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Sydpa on harvinainen sairaus nuorilla. Sydvan hoitoon kaytetaan solunsalpaaja-
ja sadehoitoa, kirurgista hoitoa ja kantasolusiirtoja. Nykypaivana nuorten syovista
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taa paljon aikaa sairaalassa, ja sen myoéta nuoren normaali arki ja rutiinit muuttu-
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lisata tietdmysta syopahoitojen vaikutuksista murrosikaisen minakuvaan.

Opinnaytetydon menetelmana kaytettiin kuvailevaa kirjallisuuskatsausta ja tulok-
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noissa, ja ne palvelevat myds hoitotydon ammattilaisia.
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hin, kun sairaalassa ei ollut nuorille aktiviteetteja seka yhteydenpito ikatovereihin
oli vaikeaa. Syopahoitojen aikana eristdytyminen ja pitkat sairaalajaksot johtivat
vapauden ja elamanhallinnan menettamiseen. Sydpahoitojen aikana nuori kui-
tenkin havaitsi itsessaan psyykkista kasvua. Aihetta olisi perusteltua tutkia myos
Suomessa.
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ABSTRACT
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During cancer treatment the adolescent needs to spend a long time in the hospi-
tal. The adolescent is isolated from school and hobbies. Daily life and routines
change after starting cancer treatment.

The purpose of this thesis was to collect information and add knowledge on how
chemotherapy and radiotherapy affect the adolescent self-image. The results of
the thesis can be utilised by nursing students in the optional professional studies
of nursing children and young people. Further, they can serve nursing profession-
als.

The method of the thesis was a descriptive literature review. The results were
analysed using content analysis. The material consisted of eight international re-
search articles.

The results were defined as adolescent physical, mental, social and sexual
changes to self-image. Physical changes in appearance affected the adolescent
self-esteem. During cancer treatments, isolation and long periods of hospitalisa-
tion led to a loss of freedom. Loneliness was strongly associated with cancer
treatments. The results showed that the nursing staff did not pay enough attention
to and discuss adolescent sexuality and fertility. According to the results, cyto-
static treatment and radiotherapy had many effects on the adolescent self-image.
It would be justified to research the topic in Finland as well.

Key words: adolescent, self-image, cancer, cytostatic treatment, radiotherapy
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1 JOHDANTO

Sydpaan sairastuminen ja sydpahoitojen haittavaikutukset aiheuttavat usealle
murrosikaiselle kriisin ja jonkinlaisia muutoksia minakuvaan. Muutokset voivat
olla psyykkisia tai fyysisia seka pitka- tai lyhytaikaisia. Nuoren arvomaailma ja
minakuva rakentuvat taysin uudenlaisiksi, koska syopaan sairastuminen tekee
tulevaisuudesta epavarman. Sydpahoidot aiheuttavat paljon haasteita, silla nii-
den aikana nuori haluaisi olla hyvin itsenainen, mutta toisten ihmisten tukea tar-

vitaan paljon. (Sylva ry n.da.)

Suomessa noin 150 alle 16-vuotiasta ja noin 80 15-19-vuotiasta sairastuu vuo-
sittain syopaan. Nykyisin syopahoidoilla lapsista paranee 75-80 % ja nuorista
jopa 90 %. Nuorten yleisimpia sydpasairauksia ovat leukemia, lymfoomat, aivo-
kasvaimet, luusydvat ja pehmytkudossarkoomat. (Sylva Ry n.db.) Nuorten sy6-
pasairauksissa yleisimpia hoitomuotoja ovat kirurginen hoito, solunsalpaajahoito,
sadehoito seka soluterapia eli kantasolusiirrot (Kaikki syovasta n.da). Syépahoi-
tojen lisaksi nuoren hoidossa on tarkeaa arjen sujuminen ja hyva perushoito. Tu-
levaisuudessa sydvan hoidossa on tarkoituksena kayttda enemman tasmalaak-
keita ja uudenlaisia solunsalpaajia, joiden haittavaikutukset ovat vahaisempia.
(Sylvary n.db.)

Opinnaytetyon tarkoituksena on selvittdd kuvailevana kirjallisuuskatsauksena,
miten tyypillisimmat syopahoidot eli tassa tapauksessa solunsalpaaja- ja sade-
hoito vaikuttavat 13—18-vuotiaan nuoren mindkuvaan. Haittavaikutuksista syopa-
hoitojen aikana puhutaan paljon, mutta niiden aiheuttamista minakuvan muutok-
sista hyvin vahan. Murrosian aikana nuori on hyvin haavoittuvainen ja muutokset
minakuvassa saattavat tapahtua hyvin herkasti. Terveydenhuollossa naihin muu-
toksiin olisi tarkeaa puuttua. Asian esille ottaminen syopahoitojen aikana antaa

nuorelle myods paremman tulevaisuuden hoitojen jalkeen.

Aihe valittiin antamaan lisaa tietoisuutta solunsalpaaja- ja sadehoidon lyhyt- ja
pitkaaikaisvaikutuksista seka niiden vaikutuksista nuoren murrosikaisen minaku-
vaan. Valintaan vaikutti myos se, ettei syopaa sairastavien murrosikaisten mina-
kuvan muutosten kokemuksista sydpahoitojen aikana ole tutkittu Suomessa.

Opinnaytety6 tehdaan yhteistydssa Tampereen ammattikorkeakoulun kanssa.



2 TEOREETTINEN VIITEKEHYS

Opinnaytetyon keskeiset kasitteet ovat nuorten sy6pasairaudet, solunsalpaaja-

hoito, séddehoito ja murrosikaisen minakuva (kuvio 1).

Nuorten
sybpasairau- Solunsalpaaja-
det hoito

Sadehoito

Murrosikaisen

minakuva

KUVIO 1. Opinnaytetydn keskeiset kasitteet

2.1 Nuorten syopasairaudet

Tavallisimmat syOpasairaudet nuorilla ovat leukemiat, lymfoomat ja kiinteista kas-
vaimista pahanlaatuiset aivokasvaimet. Muita yleisia kiinteita kasvaimia, joita
nuorilla esiintyy ovat osteosarkoomat seka pehmytkudossarkoomat. (Jalanko
2021.)

Leukemioista nuorilla esiintyy yleisimmin akuuttia lymfoblastileukemiaa seka jon-
kin verran myds akuuttia myelooista leukemiaa (Joensuu ym. 2013, 800). Ylei-
simpia leukemian oireita ovat kuumeilu, anemiasta johtuva vasymys ja kalpeus
seka erilaiset tulehdukset. Vahainen verihiutaleiden maaraa voi aiheuttaa veren-
vuotoja. (Jalanko 2021.) Leukosyyttien eli valkosolujen maara voi olla mika ta-
hansa, mutta valkosolujen erittelyssa saattaa l10ytya pahanlaatuisia blastisoluja

(Joensuu ym. 2013, 800). Leukemian diagnoosi varmistuu laboratoriotutkimuk-
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silla ja luuydinnaytteella. Leukemian hoidossa kaytetaan paaosin solunsalpaaja-
hoitoa, mutta joissakin tilanteissa saatetaan tarvita myds kantasolusiirtoa. (Ja-
lanko 2021.)

Lymfoomasta eli imusolmukesyovasta aiheutuu nuorelle kasvaimia imusolmuk-
keisiin ja ympari elimistoa. Yleensa kasvaimia voi olla esimerkiksi vatsan ja rinta-
ontelon alueella, jotka voivat nakya pompottavana vatsana tai hengitysvaikeuk-
sina. Nykyisin monet lymfoomat ovat nuorilla parannettavissa solunsalpaajahoi-
dolla. Vaikka tavallisesti suurentuneet imusolmukkeet kaulan alueella ovatkin
vain hengitystieinfektion aiheuttamaa on laakariin syyta hakeutua, jos kaulaan tai
muualle elimistéon ilmestyy paivien aikana nopeasti kasvavia imusolmukkeita.
(Jalanko 2021.)

Nuorilla esiintyy erilaisia aivokasvaintyyppeja, joiden oireet ja hoito vaihtelevat.
Yleisimpia oireita ovat toistuvat paansaryt, pahoinvointi, nakéhairiot, karsastus,
kavelyvaikeus, nielemisvaikeudet, halvaantuminen ja kouristukset. (Jalanko
2021.) Aivokasvaimen toteamiseen kaytetaan magneettitutkimusta tai tietokone-
tomografiaa, joista magneettitutkimus on tarkempi (Kaikki syévasta n.db). Hoi-
toon kuuluu leikkaus- solunsalpaaja- ja sadehoito riippuen tilanteesta. Nuorten

useimmissa aivokasvaimissa ennuste on hyva. (Jalanko 2021.)

Luukasvaimista osteosarkooma on nuorilla yleisin. Osteosarkoomaa esiintyy eni-
ten yli 10-vuotiailla lapsilla, joilla luut kasvavat nopeaa vauhtia. Osteosarkoomaa
esiintyy useimmiten alueilla, joissa on pitkia luita esimerkiksi polven alueella. Kas-
vain voi kuitenkin sijaita missa pain luustoa tahansa. (Pakarinen, Lindholm & Ka-
nerva 2019.) Oireina nuorella esiintyy ala- tai ylaraajan kipua, turvotusta seka
ongelmia raajan liikkeessa. Hoitona kaytetaan leikkaus- ja solunsalpaajahoitoa.
Sadehoidolla ei ole todettu olevan osteosarkooman hoitoon niin suurta hyotya.
(Jalanko 2021.)

Tavallisimpia nuorten syopasairauksien hoitomuotoja ovat solunsalpaaja- ja sa-
dehoito, joita tassa opinnaytetyossa tarkastellaan. Opinnaytetydsta rajataan pois
muut syovan yleisimmat hoitomuodot. Tassa opinnaytetyossa nuorella tarkoite-
taan 13—18-vuotiasta henkiloa ja hanesta voidaan kayttaa kasitetta nuori tai mur-

rosikainen.



2.2 Solunsalpaajahoito

Solunsalpaajia kaytetdan pahanlaatuisten kasvaimien hoitoon (Joensuu ym.
2013, 175). Ne tuhoavat sydpasoluja seka samalla elimiston terveita soluja. So-
lunsalpaajien annostelu toteutetaan useimmiten sairaalassa suonensisaisesti,
mutta lisaksi niita voidaan annostella suoraan elinten nestetilaan tai tabletteina
suun kautta. (Johansson 2018.) Solunsalpaajia kaytetaan usein yhdistelmahoi-

tona erilaisten vaikutusmekanismien vuoksi (Joensuu ym. 2013, 181).

Haittavaikutukset syntyvat, kun solunsalpaajat vaikuttavat tuhoamalla elimiston
terveita soluja. Solunsalpaajien erilaisten vaikutusmekanismien takia haittavaiku-
tukset vaihtelevat. Ne vaikuttavat erityisesti elimiston kudoksissa jakaantuviin so-
luihin, joita on runsaasti luuytimessa, limakalvoilla ja karvatupessa. Luuytimen
tuotannon heikkenemisen seurauksena potilas on herkka vakaville infektioille.
Karvatupen solujen vaurioituminen aiheuttaa hiusten ja muiden ihokarvojen lah-
toa seka erityisesti suun ja peraaukon limakalvoille ilmaantuu herkasti haa-

vaumia. (Johansson 2018.)

Yleisin solunsalpaajahoidon haittavaikutus on pahoinvointi, jota ilmaantuu usein
pitkittyneena kuvotuksen tunteena, mika voi jatkua useita paivia hoidosta. Pa-
hoinvointi voi ilmeta myods lyhytkestoisena oksenteluna, joka kestaa useimmiten
muutamia tunteja laakehoidon alusta. Pahoinvointiin kaytetaan kuitenkin tehok-
kaita estolaakkeitd ennen solunsalpaajien annostelua. Annoksen suuruus, ladke-
aine seka potilaskohtaiset erot vaikuttavat pahoinvoinnin ja muiden haittavaiku-
tusten voimakkuuteen ja esiintyvyyteen. (Joensuu ym. 2013, 182.) Muita haitta-
vaikutuksia ovat ummetus, lihasvoiman heikkeneminen, hermojen toiminnan- ja

hienomotoriikan hairiét (Johansson 2018).

2.3 Sadehoito

Sadehoitoa on kaytetty sydvan hoidossa 1900-luvun alusta alkaen. Sadehoito on

ionisoivaa sateilya, joka tuhoaa syopasolut. Se keskitetaan elimiston ulkopuolelta
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kasvaimeen paikallisesti. (Johansson 2018.) Sydpasolut ovat herkempia sateilyn
aiheuttamille vaurioille kuin normaalisolukko. Sadehoitoa annetaan usein liitan-
naishoitona solunsalpaaja- tai kirurgisen hoidon ohella. Sadehoito toteutetaan
parantavan hoidon onnistumiseksi tai lievittamaan oireita hoidon palliatiivisessa
vaiheessa. Kuratiivisessa kasvaimessa sadehoitoa antaessa varmistetaan kas-
vaimen sadetysherkkyys. (Jussila, Kangas & Haltamo. 2010, 21-22.) Sadehoito
annostellaan aina samaan kohtaan kerran paivassa 2—7 viikon ajan. Sadehoitoa

toteuttaa rontgenhoitajat. (Johansson 2018.)

Sivuvaikutukset jaetaan varhaisiin- ja mydhaisiin sivuvaikutuksiin. Varhaiset si-
vuvaikutukset ilmaantuvat kolmen kuukauden sisalla saadusta sadehoidosta.
Myohaiset sivuvaikutukset ilmaantuvat yli kolmesta kuukaudesta, useampiin vuo-

siin saadusta sadehoidosta. (Jussila, Kangas & Haltamo 2010, 211.)

Varhaiset sivuvaikutukset ilmaantuvat yleensa paikallisesti sadetetylle alueelle.
Iholle voi ilmaantua kuivuutta, punoitusta, kosteaa hilseilya ja pysyvia- tai ohime-
nevia pigmenttimuutoksia. Limakalvoille kohdistuva sadehoito voi aiheuttaa tu-
lehduksia, haavaumia, turvotusta ja kipua. Ripulia, pahoinvointia, ruokahalutto-
muutta ja vatsakouristuksia ilmaantuu usein vatsan alueelle kohdistuneessa sa-
dehoidossa. Virtsarakon alueen sadetys lisaa virtsaamisen tarvetta ja kirvelya.
Paikalliset haittavaikutukset hoidetaan oireenmukaisesti. (Jussila, Kangas & Hal-
tamo 2010, 211.) Myohaiset sivuvaikutukset voivat ilmeta sydamessa, keuh-
koissa ja muissa sisaelimissa. Kasvuiassa oleville lapsille ja nuorille voi ilmaantua

paikallisia kasvuhairidita ja hormonituotannon hairi6ita. (Vaalavirta 2021.)

