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TEKONIVELPOTILAAN KUVANTAMISEN PYYNNOT JA PROJEKTIOT
Uudistetut ohjeet on tarkoitus ottaa kayttéon heti, kun ne ovat kaytettavissa.

Pyyntofraasit ovat Coxan potilastietojarjestelmaan rakennettuja rutiinipyyntdja tavallisimpia
kuvaustarpeita varten. Tutkimuksen pyytaja esittaa kuvauspyynnon sen otsikolla ja tutkimuspyynnon
kirjaaja valitsee ao. pyynnon. Fraaseissa on paallekkaisyytta johtuen tyypillisimmista kuvaustarpeista,
jolloin haluttu kuvausten yhdistelma saadaan yhdella pyynnoll3, valttaen samalla tarpeettomia
uusintakuvauksia.

Tyypillisesti ldhetteen mukana seuraa lonkan AP- ja lapiammutut kuvat, joita joudutaan ainakin
preoperatiivisessa tilanteessa tdydentamaan lantiokuvauksella tai kalibrointiesineen puuttuessa koko
sarjalla.

Polven lahetteiden mukana seuraa yleensa polven AP- ja sivukuvat. N&itd joudutaan tdaydentamaan
yleensa akselikuvalla tai patellaprojektiolla tai molemmilla. Joskus joudutaan tarkentamaan AP-kuvaa
semifleksio PA-kuvana. Kalibrointiesineen puuttuessa kuvasta joudutaan pyytdamaan usein koko sarja
kuvia tulevan leikkauksen suunnittelua varten vaikka AP- ja sivukuvat sindnsa olisivat kelvollisia.

Mikali polven tai lonkan rontgenkuvauksen aiheena on epaily degeneratiivisesta (kuluma) tai
inflammatorisesta (reuma, nivelpsori ym.) nivelsairaudesta kannattaisi kuvauksen yhteydessa aina
kayttaa kalibrointiesinettd, jonka koko on merkitty kuvaan. Sama koskee myos keskisuurten nivelten
kuvauksia. Kaytannossa siis aina nivelten natiivikuvauksissa suositellaan kalibrointiesineen kayttoa.
(traumakuvauksissakin mikali se jarkevasti onnistuu).

Coxan tarpeisiin keskisuurten nivelten (olka, kyynarpaa, ranne ja nilkka) kuvauksia on koko maarasta
vain muutama prosentti.
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LONKKAKUVAUKSET

HARKINTA- SUUNNITTELU- TAI SEURANTAKAYNNILLE
o Coxassa leikattavien tekonivelpotilaiden preopertiiviset- ja postoperatiiviset
natiivitutkimukset ovat identtiset. Naita kdaynteja varten otetaan aina lantio- (proteesilantio),
toisen tai molempien lonkkien AP- ja lapiammutut kuvat.
o Tekonivelseurannassa lantiokuvia ei saannéllisesti oteta vaan vain tarvittaessa.
o Tutkimukset kuvataan pyynnon mukaisesti.

e Lantiokuva otetaan seisten AP-projektiona
o Kuvattaessa kaytetaan thx telineen paalla luotisuoraindikaattoria.
Kuva keskitetaan symfyysiin.
Luinen lantiorengas kuvautuu kokonaisuudessaan mukaan lukien suoliluiden harjat.
Reisiluuta kuvautuu mahdollisimman paljon.
Jalat kuvauksessa ovat noin 15 asteen sisdkierrossa, jolloin reisiluun kaulat ovat
frontaalitasossa ja kuvautuvat pisimmillaan (ns. offset tai reisiluun loitonnus on
suurimmillaan).
o Mikali potilas ei kykene seisomaan, tieto poikkeavasta kuvausasennosta merkitaan
kuvaan.
o HUOMI! Kuvatessa kaytetdan reisiluun tasossa (nivusessa) kuulakalibraatioesinetta,
jonka halkaisija (yleensd 30mm/3cm) merkitaan kuvaan.
= Kalibraatio esineena pyritdaan kayttamaan 3 cm halkaisijaltaan olevaa kuulaa.
Mikali kuulaa ei ole saatavilla tai obeesilla potilaalla voidaan silloin kayttaa
halkaisijaltaan 3 cm kolikkoa kuvattavan lonkan trochantterin tasoon
sijoitettuna siten, etta kolikko kuvautuu mahdollisimman suoraan. (ks.
esimerkkikuvat, joissa kolikkoa on kaytetty.)

