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Endometrioosi nuoren naisen sairautena

1 JOHDANTO

Terveydenhoitaja toimii tydssdén hoitotyon, erityisesti terveydenhoitaja-
tyon, terveyden edistdmisen ja kansanterveystyon asiantuntijana. Tyon te-
kemiseen terveydenhoitaja tarvitsee hyvaa teoreettisen tiedon hallintaa ja
ké&ytannon terveydenhoitajatyon taitoa sekd rohkeutta ymmartéaa ja elaytya
ihmisten ja yhteis6jen elamaan. Hyvat yhteisty0-, ihmissuhde- ja vuoro-
vaikutustaidot auttavat terveydenhoitajaa toteuttamaan laadukasta tervey-
denhoitajaty6td. Terveydenhoitaja seuraa myos aktiivisesti muutosta yh-
teiskunnassa ja toimimallaan terveydenhuollon alalla. (Terveydenhoitaja-
tyon laatu, laatuvaatimukset ja -kriteerit 2005, 4.)

Terveydenhoitajatyon apuna, yhtend keskeisend terveyden edistdmisen
tyomenetelmand, toimii terveysviestintd. Sen tarkoituksena on erilaisen
terveyteen liittyvan tiedon kartuttamisen lisaksi my0s terveyden edistami-
nen, sairauksien ehkaisy, hoito ja kuntoutus. Terveysviestinnan tarkein
osa-alue on terveydenhuollon ammattilaisten ja asiakkaan vélinen viestin-
td. Puhe on terveydenhoitajan yksi tarkeimmisté tydvalineista. Sen avulla
terveydenhoitaja voi selvittdd esimerkiksi sairauden kulkua ja antaa ohja-
usta, neuvontaa sekéd tukea. (Savola & Koskinen-Ollongvist 2005, 78;
Torkkolan.d.)

Sairaanhoitajatutkintoon liittyvan opinndytetyon tarkoituksena oli kartoit-
taa terveydenhoitajien omia arviointeja siitd, millainen on heidén tietope-
rustansa ja tiedontarpeensa endometrioosista. Tutkimustulosten mukaan
terveydenhoitajat arvioivat tietoperustansa endometrioosista keskimaarin
tyydyttavéksi. Suurin osa terveydenhoitajista tarvitsisi mielestdén lisatie-
toa endometrioosista. Tietojen paivittdminen koettiin myos oleellisena ter-
veydenhoitajatyon kannalta. Terveydenhoitajatutkintoon liittyvand opin-
naytetyona eli viiden opintopisteen kehittamistehtavana tuotettiin, sairaan-
hoitajatutkintoon liittyvan opinndytetyon tutkimustuloksia hyddyntaen, in-
folehtinen terveydenhoitajille aiheesta Endometrioosi nuoren naisen sai-
rautena.

Infolehtisen tarkoituksena on osaltaan lisdtd endometrioositietoutta ter-
veydenhoitajien keskuudessa. Kéytanndssa se toimii apuna terveydenhoi-
tajan tyossa esimerkiksi neuvontamateriaalina. Terveydenhoitajat tarvitse-
vat tietoa endometrioosista pystydkseen tunnistamaan sairauden ajoissa.
Diagnoosin saatuaan nuori tarvitsee todenmukaista tietoa sairaudesta ja
sen hoitomuodoista, mutta ennen kaikkea tukea niin hoitohenkil6kunnalta
kuin l3heisiltadn. Infolehtisen toteutus osana opinndytety6td on l&htdisin
Endometrioosiyhdistyksen tarpeista.
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2 TERVEYDENHOITAJATERVEYTTA EDISTAMASSA

Terveydenhoitaja on terveyden edistdmisen asiantuntija. Yksildiden, per-
heiden, véestdn, ympadriston sekd ty6- ja muiden yhteisOjen terveyden
edistdminen ja yllapitdminen seka sairauksien ennaltaehkaisy ovat olen-
nainen osa terveydenhoitajan tyotd. Terveydenhoitaja pyrkii tyonsa kautta
erityisesti asiakkaiden voimavarojen ja itsehoidon vahvistamiseen. Ter-
veyden edistdminen termind ei ole yksiselitteinen. Se voidaan kuitenkin
maéaritelld arvoihin pohjautuvaksi, tavoitteelliseksi, tarvel&dhtoiseksi ja va-
lineelliseksi toiminnaksi ihmisten terveyden ja hyvinvoinnin aikaansaami-
seksi sek& sairauksien ehkaisemiseksi. (Savola & Koskinen-Ollongvist
2005, 8; Terveydenhoitaja — terveyden edistamisen asiantuntija n.d.)

Monimuotoisuutensa vuoksi terveyden edistdmista maariteltdessa kayte-
tadnkin usein erilaisia ndkokulmia. Keskeisimmat néista ovat promootiivi-
nen ja preventiivinen nakdkulma. Promootio on voimavaralahtoista. Sen
tarkoituksena on ihmisten elinehtojen ja eldménlaadun parantaminen luo-
malla heille mahdollisuuksia huolehtia omasta ja ympariston terveydesté.
Preventiivinen terveyden edistdminen lahtee ongelmanratkaisun nékokul-
masta. Sen tarkoituksena on sairauksien hoito, ehkaisy ja kuntoutus. Kay-
tdnnossa promotiivinen terveyden edistdminen tapahtuu jérjestdjen ja
muiden yhteisdjen toiminnan kautta. Preventiivinen terveyden edistamisen
on terveydenhuollon vastuulla. T&ssé tydssa terveyden edistdmista késitel-
ld4n koulu- ja opiskeluterveydenhuollon seka tydterveyshuollon nékokul-
masta. (Kasila 2009; Mikkonen n.d., 10; Savola & Koskinen-Ollongvist
2005, 8.)

2.1 Yksiléllinen terveyden edistdminen

Terveydenhoitaja tarvitsee tydssaan terveyden edistajané erilaisten tyéme-
netelmien hallintaa. Dialogisen vuorovaikutuksen, ratkaisukeskeisen tyo-
tavan ja moniammatillisen yhteistyon sisaistdminen osaksi omaa toimintaa
on lahtokohtana erilaisten tydmenetelmien soveltamiselle. Edistettdessa
yksilon eli asiakkaan terveyttd, oleellisia menetelmid ovat muun muassa
terveyskeskustelu, motivoiva haastattelu, voimavarakeskeinen neuvonta-
keskustelu sekd huolen arviointi ja puheeksiottaminen. Terveydenhoitaja
voi kayttdd ndita erilasia menetelmia terveystarkastuksien ja muiden vas-
taanottokdyntien yhteydessa. (Honkanen & Mellin 2008, 106; Ylioppilai-
den terveydenhoitosaation terveyden edistdmistoiminnan periaatteet ja
toimintatavat 2008.)

