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vatsavalvat

vimmin mahatahystykselld |. gastroskopial-
la. Siin& tutkittava nielee taipuisan, vajaan
1cm lapimittaisen, optiikalla varustetun let-
kun. Silla valittyvan videokuvan avulla tut-
kiva ladkari voi saman tien todeta poikkea-
mat normaalista. Gastroskopiassa saadaan
my6s naytepalat mikroskooppitutkimusta
varten tarpeellisista kohteista. Valtaosa po-
tilaista sietdd tdman hieman epamiellytta-
vén tuntuisen tutkimuksen hyvin ilman mi-
taén ladkityksid. Tutkimus on kokeneen
l&&karin tekemé&na varsin turvallinen, lyhyt-
kestoinen (yleensa alle 5 min), ja ennen
kaikkea informatiivinen, saadaan siis hyvin
paljon tarkeda tietoa. Sairaalaoloissa
gastroskopiaa voidaan soveltaa monenlai-
siin hoitotoimenpiteisiin, esimerkiksi ulkus-
verenvuodon tyrehdyttamiseen.

Maksa ja sappi

Maksan kasvaimet eivét ole suomalaisilla
kovin tavallisia, mutta sappikivitauti aiheut-
taa vanhuksillekin usein vaivoja. Sappikipu
tuntuu voimakkaana kouristeluna oikean
kylkikaaren seudussa erityisesti rasvaisen
aterian jalkeen, mutta myods esimerkiksi
omena, kurkku ja sipuli arsyttavat. Voi
nousta kuume ja olla voimakasta pahoin-
vointia ja sairauden tunnetta, jolloin kysy-
myksessd on sappirakon tulehdus, kole-
kystiitti.

Ikterus |. keltaisuus voi johtua maksavi-
asta tai sappitiehyiden tukkeutumisesta.
Sappitietukoksen aiheuttaa yleensa joko
sappikivi tai kasvain, erityisesti haima-
sy6pa. Keltainen vari ndkyy alkuvaiheessa
parhaiten silmén ”valkuaisissa”. Ultradéni-
tutkimuksella voidaan saada alustava kéasi-
tys minkélaisesta ongelmasta on kysymys.
Tietokonetomografia ja magneettikuvaus
ovat jo paljon tarkempia. Sairaalatutkimuk-
sena tehtdva ERCP on téhystys- ja ront-
gentutkimus, jossa haima- ja sappitiehyt
kuvataan. Samassa yhteydessa voidaan
poistaa sappitiehytkivid tai asettaa pieni
salaojaputki sappitiehyen tukoksen hoi-
doksi.

Ohutsuolen sairaudet

Tulehdukset ja kasvaimet eivat ole kovin
yleisid ohutsuolessa. Toisinaan kuitenkin
suolitukos tai verenvuoto saattaa johtua
esim.ohutsuolen haavaumasta tai kasvai-
mesta. Ohutsuolen tutkimusmenetelmia
ovat réntgenvarjoainekuvaus ja erikoispit-
kalla tahystimelld “enteroskoopilla” suori-
tettu téhystys. Uusia menetelmid ovat
magneettikuvaus ja kapselitutkimus. Vii-
meksi mainittua kdytetaan erityisesti tutkit-
taessa toistuneita suolistovuotoja, joiden
syyta ei ole tdhystyksissé havaittu.
Tavallisimpia ohutsuoleen liittyvia on-
gelmia ovat kiinnikkeet. Kiinnikkeisyys voi
olla aikaisemman vatsan alueen leikkauk-
sen, sairastetun tulehduksen tai vamman
jalkitila. Kysymyksessa on vatsakalvon ar-
peutuminen, joka kiinnittdd suolenmutkia

yhteen tai vatsanpeitteisiin. Seurauksena
voi olla vatsaontelon sisdisia tyrdmuodos-
tumia, jollaiseen suolenmutka saattaa akil-
lisesti jumiutua aiheuttaen kipua, vatsan
turpoamista, pahoinvointia ja oksentelua.
Kiinnikkeisyys voidaan varmuudella havai-
ta vain leikkauksessa. Imeytymishéairiota,
kuten laktoosi-intoleranssia tai keliakiaa
epéiltdessd on laboratoriotutkimuksista
merkittdva hydty, mutta tdhystys on myds
usein tarpeen.

