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1 JOHDANTO

Atooppinen ekseema on kutiseva, tulehduksellinen ihotauti, joka ilmaantuu ta-
vallisesti vauvaiassa ja rauhoittuu yleensa lapsuusvuosien kuluessa, mutta voi
myo6s pahentua uudelleen nuoruus- tai aikuisiassa. Kaypa hoito -suositusten
mukaan Suomessa atooppista ekseemaa sairastaa lapsista 15-20 prosenttia.
Atooppinen ekseema on viimeisten kymmenien vuosien mydéta yleistynyt, ku-
ten muutkin allergiset sairaudet, esimerkiksi astma. Kutina on keskeinen ela-
manlaatuun vaikuttava tekija atooppisessa ekseemassa ja se vaikuttaa unen-
laatuun, maaraan ja voi aiheuttaa stressia seka lapselle, ettd hanen vanhem-

milleen. (Kuitunen, 2012; Kuitunen & Tuomiranta 2009.)

Kansallisen allergiaohjelma -aika muuttaa suuntaa (2008, 9-10.) mukaan aller-
gioiden hoidossa on kiinnitettdva enemman huomioita oireiden ennaltaeh-
kaisyyn. Allergiaohjelman tavoitteena on vaeston sietokyvyn parantuminen.
Atooppisen ekseeman hyva hoito ehkaisee monien liitAnnaissairauksien, ku-
ten astman puhkeamista seka lisaksi muita kroonisen tulehdustilan seurauk-

sia.

Vauvaiassa aloitetut erityisruokavaliot jatkuvat usein liilan kauan. Ruokia, jotka
eivat aiheuta ekseeman oireita valtetddn monta kertaa turhaan. Ta&méa vaaran-
taa monien tarkeiden ravintoaineiden saantia, lisda allergisten reaktioiden
vaaraa vahinkoaltistumisen yhteydessa seké vaaristaa lapsen nakemysta
ruosta. Atooppisen ekseeman merkittaviin oireisiin tulee puuttua varhain ja
sen hoito taytyy aloittaa mahdollisimman nopeasti. Yllapitoon etsitdéan sopi-
vaksi todettu hoito ja estetddn samalla myds pahenemisvaiheet. (Hannuksela
& Haahtela 2013.)

Usein vanhemmille seka myos terveydenhuollossa tytskenteleville ammattilai-

sille on epéaselvaa mika on kuivaa ihoa ja mika laékkeilla hoidettavaa atoop-



pista ekseemaa. Perusvoiteiden tehokas ja saannoéllinen kaytto pitaa ihon pa-
remmassa kunnossa, mutta se ei korvaa atooppisen ekseeman varhain aloi-

tettua tulehduslaékitysta. (Kansallinen allergiaohjelma 2008, 16-17.)

Ekseeman ennaltaehkaisy vaatii maarétietoista hoitoa, ja opinndytetydmme
tarkoituksena onkin tehda selked, mutta kattava omahoito-opas imevaisikais-
ten lasten vanhemmille Saarijarven neuvolaan. Opinnaytetyon tuloksena teh-
dyn oppaan tavoitteena on, etta lapsen atooppisen ekseeman hoidossa ja en-
naltaehkaisyssa hyddynnetaan entistd enemman tutkittua tietoa. Atooppisesta
ekseemasta on laadittu oppaita eri nakokulmista, mutta usein ekseema on lii-
tetty osaksi suurempaa kokonaisuutta, esimerkiksi ruoka-aineallergioita. Ra-
jaamme aiheen nyt imevaisikaisiin lapsiin ja teemme oppaan pohjautuen vain
ekseeman hoitoon imevaisikaisilla. Tassa tydssa imevaisikaisella tarkoitamme

alle yhden vuoden ikaista lasta.



2 ATOOPPISEN EKSEEMAN TAUSTA

Kuviossa 1 kuvataan tdméan tydn teoreettinen lahtokohta. Ylimpana kuviossa
on tyon keskeisin kéasite eli atooppinen ekseema. Seuraavaksi kuviossa kuva-
taan tyon teoriaosuus, jossa kerrotaan atooppisesta ekseemasta ihotautina,
sen vaikutuksesta perheen arkeen seké hoidon onnistumisesta. Atooppisen
ekseeman hoidossa nostetaan erityisesti esille perusvoidehoito seka tulehdus-
voiteet, silla tyon kaytdnnoén osuus muodostuu naiden perushoitojen pohjalta,
joita kaytetaan alle yhden vuoden ikaisilla lapsilla. Tuotoksessa on tarkoitus
esitella oikeaoppista voiteiden kayttod. Koko ty6ta ympardi imevaisikéinen
lapsi, silla alle vuoden ikéinen lapsi on keskeinen osa opinnaytety6ta. Liséksi
perhe on tydssa keskiossa, silla imevaisikdisen lapsen kohdalla vanhempien

rooli on hoidon onnistumisen edellytys.

IMEVAISIKAINEN LAPSI

ATOOPPINEN EKSEEMA

Ekseema ihotautina Ekseeman hoito

Perusvoiteet &

tulehdusvoiteet

VANHEMPIEN
OHJAUS

Kuvio 1: Teoreettinen viitekehys kuviona



2.1 Atooppisen ekseeman maaritelméa

Atooppinen ekseema (eczema atopicum) on tavallisin ihotauti lapsuusiéssa,
se alkaa tavallisesti varhaislapsuudessa ja 90 prosentilla ennen kahden vuo-
den ikda. Atooppiselle ekseemalle on tyypillistd krooninen, kutiseva ja tulehtu-
nut iho ja myos vaikeasti ennustettavat pahenemisvaiheet. Yleiskielessa kay-
tetdan paljon nimitysta atooppinen iho, jolla tarkoitetaan kuivaa ihoa. Vaikka
osalle kuivaihoisista kehittyy atooppinen ekseema, nimitysta tulisi kayttaa vain
tyypillisesta kroonisesta kutisevasta ihottumasta. Ekseemasta puhutaan vasta,
kun ihottuma on selvasti silmin havaittavissa. Atooppiseen ekseeman yhdiste-
tdan myos muita nimityksia, kuten atooppinen ihottuma, atooppinen derma-
tiitti, taiveihottuma ja maitorupi. Tassa tydssa kaytamme nimenomaan kasi-
tetté atooppinen ekseema, jota kaytetaan ammattikielessa paremmin kuvaa-
maan kyseista tulehduksellista ihotautia. (Hannuksela 2012a; Jalanko 2009;
Kuitunen 2012; Riikola, Aira & Korkeila 2009; Savinko 2013.)

Atopia tarkoittaa perinndllista taipumusta herkistya allergeeneille ja tuottaa
vasteena seerumin IgE-vasta-aineita. Alttius ilmenee yleensa ja lapsuus- tai
nuoruusiassa. Altistuminen tapahtuu usein ihon tai limakalvon valityksell&.
Herkistymisen seurauksena alttiille inmiselle voi kehittya yksi tai useampi
atooppinen sairaus, joista keskeisimpié ovat juuri atooppinen ekseema, seka
lisdksi esimerkiksi allerginen astma tai nuha. Atooppista allergiataipumusta ei
kuitenkaan ole kaikilla atooppista ekseemaa esiintyvilla henkil6illa, vaikka al-
lergiset sairaudet ovat huomattavasti yleisempid atooppista ekseemaa sairas-

tavilla kuin valtavaestolla. (Joronen 2013, 5-6.)

Atooppisten sairauksien on havaittu puhkeavan myos yleensa samanlaisessa
jarjestyksessé, jota kutsutaan atooppiseksi marssiksi. Atooppinen ekseema on
usein atopian ensimmainen muoto, jota seuraavat myéhemmin esimerkiksi
astma tai allerginen nuha. Viel& on kuitenkin kiistanalaista, onko taustalla to-
dellista syy-yhteytta allergisten sairauksien ja atooppisen ekseeman valilla.
(Kauppi 2015, 1813.) Joronen (2013,10- 11.) kirjoittaa vaitdskirjassaan mah-



dollisesta selityksesta, miksi ekseemaa seuraa usein hengitystieallergia. Ek-
seemalle on ominaista ihon lapaisyesteen puutteellinen toiminta, jolloin vauri-
oitunut iho alkaa tuottamaan vélittdjaaineita, joka systeemisesti vaikuttaa hen-
gitysteihin, ja saa ne herkistymaan inhaloidulle allergeenille. Tama osaltaan

voi johtaa astmaoireisiin.

Pienten lasten atooppista ekseemaa sanotaan usein maitoruveksi. Termi on
yleiskielellisesti huono, silla harvoin maito on yksin tai edes osaksi ekseeman
puhkeamisen syynd. Ensimmaisten elinviikkojen aikana voi ilmaantua tali-ihot-
tumaa (seborrooinen-muoto) muistuttava ekseema paanahkaan seka taipei-
siin. Taméan jalkeen noin muutaman kuukauden i&ssé voi puhjeta laiskainen
maitorupi poskiin ja raajoihin (nummulaarinen-muoto). Iso osa lapsuudessa al-
kaneista ekseemoista rauhoittuu jo ensimmaisen elinvuoden aikana, osa en-
nen kouluikda. Toisilla atooppinen iho puhkeaa vasta murrosiassa tai sen jal-
keen ja joka viidennella tdméa jatkuu vield aikuisidssé. Lapsena oikein hankala-
oireinen ekseema, voi olla viela aikuisenakin vaikea. (Hannuksela-Svahn
2014; Atooppinen iho ja lapsi 2003.)

2.2 Ihon kuivuuteen vaikuttavat tekijat

Kuiva iho on seurausta epanormaalista veden menetyksesta. Ekseemassa
ihon sarveiskerroksen (stratum corneum) alemmissa kerroksissa rasvaeste ei
muodostu normaalisti. T&ma johtaa lisdantyneeseen veden menetykseen. Kun
vesi poistuu, sarveiskerroksen solut kutistuvat ja halkeavat. Tasta on seurauk-
sena kuiva iho, joka ei pida vetta tehokkaasti, eikd esta esimerkiksi allergee-
nien sisdanpaasya ihoon. Ihmiset, joilla on atooppinen ekseema, ovat herkem-
pia esimerkiksi saippuoiden ja surfaktanttien vaikutuksille ja heilla on myds

usein matalampi kynnys muille arsytyksille. (Hannula-Torronen 2007.)

Atooppisen ekseeman syntymekanismia ei tarkkaan tunneta. Hannula-Torro-
nen mainitsee vaitskirjassaan (2007, 15-16.), etta vallitsevia teorioita ovat

ihon rakenteelliset poikkeavuudet seké allergia ja perimatekijat. Nama saavat



yhdessa aikaan tulehdussolujen aktivaation, josta on seurauksena ekseeman
oireet. Lapsilla ruoka-aineallergiat ovat tavallisia (maito, kananmuna, viljat),
mutta myohemmalla ialla niiden vaikutus yleensé vahenee. Atooppiseen ek-
seemaan taipuvaisessa ihossa on todettu olevan suuria maaria syéttésoluja,
histamiinipitoisuus on suuri ja iho on hyperaktiivinen. Poikkeavuuksia on huo-
mattu myos neuropeptideissa, jotka osallistuvat verisuonten supistumiseen,
hikirauhasten toimintaan, kipuun ja kutinaan. Neuropeptidit vaikuttavat myos

esimerkiksi tulehdusreaktion syntyyn.

Atooppisen ekseeman hoidosta on tehty Kaypa hoito -suositus, jossa merkitta-
vampana aiheuttajana tutkimuksissa on tullut esiin orvaskeden valkuaisaineen
(filaggriini) geenin poikkeama. Tama johtaa kyseisen valkuaisaineen toimin-
nan heikentymiseen, orvaskeden ja ihon kuivumiseen, seka ihon puolustus-
mekanismien aktivoitumiseen. Seurauksena on ihon tulehdus eli ekseema.
Tama ei yksinaan ole kuitenkaan syyna ekseeman puhkeamiselle, koska
osalla ekseemaa sairastavista inmisista kyseinen geenivirhe puuttuu, ja toi-
saalta geenivirhetta esiintyy myos henkildilla, jotka eivat sairasta ekseemaa.

(Lauerma 2009; Hannula-Térronen 2007.)

