ALASELAN KIPU
- MITA SE ON

JA TARVITSENKO
KUVANTAMISTUTKIMUKSIA?




Tarvitsenko kuvantamista
tai muita lisatutkimuksia?

Kuvantamisesta tai lisitutkimuksista ei yleensd ole apua selkikivussa.
Alla oleva kaavio havainnollistaa, onko sinulla tarvetta lisatutkimuksille.

Onko alaselan kivulle Kuvantaminen tai
epdiltavissa tarkasti lisatutkimukset saattavat
madritelty eli spesifinen syy? olla tarpeen.

Onko sinulla alaraajaan Kuvantamista tai

sateilevad kipua eli ns. lisdtutkimuksia tarvitaan

iskiaskipua? vain, jos harkitaan
leikkausta.

Tavallinen alaselan Mikali oireet pahenevat
kipu, joka ei edellyta tai eivat helpotu kahdessa
erityista hoitoa: viikossa, ota yhteys
kuvantamista tai terveydenhuoltoon.
lisdtutkimuksia ei tarvita.




Kaikki alaselan

kivusta

MIKA AIHEUTTAA ALASELAN KIPUNI?

Useimmiten alaseldn kivun syyta ei voida
tasmallisesti osoittaa, mutta syy ei yleensa
ole vakava.

Alle yhdellid sadasta alaselidn kipua
kokevasta on jokin tarkasti mairitelty eli
spesifinen selkikivun syy (esim. murtuma,
kasvain, tulehdus tai tulehduksellinen
reumasairaus).

Spesifit syyt voidaan yleensad selkedsti
tunnistaa ja niiden poissulkemiseksi sinulle
esitetddn kysymyksid vastaanotolla.

KIPUNI ON VOIMAKASTA - MERKITSEEKO
TAMA VAKAVAA VAURIOTA?

Tutkimustieto osoittaa, ettei voimakas
kipu tarkoita vakavaa vauriota. On
tavanomaista, ettd ihmiset kokevat
erilaisia kiputiloja.

Voimakas kipu ei yleensd tarkoita, ettd seldssdsi
olisi jokin vaurio. Kiputuntemukseesi voivat
vaikuttaa mm. mieliala ja stressi, unen laatu
sekd elintavat ja kuinka hyva yleiskuntosi on.

KUINKA YLEISTA ON TAVALLINEN
ALASELAN KIPU?

Tavallinen alaselin kipu on yleisti ja
usein toistuvaa.

Nelja viidesta karsii alaseldn kivusta jossakin
elimdnsd vaiheessa. Puolella heistd ilmenee
uusiutuvia selkdkipuja eldmadn aikana.

Selkdkivun uusiutuminen on yleistd, eiki
se tarkoita, etti olisi syyta huoleen.

MITA ON TAVALLINEN ALASELAN KIPU?

Tavalliselle alaseldn kivulle ei loydy
erityisti syyti tai diagnoosia.

Kipu voi olla lievad tai hyvin voimakasta,
mutta tyypillisesti se helpottuu
huomattavasti ensimmdisen parin
viikon aikana.

Kipu saattaa tuntua myos alaraajoissa.
Kun selkékipu helpottuu, yleensid
myos alaraajakipu vihenee.



Miksi
kuvantamista
ei tarvita?

Kuvantaminen (mm. rontgenkuvaus,
tietokonekerroskuvaus tai magneettikuvaus)
ei yleensd auta loytamaan kivun syyta.

MIKSI MINUA El KUVANNETA
VARMUUDEN VUOKSI?

Tarpeettomassa kuvantamisessa

Useimmissa tapauksissa kuvantaminen ei poaaat
on riskinsa:

muuta selkikivun hoitoa tai muutoin
edistid paranemista. « Siteilyaltistus (rontgenkuvaus
ja tietokonekerroskuvaus) voi
lisdtd syovin riskid. Tarpeetonta
sddekuormitusta tulisi valttaa.

EIKO KUVANTAMINEN NAYTA SELKAKIPUNI
SYYTA?

Selkdkivun taustalla oleva syy ei yleensa nay
kuvantamisessa.