Alaruoansulatuskanava

Paksusuolen toiminnan hidastuminen on
tavallista ihmisen ikdantyessa. Suolen nor-
maalin toiminnan yllapitamisessa ovat eri-
tyisen térkeita ravinnon laatu. Paivittéin tar-
vitaan kuitua, jota on esimerkiksi kokojyva-
viljatuotteissa, kasveissa ja hedelmissa.
Apteekista saatavat kuituvalmisteet ovat
suolistoystavallisia ja niité voi suositella lie-
vissékin toimintaongelmissa. Kuidun liséksi
on saanndllinen runsas nesteen juominen
tarked, koska pelkkd kuitu saattaa jopa
kiinteyttdd suolensisaltdéd vaikeuttaen um-
metusoiretta. Paivittdinen liikunta on kol-
mas ummetuksen ehkaisyn ja hoidon kul-
makivi.

Paksusuolen umpipussitauti I. divertiku-
loosi lisdantyy ian myoéta. Siind paksusuo-
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len seindmaan venyttyy pussimaisia ulok-
keita. Tavallisimmin niitd on sigmasuoles-
sa, joka on paksusuolen loppuosa, ja sijait-
see vasemmalla alavatsalla. Divertikuliitti
on tulehdus, joka aiheuttaa joskus hyvinkin
rajuoireisen taudin. Divertikkeli saattaa
puhjeta tulehduttuaan, jolloin seuraa vatsa-
kalvon tulehdus. Tila on hengenvaarallinen,
ja edellyttaa kiireellista leikkaushoitoa.

Suolen sy6pa

Paksusuolen ja perédsuolen sydpa ovat ta-
vallisia sairauksia. Suolen toiminnan selva
muutos aikaisemmasta on tyypillinen oire.
Anemisoituminen saattaa johtua hiljalleen
verta tihkuttavasta paksusuolisydvasta.
Usein uloste on télldin varjaytynyt mustak-
si. Aina potilas ei tata kuitenkaan ole huo-
mannut. Ulostamisen yhteydessa perdau-
kosta vuotava kirkas, punainen veri on ta-
vallisimmin peréisin aivan perdaukon tun-
tumasta. Kysymyksessa voi olla perapuka-
matauti tai perdaukon haavauma, mutta
my®&s aivan perasuolen loppuosan kasvain.
Perasuolisyévassa voi esiintya limaisen ve-
ren valumista perdaukosta, joskus omia ai-
kojaankin.

Perdaukon seudun tutkimus on yksin-
kertainen, voi johtaa saman tien diagnoo-
siin. Ladkéri havainnoi katselemalla ja sor-
mella tunnustelemalla ("tuseeraus”).

Paksusuolen tahystys

Paksusuolen tutkimus tehd&an useimmiten
tahystamalla (kolonoskopia) taipuisalla vi-
deotahystimella. Paksusuoli on pitka (n.
1,5 m), monella mutkalla ja sykkyrélla ole-
va, vatsaonteloa kiertdva putki, ja sen ta-
hystdminen on toisinaan haastavaa niin ta-
hystéjélle kuin tutkittavallekin. Harjaantu-
neelle 1a&kéarille téhystys onnistuu yleensa.

Ajoittain tulee tutkimukseen kuitenkin poti-
laita, joilla esimerkiksi alavatsan alueen
kiinnikkeisyys tai paksusuolen tavallista pi-
temmat lenkit ja jyrkat mutkat aiheuttavat,
ettei koko paksusuolta saa tutkituksi. Tar-
peen vaatiessa voidaan tutkimusta tayden-
té4a roéntgenvarjoainekuvauksella (kologra-
fia), ja joissakin tilanteissa tdma voi olla
ensisijainenkin menetelma.