Terveyskeskustelu ja motivoiva haastattelu

Terveyskeskustelu yhtend terveyden edistdmisen menetelméand on asiak-
kaan kanssa tehtavaa terveyslahtoista yhteistyota. Terveydenhoitajan tar-
koituksena on tukea asiakkaan vahvuuksia seké kykya ja taitoa toimia ter-
veytensa edistdmiseksi. Keskustelu perustuu l&hinnd kysymyksiin ja va-
paaseen keskusteluun asiakkaan kanssa. Kysymysten ja keskustelun avulla
terveydenhoitaja pyrkii kartoittamaan asiakkaan tilannetta ja saamaan
ymmarrystd hanen terveydentilastaan. Jotta terveydenhoitaja hallitsisi t&-
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méan menetelman, vaaditaan hdneltd ennen kaikkea hyvid vuorovaikutus-
taitoja. Terveyskeskustelu soveltuu monelle terveydenhuollon alalle. Kou-
luterveydenhuollossa terveyskeskustelun avulla voidaan saada lapsen oma
nédkokulma esille mahdollisimman varhain. Terveyskeskustelun kautta
myos opiskeluterveydenhuollon tai ty6terveyshuollon nuori saadaan tavoi-
tettua hyvin. Olisi tarkedd, ettd nuori pysahtyisi miettiméan elaméansa tar-
keitd asioita sek& omaan terveyteensd vaikuttavia tekijoitd tasa-arvoisen
keskustelun myétd. (Honkanen & Mellin 2008, 132.)

Motivoiva haastattelu on William R. Millerin ja Stephen Rollnickin kehit-
tamé tyomenetelmd, jonka tarkoituksena on vahvistaa asiakkaan sisaista
motivaatiota muutokseen. Terveydenhoitaja voi tdiman menetelmén avulla
heratell& asiakasta muutosmotivaatioon ja samalla myo6s tukea hanen kes-
kenerdista prosessiaan. Lahtokohtana on asiakkaan tunnistama ristiriita
nykyisen ja toivotun olotilan valilla. Terveydenhoitaja pyrkii vahvista-
maan asiakkaan sisdistd motivaatiota auttamalla hanta ratkaisemaan tun-
nistamansa ristiriidan ja heréttelemall& esiin h&nen omaa muutospuhettaan.
(Honkanen & Mellin 2008, 141-142.)

Terveydenhoitajan vuorovaikutustaidot ovat olennaisessa osassa myos tas-
s& tydmenetelmdssé. Luottamuksellisen ja asiakasta arvostavan ilmapiirin
luominen on ensiarvoisen tarkedd. Motivoivan haastattelun keskeisind me-
netelmin& ovat avoimet kysymykset, vahvistaminen, heijastava kuuntele-
minen, positiivinen palaute, muutospuheen vahvistaminen ja yhteenveto-
jen tekeminen. Menetelmé&é voidaan soveltaa esimerkiksi erilaisten riippu-
vuusongelmien hoidossa. (Honkanen & Mellin 2008, 144-147; Kasila
2009.) Taman vuoksi se soveltuu hyvin opiskeluterveydenhuoltoon ja ty6-
terveyshuoltoon.

Voimavarakeskeinen neuvonta

Motivoivan haastattelun ohella my6s voimavarakeskeinen neuvonta on
yksi terveydenhoitajien kayttamé menetelmé asiakkaiden terveyden edis-
tamiseksi. VVoimavarakeskeinen neuvonta perustuu asiakkaan ja tervey-
denhoitajan vuorovaikutukselle, kuten terveyskeskustelu ja motivoiva
haastattelukin. Neuvonnalla pyritddn siihen, ettd terveydenhoitajan anta-
man tuen ja harjoitusten kautta asiakkaalla on mahdollisuus itsendiseen
terveysmuutokseen. Laadukkaan neuvonnan kautta pyritaan luomaan suo-
tuisa ilmapiiri. Terveyttd lahestytadn asiakkaan omien oivallusten, ajatus-
ten ja tulkintojen kautta. Asiakkaan on tarked tehd ratkaisut itse, jotta ta-
mé onnistuisi, terveydenhoitajan on osattava luopua vallasta. Valtasuhtei-
den vuorottelu on osa toimivaa voimavarakeskeista neuvottelua. (Honka-
nen & Mellin 2008,148, 154; Kasila 2009.)

Voimavarakeskeistd neuvontaa kaytetdan esimerkiksi opiskeluterveyden-
huollossa ja tyoterveyshuollossa. Sen etuna on asiakkaasta itsestaan lahte-
va muutosprosessi, mik& hyvin toteutettuna edesauttaa saavuttamaan py-
syvid muutoksia. Onnistuakseen se vaatii kuitenkin seké asiakkaalta ett&
terveydenhoitajalta sitoutumista ja paneutumista aiheeseen. Menetelmaa
toteuttaessaan terveydenhoitaja voi kayttdd apunaan Kettusen luomaa kaa-
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viota terveydenhoitajan ja asiakkaan vastavuoroisen osallistumisen puhe-
kéaytanndista voimavarakeskeisessd neuvottelukeskustelussa (Honkanen &
Mellin 2008,149).

Varhainen puuttuminen

Varhaisessa puuttumisessa huoli on keskeisend kasitteend. Toisin kuin ai-
emmin kasitellyissd menetelmistd huolen puheeksiottamisen menetelmés-
sé terveydenhoitaja on itse muutoksen havainnoinnin takana. Varhainen
puuttuminen ndhdaédn usein kolmivaiheisena prosessina. Ensin terveyden-
hoitaja tunnistaa asiakkaan huolen, tdman jalkeen han ottaa huolensa pu-
heeksi esimerkiksi vastaanottotilanteessa asiakkaansa kanssa ja lopuksi
tarjoaa apua ilmenneeseen tekijaan. Tarkeintd on pystyd antamaan asiak-
kaalle tukea huolen esille tuomisen jalkeen. Terveydenhoitajan ei ole aina
itse oltava tuen ldhde, hdn voi ohjata asiakkaan myds tarvittaessa eteen-
pain. Huolen tunnistamisessa terveydenhoitajalla on apunaan Tom Arnki-
lin, Esa Erikssonin ja Robert Arnkilin kehittdm& huolen vyéhykkeisto.
(Eriksson & Pyhéajoki 2007, 440; Honkanen & Mellin 2008,168, 173.)

