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Taman toiminnallisen opinnaytetyon tarkoituksena oli tehda opas artyvan suolen
oireyhtymasta potilasohjauksen tueksi. Opinnaytetyon tehtavina olivat, miten IBS
iimenee ja miten sitd hoidetaan seka minkalainen on hyva potilasohjauksessa
kaytettava opas, joka tukee potilaan omahoitoa. Opinnaytetyon tavoitteena on
tuoda tietoa artyvan suolen oireyhtymasta ja hoitokeinoista seka helpottaa aikui-
sen IBS potilaan arjesta selviytymista. Lisaksi tavoitteena on tarjota uusi ja selkea
tyovaline potilasohjaukseen.

Taman toiminnallisena opinnaytetyona tehdyn oppaan taustalla on tutkittua teo-
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dollisuuksia. Lisaksi opasta voitaisiin hyodyntaa myos korkeakouluissa opetus-
materiaalina seka siita olisi mahdollista tehda jonkinlainen opetusvideo. Opasta
tulisi myos tulevaisuudessa paivittaa, jotta tieto pysyisi ajantasaisena.
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The purpose of this thesis was to prepare a guide based on theoretical knowledge
about irritable bowel syndrome to support an adult patients guidance. The thesis
presents how IBS manifests and how to give good patient guidance to support
patient’s self-care. The guide is intended for healthcare professionals to help
them provide guidance for the patients.

The aim of thesis as to bring information about IBS, symptoms and treatment
methods. The aim was also to make it easier for an adult IBS patient to cope with
everyday life. In addition the goal was to offer a new and innovative work tool for
the healthcare professionals for patient guidance.

The guide was made in electronic format, dealing with the subject based on the-
oretical knowledge. The guide covers the symptoms, diagnosis and treatment
methods of irritable bowel syndrome.

In the future it would be good to translate this guide to different languages and to
make tutorial video of this topic. This guide would be also good to use as teaching
material.
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“Vaikeat toiminnalliset vatsavaivat voivat huonontaa elamanlaatua

yhta paljon kuin elimelliset sairaudet”
(Voutilainen 2015).
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1 JOHDANTO

Artyvan suolen oireyhtyma eli irritable bowel syndrome (IBS) on suomalaisilla
yleinen vaiva. Tama toiminnallinen suolistovaiva on yleisempi naisilla kuin mie-
hilla. Artyvan suolen oireyhtymésséa suolen toiminta on hairiintynyt, mutta suo-
lessa ei ole selkeda vikaa tutkimusten mukaan. Suoliston mikrobikirjo on ka-
peampi henkil6illa, joilla on artyvan suolen oireyhtyma. Oireyhtyman oireet voivat
vaihdella, mutta useimmiten oireina ovat erilaiset vatsakivut seka suolen toimin-
taan liittyvat muutokset. (Reho 2021.)

Artyvan suolen oireyhtyma on pitk&aikainen vaiva ja se heikentaa elaméanlaatua
seka aiheuttaa merkittavaa kuormitusta terveydenhuollolle. Vatsavaivat voivat
johtaa tarpeettomiin leikkauksiin, kuten sappirakon poistoon. Pitkakestoiset vat-
savaivat voivat aiheuttaa mielenterveyden ongelmia, ja toisaalta henkinen kuor-
mitus voi iimeta ennen vatsavaivoja. (Pajala & Heikkinen 2023.) IBS ei ole viralli-
sesti sairaus. IBS on toiminnallinen vaiva, jossa suolisto reagoi erilaisiin arsyk-

keisiin. (IBS eli artyvan suolen oireyhtyma N.d.)

OpinnaytetyOssa tehtava opas on tarkoitettu artyvan suolen oireyhtymaa sairas-
tavalle aikuiselle sisaltaen tarkeaa tietoa IBS:sta. Oppaassa kasitellaan IBS:aa
yleisesti, sen diagnoosikriteereita, oireita seka mitka tekijat vaikuttavat oireyhty-
maan ja niiden vaikutuksista henkilon elamaan. Opasta voi hyddyntaa potilaan
hoidon ohjauksessa, vaikka tarkkaa diagnoosia IBS:sta ei olisi viela tehty.

