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Polveliigese endoproteesimise
jargne taastumine

TAKSTUSR!A A ALUSTAMINE

OPERATSIOONIJARGSEL PAEVAL

LIIKUMISRAVI -
JARELKONTROLL




Juhises kasitletakse pélveliigese endoproteesimise operatsioonile jargnevat taas-
tumist: puhkeasendeid, liikumisravi ning igapdevaste toimingute tegemist, mis
vGimaldab edaspidise hea toimetuleku.

Juhised on md&eldud vahetatud pdlveliigesega haigetele, valja arvatud juhud, kui
raviarst on andnud erijuhiseid.

PGlveliigese endoproteesimise jargselt viibite haiglas kuni 10 p&deva, tavaliselt on
haiglasoleku kestuseks 5—6 pdeva. Haiglas viibimise kestuse maarab raviarst ole-
nevalt Teie seisundist.

TAASTUSRAVIGA ALUSTAMINE OPERATSIOONIJARGSEL PAEVAL

Operatsioonijargselt voite intensiivravi palatis sooritada spetsiaalseid hingamis-
harjutusi ning jalapdidade painutamise-sirutamise harjutusi venoosse vereringe
parandamiseks. Liikumisraviga alustatakse flisioterapeudi juhendamisel ja abista-
misel operatsioonijargsel paeval intensiivravi palatis.

Pidage meeles!

e Voodist tdusmine toimub tldjuhul terve(ma) jala poolt.
e Lubatud on voodi serval istumine.

e Keelatud on tugipadja asetamine polvedndlasse.

e VéEga oluline on varajane pdlveliigese liikuvuse taastamine trenazooril ning
vBimlemisharjutuste sooritamine.
e SoOltuvalt enesetundest alustatakse kdndimist kGrge tugiraamiga.

VALURAVI

Valuvaigisteid vOtke vastavalt arsti ettekirjutusele. Kui valu segab liikumist ja voim-
lemist, teavitage oma raviarsti.

PUHKEASENDID

e Operatsioonijargselt peaks lamama selili asendis, opereeritud jalg valja sirutatud.

e Alates 2.-3. operatsioonijargsest pdevast voite valu puudumisel ennast kiilili
keerata. Kilili magamine on lubatud ldjuhul 3.—4. operatsioonijargsel paeval.

e Kohuli voite keerata Uldjuhul 12.-14. operatsioonijargsel pdeval. See séltub
haava seisundist ning toimub spetsialisti juhendamisel.

e QOperatsioonijargse luumurru ja proteesliigese kahjustamise valtimiseks
jargige kindlaid noudeid (vt Praktilised juhised igapdevaeluks).

KONDIMINE JA OPEREERITUD JALA KOORMAMINE

Soltuvalt seisundist voite flisioterapeudi kaasabil alustada kdndimisharjutusega
esimesel operatsioonijargsel paeval, kasutades kdrget kdimisraami voi karke.

NB! Alustage kohe normaalse lonkamiseta kdndimise omandamist, et tagada ope-
reeritud liigese dige taastumine ning valtida teiste liigeste valet koormamist. Lonkava
kdnnaku ja vigase kdnnimustri hilisem muutmine v8ib osutuda vaga raskeks.

Kéndimisel tuleb kasuks nn kure- v&i kukekdnnaku harjutamine, tdstes opereeri-
tud jalga veidi kbrgemale.

Kaimisel ja jalale toetumisel valtige tugeva valu teket.

Karkudest ja muudest abivahenditest vdite taielikult loobuda keskmiselt 4-6 nada-

la parast, kui olete véimeline kdndima ilma lonkamata.
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Karkudega kondimine

Karkudega trepist iiles kdndimine

kb

Karkudega trepist alla kondimine
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A tOstke kargud iheaegselt
enda ette, seejdrel viige haige
jalg karkude vahele

B astuge terve jalaga samm
haigest jalast m66da

A seiske trepile voimalikult
Iahedale

B astuge terve jalaga astme
vorra Ulespoole, seejarel viige
keharaskus karkudega kaasa
aidates sellele jalale. Lpuks
tooge haige jalg terve jala
korvale

A seiske trepile voimalikult
lahedale

B viige kargud (ihe astme vdrra
allapoole, seejarel tehke samm
haige jalaga karkude vahele.
Lopuks astuge terve jalaga
haige jala kdrvale

PRAKTILISED JUHISED IGAPAEVAELUKS

Haiglast voite koju sdita tavalise sdiduautoga, istudes juhi kdrvalistmel.
Autoiste voiks olla likatud taha ning seljatugi kallutatud tahapoole.

Sokkide/ sukkade jalgapanekul kasutage abivahendeid.

Jalgade pikkuse vahe kompenseerimiseks kasutage spetsiaalseid tallakdrgen-
dusi.

Auto v6i muu sdiduvahendi juhtimine pikema distantsi [abimiseks on lubatud
4—6 ndadala méddumisel.

Sauna (ka infrapunasauna) kasutamine on lubatud 3 nddala méédumisel ope-
ratsioonist.

Seksuaalelu voite taasalustada 6—8 ndadala méédumisel operatsioonist. Hoi-
duge polveliigest kahjustavatest asenditest. Rasestumine ei ole keelatud.

Spordialadest voite 8—12 nadala moéédumisel harrastada kéndimist (soovi-
tatav on kepikdnd), jalgrattaga s6itmist, rahulikku suusatamist ning ujumist
(sportlikest viisidest rinnuli- ja selilikrooli, delfiini). Rinnulibrassi ujumine on
lubatud 12 nadala méddumisel operatsioonist. Lubatud on rahulik tantsimi-
ne.

