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Taman projektin tarkoituksena oli luoda Porin perusturvan suuhygienisteille, eri pal-
velutalojen henkilokunnalle sek& sosiaali- ja terveysalan opiskelijoille PDF-tiedosto
ja luento ikdihmisten suunhoidon toteutuksesta ja suunterveyteen liittyvista taustate-
kijoista kuten erilaisista sairauksista. Tavoitteena oli innostaa hoitohenkilokuntaa ja
sosiaali- ja terveysalan opiskelijoita parantamaan suhtautumistaan ja toimintatapo-
jaan suunhoitoa kohtaan.

Projektin tilaajana oli Porin perusturvan vanhustyoryhman suuhygienistit. Syksylla
2015 toteutettiin nykypaivainen ja helppokayttéinen 41-sivuinen PDF-tiedosto Porin
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aiheesta luento sosiaali- ja terveydenalan opiskelijoille, Porin perusturvan henkilo-
kunnalle sek& muille aiheesta kiinnostuneille. Luennossa kéytettiin tukena Power-
Pointia, joka sisdlsi 41 diaa. PowerPoint:in avulla saatiin naytettyé yleisolle konk-
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The purpose of this project was to create a PDF-file and a lecture about elderly peo-
ple’s oral health care and backgrounds which are connected to oral health for exam-
ple various diseases. The PDF-file was given out the dental hygienists of elderly
people workgroup, the care personnel of all the elderly people’s homes and social
and health care students of the Centre of Basic Security in Pori.

The objective of the project was to inspire the care personnel and social and health
care students to improve their attitude and way of actings against oral health care.

This project was commissioned by the dental hygienists of elderly people workgroup
of Centre of Basic Security in Pori. On Autumn 2015 was created a modern and
easy-to-use 41-pages PDF-file to the dental hygienists of elderly people workgroup
of the Centre of Basic Security in Pori. The file was sended to care personnel of the
elderly people’s homes and home care. On Autumn 2015 was organized also a lec-
ture to social and health care students, the care personnel of the Center of Basic Se-
curity in Pori and everybody who was interested in elderly people’s oral health care.

The lecture was based on PowerPoint which included 41 slides. By means of Power-
Point we were able to show concrete photos about things behind elderly people’s oral
health. PowerPoint was based on the PDF-file.
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1 JOHDANTO

Ikéantyneitd on Suomessa enemman kuin koskaan ennen. 18 % vaestdsta on yli 65-
vuotiaita. Suurten ik&luokkien vanhetessa ik&&ntyneiden mééra vaestossa lisdantyy
entisestaan. Suunhoidon palveluille on enemmén tarvetta, joka asettaa haasteita sosi-
aali- ja terveydenhuollon toimintaan. Kivuton suu yllapitad idkkaan hyvaa elaman-
laatua. Tulehdukset suussa voivat altistaa monille sairauksille, kuten sydéan- ja veri-

suonisairauksille seka diabetekselle. (Siukosaari & Nihtild 2015.)

Terveydenhuollon ammattilaisten asenteet vaikuttavat paljon siihen, miten suunhoi-
toa toteutetaan ja kuinka siina avustetaan. Jos suunhoitoa ei koeta tai mielletd osaksi
potilaan perushoitoa, sen toteuttaminen ja& puutteelliseksi. Omat tiedot ja taidot tu-
kevat tai estavat suunhoidon toteuttamista. Potilaan muistisairauksien aiheuttamien
kognitiivisten kykyjen heikentymisen on koettu olevan yksi suunhoitoa eniten vaa-
rantavista tekijoistd. Hoitohenkilokunnan kiire ja heidan vaihtuvuutensa vaikeuttavat

saannollisen suuhygienian toteuttamista. (Multanen 2010, 41.)

On tarkead, ettd hampaiden ja suun hyvinvoinnista pidetdan huolta myos ikaantyessa,
koska suunterveys vaikuttaa hyvinvointiin ja terveyteen. Hampaiden kunto vaikuttaa
ulkondkoon, sosiaaliseen kanssakdymiseen, yleiseen eldmanlaatuun sekd syomiseen.
Terveys 2000 -tutkimuksen mukaan yli 75-vuotiailla esiintyy usein ongelmia syomi-
sessd. Ongelmat voivat johtua makuaistin heikkenemisestd, hampaattomuudesta tai
hammasproteesien huonosta istuvuudesta. Yli 30 %:lla yli 65-vuotiaista esiintyy
suun kuivumista. (Dahlgren 2012; Nihtild 2014.)

Taman projektin tarkoituksena oli luoda Porin perusturvan suuhygienisteille, eri pal-
velutalojen henkil6kunnalle sekd sosiaali- ja terveysalan opiskelijoille PDF-tiedosto
(Liite 4) ja luento (Liite 3) ikaihmisten suunhoidon toteutuksesta ja suunterveyteen
liittyvista taustatekijoista kuten erilaisista sairauksista. Tavoitteena oli innostaa hoi-
tohenkilokuntaa ja sosiaali- ja terveysalan opiskelijoita parantamaan suhtautumistaan

ja toimintatapojaan suunhoitoa kohtaan.



2 PROJEKTIN TYOMENETELMAT

Tama projekti on kehittdmisprojekti, silla se on kertaluontoinen ja tavoitteellinen.
Laajuudeltaan projekti on suppea ja pinnallinen, koska se ei ole osa suurempaa han-
ketta, ja opinnédytetyona tehtavéat projektit koostuvat tietystd tuntimaarésta. Projekti

on kestoltaan noin vuoden mittainen.

2.1 Projekti

Sanasta projekti voidaan kéayttdd monenlaisia synonyymeja, kuten hanke, kehittamis-
hanke, kehittdmisohjelma, ohjelma, kehittdmistyd, pilotti tai reformi. Projekti pyrkii
madriteltyyn tavoitteeseen. Se on harkittu ja suunniteltu hanke, jolla on aikataulu,
maadritellyt resurssit ja oma projektiorganisaatio. (Paasivaara, Suhonen & Nikkilé
2008, 7; Rissanen 2002, 14.)

Kehittamisprojektilla pyritdan luomaan uusi aikaisempaa parempi toimintatapa. Ke-
hittdmisprojekti on kertaluontoinen ja tavoitteellinen tehtdvékokonaisuus. Projekti-
mainen tydskentely on yleistd, mutta se on silti melko uusi toimintamuoto. Sen vuok-
si myos kasitteellisestd tarkastelusta I0ytyy tietoa vain véhan ja se on jasentyméatonta.
(Paasivaara ym. 2008, 7; Paasivaara, Suhonen & Virtanen 2011, 17.)

Useimmiten projektimaista ongelmien ratkaisutapaa kéytetdén johtamisen, organisaa-
tioiden ja sen rakenteiden, palvelujen, henkildston ja prosessien ratkaisemiseen. Pro-
jektille on aina maéritelty tavoitteet, jotka ovat hyvin suunniteltuja. Projekti perustuu
ryhmatoimintaan. Kaikki ryhmén jasenet sitoutuvat tydskentelyyn ja noudattavat ai-
kataulua sekda madriteltyd budjettia. Kasitteell& organisaatio tarkoitetaan jotakin laa-
jaa yhteisollistd kokonaisuutta, kuten sairaalaa tai sosiaalivirastoa. Tydyhteisd on
erillinen yksikkd isossa organisaatiossa, jossa henkilékunta on péivittain vuorovaiku-
tuksessa keskenaan. Myos kommunikointi asiakkaiden kanssa kuuluu l&hes jokaiseen

tyopaivaan. (Paasivaara ym. 2008, 7-8, 17.)

Projekteja voidaan jaotella laajuuden, syvyyden ja keston mukaan. Laajat projektit

tavoittelevat jonkun toimintatavan, tuotteen tai palvelun muuttamista aikaisempaa



paremmaksi. Laajoilla kehittdmisprojekteilla on projektiorganisaatio, jossa on aina-
kin projektipéallikko ja -ryhma. Syvyydeltédan projektit voivat olla pinnallisia tai sy-
vallisia. Syvallisessé toiminnassa pyritdan vaikuttamaan asioihin pysyvasti, kuten
esimerkiksi projekteilla jotka liittyvét arvokeskusteluihin. Kestoltaan projektit voivat
olla muutamasta kuukaudesta useaan vuoteen. Lyhytkestoiset projektit voivat liittya
esimerkiksi asiakkaan taustatietolomakkeen jatkokehittelyyn. (Paasivaara ym. 2008,
8-9.)

Projekti voi olla maaritelty ulkoapéin tai omaehtoisesti. Ulkoapain maaritelty projek-
ti tulee perustella hyvin. Tavoitteet maaritella&n tyoyhteison ulkopuolella, esimerkik-
si johtajien toimesta. Omaehtoinen projekti taas nousee tydyhteison omasta toimin-
nan kehittdmistarpeesta. Se on yleensé konkreettinen ja lahella arkipaivén tydskente-
lyd. (Paasivaara ym. 2008, 10-11.)

Projekti toteutuu prosessimaisesti ajatuksella: suunnittelu, toteutus, paattdminen, su-
lauttaminen ja arviointi. Projektisuunnitelma on vaiheista tarkein. Se on johtamisen
tyovaline, yhteistydsopimus ja toimintasuunnitelma. Sitd kaytetddn mahdollisen ra-
hoituksen hakemiseen. Suunnitelman tulee olla johdonmukainen ja koostua toisiaan
tukevista asioista. Siina kuvataan, millainen projekti on kyseessa, mika tarve sille on
ja mita silla tavoitellaan. Suunnitelmaan sisaltyy aikataulutus, resurssit ja ajatellut
lopputulokset. Liséksi siihen sisallytetd&n arviointisuunnitelma. Paattdmisvaiheessa
tiedotetaan tuloksista kaikille ja lopetetaan projektin tehtdvat. Kasitteesta sulauttami-
nen voidaan kayttdd myos termeja jalkautuminen ja juurruttaminen. Tassé vaiheessa
on tarkoitus siirtdd toiminnan tulokset osaksi kdytantod. (Paasivaara ym. 2008, 125-
126, 137-139.)

2.2 Hyvd kirjallinen ohje

Hyvaé kirjallinen ohje tarkoittaa erilaisia kirjallisia ohjeita tai oppaita, joiden sivujen
pituus voi vaihdella yhdestd useampaan sivuun. Kun ohjeet ovat kirjallisessa muo-
dossa esimerkiksi kansiossa, voivat opiskelijat tai henkilokunta tukeutua niihin ja

tarkistaa niista péivitettya tietoa. Hyvéssa Kirjallisessa ohjeessa nékyy selvésti se,



mik& on ohjeen tarkoitus ja kenelle se on tarkoitettu. (Kyngas, Kaaridinen, Poskipar-
ta, Johansson, Hirvonen & Renfors 2007, 124, 126-127.)

Hyvé ohje siséltdd nykyaikaista tietoa, sen sisalté on tarkkaa ja mielenkiintoista sek&
se on helposti luettavaa. Hyva ohje vaatii toteutuakseen oikeanlaisen kirjasinkoon ja
selkeén jaottelun seka asettelun. Lukemisen ymmartamisté voidaan helpottaa kuvilla
ja taulukoilla. Ohjeessa olevat tarkedt asiat voidaan esimerkiksi korostaa allevii-
vauksilla tai véreilla. (Kyngas ym. 2007, 126- 127.)

Hyvésté ohjeesta saadaan jo ensisilmayksell& selville, mité aihetta se kasittelee. Lau-
seiden ja sanojen on hyva olla lyhyité ja ytimekkaitd, ettei lukeminen vaikeudu. Kie-
liasun tulee olla selked ja sanat helposti ymmérrettavia. Ohjeessa on hyva kayttaa
aktiivimuotoa. Ohjeisiin kannattaa laittaa tarkein asia ensin, koska se varmistaa etta

lukija tietdd, mika ohjeessa on tarkeinta. (Kyngés ym. 2007, 126- 127.)

Oppaan voi Kkirjoittaa tarkeysjarjestyksessd, aihepiireittdin tai aikajarjestyksessa.
Pa&otsikko ja véliotsikot kertovat tekstissa kasiteltavat asiat. Kappaleiden pitéa olla
Iyhyitd ja niissé ei saa olla pelkkié luetteloita. Selked ja asianmukainen ulkoasu aut-
taa tekstin ymmartamisessa. Tarkeda on, ettd ohjeen lukeminen on vaivatonta ja an-
nettuja ohjeita noudatetaan. Pelkkien neuvojen antaminen ei ole hyvé keino innoittaa
lukijaa. Ohjeen ja oppaan pitaa siséltdé perusteltua tekstid. (Hyvérinen 2005, 1769—
1772.)

Padotsikko sisaltad ohjeen siséllon ja véliotsikot auttavat tekstin siséllon hahmotta-
misen. Yhden otsikon alapuolella pitéisi olla pelkéstéan tekstid, joka kasittelee samaa
asiaa. Kun teksti on tieteellistd, kappaleet ovat yleensa pidempid. Kappaleet eivat
saisi olla yli kymmenen sentin pituisia. Jos luetelmia on paljon, tekstit ovat pidempia
ja ne voivat olla raskaampia lukea. Verbien kannattaa olla aktiivimuodossa, jotta lu-
kijan opastaminen on selkedmpad. Turhien termien ja lyhenteiden kéayttdmista kan-
nattaa valttaa, koska se voi vaikeuttaa tekstin lukemista ja ymmartamista. Kirjoitus-
virheet ja vaarin kirjoitettu teksti voi aiheuttaa arsyyntymista seka vaikeuttaa tekstin
ymmartamistd. Monen mielesté ruudulta lukeminen voi olla vaikeampaa kun paperil-
ta, joten on hyva4, etté virkkeet ja kappaleet ovat lyhyita. Jos tietokoneella oleva teksti
on tarkoitettu tulostettavaksi, on huomioitava paperin koko ja tekstin asettelu. (Hyva-
rinen 2005, 1769-1772.)
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2.3 PDF-tiedosto

Aineistojen tallentamiseen tiedostoksi on olemassa erilaisia tallennusmuotoja. PDF-
tiedosto eli Portable Document Format on yleinen tiedostomuoto. PDF-tiedoston lu-
keminen ja tulostaminen onnistuu tietokoneella. PDF-tiedoston ulkoasu pysyy sama-
na kaikissa kayttojarjestelmissd, mutta esimerkiksi ruudunlukuohjelmaa kayttaville
pelkéstadn PDF-tiedosto ei ole riittava. Sisallon lukeminen ruudunlukuohjelmalla

onnistuu, jos tiedoston osat on merkitty kuten HTML-koodissa. (Korpela 2006.)

3 PROJEKTIN TEOREETTINEN TAUSTA

Koskinen, Lundgvist ja Ristiluoma seurasivat Suomessa asuvien eri-ikdisten ihmisten
terveyttd vuosina 2000 ja 2011 tutkimuksessa Tutkimus 2011. Suunterveyttd, ham-
mashoitopalvelujen kayttda ja hampaiden itsehoitoa koskevat tiedot kerdattiin koko
maasta haastatteluina ja kyselyind. Suun kliininen tutkimus tehtiin ainoastaan Hel-
singin seudulla ja Pohjois-Suomessa. lensairauksien runsas esiintyminen jo varhai-
sessa keski-idssa on huolestuttavan yleistd. Tutkimuksen mukaan 65-74-vuotiaista
naisista 81 % ja miehista 46,8 % pesee hampaat véahintaan kaksi kertaa paivassa. Yli
75-vuotiaista naisista keskimaarin 67,8 % pesee hampaansa vahintddn kaksi kertaa
paivéssé ja miehista keskimadrin 46,5 %. (Koskinen, Lundqvist & Ristiluoma 2011,
102-107.)

Tutkimus 2011:sta yhtend osa-alueena oli tutkia kuinka moni tuntee oman suunsa
terveyden hyvaksi tai melko hyvéksi. 65-74-vuotiaista naisista 79,8 % ja miehista
68,8 % tuntee suunsa terveyden hyvéksi tai kohtalaiseksi. Seka yli 75-vuotiaista nai-
sista 65,9 % ja miehistd 63,5 % tuntee suunsa terveyden hyvaksi tai melko hyvaksi.
Tutkimuksessa kavi ilmi, ettd joka kuudennelta 65-74-vuotiaalta puuttuvat omat
hampaat. Yli 75-vuotiaista miehistd hampaattomia oli 29 % ja naisista l&hes puolet.
Irrotettavia hammasproteeseja kayttavat 65—74 vuotiaista naisista 47,4 % ja miehista

48 %. Yli 75-vuotiaista naisista irrotettavia hammasproteeseja kéyttdd 69,9 % ja
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miehistd 60,2 %. Kokoproteeseja kéyttdd noin 8 % vdhemman véestosta kuin vuonna
2000. (Koskinen ym. 2011, 102-107.)

65—-74-vuotiaista naisista 10,7 %:lla ja miehistd 19,3 %:lla esiintyy kariesta. Yli 75-
vuotiaista naisista 23,3 %:lla ja miehistd 50,6 %:lla esiintyy kariesta. lensairauksia
eli sairauksia, jossa ientasku on yli 4 millimetrid syvé, sairastaa 65—74-vuotiaista nai-
sista 58,9 % ja miehistd 79,2 %. Yli 75-vuotiailla naisilla iensairauksia esiintyy 70,5
%:lla ja miehilld 85,3 %:lla. (Koskinen ym. 2011, 102-107.)

3.1 Suunterveyden historiaa

Viimeisen vuosisadan aikana naisten ja miesten elinik& on kohentunut, jonka vuoksi
ikaantyneiden hampaiden hoito hammaslaakarilla on lisdantynyt. Vuonna 1960 yli
75-vuotiailla ihmisilla oli keskimaarin yksi oma hammas. 1980- luvulla ikaantyneella
omia hampaita oli keskimaarin 4,5 kappaletta ja 2000-luvulla yli 75-vuotiailla omia
hampaita oli keskimaarin 9 kappaletta. Vuonna 2008 ik&antyneell& oli keskimé&éarin
15 kappaletta omia hampaita. 2030 vuoteen mennessa suomalaisten omien hampai-
den lukumaaran uskotaan nousevan 165- kertaiseksi vuoteen 1960 verrattuna. (Aultti,
Le Bell, Meurman & Murtomaa 2008, 676, 715; Oral www-sivut 2015.)

Monia vuosikymmenia sitten hampaattomuus oli yleista. Esimerkiksi taloudellisista
syistd monet valitsivat hampaattomuuden. Monet nuoret saivat rippilahjaksi tai vii-
meistddn ennen naimisiin menoa hammasproteesit. 1950-luvulla hampaat pestiin
keskimaarin kerran viikossa yhteisilla hammasharjoilla, mik& johti ongelmiin suussa.
Hammaslaakéreitd oli vahan eika heidan palveluitaan kdytetty helposti. Maalla ei ol-
lut hammaslaakéreitd ollenkaan. Ihmiset eivat valttaméatta paasseet kaupunkiin ham-
masléakéripalveluihin, koska autot olivat harvinaisia. Hammasséryt ja vaaralliset
hammasperdiset tulehdukset olivat monille jokapéivaisia ongelmia. 1960- ja 1970-
luvulla monet halusivat pitdd omat hampaansa, mutta tuohon aikaan monet suomalai-
set olivat hampaattomia. Naihin aikoihin fluorihammastahnat tulivat kauppoihin, jo-
ka omalta osaltaan vaikutti omien hampaiden pysyvyyteen ja yleiseen suun hyvin-

vointiin. (Sotamaa 2011.)
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Vuonna 1972 tuli voimaan kansanterveyslaki, jonka ansiosta alettiin kehittdd suun
terveydenhuoltoa. Hampaiden reikiintymisen ennaltaehkaisy ja terveyskasvatus oli-
vat huomion keskipisteina. (Heikka, Hiiri, Honkala, Keskinen & Sirvid 2009, 13.)
Terveys 2000-tutkimuksessa kavi ilmi, ettd hammasproteesien kunto ei ollut kovin-
kaan hyva. Hammasproteeseista johtuvat ongelmat olivat yleisid. Suurimmat ongel-
mat olivat limakalvovauriot sek& hankaluus syoéda hammasproteesien huonon istu-

vuuden vuoksi. (Kaartamo 2011.)

Vuonna 2000 kansanterveyslakiin tehtiin muutos, joka oikeutti kaikki kunnan asuk-
kaat kdymaan terveyskeskuksen suun terveydenhuollon palveluissa, mista johtuen
kyseisia palveluita kaytettiin enemman. Hammaslaékareiden koulutusta on lisatty,
joten hammaslaakareiden palveluja on enemman saatavilla kuin ennen. Omat ham-
paat pidetddn tdnd paivana niin pitkd&n kuin mahdollista. Hammasproteesien laatu on
nykyadn erinomaista ja ne huolletaan ja korjataan sdannollisesti. Omien hampaiden
sekd hammasproteesien hoitoon on tarjolla paljon erilaisia apuvalineitd, jotka takaa-
vat hyvan ja turvallisen suun hoidon. (Dahlgren 2012; Heikka, Hiiri, Honkala,
Keskinen & Sirvi6 2015, 14.)

3.2 lkaihmisten suunhoidon toteuttamiseen vaikuttavat lait

Terveydenhuoltolain pykalassa 26 selvitetdadn suun terveydenhuoltoa koskevia asioi-
ta. Suun terveydenhuollon palveluihin sisaltyy terveysneuvonta ja terveystarkastuk-
set sekd suusairauksien tutkimus, ehkaisy ja hoito. Laki velvoittaa seuraamaan vaes-
ton suun terveytta ja edistdmaan sité. Se oikeuttaa potilaan padsyn hoitoon ja tarvitta-
essa ohjaamisen jatkotutkimuksiin ja -hoitoon. Perusterveydenhuollon tulee toimia
yhteistyossa erikoissairaanhoidon, sosiaalihuollon ja muun terveydenhuollon kanssa.
(Terveydenhuoltolaki 1326/2010, 26 8.)

Laki ikaantyneen véeston toimintakyvyn tukemisesta seké idkkaiden sosiaali- ja ter-
veyspalveluista, eli niin sanotun vanhuspalvelulain, tarkoituksena on tukea ik&anty-
neen vaeston terveyttd, hyvinvointia, toimintakykyd ja itsendista suoriutumista. Lain
tarkoituksena on parantaa ik&&ntyvien mahdollisuutta osallistua palveluiden kehitté-

miseen kunnassa. Laki parantaa idkk&an mahdollisuutta saada laadukkaita sosiaali- ja
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terveyspalveluja ja ohjausta néiden palvelujen kaytosséd. (Vanhuspalvelulaki
980/2012,18.)

3.3 Ikaihminen

Sanakirjoista etsittdessa synonyymejé sanalle ikdihminen, tulee vastaan monenlaisia
kasitteitd, kuten ikdantynyt, vanhus, eldkeldinen ja idkéas. Ikdihmista voidaan kutsua
my0s kasitteill& seniori ja elékeikdinen. Kulttuurista riippuen ihmisid maaritellaan
vanhoiksi eri-ikdisina ja eri perustein. Suomessa kuitenkin yli 65-vuotias mielletaan
ikaihmiseksi ja arkikielessd usein kéytetddn sanaa vanhus. llmaisua voidaan kuiten-
kin pitdd loukkaavana, sill4 nykyihminen haluaa el&a pitk&an, muttei tulla vanhaksi
eik& halua itsedén kutsuttavan vanhukseksi. Vanheneminen on eteneva prosessi, jossa
erilaiset biologiset, psyykkiset ja sosiaaliset muutokset tapahtuvat eri aikaan ja ete-
nevét eri nopeudella. Toimintakyvyn ja terveyden heikkeneminen on hyvin tyypillis-
td. (Voutilainen & Tiikkainen 2009, 43; Heikkinen & Rantanen 2008, 88; Yla-
Outinen 2012, 23.) Té&ssd projektissa kaytetdan kasitettd ikaihminen, koska se on

neutraali ilmaisu, eika se heratd paheksuntaa.

Hoitotieteen ndkdkulmasta ikaihmisiin kuuluu palveluiden tarvitsijoita ja kayttajia
erilaisista ryhmistd. Ik&ihmiset eivat siis ole yhtendinen ryhmé, vaan joukko eri-
ikdisia miehia ja naisia 65-vuotiaista yli sadan vuoden ikéisiin. Ikaihmisiin luetaan
terveet ja hyvékuntoiset, mutta myds ne ikaihmiset, joiden toimintakyky on heiken-
tynyt. (Voutilainen & Tiikkainen 2009, 7, 42.) Ikaihmisiin liittyvéé tieteenalaa kutsu-
taan gerontologiaksi. Gerontologia tutkii vanhenemista sek& vanhuutta ja pyrkii sel-
vittdmaan, milla tavalla ihminen ja muut lajit muuttuvat ik&dantyessaan, mika méaaraa
eldaman pituutta, millaisia seurauksia vanhenemisella on, mitka eri tekijat saatelevét

(Heikkinen & Rantanen 2008, 16.)

Ik&dihmisten maaré ja osuus vaestosté lisaéantyy maassamme koko ajan (Heikkinen &
Rantanen 2008, 51). Ikaihmiset saattavat olla hyvadosaisia tai syrjaytyneitd ja heidan
sosioekonominen asemansa vaihtelee. Myos heidén etniset taustansa voivat olla eri-

laisia. lkdihmisia yhdistédd idn mukanaan tuomat muutokset. Naita ovat lievéaasteinen
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fyysinen toimintakyvyn heikkeneminen, psyykkisen haavoittuvuuden lisdantyminen,
ulkoisten vaikutteiden omaksumisen vaikeutuminen, yksil6llisten luonteenpiirteiden
korostuminen seké lahimuistin ja mieleenpainamiskyvyn heikkeneminen. Ikaihmisil-
I& my6s aistitoiminnot heikkenevat ja sairauksia ilmaantuu enenevassa maarin. Kui-
tenkin ainoastaan stressitilanteissa normaali ik&antyminen haittaa toimintakykya.
(Voutilainen & Tiikkainen 2009, 42—43.)

Ihmisen ikaéntyessa suussa tapahtuu biologisia muutoksia kuten huulten ihon ja suun
limakalvojen ohenemista, ihon kimmoisuuden véhentymistd, hampaiden leukaluihin
Kiinnittyvien sdikeiden jaykistymistd seka hampaiden purentavoiman heikkenemista.
Hampaita myds irtoaa, hampaisiin joudutaan laittaman paikkoja, hampaita joudutaan
mahdollisesti poistamaan sekd hampaat saattavat pidentyd, koska suuhun tulee ien-
muutoksia. lk&antyessd ihonalainen rasvakudos védhenee, joka aiheuttaa muutoksia
ulkonadssd. Hampaattomuus aiheuttaa kasvojen alueen muutoksia kuten leuan kérjen
ja leukaperien korostumista. lenharjanteen kutistuessa suupohja nousee ylospain.
Suun ymparilla oleva ihon kimmoisuus heikkenee, joka johtaa ryppyjen ja poimujen
lisddntymiseen sekd syvenemiseen. (Hartikainen & Loénnroos 2008, 231-233; Keski-
nen 2009.)

3.4 Suunhoito

Suunhoito tarkoittaa hampaiden harjauksen lisdksi myos ikenien, limakalvojen, ham-
paidenvélien ja kielen puhdistusta. Hampaidenhoidon ohjaamisen tulee olla s&&nndl-
lista ja yksilollista. (Maunula & Missila 2009, 2.) Suunhoidon tarkoituksena on hy-
van olon lisddminen, syomisen helpottaminen, terveyden yllapitdminen sekd sosiaali-

sen kanssakaymisen edistdminen (Helsingin kaupungin www-sivut 2009, 3).

Ikaihmisten suunhoidossa on haasteita. N&itd tuo muun muassa suussa olevat sairau-
det, hampaattomuus, yleissairaudet ja ladkitykset. Varsinkin yli 75- vuotiailla voi
esiintyd ongelmia syomisessd, joka voi johtua makuaistin heikkenemisestd, hampaat-
tomuudesta tai hammasproteesien huonosta istuvuudesta. Hampaattomilla jotka eivat

kaytd hammasproteeseja voi esiintya nielemisvaikeuksia. (Nihtila 2014.)
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Ik&dantyneen hammashoidon tarkeimmat tavoitteet ovat suun alueen oireiden ja vai-
vojen lievittdminen. Tavoitteena on my0ds suunterveyden ja -toimintakyvyn paranta-
minen ja haittatekijoiden poistaminen purentaelimistosta. Tarkeda on huolehtia suun
ja hammasproteesien puhtaudesta, koska puhtaudella ennaltaehkaistédan reikien syn-
tymista ja erilaisia suutulehduksia. On tarke&d, ettd oireettomat tulehdukset suussa
havaitaan vélittdbmasti, jotta ne voidaan hoitaa viipymatta. Varhainen diagnoosi, ka-
rieksen riskin arviointi ja asianmukaisen hoidon suunnittelu ehkéisevat isojen toi-
menpiteiden ja vakavien sairauksien vaaraa. Ennaltaehkaisy on myos taloudellisesti
kannattavaa. Suun alueen sédannolliset terveystarkastukset tulee tehda suuhygienistil-
14, hammaslaékarilla tai erikoishammasteknikolla, vaikka ei ikaantyneelld olisikaan
enda omia hampaita. (Autti ym. 2008, 719; Keskinen 2009 a.)

3.4.1 Suunhoidon toteuttamiseen tarvittavat valineet

Suuhygienia koostuu suun, kielen, hampaiden ja niiden valipintojen puhdistamisesta
sekd hampaattoman suun ja hammasproteesien puhdistuksesta. Suunhoitovalineitd on
nykyéén saatavilla runsaasti ja monipuolisesti. Vélineet valitaan hoidettavan suun ja
hampaiden anatomian seké& kadden motoriikan perusteella. Erilaisten suunhoitoainei-
den kaytto tukee suun ja hampaiden puhdistusta seka niiden terveyden yll&pitdmisté.
(Heikka ym. 2009, 60.)

Hammasharjoja on markkinoilla runsaasti ja valinnassa tuleekin kiinnittdd huomiota
sen kokoon, harjan pehmeyteen, taipuisuuteen ja varren ominaisuuksiin. Hyvin valit-
tu ja sopivan kokoinen hammasharja auttaa puhdistamaan my6s poskihampaiden ta-
kapinnat. Hyvan hammasharjan tunnistaa pehmeistd ja taipuisista harjaksista sek&
harjasosan karjessa olevista pitkista harjaksista, joiden tarkoitus on helpottaa takim-
maisten hampaiden puhdistusta. Hammasharjanvarren on oltava riittdvan tukeva ja
kateen sopiva, silla se helpottaa harjan liikuttamista suussa. Joustava varsi vahent&a
ienrajaan kohdistuvaa rasitusta ja ndin ollen harjausvaurioiden syntymista. Ikaihmi-
silla tukevampi ja halkaisijaltaan suurempi harjanvarsi usein helpottaa harjasta kiin-

nipitamistd, jos kaden motoriikka on heikentynyt. (Heikka ym. 2009, 64-65.)
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Erikoisharjat ovat tarkoitettu helpottamaan suun puhdistusta tilanteissa, joissa puh-
distus on jostakin syysta vaikeutunut. Téallaisia tilanteita voivat olla esimerkiksi suun
alueeseen kohdistuneet Kkirurgiset toimenpiteet tai erittdin herkka suu. Valikoimista
I6ytyy muun muassa erittdin pehmeill& harjaksilla varustettuja hammasharjoja ja ien-
rajaharjoja. lenrajaharjan erikoisuus on kahdessa rivissé olevat pehmeat harjakset,
joilla saadaan puhdistettua herkat ienrajat tarkasti. Valikoimista I0ytyy myos niin sa-
nottu soloharja, jossa harjakset ovat vain harjasosan paassa. Sen kayttod suositellaan
vaikeampien alueiden kuten kruunujen, siltojen ja takimmaisten hampaiden puhdis-
tukseen, seka silloin kun hampaisto on ahtautunut tai kallistunut. Monitasoharjat
puhdistavat monta hampaan pintaa kerralla, joka tehostaa ja nopeuttaa puhdistusta
hoitotydssd. Se myds poistaa monitasoisuutensa ansiosta plakkia tehokkaasti. Ham-
masproteesien puhdistukseen 16ytyy siihen tarkoitettuja hammasproteesiharjoja.
(Heikka ym. 2009, 66, 80; Komulainen 2011.)

