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Ohitusleikkauksesta on
hyotya pitkaksi aikaa

Ohitusleikkauksen tavoitteena on elamanlaadun ja suorituskyvyn paraneminen.
Leikkauksesta toipuminen saattaa kestaa kolme kuukautta ja varsinkin rintake-
han arkuus voi kestaa pitkaan. Lopullinen leikkauksesta saatu hyoty on todetta-
vissa vasta ¥2—1 vuoden kuluttua.

Sydamen sepelvaltimoiden ohitusleikkaus on kuntouttava leikkaus. Silla
on vaikutusta oireisiin, fyysiseen suorituskykyyn, tyokykyyn ja sosiaaliseen
kanssakaymiseen.

Yleensa sydanleikkauksen lapikayneet voivat palata entiseen tyohonsa toipu-
misvaiheen jalkeen. Sairausloman kesto on tyypillisesti 2—3 kuukautta. Tyohon
paluu, kuten sairausloman pituuskin, riippuvat kuntoutumisen nopeudesta ja
tyon kuormittavuudesta. Tyokykya arvioidaan sairausloman lopulla jarjestetta-
vassa jalkitarkastuksessa.

Mahdollisimman hyvan pitkaaikaistuloksen saavuttamiseksi potilaiden on
erittdin tarkeaa hoitaa sepelvaltimotautiin johtaneita riskitekijoita. Samat
riskitekijat vaikuttavat myos siirrannaissuonten auki pysymiseen. Korkea veren-
paine, korkea veren kolesteroli ja diabetes tulee hoitaa mahdollisimman hyvin
tasapainoon. Saannollinen seuranta on keskeista. Laakehoidolla, ravinnolla,
tupakoimattomuudella ja saannollisella liikunnalla on keskeinen merkitys se-
pelvaltimotaudin hoidossa. Parhaimmillaan ne hidastavat sepelvaltimotaudin
etenemista.



Tavoitteena sydamen
parempi verenkierto

Ohitusleikkauksessa sepelvaltimoiden
ahtaumat ohitetaan siirrannaissuonilla,
jolloin sydanlihaksen verenkierto ja ha-
pensaanti paranevat. Valtimosiirteena
voidaan kayttaa rinnanseinaman valti-
moa ja rannevaltimoa. Laskimosiirrannai-
nen otetaan alaraajasta.

¢ rinnanseinaman
laskimosiirre valtimo

Ohitusleikkaus ei merkittavasti vaikuta
sydanlihaksen kuntoon eika itse verisuon-
ten kalkkeutumiseen.

valtimosiirre

Rintalasta [uutuu

rintalastan avaus
Leikkauksessa rintalasta avataan ja se kiinnite-

taan teraslangoilla, jotka nakyvat keuhkokuvas-
sa. Teraslankoja ei yleensa poisteta.

Rintalastan luutuminen kestaa noin 6—8 viik-
koa. Luutumisen aikana sinun tulee nousta vuo-
teesta ylos ja menna makuulle joko vasemman
tai oikean kyljen kautta, koska vatsalihasten
avulla ponnistaminen ylikuormittaa rintalastaa.
Nukkuminen kylkiasennossa on sallittu, jos se
tuntuu hyvalta.

Ensimmaisten viikkojen aikana voit tuntea rintakehalla pienta kivutonta nap-
suntaa. Se on vaaratonta ja menee ohi paranemisen edetessa. Mikali naksunta
jatkuu useamman paivan ajan, ota yhteytta Sydansairaalan sydankirurgiin sy-
danosasto 3:n kanslian kautta (yhteystiedot takakannessa).

Rintalastan luutumista eivat hairitse kevyet paivittaiset askareet, mutta valta
luutumisen aikana voimakkaita ylavartalon aariliikkeita, akkiriuhtaisuja ja ta-
rahdyksia. Yskiessa sinun tulee tukea rintakehaa napakasti omilla kasillasi ja
alkuvaiheessa voit hyodyntaa lisaksi tyynya. Mikali sinun on arvioitu tarvitsevan
rintakehalla pidettavaa tukiliivia, kayta sita saamiesi ohjeiden mukaisesti kuu-
den (6) viikon ajan leikkauksen jalkeen.



Raskaiden esineiden nostamista ja kantamista tulee valttaa rintalastan luu-
tuessa. Sopiva maara ensimmaisen kuukauden aikana on alle 5 kg ja toisen
kuukauden aikana 5—10 kg. Kuormitusrajoitusten vuoksi raskaammat kotityot,
kuten imurointi, mattojen pudistelu/tamppaus ja autonrenkaiden vaihto ovat
kiellettyja ensimmaisten kahden kuukauden aikana. Voimakkaasti rintalastaa
kuormittavat tyot, kuten halonhakkuu ja lumikolaus, ovat sallittuja vasta kol-
men kuukauden kuluttua leikkauksesta.