2.3 Atooppisen ekseeman riskitekijat ja ennaltaehkaisy

Useimmilla atooppista ekseemaa esiintyvilla lapsilla on atooppinen perheenja-
sen ja monella on myds allerginen IgE-herkistyminen ruoka- tai ilmavalittei-
selle allergeenille. Monissa tutkimuksissa on kaynyt selvaksi, ettd vanhempien
allerginen yliherkkyys tai atooppinen ekseema on erittdin vahvasti yhteydessa
juuri imevaisikaisten lasten ekseeman puhkeamiselle. Herkistyminen elainpo-
lylle seka siitepolylle kehittyy vasta myohemmalla ialla, eika se lisaa eksee-
man ilmaantuvuutta. Liséksi ei ole vakuuttavaa tutkimustietoa siita, etta ne pa-
hentaisi atooppista ekseemaa. Tutkittu on myds, ettd atooppisen ekseeman

ilmeneminen aidin puolella on suurempi riskitekija kuin iséan atooppinen ek-
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seema. On myo6s spekuloitu, etta aidin tupakointi raskauden aikana kaksinker-
taistaa lapsen riskin saada atooppinen ihotauti. (Hannuksela 2009a; Jghnke,
Vach, Norberg, Bindslev-Jensen, Hgst & Andersen 2005, 153; Kuitunen
2012))

Riskitekijoista eniten on tutkittu imevaisikaisten ravintoa ja sen vaikutusta
atooppisen ekseeman syntyyn. Tarkeimpina seikkoina ennaltaehkaisyssa on
noussut esiin ainakin kolmen kuukauden rintaruokinta ja tupakoinnin valttami-
nen kotona ja myds aidin raskauden aikana. Vanhemman tupakointi on haital-
lista lapsen puolustusjarjestelmalle. Tutkimuksien mukaan tupakoivien van-
hempien lapsilla oli huomattavasti enemman allergiaa vahvistavia pienimole-
kyylisia proteiineja (sytokiineja) seka tulehdusta vahvistavia sytokiineja. Ta-
man takia on erityisen tarke&a tukea vanhempia tupakoinnin lopettamisessa.
(Linnanmaa 2014, 17.)

Imetyksen vaikutuksesta atooppisen ekseemaan ilmaantumiseen on tutkimus-
tietoa, mutta tdma on vield hyvin ristiriitaista. Allergiariskiperheille sopii my6s
4-6 kuukauden ikédan saakka yleisesti suositeltu taysi-imetys. Useista tutki-
muksista on kaynyt myos ilmi, ettéd varhain atooppista ekseemaa tai ruoka-al-
lergiaa sairastavia vauvoja imetetdan pidempéaan ja heilla saatetaan testata ja
noudattaa valttamisruokavaliota. Kuitenkin vain korkean allergiariskin per-
heissé 3-4 kuukauden yksinomainen taysi-imetys vahentaa hieman atooppi-
sen ekseeman riskia. Suojavaikutusta ei ole voitu viela osoittaa, mikali per-
heessa ei esiinny allergioita. Kun taas yli 3-4 kuukauden yksinomainen rinta-
ruokinta ei tuo lisdsuojaa ekseeman ilmaantumiselle. Jos perheessa on atoop-
pisia sairauksia jo aiemmin, lisaruokinnan siirtamista voidaan kokeilla 5-6 kuu-
kauden ikdan saakka. Tasta voi olla hyétya imevaisikaisen lapsen atooppisen
ekseeman ehkaisyssa. Tarke&a olisi muistaa kuitenkin ruokavalion monipuoli-
suus. (Kuitunen & Tuomiranta 2009; Hannuksela 2009a; Hannuksela 2009b.)
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Linnanmaan (2014, 5.) kirjoittamassa vaitdskirjassa sen sijaan todetaan, etta
mustaherukan siemendljyn kayttd raskauden aikana vahentaa lapsen atooppi-
sen ihottuman esiintyvyytta. Tulokset osoittivat, etta turvallinen ja hyvin sie-
detty siemendljy vahentda raskauden aikana kaytettyna lapsen atooppisen ek-
seeman ilmaantuvuutta 12 kuukauden iasséa. Tutkimus perustuu muuttuneisiin
ruokailutottumuksiin, erityisesti valttamattomat rasvahapot ovat sikidaikana
sekd ensimmaisen elinvuoden aikana tarkeité allergisen puolustusmekanismin
kehittymisen kannalta. Linnanmaa kuvailee vaitskirjassaan, etta erityisesti
juuri aikaisemmissa tutkimuksissa atooppista ekseemaa sairastavilla on to-

dettu alhaisia valttamattomien rasvahappojen pitoisuuksia.

2.4 Kutina ja kuivuus - atooppisen ekseeman oireet

Atooppisessa ekseemassa kutina aiheuttaa raapimista, joka aiheuttaa ihon
rikkoutumista, ja tama saa aikaan kutinaa pahentavien tulehdussolujen tuloa
ihoon. Ihon rikkoutuminen altistaa stafylokokki-infektioille, joka pahentaa
omalta osaltaan ekseemaa. Merkittavimpié tulehdussoluja atooppisessa ek-
seemassa ovat T-solut (Thl ja Th2-solut) sekd orvaskeden keratinosyytit ja

verinahan sy6tto- ja syojasolut. (Lauerma 2009.)

RAAPIMINEN

VAURIOITTUNUT
IHO

KUTINA

TULEHDUSSOLUJEN
TULEMINEN

Kuvio 2: Soveltaen atooppisen ekseeman kutina-kierre
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Atooppinen ekseema voi oireilla ohimenevasti, se voi uusia, oireilla jaksoittain
tai joillakin jatkuvasti, 75 prosentilla ihottuma on lieva. Tavanomaista on myds
vaikeasti ennustettavat pahenemisvaiheet. Oireet alkavat yleisesti jo ensim-
maisen ikavuoden aikana, usein 4-8 kuukauden iassa: iho on kuiva, hilseilee
ja kutisee. Liséksi iho voi punoittaa, ja siina saattaa nakya kudosnesteen erit-
tymista, papulamuodostusta tai ihon paksuuntumista (jakaloitymaa). Lapsi op-
pii raapimaan 5-7 kuukauden idssa (raapimisjaljet, haavaumat, ja ruvet), ja
koska iho kutisee voi lapsi olla hyvinkin levoton ja raapia itseaan. Atooppinen
ekseema on kalpea, koska verisuonten supistumisalttius on korostunut. Pik-
kuvauvoilla ekseemaa ilmenee kasvoissa, paanahassa, saarissa, kasissa ja
vartalolla. Oireita voivat pahentaa kuiva ilma, hikoilu, raapimen, stressi, vaat-
teiden hankaus, ihon suojakerrosta heikentavat saippuat seka ihon infektiot.
Alle vuoden ikéisilla lapsilla, joilla on todettu vaikea tai keskivaikea atooppinen
ekseema on syyta epaéilla ruoka-aineallergiaa oireita pahentavana tekijana.
Ekseema voi levita myods koko kehon punaihoksi eli erytrodermiaksi. Erytro-
dermiassa koko iho on tallin tulehtunut. (Dunder, Kuitunen, Makela, Pelko-
nen, Reijonen & Valovirta 2011; Kuitunen 2012.; Hannula-Tdérronen 2007,15;
Hannuksela-Svahn 2014.)

Atooppisen ekseeman oireet voivat luokitella lieviin, keskivaikeisiin tai vaikei-
siin oireisiin. SCORAD on atooppisen ekseeman vaikeusaste- luokitus, jossa
ekseeman pinta-ala, vaikeus, kutina ja vaikutus unen laatuun pisteytetaan.
Lievassa atooppisessa ekseemassa asiakkaalla on kuivia ihoalueita, satunnai-
sesti kutinaa ja pienilld ihoalueilla punoitusta. Keskivaikeassa ekseemassa
iholla on kuivia alueita, toistuvaa kutinaa, punoitusta ja lisaksi voi esiintya
myos ihon rikkoutumista ja paksuuntumista. Vaikeassa atooppisessa eksee-
massa on edell& mainittujen oireiden liséksi iholla verenvuotoa, vetistysta,

karstoittumista ja pigmentaatiohéairidita. (Kaypa hoito -suositus 2009.)

Hoidon tavoite on oireiden hallinta. Koska kyseessa on krooninen tauti, paino-
tetaan oireiden pitkajanteista hallintaa, joka edellyttéa perheeltd hyvaa moti-

vaatiota. Oireita voi ehkaistd muun muassa valttamalla turhia antibioottikuu-
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reja. Talla tavalla suoliston bakteeri méara ei paase vahenemaan ja lyhytket-
juisten rasvahappojen (butyraatit) maara myos nousee. Nama rasvahapot

saattavat helpottaa atooppisen ekseeman oireita. (Nylund 2015,1-2.)

2.5 Atooppiselle ekseemalle herkistymisen selvittaminen

Atooppisen ekseeman diagnoosi on kliininen, se perustuu hyvaan anamnee-
siin seka lapsen tutkimiseen. Seuraavat oireet on hyva huomioida diagnoo-
sissa:

e Krooninen tai toistuva kutiava ekseema tyypillisilla ihoalueilla.

e Kutinan liséksi esiintyy punoitusta, vesikulointia, papuloita, raapimaa tai

jakaloitymaa.

Suurella osalla alle vuoden ikéisista keskivaikeaa tai vaikeaa atooppista ek-
seemaa esiintyvilla lapsilla taustalla voi olla ruoka-aineallergia ja allergia selvi-
tykset ovat yleensa aiheellisia. Lievassa ekseemassa ei ruoka-allergioiden
selvittely ole tarpeellista. Erotusdiagnoosissa on hyva huomioida imevaisikais-
ten kohdalla esimerkiksi hormoninappylat, inokeliakia seka talirauhasten sar-
veistapit (keratosis pilaris). Allergiatesteja kaytetaan paljon ruoka-allergian sel-
vittelyssa, eniten ihopistoskokeita ja seeruminen IgE-testeja. Allergiatestien
merkitys on vahainen, mutta ne auttavat pienten, alle 1-vuotiaiden lasten oirei-
den arvioinnissa. Testit mittaavat IgE-herkistymista testatulle aineelle, mutta
eivat osoita lapsella olevan allergiaa. Testien merkityksesta on syyta keskus-
tella vanhempien kanssa. (Hannuksela-Svahn 2014; Jalanko 2009a; Kuitunen
2009.)

Allergiatestien merkitys on suuntaa antava. Sen vuoksi tarvitaan usein myos
ruoka-ainealtistuksia varmistamaan tai sulkemaan pois allergia. Ruoka-aineal-
tistus perustuu valttdmisvaiheeseen, jolloin jatetaan pois kaikki epaillyt ruoka-
aineet. Ruoka-aineet altistetaan yksi kerrallaan. Altistus tehdaan kotona tai
valvotusti esimerkiksi allergiapoliklinikalla. Valvottu altistus on tarpeen vaike-
assa allergiassa tai mikali oireet ovat vaikeasti tulkittavia. Kelan etuuksien
myontadminen edellyttdd yleensa valvottua altistusta. (Kuitunen 2012.)
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Valttamisruokavaliossa epailty ruoka poistetaan 1-2 viikoksi lapsen ruokavali-
osta ja diagnoosin perusta on valttamiskokeella todettu oireiden haviaminen,
seka altistuksella tapahtuva oireiden tuleminen uudelleen. Jos oireet ilmene-
vat viiveella ja niiden paivittainen vaihtelu on suurta, kuten juuri atooppisessa
ekseemassa, on suositeltavaa tehdéa kaksoissokkoaltistus. Altistettavaa ruo-
kaa (lehmanmaito, vehnd) annetaan tunnistamattomassa muodossa viiden
paivan jaksoissa(aktiivi/lume) ja vanhempien paivakirjan perusteella arvioi-
daan tulos jaksojen jalkeen. Perheen ja l&a&karin hyvalla vuorovaikutuksella on
erittain tarke& merkitys hoidon onnistumiselle. (Kuitunen 2009.)

Atooppinen ekseema ei ole peruste ruokavalion muutoksille, ellei lapsella ole
selkeitd oireita ruoka-aineista. Ruoka-aineiden liialliset rajoitukset aiheuttavat
helposti enemman haittaa kuin hyétya, esimerkiksi ravitsemushairi6ita. Ruoka-
allergian oireet ilmaantuvat yleensd muutaman viikon kuluessa uuden ruoka-
aineen aloittamisen jalkeen. TAma tarkoittaa viljojen ja lehmanmaidon osalta
usein 3-8 kuukauden ikda eli samaa ikaa, jolloin atooppinen ekseemakin usein
puhkeaa. Atooppisen ekseeman luonteeseen kuuluu pahenemisvaiheiden
vaihtelu, joten ekseeman ilmaantuminen tai paheneminen tuottaa usein ero-
tusdiagnostisia ongelmia. Vaikeaa ekseemaa sairastavilla alle vuoden ikaisilla
lapsilla jopa 60 prosentilla todetaan IgE-herkistyminen perusruoka-aineille, ja
monella heistd on ruoka-aineallergia. Lapsen kasvaessa ruoka-allergioiden
merkitys ekseeman pahentajana myos vahenee. Ruoka-allergiasta on jul-

kaistu myds Kaypa hoito- suositus. (Kuitunen 2012; Aaltonen 2012.)
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3 ATOOPPISEN EKSEEMAN VAIKUTUS PERHEEN AR-
KEEN

3.1 Perheen elamanlaatu

Lapsen atooppinen ekseema vaikuttaa koko perheen arkeen, ja pahimmillaan
voi jopa heikentéaa perheen elaménlaatua. Kun lapsella todetaan atooppinen
ekseema, keskustellaan perheen kanssa sen vaikutuksesta perheen elamaan.
Ihon paikallishoito on aikaa vievaa, kutina, raapiminen ja kivuliaisuus vaikutta-
vat unenlaatuun ja maaraan. Lapsi seka vanhemmat saattavat olla vasyneita,
lapsen ja perheen eldma voi olla rajoittunutta, ja perhe voi tuntea syyllisyytta.
Se saattaa aiheuttaa my0s stressia seka lapselle, ettd vanhemmille. (Kuitunen
2012; Alanne 2012, 14-15.)