Sahkéhammasharja on oikein kéytettyna tehokas ja helldvarainen puhdistusvaline ja
se soveltuu kaikille. Erityisesti sen kaytosta hyotyvat henkil6t, joilla on vaikeuksia
suuhygienian toteuttamisessa, joiden kdden motoriikka on heikentynyt ja joilla on
motivaatio-ongelmia suunhoidon toteuttamisessa. Séhkéhammasharjaa valitessa tu-
lee kiinnittdd huomiota harjaspaan kiinnittamisen sujuvuuteen, kdynnistyskytkimen
toimintaan ja eri kéayttdjille tarkoitettujen harjaspaiden valintaan. My6s runko-osan
kateen sopivuus tulee huomioida sahkbhammasharjaa valitessa. Oikea kayttOtapa on
tarked muistaa sdhkohammasharjalla hampaita puhdistettaessa. Sitd tulee kayttaa
rauhallisesti ja kuljettaa jarjestelmallisesti hammas hampaalta. Harjausliiketta ei teh-
da omalla kadella vaan liike tulee séhkéhammasharjasta. Harjaa ei saa myodskaan
painaa liian kovaa hammaspintaa vasten. Useissa malleissa onkin turvamekanismi,
joka pyséyttaa harjausliikkeen, jos harjaa painetaan liian kovaa. (Heikka ym. 20009,
68-69.)

Sormihammasharjoja voidaan kaytt4a, jos tavallisen hammasharjan pitdminen kades-
s& on vaikeutunut. Sormeen pujotettavalla, pehmeélla silikoniharjalla voi puhdistaa
hampaat ja herké&t suun limakalvot. (Paavola, Lahtinen, Ainamo, Eerikdinen, Eerola,
Huhtala, Nordblad, Rantala, Remes-Lyly & Siukosaari 2003, 37.) Sormisuojat suo-

jaavat suunpuhdistusta toteuttavan sormia toimenpiteen aikana. Suunavaajat auttavat
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pitdmé&an idkk&an suuta auki, jotta suun ja hampaiden puhdistaminen onnistuu henki-

16114, joilla on vaikeuksia tall& alueella. (Komulainen 2011.)

Hampaiden vélipintojen puhdistamiseen kdytetddn hammaslankaa, -tikkua tai ham-
masvaliharjaa. Hammasvalien puhdistamisapuvélineiden valintaan vaikuttaa henki-
I6n kaden motoriikka sekd hampaiden valitila, eli onko vélit ahtaat vai valjat. Ahtai-
siin valitaan hammaslanka, véljempiin soveltuu hammastikku tai valiharja. Hammas-
lankaa on olemassa sekd vahattuna ettd vahaamattomana. Lanka voi olla litted, pyo-
red, teippimdainen tai valmis superfloss-lanka. Superfloss-lanka on noin 30 cm pitka
lanka, jonka keksiosa on superlonia ja langan toinen paa on muovitettu neulamaisek-
si, jolloin sen vieminen hammasvaliin on helpompaa. Vahattu lanka liukuu hammas-
valeissa paremmin kuin vahaamaton. Litted teippiméinen lanka valitaan ahtaisiin
hammasvéleihin ja véljempiin sopii kostuessaan laajeneva hammaslanka. Markki-
noilla on my6s hammaslangan kuljettajia ja moottoroituja hammaslangan kuljettajia,

joilla puhdistus on katevampaa ja helpompaa. (Heikka ym. 2009, 74-75.)

Hammaslankaa otetaan noin 45 cm pétka ja se kierretdan I0ysésti keskisormien ym-
péarille. Sormien valiin jatetddn 5 cm vapaata lankaa. Lankaa pidetaan kireélla peuka-
loiden ja etusormien vélissa ja se viedddn sahaavin edestakaisin liikkein hampaiden
valistd iennystyn viereen ientaskunpohjaan asti. Langan kaytossa tulee huomioida
varovainen vienti hammasvaéliin, jottei ien vaurioidu. Hammaslanka Kiinnitetdan
kunkin hampaan ympérille c-kirjaimen muotoon ja sité liikutetaan yla- ja alasuun-
nassa seka edestakaisin hampaan pintaa vasten myos ien rajan alla. (Heikka ym.
2009, 74-75.)

Hammastikku on poikkileikkaukseltaan kolmion mallinen. Saatavilla on erikokoisia,
mallisia ja erilaisista materiaaleista valmistettuja tikkuja. Puiset hammastikut ovat
pehmedmpié ja levedmpid kuin muoviset. Hammastikku ei saa olla pyored, silld se ei
puhdista hampaiden kolmionmallista valitilaa. Hammastikun kéytéssa hammasvélin
tulee olla riittavan suuri, jotta tikun kéarki mahtuu hampaiden valisté suun sisépuolel-
le. Puisen tikun voi kastella ennen kéytto4, jolloin siité tulee sitkedmpi ja se ei katkea
tai rikkoonnu niin helposti. Hammastikusta pidetdan keskelta tukevasti kiinni ja se
viedddn hammasvaliin levedmpi kanta ientd vasten ja hangataan kunkin vélin ham-

paiden pintoja useita kertoja. (Heikka ym. 2009, 75, 77.)
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Hammasvéliharjaa suositellaan kaytettavéksi henkildille, joilla on suurehko tai avoin
hampaiden vali. Esimerkiksi ikddntyessd usein hammasvalit suurenevat. Valiharjan
harjaosa on suippeneva tai sylinterin muotoinen ja harjakset ovat erittdin ohuet.
Hammasvaliharja muistuttaa pientd pulloharjaa. Valikoimasta 16ytyy erikokoisia,
muovista tai metallista valmistettuja harjoja. Hammasvaliharjaa ké&ytetddn samalla
tavalla kuin hammastikkua. Tulee kuitenkin muistaa, ettd valiharjaa ei saa kayttaa
ahtaaseen hammasvaliin, sill& se vaurioittaa kaula-alueen hammaspintaa. Metallipin-
taista taas ei tule kayttaa implanttihampaiden puhdistukseen, silla metalliosa saattaa

naarmuttaa sen pintaa. (Heikka ym. 2009, 77-78.)

Kielen puhdistaminen hampaiden ja hammasvélien lisaksi on tarkeéda, koska kielen
pinnalla oleva valkoinen kate on samaa bakteeripeitettd kuin hampaissa. Kieli puh-
distetaan pehmeélld hammasharjalla, pienen lusikan uurrepuolella tai hammasharjal-
la, jossa on mukana kielenpuhdistin. Saatavilla on myos erityisid kaapimia kielen
puhdistamiseen. Kielen puhdistamisen apuvélineen kulkusuunta on nielusta kielen-
karkea kohti ja lisdnd puhdistuksessa kaytetdaan lamminta vettd, silla se auttaa irrot-
tamaan bakteeripeitteen. (Heikka ym. 2009, 88.)

Hammastahnat sisaltdvat monia ainesosia, joilla pyritaan vaikuttamaan sen makuun,
puhdistustehoon, bakteerien toiminnan ehkaisyyn, kosteuttavaan vaikutukseen seka
séilyvyyteen. Hampaiden puhdistukseen voidaan kayttaa fluoria sisaltavia, fluoritto-
mia tai erikoishammastahnoja. Erikoistahnoissa on fluorin liséksi jokin ainesosa, jol-
la pyritdén esimerkiksi estdimaén vihlontaa tai vaalentamaan hampaita. Hammastah-
naa valitessa tulee siis perehtya tuoteselosteeseen, jossa mainitaan kaikki hammas-
tahnan siséltdmat aineet. Proteesihampaille on omat tahnansa, jotka poikkeavat nor-
maaleista hammastahnoista muun muassa siing, ettei niissa ole hankaavia ainesosia.
(Heikka ym. 2009, 68-69.)

Nykysuositusten mukaan hammastahnan tulisi siséltaa riittdva maara fluoria ja har-
jauksen tulee olla sd&nndllistd, jotta reikiintyminen estetddn mahdollisimman tehok-
kaasti. Fluori vahentda kiilteen mineraalien liukenemista, estéda plakin bakteereiden
hapontuottoa ja edistad kiilteen kovettamista. Aikuisten, myos ikdihmisten hammas-
tahnan fluoripitoisuuden tulee olla 1450 ppm (0,145 %), jotta se pystyy ehk&isemaan

reikiintymistd. Ksylitolipitoisilla hammastahnoilla on myos reikiintymista ehkaiseva
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vaikutus, silld se lisad syljen eritystd ja estaa syljen pH:n laskua. Suuri ksylitolipitoi-
suus (10-20 %) estad kariesta aiheuttavien mutans-streptokokkibakteerien toimintaa.
(Heikka ym. 2009, 69-70.)

Fluorittomia tahnoja suositellaan henkildille, joilla on vain implanttihampaita, herkka
suu tai jotka asuvat runsaasti fluoria sisaltavén pohjaveden alueella. Fluoria ei tarvita
implanttihampaan puhdistukseen, koska fluori on tarkoitettu luonnonhampaan Kiil-
teen vahvistamiseen. Se voi myos aiheuttaa korroosiota implantin pintaan. Herkasta
suusta karsivat saattavat taas hyotya fluorittomasta hammastahnasta, koska se ei si-
sélld myoskaan natriumlauryylisulfaattia eli ainetta joka fluorihammastahnassa te-
hostaa plakin poistoa, fluorin vaikutusaikaa ja lisd4 tahnan vaahtoavuutta. (Heikka
ym. 2009, 69-71.)

Tarjolla on useita suunhoitoon tarkoitettuja suuvesia, joiden valintakriteerind voidaan
kayttaa tutkimusnayttoa tuotteen hyddyllisyydestd. Markkinoilta 16ytyy useita fluoria
ja alkoholia siséltavia suuvesia, joiden hyddyllisyytta ei ole tutkimuksissa vahvistettu
ja hyoty saattaa olla I&hinnd kosmeettinen. Klooriheksidiinia sisaltavéa suun huuhte-
luliuosta voidaan todistetusti kéyttaa tilapaisesti proteesin aiheuttamassa suutuleh-
duksessa suuhygienian tehostamiseen tai mekaanisen harjauksen tilalle, jos sitd ei

jostain syysta voida suorittaa. (Heikka ym. 2009, 84-85.)

Suunhuuhteluliuoksia kaytetdan vain hammasléakarin méaréyksesta. Tarkemmat oh-
jeet antaa hammaslaédkari, mutta yleinen kéyttésuositus on, ettd noin 10 ml:lla liuosta
huuhdellaan suuta minuutin ajan kahdesti paivassa kahden viikon ajan. Ainetta ei saa
nielld vaan purskutuksen jélkeen se syljetddn pois. Maitotuotteita ei tule ké&yttaa tun-
tia ennen eik& kahteen tuntiin tuotteen kéayton jalkeen, silla ne heikentévéat kloorihek-
sidiinin tehoa. Klooriheksidiinikuurin aikana hampaat puhdistetaan ilman hammas-
tahnaa, silld tahnan sisaltdma natriumlauryylisulfaatti estdd myos klooriheksidiinin
vaikutusta. Klooriheksidiini saattaa aiheuttaa allergisia reaktioita ja erilaisia haitta-
vaikutuksia. Naistd yleisimmét ovat hampaiden vérjaantyminen sekd makuhairiot
hoidon alussa. (Heikka ym. 2009, 84-85.)

Antimikrobinen entsyymisuuvesi on alkoholiton ja se sisaltdd luonnollisia antimikro-

biaineita, jotka suojaavat suuta. Ne toimivat samalla tavalla kuin syljen omat vastaa-
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vat proteiinit. Antimikrobinen entsyymisuuvesi onkin tarkoitettu ensisijaisesti vahen-
tyneestd syljenerityksestd karsiville rajoittamaan muun muassa bakteerien kasvua
sekd aftoista karsiville. Suuvesi sisaltdd hampaiden reikiintymista estavaa fluoria,
ksylitolia ja kalsiumia ja se ei sisalla vaahto- tai vériaineita ja on néin ollen miedon
makuinen. Allergikkojen tulee kuitenkin huomioida, ettd tuotteessa on valmistusvai-

heessa kéytetty maitoa ja kananmunaa. (Heikka ym. 2009, 85.)

Olemassa on myds amiinifluoridia ja tinafluoridia sisaltavia suuvesia, jotka ehkaise-
vét ientulehdusta aiheuttavien bakteerien kasvua ja siten suun tervehtymista ilman
alkoholia. Tehoaineet tekevat hampaisiin jadneen plakin toimintakyvyttomaéksi ja es-
tavat uuden plakin muodostumista. Talldin artyneilld ikenilla on aikaa toipua. Amii-
ni- ja tinafluoridia sisaltavastd suuvedesta on hyotya erityisesti osaproteesien ja silto-
jen kayttajille. Alkoholia ja fluoria sisdltdvat suuvedet saavat aikaan raikkaan maun
suussa. Eteerisid 0ljyja kuten tymollia, eukalyptolia ja mentolia siséltavat suuvedet
vahentdvat bakteerien kasvua etenkin hammasvéleissé. Sinkkikloridia siséltdvé suu-
vesi taas estdd hammaskiven muodostumista. Alkoholin ja suolan yhdiste estéa bak-
teerien kiinnittymistd ja kasautumista hampaan pintaan. Suuvesia tulisi purskutella
kahdesti pdivassé noin 30 sekunnin ajan ja huuhtelun jalkeen syémista ja juomista
tulisi valttda puolen tunnin ajan. Suuvesien sivuvaikutuksina voi ilmeta Kielen tun-
nottomuutta, makuhéiriditd, polttavaa tunnetta suussa ja kuivan suun tunnetta, mutta

oireet vahenevat hoidon jatkuessa. (Heikka ym. 2009, 85-86.)

Antimikrobinen suun kosteusgeeli auttaa suojaamaan kuivia ja arkoja suun limakal-
voja ja ikenid. Se siséltaa aloe veraa ja ksylitolia sekd samoja ainesosia kuin suun
puolustusta lisdavat antimikrobinen suuvesi ja hammastahna. Tuote on erinomainen
kuivasta suusta, aftoista ja vahentyneestd syljenerityksesta kérsiville henkildille.
Geelid annostellaan 2—3 kertaa péivassa kielen kérjelle, jolla se levitetddn suun lima-
kalvoille, jolloin puhuminen, nieleminen ja muut suun toiminnot helpottuvat. Geeli&
voi levittdé osa- tai kokoproteesin sisdpinnalle pari kertaa paivéssa, jolloin se muo-
dostaa antimikrobisen ja limakalvojen soluja suojaavan “patjan” proteesilevyn ja
kuivan limakalvon vélille. (Heikka ym. 2009, 86-87.)

Klooriheksidiinigeelilla harjaus vahentad suun mutans-streptokokkin maaraa ja sité

suositellaan henkil6ille, joilla syljen bakteerimaaré on huomattavan korkea. Tuotteen
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kariesta ehkaisevasta tehosta ei kuitenkaan ole ndyttod. Kuten klooriheksidiinia sisal-
tdvan suuveden myds geelin kanssa tulee valttdd maitotuotteiden nauttimista tuntia
ennen ja jalkeen tuotteen kayton. Myos fluoria sisaltdvan hammastahnan ja -geelin
kayton vélilla tulee olla muutaman tunnin tauko. (Heikka ym. 2009, 86-87; Vester-
hus Strand 2011, 38.)

Antiseptisia tabletteja kaytetdan lyhytaikaiseen, paikalliseen tukihoitoon suun ja nie-
lun lievissa infektioissa, mutta ne eivat korvaa mekaanista suun ja hampaiden puh-
distusta. Suun desinfiointiin tarkoitetut imeskelytabletit siséltavat usein sokeria ja
voivat olla hyvinkin happamia, joten niiden kayttoa suositellaan vain lyhyeksi aikaa.
Maitohappobakteeri- eli probioottitabletit taas tasapainottavat suun bakteeristoa ja
vahvistavat suun omia puolustusmekanismeja seké ehkaisevat mutans-streptokokkien
kasvua. Tutkitusti on todistettu, ettd ne myds vahentdvat plakin ja ientulehduksen
muodostumista. Probiootti-imeskelytabletit sopivat hyvin idkkaille ja niiden annostus
on yksi tabletti vuorokaudessa. Tabletti otetaan hampaiden harjauksen jalkeen ja an-
netaan sulaa hitaasti suussa, jotta hyddylliset bakteerit paasevét vaikuttamaan. (Heik-
ka ym. 2009, 88.)

3.4.2 Omien hampaiden, osa- ja kokoproteesien puhdistus

Omien hampaiden ollessa suussa, suun puhdistus tulee toteuttaa kaksi kertaa paivas-
s&, aamuin illoin, hampaiden ja ikenien terveyden yllapitamiseksi. Hampaiden vali-
pinnat tulisi puhdistaa kaksi kertaa viikossa ja kieli aina tarvittaessa. Aamulla harjaus
tapahtuu ennen aamupalaa, jotta aamupalalla nautittavat happamat tuotteet kuten tuo-
remehu eivéat liséisi harjauksen hankaavaa vaikutusta. Oikea harjaustekniikka on
avainasemassa puhdistuksen onnistumisessa. Hammasharjaa pidetééan kiinni kevyell&
kyndotteella, 45 asteen kulmassa hampaan pintaan néhden. Harjaus aloitetaan ala-
hampaiden sisépinnalta jarjestelmallisesti liikuttaen hammasharjaa kevyesti, lyhyin
edestakaisin ja pyorivin liikkein pitkin hammasrivid muutama hammas kerrallaan
edeten. Yldhampaiden harjaus tapahtuu samalla tavalla. Ala- ja ylaetuhampaiden si-
sépinnan puhdistaminen tapahtuu harjan kérkiosalla harjan ollessa pystyasennossa.
Hammasharjan ollessa 45 asteen kulmassa, se poistaa bakteeriplakin myos ienrajois-

ta. Oleellista harjauksessa on jarjestelméllisyys, riittdvd harjausaika eli noin kaksi
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minuuttia ja liiallisen voimank&yton valttdminen, jottei harjausvaurioita syntyisi.
Fluoripitoinen hammastahna tehostaa puhdistamista ja puhdistamisen lopuksi suuta
purskutellaan tahnaseoksella. Suuta ei huuhdella harjauksen loputtua, vaan ylimaa-
rédinen tahna sylkaistddn pois. N&in varmistetaan syljen ja hampaiden vélipintojen

riittava fluoripitoisuus ja reikiintymisriskin vaheneminen. (Heikka ym. 2009, 61-63.)

Hampaattoman suun puhdistaminen péivittdin on tarkeda. Erityisesti hampaattomilla
kokoproteeseja kayttavilla on suussa mikrobeja, jotka altistavat suutulehduksille ja
ovat samanlainen riski yleisterveydelle kuin hammastulehduksetkin. Puhdistamiseen
kuuluu kielen, limakalvojen, poskien poimujen ja suulaen puhdistaminen joko peh-
medlla hammasharjalla tai tarvittaessa kostutetulla sideharsotaitoksella. Puhdistuk-
seen kadytetdan joko vettd tai antimikrobista entsyymisuuvettd. (Heikka ym. 2009, 89;
Multanen 2010, 17.)

Hammasproteesien kunto ja istuvuus tulee tarkistuttaa saannollisesti joko hammas-
laékarilla tai erikoishammasteknikolla. Vanha ja huokoinen akryyliproteesi altistaa
sienikasvustolle, liian 16ysé proteesi heikent&a sen pysyvyytta ja purentakykya, rik-
koutunut proteesi taas saattaa aiheuttaa hankaumia ja haavoja suuhun. (Heikka ym.
2009, 79.) Hammasproteesi tulisi tarkastuttaa ja huoltaa vuoden valein, pohjata 2-3
vuoden vélein ja uusia 5-10 vuoden kuluttua. Hammasproteesista huolehtiminen eh-
kaisee suusairauksia ja parantaa jo syntyneitd vaurioita. (Erikoishammasteknikkolii-

ton www-sivut 2015.)

Osa-, koko- ja kiskokiinnitteisten hammasproteesien puhdistus tapahtuu harjauksen
osalta samalla tavalla kuin omien hampaidenkin. Harjauksessa tulee kuitenkin Kiin-
nittdd huomiota erityisesti hammasproteesin suun limakalvoja vasten tuleviin osiin ja
huolelliseen huuhtomiseen. Puhdistukseen kéytetddn hammasproteesiharjaa, ham-
masproteesin puhdistukseen tarkoitettua ainetta tai késin pesuun tarkoitettua astian-
pesuainetta ja haaleaa vettd. Normaali hammastahna ja liian kova harja naarmuttavat
hammasproteesien pintaa, jolloin proteesi vérjaytyy ja sen pinnasta tulee kasvupaik-
ka suun bakteereille. Osaproteesin metalliset kiinnityspinteet puhdistetaan varoen,
jotta ne eivat vaanny. Hammasproteeseja pestessa harjaus kannattaa tehda vedell&
tytetyn astian yldapuolella, jottei se rikkoonnu tippuessaan. Hammasproteesit tulee

puhdistaa my6s aina ruokailujen jélkeen huuhtomalla. Niiden puhdistamiseen voi-
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daan kayttdad myos puhdistustabletteja, jotka poistavat varjaytymié ja plakkia. Ne liu-
otetaan veteen, minka jalkeen proteesi upotetaan liuokseen 5-15 minuutiksi tai koko
yOksi. Upotuksen jalkeen proteesi huuhdellaan huolellisesti ennen suuhun laittoa.
(Heikka ym. 2009, 79-82.)

Hammasproteesien kayttdjan olisi hyvé pitaé taukoja hammasproteesin kéytosta, jotta
suun limakalvot saavat levata. Talldin sylki padsee huuhtelemaan ja voitelemaan pro-
teesin alla olevaa limakalvoa. Puhtaat proteesit sdilytetddn kuivana puhtaassa rasias-
sa, silla puhtaalle ja kuivalle pinnalle suun bakteerit eivat tartu. Vaihtoehtoisesti ne
voi laittaa puhdistustablettiliuokseen. (Heikka ym. 2009, 80.)

Hammasimplanttikruunun ja -sillan puhdistaminen tapahtuu péivittdain huolellisella
harjauksella sekd hammasvalitilan ja -osan alueen puhdistuksella joko hammaslan-
galla tai muovisella valiharjalla. Puhdistukseen voidaan kayttad samoja valineitd kuin
luonnon hampaiden puhdistamisessa ja siina kiinnitetaan erityistd huomiota plakkia
herkasti kerdadviin paikkoihin kuten ienrajoihin. Hampaattomaan suuhun tehdyn sil-
lan puhdistamisessa ei tarvita valttdmatta tahnaa lainkaan. Mikali tahnaa kuitenkin
kaytetaan, tulee sen olla fluoritonta ja geeliméista, jotta implantin pinta ei naarmuun-

nu ja siihen ei tulisi korroosiota. (Heikka ym. 2009, 82-83.)

3.4.3 Yksin asuvan ja vanhainkodissa asuvan ikdihmisen suunhoito

Omaisilla on tarkeé rooli ikadantyneen suunhoidossa. He voivat muun muassa hankkia
ikaantyneelle suunhoitovélineitd, jos hén ei itse pysty. Omaisen tulee tarkkailla, etta
ikdantynyt sy0 monipuolista ravintoa sek& muistuttaa k&ymadn suun terveystarkas-

tuksissa ja hoidattamaan hammasproteesit saannollisesti. (Heikka ym. 2015, 154.)

Ikaéntyneelld riittdmattdmaan suun omahoitoon vaikuttaa motoriikan heikentyminen
kuten kasien liikerajoitukset, kongitiivisten taitojen heikentyminen esimerkiksi muis-
tin heikentyminen, nd6n huonontuminen, yleissairaudet sek& sosiaalinen eristaytymi-
nen. Se voi johtua psyykkisestd sairaudesta kuten masennuksesta, joka voi johtaa
suunhoidon kiinnostuksen puuttumiseen ja laiminlyontiin. Ik&&ntyneelld saattaa olla

kuulo alentunut, jonka vuoksi suunhoito- ohjeet tulee antaa myds kirjallisesti, koska
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han voi kuulla tai ymmartaa ohjeet véarin, jos ne kerrotaan vain suullisesti. Tasapai-
non heikentyminen saattaa vaikeuttaa suunhoitoa. Kéden alueen vamma tai kasvojen
halvaus voi vaikeuttaa suun puhdistusta. lkaéntyneelld saattaa olla erilaisia esteité
hammaslaakariin menemiselle, kuten hammaslaakaripelko, pelko kustannusten suu-
ruudesta seké liitkkumisvaikeuksia. (Hartikainen & Lénnroos 2008, 244-245; Keski-
nen 2009 a; Nihtilad 2014.)

Ikéantynyt ohjataan kotipalvelun piiriin, jos hén ei pysty huolehtimaan itsestaan. En-
nen kotipalvelun saamista ik&éntyneelle tehd&an toimintakyvyn ja avun tarpeen kar-
toitus. Jokaiselle kotipalvelun piirissd olevalle tehd&an hoito- ja palvelusuunnitelma,
johon merkitddn myos suunhoidon suunnitelma. Siihen merkitddn suun, hampaiden
ja hammasproteesien puhdistus ja tarvittava mahdollinen apu esimerkiksi omahoita-
jalta. Kotipalvelun hoitajat tarkkailevat ikdihmistd kokonaisvaltaisesti, mutta kiinnit-
tavat huomiota myo6s suunpuhdistukseen seka ravitsemuksen onnistumiseen. He
mya0s tarvittaessa ohjaavat hammaslaakariin tai suuhygienistille. (Heikka ym. 2015,
154-155.)

Laitoshoitoon tulevalle tehd&an suun terveydentilan tarkistus sek& varmistetaan, jotta
suusairaudet tai — ongelmat eivat aiheuta jonkun yleissairauden hoitotasapainon hor-
jumista. Jokaiselle tehddéan yksildllinen suunnitelma suunhoidosta. Suunhoito kuuluu
jokapaivéiseen perushoitoon. Hoitajan taytyy huolehtia osaltaan potilaan suunhoidos-
ta ja -terveydestd, kuten esimerkiksi ohjata ja auttaa tarvittaessa suunpuhdistuksessa
sekd antaa monipuolista ruokaa seka tarkkailla, ettd potilas juo tarpeeksi. (Heikka
ym. 2015, 155-156.) Ikd&ntyneiden suunhoitoon negatiivisesti vaikuttaa hoitohenki-
I6kunnan ajan ja tiedon puute (Suslick 2012). Noora Kantola Oulun seudun ammati-
korkeakoulusta on tehnyt kyselyn Kuntayhtyma Kaksineuvoisen hoitolaitoksiin, jos-
sa kysyttiin muun muassa autettavan potilaan suunhoidosta, hoitohenkilokunnan
valmiuksista hoitaa potilaan suu seka hoitajien ndkemysta suunhoitoon koskevista
kehittdmistarpeista. Kyselyssa kévi ilmi, ettd hoitajilla on vélinpitdméaton asenne

ikdihmisten suunhoitoa kohtaan. (Kantola 2012.)

Kotihoidolla tarkoitetaan kotipalvelua, kotisairaanhoitoa ja muita tukipalveluita, jot-
ka tukevat pidempddn kotona asumista. Laitoshoito tarkoittaa ympérivuorokautista

hoitoa ikaantyneille, jotka eivat parjaa endé kotona. (Porin www-sivut 2015.) Ihmi-
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sen ikaantyessa avuntarve korostuu. Seka fyysinen, ettd henkinen toimintakyky voi
muuttua ja avuntarve lisadntyy. Ik&antyvié hoitavilla pitad olla kunnioittava ja arvo-
kas asenne ikdantyneitd kohtaan. Hoitajien tulee ottaa huomioon ik&antyneen mieli-
piteet hoidosta ja olla tietoisia ikdantymiseen liittyvista asioista. Ik&&ntyneiden suun-
hoito on jaanyt erilaisten sairauksien ja muun perushoidon myota taka-alalle. (Harti-
kainen & Lonnroos 2008, 13, 227-228.)

Suunhoidossa kannustetaan oma-aloitteisuuteen, koska se auttaa myos toimintakyvyn
yllapitdmisessa. Asiakas hoitaa itse suun ja mahdolliset hammasproteesit ja tarvitta-
essa hoitaja ohjaa ja avustaa. On tarke&é kuunnella asiakkaan suuntuntemuksia, kos-
ka limakalvot voivat olla kipedt. Suuta on hoidettava varmoin, mutta hellin ottein.
Ennen suunpuhdistuksen aloittamista suupielet kannattaa kostuttaa vedelld jotta asi-
akkaan suu aukeaa paremmin, koska suupielet voivat olla kuivat. Suunhoito voidaan
tehd& joko istuma- tai makuuasennossa. (Dyer, Elomaa, Halm, Kiskiniemi, Krasniqi,
Miettinen, Nikkonen, Pyhtinen, Salonen, Sumina 2009, 18-19; Heikka ym. 2009,
134-135.)

