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Pinnoitteella lonkka liikkuvaksi

� Reisiluun päähän
kiinnitetään 
pallomainen hattu

� Menetelmä soveltuu
lähinnä nuorille,
aktiivisille potilaille

Timo Rautava
helsingin sanomat

� Mies juoksee askel kevyesti rullaten.
Vaivaton meno katkeaa, kun hän herää
omassa sängyssään lonkan jomotuk-
seen. Hän on nähnyt taas unta. 

Lonkan nivelrikkoa potevat näkevät
yleisesti juoksu-unia. Nyt nuorilla lonk-
kavaivasta kärsivillä on toivoa päästä
taas oikeasti lenkkipolulle. 

Lonkkien korjaaminen pinnoitemene-
telmällä on tällä hetkellä tekonivelkirur-
gian nopeimmin kehittyvä alue, sanoo
apulaisylilääkäri Pekka Halonen teko-
nivelsairaala Coxasta Tampereelta. 

”Menetelmä soveltuu kuitenkin vain
nuorille aktiivisille potilaille, joilla
luunlaatu on hyvä”, hän painottaa. 

”Muille potilaille se on huono vaihto-
ehto, ja perinteiset tekonivelet antavat
paremman tuloksen vähemmillä kom-
plikaatioilla.”

Pinnoiteoperaation avulla lonkkanive-
len liikkuvuus palautuu jopa entiselleen.
Halonen näyttää vakuudeksi kuvia kir-
vesmiehestä, joka liikkuu normaaleissa
työasennoissa rakennustelineillä ja vi-
deota karatevalmentajasta, joka näyttää
liikkeitä valmennettavilleen – hiljattain
tehtyjen lonkkaleikkausten jälkeen.

Pinnoitemenetelmän suurimpia arvo-
ja on juuri se, että kenenkään ei tarvitse
enää menettää työkykyään lopullisesti
lonkkavaivan takia, niin kuin ennen vie-
lä yleisesti tapahtui, Halonen sanoo. 

Menetelmä poikkeaa perinteisestä
lonkkaleikkauksesta siinä, että reisiluun
päätä ei amputoida, vaan se saa pallo-
maisen hatun. ”Pinnoitemenetelmä säi-
lyttää sekä lonkkamaljasta että reisiluun
päästä mahdollisimman paljon. Se mitä

säilytetään on tärkeämpää kuin se mitä
laitetaan tilalle”, Halonen painottaa. 

Kun reisiluun pää säilyy samankokoi-
sena kuin normaalissa lonkkaluussa,
paikoiltaan lähtemisen vaara on pie-
nempi kuin perinteisillä pieninuppisilla
proteeseilla. Rasitus jakaantuu koko rei-
siluulle kuin normaalissa jalassa. 

”Luu tarvitsee kunnossa pysyäkseen
tasaisesti rasitusta”, ortopedian erikois-
lääkäri Sauli Varjonen huomauttaa.
Hän aloitti pinnoiteleikkaukset sairaala
Ortonissa.

Pinnoitemenetelmän kehittämisessä
ratkaisevaa on ollut kestävän materiaa-
lin löytäminen: metalli metallia vasten.
Osien välissä on filmimäisen ohut ker-
ros kehon omaa nivelnestettä. Se hoitaa
voitelun ja estää kulumista.

”Kokemukset ovat ainakin yhtä hyviä
kuin perinteisestä menetelmästä”, Var-
jonen sanoo. Hän muistuttaa, että kym-
menen vuotta on vielä lyhyt aika. ”Pu-
hutaan yhä kokeellisesta kirurgiasta.”

Leikkauksena se on yhtä suuri kuin
perinteinenkin, jopa vaativampi. Esi-
merkiksi luun mahdollisten epämuotoi-
suuksien hahmottaminen on vaikeaa.

Mittalaitteet eivät aina riitä, ja loppu-
tulos on kirurgin käden taitojen varassa.

Pinnoitteeseenkin liittyy vielä kysy-
mysmerkkejä. Juuri reisiluun kaulassa,
pinnoitteen alapuolella tapahtuvat muu-
tokset huolettavat kirurgeja.

Jo nyt kertyneissä seurantatiedoissa
näkyy joillakin potilailla reisiluun kau-
lan ohentumista. 

”Sitä on ihmetelty ja sydän syrjällä
seurattu”, Kirurgisen sairaalan ortope-
dian ja traumatologian erikoislääkäri
Mikko Manninen sanoo.

