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SYOPAA SAIRASTAVAN POTILAAN
VARHAINEN PREOPERATIIVINEN TUKN

SyOpd aiheuttaa pelkoa ja epdvarmuutta tulevasta. Syopdd sairastavat
potilaat tarvitsevat tukea ja ohjausta jo ennen operatiivista hoitoa.
Terveydenhuollon ammattilaisilta kaivataan kannustusta ja rohkaisua,
informatiivista ja kéytdnnon tukea sekd apua arkielcimdissa selviytymiseen.

yopéddiagnoosin saaminen
S jarkyttdaa elaman tasapainoa.

Sairastunut ei pysty viltta-
mattd ymmartdmadin ja sisdistdmadn
kaikkea saatua tietoa. Ymmarrys ti-
lanteen todellisuudesta saattaa tulla
péivien tai viikkojen viiveelld ja la-
maannuttaa sairastuneen. (Jussila
2004, 139-145.) Diagnoosin saa-
misen jélkeen potilaat jadvit usein
odottamaan sydpéhoitojen aloit-
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tamista, johon voi menna viikko-
ja. Syopisairaanhoitajan tapaami-
nen ladkirin vastaanoton jdlkeen
ja sydpdsairaanhoitajan yhteystie-
tojen saaminen antaa sairastuneelle
mahdollisuuden palata kertaamaan
saatua informaatiota ja tarkentaa
kuultuja asioita.

Sybpéd sairastavan preoperatii-
vinen tukeminen on tarpeellis-
ta, koska kirurgiset potilaat jaavit

usein ennen leikkaushoitoa ilman
yksil6llistd hoitokontaktimahdol-
lisuutta. Varhainen hoitokontak-
ti mahdollistaa potilaan psyykki-
sestd ja fyysisestd selviytymisestd
huolehtimisen jo hoidon odotus-
aikana. Laki potilaan asemasta ja
oikeuksista (785/1992) midritte-
lee, ettd kaikilla Suomessa asuvil-
la on oikeus laadukkaaseen tervey-
den- ja sairaanhoitoon sekd omaan



hoitoon liittyvaén tiedonsaantiin.
Sy6péa sairastavan varhainen tu-
keminen auttaa potilasta ja hdnen
omaisiaan valmistautumaan leikka-
ukseen. Potilas saa my0s tietoa ja
tukea jo ennen toimenpidetta.

Terveysalalla tarvitaan toimin-
nan tehostamista, johtuen muun
muassa vaeston ikiié.ntymisestéi,
kansansairauksien lisdantymisestd
ja hoitokulujen kasvusta. Lisdksi
palveluja on tarjolla tarpeisiin
nahden niukasti. Potilasohjaus
hoitotyén auttamiskeinona
on tirked osa potilaan hoitoa.
(Lipponen 2014, 17.) Potilasohja-
us on tavoitteellista toimintaa, jolla
pyritdan tukemaan potilasta infor-
matiivisesti, emotionaalisesti tai
konkreettisesti. Potilasohjaus on
my6s osa hoitotyon ammatillista
toimintaa ja potilaan hoitoprosessia
(Kyngis & Hentinen 2009, 76-83).
Ohjaus pyrkii edistimidn potilaan
kykya ja aloitteellisuutta parantaa
elamaansd (Kyngis, Kéddridinen,
Poskiparta-Johansson, Hirvonen
& Renfors 2007, 25).

Ohjauksessa on keskeistd potilas-
lahtoisyys sekd potilaan ja ohjaajan
yhteinen asiantuntijuus ja vastuul-
lisuus. Potilaan ohjaamisen tulee
tapahtua yksilollisesti, potilaan ldh-
tokohdista kisin. Tuloksellisen ohja-
uksen edellytyksena on, ettd potilas
pitdd ohjausta merkityksellisend ja
ohjaus tapahtuu vuorovaikutukselli-
sessa suhteessa. (Kyngds & Hentinen
2009, 76-83.) Laadukas ohjaus voi
edistdd potilaan toimintakykyd, ela-
maénlaatua, hoitoon sitoutumista ja
itsehoitoa, kotona selviytymista sekd
itsendistd paatoksentekoa (Kyngis
ym. 2007, 145).

