


Sairaala ORTON
Sairaala Orton on ortopedian erikoissai­
raala, joka tuottaa alansa palveluja koko 
maan kattavasti.
Erikoisalamme ovat:
•	 selkäortopedia
•	 tekonivelkirurgia
•	 käsi-, olka- ja mikrokirurgia
•	 polvikirurgia, urheiluvammat ja  
	 niveltähystykset
•	 lasten ja nuorten ortopedia
•	 reuma- ja yleisortopedia

Potilaamme tulevat julkisen terveyden
huollon tai vakuutuslaitosten lähettämä­
nä, mutta sairaalasta voi myös varata itse 
ajan haluamalleen erikoislääkärille hoi­
dontarpeen arviointia varten. Leikkaus­
hoitoon pääsee myös itsemaksavana.

Panostamme leikkausmenetelmien kehit
tämiseen, uusimman teknologian hyödyn­
tämiseen ja tutkimustyöhön. Erikoistumi­
nen sekä alan kehittäminen ja tutkiminen 
takaavat, että sairaalan korkea taso säilyy 
nyt ja tulevaisuudessa. 

Sairaala ORTON
Ajanvaraus ja neuvonta
ma–to 8–16, pe 9–15
puh. (09) 4748 2705

LYHKI-osasto
Osasto 3  puh. (09) 4748 2244

Osoitteemme
Tenholantie 10, PL 29
00281 Helsinki (Ruskeasuo)

Lisätietoa palveluistamme
www.orton.fi
www.sairaalaorton.fi
www.laakariasemaorton.fi

Työryhmä: 
Jaana Ahonen, sairaanhoitaja;  Arsi Harilainen, 
ortopedian erikoislääkäri; Jerker Sandelin, ortopedian 
erikoislääkäri;  Marjo Janhunen, fysioterapeutti.  
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Sisäänkäynti sairaalaan arkipäivisin A-talon  
pääovesta.  Iltaisin ja viikonloppuisin sisäänkäynti  

B-rapun kautta (A-talon oikeassa kulmassa). 
Vuodeosastot sijaitsevat E-talon 3. ja 4. kerroksessa.



Liikuntavammat  
ja niiden hoito

Liikunnassa ja urheilussa on aina olemassa vam­
mautumisriski.  On arvioitu, että vuoden aikana 
joka neljäskymmenes urheilija loukkaantuu vaka­
vammin. Asiantunteva tutkimus, hoito ja seuranta 
takaavat hyvän lopputuloksen ja mahdollistaa 
paluun liikuntaharrastuksiin. 

Vammautumisriski on erilainen urheilulajista 
riippuen. Kontaktilajeissa, kuten joukkuepallo­
peleissä, ja esimerkiksi laskettelussa vammariski 
on suuri, mutta myös lumilautailussa sattuu 
polvivammoja. 

Sairaala Ortonin LYHKI-osastolla (lyhytjälki
hoitoinen kirurgia) tehdään vuosittain satoja 
leikkaustoimenpiteitä. Erikoisosaaminen käsittää 
nivelten ja erityisesti polven tähystystoimenpi­
teitä.

Yleistä toimenpiteestä

Niveltähystys eli artroskopia on mahdollistanut 
useimpien niveleen kohdistuvien toimenpiteiden 
suorittamisen ilman, että niveltä tarvitsee ”avata”. 
Pienistä leikkaushaavoista johtuen toipumi­
nen on nopeaa ja sairaalassaolo rajoittuu 
yleensä vain toimenpidepäivään. Hyötynä 
on myös hyvä kosmeettinen tulos. Lisäksi 
leikkaustoimenpide on tarkempi, koska 
tähystimen ja erikoisinstrumenttien 
avulla toimenpide tehdään ”täs­
mäkirurgisena”.

