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LUUUDI
ASPIRATSIOON- JA
TREPAANBIOPSIA

Luuiidi on vereloomeorgan. Luuiidi paikneb suurtes
luudes, kus toodetakse koik vererakud.

Luuiidi aspiratsioonbiopsial voetakse uuringuks luu-
Gdi.

Luuiidi trepaanbiopsial voetakse uuringuks luutiikk
koos selles sisalduva luutidiga.

Uuringud on erinevad ja taiendavad teineteist.
Monikord piisab vaid luuldi aspiratsioonist, kuid
enamasti tehakse jarjestikku (ihe protseduuri kaigus
nii aspiratsioon- kui ka trepaanbiopsia.

Miks on need luuiidiuuringud vajalikud?

Luuldi aspiratsioon- ja trepaanbiopsia annavad tap-
se Ulevaate tekkivate vererakkude hulgast, vormi-
dest ja paiknemisest.

Luutdi uurimine on vajalik vereloome seisundi hin-
damiseks ja vereloomehaiguste ehk verehaiguste
diagnoosimiseks voi ravitulemuste monitoorimiseks,
haiguse leviku maéaratlemiseks ja staadiumi téapsus-
tamiseks voi rauavarude uurimiseks.

Haigused ja seisundid, mille korral on luutidi
uuringud vajalikud:

* aneemia ehk kehvveresus;

* vererakkude arvu olulised korvalekalded: liiga
palju voi liiga vahe leukotsiiute, erltrotsulte,
trombotsuite;

* vererakkude koosseisu ja omaduste korvalekalded;

* vereloome kasvajad nagu leukeemiad, limfoomid,
mueloomtobi;

* kroonilised mieloproliferatiivsed haigused nagu
muelofibroos, tdeline polltsiteemia, mielodis-
plastilised stindroomid;

* muud kasvajad, mis voivad levida luutdisse;
* raua liigladestus ehk hemokromatoos;
* moned infektsioonid.

Kas luuiidi uuringud on ohtlikud?

Luuldi biopsia on ohutu protseduur, tisistusi esineb
aarmiselt harva:

e trombotsidtide arvu olulised muutused voivad
suurendada verejooksu riski;

e nodrgestatud immuunsisteemiga inimestel voib
tekkida punktsioonikohal paikne infektsioon;

e vahel jaab punktsioonikoht pikemaks ajaks valu-
likuks;

* voimalikud on allergilised reaktsioonid tuimastus-
ravimi suhtes.

Kuidas valmistuda protseduuriks?

Luuldi uuringud tehakse ambulatoorselt ja need
ei ndua erilist ettevalmistust. Kuna moned ravimid
vOivad tosta veritsusriski, teavitage arsti enne prot-
seduuri aja maaramist tarvitatavatest ravimitest.
Sé6mine ja joomine hommikul enne protseduuri on
lubatud.

Moningane hirm ja arevus enne uuringut on loo-
mulik. Protseduur pole tldjuhul valulik ning kestab
luhikest aega. Enne protseduuri tehakse alati paik-
tuimastus. Kui hirm protseduuri eest on siiski suur,
voite lisaks klisida rahustavat ravimit.

Biopsianoel Nahk

Luuidi

Luuiidi aspiratsiooni- ja trepaanbiopsia.

Kuidas protseduuri tehakse?

Protseduuri teeb verehaiguste arst ehk hematoloog
vOi onkoloog, keda abistavad protseduuridde ja labo-
rant. Luulidi aspiratsioon- ja trepaanbiopsia kestab
kuni 20 minutit, vahel tuleb jddda 10-15 minutiks
jalgimisele.

Protseduuri ajal lamate kdhuli. Nahk ristluupiirkon-
nas desinfitseeritakse ja punktsioonikohale tehakse
tuimastav sust, mis muudab valutuks naha, naha-
alused koed ja luud Umbritseva kelme ehk periosti.

Enamasti voetakse aspiratsioonbiopsia vaagnhaluu
tagumisest tlemisest nukist, harvemini rinnakuluust
— sellisel juhul lamab patsient protseduuri ajal selili
ja paiktuimastust tavaliselt ei tehta.

Esimesena voetakse spetsiaalse noelaga aspirat-
sioonbiopsia.  Aspiratsioonbiopsial tdmmatakse
sustlasse 2-3 ml vedelat luutidi, protseduuri ajal
vOib punktsioonikohal tekkida lihiajaline terav valu
vOi kiskuv tunne. Kui arst ei saa piisavas koguses
luulidi katte, korratakse protseduuri teisest kohast.