Skarpin, Isolan ja Oikarisen tutkimuksessa (2009,159.) kuvaillaan perheen ar-
kea, kun perheessa on alle 10-vuotias, jolla on atooppinen ekseema. Tutki-
mukseen osallistuneiden lasten atooppinen ekseema oli kohtalainen tai vai-
kea. Tutkimuksesta kavi ilmi, etta lapsen pitkdaikainen ihotauti, ja sen jokapéi-
vainen hoitaminen koettiin ajoittain epatoivoiseksi. Toisaalta tieto, etta ek-
seema todennékadisesti lievittyy lapsen kasvaessa, antoi toivoa ja auttoi per-
heitd jaksamaan. Tuloksista kavi ilmi, ettd vanhemmille oli tarkeaa yrittaa 10y-
taa keinoja parantaa lapsen ekseema. Jokaisen ihon lehahtelun aikana van-
hemmat kertoivat pohtivansa, mista se johtui, mita oli tehty tai mita oli annettu.
Lehahduksen syitéa etsittiin lapsen syomisesta, siita oliko hanta pesty ja ras-
vattu tarpeeksi, oliko kotona siivottu liilan vahan tai vaikuttiko esimerkiksi
asuinympéristd ekseeman ilmaantumiseen. Aidit kertoivat kokevansa syylli-

syytta siita, olivatko he osanneet hoitaa ekseemaa tarpeeksi hyvin.

Atooppisen ekseeman sosiaalinen haitta on yleensa varsin pieni, mutta yksi-
I6lle ja perheelle se voi olla huomattava arkea hankaloittava asia. Skarp, Isola
ja Oikarinen (2009) kuvailevat tutkimustuloksissa, miten arka asia aideille on
lapsen ekseema, jos se ilmenee esimerkiksi lapsen kasvojen alueella. Aidit
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kokivat lapsensa kasvoissa olevan ekseeman kerddvan katseita tai jopa kau-
histeluja. Vasynyt aiti ei halunnut menna sosiaalisiin tilanteisiin, silla han ajat-
teli, ettéd hanta pidettiin huonona hoitajana lapsensa ekseeman vuoksi. (Skarp,
Isola & Oikarinen 2009, 167-168.)

Vanhemmat saattavat kokea myds tarkeana estaa lasta raapimasta, koska
raapiessa iho menee rikki. Perhetta saattaa pelottaa ihon rikkoontuminen,
koska ihon synnyttama suoja ulkopuolista taudinaiheuttajaa vastaan rikkoon-
tuu. Vanhemmilla saattaa olla huoli lapsen kokonaisvaltaisesta hyvinvoinnista.
Ekseema voi aiheuttaa lisaksi vanhemmille poissaoloja tdista seka lisaantyvia
kustannuksia perheen arkeen. (Skarp, Isola, Oikarinen 2009,165; Kuitunen &
Tuomiranta 2009.)

Alanne, Nermes, Sdderlund ja Laitinen (2011) kirjoittavat myos tutkimukses-
saan atooppisen ekseeman vaikutuksesta perheen elamén laatuun. He sen si-
jaan seurasivat 24 kuukautta pienen lapsen syntyman jalkeen perheen ela-
maa ja sita, kuinka atooppinen ekseema vaikuttaa perheeseen. Tutkimuk-
sessa kavi ilmi, etta varsinkin kutina ja raapiminen oireina vaikutti perheen ela-
maan, mutta alle vuoden ikéisella se ei ollut merkittdva syy uni ongelmiin. En-
sisijaisesti unen laatuun ja maaraan vaikutti ikakaudelle tyypilliset asiat, kuten
hampaiden puhkeaminen ja akuutit infektiot. Useissa muissa tutkimuksissa
kutinan on todettu olevan kuitenkin merkittava uneen vaikuttava tekija atooppi-

sessa ekseemassa.

Perheet tarvitsevat psykososiaalista tukea, jotta he oppivat hyvaksymaan lap-
sensa pitkdaikaistaudin ja sen vaatimukset normaalissa arjessa. Neuvolan
tehtavana on antaa monipuolista ja yksilolliseen tilanteeseen sopivaa tietoa
lapsen atooppisesta ekseemasta ja siihen mahdollisesti liittyvista allergioista.
Lapsen atooppinen ekseema vaatii seurantaa ja jatkuvaa tilannearviointia.
Terveydenhuollon ammattilainen tukee perhetta empaattisella ja lasna olevalla
kuuntelulla, seka auttaa perhetta ilmaisemaan ja kasittelemaan omia tuntei-

taan ja auttaa hyvaksymaan ekseeman osana arkea. Myohemmassa iassa
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jatkunut atooppinen ekseema voi vaikuttaa lapsen koulumenestykseen, urhei-
lusuorituksiin seka muihin paivittaisiin askareisiin. (Kuitunen & Tuomiranta
2009; Routasalo & Pitkala 2009; Skarp, Isola & Oikarinen 2009, 168.)

3.2 Hoitoon sitoutumisen maaritelma ja sen tarkeys

Hoitoon sitoutuminen (adherence) voidaan méaaritella asiakkaan ja terveyden-
huollossa tyoskentelevan ammattilaisen valisen keskustelun tuloksena saavu-
tetuksi yhteisymmarrykseksi hoidosta. Siihen kuuluu terveyskayttaytyminen,
joka pitaa sisallaan esimerkiksi maarattyjen laakkeiden ottamisen. Hoitoon si-
toutuminen vaatii asiakkaalta aktiivista hoidon suunnitteluun ja toteuttamiseen
osallistumista. Hoitosuhteen laatu on my6s hoitoon sitoutumiseen vaikuttava
tekija. Tehokkaassa hoitosuhteessa on ilmapiiri, jossa tutkitaan eri hoitomuo-
toja, tehdaén yhdessa hoitosuunnitelma, keskustellaan hoitoon sitoutumisesta
ja suunnitellaan seuranta. Hoitoon sitoutuminen on hyva erottaa hoitomyonty-
vyydesta. Ratkaisevin ero on siing, etta hoitoon sitoutumisessa asiakas on sa-
maa mieltd suosituksista. Asiakkaan tulee aktiivisena kumppanina sopia hoi-
dosta yhdessa terveydenhuollon ammattilaisen kanssa. (World Health Or-
ganization 2003, 145-146.)

Matala hoitoon paasyn kynnys, luottamuksellinen hoitosuhde ja hoidon jatku-
vuus edistavat hoitoon sitoutumista. Sen sijaan perheita syyllistdva asenne
heikentad hoidon onnistumista. Ammattilaisen kyky antaa puolueetonta tietoa,
optimismi ja hyvaksyva ilmapiiri tukevat merkittavasti sitoutumista kroonisen
ihotaudin hoitoon. Kuulluksi tuleminen sekd kokemus tuesta ja hoidon yksilolli-
sesta raataldinnista voivat johtaa omalta osaltaan parempaan sitoutumiseen.
Luottamuksellisuus kasvaa pitkdssa hoitosuhteessa, johon esimerkiksi neuvo-
lassa on hyvéat mahdollisuudet. (Pitkala & Savikko 2007, 502.)
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Hoitoon sitoutuminen on seké asiakkaan, etta myos yhteiskunnan etu. Per-
heen sitoutumisella ekseeman hoitoon, voidaan edistaa seka pienen lapsen
hyvinvointia, parantaa terveydenhuollon vaikuttavuutta ja samalla sdastaa
kustannuksissa. Vanhemmuuden tukeminen on yksi terveydenhuollon organi-
saatioiden perustehtéavista. Ongelmat vanhemmuudessa heijastuvat laajalti
lapsen elamaan ja nakyvat esimerkiksi lapsuuden ja sairauden laiminlydn-
nissa. Vaikeiden ja intiimien asioiden puheeksi ottaminen on haasteellista ja
vaatii monipuolista osaamista ja hienotunteisuutta myos neuvolatytssa. Var-
hainen puuttuminen, kuunteleminen ja vanhemmuuden tukeminen on merkit-
tavia keinoja, joilla lapsen kasvua ja kehitysta pystytaan parhaiten tukemaan.
(Etene 2013, 45-49.)

Suurin osa kroonisten sairauksien hoidosta perustuu potilaan omahoitoon.
Vanhempien on hyva tiedostaa esimerkiksi, ettéa atooppisen ekseeman hoito
on oireenmukaista. Ekseema on luonteeltaan aaltoilevaa, eika valttamatta ole
mitaan erityista syyta pahenemisvaiheille. Tavoitteena on pitdé iho hyvassa
kunnossa ja hoitoa tehostetaan heti pahenemisvaiheen alkaessa. Perhe jou-
tuu ratkaisemaan itse ekseeman mukanaan tuomia arjen sujumisen ongelmia
ja tekemaan niitd koskevia paatoksia. Neuvolassa hoitajan rooli on vierella
kulkija, hén ohjaa silloin, kun perhe tarvitsee apua ja tukea. (Csonka & Junttila
2013, 66—73; Ruotasalo & Pitkala 2009.)

3.3 Sosiaaliset etuudet ja vertaistukiverkostot

Pitkaaikaisten sairauksien hoidon onnistumiseksi on tarpeen, ettd koko perhe
ja heita tukeva yhteis® osallistuvat aktiivisesti hoitoon. Sosiaalisen tuen on
toistuvasti osoitettu olevan tarkea hoidon onnistumiseen ja hoitokayttaytymi-
seen vaikuttava tekija. Vertaistuki voi parantaa perheen sitoutumista hoitoon
ja samalla vahentaa aikaa, jonka terveydenhoidon ammattilaiset kayttavat pit-

kaaikaistaudin hoitoon. (Aaltonen 2012.)
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Terveydenhuollon, kuntien ja Kansanelakelaitoksen vastuulla on taata palvelut
ja tukimuodot perheille, joilla on kroonisia pitkaaikaistauteja. Taman lisaksi
kustannuksiin voi saada tukea esimerkiksi verotuksen, yksityisten vakuutusten
tai sosiaalitoimen myéntdman toimeentulotuen kautta. Vanhemmat voivat
saada Kansanelékelaitokselta alle 16-vuotiaan vammaistukea, jos maaratyt
ehdot tayttyvat. Lapsen atooppisen ekseeman hoidosta pitéaa aiheutua vahin-
tdan puolen vuoden ajan tavallista suurempaa hoidollista tai taloudellista rasi-
tusta verrattuna terveeseen saman ikaiseen lapseen. Tuen hakemiseen tarvi-
taan laakarilta myos C-todistus. Paatoksesta riippuen tuki voi jatkua maara-
ajan tai siihen asti kunnes lapsi tulee kuudentoista vuoden ikaan. Tukea voi-
daan myontad myds takautuvasti vuoden ajalta. Kelalle tulee tehda selvitys
erityiskustannuksista, mita atooppinen ekseema aiheuttaa. Vanhemmille tulee
nopeasti lisdkustannuksia hoitovoiteesta ja laakityksesta, sekd mahdollisista
ruoka-aineallergioiden tuomista ruoka-ainerajoituksista. (Kelan vammaistuki
2014; Kaypa hoito -suositus 2009.)

Eri ikdvaiheessa ovat tarkeita erilaiset palvelut. Lapsiperheessa mietitdan esi-
merkiksi paivahoitoon liittyvid asioita, kun hoitopaikan aloittaminen tulee ajan-
kohtaiseksi. Onkin hyva miettia jo etukateen, milla tavalla ekseeman hoito to-

teutetaan yhteistydssa paivahoidon kanssa. (Varjonen 2008,10.)

Iholiitto on valtakunnallinen potilas- ja edunvalvontajarjesto, jonka suurin ja-
senjarjestd on Atopialiitto. Liitolla on yhdistyksia ympéari Suomea. Atopialiiton
ja yhdistysten kautta voi saada yhteyden muihin, joilla on atooppinen ekseema
ja paéasta jakamaan kokemuksia muiden vanhempien kanssa. Atopialiitto jar-
jestad muun muassa vertaistukikoulutusta. Iholiitosta saa myos tietoa yhteis-
kunnan tarjoamista palveluista ja tukimuodoista ihotauteja sairastaville. (Ato-

pialiitto)
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3.4 Lastenneuvola perheen tukena

Lastenneuvola mahdollistaa vanhemmille tutkimuksiin perustuvan ja ajankoh-
taisen tiedon saamisen. Lastenneuvolan ensisijaisena tarkoituksena on lapsen
terveyden ja hyvinvoinnin edistdminen. Neuvolan tehtdvana on myos tukea ja
vahvistaa perheen, seka parisuhteen toimivuutta. Samalla terveydenhoitajien
tyohon kuuluu lapsen fyysisen, psyykkisen, sosiaalisen ja tunne-elaman kehi-
tyksen tukeminen, seka seuranta ja rokotusohjelmasta huolehtiminen. Tarvit-
taessa he ohjaavat perheet muille asiantuntijoille tutkimuksiin tai hoitoon.
(Hermanson 2012.)