©)
©)
©)
@)

e Lonkan AP-kuva otetaan maaten tai seisten
o Jalka asetellaan noin 15 asteen sisakiertoon.
o Kuva kohdistetaan alemmaksi kuin lantiokuvassa (vahan pikkutrochantterin
alapuolelle)
o Myos epadsaannollisen rajauksen mahdollistavissa laitteissa, kuvausalue kohdistetaan
tavanomaisen kaytanteen mukaisesti.
o Koko proteesin sementti mukaan lukien tulee kuvautua.

e Lonkan lapiammuttu kuva otetaan makuulla horisontaalisesti lonkkanivelen tasoon
keskittaen

o Noin 45 asteen kulmassa lantion keskilinjaan ndhden.

o Toinen jalka nostettuna tuelle lonkka 90 asteen fleksioon.

o Kohdistus reisiluun kaulaan, jolloin lonkkamaljakon reunat, istuinkyhmy, hapyluun tyvi

ja osa reisiluuta kuvautuu.

o Kuvattava jalka noin 15 asteen sisarotaatiossa.
Proteesilonkassa koko proteesin ei tarvitse kuvautua tassa projektiossa mutta pois
leikkautunut distaalinen osuus kuvataan erillisena horisontaalisena sivuprojektiona.

O
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LANTIO

Fraasi:
Tekonivelarvio. Pyyd. koht. lantio AP seisten (koko lantio) + luotisuoraindikaattori.
NE1VA

Kuvatessa kdytetadn nivelen tasossa kalibraatioesinettd, jonka halkaisija (mm) merkitdan kuvaan.
Keskitys symfyysiin siten, ettd koko lantio ja reisiluuta ndkyy mahdollisimman paljon. Mikali potilas ei
kykene seisomaan, tieto poikkeavasta kuvausasennosta merkitaan kuvaan. Mahdollinen korotus jalan
alle merkitaan kuvaan.

o Niveltaso tarkoittaa tasoa sateen suunnassa eli kalibraatioesineen etdisyys kuvatasosta on
sama kuin nivelella.

o Jalat 15 asteen sisdkierrossa, jolloin reisiluun kaula on myds niveltasossa (kulumasta johtuen
tdma ei aina ole mahdollista eika sitd tarvitse kuvaan merkita).

o Polvien tulisi olla lukkosuorassa tai ainakin symmetrisesti koukussa jotta pituuseron arvio
kuvasta olisi jarkevasti mahdollinen (kliininen mittaus aina kuitenkin tehdaan).

o Koko lantion kuva tarvitaan luun rakenteen arvioimiseksi (luutuumorit, metastaasit, kystat

ym.).

seisten seisten

LANTIO JA LONKKA

Fraasi:
Tekonivelarvio. Pyyd. koht. lantio AP seisten (koko lantio) + luotisuoraindikaattori. ___lonkka AP
(maaten tai seisten) ja lapiammuttu projektio maaten. NE1VA, NF1VA

Lantiokuvassa keskitys symfyysiin ja lonkan AP-kuvassa keskitys siten, etta reisiluuta nakyy
mahdollisimman paljon. Jos lonkassa on tekonivel, on sen lonkan AP-kuvassa nayttava kokonaan.
Kuvatessa kaytetdaan nivelen tasoon sijoitettua kalibraatioesinettd, jonka halkaisija (mm) merkitdaan
kuvaan. Mahdollinen korotus jalan alle merkitdan kuvaan.

o Lantiokuvan osalta ks. vastaava ohjeistus.

o Lonkan AP-kuvassa keskitys alemmaksi (pikkutrokantterin alapuolelle). Téma vastaa parhaiten
tulevan tai jo olemassa olevan tekonivelkokonaisuuden keskitasoa.

o Lapiammuttu projektio 45 asteen kulmassa, kohdistus reisiluun kaulaan. Ks. erillinen ohje.
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LONKKA

Fraasi:

Tekonivelarvio. Pyyd. koht. ___lonkka AP (maaten tai seisten) ja lapiammuttu projektio maaten.
NF1VA

Keskitys siten, etta reisiluuta nakyy mahdollisimman paljon. Jos lonkassa on tekonivel, on sen kuvassa
nadyttava kokonaan. Kuvatessa kdytetaan nivelen tasoon sijoitettua kalibraatioesinettd, jonka
halkaisija (mm) merkitdan kuvaan.

o AP-kuvassa keskitys pikkutrokantterin alapuolelle.
o Lapiammuttu projektio 45 asteen kulmassa, kohdistus reisiluun kaulaan. Ks. erillinen ohje.
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MOLEMMAT LONKAT
Fraasi:

Tekonivelarvio. Pyyd. koht. molemmat lonkat AP (maaten tai seisten) ja ldpiammutut projektiot
maaten.

