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Opinndytetyon tarkoituksena oli tehda selvitys opinndytetydn toimeksiantajan
eli Helsingin Yliopistollisen Tuotantoeldinsairaalan toiminta-alueella tehdyis-
t& nautojen keisarileikkauksista aikavalilla 1.1.2005 - 31.12.2010. Tavoitteena
oli my6s aikaansaada tuottajille lis&é tietoa nautojen keisarileikkauksista, silla
aiheesta ei ole olemassa paljon suomalaista kirjallisuustietoa.

Tyo6n teoriaosuudessa kasitelladn naudan normaalia poikimista, keisarileikka-
uksiin johtavia syitd, keisarileikkaukseen valmistautumista, keisarileikkausta
toimenpiteena ja siihen liittyvia mahdollisia komplikaatioita ja riskeja. Keisa-
rileikkauksiin liittyvassa selvityksessa késiteltdvia asioita ovat nautojen ika,
poikimakerta, rotu, keisarileikkauksiin johtavat syyt, eman ja vasikan selviy-
tyminen sekd Tuotantoeldinsairaalassa leikattujen nautojen klinikalla oloaika.
Selvitys perustuu Helsingin Yliopistollisessa Tuotantoeldinsairaalassa kéytos-
sa olevaan potilastietojarjestelmaan. Alueellisesti tyossé kasitelty aineisto pe-
rustuu tuotantoeldinsairaalan toiminta-alueeseen, johon kuuluvat Orimattila,
Mantséla, Myrskyla, Pukkila, Artjarvi ja Karkola. Liséksi sairaalaan tulee l&-
hetteelld elaimi&d muilta paikkakunnilta noin 100 kilometrin etéisyydelta.

Selvityksessa kady ilmi, ettd suurin osa Tuotantoeldinsairaalan alueen keisari-
leikkauksista tehd&an Tuotantoeldinsairaalassa ja vain pieni osa tiloilla. Kei-
sarileikatuista naudoista enemmisté on nuoria eldimia. Lypsylehmille tehd&én
lihanautoihin verrattuna enemman keisarileikkauksia ja yleisin keisarileikka-
ukseen johtava syy on suuri siki6/ lantion ahtaus.
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The purpose of the thesis was to research bovines caesarean sections. The
commissioner is the Production Animal Hospital of Helsinki. The report was
done on bovine caesarean sections which were done during the period
1.1.2005-31.12.2010 in the Production Animal Hospital’s area. The aim was
to produce more information about bovine caesarean sections to farmers be-
cause there isn’t much published information available in Finnish on the sub-
ject.

In the theoretical frame of reference is treated calving, reason of caesarean
sections, preparing for caesarean section, the measures taken in a caesarean
section and complications which are connected with caesarean sections. The
report concentrates on the cow’s age, calving time, breed, reason of caesarean
section, cow and calf survival and the time that bovines are in the Production
Animal Hospital. The report is based on database of the Production Animal
Hospital. The report covers the Production Animal Hospital’s area to which
belong Orimattila, Méantsala, Myrskyla, Pukkila, Artjarvi and Kérkola. Bo-
vines of patient referral come also to the Production Animal Hospital from
100 kilometers distance.

The report tells that the majority of caesarean sections is done to young bo-
vines in the Production Animal Hospital and only a few caesarean sections are
done on the farms. Caesarean sections are done more to dairy cows than to
suckler cows and the most common reason of caesarean sections is big calf
and the cow’s tight pelvis.
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Nautojen keisarileikkaukset

1 JOHDANTO

Opinnaytetyon keskeisend tavoitteena on perehtyd nautojen keisarileikkauk-
siin ja saada aikaan tuottajille lis&a tietoa keisarileikkauksista, silla aiheesta ei
juuri ole olemassa kotimaista kirjallisuustietoa. Tydssé kasitelladn yleisimpia
keisarileikkaukseen johtavia syitd, leikkaukseen valmistautumista, keisari-
leikkausta toimenpiteend, eldimen jatkohoitoa ja mahdollisia leikkauksesta ai-
heutuneita komplikaatioita.

Helsingin Yliopistollisen Tuotantoeldinsairaalan alueella tehdyistd nautojen
keisarileikkauksista tehdyssa selvityksessa perehdytadn aikavalilla 1.1.2005 —
31.12.2010 tehtyihin keisarileikkauksiin. Selvityksessd kasiteltavia aiheita
ovat keisarileikkauksiin johtaneet syyt, eldimen ika ja poikimakerta, rotu,
eman ja vasikan selviytyminen leikkauksesta seka klinikalla oloaika.

2 NAUDAN NORMAALI POIKIMINEN

Naudan tiineyden pituus on noin 280 vuorokautta, mutta sen pituus voi vaih-
della 10 vuorokaudella kumpaankin suuntaan (Rautala 2006, 99.)

Poikimisen alkamisen merkkeja ovat lantion siteiden I6ystyminen, ulkosyn-
nyttimien turpoaminen ja utareen tayttyminen maidolla. Normaalissa poikimi-
sessa on kolme vaihetta, jotka ovat avautumisvaihe, tyontévaihe ja jalkeisvai-
he.

Avautumisvaihe ajoittuu yhtd tai kahta vuorokautta ennen poikimista. Osalla
lenmistd oireita voi olla vaikea huomata, mutta yleensé varsinkin hiehot saat-
tavat olla lehmia levottomampia. Itse kohdunkaulan avautuminen kestaa nel-
jasté kuuteen tuntia, jolloin el&in on levoton ja pitdd hantaddnsa koholla. Téassa
vaiheessa eldimen ruokahalu on yleensa huono. (Py6ralad 2003, 25.) Kohdun
lihakset supistelevat, minkd seurauksena ulompi kalvopussi tyéntyy ulos ja
yleensa puhkeaa synnytyskanavassa, jolloin havaitaan nesteiden ulos tulemi-
nen. Avautumisvaiheen lopussa, noin tunnin kuluttua edellisten sikidnesteiden
tulon jalkeen, sisempi kalvopussi eli vesipdé tyontyy emaéttimesté ulos. Vesi-
p&én puhjetessa nesteet liukastavat ulos tullessaan synnytyskanavan.

Ulostyontovaiheen pituus vaihtelee puolesta tunnista neljaén tuntiin. Naudan
synnytyspoltteet voimistuvat ja vasikka kulkeutuu synnytyskanavaa pitkin
ulos.

Poikimisen viimeisessé eli jalkeisvaiheessa supistusten jatkuessa jalkeiset ir-
toavat ja poistuvat. Useimmiten tdma vaihe kestdd muutaman tunnin, mutta
mikali jalkeiset eivat ole irronneet 12 tunnin kuluttua poikimisesta, kyseessa
on jalkeisten jadminen. (Hartikainen 2006, 6 — 7.)
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3 YLEISTA KEISARILEIKKAUKSISTA

Keisarileikkaus tunnetaan myods nimelld sektio (Pyorala & Saarikivi 2008, 6).
Se tarkoittaa leikkausta, jossa sikio saadaan ulos kohdusta vatsanpeitteiden ja
kohdunseindmén kautta kirurgisesti (Korpela & Kujanen 1981, 378). Ylei-
simmin keisarileikkaus tapahtuu naudan vasemmalta puolelta, mutta oikealta
puolelta leikkaaminen on myds mahdollista joissakin tapauksissa (Pyorala
2003, 90). Keisarileikkaukseen paadytaan, kun normaalisynnytys ei ole mah-
dollinen. (Korpela & Kujanen 1981, 378.)

