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”Revennyt perna ja pimennyt munuainen”

Teini-ikäinen poika monivammautui, kun hä-
nen ohjaamansa motocross-pyörä sinkoutui 
ajoradalta kivikkoon noin 40–50 kilometrin 
tuntinopeudella. Päässä oli onneksi kypärä, 
ja potilas pystyi itse matkapuhelimellaan te-
kemään hätäilmoituksen. Traumaprotokollan 
mukaisessa tietokonetomografiassa todettiin 
vaikeusasteen  5 pernavamma (1). Pernan ala-
osassa nähtiin runsasta valtimovuotoa ja vat-
saontelossa verta. Oikea munuainen oli ehjä, 
mutta vailla verenkiertoa, mikä sopi äkillisestä 
venytyksestä aiheutuneeseen munuaisvaltimon 
intimavaurioon.

Pitkän siirtoetäisyyden vuoksi lämminiske-
mia-aika oli kuitenkin pituudeltaan useita tun-
teja, ja toimenpiteistä munuaisen verenkierron 
palauttamiseksi luovuttiin. Verenvuoto vatsa-
onteloon korvattiin verituotteilla. Potilas pääsi 
siirtymään vuodeosastolle jo kolmen vuoro-
kauden teho-osastoseurannan jälkeen.

Polikliinisessä seurannassa potilaan pernas-
ta todettiin jääneen jäljelle kaksi toimivaa saa-
reketta. Hitaasti kutistunut vasen munuainen 
poistettiin suunnitellusti tähystyksessä puoli 
vuotta vammautumisen jälkeen.  ■
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