Haavan paraneminen

Leikkaushaavat paranevat yleensa noin 2—4 viikon kuluessa. Haavoissa kayte-
taan paasaantoisesti sulavia ompeleita. Jos haavojen sulkemiseen on kaytetty
poistettavia ompeleita tai hakasia, ne otetaan pois yleensa noin vuorokauden
kuluttua leikkauksesta.

Mikali haava on siisti, voit kayda suihkussa omien tottumustesi mukaan. Jos
kotona ollessasi haavalta erittyy kirkasta kudosnestevuotoa, hoidoksi riittaa
suihkutus ja kuiva side paalle noin 1—2 kertaa vuorokaudessa.

Suurin osa haavan mahdollisista tulehduksista ilmaantuu kotona. Mikali haa-
vassasi ilmenee tulehdusoireita (punoitusta, kuumotusta, sarkya tai markaista
vuotoa), ota yhteytta laakariin (esim. terveyskeskus). Haavojen tulehtumista
voit ehkaista mm. hyvalla kasihygienialla.

Jalan haava voi aiheuttaa raajan turvotusta erityisesti nilkan seudulle. Turvo-
tusta voit ennaltaehkaista ja vahentaa nostamalla jalkasi kohoasentoon seka
valttamalla pitkaaikaista istumista. Myos tukisiteiden tai hoitosukan kaytto
ehkaisee turvotusta ja edistaa haavasi paranemista. Rintavilla henkilgilla rin-
takehan haavan arsytysta saattaa vahentaa rintojen tukeminen rintaliiveilla.

Voit tehda sairaalassa sinulle ohjattuja liikeharjoitteita ja harrastaa liikuntaa
saamiesi ohjeiden mukaan, vaikka paranevan haavan alueella olisi lievia epa-
miellyttavia tuntemuksia. Useimmiten liike helpottaa kipua. Noudattamalla
taman oppaan ohjeita rintalastan kuormitusrajoitusten suhteen turvaat myos
rintakehan haavan normaalia paranemista.

Omat haavanhoito-ohjeet:




Laakehoito

Ohitusleikkauksen jalkeen kayttoosi tuleva laakitys tarkistetaan samalla, kun
olet hoidettavana osastolla. Laakityksella vaikutetaan sydansairauden riskite-
kijoihin. Valtaosa laakkeista on tarkoitettu pysyvaan kayttoon. Laakitys auttaa
hyvan leikkaustuloksen yllapitamisessa mahdollisimman pitkaan ja samalla
estetaan mahdollisia myohempia sydansairauteen liittyvia haittatapahtumia.
Taman vuoksi et saa muuttaa laakitystasi itse, vaan mahdollisista muutostar-
peista tulee keskustella laakarin kanssa myohemmilla kontrollivastaanotoilla.

Huomioi hyva ryhti ja hengitys

Toipumisen alussa saatat tuntea jannittyneisyytta, kipua ja kiristysta rinta-
lastan ja niska-hartiaseudun alueella. Taman vuoksi ryhtisi voi tilapaisesti
huonontua ja hengityksesi voi olla tavanomaista pinnallisempaa. Voit lievittaa
tuntemuksia liikkumalla ja hyvilla lepoasennoilla seka rennolla ja mahdollisim-
man kokonaisvaltaisella hengityksella.

Hyva ryhti seka hartioiden ja kasien rentous on tarkeaa huomioida paivittaisissa
toimissa ja liikkuessa. Ryhtia voit tarkastella peilia apuna kayttaen ja esim.
ojentautumalla selka seinaa vasten. Jatka sairaalassa aloittamaasi hengitys-
harjoittelua kotona vahintaan kahden (2) viikon ajan tai kunnes limaisuutta ei
enaa esiinny. Kavely tehostaa hengitysta luonnollisesti.




Omatoiminen harjoitusohjelma

Jo sairaalassa sinulle ohjattavien liikkeiden tarkoituksena on yllapitaa ylavar-
talosi hyvaa asentoa seka sailyttaa rintakehasi ja olkaniveltesi luonnolliset
lilkkuvuudet. Lisaksi liikkeet rentouttavat lihaksistoa ja tehostavat hengitysta
seka ehkaisevat ja helpottavat kipuja. Hartiaseudun jannitysta ja kipua voit
lievittaa myos kylma- ja pintalampohoidoilla, mutta syvalampohoidot (kuten
ultradani) eivat sovi ylaselan/rintakehan alueelle.

Harjoittelu aloitetaan sairaalassa fysioterapeutin ohjaamana ja jatketaan ko-
tona toipilasvaiheessa 2—3 kuukauden ajan, kaksi kertaa paivassa. Harjoittelu
aloitetaan kevyella tasolla. Toistojen maaraa lisataan asteittain. Harjoitellessa
ei saa tuntua kipua rintalastan alueella. Huomioi liikkeita tehdessasi rauhalli-
nen hengitys, ryhdikas asento ja hartioiden rentous. Kayta tarvittaessa peilia
apuna.