Trepaanbiopsia tehakse aspiratsioonindelast eri-
neva nodelaga, kuid proov voetakse samast kohast.
Trepaanbiopsial voetakse umbes 2 cm pikkune
silinderjas luutikk koos selles sisalduva luutdiga.
Trepaanbiopsia ajal voite tunda kerget puurivat valu
vOi survet, monikord harva valu kiirgumist jalga.
Vahetult parast biopsiat vajutatakse lUhiajaliselt
punktsioonikohale, et veritsus lakkaks ning punkt-
sioonikohale asetatakse plaaster.

Kuidas kdituda parast luuiidi uuringuid?

Kohe parast protseduuri voite jatkata oma igapéae-
vaste toimingutega. Kui Teile anti enne protseduuri
rahustavat ravimit, arge istuge koheselt autorooli.

Paari paeva jooksul hoiduge tugevast flidsilisest pin-
gutusest ning valtige plaastri margumist, st hoidu-
ge dusi alla minekust, vanniskaigust ja ujumisest.
Plaastri voite eemaldada 24-48 tunni méddudes.

Mone pdeva, harvemini mone nadala valtel, voite
punktsioonikohal tunda kerget valu. Vajadusel votke
valuvaigistit (paratsetamool, ibuprofeen).

Kui punktsioonikoht veritseb, punetab, tursub voi
valutab, p6drduge tagasi paevaravi osakonda voi
helistage ndu saamiseks péevaravi osakonna tele-
fonil 617 2185.

Koostanud Regionaalhaigla hematoloogiakeskuse arstid:
dr lige Viigimaa, hematoloog-Ulemarst-keskuse juhataja;
dr Mirja Varik, hematoloog-vanemarst.
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ACMUPALNOHHASA
BUOMNCUA U
TPENAHOBUOINCUA
KOCTHOIO MO3rA

KOCTHbIN MO3r — 3T0 KPOBETBOPHbIN opraH. KoCTHbI
MO3I HaXOAUTCS B KPYMHbIX KOCTAX, FA€ MPON3BOASTCS
BCE KAETKN KPOBMW.

Mpu acnupauMoOHHOW GUOMNCUM AAS MCCAEAOBaHUS
6epeTcs XMAKan YaCTb KOCTHOMO MO3ra.

Mpu TpenaHoGuoncUM AAR MCCAepOBaHMA Gepetcs
YacTb KOCTU BMECTE C COAEPXALUMMCS B HEN KOCTHbIM
MO3roMm.

MpOBOASILLIMECS MCCAEAOBAHUS Pa3AMUHbI, OHN AOMOA-
HAOT APYr Apyra. VIHoraa AOCTATOYHO TOAbKO acnu-
paLMmn KOCTHOrO MO3ra, HO, Kak NMpaBWAO, MO XOAY OA-
HOWM MPOLIEAYPbl NMOCAEAOBATEABHO BbIMOAHAETCH Kak
acnupaumnoHHas 6uoncus, Tak U TpenaHobuoncus.

Ans uero HY>XHbI 3TU UCCA€AOBaHUA KOCTHOIo mo3ra?

AcnupaumnoHHas 6uorncust U TpenaHobuoncus KocT-
HOro Mo3ra AatoT TOUHBIN 0630p O KoAnYecTBe 06pasy-
IOLLIMXCA KAETOK KPOBU, UX GOPMaxX M PacrionOXeEHUMN.

VccnepoBaHMe KOCTHOMO MoO3ra HeoOXOAMMO AN
OLEHKM COCTOSIHUA KPOBETBOPEHWUSI U AMArHOCTMPO-
BaHUsi GONE3HEN KPOBETBOPEHWSA, APYTMMM CAOBaMMU,
60Ae3HEN KPOBW, AAST HAaOAKOAEHWST 3a pesyAbTaTaMu
AEUEHMS], OMPEAENEHUA pacnpocTpaHeHns 3aboneBa-
HWUS U YTOYHEHUSA ero CTaAuu.

