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As a disease, psoriasis is not entirely curable, but its symptoms can be managed
with various treatments that improve a person’s quality of life. Good teaching ma-
terials motivate students and help them achieve their study goals. Digital teaching

materials support students’ individuality, independence and self-directedness.

During this study process, a collection of digital teaching materials on psoriasis
and its treatments was produced for the Moodle platform to be utilized by students
in the field of social- and healthcare. Topics included what skin psoriasis is and
how it is treated. Moreover, it was examined how digital teaching materials moti-
vate, improve learning and advance theoretical capabilities. The thesis was com-

missioned by Tampere University of Applied Sciences.

The digital teaching materials include exams for starting level and final evalua-
tion, as well as lecture materials on skin psoriasis. These components form a
collection of teaching materials that students can utilize independently to review
and deepen their capabilities in treating skin psoriasis. Ideas for further develop-
ment include recording of lecture slides into audio- or video recordings and de-
veloping videos, games or simulations. The final product can be further expanded

with learning assignments and mid-lecture quizzes.

Keywords: psoriasis, nursing, study material, teaching material



SISALLYS

1 JOHDANTO ... 5
2 OPINNAYTETYON TARKOITUS, TAVOITE JA TEHTAVAT................ 7
3 TEOREETTISET LAHTOKOHDAT ......oooviitieeeteeecte e, 8
I T I | o] 01T 4 F= 1= 1 S RPSTRRPPN 9
3.2 Ihopsoriasiksen hoitotyO............uuvuuuiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiie 11
3.2.1 Potilasohjaus ja hoitotyon rakenne...............cccooeeeiiiiiinnns 12

3.2.2 PaiKalliShOitO .......coevviiiiiiiiiiiiiiieieieeeeeeeeeeeeeee 13

3.2.3 ValOOO ... 15

3.2.4 Systeeminen 18AKehoito ...........cccooeeeiiiiiiiiiiiiiiee e, 16

3.2.5 Biologinen I2akehoito ............coviiviiiiiiiiiic e 17

3.3 Digitaalinen opetusmateriaali..................euuviiiiiiiiiiiiiiiiiiee 18

4 TOIMINNALLINEN OPINNAYTETYO....ccoiiieieeeeeeeeeee e, 20
4.1 Tuotoksen tekeminen vaihe vaiheelta............cccccccooiiiiiiiiiinnnnn. 20

B POHDINTA L aasansnsnnnnnnnnnnnnnnn 22
5.1 Eettisyys ja luotettavuus..........c.cooovriiiiiii 22
5.2 Tulosten tarkastelu............oooviiiiiiiiii 23
5.3 Kehittamisehdotukset..............ooueiiiiiiiii 25
LAHTEET .ottt te et ee et eneeete e eteaneas 27

LITTEET e 31



1 JOHDANTO

Yleisimpia ihosairauksia tunnetaan yli kolmetuhatta ja useimmat niista ovat eri-
laisia ihotulehduksia, jotka ilmenevat yksilollisesti erilaisin vaikeusastein (lhosai-
raudet: Allergia-, Iho- ja Astmaliitto 2020; Hannuksela-Svahn 2021). Osa ihosai-
rauksista ovat oire jostain muusta sairaudesta, kuten nokkosihottuma. Ja osa iho-
sairauksista on puolestaan itsenaisia sairauksia, kuten aknetaudit, herpes tai

ihopsoriasis (Hannuksela-Svahn 2021).

Psoriasis on krooninen immuunivalitteinen tulehdustauti ja noin kaksi prosenttia
suomalaisista sairastaa ihopsoriasista, joista 3—5 prosentilla tauti ilmenee keski-
vaikeana tai vaikeana. Psoriasista pystytaan hoitamaan, mutta sita ei pystyta pa-
rantamaan. Psoriasiksen oireet ovat usein hallittavissa hyvalla hoidolla ja siksi
onkin tarkeaa, etta seka hoitoalan ammattilaiset etta myos psoriasista sairastavat
itse tietavat miten sairautta hoidetaan. Psoriasis voi ilmeta ihopsoriasiksena, ni-
velpsoriasiksena tai toisinaan myds molempina. Lisaksi psoriasikseen voi liittya
erilaisia liitannaissairauksia. (Airola 2020.) Tassa opinnaytetydssa keskitymme

ihopsoriasikseen ja sen hoitoon.

Valitsimme alun perin toiminnallisen opinnaytetydn aiheeksi “Ihon sairaudet ja
sen hoitoty0”, josta se tarkentui “Digitaalinen opetusmateriaali opiskelijoille
ihopsoriasiksesta ja sen hoidosta” sisatautien vastuualueen koululle esittaman
toiveen myota. Opinnaytetyon tarkoitus on tuottaa sosiaali- ja terveysalan opis-
kelijoille motivoiva ja aktivoiva digitaalinen opetusmateriaali ihopsoriasiksesta ja
sen hoidosta. Tuotetun opetusmateriaalin tavoitteena on edistaa opiskelijoiden

oppimista ihopsoriasiksesta ja silla tavoin lisata heidan teoreettista osaamistaan.

Aihe kiinnostaa meita, koska tormaamme tulevaisuudessa ammatissamme tyo-
paikasta riippumatta varmasti paljon erilaisiin ihon sairauksiin ja etenkin ihopso-
riasikseen, koska se kuuluu yleisimpiin ihosairauksiin. On tarkeda tunnistaa
ihopsoriasikset oireet ja osata yleisimmat hoitomenetelmat, jotta hoito osattaisiin

aloittaa mahdollisimman pian ja hoito olisi yndenmukaista ja laadukasta.



6

Eri ihosairaudet, ihopsoriasis mukaan lukien, vaikuttavat merkittavasti elaman-
laatuun. Ihon kutina, ihottuman nakyminen muille, jatkuva ihottuman hoidon tarve
tai riittamaton hoitotulos ovat yleisimpia stressin ja ahdistuksen aiheuttajia ihosai-
rautta sairastavalle. Naiden stressitekijoiden myo6ta ihosairautta sairastava saat-
taa alkaa valttelemaan sosiaalisia tilanteita nakyvien oireiden ja ihmisten reakti-
oiden vuoksi, tydkyky voi heikentya ja stressi altistaa masennukselle. (Ihotaudit,
Terveyskyla, lhotautitalo 2018; Mustonen 2015.) Psoriasis altistaa lisaksi diabe-
tekselle, sydan- ja verisuonisairauksille ja tulehduksellisille suolistosairauksille
(Psoriasis on monimuotoinen sairaus, jonka oireita voidaan hoitaa, Terveystalo

n.d).



2 OPINNAYTETYON TARKOITUS, TAVOITE JA TEHTAVAT

Opinnaytetyon tarkoituksena on tuottaa informatiivinen ja opiskelijoita motivoiva

opiskelumateriaali ihopsoriasiksesta ja sen hoidosta.

Opinnaytetyon tavoitteena on edistaa hoitoalan opiskelijoiden oppimista ihopso-

riasiksen hoidosta ja sen avulla lisata teoreettista osaamista aiheesta.

Opinnaytetyon tehtavana on:

Tehda motivoiva digitaalinen opetusmateriaali ihnopsoriasiksesta ja sen hoidosta.



3 TEOREETTISET LAHTOKOHDAT

Ennen tiedonhakua laadimme taulukon (Taulukko 1) keskeisista kasitteista, jotta
varsinainen tiedonhaku sujuisi helpommin. Opinnaytetyon kolme keskeista kasi-

tetta syntyivat opinnaytetyon aiheen pohjalta.