Olkanivelten liikeharjoitus

Tee liike istuen tai seisten. Nosta kasi
etukautta ylos ja laske rauhallisesti
alas. Hengita rennosti liikkeen aikana.

Toista lilke molemmilla puolilla
5—15 kertaa.

Oma huomio:




Rintakehan kiertoliike

Tee liike aluksi istuen, mutta jatkossa voit tehda sen myos seisten. Anna kasien
laskeutua rennosti vartalon viereen, aseta ne rintakehalle tai jata syliin. Kierra
ylavartaloa lempeasti oman liikkuvuuden mukaan. Hengita rennosti liikkeen
aikana.

Toista 5—15 kertaa molempiin suuntiin.

Oma huomio:




Ryhtiliike

Tee liike istuen tai seisten esimerkiksi vieden lapaluut seinaa vasten. Vie leuka
rintaan ja kadet ristiin rinnalle. Pyorista ylaselkaa. Ojenna ylaselka ja tuo ka-
det vartalon vierelle. Veda lapaluita kevyesti kohti toisiaan. Hengita rennosti
liilkkeen aikana.

Toista liike 5—15 kertaa.

Oma huomio:




Niskahartiaseudun vetreyttaminen ja venytys

Tehosta verenkiertoa hartiaseudun alueella ja ren-
touta lihaksia pyorittelemalla hartioita ympari. Anna
hengityksen virrata vapaasti.

Toista liike molempiin suuntiin 5—15 kertaa.
Kallista paata rauhallisesti sivulle ja kierra
sitten kainaloa kohti kevyesti venyttaen. Hen-
gita rennosti liikkeen aikana. Pida venytys 20—30

sekunnin ajan. Tee venytys molemmin puolin.

Oma huomio:

Liike on laaketta

Jo sairaalassa ollessasi oma aktiivisuutesi on ehdoton edellytys kuntoutumisel-
le. Saannollinen litkunta tehostaa verenkiertoa ja hengitysta: samalla edistyy
toipumisesi leikkauksesta.

Ensimmaisina leikkauksen jalkeisina paivina toipumistasi edistavat normaalit
paivittaiset askareet ja voinnin mukaan liikkuminen. Aluksi on hyodyllista, etta
kavelet useita kertoja paivassa, pienia matkoja kerrallaan. Tavoitteena on,
etta sairaalassa ollessasi liikut kevyella rasitustasolla. Muistathan myos levata
harjoituskertojen valilla.

Porraskavely on rasittavampaa kuin tasaisella alustalla kavely. Fysioterapeutti
arvioi sopivan ajankohdan porraskavelyn aloittamiselle. Aloita kavelyharjoittelu

kotona suunnilleen siita matkasta, jonka olet kavellyt pisimmillaan sairaalassa.

Oma kavelymatkasi ja muita huomioita:
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Liikunta kotiutumisen jalkeen

Paivittainen liikunta on tarkea osa kuntoutumistasi kotiutumisen jalkeen.
Saanndllinen lilkunta parantaa mm. sydamen rasituksensietoa ja suorituskykya.
parantaa ohitussiirteiden pysymista avoimina. Liikunnan avulla yleiskuntosi
kohenee, virkistyt ja jaksat suoriutua paremmin arjen askareista. Paras liikun-
tamuoto toipilasaikana on kavely. Aloita kavelyharjoittelu tasaisella, niin sydan
rasittuu vahemman kuin makisessa maastossa.

Kahden ensimmadisen kuukauden aikana leikkauksen jalkeen on suositeltavaa,
etta liikut useita kertoja paivassa, aluksi esimerkiksi 10—30 minuutin jaksois-
sa. Kavellessa saa tulla lammin ja voit hengastya, kunhan puhuminen onnistuu
puuskuttamatta. Tavoitteena on, etta nostat rasitusta vahitellen kevyesta jo
hieman rasittavalle tasolle. Rasitustasoa voit nostaa pidentamalla ensin kavely-
matkaa, lisaamalla sitten vauhtia ja kavelemalla vaihtelevammassa maastossa.

Aloita kavelylenkki 5—10 minuutin alkuverryttelylld, jolla valmistat elimistoa
tulevaan rasitukseen. Voit verrytella esim. tekemalla kevyita kasi- ja jalkaliik-
keita seka aloittamalla kavelyn rauhallisesti. Muista myos lopettaa kavelylenkki
rauhallisesti jaahdytellen. Voit tauottaa rasitusta tarvittaessa. Liikunnan aika-
na ja sen jalkeen tulee olla hyva olo.

Jos et pysty noudattamaan kavelyharjoittelua, voit polkea kuntopyoraa vointisi
mukaan tai tehda kevyita alaraajojen lihasvoimaharjoituksia sinulle annettujen
ohjeiden mukaisesti. Huomioi kuitenkin rintakehan hyva asento ja kuormitusra-
joitukset em. harjoitteita tehdessasi.