Alle kouluikaiselle lapselle pitaisi tehda yhteensé 15 terveystarkastusta neuvo-
lassa ja naista kolme toteutetaan laajoina terveystarkastuksina. Tarkastusten
lisdksi ladkarilla tulisi olla aikaa osallistua moniammatillisiin kokouksiin, jotta
yhteistybkumppanit tulisivat tutuiksi. Nykysuositusten mukaan neuvoloissa tai
toiminnallisessa lahiymparistossa pitaisi olla perhetyontekijoita, joilla on myoés
sosiaalialan erityisosaamista. Liséksi neuvolatyon tueksi tarvitaan psykologia,
puheterapeuttia, fysioterapeuttia, ravitsemusterapeuttia ja mahdollisuuksien
mukaan mya0s toimintaterapeuttia. (Maki, Wikstrém, Hakulinen-Viitanen & Laa-
tikainen 2011, 13.)

Perheiden odotukset neuvolan toimintaa kohtaan ovat, etta he tulevat kuul-
luksi ja voivat keskustella heille téarkeista ja mieltd askarruttavista asioista. Tal-
I6in edellytyksena on myonteinen ja luottamuksellinen yhteistyésuhde. Hyva
yhteistyésuhde on molemminpuolinen, perustuu luottamukseen ja vanhem-
pien yksilollisyyden kunnioittamiseen. Hoitajien tehtdvana on tunnistaa per-
heessa heraavia tunteita, ja hyvaksya ne aidosti ja hienotunteisesti. Varsinkin
pitkdaikaisessa yhteistydssa vuorovaikutussuhde on erityisen tarkea. Lapsen
nakodkulma pitdé aina olla kuitenkin ensisijainen. Hyva yhteistydsuhde mahdol-
listaa lapsen ja koko perheen tarpeiden tunnistamisen, tavoitteiden asettami-
sen ja suunnitelman laatimisen. (Armanto 2004, 94.)
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Terveydenhuollon vastuulle kuuluu tiedon antaminen. Ensitietoon sisaltyy pe-
rustiedot atooppisesta ekseemasta ja sen hoidosta. Siihen voi kuulua myds
tietoa yhteiskunnan tarjoamista palveluista ja tukimuodoista. Neuvolan tehta-
vana on suunnitella yksilllisesti jokaisen lapsen hoito ja tarvittaessa ohjata
perhe erikoissairaanhoidonpiiriin. Hoidon tavoitteet sovitaan yhteistydssa lap-
sen vanhempien seka hoitavien henkiléiden kanssa. Tavoitteena voivat esi-
merkiksi olla nukkumisen parantuminen eli kutinan helpottaminen. Perheen pi-
taa saada ajantasaista tietoa lapsen atooppisesta ekseemasta ja sen hoitami-
sesta. Voiteiden kayttoa on esimerkiksi hyva opetella yhdessa. On myags tar-
keaa, etta vanhemmat tiedostavat miten allergeenit, mahdollisesti ruoka-ai-
neet, hikoilu ja ilmasto vaikuttavat ekseeman kehitykseen ja kulkuun. Neuvo-
lan tarke&na roolina on motivoida perhettd ekseeman hoidossa ja arjen jaksa-
misessa. (Ruotasalo & Pitkala 2009; Skarp 2005.)

4 ATOOPPISEN EKSEEMAN HOITO IMEVAISIKAI-
SELLA

4.1 lhon hoito perusvoiteilla

Perusvoiteita on Suomen markkinoilla kymmenia, ja niiden rasvapitoisuus
vaihtelee tuotteen mukaan. Perusvoiteet sisaltavat muun muassa vetta, ras-
vaa, emulgaattoreita ja sailonta-aineita. Osa voiteista saattaa sisaltdd myos
keramideja, ureaa ja liposomeja, jotka vaikuttavat voiteen tehokkuuteen. Kera-
midit muistuttavat ihon omia rasvoja ja liposomit toimivat kosteuttajina. Perus-
voiteet luokitellaan rasvapitoisuuden mukaan: geelit, lotionit, emulsiovoiteet ja
voiteet. Geelit sisaltavat vahan tai ei lainkaan rasvaa. Lotionit sisaltavat ras-
vaa noin 10-20 prosenttia, emulsiovoiteet 30—40 prosenttia ja rasvaisemmat

voiteet yli 50 prosenttia. (Hannula-Torronen 2007, 17.)

Perusvoiteet suojaavat ja pehmentavat ihoa seka korvaavat ihon luonnollista

rasvaa. Voiteet muodostavat rasva-okkluusiokerroksen iholle, mika estaa ve-
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den haihtumisen. Talla tavalla vesi ei padse haihtumaan ja se menee sarveis-
kerrokseen (stratum corneum), jossa proteiinit, korneosyytit, turpoavat ja esi-
merkiksi haavojen muodostuminen iholle pienenee. Toisaalta rasvat voivat
my0s tunkeutua sarveiskerrokseen ja matkia rasvaesteen vaikutusta. Tama
estdd muun muassa allergeenien paasya ihoon. (Hannula-Torrénen 2007, 17-
18.)

Atooppisen ekseeman hoidossa tarke&aa on ihon huolellinen hoito perusvoi-
teilla, joilla estetdan ihon kuivuminen ja veden haihtuminen iholta. Lapsen
atooppisen ekseeman ensisijainen hoito onkin sdanndllinen rasvaus perusvoi-
teella 1-2 kertaa paivassa seka lisaksi jaksottainen hoito paikalliskortikoste-
roideilla. Perusvoidetta ei tarvitse rutiininomaisesti vaihtaa, jos se sopii iholle
hyvin. Ei ole luotettavaa nayttoa siita, etta iho vasyisi samaan voidemerkkiin,
vaan rasva vaihdetaan, jos se ei enaa tunnu tehoavan. Jos jokin perusvoide
aiheuttaa kirvelya, se voi olla merkkina siita, ettéd voide on lilan kevytta ja se
pitéda vaihtaa rasvaisempaan vaihtoehtoon. Ekseeman rauhoittuessa myads kir-
vely yleensa vahenee. Rasvaa tulee kayttdd kunnolla ja iho pitda jaada ras-
vauksen jalkeen valkoiseksi. Rasva on hyva taputella ihoon varovasti, jos iho
on artynyt. Perusvoiteet eivat vahenna ihon omaa kosteutta yllapitavaa toimin-
taa, eivatka ne saanndllisessakaan kaytdssa kuivata ihoa. (Lintunen & Isoher-
ranen 2011, 53-54; Varonen, Kaila & Hamalainen 2002, 76; Hannula-Torro-
nen 2007.)

Lapsen kannalta on todella tarke&a, ettd rasvaushetket ovat mahdollisimman
miellyttavia. Rasvaus on hyvé yhdistaa vaikka leikkinetkeen. Lapsen mielile-
luakin voi kayttaa mukana lapsen rasvaushetkissa. lhon taputtelu ja painelu
helpottaa kihelmointia iholla ja pintaverenkierto vilkastuu, jolloin voide imeytyy
paremmin. Kylvyn tai esimerkiksi saunan jalkeen iho kannattaa rasvata kos-
teana. (Csonka & Junttila 2013, 66-73; Lintunen & Isoherranen 2011, 53-54.)
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4.2 Paikalliskortisonivoiteet

Kortisonivoiteet jaetaan tehon ja sivuvaikutusten perusteella neljdan ryhmaan.
Ryhma | pitaa siséalladn miedot kortisonivoiteet, kuten hydrokortisoni 1%,
ryhma Il keskivahvat (esimerkiksi Apolar® ja Bucort®), rynma Ill vahvat korti-
sonivoiteet (esimerkiksi Bemetson®) ja ryhma IV erittdin vahvat, kuten Der-
movat®. Yhdistelmavalmisteissa on kortisonin lisdksi bakteeri- ja/tai sieni-in-
fektioita hoitavia tai sarveiskalvoa pehmentavia aineita, esimerkiksi Dacta-
cort®. (Tays/ihotautien poliklinikka 2015.)

Kansallisessa allergiaohjelmassa (2008-2018,17. ) -aika muuttaa suuntaa, an-
netaan tarkat suuntaviivat myos atooppisen ekseeman hoitoon. Ohjelmassa
todetaan, ettd perusvoiteiden tehokas kaytto pitdd ihoa paremmassa kun-
nossa, mutta ei korvaa ekseeman tehokasta ja hyvaa tulehduslaakitysta. Aller-
giaohjelman mukaan kortisoni voiteita ei kayteta oikein. Usein kaytetaan liian
mietoja voiteita ja hoitojakso on liian lyhyt ja se lopetetaan lilan nopeasti. Korti-

sonivoiteita ei uskalleta myds kayttaa kesaaikaan.

Ekseeman pahenemisvaiheissa kaytetaan kortikosteroidivoiteita kuureina.
Imevaisikainen lapsi voi kayttdd mietoa 1-prosenttista hydrokortisonivoidetta
1-2 kertaa paivassa, maksimissaan viikon jaksoissa, minka jalkeen pidetaan
ainakin hoitojakson mittainen tauko. Alkuvaiheen tehohoitojaksoilla on edelly-
tys onnistuneelle pitkaaikaiselle yllapitohoidolle. Paikalliskortikoidivoiteet lievit-
tavat kutinaa, turvotusta, punoitusta, vetistamistd, rakkulointia ja estavéat jaka-
I6itymista. Tulehdusta lievittdvan hoidon tavoitteena on pitad iho mahdollisim-
man hyvassa kunnossa, nain kortikoidivoiteen kokonaistarve pysyy kohtuulli-
sena myos pitkaaikaishoidossa. Yllapitohoitoa voidaan toteuttaa myoés, kun
ekseema on saatu hallintaan, jolloin kaytetdan kordikoitivoidetta ennaltaeh-
kaisevasti kaksi kertaa viikossa niilla ihoalueilla, joilla ihottuma lehahtaa s&an-
nollisesti. Talla tavalla voidaan vahentdd pahenemisvaiheita ilman ihon ohe-
nemisen riskia. Jos voiteen kaytté on epasaanndllista ja ekseema pahenee
huomattavasti, uuden hoitotasapainon saavuttaminen on vaikeaa. (Kaypahoito
-suositus 2009.)
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Laakevoidetta on siis hyva kayttaa kaikille tulehtuneille iho-alueille. Voiteen
jaksotus ja tauotus toteutetaan paikallisesti ekseeman esiintyvyyden mukaan.
Jos jokin ihoalue rauhoittuu nopeammin, ladkevoidetta voi silla alueella jo tau-
ottaa, mutta oireilevalla alueella hoitoa voidaan edelleen jatkaa. Tarvittaessa
perusterveydenhuollosta kirjoitetaan l&ahete erikoissairaanhoitoon ekseeman
hoidon jatkoselvityksiin. (Lintunen & Isoherranen 2011, 53-54; Raivio & Siimes
2000, 267.)

Tarkeda on, etta laékevoiteita levitetdan iholle samalla tavalla kuin perusvoi-
teitakin. Jos kortisonivoidetta laitetaan vain ohuesti, ladke ei paése kunnolla
vaikuttamaan. Perusvoidetta kayttdamalla kortikosteroidikuurien aikana voidaan
vahentéa kortikoidin kokonaistarvetta. Samaan aikaan paikalliskortikoidin li-
saksi ei levitetd kuitenkaan muita voiteita. Perusvoidetta levitetaan inoalueelle
vasta kun kortisonivoide on imeytynyt. (Csonka & Junttila 2013, 66—73; Han-

nula-Torronen 2007.)

4.3 Antihistamiinien ja probioottien merkitys atooppisen ekseeman
hoidossa

Antihistamiininen teho kutinaan on vahainen. Vasyttavia antihistamiineja (Ata-
rax®) voidaan kayttaa alle yhden vuoden ikéisella lapsella helpottamaan yolla
nukkumista, mutta kutinaan teho on lievaa. Hyva paikallishoito on parasta hoi-
toa raapimisen estoon. Kasiin seka jalkoihin voidaan rasvauksen jalkeen kaa-
ria pehmedésta puuvillakankaasta tai sideharsosta sidokset, esimerkiksi NaCl-
kompressihauteet tai sinkkisulfaattihauteet, joilla estetaan raapiminen ja lisa-
taan voiteen imeytymista. Ennen kaareen laittoa alueen voi rasvata kortikoste-
roidivoiteella. Kéare lievittaa iho-oireita vain niin kauan kuin se on kostea, jo-
ten kuivuttuaan se pitaa vaihtaa. (Dunder, Kuitunen, Mékela, Pelkonen, Rei-
jonen & Valovirta, 2011; Lavaste & Vester 2010. )

Nykyaan ymparistd on hyvin hygieeninen, jonka vuoksi se ei arsyta immuu-
nijarjestelmaamme riittavasti. Probiootti on elava mikrobivalmiste, joka usein

siséltaa laktobasilleja tai bifidobakteereja, jotka yllapitavat ja tasapainottavat
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elimiston immuunijarjestelmaa. Allergisilla lapsilla on yleensé tavallista va-
hemman kyseisia bakteereja. Tutkimuksien mukaan esimerkiksi Lactobacil-
lus rhamnosus GG estéa ja lievittdd hieman atooppista ekseema. On myds
tutkittu, etta lapsi saattaa hyotya valmisteesta, jos aiti kayttaa sita raskauden
aikana, seké lapsen syntyman jalkeen ainakin puolen vuoden ikdan asti.
Viela ei ole kuitenkaan vakuuttavaa tutkimustietoa probioottien hyodyista

atooppisen ekseeman hoidossa. (Dunder, ym. 2014.)