NF2VA

Keskitys siten, etta reisiluuta nakyy mahdollisimman paljon. Jos lonkassa on tekonivel, on sen kuvassa
nayttava kokonaan. Kuvatessa kaytetaan nivelen tasoon sijoitettua kalibraatioesinetta, jonka
halkaisija (mm) merkitaan kuvaan.

o AP-kuvassa keskitys pikkutrokantterin alapuolelle. Tama vastaa parhaiten tulevan tai jo
olemassa olevan tekonivelkokonaisuuden keskitasoa.
o Lapiammuttu projektio 45 asteen kulmassa kohdistuen reisiluun kaulaan. Ks erillinen ohje.
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KUVAUSOHJE LONKAN LAPIAMMUTTU-PROJEKTIOON

Tama projektio kuvataan ennen lonkkaleikkausta ja sen jalkeisissa kontrolleissa yhdessa AP-kuvan
kanssa.

Potilas makaa seldlldan terve jalka nostettuna jalkatuen paalle (pois kuvattavan jalan edestd, lonkka
90 ast. fleksioon).

Keskisade horisontaalisesti kohti reisiluun kaulaa noin 45 asteen kulmassa lantion keskilinjaan.
Kuvattava jalka n. 15 asteen sisdkiertoon, jos mahdollista. Lonkkaproteesin tulee kuvautua kokonaan.
Jos proteesi ei kuvaudu kokonaan on lisaksi kuvattava reisiluu horisontaalisesti.

Kuvassa tulee nakya lonkkamalja, istuinkyhmy ja 1/3 reisiluuta. Lonkkaproteesin tulee kuvautua
kokonaan
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POLVIKUVAUKSET

HARKINTA- SUUNNITTELU- TAI SEURANTAKAYNNILLE
e Kuvataan aina PA semiflexio molemmista tai toisesta polvesta pyynnon mukaisesti.
e Jos potilas ei kykene semiflexio kuvaan seisten, kuvataan polvet tai toinen polvi AP-kuvana
seisten tai makuukuvana potilaan kunto ja liikuntakyky huomioiden.

o Semiflexiokuva voidaan kuvata oli polvessa tekonivel tai ei.

o Preoperatiivisesti pyydetaan kuvaus yleensa aina molemmista polvista vertailua
varten.

o Postoperatiivisesti voidaan pyytda kuvaamaan vain leikatun puolen semiflexio. Tall6in
kuva rajataan pyynnon mukaisesti.

o Kalibrointiesine (umpinainen “kolikko” tai reidllinen ”“prikka”) sijoitetaan kuvattavan
nivelen keskitasoon polven sisasivulle siten, etta se kuvautuu mahdollisimman litteans,
mieluiten kapeana suorakaiteena. (”Prikassa” aukko mahdollisimman vahan
kuvautuen).

o Kuvaan merkitaan semiflexio seisten, kalibraatio esineen koko 3 cm ja mahdollinen
tieto poikkeavasta kuvausasennosta.

e Polven sivukuva kuvataan seisten tai maaten.

o Pyritadan kuvaamaan femurinkondylit paallekkain. Alle 5 mm heitto femurinkondylien
posteriorisessa pinnassa sallitaan. Tama korostuu jalkitarkastus- ja seurantakuvissa,
joissa proteesin ja luun rajapinnat kiinnostavat eniten.

o Maaten kuvattaessa sadesuuntaa voidaan hieman kallistaa, jotta femurinkondylien
distaalinen pinta saadaan kuvautumaan samaan tasoon.

o Kalibrointiesine sijoitetaan nivelen keskitasoon patellajanteen paalle siten, etta kolikko
kuvautuu mahdollisimman litteana. Ks. ylla.

e Akselikuva otetaan seisten polvi suorassa ja jalka noin 15 asteen sisdkierrossa.

