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Hermojuuripuudutus (AB5BT, AB5CT) / Fasettipuudutus (NA7BT)
Ärtyneen hermojuuren puudutus (blokadi) tai nikamien välisen pikkunivelen puudutus (fasettipuudutus) tehdään lyhytvaikutteisen puuduteaineen ja/tai pitkävaikutteisen kortisonin seoksella läpivalaisu- tai TT-ohjauksessa. Toimenpiteessä käytetään röntgensäteilyä ja usein pieni määrä jodipitoista varjoainetta. 
Ajan varaaminen ja yhteystiedot 
Aikaa annettaessa potilaalla tulee olla Oys:in arkistossa enintään 6 kk vanhat mri-kuvat (poikkeustapauksessa riittää myös tt-kuvat, mikäli löydös niissä on selvä) hoidettavalta alueelta, kts. linkki alla.

Hermojuuripuudutuksen indikaatio

Toimenpide tehdään OYS:n Keskusröntgenissä (sijainti N4, aula 2).

Varaus ja tiedustelut p.53290 tai 040 134 4315 klo 8–15

Tutkimusten ajanvaraus kuvantamisen toimialueella
Indikaatiot / kontraindikaatiot ja riskit 
Indikaatiot: 		Akuutti radikulaarinen kipusäteily / fasettiperäinen kipu

Kontraindikaatiot: 	Varjoaine- ja lääkeaineyliherkkyys, raskaus

Riskit:		Pistoalueen hematooma, sädetutkimuksen riskit
Esivalmistelut
· Lumbaalisessa hermojuuripuudutuksessa antitromboottista lääkitystä ei tarvitse tauottaa, mikäli kyseessä on matalan vuotoriskin potilas I.
· Mikäli potilaalla on kliinisen arvion perusteella kohonnut vuotoriski, antitromboottinen lääkitys tauotetaan lähettävän yksikön toimesta, kts. Antitromboottisen lääkityksen tauottaminen
· Th-tasolle tehtävässä toimenpiteessä antitromboottinen lääkitys tauotetaan lähettävän yksikön toimesta.
· Potilailta, joilla on epäily/diagnosoitu veren hyytymiseen vaikuttava perussairaus tai Marevan-lääkitys käytössä, otetaan ennen toimenpidettä TT-INR. TT-INR-arvo saa olla enintään 1 vrk vanha. Hoitotasolla oleva TT-INR, varfariinihoitoa saavalla potilaalla, ei ole este toimenpiteelle (indikaatiosta riippuen TT-INR 1.5- 3.0).
· Potilaan mahdollisesta jodiallergiasta maininta lähetteeseen. Toimenpide voidaan tarvittaessa tehdä ilman jodivarjoainetta, mikäli potilaalla on jodiallergia.
· Hermojuuripuudutukseen tulevia potilaita kehotetaan käyttämään yleisiä kulkuneuvoja ja varaamaan riittävästi aikaa jälkiseurantaan, koska alaraajoissa voi esiintyä usean tunnin ajan ohimenevää tunnottomuutta.
Toimenpiteen kulku 
· Potilas makaa tutkimuspöydällä loivassa kylkiasennossa tai vatsallaan.
· Toimenpidealue pestään ja peitellään steriilisti.
· Ihon puuduttamisen jälkeen röntgenlääkäri vie ohuen neulan läpivalaisuohjauksessa ärtyneen hermojuuren viereen tai nikaman pikkuniveleen. Paikka voidaan varmistaa pienellä määrällä varjoainetta ja/tai kuvauksella, minkä jälkeen alueelle ruiskutetaan puuduteaine-kortisoniseosta.
Jälkihoito ja seuranta 
· Hermojuuripuudutuksen jälkeen saa liikkua vapaasti, mikäli jalalla pystyy varaamaan / kävelemään. Tarvittaessa vuodelepo röntgenosastolla, kunnes jalan tunto on palautunut (yleensä noin ½ tuntia).
· Pistopaikan kastelua ja rasitusta tulee välttää toimenpidepäivän ajan.
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