Turun yliopistollisen lastenklinikan seka Funktionaalisen elintarvike kehitta-
miskeskuksen tutkimusryhma selvitti, onko probioottien lisdkaytté raskauden
ja imetyksen aikana turvallista ja tehokasta lapsen ihottumariskin pienenta-
miseksi. Tutkimuksessa kavi ilmi, ettd ekseeman riski védhentyi kahden en-
simmaisen elinvuoden aikana merkittavasti niilla lapsilla, joiden aidit olivat
saaneet tutkimuksessa probioottien yhdistelmia. Atooppisen herkistymisen
riskiin tutkittavilla probiooteilla ei kuitenkaan nayttanyt olevan vaikutusta. Tut-
kimukseen osallistuneet aidit ja lapset eivat saaneet valmisteiden kaytosta
haittavaikutuksia. Tutkimusryhman havaintojen mukaan raskauden ja imetta-
misen aikana tarkasti valitut probiootit vahensi atooppisen ekseeman riskia
tehokkaasti niilla lapsilla, joilla perinndllinen taipumus ekseemaan oli korkea.
(Isolauri, Arvola, Sutas, Moilanen & Salminen 2000; Rautava, Kainonen, Sal-
minen & Isolauri 2012.)

4.4 UV-valohoidot

Ultravioletti (UV)-valohoitoa kaytetaan tulehduksellisten ihotautien, kuten
atooppisen ekseeman hoidossa. UV-valo vaimentaa ihossa esiintyvaa tuleh-
dusprosessia seké kutinaa. Valohoito myds vahentaa ihon kuivumista paksun-
tamalla orvasketta ja lisaamalla veden haihtumista estavien rasvojen tuottoa
sarveiskerroksessa. Auringon ultraviolettivalo on ennen nakyvaa valoa 400-
780nm. Hoitolaitteiden spektrit ovat UVB(280-320nm) ja UVA-aallonpituusalu-
eilla(320-400nm). UVB imeytyy ihossa suureksi osaksi orvasketeen, kun taas
UVA vaikuttaa myds syvemmalla. (Granlund 2006; Hannuksela-Svahn 2013.)
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SUP-valohoito vastaa Suomen kesaaurinkoa. Suurin osa atooppista eksee-
maa sairastavista hyotyvat tasta hoitomuodosta, se puolittaa usein myos korti-
soni- ja perusvoide maarat. Valohoitoa mietitdén pitkaan ja siihen paadytaan
usein vasta, kun ekseema on vaatinut jatkuvaa kortikosteroidivoidehoitoa.
Hoito annetaan ihotautilaakarin valvonnassa 2-3 kertaa viikossa yhteensa 10—
15 kerran sarjoina. Valohoitoa on tutkittu lasten osalta vain vahan, mutta SUP-
valohoito on kevyin ultraviolettisateilyn hoitomuodoista, ja tutkimuksien mu-
kaan sita pystytddn antamaan myos lapsille, joilla on keskivaikea ja vaikea
atooppinen ekseema. Valohoitoa kaytetddn kuitenkin erittain harvoin alle vuo-
den ikdisen ekseeman hoidossa. (Atooppinen ekseema 2009; Granlund 2006;

Hannuksela 2009c; Atooppinen iho ja lapsi 2003.)

Kesaisin atooppinen ihottuma on yleensa lievempi tai haviaa jopa kokonaan.
Aurinkovoiteiden kayttd on suositeltavaa, kuten normaalisti. Erityisesti lasten
iho on suojattava huolellisesti seka vaatetuksella etté suojavoiteilla. (Granlund
2006; Hannuksela 2009c.)

4.5 Muut ekseeman hoidot

Lapsen ihoa voi hyvin pesta péivittdin, se poistaa hien, lian ja voiteiden jaéan-
teet samalla iholta. Se vahentaa myos bakteerien- ja hiivasienien maaraa.
Tarkeinta olisi, etta iho muistetaan taman jalkeen kuivata huolellisesti, hellava-
raisesti taputellen, ei hankaamalla. Ihon voi pesté hajustamattomalla, miedolla
saippualla, pesunesteella tai perusvoiteella. Suositeltavaa on tehda lapselle
vain lyhyitd suihkutuksia haalealla vedella, kuuma vesi arsyttaa inoa. Sauno-
minen ja uimahallissa kaynti on sallittua, jos ei ekseema pahene eika iholla ole
tulehdusta. Saunominen voi kuitenkin lisaté ihon kutinaa ja kirvelya. Eksee-
man hoidossa voidaan kayttaa myds ns. voidepesuja. Ensin kostutetaan iho,
sen jalkeen iho pestaan kauttaaltaan vesiliukoisella kosteusvoiteella tai suihku
oljylla. Oljykylvyt, esimerkiksi Aqualan oil, ovat myds hyvia ekseeman hoi-
dossa. (Csonka & Junttila 2003, 66-73; Raivio & Siimes 2000, 267; Vaara
2005, 90.)
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Kaliumpermanganaattikylpyja voidaan myds kayttdd pahenemisvaiheen hoi-
dossa. Tama antiseptinen kylvetys toimii bakteeri-, hiiva- ja sienitulehdusten
hoitoon kuivattamaan ja puhdistamaan tulehtunutta ihoa vetistavassa vai-
heessa. Valmistus tapahtuu liottamalla 0,5g kiteita, lapsille puolella vahvuu-
della, pieneen maaraan lamminté vetta. Seos sekoitetaan huolellisesti 5 lit-
raan vetta. Kylpy tulee aloittaa valittémasti ja kylvetysaika on noin 5 minuuttia.
Taman jalkeen kuivataan iho huolellisesti. Kyseisestéa hoitoa voidaan alussa
antaa kerran paivassa, oireiden rauhoittuessa vain tarvittaessa. Kiteitd saa ap-

teekista myos ilman reseptid. (Lavaste & Vester 2010.)

Omabhoitona kannattaa ottaa huomioon mygs iho-oireita mahdollisesti pahen-
tavat tekstiilit tai pesuaineet. Turvallisia allergiaperheen vaate valintoja ovat si-
ledpintaiset ja pehmeat tekstiilit. Valjat ja kevyet vaatteet ovat hyvid. Vaatteet
on hyva pesta valjasséa vedessa hajustamattomalla pesuaineella. Tekstiilien
silittaminen vahentaa myos ihoa arsyttavaa vaatteiden karheutta. Makuu-
huone on hyva pitdd myoskin viileana, jotta turhalta ihon hikoamiselta valty-
taan. Siitepdlyaikaan kannattaa valttaa petivaatteiden tuulettamista pihalla.
(Atooppinen iho ja lapsi 2003; Allergisen tekstiilivalinnat; Alasimonen 2003,
125; Lavaste & Vester 2010.)

5 OHJAUS HOITOTYOSSA

5.1 Suullisen ja kirjallisen ohjauksen tarkeys

Ohjaus maaritellaan asiakkaan ja ohjaajan aktiiviseksi ja tavoitteelliseksi toi-
minnaksi, johon vaikuttaa heidan taustatekijanséa ja joka tapahtuu vuorovaikut-
teisessa ohjaussuhteessa. Paamaarana on ohjattavan oppiminen, paatosten
tekeminen ja elamantilanteen koheneminen. Ohjauksen perustana on lainsaéa-
danto, etiikka ja toimintaa ohjaavat suositukset. Taustatekijoiden lisaksi oh-
jauksen lahtokohtina ovat myds asiakaslahtoisyys, ohjattavan ja ohjaajan ja-



27

ettu asiantuntijuus, seka vastuullisuus. Ohjaus perustuu potilaan tarpeisiin, jo-
ten prosessissa on tarkeaa, etta ensin maaritellaédn ohjauksen tarve ja sitten
suunnitellaan kulku, toteutetaan ohjaus ja viela lopuksi arvioidaan ohjauksen

onnistuminen. (Jaakonsaari 2009, 8-9.)

Perheiden kanssa tydskenneltdessa hoitajien tulee omata hyvat vuorovaiku-
tustaidot, silla se on yksi tarkeimmista tyovalineista tydskenneltdessa lasten ja
heidan perheidensa kanssa. Sujuva viestinta on ohjauksen onnistumisen edel-
lytys, jolloin molemmat osapuolet ymmartéavat ohjauksessa keskusteltavat
asiat samalla tavalla. Liséksi kirjalliset potilasohjeet ovat hyvia, silla ne antavat
tietoa sairauksista, riskitekijoista, hoidosta, tutkimuksista, seka niihin valmis-
tautumisesta, jalkihoidosta ja toipumisesta. Hoitohenkilosté antaa potilaalle
kirjallisia ohjeita hoitotilanteessa, mutta niitd on myos yleisesti saatavilla esi-

merkiksi terveyskeskuksissa seka Internetissa. (Nummi & Jarvi 2012.)

Ennen ohjauksen aloittamista on lapsen idn mukaan arvioitava, minka verran
ja mink&laista ohjausta suoraan lapselle toteutetaan, eikd hanta saa jattaa oh-
jaustilanteessa ulkopuoliseksi. Vanhempien lasnéolo lapsen ohjauksessa on
valttaméaton. Muuttuneiden hoitokéytantdjen myoéta hoitoajat ovat lyhentyneet,
joten aikaa suulliseen, henkilokohtaiseen ohjaukseen on entista vAhemman.
(Eloranta & Virkki 2011, 9-11.)

Atooppisen ekseeman tai muun kroonisen pitkaaikaissairauden ohjauksessa
on tarke&a herattdd asiakkaan mielenkiinto opittavaa asiaa kohtaan ja lisata
motivaatiota lapsen hoitamiseen. Havainnollistamisen on todettu olevan hyva
keino tehostaa opittavan asian ymmartamista, kuten esimerkiksi nayttamalla
kadesta pitaen kuinka rasvaukset, sidokset ja kylvyt toteutetaan. Hoitajan
kanssa pohditaan myds yhdessa kuinka jaksaa eteenpain ihotaudin kanssa,
millaisia hoitovaihtoehtoja on olemassa ja mita kirjalliset ohjeet konkreettisesti
tarkoittavat arkielamassa. Ohjauksen on oltava sellaista, etta perhe pystyy

luottamaan tulevaisuuteen ja mahdollisuuden selviytya lapsen ekseeman
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kanssa. Atooppisen ekseeman hoidossa on tarkedd muistaa yksilollinen oh-
jausmuoto. On hyva antaa tietoa eri hoitoaineista, miten, milloin ja mihin niita
kaytetaan. Merkittdvaa on myos kertoa haittavaikutusten tunnistamisesta. lhon
hoito vaatii karsivallisyytta ja aikaa, ja ohjauksen tavoitteena on, etta perhe
ymmartad miksi iho kutiaa, miten oireita voidaan hallita ja miten estetdan tilan-

teen paheneminen. (Jaakonsaari 2009, 8-9; Lavaste & Vester 2010.)

5.2 Vaikuttavan omahoito-oppaan ominaisuudet

Potilasohjeita on tehty viime vuosina erittain runsaasti. Tarkeintd omahoito-
opasta kirjoittaessa on muistaa, ettd opas on tarkoitettu juuri asiakkaalle tai
hanen laheisilleen. Oppaassa oleva tieto pitéisi olla sanastoltaan ja lausera-
kenteiltaan selkeaa ja yleiskielellista. Sisalloltaan hyva ohje saattaa jaada ym-
martamatta, jos esitystapaan ei ole kiinnitetty riittavasti huomiota. Tarkeaa on
esimerkiksi huomioida asioiden esittamisjarjestys. Asiat on mahdollista kertoa
muun muassa tarkeysjarjestyksessa, aikajarjestyksessa tai aihepiireittain.
Hyva on myds miettia, mita tekstilla haluaa saada aikaan tai missa tilanteessa

sita luetaan. (Hyvarinen 2005.)

Erityisen tarkead on muistaa perustella ohjeet. Pelkk& neuvominen ei motivoi
muuttamaan asiakkaiden tapoja. Perusteluja kaivataan usein myas silloin, jos
ohje on hyvin yksinkertainen, kuten esimerkiksi ” Ala kayta kuitupitoisia vaat-
teita”. Potilas saattaa ajatella, ettd miksi ei saa kayttdd? Oma hyo6ty on hyva ja
houkutteleva perustelu potilaalle: mité iloa asiakkaalle koituu, jos han tekee
ohjeen maarittelemalla tavalla. Perustelut voi antaa my6s ohjeen tai oppaan
alussa: "Hoidon tarkoituksena on vahentaa ihon tulehdusta ja kutinaa ja saada

iho rauhoittumaan”. (Hyvarinen 2005.)