2.4 Murrosikaisen minakuva

Murrosika eli puberteetti on nuoren normaaliin kehitykseen kuuluva ajanjakso.
Murrosika alkaa normaalisti 8—14 vuoden iassa. Sen kesto on noin 3,5 vuotta,
mutta alkamisika on hyvin yksilollinen. Tytoilla murrosika alkaa usein poikia aikai-
semmin. (Terveyskyla 2017a.) Minakuva tarkoittaa ihmisen omaa kasitysta it-
sestaan ja siihen sisaltyy vahvasti itsetunto. Minakuva alkaa kehittya jo lapsuu-

dessa ja sen vaaristymat heijastuvat usein huonona itsetuntona. (Kiviruusu
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2017.) Murrosiassa tapahtuu eniten muutoksia kasvussa ja kehityksessa verrat-
tuna kaikkiin ikavaiheisiin. Nama muutokset vaikuttavat huomattavasti nuoren ke-
hoon ja mieleen, jolloin murrosikaisen mindkuva saattaa sekoittua taysin ja hanen
taytyy omaksua taysin uusi kasitys itsestaan. Murrosikainen ei ole enaa lapsi,
mutta ei viela kuitenkaan aikuinen ja suhtautuminen omiin vanhempiin muuttuu.
(MLL 2020.)

Lapsuudesta nuoruuteen siirtyminen muuttaa nuoren minakuvan ajattelun abst-
raktiksi oman itsensa maarittelyksi konkreettisten kuvausten sijaan. Nuori ei tar-
vitse minakuvan kehitykseen enaa niin paljon konkreettista palautetta kuin lap-
suudessa. Murrosikaisen minakuvalle luo vahvasti pohjaa hanen saamansa pa-
laute omista kyvyistaan, vahvuuksistaan seka myos heikkouksistaan. Eniten mur-
rosiassa minakuvaa muokkaavat muiden ihmisten mielipiteet ulkonaodsta, kave-
reiden mielipiteet ja urheilu- seka koulumenestys. Stressaavilla elamantilanteilla
ja erilaisilla siirtymilla on vaikutuksia minakuvaan, mutta muutokset saattavat kui-
tenkin ajan kuluessa palautua ennalleen. Se millainen nuoren minakuva on, vai-

kuttaa nuoren paatoksiin haastavissa elamantilanteissa. (Nurmi ym. 2014.)

Vakavasti sairastuminen on murrosikaiselle harvinaista, joten sairastuminen syo-
paan haavoittaa nuoren minakuvaa ja tunne omasta itsesta saattaa muuttua tay-
sin. Talléin murrosikainen voi tarvita tukea muilta ihmisiltd mindkuvan vahvistuk-
seen ja tunteiden kasittelyyn. Sairaudesta toipumisen jalkeen mindkuva rakentuu
uudenlaiseksi. Minakuva voi sairaudesta toipumisen mydéta vahvistua ja nuori
saattaa nahda itsestdan aivan uusia puolia. On tarkeaa kohdata sairauden ai-
heuttamat minakuvan muutokset, jotta minakuva voi uudistua paremmaksi. (Ter-
veyskyla 2017b.)
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3 OPINNAYTETYON TARKOITUS, TEHTAVA JA TAVOITE

Opinnaytetyon tarkoituksena on selvittda kuvailevana kirjallisuuskatsauksena so-

lunsalpaaja- ja sadehoidon vaikutuksia murrosikaisen minakuvaan.

Opinnaytetyon tehtavana on vastata kysymykseen:
Minkalaisia vaikutuksia solunsalpaaja- ja sadehoidolla on murrosikaisen minaku-

vaan?

Opinnaytetyon tavoitteena on lisata tietdmysta solunsalpaaja- ja sddehoidon vai-
kutuksista murrosikaisen minakuvaan. Opinnaytetyota voidaan kayttaa materiaa-
lina sairaanhoitajaopiskelijoiden lasten- ja nuorten hoitotyon vaihtoehtoisissa am-

mattiopinnoissa. Opinnaytetyd palvelee my0Os kaikkia hoitotydn ammattilaisia.
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4 OPINNAYTETYON TOTEUTTAMINEN KIRJALLISUUSKATSAUKSENA

Taman opinnaytetydn menetelmana on kaytetty kuvailevaa kirjallisuuskatsausta.
Kuvaileva kirjallisuuskatsaus on yleisesti kaytetty tutkimusmenetelma. Sita voi-
daan kayttaa niin tutkimuksen osana kuin itsenaisenakin tutkimusmenetelmana.
Kuvailevan kirjallisuuskatsauksen tarkoituksena on etsia vastauksia kysymyksiin
valitusta ilmiosta tai sen keskeisista kasitteista ja niiden valisista suhteista. (Kan-

gasniemi ym. 2013.)

4.1 Kuvailevan kirjallisuuskatsauksen vaiheet

Kuvaileva kirjallisuuskatsaus sisaltaa nelja eri vaihetta, jotka ovat tutkimuskysy-
myksen muodostaminen, aineiston valitseminen, kuvailun rakentaminen ja tulos-
ten tarkastelu (kuvio 2). Kuvailevassa kirjallisuuskatsauksessa kyseiset vaiheet
tapahtuvat osittain paallekkain, mika luo eron muihin kirjallisuuskatsauksiin.
(Kangasniemi ym. 2013, 291-292.)

Tutkimuskysy- . .
Aineiston valit- Kuvailun ra- Tulosten tar-
myksen muo- .
. seminen kentaminen kastelu
dostaminen

KUVIO 2. Kuvailevan kirjallisuuskatsauksen eteneminen vaiheittain (Kangas-
niemi ym. 2013, 294.)

Onnistunut tutkimuskysymys on tarpeeksi hyvin rajattu ja tdsmallinen, jolloin sii-
hen on helpompi syventya. On kuitenkin mahdollista, ettd kysymys on laajempi,
jolloin tarkastelua voi tehda monista eri nakokulmista. Onnistunut tutkimuskysy-
mys on erittain tarkea osa opinnaytetyota, silla se ohjaa vahvasti prosessin kul-
kua. (Kangasniemi 2013 ym. 294—-295) Tassa opinnaytetydssa tutkimuskysymys
on, miten solunsalpaaja- ja sadehoito vaikuttavat murrosikaisen minakuvaan.
Tutkimuskysymysta muokattiin yhdessa tydelamapalaverissa tydelamatahon tar-
peiden ja toiveiden mukaisesti. Pohdittaessa tutkimuskysymysta kiinnitettiin huo-

miota, ettei rajaus ollut liian valja muttei myoskaan lilan suppea.
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Kysymyksen muodostamisen jalkeen valittiin aineisto, mita lahdettiin tutkimaan.
Taman jalkeen kuvailtiin aineistoa, joka tarkoittaa sisallénanalyysia. Sisallénana-
lyysissa valituista tutkimuksista etsittiin alkuperaisilmauksia, jotka vastasivat tut-
kimuskysymykseen. Alkuperaisilmaukset pelkistettiin ja koottiin sopiviksi ala- ja
ylaluokiksi. Kuvailussa rinnastettiin 16ydettyja tutkimuksia seka pyrittiin kriittisesti

analysoimaan tutkimusten sisaltéa. (Kangasniemi 2013, 294.)

Lopuksi tarkastelimme tuloksia ja raportoimme ne. Taman jalkeen tarkastelimme
tuloksia, jotka sisaltavat seka sisallollisen, ettd menetelmallisen pohdinnan, tutki-
muksen eettisyyden ja luotettavuuden arvioinnin ja jatkotutkimusehdotukset.
(Kangasniemi 2013, 294.)

4.2 Tiedonhaku ja aineiston keruu

Kuvailevan kirjallisuuskatsauksen aineiston valinta voidaan tehda joko implisiitti-
sesti tai eksplisiittisesti, joita yhdistaa tiedon haku asiaan kuuluvista luotettavista
tietolahteista. Naiden kahden tavan erottavat aineiston valinnan systemaattisuus
ja raportointi. (Kangasniemi 2013, 295-296.) Taman kirjallisuuskatsauksen ha-

kuprosessissa on kaytetty eksplisiittista valintaa.

Aineisto tahan opinnaytetydhon on keratty etsien Tampereen ammattikorkeakou-
lussa saatavilla olevista tietokannoista aiempaa luotettavaa tutkimustietoa. Tie-
tokantoja, joita on kaytetty ovat, kansainvaliset CINAHL, Nursing and Allied
Health Database ja Pudmed seka kotimainen Medic. Hakusanat saatiin tasmalli-
siksi tekemalla koehakuja. Koehakujen avulla varmistui hakusanat, joiden avulla
IOytyi eniten aiheeseen vastaavia tutkimuksia. Hakusanat katkaistiin tiedon-
haussa tahdella (*) seka lisaksi kaytettiin Boolen operaattoreita AND ja OR, jotta
useampi kasite saatiin yhteen hakulauseeseen. Taulukossa 1 on tiedonhaussa
kaytetyt hakusanat. CINAHL- tietokannassa on tehty kolme hakua, jotka ovat nu-

meroituna taulukossa.
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TAULUKKO 1. Tiedonhaun hakusanat

Tietokanta

Hakusanat

CINAHL

1. cancer OR tumor OR neoplasm AND cancer treatment OR
chemo* OR radiotherapy AND adolescent* OR teen* AND
self-image OR self- esteem OR body image OR confidence
OR self- perception

2. cancer treatment OR chemo® OR radiotherapy AND adoles-
cent* OR teen* AND sexuality or sexual

3. cancer treatment OR chemo* OR radiotherapy AND cancer
experience* OR adolescent* OR teen* self- image OR self-

esteem OR body image OR confidence OR self- perception

Nursing and Allied health data-

cancer treatment OR chemo* OR radiotherapy AND experience* or

base perception* AND adolescent* OR teen* AND self- image OR self-
esteem OR body image OR confidence OR self- perception

Medic syopa* AND nuori

Pubmed cancer treatment AND self-image AND teenagers

Kirjallisuuskatsaukseen valittavien tutkimusten loytamiseksi tehdyt haut toteutet-
tiin 18.5.2021. Tutkimusten lisdhaku tehtiin 20.12.2021, koska haluttiin 16ytaa li-
saa nuoren seksuaaliseen minakuvaan kohdentuvia tutkimuksia. Kirjallisuuskat-
saukseen valittua aineistoa rajattiin viiden sisaan- ja poissulkukriteerien avulla.
(taulukko 2). lkahaarukka rajattiin 13—18 vuotiaisiin nuoriin, koska haluttiin kes-
kittya siihen, miten sydpahoidot vaikuttavat juuri murrosikdiseen. Tutkimukset
saivat olla 2010 vuoden jalkeen julkaistuja suomen- tai englanninkielisia ver-
taisarvioituja alkuperaistutkimuksia. Tavoitteena oli I0ytaa tutkimuksia, jotka an-
tavat tietoa siita, miten solunsalpaaja- ja sadehoitoa saavat tai aikaisemmin saa-
neet murrosikaiset kokevat niiden vaikutuksen heidan minakuviinsa. Muut syévan
hoitomuodot rajattiin pois, koska haluttiin keskittya niihin hoitomuotoihin, joista
yleisimmin nuorten syévan hoidossa puhutaan ja, joiden haittavaikutukset ovat
nuorelle kokonaisvaltaisempia. Kaksi syovan hoitomuotoa tekivat tuloksista yksi-
tyiskohtaisempia. Tutkimuksista taytyi olla myos saatavilla koko teksti maksutto-

mana.
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TAULUKKO 2. Aineiston sisaanotto- ja poissulkukriteerit

Sisaanottokriteerit

Poissulkukriteerit

Kasittelee sydpahoitojen eli solunsalpaaja- ja
sadehoidon vaikutusta 13—18-vuotiaan mina-

kuvaan.

Ei kasittele syépahoitojen vaikutusta 13—18-
vuotiaan mindkuvaan. Kasittelee leikkaushoi-

toa.

Julkaistu 2010-2022.

Julkaistu aikaisemmin kuin 2010.

Suomen- tai englanninkielinen.

Jokin muu kieli kuin suomi tai englanti.

Vertaisarvioitu alkuperaistutkimus.

Ei vertaisarvioitu alkuperaistutkimus.

Koko teksti saatavilla maksuttomasti.

Koko tekstia ei saatavilla maksuttomasti.

Aineiston tutkimusten valitseminen aloitettiin lukemalla otsikot ja tiivistelmat. Ot-
sikoiden perusteella valittiin tarkasteluun 97 tutkimusta. Naista tutkimuksista lu-
ettiin tiivistelmat, joista kysymykseen vastasivat 71 tutkimusta. Tiivistelmien jal-
keen luettiin tutkimusten koko teksti. Koko tekstien perusteella valittiin parhaiten
tutkimuskysymykseen vastaavat tutkimukset, joiden sisalto oli mahdollisimman
laaja. Loydetyista tutkimuksista lahempaan tarkasteluun paatyi 71 alkuperaistut-
kimusta. CINAHL ja Nursing and Allied Health Database tietokannoista I6ytyi pal-
jon samoja artikkeleita, joten se rajasi |0ydettyjen tutkimusten maaraa. Monet |10y-
detyt alkuperaistutkimukset vastasivat muuten tutkimuskysymykseen, mutta ika-
ryhma vastasi nuoria aikuisia eikd murrosikaisia. Tama saattoi johtua siita, etta
ikarajauksen tuloksena tuli myds tutkimuksia, joihin oli osallistunut nuoria 18-vuo-
tiaasta eteenpain. Opinnaytetydn nakokulmasta monien tutkimuksien ongelmana
oli, etta tulokset oli kerrottu hyvin tiivistetysti, kun tavoitteena kuitenkin oli |0ytaa

tuloksia, joissa asiat olisi kerrottu yksityiskohtaisemmin.

