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KUNTOUTUMINEN

Huomioitavaa

Lonkkamurtumapotilaalla on kdytdssa sdhkdsaatdinen vuode, jotta kévelyapuvélineen saa mahdollisimman l&helle ja hyvd ergonomia
toteutuu.

Yopoyta laitetaan terveen jalan puolelle, jolta seisomaan nousu on kKivuttomampaa.

Jos kéytOssé on antiemboliasukat (tukoksia ehkéisevat sukat), niitd kdytetddn enintdén viisi vuorokautta leikkauksesta. Sukat otetaan
ainoastaan pesun ajaksi pois.

Potilaalla tulee olla oikean kokoiset ja tarpeeksi tukevat kengat.

Pissakatetri on poistettava mahdollisimman pian.

Leikkaushaavan sulkemiseen kaytetyt hakaset poistetaan kahden viikon kuluttua leikkauksesta.

Paivittaiset toiminnot

Leikkauksesta johtuva kipu ja lihasvoiman heikentyminen saattavat rajoittaa paivittaisista toiminnoista selviytymista.

Oireiden helpottamiseksi kdytetdén tuoli- ja wc-koroketta, jotka edistavat potilaan omatoimisuutta.

Potilaan on hyva istua paivén aikana mahdollisimman usein esimerkiksi ruokaillen geriatriatuolissa tai vuoteenreunalla voinnin ja
jaksamisen mukaan. Potilasta ohjataan istumaan ryhdikkaasti.

Kévelyn apuviélineend kaytetddn aluksi kavelypoytéa eli EVA-telinettd. Fysioterapeutti arvioi, milloin kdvelyapuvalineeksi vaihdetaan
kavelyteline eli rollaattori. Apuvalineen oikeista saaddista on huolehdittava. Tarkeda on huomioida potilaan ryhti sekd mahdollinen
varausrajoitus.

Wec-kéynnit tulee tehdd mahdollisuuksien mukaan aina kavellen.

Kohottautumistelinetta eli apinapuuta kaytetaan vain asennonkohotukseen ja -korjaukseen vuoteessa.



KORJAUSMATERIAALIT

Ydinnaula (Gamma3), kanyloidut ruuvit (Asnis 111) ja liukulevy-ruuvi (Omega3 ja DHS)

Edelld mainituilla materiaaleilla korjatuissa lonkkamurtumissa ainoana liikerajoitteena on kipu. Tastd syystd on huomioitava mahdollinen
kipulaakitys ennen liikkeelle I&htoa.

- Kivun sallimissa rajoissa saa ja tulee liikkua.

- Terveelle puolelle saa kaantya heti kivun salliessa.

Leikkaushaavan sulkemiseen kéytettyjen hakasten aiheuttama kipu voi rajoittaa leikatulle puolelle kdéntymista kahden ensimmaisen

viikon aikana.

Asms 11 Omega3

Gamma3



Kokoproteesi (Spectron) eli TEP (totaaliendoproteesi) ja Puoliproteesi (Basis) eli SEP (semiendoproteesi)
- Edelld mainituilla materiaaleilla korjatuissa lonkkamurtumissa pitdd valttdd lonkan voimakasta lahennysta ja sisékiertoa seké
koukistamista yli 90 asteeseen kuusi viikkoa leikkauksen jalkeen, jotta véltetddn lonkkanivelen sijoiltaan meno.
- Kéytadnnodssa tama tarkoittaa, ettd kuuden viikon ajan leikkauksen jalkeen
leikatulla puolella kylkimakuu on kielletty.
terveen puolen kylkimakuuasennossa leikattu jalka tuetaan tyynyilla lonkan sisékierron vélttdmiseksi.
leikattua alaraajaa ei saa istuessa vieda ristiin toisen jalan yli.
sukka ohjataan laittamaan leikattuun jalkaan sukanvetolaitteella ja ottamaan pois tarttumapihdeilla.
on hyva kayttaa korotettuja istuimia.
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LEIKKAUKSEN JALKEISET VARAUSLUVAT

Leikkaava laakari paattdd varausluvat, joita ovat hipaisu-, osa- ja tdyspainovaraus. Luuta tulee kuormittaa myos varauslupien aikana, silla luu
tarvitsee parantuakseen kuormitusta. Normaalisti luutuminen kestaa noin 3 kuukautta.

Hipaisuvarauksessa leikattu alaraaja saa koskettaa kevyesti alustaa. Kévelyapuvalineend kdytetadn yleensd EVA-telinetta.
Osapainovarauksessa leikatulle alaraajalle voi varata painoa 20-30 kg. Kévelyapuvélineena kaytetaan yleensd EVA-telinetta.

Tayspainovarauksessa leikattua alaraajaa saa kuormittaa koko kehon painolla. Tarvittaessa kavelyapuvalineend kaytetddn rollaattoria tai
kyynérsauvoja.

Jalkikontrollin tekee 14&kéari noin 6-8 viikon kuluttua leikkauksesta. Kontrollissa laakari tarkastaa luutumisen rontgenkuvista seka varausluvat.



LIIKEHARJOITTEET SELINMAKUULLA

Tavoitteena on edistaa itsenéista selviytymista.