Preoperatiivinen tuki ohjauksen
muodossa on tirked osa kirurgisen
sairaanhoitajan tyoti ja se edesaut-
taa hyvan hoitosuhteen syntymista
(Pettersson, Ohl, Friberg, Hyd &
Carlsson 2017, 674). Henkiltkes-
keisid viestinnén ja ohjaamisen la-

hestymistapoja tulisi kehittdd osana
preoperatiivista hoitoty6td. Huolen-
aiheista ja arkaluontoisista asioista
keskusteleminen on tirkedd. Sai-
raanhoitajan aseman kehittdminen
nidhddédn tiarkednd etenkin preope-
ratiivisesti, silld se edistdd potilaan
kuulluksi tulemista. (Pettersson ym.
2017, 684.)

Esimerkiksi perdsuolen syopéi
sairastaville tehdyssa tutkimuksessa
on havaittu, ettd raataldity ohjausin-
terventio voi lisitd potilaiden tyy-
tyvéisyytta tiedonsaantiin. Ennen ja
jalkeen leikkauksen ajoittuva tapaa-
minen vihentdd merkittavasti leik-
kauksen jélkeistd ahdistusta. Poti-
laille on selkedsti hydtya siitd, ettd
he saavat tietoa yksil6llisestd hoi-
tosuunnitelmastaan. (O Connor,
Coates & O Neill 2014, 190.)

Syopa aiheuttaa pelkoa ja epi-
varmuutta tulevasta (Idman 2019).
Epévarmuus paranemisesta ja eli-
najan ennusteesta vaikuttaa po-
tilaan mielialaan (Idman & Aal-
berg 2013a). Sairastunut joutuu
kohtaamaan eldmadn rajallisuuteen
ja kuolemaan liittyvid ajatuksia
(Idman 2019). Terveydenhuollon
ammattilaisilta kaivataan kannus-
tusta, rohkaisua, informatiivista ja
kdytannon tukea sekd apua arki-
elamissé selviytymiseen. Keskeis-
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td on eliméntilanteen ja sairauden
aiheuttamien muutosten yksilol-
linen jéasentely. (Idman & Aalberg
2013b.)

Ammatillisella tuella pyritdan aut-
tamaan elaman hallinnantunteen ja
sosiaalisten roolien sdilymista seka
identiteetin vakautta (Idman 2019),
myds preoperatiivisesti. Moni poti-
las selviytyy tilanteesta itsendisesti
tai omaisten tukemana, mikéli hoito
koetaan turvalliseksi, potilasohjaus
on laadukasta ja kohtelu on poti-
lasta kunnioittavaa. Osa potilaista
ja lahiomaisista tarvitsee kuiten-
kin erityistd tukea selviytydkseen
tistd vaativasta elamintilanteesta.
Moni potilaista kirsii toimintaky-
kya heikentdvista psyykkisistd oi-
reista, jotka voivat lisitd potilaan
karsimysta, hankaloittaa hoitojen
toteuttamista ja vaikeuttaa sosiaa-
lista kuntoutumista. {Idman & Aal-
berg 2013a.) Syopéaan sairastuneen
elaméantilanteen selvittely sairastu-
misen alkuvaiheessa voi lyhentad
kuntoutumisaikaa (Kilponen 2019,
64). Ammatillinen tuki perustuu
vuorovaikutukselliseen vastavuo-
roisuuteen, joka sitouttaa potilasta
omaan hoitoonsa ja auttaa toipu-
maan mahdollisista vastoinkdymi-
sistd (Idman 2019) jo preoperatiivi-
sesti tarjottuna.
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Sy6pésairaanhoitaja

Vakava sairastuminen aiheuttaa
potilaalle usein akuutin sokkireak-
tion, joka suojaa mielta jarkyttivis-
sd tilanteessa. Potilaat kokevat usein
tarvetta keskustelulle jo sairauden
epdilyvaiheessa sekd diagnoosin var-
mistuttua. Keskustelun tarve voi olla
suuri etenkin diagnoosin saamisen
jalkeen, koska epatietoisuus tulevas-
ta ahdistaa. Potilas kaipaa tietoa mm.
omasta tilanteesta ja hoitoprosessin
etenemisestd sekd tulevaisuuden né-
kymista. (Kilponen 2019, 41.) Kriisi-
apua kaivataan etenkin sairauden al-
kuvaiheessa (Kilponen 2019, 50-51).
Autettava tarvitsee tilaa ajatusten ja
tunteiden kasittelylle. Kirjallisen ma-
teriaalin jakaminen helpottaa tiedon
omaksumista. Ennen operatiivista
hoitoa tarjottu tuki auttaa potilasta
jahédnen laheisidan valmistautumaan
tulevaan toimenpiteeseen.