Suunhoidossa tarvittavat vélineet ovat kertakayttokésineet, suunené-suojus seka suo-
jalasit ja hyva valaistus. Suunhoitovélineet valitaan asiakkaan tarpeiden mukaan,
myo6s sahkbhammasharjaa suositellaan kaytettavéaksi. Suunhyvinvoinnin havainnoin-
nissa tarkistetaan silmédmaéraisesti hampaat, niissa olevat mahdolliset reiat seka loh-
keamiset. Limakalvot tarkistetaan niin silmé&maaréisesti kuin tunnustelemallakin.
Tarkedd on limakalvojen vérin, mahdollisten ientulehdusten ja muiden muutosten
huomioiminen. Kielen tarkastuksessa apuna kaytetddn sideharsotaitosta, jonka avulla
saadaan hyva ote kielestd, nahdaén kielen alle ja sivuosiin. Kielen tarkastuksessa tar-
kedd on katteiden, vérin ja pintamuutosten huomioiminen. Irrotettavat hammaspro-
teesit otetaan pois ja tarkistetaan suu niiden alta sekd hammasproteesien kunto ja
puhtaus. Suuhygienistit avustavat tarvittaessa oikeanlaisten suunhoitovalineiden ja -
aineiden hankinnassa. Huonokuntoisten potilaiden seké& tajuttomien potilaiden suun-
hoito on myos tarkedd. Naissé tapauksissa tulee huomioida hellavaraiset otteet seka
suun kostutus tai muiden suun kuivuutta helpottavien hoitojen hyddyntdminen. (Dyer
ym. 2009, 18-19; Heikka ym. 2009, 134-135.)
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Suunhoidon sujuvuutta ja onnistumista pitdisi arvioida sdannollisesti, jotta mahdolli-
set ongelmat ja avuntarve loydetdan varhain. Hammaslaakérissa tai suuhygienistilla
kayntien valit valitaan yksilollisesti huomioiden asiakkaan suunterveydentila ja muu
yleinen terveys. Hoitajan on tarkedd mennd mukaan hammaslaakarikaynneille, jotta
mahdolliset uudet hoitosuositukset tulevat hoitajien tietoon. Myds omaisille on tar-
ked4 antaa kirjalliset ohjeet suunhoidosta. Jokaisen asiakkaan huoneessa tulee olla
yksil6lliset suunhoito-ohjeet. Lisaksi jokaisella osastolla tulee olla kuvalliset ohjeet
ja opas suunhoidosta seka suun terveydenhuollon yhteystiedot. On tarkeaa, etté jo-
kaisella osastolla on suunhoidosta vastaava hoitaja ja muut hoitajat koulutetaan oike-
anlaiseen suunhoitoon. Vuosittain tulisi jarjestaa kehittdmis- ja arviointitilaisuus, jos-
sa on mukana hoitajat, hammaslaékéri seka suuhygienisti. (Suomen hammaslaakéri-
lehti 4/2008, 54-55.)

Suunhoidossa erityistd huomiota tarvitsevat muistisairaat, koska heidén levottomuu-
tensa tai ahdistuneisuutensa voivat johtua kivusta suun alueella, eika he valttamatta
pysty sitd kertomaan. Suunhoidossa tarkedd on suun puhtaus ja kivuttomuus. Haas-
teita suun puhdistukseen voi tuoda esimerkiksi muistisairaan haluttomuus avata suu-
taan. TA&ma vaatii erityisosaamista ja hyvéé luottamusta muistisairaan ja hoitajan va-
lilld. Suunhoitaminen vaatii suunnittelua hoitajan sekd suun terveydenhuollon tyon-
tekijan kanssa. Muistisairaan suun terveytta ja hoitoa ei saa laiminlydéda muistisai-
rauden haastavuuden vuoksi. Hammaslaékarissa on tarkedd kayda séannollisesti,
koska suussa voi olla piilevia ongelmia, joista muistisairas ei pysty kertomaan. Muis-
tisairas ei vélttdmatta ole aikaan ja paikkaan orientoitunut, mika saattaa ilmeta esi-
merkiksi aggressiivisuutena, ja ndin aiheuttaa haasteita hammaslaakarikaynneille. Jos
suunhoito ei onnistu voidaan harkita nukutuksessa tapahtuvaa suunhoitoa. (Heikka
ym. 2015, 156, 375.)

3.5 Suunterveys

Maailmanterveysjarjest6 WHO on méarittanyt terveyden vuonna 1948 fyysiseen,
psyykkiseen ja sosiaaliseen tilaan, mika ei tarkoita vain taudin tai heikkouden puut-
tumista. Suunterveys tarkoittaa suun yleista hyvinvointia ja terveyttd. Suunterveyden

maarityksen mukaan suussa ei ole sairauksia tai muita ongelmia. (Hausen & Poulsen
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2008, 20-23.) Terveys on muuttuva tila, johon vaikuttavat monet eri tekijat kuten
sairaudet, sosiaalinen tilanne ja elinympéristd. Ihmisen omat kokemukset, arvot ja
asenteet vaikuttavat suuresti terveyden kokemiseen. Terveyttd voi myds kuvata voi-

mavarana. (Huttunen 2012.)

Terveelld suulla on tarked merkitys syomiseen, puhumiseen, itsetuntoon ja sosiaali-
seen kanssakaymiseen. Suu voi olla terve, vaikka hampaita puuttuisi tai hampaat oli-
sivat suussa vinosti. On erityisen tarkeéd, ettd hampaiden ja suun hyvinvoinnista pi-
detd&n hyvéa huolta myds ikaantyessd, koska hyvé suun terveys on tarkeaa yleiseen
hyvinvoinnin ja terveyden kannalta. Huono suunterveys voi lyhentaa elinik&a, koska
huono suunterveys on yhteydessa moniin yleissairauksiin ja niiden pahenemiseen
kuten sydansairauksiin. Bakteereilla on suora kulku verenkiertoon hampaiden ja ike-
nien kautta. (Dahlgren 2012; Keskinen 2009 b.)

Ihmisen on mahdollista sailyttaa terve suu lapi eldman, mutta siihen vaikuttavat mo-
net tekijat. Ennaltaehkéiseva suunhoito on térkeda. Suurimmat vaikuttavat tekijat
ovat omahoito eli hyva suuhygienia, terveellinen ruokavalio, sairaudet, la&kitykset,
paihteettdmyys, kasvojen alueen vammat, perinndllinen taipumus suusairauksiin seka
hammaslaakarin tekemaét tarkastukset ja hoitoon hakeutuminen valittémasti oireiden
ilmetessad. Kaikkiin suunterveyteen vaikuttaviin tekijoihin ei kuitenkaan pysty itse
vaikuttamaan. Pienenkin suun alueen ongelman vuoksi on hyva hakeutua hammas-
la&kariin, koska hoitamattomat ongelmat voivat dityd vakaviksi. (Heikka ym. 2015,
8; Keskinen 2009 b.)

3.5.1 Ravinto ikdihmisen suunhoidon edistdjana

Ravinnolla on suuri merkitys suunterveydessa. Silla on vaikutusta my6s hampaatto-
maan suuhun, limakalvojen vuoksi. S&&nndéllinen ateriarytmi on tarkedé suuntervey-
delle. Suositusten mukaan noin 5 ruokailua péivassa on sopiva mééara, koska silloin
sylki ehtii neutraloida suun happamuuden sek& liuenneet mineraalit ehtivat palaa-
maan hampaan pintaan. Jokaisen pitéisi syoda aamupala, lounas, paivallinen, iltapai-
van vélipala seka iltapala. Aterioiden vélissa ei kuulu napostella. Makeat ja happamat

ruuat on hyvé syoda ruokailujen yhteydessa. Jos suussa on useamman kerran paivas-
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s& hapanta tai sokeripitoista ruokaa, aiheuttavat ne hampaiden reikiintymista ja
hammaskiilteen liukenemista eli hammaseroosiota. Ruokailujen jélkeen suositellaan
ksylitol-valmistetta, joka ehkdisee hampaiden reikiintymista. (Suomen hammaslaaka-
riliiton www-sivut 2013 a; Heikka ym. 2015, 151.)

Jokaisen tulisi noudattaa lautasmallia kokonaisvaltaisen hyvinvoinnin vuoksi. Sen
mukaan puolet lautasesta tulee olla salaattia, neljdsosa perunaa, riisia tai pastaa ja
neljasosa kalaa, lihaa tai munaruokaa. Lisaksi lautasmalliin kuuluu lasi vettd, maitoa
tai piimaa seka yksi taysjyvaleipasiivu. Ruuan tulee olla kiintedd, koska pureskelu
lisd4 syljeneritystd, joka puolestaan vaikuttaa positiivisesti suun terveyteen. Kal-
siumia, fosfaattia tai fluoria sisaltavat ruuat ovat hampaille valttamattémia, koska ne

osallistuvat hampaiden uudelleenkovettumiseen. (Keskinen 2009 c.)

Nesteitd tulee juoda pdivassd noin 1,5-2 litraa ja janojuomaksi suositellaan vetta.
Nesteiden juominen on tarkeda hampaiden ja limakalvon hyvinvoinnille, koska kos-
tea suu ehkdisee hampaiden reikiintymista ja muita kuivan suun ongelmia esimerkik-
si sienitulenduksia. Ikaéntyneelld janon tunne saattaa olla heikentynyt. Maitotuotteita
on tarkedd kayttad, koska niistd saa kalsiumia. Kalsium on hampaiden rakennusaine
ja se myos neutraloi suun happamuutta. Tee sisaltaa fluoria, joka vahvistaa hampaita.
Makeisten, sokerin ja sokeripitoisten juomien kayttd on lisdadantynyt ja tdma onkin
vaaraksi suun terveydelle. Jotkin hedelmét, porkkanat, kokojyvétuotteet ja kaakao-
jauhe sisaltavét ainesosia, jotka estévat suussa olevien bakteerien toimintaa ja niiden
Kiinnittymasta hampaisiin. Ravitsemussuosituksen mukaan hedelmid, marjoja ja kas-
viksia tulisi syoda puolikiloa paivéassa. A-vitamiinin niukka saanti voi altistaa ientu-
lehduksille. B-vitamiinin puute saattaa aiheuttaa limakalvojen punoitusta, kipuilua
sek& haavaumia. Vakava C-vitamiinin puute aiheuttaa hampaiden liikkumista, koska
se heikentda tukikudoksia hampaissa. (Heikka ym. 2015, 24, 56-69, 151.)

Syljelld on erilaisia tehtdvia. Niitd ovat muun muassa suun huuhtelu ja suun limakal-
vojen kostuttaminen seka suun limakalvojen liukastaminen. Se suojelee suun lima-
kalvoja ja hampaita viruksilta, bakteereilta, sieniltd ja limakalvovaurioilta. Sylki aut-
taa nielemisessa ja puhumisessa, kovettaa hampaan pintaa, auttaa erilaisten makujen
maistamisessa sek& on mukana nestetasapainon sadtelyssé ja vieraiden aineiden ku-

ten ladkkeiden ja ymparistomyrkkyjen erityksessa. Syljen erityksen vahentyessa suu-
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hun saattaa tulla limakalvojen kuivumisen vuoksi haavaumia. Suun kuivumisen
vuoksi myds puhuminen saattaa vaikeutua, koska kuivassa suussa kieli tarttuu hel-
posti kitalakeen ja hammasproteesit pysyvat huonommin paikallaan. (Autti ym.
2008, 241, 721.) Sylki koostuu péaasiassa vedestd, mutta liuenneena siind on useita
aineita, joilla on merkitysta syljen toiminnassa. Syoty ruoka vaikuttaa syljen maaréan
ja koostumukseen. Ikadntyessa syljen eritys saattaa vahentyd. Se aiheuttaa suun kui-
vumista, jonka vuoksi monet ruoka-aineet voivat kirvella suussa sekd makuaisti hei-
kentyy. (Heikka ym. 2015, 60.)

Happohyokkadys on reaktio, jossa hammaskiilteestd liukenee mineraaleja, johtuen
suun bakteerien tuottamista sokereista ja hiilihydraateista. Suuhun syntyy happo-
hyokkays lahes jokaisen aterian jalkeen. Happohyokkayksen katkaisee pala juustoa,
muutama pahkina tai xylitol-tuote. (Suomen hammaslaakariliiton www-sivut 2013 a;
Keskinen 2009 c.)

3.5.2 Paihteiden vaikutus suunterveyteen

Paihdyttavien aineiden haittavaikutukset nakyvat suun terveydessa herkasti, silla
suun limakalvot ja hampaat ovat pdihteen kanssa ensikosketuksessa pdihteitd kaytta-
valla. Tupakka on merkittavé riskitekijé suunterveydelle. Sen kayttd heikentéa ve-
renkiertoa ja suun haavojen paranemista, aiheuttaa hapenpuutetta kudoksissa ja hei-
kentdd suun puolustusjarjestelméa. Tupakka aiheuttaa hampaiden ja hammasprotee-
sien varjaantymista tummaksi. Se heikentda haju- ja makuaistia ja aiheuttaa pahanha-
juista hengitystd. Tupakointi heikentdd ikenien verenkiertoa, mik& aiheuttaa ientu-
lendusta sekd heikent&d& suun haavojen paranemista. Huonon verenkierron vuoksi
hammasimplanttien pysyvyys on heikkoa. Bakteerit viihtyvat suun lampimissé olo-
suhteissa ja muodostavat hampaisiin plakkia ja my6hemmin hammaskived. Usein
tupakoitsijoilta on poistettu hampaita, sill4 ne ovat 16ystyneet kroonisen tulehduksen
eli parodontiitin takia. Suun limakalvoilla voi esiintyd sienitulenduksia ja tummia
varjaytymié sekd valkoisia laikkid, jota kutsutaan leukoplakiaksi. Limakalvoilla n&-
kyvét muutokset voivat olla suusyovan esiasteita. (Heikka ym. 2009, 151, 153-154;

Suomen hammasléaakariliiton www-sivut 2015 a.)
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Tupakan tavoin, nuuskankin kéytté aiheuttaa nikotiiniriippuvuutta. Osaan nuuska-
valmisteista on lisatty sokeria, mik& aiheuttaa hampaiden reikiintymistg, erityisesti
ienrajan lahelle. Nuuskan kéytté aiheuttaa hampaiden pysyvaa vérjaantymistd, ien-
muutoksia ja limakalvovaurioita. Alue, jossa nuuskaa pidetddn jatkuvasti, voi ajan
myOta muuttua niin sanotuksi “norsunnahaksi”, mika tarkoittaa limakalvon paksuun-
tumista. Pitkan kayton jalkeen paksuuntunut kohta voi muuttua haavaiseksi, mik&
kertoo alkavasta syodvasta. Limakalvon vetaytyminen nuuskaa kéyttavilla on yleista.
Siind hampaat nayttavat pidentyneiltd, kun juurialue on tullut esiin. Hampaiden ku-
luminen johtuu nuuskan siséltdmistéd hiekanjyvistd, jotka kuluttavat hammaspintoja.
(Heikka ym. 2009, 153, 156.)

Alkoholin haittavaikutukset ndkyvat kohtuukayttajilla ja suurkuluttajilla. Suun lima-
kalvot kuivuvat alkoholin kaytosta ja sdanndllinen ja runsas kéyttd vaurioittaa suun
limakalvoja ja aiheuttaa syopariskin. Erityisesti ikdihmisilla vaikutukset nakyvét her-
kasti limakalvojen ohenemisen takia. Osa happamista alkoholijuomista aiheuttaa
hammaseroosiota. Niissd pH on matala ja ne siséltavat viinihappoa. Sokeripitoiset
alkoholijuomat voivat aiheuttaa ja lisatd hampaiden reikiintymista. Alkoholin suur-
kuluttajien suuhygieniasta huolehtiminen on usein laiminly6tyé. Heill& on hampaissa
reikid, ientulehdusta, plakkia, hammaskived ja parodontiittia. Royhtéily ja pahoin-
vointi lisdavat hampaiden eroosiovauriota. Kun suuhygieniasta ei huolehdita, suun
bakteerien mééara lisdéntyy suussa ja sy0péa aiheuttava aineenvaihduntatuote asetal-
dehydinin muodostuminen voimistuu. (Heikka ym. 2009, 159-160.)

3.5.3 Suunterveyteen vaikuttavat ladkkeet

Monet ladkeaineet aiheuttavat haittavaikutuksia suussa. (Taulukko 1) Pharmaca Fen-
nican yli 2000 ldakkeestd noin 400:Ila 1a4kkeelld on kerrottu olevan haittavaikutuk-
sena suun kuivuus tai syljen erityksen vaheneminen. Jo yksi ladke voi aiheuttaa voi-
makasta suun kuivuutta ja ikdihmisen k&ytdssa on useimmiten monta ladketta sa-
manaikaisesti, mika lis&& riskia suun kuivuuteen. Ik&ihmisill4 syljen laatu muuttuu
paksuksi ja sitkedksi, eik& sylki kostuta tarpeeksi suun limakalvoja. Syljen laadun

muutoksena voi olla myos ladkkeet. (Heinonen 2006, 79.)
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Laékkeiden haittavaikutukset ilmenevat suussa usein punoittavina haavaumina, ve-
renvuotoina, tulehduksina tai valkoisina laikkuina. Limakalvomuutos voi syntyé ve-
renkierron kautta tai ladkeaineen koskettaessa limakalvoa. Limakalvomuutokset voi-
vat liittya myos suun mikrobikasvuston muutoksiin tai suun puolustusjarjestelmén
hairioon. Osa ladkeaineista voi aiheuttaa suussa Kipuoireita, makuhairigitd, pakko-
liikkeitd kasvojen alueella eli dyskinesiaa ja pahanhajuista hengitysta eli halitoosia.
(Honkala 2009 a.)

Suurimmat ladkeaineryhmat psyykeléékeissa ovat psykoosilddkkeet, uniléddkkeet,
masennusladkket ja neuroosildékkeet. Psyykeldékkeistd useat aiheuttavat suun Kkui-
vumista ja sitd kautta voivat lisdtd hampaiden reikiintymistd. Esimerkiksi masennus-
laékkeistd bupropioni on tarkoitettu vakavan masennuksen hoitoon ja se aiheuttaa
tavallisesti suun kuivumista. Duloksetiinia k&ytetddn masennuksen hoidossa ja siina
yleinen haittavaikutus on suun kuivuminen. (Heikka ym. 2009, 301; Koskinen, Pui-

rava, Saliméki, Puirava & Ojala. 2012, 206; Laékeinfon www-sivut 2015 a.)

Lisédéntyneet mikrobi-infektiot, ikenien verenvuoto ja tulehdusten pitkittyminen ovat
yleisia psyykeldakkeitd kayttavilla. Sieni-infektioita voi olla serotoniiniselektiivisia
depressiolaakkeita kayttavilla, neurolepteja ja depressiolaédkkeita kayttavilla. Poltta-
vaa tunnetta kasvoilla ja suussa voi aiheuttaa osa antidepressiivisista ladkkeista. Li-
tiumia kaytetddn kaksisuuntaisen mielialahdirion hoidossa ja se voi lisdta makuhairi-
0itd ja klooripromatsiinin kayttajilla suun limakalvot voivat vérjaantya siniharmaak-
si. Neurolepteja kdytetaan skitsofrenian ja muiden psykoosien hoitoon. Laakettd kay-
tetddn myods pienin annoksin neuroottisen ahdistuksen lievittamiseen seka unilaak-
keend. Sen haittavaikutuksena voi olla kasvojen tahdosta riippumattomat lihasliikeet
eli dyskinesia. (Heikka ym. 2009, 301; Heinonen 2006, 73.) Unilaakkeista tsopikloni
vaikuttaa keskushermostoon ja auttaa unettomuuteen. Yleinen haittavaikutus on suun

kuivuus ja makumuutoksena suussa kitkerd maku. (Laakeinfon www-sivut 2015 b.)

Diabeteslaékkeistd metformiini voi aiheuttaa metallin makua suussa. Makuhaittojen
tunnistaminen ikaihmisilla on oleellista, silld niiden tunnistamatta jattdminen voi joh-
taa ruokahalun menettdmiseen ja tat4 kautta aliravitsemukseen. Diabetesladkkeet

voivat aiheuttaa ikenien verenvuotoa, mikrobi-infektioita suuhun ja tulehdusten pit-
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Kittynyttd paranemista. Syljen eritys voi vahentyd useiden ladkkeiden yhteisvaikutus-
ten vuoksi. (Heikka ym. 2009, 268; Koskinen ym. 2012, 111.)

Sydan- ja verisuoniladkkeistd ACE-estéjat, beetasalpaajat, diureetit ja natriuminka-
navan salpaajat aiheuttavat limakalvojen arsytystd, punajakalan kaltaisia eli lichenoi-
disia muutoksia ja haavaumia. Beetasalpaajat, diureetit ja natriuminkanavan salpaajat
aiheuttavat syljen erityksen vahenemista ja ndin kuivan suun tunnetta. Diureetit eivat
itsessadn aiheuta suun kuivumista, vaan virtsaerityksen lisdantyminen vaikuttaa sii-
hen. Kalsiuminestajan haittavaikutuksena voi olla ikenien liikakasvu, joka ilmenee 1-
9 kuukauden kuluttua laakehoidon aloittamisesta. (Heikka ym. 2009, 262, 283.)

Sytostaattien sivuvaikutukset ilmenevét vélittomasti, paivien tai jopa viikkojen kulut-
tua hoidoista. Sytostaatit estdvat suun normaalin kudoksen uusimisen ja heikentavat
verisolumuodostusta luuytimessa. Verisolumuodostumisen heikentyminen luuyti-
messa altistaa suun sieni-, bakteeri- ja virus-infektioille ja liséa ikenien ja limakalvo-
jen liikakasvua seké verenvuotoa. Suun limakalvo-oireet voivat olla lievaoireisia tai
rajuja haavaisia suutulehduksia. Sytostaattihoidoista suupieliin ja huuliin muodostuu
haavoja, suussa on polttava tunne ja makuaisti heikkenee. Sytostaatit heikentavét syl-
jeneritysté ja hairitsevét sylkirauhasen toimintaa, joka johtaa suun kuivumiseen. Ka-
rieksen méaara lisdédntyy muun muassa suun kuivuuden vuoksi, syljen happamuuden
takia ja oksentelusta johtuen. (Heikka ym. 2009, 289-290, 292.)

Suun puolustuskyky heikkenee taysin, jos sytostaattihoidon liséksi kaytetdan séde-
hoitoa, joka keskittyy sylkirauhasten alueelle. Sddehoito aiheuttaa pysyvia ja ohime-
nevia vaurioita suussa, jos hoitoa on annettu paan ja kaulan alueelle. Hoidoista johtu-
en syljeneritys alenee, kehittyy limakalvomuutoksia, maku-ja hajuaistihairigita,
hampaiden reikiintymista, lihasten lyhenemisté ja kiristymisté sekd osittaista pehmyt-
ja kovakudoksen tuhoutumista. S&detetty kudos paranee hitaasti ja huonosti. (Heikka
ym. 2009, 289-290, 292.)

Astman hoidossa kaytettavisté sisddnhengitettavista kortikosteroidilédékeista pieni osa
jaa suuhun. Suuhun jaanyt ladke lisda hiivakasvua, joka altistaa hampaiden reikiin-
tymiselle. Inhalaatiojauheet siséltdvat maitosokeria, joka altistaa myds hampaiden

reikiintymiselle. Suun ja nielun sieni-infektioiden ehkéisemiseksi suu tulee huuhdella
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aina sisadnhengitettavien kortikosteroidiladkkeiden oton jalkeen. Huuhteluvesi sylje-
tdén pois, ei nielaista. Beeta2-reseptoreita stimuloivat ld&kkeet, kuten esimerkiksi
salbutamoli véhentavét pitkaaikaiskaytossa syljen eritystd. (Heikka ym. 2009, 271-

272; Terveyskirjaston www-sivut, 2015.)

Kipu- ja kuumeldékkeiden sivuvaikutuksena ilmenee limakalvoarsytystd, lichenoidia
muutosta ja haavaumia. Erityisesti ndita sivuvaikutuksia aiheuttaa tulehdusta eh-
kaisevét tai lieventavat sarkyladkkeet kuten ibuprofeiini, asetyylisalisyylihappo seka

naprokseeni. Euforisoivat kipulddkkeet, kuten morfiinisulfaatti aiheuttavat kuivan

suun tunnetta ja syljen erityksen vahenemistd. (Heikka ym. 2009, 261.)

Taulukko 1. Suunterveyteen vaikuttavat laédkkeet

Ladkeryhma

Vaikutus suuhun

Laakkeet

Psyykeléakkeet

Syljen erityksen va-
heneminen ja kuivan
suun tunne

Trisykliset masennuslaékkeet esimerkiksi dok-
sepiini ja amitriptyliini. Selektiivisen serotoii-
nin takaisinoton est&jat esimerkiksi sitalopraa-
mi, fluoksetiini ja paroksetiini. Uuden polven
masennusladkkeet esimerkiksi mirtatsapiini ja
venlaflaksiini. Neuroleptit/antipsykootit esi-
merkiksi klooripromatsiini, risperidoni, ketia-
piini ja olantsepiini.

Kitkerd maku

Nukahtamisla&kkeet esimerkiksi tsopikloni

Diabeteslaakkeet

Metallin maku suus-
sa, ikenien verenvuo-
to, mikrobi-infektiot
suussa ja tulehdusten
pitkittynyt  parane-
minen

Tablettihoitona kéytettavat ladkkeet kuten met-
formiini

Sydan- ja verisuonisai-
rauksien laakkeet

Ikenien liikakasvu

Kalsiuminest&ja kuten nifedipiini

Syljen erityksen va-
heneminen, kuivan
suun tunne

Diureetit kuten furosemidi
Beetasalpaajat kuten klonidiini
Natriumkanavan salpaajat kuten disopyramidi

Haavaumat, limakal-
von drsytys, liche-
noidit muutokset

ACE-estajat esimerkiksi enalapriili.
Beetasalpaajat

Diureetit

Natriumkanavan salpaajat

Astmaléakkeet

Sieni-infektio

Glukokortikoidit

Syljen erityksen va-
heneminen, kuivan
suun tunne

Beeta2reseptoreita stimuloivat l&ddkkeet, kuten
salbutamoli
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Kipu- ja kuumeldakkeet

Syljen erityksen vé-
heneminen, kuivan
suun tunne

Euforisoivat Kkipuld&kkeet kuten morfiini-
sulfaatti, dekstropropoksifeenihydrokloridi ja
metadonihydrokloridi

Haavaumat, limakal-
von éarsytys, liche-
noidit muutokset

Tulehdusta ehkéisevét tai lievittavt sarkylaak-
keet, kuten ibuprofeiini

Syopéladkkeet Syljen erityksen vé- | Sytostaatit esimerkiksi klorambusiili ja bisfos-
heneminen, kuivan | fonaatti (luustoladke)
suun tunne
Sieni-infektio, suutu- | Antibiootit esimerkiksi mitomysiini
lehdus
Limakalvodarsytys, Sytostaatit esimerkiksi klorambusiili
haavaumat

3.6 Ik&antyneen suussa esiintyvat vaivat ja sairaudet

Ikédantymisen mukanaan tuomat sairaudet voivat uhata aikaisesmmin hyvéa suun ter-
veyttd. Suun ja hampaiden sairaudet vaikuttavat heikentévasti ikdantyneiden toimin-
takykyyn, koska ne voivat hankaloittaa arkea esimerkiksi vaikeuttamalla puhumista
ja syomista. Kuivan suun ongelmat ovat yleisimpia vaivoja ikaantyneilla. Myos ien-
tulehduksia, parodontiittia, kariesta ja erilaisia limakalvosairauksia esiintyy yleisesti.
Ikaantymiseen liittyy kivun tunnon vahentyminen, jolloin pahatkin sairaudet suussa
voivat kehittyd oireitta. Ennaltaehkaisy ja yllapitohoito ovat térkeitd sairauksien hoi-

dossa. (Suomen hammasléaakariliiton www-sivut 2015 b.)

3.6.1 Kauivasuu

Kuiva suu on yksi yleisimmistd idkkaiden ihmisten suuvaivoista ja se on yleisempaa
lihavilla kuin normaalipainoisilla (Hannuksela 2013, 1). Suun kuivuus voidaan jakaa
todelliseen syljenerityksen vahenemiseen tai loppumiseen eli hyposalivaatioon seka
kuivan suun tunteeseen eli kserostomiaan, jossa syljen eritys ei todellisuudessa ole
kuitenkaan véhentynyt (Hiiri 2009 a, 1). Syljen tehtdvadna on huuhtoa mikrobit ja
ruuantdhteen hampaista ja suun limakalvoilta. Mikrobeja vastustavat ja niiltd suojaa-
vat ainesosat auttavat suun limakalvoja sdilyméén terveind. Syljella on kyky vastus-
taa ruuan happojen haittavaikutuksia ja se on merkittdvassa asemassa reikiintymisen

eli karieksen estdmisessd. Kun syljen eritys véhenee tai sen koostumus muuttuu, sen
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antimikrobinen teho heikkenee ja suu altistuu erilaisille sairauksille. (Honkala 2009
b, 1)

Kuiva suu aiheuttaa hampaiden reikiintymista seka ikenien ja limakalvojen tulehduk-
sia. My0s pahanhajuinen hengitys ja palan tunne kurkussa voivat olla oireita kuivasta
suusta. Suun kuivuus heikentad myds hammasproteesien paikallaan pysymisté ja nii-
den aiheuttamien haavaumien paranemista. Vaikka pienten sylkirauhasten toiminta
idn myota heikkenee ja syljen musiinipitoisuus pienenee, ikd&dntyminen itsessaan ei
aiheuta syljen erityksen véhenemista ja taten suun kuivumista. (Paavola ym. 2003,
8.)

Kuiva suu ja kuivan suun tunne liittyvat yleisesti joihinkin yleissairauksiin, laakityk-
siin ja padn tai kaulan alueelle saatuun sadehoitoon (Hiiri 2009, 1). Esimerkiksi dia-
betes, reumataudit ja sylkirauhasen sairaudet sek& niihin kéytettavat ladkkeet saatta-
vat muuttaa syljen koostumusta ja vahentaa sen eritysta. Mita useampia laakkeita on
kaytossd, sita todennakdisemmin haittavaikutuksena on suun kuivuminen. Leuan- ja
suunalueen sédehoito taas aiheuttaa sylkirauhasen pysyvén toimintahdairion, jos sita
ei ole pystytty hoidon aikana suojaamaan. (Paavola ym. 2003, 8.)

Kuivan suun oireita voidaan lievittdd muun muassa pureskelemalla ksylitolipuruku-
mia tai imeskelemalla ksylitolipastilleja. Ruoan olisi hyva olla paljon pureskelua vaa-
tivaa, silla se stimuloivat syljen eritystd. Tarvittaessa suuta voidaan huuhtoa vedellé.
Sokeria ja sokeripitoisia seka suolaisia juomia pitaa valttdd. Myynnissa on myos te-
kosylkivalmisteita suihkeina ja geeleind, jotka pitavét suun kosteana pitempéan kuin
vesi. Niitd olisi hyva kayttaa etenkin yolla. Suun limakalvojen voiteleminen ruokadl-
Jyll& saattaa myos helpottaa kuivan suun oireita. (Hannuksela 2013, 1.) Natriumlau-
ryylisulfaattia sisaltdvia hammastahnoja tulee valttédd, koska ne kuivattavat limakal-
voja ja vievdt syljen voitelu- ja suojaavat aineet eli musiinit limakalvojen pinnalta.
Kuivasta suusta karsiville suositellaankin fluoria sisaltavéa vaahtoutumatonta tahnaa.
(Heikka ym. 2009, 235-236.)
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3.6.2 lentulehdus ja parodontiitti

lentulehdus eli gingiviitti syntyy, kun hampaan pinnalle kertyy riittavasti bakteeripei-
tettd eli plakkia. Bakteerit kasvat ikenen alle ja aiheuttavat ikenen pehmeissa kudok-
sissa tulehduksen. Tulehduksen aikaansaama ienverenvuoto on elimistén puolustus-
reaktio bakteerien aiheuttamaan arsytykseen. Veren pakkautuessa ienkudokseen se
turpoaa ja alkaa punoittaa ja vuotaa herkasti esimerkiksi hampaita harjatessa. Ham-
paita puhdistettaessa esiintyvd verenvuoto paljastaakin usein ientulehduksen. Jos
hampaiden puhdistus on puutteellista, tulehdus alkaa nakya kaikkialla ienrajoissa.
Paikallisen arsytyksen, kuten ienrajassa tai ikenen alla sijaitsevan hammaskiven ai-
heuttama ientulehdus voi taas rajoittua vain yhden hampaan kohdalle. Hampaiden
huolellinen harjaus ja hammasvélien puhdistus ovat ientulehduksen ehkaisyn
avaimia. Jos tulehdus péasee kuitenkin pahaksi ja siihen liittyy arkuutta aiheuttavia
haavaumia, jolloin mekaaninen puhdistus on vaikeaa, voidaan tilannetta aluksi rau-
hoittaa puhdistamalla hampaat kemiallisesti viikon, parin ajan klooriheksidiinihuuh-
teluilla. Hampaan kiinnityskudokset palautuvat ennalleen, kun tulehdus hoidetaan.
(Kdndnen 2012; Paavola ym. 2003, 10.)