Kahden kuukauden kuluttua leikkauksesta voit palata vahitellen normaaliin
arkeen ja tehda keskiraskaita kotitoita, jos vointisi on hyva. Voit palata kavelyn
lisaksi muuhunkin kunto- ja vapaa-ajanliikuntaan maltillisen nousujohteisesti.
Sopivia lilkuntamuotoja ovat mm. kuntosaliharjoittelu, kuntojumpat, sauvaka-
vely, pyoraily, hiihto, uinti, vesijuoksu ja tanssi. Ks. myos taman oppaan kohta
Liikunta elamantavaksi.

Kolmen kuukauden kuluttua leikkauksesta myos rintalastaa ja sydanta reilum-
min kuormittava toiminta on sallittua, kuten lumityot, halonhakkuu, metsastys,
golf, pallopelit, juoksu ja jaakiekko. Noudata kuitenkin yksilollisesti saamiasi
ohjeita.
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Oman rasituksen arviointi

Opettele tunnistamaan oma rasitustasosi ja huomioi mahdolliset vaihtelut
voinnissasi. Kuuntele tuntemuksiasi ja kehon antamaa palautetta, kuten hen-
gastymista, lihasvasymysta seka yleista uupuneisuutta harjoittelun aikana ja
sen jalkeen.

Rasituksesta tulee palautua hyvin. Voit arvioida omaa rasitustuntemustasi ohei-
sen asteikon avulla.

erittain kevyt

Ei juurikaan
hengastymista

O 0 N o

hyvin kevyt

Vahan hengastymista

| rasittava/puuskuttava

Borgin asteikko. Kuva: Syddnliitto

Liikunta elamantavaksi

Sydamen terveyden kannalta liikunnan tulisi jatkua lapi elaman. Liikunnallisen
elamantavan aloittaminen ei ole koskaan liian myohaista. Sepelvaltimotau-
tia sairastavan liikunta koostuu arkiaktiivisuudesta, kestavyysliikunnasta ja
lihaskuntoharjoittelusta.

Perusta liikunnalliselle elamantavalle syntyy paivittaisten arjen askarei-
den ja askeleiden avulla (esim. portaiden nousu, koti- ja puutarhatyot,

tyomatkakavely).

Painopiste sydamen kannalta on kestavyysliikunnassa, joka tukee hengitys- ja
verenkiertoelimiston toimintaa. Kestavyysliikuntaa tulisi harrastaa paivittain
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tai vahintaan 3-5 kertaa viikossa, 30—60 minuuttia kerrallaan. Kestavyysliikun-
taa ovat esimerkiksi kavely, pyoraily, vesijuoksu ja hiihto.

Lihaskunto- ja liikehallintaharjoittelua suositellaan harrastettavaksi kaksi (2)
kertaa viikossa. Harjoittelun merkitys korostuu ikaantyessa. Alku- ja loppu-
verryttely on tarkeaa kuormitus- ja sykevaihteluiden vuoksi. Lihaskuntoa ja
lilkkehallintaa kehittavia lajeja ovat esimerkiksi pallopelit, kuntosaliharjoittelu,
tanssi ja voimistelu. Sepelvaltimotautia sairastavalle sopii parhaiten dynaa-
minen (lihakset supistuvat ja rentoutuvat vuorotellen) ja suuria lihasryhmia
kuormittava lihaskuntoharjoittelu.

Saatele lilkunnan rasitustasoa oman vointisi mukaan. Kaksi kuukautta leikkauk-
sen jalkeen voit nostaa rasitustason maltillisen nousujohteisesti rasittavalle ta-
solle, mikali vointisi on hyva ja palaudut rasituksesta hyvin. Rasittavalla tasolla
saat hengastya jo reilummin.

Liiku saannollisesti ja monipuolisesti, jotta saavutat liikunnan avulla
pysyvia terveyshyotyja.

Rentoutuminen

Leikkauksen jalkeen kehossasi saattaa olla kipu- ja jannitystiloja. Mahdollinen
pelko ja varovaisuus saattavat lisata naita tuntemuksia. Rentoutumista kan-
nattaa opetella. Keinot rentoutumiseen ovat hyvin yksilollisia. Jo muutaman
minuutin paivittainen rentoutumishetki voi kuitenkin olla merkittava palautu-
misen kannalta.

Rentoutuessa

» sydamen syke ja verenpaine tasaantuvat

» hengitys rauhoittuu

 lihasjannitys vahenee

» mieli virkistyy

« palaudut fyysisesta rasituksesta

« palaudut kiireisista ja stressaavista tilanteista
o pystyt lepaamaan ja nukkumaan paremmin.