Opinnaytetyon tehtavana on selvittaa, miten IBS ilmenee ja miten sita hoidetaan
seka minkalainen on hyva potilasohjauksessa kaytettava opas, joka tukee poti-
laan omahoitoa. Opinnaytetyon tavoitteena on tuoda tietoa artyvan suolen oireyh-
tymasta ja hoitokeinoista seka helpottaa aikuisen IBS potilaan arjesta selviyty-
mista. Lisaksi tavoitteena on tarjota uusi ja selkea tyovaline potilasohjaukseen.



2 TEOREETTINEN VIITEKEHYS

Taman opinnaytetydn teoreettinen viitekehys (kuvio 1) muodostuu artyvan suolen
oireyhtymaan liittyvasta teoriasta, potilasohjauksesta ja keinoista arjessa selviy-
tymiseen kuten oikea ruokavalio. Tyossa ei kasitella ylavatsaoireita eika lapsia ja
nuoria, vaikka 1BS:aa esiintyy kaikissa ikaryhmissa. Keskeisia kasitteita ovat ar-
tyvan suolen oireyhtyma, aikuiset, ohjaus, hyvinvointi, elintavat ja ruokavalio.

KUVIO 1. Teoreettinen viitekehys.



2.1 IBS oireyhtymana

IBS eli artyvan suolen oireyhtyma on toiminnallinen ruoansulatuskanavan vaiva.
Oireyhtyma on naisilla yleisempi. (Mannikko & Antikainen 2020.) Suomalaisista
IBS:n oireista karsii noin 10-15 %. Esiintyvyys muualla maailmalla vaihtelee kult-
tuurillisten tekijoiden seka terveydenhuollon saatavuuden takia. (Englund 2021.)
Artyvan suolen oireyhtyméa on lisdantynyt viime aikoina (Kaipiainen, Peltola &
Hyttinen 2022).

Artyvan suolen oireyhtymassa ilmenee aina vatsakipua, joka voi liittya ulostami-
seen. Yleensa myos suolen toiminnassa tapahtuu muutoksia, silla ulosteen koos-
tumus voi muuttua seka ulostamistiheys voi harventua tai tihentya. limavaivat ja

vatsan turvotus ovat myos oireita, jotka yleensa lisaantyvat illalla. (Reho 2021.)

Ei ole tarkkaa tietoa artyvan suolen oireyhtyman syntymekanismista. Joitakin oi-
reiden syntyyn vaikuttavia tekijoita ovat alentunut suoliston kipukynnys, geneetti-
nen alttius, muutokset immuunipuolustuksessa ja suoliston mikrobistossa seka
suoliston liikehairiot. Muutokset suoliston ja keskushermoston valisen suoliaivo-
akselin toiminnassa seka psykososiaaliset tekijat, kuten stressi, voivat vaikuttaa
oireiden syntyyn. (Mannikko & Antikainen 2020.) Oireyhtymassa keskushermosto
virheellisesti tulkkaa suoliston lahettamia viesteja tai suolisto havaitsee kivun liian
herkasti. Joillain oireyhtymaa sairastavilla todetaan suoliston bakteereissa seka
aineenvaihdunnan tuotteissa poikkeavuutta. Suoliston sisallon hairiintynyt kulje-

tus voi my0s aiheuttaa IBS:n oireita. (IBS eli artyvan suolen oireyhtyma n.d.)

Oireyhtymaa sairastavilla ihmisilla paksusuoli on artynyt ja uusimmissa tutkimuk-
sissa on selvinnyt ohutsuolen vaikutus oireisiin. Tutkimuksissa paksusuolesta ei
havaita rakenteellisia poikkeavuuksia tai tulehdusta vaan suoli on paallisin puolin
terve. Artyvan suolen merkittavia tekijoita ovat suoliston aistinjarjestelman akti-

voituminen seka suolen muuttunut supistelutoiminta. (Englund 2021.)

Tutkimuksiin tulee hakeutua, jos oireet ovat uusia, ne haittaavat arkea (Reho
2021) tai jatkuvat itsehoidosta huolimatta. On suositeltavaa, etta keski-ikaisten
eli noin 40—45-vuotiaiden tulisi hakeutua laakariin oireiden ilmaannuttua (Englund

2021.) IBS:n diagnosointi tapahtuu paaasiassa oirekuvan perusteella, eika siihen
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ole tarkkaa tutkimusta. Taman vuoksi huolellinen anamneesi on erityisen tarkeaa
IBS:aa epailtaessa. (Punkkinen 2020.) Diagnoosi voidaan tehda pitkaan jatkunei-
den tyypillisten oireiden perusteella, jos on varmistettu, ettei kyseessa ole mikaan
muu sairaus (Reho 2021). Itsehoidolla tai tarvittaessa oireenmukaisella laakityk-
sella artyneen suolen oireyhtyma voi rauhoittua (Englund 2021).