Huolen puheeksiottaminen voi joskus osoittautua haastavaksi. Tallgin ter-
veydenhoitaja voi kayttaa apuna esimerkiksi Arnkilin ja Erikssonin kehit-
tdmad puheeksiottolomaketta. Lomake siséltdd kysymyksida kolmessa
osassa: kysymykset tilannetta valittaessa, kysymykset valittémasti ennen
tapaamista ja kysymykset heti puheeksi ottamisen jalkeen. Nama varhai-
sen puuttumisen mallit ovat tulleet terveydenhoitajatyohon lastensuojelun
piiristd. Malleja kdytetaan niin neuvola- ja koulutyossa kuin opiskeluter-
veydenhuollossa terveyden edistdmiseen. Malli on levinnyt myos tyoikais-
ten ja ikéantyneiden terveyden edistamisen parissa tydskentelevien ter-
veydenhoitajien tydmenetelméksi. (Eriksson & Pyhéjoki 2007; 444; Hon-
kanen & Mellin 2008, 169, 173.)

2.2 Ryhmiin kohdistuva toiminta

Yksiloiden ohella terveydenhoitajat edistavat usein myos erilaisten ryhmi-
en terveyttd. Koulu- ja opiskeluterveydenhuollossa toimivat terveydenhoi-
tajat toteuttavat ryhmaohjausta esimerkiksi seksuaaliterveyttd edistdes-
séén. Oppilaiden on helpompi keskustella seksuaalisuuteen liittyvista asi-
oista pienissd ryhmissa kuin koko luokan kesken. Tyoterveyshuollossa
ryhmat painottuvat terveyttd edistdvien elaméntapojen omaksumiseen ja
vanhoista, itselle haitallisista eldméntavoista luopumiseen. Erilaisiin riip-
puvuuksiin, kuten tupakasta vierottamiseen kdytetdan paljon ryhmdaohjaus-
ta. Ryhmatoiminta voi olla myds esimerkiksi tuen antamista ja tiedon ja-
kamista tai itsetuntemuksen lisddmiseen kohdentuvaa toimintaa. (Honka-
nen & Mellin 2008, 258; Opiskeluterveydenhuollon opas 2006, 108.)

Ryhmaohjauksen tilanteeseen liittyvat vahvasti ryhmén peruselementit eli
yhteiset tavoitteet ja pyrkimykset, ryhméén kuulumisen tunne, vuorovai-
kutus sekd yhteiset saann6t. Naméa voidaan luokitella ryhméatoiminnan
eduiksi. Ryhmaohjausta perustellaan usein sen tehokkuudella ja taloudelli-
suudella ajankayttoon liittyen. Tehokkaan ajankdyton ohella ryhmé tarjoaa
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my06s muita etuja ohjaajalle. Ryhmé&ohjaus on ohjaajalle usein véhemmén
kuormittavaa kuin yksildohjaus. Osallistujien erilaiset tavat oppia, suunni-
tella, tyoskennelld ja ratkaista ongelmia luovat ohjaajalle hyvin monipuo-
lisen ldhtékohdan toiminnan suunnittelulle. (Honkanen & Mellin 2008,
259.)

Ryhman jasenille ryhmaé itsesséan on tuen lahde. Ryhma luo mahdollisuu-
den kokemusten vaihtoon, ongelmaratkaisutaitojen oppimiseen, pitkaai-
kaiseen tyGskentelyyn ongelman kanssa, vertaistukeen ja muilta ryhmaléi-
siltd oppimiseen. Ryhmaohjaus ei voi kokonaan korvata yksiléohjausta.
Joskus ryhmé&ohjauksen kautta asiakkaan tarve yksiloohjaukselle voikin
kasvaa. Kyse ei ole ryhméohjauksen epéonnistumisesta, vaan asiakkaan
tiedon ja kiinnostuksen lisddntymisestd. Ryhmadohjauksen ongelmaksi
saattaa nousta asiakkaiden puutteellinen sitoutuminen ryhmatoimintaa, yk-
sil6llisyyden rajoitteet seka asiakkaiden kielteiset nakemykset ja koke-
mukset. My0s asiakkaiden ongelmat ihmissuhteissa voivat hankaloittaa
ryhnmén toimivuutta. (Honkanen & Mellin 2008, 259-260; Opiskeluter-
veydenhuollon opas 2006, 109.)

Ryhmanohjaajan puutteelliset taidot ryhman vetamisestd saattavat olla es-
teend ryhman tuottavuudelle. Moni terveydenhoitaja onkin hankkinut itsel-
leen lisdkoulutusta ryhmanohjaustaidoista. Viestintataidot ovat keskeisessa
roolissa myos tdsséd tyomenetelméssd. Ohjaajan on kannettava vastuu
ryhman suunnittelusta seka liséksi ryhman vuorovaikutuksesta, kommuni-
kaatiosta ja tyoskentelyn ohjauksesta. Hyva ryhmanohjaaja omaa myds
hyvat ongelmanratkaisutaidot. Erityisen tdrkedd on aikaansaada turvalli-
nen ilmapiiri luovalle oppimiselle. Ryhman ohjaaminen on vaativa koko-
naisuus, mika edellyttdd ohjaajalta monenlaista osaamista. Pelkkien teo-
reettisten tietojen hankkiminen ryhméohjauksesta ei kuitenkaan tee ter-
veydenhoitajasta viela mestaria. Haasteena onkin kdytannén kokemuksen
saaminen. (Honkanen & Mellin 2008, 260-261, 264.)

2.3 Terveysviestinta

Terveysviestintd on oleellinen osa terveyden edistamisen menetelmia.
Terveysviestinnalla tarkoitetaan tavoitteellista terveyttd edistavaa tiedot-
tamista. Terveysviestinnan kautta on tarkoitus vahvistaa terveyteen liitty-
vid uskomuksia ja asenteita ja ennen kaikkea innostaa kohderyhmaa hank-
kimaan lisatietoa aiheesta. P4dmaarana ei ole ainoastaan erilaisen tervey-
teen liittyvan tiedon lisddminen asiakkaiden keskuudessa, vaan myds ter-
veyden edistdminen, sairauksien ehkéisy, hoito ja kuntoutus osana koko
prosessia. (Opiskeluterveydenhuollon opas 2006, 110; Savola & Koski-
nen-Ollongvist 205, 78.)

Terveysviestinnasta puhuttaessa on tarked méaritella myds termi tervey-
den lukutaito. Terveyden lukutaidolla tarkoitetaan tiedollisia ja sosiaalisia
taitoja, jotka séatelevét yksilon halua ja kykya hankkia, ymmartaa ja kéyt-
t44 saatua tietoa terveyden edistamiseen ja yllapitdmiseen. Terveyden lu-
kutaito viittaa asiakkaan tiedon tasoon, henkil6kohtaisiin taitoihin ja itse-
luottamukseen, joiden pohjalta hdn on kykeneva toimimaan oman ja yhtei-
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2.4  Koulu-,

son terveyden hyvéksi tekemiensd valintojen ja muutosten kautta. Niin
koulu- ja opiskeluterveydenhuolto kuin tyoterveyshuolto pyrkivét vahvis-
tamaan ja tukemaan asiakkaan terveyden lukutaidon kehittymista. (Opis-
keluterveydenhuollon opas 2006, 110; Savola & Koskinen-Ollongvist
2005, 84.)