o Kuvasta mitataan mahdollinen kuluman aiheuttama polven virheasento ja leikkausta
varten reisiluun kuormituslinjan ja reisiluun ytimen keskilinjan valinen kulma
(suurimmillaan, kun jalka on n. 15 asteen sisakierrossa) (ks. esimerkkikuva
mydhemmin).

o Mikali potilas ei kykene seisomaan, voidaan kuvata mekaaninen akseli maaten, jos
kuvauslaitteella se on mahdollista.

o Mikali koko mekaanista akselia ei laiteteknisista syista pystyta kuvaamaan maaten
kuvataan sisdkierrossa:

- Reisiluu lonkasta polveen niin pitkalle kuin mahdollista.
- Polvesta lonkkaan niin pitkalle kuin mahdollista.
- Saari, nilkka ja polvi ainakin osittain nakyen.

o Kalibrointiesine sijoitetaan kuvattavan nivelen keskitasoon polven mediaalipuolelle

siten, etta kolikko kuvautuu mahdollisimman litteana. Ks. ylla.
e Patellaprojektio otetaan aina molemmista polvista.

o Patellaprojektiossa rontgen putkea kipataan potilaan polvilumpioiden asennon
mukaisesti. Pyritadn saamaan polvilumpioiden nivelrako mahdollisimman hyvin auki.

o Kalibrointiesinetta ei tarvita.
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POLVET, AKSELI JA PATELLAT
Fraasi:

Tekonivelarvio. Pyyd. koht. molempien polvien. PA-kuva seisten 20 asteen semiflexiossa. Polvien
sivukuvat maaten tai seisten. __puolen mekaaninen akselikuva seisten. Patellaprojektio molemmista
polvista.

NG1DA, NJ2VA, NG2WA

Mikali potilas ei kykene seisomaan tai kuvausasentoon 20 asteen semiflexiossa, tieto poikkeavasta
kuvausasennosta merkitaan kuvaan. Mikali potilas ei kykene seisomaan, kuvataan akselikuvan sijaan
reisi AP maaten siten, etta lonkka- ja polvinivel nakyvat. Kuvatessa kdytetdaan nivelen keskitasossa
kalibraatioesinettd, jonka halkaisija (mm) merkitdaan kuvaan.

Kuvaus molemmista polvista vertailua varten.
Mahdollinen tekonivel toisessa tai molemmissa polvissa ei muuta kuvausta.
Kalibrointikolikko sijoitetaan aina nivelen keskitasoon (PA- tai AP-kuvassa sisasivulle ja
sivukuvassa patellajanteen paalle teipaten). Sen tulee kuvautua mahdollisimman littedns,
mieluiten kapeana suorakaiteena.
Kuvaan merkitaan kuvausasento, kuormitus, puoli ja kalibrointikolikon halkaisija (mm).

o Sivukuvissa pyritddn saamaan femurkondylit kuvautumaan paallekkain (ei yli 5 mm:n eroa
takakondyleissa).

o Laurinin projektiossa ei tarvita kalibraatioesinetta.

Semiflexio; merkataan kuvaan! Polvien sivukuvat maaten tai seisten

Patella projektio

MTTAKILRO
v
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KUVAUSOHJE SEMIFLEKSIOKUVAAN
SEMIFLEXIO polvet PA seisten NG1DA

Putkea kipataan 10 astetta kranio-kaudaalisesti ja keskisade kohdistetaan polvinivelrakoon.
Jalkaterat 20 astetta ulkorotaatiossa, jalkojen sisasyrjat tukitelineen keskiseindan. Katso kuva
alla.

Potilas seisoo polvinivelet koukussa. Polvet ja reidet kuvaustelinetta tai kuvalevya vasten.
Paino tasaisesti molemmilla jaloilla.

30 mm mittakolikko polven sisdsyrjalle.

Jos telinetta ei ole, niin teipit lattiaan merkaten 20 astetta ulkorotaatioon, (katso kuva) 0
astetta oik. / vas. 10 astetta).

O O O O

Merkinta aina kuvaan, miten kuvaus otettu
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MEKAANINENAKSELI JA PATELLAT

Fraasi:

Tekonivelarvio. Pyyd. koht. _ puolen mekaaninenakseli seisten. Patellaprojektio molemmista
polvista.