Keisarileikkaukset jaetaan suunniteltuihin sektioihin ja hatasektioihin. Suun-
niteltu eli elektiivinen sektio tarkoittaa etukateen suunniteltua keisarileikkaus-
ta. Leikkauspéatds on tehty ennen synnytyksen alkamista. H&atésektio puoles-
taan on keisarileikkaus, johon paadytdan yllattavissa tilanteissa synnytyksen
ollessa jo kdynnissd. Usein hétésektioon johtaa tilanne, jossa eméan tai sikitn
henki on vaarassa. (Vuoristo 2009.) Keskimaéarin 60 — 85 % keisarileikatuista
naudoista jaa eloon.

Mikali keisarileikkaus on suunniteltu eli elektiivinen, synnytys on suositelta-
vaa kaynnistdd vuorokautta ennen leikkausta. Nain kohtu saadaan aukeamaan,
jotta jalkeiset padsevét sitd kautta poistumaan ja lisdksi eldin alkaa erittaa
maitoa. (Pyorala 2003, 89 — 94.)

Keisarileikkaukseen paatyneen naudan lepokausi olisi hyvé jattdd yhden Kkii-
makierron verran pidemmaksi kuin tavallisen poikimisen yhteydessa (Vah-
tiala 2006, 20). Mikali toipuminen on kuitenkin edennyt hyvin ja komplikaa-
tioita ei ole ilmennyt, eldin voidaan siementdd normaalisti eli aikaisintaan
kahden kuukauden kuluttua leikkauksesta (Kallio, henkilokohtainen tiedonan-
to 12.3.2011).

4 KEISARILEIKKAUKSIIN JOHTAVAT SYYT

4.1 Yleisimmat keisarileikkauksiin johtavat syyt

4.1.1 Liian suuri siki6

Yleisimpéna keisarileikkaukseen johtavana syyna pidetdan sikion suurta ko-
koa suhteutettuna emén lantioon. Vetoavun perusteella diagnoosi saadaan sel-
ville. Vetoavun antamisessa tulee kuitenkin olla varovainen, silla liiallinen ve-
toapu saattaa vahingoittaa seka lehmaé ettd vasikkaa. (Pyoralda 2003,88.) Kah-
den vahvan henkilon antamaa vetoapua voidaan pitdd ylérajana (Vahtiala
2006, 18). Keisarileikkaukseen tulisi paatya, mikali vasikkaa ei saada veto-
avun avulla ulos (Turunen 2009,18).
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Lypsylenmien parissa tehtavat liharoturisteytykset lisd4vat suurten vasikoiden
syntymisté lypsykarjassa. Rotukohtaisia eroja on myds olemassa poikimavai-
keuksien suhteen esimerkkin& lypsyroduista friisildiset sekd liharoduista here-
ford ja charolais. Vahinkoastutut hiehot aiheuttavat myds ongelmia, silla nii-
den poikiminen saattaa tapahtua jo 13 - 14 kuukauden idssd, jolloin niiden
lantio ei ole ehtinyt kehitty4 riittavasti. (Pyorald 2003,88.) Myos pidentynyt
tiineysaika voi aikaansaada sikion kasvun liian suureksi (Turunen 2009, 15).
Lisaksi tiineysajan ruokinnalla, emédn poikimakerralla ja stressitasolla on
merkitysté sikion kasvulle (Heinonen & Simojoki 2003, 7).

4.1.2 Kohdunkaulan puutteellinen avautuminen

Mikali kohdunkaula on puutteellisesti avautunut, se estéé vasikan syntymisen,
silla avautumisvaihe on kesken (Turunen 2003, 23). Mikali lehman synnytys-
tie vaikuttaa ahtaalta ja sikiokalvot ovat ehjat, voidaan todeta avautumisvai-
heen olevan kesken. Syyna tdhdn voi olla poikimahalvaus, jolloin ongelma
saadaan korjattua antamalla lehmalle kalsiumia. (Py6rala 2003, 88.) Mikali
parin tunnin paasta kalsiumin annosta tilanne ei ole edennyt, keisarileikkauk-
seen ryhtyminen on suotavaa.

Muita kohdunkaulan puutteelliseen avautumiseen johtavia syitd ovat kohtu-
kierre, aikaisemman siemennyksen tai poikimisen yhteydessa aiheutunut ar-
peutuma kohdunkaulassa, hormonihéiri6 tai kohdun lihasten supistelun puute.

Vasikkaa voidaan yrittdd myos vetad ulos puutteellisesti avautuneesta kohdus-
ta huolimatta. Talloin tulee kayttdd suurta liukastemaarad, jonka tavoitteena
on saada kohdunkaula venymaéén. Liiallista vetoapua on kuitenkin véltettava.
(Turunen 2003, 24 - 25.)

4.1.3 Kohtukierre

Kohtukierteen on mahdollista syntya viiden viimeisen tiineyskuukauden aika-
na. Yleisin se on kuitenkin poikimisen alkamisen yhteydessa. Kohtukierteen
syntyyn johtavia syité ei tarkkaan tiedetd, mutta eldimen pito-olosuhteilla on
tiettavasti vaikutusta sen muodostumiseen. Mikéli lehmé& nousee normaalia hi-
taammin makuulta, johtuen jalkojen sairauksista tai ahtaista parsista, riski
kohtukierteen syntyyn kasvaa.

Kohtukierteen oireina ovat mahan alle potkiminen, ruokahalun heikkenemi-
nen ja rauhattomuus. (Saarikivi 2006, 19.) Kohtukierteen yhten&d merkkina
voidaan pitad, ettd edes vesipdd ei mahdu tulemaan kohdunkaulasta voimak-
kaista tyontopoltteista huolimatta (Hartikainen 2006, 10). Mikali lehman poi-
kiminen ei etene normaalisti, pitdd tilanne tarkistaa sisatutkimuksella, sill&
poikimisen yhteydessd muodostunut kohtukierre estdd vasikan syntymisen
normaaliteitse. Eldinl&akarin apu on talléin aina tarpeen.
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Ennen eldinladkarin saapumista, paikalle tulee hankkia riittavasti apuvakea,
lankku Kierittamistd ja koysi lehmén kaatamista varten. Eldinla&kéri antaa
lehmélle epiduraalipuudutuksen, jotta poltteet saadaan heikkenemaéan. Mikali
elainlaékari ei saa késin aukaistua kohtukierrettd, lenmaé voidaan yrittaa kie-
rittd4d. Koyden avulla lehmé kaadetaan makuulle ja lankun avulla kohtua yrite-
tdan pitdd paremmin paikallaan. Lehmad kiepautetaan seldn kautta ympari,
mahdollisesti useammankin kerran, ellei kohtukierre heti aukea. (Saarikivi
2006, 19 - 20.)

Mikali kohtukierrettd ei saada kierittdmalla aukeamaan tai kohdunkaula on
avautunut puutteellisesti kohtukierteen yhteydessd, sektioon padtyminen on
todennékoista (Pyoralda 2003, 89). Keisarileikkauksen avulla vasikka saadaan
ulos ja kohtu on mahdollista asettaa oikein (Saarikivi 2006, 20).

4.1.4 Sikion paha asentovirhe

Y leisimpidé sikion asentovirheitd ovat raajan koukussa oleminen ja péén sivul-
le kddntyminen, mutta vasikalla voi olla millainen asentovirhe tahansa (Rauta-
la 1996, 21). Sikion asentovirhe pyritddn korjaamaan kaantamalla vasikkaa
kohdussa. Jotta synnytyskanavassa oleva vasikka saadaan k&antamisen hel-
pottamiseksi tyonnettya takaisin kohtuun, lehmalle on hyva antaa epiduraali-
puudutus, jotta poltteet saadaan heikkeneméaan. Mikali vasikka saadaan oike-
aan asentoon, vetoavun avulla vasikkaa voidaan alkaa vet&& ulos. (Turunen
2003, 22 - 23.)