Terveysviestinnan osalta koulu- ja opiskeluterveydenhuolto pyrkii tuotta-
maan asianmukaista terveysmateriaalia, mutta toisaalta myds ohjaamaan
asiakasta oikean ja asianmukaisen tiedon pariin. Kanavia on olemassa lu-
kuisia. Terveysviestinta opiskeluterveydenhuollossa voi olla hyvinkin mo-
ninaista. Siihen voi siséltyd muun muassa opiskelijatapahtumia, teema-
nayttelyitd, luentoja ja erilaisia kirjoituksia. (Opiskeluterveydenhuollon
opas 2006, 110.) Tyoterveyshuollossa terveysviestintd kohdistuu l1&hinna
elamantapa muutoksiin terveyden edistdmisen nédkokulmasta. Ennaltaeh-
kéisya voidaan pitaa tyoterveyshuollon ydintermind.

Terveysviestintd voidaan ymmartdd myos laajempana kokonaisuutena. Sil-
loin siihen liitetddn myds muu kuin tavoitteellinen, terveyden edistamiseen
tahtaava viestintd. Laajaan terveysviestinndn nakemykseen voidaan liittd
lahes kaikenlainen joukkoviestintéd, kuten esimerkiksi terveysvalistus, ter-
veysmainokset, terveysjournalismi, kohdeviestintd kuten potilasohjeet ja
terveydenhuollon sisdinen viestintd sekd terveydenhoitajan ja asiakkaan
valinen keskustelu. (Savola & Koskinen-Ollongvist 2005, 78.) Tuottamani
infolehtinen osana opinndytety6ta toimii ammattilaisille suunnattuna ter-
veysviestintdnd. Sen tarkoituksena on terveysviestinndn tavoin endome-
trioositietouden lisddminen ammattilaisten keskuudessa.

opiskelu- ja tydyhteisoon kohdistuva toiminta

Terveydenhoitaja osallistuu tydssaan myos kouluyhteisdn terveyden edis-
tdmiseen yhteistydssa oppilashuollon tyorukkasen kanssa. Tyorukkaseen
osallistuvat, hieman kunnasta riippuen, koulun rehtori, opettajakunnan,
terveystoimen ja sosiaalitoimen edustajat. Oppilashuollolla tarkoitetaan
oppilaan hyvan oppimisen, psyykkisen ja fyysisen terveyden ja sosiaalisen
hyvinvoinnin edistamisté ja yllapitamisté seké niiden edellytyksia lisdévaa
toimintaa. Oppilashuollon toiminnan tulisi olla ongelma- ja hairiokeskei-
syyden sijaan suunnitelmallista ja yhteistoiminnallista kouluyhteison ter-
veyden edistamistd. Terveyttd edistavan oppilashuollon toiminta perustuu
ennaltaehkéaisyyn. Koko kouluyhteisdon yhteisty0 on térkeda tavoitteiden
saavuttamiseksi. (Grasten-Salonen & Mehti6 2008; Tervaskanto-
Méentausta 2008, 381-383.)

Koulun olosuhteiksi mielletddn koulun fyysinen ympaéristo ja siihen liitty-
vat tyohygieeniset tekijat, oppimisympéristd, koulutyon suunnittelu seka
ohjauksen ja oppilashuollon palvelut. Kouluruokailu on yksi oleellinen osa
oppilashuoltoa. Lasten ja nuorten lihavuuden ehkaisyyn pyritdan vaikut-
tamaan tarjoamalla monipuolista ja terveellistd ravintoa, silmaniloa, yh-
dessé oloa seurustelua ja hyvéa oloa. Koululiikunnan tulisi perustua kan-
nustavuuteen. Péihteidenkdyton ehkaisy ja oppilaiden mielenterveyden tu-
keminen ovat my6s oppilashuollon tarkeitd tavoitteita ja tehtévia. Tervey-
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denhoitajan ja opettajien antamalla terveyskasvatuksella on merkittavé
rooli erilaisten ongelmien ennaltaehkdisyssa. (Tervaskanto-Méaentausta
2008, 383-386.)

Opiskeluhuoltoryhmén tehtavéana on oppilashuollon tavoin toimia tydruk-
kasena seka suunnitella ja aktivoida eri toimijoiden yhteistyota. Arvioin-
nin kohteena ovat opiskeluymparistd, opiskelijoiden opiskelukyky, terveys
ja hyvinvointi. Opiskeluterveydenhuollon erityiskysymyksia oppilashuol-
toon n&hden ovat ulkomaalaisten opiskelijoiden mé&arén kasvu ja heidan
tarpeensa. Opiskelijoiden poissaolot ja etenemisvaikeudet tulisi myos
huomioida opiskeluhuollossa, silla niiden takana saattaa olla mielenter-
veyden ongelmia ja oppimisvaikeuksia. Tieto- ja viestintatekniikan mah-
dollisuuksia tulisi hyddyntdd entistd enemman opiskelijoiden terveyden
edistdmisessa. (Tervaskanto-Maentausta 2008, 400.)

Opiskelijoiden terveyttd voidaan verrata tyontekijoiden tyokykyyn. Opis-
kelukyky n&hdain tyokyvyn tavoin opiskelijan terveytta ja hyvinvointia
seka niiden esittdmistd kuvaavana termina. Tyoterveyshuolto toimii asian-
tuntijana, kun tyonantaja yhteistydssa tyontekijoiden kanssa luo tai paran-
taa tyOpaikan edellytyksia henkiloston terveyttd edistaville valinnoille.
Né&ita ovat muun muassa tyopaikkaruokailu, litkunnan tukeminen ja tyo-
aikojen joustot perheen ja tyon yhteen sovittamiseksi. Yritysten on tarkeé
huolehtia henkildstonsd hyvinvoinnista jo tuottavuudenkin vuoksi. Tyo-
terveyshuollossa terveyden edistdmisen tavoitteena on terveyden huomi-
oiminen erilaisten yritysten strategisessa suunnittelussa ja henkilostohal-
linnossa siten, ettd se on osa normaalia arkea tyopaikoilla. (Tervaskanto-
Méentausta 2008, 401; Rautio 2008, 414.)