Rajasimme tiedonhaussa lahteitd suomen- ja englanninkielisiin kokonaisiin tutki-
muksiin viimeisen kymmenen vuoden ajalta. Kaytimme tiedonhaussa MeSH-,
FinMeSH-, Medic- ja Cinahl-tietokantoja. MeSH- ja FinMeSH-tietokantoja kay-
timme siihen, ettd saimme muotoiltua kasitteet ja asiasanamuodot, joita kay-
timme lapi koko opinndytetydmme. Medic-tietokannasta saimme 38 osumaa ha-
kulausekkeella “psoriasi*, hoito*”. Hakutulokset olivat suurimmalta osaltaan leh-
tiartikkeleita, joista monet vastasivat sisalloltaan hakuamme, mutta joukossa oli
myos osumia, jotka eivat olleet sisalloltaan sita, mita etsimme tai eivat olleet ai-
heeseen liittyvia. Hakutuloksista 10ytyi myds muutama vaitoskirja, jotka olivat si-
salloltaan juuri opinnaytetydhdmme sopivia ja saimme hyddynnettya niita. Cinahl-
tietokannasta puolestaan saimme 111 osumaa hakulausekkeella “psoriasis®, nur-
sing”. Suurin osa tuloksista oli lehtiartikkeleita, joista moni kylla vastasi sisallol-

taan etsimaamme.

Tietokantojen lisaksi kaytimme yleisia valtakunnallisia hoitosuosituksia ja luotet-
tavia tutkittuun tietoon perustuvia lahteita, esimerkiksi Kaypa hoito —suositukset
ja Duodecim-sivusto, jotka kasittelevat aiheenaan ihopsoriasista, sen hoitotyota
tai opetusmateriaalia. Naita lahteita kaytimme tieteellisten lahteiden tukena. Li-
saksi etsimme loytamistamme aihetta kasittelevista artikkeleista alkuperaislah-

teita ja sita kautta I0ysimme hyvia lahteita tybhomme.



Keskeinen kasite | Keskeinen kasite | Keskeinen kasite
1 2 3
Suomeksi Psoriasis, psori- | Hoitotyd, hoito, Oppimateriaali,
aasi, hilsetystauti, | (ladkehoito, valo- | digitaalinen oppi-
(hilseileva iho) hoito, paikallis- materiaali, ope-
hoito) tusmateriaalit,
opiskelija
Englanniksi Psoriasis Nursing, Educa- | Study material,
tion nursing, teaching mate-
nursing care rials
YSO-sana Psoriaasi Hoitotyd Oppimateriaali

Taulukko 1: Tiedonhaussa kaytetyt keskeiset kasitteet

3.1 lhopsoriasis

Ihopsoriasis on sairaus, jossa uusien solujen muodostuminen on kiihtynyt ihon
uloimmassa kerroksessa monikertaiseksi normaaliin verrattuna. Talldin solut
nousevat iholle epakypsina ja hilseilevina. (Anttila, Hirvela, Jaatinen & Polviander
2015.) lhopsoriasis on krooninen ja usein hitaasti kehittyva seka ihmisen oman
puolustusjarjestelman pohjalta syntyva tulehdustauti, joka aiheuttaa oireita
ihossa (Airola 2020). Yleensa psoriasikseen sairastutaan joko nuoruusiassa tai
50—60 vuoden iassa. Erityisesti nuorilla tauti on usein selvemmin perinndllinen ja
oireiltaan vaikeampi. Nuorilla taudin voi laukaista esimerkiksi streptokokki-infektio
ja aikuisilla esimerkiksi stressi. Perinndllisyyden lisaksi lihavuus, tupakointi ja run-
sas alkoholin kaytto lisdavat riskia sairastua psoriasikseen. (Airola 2020; Anttila
& Hirvela ym. 2015.)

Ihopsoriasiksen aiheuttaman ihottuman laajuus voi vaihdella muutamasta pie-
nesta laiskasta lahes koko ihon laajuiseen ihottumaan. Siihen voi liittyad myds ku-
tinaa ja ihon arkuutta. Usein ihopsoriasiksessa ihottumien rauhalliset ja oireiset
kaudet vaihtelevat yksildllisesti ja valilla voi olla pitkiakin lIahes oireettomia tai ko-
konaan oireettomia jaksoja. lhottumaa voi ilmaantua ihon vauriokohtiin. (Psori-
aasi (iho ja nivelet): Kaypa hoito —suositus, 2022.) Taudinkuvaan liittyy myds vuo-
denaikavaihtelua. Talvisin oireet ovat usein vaikeampia kuin kesaisin. (Anttila &
Hirvela ym. 2015.)
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Ihopsoriasis voidaan jakaa moniin eri tyyppeihin, joita on noin kymmenkunta.
Ihopsoriasiksen eri tyypit ovat laiska- eli plakkipsoriasis, pisarapsoriasis, taivep-
soriasis, markarakkulainen psoriasis, erytroderminen psoriasis eli punaiho seka
kynsipsoriasis. Muita paikallisia muotoja ihopsoriasiksesta ovat paanahan psori-
asis, kasvopsoriasis, kammenten ja jalkapohjien psoriasis seka sukupuolielinten
psoriasis. Eri tyypit voidaan jakaa muun muassa oireiden ja ihottuman sijainnin
mukaan. (Airola 2020.)

Laiska- eli plakkipsoriasis on ihopsoriasiksen yleisin muoto. Oireina ovat paksut
ja kutisevat hilselaiskat paanahassa, kyynarpaissa, ristiselassa, polvissa ja vai-
keimmissa tapauksissa ympari kehoa. (Airola 2020.) Ihottumalaiskat ovat tarkka-
rajaisia ja punottavia ja niiden koko voi vaihdella paljon 0,5 cm lapimittaisista
kammenenkokoisiin ja siita viela suurempiin. Laiskat voivat muodostaa vartalolla
myOs suurempia yhtenaisia ihottuma-alueita. (Psoriasis on monimuotoinen sai-
raus, jonka oireita voidaan hoitaa, Terveystalo, n.d; Tietoa psoriasiksesta, Psori-

asisliitto ry n.d.)

Pisarapsoriasiksen oireina ovat pienet alle sentin Iapimittaiset ja hentohilseiset
hilselaiskat. Pisarapsoriasis on melko yleinen nuorilla streptokokin aiheuttaman
nielutulehduksen seurauksena. Pisarapsoriasis voi parantua pitkaksikin aikaa,
mutta voi uusiutua uudestaan pienipilkkuisena tai laiskapsoriasiksena. (Airola
2020; Psoriasis on monimuotoinen sairaus, jonka oireita voidaan hoitaa, Terveys-

talo, n.d.)

Taivepsoriasiksen oireina ovat lahes hilseettomat tai hilseettomat punertavat lais-
kat rintojen alla, niveltaipeissa ja pakaravaossa seka kainaloissa, navassa ja su-
kupuolielimissa. Laiskat ovat lisaksi tarkkarajaisia, ohuita ja punertavia. Ihottu-
malaiskat sijaitsevat herkilla ihoalueilla, jotka haavautuvat herkasti. Taivepsoria-
sikselle altistavat erityisesti diabetes ja lihavuus. (Airola 2020; Psoriasis on mo-
nimuotoinen sairaus, jonka oireita voidaan hoitaa, Terveystalo; Tietoa psoriasik-

sesta, Psoriasisliitto ry n.d.)

Markarakkulainen eli pustuloiva psoriasis on vaikea ja harvinainen ihopsoriasik-

sen muoto. Esiintyy seka paikallisena etta yleistyneena eli laajempana muotona.
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Oireina ovat koko iholla tai vain kdmmenissa ja jalkapohjissa esiintyvat pinnalli-
set, pienet, kellertavat markarakkulat, jotka usein kutisevat voimakkaasti. (Airola
2020; Psoriaasi (iho ja nivelet): Kaypahoito -suositus 2022; Tietoa psoriasiksesta,
Psoriasisliitto ry n.d.) Markarakkulaisen psoriasiksen yleistynyt muoto on harvi-
nainen ja vakava ja se vaatii sairaalahoitoa. Se voi aiheuttaa kuumetta, leukosy-
toosia ja elektrolyyttihairidita. (Psoriaasi (iho ja nivelet): Kaypa hoito —suositus,
2022.)