Selkeét ja tietoa antavat otsikot ovat myés omahoito-oppaassa tarkeat. Otsi-

kot keventavét ja selkeyttavat ohjetta. Paéotsikko kertoo, mitad tdma ohje kasit-
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telee ja valiotsikot auttavat hahmottamaan, mita teksti pitaa sisallaan. Virkkei-
den ja lauseiden pitaisi olla ensimmaisella lukemalla ymmarrettavissa. Turha
termien ja lyhenteiden kaytto tekee asiat vieraiksi. Vierasperaiset sanat, esi-
merkiksi [a&kareiden termit, on tarkeda selittaa heti ensimmaisen vieraan ter-
min kohdalla. Pitkdssé potilasohjeessa tai oppaassa voi olla myds sanasto lo-

pussa, mista vieraita termeja voi tarkastaa. (Hyvarinen 2005.)

Suosituspituutta potilasoppaille on vaikea rajata, mutta yleensa lyhyt teksti on
lukijalle mieluisampi kuin pitk&. Liian yksityiskohtainen teksti voi ahdistaa luki-
jaa, joten on hyva, jos oppaassa mainitaan esimerkiksi hyvaa kirjallisuutta ai-
heeseen liittyen, jolloin aiheesta voi kayda lukemassa halutessaan lisaa. Miel-
lyttava ulkoasu ja tekstin asianmukainen asettelu tukevat tiedon jasentelya ja
herattada myos mielenkiintoa lukijassa. Kuvat ovat myos hyva keino selventaa
asioita. Useisiin potilasoppaisiin ahdetaan liikaa asioita ja potilaat tulkitsevat
ohjeita oman mielensd mukaan. (Nummi & Jarvi 2012; Hyvarinen 2005.)

6 OPINNAYTETYON TARKOITUS JA TAVOITE

Opinnaytetyon tarkoituksena oli tehda selked, mutta kattava omahoito-opas
atooppista ekseemaa sairastavien imevaisikaisten lasten vanhemmille Saari-
jarven neuvolaan. Opinnaytetyon tuloksena tehdyn oppaan tavoitteena on,
ettéd lapsen atooppisen ekseeman hoidossa hydédynnetdén entistd enemman
tutkittua tietoa. Opas palvelee ensisijaisesti pienen lapsen vanhempia, joilla
voi olla huolia oman lapsen ekseeman hoidosta. Taman lisdksi opas on hyo-
dyksi my6s neuvolan tyontekijoille, jotka saavat kirjallista materiaalia suullisen
ohjauksen tueksi. Omahoito-oppaan sisaltod tydstettiin tuoreen naytt6on perus-
tuvan tiedon pohjalta, hyddyntéaen luotettavia tietolahteitd. Opas tulee osaksi

Saarijarven neuvolan kirjallisen ohjauksen tukimateriaalia.
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7 OPINNAYTETYON SUUNNITTELU JA TOTEUTUS

7.1 Kehittamistyd opinnaytetyona

Tama toiminnallinen opinnaytetyo tehtiin kehittdmistytna, jonka tarkoituksena
oli tehdd omahoito-opas vanhemmille, joiden imevaisikaisilla lapsilla on atoop-
pinen ekseema. Kehittamislahtdisessa opinnaytetytssa yhdistyvat toiminnalli-
suus, teoreettisuus ja raportointi ja sen tarkoituksena on esimerkiksi kaytan-
non toiminnan ohjeistaminen, opastaminen tai toiminnan jarjestaminen. Toi-
minnallisen opinnadytetyon tavoitteena on luoda tutkimustietoon perustuva kay-
tannodn elam&éan suunnattu teos, esimerkiksi opas, kuten taman opinnaytetyon
tarkoituksena oli. Kehittdmislahtdinen opinnaytetyé nahdaan ammatillisen op-
pimisen ja siina kehittymisen prosessina. (Heikkila, Jokinen & Nurmela 2008,
21, 55; Vilkka & Airaksinen 2004, 9.)

Kehittamistyolla tarkoitetaan toimintaa, jonka tavoitteena on tutkimuksien
avulla luoda uusia tai parantaa entisia palveluja, valineita tai menetelmia. Ter-
veydenhuollon kehittdmistoisséa tavoitteena on usein uusien palvelujarjestel-
malle tuotettavien palveluiden seka toimintatapojen luominen tai jo olemassa
olevien menetelmien parantaminen. Kehittdmistyon tavoitteena voi olla my6s
itse organisaation ja sen rakenteiden kehittaminen seka henkildstén oppimi-
nen. Kehittdmistydssa taustalla on usein ongelma, jonka halutaan olevan ke-

hittamisen jalkeen paremmin. (Heikkila, Jokinen & Nurmela 2008, 21, 55.)

Kehittamistydssa aiheet tulevat usein tyoelamasta, esimerkiksi opinnaytetyon
kirjoittajan ty6- tai harjoittelupaikasta. Tama mahdollistaa tekijélle laajemman
osaamisen osoittamisen seka tydelaman kiinnostuksen luomisen omaa osaa-
mista kohtaan. Lisaksi se kasvattaa vastuunottamista opinnaytetydstéa projek-
tinhallintana, joka sisaltaa suunnitelman laatimisen, pddmaéarien asettamisen,
aikataulutuksen hallinnan seka tiimitydskentelyn. Yhteistyo on tarke& osa on-

nistunutta kaytannoénlaheista opinnaytetyota. Yhteistydssa térmaavat erilaiset
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ihmiset, joten on tarke&a, etta tavoitteet ovat yhtenaiset. (Kananen 2012, 14—
16; Vilkka & Airaksinen 2004, 9.)

Kehittamistyo etenee maariteltyjen vaiheiden mukaisesti. Tarpeen tunnistami-
sen eli aiheen valinnan jalkeen tulee tarkeana osana maarittely-ja tutkimis-
vaihe. Maarittelyvaiheessa on tarkeaa selvittaa tyén ongelma, tarkoitus ja ta-
voitteet ja tdma kyseinen vaihe voi olla myds osana tulevaa suunnitteluvai-
hetta, kuten tdssa opinnaytetydssa. Suunnitteluvaiheessa on tarkeda syventya
valittuun aiheeseen tarkemmin seka lisaksi pohditaan, kuinka ty6 olisi hyva to-
teuttaa. Suunnitteluvaiheeseen on syyta kiinnittaa erityistd huomiota, koska
huolella tehty suunnitteluty6 parantaa mahdollisuuksia onnistua kehittamis-
tyossa. Suositeltavaa on usein tehda erillinen toimintasuunnitelma, johon voi-
daan laatia kysymykset, jotka auttavat tarkoituksen ja tavoitteiden saavuttami-
sessa. (Heikkila ym. 2008, 68-70; Kananen 2012, 47.) TAman opinnaytetyon
alussa mietittiin seuraavia kysymyksia:

e Mika on oleellisinta, ajankohtaisinta ja uusinta tietoa atooppisesta ek-
seemasta ja sen hoidosta?

e Kuinka perhe voi hoitaa ekseemaa itse ja mikd on omahoidon merkitys
taudin aktiivisuuden kannalta?

e Millainen on helppokayttéinen ja toimiva omahoito-opas?

7.2 Opinnaytety6n prosessi

Opinnaytetyoprosessi alkoi kevaalla 2015 aiheen etsinnalla. Yhteytta otettiin
eri toimeksiantajiin ja pohdittiin kiinnostavia vaihtoehtoja. Saarijarven neuvola
oli toiselle opinnaytetydntekijoista tuttu organisaatio oman kotikunnan vuoksi.
Maaliskuussa 2015 yhteistyd Saarijarven neuvolan kanssa alkoi. Mahdollisia
toiminnallisia opinnaytety6n aiheita mietittiin ja saatiin vaihtoehtoja, josta muo-

dostui aihe, mink& neuvola hyvaksyi.
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Aiheena atooppinen ekseema oli kuitenkin laaja ja siksi haluttiin rajata aihe
koskemaan vain yhta ikavaihetta. Varhaisin ikavaihe kiinnosti erityisesti, silla
tdssa vaiheessa atooppinen ekseema yleensé ilmaantuu. Rajaamisella maari-
teltiin, miten ilmié hahmotettiin ja mitka tekijat otettiin tassa tydsséa huomioon.
Toiminnalliseen opinnaytety6hon paadyttiin, koska haluttiin kayttaa tyossa
omaa luovuutta ja visuaalisuutta tutkitun tiedon liséaksi. Toukokuussa 2015 lai-

tettiin aihe-ehdotus lomake eteenpain, joka hyvaksyttiin. (Kananen 2015, 19.)

Kesalla 2015 kaytiin ohjaavan opettajan kanssa ensimmainen puhelinkeskus-
telu opinnaytetyon etenemiseen liittyen. Opinnaytetyo oli tdssa vaiheessa
vasta alussa ja alkoi suunnitelman tydstamisen my6ta muotoutua kokonaisuu-
deksi. Tarkeaa opinnaytetyon ja raportoinnin kannalta onkin juuri teknisen

osan ja dokumentaation suunnittelu. (Kananen 2012,48.)

Tietoperusta hankittiin etsimalla hyvia lahteita. Teoreettista viitekehysta koo-
tessa tekijat joutuvat valitsemaan, mité teorioita ja tutkimuksia tyéssa kayte-
tdan. Kriteereinad lahdemateriaalin valinnassa oli, etta lahteiden tulee olla mah-
dollisimman tuoreita, laadukkaita seké luotettavia ja naytt6on perustuvia. Lah-
teitd l106ydettiin kayttden apuna Jyvaskylan ammattikorkeakoulun kirjaston in-
ternet-sivuja ja sen tarjoamia hakukoneita. Nelli-tiedonhakuportaalin kautta
kaytettiin JaNet-, Aleksi-, Arto-, Cinahl- ja Pubmed-tietokantoja. Hy6dynnettyja
hakusanoja olivat muun muassa: atooppinen ekseema, imevaisikainen lapsi,
kirjallinen ohjaus ja ihotaudit. Edella mainittuja hakusanoja yhdisteltiin, sek&
kaytettiin niiden englanninkielisid vastineita. LAhdeaineistona oli myds muita
internetsivuja sekd ammattikirjallisuutta. Véahitellen opinnaytetydsta alkoi muo-
dostua selvasti eheampi tyo, jossa tarkoitus ja tavoitteet seké teoreettinen vii-

tekehys alkoivat olla hyvin koossa.

Elokuussa 2015 paneuduttiin tyon teoriaosuuden laajentamiseen. Syyskuussa
pidettiin toisen ohjaavan opettajan kanssa ohjauskeskustelu. Taman jalkeen
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tyota riitti viela paljon. Lokakuussa aloitettiin tydstdm&éan opasta, joka muotou-
tui kuitenkin yllattavan nopealla aikataululla. Paivakirjan avulla kirjattiin ylos

opinnaytetydhaon liittyvat asiat mahdollisimman tarkasti koko projektin ajan.

Oppaan koostaminen alkoi luomalla Word-tiedosto, jota alettiin muokata oma-
hoito-oppaan muotoon ja taté tiedostoa paivitettiin systemaattisesti. Muok-
kausvaiheessa tarkistettiin tiedon oikeellisuutta ajankohtaisten hoito-ohjeiden
ja lahteiden mukaan. Tarkkaan pohdittiin tekstin jarjestys, jotta se on johdon-
mukainen ja helppolukuinen. Oppaaseen koostettiin myds sahkdisia Internet-

linkkeja, jotta lukijat pystyvat halutessaan perehtya aihe-alueeseen liséda.

Omahoito-oppaan teko on ollut suurelta osin tiedon etsimista eri lahteista seka
sen koostamista selkeéksi paketiksi. Olemme tutustuneet kattavasti aiempiin
atooppista ekseemasta kertoviin oppaisiin ja kirjallisiin hoito-ohjeisiin. Perehty-
mall& alan kirjallisuuteen, tekijat osoittavat myos perehtyneisyytta itse aihee-
seen. Perehtyminen alan tutkimuksiin, auttoi kayttamaan myos alan oikeita ka-
sitteita. Lisaksi syventavan harjoittelun myota saatiin lastenosaston allergiayk-
sikosta paljon hyodyllistd informaatiota liittyen aiheeseen. Tarkoin suunniteltiin
my06s, mité itse opas pitaa sisallaan. Sisallon valinnassa saatiin neuvolan puo-
lesta vapaat k&det. Omahoito-oppaassa pyrittiin tuomaan esille perushoidot,
jotka ovat nayttoon perustuen koettu hyviksi hoidoiksi alle vuoden ikaisen ek-
seeman hoidossa. Oppaan teossa tarvittiin liséksi luovaa ajattelua, arviointi

taitoja ja sitoutumista tyohon. (Kananen 2015, 115.)