Ajan kuluessa bakteeripeite kovettuu hammaskiveksi, ja sen pinnalla bakteerit tu-
hoavat hampaan kiinnityskudoksia ja padsevét kasvamaan yh& syvemmalle ikenen
alle. Néin syntyy hampaan kiinnitystd tuhoava krooninen tulehdus eli parodontiitti.
Sen aiheuttajina toimivat suun omat bakteerit, jotka eivét kuitenkaan kuulu sen nor-
maaliin kasvustoon. (Heikka ym. 2009, 220-223.) Sen eteneminen riippuu yksil6lli-
sista tekijoistd, kuten vastustuskyvysta ja sitd heikentavista sairauksista. My6s suun
bakteerien laatu vaikuttaa parodontiitin etenemisnopeuteen. Taudinkulku saattaa kui-
tenkin kestda vuosia ja siné aikana tulehtuneista ientaskuista pdasee monenlaisia bak-
teerien ja niiden myrkkyjen kylvoa verenkiertoon. (Paavola ym. 2003, 10-11.) Ylei-
simpié oireita ovat hampaiden lisd&ntynyt liikkuvuus, hammasvalien véljentyminen,
méark&vuoto ientaskuista ja pahanhajuinen hengitys, mutta tauti voi olla pitkdan myos
lahes oireeton. Parodontiitti saattaa myo6s aiheuttaa paiseita ikeneen ja sen aiheutta-

maa kiinnityskudoskatoa ei voida palauttaa ennalleen. (K&ypéa hoito 2010.)

Parodontiittia esiintyy kahdella kolmasosalla yli 65-vuotiaista, joilla on omia ham-

paita. Tdma johtuu siité, ettd ik&antyneilld ikenet ovat usein vetaytyneet. Karkeaa
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juurisementin peittdmé&é juuripintaa on paljastunut ja hammasvélit ovat suurentuneet,
jolloin hampaissa on paljon vaikeasti puhdistettavia kohtia. Puhdistamista vaikeuttaa
my0s runsaasti korjatut hampaat, jolloin paikkojen ja kruunujensaumakohdat ovat
hyvia mikrobien Kiinnittymiskohtia. Naon ja kaden motoriikan seka muistin heikke-
neminen vaikeuttaa osaltaan myds suun omatoimista puhdistamista. (Paavola ym.
2003, 10-11.) Hyvé suuhygienia ehkéisee seké gingiviittig, ettd parodontiittia. Paivit-
tainen hampaiden harjaus ja hammasvalien puhdistus on tarkedd, mutta jos parodon-
tiitti kuitenkin kroonistuu, hoidon ensisijaisena tavoitteena on pyséyttaa infektio ja
estdd kudostuhon eteneminen. Hampaiden bakteeripeitteet ja niitd kerryttavat tekijat
poistetaan mahdollisimman tehokkaasti hammasl&akarin, suuhygienistin ja potilaan
yhteistyond. Tamén jalkeen oleellinen osa hoitoa on motivoida henkild sdéanndélliseen

omahoitoon. (Kaypa hoito 2010.)

3.6.3 Karies

Hampaiden reikiintyminen, hammasmata eli karies syntyy, kun suun bakteerit tuotta-
vat hampaiden pinnoilla kasvaessaan sokerista ja tarkkelyksestd happoja. Karieksen
syntyyn tarvitaan runsas maara bakteereja hampaan pinnalle kertyvassa plakissa. La-
hes jokainen suupala tai juoma aiheuttaa noin puolen tunnin happohydkkéyksen,
koska kariesbakteerit tuottavat aineenvaihdunnassaan happoja. Happohyokkays liu-
ottaa hampaiden kiillettd, kunnes syljen puskurointikyky poistaa happamuuden ja
mineraalit saostuvat takaisin hampaan pintaan. Hammaskiille voi vaurioitua pysyvéas-
ti, kun happohyokkéyksia tulee usein ja toistuvasti. Talldin syljen puolustustekijat
eivat riitd suojaamaan hampaan pintaa. Vaurioita esiintyy yleisimmin poskihampai-
den purupinnoilla, hammasvaleissa ja ienrajoissa. Syvemmalle hammaskudokseen
edetesséan karies aiheuttaa reikiintyneen hampaan vihlomista ja kylmanarkuutta.
Ulottuessaan lapi hammasluun hampaan ytimeen asti, oireina voi olla voimakas ko-

putus- ja kuuma-arkuus hampaassa ja jomottava hammassarky. (Kéndnen 2012, 1.)

lakkailla karies voi edetd pitkélle ilman kipua, koska hampaat eivét ole yht& tunto-
herkét. IThmisen ikaantyessd hampaan ydin pienenee ja tuntohermot vetaytyvat sy-
vemmalle. Karies lisdantyy nopeasti, jos suun olosuhteet muuttuvat: jos syljen eritys

vahenee, suun puhdistaminen vaikeutuu, ateriat yksipuolistuvat ja ne korvataan soke-
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ria ja tarkkelysta siséltavilla valipaloilla. Ikenien vetaytyessa paljastuneita hampaan
juuripintoja ei suojaa kiille, joten ne ovat erityisen herkat reikiintymiselle. Juuren-
pinnan reikiintyminen voi johtaa nopeasti hampaan katkeamiseen ja hammasytimen-
tulehdukseen. Seurauksena tédsta saattaa olla hampaan ytimen markainen kuolio, jol-
loin mérka voi purkautua juurenpdédn laheltd paiseena suuhun. Pitkittynyt juuren-
paantulehduksen aiheuttama mérkavuoto voi joskus vahin oirein puhkaista ikeneen
aukon eli fistelin, josta markad purkautuu suuhun jatkuvasti. Hampaiden reikiinty-
mistd voidaan valttaa harjaamalla hampaat kahdesti péivassa fluorihammastahnalla ja
puhdistamalla myos kieli ja hammasvalit paivittéin. (Keskinen 2009 d; Paavola ym.
2003, 11-12))

3.6.4 Suun limakalvosairaudet

Suun limakalvoilla voi esiintya punoitusta, tummia laikkuja, vaaleita peitteitd, haa-
vaumia, sarveistumia, rakkuloita tai ikenen liikakasvua. Syita ndihin voivat olla ul-
koiset tekijat, mutta myds joihinkin yleissairauksiin liittyy suumuutoksia. Ne voivat
johtua joko sairaudesta tai siihen kdytetyn ladkkeen sivuvaikutuksista. Joissakin sai-
rauksissa suumuutokset ovat taudin ensioireita ja 0sa suumuutoksista saattaa olla pa-
hanlaatuisia. Suun limakalvosairauksien todennékdisyys kasvaa ikdantymisen myota,
silla ik&antyessé limakalvot ohenevat ja niiden kimmoisuus vahenee. (Honkala 20009,
1.) Ik&&ntyneilla yleisimmin esiintyvid suun limakalvosairauksia ovatkin suun sieni-
infektiot, suupielten haavaumat, tulehdukset proteesien alla seké erilaiset limakalvon

sarveistumat ja haavaumat (Keskinen 2009 d, 1).

Ldahes kaikilla on jonkin verran sienid suussaan. Naisté tavallisin suussa esiintyva laji
on Candida albicans hiivasieni. Se ei kuitenkaan aiheuta infektiota normaalioloissa,
vaan sieni-infektiot ovat usein seurausta monen tekijan yhteisvaikutuksesta. Sen syn-
tyyn liittyy usein jokin altistava tekijd: hammasproteesien kayttd, antibioottihoito,
puolustusmekanismien heikkeneminen sairauksien yhteydessa, korkea ikd, aliravit-
semus ja puutostilat esimerkiksi raudan puutos sekd kortisonihoito kuten astmalé&éki-
tys. Myo0s runsas ja toistuva sokeri ja hiilihydraattipitoisen ruuan nauttiminen lisaa
hiivasienten kasvua suussa ja suun kuivuus pahentaa suun infektiota. (Hiiri 2009 b,
1)
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Sieni-infektion oireina esiintyy limakalvon Kkipua, polttelua, makuaistin muutoksia,
verenvuotoa tai karvaista tunnetta (Ventd, Paju, Niissalo, Hietanen & Konttinen
2015, 1). Silla voi olla monta ilmenemismuotoa: vaaleita peitteita kielessa ja suun
limakalvoilla, vaaleita nystyramaisié laikkuja tai punoittavia, verestavia laikkia suus-
sa seké& suupielihaavaumia (Hiiri 2009 b, 1). Infektioita ei ole helppo erottaa muista
suun oireista ja muutoksista, mutta sieniviljelylla voidaan varmistaa kasvaako suussa
runsaasti sientd. Levinnyt sieni-infektio voi aiheuttaa hengenvaarallisen, syvan sieni-
infektion potilaalle, jonka vastustuskyky on heikentynyt. Sieni-infektion hoitoon
kuuluu tarkeimpané suun ja hammasproteesien huolellinen puhdistus, altistavien te-
kijoiden poistaminen, suun kostuttaminen ja syljen erityksen lisédminen. Jos ndmé

eivét auta, saatetaan tarvita sieniladkitystd. (Paavola ym. 2003, 12.)

Suupielten haavaumien eli keiliitin aiheuttajina on ihon ja limakalvojen normaalikas-
vustoon kuuluvat bakteerit ja hiivat. Suupielet tulehtuvat helpoimmin henkil6ill,
joilla on syva purenta ja huonosti ilmastoituva suupieli. lakkaat kuuluvat siis riski-
ryhmééan. Myos lihavuus ja diabetes altistavat suupielten tulehduksille. Suupielihaa-
vaumien alkuoireina tuntuu kutinaa ja kirvelya. Suupielet myds punoittavat, saattavat
erittdd visvaa, halkeilevat ja rupeutuvat. Itsehoito perustuu suupielten saannélliseen
kaksi-nelja kertaa paivéssa tapahtuvaan pesuun vedella ja saippualla. Pesun ja huolel-
lisen kuivauksen jalkeen suupieliin laitetaan hydrokortisonivoidetta, jossa on mukana
bakteerien ja hiivojen lisd&ntymista ehkaisevéa ainetta. Jos suupielihaavaumat eivat
parane kolmesta seitsemaén péivadn mennessa tai ne toistuvat useasti, on syyta kay-
da laékarissa tarkistuttamassa onko kyseessa suunkautta otettavaa sieniléékityshoitoa
vaativa tulehdus. (Hannuksela 2013, 1.)

Hammasproteesien kayttajista lahes kolmannella esiintyy usein myods suun limakal-
von tulehduksia kuten proteesistomatiittia eli suutulehdusta hammasproteesin alla.
Hammasproteesit kerdavat plakkia ja niiden alla mikrobeilla on otolliset olosuhteet
lisdantyd, silla sylki ei pdase huuhtomaan hammasproteesien ja limakalvon vélista
tilaa. Hiiva kasvaa huokoisessa hammasproteesien akryylimuovissa ja tulehduksen
aiheuttaja, runsas bakteeri- ja sienikasvusto, nakyy helposti hammasproteesien pin-
nalla. Hammasproteesien alla olevasta limakalvosta otetuissa viljelyndytteessa kas-
vusto voi kuitenkin olla niukkaa. Oireena on hammasproteesien alla olevan limakal-

von punoitus. Usein proteesistomatiitti voi kuitenkin olla kivuton aiheuttamatta min-
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k&éanlaisia oireita, ja taten jaada helposti huomaamatta. Huono suuhygienia lis&a in-
fektioriskid. Proteesistomatiittia voidaankin ehkaistd huolellisella suuhygienialla,
hammasproteesien hyvalla puhdistuksella ja séilyttamalla ne yon yli kuivana. (Kullaa
2010, 4.)

Suun limakalvon sarveistumat ja haavaumat voivat olla merkkeja limakalvon paikal-
lisesta arsytyksestd, tulehduksesta, yleissairaudesta tai limakalvosairaudesta kuten
leukoplakiasta, erytroplakiasta tai punajakaldsta. Naiden tautien aiheuttajia ei tunne-
ta, mutta usein tupakointi sek& nuuskan ja alkoholin kéayttd ovat yhteydessa niiden
esiintymiseen. Usein suun sarveistumat ja haavaumat ovat taysin oireettomia, mutta
Kliinisend 16ydoksena havaitaan valkoiset tai punaiset epatarkkarajaiset ja ldiskaiset
limakalvon muutokset. Sarveistumat ja punoittavat laikét saattavat kielid myos syo-
van esiasteista, joten suun limakalvojen saanndllinen seuranta on tarkedd. (Heikka
ym. 2009, 229-233.)

3.7 Suunterveyteen vaikuttavat sairaudet

Jotta ihminen tietdd suun hyvinvoinnin merkityksen, on hanen hyva tietdd perusasiat
suusta. Suun rakenne, hampaiden kehitys, hampaiden toiminta seké yleiset suun alu-
een sairaudet vaikuttavat suun hyvinvointiin. N&iden tietojen pohjalta ihmisen on
helpompi muuttaa omat toimintatavat oikeanlaisiksi. Tottumukset ja tavat vaikuttavat
suun hyvinvointiin. Jotkut suunhoitotottumukset saattavat aiheuttaa jopa suusairauk-
sia. (Heikka ym. 2015, 13; Keskinen 2009 d.)

Suussa on runsaasti mikrobikasvustoja, jotka eivét yleensa aiheuta terveessé suussa
yleisterveydelle vaarallisia sairauksia (Heikka ym. 2009, 255). Suun tulendukset ovat
riski yleisterveydelle, mutta ikaantyneilla se korostuu, koska ik&&ntyneiden immuu-
nipuolustus ja séatelymekanismit heikentyvéat. Monet yleissairaudet voivat ilmeté
suun kautta. Esimerkiksi erdat ihosairaudet, ruuansulatuskanavan sairaudet ja virus-
sairaudet aiheuttavat yleensé suussa muutoksia kuten haavaumia, aftoja ja suun kui-
vumista. Puutteellisen suun hoidon vuoksi sydén- ja verisuonitautien, nivelreuman,

diabeteksen ja muiden sairauksien hoitotasapaino vaarantuu. Hyvalla suuhygienialla
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ja séé&nnollisilla hammastarkastuksilla voidaan ennaltaehk&istd monia suun alueen
ongelmia. (Honkala 2015; Nihtil4d 2012; Oral www-sivut 2014.)

Y leissairauksien onnistuneen hoidon edellytyksend on terve suu. Suun terveydelld ja
sydan- ja verisuonisairauksilla on selked yhteys toisiinsa. Huono suunhoito voi edes-
auttaa valtimokovettumatautia ja lisatd sydaninfarktiriskia. Yleissairauksien pahene-
miseen voivat vaikuttaa hampaiden ja ientaskujen Kiinnityskudostulehdus, ientuleh-
dus, hammasytimen, hammasluun ja puhkeamattomien hampaiden ymparéivan ku-
doksen tulendus, mérké&pesake, suun limakalvojen haavaumat ja tulendukset, sieni-
infektiot sek& vaarankokoisten proteesien kéaytté. (Honkala 2015; Nihtild 2012; Oral

www-sivut 2014.)

3.7.1 Sydan- ja verisuonisairaudet

Yleisimmat sydan- ja verisuonisairaudet ovat sepelvaltimotauti, sydamen vajaatoi-
minta ja aivoverenkiertohairiot. Sepelvaltimotaudissa verenkierto on heikentynyt
yleisesti valtimonseindméan kalkkeutumisen eli ateroskleroosin vuoksi. Tautiin vai-
kuttavat tupakointi, korkea verenpaine ja ravinnosta saatava rasva. Tauti voi olla oi-
reeton, jonka vuoksi se voi johtaa akkikuolemaan. Sepelvaltimotauti havaitaan sy-
daninfarktista, rasitusrintakivusta ja sydanlihaksen kuoliosta. Sydamen vajaatoimin-
nassa sydamen pumppausteho on heikentynyt. Yleisin syy on verenpainetauti ja se-
pelvaltimotauti. Aivoverenkiertohdiriossa aivoverenkierto on heikentynyt joko tila-
paisesti tai pysyvasti, myods aivoverenvuoto on mahdollista. Oireena voi olla tajunnan

heikentyminen tai halvausoireet. (THL www-sivut 2015.)

Huono suuhygienia ja suun alueen tulenhdukset vaarantavat syddmen terveyttd. Ham-
paiden kiinnityskudostulehdus eli parodontiiti lisdd sydaninfarktin ja syddamen sisa-
kalvotulehduksen eli endokardiitin riskid, jos verenkiertoon paasee bakteereja. Ham-
paattomuus ei laske suutulehduksien riskid, koska hammasproteesien pinnoilla voi
olla sieni- ja bakteerikasvua. Tupakoivilla on useammin vaikea-asteinen Kkiinnistys-
kudostulehdus. Tupakoivilla on kuitenkin tulehduksesta johtuvaa ienverenvuotoa va-

hemmaén kuin henkil6illa jotka eivat polta, jonka vuoksi iensairaudet voivat edetd
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huomaamatta. Tupakoinnin lopettaminen auttaa positiivisiin suusairauksien hoitotu-

loksiin ja parantaa iensairauksia. (Suomen hammaslaakariliiton www-sivut 2013 b.)

Etukéateen otettava antibioottiannos ennen isoja suunalueen toimenpiteitd on suositel-
tavaa ottaa, jos potilaalla on lappésairaus, potilaalle on tehty syddmensiirto, hanella
on synnynnéinen sydanvika tai aiemmin sairastettu sydamen sisakalvotulehdus. Etu-
kateen otettava antibioottiannos on hyva ottaa, jos potilas menee toimenpiteeseen,
jossa suunbakteereja voi péaéstd verenkiertoon. Tallaisia toimenpiteitd ovat esimer-
kiksi hampaanpoisto, juurihoito, juurenpéan leikkaus ja ikenenalaisen hammaskiven
poisto. Ennen verenvuotoa aiheuttavaa toimenpidettd pitad potilaalta ottaa INR-arvo,
joka kuvaa veren hyytymista. Asetyylisalisyylihapon kayttoa ei saa keskeyttdada ham-

mashoitojen ajaksi. (Suomen hammaslaakariliiton www-sivut 2013 b.)

Itsehoidossa noudatetaan tavanomaisia suunpuhdistuksen ohjeita eli hampaiden har-
jaamista fluorihammastahnalla, hampaiden vélien ja kielen puhdistusta paivittain se-
ka ksylitol-tuotteiden kayttoa. Hammaslaakarikaynnit on tarkeaa ajoittaa aikaan, jol-
loin perussairaus on hyvéssa hoitotasapainossa. Sydan- ja verisuonisairautta hoitavan
la&karin ja hammaslaékarin on tarkedd tehdé yhteistyotd. Angina pectorista eli rasitus
rintakipua sairastavan on hyva pitad nitrot mukana hammaslaakarikaynneilld, koska
hammaslaakaripelot voivat nostaa verenpainetta, joka voi aaritilanteessa aiheuttaa
sydamenpysahdyksen. Hampaiden hoidossa kaytettavia adrenaliinipuudutteita ei suo-
sitella sydan- ja verisuonisairauksia sairastaville, koska adrenaliini aiheuttaa syda-
men sykkeen nousun. Potilasta, jolla on vakava sydén- ja verisuonisairaus, tulisi hoi-
taa keskussairaalassa suu- ja hammassairauksien poliklinikalla. (Heikka ym. 2015,
348-351.)

3.7.2 Diabetes

Diabetes eli diabetes mellitus (sokeritauti). Tyypin 1 diabeteksessa haiman beettaso-
lut jotka tuottavat insuliinia tuhoutuvat autoimmuuniprosessin vuoksi. Oireita ovat
esimerkiksi lisdantynyt janontunne, laihtuminen ja suurentunut virtsanmaara. Tyypin

1 diabetesta ei voi ehkéista mitenk&an, se voi olla perinndllinen. Hoitona ké&ytetdan
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la&kehoitoa. Diabeteksen hoidossa tarkedd on verensokerin seuranta, komplikaatioi-
den ehkaisy ja oireettomuus. (Kaypa hoito 2013.)

Tyypin 2 diabeteksessa haima tuottaa liian vahan insuliinia tai se vaikuttaa kehoon
heikosti. Tyypin 2 diabetes voi olla oireeton, jonka vuoksi se voi kehittyd hitaasti
vuosien ajan. Sairaus I0ydetddn usein sattumalta tai valtimosairauksien yhteydessé.
Oireet ovat usein vasymys, jalkasaryt, uupumus ja lihaskouristelut. Tyypin 2 diabe-
testa voidaan ehkaistd lilkunnan, painonhallinan, terveellisen ruuan ja tupakoimatto-
muuden avulla. L&&kkeettomand hoitona kéytetddn painonhallintaa, liikuntaa, ruoka-
valion muuttamista terveelliseksi ja tupakoinnin lopettamista. Myos ladkehoitoa kay-

tetaan. (Diabetesliiton www-sivut 2015 a.)

Diabetes ei aiheuta itsessdén suusairauksia, mutta voi altistaa suun tulehduksille esi-
merkiksi hampaiden kiinnityskudoksen tulehduksille ja limakalvojen sieni-
infektioille. Diabeetikolla tulehdukset myds pahenevat helpommin ja ovat hitaita pa-
ranemaan. Diabeteksen hoitotasapaino voi heikentyd jos hampaiden kiinnityskudos-
tulehdus pitkittyy. Diabetes lis&a riskid hampaiden reikiintymiseen eli kariekseen,
syljen erityksen vahentymisen ja laékehoidon yhteisvaikutuksesta. Huono diabetek-
sen sokeritasapaino voi aiheuttaa suun kuivumista, pistelyé kielessa ja poskien lima-
kalvoilla, suun limakalvomuutoksia seka suutulehduksia. Huonon sokeritasapainon
taustalla voi olla kuitenkin my0s hoitoa vaativa suun alueen tulehdus. (Diabetesliiton
www-sivut 2015 b; Heikka ym. 2015, 319, 322-324; Suomen hammaslaékériliiton

www-sivut 2013 c.)

Diabeetikolle taytyy tehd& sédannollisesti suun alueen tutkimus vahintéan kerran vuo-
dessa. Siind tutkitaan muun muassa suun ja hampaiden kiinnityskudokset. Suun tar-
kastusaika suositellaan varattavaksi suun terveydenhuollosta silloin, kuin verensoke-
rin vaihtelu on vahéistd. Hammasl&ékarikaynnille on hyvé ottaa mukaan paivitetty
ladkelista sekd uusimmat verikoetulokset. Jos diabeteksen hoitotasapaino on huono,
voidaan suositella, ettd vaativat kirurgiset toimenpiteet tehd&én erikoissairaanhoidos-
sa, jotta insuliinin tasapainoa voidaan tarkkailla. Kirurgisen toimenpiteen kuten ham-
paanpoiston haavan paranemisen varmistamiseksi aloitetaan yleensa antibioottihoito.
(Diabetesliiton www-sivut 2015 b; Heikka ym. 2015, 319, 322-324; Suomen ham-

maslaakariliiton www-sivut 2013 c.)



44

Diabeetikko voi ehkaistd suunalueen sairauksia huolellisella hampaiden puhdistuk-
sella sek& saannolliselld suun ja hampaiden tarkastuksilla. Itsehoidossa tdarke&éd on
sédannollinen hampaiden harjaus véahintadan kaksi kertaa paivéassa pehmealla hammas-
harjalla ja fluorihammastahnalla. Hammasvilit ja ienrajat tdytyy puhdistaa huolelli-
sesti paivittain sek& kieli puhdistetaan tarvittaessa. Niiden lisdksi on hyva kayttaa
ksylitol-tuotteita. lenongelmien hoidossa tarkead on hammaskiven ja -plakin sd&annél-
linen poistaminen suuhygienistilla tai hammaslaéakarilla. (Heikka ym. 2015, 322;

Suomen hammaslaékariliiton www-sivut 2013 c.)

3.7.3 Astma

Astma tarkoittaa keuhkoputkien limakalvojen tulehdussairautta. Oireet ovat pitkaai-
kainen yska, liman erittyminen, keuhkoputkien ahtaumasta johtuva vinkuna ja hen-
genahdistus. Riskitekijoita ovat perinndllisyys ja allerginen nuha. Astmassa hoitona
kaytetaan erilaisia inhaloitavia laékkeita. (Haahtela 2013.) Astma ei itsessaan aiheuta
suunalueen oireita. Suun alueen infektioita on tarkeéd ennaltaehkéisté, koska ne voivat
aiheuttaa astman oireiden pahenemisen. (Eteld-Karjalan sosiaali- ja terveyspiirin
www-sivut 2014, 11.)

Omahoidossa tarkeda on erilaisten suusairauksien ennaltaehkaisy. Hammasproteesit
voivat aiheuttaa suun limakalvoihin painaumia syljen erityksen véhenemisen vuoksi.
Suun kuivumista voi helpottaa veden juomisella tai apteekista saatavilla kostutusai-
neilla. Suun limakalvot voivat tuntua haurailta ja ne voivat Kirvella syljen erityksen
vahentyessa. Astmaa sairastavan suun itse-hoito on sama kuin kaikilla muillakin eli
hampaiden harjaaminen fluorihammastahnalla, hammasvélien, ienrajojen ja kielen
paivittadinen puhdistus sek& ksylitol-tuotteiden péivittainen kaytté. Hammaslaakarilla
tai suuhygienistilla tehtavat suun alueen tarkastukset sekd hammasproteesien istu-
vuuden ja kunnon tarkastus on hyvéa tehdad sd&nnollisesti, véhintdan kerran vuodessa.
Tupakoinnin vahentdmista ja lopettamista suositellaan. Hammaslaakérikéynneille on
tarke&a ottaa inhalaatiolddkkeet mukaan, koska jotkut suunhoidossa kéytettavat ai-
neet saattavat aiheuttaa yliherkkyyttd ja hengitysoireita. (Heikka ym. 2015, 328-
329.)
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3.7.4 Syopi

Joka neljas suomalainen sairastuu sy6paan elaménsa aikana. Ikaantyminen lisda syo-
paan sairastumisriskid. Naisten yleisimmét syovét ovat rintasyopa ja kohdunkaulan-
syopd. Miesten yleisimmat syovét ovat eturauhassyopé ja keuhkosyopa. Syopariskiin
vaikuttavat monet eri tekijat esimerkiksi tupakointi. Syopéa sairastavalla on usein
hampaiden reikiintymistd johtuen sddehoidosta sek& kipu- ja sytostaattiladkkeiden
aiheuttamasta suun kuivumisesta. Syopaa sairastavalla voi olla vahentynyt kiinnostus
suunhoitoon. Jos syopa tai syopahoidot aiheuttavat suun limakalvo-ongelmia suosi-
tellaan, ettd hammasproteeseja kdytetdadn mahdollisimman vahan. Kipeisiin limakal-

voihin voidaan levittaa apteekista saatavaa puuduttavaa ainetta. (Honkala 2009 c.)

Suusyovéllé tarkoitetaan huulten, kielen ja suun limakalvojen syopéda. Suurin osa
suun alueen sydvisté ilmaantuu limakalvoille levyepiteelisyopana. Suusyépa on mel-
ko harvinainen sairaus. Miehilla sitd kuitenkin esiintyy yleisesmmin kuin naisilla.
Suusyovén riski kasvaa iké&éntyessd, silla suun limakalvomuutokset altistavat suu-
syoville. Muita altistavia tekijoitd ovat tupakointi ja alkoholin kayttd, varsinkin yh-
teiskayttd moninkertaistaa riskin sairastua suusyopaan. Myos auringon ultraviolet-
tisdteily, runsas lihan syonti seka pitk&an kéytettdvat suuvedet, joiden alkoholipitoi-
suus on vahintaddn 25 %, lisdavat sairastumisen riskid. Limakalvosairauksista leu-
koplakialla, erytroplakialla tai punajakalalla on yhteyksia suusyovan ilmaantumiseen.
(Heikka ym. 2009, 233-235.)

Suusyopé on alkuvaiheessa véhdoireinen ja Kiputuntemus ilmenee vasta myohaisoi-
reena. Sen mahdollisuus on otettava huomioon, jos suussa ilmenee parantumaton tai
kovareunainen haavauma, punoittava tai valkoinen limakalvomuutos, kyhmy suussa
tai kaulalla, hankaloitunut hammasproteesin kayttd, suuhun kertyva sylki tai muuttu-
nut puhe. Suusybvén ehkaisyssa tarkedd on poistaa altistavat tekijat kuten lopettaa
tupakointi ja vahentda alkoholin kaytt6d. Myo6s kasvisten, hedelmien ja kalan run-
saalla syonnilla on ehkaiseva vaikutus suusydvan ilmaantumiseen. Mikali suusyopé
kuitenkin todetaan, sitd hoidetaan sairaalassa leikkauksella seka sadehoidolla. Hoito-
jen onnistumisen kannalta tarke&a on sydvan varhainen tunnistaminen. (Heikka ym.
2009, 233-235.)
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Hyvalla suun itsehoidolla voidaan estéa tai lievittdd suun alueen oireita, infektioiden
syntya ja hoitaa niitd. Ennen syopéhoitojen aloittamista suun ja hampaiden tarkastus
on hyvé tehdd hammaslaakarissa, jotta mahdolliset suuongelmat havaitaan. Itsehoi-
toon kuuluu hampaiden harjaaminen paivittdin varovaisesti pehmeélla hammasharjal-
la. Suun limakalvojen kuivumisen ja &rtymisen vuoksi kannattaa valttdd vahvoja
hammastahnoja ja suuvesig, jotka sisaltavat alkoholia. Suutulehduksien aikana kan-
nattaa valttdd hammasproteesien kayttod. Myods kamomillateen juominen saattaa rau-
hoittaa suun limakalvoja. Erilaiset apteekista saatavat huuhteet ja imeskelytabletit
voivat ehkaisté ja hoitaa erilaisia suuoireita. (Keskipohjanmaan erikoissairaanhoito ja

peruspalvelukuntayhtyman www-sivut 2013.)

