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Tassa tarina lyhennettyna tapaamisestamme ladkarissa kayntiin ja radiologin '
lausuntoon... Eanill

Asiakas tuli oikean kdden konsultaatioon pe 23.2. puolivuota kestdneiden oireiden vuoksi. Tutkittuani oikeaa katta aloin
kipuheijasteiden vuoksi epdilld vahvasti kaularangan pullistumaa “kdsivamman” sijaan. Pullistuman olisi oireiden
mukaan oikealla puolella kaularankaa ja siksi kipuheijasteet tulivat oikeaan kateen. Taman vuoksi aloitimme heti SLH-
menetelman kaytdn yhteistuumin.

Soitin asiakkaalleni viikon paastd pe 2.3. Kdadessd olevat hermokivut olivat havinneet viidennen péivdan kohdalla
menetelman aloittamisesta eli ke 28.2. Jatkoimme siitd huolimatta SLH- menetelman kayttoa.

Asiakas oli ennen minun tapaamistani sopinut jo aikaisemmin kdden kontrollikdynnin ladkariin, joka hanella oli ke 7.3.
Aiti kertoi laakarille tapaamisestamme, |8ydéksestimme ja epdilystimme sekd hoitomenetelmén aloittamisesta ja
kipujen haviamisesta... Himmentynyt [adkari tuki ja maarasi tyton magneettiin.

Soitin tyton kuulumiset pe 9.3. ja kuulin magneetti kuvauksesta ja olin tilanteesta hyvillani, vaikka epdilin, ettei mitdan
|6ydosta enda kuvista loytyisikdan. Teoriani mukaan vamma on korjaantunut ja se ei enda suurella todenndkoisyydella
kuvassa nakysi. Kuvissa voisi olla viitteitd vammasta, mutta ei enaa oireita selittdvda vamma.

Samassa keskustelussa neuvottelimme SLH- menetelman purkamisesta ja teimme paatoksen, ettd menetelma puretaan
kadytosta, mutta mikali oireita ilmaantuu niin menetelma otetaan kdyttéon uudelleen 1-2 viikoksi, koska kysymyksessa
oli kroonistunut vamma ja se paraneminen on hitaampaa kuin akuuttien vammojen.

Asiakas padsi magneettiin ma 26.3. Lausunto saapui pe 30.3.

Tama radiologin lausunto on kopioitu asiakkaan luvalla. (Radiologi ei ole ollut mitenk&an tietoinen SLH-
hoitomenetelmasta eika sen kaytosta.)

...Todetaan, etta kaularangan nikamien =(C) 4-5 ja 5-6 valisissa valilevyissa vahaista vesipitoisuuden
alenemista. Ei valilevyn pullistumaa tai keskella sijaitsevaa hermoahtaumaa. Oikoryhti kuvausasennossa.
Oikean kaurarangan 5-juuren juurikanava on hieman epamuotoinen ja kapeahko. Ei ydin muutoksia.

HYMMM... saattaisikohan teoriani toimia ja oliko magneettikuvan 16ydos ja lausunto juuri
sellainen kuin oletin sen olevan. Ei vammaa, mutta viiteitd vammasta.

Viittaako 4-5 ja 5-6 vélilevyjen vesipitoisuuden alenema siihen, ettd valilevyt ovat vuotaneet
tukirakenteensa ulkopuolelle. Onko 5 juurikanavan epamuotoisuus ja kaventuminen viite siita,
ettd vamma-alueelle on muodostunut arpikudosta, joka piirtyy magneettikuvaan.
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LOOGISTA. Kuvantamisvaiheessa tytto oli ollut taysin oireeton jo muutaman viikon ajan.
Taman takia asiakkaan oireita ei enda voitu todentaa magneetti kuvalla. Koska vammaa ei
enda ollut.