Polven tähystyksellä tar­
koitetaan toimenpidettä, jossa 
polven nivelonteloa tutkitaan 
tähystimen kautta. Nivel täy­
tetään tähystyksen aikana 
nesteellä näkyvyyden paran­
tamiseksi. Tähystysleikkauk­
sessa voidaan hoitaa esimerkiksi 

kierukkavamma, rustopinnan vaurioita ja poistaa 
nivelen sisäinen irtopala. Oireina polvinivelen 
vammoissa ovat rasituskipu, lukko-oire tai turvot­
telu polven alueella.

Tähystys tehdään selkä- tai paikallispuudutuk­
sessa. Tarvittaessa myös yleisanestesia (nukutus) on 
mahdollinen. Halutessanne voitte seurata toimen­
pidettä leikkaussalin TV-monitorista.

Päiväkirurgia soveltuu monille

Päiväkirurgiassa korostuu potilaan aktiivinen 
osallistuminen omaan hoitoonsa. Kotiutuminen 
jo leikkauspäivänä on mahdollista ja tämän jälkeen 
vastuu hoidosta siirtyy potilaalle itselleen.

Päiväkirurgia soveltuu useimmille potilaille, 
eikä ehdottomia esteitä toimenpiteelle useinkaan 
ole. Lähtökohtina voidaan kuitenkin pitää, että 
potilas:

•	 on itse halukas päiväkirurgiseen  
		  toimenpiteeseen

•	 on hyväkuntoinen ja omatoiminen
•	 on perusterve tai hänen sairautensa  

	 	 (kuten diabetes tai verenpaine) on  
	 	 hyvässä hoitotasapainossa 

Polven tähystysleikkaus
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Toimenpidepäivä

Saapukaa osastolle päiväkirurgisen sairaanhoi­
tajan haastatteluun ennalta määriteltyyn aikaan 
toimenpidettä varten. 

	
Teille on varattu aika Sairaala ORTONin 
LYHKI-osastolta:

               /                20               klo                            
	
Olkaa syömättä 6 tuntia sekä juomatta (ja 

syömättä) 4 tuntia ennen osastolle tuloa. Näin 
ehkäistään pahoinvoinnin mahdollisuus toimen­
piteen aikana. Alkoholin nauttiminen on kielletty 
24 tuntia ennen ja 24 tuntia jälkeen toimenpiteen, 
sillä yhteisvaikutus annettujen lääkkeiden kanssa 
voi olla vaarallinen.       

Leikkausalueen ja sitä ympäröivän ihon tulee 
olla ehjä eikä muuallakaan saa olla tulehduksia. 
Peseytykää kotona ennen osastolle tuloa.  Etenkin 
intiimialueet, napa ja kynnenalustat on pestävä eri­
tyisen huolellisesti. Muistakaa pukeutua riittävän 
löysiin ja mukaviin vaatteisiin. 

Osastolla sairaanhoitaja tarkistaa leikkaus­
alueen ihon kunnon ja poistaa tarvittaessa tä­
hystysalueelta ihokarvat. Ennen toimenpidettä 
ortopedi tutkii tähystettävän polven ja tutustuu 
tarvittaessa polven röntgen-/magneettikuviin. 
Tässä vaiheessa on hyvä tilaisuus saada vastaus 
lääkäriltä mahdollisiin toimenpidettä ja hoitoa 
koskeviin kysymyksiin. 

Polven tähystysleikkaus

Yleiskuva polven tähystystoimenpiteestä.  
Toimenpide tehdään nivelen sisältä kameran 
välittämän kuvan ohjaamana.

Toimenpiteen jälkeen

Toimenpiteen jälkeen teidät siirretään tarkkailu
yksikköön, jossa toipumistanne seurataan. Osaston 
sairaanhoitaja noutaa teidät takaisin vuodeosas­
tolle, josta kotiudutte vielä saman päivän aikana. 
Kotiutuminen leikkauspäivänä edellyttää, että 
teillä on aikuinen hakija, joka saattaa teidät osas­
tolta kotiin ja on tukenanne yön yli. Autolla ajo 
ei ole sallittua annettujen lääkkeiden vaikutuksen 
vuoksi.