Huomiota kiinnitettiin paljon myds omahoito-oppaan visuaaliseen ulkomuo-
toon, jotta teksti on helppolukuista ja mielenkiintoista. Varien osalta valittiin op-
paaseen perusvariksi luonnonvihred, seka tummanharmaa teksti. Tekstin va-
riksi ei valittu mustaa, koska talldin valkoisen pohjan ja mustan tekstin valilla
olisi ollut liian jyrkka kontrasti. Haasteena oli myds kuvien saaminen oppaa-
seen. Aluksi ajateltiin kayttaa internetissa olevia kuvia, mutta siin& tuli vastaan
lahteiden merkitseminen seka tekijanoikeudet. Apua saatiin kuvien luomisessa

ulkopuolisilta tahoilta, joille annettiin tarkat ohjeet siitd, millaiset kuvat haluttiin.
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Oppaasta oli tarkoitus ensimmaiseksi kayttaa nimitysta itsehoito-opas, mutta
opinnaytetydn edetessa ja kirjallisuuteen tutustumisen myoéta paadyttiin kayt-
tamaan kasitettd omahoito-opas. Tama merkitsee enemman sit, etta perhe
osallistuu aktiivisesti lapsen ekseeman hoitoon. Omabhoito tarkoittaa kasitteen,
ettd hoito on perheen itsensa toteuttamaa ja ammattihenkilén kanssa suunni-
teltua. Tuolloin hoito on yksilollista ja naytt6on perustuvaa. Opinnaytetydn nimi
on erityisen tarkea, koska se viestii tyon sisallosta. Ulkopuolisen lukijan pitaa
pystyd paattelemaan tyénnimesté, mista tydssa kerrotaan. (Kananen 2015,
39)

Pitkaan harkittiin kuka loppujen lopuksi tarkastaa oppaan ja sen hoito-ohjeiden
ajankohtaisuudet. Tarkoitus oli pyytaa Keski-Suomen keskussairaalan lasten-
vastuualueen henkilokuntaa antamaan palautetta oppaasta, mutta paadyttiin
kuitenkin Saarijarven neuvolan omaan laakariin ja hoitohenkilokuntaan, koska
sinne opas tulee kayttoon. Terveyskeskusladkari lupautui toimimaan asiantun-

tujana, seka arvioimaan oppaan sen valmistuessa.

Oppaaseen pohjautuen tehtiin lyhyt kyselylomake, joka vietiin saatekirjeena
neuvolaan seka terveyskeskuslaakarille luettavaksi. Kysymysten perusteella
toivottiin, ettd saadaan enemman palautetta tehdysta tydsta. Kysymykset oli-
vat avoimia kysymyksi&, joissa ei ollut vaihtoehtoja vaan vastaajat pystyivét
itse kirjoittamaan vastaukset. Kyselylomakkeesta tehtiin rakenteellisesti hel-
posti vastattava lomake. Aikataulutuksen vuoksi palautteen vastaamisaikaa
annettiin reilu viikko. (Kananen 2015, 204.)

Opinnaytetyon viimeistely tapahtui loka-marraskuun vaihteessa, jolloin muo-
kattiin kirjallisen tyon ulkoasua ja liséattiin viela muutamia teoriakappaleita si-
saltoon. Liséksi perehdyttiin opinnaytetydn prosessin kirjoittamiseen ja arvioin-
tiin. Palautteen saamisen jalkeen opasta muokattiin viela neuvolan tarpeiden
mukaisesti ja lopullinen korjattu versio luovutettiin Saarijarven neuvolan kayt-

toon.



Alla olevassa kuvassa on kuvattu opinnaytetyoprosessin paavaiheet.

Kuvio 3: Opinnéaytetytn prosessi
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8 OPINNAYTETYON TULOS JA PALAUTE OPPAASTA

Opinnaytetyon tuloksena syntyi Saarijarven neuvolaan omahoitoon kannus-
tava hoito-opas vanhemmille, joiden pienilla lapsilla on atooppinen ekseema.
Omabhoito-opas on kokonaisuudessaan opinnaytetyon liitteend, jolloin tuotos
on kaikkien julkisesti nahtavilla. Lopullinen opas lahettiin arviointia varten Saa-
rijarven neuvolan henkilokunnalle. Etukateen oltiin yhteydessa sahkopostin
valityksella terveyskeskuslaakariin, joka lupasi omalta osaltaan lukea ja arvi-
oida valmiin tuotoksen. Mahdollisia kehittamisideoita ja kommentteja pyydet-

tiin valmiista materiaalista muutamien avoimien kysymyksien avulla:

e Mika oppaassa oli hyvaa ja onnistunutta?

e Mita parannettavia tai kehitettavia asioita nousi esiin?
e Vastaako opas tydelaman tarpeisiin? Miten?

e Onko oppaassa riittdvasti informaatiota vanhemmille?

e Mita muuta haluaisitte sanoa oppaaseen tai aiheeseen liittyen?

Vastauksia kirjalliseen kyselyyn saatiin neuvolan terveydenhoitajalta, seka
kahdelta terveyskeskuslaakarilta, jolloin vastauksia tuli yhteensa kolme. Kah-
teen vimeiseen kysymykseen emme saaneet selkeita vastauksia, joten niiden

kysymyksien osalta analysoiminen jai puutteelliseksi.

Positiivista palautetta saatiin paljon visuaalisesta kuvituksesta, joka oli onnis-
tunutta ja selkedéd. Opas oli sopivan mittainen ja linkit oppaan lopussa olivat
hyvia, jolloin vanhemmat voivat perehtya tarvittaessa enemman aiheeseen.
Palautteen mukaan opas oli selkea ja tiivis paketti, seka siina oli riittavasti in-
formaatiota vanhemmille. Oppaan onnistumista ilmentaa myos se, etta neu-
vola on aikeissa hy6dyntaa opasta. Oppaita tulostettiin neuvolan pyynnoéstéa

heidan kayttoonsa reilu maara.

Ensimmaisen palautuksen jalkeen muokattiin viela kansikuvaa, silla kuva ol

palautteen mukaan liian idyllisen oloinen. Palautteen mydté parannettiin myos
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muutamia kohtia oppaan teoriaosuudesta. Tulehduslaakitys sanana esimer-
kiksi mietitytti henkilokuntaa, silla asiakkaat saattavat ymmartaa sen vaarin.
Liséksi suolavesikaareiden kayttda ei aloiteta neuvolan ekseeman perushoi-
dossa, vaan tdma opetetaan tarvittaessa erikoissairaanhoidossa. Terveyskes-
kuslaakari tarkensi myds muutamia teoriaosuuden kohtia, kuten esimerkiksi
saunan vaikutusta ekseeman hoidossa. Kokonaisuudessaan ladkari antoi po-
sitiivista palautetta ja piti tutkimustietoa luotettavana ja hyvana, seka tekstia

asiantuntevana ja suosituksiin perustuvana.

Kaiken kaikkiaan opas oli onnistunut. Palautetta olisi voinut olla lisdd muuta-
missa kohdissa, jolloin olisi saatu enemman informaatiota oppaan hyddyista
tyoelamassa. Lisaksi se olisi vaikuttanut tydn luotettavuuteen positiivisesti.
Haastattelun avulla olisi voinut saada enemman irti kysymyksisté, ja samalla
kysymyksia olisi voinut tarkentaa tarvittaessa lisdé. Se miten aktiivisesti opas
tulee kayttdon neuvolassa jaa kuitenkin viela nahtavaksi.

9 POHDINTA

Opinnaytetyon tavoitteena oli tuottaa ajantasainen ja selked omahoito-opas
toimeksiantajalle Saarijarven neuvolaan. Yhteytta pidettiin Saarijarven neuvo-
laan sahkopostin valityksella ja he antoivat vapaat kadet oppaan luomisessa.
Tarkoitus oli tehdd mahdollisimman kaytannénldheinen opinnaytetyd, josta on
konkreettista hyotya tybelamassa. Oppaita on tehty monia kyseisesta ai-
heesta, mutta aihe rajattiin tarkoin koskemaan juuri varhaisen ikavaiheen ek-

seeman hoitoa ja ennaltaehkaisya.

Opinnaytetyon edetessa tutustuttiin useisiin aiheisiin liittyviin hoito-oppaisiin
seka materiaaleihin ja se loi osaltaan suuntaa sille, mita haluttiin itse tuotok-

sessa olevan. Koettiin opas erityisen tarpeelliseksi, koska atooppisen eksee-
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man hoito on usein hyvin haasteellista vanhemmille ja ekseema vaikuttaa laa-
jasti perheen elamaan esimerkiksi sosiaalisiin tilanteisiin. Oppaan avulla van-
hemmat saavat tuoretta nayttéon perustuvaa tietoa, joka helpottaa arjessa
selviytymista ja antaa perustietoa kaytannonongelmiin. Kirjallista materiaalia ei
ole koskaan liikaa, silla eri oppaat kasittelevat aihetta eri nakékulmista. Lisaksi
monissa aiemmin julkaistuissa oppaissa ei ole kiinnitetty riittavasti huomiota
oppaan ulkonakoon, joten haluttiin kiinnittda tuotoksessa erityisesti huomiota

visuaaliseen puoleen, joka lisaa lukijan mielenkiintoa tekstin sisaltéa kohtaan.

Yhten& haasteena koettiin tiedon runsaus ja aiheen rajaus tuotosta tehdessa.
Atooppisesta ekseemasta |0ytyi runsaasti lahteita. Vaikeaa oli |I0ytaa oikea
tieto, joka koskisi nimenomaan alle yhden vuoden ikéista lasta. Ekseeman
hoito vaihtelee my6hemmissa ikékausissa ja tarkeaa oli ymmartaa, mita hoi-
toja voidaan kayttad imevaisikaisella lapsella. Lisaksi oikeiden kéasitteiden
kayttod osoittautui haastavaksi ja yritettiin 10ytaa yhtenaiset kasitteet, joita kay-

tettiin koko opinnaytetyon prosessin ajan.

Hyvéana ja ennen kaikkea selkeyttavana kokemuksena oli kayda lastenharjoit-
telun aikana vierailulla allergiayksikossa, josta I0ytyi aiheeseen perehtyneité
ammattilaisia. Haastetta oppaan tekemiseen toi myds se, etté ei tiedetty
alussa, milla tietotekniselld ohjelmalla saataisiin tehtya visuaalisesti kaunis
tuotos. Kaytiin [api eri ohjelmia ja valittiin lopulta oppaan tekemiseen entuu-
destaan tuttu ohjelma eli Word. Opinnaytetyén muokkaaminen toimivaksi ko-
konaisuudeksi oli my6s aikaa vieva prosessi, samoin kuin kieliopin tarkistami-

nen.

Onnistuttiin luomaan selked omahoito-opas, joka on kaytannonlaheinen ja
ajantasainen, seka palvelee erityisesti perheitéa ja neuvolan henkilokuntaa.
Opas on lahetetty neuvolaan myos sahkdisena versiona, jolloin henkilékunnan
on helppo tarvittaessa muokata sita tarpeiden mukaan.
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9.1 Opinnaytety6n luotettavuus

Tassa opinnaytetydssa luotettavuutta lisaa se, etta tehtiin systemaattisesti
tyota luotettavien ja tuoreiden lahteiden I6ytamiseksi. Opinnaytetyon teoria-
osuus perustuu muiden tuottamaan luotettavaan tietoon. Lahteisiin etsittiin
my0s aktiivisesti kansainvalisia lahteita, joita I106ytyi hakukoneiden kautta riitta-
van paljon. Lahdekriittisyytta kaytettiin etenkin kansainvalisten lahteiden
osalta, koska monissa lahteissa tietoperusta poikkesi huomattavasti toisis-
taan. Aikaa kaytettiin runsaasti hyvien lahteiden I6ytdmiseksi, niin hoito-op-
paan, kuin opinnaytetyon osalta. Lahdeviitteet merkittiin mahdollisimman tar-
kasti Jyvaskylan ammattikorkeakoulun raportointiohjeiden mukaisesti ja pyrit-
tiin omin sanoin tuomaan julki asioita mihin viitattiin, kuitenkin sen sisaltéa
muuttamatta. Tama lisaa tyon luotettavuutta. Lisdksi omahoito-oppaan osalta
kysyttiin kuvituksen tekijoilta lupa julkaista heidan nimensa oppaan yhtey-
dessa. (Kananen 2012, 170.)

Opas lahetettiin muutaman kerran toimeksiantajalle tarkastettavaksi ja tekstia
muutettiin heidan kommenttiensa perusteella. Tarkeaa oli, etta toimeksianta-
jan mielesta oppaan teksti oli oikealla tavalla kirjoitettu ja oikeista asioista,
koska opas tulee jatkossa heidan kayttoonsa. Luotettavuutta oppaan sisaltoon
lisdsi myoOs se, ettd kaksi laakaria luki ja arvioi oppaan ja he osaltaan vahvisti-
vat tiedon oikeellisuuden. Opinnaytetyon luotettavuutta olisi voinut lisata silla,
etté kyselylomakkeen sijasta palaute olisi keratty haastattelun avulla, jolloin
tietoa oppaan hyodyista olisi saatu enemman.