2.2 Artyvin suolen oireyhtymin oireet

Oireyhtyma viittaa tilaan, jossa monia oireita ilmenee samanaikaisesti. Artyvan
suolen oireyhtyman tyypillisimpia oireita ovat vatsan turvotus, vatsakipu, suolen
toiminnan muutokset, ripuli seka ummetus. (Reho 2021.) Lisaksi voi esiintya
paansarkya, virtsavaivoja, narastysta ja limaa ulosteessa (Vakevainen n.d.).

Eri ihmisilla oirekuvat vaihtelevat. Vatsakivut voivat helpottaa ulostamisen jalkeen
tai valilla voi tuntua, ettei suoli tyhjene kunnolla. Ripulia seka ummetusta voi esiin-
tya vuorotellen ja usein ihmiselld on naista jompaakumpaa. Ajoittain saattaa
esiintya taysin oireettomia jaksoja ja muuten oireet vaihtelevat paivista viikkoihin.
(Reho 2021.) Artyneen suolen oireyhtyman taustalla on useita tekijéita ja toisilla
eri tekijat ovat korostuneempia kuin toisilla. Osalla oireet ovat lievempia ja joiden-
kin kohdalla vatsa reagoi herkemmin. (Englund 2021.)

Artyvan suolen oireyhtyma voidaan jaotella neljaan eri luokkaan oireiden perus-
teella. Luokat ovat: ummetuspainotteinen, ripulipainotteinen, sekamuotoinen
sekd maarittamaton. (Mannikké & Antikainen 2020.) Artyva suoli on hankalista
oireista huolimatta vaaraton (Kaipiainen ym. 2022). Ruokailu, vuorokauden aika,
likunta, stressi seka kuukautiskierto voivat vaikuttaa oireisiin. Liikkkumattomuus
ja ruuan hotkiminen seka epasaanndllinen ateriarytmi ja elamantapa voivat pa-

hentaa oireita. (Englund 2021.)
2.3 IBS:n hoitokeinoja
IBS on kiusallinen vaiva ja siksi on tarkeaa muodostaa myonteinen hoitosuhde

potilaan kanssa. Artyvan suolen oireyhtymaan ei ole parantavaa hoitoa, mutta
oireita pystytaan kuitenkin eri hoitokeinoin estamaan ja lieventamaan. (Mannikko
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& Antikainen 2020.) Hoito on yksilollista, mutta useimmilla oireet lievittyvat saan-
nollisilla ja terveellisilla elamantavoilla, kuten riittavalla likunnalla ja unella (Eng-
lund 2021). Ensisijainen hoitomuoto on kuitenkin ruokavaliohoitokokeilu (Vouti-
lainen 2015). Ruokavaliossa tapahtuvat muutokset lieventavat useiden oireita.
Erityisen tarkeaa on saanndllinen seka rauhallinen ruokailu ja kuitujen riittava
saanti. (Mannikko & Antikainen 2020.) Hoidossa tarkeaa on FODMAP-ruokavalio
ja sen noudattaminen. Lisaksi tarkeaa on monipuolinen ja saanndllinen liikunta,
tasainen ruokailurytmi ja riittava uni. Stressi voi vaikuttaa my0s oireisiin, joten on
tarkeaa huolehtia omasta jaksamisesta. Huolestuttavia piirteita, jolloin on hakeu-
duttava hoitoon, ovat esimerkiksi painonlasku, vasymys, voimakas kipu tai oireita

esiintyy edella mainituista hoitokeinoista huolimatta. (Englund 2021.)

2.3.1 Ruokavalio itsehoitona

ltsenaisesti voi kokeilla erilaisia keinoja artyvan suolen oireyhtyman oireiden hel-
pottamiseksi. Pitkat ateriavalit saattavat lisata oireilua, joten valveillaolon aikana
tulee syoda 3—4 tunnin valein. Lisaksi ruoka tulee pureskella perusteellisesti ja
ruokailuun kannattaa varata riittavasti aikaa. Jokaisella paivan aterialla pitaisi
sy0da jotain kuitupitoista. Esimerkiksi taysviljasta valmistettu puuro, leipa, mysili,
pasta, kauraleseet, hedelmat, marjat, vihannekset, juurekset seka maustamatto-
mat pahkinat ja siemenet ovat hyvia kuitulahteita. (Mannikko & Antikainen 2020.)