Kuvantaminen auttaa spesifin alaseldn kivun

- Kuvantaminen voi maksaa sinulle
jaon aikaa vievia.

syyn selvittimisessd, mutta muista, ettd nima + Seldn kuvantamisessa loytyy
syyt ovat erittdin harvinaisia ja vastaanotolla usein muutoksia, jotka voivat
tarkistetaan niihin viittaavat oireet. aiheuttaa stressii, ahdistusta ja

% . . huolta, vaikka muutokset ovat yleensa
TIEDAN HENKILOITA, JOILTA ON LOYDETTY merkityksetttjmiﬁ.

KUVANTAMISESSA MUUTOKSIA SELASSA - . . .

. —— - Tutkimuksissa on todettu kuvantamisen
ENTA JOS MINULLA ON NAITA MUUTOKSIA? .

olevan yhteydessa huonompaan

Kuvantamisessa l6ytyy monia muutoksia, hoitotulokseen ja tarpeettomiin
mutta on yleensd mahdotonta tietdd, johtuuko leikkauksiin.
kipu niista.
Suurin osa kuvantamisessa havaituista
muutoksista on normaaleja ja ne yleistyvit
idn myotd.
Kuvantamisessa muutoksia 16ytyy tavallisesti
my0s niiltd henkil6iltd, joilla ei ole koskaan
ollut selkidkipua. Esimerkiksi kivuttomista
keski-ikdisistd henkil6istd kuudelta
kymmenestd 16ytyy kuvantamisessa muutoksia,
kuten vélilevyn pullistumia tai rappeumaa.




Mita voin tehda
helpottaakseni
alaselan kipua?

Parasta on pysyd mahdollisimman aktiivisena
pdivittdisissd toimissa ja liikkumisessa.

KUINKA LIIKUNNALLINEN AKTIIVISUUS
AUTTAA SELKAKIVUISSANI?

Aktiivisuus pitdd seldn liikkuvana, joustavana
javahvana. Liike on hyviksi selille, vaikka se
aiheuttaisi hetkellisti lievda kipuakin.

Tutkimusten mukaan vuodelepo tai pitkittynyt
liikkkumattomuus voi hidastaa paranemista.

MILLAINEN LIIKUNTA ON SOPIVAA, KUN
MINULLA ON ALASELAN KIPUA?

Mika tahansa harjoitus, josta nautit, voi auttaa
vdhentdmddn kipua ja saada sinut liikkeelle.

Muutamia ehdotuksia:

» Kevyt venyttely tai harjoittelu
(kuten jooga, pilates tai taiji)

» Kavely, uinti tai pyordily

Voit my0s kysya terveydenhuollon
ammattilaiselta itsellesi sopivia harjoitteita ja
venytyksid, jos olet epdavarma.

MITA MUUTA MINA VOIN TEHDA?

- Pysy positiivisena ja pyri asteittain kohti
terveellisempid elintapoja.

+ Myos elintavat saattavat olla yhteydessa
selkdkipuun.

« Kun olet stressaantunut, vihainen tai
huolestunut, voi kipusi tuntua pahemmalta.

+ Ndiden tunnetilojen hallitseminen saattaa
auttaa selkdkipuusi.

+ Voit saada apua kiinnittdmalld huomiota
nukkumis- ja ruokailutapoihisi sekd tupakan
ja alkoholin kdyttoon.

SELKANI ON KIPEA - KUINKA VOIN PYSYA AKTIIVISENA?

Joudut ehkéa ottamaan hieman kevyemmin muutaman paivan, mutta
sinun tulee palata tavanomaisiin toimiisi mahdollisimman pian.

Tavanomaiset toimet tarkoittavat tyotasi, kotiaskareita sekd vapaa-ajan

toimintoja.

Aktiivisena pysyminen on turvallista tavallisessa selkikivussa,
vaikka tuntisitkin jonkin verran kipua.

Liikkuessa tuntuva kipu ei tarkoita, etta vaurioittaisit selkaasi.




Mika on alaselan kipuni
hoitosuunnitelma?

SEURAAVAT HOITOSUOSITUKSET VOIVAT AUTTAA VAHENTAMAAN
KIPUA JA EDISTAA PARANEMISTA:

[ ] Ota tarvittaessa rauhallisesti pari ensimmaisti piivia kivun alkamisesta ja palaa takaisin
tavanomaisiin toimiisi mahdollisimman pian.