Kohdun kuivumisesta ja supistumisesta johtuen sikion asentovirhetta ei valt-
tdmattd onnistuta aina korjaamaan. Vasikan ollessa elossa, sektioon p&atymi-
nen on suotavaa. (Pyorala 2003, 89.)

415 Epamuodostunut sikit

Epamuodostuneiden sikididen kehittymiseen johtavat monet syyt. Kaikkia
epamuodostumien aiheuttajia ei tunneta.

Perintotekijat tai epAmuodostumia aiheuttava tekija eli teratogeeni voivat ai-
kaan saada epamuodostumien kehittymisen. Naméa kaksi tekijad voivat myos
yhdessa olla syynd epdmuodostuman syntyyn. Geenimutaatio ja kromosomi-
poikkeama ovat esimerkkeja perintotekijoista. Virukset, kuten naudan virusri-
puli -virus ja bluetongue -virus seka kasvien, esimerkkind lupiinin, tuottamat
aineet ovat epamuodostumia aiheuttavia tekijoitd. Muita epdmuodostumien
kehittymiseen johtavia syitd arvellaan olevan esimerkiksi korkea lampdtila,
sateily, monet ladkkeet ja hapenpuute.

Esimerkkein& sikion epdmuodostumista naudoilla mainittakoon vesipaa, vat-
sahalkio, raajajaykistymaét ja yhteen kehittyneet vasikat (Turunen 2003, 27 -
28). Vesipéa johtuu nesteen kertymisesta sikion aivoihin ja nestetta aivoissa
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voi olla 10 - 12 litraa. Vatsahalkiossa puolestaan sikion vatsa on kokonaan
auki eli sisdlmykset tyontyvat ulos. (Pyorala 2003, 59).

Sikion epamuodostumat aiheuttavat usein poikimavaikeuksia. VVetoavun an-
tamista kannattaa ensin yrittdd, mutta aina vasikka ei mahdu tulemaan kokon-
sa tai muotonsa vuoksi normaaliteitse ulos. (Turunen 2003, 28 - 29.) Emaén
kohdistuvan riskin pienentamiseksi keisarileikkaukseen paatyminen on usein
suositeltavaa (Blowey 1999, 139). Keisarileikkaus voi olla fetotomiaa eli pa-
loittelua helpompi tapa saada vasikka ulos (Pyorala 2003, 89).

4.2 Leikkaukseen paatyminen tai leikkaamatta jattaminen

Leikkauspéatos tulee tehda aina tapauskohtaisesti, riskien kartoittamisen jal-
keen. Elavé vasikka tulee ottaa keisarileikkauksen avulla ulos, mikéli tavalli-
sen synnytysavun antaminen ei riitd vasikan ulossaamiseksi. (Pyoréala & Saa-
rikivi 2008, 6.)

Leikkausp&atos tulee tehdd mahdollisimman varhain, sill& riittdvan aikaisessa
vaiheessa tehty leikkauspaatds parantaa sekd lehmén ettd vasikan selviyty-
mismahdollisuuksia (Vahtiala 2006, 19). Leikkauspaikan puhtaudella ja el&in-
ladkarin kokeneisuudella on my6s merkittdva vaikutus leikkauksen onnistu-
misessa (Pyo6rala 2003, 89).

Fetotomia on vaihtoehto keisarileikkaukselle vaikean poikimisen yhteydessa,
jotta kuollut vasikka saadaan ulos kohdusta. Fetotomialla tarkoitetaan sikitn
paloittelemista ja sen saa tehd& ainoastaan kuolleelle vasikalle. Toimenpidettd
varten synnytysteissa on oltava riittavasti tilaa. Mikali kohdunkaula ei ole riit-
tavan avoin tai kohtu on supistuneena vasikan ympérille, fetotomiaan ei kan-
nata ryhtya. (Pyoréala 2003, 68 - 70.) Ennen fetotomian aloittamista eldaimelle
annetaan epiduraalipuudutus, jolloin poltteet saadaan heikkenemé&én ja kipua
lievennettya (Saarikivi 2006, 20). Lehmén seistessa tyoskentely sujuu parhai-
ten. Mikéli nauta makaa, asentoa voidaan pyrkid korjaamaan kaantdmalla
eldintd. Naudan lantion asentoa saadaan muutettua vetdmalla takaraajoja taak-
sepéin.

Fetotomi on véline, jolla sikion paloittelu suoritetaan. Se koostuu terésvaije-
rista, joka kulkee kahden metalliputken sisalla. Eldinla&kéri asettaa fetotomin
paikoilleen ja avustajan tehtdvana on sahaaminen. Avustajan ohjeistamisessa
tulee olla huolellinen, jotta tyGtapaturmilta onnistutaan vélttymaan. Sahauk-
sen yhteydessa eldinlaakéari tarkistaa vaijerin paikoillaan pysymisen ja poistaa
irti sahatut ruhon osat kohdusta. Tavoitteena on saada toimenpide paatdkseen
mahdollisimman vahéisella sahaamisella, sillda koko sikion paloitteleminen
pieniin osiin ei ole tarkoituksenmukaista. (Pyoréla 2003, 68 - 71.)

Fetotomia voi aiheuttaa naudalle vammoja kohdun ja emattimen seudulle,
minka seurauksena kohtutulehduksen mahdollisuus kasvaa (Saarikivi 2006,
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20). Kohtuprolapsiin eli kohdun esiin luiskahtamiseen tulee myd6s varautua
(Pyorala 2003, 70).

5 KEISARILEIKKAUKSEEN VALMISTAUTUMINEN KLINIKALLA

5.1 Elaimen kuljettaminen klinikalle

Heikkokuntoista eléinté, joka on kiped tai vahingoittanut, ei yleensa saa kul-
jettaa. My0s juuri poikivan tai kahden vuorokauden sisalla poikineen eldimen
kuljettamista tulee vélttdd. Kuljettaminen teurastamoon, lopetettavaksi tai
elainladkéarin hoitoon on kuitenkin sallittua, mikali eldimelle ei aiheudu siita
enempaa karsimysta. (Tavoitteena terve ja hyvinvoiva nauta 2006, 12.)

Haettaessa eldinta tilalta ensimmaisena selvitetddn eldimeen ja sen vointiin
liittyvat asiat. Taman jalkeen suunnitellaan ja tarkistetaan reitti, jota pitkin
eldin on tarkoitus taluttaa kuljetuskoppiin. Kulkureitin tulisi olla mahdolli-
simman lyhyt ja esteeton. Mikéli tilan vaki ei ilman kuljettajan avustusta pys-
ty tuomaan eldintd tuotantorakennuksesta, kuljettajan tulee huolehtia asian-
mukaisesta suojavarustuksesta. Suosituksena on kayttaa tilan omia saappaita
ja suojahaalaria. El&aimen siirtdmisessa tulee olla hyvin rauhallinen, silld sai-
raan eldimen litkkuminen on usein epdvarmaa. Kun eldin on saatu kuljetus-
koppiin, kuljettaja riisuu suojavarusteet ja tarkistaa kuljetuskopin kiinnitykset.
Eldimen ollessa kyydissd matkan tulisi sujua mahdollisimman turvallisesti,
ennakoivaa ajotapaa kayttden. Eldimen tila tulee tarkistaa matkan aikana, tar-
kistuskertojen maara riippuu kuljetettavan eldimen kunnosta. (Tuotantoel&in-
sairaalan toimintaohje 2007, 2.)

5.2 Potilaan vastaanottaminen ja esivalmistelut

Potilas kirjataan sisdin Tuotantoeldinsairaalassa kéyttssa olevaan potilastieto-
jarjestelméan. Eldimen nimi, korvanumero, ika, poikimakerrat, syntymatun-
nus ja omistajan yhteystiedot ovat oleellisimmat tiedot, jotka tulee kirjata tie-
tokoneelle. Liséksi eldintenhoitajien tulee selvittdd eldimen ruokintatiedot se-
k& lypsyyn ja hoitoon liittyvat asiat.

