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ten eliminoiminen on potilailla,
joiden yleisterveydentila on
alentunut esimerkiksi diabetek-
sen, sidekudossairauden tai
saanndllisen kortisonilaékityk-
sen takia.

Hammastulehdukset on hoi-
dettava my6s ennen sytostaat-
tihoitoa, leukojen alueen sade-
hoitoa seka ennen keinonivel- ja
verisuoniproteesileikkausta.

Hammastapaturmat

Leikekuvissa juurimurtumat ja
juuria ympardivan luun murtu-
mat ndkyvat perinteisia ham-
maskuvia paremmin, koska ta-
paturma-alue nakyy samanai-
kaisesti useasta suunnasta ja
suuntaa voidaan kuvauksen jal-
keen vield muuttaa paremmak-
si. Tavallisissa hammaskuvissa
kuvaussuunta on usein epa-
edullinen ja vauriot saattavat
jaadda havaitsematta. Kun oikea
diagnoosi viivastyy, hoito pitkit-
tyy ja lopputulos ei ole valtta-
matta tyydyttava.

Implanttihoidot

Implanttihoitojen suunnittelussa
perustutkimuksiin kuuluu pano-
raamakuvaus, jolla selvitetdan
leukojen yleiskunto. Taméan jal-
keen leikekuvilla saadaan tark-
kaa tietoa luun maarasta, laa-
dusta ja muodosta. Ylaleuassa
maaritetdan nena- ja poskionte-
lon laajuus ja poskionteloiden
kunto. Alaleuassa on tarkeéaté
tietdd hermorungon sijainti.

Implantit pyritddn asetta-
maan ulkonddn ja toiminnan
kannalta mahdollisimman hyvin.
Leikekuvat paljastavat mikali
luuta ei ole riittavasti ja hoidon
tukena tarvitaan luusiirteitd hy-
van hoitotuloksen saavuttami-
seksi.

Paljon tietoa

Vaikka itse kuvaukseen kuluva
aika on erittéin lyhyt, kuvien
huolellinen tulkinta vaatii run-
saasti aikaa, jotta kaikki hankit-
tu tieto voidaan hyédyntaa poti-
laan hoidossa. Leikekuvissa il-
menee varsinaisen perusongel-
man selvittdmisen yhteydessa
sivuléyddksing usein muita hoi-
toa vaativia seikkoja. Ei ole har-
vinaista, ettd implanttihoidon
kuvauksen yhteydessa vierei-
sestd hampaasta |6ytyy tuleh-
dus, joka ei ole ollut tavallisissa
kuvissa havaittavissa.

Laajemmat kuvausalueet so-
veltuvat muun muassa leukata-
paturmien, nenan sivuonteloi-
den ja laajojen implanttihoitojen
suunnitteluun. Hampaiden lei-
kekuvausten sddeannokset ovat
perinteisiin leikekuvauksiin ver-
rattuna pienet. B
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Osteoporoosiin

kerran vuodessa annosteltava

Osteoporoosiin on saatu uusi laake,
tsoledronihappo. Ladke annetaan
kerran vuodessa suoraan verisuo-
neen, ja lopuksi vuotta potilas voi
unohtaa osteoporoosiladkityksensa,
kunhan muistaa paivittdisen D-vita-
miini- ja kalsiumlisan.

Tsoledronihappoinfuusio (infuusio = suo-
neen annosteltava liuos) on laajan kan-
sainvélisen kolmen vuoden seurantatut-
kimuksen (Horizon-PFT) mukaan pienen-
tanyt potilaiden nikamamurtumariskia 77
prosenttia ja lonkkamurtumariskia 41
prosenttia. Toisen kansainvélisen tutki-
muksen mukaan tsoledronihappoinfuu-
sio lonkkamurtuman jalkeen véahensi
myos kuolleisuutta 28 prosenttia verrat-
tuna plaseboryhméaan.

Laakehoidon tarpeen arviointia varten
potilaan pitdd hakeutua asiaan perehty-
neen ladkarin vastaanotolle. Jos kerran
vuodessa annettava pistoshoito katso-
taan soveliaimmaksi hoitomuodoksi, 1aa-
kéri antaa potilaalle laboratoriolahetteen
tarvittavista esitutkimuksista.

Laaketta varten otettavat verikokeet
edellyttavat paastoamista, joten naytteet
voidaan ottaa vain aamulla. Tulokset val-
mistuvat muutamassa paivassa. Jos laa-
kéri varmistuu tulosten perusteella, ettd
tsoledronihappo on potilaalle sopiva val-
miste, hénelle voidaan varata poliklini-
kalle aika lddkkeen antoa varten. La&k-
keen anto kestda 15-30 minuuttia. Poti-
las saa sydda ja hanen pitdd juoda rei-
lusti (ainakin 2 lasia vettd) ennen lagdk-
keen antoa.

Ensimmaisen pistoksen jélkeen pieni
osa potilaista voi saada kuumetta, lihas-
kipuja ja flunssankaltaisia oireita 1-3 pai-

Osteoporoosin vakavin komplikaatio ovat luun-
murtumat. Vasemmassa kuvassa nékyy pirstaleinen
lonkkamurtuma. Oikeassa kuvassa murtuma on
korjattu leikkauksessa, jossa lonkkaan on asennettu

ns. gammanaula.

vén ajaksi. Parasetamoli ja muut tuleh-
duskipulaékkeet lievittavat oireet tehok-
kaasti. Jos potilas on aikaisemmin kayt-
tanyt bisfosfonaattitabletteja (alendro-
naatti, risedronaatti, ibandronaatti),
sivuvaikutuksia esiintyy harvoin.

Ennen tsoledronihappohoidon aloi-
tusta potilaan on hyva kayda hammas-
ladkarin tarkastuksessa. Mahdollisten
hammasproteesien hankaamattomuus
on syyta tarkistuttaa. Samoin tarpeelliset
hampaiden juurihoidot ja hampaanpois-
tot on syyta tehda ennen infuusiohoidon
aloitusta, koska laakehoito saattaa vai-
kuttaa epdedullisesti leukaluun toimen-
pidealueen paranemiseen.

Tsoledronihappoinfuusiolla ei ole sai-
rausvakuutuskorvausta, minka vuoksi
potilas joutuu itse maksamaan koko hoi-
don hinnan, joka on 421 euroa + lagkarin
palkkio. M
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Mika on osteoporoosi?

Osteoporoosi on aineenvaihdunta-
sairaus, jossa luun massa vahenee
ja rakenne heikkenee. Luusto-
ongelma huomataan yleensé vasta
murtuman tai lukuisten murtu-
mien jdlkeen. Murtuma ennustaa
aina uutta murtumaa ja siksi mur-
tumapotilaan uusintamurtuman
riski pitdisi aina arvioida ja sen
perusteella suunnitella yksilolli-
sesti hoitovaihtoehdot.