Hyvan ravitsemustilan yllapitami-
nen kuuluu potilaan hyvéian hoitoon
(Backlund 2016a) ja on oleellinen
osa preoperatiivista tukea. Syopa-

potilaan ravitsemustilanne voi olla
sairaudesta johtuen heikko, joten
pikainen ravitsemustilaan puuttu-
minen on toipumisen kannalta tar-
kedd. Ravitsemustilan huomioon ot-
taminen ja varhainen puuttuminen
ravitsemuksen ongelmiin edistavit
hoitojen onnistumista ja vaikuttavat
hoidon ennusteeseen myonteisesti.
(Orell-Kotikangas 2013b.) Ravitse-
mushoidon tehostaminen on kan-
nattava investointi, koska se voi vi-
hent@i sosiaali- ja terveydenhuollon
kustannuksia sekd parantaa poti-
laan eldménlaatua ja toimintakykya
(Alanne, Siljamaki-Ojansuu & Saar-
nio 2019; Orell-Kotikangas 2013a).

Ravitsemushoidon tavoitteena
on estdd vajaaravitsemustilan ke-
hittyminen antamalla lisdenergiaa
ja tarvittavia ravintoaineita sairau-
den aiheuttamiin muutoksiin (Back-
lund 2016). Heikko ravitsemustila
heikentdd puolustusjarjestelméan
toimintaa ja ravintoaineiden imey-
tymistd. Vajaaravitsemus lisdd infek-

tioita ja komplikaatioita, hidastaa
haavojen paranemista seka piden-
ta4 sairaalassaoloaikaa. (Orell-Koti-
kangas 2013a; Backlund 2016.) Suu-
rella osalla syopdi sairastavista on
vajaaravitsemuksen riski (Orell-Ko-
tikangas 2013a). Nama potilaat tulisi
16yt4a varhain, jotta ravitsemushoi-
dosta olisi hyotya. Syopapotilaiden
vajaaravitsemusriski tulisi arvioida
ensimmiaisella poliklinikkakaynnilla
tai sairaalahoidon alussa.
Vajaaravitsemustilaa voidaan ar-
vioida tekemalld vajaaravitsemus-
seula. Siind kriteereina ovat tahaton
painonlasku, matala painoindeksi,
pienentynyt lihasmassa, heikenty-
nyt ravinnonsaanti tai sen hyvaksi-
kaytto seka sairauden tai tulehduk-
sen vaikutus. Seulonnan tavoitteena
on tunnistaa vajaaravitsemustilas-
sa olevat potilaat seka ne, joilla on
riski vajaaravitsemukseen ja arvi-
oida, ketkd hy6tyvat ravitsemuk-
sen tehostamisesta. Ensimmaiselld
sairaalakdynnilld tehty vajaaravit-



semusseula antaa aikaa mahdolli-
selle ravitsemuksen tehostamiselle
ja leikkauskunnon optimoinnille.
Mahdollisten eldménlaatua heiken-
tdvien oireiden hoitaminen jo ennen
varsinaisten hoitojen alkua parantaa
potilaan vointia ennen operatiivis-
ta hoitoa. Potilaan osallistaminen
riskin arviointiin voi motivoida va-
jaaravitsemuksessa olevaa potilasta
muutoksiin. (Jantti 2019.)
Ennaltaehkidisevilla kuntoutuk-
sella potilasta voidaan valmen-
taa tuleviin hoitotoimenpiteisiin ja
niiden aiheuttamiin toimintakyvyn
muutoksiin. Yleiskunnon ja toimin-
takyvyn kohentaminen ennen hoi-
toja parantaa niiden siedettavyyttd
ja edesauttaa kuntoutumista. Asian-
tuntijan antama tieto vahvistaa poti-
laan itsehallinnan tunnetta. (Saarto
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