Alkusysäyksen murtumiselle voi an-
taa esimerkiksi luun vaurioituminen
leikkauksen aikana. Luu voi heikentyä
myös, jos verenkierto siihen häiriintyy.

Manninen suhtautuukin varovaisen
kiinnostuneesti menetelmään. Hän saat-
taa suositella sitä lähinnä nuorille hyvä-
kuntoisille miehille, joilla elämänlaatu
on selvästi kärsinyt.

”Yli 65-vuotiaalle ja luustorakenteel-
taan hieman osteoporoottiselle naiselle
joudun sanomaan, etten laita. En ota sitä
riskiä, että reisiluun kaula katkeaa kah-
den vuoden päästä”, hän sanoo.
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vastakappale

reisiluu reisiluu

¬Varrellisesta proteesista on paljon kokemusta ja siksi 
    se on melko riskitön vaihtoehto.
¬Kestää hyvin iäkkäillä ihmisillä, joiden liikkuminen 
    ei ole enää niin kuluttavaa.
¬Halvempi kuin pinnoite.

+

¬Proteesi muuttaa reisiluuhun kohdistuvan rasituksen 
    jakaantumista. Tästä syystä se ei sovi kovin hyvin 
    nuorille ja aktiivisille.
¬Voi rajoittaa jonkin verran työtä ja liikuntaa.

–
¬Luuta joudutaan poistamaan vähän.
¬Normaali reisiluun kuormitus.
¬Soveltuu ihmisille, jotka liikkuvat paljon.
¬Toipuminen leikkauksesta on yleensä nopeaa 
    (leikkaukset tehdään yleensä hyväkuntoisille).

+

¬Kokemuksia on lyhyeltä ajalta, eikä kaikkia mahdollisia 
    haittoja vielä tunneta.
¬Reisiluun kaulassa proteesin alla on esiintynyt ohentumia.

–

Perinteinen proteesi Pinnoitemenetelmä

vastakappale

Perinteisessä leikkauksessa reisiluun 
pää poistetaan ja korvataan varrellisella 
proteesilla. Vastakappale lonkkamaljassa 
koostuu muovista, metallista, keraamista
tai näiden yhdistelmästä.

Pinnoiteleikkauksessa poistetaan reisiluun
pään kulunut nivelpinta ja se korvataan 
metallisella pinnoitteella, puolipallon muo-
toisella "hatulla". Vastakappale lonkka-
maljassa on samaa metallia, kobolttikromia.

Pinnoite voi kohentaa ihmisen elämisen
laatua huomattavasti, Pekka Halonen Co-
xassa Tampereella muistuttaa.

Sauli Varjonen näyttää lonkkaan tulevaa
pinnoitetta Ortonissa Helsingissä

Mikko Manninen leikkaussalivarusteissa
Kirurgisessa sairaalassa Helsingissä.

liisa takala

marjaana malkamäki

Heikki Piironen palasi lenkkipolulle
� Kone Oy:n myyntijohtajan
Heikki Piirosen polvi kipey-
tyi kymmenisen vuotta sitten. 

Se alkoi haitata jo liikkumis-
takin, ja kävely muuttui ontu-
miseksi. 

”Luulin aluksi, että se on ur-
heiluvamma, sillä olen harras-
tanut nuorempana urheilua”,
hän kertoo. ”Terveyskeskus-
lääkäri kuitenkin tunnisti vai-
van. Ei tämä ole polvi, vaan
lonkka, hän totesi. Tervetuloa
vain kahden vuoden jonoon.”

Piironen ei jäänyt jonotta-
maan, vaan ryhtyi miettimään
vaihtoehtoja. Hän kuuli pin-
noitusmenetelmästä ja oli heti

valmis leikkaukseen. ”Sehän
on kuin pinnoituksen laittami-
nen auton renkaaseen.”

”Minulla oli vielä sellainen
vakuutus, joka korvasi myös
töiden ulkopuolella syntyneet
vammat. Se nopeutti päätöstä.”

Kuntoutus vei useita kuukau-
sia. ”Vaimo joutui huomautte-
lemaan, että nyt taas onnut.
Kävelytyyli oli jäänyt tuonne
alitajuntaan.”

Mutta vähitellen kävely
muuttui normaaliksi. ”Noin
vuoden verran tiesi, että lonk-
kaan on tehty jotain. Nyt sitä
ei enää muistakaan”, Piironen
kuvailee.