Lopullinen valinta kirjallisuuskatsaukseen oli kahdeksan tutkimusta. Tarkempi tie-
donhaku ja aineiston valinta on esitetty taulukossa 3. Kaikki aineistoksi valitut
tutkimukset ovat vertaisarvioituja alkuperaistutkimuksia. Tutkimuksiin osallistu-
jien maara vaihteli kahdesta 44: dan osallistujaan eri tutkimuksissa. Tutkimukset
olivat kaikki englanninkielisia ja maat, joihin tutkimukset sijoittuivat, olivat Ruotsi,
Uusi-Seelanti, Turkki, Yhdysvallat, Taiwan ja Kanada. Valitut tutkimukset on esi-

telty tarkemmin liitteessa 1.
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Tietokanta

CINAHL

Tulokset

Haku 1. 179

Haku 2. 62

Haku 3. 24

Rajauk-
set

Full text,
English lan-
guage,
published
date 2010-
2022, re-
search arti-
cle, peerre-
viewed

Rajausten
jalkeiset
tulokset
117

34

17

Otsikon
perus-
teella va-
littu

40

15

Tiivistel-
pe-
rusteella

man

valittu
30

Valitut
tutkimuk-

set

Nursing & Allied Health

Database

33 599

Full

Peer re-

text,

viewed,
Publication
date 2010-
2022, Age
group: ado-
lescent (13-
18 years),
Scholarly
Journals,
English and
Finnish lan-
guages,
Document

type: article

804

40

30

Medic

96

Vain koko-
tekstit, Jul-
kaisuvuosi
2010-

2022, Alku-
peraistutki-

mus

Pudmed

764

Vain koko-
tekstit, Jul-
kaisuvuosi

2010-2022

433

52

11
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4.3 Aineistolahtodinen sisallonanalyysi

Sisalldnanalyysi voidaan tehda joko induktiivisesti tai deduktiivisesti. Kirjallisuus-
katsauksessa kaytettiin aineistolahtoista eli induktiivista sisallonanalyysia. Ai-
neistolahtdisessa sisalldonanalyysissa analyysin runko voi olla valja ja sen sisdan
aletaan muodostamaan loydetyista tutkimusartikkeleista kasitteita. Aineistolah-
toisessa sisallonanalyysissa teoriatieto ei vaikuta aineistosta esille nouseviin asi-

oihin vaan aineisto ohjaa tutkimusten tuloksia. (Kyngas ym. 2011, 139.)

Aineistolahtoinen sisallonanalyysi sisaltaa nelja vaihetta, joista ensimmaisessa
aineistosta keratyt alkuperaisiimaukset pelkistetaan niin, ettd niista rajataan
asiankuulumaton tieto pois. Pelkistetyt ilmaukset kirjataan ylés. Seuraavaksi il-
mauksista etsitaan yhdennakoisyyksia seka eroavaisuuksia, joiden avulla samaa
aihetta kuvaavat kasitteet muodostavat alaluokan. Kasitteiden muodostamista eri
luokkiin kutsutaan klusteroinniksi eli ryhmittelyksi. Taman jalkeen alaluokista
muodostetaan yhteen ylaluokkia ja ylaluokat yhdessa muodostavat tutkimuksen

paaluokan. (Tuomi & Sarajarvi 2018.)

Sisallonanalyysia aloitettiin rakentamaan lukemalla valitut tutkimukset ja allevii-
vaamalla tutkimuskysymykseen vastaavat lauseet, jonka jalkeen ne suomennet-
tiin. Taman jalkeen alkuperaisista lauseista muodostettiin 56 pelkistysta. Pelkis-
tyksistd muodostettiin 13 alaluokkaa. Samankaltaiset alaluokat ryhmiteltiin yh-
teensa neljaan ylaluokkaan. Nelja ylaluokkaa kuuluu yhteen paaluokkaan eli so-
lunsalpaaja- ja sadehoidon vaikutukset murrosikdisen minakuvaan. Paaluokka
toimii opinnaytetyon teemana. Taulukossa 4. on esimerkki aineiston pelkistyk-
sesta ja luokittelusta. Kaikki pelkistykset ja niiden jaottelu ryhmittely yla- ja ala-

luokkiin on esitelty liitteessa 2.
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TAULUKKO 4. Esimerkki aineiston pelkistyksesta ja luokittelusta ala- ja ylaluok-

kiin

Alkuperaisilmaisu suomennettuna

Pelkistys

”Suonensisainen ladkehoito ja suun haavaumat
eivat sattuneet yhta paljon kuin hiustenlahto”.
En pida sita vakuuttavana ihmisten sanoessa
"Olet todella kaunis.”

Solunsalpaajahoidon
aiheuttamalla hius-
tenlahdolla negatiivi-
nen vaikutus nuoren
nakemykseen
omasta ulkonaods-
taan

Sydpahoitojen aiheuttamat fyysiset muutokset,
jotka nuoret kokivat raskaiksi, olivat esimerkiksi
hiustenlahtd, venymisarvet ja muut arvet.

Syopahoitojen ai-
heuttamat fyysiset
muutokset raskaita

Erityisesti tytot kertoivat, ettd he tunsivat itsensa
rumiksi kehojensa muutosten vuoksi ja yrittivat
tdman vuoksi valtelld ihmisia.

Negatiivisiksi koetut
kehomuutokset ai-
heuttavat eristayty-
mista

He eivat kyenneet peittdmaan painonnousua tai
muutoksia kasvojen muodossa. Mikdan maara
peittdmista ei korvaa normaalia ulkonakoéa. Ti-
lanteesta huolimatta he tekivat parhaansa. He
eivat kuitenkaan saaneet takaisin taytta itseluot-
tamusta ennen kuin heidan ulkonakdnsa koettiin
normaaliksi: "Naytan hyvalta vain, kun saan
kaikki hiukseni takaisin.”

Halu kokea itsensa
normaaliksi ulkonaon
perusteella

Painonnousu oli niin huolestuttavaa, etta jotkut
nuoret uhkasivat kieltaytya hoidosta.

Painonnousu lisaa
riskia hoidosta kiel-
taytymiseen

Eras aiti kuvaili tyttdrensa kokemuksia kortiso-
neista painajaismaisina, koska niilla oli vaikutuk-
sia painoon ja kasvojen muotoon: "Han uhkasi
lopettaa kortisonien kayton ja ei halunnut kadyda
ulkona kolmeen viikkoon. Silloin han masentui."

Kortisonien aiheutta-
mat ulkoiset muutok-
set lisdavat halua lo-
pettaa sy6pahoidot
seka vahentaa sosi-
aalisia kontakteja

Kun nuoret eivat tunteneet oloaan darimmaisen
vasyneiksi tai sairaiksi, he kayttivat keinoja sai-
lyttaékseen "normaalin” ulkon&dn ja piilottaak-
seen sairauden merkkeja.

Normaalia ulkonakoa
tavoitellaan peitta-
malla sairauden
merkkeja

Nama keinot veivat huomion muutoksista heilta
itseltdan seka muilta. Ne olivat myods keinoja
sybpaidentiteetin unohtumiseen ja ei-toivotun
huomion valttamiseen.

Muilta ei haluta saa-
lia ja ndin myos syo6-
paidentiteetti voitai-

siin unohtaa

He halusivat kdytanndn vinkkeja muuttuneen ul-
konadn hallintaan ja peittdmiseen seka tukea
erilaisten ulkonadn aiheuttamien negatiivisten
sosiaalisten seurausten kasittelemiseen. Jos
terveydenhuollon ammattilaiset eivat antaneet
tata tietoa, sen pyytdminen oli vaikeaa.

Ulkonadn muutok-
sista kaivataan pal-
jon tietoa, mutta hoi-
tohenkilokunnan ole-
tetaan ottavan ne pu-
heeksi
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5 TULOKSET

Solunsalpaaja- ja sadehoidon vaikutuksia murrosikaisen mindkuvaan tarkastel-
laan tutkimuksissa ilmenneiden tarkeimpien minakuvien muutosten kanssa. Mi-
nakuvan muutokset on jaettu neljaan ylaluokkaan, jotka ovat: fyysisen minakuvan
muutokset, psyykkisen minakuvan muutokset, seksuaalisen minakuvan muutok-
set ja sosiaalisen minakuvan muutokset. Fyysisen minakuvan muutokset on ja-
ettu vield alaluokkiin muutokset ulkonadssa ja muutokset fyysisessa toimintaky-
vyssa, psyykkisen minakuvan muutokset alaluokkiin vaikutukset psyykkiseen hy-
vinvointiin, psyykkinen kasvu ja kuoleman kasittely, seksuaalisen minakuvan
muutokset alaluokkiin kasitys omasta seksuaalisuudesta, huoli hedelmallisyy-
desta ja seksuaalisuuden siirtaminen sivuun seka sosiaalisen minakuvan muu-
tokset alaluokkiin vapauden menetys, hallinnan menetys, yksinaisyys ja eristay-
tyminen, vaikutukset itsenaisyyteen ja ikatovereiden merkitys. Ylaluokat ja ala-

luokat on esitelty taulukossa 5.

TAULUKKO 5. Paaluokka, ylaluokat ja alaluokat

Paaluokka Ylaluokka Alaluokka

Vaikutukset psyykkiseen hyvinvointiin

Psyykkisen minakuvan

Psyykki k
muutokset syykkinen kasvu

Kuoleman kasittely

Solunsalpaaja- ja
sadehoidon vaikutuk-
set murrosikaisen
minakuvaan

Sosiaalisen minakuvan
muutokset

Vapauden menetys

Hallinnan menetys

Yksinaisyys ja eristaytyminen

Vaikutukset itsendisyyteen

Ikatovereiden merkitys
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5.1 Fyysisen minakuvan muutokset

5.1.1 Muutokset ulkonaossa

Kehonkuvan muutokset olivat suuria ongelmia murrosian ja syopahoitojen ai-
kana. Naista karsivat erityisesti tytot. Sydpahoitojen aiheuttamat muutokset ke-
honkuvassa saattoivat vaikuttaa niin suuresti, etta murrosikainen tunsi itsensa
rumaksi ja valtteli taman vuoksi ihmisia. (Gurcan & Turan 2019, 4.) Nuoret olivat
erityisen huolissaan pysyvasta arpeutumisesta, venymisarvista, laihtumisesta,

mustelmista ja sairaalta nayttamisesta (Williamson ym. 2010, 170).

Murrosikaiset tytot korostivat erityisesti hiusten 1ahdon olevan kivuliain vaihe so-
lunsalpaajahoidon aikana. Suonensisainen ladkehoito tai solunsalpaajahoitojen
aiheuttamat haavaumat suussa eivat olleet Iaheskaan niin kivuliaita kuin hiusten
lahtd. Nuoren oli haastavaa uskoa muiden kehuessa hanta kauniiksi. (Gurcan ja
Turan 2019, 4.) Gurcanin ja Turanin (2019, 6) tutkimuksen mukaan myds aikai-
semmissa nuorten minakuvaa koskevissa tutkimuksissa hiustenlahté on ollut yksi

suurimmista ulkonaon ongelmista, joita nuoret olivat kokeneet.

Hiusten 1&ahdon lisaksi nuoret pitivat haastavana ongelmana painon nousua. Pai-
non nousu nakyi myds kasvojen muodossa, mita oli mahdotonta peittaa. Taytta
itseluottamusta oli haastavaa saada takaisin ennen kuin nuori tunsi nayttavansa
samalta kuin ennen sairastumista. Nuoret kokivat painon nousun niin raskaaksi
asiaksi, etta uhkasivat kieltaytya kortisonihoidosta kokonaan. Muutokset koettiin
hyvin epamiellyttavina ja ne vaikuttivat nuoren kaikkiin eldman osa-alueisiin. (Wil-
liamson ym. 2010, 170.)

Kun nuoret eivat olleet liilan vasyneita tai sairaita, pyrkivat he nayttamaan mah-
dollisimman "normaaleilta” piilottamalla merkkeja, jotka paljastivat sairauden.
Keinoja, joita he kayttivat, olivat esimerkiksi meikkaaminen ja erilaisten korujen-
ja varikkaiden vaatteiden kayttaminen. Piilottamalla sairauden merkkeja valtettiin
muilta saatua mydtatuntoa ja ylimaaraista huomiota. Peruukkien kaytto koettiin
hyodylliseksi, mutta nuorten mielestd ne aiheuttivat kutinaa ja olivat hiostavia.

Peruukkien kayttda myds salailtiin, jotta kukaan ei osaisi yhdistaa sen kayttéa
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syopaan. Monet nuoret pitivat peruukkien kayttda enemman aikuisten juttuna.
Sairauden merkkien piilottelu vahensi myds ”syopaidentiteettiin” leimaantumista.
Sairauden merkkien piilottelu ei kuitenkaan lahes koskaan onnistunut niin hyvin,

etta se olisi korvannut aikaisemman ulkonaén. (Williamson ym. 2010, 171.)

Nuoret toivoivat saavansa hoitohenkilokunnalta sairaalassa kaytannon vinkkeja
muuttuneen ulkonaon hallintaan ja peittamiseen. He toivoivat myds tukea sosi-
aalisissa tilanteissa puhuttavien ulkonakomuutosten kasittelemiseen. Nuorten oli
kuitenkin haastavaa oma-aloitteisesti kysya asioista, jonka vuoksi he odottivat

hoitohenkilokunnan ottavan ne puheeksi. (Williamson ym. 2010, 174.)

5.1.2 Muutokset fyysisessa toimintakyvyssa

Sydpahoitojen aiheuttamat muutokset kehoon voivat liittya muuhunkin kuin ulko-
nakoon (Estefan, Moules & Laing 2019, 197). Syopahoitojen aikana nuori saattoi
tuntea oman kehonsa muuten samanlaiseksi kuin ennen hoitojen aloittamista,
mutta voima lihaksista oli kadonnut. Nuoren mukaan tahan vaikutti syopahoitojen
sivuvaikutuksena aiheutunut nopea laihtuminen. Nuoret olivat hyvin yllattyneita
ja pettyneita siita, kuinka paljon voimat kehossa olivat heikentyneet, koska sel-
laista he eivat osanneet odottaa. Nuoret kokivat jopa fyysisen toiminnan menet-
tamisen kokonaan, koska voimat kehossa olivat aivan lopussa. Rajoitukset fyysi-
sessa toimintakyvyssa vaikuttivat monen nuoren paivittaisiin rutiineihin seka ai-
heuttivat turhautumista. (Yang, Mu, Chang & Curia 2021, 6.)

Estefan, Moulesin & Laingin tutkimuksessa (2019, 197) nuori muuttui kilpaurhei-
lijasta kyvyttomaksi urheilla lainkaan, mika oli valtava kolaus nuoren kasitykseen
itsestaan. Kilpaurheilu oli ennen sairastumista kuulunut hyvin suureksi osaksi
nuoren identiteettid. Vaikka ajan kuluessa osa urheilullisista kyvyista saattoikin
palautua, ei kehon palautuminen samalle fyysisen kunnon tasolle onnistunut.
Tama muutos vaivasi syvasti ja jatti nuoren fyysiseen minakuvaan kolauksen pit-
kaksi aikaa. Erityisesti murrosikaiset pojat kokivat, etta kilpaurheilu ja atleettinen

vartalo tekivat heista viehattavampia tyttojen silmissa, mutta syopahoitojen ai-
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heuttamien ulkonakdmuutosten vuoksi tytot halusivat usein olla vain ystavia. Fyy-
sinen toimintakyvyttomyys aiheutti siis myos ongelmia sosiaalisissa suhteissa.
(Estefan, Moules & Laing 2019, 197.)