Riittdva nesteiden saanti on myOs tarkeaa. Nesteita tulisi nauttia paivan aikana
1-1,5 litraa. Jos iimenee taipumusta ummetukseen, on suositeltavaa nostaa nes-
temaara 2 litraan. Vesi on parempi vaihtoehto janojuomaksi kuin kivennaisvedet
tai sokerilliset juomat. Aterioilla veden lisaksi voi nauttia maitoa, piimaa tai kasvi-
pohjaisia juomia. Kofeiinipitoisten juomien kuten kahvin, teen ja kolajuomien ku-
lutusta tulisi rajoittaa. Kannattaa myos kokeilla vaihtaa vaaleapaahtoinen kahvi
tummapaahtoiseen, silla se helpottaa joillakin oireita. Lisaksi nestemaiset maito-
tuotteet tulisi vaihtaa laktoosittomiin tai vahalaktoosisiin tuotteisiin. Rasvaisia ruo-
kia kuten hampurilaisia, pitsaa tai lihapiirakoita tulisi sydda vain satunnaisesti.
(Mannikko & Antikainen 2020.)
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2.3.2 FODMAP

Mikali itsehoidolla ei saada riittavasti haluttuja tuloksia, artyvan suolen oireyhty-
man oireita voidaan yrittaa hallita erityisella ruokavaliolla, joka rajoittaa huonosti
imeytyvien hiilihydraattien maaraa. Tasta ruokavaliosta kaytetdan nimitysta
FODMAP, joka on lyhenne englanninkielisistd sanoista Fermentable Oligosac-
charides, Disaccharides, Monosaccharides and Polyols. FODMAP-hiilihydraat-
teihin kuuluvat fruktaanit, galakto-oligosakkaridi, laktoosi, fruktoosi ja sokerialko-
holit kuten ksylitoli. Nama hiilihydraatit eivat imeydy taysin ja siksi paatyvat pak-
susuoleen. Siella suoliston mikrobistoon kuuluvat bakteerit kayttavat naita hiili-
hydraatteja ravinnokseen, samalla tuottaen kaasuja. Lisaksi imeytymattomat hii-
lihydraatit voivat lisata suolistossa nestemaaraa. (Mannikko & Antikainen 2020.)

limavaivat, turvotus ja kivut voivat siis helpottua oikeanlaisella ruokavaliolla,
jonka avulla pystytaan vaikuttamaan ulosteen koostumukseen seka vahenta-
maan suolistokaasujen muodostumista (Englund 2021). Siksi FODMAP-rajoituk-
sesta on eniten hyotya niille, joilla artyvan suolen oireyhtyman hankalimmat oireet
ovat vatsan turvotus, ilmavaivat, vatsakivut seka ripulipainotteinen suolen toi-
minta (Hillla & Laatikainen 2015). FODMAP-hiilihydraatteja ovat muun muassa
kaalit, palko- ja sipulikasvit, laktoosia seka ksylitolia sisaltavat tuotteet (Reho
2021).