NJ2VA, NG2WA

Akselikuvassa polvi on suorassa ja jalka n. 15 asteen sisakierrossa. Mikali potilas ei kykene seisomaan,
kuvataan maaten reisi AP siten, etta lonkka- ja polvinivel nakyvat ja saari siten, etta polvi ja nilkka
nakyvat. Kuvatessa kaytetdan kalibraatioesinettd, jonka halkaisija (mm) merkitdan kuvaan (ei
patellakuvaan).

AKSELIKUVA JA PATELLAT

i i\'Af
=
SEISTEN ‘
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MEKAANINENAKSELI
Fraasi:
Tekonivelarvio. Pyyd. koht. _ puolen mekaaninenakseli seisten. NJ2VA

Polvi suorassa ja jalka n. 15 asteen sisakierrossa. Mikali potilas ei kykene seisomaan, kuvataan
maaten reisi AP siten, etta lonkka- ja polvinivel nakyvat ja saari AP siten, etta polvi- ja nilkkanivel
ndkyvat. Kuvatessa kaytetaan kalibraatioesinettd, jonka halkaisija (mm) merkitdan kuvaan.
o Reisiluun kaula pyritdan saamaan frontaali tasoon, jolloin kuvasta mitattava kulma on
suurimmillaan.
o Maaten otettu kuva ei anna kuormitusakselia mutta ns. resektiotasot voidaan suunnitella. Ks.
kuva alla.
o Maaten otettua mekaanista akselia ei pystyta kuvaamaan kaikilla natiivitutkimuslaitteilla.
Silloin kuvataan reisi AP, polvi AP ja sdari AP, siten, etta kuvat kuvautuvat paallekkain.

LINJAUSKUVA
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PATELLAT

Fraasi:
Tekonivelarvio. Pyyd. koht. patellaprojektio molemmista polvista.
NG2WA
o Nivelraot auki rtg-putken asentoa kallistamalla patellan suuntaiseksi.

PATELLAT

POLVI

Fraasi:
Tekonivelarvio. Pyyd. koht. polviproteesipotilaan ___polven PA semifleksiokuva ja sivukuva maaten
tai seisten.
NG1VA
Mahdollisen proteesin on nayttava kokonaan. Kuvatessa kdytetaan kalibraatioesinettd, jonka
halkaisija (mm) merkitdan kuvaan.

o Oli tekonivel tai ei, eli my6s seurantakuvauksissa.

o PA-kuvassa rajaus pyydettyyn polveen.

o Sadesuunta niveltasoon, kondylit paallekkdin (korostuu tekonivelpolvessa, jolloin metalli-luu-

rajapinnat halutaan erityisesti nahda).
o Joskus pitkatkin jatkovarret on saatava kuvaan (tarvittaessa lisdkuvia).

SEISTEN
Semiflexio

seisten
SIN
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POLVET

Fraasi:
Tekonivelarvio. Pyyd. koht. polviproteesipotilaan molempien polvien PA-semifleksiokuva ja sivukuvat
maaten tai seisten. NG1DA

Mahdollisten proteesien on nayttava kokonaan. HUOM! Kuvatessa kaytetdaan kalibraatioesinetta,
jonka halkaisija (mm) merkitaan kuvaan.
o Ks. edella.

SEISTEN
Semiflexio

seisten
SIN

POLVET SEMIFLEKSIO
Fraasi:

Tekonivelarvio. Pyyd. koht. polvien PA-semifleksiokuva ilman sivukuvia. NG1DA
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PROTEESIKUVAUKSET: OLKAPAA, OLKAVARSI, KYYNARPAA, RANNE, NILKAT JA JALKATERAT

HARKINTA- SUUNNITTELU- TAI SEURANTAKAYNNILLE
e Olkapaa ja olkavarsi:
o Preoperatiivisesti ja jalkikontrolleissa kuvataan AP, Viisto ja aksillaari, paitsi
- Postoperatiivisesti 6 viikkoa tai vahemman leikkauksesta kuvataan vain AP ja
Viisto!
- Postoperatiivisesti 6 viikon ajan huomioitava, ettei leikattua puolta saa
loitontaa aksiaaliprojektio asentoon.
Olkapaakuvassa olisi olkavartta kuvauduttava noin puolet.
Olkavarsikuvaus pyydetaan tarvittaessa erikseen.
Mahdollinen proteesi kuvauduttava kokonaan.
Kuvauksessa kaytetaan kalibraatioesineena 3 cm halkaisijaltaan olevaa kolikkoa. Sen
halkaisija merkitaan kuvaan.
o Kalibraatioesine sijoitetaan olkavarren tasoon mahdollisimman lahelle olkanivelta.
e Kyyndrpaa ja kyynarvarsi:

o Kyynar- ja olkavarsi kuvautuvat mahdollisimman paljon.