Suoli on ennen tutkimuksia saatava tyh-
jennetyksi sisllostadn. Nykyisin kdytetédan
suolen huuhteluun juotavaa liuosta joka ai-
kaansaa “keinotekoisen ripulin”. Kolonos-
kopiassa voidaan my6s tehda erilaisia hoi-
totoimenpiteitd, joista tavallisimpia ovat
pienten kasvainten (adenoomat) poistot.

Ajoissa kunnon tutkimuksiin

Diagnostiikan, anestesian ja kirurgian me-
netelmat ja tekniikat kehittyvat jatkuvasti.
Yhé& useampia sairauksia voidaan nyKkyisin
hoitaa kajoamalla vain védhan potilaaseen.
Talla tarkoitetaan tahystysten lisdksi lapa-
roskopiaa |. vatsaontelon alueen tahystys-
leikkauksia. Tallaiset leikkaukset tehd&an
pienistd, n 1-2 cm leikkaushaavoista. Leik-
kauksen jélkeinen toipuminen on merkitta-
vasti nopeampaa kuin pitkan leikkausviillon
kautta tehdyn vastaavan toimenpiteen jal-
keen. Tahystystoimenpiteitd kdytetaéan pal-
jon oireita lievittavissé hoidossa, jolloin esi-
merkiksi pitkélle edenneen sy®péataudin
hankalia oireita voidaan hyvin lievittaa.

l1dkk&an henkildn vatsaoireet on syyta
ottaa vakavasti. Hakeutumalla asiantunti-
jan tutkimuksiin voidaan yleens& kohtuulli-
sessa ajassa selvittdd diagnoosi ja hoito-
mahdollisuudet. Ajoissa todettu sydpa voi-
daan vanhuksellakin saada parannetuksi,
ja moniin hyvéanlaatuisiin, mutta kiusallisiin
vaivoihin on annettavissa tehokas ja turval-
linen hoito. M

Terveena elakkeelle

tevasti.

vasta
omaan

Moni haaveilee terveistd ja toimeliaista ela-
kevuosista, jolloin aikaa riittéisi vihdoin puo-
lisolle, harrastuksille ja kaikille niille mukavil-
le asioille, jotka ovat ehka tuntuneet jdavan
ty6eldman kiireiden jalkoihin.

Harva siirtyy silti vapaaherraksi tai -rou-
vaksi vailla mitdan vaivoja. Ne eivat kuiten-
kaan paéase pilaamaan uutta elaméanvaihetta,
kun ongelmiin tartutaan ajoissa ja asiantun-

nittdd huomiota oireisiin, jotka muuttavat
vointia huonompaan suuntaan tai hairitsevat
eldmaa muutoin. Esimerkiksi kuulon huono-
neminen tulee hiipien ja huomaamatta, ja
osteoporoosin tai verenpainetaudin kaltaiset
sairaudet taas voivat edeta kokonaan ilman
tuntuvia oireita. Silloin suurta apua on hy-

van ihmisen terveyskysymyksia.

Yksi haaveensa toteuttaneista on Puls-
sin poliklinikan pitkdaikainen johtava hoitaja
Anneli Allonen. Han I3hti loppukesésta va-
paalle terveend, pirtedna ja iloisena. Anneli
sai ty6tovereiltaan lahjaksi kanootin, silla
nainen tunnetaan reippaana luonto- ja ulkoil-
maihmisena.

Anneli Allosen seuraaja poliklinikan johta-
vana hoitajana on erikoissairaanhoitaja Eeva
Ukkonen.

Ikédihmisen omalle vastuulle jaa kiin-

ja luottamuksellisesta suhteesta
l&&kariin, joka tuntee myo6s ikaanty-
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