5.2 Psyykkisen mindkuvan muutokset

5.21 Vaikutukset psyykkiseen hyvinvointiin

Nuoret kuvailivat tuntemuksiaan oudoksi solunsalpaajahoidon aloituksen jalkeen,
mika johtui laakkeen psykologisesta vaikutuksesta nuoren mieleen. Nuorilla oli
tunne, ettd solunsalpaajat olivat kuin myrkkya, jotka tunkeutuivat heidan ke-
hoihinsa tuhoamalla sen toiminnan. Naihin tuntemuksiin vaikuttivat myos hoita-
jien suojautuminen kasineilla ja maskeilla 1aakkeen kasittelyssa ja annossa seka
ladkkeiden ruskeat pakkaukset, joissa oli paakallon kuva. Nuorten mielessa paa-
kallo symboloi myrkkyd. Pahoinvointi ja oksentaminen, joita solunsalpaajat ai-
heuttivat, vaikuttivat myds nuorten psyykkiseen hyvinvointiin. Nuoret ajattelivat,
etta oireet ovat merkki siita, etta ladkkeet vahingoittavat kehoa. Ruuat, joita nuo-
ret syopahoitojen aikana oksensivat, eivat maistuneet enad myohemmin. (Yang
ym. 2021, 6.)

Monet nuoret ajattelivat, etta syopahoitojen alussa laitettu keskuslaskimokatetri
symboloi solunsalpaajakehoa, jolloin heille muodostui identiteetiksi "syopalapsi”.
Hoidossa kaytettyjen laitteiden kovaaanisyyden vuoksi nuoret tunsivat varsinkin
Oisin, ettad joku puhuisi heidan vieressaan taukoamatta. Laitteet koettiin taman
vuoksi vihollisiksi. Keskuslaskimokatetrilla ja muilla hoitoon liittyvilla laitteilla oli
myO0s positiivisia vaikutuksia, sillda ne saattoivat motivoida nuorta muuttamaan
asenteensa ja hyvaksymaan elaman haasteet- ja muutokset. (Yang ym. 2021, 6—
7.)

Sydpahoitojen aiheuttama hiusten 1ahto aiheutti ahdistusta ja jopa shokin monille
nuorille. Ulkonakdongelmat ja fyysinen toimintakyvyttdmyys saivat nuoren tunte-

maan olonsa myos psyykkisesti huonoksi. (Williamson ym. 2010, 171.) Nuoren
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mieleen vaikuttavat muutokset koettiin ongelmiksi ennen hoitoja ja hoitojen ai-
kana, eivatka ongelmat havinneet syopahoidon lopettamisen jalkeenkaan. Perhe
ja ystavat saattoivat aliarvioida nuoren paansisaisia kamppailuja, joka sai nuoren
tuntemaan, etta hanen tuntemuksensa olivat kiellettyja ja ne pitaisi unohtaa. Mui-
den mielesta nuoren olisi pitanyt iloita ja olla kiitollinen parantumisesta, mutta
jostain syysta nuoren psyykkinen hyvinvointi ei ollut kunnossa ja elaman jatkami-
nen kaiken tapahtuneen jalkeen oli vaikeaa. (Olsson, Jarfelt, Pergert & Enskar
2015, 579.)

5.2.2 Psyykkinen kasvu

Gurcanin ja Turanin (2019, 5) tutkimuksen mukaan monet murrosikaiset kokivat
kasvaneensa psyykkisesti ja henkisesti hoidon aikana. Heidan nakokulmansa
elamasta muuttui hoitojen edetessa, jonka seurauksena he tajusivat, ettei elama
ole taydellista. Murehtiminen pienista asioista oli sydpaa sairastavilla vahaisem-
paa kuin terveilla ikatovereilla. Sairastuminen sai nuoret ymmartamaan, etta hei-
dan taytyi vain tehda enemman téita onnistuneen elaman eteen. (Gurcan & Turan
2019, 5.)

Monet nuorista kokivat, etta heti parantumisen jalkeen he aikovat aloittaa taysin
uuden elaman ja heidan tulevaisuutensa naytti kauniilta ja valoisalta. Potilaat ko-
kivat hoitoprosessin hyvin voimaannuttavana ja syopahoitojen kokeminen antoi
voimaa ja motivaatiota luoda tulevaisuudessa uraa ja kehittya ihmisena. Epavar-
muus tulevaisuudesta motivoi nuoria hakemaan apua muistakin paikoista syopa-
hoitojen jalkeen, jotta tukea saisi mahdollisimman monipuolisesti. (Gurcan ja Tu-
ran 2019, 5.)

Murrosikaisen voimaantuminen hoitoprosessin aikana auttoi nuorta hallitsemaan
elamaansa parantumisen jalkeen. Nuoren psyykkinen kasvu helpotti sairauden
kasittelya ja auttoi jopa voittamaan sen. Joissakin tapauksissa syopahoidoilla oli
siis positiivinenkin vaikutus nuoren nakemykseen itsestaan. (Gurcan & Turan
2019, 6.)
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Sydpaan sairastumisen myotd myods murrosikaisen ulkonadn kasittely muuttui
lempeammaksi itsedan kohtaan. Sairastumisen alun aiheuttaman shokin jalkeen
osa nuorista tunsi olonsa itsevarmemmiksi seka he huomasivat kasvaneensa
henkisesti hoitojen aikana. Pinnallinen ajattelu ulkonadsta unohtui ja nuoret koki-
vat, ettd omaavat nyt laajemman nakdkulman elamaan ja arvostavat enemman
ominaisuuksiaan, jotka eivat ole sidoksissa ulkonakdon. (Williamson ym. 2010,
173.)

5.2.3 Kuoleman kasittely

Sydpahoitojen aikana nuoret kokivat usein kuolemanpelkoa (Riel ym. 2014, 271).
Joidenkin nuorten kohdalla kuolemaa ei kuitenkaan pidetty niin pelottavana
asiana. Nuoret vain toivoivat, etta heita hoidettaisiin mahdollisimman hyvin ja pa-
rantavasti. Jos tauti johtaisi kuolemaan, osa nuorista uskoi, etta niin oli tarkoitettu.
Sydpadiagnoosi ei siis aiheuttanut kaikkien nuorten mieleen ainoastaan kuo-

lema-ajatusta. (Quinn ym. 2012, 114.)

Sybpahoitojen aikana nuoret saivat ystavia, jotka sairastivat myos syopaa. Suurin
osa naista ystavistd menehtyi. Syopaa sairastavista nuorista osa ajatteli paljon
kuolemaa, koska se liitettiin niin vahvasti syopaan. Monet murrosikaiset miettivat,
miksi itse selvisi syovasta ja miksei esimerkiksi toinen samaa syopaa sairastava
nuori selvinnyt. Nuoret tunsivat vastuuta auttaa muita ja antaa takaisin apua, jota
he olivat saaneet. Auttamatta jattaminen aiheutti nuorille syyllisyyden tunteita.
(Quinn ym. 2012, 114.)

5.3 Seksuaalisen minakuvan muutokset

5.3.1 Kasitys omasta seksuaalisuudesta

Nuoret pelkasivat seksuaalisen kasityksen itsestaan haviavan tai muuttuvan huo-

nompaan suuntaan syopahoitojen aikana. Kokemuksien mukaan nuoret usein

katsoivatkin seksuaalisuuden vain haviavan heista hoitojen edetessa. Erityisesti
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murrosikaiset tytot pelkasivat, ettd sydpahoidot vaikuttivat heidan naisellisuu-
teensa ja tekevat heistd maskuliinisempia. Tytot ja pojat kasittelivat seksuaali-
suuttaan eri tavoin. Pojat yrittivat muuttaa itsedan samanlaiseksi, kun olivat olleet
ennen syopahoitoja, kun taas tytot vertasivat itsedan muihin ja halusivat muuttua

erilaisiksi syopahoitojen jalkeen. (Estefan, Moules & Laing 2019, 200.)

Estefanin, Moulesin ja Laingin (Estefan ym. 2019, 196) tutkimuksessa murros-
ikainen tytto tunsi vetovoimaa naishoitajia kohtaan, jota han ei ollut aikaisemmin
tuntenut. Han oli kamppaillut oman seksuaalisuutensa kanssa jo kauan. Sairaa-
lassa oli aikaa miettia omaa seksuaalisuutta, joka nopeutti meneillaan olevaa it-
setutkiskelua ja kasitys siita kuka on perheen ja sosiaalisen elaman keskella, al-
koi muodostua. (Estefan ym. 2019, 196.)

Rankka kokemus syopahoidoista saattaa tehda nuoresta mielenkiintoisen ja vie-
hattdvan muiden silmissa tai sitten kehon muutokset esimerkiksi venymaarvet
saattavat vaikeuttaa nuorten uusien suhteiden solmimista, silla niiden alkupera
taytyy selittaa. Taman seurauksena uudet tuttavuudet haluavat vain olla ystavia.
Vaikka huomion saaminen olikin nuoresta imartelevaa, ei han halunnut leimautua
ainoastaan "syopalapseksi”’. (Estefan ym. 2019, 195-197.) Alkaessaan tapaile-
maan tai seurustelemaan nuori pelkasi, miten hanen arpiinsa reagoitiin ja vahen-
taisivatkd ne hanen vetovoimaansa. Nuoret pohtivat myos paljon, oltaisiinko hei-
dan kanssaan vain saalista. Arvista saatettiin valehdella, ettd ne ovat tulleet on-
nettomuudessa. (Quinn 2012, 115.)

5.3.2 Huoli hedelmallisyydesta

Niin murrosikaisilla tytoilla kuin pojillakin hedelmallisyys on suuri huolenaihe syo-
pahoitojen aikana. Monet nuoret ajattelevat, ettei heidan hedelmallisyytensa ole
nyt tarkeimpana huolenaiheena, jolloin he eivat ota asiaa puheeksi hoitohenkil6-
kunnan kanssa. Puhumattomuus heikentaa nuoren seksuaalista mindkuvaa en-
nestaan. (Estefan ym. 2019, 191-206.)

Joillakin murrosikaisilla ei itse olisi tullut mieleen puhua hoitojen vaikutuksesta
hedelmallisyyteen ennen kuin joku mainitsi asiasta. Kun asiasta mainittiin, hedel-

mallisyyteen liittyva huoli kasvoi nuorten keskuudessa. Monille nuorille kerrottiin
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kylla, miten kyseinen solunsalpaajahoito saattaa vaikuttaa hedelmallisyyteen
mutta muuta asiasta ei juuri puhuttu. Murrosian alkupuolella nuoret hadin tuskin
tiesivat mita hedelmallisyys on, jolloin he olisivat toivoneet siitd enemman tietoa.
(Olsson 2015, 578.) Nuorten mahdollista tulevaa vanhemmuutta kasiteltiin ter-
veydenhuollossa hyvin vahan, joka oli suuri huolenaihe sydpaa sairastavien
nuorten keskuudessa. Nuoret pelkasivat tulevaa vanhemmuutta tai lapsien hank-
kimista ylipaataan, koska he pelkasivat lapsien saavan myods syovan eivatka he

halunneet kenenkaan joutuvan kokemaan samaa. (Quinn ym. 2013, 115-116.)

5.3.3 Seksuaalisuuden siirtaminen sivuun

Nuoret olettivat, etta niinkin tarkeat asiat kuin heidan parisuhdeasiansa ja seksu-
aalisuutensa syopahoitojen aikana otettaisiin puheeksi, koska niihin liittyi paljon
huolia. Nuorista tuntui jopa hassulta, kun hoitohenkilokunta ei ottanut puheeksi
syopahoitojen vaikutuksia murrosikaisen mahdolliseen seksielamaan tai seksu-
aalisuuteen ylipaatansa. Nuoret kokivat, etta hoitojen vaikutukset esimerkiksi he-
delmallisyyteen sivuutettiin, koska aihe ei ollut ajankohtainen. Nuoret eivat kui-
tenkaan aina ymmartaneet ajatella seksuaalisuuteen liittyvia asioita kesken rank-
kojen syopahoitojen, ennen kuin ne otettiin puheeksi. Eras nuorista kertoi, kuinka
sairastui kivessyopaan ja kukaan ei kertonut, miten siihen annettavat hoidot voi-
sivat vaikuttaa seksuaaliseen kykyyn tai hedelmallisyyteen. Tama tuntui nuoresta
hassulta. (Olsson 2015, 578.)

Sydpaa sairastavilla nuorilla voi olla vahemman tai ei jopa ollenkaan mahdolli-
suuksia kertoa kokemuksiaan omasta seksuaalisuudestaan. Usein painotetaan
vain parantumista ja toipumista taudista, jonka vuoksi seksuaalisuudesta voi olla
vaikeaa kertoa. Nuoret kokivat, etta heidan tarinoihinsa kehittyvana seksuaali-
sena olentona ei reagoitu tai vahintaan unohdettiin heti, koska tarinat koetusta
syovasta olivat mielenkiintoisempia ja vakuuttavampia. Usein hoitoon liittyvia ta-
rinoita kerrotaan kayttaen vertaiskuvia liittyen taistelulajeihin. Nama niin sanotut
“sota” tarinat jattavat hyvin vahan tilaa niille nuorilla, jotka eivat pysty taistella ja
nain esimerkiksi nuoren tarinat omasta seksuaalisuudestaan jaavat varjoon. (Es-
tefan ym. 2019, 193.)
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5.4 Sosiaalisen mindkuvan muutokset

5.4.1 Vapauden menetys

Sydpaa sairastavat nuoret tunsivat, etta heidan vapautensa oli rajoitettua sairaa-
lassa olemisen vuoksi. Suurin osa syOpaa sairastavista nuorista kertoi, ettd he
eivat voineet syoda tiettyja ruokia tai olla lahelld ihmisia saantdjen vuoksi, joita
heidan oli noudatettava. Nuoret tunsivat elavansa ikaan kuin vankilassa syopa-
hoitojen aikana. Sairaalaa kuvattiin vankilana, jossa on rautaiset kaiteet ja van-
ginvartijat. Vankilan ulkopuolella oli sininen meri, jota kuvailtiin vapaudeksi. (Gur-
can & Turan 2019, 4.)

Nuoret joutuivat siitdmaan toiveitansa syopaan sairastumisen vuoksi. Syopahoi-
tojen yleisten kieltojen sijaan nuoret toivoivat, etta suunniteltaisiin yksildllisia ja
tarkempia toimenpiteita tietenkin niin, etta turvallisuus sailyisi. Tahan esimerkkina
nuoret kertoivat, ettd heidan kuuluisi saada nahda ystavia, jos laboratorioko-

keissa neutrofiilien maara on riittava. (Gurcan & Turan 2019, 6.)