3.7.5 Nivelreuma ja tekonivelpotilas

Nivelreuma eli arthritis rheumatoides on tulehduksellinen nivelsairaus, joka kuuluu
autoimmuunitauteihin. Syyté sairastumiselle ei tiedeta. Altistavia tekijoitd ovat tupa-
kointi, infektiot, psyykkiset tekijat sek& nivelvammat. Oireisiin kuuluu yleiskunnon
lasku, vasymys, sairauden tunne, nivelten aamujaykkyys ja arkuus, nivelten turvotus,
Kipu ja punoitus. Yleensa tulehdukset ovat symmetrisesti esimerkiksi varpaiden ja
kasien nivelissa. Hoitona kéytetdan erilaisia laékehoitoja, fysio- ja toimintaterapiaa
seké leikkaushoitoa. (Reumaliiton www-sivut 2011.) Nivelreumaa sairastavalla on
suurempi alttius hampaiden reikiintymiseen, kiinnityskudossairauksiin ja erilaisiin
suun tulehduksiin kuten sieni-infektiolle. Nivelreumaa sairastavalla on usein lima-
kalvomuutoksia suussa. Reumaatikolla leukanivelten oireet ovat yleisid. Ne voivat
aiheuttaa liikearkuutta leuassa, liikelaajuuden vdhentymistd, rahinaa ja aamujayk-
kyyttd leukanivelessa. (Heikka ym. 2015, 336-337.)

Nivelreuman hoidossa on tarkeda hampaiden puhdistus, suun alueen tulehdusten ja
reikien hoitaminen. Koska nivelreuma on tulehduksellinen sairaus, on elimiston
kaikki tulehdukset hoidettava valittomasti. Hoitamattomat suun alueen tulehdukset ja
huono yleiskunto voi kdynnistadé tulehduskierteen elimistssa ja edistédé tulehdusten

levidamisté. (Reumaliiton www-sivut 2015.)
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Itsehoidossa reumaatikolle tarkedd on hampaiden séannéllinen harjaus pienikokoisel-
la ja pehmeélléd harjaosalla, séhk6hammasharjan kéyttd on myds sallittu. Hammas-
harja on vaihdettava sdannéllisesti. Hammasvalit on puhdistettava hammastikulla, -
langalla tai hammasvaliharjalla. Heti ruokailun jalkeen ei suositella hampaiden har-
jausta, mutta suun huuhtelua ja ksylitol-valmisteen kayttod suositellaan. Reumaati-
koilla voi esiintyd suun kuivumista ja haavaumia, joita voi hoitaa erilaisilla suuvesil-
14, -geeleilla tai oljyilla. Nivelreuman perushoitoon kuuluu sé&nnélliset hammasléaa-
karikaynnit véhintddn kerran vuodessa, jossa mahdolliset suusairaudet hoidetaan.
Plakin ja hammaskiven puhdistus séannollisesti on tarke&d, jotta suunterveyttéd ja
suun itsehoitoa voidaan siltd osin tukea. Hampaiden hoito saattaa olla haastavaa ki-
peiden ja jaykkien sormien vuoksi, mutta hammaslaédkari tai toimintaterapeutti ohjaa
erilaisten apuvélineiden hankinnassa, jotka voivat helpottaa suunhoitoa esimerkiksi
paksunnettu hammasharjanvarsi. (Heikka ym. 2015, 339; Reumaliiton www-sivut
2015.)

Kun nivelsairaus on edennyt tarpeeksi pitkalle, voidaan tuhoutunut nivelpinta korva-
ta metallisella, muovisella tai keraamisella tekonivelelld. Tekonivelleikkaus tehd&én
usein nivelrikosta tai nivelreumasta kéarsivélle. (Suomen nivelyhdistys ry:n www-
sivut 2014.) Hammaslaakari tekee hampaiden ja Kiinnityskudosten tarkastuksen en-
nen tekonivelleikkaukseen menoa ja hammashoitojen pitéa olla valmiina noin viik-
koa ennen leikkausta. Ennen tekonivelleikkaukseen menoa pitdd suun ja leukojen
alueen tulehdukset hoitaa, koska suun alueen tulehdukset voivat levittda tulehduksia
my06s muualle elimistéon ja sitd kautta myos tekoniveleen. Hampaanpoiston jalkeen
haavan tdytyy antaa parantua véhintaan kaksi viikkoa ennen tekonivelleikkausta.

(Heikka ym. 2015, 345; Suomen hammaslé&akariliiton www-sivut 2013 d.)

Tekonivelpotilaan taytyy kiinnittdd huomiota suun ja hampaiden hoitoon. Itsehoito
on tekonivelpotilaalle tarkedd, koska siten voidaan estdd suunalueen tulehdukset.
Tarkeda on huolellinen hampaiden puhdistus fluorihammastahnalla v&hintdan kaksi
kertaa péivéssa sekd hammasvalien puhdistus hammaslangalla tai hammasvéliharjal-
la. Hammasproteesit taytyy puhdistaa péivittdin. Tekonivelleikkauksen jalkeen Kii-
reettdbmid hampaiden ja suun toimenpiteitd on valtettdvd kuuden kuukauden ajan.
Hammasl&akéarin on tiedettavé jos potilaalla on tekonivel, koska jotkut toimenpiteet

voidaan tarvittaessa tehdd antibioottisuojauksessa, joilla ennaltaehkaistdan bakteerien
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paasy elimistoon. (Heikka ym. 2015, 345; Suomen hammasl&ékariliiton www-sivut
2013d.)

3.7.6  Psyykesairaudet

Psyykkisiin sairauksiin kuuluu masennus, neuroosit, skitsofrenia, mania, alkoholis-
mi, delirium seka ladkkeiden ja huumeiden vaarinkaytto. Psyykkisté sairautta sairas-
tava ei vélttamatta jaksa hoitaa ja huolehtia suun terveydesté ja hoidosta, ruokavalio
saattaa olla yksipuolista sek& alkoholia ja tupakkaa saattaa kulua runsaasti. (Heikka
ym. 2015, 372-373.)

Hampaiden harjaaminen fluorihammastahnalla, hammasvélien ja kielen puhdistus
paivittdin on tarkedd hampaiden reikiintymisen ennaltaehkdisemiseksi sek& kuivan
suun hoidon vuoksi. Jos potilas ei pysty hoitamaan itse suun terveytta on omaisilla,
tukihenkil6illa ja suunterveydenhuollon ammattilaisilla suuri merkitys. Potilaan ja
suunterveydenhuollon ammattilaisen vélinen luottamus on tarkedd. Hammaslaakaril-
t4 tai suuhygienistiltd saadut hoito-ohjeet on annettava myos kirjallisena, koska poti-
las voi jannittaa tilannetta eiké valttamatta muista saatuja ohjeita. (Heikka ym. 2009,
10, 301-302.)

4  AIKAISEMMAT TUTKIMUKSET JA PROJEKTIT

Kirjallisuuskatsaukseen (Liite 1) olemme koonneet taulukkoon yhteenvedon saman-
kaltaisista projekteista ja tutkimuksista. Maunulan ja Missilan (2009) tekeman opin-
naytetyon tarkoituksena oli tehdd Powerpoint-esitys ikdihmisten suunhoidosta Pir-
kanmaan ammattikorkeakouluun hoitotyon opiskelijoiden koulutusta varten. Opin-
néytetyon tavoitteena oli lisata hoitotyon opiskelijoiden tietdmystd vanhusten suun-
hoidosta. Keskeisind kasitteind oli ikdihminen, suun terveys, hyva suunhoito sek&

oppimismateriaali.
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Helsingin ammattikorkeakoulun opiskelijoiden Kuosmasen, Lankisen ja Pitkaniemen
(2008) tekema opinndytety0 toteutettiin osana kehittdmishanketta Helsingin kaupun-
gin vanhusten palvelutaloissa. Tavoitteena oli palvelutaloissa asuvien vanhusten toi-
mintakyvyn kohentaminen suun terveytta edistamélla. Opinndytety6 oli projekti, joka
toteutettiin pitdmalld palvelutalojen ja ryhmakotien hoitohenkilokunnalle koulutusti-
laisuuksia vanhusten suun terveydestd. Koulutustilaisuuksia oli yhteensd 13. Naissé
palvelutaloissa oli vakinaista henkilokuntaa yhteensd 451. Luokka oli yhdessa koon-
nut PowerPoint-esityksen, josta selvisi koko hankkeen tietopohja. Se myds toimi ti-
laisuuksien runkona. Hoitohenkildstolla oli mahdollisuus tutustua suunhoitotuottei-
den nayttelyyn PowerPoint esityksen paatyttyd. Palvelutalojen henkilokunta koki
saaneensa koulutustilaisuuksista uutta tietoa ja valmiuksia palvelutalon asukkaan
paivittdiseen suun hoitoon. Palvelutalojen asukkaat motivoituivat huolehtimaan
omasta paivittdisesta suun hoidosta. Opinndytetydn avainsanat olivat toimintakyvyn

kohentaminen, ik&&antyminen, paivittadinen suunhoito sek& henkilékunta.

Turun ammattikorkeakoulun opiskelijat Ankelo ja Rinne tekivat (2011) toiminnalli-
sen opinndytetyon. Heidéan yhteisty6tahonaan oli Rauman kaupungin suunterveyden-
huolto. Suun terveydenhuollon henkil6kunnalle suunniteltiin ja tehtiin oppimateriaali
PowerPointina koulutustilaisuuksiin idkkéiden suun terveyden edistdmisesta. Opin-
naytetyon tavoitteena oli lisdta henkilokunnan tietoa suun terveydestd, Rauman van-
hainkodeissa ja vuodeosastoilla. Opinndytetyén avainsanat olivat iakkaiden suun ter-
veyden edistdminen, koulutustilaisuus, yleisterveys ja suu, hoitolaitosten henkilokun-

ta seké suuhygienisti.

5 PROJEKTIN TARKOITUS JA TAVOITTEET

Taman projektin tarkoituksena oli luoda Porin perusturvan suuhygienisteille, eri pal-
velutalojen henkilokunnalle sek& sosiaali- ja terveysalan opiskelijoille PDF-tiedosto
ja luento ik&ihmisten suunhoidon toteutuksesta ja suunterveyteen liittyvista taustate-

kijoista kuten erilaisista sairauksista. Tavoitteena oli innostaa hoitohenkilokuntaa ja
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sosiaali- ja terveysalan opiskelijoita parantamaan suhtautumistaan ja toimintatapo-

jaan suunhoitoa kohtaan.

6 PROJEKTIN TOTEUTUSSUUNNITELMA

Projektin toteutuksesta tehtiin taulukko, jossa tuli esille projektin eri vaiheet (Liite 2).
Taman projektin valmistumiseen kuluu aikaa noin vuosi. Aiheeseen perehtymiseen ja
kirjoittamiseen kuluu kahdeksan kuukautta. Tama aika sisaltaa kirjoittamisen lisaksi
PDF-tiedoston luomisen. Porin perusturvassa harjoittelussa oleville opiskelijoille jér-
jestetddn luento, joka toteutetaan yhtend péivana kahden oppitunnin pituisena. Mar-
raskuussa 2015 pidetddn projektin raportointiseminaari. Porin perusturvassa tydsken-

televiltd suuhygienisteiltd saadaan ohjausta, neuvontaa ja kehittdmisehdotuksia.

6.1 Kohderyhman kuvaus

Projektin kohderyhmdn& on Porin perusturvassa ensi syksyna harjoittelussa olevat
l&hi- ja sairaanhoitajaopiskelijat. Luentoon tulevilla opiskelijoilla testataan toteutettu
PDF-tiedosto. Porin perusturvan vanhustyon suuhygienistit ja palvelutaloissa tyos-
kentelevét hoitajat kuuluvat myds kohderyhmaéan, silla PDF-tiedosto jaa heidan hyo-

dynnettavékseen tulevaisuudessa.

6.2 Resurssit ja riskit

Resurssilla tarkoitetaan arkikielessa henkilévoimavaroja. Termi tarkoittaa tdman li-
séksi toiminnassa tarvittavia materiaaleja, rahoitusta ja toimitiloja. Resurssi on yleis-
nimitys voimavaroille, joita tarvitaan tavoitteellisessa toiminnassa. (Projekti-

insituutin www-sivut 2015.)

Riskien hallinta on ennalta varautumista yllattaviin tilanteisiin. Riskien hallintaa sel-

keyttdd muun muassa riskilistan laatiminen ja sen seuranta. Ongelmatilanteet tai alu-
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eet tulee tunnistaa ja sopia millaisiin tarvittaviin toimenpiteisiin ryhdytdan ongelmien
tultua. Tunnistamisella ja sovituilla toimenpiteilla véltytdan lisakustannuksilta ja ai-
kataulujen ylityksilta. Jos jokin riski toteutuu, siitd aiheutuva ylimaarainen meno voi
tarkoittaa yliméaaraisia kustannuksia, lisa- ja ylitoita tai samojen asioiden tekemista
uudelleen. Riskeisté hallitaan niit&, jotka todennakdisesti voivat toteutua ja ovat siten
vaikutukseltaan suuria. (Ruuska 2007, 248-252.)

Projekti tehdddn kolmen opiskelijan ryhmassa. Eteen voi tulla kdytdnndn ongelmia,
kuten aikataulujen yhteensovittaminen, erimielisyydet tai motivaation puute, joista
johtuen aikataulumme voi pettdd ja ammattiin valmistuminen viivastya. Elavoitamme
tekstid tuomalla siihen itse otettuja valokuvia ikéihmisten suusairauksista. Projektin
riskeja voi olla valokuvien kasittelyssa sattuvat virheet ja erilaisten valokuvien saa-
minen suusairauksista. PDF-tiedoston ulkondkd ja sisalto ei vélttamatta miellyta tyon
tilagjia ja yhteistyotahon kanssa voi tulla ongelmia muun muassa aikataulujen yh-

teensovittamisessa.

6.1 Arviointisuunnitelma

Projektin arvioinnissa lahdetddn miettim&én, miten se on onnistunut kulkemaan ta-
voitteitansa kohti, onko tavoitteisiin paasty ja onko ollut tarvetta projektin aikana ja
sen edetessa muokata tavoitteita. Projektin arviointivaiheessa tehdaan péaatelmia sen
vaikuttavuudesta, tuloksellisuudesta ja siitd, onko projekti ollut tarpeellinen ja onnis-
tunut. (Paasivaara ym. 2011, 150-151.) Projektin tarkoituksenmukaisuus, tuottavuus
tai tehokkuus, pysyvyys, hyoty ja vaikuttavuus tulee arvioida. On myds huomioitava,
onko projektin eri vaiheissa toimittu oikein ja voidaanko jotain kehittd4 seuraavassa
projektissa. Projektin itsearviointiin kuuluu oppimisen, itsenséd kehittdmisen ja pro-
jektin tuotoksen arviointi. (Pa&dkkd & Makkonen 2003, 13-18.) Tarkeinta on kuiten-
kin varmistua tavoitteiden saavuttamisesta. Projektiin osallistuvat henkilot kayvét
jatkuvasti avointa keskustelua projektin lopputuloksesta sen eri vaiheissa. (Paasivaa-
raym. 2011, 93-94.)

Projektin arvioinnissa pyritddn oman osaamisen kehittdmiseen ja tyonlaadun paran-

tamiseen. Projektin edetessa on térked tietdd, ettd sen suunta on oikea. Arvioinnin
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tulisi olla mukana alusta asti, jotta loppuarvioinnin tekeminen sujuisi helposti. Op-
pimisen kannalta on tarkedd antaa rakentavaa palautetta ja vastaanottaa sitd. Ensim-
mainen arviointi kannattaa tehda jo 1-2 kuukautta projektin kdynnistamisesta. Silloin
arvioinnin kohteena on péaasiassa projektin toimintasuunnitelma. Tulevan arviointi-
tiedon kirjaaminen kannattaa hoitaa huolella, koska yksi tavallisista turhautumisen
kohteista on huono asioiden Kirjaus. Puolessa valissé projektia tapahtuu yleensa toi-
nen arviointi, jossa kaydaan lapi tuloksia ja keskustellaan oman tyon kehittamiskoh-
teista. Puolen vélin arvioinnissa voidaan tunnistaa ja korjata oman projektityon kehit-
tdmistarpeita. Muutokset projektisuunnitelmaan ovat myds mahdollisia. (Bjorkqvist
2014, 20-49.)

Pitkin projektia arvioidaan miten tavoitteet ovat tayttyneet ja loppuarvioinnissa mie-
titd&n tarkasti tavoitteiden tayttymistd ja tehddan kokonaisarviointia. Loppuarviointi
sujuu luontevasti, jos arviointia on tehty pitkin matkaa ja tulosten hyddyntdmisté on
suunniteltu projektin aikana. Loppuarvioinnissa arvioidaan muun muassa projektin
sisdisen toiminnan vaikuttavuutta ja vastuullisuutta. Pyritddn pohtimaan tulosten
merkitysta ja hyddynnettavyyttd. Projektin jalkeen suositellaan tydryhmén kokoon-
tumista puolen vuoden padhan, jossa tarkastellaan miten projektissa kehitettyjen toi-
mintamallien kéytté on lahtenyt kayntiin. (Bjorkqvist 2014, 20-49.)

Ohjaava opettajamme lukee opinndytety6tamme s&anndllisin véliajoin sitd tehdes-
sdmme. My0s opponoijamme antavat palautetta seminaarien jalkeen. Porin perustur-
van yhteyshenkilomme voivat arvioida PDF-tiedoston ulkoasua, tekstin sisaltoad ja
selkeyttd. He arvoivat myos PDF-tiedoston sisalldllisten tavoitteiden tayttymista ja
antavat mahdollisia korjausehdotuksia. Piddmme yhteyshenkilomme ajan tasalla pro-
jektimme etenemisesta. Jarjestdamme Porin perusturvassa harjoittelussa oleville opis-
kelijoille luennon, jonka tarkoituksena on esitestata PDF-tiedoston sisélté ennen sen
ottamista kayttéon. Luennon jalkeen opiskelijoilta keratd&n palaute kirjallisesti lo-
makkeen avulla. Piddmme koko projektin ajan pdivékirjaa, jolla arvioidaan sen ete-
nemistd, aikataulussa pysymista ja tavoitteiden saavuttamista. Paivékirjassa arvioi-
daan myos projektin tekijoiden yhteistyon sujuvuutta. Projektin valmistuttua teemme
yhteenvedon projektin tuotoksista ja yhteistydbmme onnistumisesta. Projektin luotet-
tavuutta arvioimme l&hteiden ajantasaisuudella. Projektissa lahteind kaytdmme tutkit-

tua tietoa.
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6.2 Projektin suunnittelu ja toteutus

Alkuun perehdyimme yhdessd aiheeseen ja erilaisiin tutkimuksiin. Alkuvaiheessa
projektia padatimme arpoa jokaiselle muutaman osuuden, joista kirjoittaa teoriaa. Ar-
vonnan jéalkeen jokainen perehtyi omaan teoriaosuuteensa ja kirjoitti elokuuhun
mennessa Kaikista aiheista valmiit versiot paperille. Sovimme myas, ettd elokuuhun
mennessé tiivistdmme omaa teoriaosuuttamme PDF-tiedostoa varten. Jokainen meis-
t& toteutti tdmén ja elokuun lopulla koulujen alkaessa yhdistimme samalle pohjalle

tekemamme tiivistelmat ja aloimme miettimaén PDF-tiedoston ulkoasua.

PDF-tiedostoa tehdessamme perehdyimme hyvan oppaan teoriasiséltoon ja lahdim-
me sen pohjalta tyostdmaan sitd. PDF-tiedosto sisaltdd nykyaikaista, tarkkaa ja mie-
lenkiintoista tietoa sekéd se on helposti luettavaa. Hyvé ohje vaatii toteutuakseen oi-
keanlaisen kirjasinkoon ja selkedn jaottelun seké asettelun. Lukemisen ymmartamista
helpotimme kuvilla. Lauseet ja sanat pidettiin lyhyind ja ytimekkaing, ettei lukemi-
nen vaikeudu. Selked ja asianmukainen ulkoasu auttaa tekstin ymmartamisessa. Tér-
keda on, ettd ohjeen lukeminen on vaivatonta. Naméa kaikki toteutuivat hyvin val-

miissa PDF-tiedostossamme.

Pitdmamme luennon pohjana oli yhdessa tehty PDF-tiedosto, jonka saimme tiivistet-
tya tunnin mittaiseksi PowerPoint-esitykseksi. Siina tuli esille aiheemme tarkeimmat
asiat. Olimme harjoitelleet esitysta etukateen ja ndin osasimme arvioida sen pituu-
den. Osallistujia tilaisuudessa oli 31. Yhteistydkumppanimme ja projektin tekijat oli-
vat pettyneitd osallistujamadrén vahyyteen, vaikka luennon esitetta (Liite 5) jaettiin
koko Porin perusturvan hoitajille ja Porin WinNovaan l&hihoitajaopiskelijoille. Ylei-
sO ei esittdnyt kuin yhden kysymyksen, mutta toivomme herattdneemme osallistujis-
sa mielenkiintoa térkeda aihetta kohtaan. Luennosta tuli sellainen kun olimme ajatel-

leetkin. Tavoitteemme toteutumista on vaikea arvioida vield tissa kohtaa.

6.3 Arviointi

Projektisuunnitelman mukaan tarkoituksenamme oli pitdd kahden tunnin mittainen

luento lahihoitajaopiskelijoille ja pyytaa heiltd kirjallinen palaute luennosta. Suunni-
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telma kuitenkin muuttui, koska aiheentilaajamme halusi, ettd piddmme tunnin mittai-
sen luennon Porin perusturvan hoitajien siséisessa koulutuspéivassa. Paatimme luo-
pua Kirjallisesta palautekyselystéd, koska kysymykset oli tarkoitettu opiskelijoille ja
tyosté olisi tullut liian laaja, jos olisimme ruvenneet analysoimaan monia palauteky-
selyn vastauksia. Keskustelimme muutoksesta ohjaavan opettajamme kanssa ja yh-

teisymmarryksessé paatimme, ettd néin on helpointa toimia.

Yhteisty6 sujui aiheentilaajan kanssa hyvin. He olivat aina tavoitettavissa sahkopos-
tilla ja tapaamiset saimme sovitettua aikatauluumme. Aiheentilaajat olivat kiinnostu-
neita projektimme etenemisestd ja heidén kanssaan oli helppo tehd& yhteisty6ta. Mie-
lestimme projektistamme tuli luotettava uusien ja luotettavien léhteiden ansiosta.
Porin perusturvan vanhustyéryhmén suuhygienistit lukivat tyétamme saannéllisin
véliajoin projektin edetessa. Lopuksi he vield konsultoivat gerontologiaan perehtyvéaé
hammasléakarid. Heidan ohjeistuksistaan muutimme PDF-tiedostoa tiiviimmaksi ja

selkedmmaksi.

Olemme projektin edetessé pitédneet aikatauluista ja tyon etenemisestd paivakirjaa.
Jokainen yhteydenotto yhteystyokumppaneihimme on dokumentoitu. Dokumenteista
I0ytyy omia mietteitd, kehittdmiskohtia ja pohdintaa aikataulussa pysymisestd. Puo-
lessa vélissa opinnaytetydtdamme huomasimme tyomaaramme suuruuden, joten yh-
teistydssa ohjaavan opettajan ja yhteistyokumppaniemme kanssa paatimme pudottaa
pois aihekansion tekemisen ja pdadyimme tekemdaan pelkastadn sahkoisen version
oppaastamme. Olemme pysyneet suunnitellussa aikataulussa, vaikka asumme eri
paikkakunnilla ja yhteisten tapaamisten jarjestaminen on vélilla tuottanut hankaluuk-
sia. Projektin tekijéiden yhteisty6 sujui odotusten mukaisesti. Meill& oli selked tyon-
jako ja kaikki hoitivat oman osuuden mallikkaasti. Kaikki kirjallinen ty0 ei ndy PDF-

tiedostossa, koska jouduimme karsimaan siitd melko paljon tekstia selkeyden vuoksi.

Projektin alussa olisi voinut perehtya tarkemmin erilaisiin tutkimuksiin ja siihen mis-
t4 haemme tietoa. Projektimme ei edennyt tasaisesti vaan sykayksittéin, jolloin jou-
duimme aina pohtimaan missa kohtaa etenemme. Ennen PDF-tiedoston tekoa oli-
simme voineet perehtyd paremmin siihen liittyviin asetuksiin, silld meille ilmaantui
monen nadkoisid paljon aikaa vievid ongelmia. Jouduimme esimerkiksi siirtdmaan

PDF-tiedoston vérillistd pohjaa useaan kertaan, silld pohja siirtyi vadraan kohtaan
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aina lisatessd uutta tietoa tai kuvia. Jouduimme kéyttdmaan projektissamme myos
vanhaa painosta Terve Suu kirjasta, koska uusimman painoksen julkaisussa kesti
odotettua kauemmin. Saimme véaaréaé tietoa valokuvien kayttooikeuksista projektin

alkuvaiheessa.

Pohdimme projektin alussa mahdollisia eteen tulevia riskeja. Yksi riskeista oli pro-
jektin tekeminen kolmen opiskelijan ryhmassa ja siihen liittyvat kadytannon ongelmat,
kuten aikataulujen yhteensovittaminen. Riski ei toteutunut, vaikka vélilla olikin haas-
tavaa sovittaa kolmen henkilon aikatauluja. Tdman takia paatimme sopia hyvissa
ajoin tapaamiset, jotta valtymme paallekkéisyyksiltd. Pysyimme aikataulussa ja
saimme tyon tehtyé juuri ajallaan. Toisena riskina oli itse otettujen valokuvien otta-
minen ikaihmisten suusairauksista ja erilaisista valineista. Ajattelimme, etté erilaisten
valokuvien saaminen on haastavaa ja niin se olikin. Saimme onneksi tietoomme, ett
valokuvia voi kopioida myds internetista ja se helpotti ty6tamme suunnattomasti.
Ajatuksena kolmanteen riskiin oli PDF-tiedostoon liittyvét asiat. PDF-tiedoston ul-
konako ja sisalto ei valttamatta miellyta tyontilaajia ja yhteistydtahon kanssa voi tulla
ongelmia muun muassa aikataulujen yhteensovittamisessa. PDF-tiedoston ulkonako
ja sisalté kuitenkin miellytti tyontilaajia ja heidan kanssaan oli helppo tehda yhteis-
ty6ta ja sopia yhteisista tapaamisista. Riskeista ei toteutunut mikaan, joka on projek-

tin kannalta helpottava asia.

Kehittdmisideana nousi esille, ettd sosiaali- ja terveysalan opiskelijoille voisi jatkossa
lisatd koulutukseen opintojakso-osion suunhoidosta, nédin saataisiin opiskelijoiden
mielenkiinto herddmaén tarkedad aihetta kohtaan. Tekemaamme PDF-tiedostoa ja
PowerPoint-esitysta voi kayttad luentoja pitdessd, silla ne toimivat hyvana runkona.
Olisi tarkead, ettd PDF-tiedostoa péivitetddn saannollisesti.

7  POHDINTA

Projektimme tarkoituksena oli luoda Porin perusturvan suuhygienisteille ja eri van-

hainkotien henkilokunnalle PDF-tiedosto ikaihmisten suunhoidon toteutuksesta ja
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suunterveyteen liittyvista taustatekijoista kuten erilaisista suusairauksista. Yhteistyo-
kumppanimme toivoivat sdhkoistd ja pdivitettyd versiota aihekansiostaan koskien
ikdihmisten suunhoidon edistamistd. PDF-tiedoston aiheiden rajaus oli helppoa silla
pystyimme kéayttdamaan hyddyksi jo Porin perusturvassa olemassa olevaa aihekansio-
ta. Yhteistyokumppanimme myos ehdotti joitakin osa-alueita, joista voimme Kirjoit-
taa. PDF-tiedostoon tuli tarkeimmat aiheet ikaihmisen suunhoitoa koskien. Saimme
luotua esteettisesti kauniin ja helppolukuisen PDF-tiedoston, joka on helppo jakaa
Porin perusturvan eri yksikoihin. Yhteistyokumppanimme oli tyytyvdinen PDF-

tiedostoomme. Heidan mielestéan se oli kattava ja selkea.

Tavoitteena oli innostaa hoitohenkilékuntaa ja sosiaali- ja terveysalan opiskelijoita
parantamaan suhtautumistaan ja toimintatapojaan suunhoitoa kohtaan. Pidimme lu-
ennon Porin kaupunginsairaalan auditoriossa, jossa viihtyivét sosiaali- ja terveysalan
opiskelijat, alalla jo tydskentelevét ja muut aiheesta kiinnostuneet. Téssé kohtaa on
kuitenkin mahdotonta arvioida tavoitteemme toteutumista, mutta toivomme opiskeli-

joiden innostuvan aiheesta. Saavutimme kuitenkin tarkoituksemme.

Terveydenhuollon ammattilaisten asenteet vaikuttavat paljon siihen, miten suunhoi-
toa toteutetaan ja kuinka siina avustetaan. Jos suunhoitoa ei koeta tai mielletd osaksi
potilaan perushoitoa, sen toteuttaminen jaa puutteelliseksi. Omat tiedot ja taidot tu-
kevat tai estdvat suunhoidon toteuttamista. Potilaan muistisairauksien aiheuttamien
kognitiivisten kykyjen heikentymisen on koettu olevan yksi suunhoitoa eniten vaa-
rantavista tekijoistd. Hoitohenkilékunnan kiire ja heidan vaihtuvuutensa vaikeuttavat
sédanndllisen suuhygienian toteuttamista. Muun muassa ndiden syiden takia koimme

tarkedksi perehtya aiheeseen ja tehdé apuvéline valmiille ja tuleville hoitajille.

Projektin tuotokset eli PDF-tiedosto ja luentoon liittyvd PowerPoint-esitys lahetetdan
Porin perusturvan yhteistyohenkil6lle ja han vastaa sen l&hettdmisestd eteenpdin.
TyoOn pdivittdmisesta ei ole sovittu, mutta toivomme palvelutaloissa hampaiden hoi-
dosta vastaavien hoitajien péivittavan tyotd. Porin perusturvassa tydskentelevét suu-
hygienistit voivat hyddyntdd tekemddmme PDF-tiedostoa ja luentoon liittyvad Po-

werPointia pitamisséén luennoissa.
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Opimme paljon projektin etenemisesté ja tekemisestd. Opimme tekemé&én esteettises-
ti kauniin, selkedn ja tiiviin oppaan, joka muutetiin PDF-tiedosto muotoon. Olimme
yhteystydssa tyoelamén kanssa ja saimme tydeldmanedustajilta vinkkeja tyon teke-
miseen. Saimme uutta ndyttéon perustuvaa tietoa ikdihmisten suunhoidon edistami-
sestd monipuolisista lahteistd. Projektin loputtua olemme saaneet varmuutta ikaih-
misten suunhoitoon liittyvissd asioissa ja uskallamme jatkossa puuttua, jos ndemme

suunhoidon laiminlyontia.
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Tekijat ja vuosi

Tarkoitus

Menetelma ja aineisto

Keskeiset tulokset

Pirila Ritva 2002

Selvittdd hoitajien tie-
tdmysta ikdihmisten
suun ja hampaiden tilas-
ta ja hoidosta. Tutki-

muksen kysymykset
liittyivat vanhusten
suunhoidon toteuttami-
seen.

Kyselyihin vastasi 452
hoitotydn opiskelijaa ja
413 hoitotydntekijaa.
Hammaslaakari teki 40
laitoshoidossa  olevalle
henkildlle suuntarkastuk-
sen.