Erytroderminen psoriasis eli punaiho on harvinainen, vaikea ja vakava ihopsoria-
siksen tautityyppi, jossa oireena on koko ihon kattava punoitus (Airola 2020).
Mika tahansa ihopsoriasiksen muoto voi johtaa erytrodermiseen muotoon, jos se
pahentuu rajusti jonkin tautia arsyttavan tekijan takia (Anttila, Hirvela ym. 2015).
Tama muoto vaatii sairaalahoitoa, koska laaja-alaisten iho-oireiden lisaksi voi
esiintya erilaisia yleisoireita, esimerkiksi kuumetta, vilunvaristyksia seka yleistilan

laskua. (Tietoa psoriasiksesta, Psoriasisliitto ry n.d.)

Kynsipsoriasiksen oireet esiintyvat kynsissa pienina pistemaisina kuoppina, oljy-
laiskina, kynsien paksuuntumisena ja epamuotoisuutena seka kynsien irtoami-
sena. Kynsimuutoksia voi esiintya myos muissa ihopsoriasiksen muodoissa ja
jopa puolella ihopsoriasista sairastavalla naita esiintyy. (Airola 2020; Tietoa pso-

riasiksesta, Psoriasisliitto ry n.d.)

3.2 lhopsoriasiksen hoitotyo

Hoitoty0 pohjautuu nayttoon perustuvaan toimintaan. Nayttoon perustuva toi-
minta tarkoittaa tutkitun nayton harkittua kayttoa paatoksenteossa, joka koskee
potilaan terveyden edistamista, hoitoa ja kuntoutusta. (Hotus, Nayttéon perus-
tuva toiminta n.d.) Hoitotyd maaritelldadn nykykasityksen mukaan siten, etta se
koskee sairaan potilaan hoitamisen lisaksi myds yksildiden, ryhman ja yhteisojen
terveyden ja hyvinvoinnin edistamista. Hoitotyd on vuorovaikutusta potilaan ja
hoitohenkildkunnan valilla. Hoitotydssa tehdaan aina yhteistyota potilaan kanssa
ja tuetaan potilaan omia voimavaroja. (Anttila & Kaila-Mattila ym. 2015, 16-17;
Lipponen 2014, 21.)
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Ihopsoriasista ei voida parantaa kokonaan, mutta oireiden hoitoon on olemassa
lukuisia eri oireita helpottavia vaihtoehtoja. Suurin osa ihopsoriasista sairasta-
vista karsii lievista oireista, mutta nekin saattavat heikentaa potilaan elamanlaa-
tua. Yksi hoidon tavoitteista onkin parantaa elamanlaatua, jonka lisaksi pyritaan
minimoimaan oireet ja sailyttdmaan potilaan toiminta- ja tyokyky hyvana. (Psori-
aasi (iho ja nivelet): Kaypa hoito —suositus, 2022; Salmela, Pélénen, Tasanen &
Huilaja 2019.) Hoitomuoto valitaan aina yksildllisesti ja huomioidaan esimerkiksi
potilaan edellytykset sitoutua hoitoon, hoidon vasta-aiheet ja sairauden vaikeus.
Ihopsoriasiksen vaikeuden arvioinnissa tulee ottaa huomioon iho-oireiden laajuus
ja voimakkuus, sairauden vaikutus elamanlaatuun ja aikaisempien hoitojen teho.
(Salmela ym. 2019.) Potilasta tulisi kannustaa hoidon alusta asti terveisiin ela-
mantapoihin ja huomioida potilaan mahdollinen masennus- ja ahdistuneisuusriski
(Psoriaasi (iho ja nivelet): Kaypa hoito —suositus, 2022). Lahtokohtaisesti valo-
hoidolla ja paikallishoidoilla hoidetaan lievana esiintyvaa ihopsoriasista ja puoles-
taan keskivaikean ja vaikean ihopsoriasiksen hoitoon kaytetaan systeemista eli
verenkierron valityksella vaikuttavaa laakitysta tai biologista laakitysta. (Salmela
ym. 2019.)

3.2.1 Potilasohjaus ja hoitotyon rakenne

Hyva potilasohjaus on suunnitelmallista, tavoitteellista ja yksil6llista. Ohjauksen
yksilollisessa suunnittelussa tulee ottaa huomioon potilaan ian ja kehitystason
mukainen ymmartaminen seka erilaiset oppimis- ja opetusmenetelmat. Potilaalle
voidaan antaa esimerkiksi suullista ja kirjallista ohjausta ja naiden menetelmien
yhdistdminen tukee toisiaan ja edistaa tiedon omaksumista. (Eloranta & Virkki
2011; Lipponen 2014, 22, 59.) Potilaan ohjaamisen onnistuminen on tarkeaa var-
mistaa. Potilaalta voidaan kysya, onko potilas ymmartanyt ohjeet, onko potilaalle
jaanyt kysyttavaa ja tarvittaessa potilasta voi pyytaa myds toistamaan omin sa-
noin ohjeet, jotka on kayty aiemmin lapi. (Eloranta & Virkki 2011.) Hyvalla poti-
lasohjauksella voidaan vaikuttaa potilaan elamanlaatuun, hoitomyodnteisyyteen ja
hoitoon sitoutumiseen (Lunnela 2011, 35) ja silld on suuri merkitys ihopsoriasis-
potilaan hoitotydssa. Etenkin paikallis- ja ladkehoidon toteutuminen ihopsoriasik-
sen hoidossa on lopulta potilaan omalla vastuulla terveydenhuollossa tehdyn hoi-
don aloituksen ja potilaan ohjaamisen jalkeen.
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Hoitotydhon liittyy oleellisesti potilaan yksildllinen hoidon tarpeen maaritys, hoi-
don suunnittelu, hoidon toteutus ja arviointi. Hoidon tarpeen maarittamiseen kuu-
luu potilaan tietojen keruu ja analysointi, potilaan tarpeiden tunnistaminen ja tas-
mentaminen. Hoidon suunnittelu koostuu hoidon tavoitteiden tasmentamisesta ja
priorisoinnista, auttamismenetelmien kuvaamisesta ja suunnitelman luomisesta.
Hoitotyon toteutus on potilaan ja hoitohenkilokunnan valista yhteistyota, jota py-
ritdan toteuttamaan asetettujen tavoitteiden mukaisesti. Hoitotyon arviointi liittyy
kaikkeen hoitotyohon. Esimerkiksi hoitosuunnitelmaan asetettuja tarpeita ja ta-
voitteita seka toimintojen vaikuttavuutta arvioidaan jatkuvasti. (Anttila & Kaila-
Mattila ym. 2015, 26-33.)

Lisaksi tarkea hoitotydn osa-alue on kirjaaminen. Kirjaamisen tulee antaa selkea
kuva potilaan hoidon tarpeista, tavoitteista, toteutuksesta ja saavutetuista tulok-
sista. Laadukkaan kirjaamisen avulla saadaan kattavasti tietoa potilaasta ja se
vahentaa esimerkiksi hoitajien raportoinnin tarvetta potilaasta vuoronvaihtotilan-
teessa. Kirjaaminen palvelee myos hoitohenkilokunnan oikeusturvaa, silla poti-
laskertomuksen merkinnoista voidaan selvittaa, onko potilas saanut oikeanlaista
hoitoa vai onko tapahtunut jonkinlainen laiminlyonti. (Anttila & Kaila-Mattila ym.
2015, 34-36.) lhopsoriasiksen hoidossa kirjaaminen on tarkeaa erityisesti hoidon
suunnittelun ja toteutuksen kannalta seka hoidon vaikuttavuuden seurannassa.
Huolellisesti, yksityiskohtaisesti ja kuvailevasti kirjattu tieto ihopsoriasista sairas-
tavan potilaan hoidosta auttaa arvioimaan mihin suuntaan oireet ovat etene-
massa (Nykanen & Junttila 2012).