5.4.2 Hallinnan menetys

Iso sydvan hoitoon liittyva ongelma oli nuorten tuntema hallinnan menetys ja voi-
mattomuuden tunne. Murrosikdinen nuori on saattanut jo tottua paattamaan
omista asioistaan itse ja paatosten teko muiden toimesta saattaa olla haastavaa.
Nuoret kertoivat, ettd hallinnan menettamisen tunteet johtivat turhautumisen; riit-
tamattomyyden ja vihan tunteeseen seka hoidon noudattamatta jattamiseen.
Myos halu noudattaa terveita elintapoja karsi. Nuoret kayttavat usein kapinaa hal-
lintakeinonaan, koska kokevat sen olevan ainoa toimiva keino hallita tilannetta
itse. Monet halusivat hallita pieniakin asioita syovan hoitoprosessissa. Se, kuinka
paljon nuori halusi vaikuttaa omaan hoitoonsa, riippui hyvin paljon siita, kuinka
paljon normaalia elamista rajoitettiin ja paatoksia tehtiin nuoren puolesta. Rajoi-
tusten suuri maara ja paatosten teon maara nuoren puolesta lisasi myos kapi-
noinnin maaraa. Osa nuorista saattoi olla sydomatta sairaalaruokaa ja osa taas
jattaa paivittaiset laakkeet ottamatta. (Wicks & Mitchell 2010, 778—-785.) Nuori



29

halusi mahdollisimman paljon tarkkaa tietoa sairaudestaan ja hoidostaan, jotta

tilanteen hallitseminen olisi helpompaa (Williamson ym. 2010, 173).

Omista asioistaan paattaminen ei kuitenkaan kuulunut kaikkien nuorten ajatus-
maailmaan, vaan jotkut saattoivat antaa muiden tehda paatdkset. Nuoret kuvaili-
vat talloin itse menevansa "selviytymistilaan”, jolloin he sulkevat muun maailman
pois ja keskittyvat vain paranemiseen. (Wicks & Mitchell 2010, 778-785)

5.4.3 Yksinaisyys ja eristaytyminen

Monet nuoret kokivat, etta pitkat hoitojaksot osastolla katkaisivat yhteyden maa-
ilmaan ja omiin rutiineihin. Sydpahoitojen alkamisen jalkeen solunsalpaajahoito
oli muuttunut elaman keskipisteeksi, jolloin nuoret tunsivat menettaneensa ela-
mantavoitteensa ja oma keho tuntui erilaiselta kuin ennen syopaan sairastumista.
Sosiaalinen elama oli sydpahoitojen aikana muuttunut rajalliseksi, joten moni
tunsi yksinaisyytta. Tutkimuksessa tuli myos ilmi kateus siita, kun muut tekivat

asioita mita itse ei pystynyt. (Yang ym. 2021, 7)

Monet nuoret olivat sitd mielta, ettd perheen ja ystavien lause "Olet vahva, para-
net kylla” saivat heidat vain tuntemaan itsensa yksinaisiksi. Parempi olisi sanoa
”olen tukenasi, selviamme tasta yhdessa”. Nuoret kokivat tarvetta kertoa tuntei-
taan, ajatuksiaan ja tarpeitaan ihmisille, jotka pysyivat heidan rinnallaan vaikeina
hetkina, mutta sairaalassa olon vuoksi se oli haastavaa ja talléin nuoret kokivat

itsensa hyvin yksinaisiksi. (Gurcan & Turan 2019, 4.)

Sybdpaa sairastavat nuoret karsivat siita, ettéa ihmiset vain kavivat heidan elamas-
saan ja lahtivat pois. Tama johtui siita, etta syovan aiheuttaman rajoittuneen ela-
man vuoksi nuorten oli vaikeaa solmia pitkia ystavyyssuhteita. (Quinn 2013, 115.)
Sydpaan sairastumisen aiheuttaman shokin vuoksi oli haastavaa yllapitaa ihmis-
suhteita muihinkin kuin vain perheenjaseniin (Olsson 2015, 579). Eristaytyminen
johti lopulta ystavien yhteydenpidon loppumiseen tai lopulta hylkdamiseen (Wil-
liamson ym. 2010, 171). Yhteydenpitoon nuoret kokivat saavansa apua tervey-
denhuollon henkildkunnalta, mika toisaalta taas vahensi yksinaisyyden tunnetta.
(Olsson 2015, 579.)
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Murrosikaisten kokemat negatiiviset sosiaaliset kohtaamiset lisasivat sosiaalisten
kontaktien valttelya. Nuoret eivat halunneet ystavien nakevan heita niin huonossa
kunnossa. Eristaytyminen kotiin lisdsi myos nuoren yksinaisyyden tunnetta. (Wil-
liamson ym. 2010, 171.) Murrosiassa koettu yksinaisyys aiheutti ongelmia myds

aikuisiassa (Gurcan & Turan 2019, 6).

5.4.4 Vaikutukset itsenadisyyteen

Murrosian loppupuolella moni nuori koki tarvetta pyrkia itsenaisyyteen. Syopaan
sairastuminen kuitenkin lisasi rijppuvuutta vanhempiin, mika voi vaikeuttaa it-
senaistymista. Kun verrattiin kymmenen sy0paa sairastavan nuoren itsetuntoa ja
elamanlaatua terveiden ikatovereiden kanssa, syOpaa sairastavat olivat sita
mielta, ettd vanhempien ylisuojelu ja lasnaolo olivat hairitsevaa. Nuoret kokivat,
etteivat saaneet olla tarpeeksi tekemisissa oman ikaistensa kanssa. Syopahoito-
jen vaikutukset saattaisivat aiheuttaa myds ongelmia aikuiselamaan sopeutumi-
sessa ja ikakohtainen kehitys saattaisi viivastya. Solunsalpaajahoitoa saavat ovat
hyvin alttiita infektioille, jonka vuoksi vanhempien suojeluvaisto herasi. Olisi kui-
tenkin tarkeaa, ettd vanhemmat kannustaisivat nuoria pitamaan ystaviin yhteytta
edes virtuaalisesti. (Riel ym. 2014, 267-272.)

Vanhempien osallistumisesta hoitoon oli kuitenkin myds toisenlaisia mielipiteita.
Nuoret eivat kokeneet vanhempien lasndoloa itsenaisyyteen vaikuttavana. He
huomasivat pitdneensa siita, ettd vanhemmat nayttivat valittavansa heista. Se loi
turvallisuuden tunnetta vaikeiden aikojen keskelle. Potilaat tunsivat kypsyvansa
muita ikaisiadn nopeammin sairastumisen vuoksi. (Wicks & Mitchell 2010, 778—
785.)

Joillakin nuorilla oli hankala suhde omiin vanhempiinsa, joka korostui syopahoi-
tojen aikana, silla talldin vanhempien tukea tarvittin enemman kuin koskaan.
Nuoret tiesivat, ettd vanhemmat rakastivat heitd paljon, mutta huomasivat ettei
heilla ollut valmiuksia kasvattaa ja rakastaa heita tilanteeseen vaatimalla tavalla.
Nuorista tuntui valilla silta, etta he joutuisivat huolehtimaan omista vanhemmis-

taan, mika oli erittdin haastavaa keskella itselle vaikeaa ja stressaavaa tilannetta.
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Joidenkin tarinat sairaalaelamasta ja suhteista hoitohenkilokuntaan olivat valoi-
sampia, kuin tarinat kodista ja muusta sosiaalisesta elamasta. (Estefan ym.
2019, 196.)

5.4.5 lkatovereiden merkitys

Nuoret kokivat, etta ystavilta saatu henkinen tuki sydpahoitojen aikana on elintar-
keaa, jotta stressaavaa tilannetta pystyisi kasitellda (Gurcan & Turan 2019, 6).
Nuoret kaipasivat ikatoveriensa seuraa sairaalassa ollessaan ja talloin tarkeaa
oli saada vertaistukea omanikaisilta, jotka olivat samassa tilanteessa (Olsson ym.
2015, 578). Ystavat koulussa eivat aina osanneet olla tukena, vaikka olivat huo-

lissaan (Williamson ym. 2010, 171).

Sairaalan tilat eivat olleet nuorisolle suunniteltuja. Monesti nuoret vain olivat yksin
huoneissaan, koska sairaaloihin ei ollut keksitty nuorisolle sopivaa tekemista.
Nuoret tunsivat, etteivat kuuluneet muiden joukkoon, koska tunsivat kuuluvansa
vahemmistoryhmaan sairaalassa ollessaan. Joka puolella he nakivat vain pienia
lapsia ja vanhuksia, joihin oli vaikea samaistua. Nuorten mielesta ikatoverien tar-
keyden huomiointi lisdisi myos viihtyvyytta sairaalassa hoitojen aikana. (Olsson
ym. 2015, 578.)
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6 POHDINTA

6.1 Tulosten tarkastelu ja johtopaatokset

Opinnaytetyon tarkoituksena oli selvittda solunsalpaaja- ja sddehoidon vaikutuk-
sia murrosikaisen minakuvaan. Tuloksista kay ilmi, millaisia vaikutuksia solunsal-
paaja- ja sadehoidolla on 13—18-vuotiaan murrosikaisen minakuvaan. Tulokseksi
|Oytyi tasaisesti minakuvan fyysisia, psyykkisia ja sosiaalisia muutoksia, mutta
seksuaalisen minakuvan muutoksia vahemman. Kirjallisuuskatsauksen tutkimuk-
sissa oli enemman tyttdjen nakokulmia aiheeseen kuin poikien. Tama saattaa
johtua siita, etta tytdét ovat avoimempia puhumaan tunteistaan. Poikien voi olla

haastavampaa muodostaa tunteitansa sanoiksi.

Fyysisen minakuvan muutoksista korostettiin eniten ulkonadn muutoksia. Naista
yleisimmat olivat hiustenlahtd, painonnousu, laihtuminen, venymisarvet, arpeutu-
minen ja sairaalta nayttaminen. Hiustenlahtda pidettiin varsinkin tyttdjen keskuu-
dessa kivuliaimpana muutoksena, joka oli yllattavaa, ottaen huomioon muut so-
lunsalpaaja- ja sadehoidon aiheuttamat sivuvaikutukset. Peruukkien kayttéa ka-
siteltiin tuloksissa hyvin vahan, vaikka monesti se saatetaan nahda pelastavana

tekijana itsetunnon nostamisessa sydpahoitojen aikana.

Rajoitteet fyysisessa toimintakyvyssa olivat haastavia erityisesti aktiivisesti urhei-
leville nuorille. Aktiivisesti urheilevilla nuorilla liikunta on niin iso osa identiteettia,
ettd sen vieminen pois aiheuttaa kokonaisvaltaista tuhoa mindkuvaan. Vaikka
syopahoidot heikentavatkin fyysista suorituskykya, on tarkeda kannustaa nuoria
liikkumaan oman jaksamisen mukaan hoitojen aikana, vaikka kivut ja vasymys

saattavat joskus voittaa.

Solunsalpaajahoidot aiheuttivat nuorille psykologisen vaikutuksen, johon vaikut-
tivat paakallon kuvat |aakkeiden pakkauksissa seka hoitajien suojautuminen
laakkeiden annossa. Nama korostavat nuorten ajattelua solunsalpaajahoidoista
myrkyllisind ja kehoa tappavina laakkeina. Myrkyllisyyden ajattelu ei ainakaan
vahene solunsalpaajahoidon aiheuttamien monien haittavaikutusten vuoksi. Var-
sinkin nykyisin nuorten on helppoa hakea netista tietoa sydpalaakkeista, joiden

perusteella nuori tekee helposti johtopaatdksia. Monet tekevat johtopaatoksia
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myo6s kuulopuheiden perusteella. Hoitohenkildkunta voisi antaa enemman realis-
tista tietoa syOpalaakkeista ja siita, miksi suojautuminen on tarkeaa, jolloin hoito-

jen vaikutukset mieleen ei valttamatta olisi nuorelle niin suuria.

Tutkimuksissa korostettiin nuoren tukemisen tarkeytta syépadiagnoosin saatu-
aan seka syopahoitojen aikana. Parantumisen jalkeinen tuen saaminen kuitenkin
sivuutettiin. Nuorena sairastettu syopa aiheuttaa kuitenkin paljon myohaisvaiku-
tuksia, jotka saattavat iimeta vasta jopa vuosikymmenien jalkeen. Moni tunnistaa
tarvitsevansa apua ja tukea vasta vuosien paasta parantumisen jalkeen. (Sylva
ry. n.dc.) Ei siis pida aliarvioida sydpahoitojen vaikutuksia minakuvaan parantu-

misen jalkeenkaan, silla psyykkinen hyvinvointi voi romahtaa myos vasta silloin.

Monet nuoret kokivat kasvaneensa psyykkisesti syopahoitojen aikana. Onkin
odotettavaa, etta ne ihmiset, jotka kokevat vaikeita tapahtumia elamassaan alka-
vat arvostaa enemman pienia asioita elamassaan ja nakokulma elamasta muut-
tuu. Yllattavaa oli, etta osalla nuorista epavarmuus tulevaisuudesta saattoi moti-
voida hakemaan apua syopahoitojen jalkeen. Tahankin varmasti vaikuttaa ihmi-
sen oma persoonallisuus, silla monilla saattaisi tietamattomyys tulevasta aiheut-

taa vain ahdistusta.

Kuolema pelotti monia nuoria, mutta joillakin sen mahdollinen kohtaaminen ei
tuottanut ongelmia. Tuloksissa kasiteltiin nuorten kuoleman kasittelya hyvin va-
han. Tama saattaa johtua siita, etta kuolema on hyvin vaiettu sana nuorten syo6-
paa sairastavien keskuudessa, silla usein puhutaan parantavasta hoidosta. Mur-
rosikaisen normaaliin kehitykseen kuuluu ajattelu omasta kuolemattomuudesta,
jolloin sairastuminen aiheuttaa siihen kolhun (Vahatalo & Karakivi 2019). Voi siis
olla, etta monet nuoret eivat halua edes ajatella kuolemaa, jolloin siita haluta pu-

hua.