Hänen ei ole tarvinnut luo-
pua mistään liikuntaharrastuk-
sistaan. 

”Toki lääkäri neuvoi, ettei
nyt aivan olympiamaratonille
kannata valmistautua. Ja johan
ikäkin rauhoittaa kuusikymp-
pisen liikkumista.”

”Voi valita pehmeämpiä lajeja
ja katsoa vähän, missä juoksee.
Hyvät tossut ovat tietysti to-
della tärkeät.”

Uutena lajina hän on ottanut
ohjelmaansa pyöräilyn. 

”Se on todella kivaa. Oikeas-
taan ainoa, mikä on vähän ra-
joittanut liikkumista, on lais-
kuus”, hän sanoo.

Heikki Piironen sai vuonna 2001
ensimmäisen suomalaiskirurgin
operoiman lonkkapinnoituksen.
Hän on voinut harrastaa liikun-
taa sen jälkeen normaalisti.

Nivelrikon syy usein arvoitus

� Lonkkarikko on yleensä ikään-
tymisen mukanaan tuoma rap-
peutumisvaiva. 
� Usein lonkkarikon perimmäis-
tä syytä ei tiedetä. Yleisiä riskite-
kijöitä ovat raskas fyysinen
kuormitus, liikapaino ja niveleen
kohdistuvat vammat. 
� Liikunta kasvuikäisenä takaa
hyvän tuki- ja liikuntaelimistön.
Kova äärimmäinen urheilu voi
kuitenkin aiheuttaa nivelrikkoa. 
� Auksi taudin etenemistä

hidastetaan fysioterapialla ja
lääkityshoidolla. Kun nivelrikko
haittaa ratkaisevasti elämisen
laatua, harkitaan leikkaushoitoa.
� Suomessa tehdään vuosittain
noin 6 000 lonkan tekonivelleik-
kausta. Yksityisellä puolella
leikkaukset maksavat 9 000–
14 000 euroa. Julkisella puolella
velotetaan sairaalavuorokausien
mukaan.
� Helsingissä lonkan tekonivel-
leikkaukseen pääsevät kaikki

vakavasta nivelrikosta kärsivät.
Leikkauksen tarpeellisuus,
kiireellisyys ja sopiva menetelmä
arvioidaan viime kädessä leik-
kaavan kirurgin kanssa. 
� Coxassa Tampereella pinnoite-
menetelmällä tehdään jo noin
viidennes kaikista lonkkaleik-
kauksista, Ortonissa Helsingissä
15 prosenttia ja Kirurgisessa
sairaalassa Helsingissä noin
viisi prosenttia.
� Lisätietoa www.niveltieto.net

T I E S I T K Ö

Pinnoitettuja tekoniveliä kului puhki
� Nykyaikaisten tekonivel-
kirurgian lyhyen historian
aikana materiaalit ovat
vaihdelleet. Jo 1960-luvulla
oltiin oikeilla jäljillä, kun
kokeiluihin sisältyi tekoni-
vel, jossa metalli on metallia
vastaan. 

”Jotkut metalliyhdistel-
mistä kestivät jopa 40 vuot-
ta. Siitä huolimatta metalli
hylättiin”, ortopedi Pekka
Halonen sanoo.

Seurasi kokeiluvaihe,
jossa lonkkaluita pinnoitet-
tiin muovimateriaaleilla.
Teflonia kokeiltiin teflonia
vasten ja metallia polyetee-
nia vastaan.

”Tulokset olivat kata-
strofaalisia”, Halonen sa-
noo. Muoviosat kuluivat
puhki. Proteeseja irtosi, ja
leikkauksia jouduttiin uusi-
maan.

”Pinnoiteproteesista tuli
väärin perustein kirosana,
sillä useimmat tutkijat
olivat unohtaneet, että
metalli metallia vastaan oli
toiminut erinomaisesti.”

Brittikirurgi Derek
McMinn palautti uskon
metalliin 1990-luvulla.
Ensimmäiset pinnoiteleik-
kaukset hän teki 1990.

Suomalaiskirurgit kävivät
perehtymässä hänen mene-

telmäänsä Birminghamissa
ennen leikkausten aloitta-
mista Suomessa. Ortopedi
Sauli Varjonen teki Derek
McMinnin avustamana
ensimmäisen pinnoiteleik-
kauksen Suomessa Ortonis-
sa 2001. 