3.2.2 Paikallishoito

Suurimmalle osalle ihopsoriasis potilaista riittaa paikallishoito. Paikallishoitoa
kaytetaan usein myods muiden hoitojen tukena laaja-alaisessa ihopsoriasiksessa.
Perusvoiteilla voidaan vahentaa ihottuman kuivuutta, kutinaa seka hilseen maa-
raa, mutta yksinaan perusvoiteet harvoin poistavat potilaan koko ihottumaa. Talla
hetkella kynsipsoriasis muutoksiin ei ole tiedossa tehokasta paikallishoitoa. (Pso-

riaasi (iho ja nivelet): Kaypa hoito —suositus, 2022.)
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Salisyylihappovoidetta kaytetaan paksuhilseisessa ihopsoriasiksessa, kuten lais-
kapsoriasiksessa, paksun hilsekerroksen kuorimiseen. Paksua hilsekerrosta on
tarkeaa ohentaa, koska hilsekerros estaa laakevoiteiden imeytymista ja hidastaa

valohoidon tehoa. (Psoriaasi (iho ja nivelet): Kaypa hoito —suositus, 2022.)

Kortikosteroidivoiteet soveltuvat useiden ihopsoriasistyyppien, kuten pisarapso-
riasiksen ja laiskapsoriasiksen hoitoon. lhopsoriasiksen tyyppi ja ihoalue vaikut-
tavat valmisteen ja voidepohjan valintaan. (Psoriaasi (iho ja nivelet): Kaypa hoito
—suositus, 2022.) Kasvoille ja ohuille taivealueille valitaan luokan I-Il valmiste.
Paksujen plakkimaisten laiskien hoitoon valitaan luokan Ill-IV valmiste. (Koulu
2010; Psoriaasi (iho ja nivelet): Kaypa hoito —suositus, 2022.) Ihopsoriasiksen
oireeton aika kortikosteroidivoiteiden kayton jalkeen on usein vain joitakin viik-
koja. Pitkaaikaiseen paivittdiseen kayttoon kortikosteroidivoiteet eivat sovellu,
vaan niita kaytetaan kuuriluontoisesti valmisteen ja ihoalueen mukaan. Hoidon
aikana taytyy ottaa huomioon myos haittavaikutukset, joita voivat olla kollageenin
tuotannon vahentyminen ihossa, korjaantumaton ihoatrofia eli ihon ohentuminen

seka lisamunuaislama. (Psoriaasi (iho ja nivelet): Kaypa hoito —suositus, 2022.)

D-vitamiinijohdokset eli kalsipotrioli ja kalsitrioli. D-vitamiinijohdoksissa vaikuttava
aine estaa ja normalisoi psoriasis ihottuman hallitsematonta solukasvua. D-vita-
miinijohdokset suositellaan annosteltavan kahdesti paivassa, kunnes ihottuma-
alueet ovat parantuneet. Hyvaan hoitotulokseen paaseminen vaatii usein jopa
kuusi viikkoa, mutta D-vitamiinijohdokset sopivat hyvin pitkaaikaiskayttoon. Hait-
tavaikutuksena voi olla paikallinen ihoarsytys, joka voi rajoittaa kayttoa herkilla
ihoalueilla. (Psoriaasi (iho ja nivelet): Kaypa hoito —suositus, 2022.) Liika-annos-
tus voi aiheuttaa hyperkalsemiaa (Koulu 2010; Psoriaasi (iho ja nivelet): Kaypa
hoito —suositus, 2022).

Paikallishoitoja voidaan kayttdad myos yhdistelmahoitoina 1aakarin maarayksen
mukaisesti. Yhdistelmahoitona voi olla esimerkiksi kortikosteroidivoiteiden ja D-
vitamiinijohdoksien yhdistelmahoito. Yhdistelmahoidot ovat usein tehokkaampia
kuin esimerkiksi kortikosteroidivoide yksinaan. Yhdistelmahoitoa voidaan kayttaa
muun muassa hiuspohjan psoriasiksen hoitoon. (Psoriaasi (iho ja nivelet): Kaypa
hoito —suositus, 2022.)
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3.2.3 Valohoito

Ihopsoriasiksen hoitoon voidaan kayttaa ultraviolettivalohoitoja, joista ensisijai-
nen muoto on kapeakaistainen ultravioletti B —valohoito (Koulu 2010; Ala-Hou-
hala 2013; Karppinen). UVB-valohoito lisda veren 25-hydroksivitamiini D -pitoi-
suutta (Ala-Houhala 2013; Karppinen 2017). Ihopsoriasiksen hoidossa D-vita-
miini rauhoittaa ihon tulehdusreaktiota (Paakkari 2021). Ihopsoriasista sairasta-
vien D-vitamiinipitoisuus on yleisesti matalampi kuin terveiden ihmisten ja valo-
hoidoilla saadaan aikaan merkittavia D-vitamiinipitoisuuden nousuja ja jopa 70%
vaikeista ihopsoriasis oireista karsivistd saa apua valohoidoista. (Ala-Houhala

2013; Karppinen 2017; Psoriaasi (iho ja nivelet): Kadypa hoito —suositus, 2022.)

Valohoidon sopivuutta samanaikaisesti muiden ihopsoriasiksen hoitomenetel-
mien kanssa tulee arvioida laakarin toimesta, silla jotkut |aakkeet tai paikallishoi-
tovoiteet voivat esimerkiksi herkistaa UV-sateilylle tai valohoito voi tehda paikal-
lishoitovoiteen tehottomaksi. UV-valohoidoille ei ole ehdottomia vasta-aiheita,
mutta valohoitoja tulee harkita, jos potilaalla on markarakkulainen tai erytroder-
minen psoriasis, valoherkkyys tai aiempi ihosyopa tai sille altistavia tekijoita. Va-
lohoitojen sitovuus, saatavuus, matkat hoitoihin ja suurentunut ihosyopariski
saattavat rajoittaa valohoidon kayttoa joillain potilailla. (Koulu 2010, Psoriaasi (iho
ja nivelet): Kaypa hoito —suositus, 2022.) Kaypahoito-suosituksen (Psoriaasi (iho
ja nivelet) 2022) mukaan UV-valohoitojen mahdollinen akuutti haittavaikutus on
UV-eryteema eli ihon punoitus, joka johtuu punekynnyksen ylittavasta valohoito-

annoksesta.

Ihopsoriasiksen kapeakaistaista UVB-valohoitoa toteuttavat terveydenhuollon
ammattilaiset ja ainakaan toistaiseksi kotikayttoon soveltuvaa laitetta ei ole viela
markkinoilla. Leveakaistaista UVB-valohoitoa kaytetaan enaa harvemmin tervey-
denhuollon yksikoissa, mutta esimerkiksi osasta psoriasisyhdistyksista on mah-
dollista saada laite kotikayttoon ihotautilaakarin lahetteella. limastohoito eli matka
etelan aurinkoon vastaa teholtaan UVB-valohoitoa. IImastohoitomatkoja jarjestaa
Psoriasisliitto ja matkalle paasy vaatii ladkarin B-lausunnon. limastohoidon mat-

kan kesto on yleensa vahintaan viikon ja auringonvalon annostelussa on tarkeaa
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huomioida ihotyypin valoherkkyys, koska liiallinen altistuminen auringon UV-sa-
teilylle lisda ihosydvan riskia varsinkin, jos iho palaa. limastohoidon vasta-ai-
heena on, jos potilaalla on siklosporiinihoito. (Koulu 2010; Psoriaasi (iho ja nive-

let): Kdypa hoito —suositus, 2022.)