Murrosikaisille puhuttiin hyvin vahan solunsalpaaja- ja sadehoidon vaikutuksista
hedelmallisyyteen ja seksuaalisuus sivuutettiin usein kokonaan. Monet tutkimuk-
set, joissa kasitelladn syopahoitojen vaikutuksia hedelmallisyyteen keskittyvat
nuoriin aikuisiin ei niinkdan murrosikaisiin. Quinnin ym. tutkimuksen mukaan

(Quinn 2012, 115) nuori mies ihnmetteli, ettd murrosikaisena hanelle sanottiin vain
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nopeasti hoitojen loputtua ”Kaikki on kunnossa, voit 1ahted” muttei han ollut vie-
lakaan saanut lasta 27-ikavuoteen mennessa. Tama osoittaa, etta vaikka mo-
nelle murrosikaiselle lasten hankinta ei ole viela ajankohtaista, taytyisi terveyden-
huollon huomioida nuorten tulevaisuus paremmin. Nykyisten tutkimusten mukaan
naiset, jotka ovat sairastaneet sydvan lapsuus- tai nuoruusiassa saavat harvem-
min lapsia kuin ne, jotka eivat ole sairastaneet. Tahan on vaikuttanut vahainen
tieto hoitojen aiheuttamista riskeista hedelmallisyyteen ja raskauteen. (Melin, Tii-
tinen & Madanat-Harjuoja 2021.) Terveydenhuollossa oli siis syytd huomioida

nuorten seksuaalisuuden merkitys paljon paremmin.

Sydpahoitojen aikana pitkat sairaalajaksot olivat murrosikaisille hyvin vaikeita ja
sairaala tuntui vankilalta. Monet tunsivat yksinaisyytta ja eristaytymista ystavis-
taan. Terveydenhuollossa syopaa sairastavien eristaytymiseen taytyisi ehdotto-
masti puuttua paremmin. Nain se voitaisiin estda ennen kuin se ehtii vaikuttaa
nuoren tulevaisuuteen syopahoitojen jalkeen. Nain olisi mahdollista, etta samat
ystavat pysyisivat nuoren elamassa hoitojen jalkeenkin. Nuoret toivoivat yksilolli-

sempia ohjeistuksia eri hoitovaiheissa, joka mahdollistaisi ystavien nakemisen.

Murrosikaiset kokivat hankalana muutoksena hallinnan menettamisen, jolloin mo-
net kayttivat hallintakeinonaan kapinointia. Hoitohenkilokunnan on kuitenkin hyva
muistaa, ettd kapinointi on normaalia nuorilla ja sen hyvaksyminen on tarkeaa.
Sen kieltaminen kokonaan saattaisi vain lisata nuoren halua jatkaa kapinointia.
Murrosikaisen kehitysvaiheeseen kuuluu pyrkiminen itsenaisyyteen, jonka on to-
dettu hankaloittavan sairaalahenkikokunnan kanssa kommunikointia. Nuoren
kaytds on talldin hyvin itsetietoista ja han vain arsyyntyy, jos joku puuttuu hanen
asioihinsa. (Makkonen & Pynndnen 2007.) Itsenaisyys kuuluu siis normaaliin
murrosikaan muutenkin ja sen vaikeutuminen sydpahoitojen aikana sekoittaa

nuoren minakuvaa.

Sydpahoitojen aikana nuoret joutuivat tukeutumaan vanhempiinsa, joka koettiin
turhauttavana. Joidenkin mielesta taas vanhempien tuki nahtiin erittain tarkeana.
Taman kaltainen ristiriita on murrosikaisen elamassa yleista, silla han pohtii lap-
sena olon ja aikuisuuden valilla. Tama johtaa vanhemman ja lapsen valisen suh-
teen muuttumiseen. Toisaalta nuori haluaisi olla vanhempien lahella, mutta toi-

saalta siirtya kauemmas. (MLL 2021.) Luultavasti moni vanhempi on lapsensa
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kaytdksesta ihmeissaan. Hoitohenkilokunnan tehtadvana on kertoa, ettd taman-
kaltainen kaytds on muutenkin normaalia murrosiassa, mutta se korostuu sairas-

tumisen vuoksi.

Nuoret kaipasivat vertaistansa seuraa. Valilla kuitenkin omilta ystavilta sita oli
haastavaa saada ja sairaalassakaan omanikaista seuraa ei ollut tarjolla. Tilan-
netta voitaisiin parantaa esimerkiksi antamalla koulussa nuorille tietoa siita, miten
syoOpaan sairastunutta ystavaa voisi tukea. Nain myos nuorten ennakkoluulot
syopaa kohtaan vahenisivat. Syopaa sairastavien nuorten saama tuki ystavilta

vahentaisi varmasti monia psyykkisia ja muita sosiaalisia ongelmia.

6.2 Luotettavuus ja eettisyys

Eettisesti hyvaksyttava ja luotettava tutkimus voi toteutua vain, jos se pohjautuu
tutkimuseettisen neuvottelukunnan hyvaan tieteelliseen kaytantoon, joten opin-
naytetyon teossa toimittiin sen mukaan. Tutkimuseettisen neuvottelukunnan
(2012, 6) mukaan tutkimusta suunniteltaessa, toteuttaessa, arvioitaessa ja rapor-
toitaessa on keskeista noudattaa rehellisyytta, huolellisuutta ja tarkkuutta. On tar-
keaa myos kayttaa tieteellisen tutkimuksen kriteereihin tarkoitettuja tiedonhan-
kinta- seka tutkimus- ja arviointimenetelmia. Eettisyyteen ja luotettavuuteen si-
saltyy myos tutkimusluvan saaminen. (TENK 2012, 6.) Tutkimuslupa haettiin ja

saatiin Tampereen ammattikorkeakoululta.

Tutkimuksen luotettavuutta lisaa se, etta hallitsee kirjallisuuskatsauksen tutki-
musmenetelmana. Kirjallisuuskatsauksessa kaytettiin toimintatapoja, joiden
avulla lisattiin opinnaytetydn luotettavuutta. (Kangasniemi ym. 2013, 292.) Kirjal-
lisuuskatsaukseen tutkimusmenetelmana perehdyttin metodiopinnoissa ennen
sen toteuttamista, mutta kokemattomuus tutkimuksien teossa aiheutti hieman

epavarmuutta tutkimusmenetelman hallinnassa.

Luotettavuutta lisdavat aineiston haun seka valinnan- ja analysoinnin prosessien
tarkka ja johdonmukainen raportointi. Taulukot ja kuviot lisdavat ymmarretta-
vyytta. Sisaanotto- ja poissulkukriteerit antavat konkreettisia esimerkkeja siita,
millaisia tutkimuksia opinnaytetyéhon valittiin ja ei valittu. Opinnaytetyohon valittu

aineisto sisalsi ainoastaan vertaisarvioituja alkuperaistutkimuksia, joten voitiin



36

olla varmoja, etta tutkimustieto on luotettavaa. Tutkimuksista ei jatetty pois myos-
kaan niita, jotka olivat omien toiveiden ja ajatusten vastaisia. Alkuperaistutkimuk-
set haettiin luotettavista tietokannoista, joissa rajaus tehtiin vuosiin 2010-2020.
Talla varmistettiin mahdollisimman tuore tutkimustieto. Luotettavuutta lisattiin liit-
teessa 2 kuvatuilla alkuperaisiimauksien pelkistyksilla ja niiden ryhmittelyilla ala-

ja ylaluokkiin.

Kuvailevaa kirjallisuuskatsausta tutkimusmenetelmana on kritisoitu siita, etta se
antaa vain suppean subjektiivisen nakemyksen (Kangasniemi ym. 2013, 292).
Opinnaytetyo toteutettiin paritydona, mikd monipuolistaa nakemyksia tutkimuk-
sessa ja tekee opinnaytetydsta syvallisemman. Kaksi tekijaa lisaa huolellisuutta
ja tarkkuutta koko tutkimusprosessin ajan eli tiedon hankinnassa, aineiston valit-
semisessa, englanninkielisen aineiston haltuunotossa ja tulosten kuvailussa. Lo-
pulta tutkimuskysymykseen ”"Minkalaisia vaikutuksia solunsalpaaja- ja sadehoi-
dolla on murrosikaisen minakuvaan?” I0ydettiin sisallonanalyysin ja oman poh-

dinnan avulla laaja ja perusteltu vastaus.

Kuvaileva kirjallisuuskatsaus perustuu toisten tuottamaan tietoon, jolloin on tar-
keaa, etta tutkimuksesta kay ilmi ketka kaytetyn tiedon takana ovat. Tassa tyossa
muiden tutkijoiden tietoa kunnioitetaan kayttamalla asianmukaisesti teksti- ja l1ah-
deviitteitd. Tutkimusten tulokset kirjattiin rehellisesti ja asianmukaisesti. Kirjoite-
tussa tekstissa nakyy selkeasti, mika on lahteisiin viitattua ja mikd omaa pohdin-
taa. (TENK 2012, 8-9.) Valmis opinnaytety6 tarkastettiin Turnitin- plagiaatintun-

nistusjarjestelmassa, joka antaa luotettavuuteen nayttoa.

Tutkimuksen rahoitus ja muut merkitykselliset sidonnaisuudet taytyy olla esitetty
(Kangasniemi 2013, 6). Taman opinnaytetydn rahoitukseen muodostuvat vain tu-

lostuksista, jotka opinnaytetyon tekijat ovat itse maksaneet.

Opinnaytetyon tuloksien luotettavuutta saattavat heikentaa englanninkieliset tut-
kimukset. Kun tekijoiden aidinkieli ei ole englanti, saattaa se aiheuttaa vaarinym-
marryksia tekstin tulkinnassa. Opinnaytetyon tuloksien luotettavuutta heikentaa
myos se, etta lahes jokainen tutkimus on tehty eri maassa. Talloin kulttuuriset

erot saattavat nakya tuloksissa.
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6.3 Tulosten hyodyntaminen ja jatkotutkimusehdotukset

Suomessa solunsalpaaja- ja sadehoidon vaikutuksia murrosiassa olevan nuoren
minakuvaan on tutkittu niukasti. Vertaisarvioituja alkuperaistutkimuksia, jotka
keskittyivat syopahoitoihin ja niiden vaikutuksiin mindkuvaan ei 16ytynyt lainkaan.
Aiheesta olisi taman vuoksi hyvin perusteltua tehda lisaa tutkimusta. Aihetta olisi
perusteltua tutkia myos Suomessa, silla kulttuurieroilla saattaa olla suurikin vai-

kutus tuloksiin.

Laaketieteen kehittyessa myos solunsalpaaja- ja sadehoidon aiheuttamat sivu-
vaikutukset varmasti vahenevat. Olisi mielenkiintoista, jos tutkittaisiin, millaisia
vaikutuksia sivuvaikutusten vahenemisella on murrosikaisen minakuvan muutok-
siin. Muutokset voisivat olla hyvinkin suuria, koska monet syopahoitojen aiheut-
tamat fyysiset muutokset kehossa vaikuttivat suuresti kaikkiin nuoren minakuvan
osa-alueisiin. Monet tutkimukset kohdistuivat murrosikaisiin tyttdihin, mika saat-
taa johtua siita, etta tytdt puhuvat avoimemmin omista tuntemuksistaan. Murros-
ikaisten poikien kokemuksia voisi tutkia enemman. Aihetta olisi perusteltua tutkia
myos Suomessa, silla kulttuurieroillakin on varmasti vaikutuksia nuorten koke-

muksiin.

Murrosikaisen seksuaalisen minakuvan muutokset ovat hyvin vaiettuja asioita,
jonka vuoksi niita olisi syyta tutkia enemman. Murrosikaiset voisivat kertoa, min-
kalaista tukea he tarvitsevat hoitohenkilokunnalta syopahoitojen aikana. Niiden
perusteella voitaisiin terveydenhuollossa tehda parannuksia nuorten seksuaali-

neuvontaan.

Murrosikaisten voi olla syopahoitojen aikana vaikeaa puhua tuntemuksistaan liit-
tyen mindkuvan muutoksiin. Taman vuoksi jokaisen nuoren sydpahoitojen yhtey-
teen voisi suunnitella kyselylomakkeen, joka sisaltaisi kysymyksia liittyen mina-
kuvan muutoksiin. Sen perusteella hoitohenkilokunta voisi auttaa nuorta koettu-
jen muutoksien hallinnassa. Jo sairaanhoitajakoulussa olisi syyta kasitella tar-
kemmin nuorten kokemia minakuvan vaikutuksia, joita erilaiset sydpahoidot saat-

tavat aiheuttaa.
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Tutkimus

Tutkimuksen tarkoitus

Aineisto- ja tutkimusmenetelmét

Tulokset

Estefan, A. Moules, N. Laing,
C. 2019. Composing sexuality
in the midst of adolescent can-
cer. Journal of pediatric onco-
logy nursing. Vol 36(3), 191—
206

Antaa hoitohenkilokun-
nalle mahdollisuuksia poh-
tia kuinka luoda yhteys po-
tilaisiin ja kuinka tukea
heita vaikeina aikoina.

Narratiivinen tutkimus

Kaksi nuorta, jotka ovat sairastaneet
syévan murrosiassa.

Sybpaan sairastuminen aiheutti
nuorille ystavien menettamista ja
muutoksia ulkonadsséa seka
myds suhde vanhempiin karsi.
Tytot pelkasivat muuttuvansa
hoitojen myo6ta maskuliinisem-
miksi. Kokemukset sy6pahoi-
doista tekivat nuoresta mielen-
kiintoisen ja viehattavan muiden
silmissa, mutta "sydpalapsi”
identiteetti hairitsi hanta. Syopa-
hoitojen aikana nuori etsi omaa
seksuaalista suuntautumistaan
ja sai siihen selvyyden. Ongel-
mat fyysisessa toimintakyvyssa
nahtiin suurena ongelmana aktii-
visesti urheilevien keskuudessa.
Toimintakyvyttdmyys vaikutti li-
saksi myOs uusien ihmissuhtei-
den solmimiseen.

Gurcan, M. Turan, S-A. 2019.
The experiences of adoles-
cents receiving cancer treat-
ment in Turkey: A qualitative
study. European Journal of
Cancer Care. Vol 29, 3-9

Tutkia sairaalassa intensii-
vista solunsalpaajahoitoa
saavien nuorten kokemuk-
sia hoidon vaikutuksista
heidan elamaansa.

Kvalitatiivinen tutkimus.
Puolistrukturoitu haastattelu.

12 12-18- vuotiasta solunsalpaajahoi-
toa saavaa nuorta.

Sairaalaan tulo aiheutti nuorille
yksinaisyytta ja vapauden rajoit-
tamista. Yksinaisyys oli vahvasti
lasna koko solunsalpaajahoidon
ajan. Vartalokuvan muutoksista
johtuen tytot tunsivat itsensa ru-
miksi ja yrittivat taman vuoksi
valtella ihmisia. Nuoret kokivat
hiustenlahdén suurimmaksi mi-
nakuvaa haavoittavaksi asiaksi.
Monet nuoret tunsivat kasva-
neensa psyykkisesti hoitojen ai-
kana seka nakokulma elamasta
muuttui. Hoidot antoivat myos
voimaa luoda tulevaisuudessa
uraa.