Edellytykset kotiutumiselle  
toimenpidepäivänä:

•	 teidän on pystyttävä syömään ja juomaan
•	 kyynärsauvoilla kävely on sujuvaa
•	 kivut ovat siedettävät
•	 ei pahoinvointia
•	 siisti haava-alue
•	 pystytte virtsaamaan

	
Halutessanne teille soitetaan kotiin seuraavana 
päivänä. Näin voidaan varmistaa, että toipumisen 
edistyy ongelmitta.
	

Ottakaa tämä opas
mukaan, kun tulette 

sairaalaan leikkaukseen.
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Haavanhoito

Haavalle on laitettu                                         -side. 

Voitte poistaa siteen                /                .

Läpinäkyvä kalvokiinnitteinen side on vedenpitä­
vä. Tämän sidoksen kanssa voitte käydä suihkussa 
1-2 kertaa vaihtamatta välillä sidettä. 
Tähystysaukoilla (yleensä 2 haavaa, pituudeltaan 
5-10 mm) on joko:

☐	 haavateipit, jotka voidaan poistaa 
	 7 vrk:n kuluttua

☐	 ompeleet, jotka poistetaan terveys-
	 keskuksessa 10–12 vrk:n kuluttua
	

Haavateipein suljettua haavaa ei saa kastella 
ennen teippien poistamista. Ompelein suljetun 
haavan saa kastella muutaman päivän kuluttua. 
Hellävaraisen kuivauksen jälkeen haavan voi tar
vittaessa peittää uudella puhtaalla siteellä. Haava
siteitä voi ostaa apteekista. 

Saunaan, kylpyyn tai uimaan voi mennä vasta 
seuraavana päivänä ompeleiden poiston jälkeen.
	

Turvotus
Tähystyksen jälkeen niveleen voi kertyä nestettä. 
Tämä on yleistä etenkin, jos toimenpide on koh­
distunut polvikierukkaan tai nivelkalvoon. Liial­
linen rasitus voi lisätä turvotusta. Turvotuksen 
ehkäisemiseksi suositellaan käyttämään kylmää 
(haude, geelityyny tms.) ja pitämään alaraaja 
kohoasennossa.

Ohjeet lyhyesti
	 Rahat ja arvoesineet kotiin
	 Peseytyminen kotona. 
	 Huom! Etenkin intiimiialueiden pesu  
	 sekä napa ja kynnenalustat erityisellä  
	 huolella.
	 Mukavat ja löysät vaatteet.
	 Operoitavan polven uusimmat röntgen- 
	 ja/tai magneettikuvat mukaan.
	 Kyynärsauvat kotikunnan terveys-
	 keskuksesta tai apuvälinelainaamosta.
	 Toimenpiteen jälkeen vuorokauden 
	 mittainen ajokielto.
	 Matkapuhelimen käyttö sallittu 
	 sairaalassamme.
	 Toipumisen jälkeen saatavana välipala.
	 Kotimatkalle saattaja.

	
Kivunhoito
Kivun hoitaminen nopeuttaa parantumista. 
Ottakaa kipulääkettä aluksi säännöllisesti 2–3 
päivän ajan ja sen jälkeen tarpeen mukaan. On 
kuitenkin hyvä muistaa, että kivun kokeminen 
on aina yksilöllistä.

Tähystys
leikkauksen  
jälkeen tarvitset-
te liikkumiseen 
kyynärsauvat, 
jotka saa 
lainaksi terveys
keskuksesta tai 
apuvälinelainaa-
mosta.

Kylmäpakkaus ja kohoasento vähentävät 
turvotusta ja kipua.
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Kuntoutus

Varaaminen on sallittu täydellä painolla kivun 
mukaan, ellei lääkäri toisin määrää. Kyynärsauvoja 
käytetään muutamasta päivästä viikkoon; voitte 
luopua niistä, kun kävely sujuu ontumatta ja ilman 
kipua. Mikäli kävely on ontuvaa tai epävarmaa, 
käyttäkää yhtä kyynärsauvaa vastakkaisella puolella 
leikattuun alaraajan nähden. Urheiluun paluu on 
sallittua noin 3 viikon kulutta. 