Nauta vastaanotetaan Tuotantoeldinsairaalassa pesupaikalla, jossa myos leik-
kaukseen valmistelu tapahtuu. Eldintenhoitajat huolehtivat eldéimen vastaanot-
tamisesta ja sen valmistelusta leikkaukseen. (Kainulainen, henkil6kohtainen
tiedonanto 20.12.2010.)

Ennen varsinaista leikkaukseen valmistelua eldinlaékari tarkastaa naudan
voinnin tutkimalla sitd. Rektalisoimalla pystytddn tunnustelemaan, onko va-
sikka virheasennossa tai onko naudalla mahdollisesti kohtukiertymé. Rektali-
sointi tarkoittaa perésuolen kautta tehtavaa sisatutkimusta. Eméttimen kautta
tutkimalla saadaan selville kohdun avautumistilanne. Samalla pystytaan arvi-
oimaan vasikan kokoa, asentoa ja elossa olemista. Naudalta otetaan verindyte
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joko ennen tai jalkeen keisarileikkauksen tapauskohtaisesti. Mikali kyseessa
on hatésektio tai epéillaan, ettei eldin jaksa seista leikkausparressa koko keisa-
rileikkauksen ajan, verindyte otetaan ennen leikkausta. Verindytteesté tutki-
taan elektrolyytit. (Kallio, henkilokohtainen tiedonanto 12.3.2011.)

Naudan valmistelu leikkaukseen aloitetaan leikkausalueen karvojen ajelulla.
Karvat ajellaan eldimen vasemman kyljen puolelta ndlkdkuopan alueelta noin
45 x 45 cm kokoiselta alueelta (kuva 1). (Pyorélda 2003, 89.) Taman jalkeen
elaimen hantd sidotaan sideharsolla kiinni takajalkaan ja koko nauta pestaan
eldinten pesuun tarkoitetulla pesuaineella.

Kuva 1 Lehman kyljest4 ajeltu karvat keisarileikkausta varten (Ramd 2011).

Lehmad vieddén leikkaussaliin ja leikkausalue pestdan kirurgisesti. Kirurginen
pesu tarkoittaa, ettd leikkausalue pestddn kolmeen kertaan desinfioivaa pesu-
ainetta kéayttden. Pesun jéalkeen leikkausalueelle sumutetaan paikallisantisep-
tistd ainetta, jotta alue saadaan desinfioitua (kuva 2). (Tuotantoeldinsairaalan
toimintaohje 2010.)
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Kuva 2 Kyljen desinfiointi ennen keisarileikkausta (R&m¢ 2011).

Naudan oikeaan takajalkaan kiinnitetddn koysi vuohisen yl&puolelle, silla mi-
kéli lehmé& on kaatumaisillaan, kdyden avulla se saadaan kaatumaan oikealle
kyljelleen ja néin leikkaushaava sdilyy puhtaana. Sahkopiiska tulee olla kdden
ulottuvilla, jotta eldimen makuulle meneminen saadaan mahdollisesti estettya.
(Pyoralad & Rautala 2009, 12.)

6 LEIKKAUKSEENVALMISTAUTUMINEN
NAVETTAOLOSUHTEISSA

Valmistauduttaessa keisarileikkaukseen navettaolosuhteissa, tilan tarve tulee
ottaa huomioon. Etenkin eldimen vasemmalle puolelle tulee jarjestaa riittavas-
ti tilaa, joko siirtamélla leikattava elain parsinavetassa parrenpéatyyn tai poti-
laan viereinen eldin siirretdédn muualle. (Py6ralda 2003, 89.) Nauta voidaan
siirtdd myos sairaskarsinaan leikkausta varten, sill4 tilantarpeessa tulee ottaa
huomioon myos leikkauksen tekeminen makaavalle naudalle tai eldimen
mahdollinen makuulle meno kesken leikkauksen. (Vahtiala 2006, 19.) Navet-
taan tulee hankkia poytd tarvikkeita varten ja riittdva valaistus on myos térked
asia (Pyorala 2003, 19). Liséksi puhtaita pyyhkeita kannattaa olla saatavilla
(Saarikivi 2006, 16). Lamminta vettd tulee myos olla lahettyvilla (MTT. n.d.,
40).

Eldinlaékari tarvitsee avustajia leikkausta varten véhintdan kaksi. Toisen
avustajan tehtdvand on avustaa eldinlaakaria ja toinen avustajista huolehtii va-
sikasta. (Pyorala & Saarikivi 2008, 6.)

Eldimen valmistelu leikkaukseen tapahtuu samalla tavalla kuin klinikka olo-
suhteissakin.
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7 KEISARILEIKKAUS TOIMENPITEENA

Eldimelle aloitetaan antibioottikuuri ja kipul&akitys ennen keisarileikkausta.
Naudalle voidaan antaa epiduraalipuudutus héntanikamien véliin, jolloin
tyonnot saadaan heikkenemdadn (kuva 3). Eldimen rauhoittamista pyritdén
véalttdmaan mikéli mahdollista, silla rauhoitusaineen vaikutuksesta kohtu su-
pistuu ja nauta pyrkii helpommin menemaan makuuasentoon.

Kuva 3 Epiduraalipuudutuksen antaminen (R&mé 2011).

Leikkaushaavan lahelld oleva alue puudutetaan (kuva 4). Tamén jélkeen teh-
daan leikkausviilto, joka sijoittuu 10 cm poikkihaarakkeiden alapuolelle ja 10
cm lonkkakyhmyn etupuolelle (kuva 5). Tehtdvasta viillosta tulee 35 - 45 cm
pitka. (Pyorald & Rautala 2009, 12 - 16.) Viiltoa tehtéessa lavistetdan ihon li-
séksi vatsalihakset seka vatsakalvo (Vahtiala 2006, 19).
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Kuva 4 Leikkaushaava-alueen puuduttaminen Kuva 5 Leikkausviillon tekeminen
(R&mé 2011). (R&amé 2011).

Haavasta esiin tyontyvaa potsid pyritdan siirtdméan pois leikkauksen tielta.
Potsistd voidaan péaéstaa kaasua ulos, jolloin se saadaan pienenemaén. (Pyora-
14 2003, 90.) Kaasun poistaminen poétsista onnistuu tilanteesta riippuen joko
letkuttamalla tai juoksutusmahaleikkauksissa kéaytettavélla tyhjennysletkulla.
Mikali kaasun poisto tapahtuu letkuttamalla, eldimen suun kautta tyonnetaan
letku potsiin ja letkun toinen pa4 laitetaan vesiampariin. Veden kupliminen on
merkki kaasun poistumisesta. Juoksutusmahaleikkauksissa kaytossd olevaa
tyhjennysletkua hyddynnettéessa neula, joka on kiinni ohuessa letkussa, piste-
taan potsin l1api ja letkun toinen péa laitetaan vesiastiaan. Kaasun poistuminen
havaitaan veden kuplimisena. (Kallio, henkilékohtainen tiedonanto
12.3.2011.)

Seuraavana vaiheena on tunnustella kohtua (kuva 6) ja tavoitteena on saada
nostettua tiine kohdunsarvi haavaan (Pyoréla & Rautala 2009, 13). Tarkoituk-
sena on sikidvesien poistuminen vatsaontelon ulkopuolelle kohtua avattaessa,
silla vatsaonteloon padsseet sikionesteet kasvattavat tulehdusriskia. Aina tdma
ei kuitenkaan onnistu ja kohtu saatetaan joutua avaamaan vatsaontelossa.
(Pyoréla & Saarikivi 2008, 7.)
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Kuva 6 Kohdun tunnusteleminen (R&md 2010).