3a6oneBaHUA U COCTOSIHUSA, MPU KOTOPbIX HEOOGXOAU-

Mbl MICCA€AOBAHUA KOCTHOrO MO3ra:

°  aHEMWS AU MANOKPOBUE;

® 3HaYMTEAbHbIE HapPYLLIEHUA KOAMYECTBA KAETOK
KPOBW: CAMLIKOM MHOIO UAU CAULLKOM Mano AeW-
KOLLMTOB, 3PUTPOLIMTOB, TPOMOOLIMTOB;

® OTKAOHEHMSA B COCTaBE M CBONCTBAX KAETOK KPOBU;

® pakK KpoBW, KaK Hampumep, AeMKeMnu, AMMPOMbI,
MUENOMBbI;

* XpOHMYECKME MUeNonpoAMdepaTnBHbIe 3aboneBa-
HUSA, TaKne Kak MUenodpnbpos, MCTUHHAA MOAULIU-
TEMUSA, MUEAOANCTIAACTUYECKNE CUHAPOMDbI;

° OMyXOAM APYIMX OPraHoB, CrMOCOOHblE pacnpo-
CTPaHUTLCS B KOCTHbIN MO3T;

* N36bITOUYHOE HAKOMAEHME Xenesa MAM reMoxpomMa-
TO3;

* HeKoTopble MHOEKLMUN.

OnacHbl AU UCCAepOBaHUA KOCTHOIO Mo3ra?

Buoncua koctHoro mosra — 6esonacHas NpoLeAypa,
OCAOXHEHUA BCTPEUAIOTCA KpaHe PeAKo:

¢ 3HauyuTeAbHble WN3IMEHEHUA YUNCAA TpOM6OLI,VITOB
MOTYT YBEAUYNTb PUCK KPOBOTEYEHUA;

* y AMOAEN C OCAabAeHHOW MMMYHHOW CUCTEMOW B
MeCTe MyHKUMWM MOXET BO3HWKHYTb AOKaAbHas
NHbeKUMs;

® WHOrAa MecTo NMyHKUWKU MOXET OCTaTbCA 60NE3HEH-
HbIM Ha Hbonee MPOAONKUTEABHOE BPEMA;

° BO3MOXHbl aAAepPrUUYECKUe peakLmm Ha 06e360Am-
BatolLIMe npenaparbl.

Kak noarotoButbcs K npoueaype?

VcchepoBaHUSt KOCTHOMO MO3ra OCYLLECTBASIOTCA aM-
6ynaTopHO M He TpebyloT 0cobo MOArOTOBKM. [lo-
CKOAbKY HEKOTOPbIE NMpenapatbl MOryT MOBbICUTb PUCK
KPOBOTEUYEHMSs, COOBLMUTE Bpady Nnepea HasHaueHneM
BPEMEHMN MpoBeAeHUss Mnpoueaypbl 06 ynoTpebase-
MbIX BaMW AEKapPCTBEHHbIX Mpenapatax. PaspeluaeTcs
€CTb 1 MUTb YTPOM MepeA MPOLIEAYPOA.

HeKkoTopsbl CTpax n TpeBora nepea MCCAEAOBaAHMEM —
370 HOpMaAbHO. [MpoLeaypa, Kak npaBuao, 6e36ones-
HEHHa 1 3aHUMaeT HeMHOro BpemeHu. lNepea npoue-
AypoW BCceraa AenatoT MecTtHoe obesboansaHue. Ecam
CTpax Mepea MPOoLEAYPON BCE Xe BEAUK, MOXETE AO-
MOAHUTEABHO MOMPOCUTb YCMOKOUTEABHOE.

MyHKUMOHHaA Koxa
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Acnupauuouuaﬂ 6uoncus un TpeﬂaHOGMOI‘ICMﬁ KOCTHOIo Mos3ra.

Kak ocyuwiectBaseTcs npoueaypa?

Mpoueaypy MNPOBOAUT TeMaTOAOT MAM OHKOAOT, KO-
TOPOMY aCCUCTUPYIOT MpoLeAypHas MeAULMHCKas
cectpa ¥ AabopaHT. AcnupauuoHHas 6uoncusa u
TpenaHobmMoncust KOCTHOrO Moara AASTCs 20 MUHYT,
MHOrpa CAepyeT 3apepxatbea Ha 10-15 MWHYT ans
HabAtoAEH A

Bo Bpems npoueaypbl MaUMEHT AEXMT Ha XMBOTE.
Koxa B 06AaCTV KpecTLa AE3UHOULMPYETCS U B MeCTa
MyHKUMK AenaeTcst 06e360ANBAIOLLNIA YKOA, KOTOPLIN
06e300AMBAET KOXY, MOAKOXHbIE TKaHU U OBOAOYUKY,
OKPYXaloLLYO KOCTb, APYTMMW CAOBaMMU, MEPUOCT, AU
HaAKOCTHMLLY.

