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Verkossa ensin 

Avanneverkko ehkäisee arpityrän pysyvässä 
paksusuoliavanteessa

Avanneverkko ehkäisi peräsuolisyövän vuoksi 
leikattujen potilaiden avannetyristä valtaosan 
lisäämättä komplikaatioita vuoden seurannan 
aikana verrattuna ilman tyriä ehkäisevää verk-
koa leikattuun verrokkiryhmään.

Paksusuolen pääteavanteiden yleisin komp-
likaatio on avannetyrä, joka voi aiheuttaa ki-
pua ja avannesidoksen irtoamista sekä lisätä 
avanteen hoidon tuen tarvetta. Avannetyrien 
korjausleikkauksiin liittyy huomattavia riske-
jä ja päivystysleikkauksissa jopa kuolleisuutta. 
Avannetyrien ehkäisemistä verkolla on tutkittu 
viime vuosina, ja tulokset ovat vaihdelleet. Täs-
sä tutkimuksessa käytettyä erikoismallista verk-
koa (Dynamesh IPST) ei ollut aikaisemmin 
tutkittu satunnaistetussa tutkimusasetelmassa.

CHIMNEY-tutkimus tehtiin Oulun, Helsin-
gin ja Tampereen yliopistollisissa sairaaloissa 
sekä Seinäjoen keskussairaalassa ja Västeråsin 
sairaalassa Ruotsissa. Tutkimukseen otettiin 
mukaan vuosien 2019–2021 aikana yhteensä 
143 potilasta. Peräsuolisyövän vuoksi leikkauk-
seen tulevat tutkimuspotilaat satunnaistettiin 
verkkoryhmään tai verrokkiryhmään. Verkko-
ryhmässä käytettiin sukkamaista vatsaonteloon 
laitettavaa verkkoa avannetyrän ehkäisemisek-
si. Potilaille tehtiin tietokonetomografia (TT) 
vuoden kuluttua leikkauksesta. Avannetyrä 
todettiin TT:ssä 37 %:lla (22/59) verrokki-
ryhmän ja 10 %:lla (6/58) verkkoryhmän po-
tilaista. Tutkimusryhmien välillä ei todettu eroa 

komplikaatioissa, uusintaleikkauksissa, leikkaus
infektioissa, avanteeseen liittyvissä ongelmissa 
tai elämänlaadussa.

Tulosten perusteella vatsaonteloon laitettava 
Dynamesh IPST ‑avanneverkko on tehokas ja 
turvallinen avannetyrän ehkäisyssä lyhyen ai-
kavälin seurannassa. Pitkän aikavälin tehon ja 
turvallisuuden selvittämiseksi tutkimuspotilai-
ta seurataan leikkauksen jälkeen viiden vuoden 
ajan. ■