Kohtuun tehdd&n 30 cm pitka viilto. Viilto tulisi tehdd kohdun sarven tuntu-
maan vélttden paljon verisuonia siséltavaé karked. Steriilin avustajan tehtdva
on pidell& kohtua esilla.

Vasikan jalkoihin laitetaan synnytysketjut (kuva 7). Ensin veto kohdistetaan
sivuttain ja ylospdin. Kun vasikan jalat ovat ulkona, veto muutetaan lehmén
perapéata kohti. Syntyneen vasikan voinnista huolehtivat muut paikalla olevat
avustajat. Etenkin vasikan lampimana pitdminen on tarkeaa, silla keisarileik-
kauksella syntynyt eldin on altis saamaan kylmaa.

Kuva 7 Synnytysketjujen kiinnittdminen (R&mo 2010).
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Jalkeiset saavat jaada kohtuun. Jalkeiset voidaan irrottaa, mikali ne ovat endé
vain heikosti kiinni. Muuten poistetaan vain leikkaushaavassa olevat niiden
osat. (Pyo6rala 2003, 91.)

Avustajan pidellessa kohtua esilld, se ommellaan kiinni (kuva 8). Kiinniom-
peluun tulee ryhtya ripeésti, silla kohdun supistuminen tapahtuu lyhyessa
ajassa. (Vahtiala 2006, 20.) Tamén jalkeen kohtua huuhdellaan pinnalta (kuva
9) ja se laitetaan takaisin paikalleen (Py6rala & Rautala 2009, 14).

Kuva 8 Kohdun ompelu (R&md 2011). Kuva 9 Kohdun huuhtelu (R&md 2011).

Vatsaontelon sulkemiseksi on olemassa useita erilaisia tapoja ommella. Sul-
jettaessa vatsaonteloa kolmessa kerroksessa, ensimmaisessa kerroksessa om-
mellaan vatsakalvo ja suora vatsalihas, toisena vinot vatsalihakset (kuva 10)
ja viimeisend tehdaan ihotikit (kuva 11). Norjalaisella tavalla ommeltaessa
kaikki kerrokset ommellaan yhta aikaa. (Pyoréala 2003, 92.)
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8.1

Kuva 10 Vinojen vatsalihasten ompelu Kuva 11 Ihotikkien ompelu
(R&mo 2011). (R&md 2010).

KEISARILEIKKAUKSEN JALKITOIMENPITEET

Jatkohoito ja ladkitys

Antibioottikuurin tarkoituksena on ehkaista tulehdusten syntymisté ja kuuria
jatketaan yleensé viisi vuorokautta leikkauksen jalkeen. Valittomasti leikka-
uksen jalkeen eldimelle annetaan oksitosiinia, jotta kohtu saadaan supistu-
maan. (Pyorala & Rautala 2009, 16.)

Leikkauspotilaan suoliston toimintaan tulee Kiinnittdd huomiota, silla sen toi-
minnassa saattaa ilmeta héairiditad. Etenkin idkkddmmilla naudoilla voi esiintya
poikimahalvauksen oireita leikkauksen jalkeen. Takajalkoihin kannattaa tal-
16in sitoa remmit, jotta pystytddn valttdm&an mahdolliset raajojen revahdyk-
set. (Pyorala 2003, 93 - 94.)

Jélkeisten tulisi irrota normaalisti vuorokauden kuluessa leikkauksesta. Mikéli
néin ei tapahdu, ne voidaan poistaa kuten normaalinkin poikimisen yhteydes-
sd. (Pyorala & Saarikivi 2008, 7.) Yleisempad kuitenkin on antaa jalkeisten
poistua itsestaan tai nakyvilla olevia jélkeisten osia voidaan kevyesti irrottaa
(Niemi, henkilokohtainen tiedonanto 22.4.2011). Mikali jalkeiset ovat jaéneet
kiinni, naudan perusteellinen tarkkailu on tarpeen kohtutulehduksen vuoksi.
Toipumista pystytddn nopeuttamaan riittdvan pian tehdyilld havainnoilla ja
tastd syystd onkin kannattavaa seurata eldaimen ruumiinlampod mittaamalla se
sédanndllisesti viikon ajan keisarinleikkauksen jalkeen. (Pyoréld & Saarikivi
2008, 7.)
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Elainlaékarin olisi hyva tarkistaa kohdun palautumisen tila ja samalla selvit-
tad, onko kohdussa kiinnikkeitd noin kuuden viikon paasta keisarileikkaukses-
ta. N&in padstain selvyyteen naudan siementdmisen kannattavuudesta. (Pyo-
réla & Saarikivi 2008, 7.)

Mikali kohdussa on kiinnikkeit4, siementamistéd ei suositella. Kiinnikkeiden
syntymisen aiheuttaa paikallinen tulehdus kohdussa, jonka seurauksena fib-
riinimassaa muodostuu. Kiinnikkeet ovat arpia, jotka muodostuvat yleensa
leikkaushaavan kohdalle. Niiden muodostumista voi pyrkid ennaltaehkaise-
maan hellavaraisella leikkaustekniikalla ja hyvalla leikkaushygienialla. Haa-
va-alueen perusteellisella huuhtelemisella ja kohdun huolellisella ompelemi-
sella on myds merkitysta niiden syntymisen ehkaisemisessa. (Kallio, henkil6-
kohtainen tiedonanto 12.3.2011.)

8.2 Leikkauksen jalkeinen ruokinta

Tuotantoeléinsairaalassa leikkauksen jalkeisessa ruokinnassa pyritddn kayt-
tdmaan mahdollisimman samanlaisia rehuja ja rehumaarid kuin eldin saa ko-
tonakin. Naudoilla sdilérehu on vapaasti tarjolla ja kuivaa heindd ne saavat
minimissédén kaksi kiloa pdivéassd. Laidunkauden aikana eldimille tarjotaan
mya®s tuoretta ruohoa. Vakirehujen jako tapahtuu nelja kertaa paivéssa.

Keisarileikkauksen jalkeen nautaa ei tarvitse paastottaa, joten sen ruokinta
voidaan toteuttaa tuotosvaiheen ja ruokahalun mukaan. (Tuotantoeldinsairaa-
lan toimintakasikirja 2010, 13.)

8.3 Eldimen kotiuttaminen

Keisarileikkauksessa olleella naudalla pidetédén tikkeja 10 vuorokauden ajan
leikkauksesta. Taman jalkeen tikit poistetaan, mikali leikkaushaava on paran-
tunut tarpeeksi hyvin. Eldin voidaan kotiuttaa tikkien poiston jélkeen, jos sen
toipuminen on edistynyt toivotulla tavalla. Jotta eldin voidaan Kotiuttaa, sen
ruokahalun tulee olla kunnossa. (Kainulainen, henkil6kohtainen tiedonanto
20.12.2010.)

9 MAHDOLLISET KOMPLIKAATIOT JA RISKIT

Yleensa keisarileikkauksen jalkeisind ensimmaisind paivina kuolinsyyna on
endotoksinen shokki, joka on bakteerien aiheuttama. Parin viikon sisalla leik-
kauksesta on mahdollista ilmaantua vatsakalvontulehdus. Vatsakalvontuleh-
duksen riski on korkeampi, mikali sikionesteet ovat paasseet leikkauksen yh-
teydessa vatsaonteloon. (Saarikivi 2006, 16.) Mikéli eldimell& todetaan vatsa-
kalvontulehdus, p&adytéan eldimen lopettamiseen, silla vatsakalvontulehduk-
seen ei ole hoitoa (Pyo6réla & Saarikivi 2008, 7).




