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OHJEITA RANTEEN
TEKONIVELLEIKKAUKSESTA KUNTOUTUVALLE

Tédmén ohjeen tarkoituksena on selvittdd ranteen tekonivelleikkaukseen liittyvaa
kuntoutumista. Ohjauksen avulla voitte itse osallistua aktiivisesti kuntoutukseen.
Ottakaa timai yleisohje mukaan leikkaukseen tullessanne, saatte yksilolliset ohjeet
toimenpiteen jalkeen.

Nivelreumaa sairastavilla pitkdaikaiset tulehdukset aiheuttavat usein muutoksia ranteen
alueella. Jos kérsitte pitkdaikaisen reumatulehduksen aiheuttamasta ranteen kivusta,
litkearkuudesta, voimattomuudesta ja ranteen virheasennosta, voi kyseeseen tulla
ranteen tekonivelleikkaus. Ranteen luisista muutoksista riippuen voi vaihtoehtona olla
myds ranteen luudutus.

Ranteen tekonivelleikkauksen tavoitteena on toiminnallisesti parempi kési, kivuton ja
litkkuva ranne. Tarttuminen helpottuu ja puristusvoima paranee, jolloin paivittaisista
askareista on helpompi suoriutua. Rannenivel liikkkuu ojennus — koukistusliikkeen
lisaksi hieman sivusuuntiin ja myds kyyndrvarren kiertoliikkeet sdilyvit.
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LEIKKAUKSESTA
Ranteen tekonivelleikkaus tehddén ns. johtopuudutuksessa, jossa yldraajaan menevét
hermot puudutetaan solisluukuopasta tai kainalon alueelta. Nukutusta ei normaalisti
tarvita, vain leikattava yldraaja puutuu. Leikkaus kestdd tavallisesti 1,5 — 2 tuntia.
Leikkauksessa poistetaan alempi ranneluurivi, jotta tekonivelelle saadaan tilaa ja
kiinnityspintaa kimmenluista. Tekonivelen toiset osat kiinnitetdan kyynir- seké
vérttindluuhun. Tekonivel on valmistettu titaanista sekd muovista, liukupintana teras. Fs
kuva.

ENNEN LEIKKAUSTA ON HYVA HUOMIOIDA SEURAAVAT ASIAT
Sairaalaan tullessanne voitte keskustella laakéarin ja hoitajan kanssa leikkaukseen
liittyvistd asioista. Leikkaus on elimistolle aina stressi. Toivutte leikkauksesta
nopeammin, kun olette valmistautuneet siihen.

Tulehdusten hoito

Kaikki tulehdukset, kuten virtsatietulehdus, poskiontelotulehdus ja tulehtunut ihottuma
on hoidettava ennen leikkausta. Erityisesti tulee kiinnittdd huomiota hampaiden hoitoon.
Tekonivelleikkauksen vuoksi tehtdvda hammashoito kuuluu KELAn korvauksen piiriin.

Lihasvoima

Yléraajan lihasten hyva kunto seké hyva yleiskunto edesauttavat leikkauksesta
toipumista.

Tupakointi

Tupakoimattomuus edistdé leikkaushaavan parantumista, koska veren hapenkuljetus
leikkausalueelle on téllgin tehokkaampaa.



LEIKKAUKSEN JALKIHOITO

Nykyiédn on olemassa hyvit edellytykset hoitaa leikkauksen jalkeista kipua.
Perusladkkeind niin pienissé kuin suurissakin leikkauksissa ovat tulehduskipuldakkeet
ja/tai parasetamoli. Muutamana péivénd leikkauksen jélkeen kipua voidaan hoitaa myos
vahvemmilla keskushermostoon vaikuttavilla lagkkeilla.

Leikkauksen jélkeistd kipua ja turvotusta hoidetaan my6s kylmahoidolla. Selinmakuulla
ja istuessa leikattu raaja tuetaan tyynyjen avulla kohoasentoon turvotuksen estdmiseksi
ja vihentdamiseksi. Liséksi saatte toimintaterapeutilta ohjausta ja erilliset ohjeet
turvotuksen hallintaan.

Jos leikkausalueelle asetetaan haavaimu, se poistetaan yleensi toisena paivani
leikkauksesta.

Yleensi 2-3 pdivin kuluttua leikkauksesta toimintaterapeutti valmistaa kéteen
yksilollisen suojalastan ja ohjaa kuntoutumista.

Sairaalassaoloaika on n. viikko riippuen haavan paranemisesta, kdden turvotuksesta ja
yleisvoinnista.

Jos leikkausalue alkaa punoittaa tai turvota kotona, siitd tulee eritetti tai teille nousee
lampo4, on syytd ottaa yhteyttd ladkariin. Otakaa yhteyttd 144kéariin my6s siind

tapauksessa, jos leikkausalueella tuntuu #killistd pahenevaa kipua.

Haavalla olevat ompeleet poistetaan kahden viikon kuluttua leikkauksesta
poliklinikalla. Télloin on my0s lasta- ja liikkehoidon seuranta toimintaterapiassa.

Saunominen on sallittua normaalisti vuorokauden kuluttua ompeleiden poistosta.

Autolla ajoa suositellaan vasta, kun yldraajan toimintakyky on palautunut.