PUVA-hoidot perustuvat ulkoiseen ihon herkistykseen. Iho herkistetaan psora-
leenildakkeellda ennen valotusta ultavioletti A-sateilld. Suomessa on kaytossa 8-
metoksipsoraleeni —kylpy-PUVA ja myos voide-PUVA on mahdollinen tietylle alu-
eelle rajoittuneelle ihottumalle. (Psoriaasi (iho ja nivelet): Kaypa hoito —suositus,
2022.) Kylpy-PUVA-hoidossa valolle herkistava ladke lisataan kylpyveteen ja kyl-
vyn jalkeen annetaan valohoitoa hoidettavalle ihoalueelle. Voide-PUVA-hoidossa
puolestaan prosaleenia sisaltavaa voidetta levitetadn hoidettavalle ihoalueelle ja
30-60min kuluttua alueelle annetaan valohoitoa. (Airola 2020.) Potilas saattaa
parjata useita vuosia jaksoittaisella PUVA-hoidolla, mutta hoitomuoto on tyolas ja
runsaaseen PUVA-hoitoon liittyy suurentunut ihosyopariski. (Airola 2020; Psori-

aasi (iho ja nivelet): Kaypa hoito —suositus, 2022.)

3.2.4 Systeeminen ladkehoito

Aina ladkehoitoa suunniteltaessa ihotautien erikoislaakari aloittaa ja seuraa
ihopsoriasiksen laakehoitoa. Ihopsoriasista sairastavan ika ja elamantilanne vai-
kuttavat ladkkeen valintaan. (Koulu 2010.) Ensisijaisia systeemisia eli verenkier-
ron kautta vaikuttavia psoriasislaakkeita ovat asitretiini, metoreksaatti ja siklospo-
riini. Nama ladkkeet ovat peruskorvattavia. Systeemisten ladkkeiden vaikutus
lakkaa yleensa kahden kuukauden kuluessa laakehoidon lopettamisesta ja
ihopsoriasis alkaa jalleen oireilla. (Psoriaasi (iho ja nivelet): Kaypa hoito —suosi-
tus, 2022; Koulu 2010.)

Asitretiinia kaytetaan esimerkiksi vaikean laiskapsoriasiksen ja yleistyneen mar-
karakkulaisen psoriasiksen hoidossa. Laiskapsoriasiksen hoidossa asitretiini-
hoito voidaan yhdistaa UVB-valohoitoon ja yhdistelmahoidosta on todettu olevan
hyotya. Asitretiini sopii hyvin pitkdaikaiskayttoon ja tarvittaessa hoito voidaan tau-

ottaa ja ladkkeen kayttd ei heikennd immuunivastetta. (Koulu 2010, Psoriaasi (iho
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ja nivelet): Kaypa hoito —suositus, 2022.) Teratogeenisuuden eli epamuodostu-
mia aiheuttavan ominaisuuden vuoksi asitretiinin kayttéa pyritaan valttamaan he-
delmallisessa iassa olevilla naisilla (Psoriaasi (iho ja nivelet): Kaypa hoito —suo-
situs, 2022).

Metotreksaatti on tehokas esimerkiksi laiskapsoriasiksen hoidossa. Noin 40-
60%:lla saavutetaan hyva hoitovaste metotreksaatilla ja se sopii pitkdaikaiskayt-
téon ja hoito voidaan tarvittaessa tauottaa. Kaytto vaatii erityista huolellisuutta
poikkeuksellisen annostelun ja haittavaikutuksien vuoksi. Laakkeen hyotyosuus
on suurempi ihonalais- tai lihaspistoksena annosteltuna kuin suun kautta annos-
teltuna. Metotreksaatti vaikuttaa immuunivasteeseen. (Psoriaasi (iho ja nivelet):

Kaypa hoito —suositus, 2022.)

Siklosporiinia voidaan kayttaa erityistapauksissa vaikean ihopsoriasiksen, joissa
muut ensisijaiset hoidot ovat sopimattomia. Siklosporiini on tehokas esimerkiksi
laiskapsoriasiksen hoidossa ja jopa 50-70%:lla saavutetaan hyva hoitovaste. Yli
kaksi vuotta kestavaa hoitoa siklosporiinilla pyritaan valttamaan, koska ladke ai-
heuttaa munuaishaittoja ja lisaa ihosyoOpariskia. Laakitys voidaan tarvittaessa
tauottaa. Siklosporiini heikentda immuunivastetta. (Psoriaasi (iho ja nivelet):
Kaypa hoito —suositus, 2022; Koulu 2010.)

3.2.5 Biologinen ladkehoito

Ihopsoriasiksen vaikeisiin tautimuotoihin osa potilaista tarvitsee biologisia laake-
hoitoja. Usein ennen biologisen laakehoidon aloittamista potilaalla on ollut kay-
tossa paikallishoitovalmisteet, valohoito sekd muu ladkehoito. (Salmela ym.
2019, 1395-1396.) Biologiset |ladkkeet ovat tasmalaakkeita eli [ddkkeen vaikutus
kohdistuu solussa tarkasti tiettyyn elimiston rakenteeseen. Ihopsoriasiksessa
kaytettavat biologiset ladkkeet estavat tiettyjen tulehduksenvalittajaaineiden toi-
mintaa. (Biologiset laakkeet: Laaketeollisuus ry. n.d.; Salmela ym. 2019, 1396.)

Suomessa yleisimpia ihopsoriasiksen hoidossa kaytettavia biologisia laakkeita

ovat muun muassa ustekinumabi seka sekukinumabi. Biologisia laakkeita kayte-
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taan esimerkiksi laiskapsoriasiksen, markarakkulaisen psoriasiksen ja erytroder-
misen psoriasiksen hoidossa. (Psoriaasi (iho ja nivelet): Kaypa hoito —suositus,
2022; Salmela ym. 2019, 1398.)

Biologisten laakkeiden kayttoa voi rajoittaa niiden kallis hinta. Kelan maarittamien
kriteerien mukaan biologiset laakkeet ovat peruskorvattavia, kun vaikean ihopso-
riasiksen hoitoon on kokeiltu kaikki lievemmat hoidot eika niista ole saatu riittavaa
vastetta tai potilas ei ole sietanyt hoitoja. (Peruskorvaus rajoitetusti korvattavasta
ladkkeesta: Kansanelakelaitos 2021; Salmela ym. 2019, 1396.) Lisaksi biologis-
ten ladkkeiden kayttéa voi rajoittaa esimerkiksi Iaakkeisiin liittyvat infektio- ja syo-
pariskit (Salmela ym. 2019, 1396).

3.3 Digitaalinen opetusmateriaali

Opetusmateriaalia kaytetaan, jotta saataisiin oppimiseen asetetut tavoitteet saa-
vutettua. Opetusmateriaalin maaritelma on muuttunut laajemmaksi ajan mittaan,
kun esimerkiksi kirjallisten opetusmateriaalien lisaksi on tullut digitaaliset opetus-
materiaalit ja siihen sisaltyvat muut materiaalit, esimerkiksi oppimispelit. (Hoiva-
silta 2017, 12.) Digitaalisten opetusmateriaalien kayttaminen tukee opiskelijoiden
yksilollisyytta, itsendisyytta seka itseohjautuvuutta. Lisaksi sahkoisesti tapahtuva
opiskelu on opiskelijalle mielekasta, ajallisesti tehokasta seka joustavaa verrat-

tuna ennalta maarattyyn lukujarjestykseen. (Mannisté 2020, 72).

Aikaisemmissa tutkimuksissa on todettu motivaation vaikuttavan suuresti opiske-
ljoiden oppimistuloksiin (Mannistdé 2020; Vuopala 2013). Mannisté (2020) ha-
vaitsi, etta opiskelijat motivoituivat opiskellessaan digitaalisessa oppimisymparis-
téssa enemman kuin luokkahuoneopetuksessa. Digitaalisissa oppimisymparis-
toissé on otettava huomioon opiskelijoita motivoiva materiaali, joita voivat olla
esimerkiksi videot, blogit, oppimispelit tai sosiaalinen media. Kirjoitetun tekstin
lisaksi digitaaliseen opetusmateriaaliin on siis hyva sisallyttaa aanta, kuvaa ja
likkuvaa kuvaa, jotta materiaalit ovat havainnollistavampia. (Hoivasilta 2017, 63;
Rintala & Vahatiitto 2007, 32.)
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Digitaalisessa opetusmateriaalissa on hyva huomioida myds oppisympariston
kaytettavyys. Kaytettavyyteen kuuluu koko ohjelmiston tekninen jarjestelma, vi-
suaalisuus ja opetusmateriaalit. Jos oppimisymparistd on huonosti kaytettavissa,
se vie opiskelijalta paljon energiaa, jolloin oppimisen teho voi heikentya seka ak-
tivisuus ja motivaatio laskea. Oppimisympariston taytyy olla siis kaytettavyydel-

taan hyva, jotta se on oppimista tukeva. (Rintala & Vahatiitto 2007, 31).