Véitoskirja

Tutkimuksissa  huo-
mattiin, ettd ikdaihmis-
ten suun terveydentila
oli huono ja suuhygie-
nia riittdmatonta.

Marleena Ollikai-
nen 2006

Tutkittiin ikd&ntyneiden
suunhoitoa potilaan né-
kdkulmasta.

Tutkimukseen vastasi 20
laitoksessa asuvaa
ikdihmista joilla ei ollut
muistisairautta.

Pro gradu-tutkielma

Tutkimuksen tulokset
osoittivat, ettd laitos-
hoidossa asuvat tarvit-
sevat enemman tukea
ja apua suunhoidossa.

Seppo Koskinen,
Annamari  Lund-
gvist & Noora Ris-
tiluoma 2011

Ihmisjoukon  terveyttd
seurattiin vuonna 2000
ja toisen kerran 2011.

Suunterveyttd, hammas-
hoitopalvelujen  kéyttoa
ja itsehoitoa koskevat
tiedot  keréttiin  koko
maasta haastatteluna ja
kyselynd. Suun kliininen
tutkimus tehtiin ainoas-
taan Helsingin seudulla
ja Pohjois-Suomessa.

lensairauksien runsas
esiintyminen jo var-
haisessa keski-idssa on
huolestuttavan yleista.

Katri Kuosmanen,
Minna Lankinen &
Saija  Pitkaniemi
2008

Palvelutaloissa asuvien
vanhusten  toimintaky-
vyn kohentaminen edis-
tdmalla suun terveytta.

Suun terveydenhoidon-
ryhma piti koulutustilai-
suuksia 13 palvelutalos-
sa.

Toiminnallinen projekti

Henkil6kunta sai uutta
tietoa ja valmiuksia
palvelutalon asukkaan
péivittdiseen suun ter-
veydenhoitoon.

Palvelutalojen  asuk-
kaat motivoituivat
huolehtimaan omasta
paivittaisesta suun
hoidosta.

Anne Ankelo, Kat-
ja Rinne 2011

Tehdd suuhygienisteille
oppimateriaali  Power-
Pointina  koulutustilai-
suuksiin i&kkaiden suun
terveyden edistdmisesta.

Tehtiin  oppimateriaalia
PowerPointina koulutus-
tilaisuuksiin.

Oppimateriaalin  ta-
voitteena on kehittaa
ja kannustaa ikaihmi-
sia hoitavan henkilo-
kunnan tietoutta suun
terveydestd ja tervey-
den edistdmisen tar-
keydesté.
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Marraskuu 2014

Aiheen valinta ja aiheen varaaminen SAMK:in va-
rauspankista
Yhteydenotto Porin perusturvaan aiheentilaajaan

Joulukuu 2014

Sovitaan tapaaminen aiheentilaajan kanssa
Tapaaminen yhteistydkumppanien kanssa (3 henkil6&)
Opinnaytetyon sisallon valinta ja tydnjako kolmen
opiskelijan kesken

Ikdihmisten suunhoitopéiva Porin vanhainkodissa
Ideaseminaari

Tammikuu 2015

Yhteydenotto yhteistyokumppaneihin - sovitaan, etta
seuraava tapaaminen on kun olemme saaneet tehtya
projektisuunnitelman ja lupa-asiat valmiiksi
Tiedonhankintaa

Suunnitellaan yhdessa opinndytetyon tekijoiden kans-
sa miten opinndytetyota jatkossa tydstetéan

Helmi-toukokuu 2015

Aiheeseen perehtyminen

Teorian kirjoittaminen

PDF-tiedoston tydstaminen

Yhteydenotto aiheentilaajaan ja sovitaan seuraava ta-
paamisaika

Kesakuu 2015

Suunnitteluseminaari
Tapaaminen aiheentilaajan kanssa
Teorian Kirjoittaminen

Heina-elokuu 2015

Lomalla

Syys-lokakuu 2015

PDF-tiedosto valmiiksi
Pidetaan luento ikdihmisten suunhoidosta Porin perus-
turvassa oleville opiskelijoille

Marraskuu 2015

Opinndytetyon Kirjallinen osuus valmis
Raportointiseminaari
Opinnaytety6 valmis
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IKAIHMISTEN SUUNHOIDON EDISTAMINEN

Karolina Hurme, Teea Mikkola & Vivi Vuorio

Yhteisty0 Porin perusturvan vanhustydoryhmin suuhygienistien kanssa. Tdmédn projektin
tarkoituksena on luoda Porin perusturvan suuhygienisteille ja eri vanhainkotien henkildokunnalle
PDF-tiedosto ikdihmisten suunhoidon toteutuksesta ja suunterveyteen liittyvistd taustatekijoistd
kuten erilaisista sairauksista. Tavoitteena on innostaa hoitohenkilokuntaa ja sosiaali- ja

terveysalan opiskelijoita parantamaan suhtautumistaan ja toimintatapojaan suunhoitoa kohtaan.

|‘ » 18 % vaestOstd onyli 65-vuotiaita

= Suunhoidon palveluille on enemmdan tarvetta > asettaa haasteita
sosiaali- ja terveydenhuollon toimintaan

= Terveydenhuollon ammattilaisten asenteet vaikuttavat suunhoidon
toteutukseen

= Hoitochenkildkunnan kiire ja heid@n vaihtuvuutensa vaikeuttavat
sadnndllisen suuhygienian toteuttamista

= On tarkedd, ettd hampaiden ja suun hyvinvoinnista pidet&an huolta
mySs vanhetessa, koska hyva suunterveys on ydinasemassa yleiseen
hyvinvointiin ja terveyteen



TERVEEN SUUN MERKITYS

= Terve suu vaikuttaa yleiseen hyvinvointiin, terveyteen, sybmiseen,
’ puhumiseen, itsetuntoon ja sosiaaliseen kanssakdymiseen

= Suun alueen terveystarkastukset on tarked tehdd myds hampaattomille
= Huono suunterveys on yhteydessd moniin yleissairauksiin

= Suunterveyteen vaikuttavat tekijat:
* Hyvad suuhygienia
= Terveellinen ruckavalio
= Sairaudet
« Ladkitykset
» Pdihteettomyys
= Perinndllinen taipumus suusairauksiin

+ Hammaslaakarin tekemdadt tarkastukset ja hoitoon hakeutuminen
valittdmdasti oireiden ilmaantuessa

Suun alueen terveystarkastukset on térked tehdd my0s hampaattomille limakalvojen

hyvinvoinnin vuoksi.

IKAANTYNEEN SUUNHOIDON TAVOITTEET

= Suunalueen oireiden ja vaivojen lievittdminen
= Suunterveyden ja -toimintakyvyn parantaminen
= Haittatekijdiden poistaminen purentaelimistosta

= Suun ja hammasproteesien puhtaudesta huolehtiminen




SUUN HOIDOSSA KAYTETTAVAT VALINEET

| = Suvhygienia koostuu:

= Suun, kielen, hampaiden ja niiden valipintojen puhdistuksesta
« Hampaattoman suun puhdistuksesta

« Proteesien puhdistuksesta

= Vdlineiden valintaan vaikuitaa:

= Suun ja hampaiden anatomia

= Kdden motoriikka

ERIKOISHARJAT JA
ERIKOISHAMMASHOITOV ALINEET

| = Tgrkcitetiu heipottamaaon suun

) i - aal = Sormihammashaorjat
| puhdistusta filanteissa, joissa . 9

puhdistus on jostakin syysia = Scormisucjat

vaikeuiunut

R . AR jat
= Sahkdhammasharan kaytdsta SOOI

hyStyvat henkict joila on:

* Vaikeuksia suuhygienian
toteuttamisessa

* Kaden motorikka heikentynyt

* Motivaatic-cngelmia
suunhecidon foteuttomisessa

Hammasvilien puhdistus: puhdistamiseen kdytetddn hammaslankaa, -tikkua tai hammasvélihar-

jaa. Valintaan vaikuttaa henkilon kdden motoriikka ja hampaiden vilitila.



HAMMASTAHNAT SUUVEDET
‘ = Erilaisten suunholicaineiden k&ytié = Klocriheksidiinia sisaitava suun
. tukee suun ja hampaiden huuhteluiiuos
' . . .
pu’!\q!stTUijc‘!O niidenterveyden + Suutulehduksessa suuhyglenian
yllapitamista tehostamiseen ja mekaanisen
= Valitaan kéytajan mukaan: harjauksen filalle
+ Proteeshampaile hankaamaton * Vain hammasiacikasin
hommastahna maarayksestd
A » Fluorliset lucnnon hampaan s A‘n"_ﬂir.\_'tflgorldic ja tinafivoridia
kilteen vahvitamiseen sisGltavat suuvedet
= Antimikrobiset entsyymisuuvede!

Amiinifluoridia ja tinafluoridia siséltédvit: ehkéisevit ientulehdusta aiheuttavien bakteerien
kasvua. Alkoholittomia. Hyotya erityisesti osaproteesien ja siltojen kéyttdjille, Huom! Eivét

korvaa hampaiden harjausta.

SUUNHOITO
|
| Valineet
Istuma- tai makuuasento
Suupielet kostutetaan vedella suupielten kuivuuden takia
. Suunhoidossa tarkeaa on suun puhtaus jo kivuttomuus
Tarkistetaan siimamadaraisesti hampaat, niissa clevat mahdollisetreiatja
lohkeamat seka limakalvot
®» [ielen tarkastuksessa huomicidaaon katteet, varija pintamuutokset
» Tarkistetaansuu hammasproteesin alta
= Hommasproteesien kunto japuhtaus

Vilineet valitaan yksil6llisesti, suuhygienisti auttaa niiden valinnassa.




OIKEAOPPINEN HARJAUS

Jarjestelmallisyys
Riittawva harjausaika (2 minuuttia)
Liiallisen veimankaytdn valtaminen

Harja peittaa kecko hampaan pinnan ja ienrajokin tulee puhdistettua

Suuta ei huuhdella harjauksen loputtua, vaan ylimaarainen tahna
sylkaistaan pois

OSA-, KOKO- JA KISKOKIINNITTEISTEN
PROTEESIEN PUHDISTUS

Tapahtuu hajauksen csolta somalia tavala
kuin cmien hampaidenkin

Haorjauksessa kinnitettdva huomicto
proteesin suun imakaiveja vasten tulevin
/csiin ja hucleliseen huuhiomiseen

Osaproteesien metalicsien puhdistuksesso
on oitova varocwvainen

Proteesit tQytyy pesta vedela taytetyn
altaan yig, jettei ne mene pudctessa rikki

Puhdistukseen kaytetaan
hammasproteesihajoa jo hammasproteesin
puhdistukseen tarkcitettua ainetta tai kasin
pesuun tarkeitettua asionpesuainetia jo
hagleaa vetid




®» Proteesien puhdistomiseen voidaan kayttaa myds puhdistustabletteja, jotka
poistavat varjaytymia ja plakkia

» Ruckailujen jalkeen hammasproteesit huuhdotaan

®» On hyva pitaa toukoja hammasproteesin kaytdstd, jotta suun limokalvot
saavat levatd

» Huom! Puhtaat hammasproteesit sdilytetaan kuivana puhtaassa rasiassa,
koska puhtaalie ja kuivalle pinnalle bakteerit eivattartu

HAMPAATTOMAN SUUN PUHDISTUS

= Puhdistukseen kuuluu:
= Kielen
= Limakalvojen
» Poskien poimujen
= Suulaen puhdistaminen

= Puhdistaminen tapahtuu:
= Pehmedlld hammasharjalla tai kostutetulla sideharsotaitoksella
= Vedelld tai antimikrobisella entsyymisuuvedelld



RAVINTO

= Ravinnollo on vaikutusta hampaattomaan suvhun limakalvojen vuoksi

| ®» S3anndllinen ateriarytmion tarkeda suunterveydelle

®» Nesteidenjucominen on tarkedd hompaiden ja limakalvon hyvinvoinnille, koska
kostea suu ehkdisee hampaiden reikiintymista ja muito kuivan suun ongelmia

» Happohydkkays aiheuttaa hampaiden reikiintymista ja hammaskiilteen
" liukenemista el hammaseroosicta

®» Ruckailujen jalkeen suositellaan ksylitokvalmistetta

®» | qutasmallia tulee noudattaa kokonaisvaltaisen hyvinveinnin vuoksi

Nesteiden juominen on tidrkedd hampaiden ja limakalvon hyvinvoinnille, koska kostea suu

ehkéisee hampaiden reikiintymistd ja muita kuivan suun ongelmia esimerkiksi sienitulehduksia.

Jos suussa on useamman kerran pidivdssd hapanta tai sokeripitoista ruokaa, se aiheuttaa

hampaiden reikiintymisté ja hammaskiilteen liukenemista eli hammaseroosiota.

PAIHTEET

| Tupakka

Haompaaotjo hammasproteesit
vanfadantyvat tummaksi

Haju- ja makuaisti heikkenee
Pahanhagjuinen hengitys
lkenien verenkiertic heikkenee

Hucnon verenkiercn vucksi
hammasimplanttien pysyvyyscn
heikkca

Bakteerit viihtyvatsuun iGmpimissG
clcsuhteissa ja mucdostavat
hampaisin plakkia ja my&hemmin
hammaskived

Hampaat iBystyvat parodontitin
takio

Suun imakaoivoeilia voiesintya
sienitulehduksia ja tummio
vandytymid sekd valkoisia 1aikkia,
joto kuisutaan leukeplokioksi

Limakalveila ngkyvat muuickset
voivat olia suusySvan esiasteita



|‘ Nuuska

» |imakalvot voivat vetaytyd, jolloin hompaat ndyttavat pidentyneilta, kun
juurialue tulee esiin

®» Hampaat varjaantyvat pysyvasti ilmeneeienmuutoksiaja
limakalvovauricita

®» (Osaon nuuskavalmisteisin on lisGtty sokeria, mika aiheuttaa hampaiden
reikiintymista, erityisestiienrajan |[ahelle

®» Nuuskan sisaltamat hiekanjyvat kuluttavathammaspintoja

» [imakalvoalue jossa nuuskaa pidetadn jatkuvasti voipaoksuuntua ajan
mydtd 2 muuttuu haovaiseksi 2 alkava suusydpd

Limakalvoalue jossa nuuskaa pidetddn jatkuvasti voi paksuuntua ajan myoOtd muuttua ns.
’norsunnahaksi”, eli limakalvon paksuuntuminen. Pitkén kéyton jdlkeen paksuuntunut kohta voi

muuttua haavaiseksi, miké kertoo alkavasta syovésta.

| Alkoholi
= Syun limakalvot kuivuvat alkcholin ®» Rayhtadily jo pahoinvointi lisaavat
kaytosta hampaiden ercosicvauriota
®» Saannodllinenjarunsas » Alkocholinsuurkuluttajien
alkoholinkaytté vauricitaa suun suuhygieniasta huclehtiminen on
limakalvojaja lisda sydpariskia usein laiminlystya. Heilla on

hampaissa reikia, ientulehdusta,
plakkia, hammaskivea ja
parodontiittia

®» Erityisestiikaihmisilla vaikutukset
nakyvat herkasti limaokalvojen
ohenemisen takia

®» Osa happaomista alkocholijuomista
aiheuttaa hammasercosiota



LAAKKEET

[ = Pharmaca Fennican yli 2000 [Gdkkeestd noin 400 |Gdkkeelld on kerrottu
olevan haittavaikutuksena suun kuivuus tai sylien erityksen vaheneminen

= Jo yksi [Gdke voi aiheuttaa voimakasta suun kuivuutta

» [k&ihmisen kdytdssd monen [ddkkeen samanaikainen kdyttd lisGa niskia
/ suun kuivuuteen

» | Gakkeiden haittavaikutukset iimenevat suussa usein punoittavina
haavaumina, verenvuotoina, tulehduksina tai valkoisin laikuin

= Osa |[ddkeaineista voi aiheuttaa suussa kipuoireita, makuhdindita,
pakkoliikkeitd kasvojen alueella eli dyskinesiaa ja pahanhajuista
hengitysta eli halitoosia

PSYYKELAAKKEET

’ = Ajheuttavat usein suun kuivumista =2 hampaiden
reikiintyminen

» | saavat mikrobi-infektiota, ikenien verenvuotoaja
tulehdusten pitkittymista

» Sieni-infektiot mahdollisia SSRIH&dkkeitd, neuroleptejdja
depressioladkkeitd kayttavilla

= | itium voi lisatd makuhdairidita
= Klooripromatsiini voi varjata suun limakalvot siniharmaaksi

= UnilGdkkeiden yleinen haittavaikutus on suun kuivuus ja
makumuutoksena suussa on kitkerd maku

Psykoosilddkkeet, unilddkkeet, masennuslddkkeet ja neuroosilddkkeet. Osa antidepressiivisisti

ladkkeistd voi aiheuttaa polttavaa tunnetta kasvoilla ja suussa.



DIABETESLAAKKEET

= Metformiini voi aiheuttao metallin

makua suussa

Makuhaittojen tunnistaminen
ikaihmisilla on oleellista

SYDAN-JA
VERISUONILAAKKEET

» ACE-estdjat, beetasalpaagjat,

diureetit ja natriuminkanavan
salpaajat aiheuttavat ;.
limakalvojen arsytystad, lichenoidin
muutcksia ja haavaumia

®» Beetosalpoojat, diureetitja
natriuminkanavan salpaagjat
aiheuttavat syljen erityksen
vahenemistd ja kuivan suun
tunnetta

= \oivataiheuttoaikenien

verenvuotea, mikrobi-infekticita

suuhun ja tulehdusten pitkittynyta

paranemista s ;

®» Kalsiuminestdjan

haittavaikutuksena voi olla ikenien
liikakasvu, jckailmenee 1-9
kuukauden kuluttuao lagkehoidon
aloittamisesta

Makuhaittojen tunnistaminen ikaihmisilla on oleellista, silld sen tunnistamatta jattdminen voi
johtaa ruokahalun menettdmiseen ja tata kautta aliravitsemukseen. Punajékalan kaltaista

muutosta eli lichenoidin muutoksia.

ASTMALAAKKEET

= Astman hoidossa kdytettdvistd sis@dnhengitettdvista
kortikosteroidilddkeistd pieni osa jad suuhun > 1Gdke lisGd
hilvakasvua, joka altistaa hampaiden reikiintymiselle

= Suun ja nielun sieni-infektioiden ehkdisemiseksi suu tulee huuhdella
aina sisddnhengitettdvien kortikosteroidilddkkeiden oton jalkeen >
huuhteluvesi syliet&dn pois, ei nielaista

®» Beeta2-reseptoreita stimuloivat IGdkkeet esimerkiksi salbutamoli
vahentdd pitkdaikaiskaytdssa sylien eritysta

Inhalaatiojauheet sisdltdvit maitosokeria, joka myos altistaa hampaiden reikiintymiselle.



KIPU- JA KUUMELAAKKEET

» Kipu- ja kuumeladkkeiden sivuvaikutuksena ilmenee
limakalvodarsytystd, lichenoidisia muutoksia ja haavaumia. Erityisesti
nditd sivuvaikutuksia aiheuttaa tulehduksia ehkdisevat tai
lieventavat sarkylddkkeet kuten ibuprofeiini, asetyylisalisyylihappo
sekd naprokseeni

» Euforisoivat kipulddkkeet, kuten morfiinisulfaatti aiheuttaa kuivan
suun tunnetta ja sylien erityksen vahenemistd

IAKKAAN SUUSSA ESIINTYVIA VAIVOJA JA
SAIRAUKSIA

Kuivan suun oireita voi
Oireet: lievitaa:
= Haompaiden reikintyminen = Sylen entyksen iGaminen
= |kenien jo imakaivejen fulehdukset = Suun huuhtominen vedeid
- "F‘ohcnho;u?nen hengitys = Sckerg jo sokeripitoisia sekd suolaisia
' juomia vaitet@an
Palan tunne kurkusso

2 e = 7 = Suun imakalveojen voiteleminen
= Heikentdd proteesien paikalaan

L4 ruckadiylia
pysymista
= . . ; = T kKivaimisteet
= Heikent@d proteesien aiheuitamien S bttt L5
haavaumien paranemista = Natriumlauryyiisulfaattia ssaifavia

hammastahncja on vaitettavg, koska ne
kuivattavat imakalvoja

Kuiva suu ja kuivan suun tunne liittyvit: yleissairauksiin, lddkkeisiin, pddn tai kaulan alueelle
saatuun sadehoitoon. Syljen erityksen lisddminen: pureskeltava ruoka ja ksylitol purkka. jéédpalat.
Voi kayttad tekosylkivalmisteita kuten suihkeita tai geelejd, ne pitdvit suun kosteana pitempéédn

kuin vesi. Niitd suositellaan kéytettdvéksi yolla.



IENTULEHDUS ELI GINGIVIITTI

= Hampaan pinnalle kertyy rittavasti bakteeripeitetta eli plakkia >
bakteerit kasvat ikenen alle ja aheuttavat ikenen pehmeissa
kudoksissa tulehduksen >  ienkudos turpooa ja alkaa
punoittamaan ja vuotamaan herkasti verta

2
= Ehkaisy ja hoito:

Huolellinen suuhygienia
Hammaskiven poisto
Kemiallinen puhdistus klooriheksidiinihuuhtelulla

Hampaan kiinnityskudokset palautuvat ennalleen, kun tulehdus
hoidetaan

Huolellinen suuhygienia: hampaiden huolellinen harjaus hammasvélien puhdistus sdédnnéllinen
hammaskiven poisto. Kemiallinen puhdistus klooriheksidiinihuuhtelulla 1-2 viikon ajan
kdytetddn kun tulehdus on pédssyt pahaksi, jossa on arkuutta aiheuttavia haavaumia, jolloin

mekaaninen puhdistus on vaikeaa.

HAMPAAN KIINNITYSKUDOSSAIRAUS ELI
PARODONTIITTI

= Bakteeripeite kovettuu hammaskiveksi > sen pinnalla bakieerit
tuhoavat hampaan kiinnityskudoksia ja pddsevat kasvamaan yha
syvemmalle ikenen alle > syntyy hampaan kiinnitysta tuhoava
krooningn tulehdus

= Kiinnyskudoskatoa ei voida palauttaa ennalleen

2/3 yli 65-vuotiaista, joilla on omia hampaita esiintyy parodontiittia.



PARODONTIITTI

Oireet:

®» \/oi olla pitk&dan I&hes

Ehkdisy ja hoito:

= Hyva suuhygienia

oireeton
= Hampaiden lisdantynyt ™ Kroonistuessa: .
lilkkuvuus » Pysdytetddn infektio

« Estetddn kudostuhon
eteneminen

Hammasvdalien
vdaljentyminen

= Mark&vuoto ientaskuista + Hampaiden

®» Pahanhagjuinen hengitys Eg#;?%r\i%%i%ek(ﬁg;o o

poistetaan

« Motivointi saénndlliseen
omahoitoon

Hyvé suuhygienia eli piivittdinen hampaiden harjaus ja hammasvélien puhdistus. Hampaiden
bakteeripeitteet ja niitd kerryttavét tekijdt poistetaan hammasladkérin, suuhygienistin ja potilaan

yhteistyona.

HAMPAIDEN REIKIINTYMINEN,
HAMMASMATA ELI KARIES

Oireek: Ehkaisy ja hoito:

» Vaurioitayleisimmin » Hyva suuhygienia
poskihompaiden purupinnaeillg,

. - ek L .- = Tell 1 1 1ai 1
hammasvaleissa ja ienrajoissa Sokeripitoisten ruckien ja jucmien

nauttiminen vain ateriociden

= Hampaan vihicminen yhteydessa

®» Hampaoan kylmanarkuus » [sylitolin kaytts atericiden jglkeen

» Kuuma-arkuus =» Haompaiden ja

® Koputisanais h'gfnmfls‘prof_eemen1‘ork|s'!us
saanndllisesti

®» Hommassarky

o

|akkailla karies voi edeta pitkalle

ilman kipua, koska hampaat eivat

ole yhta tuntoherkat

Suun bakteerit tuottavat hampaiden pinnoilla kasvaessaan sokerista ja tarkkelyksestd happoja =
happohyokkdys liuottaa hampaiden kiillettd —> usein ja toistuvasti tuleva happohyokkays
vaurioittaa kiillettd pysyvisti. Hampaan kylménarkuus (syvemmille hammaskudokseen

edetessddn). Hampaiden harjaus kahdesti péivédssd fluorthammastahnalla. Hammasvélien ja

kielen puhdistus.



SUUN LIMAKALVOSAIRAUDET

[ » Todenndkdisyys sairastua suun limakalvosairauteen kasvaa
' ikGdantyessd, koska ikadntyessd limakalvot ohenevat ja niiden
kimmoisuus vahenee

» |kadntyneilld yleisimmin esiintyvat suun limakalvosairaudet ovat:
= Suun sieni-infektiot

« Suupielten haavaumat

= Tulehdukset proteesien alla

* Erilaiset limakalvon sarveistumat ja haavaumat

HIIVASIENI-INFEKTIO

= Kaikilla kasvaa jonkin verran sienid suussaan, mutta suun hiivasieni-
[ infektion syntyyn liittyy usein jokin altistava tekija kuten

= Proteesien kayttd
=  Antibioottihoito
« Korkea ikd

« Aliravitsemus

Puutostilat

Kortisonihoito

Runsas ja toistuva sokeri ja hiillihydraattipitoisen ruuan sydminen
= Suun kuivuus pahentaa suun infektiota



HIIVASIENI-INFEKTIO

Qireet:

Limakalvon kipu
Limakalvon polttelu
Makuaistin muutokset
Limakalvon verenvuoto
Karvainen tunne suussa

limakalvoilla

suussa
= Suyupielihaavaumat

Vaaleat peitteet kielessa ja suun

Vaaleat nystyramdiset laikut
Punoittavat ja verestavat laikut

Ehkdisy ja hoito:

Suun ja hammasproteesien
huolellinen puhdistus

Altistavien tekijbiden
poistaminen

Suun kostuttaminen
Syljen erityksen lisGdminen
Tarvittaessa sieniladkitys

SUUPIELTEN HAAVAUMAT ELI KEILIITTI

Oireet:

= Kutina
= Kirvely
= Suupielten punoitus, visvaisuus,

halkeilu ja rupeutuminen

> Ay R
. & ot " .

Hoito:

Suupielten sadanndllinen pesu

vedelld ja saippualla (2-4
kertaa pdivassd)

Huolellinen kuivaus

Hydrokortisonivoide

Tarvittaessa sieniladkitys

Aiheuttajat: Thon ja limakalvojen normaalikasvustoon kuuluvat bakteerit ja hiivat, syvéd purenta

ja huonosti ilmastoituva suupieli (idkkéaét kuuluvat riskiryhméan)



SUUTULEHDUS PROTEESIN ALLA ELI
PROTEESISTOMATIITTI

Oireet: Hoito:

= Proteesin alla olevan = Huolellinen suuhygienia

. R . :
akalvon punortus » Hammasproteesin huolellinen

= Usein kuitenkin kivuton ja puhdistus

oifeeton » Hammasproteesin

sdilyttdminen yon yli kuivana

Hammasproteesin pinnalle kertyneessd plakissa kasvaa hiivaa a drsyttdd hammasproteesin alla

olevaa limakalvoa.

SUUN TERVEYDEN MERKITYS LAAJA-
ALAISESTI

= Suun tulehdukset ovat riski yleisterveydelle, mutta ikGantyneilla se
korostuu

= Yleissairauksien onnistuneen hoidon edellytyksend on terve suu

= Huono suunhoito voi edesauttaa valtimokovettumatautia ja lisGa
/ syddaninfarktiriskic

» Monet sairaudet voivat ilmetd suun kautta

= Pyutteellisen suunhoidon vuoksi syddn- ja verisuonitautien,
nivelreuman, diabeteksen ja muiden sairauksien hoitotasapaino
vaarantuu

Monet sairaudet voivat ilmetd suun kautta: Thosairaudet, ruuansulatuskanavan sairaudet ja
virussairaudet aiheuttaa mm. haavaumia. Suun tulehdukset ovat riski yleisterveydelle, mutta
ikddntyneilld se korostuu, koska ikddntyneiden immuunipuolustus ja sédédtelymekanismit

heikentyvit.



SYDAN- JA VERISUONISAIRAUDET

» Suun terveydelladjosydan - jo
' verisucnisairauksilia cn selked
yhteys toisiinsa

= Hyva suuhygienia ja ksylitol
tuctteiden kayttda

» Hampaiden hoidossa kaytettavia
adrealiinipuudutteita eisuositella
sydan- ja verisucnisairauksia
sairastavile

= Hucono suuhygienia jasuun alueen
tulehdukset vaarantavat
sydamen terveytta

®»° Parodontiitti lisaa sydaninfarktin ja » Potilasjolla on vakovasydan- ja
endockardiitin riskia verisuonisairaus tulisi hoitaa

keskussairoalassasuu- ja

hammassairauksien polikiinikalla

= Haompaattomuus ei loske
suutulehduksien riskia

Hampaattomuus ei laske suutulehduksien riskid, koska limakalvojen ja hammasproteesien
pinnoilla voi olla sieni- ja bakteerikasvua. Hammasladkari kdynnit on tdrkedi ajoittaa aikaan kun
perussairaus on hyvisséd hoitotasapainossa. Hampaiden hoidossa kéytettivid adrenaliinipuudut-

teita ei suositella sydén- ja verisuonisairauksia sairastavilla, koska adrenaliini aiheuttaa syddmen

sykkeen nousun.

DIABETES

» ‘Voigltistaa suun tulehduksille Hywva suuhygienia ja saanndlliset
|' » Digbeetikeonsuuntulehdukset suun ja hampaiden tarkasiukset
pahenevat helpommin ja ovat Suun tarkistussuun
hitaita paranemaan terveydenhuocllossa kun sairaus
®» Hoitotasapaino voi heikentya jos on hoitotasapainossa
parcdontiitti pitkittyy lenongelmien hoidossa tarkeada
/® Hucnc diabeteksen o"r.._hor_r.'\rr».osbve.njo -plckm
8 ; e s@anndllinen poistaminen
sokeritasapaino voiaiheuttaa
suun kuivumisto, pistelya kielessa Kirurgisen tocimenpiteen jalkeen
ja poskien limakalvoilla ja muita aloitetaanyleensa
limakalvemuutoksia antibicottihoito
=» Huonon sokeritasapaincn

taustalla voi olla hoitoa vaativa
suunalueen tulehdus

Hammaslddkari kdynneille mukaan péivitetty 1ddkelista sekd uusimmat verikoetulokset.