3 TAYDENNYSKOULUTUS

Jatkuvasti muuttuva yhteiskunta luo todellisen haasteen terveydenhoitaja-
tyon kehittdmiselle. Thmisten lisdantyneet vaatimukset sekd tydelaman ja
toimintaympariston muutokset ovat ammatillisen osaamisen kehittdmisen
taustalla. Taydennyskoulutuksen jérjestaminen koko henkildstolle on edel-
Iytys hoitoketjujen toimivuudelle ja tydyhteisojen kehittdmiselle. Tayden-
nyskoulutus termind tarkoittaa ammattia tukevaa, suunnitelmallista, tarve-
lahtoista, lyhyt- tai pitkakestoista koulutusta. Sen tarkoituksena olisi yll&-
pitdd, ajantasaistaa ja lisatd tyontekijdn ammattitaitoa ja osaamista vélit-
tomassa ja vélillisessa tydssé potilaiden ja asiakkaiden kanssa. Suomen
Terveydenhoitajaliiton tavoitteena on, ettd jokainen terveydenhoitaja voisi
osallistua tdydennyskoulutuksen vahintdan seitsemand péivand vuodessa.
(Osaamista, virkistysta ja innostusta tyohon 2008,5; Terveydenhuollon
tdydennyskoulutussuositus 2004, 3-4.)
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3.1 Terveydenhoitajan velvollisuus ja oikeus tdydennyskoulutukseen

Jokaisella terveydenhoitajalla on lakiséateinen velvollisuus osallistua, yl-
lapitad ja kehittdd omaa ammattitaitoaan (Lakiterveydenhuollon ammatti-
henkil6ista 1994). Tyonantajalla on vastaavasti velvollisuus huolehtia sii-
t4, ettd terveydenhoitajalla olisi mahdollisuus osallistua tdydennyskoulu-
tukseen. Vastuu taydennyskoulutuksen onnistumisesta on siis niin tyonte-
kijalla kuin tyonantajalla. Tyoterveyshuollossa tyGskentelevien terveyden-
hoitajien tdydennyskoulutusvelvoitteet on maéritelty tyéterveyshuoltolais-
sa. Lain mukaan tydantajalla on velvollisuus huolehtia siit4, etta tyGterve-
yshuollossa tydskentelevét terveydenhuollon ammattilaiset osallistuvat
taydennyskoulutukseen ammattitaitonsa péivittamiseksi vahintaan kolmen
vuoden valein. (Osaamista, virkistystd ja innostusta tyohon 2008,4; Tyo-
terveyshuoltolaki 2001.)

3.2 Taydennyskoulutuksen toteutuminen ja seuranta

Terveydenhuollon palvelujen laadun parantaminen ja kansalaisten tervey-
teen ja sairauksien ehkdisyyn vaikuttaminen ovat taydennyskoulutuksen
paaméarand. Taydennyskoulutuksen tulisi olla osa organisaatioiden nor-
maalia toimintaa. Kaytannossa tdydennyskoulutus toteutuu joko organi-
saation omana toimintana tai se hankitaan ulkopuolisilta koulutusorgani-
saatioilta. Kun johtava taho tukee tyontekijoidensd koulutukseen osallis-
tumista, luomalla tydpaikalle oppimis- ja koulutusmyonteista kulttuuria,
he tukevat samalla myds tyontekijoidensa ammatillista kasvua ja uuden
oppimista. (Osaamista, virkistystd ja innostusta tyéhén 2008, 5; Tervey-
denhuollon taydennyskoulutussuositus 2004, 34.)

Hyvén ja tarpeellisen tadydennyskoulutuksen toteuttamiseksi henkildston
osaaminen ja tdydennyskoulutuksen tarve tulisi selvittdd saannollisesti.
Motivaatio on merkittava tekija henkiloston koulutukseen osallistumisen
nakokulmasta. Koulutuksen hydty on moninkertainen, kun henkilokunta
on motivoitunut koulukseen. Tarjotun taydennyskoulutuksen tulisi olla
laadukasta. Koulutus- ja sijaisméaararahoihin liittyvat asiat tulisi olla selvi-
tytettynd, silla taloudelliset ongelmat luovat todellisen haasteen koulutuk-
sen laadulle. Sijaisten saaminen tulisi myos mahdollistaa, jotta hoitohenki-
Iokunta voi osallistua koulutuksiin hyvalla omallatunnolla. Resurssien
niukkuus ja yksikoiden pienuus vaikeuttavat perusterveydenhuollon tay-
dennyskoulutuksen toteutumista suositusten mukaisina. (Osaamista, vir-
Kistysté ja innostusta tyéhén 2008, 5; Suvanto 2009, 15, 19; Terveyden-
huollon tdydennyskoulutussuositus 2004, 35.)

Taydennyskoulutus tulisi toteuttaa yksilollisend, ammattiryhmékohtaisena,
tyoyksikko- ja toimintayksikkotasolla. Yksikdiden omaa moniammatillista
osaamista tulisi osata hyodyntad tédydennyskoulutusta suunniteltaessa ja
toteutettaessa. Taydennyskoulutus voidaan toteuttaa esimerkiksi koulutuk-
sellisena kokoontumisena ja opetuksellisena, tietojen paivittdmiseen pe-
rustuvana luentona. Kirjallinen materiaali ja aktivoivat tyépajat on koettu
hoitajien keskuudessa tehokkaimmiksi oppimisen menetelmiksi kuin luen-
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not. (Suvanto 2009, 18; Terveydenhuollon téydennyskoulutussuositus
2004, 35-36.)

Taydennyskoulutuksen seuranta kuuluu oleellisena osana hyvéaén tayden-
nyskoulutus kaytantoon. Se on tarkedd tyoyksikon ja koko organisaation
koulutuksen kehittdmiseksi, mutta ennen kaikkea terveydenhoitajan osaa-
minen ja urakehityksen kannalta. Toimiva tietojarjestelma on systemaatti-
sen taydennyskoulutuksen seurannan edellytys. Koulutuksen toteutumisen
ja siithen osallistumisen seurannassa voidaan kayttdd apuna esimerkiksi
séhkoista taydennyskoulutusrekisterid. Rekisteriin voidaan keréta tietoja
muun muassa uudesta koulutustarjonnasta, toteutetuista koulutusohjelmis-
ta, henkiloston koulutukseen osallistumisesta ja kustannuksista. Rekiste-
riin tallennettuja tietoja voidaan kayttdd myos tukena kehityskeskusteluis-
sa. (Osaamista, virkistysta ja innostusta tyéhén 2008, 6; Terveydenhuollon
taydennyskoulutussuositus 2004, 37.)

Taydennyskoulutus tarjoaa monenlaisia mahdollisuuksia muun muassa
tyoyhteison ja yksilon hyvinvoinnin kehittdmiseksi. Suvanto (2009, 19—
21) kirjoittaa Pro Gradussaan tdydennyskoulutuksen merkityksesta hoita-
jille. Hoitajien kokemuksia on keratty muista tutkimuksista saatujen tulos-
ten pohjalta. Hoitajat kuvasivat muun muassa tyomotivaatio kasvaneen ja
vuorovaikutuksen kehittyneen taydennyskoulutuksen myéta. Mahdollisuus
itsensa kehittdmiseen ja moniammatillisuuden hyddyntamiseen koettiin
positiivisena ja merkityksellisené.