Useiden tasojen kayttd digitaalisessa opetusmateriaalissa lisaa opiskelijan yksi-
I0llisyytta, itsenaisyytta seka itseohjautuvuutta. Jos opiskelija ei tunne aihetta hy-
vin, han voisi aloittaa alimmalta tasolta ja edeta siita eteenpain jarjestelmallisesti
ja kokeneempi opiskelija voisi aloittaa ylemmalta tasolta osaamisensa mukaan.
Testien avulla opiskelija saa tietdd oman osaamisensa tason ja onko han ymmar-
tanyt opetusmateriaalien aiheet oikein. Testien palautteiden avulla opiskelija voi

palata viela epaselvien asioiden kertaamiseen. (Rintala & Vahatiitto 2007, 33.)

Yhteisollisessa seka ryhmissa oppimisessa tarkeda onnistumisen kannalta on
toimiva vuorovaikutus. Vuorovaikutus mahdollisuudet on siis myos otettava huo-
mioon digitaalisessa oppimisymparistéssa. Vuorovaikutus mahdollisuudet mah-
dollistavat ryhmassa keskustelun, tiedon jakamisen muiden kanssa ja mielipiteen
harjoittamisen turvallisessa ymparistossa. (Mannistd 2020, 73). Lisaksi se lisaa
yhteenkuuluvuutta ja lieventaa jannittyneisyytta (Vuopala 2013, 178). Vuorovai-
kutus on tarkeaa mahdollistaa myos siksi, etta opiskelijalla on mahdollisuus ky-
sya neuvoa muilta, jos ei paase itse eteenpain jostain syysta, esimerkiksi tekni-
sen ongelman takia. Nopeat vastaukset kysymyksiin ovat opiskelijoille tarkeita
opiskelun jatkuvuuden kannalta. Taman takia kysymyksiin kannattaa antaa muil-
lekin mahdollisuus vastata, jotta opettaja ei olisi tasta yksin vastuussa. (Rintala &
Vahatiitto 2007, 32; Vuopala 2013, 197.)
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4 TOIMINNALLINEN OPINNAYTETYO

Toiminnallisen opinnaytetyon tuotoksena voidaan esimerkiksi tuottaa opaslehti-
nen, tietopaketti, oppimista tukeva ohjeistus, kurssi tai muu tapahtuma. Olen-
naista toiminnallisessa opinnaytetyossa kuitenkin on, etta tuloksena on jokin
konkreettinen tuote. Pyrkimyksena on luoda kokonaisilme visuaalisia ja viestin-
nallisia keinoja kayttaen ja kokonaisilmeesta tulisi olla tunnistettavissa tavoitellut
paamaarat. Toiminnallisen opinnaytetyon lopullisesta tuotoksesta on tultava sel-
lainen, etta se palvelee sille tarkoitettua kohderyhmaa. Lisaksi tuotoksen sisalto,
tavoitteet, viestintatilanne ja tekstilaji on huomioitava toiminnallista osuutta tehta-
essa. Opinnaytetydn tuotos on sisalloltaan ja ulkoasultaan erilainen kuin opinnay-
tetyon raportti. (Vilkka & Airaksinen 2003, 51, 65.)

Toiminnallisen opinnaytetyon raportista selviaa opinnaytetyoprosessin eri vai-
heet, eli mita on tehty, missé vaiheessa, miten ja miksi, seka millaista tietoa on
saatu kerattya kasaan. Raportista iimenee myds oman tuotoksen, prosessin ja
oppimisen arviointi. Opinnaytetydn onnistumista voidaan arvioida raportin perus-
teella. (Vilkka & Airaksinen 2003, 65.)

Taman opinnaytetyon tuotos toimii opiskelijoiden digitaalisena itseopiskelumate-

riaalina psoriasiksesta ja sen hoidosta.

4.1 Tuotoksen tekeminen vaihe vaiheelta

Aluksi tutustuimme Moodle-oppimisalustaan opettajan johdolla, joka kertoi meille
Moodlen eri kayttdominaisuuksista ja loi meille alustan, johon aloimme luoda
opinnaytetyon tuotosta. Halusimme opinnaytetydn tuotoksen olevan opiskelijoille
selkea, motivoiva seka itsenaista opiskelua tukeva. Hyvan nettisivuston periaat-
teita ovat muun muassa helppolukuisuus, yksinkertaisuus seka laadukkaat kuvat.
Selkeytta ulkoasuun luo esimerkiksi 2—3 varin kaytto, jotka tadydentavat toisiaan
ja erottuu taustasta hyvin. Tekstin erottumisen lisaksi fontin taytyy olla myds help-

polukuinen kaikille. (Peltopera 2015.)
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Selkeytta tuotokseen luotiin valitsemalla Moodlen monista kurssimuodoista yk-
sinkertaisin eli tiivistetyt aiheet-kurssimuoto (Liite 1). Tassa muodossa kurssin
otsikot ovat nahtavissa vain yhta sivua alaspain selaamalla ja otsikoista klikkaa-
malla niiden alapuolelle avautuu materiaalia aiheesta. Ulkoasuun ja materiaalei-

hin valitsimme paavareiksi keltaisen, oranssin ja valkoisen.

Kun kurssin avaa, nakyy ensimmaisena Tervetuloa verkkokurssille —osio (Liite
1), jossa kayttajalle kerrotaan, mika on kurssin tavoitteena ja miten kurssin voi
aloittaa ja miten paasta eteenpain. Valitsimme kurssin aloituskuvan Papunetista
(Papunet 2021), mista kuvia voi vapaasti kayttaa epakaupallisiin tarkoituksiin.
Aloituskuvan tarkoituksena on herattaa mielenkiinto oppimisalustaa kohtaan ja

erottua muiden kurssien joukosta.

Kurssin alkuun loimme lahtotasotestin, joka mittaa opiskelijan tietotasoa ennen
materiaalien opiskelua. Nain opiskelija saa tietaa omat vahvuutensa seka mah-
dolliset kehityskohteensa. Lahtotasotestin jalkeen opiskelijan on helpompi valita
mihin materiaaleihin juuri hanen kannattaa syventya. Lahtotasotestin avulla
saimme opetusmateriaaliin yksilOllisyytta ja itsenaisyytta. Opetusmateriaalien
loppuun teimme lopputestin, joka sisaltaa samat kysymykset kuin lahtétasotesti.
Nain voidaan suoraa mitata, kuinka hyvin oppilas on oppinut opetusmateriaalien
sisallon. Lopputestin palautteeseen on lisatty kysymysten oikeat vastaukset, jol-
loin opiskelijalle ei jaa epaselvaksi mika kysymyksen oikea vastaus olisi ollut ja

tama toimii samalla kertauksena. (Rintala & Vahatiitto 2007.)

Materiaalit teimme PowerPoint —sovelluksella, jotka latasimme PDF-tiedostoiksi.
Ihopsoriasis tyypit —materiaaliin lisasimme kuvia havainnollistamaan ihopsoriasis
tyyppien ulkonakoda. Kuvat saimme vapaaehtoisilta, mutta emme mainitse lah-

detta yksityisyyden seka tietoturvallisuuden sailymiseksi.