TOIMINTATERAPEUTTI OHJAA JA TUKEE KUNTOUTUMISTA
Ennen leikkausta

Toimintaterapeutilta saatte tietoa leikkaukseen liittyvéstd kuntoutumisesta.
Toimintaterapiassa arvioidaan késien toiminnallisuutta, nivelliikkuvuutta, ndppéryytta,
voimaa ja kivun méérdd sekd arjen sujumista. Arvioinnin pohjalta kdden
kuntoutumiselle asetetaan yksilolliset tavoitteet seki kartoitetaan ranteen tekonivelen
mahdollisuuksia lisétd kdden toiminnallisuutta paivittdisten toimintojen helpottamiseksi.

Leikkauksen jéilkeen

Koko yldraajan pitdminen kohoasennossa on tarkeédi kivun ja turvotuksen
vihentdmiseksi. Toimintaterapeutti ohjaa yldraajan ja sormien verenkiertoa
vilkastuttavia harjoituksia, joista saatte myos erillisen kirjallisen ohjeen. Ranne on
tuettu kipsilastalla, joka poistetaan yleensd toisena pdivind leikkauksesta. Tdman
jélkeen toimintaterapeutti valmistaa suojalastan, joka tukee ranteen toiminnalliseen
asentoon.

Tavoitteena on, ettd ennen kotiin paésyd kédden turvotus on hallinnassa, suojalasta on
sopiva ja sormien liikkkuvuus hyvé, jolloin pystytte kevyesti kdyttdimaan leikattua kattd
apukdtend pdivittdisissd toimissa. Omatoimisuutta voidaan lisitd apuvilineilld ja
ortooseilla. On tirkedd, ettd kaikissa toimissa huolehditte siité, ettei ranteeseen kohdistu
liikkaa rasitusta.

Ranteen suojalastaa kdytetddn jatkuvasti, pdivisin sekd 6isin. Suihkussa leikattu kési
lastoineen suojataan muovipussilla. Ranteen liikeharjoitukset ilman lastaa aloitetaan 1-2
vkon kuluttua leikkauksesta. Ohessa kirjalliset liikeharjoitusohjeet. 4



Jilkitarkastukset

Ortopedin poliklinikkakédyntien yhteydessd, 2, 4 ja 6 viikkoa leikkauksesta on myds
toimintaterapiakdynti. Toimintaterapeutti arvioi kdden kuntoutumisen edistymisté ja
antaa lisdohjeita. Kdynneilld harjoitellaan ranteen liikkeitd, tarttumisotteita sekd kdden
toiminnallisuutta ja kaytt6d. Télloin tarkistetaan ja muokataan kidytossénne olevat lastat.

4 viikkoa leikkauksesta

Kéaden voimaa harjoitellaan ilman lastaa keveissé arkiaskareissa, mikéli kéden otteet ja
tarttuminen ovat hallinnassa. Tarvittaessa voidaan kédyttda rannetukea.. Toiminnoissa
puristusvoimankdytto on sallittua n. 1 kg. Suojalastaa kiytetddn vield Gisin.

6 viikkoa leikkauksesta

Suojalastan kaytostd y6lld voidaan luopua kokonaan, jos ranteen asento on hyvé ja
litkkkuvuus tasapainossa.

Toiminnoissa leikatun kdden voimankayttdd sallitaan noin puolet
normaalipuristusvoimasta. Tarvittaessa kartoitetaan apuvilinetarvetta ja ohjataan nivelid
sddstdvid toimintatapoja. Keveitd liikkunnallisia harrastuksia voi aloittaa, esim. uinti,
sauvakédvely.

Tamén jalkeen kontrollikdynnit ovat 3 ja 6 kuukauden seké 1 vuoden kuluttua
leikkauksesta jatkuen vuosittain. Ortopedin arvion ja rontgenkuvan lisiksi
toimintaterapeutti arvioi kdden toiminnallisuutta.

Kéden toiminnallisuuden ja voiman lisddmisessd kotityot ja harrastukset ovat hyvid,
mielekkditd kdden kuntoutusmuotoja. Huomioikaa, etti ranneproteesikiden
nostorajoitus on n.10 kg. Kyynirvarren voimakasta kiertoliikettd tulee varoa. Valttakaa
myd0s sellaisia askareita tai harrastuksia, joissa leikattuun kiteen kohdistuu iskuja tai
lyontejd (esim. vasarointi, mattojen tamppaus, tennis, jne.).

RANTEEN LIIKEHARJOITUKSIA

Leikkauksesta saat parhaan mahdollisen hyodyn harjoittelemalla sdédnnollisesti.
Harjoitusten tarkoituksena on parantaa ranteen liikkuvuutta, mahdollistaen hyvit
tarttumisotteet, jotta suoriudut paremmin péivittdisistd toimista.

Tee harjoitukset 4-5 kertaa péivissi, toistoja 10 — 15/ harjoitus. Huomioi hyva istuma-
asento ja tee liikkeet huolella ja rauhallisesti. Anna kdden rentoutua liikkeiden vélill.

RANTEEN
OJENNUS

Kisi rentona
pOydén reunan
yli. Ojenna ranne
sormet rentoina.

RANTEEN
KOUKISTUS

Kiési rentona poydan
reunan yli. Koukista
ranne alaspdin sormet
rentoina.
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kohti lattiaa ja kattoa.

PINSETTIOTE- NYRKISTYS-
HARJOITUS HARJOITUS
Kosketa peukalolla vie sormet nyrkkiin

etusormen karked ja
ojenna sormet
suoraksi. Toista
sama kaikilla
sormilla.

ja ojenna suoraksi