Valtige hlippamist, ootamatuid &akilisi asendimuutusi ja sligavat madalale
kukitamist.

Too6tamisel valtige proteesiga pdlve liigkoormamist: nt pdlvitades ehituse
sisetoodel, aias rohimisel jm.

Kasutage tugevapdhjalisi ja kindlaid jalatseid. Olge ettevaatlik kdrgete kontsa-
de ja platvormtaldadega!

Plaludke valtida komistamist ja libisemist nt libedal sauna- vdi vannitoa-
porandal, pérandavaipadel ning jaal.

Liikudes ebatasasel pinnal, kasutage abivahendeid: keppi, karke ja jddanaelu.

Proteesitud pdlve I6ppsirutuse sailitamiseks on kasulik aeg-ajalt lamada
kohuli asendis.



Proteesitud liigese valulikkuse korral drge hdabenege ortoosi voi kdimiskepi
kasutamist liigese toestamiseks.

Soovitatav ei ole {ile 15 kg raskuste tdstmine ja kandmine.

NB! Jalgige rangelt plisimist normaalses kehakaalus. Iga liigne kilo kiirendab
kunstliigese kulumist ning voib pdhjustada ebameeldivusi.

Vilisriikidesse reisimisel ja tollikontrolli labimisel arvestage sellega, et
proteesi metallosad reageerivad metallidetektorile. Arusaamatuste valtimi-
seks kandke endaga kaasas raviarsti antud koopiat endoproteesitud liigese
rontgentlesvottest.

LIIKUMISRAVI

Ravivéimlemise eesmark on proteesitud liigest Umbritsevate lihaste toonuse taas-
tamine ja tugevdamine, liigese liikuvuse suurendamine vastavale proteesitiitibile
ettendhtud ulatuses ning hea enesetunde sailitamine.

VGimlemisharjutusi hakake sooritama vdéimalikult varakult, soovitatavalt 2.-3.

operatsioonijargsel paeval.

Harjutuste sooritamisel pidage meeles:

sooritage harjutused rahulikus tempos;
hingake rahulikult ja valtige hinge kinnihoidmist;

harjutage paevas 2—3 korda, tehes korraga 3—4 harjutuste seeriat. Tehke iga
harjutust 5-15 korda;

harjutamisel véltige tugevat valu!

Voimlemisharjutused piisti seistes

polvest sirge jala liigutamine e puusast ja polvest kdverdatud
ette ja taha, toetudes
karkudele, toolile v6i lauale

jala Ules tostmine, toetudes
karkudele, toolile voi lauale




Véimlemisharjutused selili lamades e sirge jala tostmine. NB! Hoidke p6id enda poole. Tostke jalg 15—-20 cm
« jalapoidade painutamine ja sirutamine kdrgusele ning hoidke nii 5-15 sekundit. Hiljem vdib harjutamisel kasutada
1-2 kilost lisaraskust

e opereeritud jala puusast ja pdlvest kdverdamine ja sirutamine.
Seda harjutust v3ib teha ka mdlema jalaga Giheaegselt, pidades meeles,
et kdverdamisel ei viida pdlvi kokku

Voimlemisharjutused kohuli lamades

NB! Véite sooritada parast haavaniitide eemaldamist!

e varvastele toetudes jalgade surumine pdlvest sirgeks, tuharalihaste
pingutamine

e vaagna tOstmine, toetudes puusast ja polvest koverdatud jalgadele. ¢ jalgade podlvest kdverdamine. Harjutust véib teha ka mdlema jalaga
NB! Plldke keharaskus toetada tervemale jalale Uheaegselt




Rattasoit veloergomeetril

Koormusvaba rattasdiduga voib alustada keskmiselt 4.—6. operatsioonijargsel
padeval péarast suurema haavavalu vaibumist. SGitmist alustage poolringide
sooritamisega ette- ja tahapoole. Liigese liikuvuse paranemisel ja valu puudumisel
vOite sooritada taisringe algul tagurpidi, hiljem Giges suunas. SGidu kestus voiks
olla 5-15 minutit. Vastavalt treenitusele v&ib hiljem koormust lisada.

Head paranemist ja edukat harjutamist!
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JARELKONTROLL
Jarelkontroll maaratakse Uldjuhul aasta méodudes. Vajadusel maarab raviarst Teile
varasema aja.

Vorreldes proteesimata liigeste ja normaalse koega, on proteesiga liigesega péleti-
ku tekkimise ja arenemise risk suurem. Poletiku valtimiseks hoolitsege vaiksemate
nahahaavade, kriimustuste, paisete ja kilinevalli péletike ning kilmetushaiguste
(nohu, kéha jm) ravi eest. Vajadusel konsulteerige perearstiga ja taitke tapselt Teile
madratud antimikroobset antibiootikumide raviskeemi.

Hoolitsege suuhiigieeni ja hammaste eest, kiilastage regulaarselt hambaarsti.

Eriarsti vastuvotule péérdumisel teavitage arsti koheselt proteesliigese olemas-
olust.

P6orduge koheselt raviarsti vastuvotule, kui:

o opereeritud polveliigesesse tekib tugev valu;

e polv tursub tugevalt;

o jarsku touseb korge palavik voi kerge palavik ei alane pika aja jooksul;

¢ endoproteesitud polveliigese liikuvus hakkab vahenema.

SOOVITUSED
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