Neurokirurgiset

leikkaukset paikissa

LKT JOHAN MARJAMAA
HUS
TERVEYSTALO




Intrakraniaali Spinaali




Neurokirurgiset toimenpiteet PAIKISSA

o Elektrokoagulaatio (Trigeminusneuralgia, Hemifaciaalispasmi)

o Perifeeriset hermopinteet (esim Medianuspinne)

o Perifeeriset kasvaimet ja kallon luukasvaimet (osteooma)

o Funktionaalinen neurokirurgia (Kipustimulaattoritoimenpiteet ja stereotaktinen neurokirurgia)

o Rankakirurgia (PAIKI toiminta yleistynyt 10 vuoden aikana, mallia otettu yksityispuolelta)
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Paiki toiminnan edellytykset

- Potilaaseen liittyvat tekijat
- Toimenpiteeseen liittyvat tekijat

- Muihin olosuhteisiin liittyvat tekijat



Paiki toiminnan edellytykset

- Potilaaseen liittyvat tekijat

- Toimenpiteeseen liittyvat tekijat

- Muihin olosuhteisiin liittyvat tekijat

- VARKO (varhain kotiutuvat — hoitaja kotiuttaa)

- Potilaan aktiivisempi rooli, tiedostaa mita on tulossa
- Osallistaminen heti ensikaynnilla



Neurokirurgia ja Ortopedia

Suomessa noin 9000 rankaleikkaUst vuodessa
2024 HUS Neurokirurgia 1830 leikkausta



Traumat Deformiteetit

Kasvaimet

Valilevyrappeuma

95%
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El PAIKI

Laminectomia

Luudutusleikkaukset
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Kaularangan anteriorinen

decompressio
ACDF (Anterior Cervical discectomyand fusion)

El PAIKI
Laminectomia

Luudutusleikkaukset

pullistumaleikkaus
(microdiscectomia tai endoskopia)




HUS Neurokirurgia
rankapotilaat ikaryhmittain
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HUS Neurokirurgia selkakirurgia
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Minimally Invasive

Spine Surgery

Endoskopia







Anatomia

Lan?ina - Spinal Cord

8 Invertebral
Disc
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Routine L5/S1
Disc herniation

Far lateral
disc hemiation
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Valilevyrappeuma

Normal Disc

Degenerative
Disc

Bulging Disc

Hemiated Disc

Thinning Disc Stenosis

Disc Degeneration
with
Osteophyte formation




Hermopinne sateilee kipuna raajaan

Dermatomes
of the Arm

C5 kipu/tunto — hartia, olkavarren ulkosyrja

liike - olkavarren abduktio L4 kipu/tunto — sdaren sisasyrja

C6 kipu/tunto - peukalo liike - polven ojennus

liike - biceps, ranteen ekstensio L5 kipu/tunto —saaren etu/ulkopinta, jalkapoytd, | varvas

C7 kipu/tunto - keskisormi lilke - isovarpaan, jalkateran dorsifleksio (myo6s L4)

liike - triceps, sormien ekstensio S1 kipu/tunto — sdaren takapinta, kantapaa, jalan ulkosyrja

C8 kipu/tunto - pikkusormi lilke - isovarpaan, jalkateran plantaarifleksio

liike - sormien haroitus ja fleksio



Lannerangan prolapsi




Lannerangan microdiscectomia — prolapsin poisto




Lannerangan stenoosi







Mikrodekompressio




Mikrodekompressio







ACDF Anterior Cervical
Decompression and Fusion




Kaularangan pullistuma painaa yleensa yhta hermojuurta

ACDF vs Foraminotomia



Anteriorinen dekompressio




Anteriorinen dekompressio




Anteriorinen dekompressio




Anteriorinen dekompressio
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Anteriorinen dekompressio




Anteriorinen dekompressio




Anteriorinen dekompressio
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PAIKI kriteerit

Potilas on terve ASA1 tai lieva-kohtalainen yleissairaus joka on hyvassa hoitotasapainossa (ASA 2-3)
lka mielellaan alle 75v

BMI alle 40

Ei kognitioon tai tajuntaan vaikuttavia sairauksia (kehitysvamma, muistihairio, epilepsia)

Ei hoitamatonta uniapneaa

Ei insuliinihoitoista diabetesta

Ei hermolihasliitoksiin tai lihasvoimiin vaikuttavia sairauksia (ALS, MS, Myastenia)

Ei runsasta sedatoivien laakkeiden tai paihteiden kayttoa

Ei vaikeaa verenvuototautia

Ei ongelmia aiemmissa anestesioissa

Potilas ymmartaa hoitosuunnitelman ja pystyy noudattamaan ohjeita

Potilaan sosiaaliset olosuhteet mahdollistavat vastuullisen seuran seuraavaan aamun asti
(poikkeuksena stimulaattori akunvaihto) ja kaularankaleikkauksissa alle 60min ajomatka sairaalaan

Seuranta 5h lanneranka ja 6h kaularankaleikkauksissa (josta heraamossa 2-3h)
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PAIKI yleisyys

o Lannerankaleikkauksissa PAIKI toiminta on ollut tavallista jo pitkdan
o Kaularankaleikkauksissa PAIKI ei ole kaikkialla kiytossa

o HUSissa ACDF kaularankaleikkauksista (n >600 kpl 2024) 45% kotiutui 6h kuluttua ja 91 % kotiutui
alle 1 vrk sisalla
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Terveydenhuollon kansalliset laaturekisterit

Tavoitteena parantaa potilaiden saaman hoidon laatua.
THL:n hankkeessa kehitetaan mallia kansallisille laaturekistereille.

SEITSEMAN PILOTTIREKISTERIA
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P kerdtadn tietoa

0 thl Terveydenhuollon kansalliset laaturekisterit

Tulosten lapindkyvyys
Ammattilainen¢ PROM
Laatu(esimkomplikaatioiden tilastointiy Vaikuttavuugpitkaaikaistulokset)



PatientReportedOutcomeMeasures

VAS

EQ-5D

Terveyd|

Leikkaustyytyvaisyys

Tulisitko leikkaukseen uudestaan?

Onko niska/selkalraaja —oireenne nyt
Miki on kasityksenne teille tehdysta selkaleikkauksesta?
[v]
Onko teill todettu uusia sairauksia leikkauksen jalkeen?
[ Nivelrikko (polvi, lonkka, olkap33, kyynarpas)
[ Neurologinen sairaus
[ Alarazjojen verenkiertohairio
Onko selkinne leikattu uudestaan muualla?

preoperatiivisesti
postoperatiivisesti 2kk, 1v, 2v, 5v, 10 v

l

Oswestry-indeksi (%)

Potilaiden toimintakyky Oswestry-indeksilld mitattuna eri

N
SRR - R ]

o w

aikapisteissa

p<0.001 p<0.001 P<0.001 p<0.001

Lahtatilanne  1kk (n=154) 3 kk (n=114) 6 kk (n=95) 12 kk (n=53)

(n=872)

Terveystalo



Esimerkki raporttityokalusta HUS Neurokirurgian aineistolla
Leikkaustyytyvaisyys primaarileikkaukseen tulevilla Marjamaan leikkaamana

(ajanjaksolla n=523, vastanneet potilaat n=127)
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Y B3 --- Leikkaaja V&
on Johan Marjamaa
Omavointi aktivoitu toimenpiteestd Toimenpidepaiva
&l 23102017 27.8.2021 Leikkaustyyppi V&
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