SYOPA

= FEsiintyy usein hampaiden

reikiintymista sddehoidosta seka
kipu- jo sytostaottilaakkeiden
aiheuttamasta suun kuivumisesta
jehtuen

Sydpaa sairastavalla voiolla
vahentynyt kiinnostus suunhoitocon

Hammasproteeseja suocsitellaan
kaytettavaksi mahdollisimman
vahan jes suun limakalveilla on
ongelmia

Hyvalla suun itsehoidollo voidaan
estad tailievittaa oireita seka
estadinfektioiden syntya jo
hoitaa niita

Haompaiden harjaus paivittain
varovaisesti pehmeaa
hammasharjaa kayttaen

= Kuivansuun hoito

Ennen sydpdahoitojasuun ja
hompaiden tarkastus on hyva

tehdad hammaslaakarissa jotta
mahdolliset suuongelmat
havaitaan

Sytostaatit estdvdt suun normaalin epiteelin uusimisen ja heikentdvit verisolumuodostusta
luuytimessd. Verisolumuodostumisen heikentyminen luuytimessa altistaa suun sieni-, bakteeri- ja
virus-infektioille ja lisdd ikenien ja limakalvojen litkakasvua sekd verenvuotoa. Sytostaatit
heikentdvét syljeneritystd ja hiiritsevit sylkirauhasen toimintaa, joka johtaa suun kuivumiseen.
Sytostaattihoidoista suupieliin ja huuliin muodostuu haavoja, suussa voi olla polttavaa tunnetta ja
makuaisti heikkenee. Suun limakalvo-oireet voivat olla lievédoireisia tai rajuja haavaisia
suutulehduksia. Karieksen middrd lisddntyy muun muassa suun kuivuuden vuoksi, syljen

happamuuden takia ja oksentelusta johtuen. Kamomillatee voi rauhoittaa limakalvoja.



NIVELREUMA

= Suurempi alttius hampaiden
| reikiintymiseen ja erilaisin suun
tulehduksiin

» Nivelreumaa sairastavalla on
usein limakalvomuutoksia suussa

; = Nivelreuman hoidossaon
/ tarkedd suun puhdistus, suun
alueen tulehdusten jareikien
hoitaminen

Hyva suuhygienia

Kuivan suun hoito

Hampaiden hoito saattaaolla
haastavaakipeiden ja jaykkien
sormien VUoksi

Sadannolliset
hammaslaakarikaynnit
vahint&dn kerran vuodessa

Suurempi alttius hampaiden reikiintymiseen ja erilaisiin suun tulehduksiin kuten sieni-

infektiolle. Nivelreuman hoidossa on tirkedd suun puhdistus, suun alueen tulehdusten ja reikien

hoitaminen, koska hoitamattomat suun alueen tulehdukset voivat kéynnistdd laajan

tulehduskierteen koko elimistdssd. Apuvilineet: esimerkiksi paksunnettu hammasharjanvarsi.

Harjaus pienikokoisella ja pehmeélld harjaosalla tai sahkdhammasharjalla. Kuivan suun hoito:

suuvesilla, geeleilld tai 6ljyilla.

TEKONIVELPOTILAS

®» Ennen tekoniveleikkaukseen
| menoa suun jo leukeojenalueen
tulehduksien hoito

* Suunalueen tulehdukset voivat
levittaa tulehduksia efimistén
kautta tekoniveleen

= Hommashoitojen tuleeclla
/ valmiina nein viikke ennen
leikkausta

=» Haompaanpoiston jalkeen haavan
taytyy oantoa parantua vahintaan
kaksi viikkoo ennen
tekonivelleikkausta

ltsehoitc tarkead

Hommasproteesiton
puhdistettava paivittain

Tekonivelleikkouksen jalkeen
kireettdmia hampaiden jasuun
toimenpiteita on valtettava
kuuden kuukauden ajan

Hammaslaakarin on tiedettava
jos potilaalla on tekonivel

Toeimenpiteet tarvittoessa
antibicottisucjouksessa



YKSIN ASUVAN SUUNHOITOON VAIKUTTAVAT
TEKIJAT

' » |kddntyneelld rittdmattdmadn suun omahoitoon voi vaikuttaa:

= Motoriikan heikentyminen
= Kongitiivisten taitojen heikentyminen
« N&Gon heikentyminen
* Yleissairaudet

/ « Sosiaalinen eristdytyminen
» Kuulon alentuminen
= Tasapainon heikentyminen
« Kdden alueen vamma
= Kasvohalvaus

= |k&antyneelld saattaa olla erilaisia esteitd hammaslaakariin
menemiselld, kuten hammasl&dkaripelko, pelko kustannusten
suuruudesta sekd likkumisvaikeuksia

Mahdollisen kuulon alentumisen vuoksi suunhoito-ohjeet tiytyy antaa myds kirjallisena.

KOTIHOITO/LAITOSHOITO

= Suunhoidon sujuvuuttaja onnistumista tulee arvioida
| sadanndllisesti, jotta mahdolliset ongelmat ja avuntarve
I6ydetddan varhain

= Hoitqgjien pitad ohjata saanndllisesti ikGantynyt
: suuhygienistin tai hammasladkarin palvelun piiriin =2
/ kaynnit valitaan yksildllisesti huomioiden asiakkaan
suunterveydentilaja muu yleinen terveys

= Hoitaja mukaan hammaslaakarik&ynneille

Jokaisella osastolla pitdisi olla: yksildllisen suunhoito-ohjeet asukkaiden huoneissa, osastolla
kuvalliset ohjeet suunhoidosta, opas suunhoidosta sekéd suun terveydenhuollon yhteystiedot seké

suun hoidosta vastaava hoitaja sekd my0s muut hoitajat koulutetaan oikeanlaiseen suunhoitoon



LAITOSHOIDOSSA ASUVAN SUUNHOITO
,‘ = |aitoshoitoon tulevalle tehd&dn suun terveydentilan tarkastus sekd
varmistetaan ettei mik&dan suusairaus aiheuta yleissairauksien
hoitotasapainon horjumista
= Suunhoito kuuluu jokapdivdiseen perushoitoon
= Hoitajan taytyy huolehtia potilaan suunterveydestd ja —hoidosta
= Ohjaa ja auttaa tarvittaessa suunpuhdistuksessa sekd huolehtia
monipuolisesta ruokavaliosta ja riittévastd veden juomisesta
= |kadntyneiden suunhoitoon vaikuttavat negatiivisesti
hoitohenkildkunnan ajan ja tiedon puute

MUISTISAIRAAT

Suunhoidossa erityistd huomiota tarvitsevat muistisairaat. Levottomuus tai ahdistuneisuus voi
johtua kivusta tai muusta ongelmasta suun alueella. Muistisairaan suun terveyttd ja hoitoa ei saa
laiminly6dd muistisairauden haastavuuden vuoksi. Muistisairas ei ole vilttimattd aikaan ja
paikkaan orientoitunut, joka saattaa ilmetd hammasladkarikdynneilld aggressiivisuutena. Jos

suunhoito ei onnistu voidaan harkita nukutuksessa tapahtuvaa suunhoitoa.

| KI[TOS




TIETOPAKETTI IKAIHMISTEN
SUUNHDIDON EDISTAMISESTA
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1 JOHDANTO

Ikddntyneitd on Suomessa enemmadn kuin koskaan ennen. 18 % vaestostd on yli 65~
vuotiaita. Suurten ikdluokkien vanhetessa ikddntyneiden maddrd viestOssa lisddntyy
entisestddn. Suunhoidon palveluille on enemmadn tarvetta, mikd asettaa haasteita

sosiaali- ja terveydenhuollon toimintaan.

Terveydenhuollon ammattilaisten asenteet vaikuttavat paljon siihen, miten suunhoitoa
toteutetaan ja kuinka siind avustetaan. Jos suunhoitoa ei koeta tai mielletd osaksi
potilaan perushoitoa, sen toteuttaminen jad puutteelliseksi. Omat tiedot ja taidot tukevat
tai estivdat suunhoidon toteuttamista. Potilaan muistisairauksien aiheuttamien
kognitiivisten kykyjen heikentymisen on koettu olevan yksi suunhoitoa eniten
vaarantavista tekijoistd. Hoitohenkilokunnan kiire ja heiddn vaihtuvuutensa

vaikeuttavat saannollisen suuhygienian toteuttamista.

On tdrkedd, ettd hampaiden ja suun hyvinvoinnista pidetddn huolta myos vanhetessa,
koska hyva suunterveys on ydinasemassa yleiseen hyvinvointiin ja terveyteen. Hampaat
vaikuttavat ulkondkoon, sosiaaliseen kanssakdymiseen, yleiseen eldmadnlaatuun seka

syomiseen.



2 TKAANTYMINEN TUO MUUTOKSIA SUUHUN

o Ikddntyessd suussa tapahtuu muutoksia:

(©)

O

o

o

(@)

Huulten iho ja suun limakalvot ohenevat

Thon kimmoisuus vahenee

Hampaiden leukaluihin kiinnittyvat sdikeet jaykistyvat
Hampaiden purentavoima heikkenee

Thonalainen rasvakudos vihenee = muuttaa ulkondkod

e Suun ympdrilld olevan ihon kimmoisuus heikkenee, jonka vuoksi rypyt ja poimut

lisddntyvit ja syvenevat

e Hampaattomuus aiheuttaa kasvojen alueen muutoksia, esimerkiksi leuan karki ja

leukaperat korostuvat

3 TERVEEN SUUN MERKITYS

o Terveelld suulla on tdrked merkitys ihmisen eldmdnlaatuun, silld terve suu

vaikuttaa hyvinvointiin, terveyteen, syOomiseen, puhumiseen, itsetuntoon ja

sosiaaliseen kanssakdaymiseen

e Fnnaltachkdiseva suunhoito on tirkeaa

e Suun terveyteen vaikuttaa:

(@)

© O O O

O

O

Hyva suuhygienia

Terveellinen ruokavalio

Sairaudet

Laakitykset

Pdihteettomyys

Kasvojen alueen vammat

Perinndllinen taipumus suusairauksiin

Hammaslddkidrin tekemdt tarkastukset ja hoitoon hakeutuminen valittomasti

oireiden ilmaantuessa

e Suun alueen terveystarkastukset on tdrked tehda vaikka ei ikddntyneelld olisikaan

endd omia hampaita



Huonot hampaat voivat lyhentda elinikdd, koska huono suunterveys on yhteydessa

moniin yleissairauksiin kuten syddnsairauksiin

Haasteita ikdihmisten suunhoidossa tuo muun muassa suussa olevat sairaudet,
hampaattomuus, yleissairaudet ja lddkitykset
Yli 75~ vuotiailla voi olla ongelmia syomisessd, johtuen makuaistin heikkenemisestd,

hampaattomuudesta tai hammasproteesien huonosta istuvuudesta

Kuva 1. Ikddntyneen terve suu (Porin perusturva suun terveydenhuolto 2014)

IKAANTYNEEN SUUNHOIDON TAVOITTEET

Suunalueen oireiden ja vaivojen lievittdminen

Suunterveyden ja -toimintakyvyn parantaminen ja haittatekijoiden poistaminen
purentaelimistostd

Suun ja hammasproteesien puhtaudesta huolehtiminen = puhtaudella voidaan

chkaistd reikien ja suutulehdusten synty



5 SUUN HOIDOSSA KAYTETTAVAT VALINEET & NIIDEN KAYTTO

Suuhygqienia koostuu:

e Suun, kielen, hampaiden ja niiden valipintojen puhdistuksesta
e Hampaattoman suun puhdistuksesta

e Proteesien puhdistuksesta

Vilineiden valintaan vaikuttaa:

e Suun ja hampaiden anatomia

e Kidden motoriikka

HAMMASHARJAT

Kuva 2. Three foothbrushes (Jonas Bergsten 2015)

e Hyvd hammasharja:
o Oikean kokoinen
o Pehmeit ja taipuisat harjakset
o Harjasosan kirjessd pidemmat harjakset = takimmaisten hampaiden puhdis-
tukseen
o Varsi tukeva ja kidteen sopiva
o lkdihmisilld tukevampi ja halkaisijaltaan suurempi harjan varsi usein helpottaa

harjasta kiinnipitamista, jos kiden motoriikka on heikentynyt



ERIKOISHARJAT

Kuva 3. Harjaus (Komulainen 2011)

e Tarkoitettu helpottamaan suun puhdistusta tilanteissa, joissa puhdistus on jostakin
syystd vaikeutunut
o Erittdin pehmeilld harjaksilla varustetut harjat
o Soloharja: harjakset ovat vain harjasosan pddssd (suositellaan vaikeampien
alueiden kuten kruunujen, siltojen, takimmaisten hampaiden puhdistukseen tai
hampaiston ollessa ahtautunut tai kallistunut)
o Monitasoharja: puhdistaa monta hampaan pintaa kerralla, se tehostaa ja
nopeuttaa puhdistusta hoitotyOssa ja poistaa monitasoisuutensa ansiosta plakkia
tehokkaasti

o Profeesiharjat

o Sdhkohammasharjan kaytosti hyotyviat henkilot, joilla on vaikeuksia tai
motivaatio-ongelmia suuhygienian toteuttamisessa tai kdden motoriikka on
heikentynyt

Oikea kayttotapa on tarkedd

Tulee kadyttdd rauhallisesti ja kuljettaa jarjestelméllisesti hammas hampaalta

Harjausliiketta ei tehda omalla kéddella

O O O O

Fi saa painaa liian kovaa hammaspintaa vasten

O

Valinnassa kiinnitettdvd huomiota harjaspddn kiinnittdimisen sujuvuuteen ja
kaynnistyskytkimen toimintaan

o Runko-osa on kiteen sopiva

HAMMASVALIEN PUHDISTUS:
e Puhdistamiseen kaytetddn hammaslankaa, -tikkua tai hammasvaliharjaa

e Valintaan vaikuttaa henkilon kdden motoriikka ja hampaiden valitila (ahtaat ~ valjat)



e Hammaslangat:

(@)

o O O O

Vahattu (liukuu hammasvileissd paremmin kuin vahaamaton)

Vahaamaton

Litted, teippimdinen ahtaisiin hammasvaleihin

PyOred, kostuessaan laajeneva viljiin hammasvaleihin

Superflosslanka: keskiosa on superlonia ja langan toinen pdd on muovitettu
neulamaiseksi, jolloin sen vieminen hammasviliin on helpompaa, erityisesti
siltojen puhdistamiseen (ei kayttdjille)

Hammaslangankuljeftajat ja erilaisef lankaimeft helpottavat hammasvilien
puhdistusta

e Hammaslangan kavytto:

Kuva 4. Flossing (Precision dental care 2015)

1. Ota noin 45 cm péatkd - kierrd keskisormien ymparille




3. Vie sahaavin edestakaisin liikkein hampaiden vilistd iennystyn viereen
ientaskunpohjaan asti (huomioi varovainen vienti hammasvaliin, jottei ien
vaurioidu)

4. Hammaslanka kiinnitetddn kunkin hampaan ymparille c-kirjaimen muotoon ja sitd
liikutetaan yld- ja alasuunnassa sekd edestakaisin hampaan pintaa vasten myds ien

rajan alla

e Hammastikut:

o Puisia ja muovisia

o Kolmion mallisia (hampaiden véli on kolmion mallinen)

Kuva 5. Hammashoitovilineet (Porin perusturva suun terveydenhuolto 2014)

o Hammastikun kaytto:

o Pidetddn hammastikun keskelta tukevasti kiinni
o Viedddn hammasviliin kolmion (ei levedmpi) kanta ientd vasten
o Hangataan kunkin vilin hampaiden pintoja useita kertoja

o Puisen tikun voi kastella ennen kayttod, jotta siitd tulee sitkedmpi ja se ei katkea

~
-
-

tai rikkoonnu niin helposti

Kuva 6. Hammastikun kdytto (Heikka 2015)
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Hammasviliharjat:

e Suositellaan kaytettavdksi henkildille, joilla on suurehko tai avoin hampaiden vili

esimerkiksi ikddntyessd usein hammasvilit suurenevat
e Harjaosa suippeneva tai sylinterin muotoinen
e Harjakset erittdin ohuet
e Muovista tai metallista valmistettuja
e Kaytetddn samalla tavalla kuin hammastikkua

e Huom! Metallisia hammasviliharjoja ei implanttihampaiden puhdistukseen, koska

saattavat naarmuttaa sen pintaa

KIELEN PUHDISTUS

Kuva 7. Hammashoitovilineet (Porin perusturva suun terveydenhuolfo 2014)

e Kielen puhdistaminen on hampaiden ja hammasvilien lisdksi tarkeda:
o Kielen pinnalla oleva valkoinen kate on samaa bakteeripeitettd kuin hampaissa
o Puhdistetaan pehmedlld hammasharjalla, kaapimella, pienen lusikan uurrepuo-
lella tai hammasharjalla, jossa on mukana kielenpuhdistin
o Kielen puhdistamisen apuvalineen kulkusuunta nielusta kielenkdrkeen

o Puhdistuksessa kdytetddn lammintd vettd

HAMMASTAHNAT: Erilaisten suunhoitoaineiden ja- vilineiden kaytto tukee
suun ja hampaiden puhdistusta ja niiden terveyden ylldpi-
tamista

Valitaan kayttdjan mukaan:
e Proteesihampaille hankaamaton hammastahna tai
nestemdinen astianpesuaine tai nestemdinen ki-
sienpesuaine
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e TFluoripitoinen hammastahna omille hampaille kiil-
teen vahmistamiseksi

e Fluoripitoinen, vaahtoamaton (=ei sisilld natrium-
lauryylisulfaattia) hammastahna herkalle ja kuival-
le suulle

e lLaitoshoidossa oleville omahampaisille lisdksi fluo-
ritabletti aterioiden jdlkeen

SUUVEDET: Klooriheksidiinia sisaltavd suun huuhteluliuos (vrt geeli):
e Ientulehduksessa suuhygienian tehostamiseen me-
kaanisen harjauksen tueksi, kdytetddn kuuriluon-~
teisesti
Amiinifluoridia ja tinafluoridia siséltdvat suuvedet:
e Ehkdisevdt ientulehdusta aiheuttavien bakteerien
kasvua
e Alkoholittomia
e Hyddyllinen erityisesti osaproteesien ja siltojen
kayttavilla
e Huom! Eivit korvaa hampaiden harjausta
ANTIMIKROBISET Kostutusgeeli:
SUUGEELIT: e Auttaa suojaamaan kuivia ja arkoja suun limakal-
voja ja ikenid
e Kuivasta suusta kérsiville
o Aftoista karsiville
e Sopii my0s proteesien kayttdjille
e Annostellaan 2-3 krt pdivdssad kielen kirjelle, jolla
levitetddan suun limakalvoille
SUUNHOITOTABLETIT: | Antiseptiset tabletit:

e Kiytetddn lyhytaikaiseen, paikalliseen tukihoitoon
suun ja nielun lievissd infektioissa

Maitohappobakteeri- eli probioottitabletit:
e Tasapainottavat suun bakteeristoa
e Vahvistavat suun omia puolustusmekanismeja
e Fhkiisevit mutans-streptokokkien kasvua

ERIKOISHAMMASHOITOVALINEET:

e Helpottavat suuhygienian toteuttamista

o Sormihammasharjat
o Sormisuojat

o Suunavaajat

//‘ /

4

-

Kuva 8. Sormihammasharja (Baby Style
2013)
Kuva 9. Sormisugja (Hurme 2015)
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6 SUUN HOITO

e Suunhoidossa tarvittavat vilineet ovat kertakdyttokasineet, suunendsuojus sekd
suojalasit ja hyvé valaistus sekd yksilollisesti valitut suunhoitovilineet. Suuhygienistit

avustavat tarvittaessa oikeanlaisten suunhoitovilineiden ja — aineiden hankinnassa
e Suunhoito voidaan tehda joko istuma- tai makuuasennossa

e Ennen suunpuhdistuksen aloittamista suupielet voidaan rasvata esim. vaseliinilla,

puhdistus on asukkaalle miellyttavimpada
e Asukkaan suutuntemuksia pitdd kuunnella, koska limakalvot voivat olla kipeat
e Suunhoidossa tirkedd on suun puhtaus ja kivuttomuus
e Suuta on hoidettava varmoin, mutta hellin ottein

e Suunhyvinvoinnin havainnoinnissa tarkistetaan silmamadaadrdisesti hampaat, niissa

olevat mahdolliset reidt seka lohkeamat

e Limakalvot tarkistetaan silmdmddrdisesti ja tunnustelemalla -> huomioidaan

limakalvojen viri, mahdolliset ientulehdukset ja muut muutokset

e Kiclen tarkastuksessa apuna kaytetddn sideharsotaitosta, jonka avulla saadaan hyva

ote kielestd ja ndhddan kielen alle ja sivuosiin.
e Kiclen tarkastuksessa tarkedd on katteiden, virin ja pintamuutosten huomioiminen.

e Irrotettavat hammasproteesit otetaan pois ja tarkistetaan suu niiden alta seka

hammasproteesien kunto ja puhtaus

OMIEN HAMPAIDEN PUHDISTUS:

e Tavoitteena on harjata kaksi kertaa pdivéassa, laitoshoidossa olevilla vahintddn kerran
pdivassa

e Hampaiden vilipinnat pdivittdin

e Kielen puhdistus pdivittdin

Tarkedd harjauksessa:

eJarjestelmallisyys
eRiittdva harjausaika (2 minuuttia)

eLiiallisen voimankdyton valttiminen
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eHarja peittdd koko hampaan pinnan ja ienrajakin tulee puhdistettua

eSuuta ei huuhdella harjauksen loputtua, vaan ylimdardinen tahna sylkdistdan pois

Qikeaoppinen harjaus:

Kuva 10. Hzmpafden harjaus (Suomen hammasliékiriliitto 201 5)

o Hammasharjaa pidetdin kiinni kevyelld kyndotteella

o 45 asteen kulmassa hampaan pintaan ndhden siten, ettd ienrajakin puhdistuu

o Harjaus aloitetaan alahampaiden sisdpinnalta jdrjestelmallisesti liikuttaen
hammasharjaa kevyesti, lyhyin edestakaisin ja pyOrivin liikkein pitkin hammasri-
vid muutama hammas kerrallaan edeten

o Ylahampaiden harjaus tapahtuu samalla tavalla

o Ala- ja yldetuhampaiden sisdpinnan puhdistaminen tapahtuu harjan kdrkiosalla
harjan ollessa pystyasennossa

o Lopuksi harjataan purupinnat

HAMPAATTOMAN SUUN PUHDISTUS

Kuva 11. Hammasprofeesia kdyttivien suun ja proteesien hoito (Ainamo, Ferikdinen, Lahtinen &
Paavola 2003)
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e Puhdistukseen kuuluu:

o Kielen

o Limakalvojen

o Poskien poimujen
o

Suulaen puhdistaminen

e Puhdistaminen tapahtuu:

o Pehmeilld hammasharjalla tai kostutetulla sideharsotaitoksella

o Vedella tai antimikrobisella entsyymisuuvedelld

OSA-, KOKO- JA KISKOKIINNITTEISTEN PROTEESIEN PUHDISTUS:

e Tapahtuu harjauksen osalta samalla tavalla kuin omien hampaidenkin

e Harjauksessa kiinnitettdvd huomiota proteesin suun limakalvoja vasten tuleviin osiin

ja huolelliseen huuhtomiseen
e QOsaproteesien metalliosien puhdistuksessa on oltava varovainen (voivat vdadntya)
e Proteesit voidaan pestd vedelld taytetyn altaan ylla, jotteivat ne mene pudotessa rikki

e Puhdistukseen kadytetddn proteesiharjaa ja hammasproteesin puhdistukseen
tarkoitettua ainetta tai kasin pesuun tarkoitettua astianpesuainetta ja haaleaa vetta
e Proteesien puhdistamiseen voidaan lisdksi kayttda kerran viikossa puhdistustablette-
ja, jotka poistavat virjaytymid ja plakkia
e Puhdistustabletti liuotetaan veteen
o Proteesi upotetaan liuokseen 5~15 minuutiksi tai koko yoksi

o Hammasproteesit huuhdellaan huolellisesti ennen suuhun laittoa
e Ruokailujen jalkeen hammasproteesit huuhdotaan
e On hyva pitdd hammasproteesi yot poissa suusta, jotta suun limakalvot saavat levatd

e Puhtaat hammasproteesit sdilytetddn kuivana puhtaassa rasiassa, koska puhtaalle ja

kuivalle pinnalle bakteerit eivit tartu

Kuva 12. Hammasproteesien pesu
(Kuosmanen, Lankinen & Pitkdniemi 2007)
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Kuva 13. Ylaleuan akryyliosaproteesi (Pohjonen 2007)
Kuva 14. Metallirunkoinen osaproteesi (Pohjonen 2007)

RAVINTO

Ravinnolla on suuri merkitys suunterveydessa

Sdannollinen ateriarytmi on tarkedd suunterveydelle = ateria 5 kertaa pdivassa
Makeat ja happamat ruuat on hyvi syodd ruokailujen yhteydessa

Jatkuva napostelu on riski hampaiden reikiintymiselle

Ruokailujen jdlkeen suositellaan joko imeskeltdavda fluoritablettia tai ksylitolipastillia
hampaiden reikiintymisen ehkadisyyn

Piivittdiinen monipuolinen ravinto saadaan esim. ravitsemussuositusten mukaista
lautasmallia noudattamalla.

Nesteitd tulee juoda pdivassd noin 1,5-2 litraa, janojuomaksi suositellaan vetta.
Nesteiden juominen on tdrkedd hampaiden ja limakalvon hyvinvoinnille, koska
kostea suu ehkdisee hampaiden reikiintymistd ja muita kuivan suun ongelmia
esimerkiksi sienitulehduksia

Kalsiumia, fosfaattia tai fluoria sisdltivat ruuat ovat hampaille valttdmattomia, silld
ne osallistuvat hampaiden uudelleenkovettumiseen

Maitotuotteista saa kalsiumia, joka on hampaiden rakennusaine ja se neutraloi suun
happamuutta

A-vitamiinin niukka saanti voi altistaa ientulehduksille

B-vitamiinien puute saattaa aiheuttaa limakalvojen punoitusta, kipuilua sekd

haavaumia
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e Vakava C-vitamiinin puute aiheuttaa hampaiden liikkumista, koska se heikentdd

hampaiden tukikudoksia

Kuval5. Ravitsemus ja suun terveys (Helsingin kaupungin www-sivut 2009, 16)

Kuva 16. Laufasmalli (Valtion ravitsemusneuvontakunta 2015)

8 PAIHTEET

Tupakan aiheuttamat muutokset suussa:

e Haju- ja makuaisti heikkenee

Pahanhajuinen hengitys

Hampaat ja hammasproteesit virjadantyvit tummaksi

Tupakka on parodontiitille eli hampaiden kiinnityskudossairaudelle altistava tekijd

e Lisdd suusyovdn riskid ja edesauttaa limakalvomuutosten muuttumista

pahanlaatuiseksi

.
Kuva 17. Parodontiitti eli ampaiden ']a'inm'tyskudossaﬁaus fupakoitsjjalla (Suomen
Hammasligkariliitto 2015)




17

Nuuskan aiheuttamat muutokset suussa:

Limakalvot voivat vetdytyd, jolloin hampaat nayttivat pidentyneiltd, kun juurialue
tulee esiin

Hampaat virjaantyvit pysyvasti, ilmenee ienmuutoksia ja limakalvovaurioita

Osaan nuuskavalmisteisiin on lisdatty sokeria, mikd aiheuttaa hampaiden
reikiintymistd, erityisesti ienrajan lahelle

Limakalvo voi paksuuntua alueelta jossa nuuskaa pidetddn jatkuvasti. Pitkdn kayton
jalkeen paksuuntunut kohta, jota kutsutaan myds ”norsunnahaksi”, voi muuttua

haavaiseksi muutokseksi, jota on seurattava

Kuva 18. Pitkddn kdyfettynd nuuska aiheuttaa ienvetdytymid, ientulehdusta ja parodontiittia. (Suomen
Hammaslidkériliifon www-sivut 2015)

Alkoholin aiheuttamat muutokset suussa:

Suun limakalvot kuivuvat alkoholin kaytosta

Saanndllinen ja runsas alkoholinkayttd vaurioittaa suun limakalvoja ja lisda
syOpariskid

Osa happamista alkoholijuomista aiheuttaa hammaseroosiota

Sokeripitoiset alkoholijuomat voivat lisdatd hampaiden reikiintymista

Royhtiily ja pahoinvointi lisddvat hampaiden eroosiovauriota

Alkoholin suurkuluttajien hampaiden hoito on usein laiminlydtyd, ja usein ilmenee

hampaissa reikid, ientulehdusta, plakkia, hammaskivea ja parodontiittia
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Kun suuhygieniasta ei huolehdita, suun bakteerien maara lisddntyy suussa ja syOpda

aiheuttava aineenvaihduntatuote asetaldehydin muodostuminen voimistuu

Erityisesti ikdihmisilld vaikutukset ndkyvat herkasti limakalvojen ohenemisen takia

LAAKKEET

Monet ladakeaineet aiheuttavat haittavaikutuksia suussa

Phrmaca Fennican yli 2000 lddkkeestd noin 400 lddkkeelld on kerrottu olevan
haittavaikutuksena suun kuivuus tai syljen erityksen vaheneminen. Jo yksi lddke voi
aiheuttaa voimakasta suun kuivuutta ja ikdihmisen kdytOossd useimmiten monen
ladkkeen samanaikainen kaytto lisdd riskid suun kuivuuteen

Ikdihmisilld syljen laatu muuttuu paksuksi ja sitkedksi, eikd sylki kostuta tarpeeksi
suun limakalvoja. Syljen laadun muutokset voivat johtua myos ladkkeistd

Ladkkeiden haittavaikutukset ilmenevit suussa usein punoittavina haavaumina,
verenvuotoina, tulehduksina tai valkoisina laikkuina

Limakalvomuutos voi syntyd verenkierron kautta tai lddkeaineen koskettaessa
limakalvoa. Limakalvomuutokset voivat liittyd myds suun mikrobikasvuston
muutoksiin tai suun puolustusjdrjestelméan hdiridon