FODMAP-ruokavalion tehokkuuden maksimoimiseksi on tarkeaa noudattaa sita
jarjestelmallisesti. Aluksi on suositeltavaa noudattaa ruokavaliota noin 4—6 viikon
ajanjaksona, jolloin kaikki FODMAP-yhdisteita sisaltavat ruoka-aineet (taulukko
1) jatetdan ruokavaliosta pois. Kun tama jakso on kulunut, siirrytaan altistusvai-
heeseen, jolloin FODMAP-yhdisteita sisaltavia ruokia lisataan takaisin ruokavali-
oon yksi kerrallaan ja seurataan niiden sietokykya. (Englund 2021.) Kun kokeil-
laan uusia ruokia tai juomia, aloitetaan pienella annoksella ja lisatdan annosta
paivittain. Jos oireita ei ilmaannu, jatketaan kyseisen ruoan tai juoman kokeilua
viikon ajan. Jos kuitenkin huomataan, etta kyseinen elintarvike toistuvasti pahen-
taa vatsaoireita, on todennakaista, etta se ei sovi omalle vatsalle ja sen kayttoa
on syyta rajoittaa. Mikali oireita ei ilmene, voidaan kokeiltu ruoka tai juoma sisal-
lyttdaa ruokavalioon ja jatkaa seuraavien testaamista. (Mannikkd & Antikainen
2020.)
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Toisinaan saattaa kayda niin, ettd pienella annoksella nautittu ruoka ei aiheuta
oireita, mutta annoksen kasvaessa oireita saattaa ilmaantua. Tama voi viitata sii-
hen, etta ruokaa sietaa vain pienissa maarin tai oireita ei tule, kun samaa ruokaa
ei nautita perakkaisina paivina. Osittainenkin sietokyky voi olla hyodyllista, silla
se mahdollistaa ruokavalion monipuolisuuden yllapitamisen seka ruokailun kodin
ulkopuolella. (Mannikko & Antikainen 2020.) Lopuksi on viela tarkeaa varmistaa,
etta ruoka-aineet muodostavat tarpeeksi monipuolisen ruokavalion, josta saa riit-

tavasti kuitua ja muita tarvittavia ravintoaineita (Englund 2021).
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TAULUKKO 1. Tyypillisia FODMAP-yhdisteita sisaltavia ruokia ja juomia seka
niille soveltuvat korvaavat vaihtoehdot (taulukko mukailtu Mannikko & Antikainen
2020).

oireita ruokavalioon

Aiheuttavat yleisesti Sopivat FODMAP-

Viljavalmisteet | Ruis, vehna, ohra, vehna- ja ruisle- | Kaura, hirssi, maissi, riisi, kvinoa,

seet durra* ja teff**
Hedelmait Omena, nektariini, persikka, luumu, | Sitrushedelmat,
mango, vesimeloni ja paaryna banaani, viinirypale, kiivi, ananas,

passionhedelma3,
raparperi, hunaja- ja verkkomeloni

Marjat Mustaherukka Mansikka, vadelma, mustikka,
puolukka,
karpalo ja tyrni
Kasvikset Sipulit, valkosipuli, Kurkku, tomaatti, Iehtisalaatit,
herneet, linssit, pavut, punajuuri, sie- | paprika, kesakurpitsa, muna-
net, koiso,
kukka-, parsa- ja ruusukaali suurina | pinaatti, porkkana,
annoksina peruna, palsternakka, lanttu, nau-

ris, oliivit, idut, ruohosipuli, kevat-
sipuli, leikkopavut, valko- ja lehti-

kaali
Pahkinat ja sie- | Pistaasi- ja Saksan-, pekaani-,
menet cashewpahking, macaqam_ia._-ja o
mantelit ja maapahkina, kaikki
hasselpahkinat suurina siemenet
annoksina
Maitovalmisteet | Laktoosia sisaltavat Laktoosittomat ja
maitovalmisteet vahalaktoosiset
maitovalmisteet seka juustot
Makeiset ja Ksylitoli (esim. Sokeri kohtuullisesti kaytettyna
makeutteet p_uru_kumit ja pastillit), sorbitoli, man-
nitoli,
maltitoli, isomalti,
glukoosi-fruktoosisiirappi, hunaja ja
fruktoosi
Muut elintarvik- | Hiilihapolliset juomat, Kasvidljyt, margariinit, kasvirasva-
keet runsaasti sokeria levitteet, kala, liha, siipikarja, ka-
sisaltavat juomat, nanmuna, tempeh***, kiintea tofu,
elintarvikkeiden vesi, yrttijuomat, vihred ja musta

kuitulisat eli oligofruktoosi, frukto-oli- | tee, kahvi kohtuullisesti
gosakkari (FOS), galakto-oligosak- | kaytettyna (tummapaahtoinen
karidi (GOS) ja insuliini kahvi voi lisaksi sopia paremmin)

Durra* Heindkasvi, jossa on runsaasti vitamiineja, kuituja ja ravitsevia ainesosia (Schér n.d.).
Teff** Pienikokoinen viljanjyva, joka on peraisin Eragotis-ruohon lajista. Jokainen jyva on tdynna
vitamiineja, kivennaisaineita, kuituja, proteiinia ja probiootteja ja sen glykeeminen indeksi on ma-
tala. (Teff Life n.d.) .