3.3  Muu ammattitaitoa kehittdva toiminta

Taydennyskoulutuksen liséksi terveydenhoitajalla tulisi olla mahdollisuus
my0s muuhun ammattitaitoaan kehittdvadn toimintaan. Jokaisen tervey-
denhoitajan tydaikaan tulisi kulua véhintaan neljé tuntia viikoittain oman
osaamisen kehittdmiseen. Tallgin terveydenhoitaja voisi perehtya esimer-
kiksi ammattikirjallisuuteen, lehtiin ja tutkimuksiin. Muiden terveydenhoi-
tajien konsultoinnin sek& yksilo- ja ryhmétydohjauksen tulisi olla mahdol-
lista saannollisesti. Terveydenhoitajat ovat tand péivana kiinnostuneita
tyburastaan ja tyouran mielekkyys vaikuttaa hyvinvointiin yhd enemméan.
Ty6uraan mielletddn muun muassa osaamisen tason arviointi, kehitysmah-
dollisuudet ja tyéuran vaihtelevuus. Jokaisen terveydenhoitajan tulisi pa-
nostaa itsensa kehittdmiseen, silla tydssa viihtyvyys vaikuttaa tydssajak-
samiseen ja asiakkaan saaman hoidon laatuun. (Haarala & Honkanen
2008, 461; Osaamista, virkistysta ja innostusta tydhon 2008, 7.)
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4

INFOLEHTISEN TOTEUTUS

Terveydenhoitajatutkintoon liittyvan opinnédytetydn eli kehittdmistehtavan
tulisi taydentdd uudenlaisesta ndkokulmasta sairaanhoitajatutkintoon liit-
tyvan opinndytetyon tyoelamélahtoisyytta seka kdaytannon terveydenhoita-
jatyon kehittdmista. Toteutustapoja on monenlaisia, kehittdmistehtavan voi
toteuttaa esimerkiksi lehtiartikkelina ammattilehteen, erilaisten ryhmien
ohjaamisena tai terveyden edistamiseen ja terveyskasvatukseen liittyvana
materiaalikansiona tai esitteend opinndytetyon aihepiiristd. (Opinnaytety6
2009, 6.) Tyoelamalahtdisyys on toiminut innoittajana tdman kehittamis-
tehtdvan suunnittelussa ja toteutuksessa. LahtOkohtana oli halu tuottaa
konkreettinen tuote, jolla olisi painoarvoa myos terveydenhoitajatyon ke-
hittdmisen kannalta.

Kehittdmistehtdvan suunnittelu aloitettiin heti, kun sairaanhoitajatutkin-
toon liittyvan opinndytetyon aihe saatiin tarkennettua yhteistydssa Endo-
metrioosiyhdistyksen kanssa tammikuussa 2009. Ehdotus infolehtisesta tu-
li yhdistykselta itseltadn jo varsinaisen opinnadytetydn aihetta tydstettdessa.
Endometrioosiyhdistys oli aikaisemmin toteuttanut kampanjaa nuorten
naisten keskuudessa endometrioosi teemasta ja talldin oli ollut jaossa jon-
kinlaista esitettd aiheesta. Nyt yhdistys kaipasi péivitettyd opasta tervey-
denhoitajille, ajatuksena heratelld terveydenhoitajia asian tiimoilta. Kehit-
tamistehtavand paadyttiin tuottamaan sairaanhoitajatutkintoon liittyvan
opinnaytetyon tuloksia hyddyntéaen infolehtinen terveydenhoitajille aihees-
ta Endometrioosi nuoren naisen sairautena.

Sairauden tunnistamisen edistamiseksi endometrioosi haluttiin esitelld in-
folehtisessé juuri nuoren naisen sairautena. Terveydenhoitajat tapaavat
vastaanotollaan nuoria naisia lahes paivittain, jonka vuoksi he ovat merkit-
tavassa roolissa endometrioosin tunnistamistydssa. Nuoren nopeatkin
kaynnit terveydenhoitajan luona ovat terveydenhoitajalle tarkead aikaa ha-
vaita ja tunnustella hienovaraisesti kuinka nuori voi niin fyysisesti kuin
psyykkisesti. Nuoren naisen vatsakivut lukeutuvat asioihin, jotka jatetadn
usein huomiotta. Niistd keskusteleminen ja niihin puuttuminen olisi kui-
tenkin tarkeda, silla kipujen syyna voi olla endometrioosi.

Esitteen tekemisen rinnalla oleellisena osana prosessia on kulkenut kehit-
tamistehtévén raportin kirjoittaminen. Kehittamistehtavan raportin teoreet-
tista viitekehystd alettiin Kkirjoittaa heti sairaanhoitajatutkintoon liittyvéan
opinndytetyon valmistuttua huhtikuussa 2010. Itse infolehtisen suunnitte-
lussa ja toteutuksessa on noudatettu terveyden edistamisen keskuksen hy-
van terveysaineiston laatukriteereitd. Hyvan terveysaineiston laatukritee-
reitd ovat konkreettinen terveystavoite, sisallon selkeé esitystapa, helppo
lukuisuus, helppo hahmoteltavuus, oikea ja virheeton tieto, sopiva tieto-
méard, kohderyhman selked maarittely, kohderyhman kulttuurin kunnioit-
taminen, tekstid tukeva kuvitus, huomiota herattavyys ja hyva tunnelma
(Parkkunen, Vertio & Koskinen-Ollongvist 2001, 9).
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Hyvélla terveysaineistolla on siis konkreettinen terveystavoite. Terveysta-
voite ohjaa sisallén muodostumista ja tarkentaa sitd. (Parkkunen ym. 2001,
11). Infolehtisen terveystavoitteena on endometrioositietouden lisédminen
terveydenhoitajien keskuudessa. Infolehtisen siséltdma tieto keréttiin tuo-
reista l&hteistd ja k&ytetty tieto perustui tutkittuun tietoon. Kaytetyt lahteet
tuodaan esille infolehtisen lopussa, ndin lukija voi halutessaan palata alku-
peréislahteille. Infolehtiseen kerétty tieto haluttiin kirjata lyhyesti ja yti-
mekkaasti kuitenkin niin, ettd lukijalle muodostuu selked kokonaiskasitys
aiheesta (Parkkunen ym. 2001, 12-13). Térkeinta oli tuoda esille juuri se
tieto, joka on terveydenhoitajan tyon kannalta oleellista.