Olsson, M. Jarfelt, M. Pergert,
P. Enskar, K. 2015. Experi-
ences of teenagers and young
adults treated for cancer in
Sweden. Vol 19 (5), 575-581.

Kertoa murrosikaisten ko-
kemuksia sydpahoidoista
ja antaa tietoisuutta, siita
miten nuoria voisi tukea
syopahoitojen aikana pa-
remmin.

Kvalitatiivinen tutkimus.

60-90 minuuttia kestava ryhmahaas-
tattelu, jossa avoimia kysymyksia.

44 nuorta lasten- ja aikuisten syopayk-
sikoista.

Jaettu 14-18 ja 18—29 vuotiaisiin.

Painon nousu tuli monelle nuo-
relle yllatyksena ja aiheutti ah-
distusta. Toivomuksena oli yksi-
I6llisempi kohtaaminen ja kuul-
luksi tuleminen seka tiedon saa-
minen erityisesti hoitojen sivu-
vaikutuksista. Hedelmallisyys ai-
heutti paljon huolta erityisesti tyt-
téjen keskuudessa. Sairaalaan
ei suunniteltu nuorille tarpeeksi
aktiviteetteja ja omanikaista seu-
raa oli vaikeaa saada.
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Quinn, G-P. Huang, |. Murphy,
D. Zifonik-Eddelton, K. Krull, K.
2012. Missing content from
health- related quality of life in-
struments: interviews  with
young adult survivors of child-
hood cancer. Qual Life Res.
Vol 22, 111-118

Kertoa lapsuusian sy6-
vasta parantuneiden nuor-
ten aikuisten kokemuksia
syopahoitojen aiheutta-
mista muutoksista eldman-
laatuun.

Kvalitatiivinen tutkimus.
Puolistrukturoitu haastattelu.

21-30- vuotiaita, joilla diagnosoitu
syo6pa ennen 18 ikavuotta.

Nuoret kokivat, ettd murrosidssa
sairastetun syovan ansiosta on
kypsempi kuin muut ikatoverit.
Nuoret halusivat auttaa niita,
joilla meni huonommin tai muu-
ten he tunsivat syyllisyytta. Pei-
liin katsominen saikaytti, koska
sieltd katsoi niin erindkoinen ih-
minen kuin ennen sydpahoitojen
aloittamista.

Riel, C. Bergh, M. Kemps, H.
Feuth, T. Schreuder, H.
Hoogerbrugge, P. Groot, I.
Mavinkurve-Groothuis, A.
2014. Self-perception and
quality of life in adolescents
during treatment for a primary
malignant bone tumour. Euro-
pean Journal of oncology Nur-
sing. Vol 18, 267-272

Arvioida nuorten itsetuntoa
ja eldamanlaatua pahanlaa-
tuisen luukasvaimen liitan-
naishoidon aikana tai enin-
tédan kolme kuukautta sen
jalkeen.

Kuvaileva poikkileikkaustutkimus.

Kysely elamanlaadusta ja itsetun-
nosta.

Kymmenen luusy6paa sairastavaa 12—
18- vuotiasta, keski-ika 15 vuotta
Tuloksia verrattiin terveisiin ikatoverei-
hin.

Sy0Opaa sairastavat nuoret eivat
olleet tyytyvaisia sosiaaliseen
elamaansa ja ikakohtaisten virs-
tanpylvaiden saavuttaminen oli
puutteellista. Syopaa sairastavat
arvioivat itsetuntonsa samanta-
soiseksi kuin terveilla ikatove-
reille. Suhde vanhempiin oli syo-
paa sairastavilla huonompi, silla
hoitojen aiheuttama riippuvuus
vanhempiin laittoi lapsen ja van-
hemman suhteen paineen alle.

Wicks, L. Mitchell, A. 2010. The
adolescent cancer experience:
loss of control and benefit find-
ing. European Journal of Can-
cer Care. Vol 19, 778-785

Kertoa 16—22-vuotiaiden
kokemuksia murrosidssa
sairastetusta sydvasta ja
sen hoidosta. Tarkoitus on
esitella tarkeimmat negatii-
viset seka myds positiivi-
set vaikutukset nuoren mi-
nakuvaan hoidon ajalta.

Puolistrukturoitu haastattelu, jossa
avoimia kysymyksia.

Kymmenen 16—22-vuotiasta nuorta,
jotka olivat sairastuneet syépaan teini-
iassa.

Nuorten elamanhallinnan menet-
tédminen johti turhautumisen, riit-
tamattébmyyden ja vihan tuntei-
siin seka hoidon noudattamatta
jattdmiseen. Hallinnan menetta-
misen tunteeseen vaikutti erityi-
sesti syopahoitojen vaikutukset
ulkondkdon ja hyvinvointiin. Hoi-
tojen jalkeen nuorten ihmissuh-
teet, keskittymiskyky, motivaatio
ja itsevarmuus paranivat.

Williamson, H. Harcourt, D.
Halliwell, E. Frith, H. Wallace
M. 2010. Adolescents’ and
Parents’ Experiences of Man-
aging the Psychosocial Impact
of Appearance Change During
Cancer Treatment. Journal of
Pediatric Oncology Nursing.
Vol 27(3), 168-175.

Kertoa syopaa sairasta-
vien nuorten ja heidan
vanhempiensa kokemuk-
sia syopahoitojen aiheutta-
mista fyysisista, psyykki-
sista ja sosiaalisista muu-
toksista.

Kvalitatiivinen tutkimus

Useita puolistrukturoituja haastatteluja
ja verkkokysely.

22 13-18- vuotiasta, jotka saivat sy6-
pahoitoja ja kuuden heista vanhem-
mat.

Ulkonadn muutokset olivat sy6-
paa sairastavilla suuri huolen-
aihe, jonka vuoksi he eivat ha-
lunneet paljastaa niita julkisesti.
Erilaiselta ndyttdminen aiheutti
paljon tuijottelua, josta nuoret ei-
vat pitdneet. Vanhemmat tunsi-
vat olevansa huonosti valmistau-
tuneita hallitsemaan nuoren ul-
konakoon liittyvia ahdistuksia.
Kaikki eivat kuitenkaan kokeneet
ulkoisia muutoksia negatiivisesti.
Ystavien tuki oli nuorten suuri
voimavara sydpahoitojen aiheut-
tamien muutosten hyvaksymi-
sessa.
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Yang, H-C. Mu P-F. Chang T-
K. Curia M. 2021. Teenagers
Who Coexist With Cancer.
Cancer Nursing. Vol. 44 (1), 1-
7

Tarkastella teini-ikaisten
sy6paa sairastavien posi-
tiivisia ja negatiivisia asi-
oita omasta elamasta, sai-
rastumisesta, hoidoista ja
niiden vaikutuksista seka
sosiaalisista suhteista.

Puolistrukturoitu haastattelu

Sovellettu etnografista tutkimusmene-
telmaa kayttamalla Merleau-Pontyn
kehon havainnointindkemysta.

18 sy6paa sairastavaa murrosikaista,
keski-ika 14,6.

Solunsalpaajahoidot aiheuttivat
nuorille psykologisen vaikutuk-
sen. Keskuslaskimokatetri ku-
vasti nuorten mielesta "kemote-
rapiakehoa”. Muun muassa
hiusten 1aht6 aiheutti ongelmia
nuoren mindkuvaan. Sy6pahoi-
tojen aiheuttaman huonon vas-
tustuskyvyn vuoksi liikkuminen
oli rajoitettua, mika aiheutti nuo-
rille yksindisyytta.




Liite 2. Pelkistyksien ryhmittely ala- ja ylaluokkiin
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Alkuperaisilmaisu suomennettuna

Pelkistys

Alaluokka

Ylaluokka

”Suonensisainen ladkehoito ja suun
haavaumat eivat sattuneet yhta paljon
kuin hiustenlahté”. En pida sita vakuut-
tavana ihmisten sanoessa "Olet todella
kaunis.”

Solunsalpaajahoidon
aiheuttamalla hiusten-
lahdolla negatiivinen
vaikutus nuoren nake-
mykseen omasta ulko-
naostaan

Sydpahoitojen aiheuttamat fyysiset
muutokset, jotka nuoret kokivat ras-
kaiksi, olivat esimerkiksi hiustenlahto,
venymisarvet ja muut arvet.

Sy6pahoitojen aiheutta-
mat fyysiset muutokset
raskaita

Erityisesti tytot kertoivat, etté he tunsivat
itsensa rumiksi kehojensa muutosten
vuoksi ja yrittivat taman vuoksi valtella
ihmisia.

Negatiivisiksi koetut ke-
homuutokset aiheutta-
vat eristaytymista

He eivat kyenneet peittdmaan painon-
nousua tai muutoksia kasvojen muo-
dossa. Mikdan maara peittamista ei kor-
vaa normaalia ulkonakéa. Tilanteesta
huolimatta he tekivat parhaansa. He ei-
vat kuitenkaan saaneet takaisin taytta it-
seluottamusta ennen kuin heidan ulko-
nakonsa koettiin normaaliksi: "Naytan
hyvalta vain, kun saan kaikki hiukseni
takaisin.”

Halu kokea itsensa nor-
maaliksi ulkonadn pe-
rusteella

Painonnousu oli niin huolestuttavaa,
etta jotkut nuoret uhkasivat kieltéytya
hoidosta.

Painonnousu lisaa ris-
kia hoidosta kieltayty-
miseen

Eras aiti kuvaili tyttdrensa kokemuksia
kortisoneista painajaismaisina, koska
niilla oli vaikutuksia painoon ja kasvojen
muotoon: "Han uhkasi lopettaa kortiso-
nien kayton ja ei halunnut kdyda ulkona
kolmeen viikkoon. Silloin hdn masentui."

Kortisonien aiheuttamat
ulkoiset muutokset li-
saavat halua lopettaa
sydpahoidot seka va-
hentaa sosiaalisia kon-
takteja

Kun nuoret eivat tunteneet oloaan aa-
rimmaisen vasyneiksi tai sairaiksi, he
kayttivat keinoja sailyttdakseen "nor-
maalin" ulkon&on ja piilottaakseen sai-
rauden merkkeja.

Normaalia ulkondk6a
tavoitellaan peittamalla
sairauden merkkeja

Nama keinot veivat huomion muutok-
sista heilta itseltddn seka muilta. Ne oli-
vat myds keinoja syopaidentiteetin
unohtumiseen ja ei-toivotun huomion
valttamiseen.

Muilta ei haluta saalia
ja nain myds syo6-
paidentiteetti voitaisiin
unohtaa

He halusivat kaytdnnon vinkkeja muut-
tuneen ulkonadén hallintaan ja peittami-
seen seka tukea erilaisten ulkonaén ai-
heuttamien negatiivisten sosiaalisten
seurausten kasittelemiseen. Jos tervey-

Ulkonadn muutoksista
kaivataan paljon tietoa,
mutta hoitohenkildkun-
nan oletetaan ottavan

Muutokset ulkonadssa

Fyysisen mindkuvan muutokset

denhuollon ammattilaiset eivat antaneet | ne puheeksi
tata tietoa, sen pyytdminen oli vaikeaa.
Alkuperaisilmaus suomen- Pelkistys Alaluokka Ylaluokka
nettuna
"Ennen sy6paa olin melko | Fyysinen toimintaky- | Muutokset fyysisessé | Fyysisen mindkuvan muutokset
urheilullinen,  tekemassa | vyttdmyys aiheuttaa | tojmintakyvyssa

mitd miesten pitaisi tehda.
On niin monia asioita, joita
kehoni haluaisi tehda seka
nyt tytétkin ajattelevat mi-
nua vain ystavakseen.
Olen nyt kypsempi, mutta
kaikki on muuttunut.”

ongelmia kaikilla ela-
man osa-alueilla

Teini-ikaiset kokivat fyysi-
sen toiminnan menettami-
sen, fyysisten toimintojen
hairigita, siirtymista pois
paivittaisistd rutiineista ja
turhautumista kehoihinsa.

Rajoittuneisuus  fyysi-
sessd toiminnassa vai-
kuttaa mielialaan
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Alkuperaisilmaus suomennettuna Pelkistys Alaluokka Ylaluokka
Osallistujat kertoivat tuntevansa olonsa parem- | Sairaalaan takaisin | Vaikutukset Psyykkisen minakuvan
maksi ja onnellisemmaksi kotiutuksen aikana ja | meno aiheuttaa mie- psyykkiseen hy-
palattuaan sairaalaan he tunsivat itsensa | lialan laskua vinvointiin muutokset
yleensd onnettomiksi. Osallistujat maarittelivat
tallaiset muutokset elamassdan kamppailuksi,
joka teki heidat surullisiksi.
Teini-ikaiset nakivat myds, ettd sairaanhoitajat | Suojavarusteet ja
kayttivat kasineita ja naamioita suojatakseen itse- | ladkepakkaukset ku-
aan ladkkeen valmistuksessa ja annossa. Ladk- | vastavat myrkyllista
keet toimitettiin ruskeissa pusseissa, joissa oli | ladketta
kallon kuvia. Niistd nuoret ajattelivat, ettd solun-
salpaajat olivat kuin myrkkya, joka tunkeutui hei-
dan kehoonsa ja tuhosi sen toiminnan.
Osallistujat ilmaisivat tdméan toteamalla: "Kun mi- | Solunsalpaajat  ai-
nulle annetaan solunsalpaajia, tunnen oloni | heuttavat psykologi-
enemman tai vdhemman oudoksi psykologisen | sen vaikutuksen
vaikutuksen vuoksi. Tunnen, ettd se on myrkkya,
mité kehooni ruiskutetaan. Sitten ajattelen, miten
se vaikuttaa kehooni.”
Teini-ikiset ajattelivat, ettéd vartaloon asennettu | Keskuslaskimoka-
keskuslaskimokatetri symboloi "solunsalpaajake- | tetri osaksi identi-
hoa” ja on syOpapotilaiden “identiteettilappu.” | teettid ja haasteiden
Laitteiden lasndolo edesauttoi ottamaan vastaan | vastaanottaminen
hoidon haasteita ja eldmanmuutoksia. helpottuu
He kuvailivat shokkiaan ja ahdistustaan, kun hiuk- | Hiusten putoaminen
set putosivat paakkuina ja kertoivat kokemuksis- | aiheuttaa ahdistusta
taan terveiden hiusten omistamisesta, jota seu-
rasi hiustenlahto osittain- tai kokonaan.
Alkuperaisilmaisu suomennettuna Pelkistys Alaluokka Ylaluokka
Vaikka sy6valla on negatiivisia fyysisia, psyykkisia ja kognitiivi- | Kamppailu syopaa vas- | Psyykkinen kasvu Psyykki-
sia vaikutuksia, saattaa se johtaa my0s positiivisiin ajatuksiin | taan motivoi eldamaan
elaman tarkoituksesta ja haluun luoda tulevaisuudessa uraa. sen mina-
Suurin osa nuorista ilmoitti, etta he olivat kasvaneet psyykkisesti | Nakokulma  elamasta kuvan
ja tulleet tietoisemmiksi sairautensa vuoksi. "Nakdkulmani ela- | muuttuu realistisem-
mastéd on muuttunut: ymmarran, ettei kaikki ole taydellista." maksi muutok-
Lisaksi osallistujat ilmoittivat, ettd he eivat tunne enda oloaan | Murehtiminen pienista set

surulliseksi pienista asioista, toisin kuin ikatoverit tekevat. Sai-
rastuneet ymmartavat, ettd heidan taytyy tehda enemman toita
eldmansa eteen.

asioista on vahaisem-
paa.