Osa lddkeaineista voi aiheuttaa suussa kipuoireita, makuhdiriditd, pakkoliikkeita

kasvojen alueella eli dyskinesiaa ja pahanhajuista hengitysta eli halitoosia

Kuva 19. Ikdihminen ja monildgkitys (Apteekin www-sivut 2015)
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9.1 Psyykelddkkeet

e Suurimmat lddkeaineryhmat psyykelddkkeissd ovat psykoosilddkkeet, unilddkkeet,

masennuslddkket ja neuroosilddkkeet

e Psyykelddkkeistd useat aiheuttavat suun kuivumista ja sitd kautta voivat lisdtd
hampaiden reikiintymista

e Masennuslddkkeistd monet aiheuttavat suun kuivumista

e Lisddntyneet mikrobi-infektiot, ikenien verenvuoto ja tulehdusten pitkittyminen ovat
yleisid psyykeldakkeitd kayttavilla

e Sieni-infektioita voi tulla serotoniiniselektiivisia depressiolddkkeitd (SSRI-lddkkeitd),
neuroleptejd ja depressioladkkeita kayttaville

e Osa antidepressiivisistd lddkkeistd voi aiheuttaa polttavaa tunnetta kasvoilla ja suussa

e Litiumia kdytetddn kaksisuuntaisen mielialahdirion hoidossa ja se voi lisatd
makuhdiridita

e Klooripromatsiinin kayttdjilla suun limakalvot voivat varjadntyd siniharmaaksi

e Osa unildakkeistd aiheuttaa suun kuivuutta ja makumuutoksena suussa kitkerdd

makua

9.2 Diabetesladkkeet

e Diabetesladkkeistd metformiini voi aiheuttaa metallin makua suussa. Makuhaittojen
tunnistaminen ikdihmisilld on oleellista, silld sen tunnistamatta jattdiminen voi johtaa
ruokahalun menettimiseen ja tiatd kautta aliravitsemukseen

e Diabeteslddkkeet voivat aiheuttaa ikenien verenvuotoa, mikrobi-infektioita suuhun ja
tulehdusten pitkittynyttd paranemista. Syljen eritys voi vahentyad useiden ladkkeiden

yhteisvaikutusten vuoksi
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9.3 Sydén- ja verisuonitautilddkkeet

e Syddn- ja  verisuonilddkkeisti  ACE-estdjdt, Dbeetasalpaajat, diureetit ja
natriuminkanavan salpaajat aiheuttavat limakalvojen drsytystd, punajakaldn kaltaista
muutosta eli lichenoidin muutoksia ja haavaumia

e Beetasalpaajat, diureetit ja natriuminkanavan salpaajat aiheuttavat syljen erityksen
vahenemistd ja kuivan suun tunnetta. Diureetit eivdat itsessddn aiheuta suun

kuivumista, vaan virtsaerityksen lisddntyminen vaikuttaa sithen

e Kalsiuminestdjan haittavaikutuksena voi olla ikenien liikakasvu, joka ilmenee 1-9

kuukauden kuluttua ladkehoidon aloittamisesta

9.4 SyoOpaladkkeet

e Sytostaattien sivuvaikutukset ilmenevat valittomasti, pdivien tai jopa viikkojen
kuluttua hoidoista

e Sytostaatit estdvdt suun normaalin epiteelin  uusimisen ja heikentdvit
verisolumuodostusta  luuytimessa. Verisolumuodostumisen heikentyminen
luuytimessa altistaa suun sieni-, bakteeri~ ja virus-infektioille ja lisdd ikenien ja
limakalvojen liikakasvua sekd verenvuotoa

e Suun limakalvo-oireet voivat olla lievdoireisia tai rajuja haavaisia suutulehduksia

e Sytostaattihoidoista suupieliin ja huuliin muodostuu haavoja, suussa voi olla
polttavaa tunnetta ja makuaisti heikkenee

e Sytostaatit heikentdvit syljeneritystd ja hdiritsevdat sylkirauhasen toimintaa, joka
johtaa suun kuivumiseen

e Kariecksen maddrd lisddntyy muun muassa suun kuivuuden vuoksi, syljen
happamuuden takia ja oksentelusta johtuen

e Suun puolustuskyky heikkenee tdysin, jos sytostaattihoidon Ilisdksi kaytetddn
sdadehoitoa, joka keskittyy sylkirauhasten alueelle

e Sddehoito aiheuttaa pysyvid ja ohimenevid vaurioita suussa, jos hoitoa on annettu

pddn ja kaulan alueclle. Hoidoista johtuen syljeneritys heikkenee, kehittyy
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limakalvomuutoksia, maku-ja hajuaistihdiriditd, hampaiden reikiintymistd sekd
osittaista pehmyt- ja kovakudoksen tuhoutumista. Sadetetty kudos paranee hitaasti ja

huonosti

9.5 Astmalddkkeet

e Astman hoidossa kadytettdvistd sisidnhengitettiavistd kortikosteroidilddkeistd pieni osa
jaa suuhun. Suuhun jddnyt lddke lisdd hiivakasvua, joka altistaa hampaiden
reikiintymiselle. Inhalaatiojauheet sisiltdvat maitosokeria, joka myOs altistaa
hampaiden rekiintymiselle

e Suun ja nieclun sieni-infektioiden ehkdisemiseksi suu tulee huuhdella aina
sisadnhengitettavien kortikosteroidilddkkeiden oton jdlkeen. Huuhteluvesi syljetdan
pois = ei niclaista

e BeetaZ-reseptoreita stimuloivat lddkkeet esimerkiksi salbutamoli vahentdd

pitkaaikaiskaytossa syljen eritystd

9.6 Kipu- ja kuumeladkkeet

e Kipu- ja kuumelddkkeiden sivuvaikutuksena ilmenee limakalvodrsytysta,
lichenoidisia muutoksia ja haavaumia. Erityisesti nditd sivuvaikutuksia aiheuttaa
tulehduksia ehkadisevdat tai lieventavdat sdrkylddkkeet kuten ibuprofeiini,

asetyylisalisyylihappo sekd naprokseeni

e FEuforisoivat kipulddkkeet, kuten morfiinisulfaatti aiheuttaa kuivan suun tunnetta ja

syljen erityksen vihenemistd

Ladkeryhma Vaikutus suuhun Ladkkeet
Psyykelddkkeet Syljen  erityksen | Trisykliset =~ masennuslddkkeet  esim.
viheneminen, doksepiini, amitriptyliini

kuivan suun tunne .. e ..
Selektiivisen  serotoiinin  takaisinoton

estdjat esimerkiksi sitalopraami,
fluoksetiini, paroksetiini

Uuden polven masennuslddkkeet esim.
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mirtatsapiini, venlaflaksiini

Neuroleptit/antipsykootit esim.
klooripromatsiini, risperidoni, ketiapiini,
olantsepiini

Sydédn- ja Ikenien litkakasvu | Kalsiuminestdjd kuten nifedipiini
verisuonisairauksien
ladkkeet
Syljen  erityksen | Diureetit kuten furosemidi
viheneminen, . e
Kkuivan suun tunne | Beetasalpaajat kuten klonidiini
Natriumkanavan salpaajat kuten
disopyramidi
Haavaumat, ACE-estdjat kuten enalapriili
limakalvon drsytys, )
el el Beetasalpaajat
muutokset Diureetit
Natriumkanavan salpaajat
Astmalddkkeet Sieni-infektio Glukokortikoidit
Syljen  erityksen | BeetaZreseptoreita stimuloivat lddkkeet,
viheneminen, kuten salbutamoli
kuivan suun tunne
Kipu- ja Syljen  erityksen | Euforisoivat kipulddkkeet kuten
kuumeliikkeet viheneminen, morfiinisulfaatti,
kuivan suun tunne | dekstropropoksifeenihydrokloridi,
metadonihydrokloridi
Haavaumat, Tulehdusta ehkdisevat tai lievittdavt
limakalvon drsytys, | sdrkylddkkeet, kuten ibuprofeiini
lichenoidit
muutokset
Syopalddkkeet Syljen erityksen Sytostaatit kuten klorambusiili
viheneminen,

kuivan suun tunne

Bisfosfonaatti (luustolddke)

Sieni-infektio,
suutulehdus

Antibiootit kuten mitomysiini
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Limakalvodrsytys, | Sytostaatit kuten klorambusiili
haavaumat

10 IAKKAAN SUUSSA ESIINTYVAT VAIVAT JA SAIRAUDET:

10.1 Suun kuivuminen eli kserostomia

e Kuiva suu ja kuivan suun tunne liittyvit:

o yleissairauksiin
o ladkkeisiin (mitd useampia lddkkeitd on kaytossd, sitd todenndkodisemmin
haittavaikutuksena on suun kuivuminen)

o pddn tai kaulan alueelle saatuun sddehoitoon

N

Kuva 20. Kuiva suu (Suomen hammasliikariliiton www-sivut 2015)

.

e Oireet:
o Suun kuivuminen, arat limakalvot
o Puhuminen vaikeutuu
o SyOminen/nieleminen vaikeutuu
e Securaukset:
o Hampaiden reikiintyminen
o Ikenien ja limakalvojen tulehdukset
o Pahanhajuinen hengitys
o Palan tunne kurkussa

o Heikentdd proteesien paikallaan pysymista
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o Heikentdd proteesien aiheuttamien haavaumien paranemista

e Kuivan suun oireita voi lievittdd:

o Kayttamalla ksylitol-tuotteita pdivittdin(purukumi ja pastillit)
Syomalld ruokaa, jota voi pureskella, koska se stimuloi syljen eritystd
Suun huuhtominen vedella + jadpalat

Janojuomana kaytetdan aina vettd

Sokeria ja sokeripitoisia sekd suolaisia juomia viltetddn

o O O O O

Voi kayttdd tekosylkivalmisteita kuten suihkeita tai geelejd, ne pitdavit suun
kosteana pitempddn kuin vesi. Niitd suositellaan kadytettavaksi yolla

o Suun limakalvojen voiteleminen ruokadljylla

o Natriumlauryylisulfaattia sisdltdvia hammastahnoja on viltettdvd, koska ne

arsyttavat limakalvoja

10.2 lentulehdus eli gingiviitti

e Hampaan pinnalle kertyy bakteeripeitettd eli plakkia - bakteerit kasvat ikenen alle
ja aiheuttavat ikenen pehmeissd kudoksissa tulehduksen - ienkudos turpoaa,

punoittaa ja vuotaa herkdsti verta

Kuva 21. Gingiviitti — ientulehdus

(Suomen Hammaslizkariliifon www-sivuf 2015)

e Ehkdisy ja hoito:

o Hampaiden huolellinen harjaus
o Hammasvilien puhdistus
o Sdanndllinen hammaskiven poisto

o Klooriheksidiinisuuveden purskuttelu 1-2 kertaa pdivassd 1-2 viikon ajan.
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o Hampaan kiinnityskudokset palautuvat ennalleen, kun tulehdus hoidetaan

10.3 Hampaan kiinnityskudossairaus eli parodontiitti

e Bakteeripeite kovettuu hammaskiveksi - sen pinnalla bakteerit tuhoavat hampaan
kiinnityskudoksia ja pddsevit kasvamaan yhd syvemmalle ikenen alle - syntyy
hampaan kiinnitystd tuhoava krooninen tulehdus

e Sen aiheuttamaa kiinnityskudoskatoa ei voida palauttaa ennalleen

e Kahdella kolmasosalla yli 65-vuotiaista, joilla on omia hampaita esiintyy

parodontiittia
o Qireet:
Voi olla pitkddn ldhes oireeton

Hampaiden lisddntynyt liikkuvuus

o
o
o Hammasvilien viljentyminen
o Mirkavuoto ientaskuista

o

Pahanhajuinen hengitys

Kuva 22. Terve ja tulehfunuft parodontium (Uitfo
2009)

= e Veli-Jukka Uitto

e Ehkdisy ja hoito:

o Hyvd suuhygienia eli pdivittdinen hampaiden harjaus ja hammasvilien

puhdistus
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o Kroonistuessa:
= Pysdytetddn infektio
= Estetddn kudostuhon eteneminen
o Hampaiden bakteeripeitteet ja niita kerryttavat tekijat poistetaan hammasldaka-
rin, suuhygienistin ja potilaan yhteistyona

o Motivointi sddnndlliseen omahoitoon

10.4 Hampaiden reikiintyminen eli karies

e Suun bakteerit tuottavat hampaiden pinnoilla kasvaessaan sokerista ja tarkkelyksestd
happoja = happohyokkays liuottaa hampaiden kiillettd = usein ja toistuvasti tuleva
happohyokkays vaurioittaa kiillettd pysyvasti

Kuva 23. Karies — hmpazzn rei[a)htj/mjnen (Suomen hammaslizkariliitfo 2015)

e Oireet:

o Vaurioita yleisimmin poskihampaiden purupinnoilla, hammasvileissd ja
ienrajoissa
Hampaan vihlominen
Hampaan kylmianarkuus (syvemmalle hammaskudokseen edetessdan)
Kuuma-arkuus
Koputusarkuus

Hammassdrky (ulottuessaan ldpi hammasluun hampaan ytimeen asti)

o O O O O o©O

Huom! Idkkailld karies voi edetd pitkélle ilman kipua, koska hampaat eivit ole

yhtd tuntoherkét
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e FEhkdisy ja hoito:

(©)

(©)

O

o

o

Hampaiden harjaus kahdesti pdivissa fluorihammastahnalla
Hammasvilien ja kielen puhdistus

Sokeripitoisten ruokien ja juomien nauttiminen vain aterioiden yhteydessa
Ksylitolin kaytto aterioiden jdlkeen

Hampaiden ja hammasproteesien tarkistus sdanndllisesti

10.5 Suun limakalvosairaudet

e Todenndkdisyys sairastua suun limakalvosairauteen kasvaa ikddntyessd, koska

ikddntyessd limakalvot ohenevat ja niiden kimmoisuus vdahenee

e Jkddntyneilld yleisimmin esiintyvat suun limakalvosairaudet ovat:

(@)

O

O

(@)

10.5.1

Suun sieni-infektiot
Suupiclten haavaumat
Tulehdukset proteesien alla

Erilaiset limakalvon sarveistumat ja haavaumat

Hiivasieni-infektio

e Kaikilla kasvaa jonkin verran sienid suussaan, mutta suun hiivasieni-infektion

syntyyn liittyy usein jokin altistava tekijd kuten:

(@)

(@)

(@)

Proteesien kaytto

Antibioottihoito

Puolustusmekanismien heikkeneminen sairauksien yhteydessa

Korkea ikd

Aliravitsemus

Puutostilat

Kortisonihoito (esimerkiksi astmaladkitys)

Runsas ja toistuva sokeri~ ja hiilihydraattipitoisen ruuan syominen -> lisda
hiivasienten kasvua

Suun kuivuus pahentaa suun infektiota



Kuva 24. Hiivasienitulehdus suupielissd (Perheentupa 2004)

e Oireet:

o Limakalvon kipu, polttelu ja verenvuoto
Makuaistin muutokset
Karvainen tunne suussa
Vaaleat peitteet kielessd ja suun limakalvoilla
Vaaleat nystyrdamadiset laikut

Punoittavat ja verestivit laikut suussa

o O O O O o©O

Suupielihaavaumat

e FEhkdisy ja hoito:

o Altistavien tekijoiden poistaminen

o Suun ja hammasproteesien huolellinen puhdistus
o Suun kostuttaminen

o Syljen erityksen lisidminen

o Tarvittaessa sieniladkitys

10.5.2 Suupielten haavaumat eli keiliitti

e Aiheuttajat:
o Ihon ja limakalvojen normaalikasvustoon kuuluvat bakteerit ja hiivat
o Syva purenta

o Huonosti ilmastoituva suupieli (idkkddt kuuluvat riskirymhmaan)
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Kuva 25. Vanhuksen dﬂg]déll‘f](@f]fffﬁ suupielessd (Suhonen 2003)

e Qireet:
o Kutina
o Kirvely

o Suupielten punoitus, visvaisuus, halkeilu ja rupeutuminen

¢ Hoito:
o Suupielten rasvaus: esim. Bepanthenvoide tai vaseliini
o Monipuolinen ruokavalio (suupielten haavaumat voi olla oire C- tai B-
vitamiinin tai raudan puutteesta)
o Mabhdollisesti proteesin uusinta

o Tarvittaessa sienilaakitys

10.5.3 Proteesistomatiitti eli suutulehdus proteesin alla

e Hammasproteesin pinnalle kertyneessd plakissa kasvaa hiivaa -  drsyttdd

hammasproteesin alla olevaa limakalvoa

e Qireet:
o Proteesin alla olevan limakalvon punoitus §

o Usein kuitenkin kivuton ja oireeton

Kuva 26. Profeesistomatiitti
(Suomen  Hammasldgkariliifon WWW-SIVit
2015)
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e FEhkdisy ja hoito:

o Huolellinen suuhygienia
o Hammasproteesin huolellinen puhdistus

o Hammasproteesin sdilyttdminen yon yli kuivana

10.5.4 Suun limakalvon sarveistumat ja haavaumat

o Tautien aiheuttajia ei tunneta

o Limakalvon paikallisesta drsytyksesta

o Tulehduksesta

o Yleissairaudesta

o Limakalvosairaudesta (leukoplakiasta, erytroplakiasta tai punajakalastd)

o Tupakoinnista, nuuskan ja alkoholin kdytosta

S

Kuva 27. Hyvilaatuinen leukoplakia kielessd (Aboadent 2015 )

o Oireet:
o Usein oireeton
o Valkoiset tai punaiset epatarkkarajaiset ja ldiskdiset limakalvon muutokset
o Sarveistumat ja punoittavat ldikdt saattavat johtua myoOs syovan esiasteista —=>
suun limakalvojen sddnndllinen seuranta tarkedd —> tdstd syystd myds ham-
paattomien potilaiden suut tulee tarkastaa saannollisesti
¢ Hoito:

o Kohdistuu syiden poistamiseen
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10.6 Suusyopa eli huulten, kielen ja suun limakalvojen syopéa

e Riskitekijat:
o Riski kasvaa ikddntyessa
o Suun limakalvomuutokset altistavat suusyovalle
o Tupakointi ja alkoholin kaytto

o Auringon ultraviolettisateily

o Runsas lihan syonti

 Kuva 28, Suusyipi kiclessi (Suusypi Kivpi hoito — tySeyhmi 2011) ‘
Kuva 29. Suusyopd kielen alapinnalla (Syrjanen 2011)
e Oireet:
o Parantumaton tai kovareunainen haavauma
Punoittava tai valkoinen limakalvomuutos
Kyhmy suussa tai kaulalla
Hammasproteeseita voi olla hankala kayttaa
Suuhun kertyva sylki
Muuttunut puhe

Alkuvaiheessa vihdoireinen

o O O O O O O

Kiputuntemus myohdisoireena

e Ehkdisy ja hoito:

o Tupakoinnin lopettaminen

o Alkoholin kédyton vihentdminen

o Kasviksien, hedelmien ja kalan runsas sydminen
o Leikkaus

o Siddehoito
o

Hoitojen onnistumisen kannalta tarkedd syovan varhainen tunnistaminen
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11 SUUN TERVEYDEN MERKITYS LAAJA-ALAISESTI

e Suussa on runsaasti mikrobikasvustoja, jotka eivit yleensa aiheuta terveessd suussa

yleisterveydelle vaarallisia sairauksia

e Suun tulehdukset ovat riski yleisterveydelle, mutta ikddntyneilld se korostuu, koska

ikddntyneiden immuunipuolustus ja sddtelymekanismit heikentyvit

e Yleissairauksien onnistuneen hoidon edellytyksend on terve suu

e Huono suunhoito voi edesauttaa valtimokovettumatautia ja lisdtd sydaninfarktiriskia

e Monet sairaudet voivat ilmetd suun kautta esimerkiksi ihosairaudet, ruuansulatus-

kanavan

sairaudet ja virussairaudet aiheuttavat yleensa

esimerkiksi haavaumia, aftoja ja suun kuivumista

suussa muutoksia

e Puutteellisen suunhoidon vuoksi syddn- ja verisuonitautien, nivelreuman,
diabeteksen ja muiden sairauksien hoitotasapaino vaarantuu
12 SUUN TERVEYTEEN VAIKUTTAVAT SAIRAUDET
SAIRAUS HUOMIOITAVAA ITSEHOITO &
AMMATTILAISTEN
TOTEUTTAMA HOITO
SYDAN- JA Suun terveydelld ja syddn — | Itsehoitona on hampaiden
VERISUONISAIRAUDET | ja verisuonisairauksilla on | harjaaminen fluoriham-

selked yhteys toisiinsa

Huono suuhygienia ja suun
alueen tulehdukset vaaran-
tavat syddmen terveyttd

Parodontiitti lisdd syddnin-
farktin ja endokardiitin ris-
kid

Hampattomuus ei laske
suutulehduksien riskid,
koska limakalvojen ja
hammasproteesien pinnoil-~
la voi olla sieni- ja bakteeri-
kasvua

mastahnalla, hampaiden
vilien ja kielen puhdistus
paivittdin sekd ksylitol~
tuotteiden kayttod

Hammaslddkarikdynnit on
tarkedd ajoittaa aikaan kun
perussairaus on hyvassa
hoitotasapainossa

Angina pectorista eli rasitus
rintakipua sairastavan on
hyva pitdd nitrot mukana
hammaslddkarikdynneilld,
koska hammaslddkaripelot
voivat nostaa verenpainet-~
ta, joka voi ddritilanteessa
aiheuttaa syddamenpysah-~
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dyksen

Hampaiden hoidossa kdy-

tettdvia adrealiinipuudut-

teita ei suositella syddn- ja
verisuonisairauksia sairas-
tavilla, koska adrealiini ai-~
heuttaa syddmen sykkeen

nousun

Potilas, jolla on vakava sy-
ddn- ja verisuonisairaus,
tulisi hoitaa keskussairaa-~
lassa suu- ja hammassai-
rauksien poliklinikalla

ASTMA Astma ei itsessdadn aiheuta Omahoidossa tarkedd on
suun alueen oireita suusairauksien ennaltach-
L | Kdsy

Hammasproteesit voivat ai-

heuttaa suun limakalvoihin | Itsehoitona on hampaiden

painaumia sekd suun lima-~ | pdivittdinen harjaaminen

kalvot voivat tuntua hau- fluorihammastahnalla,

railta ja ne voivat kirvelld hammasvilien, ienrajojen

syljen erityksen vihenemi-~ | ja kielen pdivittdinen puh-~

sen vuoksi distus sekd ksylitol~
tuotteiden sdadnndllinen

Tupakoinnin vahentamistd | kayttd

ja lopettamista suositellaan
Hammaslddkarin tai suu-
hygienistin suun alueen
tarkastukset sekd hammas-
proteesien istuvuuden ja
kunnon tarkastus on hyva
tehda sdaannollisesti, vahin-~
tddn kerran vuodessa 2>
kdaynneille mukaan inha-
laatiolddkkeet, koska jotkut
suunhoidossa kaytettavat
aineet saattavat aiheuttaa
yliherkkyytta ja hengitysoi-
reita

DIABETES Diabetes ei itsessddn aiheuta | Diabeetikko voi ehkaistd

suusairauksia, mutta voi
altistaa suun tulehduksille

Diabeetikon suuntulehduk-
set pahenevat helpommin ja
ovat hitaita paranemaan

Diabeteksen hoitotasapaino
voi heikentyd, jos hampai-
den kiinnityskudostulehdus

suunalueen sairauksia huo-
lellisella hampaiden puh-
distuksella seka saannolli~
silld suun ja hampaiden
tarkastuksilla

Itsehoitona on sddanndllinen
hampaiden harjaus vahin-
tddn kaksi kertaa pdivissa
pehmedllda hammasharjalla
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pitkittyy

Huono diabeteksen sokeri-~
tasapaino voi aiheuttaa
suun kuivumista, pistelyd
kielessd ja poskien limakal-~
voilla ja muita limakalvo-
muutoksia

Huonon sokeritasapainon
taustalla voi olla hoitoa vaa-
tiva suunalueen tulehdus

Tupakoiville suositellaan
tupakoinnin lopettamista tai
vihentdmistd

ja fluorihammastahnalla

Hammasvilit, ienrajat on
puhdistettava pdivittdin ja
kieli tarvittaessa

Hammaslddkadri kdynneille
mukaan pdivitetty ladkelista
sekd uusimmat verikoetu~
lokset

Ienongelmien hoidossa tar-
kedd on hammaskiven ja -
plakin sdanndllinen pois-
taminen suuhygienistilla tai
hammaslddkarilla

Kirurgisen toimenpiteen
kuten hampaanpoiston
haavan paranemisen var-
mistamiseksi aloitetaan
yleensd antibioottihoito

SYOPA

Sydpda sairastavalla on
usein hampaiden reikiinty-
mistd johtuen sadehoidosta
sekd kipu- ja sytostaatti-
ladkkeiden aiheuttamasta
suun kuivumisesta

SyOpédd sairastavalla voi olla
viahentynyt kiinnostus
suunhoitoon

Jos syOpad tai syopdhoidot
aiheuttavat suun limakalvo-
ongelmia, suositellaan, ettd
hammasproteeseja kiyte-
tddan mahdollisimman va-
hdn - suutulehduksien ai-
kana kannattaa valttaa
hammasproteesien kayttoa

Hyvalld suun itsehoidolla
voidaan estdd tai lievittdd
oireita, estdd infektioiden
syntyd ja hoitaa niita.

Ennen sydpahoitojen aloit-
tamista suun ja hampaiden
tarkastus on hyva tehda
hammaslddkarissa jotta
mahdolliset suuongelmat
havaitaan

Itsehoitoon kuuluu ham-
paiden harjaaminen pdivit-
tdin varovaisesti pchmeallad
hammasharjalla

Suun limakalvojen kuivu-
misen ja drtymisen vuoksi
kannattaa vilttda vahvoja
hammastahnoja ja suuvesia
jotka sisaltavit alkoholia

Suun kuivumista voi hel-
pottaa levittamalld suun
limakalvoille ruokadljya,
juomalla paljon nesteitd
esimerkiksi kamomillateen
juominen saattaa rauhoit-
taa suun limakalvoja
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NIVELREUMA Nivelreumaa sairastavalla Nivelreuman hoidossa on
on suurempi alttius ham- tarkedd suun puhdistus
paiden reikiintymiseen ja _ _
erilaisiin suun tulehduksiin | Itsehoito: hampaiden pai-
kuten sieni-infektiolle ja vittainen harjaus P@mkoj
riski saada hampaiden koisella ja pehmeilld harja-
kiinnityskudossairaus osalla, sihkbhammasharjan

kaytto on suositeltavaa
Suun alueen tulehdusten ja _ _
my0s tirkedd, koska hoita- | tava hammastikulla,- lan-
mattomat suun alueen tu- galla tai hammasvahhar_]al‘“
lehdukset voivat kdynnistad | 1a.
laajan tulehduskiert IR .
aajan tuichduskierteen Ruokailun jédlkeen suositel-
Nivelreumaa sairastavalla 1{4}3{11 syun huuhtelpa vedel-
on usein limakalvomuutok- IQ‘Ja 15?}’11’[0147311“15'[66“
sia suussa kayttod
Suun kuivumista ja haa-
vaumia voi hoitaa suuvesil-
14, geeleilla tai oljyilla
Hampaiden hoito saattaa
olla haastavaa kipeiden ja
jaykkien sormien vuoksi =
erilaisten apuvalineiden
kaytto esimerkiksi paksun-~
nettu hammasharjanvarsi
tai sithkbhammasharja
Sdaanndlliset hammaslddka-
rikdynnit vahintdan kerran
vuodessa
TEKONIVELPOTILAS Hammaslddkari tekee ham-~ | Itsehoito on tdarkedd, koska

paiden ja kiinnityskudosten
tarkastuksen ennen teko-
nivelleikkaukseen menoa ja
hammashoitojen pitdd olla
valmiina noin viikoa ennen
leikkausta

Ennen tekonivelleikkauk-
seen menoa pitdd suun ja
leukojen alueen tulehdukset
hoitaa, koska suun alueen
tulehdukset voivat levittda
tulehduksia myos muualle
elimistoon ja sitd kautta
my0s tekoniveleen

Hampaanpoiston jdlkeen
haavan taytyy antaa paran-
tua vahintddn kaksi viikkoa

siten voidaan estdd suun
alueen tulehdukset

Téarkedd on huolellinen
hampaiden puhdistus fluo-
rihammastahnalla vahin-~
tddn kaksi kertaa pdivissa
sekd hammasvélien puhdis-
tus hammaslangalla tai
hammasviliharjalla

Hammasproteesit taytyy
puhdistaa pdivittdin.

Tekonivelleikkauksen jal-
keen kiireettomid hampai-
den ja suun toimenpiteitd
on viltettavd kuuden kuu-
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ennen tekonivelleikkausta kauden ajan

Hammaslddkadrin on tiedet-~
tdva jos potilaalla on teko-
nivel, koska jotkut toimen-
piteet voidaan tarvittaessa
tehdd antibioottisuojauk-
sessa, joilla estetddn baktee-~
rien pdasy elimistoon

13 YKSIN ASUVAN SUUNHOITOON VAIKUTTAVAT TEKIJAT

e [kddntyneelld riittdmattomadn suun omahoitoon voi vaikuttaa:

o

O
o
O

O

Motoriikan heikentyminen kuten kasien liikerajoitukset

Kongitiivisten taitojen heikentyminen kuten muistin heikentyminen

Naon huonontuminen

Yleissairaudet

Sosiaalinen eristdytyminen

Kuulon alentuminen, jonka vuoksi suunhoito-ohjeet tdytyy antaa myos
kirjallisena

Tasapainon heikentyminen

Kédden alueen vamma

Kasvohalvaus

Ikddntyneelld saattaa olla erilaisia esteitdi hammaslddkariin menemiselld,
kuten hammaslddkaripelko, pelko kustannusten suuruudesta sekd liikku-

misvaikeuksia

14 LAITOSHOIDOSSA ASUVAN SUUNHOITO

e Laitoshoitoon tulevalle tehdddn suun terveydentilan tarkastus = varmistetaan ettei

mikddn suusairaus aiheuta yleissairauksien hoitotasapainon horjumista

e Suunhoito kuuluu jokapdivdiseen perushoitoon
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e Hoitajan tdytyy huolehtia potilaan suunterveydestd ja ~hoidosta esimerkiksi ohjata ja
auttaa tarvittaessa suunpuhdistuksessa sekd huolehtia monipuolisesta ruokavaliosta

ja riittavastd veden juomisesta

e Ikddntyneiden suunhoitoon vaikuttavat negatiivisesti hoitohenkilokunnan ajan ja

tiedon puute

15 KOTI- JA LAITOSHOIDOSSA ASUVAN SUUNHOIDOSSA
HUOMIOITAVIA ASIOITA

o Ihmisen ikddntyessd avuntarve korostuu, fyysisen ja henkisen toimintakyvyn
muuttuessa
e Suunhoidossa kannustetaan oma-aloitteisuuteen, koska se auttaa toimintakyvyn
ylldpitamisessd
e Suunhoidon sujuvuutta ja onnistumista tulee arvioida sddnndllisesti, jotta
mahdolliset ongelmat ja avuntarve ldydetadn varhain
e Hoitajien pitdd ohjata sddnndllisesti ikddntynyt suuhygienistin tai hammaslddkirin
palvelun piiriin = kdynnit valitaan yksilollisesti huomioiden asiakkaan suuntervey-
dentila ja muu yleinen terveys
e Hoitajan on tdrked mennd mukaan hammaslddkirikaynneille, jotta hdn tietda
mahdolliset suunhoito ohjeet ja vinkit
e Jokaisella osastolla pitdisi olla:
o Yksilollisen suunhoito-~ohjeet asukkaiden huoneissa
o Osastolla kuvalliset ohjeet suunhoidosta, opas suunhoidosta sekd suun tervey-
denhuollon yhteystiedot
o Suun hoidosta vastaava hoitaja sekd myds muut hoitajat koulutetaan oikeanlai~

seen suunhoitoon

e Suunhoidossa erityistd huomiota tarvitsevat muistisairaat, koska heiddn
levottomuutensa tai ahdistuneisuutensa voi johtua kivusta tai muusta ongelmasta

suun alueella, joista hidn ei valttdmatta pysty kertomaan

e Haasteita suun puhdistukseen voi tuoda ettei muistisairas halua avata suutaan
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e Muistisairaan suun terveyttd ja hoitoa ei saa laiminlyddd muistisairauden

haastavuuden vuoksi

e Muistisairas ei ole valttdmatta aikaan ja paikkaan orientoitunut joka saattaa ilmeta

hammaslddkarikaynneilld aggressiivisuutena

e Jos suunhoito ei onnistu voidaan harkita nukutuksessa tapahtuvaa suunhoitoa
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