Kylmäpakkaus ja kohoasento  
vähentävät turvotusta ja kipua.  

Useasti päivässä 20–30 min.

Harjoitusohjelma
Polven liikkuvuuden palauttaminen ja polviniveltä 
tukevien lihasten aktivoiminen on tärkeä aloittaa 
heti toimenpiteen jälkeen. Tehkää harjoitukset 
2–3 kertaa päivässä lisäten toistoja 10:stä 30:een.

Liikkeet eivät saa aiheuttaa kipua, mutta kiris­
tyksen tunne polven alueella on normaalia.

Omia muistiinpanoja:

Polven tähystysleikkaus

Laita pyyherulla leikatun jalan kantapään alle 
ja anna polven ojentua suoraksi. Pidä venytys 
1-2 minuuttia. Toista passiivinen ojennus useita 
kertoja päivässä.

Vedä nilkka koukkuun ja paina polvitaivetta 
alustaa vasten jännittämällä reisilihasta. 
Pidä jännitys noin 5 sekuntia.

Ojenna polvi suoraksi painamalla polvitaive 
alustaa vasten. Nosta suora jalka ylös ja laske 
hallitusti alas. Toista liike niin, että kantapää 
vain hipaisee alustaa.
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Ojenna venytettävä jalka kohti kattoa ja kou-
kista nilkka. Vedä käsillä kevyesti suoraa jalkaa 
kohti ylävartaloa. Pidä hartiat rentoina.

Koukista 
polvea 
liu’uttamalla 
leikatun jalan 
jalkapohjaa 
lattiaa vasten.

Seiso pitäen 
tukea tuolista 
ja koukista 
polvea nos-
tamalla kan-
tapäätä kohti 
pakaraa. 

Suositeltavia liikuntalajeja noin 2–3 viikkoa toi-
menpiteestä ovat esimerkiksi uinti, vesijuoksu, 
pyöräily. Urheiluun paluu on sallittua noin 3-4 
viikon kuluttua leikkauksesta.

Jälkitarkastus

Jälkitarkastus ei yleensä ole tarpeellinen. Mikäli 
jotain ongelmia ilmenee, ottakaa yhteys LYHKI-
osastolle (osasto 3) sairaanhoitajaan tai toimenpi­
teen suorittaneeseen lääkäriin: 

Puh. (09) 4748 2244

Teitä hoitava lääkäri:
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ORTON Invalidisäätiöön

Tenholantie 10 (Ruskeasuo)  •  00280 Helsinki
Puh. (09) 47481  •   www.sairaalaorton.fi

Tervetuloa
ORTON Invalidisäätiö sijaitsee Ruskeasuolla 
hyvien liikenneyhteyksien päässä noin viiden 
kilometrin päässä Helsingin keskustasta.
•	 Lähimmät rautatieasemat Pasilassa ja Helsingin  
	 keskustassa. Bussi 23 Rautatientorilta Pasilan  
	 aseman kautta Ruskeasuolle (matka-aika  
	 keskustasta 45 min. ja  Pasilasta 15 min.).  
	 Päätepysäkki ORTONin edessä. 
•	 Lähiliikennejunia pysähtyy myös Huopalahden  
	 ja Ilmalan pysäkeillä.
•	 Raitiovaunu 10 keskustasta. Ruskeasuon  
	 pysäkiltä kävelymatka noin 400 metriä.
•	 Mannerheimintietä liikennöivät HKL:n ja  
	 seutuliikenteen bussit pysähtyvät lähellä  
	 ORTONia, kävelymatka noin 400 metriä.

ORTONin osaaminen koostuu tuki- ja liikunta­
elinsairauksien tutkimuksesta, hoidosta, kuntou
tuksesta ja koulutuksesta. Saman katon alla 
palvelevat Sairaala ORTON, Kuntoutus ORTON, 
Tieteellinen tutkimus ORTON ja Keskuspuiston 
ammattiopisto.
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