Yhteisollisyytta ja vuorovaikutusta lisaamaan loimme Moodlen etusivulle kom-
mentit ja kysymykset —osion, jonne opiskelija voi halutessaan palata milloin vain
kommentoimaan tai esittamaan kysymyksia opetusmateriaalista. Kuvia tuotok-

sesta 10ytyy liitteista 1 ja koko tuotos I0ytyy liitteesta 2.
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5 POHDINTA

5.1 Eettisyys ja luotettavuus

Opinnaytetyon tutkimuslupa hankittiin Tampereen ammattikorkeakoulun lupame-
nettelyiden mukaisesti ja se hankittiin opinnaytetyosuunnitelman hyvaksymisen

jalkeen. Varsinaisen opinnaytetyon teko alkoi tutkimusluvan saamisen jalkeen.

Opinnaytetyon aiheen valinnassa ja kasittelyssa korostuu tutkimusetiikan nou-
dattaminen raportoinnin tasavertaisuuden, oikeudenmukaisuuden ja rehellisyy-
den osalta. Aineiston valinta ja aineistonvalinnan tapa ovat keskeisia menetel-
man luotettavuuteen vaikuttavia tekijoita. Eettisyys ja luotettavuus ovat tiiviisti si-
doksissa toisiinsa, ja niita voidaan parantaa lapinakyvalla ja johdonmukaisella
etenemisella koko opinnaytetydprosessin alusta loppuun saakka. (Kangasniemi,
Utriainen, Ahonen, Pietila, Jaaskelainen & Liikanen 2013.) Opinnaytetydmme
vastaa tyodlle asetettuun tarkoitukseen, tavoitteeseen ja tehtavaan ja opinnayte-
tyohon koottu tieto on yleistettavissa ja siirrettavissa muihin kohteisiin tai tilantei-
siin, joten se lisda tydmme luotettavuutta (Tutkimuksen toteuttaminen, Koppa
2021).

Noudatimme opinnaytetydomme laatimisessa hyvan tieteellisen kaytannon mukai-
sesti (TENK) yleista huolellisuutta ja tarkkuutta seka kasittelemme tydmme tietoa
rehellisesti. Huomioimme tyossdmme alkuperaiset lahteet ja viittaamme tyos-

samme niihin asianmukaisesti.

Pyrimme kayttamaan opinnaytetydossamme tuoreinta Ioytamaamme tietoa, joka
olisi enintdan kymmenen vuotta vanhaa. Osin jouduimme joustamaan kymme-
nessa vuodessa, mutta kyseessa on metodikirjallisuus, jonka tieto ei ole vanhen-
tunutta. Jos lahteissa oli ristiriitaisia tai erilaisia tietoja, kaytimme uusinta ja luo-
tettavinta lahdetta seka varmistimme mahdollisuuksien mukaan asian useam-
masta lahteesta. Opinnaytetyon luotettavuutta lisaa se, etta tekijoita on kaksi, jol-
loin nakokulmia on useampia. (Saaranen-Kauppinen & Puusniekka 2006.) Li-
saksi opinnaytetyota arvioi ohjaava opettaja, toinen opettajalukija ja tydelamayh-
teys. Tiivistelman ovat tarkistaneet seka aidinkielen opettaja etta englannin kielen
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opettaja. Opinnaytetyon tuotos oli tarkoitus testata sisatautikurssin opiskelijoilla,
mutta aikataulusyista tama ei onnistunut, joten emme ole saaneet opiskelijoilta
palautetta tuotoksen toimivuudesta. Tama ei sinansa heikenna tyon luotetta-
vuutta, mutta tuotoksessamme saattaisi olla jotain kehitettavaa, mitda emme ole
osanneet itse huomioida. Tuotoksemme on kuitenkin tarkistettu opettajamme toi-

mesta.

Aiheen tarkentuminen helpotti aiheemme kasittelya, silla yleisimpia ihon sairauk-
sia on yli 3000 ja se olisi ollut liilan laaja aihe opinnaytetydlle. Ihopsoriasis ja sen
hoitoty0 rajaa aihetta tarpeeksi, jotta voimme keskittya siihen, etta saimme luotua

tarpeeksi informatiivisen materiaalin ihopsoriasiksesta ja sen hoidosta.

Opinnaytetydmme aiheesta on olemassa paljon tutkittua ja luotettavaa tietoa, jo-
hon myés Suomen sairaanhoidon hoitoperiaatteet ja toimintamallit pohjautuvat.
Lisaksi tutkimme sita, millainen on hyva ja motivoiva opiskelumateriaali ja siihen
liittyen 10ytyy hieman erilaisia 1ahteita. Arvioimme I6ytamamme tiedon luotetta-
vuutta kriittisesti ja vertasimme aiheista I0ytamiemme |ahteiden tietoa ja tuloksia

toisiinsa ja tutkimme niiden yhdenmukaisuutta.

Opinnaytetydmme tuotoksessa kaytetyt valokuvat on saatu vapaaehtoisilta. Ku-
vien lahettajien henkildllisyyden ja yksityisyyden suojaamiseksi tydssamme ei
kerrota kuvien alkuperaa. Olemme huomioineet kuvien kasittelyssa ja muokkaa-
misessa esimerkiksi rajaamalla kuvia, etta kuvissa esiintyvien ihmisten anonymi-
teetti sailyy. Latasimme liséksi luentodiat tuotokseemme PDF-tiedostona, jolloin
kuvien kopioiminen on hieman hankalampaa ja talla yritdmme ehkaista kuvien

luvatonta uudelleenkayttoa.

5.2 Tulosten tarkastelu

Opinnaytetydbmme tehtavana oli tehda motivoiva digitaalinen opetusmateriaali
ihopsoriasiksesta ja sen hoidosta. Ensin selvitimme opinnaytetyoraporttimme
mita on hyva opetusmateriaali ja millaisia ovat motivoivat ominaisuudet digitaali-

sessa opetusmateriaalissa. Lisaksi selvitimme ihopsoriasiksen ja sen hoitotyon
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piirteet. Naiden tietojen pohjalta loimme lopullisen opinnaytetyon tuotoksen digi-

taaliseksi opetusmateriaaliksi.

Onnistuimme toteuttamaan tuotoksen materiaalit ja kokonaisuuden teoreettisiin
lahtokohtiin pohjautuen. Opinnaytetyoraportin tiedot ihopsoriasiksesta koottiin
tuotoksen dioihin niin, etta ne ovat tiivistetty omiksi osaamiskokonaisuuksiksi
ihopsoriasiksesta, sen tyypeista ja sen hoidosta. Tieto on koottu dioihin ymmar-
rettavassa muodossa niin, etta kaikki oleellinen ihopsoriasiksesta ja sen hoidosta

valittyy lukijalle ja lukija saa kokonaiskuvan aiheesta.

Pyrimme huomioimaan tuotoksen hyvan kaytettavyyden, jotta opiskelijan moti-
vaatio pysyisi ylla ja opiskelu olisi sujuvaa. Tuotoksemme Moodle-oppimisalus-
talla on visuaalisesti selkea ja mielenkiintoa herattava. Opetusmateriaalit on luotu
selkeaan, helposti luettavaan ja kaytettavaan PDF-muotoon. Koko tuotoksen
kaytettavyytta lisaa Moodle —oppimisalustan helppokayttoisyys seka selkea ulko-
asu, teema ja materiaalit, kuten Rintala & Vahatiitto tuovat esille kehittamishank-
keessaan (2007, 31). Tuotoksessamme saatiin hyddynnettya toimintoja, kuten
kuvia, keskustelualustoja ja testeja, joilla saimme tuotoksestamme Manniston
(2020) vaitdskirjassaan esittaman tutkimuksen mukaisesti opiskelijoita aktivoivan
ja motivoivan. Opinnaytetydn tuotoksessa olisi voinut hyddyntda enemman opis-
kelijoita aktivoivia ja motivoivia menetelmia, kuten videoita tai aanitteita (Mannisto
2020).