Nautojen keisarileikkaukset

Infektio, jota eniten esiintyy keisarileikkauksen jalkeen, kohdistuu leikkaus-
haavan seudulle. Miké&li haava—alueella esiintyy paljon méarkivéa eritetts, haa-
vaa on hyvé huuhdella. (Saarikivi 2006, 16 - 17.) Alimmaisena oleva tikki
voidaan my0s poistaa, jolloin eritteet padsevat poistumaan haavasta ja sen pa-
raneminen nopeutuu.

Keisarileikkauksessa, vasikan pois vedon yhteydessd, ihon alle voi paasta il-
maa. llma tuntuu ritindna selkérangan tuntumassa. Se kuitenkin poistuu kuu-
kauden aikana leikkauksesta. (Pyoréla 2003, 94.)

Suolen toiminnan heikentymisesta johtuen, leikatulla potilaalla voi ilmeta
poikimahalvauksen oireita. Oireet ilmenevéat yleensa muutaman péivan kulut-
tua leikkauksesta.

Jalkeisten kiinni jadminen on my6s mahdollista keisarileikkauksen jalkeen,
mika lisdd myo6s kohtutulehdusriskid. (Saarikivi 2006, 17.) Kiinni jaédneiden
jalkeisten hoitomenetelmissa on monia eri ndkdkantoja eldinladkareiden kes-
kuudessa (Pyoréla 2003, 120).

Keisarileikkauksen seurauksena kohtuun saattaa kehittyd kiinnikkeitd, jotka
heikentavat naudan tiinehtyvyyttd. Tallaisissa tapauksissa eldimen uudelleen
siemennyttdminen ei ole kannattavaa. (\Vahtiala 2006, 20.)

10 AINEISTO JA MENETELMAT

10.1 Selvityksen tarkoitus

Selvityksen tarkoituksena oli perehtyé ja tehda yhteenveto Helsingin Y liopis-
tollisen Tuotantoeldinsairaalan toiminta-alueella tehdyistd nautojen keisari-
leikkauksista aikavalill4 1.1.2005-31.12.2010. Tuotantoeldinsairaalan toimin-
ta—alueeseen kuuluvat Orimattila, Mantsalda, Myrskyld, Pukkila, Artjarvi ja
Karkola. Lisdksi sairaalaan tulee lahetteelld eldimid muilta paikkakunnilta
noin 100 kilometrin etaisyydelta.

10.2 Selvityksen toteutus ja tulosten kasittely

Selvityksen kohteena olivat keisarileikkaukseen johtaneet syyt, eldimen ika ja
poikimakerta, rotu, eméan ja vasikan selviytyminen sek& eldinten klinikalla
oloaika.

Tiedot Kkeréttiin  Tuotantoeldinsairaalassa kdytossd olevasta Provet-
potilastietojarjestelmésta. Aineisto kerattiin Excel-taulukkoon, jonka avulla
tulosten késittely tapahtui. Kaikilta eldaimiltd ei saatu selvitettya kaikkia tieto-
ja, joten aineiston suuruudet vaihtelevat eri asioita tarkasteltaessa.
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Tuotantoeléinsairaalan toiminta-alueella tehtiin yhteensé 69 nautojen keisari-
leikkausta vuosina 2005 — 2010 (taulukko 1).

TAULUKKO 1 Tuotantoeldinsairaalan toiminta-alueella tehdyt keisarileikkaukset

keisarileikkausten

vuosi lukumaara
2005 9
2006 13
2007 6
2008 16
2009 18
2010 7
Yhteensa 69

Selvitykseen otettiin mukaan sek& klinikalla ett4 tiloilla tehdyt keisarileikka-
ukset. Klinikalla on keisarileikattu kyseisella aikavalilla yhteensd 49 (71 %)
nautaa ja tiloilla 20 (29 %) (kuvio 1). Lypsy- ja liharotuiset eldimet ovat myos
samassa aineistossa.

Leikkausten jakautuminen

KUVIO 1 Keisarileikkausten jakautuminen klinikalla ja tiloilla tehtévien kesken
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11 TULOKSET JA TULOSTEN TARKASTELU

11.1 Ik&jakauma ja poikimakerta

Ikatiedot loytyivat 64 elaimelté ja poikimakerrat 52 eldimeltd. Nuorin nauta,
jolle tehtiin keisarileikkaus, oli ialtdédn yhden vuoden ja vanhin seitsemén
vuotta (kuvio 2). Keskimé&arin keisarileikkauspotilas oli ialtaan kolme vuotta.

Eniten keisarileikkauksia oli tehty kaksivuotiaille naudoille, joiden osuus oli
44 % (28 kpl). Toiseksi eniten keisarileikkauksia oli tehty neljavuotiaille, 22
% (14 kpl). Naiden jalkeen kolmevuotiaille 14 % (9 kpl), viisivuotiaille 13 %
(8 kpl), kuusivuotiaille 3 % (2 kpl), seitseménvuotiaille 3 % (2 kpl) ja yksi-
vuotiaalle 2 % (1 kpl).

Ikdajakauma
30

25 7
20 +

15 4

Eldinten lukumaira

10 -+

| I I

N - B
2 3 4 5 6 7

Eldinten ika (v)

KUVIO 2 Keisarileikattujen nautojen ik&jakauma

Poikimakerrat vastaavat ikdjakaumaa, silla keisarileikkauksia tehtiin ensim-
maéisen ja kuudennen poikimakerran vélilla (kuvio 3). Keskimé&arin leikkaus
tehtiin toista kertaa poikivalle naudalle. Eniten, eli 56 % (29 kpl) leikkauksis-
ta tehtiin ensimmaista kertaa poikiville, 25 % (13 kpl) kolmatta kertaa poiki-
ville, 10 % (5 kpl) toista kertaa poikiville, 4 % (2 kpl) viidetta kertaa poikivil-
le, 4 % (2 kpl) kuudetta kertaa poikiville ja 2 % (1 kpl) neljatt4 kertaa poiki-
ville.
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Naudan poikimakerta
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KUVIO 3 Naudan poikimakerta

Selvityksessa kévi ilmi, ettd suurin osa keisarileikatuista naudoista on nuoria
ja ensimmaisté kertaa poikivia. Nuorten eldinten kohdalla keisarileikkaukseen
johtaneita syitd voivat olla esimerkiksi hiehon siemennyttdminen liian varhai-
sessa vaiheessa, jolloin eldin on liian nuori ja pienikokoinen. Tarked4 olisi
muistaa, ettd eldimen koko on ika4 tarkedmpi asia siemennysajankohtaa mie-
tittdessa. Toisena esimerkkind ovat vahinkoastutut hiehot.

Nuorten nautojen osuuteen todennékdisesti vaikuttaa osaltaan myods lehmien
alhainen keskimaéardinen elinikd. Suomessa lypsylehmat poistetaan karjasta
noin neljan vuoden i&ss4, silla niiden tuotantoik& on keskimaarin 2,5 vuotta
(Heikkila 2006, 5). Tésté syysta iakkddmpien nautojen osuus keisarileikkaus-
ten osalta jaa pieneksi, silla niiden maara karjoissa on vahainen.

11.2 Rotujakauma
Rotutiedot saatiin 60 naudan osalta (kuvio 4). Eniten keisarileikkauksia tehtiin

ayrshireille, joita keisarileikatuista eldimista oli 40, holstein—friisildisia 14,
suomenkarjaa kolme, simmentaleja kaksi ja herefordeja yksi.