Sairaanhoitajatutkintoon liittyvan opinndytetyon tutkimusosan tuloksien
perusteella infolehtisessa tuotiin laajemmin esille endometrioosin synty-
mekanismit ja hoitomuodot. Myds endometrioosin oireet tuotiin selkedsti
esille taudin tunnistamisen edistamiseksi, vaikka tutkimustulosten mukaan
noin puolet terveydenhoitajista arvioi tietonsa endometrioosin oireista hy-
vaksi. Néiden aiheiden lisaksi infolehtisessé kasiteltiin yleistietoja endo-
metrioosista, sen diagnosointia sekd Endometrioosiyhdistyksen toimintaa.
Infolehtinen toteutettiin Microsoft Office PowerPoint 2007-ohjelmalla.
Kyseisella ohjelmalla saatiin luotua suhteellisen nopeasti ehed kokonai-
suus. Valintaan vaikuttivat myos ohjelman kaytettavyys ja sen mahdolli-
suudet tuottaa visuaalisesti ndyttavaa tulosta.

Infolehtinen pyrittiin tuottamaan siten, etta se olisi mahdollisimman help-
polukuinen. Sen teksti ja ké&sitteistd Kirjoitettiin kohderyhmalle eli tervey-
denhoitajille sopivaksi. Lehtisen ulkoasuun liittyvilla seikoilla pyrittiin
luomaan selkeéd kokonaisuus. Perustekstin fontiksi valittiin 14, joka on n&-
kévammaisten keskusliiton suosittelema kirjasinkoko. Kirjasintyypiksi va-
littiin Century Gothic sen selkedn kirjasinmuodon ja rentouden vuoksi.
Hyvén kontrastin luomiseksi teksti kirjattiin valkoiselle taustalle mustalla.
Tekstin paakohtia korostettiin muuttamalla haluttu teksti oranssiksi ja ot-
sikoissa kaytettiin suurempaa fonttikokoa. Paakohtien korostaminen on
tarkedd, silla niiden avulla lukija saa jo aineistoa silméillessdédn kuvan
keskeisesta sisallostd. Kirjoitettu teksti tasattiin oikeaan reunaan, jotta sa-
navalit sdilyivat samanpituisina. (Parkkunen ym. 2001, 15-17).

Hyvan tunnelman luomiseksi infolehtisessa on kaytetty lampdisia ja sel-
keita vareja. Infolehtisen oranssi teema nousee Endometrioosiyhdistyksen
vareistd. Infolehtisen kohderyhmaksi maéariteltiin terveydenhoitajat, jotka
tyoskentelevét nuorten naisten parissa. Esitestauksen avulla infolehtisen
siséltd saatiin vastaamaan terveydenhoitajien omia tarpeita (Parkkunen
ym. 2001, 19). Endometrioosiyhdistyksen liséksi infolehtinen testattiin
Ylioppilaiden terveydenhoitoséétion TO6I6n toimipisteen terveydenhoita-
jilla. Valmis infolehtinen l&hetettiin PDF muodossa kaikille tutkimukseen
osallistuneille yksikoéille. Endometrioosiyhdistykselld on oikeus kéyttaa
infolehtistd endometrioositietouden lisédmiseen terveydenhoitajien ja
nuorten naisten keskuudessa.
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5 POHDINTA

Prosessina kehittamistehtavan suunnittelu, toteutus ja raportin kirjoittami-
nen ovat avartaneet terveydenhoitajan tyota aivan uudella tavalla. Tervey-
den edistamisen merkitys terveydenhoitajatydssa on konkretisoitunut mer-
kittdvasti. Valmistuvana terveydenhoitajana hallitsen ajantasaiset, ammat-
tini vaatimat perustiedot ja taidot terveyden- ja sairaanhoitotydstd. Minulla
on kuitenkin vastuu omien tietojeni paivittdmisestd, tyoskennellessani tu-
levaisuudessa terveyden- ja sairaanhoitajana. Itsensa kehittdminen ja tyon-
kuvan uudistaminen pitdvat virkednd ja tuovat tydhon vaihtelevuutta. Pi-
taméalla mieleni avoimena koulutukselle ja uuden kehittdmiselle kehityn it-
se, siind samalla kehittyy myos hoitotyo.

Infolehtisen suunnittelun ja toteuttamisen kautta terveyden edistdmisen
keskuksen hyvén terveysaineiston laatukriteerit ovat tulleet tutuiksi ja
konkretisoituneet kaytdnnon tasolla. Infolehtisen suunnittelun ja toteutta-
misen haastavuus yllatti. Lehtisen toteuttamista saatelivat yllattdvan monet
kriteerit. Oman haasteen toi lehtisen toteuttaminen Microsoft Office Po-
werPoint 2007-ohjelmalla. Ohjelman ominaisuuksiin perehtyminen vei ai-
kaa, mutta haluttu ulkomuoto ja tyyli saatiin luotua loppujen lopuksi mel-
ko vaivattomasti. Infolehtisen toteuttaminen on kehittanyt myos tietotekni-
sid taitojani.

Toivon, ettd tuottamani infolehtisen kautta terveydenhoitajaty6ta voidaan
kehittdd parempaan suuntaan. Infolehtisen tarjoaman uuden tiedon kautta
terveydenhoitaja saa valmiuksia endometrioosin puheeksi ottamiseksi vas-
taanotolla. Tieto antaa mahdollisuuden sairauden tunnistamiseen, asiak-
kaan tukemiseen ja hanen ohjaamiseen tarvittaessa asianmukaiseen jatko-
hoitoon. Endometrioosia sairastavan asiakkaan kohtaaminen helpottuu,
kun terveydenhoitaja tietdd millaisesta sairaudesta on kyse. Terveydenhoi-
taja voi kayttdd infolehtistd myds neuvontamateriaalina konkreettisessa
asiakastyossa. Infolehtinen toimii terveydenhoitajan tukena hanen vaati-
vassa tyosséan.
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SNIDIOIISINIGION

nuoren naisen sairautena

Endometrioosi on yksi tutkituimpia naistentauteja. Siitd huolimatta
se on yhd salaperdinen sairaus. Taudin syytd ei vield tunnetaq,
mutta sen syntymekanismi on fiedossa.

Endometrioosi miellet&dn usein hedelmdllisessd idssé olevien, jo
seksuaalisesti akfiivisten naisten sairaudeksi. Ensimmdiset sairauden
oireet voidaan havaita kuitenkin jo 10-vuotiailla tytdilld. Yleisyydes-
t&dn huolimatta endometrioosi on alidiagnosoitu ja alinoidettu
nuorten naisten sairaus.

= Mikdihmeen endometrioosi?

= Endometrioosissa eli kohdun limakalvon pesékesirottumatau-
dissa kohdun limakalvon kaltaista kudosta esiintyy kohdun ulko-
puolella esimerkiksi munasarjoissa, vatsaontelossa, suolistossa tai
virtsarakon pinnalla.

= Endometrioosi toimii kohdun limakalvon tavoin aiheuttaen kan-
tajalleen alavatsakipuja, kuukautishdiriéitd ja lapsettomuutta.

= Tauti on melko yleinen, 7-10 % suomalaisista naisista sairastaa
endometrioosia.

=  Mikd endometrioosin aiheuttaa?