[ ] Koeta vilttid samassa asennossa olemista pidempii aikoja yht#jaksoisesti.

[ ] Kokeile jotain kevytti liikuntaa, kuten kivelyi, uintia tai venyttelya.

MAHDOLLISIA KEINOJA KIVUN LIEVITYKSEEN:

[ ] Kipulaikitys:

[ ] Lampd&hoito
[ ] Kylmihoito
[ ] Lihete fysioterapeutille, kiropraktikolle, osteopaatille tai muulle ammattilaiselle

MUITA HOITOSUOSITUKSIA (ESIM. STRESSIN VAHENTAMINEN, NUKKUMISTAPOJEN
MUUTTAMINEN, JNE.)




Mita minun tulisi
tehda seuraavaksi?

Tule uusintakdynnille
Tule uusintakdynnille, mikali kipusi ei helpotu viikossa.

Niin kauan kuin kipusi on paranemaan pdin, ei uusintakdynti ole tarpeen.

MILLOIN MINUN TULEE HAKEUTUA HOITOON?
Jos alaseldn kipu ei helpotu tai oireet muuttuvat. Tamd on kuitenkin harvinaista.

OTA YHTEYTTA HOITOPAIKKAASI TAl MUUHUN TERVEYDENHUOLLON AMMATTILAISEEN,
MIKALI SINULLA ON JOKIN SEURAAVISTA OIREISTA:

Virtsarakon tai perdsuolen tyhjenemisvaikeutta tai pidatyskyvyn heikkenemistd

Puutumista ja tuntohdiri6ita pakaroiden, reisien takayldosan, perdaukon tai
sukupuolielinten alueella tai molemmissa alaraajoissa

Alaraajojen lihasheikkoutta tai tuntohdiriotd, joka vaikeuttaa liikkumista tai
alaraajojen hallintaa

Voimakasta ja pahentuvaa kipua

Huonovointisuutta ja yleisoireita alaseldn kipuusi liittyen (esimerkiksi kuumeilua
tai selittimatonti laihtumista)
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SYDNEY-AUSTRALIA

MISTA VOIN LOYTAA LISATIETOA ALASELAN KIVUSTA?

Internetissd on useita luotettavia sivustoja, joissa on tietoa selkdkivun diagnosoinnista ja hoidosta.
Kdypd hoito -suositus Alaselkdkipu: http://bit.ly/kaypahoitosuositus

Terveyskirjasto: http://bit.ly/terveyskirjasto

Kivun verkkokurssi:https://www.retrainpain.org/finnish-home
Ota kipu haltuun: http://www.otakipuhaltuun.fi/

Alkuperdinen englanninkielinen potilasopas: “Understanding my low back pain and
whether | need imaging” on laadittu Sydneyn Macquarien yliopistossa, kirjoittajat:
professori Mark Hancock ja Hazel Jenkins.

Suomenkielinen opas on laadittu yhteisty6ssd Oulun yliopiston (0Y), Jyvaskyldn yliopiston (JY)
ja Tyoterveyslaitoksen (TTL) kanssa.

Kirjoittajat: Jaro Karppinen, fysiatrian professori (OY, TTL). Arja Hakkinen, fysioterapian
professori (JY). Esa-Pekka Takala, yliladkari, fysiatrian dosentti (TTL). Riikka Holopainen, ft,
TtM (JY). Anna-Sofia Simula, LL (ESSOTE). Katariina Korniloff, ft, TtT (JY).

LAHTEET:

+ Suomalaisen Ladkariseura Duodecimin ja Suomen Fysiatriayhdistyksen asettama ty6ryhma.
Alaselkdkipu. Kdypd hoito —suositus 27.4.2015.

« Burton K, Klaber Moffett ], Main C, Roland M, Waddell G. The Back Book 2nd Edition (2002),
The Stationary Office, England

+ National Health and Medical Research Council: Acute Low Back Pain
Orthopaedic Spinal Services, SA Health: Advice for Managing Low Back Pain

« Orthopaedic Spinal Services, SA Health: Scans and Low Back Pain
NPS MedicineWise: Back Pain Choices
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