Hyva rentoutumiskeino on asettua mieluisaan lepoasentoon ja keskittya syvaan
ja rauhalliseen hengitykseen. Hengityksen avulla moni pystyy tehostamaan ren-
toutumistaan esimerkiksi yhdistamalla rauhallisen hengityksen mielikuvaren-
toutukseen, jannitysrentoutusharjoitteluun tai venyttelyyn. Muita rentoutumis-
keinoja ovat esim. musiikin kuuntelu, rentouttavat liikeharjoitteet, luonnossa
liilkkuminen ja luonnosta nauttiminen. Tunnista omat rentoutumiskeinosi.
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Ravinnon merkitys leikkauksesta
toipuessa

Ravinnontarve lisaantyy suurten leikkausten jalkeen. Sydanleikkauksesta toi-
puessasi tarvitset riittavasti energiaa, jotta leikkaushaavat ja muut kudokset
paranevat.

Leikkauksen jalkeen sairaalaymparisto, vuodelepo, mahdollinen huonovointi-
suus ja kipu voivat aiheuttaa sinulle ruokahaluttomuutta. On tarkeaa huolehtia
tasaisesta ateriarytmista ja riittavasta valkuaisaineiden, hiilihydraattien ja
rasvojen saannista.

Kotikonstina voit lisata valipaloja aterioiden valiin tehostamaan energiansaan-
tia. Valkuaisaineita saat mm. syomalla vaharasvaisia maitotuotteita ja kalaa.
Hiilihydraatteja on runsaasti viljatuotteissa. Suosi kokojyvaviljaa riittavan
kuidun saannin turvaamiseksi. Kayta pehmeita rasvoja, joita saat esimerkiksi
rypsi- tai oliivioljysta ja margariineista.

Sydanterveellinen ruokavalio

Voit vaikuttaa sydanterveyteesi tekemalla hyvia valintoja ja syomalla sopivia
maaria kulutukseesi nahden. Lisatietoa sydanterveellisesta ruokavaliosta saat
esimerkiksi omasta terveyskeskuksestasi. Lisaksi loydat tietoa seuraavista
oppaista:

o Kuluttajaliiton Syo hyvaa -oppaat: www.syohyvaa.fi

« Sydanliiton materiaalit: https://sydan.fi/ruoka-ravitsemus

Monipuolinen ruckavalio "

HUIPULTA
- SATUNNAISESTI
/

POHIALTA
PALJON

Ruokakolmio (kuva: Sydanliitto)
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Vahemman suolaa

Suola sisaltaa natriumia. Runsas natriumin saanti kohottaa verenpainetta ja
lisaa riskia sairastua sydaninfarktiin.

Ruoanvalmistuksessa kannattaa suosia suolattomia mausteita, pippureita, yrt-
teja ja sipulia, silla monet mausteseokset, maustekastikkeet ja liemikuutiot
sisaltavat runsaasti suolaa. Happamuus korostaa suolan makua, joten esim.
tomaattisosetta, sitruunaa ja viinietikkaa voi hyodyntaa ruoanvalmistuksessa.

Ruoanvalmistus- ja poytasuolaksi suositellaan valitsemaan jodioitu suola, koska
osalla suomalaisista jodin saanti on niukkaa. Suolan kayttomaaraksi suositel-
laan korkeintaan 5 g vuorokaudessa. Kayttosuolaksi voidaan valita myos mine-
raalisuoloja (esim. Pan-suola, Seltin), joiden verenpainetta kohottava vaikutus
on alhaisempi. Niissa natriumia on korvattu muilla mineraaleilla, mutta kaytto-
maaraa ei tulisi kuitenkaan lisata yli paivittaissuosituksen.

Henkilon, jolla on todettu kohonneita verenpainearvoja, ei pitaisi myoskaan
syoda lakritsia tai salmiakkia. Tutkimusten mukaan lakritsiuute vaikuttaa
yksilollisesti, mutta osa vaestosta on erityisen herkka uutteen verenpainetta
kohottavalle vaikutukselle. Salmiakissa on lisaksi runsaasti suolaa.

Tietoa vahasuolaisista elintarvikkeista saat esim. Sydanliitosta, Kuluttajaliitos-
ta ja Ruokavirastosta.

Verensokeritasapaino kuntoon

Leikkauksen jalkeen verensokeriarvosi on saattanut kohota, vaikka sinulla ei
olisi todettu diabetesta. Tama leikkausstressin aiheuttaman verensokerin nousu
liittyy seka insuliinin heikentyneeseen vaikutukseen (insuliiniresistenssiin) etta
insuliinin hairiintyneeseen eritykseen haimasta. Tallaisessa tilanteessa soke-
riarvoja tasapainotetaan insuliinilla ja leikkauksen jalkeisen kuntoutumisen
aikana on syyta seurata verensokeriarvoja.

Pysyvasti liian korkea verensokeritaso voi aiheuttaa haitallisia muutoksia paitsi
valtimoihin myo6s pieniin verisuoniin. Vaurioita syntyy herkimmin silmanpohjiin
ja munuaisiin, joiden seurauksena voi olla naon huononeminen ja munuaisten
toiminnan heikkeneminen.