= Taudin syytd ei tunneta, mutta syntymekanismeja uskotaan
olevan neljanlaisia:

Implantaatioteorian mukaan kohdun limakalvokudos siirtyy
kuukautisvuodon mukana munanjohtimia pitkin vatsaonte-
loon.

Metaplasiateorian mukaan vatsakalvo muuttuu metapla-
sian eli solukon uusiutumisen kautta endometrioosikudok-
seksi.
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Metastaasiteorian mukaan endometrioosi levidd veri- ja
imusuonten vdlitykselld. Tdma selittdisi endometrioosi-
I6yddkset vatsaontelon ulkopuolelta eri elimiss@, kuten
imuteissa.

Induktioteorian mukaan kuukautisten mukana vatsaonte-
loon kulkeutunut kohdun limakalvo aikaansaa muutoksen,
jonka seurauksena vatsakalvo muuttuu endometrioosiku-

dokseksi.

Estrogeenilld on merkittévé vaikutus endometrioosin syntyyn.

Tyypillisimmdt oireet

Kipu
Kipu voi esiinty& alavatsakipuna, kuukautiskipuna, térind-
kipuna, ulostamis- ja virtsaamiskipuna, selk&kipuna, iskias-
kipuna sekd kipuina sukupuolielinten ja lantion alueella.

Vuotohdiriét

Vuotohdiriditd ovat tiputteluvuoto, runsaat kuukautiset tai
kierron lyhentyminen. NGma& oireet johtuvat munasarja-
hormonien erityshairidista.

Lapsettomuus

Endometrioosia voidaan pit&d lapsettomuuden aiheutta-

jana silloin, kun se on aiheuttanut vatsaonteloon runsaasti

pesdkkeitd ja kiinnikkeitd.

Hedelmdattdmyytta esiintyy kuitenkin myos taudin lievem-

miss& muodoissa, mutta sen mekanismia ei tiedetd.
Yleisoireina voi esiinty& huimausta, pahoinvointia, oksentelua

jaripulia.

Diagnosointi — Milloin on syytd epdilld endometrioosiag

Endometrioosin diagnosointiaika on télld hetkelld noin kah-
deksan vuotta.

Sairauden mahdollisuus tulisi kuitenkin tunnistaa jo nuorena.

Diagnostikan perustana ovat tyypilliset oireet ja laparo-
skopia eli vatsaontelon tahystys.

Gynekologisessa tutkimuksessa tyypillisia [0yddksid ovat
taaksepdin kallistunut, aristava ja huonosti likkuva kohtu.

Ultraddnelld voidaan ndhdd munasarjan endometrioosi-
kystat.
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= Endometrioosia tulisi aina epdill& mikdali nuori nainen karsii
voimakkaista kuukautiskivuista.

= Asiallisen tiedon antaminen on ensiarvoisen tarkeda:
Erityisen tarkedd on kertoa tarkasti mitéd endometrioosi on
ja mitd se ei ole.

Endometrioosin oireet, lapsettomuuden vdalinen yhteys ja
erilaiset hoitomahdollisuudet on kuvattava tarkasti ja
todenmukaisesti.

Asiakkaan oireita ei tule vahatelld, sillé niiden taustalla voi
olla vakava sairaus.

= Hoitomuodot

= Endometrioosin hoitomuotoja ovat |Iddkehoito ja kirurginen
hoito.

Ladkehoidolla pyritddn estGmdadn estrogeenin stimuloiva
vaikutus endometrioosipesdkkeisiin.

Tulehduskipulddkkeilld ja yhdistelmaehkdaisypillereilla
hoidetaan yleensd kivuliaita kuukautisia.

Hormonikierukan kaytéstd on saatu myds lupaavia
tutkimustuloksia endometrioosikivun hoidossa.

Hormonihoidon tarkoituksena on kuukautisten poisjad-
minen eli amenorrean aikaansaaminen. Kaytossé on
kolme I&&keainetta: progestiini eli keltarauhashormoni,
danatsoli ja GnRH-agonistif. Sivuvaikutusten vuoksi niité
ei useinkaan kaytetd ensisijaisena hoitomuotona.

Kirurgisia hoitomuotoja on kaksi, sGastéva- ja radikaalileik-
kaus.

Saastavalla leikkauksella tarkoitetaan laparoskopiaa

ja/tai laparotomiaa. Ndaissa pyritddn poistamaan, tyh-
jent@madn ja polttamaan endometrioomia sekd irrot-
tamaan kiinnikkeitd.

Radikaalileikkaus tarkoittaa kohdun, munasarjojen tai
munatorvien poistoa.
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= Endometrioosikivun itsehoitomenetelmia:
l&Gmpdhoito
kylmd&hoito
rentoutus
ruokavalio
likunta
= Raskaus ja imetys hillitsevat taudin oireita.

= Endometrioosi tulisi hoitaa aina silloin, kun se aiheuttaa kipuja
tai lapsettomuutta.

= Endometrioosiyhdistys

= Endometrioosiyhdistys ry on endometrioosia sairastavien
potilasyhdistys, jonka tehtdvand on:

antaa vertaistukea tautia sairastaville,
lisatda yleistd endometrioositietoutta ja
kehittdd yhteistydtd eri hoitoyksikdiden kanssa.

= LisGtietoa:
= Bloski, T. & Pierson, R. 2008. Endometriosis and chronic pelvic pain.
Nursing for Women’s Health 5/08. 382-395.
= Endometrioosikivun itsehoidosta:

Niskanen, A. & Palviainen, A. 2008. Endometrioosin kivunhoito -
vaihtoehtoiset hoitomuodot ja itsehoito. Jyv&skyldn ammatti-
korkeakoulu. Hoitotydn koulutusohjelma. Opinndytetyd.

Vainio, A. 2004. Kivunhallinta. Jyvaskyld: Duodecim.

Endometrioosi. 2003. Teoksessa Bricklin, M. (foim.) Suuri
kivunhoitokirja. Keuruu: Otava. 34-40.
= Eskola, K. & Hytdnen, E. 2008. Nainen hoitotydn asiakkaana. Helsinki:
WSOY.
= Harkki, P. & Heiskanen K. 2005. Murrosikdisten tyttojen toistuvat
vatsakivut — gynekologinen vai muu ongelma. Duodecim 17/05.
1889-1898.
= Kauppila, A. & Santala, M. 2004. Endometrioosi. Teoksessa Kauppila,
A. & Ylikorkala, O. (toim.) Naistentaudit ja synnytykset. Keuruu:
Duodecim. 96-106.
Setdld, M., Hurskainen, R., Kauko, M., Kujansuu, E., Titinen, A., Vuorma, S.

& Mdakeld, M. 2001. Endometrioosin aiheuttaman kivun hoito. Stakes.
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«  www.endometrioosiyhdistys.fi
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