Suurin osa osallistujista korosti, etta vaikka heilla oli negatiivisia
kokemuksia sydpahoidoista, edistivat ne heidan henkildkoh-
taista kasvuaan, kypsymistaan ja voimaantumistaan. Trauman
jalkeinen kasvu esiintyy nuorella myds sy6pahoidon aikana.

Syopahoitojen  kokemi-
sella yhteys psyykkiseen
kasvuun ja voimaantumi-
seen

Monet nuoret ilmaisivat, ettd aikovat aloittaa taysin uuden alun
parantumisen jalkeen ja heidan tulevaisuutensa nayttaa hyvin
kauniilta. “Olen suljetussa paikassa. Vaikeiden ja kivisten pol-
kujen jalkeen aion paasta ulos siitd ympyrasta ja toipua. Siirryn
oikeaan eldamaan."

Parantumisesta  alkaa

uusi elama

Nuorten psyykkinen kasvu voi helpottaa heidan sairautensa te-
hokasta hallintaa ja jopa heidan kykyaan voittaa se. Teini-ikais-
ten voimaantuminen hoitoprosessin aikana liittyy laheisesti sii-
hen, miten he hallitsevat elam&ansa parantumisen jalkeen.

Psyykkinen kasvu auttaa
sairauden hallinnassa

Hyvin sopeutuneet osallistujat, jotka ovat kokeneet ja onnistu-
neet hallitsemaan muuttuneen ulkonadn, keskustelivat koke-
muksistaan myds henkildkohtaisen kasvun suhteen. Henkil6-
kohtainen kasvu osoittaa varhaisia merkkeja positiivisesta muu-
toksesta oman ulkondén havainnoimisessa.

Psyykkinen kasvu lisda
positiivista  nakemysta
omasta ulkonadsta

"He nakevat minut sellaisena kuin olen, eivat vain sellaisena
kuin naytan.” Ulkonakémuutoksia ei aina kasitelty negatiivisesti.
Toisten haastattelujen aikana, kun Anna ja Sarah tunsivat
olonsa itsevarmemmiksi, he pohtivat kokemuksiaan henkilékoh-
taisesta kasvusta ja vihjasivat alustavasti, ettad heilla on nyt pa-
rempi ndkdkulma ja arvostus henkilokohtaisista ominaisuuksis-
taan, jotka eivat liity ulkonakdon.

Arvostus muihinkin kuin
ulkonadn piirteisiin




Alkuperaisilmaus suomennettuna Pelkistys Alaluokka Ylaluokka
"Sain paljon ystavia, jotka sairastivat | Kuoleman kohtaaminen | Kuoleman kasittely Psyykkisen minakuvan
myds syOpaa. Suurin osa heistd on nyt | epareilua 46
kuolleita. Valilla ajattelen miksi mina sel- muutokset
visin? Mikseivat he selvinneet?”
”Mikaan ei estd minua auttamasta muita. | Syyllisyyden tunteminen
Tunnen syyllisyytta, jos en tee niin.” auttamatta jattdmisesta
Okei, tehdaan vain se mité on tehtavissa; | Kuoleman hyvéksyminen
ehka elamme, ehkd emme.”
Pahanlaatuisen luusyévan hoito aiheut- | Kuolemanpelon kohtaa-
taa kuolemanpelkoa .
minen
Alkuperaisilmaus suomennettuna Pelkistys Alaluokka Ylaluokka
Anna alkoi talloin tunnistaa, ettd han on kiin- [ Seksuaalinen itse- | K&sitys omasta seksu- | Seksuaalisen minaku-
nostunut naishoitajista, joka nopeutti meneil- | tuntemus kehittyy aalisuudesta
l&an olevaa tutkimista siita, kuka han oli maa- van muutokset
ilmassa ja kuka han voisi olla suhteessa per-
heeseensa ja sosiaaliseen elamaansa.
Han huomasi, ettd syOpakokemus teki ha- | Syopakokemuksesta
nesta mielenkiintoisen ja viehattdvan muiden | hydtya ihmissuhtei-
silmissa. Toisinaan Anna kaytti tatd hyvak- | den solmimisessa
seen, mutta toisinaan han ei tykannyt identi-
teetistdan "syopalapsena.”
Alkuperaisilmaus suomennettuna Pelkistys Alaluokka Ylaluokka
Nuoret ovat huolissaan hoitojen ai- | Huoli syépahoitojen | Huoli hedelmallisyy- | Seksuaalisen minakuvan muu-
heuttamasta mahdollisesta hedelmét- | vaikutuksesta  ky- | dest3
tomyydesta. Han kyseli kysymyksia | kyyn saada lapsia tokset
hedelmallisyydestd hoitohenkilékun-
nalta hoidon aikana ja oli huolissaan,
ettei voisi saada lapsia. Han kuitenkin
oletti, ettei hedelmallisyys ollut térkein
puheenaihe siina tilanteessa.
Alkuperaisilmaus suomennettuna Pelkistys Alaluokka Ylaluokka
Nuoret kokivat, ettd heidan tari- | Seksuaalinen Seksuaalisuuden siirtdminen | Seksuaalisen minakuvan

noihinsa kehittyvana seksuaali-
sena olentona ei reagoitu tai vahin-
tdan unohdettiin heti, koska tarinat
koetusta sydvasta olivat mielenkiin-
toisempia ja vakuuttavampia.

kasvu ei kiinnosta
muita

Usein hoitoon liittyvia tarinoita ker-
rotaan kayttaen vertaiskuvia liittyen
taistelulajeihin. Nama niin sanotut
“sota” tarinat jattavat hyvin vahan
tilaa niille nuorilla, jotka eivat pysty
taistella ja nain esimerkiksi tarinat
omasta seksuaalisuudesta jaavat
varjoon.

Tarinat seksuaali-
suudesta  jaavat
varjoon

Kohderyhmien naiset nostivat esiin
lisdinformaation ja tuen tarpeen he-
delmallisyysasioissa.

Hedelmallisyyden
puheeksi ottami-
nen

"Lasten hankkiminen... sitd ei ajat-
tele ennen kuin joku ottaa sen
esille. Vasta siihen asti ajattelet,
ettd ”Oi, minun taytyy saada lapsia,
kun olen 25-vuotias.” Tallainen
tieto on todella, todella, todella tar-
peellista tuoda esille.”

Hedelmallisyytta ei
osata ottaa pu-
heeksi

sivuun

muutokset




47

lella on sininen meri ja valtameri."

Nuorten taytyi lykatad heidan toiveitansa sairaalahoidon ja te-
rapian vuoksi. Nuorten mielesta sydpahoitojen yleisten vaati-
musten sijaan pitaisi suunnitella yksiléllisemmat toimenpiteet.
Esimerkiksi, jos neutrofiillien méaara on riittdva, kuuluisi nuoren
saada nahda ystaviaan.

Rajoitukset yksilékoh-
taisesti

Suurin osa osallistujista kertoi, etta he eivat voineet syoda tiet-
tyja ruokia tai olla lahellad ihmisia saantdjen vuoksi, joita hei-
dan oli noudatettava. “Asun pienessa huoneessa sairaalahoi-
don aikana, minusta tuntuu, ettd vapauteni on viety” “En ha-
lua jaada sairaalaan. Haluan menna merelle ja puistoon niin
kuin kuka tahansa muukin.”

Tarkat saannét veivat
vapauden

Teini-ikaiset tunsivat ahtautta kotona, joka sai heidat menet-
tdmaan elamantavoitteensa. Heidan kotonaoloaan pidettiin
hitaana ja tylsana. Heidan normaali sosiaalinen elamansa oli
rajallista sekd heidan kehonsa oli erilainen kuin ennen sai-
rautta. Tama sai tuntemaan yksinaisyytta ja vapauden mene-
tysta.

Kotona oleminen rajoit-
taa vapautta

”Kun olin sairaalassa, katsoin jonkun muun tekevan ikkunan
ulkopuolella sitd, mitd en voinut tehda, ja se sai minut tunte-
maan oloni erittdin masentuneeksi. On erittdin tylsaa olla sai-
raalassa, minulla ei ole mitdan tekemista. Olen onnellinen, jos
saan menn4 kotiin.”

Kyvyttdmyys tehda sa-
moja asioita kuin muut

Alkuperaisilmaus suomennettuna Pelkistys Alaluokka Ylaluokka
'Olen vankilassa sairaalassa. Siellé on rautaiset suojakaiteet, | Sairaala koetaan van- | Vapauden Sosiaalisen mina-
joista pit&a kiinni. Tunnen olevani vankina. Vankilan ulkopuo- | kilana menetys

kuvan muutokset

Alkuperaisilmaus suomennettuna

Pelkistys

Alaluokka

Ylaluokka

” Kun menin sisdan, jouduin periaatteessa
luovuttamaan kaiken maaraysvallan tietyille
laékareille, mika oli mielestani melko vaikeaa.
Halusin maarata omasta elamastani itse ja
se, etta minulle kerrottiin, milloin tulla hoitoon,
milloin tehda tama ja tuo, oli minulle hieman
vaikeaa.”

Vaikeus antaa muiden
paattda omasta ela-
masta

Kielto elaa normaalia elamaa ja hallita oman
eldméansa valintoja johtivat vihan tunteeseen
ja haluun hallita pientékin asiaa sy6évan hoito-
prosessissa.

Mitd enemman kiel-
toja, sita enemman ka-
pinointia

”lhmiset vain maarailevat ja kertovat minulle
mitd pitda tehda. Tiedan, ettd se oli minun
omaksi parhaakseni mutta ihmiset olivat vain
edessasi koko ajan”

Halu paattdd omasta
elamasta

Nuoret ilmoittivat, ettd hallinnan menettami-
sen tunteet johtivat turhautumisen; riittdmat-
téomyyden ja vihan tunteeseen seka hoidon
noudattamatta jattdmiseen.

Kaskyt aiheuttavat ka-
pinointia

Teini-ikdiset halusivat saada tietoa sai-
raudestaan ja sen hoidosta mahdollisimman
tarkkaan, jotta he pystyisivat hallitsemaan ti-
lannetta mahdollisimman hyvin.

Yksityiskohtaisen tie-
don saaminen hoi-
dosta tarkeaa

Hallinnan menetys

Sosiaalisen

kuvan muutokset

mina-




48

Alkuperaisilmaus suomennettuna Pelkistys Alaluokka Ylaluokka
Ihmisten sanoessa heille “Olet vahva, paranet kyll&” vain teki- | Aito lasnéolo koetaan térke- | Yksinaisyys Sosiaalisen mi-
vét heille yksinaisen olon; sen sijaan nuoret halusivat heille sa- | &ksi ja eristayty-
nottavan ”Olen kanssani, selvidamme tasta tilanteesta yh- minen nakuvan muu-
dessa”
— — , , tokset
Nuoret kertoivat ikdvOivansa koulua ja ystavia hyvin paljon ja | Sairaalassa olo aiheuttaa
tuntevansa olonsa yksindisiksi, koska olivat sairaalassa. yksindisyytta
Eristaytyminen, kontaktien menettdminen tai ystavien hylkda- | Sosiaalisten kontaktien
minen johtivat yksinaisyyden tunteeseen, joka pahensi entises- | puuttuminen aiheuttaa yksi-
tddn huonoa oloa: "Héan ei halunnut menna ulos tai ndhda ke- | naisyytta
taan, sitten han masentui ja koki itsensa yksinaiseksi”
Huoli ulkonadén muuttumisesta, alhainen itsetunto ja kokemuk- | Sosiaalisiin suhteisiin vai-
set negatiivisista sosiaalisista tilanteista johtivat siihen, ettd | kuttaa huono itsetunto ja
monet valttelivat sosiaalisia tilanteita. aiemmat negatiiviset koke-
mukset
Nuoret olivat saaneet ei-toivottua huomiota ulkonédstaan. Toi- | Ulkondén muutokset ai-
sinaan ystavat olivat huolissaan sairastuneen ulkonadsta ei- | heuttavat negatiivista huo-
vatka tienneet mita sanoa. miota ja ystavien vaikeaa
reagoida siihen
Alkuperaisilmaus suomennettuna Pelkistys Alaluokka Ylaluokka
Teini-ikdén kuuluu itsendistyminen | Riippuvuus vanhempiin | Vaikutukset itsendisyy- | Sosiaalisen mina-
vanhemmista ja oman identiteetin ke- | vahenee murrosidssa teen
hittdminen. kuvan muutokset
Sairastuminen ja intensiivinen sy6pa- | Sairastuminen lisaa riip-
hoito voivat lisaté riippuvuutta van- | puvuutta vanhempiin
hempiin, jolloin vanhemman ja lapsen
valinen suhde voi joutua paineen alle.
SyOpasairaiden lasten vanhemmat | Vanhempi suojelee las-
ovat usein ylisuojelevaisempia. taan infektioilta
Alkuperaisilmaus suomennettuna Pelkistys Alaluokka Ylaluokka

Monet osallistujista kuvasivat tar-
vettaan jakaa tunteitaan, ajatuksi-
aan ja tarpeitaan ystaville, jotka tu-
kivat heita seisomalla rinnalla huo-
noina paivina.

ovat tarkeita

Huonoina paivina ystavat

lkatoverien merki-
tys

Henkinen tuki ystaviltd on elintar-
keaa, jotta nuori pystyy kasittele-
maan stressaavia tilanteita.

Stressaavassa tilanteessa
tarvitaan ystavien tukea

He kuvailivat vaikeuksiaan kuulu-
essaan vahemmistéryhmaan, kun
heitd hoidettiin pienten lasten ja
vanhusten ymparéimana. He tunsi-
vat olevansa eristyneitd, mika
osoitti vahvaa halua tulla kohdel-
luksi oman ikdistensa tasolla.

Oman ikaisten seuraa kai-
vataan, koska siihen on
helppo samaistua

Sosiaalisen mindkuvan muu-

tokset
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