istuge.

v' Toetuge tervele jalale, sirutage haige jalg taha

™ vilia,
: > v Toetuge tervele jalale ja laskuge opereeritud jala
F polvele nii, et opereeritud jala reie ja kehatiive
" f 3 vajele ei teki vdhem kui 90-kraadist nurka.
By B S
* Sport

Piitidke hoiduda kehakaalu liigsest tdusust. Sportlikke harrastusi vaib jétkata, kuid tuleks viltida
hiippeid, porutusi, jalgade vadndeid, kiikkasendeid. Sobivad ujumine, jalgrattasdit,
murdmaasuusatamine, kepikond.

Krooli voib ujuda kohe pérast operatsioonihaavade paranemist (kui basseini on voimalik padseda
ohutult).

Rinnuli ujuda, jalgrattaga soita ja suusatada vdib siis, kui operatsioonist on méddunud kolm
kuud.
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“* Seksuaalelu

Seksuaalelu voib taas alustada umbes kuus nidalat parast liigesevahetusoperatsiooni. Hoiduda

tuleb asenditest, kus puusaliiges on painutatud tile 90 kraadi v4i on liigselt vélja pooratud.

Rasedus on lubatud.

“* Poletikest hoidumine

Konsulteerige oma perearstiga vahimagi nakkuskahtluse korral (kaasa arvatud hammaste
poletikud). Podletik mistahes kehapiirkonnas voib soodustada endoproteesitud liigese
nakatumist. Seetdttu on pdletikukollete kohene ravi iilimalt oluline. Teatud juhtudel (nt
poletikuliste hammaste ravi hambaarsti juures) on tarvis teha poletiku levikut takistav

antibiootikumikuur.

Voimalikud tiisistused

Voimaliku tiisistuse tekkele opereeritud jisemes viitab:
* valu oluline suurenemine

tugev turse

nahapunetus

kuumatunne opereeritud liigese piirkonnas

eritus operatsioonihaavast
liigese litkkumisulatuse oluline vihenemine
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korge palavik voi viike, kuid pidev kehatemperatuuri tdus

Kui mérkate enda juures monda mainitud tunnust, votke kohe tihendust raviarstiga!

PALUME TEIL VALTIDA JARGMISI ASENDEID
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Opereeritud jala viimine iile
keha keskjoone.

Ilma kidetugedeta toolil
istumine.

Jalaprotseduuride tegemine
puusaliigest painutades ja
sisse keerates

\



q - Jalaprotseduuride L Jalaprotseduuride tegemine

" e tegemine _1_" \ puusaliigest painutades ja
e W T puusaliigest "‘\‘ sisse keerates.
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Jarelkontroll

Jéarelkontroll toimub SA Pérnu Haigla ambulatoorse kirurgia ortopeediakabinetis. Aja médrab
Teid opereerinud arst.

Infotelefonid

SA Pérnu Haigla ortopeediatliksuse sekretir 447 3425
SA Parnu Haigla ortopeediaiiksuse vastutav ode 447 3404
SA Pérnu Haigla ortopeediaiiksuse juhataja 447 3424

SA Pérnu Haigla ambulatoorse kirurgia osakonna vanemdde 447 3440
SA Pérnu Haigla ambulatoorse kirurgia osakonna dde-ndustaja 447 3421 (esmaspéev ja
neljapéev)

Puhkepievadel poorduda EMO-sse!

Kui Teil pole voimalik maidratud kuupieval operatsioonile tulla, palume sellest koheselt
teatada telefonil 447 3425

Koostatud: Kirurgiakliinik, 2012
Ajakohastatud: Kirurgiakliiniku vastutav dde Helle Kiitt, mérts 2018