Tempeh*** Palkokasveista fermentoimalla valmistettu kiintea kasviproteiinituote, jossa on mieto,
pahkindinen maku ja runsas purutuntuma (Jalotofu n.d.).
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2.3.3 Muita hoitokeinoja

Artyvan suolen oireyhtyméssé voi esiintyd my6s stressia, joten oireita pystyy lie-
vittdmaan erilaisilla rentoutumismenetelmilla kuten joogalla seka mindfullnessilla.
Joillakin rentouttava liikunta tai oma harrastus lievittaa stressia ja siten helpottaa
oireita. Liikunta voi myos helpottaa turvotusta ja ilmavaivoja, koska liikkkuminen
vahentaa suolistokaasuja ja auttaa ulosteen etenemisessa suolistossa. Siksi lii-
allista istumista kannattaa valttaa. Osa tarvitsee laakehoitoa, mikali oireet eivat
helpota ruokavaliolla ja rentoutusmenetelmilla. Laakitys vaikuttaa suoliston su-
pistelutoimintaan seka kipuun, suoliston bakteerikantaan ja ulosteen koostumuk-
seen. (Englund 2021.) Ladkehoidon vaikutus on kuitenkin artyvan suolen oireyh-
tymassa rajallista (Voutilainen 2015). Lisaksi kannattaa valttaa vatsanseutua ki-
ristdvien vaatteiden kayttoa (Mannikko & Antikainen 2020).

2.4 IBS:n diagnosointi

Artyvan suolen oireyhtyméa diagnosoidaan oireiden perusteella sen jalkeen, kun
on varmistettu, ettei oireiden taustalla ole muita sairauksia. Taudin toteaminen
perustuu siihen, etta vatsakipua on esiintynyt vahintaan kerran viikossa viimeis-
ten kolmen kuukauden aikana. Samalla vatsakivun taytyisi olla yhteydessa kah-
teen seuraavista tekijoista: ulostamistiheyden muutos, ulostaminen tai ulosteen
koostumuksen muutos. (Mannikké & Antikainen 2020.) Olennaista on myos oi-
reiden vaihtelu kausittain seka oireiden pitkakestoisuus (Englund 2021). Oireyh-
tyman alatyypit saadaan haastattelulla erotettua toisistaan (Reho 2021).

Diagnosointiin ei ole olemassa tiettya tutkimusta tai laboratoriokokeita. Artyneen
suolen oireyhtyman diagnosointi voidaan tehda ilman tahystys- tai ultradanitutki-
muksia, jos oireet ovat jatkuneet pitkaan, eivatka ne ole halyttavia. Mahdolliset
laboratoriotutkimukset ja muut tutkimukset ovat mahdollisia, jos diagnosointi on
epaselva. Artyvan suolen diagnoosiin riittda oirekriteerien tayttyminen ja varmis-
tus siita, ettei kyseessa ole mikdan muu sairaus. (Reho 2021.) Naita muita sa-
manlaisia oireita muistuttavia sairauksia ovat keliakia, tulehdukselliset suolisto-
sairaudet seka laktoosi-intoleranssi (IBS eli artyvan suolen oireyhtyma n.d.). Tut-
kimusten laajuuteen vaikuttavat oireiden luonne, potilaan ika, mahdolliset muut

sairaudet seka perheessa esiintyvat sairaudet (Englund 2021).
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Jatkotutkimuksiin olisi syyta hakeutua, jos ulosteessa on verta, oireiden lisaksi
esiintyy vasymista tai laihtumista, oireet ovat alkaneet antibioottikuurin tai ulko-
maanmatkan jalkeen, suolen toiminta on muuttunut tai omahoidosta huolimatta
vaivat jatkuvat seka, jos suvussa esiintyy keliakiaa, tulehduksellisia suolistosai-
rauksia tai paksusuolen syopaa. (Reho 2021.) Usein IBS:aa tutkittaessa tehdaan
paljon tutkimuksia, jotka johtavat 160ydoksiin, joiden syy-yhteys IBS:n kipuun ja
oireisiin on epavarma (Zaza & Alverdy 2022).