Voit itse vaikuttaa diabeteksen ja sen lisasairauksien ehkaisemiseen terveel-

lisilla elamantavoilla, kuten saannollisella liikunnalla ja sydanystavallisella
ruokavaliolla. Tarvittaessa jo pieni painonpudotus parantaa sokeriarvoja.
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Tupakka on pahin riskitekija

Tupakointi on sydansairauksiin johtavista yksittaisista riskitekijoista haitallisin.
Se nopeuttaa verisuonten ahtautumista myos leikkauksen jalkeen. Lisaksi se
supistaa sydamen verisuonia seka vaikeuttaa sydamen hapensaantia ja leikka-
ushaavan paranemista. Tupakointi lisaa myos veren hyytymistaipumusta.

Tupakoinnin lopettamisesta on paljon hyotya. Osa hyodyista nakyy nopeasti.
Hyvia vaikutuksia ilmenee myos pidemmalla aikavalilla. Tupakoimattomuus
on tarkein teko, milla voit tukea sydanleikkauksen onnistumista pitkalla
tahtaimella.

Nikotiinikorvaustuotteilla voit lieventaa vieroitusoireita. Voit myos kysya
laakarilta tupakoinnin lopettamisen tueksi siihen tarkoitettua laakitysta. Voit
kayttaa tuotteita turvallisesti ohjeiden mukaan. Kuntoutussuunnittelijalta tai
terveyskeskuksesta saat tarvittaessa tietoa tupakointivieroitusryhmista ja muis-
ta tukitoimenpiteista.

Tupakoinnin lopettamisen jdlkeen:

« 20 min: Verenpaine laskee, syketiheys rauhoittuu ja aareisverenkierto
paranee

o 24 tuntia: Haka poistuu elimistosta

« 48 tuntia: Nikotiini poistuu elimistosta, maku- ja hajuaisti paranevat

o 1-2 kuukautta: Yska ja limannousu lievittyvat

o 2-3 kuukautta: Keuhkotoiminta paranee merkittavasti

» 1 vuosi: Sydaninfarktiriski (sydankohtausriski) pienenee 50 %

» 10 vuotta: Keuhkosyopariski pienenee 50 %

« 15 vuotta: Sydankohtaus- ja aivohalvausriskit laskevat tupakoimattoman
tasolle
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Alkoholi

Alkoholin vaikutukset sydameen ja verenkiertoelimistoon riippuvat oleellisesti
kaytetyista alkoholimaarista. Kohtuullinen alkoholinkaytto ei lisaa sydan- ja
verisuonitautien vaaraa. Terveydelle kohtuullinen alkoholin maara on verrat-
tain pieni: miehilla noin 1—2 annosta vuorokaudessa ja naisilla noin yksi annos
vuorokaudessa. Runsaaseen alkoholinkayttoon puolestaan liittyy lisaantynyt
sydaninfarktin ja sydanperaisen akkikuoleman riski.

(@ Te e

keskiolut,siideri, mieto viini vakevat
lonkero, 0,33 | 12 ¢l 4 cl

Saunasta rentoutusta

Saunan vaikutukset ovat useimmille meista myonteisia eika saunomisesta tar-
vitse luopua sydanleikkauksen vuoksi. Jos haavalla on itsesulavat ompeleet
ja haava on kuiva, saunaan saa menna 2 viikon kuluttua leikkauksesta. Jos
mahdollisilla ohitesiirteiden ottokohdilla ala- tai ylaraajassa on poistettavia
ompeleita tai hakasia, saat menna saunaan, kun niiden poistosta on kulunut
vuorokausi (edellyttaen, etta rintalastan haava on saanut parantua 2 viikon
ajan).

Liian kuumaa loylya on aiheellista valttaa, koska akilliset, suuret lammonvaih-
telut aiheuttavat verenkiertoelimistolle huomattavan lisakuormituksen. Sauno-
misen yhteydessa tulee valttaa uimista kylmassa vedessa, lumessa kieriskelya
ja kylmaa suihkua 3—4 kuukauden ajan leikkauksen jalkeen. Avantouinti on sal-
littu 3—4 kuukauden kuluttua leikkauksesta, mikali se sinulle muutoin soveltuu.
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Mieliala saattaa vaihdella

Ohitusleikkaus antaa paljon toivoa elamanlaadun paranemisesta. Leikkauksesta
toipuminen on kuitenkin yksilollinen tapahtumasarja, jossa mielialasi voi luon-
nollisesti vaihdella jopa paivittain toipilasaikana.

Mielialasi voi toimia oppaana toipumisen tiella kertoen, milloin tarvitset lepoa,
rentoutumista, hiljaisuutta, yksinoloa, liikuntaa, uusia virikkeita, mielekasta
tekemista tai laheisten ja ystavien seuraa ja iloa.