Pinnoiteleikkaukset alkoi-
vat samoihin aikoihin Tam-
pereella Coxassa, josta on
kasvanut Pohjoismaiden
suurin tekonivelkirurginen
sairaala. Siellä on korjattu jo
yli tuhat lonkkaa pinnoite-
menetelmällä. 

Koko maailmassa lonkan
pinnoiteleikkauksia on
tehty noin satatuhatta.

T A U S T A

.fi

Suosisitko yksityistä hoitoa, jos se olisi halvempi?
HS.fi/keskustelu

Missähän
Kimmo mahtaa
luurata?
� Muistatko vielä, miten
oman koulusi kellot kilisivät
riemukkaan välitunnin päätyt-
tyä?

Palaako mielesi halusta
palata hetkeksi takaisin kultai-
seen nuoruuteen? 

Ikävään auttaa ainakin Kou-
lukaverit.com -sivusto, joka
saattaa kouluaikojen kadon-
neet ystävät takaisin yhteen. 

Viisi vuotta sitten perus-
tettu sivusto on kerännyt jo
800 000 jäsentä. Jos et vielä
ole liittynyt mukaan, hetkesi
on koittanut.

Henkilö- tai kouluhaulla
voit etsiä oman aloitus- tai
valmistumisvuotesi oppilaita
omasta koulustasi ja kerätä
oman luokkasi takaisin yhteen.
Klikkaa siis itsesi sivustolle ja
liity niiden satojentuhansien
ihmisten joukkoon, jotka ovat
löytäneet toisensa. 

Sanni-Kaisa Kinnunen

� www.koulukaverit.com

� Kirjoittaja on Havukosken
koulun yhdeksäsluokkalainen,
joka tutustuu työelämään Hel-
singin Sanomissa.

V I I K O N  V I N K K I

Sulkavan kansakoulun ekaluok-
kalaisia 1974.

Kolmannes 
roskaposteista 
lääkemainoksia
� Joka kolmannessa roskapos-
tissa mainostetaan lääkkeitä tai
muita terveystuotteita, kävi
ilmi hiljattain tehdyssä kana-
dalaistutkimuksessa.

Lääkeostokset myös onnis-
tuvat roskapostien kautta,
vaikka mainostetut tuotteet
olisivat reseptilääkkeitä.

Tutkimustaan varten tutkijat
perustivat kolme sähköposti-
osoitetta, joihin saapui yli
4 000 roskapostia kuukauden
sisällä niiden perustamisesta. 

Roskaposteja oli yli 80
prosenttia kaikista osoitteisiin
saapuneista viesteistä.

Kauppiaiden käyttämät
osoitteet ja tilit myös vaihtu-
vat parin viikon välein, joten
huijareiden jäljittäminen on
käytännössä mahdotonta.

Duodecim

LY H Y E S T I

Paistettu
nahkiainen
säilyy hyvin
� Nahkiainen säilyy parem-
min kuin hiillostetut ja savus-
tetut kalat. Paistettu nahkiai-
nen alkaa pilaantua huoneen-
lämmössä kahden vuorokau-
den jälkeen, mutta +3 celsius-
asteen lämmössä vasta 24
vuorokauden kuluttua. 

Vakuumipakattuna +8
celsiusasteessa pilaantuminen
alkaa viiden viikon jälkeen.

Tämä selviää eläinlääketie-
teen lisensiaatti Lauri Meri-
virran väitöskirjasta, joka
tarkastetaan Helsingin yli-
opistossa ensi perjantaina.

Merivirran väitöstutkimuk-
sen mukaan nahkiaisten säily-
vyys vakuumissa riippuu
valmistajasta.

Nahkiaisten raskasmetalli- ja
torjunta-ainejäämät sekä PCB-
pitoisuudet olivat samansuun-
taisia Itämeren kalojen kanssa.

Nahkiaista pyydetään meillä
vuosittain noin 1,5 miljoonaa
kappaletta lähinnä Pohjan-
lahteen virtaavista joista. 

HS

Nahkiainen on syysherkku.

V Ä I T Ö S

Nivelrikkoja väestössä
¬  Prosenttiluvut ovat lääkärien arvioita siitä, kuinka moni suomalaisista 
    potee lonkan nivelrikkoa.

MIEHET

NAISET

30–44

Lähde: Terveys 2000 -tutkimus LN / HS

45–54 55–64 65–74 75–84 yli 85

0,5 1,8 5,2 12,1 20,3 41,8

0,4 0,7 3,1 11,6 20 24,6