o Kuvattaessa kyynarvarsi ja olkavarsi on kiinni kuvauslevyssa.

o Mikali kyynarpaa ei oikene, kuvataan kaksi kuvaa. Toisessa olkavarsi on kiinni levyssa ja
kuvaus kohdistetaan kyynarniveleen. Toisessa kuvassa kyynarvarsi on kiinni levyssa,
kohdistetaan kuten edellinen.

o Kuvauksessa kaytetaan kalibraatioesinetta, jonka koko merkitaan kuvaan.

o Kyynar- tai olkavarsikuvaus pyydetaan tarvittaessa erikseen.

o O O O

o AP ja LAT projektioissa kyynarvarsi kuvautuu puolivaliin asti ja metacarpaalit
kokonaan.

o Jos ranteessa on proteesi, se on kuvauduttava kokonaan myds kimmenen osalta.

o Kuvattaessa kdytetaan kalibraatioesinettd, ja sen halkaisija merkitdaan kuvaan.

o Pyydettaessa kuvataan my®os virsikirjaprojektio. Mikali sormia joudutaan teippaamaan,
merkitaan se kuvaan.

o Virsikirjaprojektiossa ei tarvitse laittaa kolikkoa.

e Nilkat:
o Suora AP ja LAT projektio seisten.
o AP projektiossa jalkatera asetellaan suoraan eteenpain.
o LAT projektiossa telaluun ja kantaluun valinen nivel kuvautuu avoimena
mahdollisuuksien mukaan.
o Mahdollisen proteesin kuvauduttava kokonaan.
o Kalibraatioesine asetellaan kuvattaessa luutasoon. AP projektiossa lateraali malleolin
paalle ja LAT projektiossa tibian etupinnalle.
o Kuvausasento merkitdan kuvaan seisten/ maaten.
o Kuvattaessa kdytetaan kalibraatioesinetta ja sen halkaisija merkitdaan kuvaan.
e Jalkatera:
o AP ja LAT projektio seisten.
o Potilas seisoo kuvauslevyn paalla. Huomioi kuvauslevyn/detektorin kestavyys ja kdyta
laitteen mukana toimitettua suojakuorta tai pleksilevya kuvauslevyn suojana.
o Mahdollinen rontgenputken kippaus merkitaan kuvaan.
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o Kuvausasento merkitdan kuvaan seisten/ maaten.
o LAT projektiossa telaluun ja kantaluun valinen nivel kuvautuu avoimena
mahdollisuuksien mukaan.
NILKKA

Tekonivelarvio. Pyyd.koht. __nilkan AP- ja sivukuva seisten.

NH1VA

Jos nilkassa on proteesi, kuvassa proteesin nayttava kokonaan. Kuvatessa kaytetaan
kalibraatioesinetta ja sen halkaisija (mm) merkitdan kuvaan.

NILKKA JA AKSELI

Tekonivelarvio. Pyyd. koht. ___nilkan AP- ja sivukuva seisten. ___ puolen pitka akselikuva (linjauskuva)
seisten.

NH1VA, NJ2VA

Mikali potilas ei kykene seisomaan, kuvataan maaten reisi AP siten, etta lonkka- ja polvinivel nakyvat
ja sadri AP siten, etta polvi- ja nilkkanivel nakyvat. Kuvatessa kaytetdan kalibraatioesinetta ja sen
halkaisija (mm) merkitdan kuvaan.
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JALKATERA

Tekonivelarvio. Pyyd.koht. jalkateran AP- ja sivukuva seisten.
NH3VA

OLKAPAA

Tekonivelarvio. Pyyd.koht.  olkapaa AP ja viisto seka aksilaariprojektio.
NB1BA
Jos olkapaassa on proteesi, kuvassa proteesin nayttava kokonaan. Kuvatessa kaytetaan
kalibraatioesinetta ja sen
halkaisija (mm) merkitaan kuvaan.
o Aksillaariprojektiota ei oteta, mikali leikkauksesta on kulunut alle 6 viikkoa.

e s .

Tuki olan alle,

Foar.