Nautojen keisarileikkaukset
|

Rotujakauma

2% 3%

(1]
M ayrshire
m holstein-friisildinen
w hereford
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® suomenkarja

KUVIO 4 Keisarileikattujen nautojen jakautuminen rodun mukaan

Rotujakaumaa tulkittaessa tulee ottaa huomioon, ettd lypsyrotuisia eldimid on
paljon enemman kuin liharotuisia. Lypsylehmille ylip4d4tadn tehdddn myos
enemman keisarileikkauksia lihanautoihin verrattuna, mikéd osaltaan selittda
rotujakaumaa. Tahan ovat mahdollisesti syyné lypsylehmén korkeampi arvo
emolehmé&én verrattuna. Lisaksi lypsylehman pelastamiseksi ollaan mahdolli-
sesti valmiita panostamaan enemméan kuin emolehmén. Tulee myds muistaa
lypsylehmien osuutta tarkasteltaessa, ettd ayrshire on yleisin lypsykarjarotu
Suomessa, joten niitd on huomattavasti enemman muihin lypsyrotuihin verrat-
tuna. Kuviossa 5 on esiteltyné lypsylenmien valtakunnallinen rotujakauma.

Valtakunnallinen rotujakauma
lypsylehmat

1%

® ayrshire
® holstein-friisildinen

= suomenkarja

KUVIO 5 Tuotosseurannassa mukana olevien lypsylehmien valtakunnallinen rotujakauma

(Faba, n.d.)
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11.3 Keisarileikkaukseen johtaneet syyt

Keisarileikkaukseen johtaneet syyt on jaoteltu kahteen ryhméén, joista toiseen
kuuluvat tapaukset, joissa leikkaukseen johtaneita syitd on ilmoitettu yksi ja
toiseen tapaukset, joissa syita on ollut useita. Kaiken kaikkiaan keisarileikka-
ukseen johtaneet syyt oli ilmoitettu 64 naudan osalta. Naista leikkauksia, joi-
den taustalta on raportoitu yksi syy, 16ytyy yhteensd 57 kappaletta (kuvio 6).

Yleisin leikkaukseen johtanut syy oli suuri sikid/lantion ahtaus, joka oli syyné
21 keisarinleikkaukseen (37 %). Muita syita olivat tila-, asento- tai tarjonta-
virhe 15 tapauksessa (26 %), kohtukierre 14 tapauksessa (25 %), keisarileik-
kaus kuolleelle naudalle kahdessa tapauksessa (4 %) ja sikién epdmuodostu-
ma kahdessa tapauksessa (4 %). Lisaksi kohdunkaula ei auennut yhdessé ta-
pauksista (2 %) ja synnytys ei kdynnistynyt yhdessa tapauksista (2 %) seké
monisikidsynnytys yhdessa tapauksessa (2 %).

Syy keisarinleikkaukseen

29 m keisarinleikkaus kuolleelle
naudalle

m kohdunkaula ei auennut

m kohtukierre

B monisikidsynnytys

5o mm—— m sikion epimuodostuma
<

®m Suurisikid / lantion ahtaus

= synnytys ei kdaynnistynyt

m Tila-, asento- tai
tarjontavirhe

KUVIO 6 Keisarileikkauksiin johtaneet syyt

Seitsemadssa tapauksessa keisarileikkaukseen johtaneita syité oli useita. Kah-
dessa tapauksessa syina olivat tila-, asento- tai tarjontavirhe seka suuri sikio/
lantion ahtaus. Yksittdisissa tapauksissa syiné olivat tila-, asento- tai tarjonta-
virhe seka kohdun supistuminen vasikan ympérille, suuri siki6/ lantion ahtaus
sekd kohdun supistuminen vasikan ympérille, tila- asento- tai tarjontavirhe,
monisikiosynnytys sek& kohdun supistuminen vasikan ympadrille, kohtukierre
sekd monisikiosynnytys ja kohtukierteen lisaksi suuri sikid.

Tekemani selvityksen mukaan eniten keisarileikkauksia aiheuttaa suuri sikio/
lantion ahtaus. My6s kirjallisuuden mukaan tdmén todetaan olevan yleisin
keisarileikkaukseen johtava syy. Liharoturisteytykset saattavat lisatd suurten
vasikoiden syntyé lypsykarjassa. Vahinkoastutut hiehot ovat myos merkittava
tekijd, silla nuoresta idsté johtuen niiden lantio ei ole ehtinyt kehittya riittdvas-
ti.
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Selvitykseni tulokset ja kirjallisuudesta lahtoisin oleva tieto kohtaavat myos
toiseksi yleisimmén keisarileikkaukseen johtavan syyn kohdalla. Kirjallisuu-
den mukaan toiseksi yleisimpéna syyné ovat virhetarjonnat ja sama tulos oli
my0s tekemani selvityksen mukaan, jossa toiseksi yleisin keisarileikkaukseen
johtava syy oli tila-, asento- ja tarjontavirhe.

Kohtukierre oli kolmanneksi yleisin syy keisarileikkaukseen. Kirjallisuuden
mukaan eldimen pito-olosuhteilla on mahdollisesti vaikutusta kohtukierteen
syntyyn. Tilavat parret ja jalkaterveydesta huolehtiminen pienentdvét riskia
kohtukierteen syntyyn, silla eldimet pa&sevat paremmin nousemaan ylos ja
menema&an makuulle.

Kahdessa tapauksessa, joissa keisarileikkaukseen johtaneita syitd oli useita,
esiintyy tila-, asento- ja tarjontavirheen liséksi kohdun supistuminen vasikan
ympérille. Néissa tapauksissa kohdun supistuminen on mahdollisesti estanyt
asentovirheen korjaamisen ja tastd syystd on jouduttu padatyméan keisarileik-
kaukseen.

11.4 Eman ja vasikan selviytyminen keisarileikkauksesta

Eman keisarileikkauksesta selviytymisestad l0ytyi tiedot 69 tapauksesta eli
kaikkien keisarileikkausten osalta (kuvio 7). Emista 81 % (56 kpl) selviytyi
leikkauksesta ja 19 % (13 kpl) menehtyi. Kahdessa tapauksessa keisarileikka-
us suoritettiin jo kuolleelle naudalle, mika vaikuttaa osaltaan tuloksiin.

Eman selviytyminen

kylla
81%

KUVIO 7 Eman selviytyminen leikkauksesta
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Vasikoiden selviytyminen on selvilla 60 tapauksessa (kuvio 8). Ndissa vasi-
koista 42 % (25 kpl) jai henkiin ja 58 % (35 kpl) ei selvinnyt elavéna.

Vasikan selviytyminen

KUVIO 8 Vasikan selviytyminen

Kirjallisuuden perusteella 60 — 85 % keisarileikatuista naudoista selviaa leik-
kauksesta. Tama tieto tdsmaa myods selvityksessd saamaani tulokseen. Emén
selviytymistulokseen tulee kuitenkin suhtautua kriittisesti tilalla leikattujen
nautojen osalta, silla mikali eldin on selvinnyt leikkauksesta, se on saatettu
joutua lopettamaan myéhemmin mahdollisten komplikaatioiden vuoksi.