Kyseinen opinnaytety6 on pyritty toteuttamaan yleisia periaatteita kunnioittaen
ja opinnaytetydhon liittyvaan kirjallisuuteen tutustuttiin jo etukateen. Luotetta-
vuutta tukee, ettd asiat on pyritty tuomaan esille seikkaperaisesti, seka tarkasti
selostamalla. Opinnaytety6ta voidaan pitaa luotettavana, koska tydssa pyrittiin
mahdollisimman tarkkaan dokumentaatioon. liman tarkkaa dokumentaatiota
tyon arviointi olisi mahdotonta. Opinnaytety6sséa on tahdatty prosessin tark-
kaan kuvaamiseen. Lisaksi tarkoitus ja tavoite on maaritelty selkeasti ja sen

eteneminen on kuvattu tarkasti. (Kananen 2012, 12-20, 165.)
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9.2 Opinnaytety6n eettisyys ja kehittamismahdollisuudet

Tama opinnaytetyd on pyritty toteuttamaan eettisesti. TAssa opinnaytetydssa
on kiinnitetty huomiota muiden tutkijoiden tutkimustuloksiin viitatessa oikean-
laiseen viittaamistapaan. Teoria osuudesta muilta kirjoittajilta peraisin oleva
teksti on tuotu esiin oikein lahdeviittein. Toimeksiantajien mielipiteita ja kehitta-
mismahdollisuuksia on my6s kunnioitettu ja muokattu opasta heidan tar-
peidensa mukaisesti. Julkisen arvioinnin ja keskustelun kohteeksi opinnayte-
tyd saadaan julkaisemalla se Jyvaskylan ammattikorkeakoulun ohjeiden mu-

kaisesti. Lisédksi omahoito-opas julkaistaan opinnéaytetyon liitteena.

Koettiin, ettd opinnaytetyoprosessi kasvatti ammatillisen identiteetin vahvistu-
misessa ja toi varmuutta omaan osaamiseen liittyen nimenomaan lasten- ja
nuorten hoitoty6hon ja perheen kohtaamiseen. Opinnaytety6 kehitti ja syvensi
kasitysta hyvasta omahoitoon kannustavasta ohjauksesta ja kirjallisen materi-
aalin tarkeydesta. Prosessin aikana vahvistui kasitys myds siita, kuinka vas-

tuullista on tydskennella hoitoalalla.

Tuotetun hoito-oppaan kehittdmismahdollisuutena olisi tehda opas, joka kos-
kisi muita ikdkausia, esimerkiksi leikki- tai kouluikaista lasta. Naissa vaiheissa
atooppisen ekseeman hoidon rooli on erilainen, silla lapsella on entista enem-
man vastuuta omahoidon onnistumisessa. Hoito-oppaan kaytettavyydesta
voisi tehda myaos tutkimuksia. Opasta ei ole paasty kokeilemaan viela kaytan-
nossa, joten olisi mielenkiintoista tietaa, kuinka opas palvelee vanhempien ja

perheiden tarpeita seka neuvolan tyoyksikkoa.
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LITTEET

Liite 1. Atooppinen ekseema imevaisikaisilla lapsilla - omahoito-
opas vanhemmille
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I Opinndytetyon tuloksena

: tehdyn oppaan tavoitteena

| on, ettd lapsen atooppisen

: ekseeman hoidossa hyodyn-
| netaan tutkittua tietoa.

: Opas palvelee ensisijaisesti

! pienen lapsen vanhempia,

: joilla voi olla huolia oman

' lapsen ekseeman hoidosta.

: Opas tulee osaksi Saarijarven
' neuvolan kirjallisen ohjauk-

E sen tukimateriaalia.
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_Atooppinen ekseema

Atooppinen ekseema on tavallisin 1h0taut1 lapsuusmssa se alkaa :
tavallisesti varhaislapsuudessa ja go prosentilla ennen kahden 1
vuoden ikdd. Suomessa atooppista ekseemaa esiintyy 15-20 % :
lapsista. Yleiskielessa kaytetadn paljon nimitysta atooppinen iho, !
jolla tarkoitetaan kuivaa ihoa. Atooppisesta ekseemasta :
puhutaan vasta silloin, kun ihottuma on selvasti silmin '
havaittavissa. Atooppiseen ekseeman yhdistetaan myos muita :
nimityksid, kuten atooppinen ihottuma, atooppinen dermatiitti, 1
atooppinen taiveihottuma ja maitorupi. :

a ]
1 Atooppisen ekseeman ]
i syntymekanismia ei !
i 1
' tarkkaan tunneta. Ekseeman ;
. taustalla on allergia tai :
‘ g e s ]
t perimadtekijat, seka ihon ]
. rakenteelliset :
¥ 1
1 poikkeavuudet. Terveella :
- iholla ihon sarveiskalvon !
: 1
1 keramidirasvat estavat :
|
1
1
]
1
]
I
]
]
]
1
1

Tyypillista atooppiselle
ekseemalle on kutiseva,
kuiva, sekd tulehtunut iho ja
my0s vaikeasti ennustettavat
pahenemisvaiheet.
Thottuman vaikeusasteita on
monia, se voi vaihdella
parista ihottumalaiskasta
koko kehon ihottumaan.

]
! veden haihtumisen iholta ja

i sdilyttdd ndin sen

! kosteuden. Atooppisessa

i ekseemassa keramidi maara

! on laskenut ja niin veden

i haihtuminen lisaantyy, mika ;
! puolestaan aiheuttaa ihon !
t kuivumisen.

i
i
i
i
i
i
i
i
I
I
I
I
i
L

49



_Atooppisen ekseeman oireet

Atooppinen ekseema voi olla ohimeneva, se voi uusia tai oireilla
jaksoittain tai joillakin myds jatkuvasti. Suurimmalla osalla noin
75 %:1la ihottuma on kuitenkin lievd. Ensimmaiset oireet alkavat
usein 4-8kk:n ikdisena, tallgin lapsen iho on kuiva, se hilseilee ja
kutisee. Lisaksi iho voi punoittaa ja siind saattaa nakya
kudosnesteen erittymista tai ihon paksuuntumista. Lapsi oppii
raapimaan 5-7 kk:n idssd ja koska ihottuma kutisee, voi lapsi olla
hyvinkin levoton ja raapia itseaan. Pienilla vauvoilla ihottuma
ilmenee usein kasvoissa, pddnahassa, sadrissd, kdsissd ja
vartalolla. Oireita voivat pahentaa kuiva ilma, hikoilu,
raapiminen, stressi, vaatteiden hankaus, ihon suojakerrosta
heikentavat saippuat ja ihon infektiot. Oireita on usein
enemman talvella ja auringon ansiosta ne rauhoittuvat kesalla.

i Alle vuoden ikdisilld
! lapsilla ruoka-aineet
i voivat pahentaa
! atooppista ekseemaa,
i mutta eivdt ole
. ekseeman syy.
i Allergiaselvitykset

: ovat kuitenkin usein
i aiheellisia.
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Atooppisen ekseeman hoito

Kuiva iho joutuu helposti noidankehdan: kutina houkuttaa lasta
raapimaan ja raapiminen aiheuttaa tulehdusta, tulehtunut iho
hilseilee ja aiheuttaa jélleen kutinaa! Perushoidolla pidetadn
atooppisen ekseeman oireita kurissa.

Tarkeda on tiedostaa, etta atooppisen ekseeman hoito on
oireenmukaista. Ekseema on [uonteeltaan aaltoilevaa eika
pahenemisvaiheelle vdlttamatta l6ydy selvaa syyta. Pdivittdisen
hoidon tavoitteena on pitda iho hyvassa kunnossa ja hoitoa
tehostetaan heti pahenemisvaiheen alkaessa.




Perusvoiteet

o Tavalliset apteekista saatavat perusvoiteet ovat
ensisijainen hoito atooppiseen ekseemaan.

o Perusvoiteet suojaavat ja pehmentdvit ihoa seka
korvaavat ihon luonnollista rasvaa.

o Sopivan hoitovoiteen l6ytaminen kannattaa aloittaa
keskirasvaista voidetta kayttamalla.

o Saannollinen rasvaus 1-2 kertaa pdivdssa suojaa ja
pehmentad lapsen ihoa.

o Voide on hyvd levittad myotakarvaan, edestakainen
hieronta arsyttaa helposti karvatupenjuurta.

o Ei ole luotettavaa tutkimustietoa siitd, ettd iho
"tottuisi” samaan voidemerkkiin. Rasvaa vaihdetaan,
jos se ei enda tunnu tehoavan.

o Voiteet voivat aiheuttaa ihon ohimenevaa kirvelya,
talléin voi kokeilla rasvaisempaa voidemerkkia.
[hottuman rauhoittuessa myos kirvely vahenee.

o On hyvd muistaa, etta rasvaa tulee kayttda kunnolla;
lapsen ihon pitda jaada valkoiseksi rasvauksen jalkeen!

O Useimmista lddkdrin maarddmista perusvoiteista on
mahdollista saada sairausvakuutuslain mukainen
peruskorvaus isommista pakkauksista.
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_ Kortikoidivoiteet

Perusvoiteiden kaytto pitda ihoa paremmassa kunnossa, mutta
ei korvaa atooppisen ihon varhaista ja tehokasta
tulehduslddkitysta.

Tulehdusta hoidetaan kortikoidivoiteilla, ne lievittavat kutinaa,
turvotusta ja punoitusta, seka muita tulehduksen oireita.

Alle 2-vuotias voi kayttad mietoa 1 % - hydrokortisonivoidetta
1-2 kertaa vuorokaudessa, 3-7 vuorokauden jaksoissa, minkd
jalkeen pidetdan voiteesta vahintddan yhta pitka aika taukoa.

Yllapitohoitona voidaan kayttaa kortikoidivoidetta
ennaltaehkdisevasti 2 kertaa viikossa ihoalueilla, joilla ekseemaa
ilmenee saanndéllisesti. Ndin voidaan vahentaa
pahenemisvaiheita ilman ihon ohenemisen riskia.

Jos jokin ihoalue rauhoittuu nopeammin voi silld alueella jo
kortikoidivoiteita tauottaa, mutta oireilevalla alueella hoitoa
voidaan edelleen jatkaa. ®

On hyvd muistaa, ettd kortisonivoidetta
levitetdan iholle samalla tavalla kuin
perusvoidetta. Jos voidetta on laitettu
lilan ohuesti, se ei padse vaikuttamaan.

Samaan aikaan ei levitetd perusvoiteita.
Perusvoiteita levitetdan hoitoalueelle
vasta kun kortisonivoide on imeytynyt.
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Lapsen ihoa voi hyvin pestd pdivittdin, se poistaa hien, lian ja
voiteiden jaanteet samalla iholta. Se vahentda myos bakteerien-
ja hiivasienien maaraa. Atooppista ihoa suositellaan pestivan
hajustamattomalla, miedolla saippualla, pesunesteelld tai
perusvoiteella. Pesun jilkeen on tarkeda kuivata iho huolellisesti
ja helldsti taputellen, ei hankaamalla, jottei iho drsyynny.
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Frerm e ———

Kylpyvedessa voi kayttda :
6ljya tai perusvoidetta '
vahentamadn veden :
kuivattavaa vaikutusta !
(esimerkiksi Ceridal-6ljy). :
Suihkun jalkeen ihoa '
kostutetaan perusvoiteella. :

Suositeltavaa on tehda lapselle
vain lyhyita suihkutuksia, haalealla
vedelld. Saunominen voi lisdta

ihon kutinaa tai kirvelya, mutta se
ei ole kiellettyd. Myds uimahallissa
kdynti on sallittua, jos ihottuma ei
pahene, eika iholla ole tulehdusta.



10 vinkkia paivittiisiin askareisiin

1. Makuuhuone kannattaa viilentda ennen
nukkumaan menoa. On my6s hyva olla ohut
peitto ja ilmava yopuku.

Jadkaappikylma voide rauhoittaa kutinaa.
Kannattaa kayttdd pehmeita, 16ysid
puuvillavaatteita. Esimerkiksi villan teravat
kuidut drsyttavat ihoa.

4. Tekstiilien karheus arsyttda ihoa, joten
silittdimalld vaatteet ihon arsyyntyminen voi
vahentyad.

5. Vaatteiden pesuun suositellaan hajustamattomia
pyykinpesuaineita ja vaatteet tulee huuhdella
huolella pesuainejaamista.

6. Lapsella kannattaa pitad lyhyet kynnet
raapimisen vuoksi.

7. Ekseema hellittad kesdn aikana
ultraviolettisateilyn vaikutuksesta, mutta
auringolta tulee suojautua silti aurinkorasvalla ja
pddhineella.

8. Laheisten ihmisten & muiden atooppisten lasten
vanhempien tuki auttaa jaksamaan.

9. Turhien antibioottikuurien valttaminen vdhentaa
tutkimuksien mukaan ekseeman oireita.

10. Lapsesi kasvaessa, varmista ettad lapsesi
ymmartdd ekseeman merkityksen ja sen hoidon
tarkeyden.
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+ hitp://www.atopialiitto.fi

e http://www.iholiitto.fi

o http://www.terveyskirjasto.fi (Terveyskirjasto -> pikkulasten atooppinen ekseema)
«  hitp://www kaypahoito.fi (Kiypihoito -> atooppinen ekseema)

» https://nationaleczema.org
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