Lahtotasotestin avulla saamme opiskelijat johdateltua aiheeseen, ja testin suorit-
tamisen jalkeen avautuvat materiaalit antavat opiskelijoille mahdollisuuden suo-
rittaa materiaalit haluamassaan jarjestyksessa keskittyen omiin tarpeisiinsa. Lop-
putestin avulla opiskelija nakee, onko han ymmartanyt opetusmateriaalien aiheet
oikein, ja mita niistd on jaanyt mieleen. Lopputestin vaarien vastausten kohdalla
opiskelija saa testin paatteeksi palautteen, jossa kerrotaan kysymyksen oikea
vastaus, jotta asia ei jaisi epaselvaksi. Nama lisaavat tuotoksessamme opiskeli-
jan yksilollisyytta, itsenaisyytta seka itseohjautuvuutta. (Mannisté 2020, 72; Rin-
tala & Vahatiitto 2007, 33.)
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Paatimme, etta opetusmateriaaleihin riittaa diat, joissa selitetaan tekstin seka
osittain kuvien avulla ihopsoriasiksesta ja sen hoidosta. Kuvien avulla onnis-
tuimme lisaamaan opetusmateriaaliin motivoivaa ja havainnollistavaa materiaa-
lia. Paatimme myos, ettei kurssilla ole aikataulua, vaan kaikki materiaalit ja testit
voi suorittaa oman aikataulun mukaan. Tama on opiskelijalle ajallisesti tehokasta

ja joustavaa (Mannistd 2020, 72).

Kommentit ja kysymykset —osio lisaa tuotoksessamme vuorovaikutusta ja yhtei-
soOllisyytta, kuten Rintala & Vahatiitto (2007) tuovat esille kehittamishankkees-
saan. Kommentit ja kysymykset -osioon opiskelija voi jakaa tietoa muiden kanssa
ja antaa mielipiteensa turvallisessa ymparistdssa. Opiskelija voi myos kysya ai-
heesta tai pyytaa neuvoa mahdollisien ongelmien tai kysymysten ilmetessa. No-
peiden vastausten mahdollistamiseksi annoimme seka kurssin opiskelijoille etta
opettajille mahdollisuuden vastata kysymyksiin. Yhteisollisyytta ja vuorovaiku-
tusta olisi pystynyt viela lisaamaan esimerkiksi opiskelijoiden esitelmilla tai muilla

projektitdilla, kuten Mannisto (2020) vaitoskirjassaan esittaa.

5.3 Kehittamisehdotukset

Koska opinnaytetyon tuotos on tehty digitaaliseksi opetusmateriaaliksi, on sita
tulevaisuudessa helppo muokata verkossa esimerkiksi tietojen muuttuessa tai ti-
laajan oman mieltymyksen ja tarkoituksen mukaiseksi. Opinnaytetydmme tuo-
tosta on mahdollista kehittaa viela enemman opiskelijoita motivoivammaksi ja ak-

tivoivammaksi, kun on vain taitoja tuottaa monipuolista materiaalia.

Luentodiat olisi voinut nauhoittaa luennoiksi, jotta opiskelija voisi valita itselleen
sopivan oppimistyylin. Tama tukisi auditiivista eli kuulohavaintoon perustuvaa op-
pimista. Auditiivinen oppija pystyy parhaiten toimimaan sanallisten ohjeiden mu-
kaan ja hanella on usein hyva kuulomuisti. (Ihanainen 2010, 25; Erilaiset oppijat:
Nuori Suomi ry n.d.) Luentodiojen nauhoittaminen mahdollistaisi myds esimer-
kiksi kuvien ja kuvioiden auki selittdmisen, jolloin materiaalia olisi entistéd hel-

pompi ymmartaa.
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Joistain opetusmateriaaleista, esimerkiksi ihopsoriasiksen paikallishoidosta, olisi
voinut tehda videoita, peleja tai simulaatioita. Tama tukisi seka auditiivista oppi-
mista etta visuaalista eli havainnointiin ja tarkkailuun perustuvaa oppimista seka
loisi viela enemman opiskelijoita motivoivaa materiaalia (lhanainen 2010, 8; Hoi-

vasilta 2017, 63; Erilaiset oppijat: Nuori Suomi ry n.d).

Opetusmateriaalien valiin olisi voinut myds laittaa valitesteja tai monipuolisia op-
pimistehtavia, jolloin opiskelija voisi kerrata heti oppimaansa. Tama olisi lisannyt
entisestaan itsenaisyytta ja itseohjautuvuutta seka tukenut oppimista. (Mannisto
2020, 72; Rintala & Vahatiitto 2007, 33.)
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P  ammattikorkeakoulu

@ lhopsoriasis

Tyopoyta / Kurssit / Muut / IHOPSORI

Tervetuloa verkkokurssille!

o Tama kurssi on suunniteltu syventamaan ja tukemaan tietoasi sisataudeista.

o Kurssin tavoitteena on edistda sinun osaamistasi ihopsoriasiksesta ja sen
hoidosta.

o Talld kurssilla ei ole aikataulua eika arviointia vaan kaikki materiaalit ja testit
voit lukea tai suorittaa omien tarpeiden mukaan.

o Kurssin aluksi sinun tulee suorittaa lahtotasotesti, jonka tehtyasi saat tietaa,
kuinka paljon tiedat valmiiksi ihopsoriasiksesta ja ndet mika osa-alue tarvitsee

mahdollisesti vield kertausta.

o Lahtotasotestin jalkeen sinulle aukeaa vasta kurssin muu materiaali, jota voit
Iahted suorittamaan haluamassasi jarjestyksessa keskittyen omiin tarpeisiisi.

o Kommentit ja kysymykset -osioon voit palata kommentoimaan, kysymaan
aiheista tai kdyda vastaamassa kurssikaverin kysymykseen. Vastauksiin voi

o Kun olet opiskellut kurssimateriaalit, on kurssin lopussa vield lopputesti, jonka
avulla mitataan oppimisesi kehittymista.

o Oppimisen iloa!

Kuva: @ Sclera, muokkaus Tepa-projekti, Savas Ja Mainostoimisto Ad Kiivi Oy
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wv lhopsoriasis
T Saatavilla vasta, kun: Saavutat vaaditun arvesanan aktiviteetissa Léhtotasotesti

Tavoitteena tissa osiossa on oppia:

- Minkalainen ihosairaus ihopsoriasis on
- Kuinka yleinen ihopsoriasis on
- Mika aiheuttaa/altistaa ihopsoriasikselle

- Mité litdnnaissairauksia ihopsoriasis voi aiheuttaa

L o
L] Ihopsoriasis

v lhopsoriasis tyypit
T Saatavilla vasta, kun: Saavutat vaaditun arvesanan aktiviteetissa Léhtotasotesti

Tavoitteena tidsséd osiossa on oppia:

- Millaisia oireita ihopsoriasis aiheuttaa
- Eri ihopsoriasis tyypit

- lhopsoriasis tyyppien tunnistaminen toisistaan

Materiaalissa esiintyvien kuvien kopiointifjakaminen on kielletty.
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= Ihopsoriasis tyypit

v |lhopsoriasiksen hoito
EELTTT Saatavilla vasta, kun: Saavutat vaaditun arvosanan aktiviteetissa Lahtétasotesti

Tavoitteena tassé osiossa on oppia:

- Ihopsoriasiksen hoidon tavoittest
- Mit& tulee huomioida ihopsoriasis potilaan hoidon suunnittelussa
- Millaista on hyva potilasohjaus ja sen merkitys

- Ihopsoriasiksen eri hoitomuodot ja niiden erityispiirteet
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1A Ihopsoriasiksen hoito

v Lopputesti
EETT Saatavilla vasta, kun: Saavutat vaaditun arvosanan aktiviteetissa Lahtétasotesti

\/ Lopputesti
© 0 attempted

Lopputestin voit tehd&, kun olet mielestasi opiskellut riittavasti.

Lopputestilla ei ole lapipaasyrajaa, vaan sen tarkoituksena on nayttaa sinulle, miten hyvin olet oppinut kurssin sisallén.
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Liite 2.

https://moodle.tuni.fi/course/view.php?id=21168
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