Leikkauksen onnistumiseen vaikuttaa keskeisesti, kuinka nopeasti leikkaus-
paatds on tehty, silla ennuste on huonompi, mikali poikiminen on kestanyt
pitkddn ennen leikkaukseen ryhtymistd. Kohdun supistuminen vasikan ympa-
rille ja epdpuhtauksien padsy synnytysteihin heikentavat myos ennustetta. Si-
kionesteiden paasy vatsaonteloon saattaa aiheuttaa vatsakalvontulehduksen,
joka johtaa eman lopettamiseen.
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115 Kaotiutettujen nautojen klinikalla oloaika

Klinikalla keisarileikattuja nautoja, jotka kotiutettiin leikkauksen jalkeen, oli
yhteensd 38 (kuvio 9). Lyhimmill&&n nauta oli klinikalla yhdekséan ja pisim-
milladn 24 vuorokautta. Keskimaarin eléin oli klinikalla yhteensé 14 vuoro-

kautta.
Kotiutettujen potilaiden klinikalla
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KUVIO 9 Kotiutettujen potilaiden klinikalla oloaika

Tuotantoeléinsairaalassa on tavoitteena, ettd nauta kotiutetaan 10 vuorokau-
den kuluttua keisarileikkauksesta, mikali eldin on toipunut leikkauksesta hy-
vin. Klinikalla oloaikaan vaikuttavat leikkaushaavan paraneminen, jalkeisten
poistuminen ja eldimen syontikyky. Jos leikkauksen jalkeen esiintyy kompli-
kaatioita, eldinta ei luonnollisesti voida kotiuttaa suunnitellun aikataulun mu-
kaisesti. Liséksi, mikali kyseessd on suunniteltu sektio, nauta on voinut tulla
klinikalle jo hyvissa ajoin ennen keisarinleikkausta, mik& pidentd4 osaltaan
klinikalla oloaikaa.
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Helsingin Yliopistollisessa Tuotantoeléinsairaalassa tehtyjen nautojen keisari-
leikkausten osuus on tiloilla leikattuihin verrattuna merkittava, silla 71 %
leikkauksista tehtiin Tuotantoeldinsairaalassa ja 29 % tiloilla. Kustannuksissa
pystyttéisiin sdastamaan, mikali eldimia leikattaisiin enemmaén tiloilla, silla
eldimen kuljettamisesta ja hoitopdaivistd aiheutuneet kustannukset jaisivat
pois. Monilla tiloilla my6s olosuhteet mahdollistaisivat leikkauksen. Tuotan-
toeldinsairaalassa eldimen toipumista tosin pystytdan tarkkailemaan parem-
min, silla eldinlddkéari tutkii kaikki Tuotantoeldinsairaalassa olevat potilaat
paivittain ja leikkausta varten tehdyt tilat ovat valmiina. Lisaksi tuottajan
tyomaara vahenee klinikalla leikattaessa, silla hanen ei tarvitse itse paneutua
toipuvan eldimen hoitamiseen. Tosin eldimen kuljettamisesta Tuotantoeldin-
sairaalaan voi aiheutua eldimelle lisaa stressid, mika ei ole hyvaksi emalle ja
vasikalle.

Mikali vaihtoehtoina ovat eman lopettaminen, fetotomia tai keisarileikkaus,
paatoksen tekeminen vaikeutuu. Tarkeintd on pyrkid turvaamaan vasikan ja
eman henki. Keisarileikkaukseen p&atymista kannattaa harkita vakavasti, silla
mikali naudalle ei tehd& keisarinleikkausta ja se kuolee, uuden eldimen hank-
kimisesta karjaan aiheutuu myos kustannuksia. Elava vasikka tulee myds ot-
taa ulos keisarileikkauksen avulla, mikéli normaalisynnytys ei ole mahdolli-
nen. My0s fetotomiasta voi aiheutua vahinkoa emélle ja sen tekeminen on
mahdollista vain vasikan ollessa kuollut. Synnytyskanavaan mahdollisesti tu-
levat vauriot heikentavat lehmén tiinehtymista jatkossa.

Yleisimmat keisarileikkaukseen johtaneet syyt ovat selvityksen perusteella
suuri sikid/ lantion ahtaus, tila-, asento- tai tarjontavirhe ja kohtukierre. Vasi-
kan suuren koon saattavat saada aikaan muun muassa lypsylehmien liharotu-
risteytykset, hiehojen siemennyttdminen liian varhaisessa vaiheessa ja liian
voimakas ruokinta tiineysaikana. Vasikka ei aina mahdu normaaliteitse syn-
tymé&én tai virheasennon korjaaminen ei onnistu, jolloin keisarileikkauksen
suorittaminen on valttamatontad. Poikimavaikeuteen johtavia syitd voi olla
my06s useita, jotka yhdessé johtavat keisarileikkaukseen, silla useampaa on-
gelmaa voi olla hankala saada korjattua muilla keinoin.

Silla, kuinka nopeasti leikkauspdatds on tehty poikimisen alkamisesta, on
merkittavasti vaikutusta sekd emén ettd vasikan selviytymiselle. Mahdollisten
komplikaatioiden ilmeneminen heikentdd huomattavasti eman selviytymis-
mahdollisuuksia, silld esimerkiksi vatsakalvontulehdukseen ei ole hoitoa ja
talléin joudutaan p&atyméén eldimen lopettamiseen. Selvityksessé lehmien
selviytymismaariin tiloilla leikattujen nautojen osalta tulee suhtautua kriitti-
sesti. Nauta on saatettu joutua lopettamaan mydhemmin keisarileikkauksen
jalkeen ja tama tieto ei ole kirjautuneena potilastietojarjestelmaan, johon sel-
vitys perustuu. Vasikan selviytymiseen vaikuttavia tekijoitd ovat lisaksi muun
muassa leikkauksen kesto ja epdmuodostuman vaikeusaste.
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Tapaukset, joissa naudan poikimisen alkaminen on ja&nyt tuottajalta huo-
maamatta ja ongelmallinen poikiminen on keskeytynyt poltteiden loputtua,
keisarileikkaukseen ryhtyminen ei valttamaétta ole kannattavaa. Vasikka on
todennakoisesti kuollut kohtuun ja on voinut alkaa madéantyd. Eméan toipu-
misennuste on huono téllaisen tapauksen yhteydessa ja sen tiinehtyminen on
my0s epatodenndkdista.

Mikali keisarileikattavana eldimené on hieho, joka ei ole tuottajan mielesta
merkittdvan arvokas, leikkaukseen ryhtymista tulee pohtia tarkemmin. En-
simmaisté kertaa poikivan eldimen ensimmadisen tuotoskauden tulot menevat
eldimen kasvatuskulujen kattamiseen. Vasta tdiman jalkeen eléin alkaa tuottaa
voittoa ja keisarileikkauksesta aiheutuneet kulut tulevat katetuksi vasta toisel-
la tuotoskaudella, mikéli eléin tiinehtyy uudelleen. Ellei eléin tiinehdy toista
kertaa, sen pidosta karjassa on aiheutunut pelkéstdén tappiota. Nuoren eldi-
men ollessa kyseessd, keisarileikkauksesta toipuminen tosin voi olla todenné-
koisempé&a ja nopeampaa idkkd&dmpéaan eldimeen verrattuna.

Keisarileikatun naudan tiinehtyminen uudelleen on mahdollista ja usein nain
kéaykin. Leikkauksen jélkeinen tuotoskausi saattaa jddda normaalia heikom-
maksi, mutta lehman tuotos paranee toipumisen jalkeen ja se voi seuraavilla
tuotoskausilla pédésta jo tavoiteltuun tuotokseen. Eldimen uudelleen siemen-
nyttamiseen tosin vaikuttaa keisarileikkaukseen johtanut syy, silla mikali syy
on ollut emésté johtuva, ongelmien uusiminen on mahdollista seuraavien poi-
kimisten yhteydessa.

OpinndytetyOstd saatavia kdytannon hyotyja ovat Tuotantoeldinsairaalan toi-
minta—alueella aikavélilld 1.1.2005 - 31.12.2010 tehdyista keisarileikkauksista
tehty selvitys. Selvityksen avulla Tuotantoeldinsairaalan henkilokunnalla on
mahdollisuus saada kokonaiskatsaus tehdyistd keisarileikkauksista. Tyon ta-
voitteena on heréttdé ajatuksia ja olla apuna toiminnan kehittdmisen suunnit-
telussa. Tuottajilla on my6s mahdollisuus saada opinndytetyon ansiosta
enemman tietoa nautojen keisarileikkauksista ja tehdyn selvityksen tuloksista
on mahdollisesti apua keisarinleikkaukseen paatymista harkittaessa.
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