Kuuntelemalla omia tuntojasi, tarpeitasi ja ajatuksiasi voit kayttaa lisaanty-
neita voimavaroja itseasi hoitavalla tavalla. Voit ottaa yhteytta esim. kun-
toutussuunnittelijaan tai paikkakuntasi sydanpotilaiden tukihenkiloon, mikali
tilanteesi tuntuu vaikealta tai haluat jakaa kokemuksiasi. Voit myos keskustella
hoitavan laakarisi kanssa, mikali alavireisyys tuntuu kestavan mielestasi liian
pitkaan.
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Seksuaalisuus toipuessa

Seksuaalisuus on osa ihmisyytta. Silla on erilaisia merkityksia ja ilmenemismuo-
toja eri elamantilanteissa. Leikkauksen jalkeen elimisto vaatii aikaa toipuak-
seen. Seksielama aktivoituu yleensa luonnostaan, kun kipuoireet helpottuvat ja
toipuminen etenee seka yleinen fyysinen suorituskykysi paranee.

Rintakehan kuormitusta tulee valttaa kahden kuukauden ajan leikkauksesta,
jolloin jotkin yhdyntaasennot saattavat olla liian kuormittavia. Leikkauksen
jalkeen elimisto vaatii aikaa toipuakseen, mutta intiimi laheisyys ja kosketus
on sallittua. Fyysisena rasituksena yhdyntaa voi olla turvallista kokeilla, kun
kahden porrasvalin kulkeminen onnistuu.

Mahdollinen seksuaalinen haluttomuus on suuren leikkauksen jalkeen tavallista.
Kunnon kohentuessa tilanne yleensa normalisoituu, mutta jos seksuaalisuuteen
liittyy haasteita, hae apua esim. seksuaaliterapeutin vastaanotolta. Alkuvai-
heessa on hyva olla maltillinen ja muistaa hellyyden merkitys. Erektiolaakkei-
den kaytosta on hyva keskustella laakarin kanssa.

Autolla ajaminen

Autoilun voit aloittaa aikaisintaan neljan viikon kuluttua sydanleikkauksesta,
jos toipuminen on edennyt odotetusti. Autolla ajamista ei suositella heti, koska
reaktionopeus saattaa olla laakityksesta johtuen hidastunut ja yllattavat liiken-
netilanteet voivat lisata rytmihairioalttiutta.

Vartalon akilliset ja voimakkaat kiertoliikkeet voivat kipeyttaa rintalastaa. Jos
rintakeha on arka, turvavyon kayttoa helpottaa vyon ja puseron valiin laitet-
tava pehmuste, esim. pyyhe. Pidemmilla automatkoilla on suositeltavaa pitaa
pieni jaloittelutauko noin kerran tunnissa.
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Matkustaminen

Mikali toipumisesi on sujunut normaalisti, voit lahtea pidemmalle koti- tai ul-
komaanmatkalle noin 2—3 kuukauden kuluttua sydanleikkauksesta. Jos voimasi
eivat ole palautuneet kunnolla, neuvottele matkan soveltuvuudesta laakarisi
kanssa. Etelanmatkailua on syyta valttaa kuumimpia kesakuukausina, koska
korkea lampotila saattaa aiheuttaa tarpeetonta lisarasitusta sydamelle.

Ota matkalle mukaan laakkeet, laakemaaraykset ja mahdollinen sydanfilmi
mahdollisen laakarikaynnin varalle. Myos laakkeiden pakkaukset on hyva pa-
kata mukaan, koska laakevalmisteilla saattaa olla eri kauppanimet eri maissa.
Vaikuttava aine nakyy laakepakkauksessa, ei laakemaarayksessa. Laakkeet on
parasta kuljettaa kasimatkatavaroissa.

Rintalastan kiinnitykseen kaytetyt teraslangat eivat aiheuta erityistoimia
lentokenttien turvatarkastuksissa. Lentokoneella matkustaminen on turvallis-
ta, koska nykyaikaisissa matkustajakoneissa ei tapahdu suuria ilmanpaineen
vaihteluita.

Huomioi matkustaessasi seuraavat asiat:

« nouse lentokoneessa valilla kavelemaan

« tee nilkkojen pumppaavia liikkeita verenkierron tehostamiseksi

» kayta pitkilla lennoilla hoito- tai tukisukkia

» juo hieman tavallista enemman nestetta, esim. 1 dl vetta jokaista
lentotuntia kohden.

Kuntoutus arjessa parjaamisen tueksi

Sepelvaltimotauti ja sinulle tehty ohitusleikkaus saattavat vaikuttaa sinun ja
laheistesi elamaan monella eri tavalla. Muuttuneen arjen vuoksi tiedon ja tuen
tarpeesi voivat lisaantya.

Kuntoutus on oleellinen osa ohitusleikkauksen jalkeista hoitoasi. Kuntoutuksen
vaihtoehtoja voit arvioida yhdessa Sydansairaalan kuntoutussuunnittelijan
kanssa. Kuntoutusohjauspalvelut ovat sinulle maksuttomia eika lahetetta
tarvita.