Kak npaBuAo, acnvpaumnoHHyto 6uoncuio 6epyT u3
BEPXHEN YacTu 3aAHero rpebHsi MOAB3AOLLHOM KOCTW,
pexe — U3 TPYAMHbI, B TaKOM CAyYae MaLMeHT BO Bpe-
MS MPOLEAYPbl AEXMT Ha CMMHE U MeCTHOro o6e36o0-
AVBaIOLLEro yKoAa, Kak NpaBuAO, HE AeAatOT.

CHayana crieumanbHON UrAo 6epyT acnmpaumMoHHYHO
6uoncuio. Bo Bpemsa acnupaumoHHoM 6uoncum B
Wwnpuu HabupatoT 2-3 MA XUAKOTO KOCTHOFO MO3ra,
BO Bpems MpOoLEAYPbl B MECTe MyHKLMM MOXET BO3-
HUKHYTb KpaTKoBpeMeHHasi ocTpasi 60Ab MAM TsIHYLLee
owyueHne. Ecam Bpay He MOXET MOAYUYMTb KOCTHBbIN
MO3I B AOCTaTOYHOM KOAMYECTBE, MPOLEAYPY MOBTO-
PSIOT U3 APYroro mecTa.

TpenaHo6roncmo NPon3BOAAT APYrol UIAOW, HO U3
TOro Xe MeCTa, YTo U acnmpaumoHHyto 6uoncuto. Bo
Bpems TpenaHobuoncum 6epyT LUMAMHAPUYECKUN
KYCOK KOCTW AAMHOW MPUMEPHO 2 CM BMeCTe C CO-
AEpXalLMMCS Tam KOCTHbIM Mo3roM. Bo Bpewms Tpena-
HOBMOMCUN Bbl MOXETE OLLYLLATb AETKYHO CBEPASILLYIO
60Ab MAM A2BAEHUE, M3PEAKA BOAb MOXET OTAABaTb B
HOrY.

Cpasy nocae 61OMCMM KpaTKo HaXuMaloT Ha MecTo
NYHKLUMK, UTOBbl KPOBOTEUEHWE MPEKPaTUAOCh, U Ha-
KAAbIBAIOT MAACTbIPb.

Kak BecTu ceb mocne UCCAeAOBaHUA KOCTHOrO
mosra?

Cpasy nocne npoLeasypbl MOXeTe MPOAOAXKUTL 3aHU-
MaTbCA CBOEN MOBCEAHEBHOW AEATEAbHOCTbO. Ecam
nepea nNpoLeaypor Bbl MPUHAAM YCMOKOUTEABHOE, HE
CaAMTECH Cpasy 3a PyAb aBTOMOOMAS.

B TeueHMe HECKOAbKMX AHEN BO3AEPXUTECH OT CUAb-
HOro GU3INYECKOrO HaMpPsKEHUA U HE MOYMTE AENKO-
NAACTbIPb, TO €CTb HE MPUHUMANTE AyLl, BaHHY U He
naaBamnTe. [AacTbipb MOXHO YAaAUTb yepe3 24-48
Yacos.

B TeueHne HECKOABKMX AHEN, peXe — HECKOAbKMX He-
AENb MOXETE OLLYyLLAaTb AerKyto 60Ab B MECTe MyHKLIMW.
Mpu HeoBXOAMMOCTM MpUHUManTe obesboanBatoLLne
(NnapaueTtamMon, nbynpoodeH).

EcAM  MeCTO NyHKUMM KPOBOTOUMT, MOKPACHEAO,
OMyXAO MAM BOAUT, 0BpaTUTECh BHOBb B OTAEAEHWE
AHEBHOTIO CTalMoHapa UAM NMO3BOHUTE AAS TTOAYUEHMNS
KOHCYABTALMKN B OTAEAEHME AHEBHOIO CTaLMOHapa rno
TenedpoHy 617 2185.

CocTaBuAM Bpayn remaTonorm4ecKoro LeHTpa
CeBepo-3CTOHCKOWN PernoHanbHoON GOAbHULbI:

Ap. Nvre Bunrnmaa, rematonor-rnaBBpay-pyKoBOANTEADL
LeHTpa;

Ap. Mupbs Bapuk, remaTtonor-ctapLimim Bpau.
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