Esimerkki olkapddn aksiaalin kuvantamisesta. Tdssd kuvassa réntgenputki ja detektori ovat
kallistettuna samaan kulmaan. Maaten kuvattaessa voi potilaan pyytdd ottamaan kuvattavalla
kédelld kiinni tippatelineestd, jolloin potilaan on helpompi olla tutkimusasennossa.
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OLKA 6 VIIKKOA

Olkapaa, postoperatiivinen kuvaus 6 — 8 viikkoa leikkauksesta. Pyyd. koht.  olkapaa AP
sisarotaatiossa ja viisto ulkorotaatiossa. NB1VA

Proteesin tulee nakya kokonaan. Kuvatessa kdytetdan kalibraatioesinetta ja sen halkaisija (mm)
merkitaan kuvaan.

KYYNARNIVEL

Tekonivelarvio. Pyyd. koht.____kyynarnivelen AP- ja sivukuva.

NC1VA

Kyynar- ja olkavarren kuvauduttava mahdollisimman pitkalti. Jos kyynarpaassa on proteesi, kuvassa
proteesin ndyttava kokonaan. Kuvatessa kaytetadn kalibraatioesinetta ja sen halkaisija (mm)
merkitaan kuvaan.

Tarvittaessa ap-kuvaprojektiot otetaan olkavarsi kiinni kuvalevyssa, seka kyynarvarsi kiinni
kuvalevyssa (2 kuvaa)
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OLKAVARSI

Tekonivelarvio. Pyyd.koht. _ olkavarren rontgen.
NB6VA
Kuvatessa kadytetadn kalibraatioesinetta ja sen halkaisija (mm) merkitdan kuvaan.

KYYNARVARSI
Tekonivelarvio. Pyyd.koht. _ kyynarvarren rontgen.

NC2VA
Kuvatessa kaytetadn kalibraatioesinetta ja sen halkaisija (mm) merkitdaan kuvaan.

kyynarpéa ei koukistu
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RANNE ENSI- JA TULOTARKASTUS

Tekonivelarvio. Pyyd. koht. _ ranteen AP- ja sivukuva. Reumakasien virsikirjaprojektio.

ND1VA

AP- ja sivukuvissa tulee nakya kyynarvarsi puolivaliin ja PIP-nivelet kokonaan. Jos ranteessa on
proteesi, kuvassa

proteesin nayttava kokonaan myos kimmenen osalta. Kuvatessa kaytetaan kalibraatioesinetta ja sen
halkaisija (mm) merkitadn kuvaan.

RANNE SEURANTA

Tekonivelarvio. Pyyd.koht. postoperatiivisen___ranteen AP- ja sivukuva.
ND1VA
Proteesin on ndyttava kuvissa kokonaan myos kammenen osalta.
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THORAX

Potilas on tulossa tekonivelleikkaukseen. Pyyd. koht. preoperatiivinen thorax.
GD1AA

o Preoperatiivisen kuvauskaytannon (ohjeistuksen) mukaisesti.

21

Tekonivelsairaala Coxa Oy | Niveltie 4, 33520 Tampere | 03 311 715 | etunimi.sukunimi@coxa.fi | Y-tunnus 1861209-9 | www.coxa.fi



LISATIEDOT

Lisdtietoja kuvauksista antavat:

TAYS kuvantaminen
Puh. 03 311 64530 perusradiologian tiimivastaava

Tekonivelsairaala Coxa Oy
Ylilaakari Jyrki Nieminen
Puh. 03 311 78057
”lantio-lonkka-polvi”

Tekonivelsairaala Coxa Oy
Osastonylilaakari Pirjo Honkanen
Puh. 03 311 65047
”olka-kyynar-nilkka-ranne”

Tekonivelsairaala Coxa Oy
Sairaanhoitaja

Paivi Pietila

Puh. 03 311 78131

Tekonivelsairaala Coxa Oy
Osastosihteeri

Johanna Aalto

Puh. 03 311 78162

Tilaustiedot kalibrointiesineille ja semiflexiotelineelle suoraan seuraavilta valmistajilta
Kalibrointikolikot (30/10/3.2) ja semiflexioteline

IRS-MEDICAL
Marhamintakuja 5

36240 KANGASALA

Puh. 040515 1892
IRS-medical@kotiposti.net

Kalibrointikuulat (A7135 RB 30 mm)

Lappeenrannan Laakerikeskus Oy
Jari Honkatukia

Eteldkatu 9

53500 LAPPEENRANTA

Puh. 05 620 4000
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