Sydankuntoutuksessa sinua autetaan loytamaan toipumistasi ja sairauteen so-

takykysi sailyy tai kohenee.
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Hakeudu kuntoutukseen, jotta

» tiedat enemman sydansairaudestasi ja siita, miten voit siihen itse vaikuttaa

» loydat keinoja leikkauksen jalkeiseen arkeen sopeutumiseen ja
sydanterveytesi edistamiseen

e voimavarasi lisaantyvat, parjaat paremmin arjessa ja tyossa.

Kuntoutusvaihtoehtoja:

» Sydansairaudestasi riippuen sinulla on mahdollisuus hakeutua kuntoutus- ja
sopeutumisvalmennuskursseille, joita on tarjolla myos verkkomuotoisina.

» Sydankuntoutusta jarjestavat monet eri tahot, esimerkiksi Kela, Sydanliitto,
sydanpiirit, sydanyhdistykset ja terveyskeskukset.

Vertaistuesta voimaa toipumiseen

Vertaistuki on kokemusten jakamista keskustellen. Vertaistukihenkilo on itse
sydansairastunut tai sairastuneen laheinen. Hanelta voit kysya sairauden kanssa
selviytymisesta ja hanen kanssaan voit keskustella omista kokemuksistasi.

Voit jutella vertaistukihenkilosi kanssa puhelimessa, tavata hanet esim. kahvi-
lassa tai kavelylenkilla, kirjoitella sahkopostitse tai kohdata verkossa. Vertais-
tukihenkilon voit tavata sairaalassa osastolla, ensitietotilaisuuksissa tai kuntou-
tuskursseilla. Tukihenkilot vetavat myos erilaisia keskustelu- ja harrasteryhmia
sydanyhdistyksissa.

Vertaistukitoiminta on vapaaehtoistoimintaa, joka on maksutonta. Vertaistu-
kihenkilot ovat sydanyhdistysten valmentamia ja vaitiolovelvollisia. He ovat
tavallisia ihmisia, jotka auttavat ja ymmartavat toisia samankaltaisessa ela-
mantilanteessa olevia. Vertaistukijan tehtavana on valittaa kokemuksia siita,
mita on olla sydansairastunut ja miten sairauden kanssa tulee toimeen.

Vertaistukihenkiloon saat yhteyden monin eri tavoin:
» Sydanliiton Etsi vertaistukihenkilo -sivulla voit hakea itsellesi sopivaa
vertaistukea koko maasta: sydan.fi/vertaistukihaku

Facebookissa toimii vertaistuen suljettuja ryhmia, jotka jarjestavat myos
tapaamisia:

o Kuriton sydan (kaikille sydansairastuneille)

« Nuoret sydansairaat (alle 50-vuotiaille sydansairastuneille)
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Tietoa, taitoa ja tukea

Voit osallistua Sydanliiton ja paikallisten sydanyhdistysten toimintaan:

» Sydanyhdistykset tarjoavat monenlaista liikuntaa, kuten
kuntosaliharjoittelua, vesijumppaa, salijumppaa ja ulkoliikuntaa.

» Tutustu oman paikkakuntasi sydanyhdistyksen tarjontaan:
sydan.fi/tule-mukaan/alueellinen-ja-paikallinen-toiminta

» Sydanliiton sivuilta sydan.fi naet verkkoluentotarjonnan ja
tapahtumakalenterin seka voit halutessasi liittya jaseneksi
sydanyhdistykseen.

« Sydanliiton kursseilla paaset tapaamaan toisia samassa elamantilanteessa
olevia ja voit jakaa kokemuksia yhdessa toimien ja oppien.

Sairauteesi liittyen loydat kaytannon vinkkeja liikkumiseen ja sairautesi
hoitamiseen myos Terveyskylan sivuilta:

www.terveyskyla.fi/kuntoutumistalo/kuntoutujalle/sydansairaudet

Voit kysya Tulppa-kuntoutuksesta omasta terveyskeskuksestasi.

22



Omat muistiinpanot

Minulle tutuksi tulleita henkiloita:

Sovittuja kontrolliaikojani:

Mieleeni nousseita kysymyksia:

Muuta:
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Sydansairaalan yhteystiedot

Tays Sydansairaala
Elamanaukio 1, 33520 Tampere
p. 03 311 716 (vaihde)

Tays Sydansairaala, sydanteho
p. 03 311 64698

Tays Sydansairaala, sydanosasto 3
Hoitajien kanslia p. 03 311 66345

Kuntoutussuunnittelijat
p. 050 346 0994, 050 568 9693 ja 041 731 3344

Potilasasiamies

p. 03 311 69239 tai 050 346 0994

Sahkoposti:
SydansairaalaPotilasasiamies@sydansairaala.fi

Fysioterapeutti:

www.sydansairaala.fi