Harjoitteet:
e KOUKISTA JA OJENNA NILKKOJA PUMPPAAVALLA LIIKKEELLA
e JANNITA PAKARAT JA REISILIHAKSET - RENTOUTA
e VEDA POLVIA VUOROTELLEN KOUKKUUN — SUORAAN

Liike tehdaan kivun sallimissa rajoissa ja kantapda on koko ajan alustassa.
Puoli- tai kokoproteesilla korjatuissa murtumissa muista 90 asteen rajoitus lonkan koukistuksessal




ISTUMAANNOUSU SUORAAN SELINMAKUULTA

Nouseminen on helpompaa terveen jalan puolelta. Myos leikatun jalan puolelta voi nousta kivun salliessa, miké&li potilas on tottunut siihen.
Patilas, jolla on puoli- tai kokoproteesi saa nousta kuuden viikon ajan vain terveen jalan puolelta. Kyljen kautta nouseminen aiheuttaa yleensé
kipua, minka vuoksi sité ei suositella.

Ohjaa laittamaan terve jalka koukkuun.



Ohjaa tekemééan lantion nosto ja siirto sivusuunnassa vuoteen reunalle niin, ettd potilas kohottaa lantiota ylds terve jalka koukussa ja leikattu
jalka suorana. Lantion siirtdmisessa voi hyédyntad myos siirtolakanaa.



Ohjaa siirtdamaan leikattua jalkaa suorana kohti vuoteen reunaa. Jalan siirtdminen hjataan tekemadn jalka tiukkana pakettina, reisilihas
jannitettyna ja nilkka koukistettuna.
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Ohjaa laittamaan terve jalka laidan yli seké leikatun jalan kantapa vuoteen reunalle.
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Ohjaa tyontaméaén kyynarvarsilla ylavartalo ylos ja samalla laskemaan leikattu jalka alas. Hoitaja voi tarvittaessa avustaa leikattua jalkaa alas.
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AVUSTAMINEN ISTUMAANNOUSUSSA
|

Avusta yldvartaloa hartioiden takaa ylds ja samanaikaisesti leikattua jalkaa alas. Mikali istumaan nousun avustamisessa tarvitaan kaksi hoitajaa,
toinen avustaa yldvartaloa hartioiden takaa ylos ja toinen leikattua jalkaa alas.

13



AVUSTAMINEN SEISOMAANNOUSUSSA

Otevyd on napakasti potilaan vyotarolla. Ohjaa liikettd eteen- ja ylospain.

14



Seisomaan nousua voi ohjata myss potilaan alaselasta. Ohjaa liiketta eteen- ja ylospain.
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SEISOMAANNOUSU EVA-TELINEESEEN TUKEUTUEN

Hoitaja voi ohjata liiketta
otevyosta...

Huomioi EVA-telineen sopiva etéisyys, jotta ponnistaessa painonsiirto on mahdollista. Seisomaan nousun helpottamiseksi saada vuode tarpeeksi
korkealle. Kuvassa potilaalla on tayspainovaraus. Kun potilaalla on hipaisu- tai osapainovaraus, leikattu jalka on suorana, jolloin terve jalka
ponnistaa.
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...tai potilaan seldsta!

Ohjaa nostamaan EV A-telinettd ylospéin vahitellen Ryhdikas seisoma-asento EVA-telineeseen tukeutuen.
seisomaan noustessa. Ohjaa pitdmaan hartiat rentoina ja kyynarnivelet 90 asteen
kulmassa.
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SEISOMAANNOUSU ROLLAATTORIIN TUKEUTUEN

Huomioi rollaattorin sopiva etdisyys, jotta ponnistaessa painonsiirto on mahdollista. Seisomaan nousun helpottamiseksi sdédd vuode tarpeeksi
korkealle. Ohjaa laittamaan jarrut paélle ennen seisomaan nousua.
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Ohjaa laittamaan jalat kdyntiasentoon, terve jalka takana. Ryhdikas seisoma-asento rollaattoriin tukeutuen.
Ohjaa pitdmaéan hartiat rentoina, kyynarnivelet 45 asteen

kulmassa ja rollaattori lahella vartaloa.
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SELINMAKUULLE MENEMINEN

Ohjaa istumaan viistottain vuoteen Ohjaa laskemaan yldvartalo ja nostamaan leikattu jalka yl6s vuoteeseen samassa tahdissa.

reunalle, selkd menosuuntaan. Tarvittaessa toinen hoitaja avustaa liikettd hartioiden takaa. Ohjaa tekemé&an lantion nosto ja siirto
sivusuunnassa vuoteen keskelle niin, ettd potilas kohottaa lantiota ylos terve jalka koukussa ja leikattu
jalka suorana.
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TUETTU KYLKIMAKUUASENTO, PUOLI- TAI KOKOPROTEESI

Tyynyt laitetaan jalkojen véliin potilaan ollessa selin makuulla. Avusta kylkimakuulle kaantymista esimerkiksi siirtolakanaa hyddyntaen.
Tyynyjen tulee tukea leikattu alaraaja vaakatasoon niin, ettei lonkan lahennysta tai sisékiertoa tapahdu. Asennon tulee olla niin vakaa, etté potilas

pysyy kyljellaan.
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APUVALINEET

Tuoli- ja wec-koroke, sukanvetolaite, tarttumapihdit.
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Tyon iloa lonkkamurtumapotilaiden parissa!
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