2.5 Potilasohjaus

Potilasohjaus ja hoidonohjaus ovat terveysalan ammattilaisilta potilaille tarjottava
kannustus, ohjaus ja tuki terveyden yllapitoon seka terveysongelmien hallintaan
(Potilasohjaus 2022). Potilasohjaus on olennainen osa hoitoty6ta, ja sen jatkuva
parantaminen on valttamatonta. Ohjauksen tarve kasvaa, silla potilaat ovat yha
tietoisempia omista oikeuksistaan, sairaudestaan ja sen hoidosta. Opetusta, in-
formointia, tiedon antamista seka neuvontaa kaytetaan synonyymina ohjauk-
sesta. (Lipponen 2014, 17.)

Ohjauksen paamaarana on tarjota potilaalle riittavasti informaatiota sairaudes-
taan ja sen hoidosta, seka lisata potilaan hallinnan tunnetta. Hallinnan tunne ker-
too siita, etta sairastunut potilas kokee pystyvansa selviytymaan sairaudesta

seka vaikuttamaan sairauden oireisiin. (Makelainen 2009.)

Potilasohjauksessa on monia asioita, joihin on syyta kiinnittaa huomioita. Ohjauk-
sessa ilmapiirin tulee olla kannustava, pohtiva, salliva seka kuunteleva. Annettu-
jen ohjeiden tulee olla perusteltuja seka selkeita, jotta potilaan on helpompi si-
saistaa ja noudattaa niita. Vastaanotolla tulee varmistaa, etta potilas on ymmar-
tanyt asiat seka on valmis noudattamaan annettuja ohjeita. Tarvittaessa ohjeet
voidaan kerrata uudelleen. (Jumisko 2021.)

Potilaan hoidolla on juridiset puitteet, jotka maarittavat hoidon toteuttamisen ja
laadun varmistamisen. Lainsaadanto ohjaa ja maarittelee, millaista hoitoa poti-

laalle on tarjottava ja millaisilla resursseilla se tulee suorittaa. Potilasohjausta
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koskevat saannokset eivat ole suoranaisesti kirjattu lakiin, vaikka ohjaus on olen-
nainen osa potilaan hoitoa. Potilasohjaukseen sisaltyy potilaan informoiminen ja
terveydentilasta tiedottaminen, ja naita seikkoja saannellaan muun muassa poti-

laan oikeuksia ja asemaa koskevissa laeissa. (Eloranta & Virkki 2011, 11.)

Potilaan ohjaaminen on organisoidumpaa kuin monet muut hoitotilanteet (Kyngas
ym. 2007). Terveydenhuollossa on asteittain siirrytty pois holhoavasta ja pelkas-
taan laaketieteeseen keskittyneesta lahestymistavasta. Potilaiden aktiivinen
osallistuminen omaan hoitoonsa on yleisesti hyvaksyttya. Potilasohjauksen pai-
notus on siirtynyt voimavaraistavaan ohjaustyyliin, jonka on havaittu parantavan
potilastyytyvaisyytta, hoidon laatua seka vahentavan kustannuksia. Sitouttava,
potilaskeskeinen, voimaannuttava ja kumppanillinen hoitotyd perustuu vahvasti
potilasohjaukseen, joka on sen keskeinen perusta. (Pétré ym. 2019.) Potilas itse
toimii aktiivisena paatosten tekijana ohjauksen aikana. Hoitohenkilosto tukee

paatosten teossa, valttaen valmiiden ratkaisujen tarjoamista. (Kyngas ym. 2007.)

Terveydenhuollon ammattihenkilon ammattitoiminnassa tavoitteena on tervey-
den edistaminen ja sen yllapitaminen, sairaiden parantaminen, karsimyksen lie-
ventaminen seka sairauksien ehkaiseminen. Ammattihenkilon tulee jatkuvasti
taydentad menettelytapoja koulutuksen mukaisesti. On otettava huomioon mah-
dolliset haitat seka hyoty, jotka potilaalle tulevat. Terveydenhuollon ammattihen-
kilon tulee osoittaa olevansa luottamuksen arvoinen niin kayttaytymisellaan kuin
myds toiminnallaan. Ammattihenkilon tulee kunnioittaa potilaan ihmisarvoa, itse-
maaraamisoikeutta seka yksityisyytta. Potilasta on kohdeltava hienotunteisesti
seka asiallisesti. (Ammattihenkildiden ammattieettiset velvollisuudet n.d.)

Ammattihenkilon on pitaydyttava ammattihenkiloroolissaan. Yleensa ammatti-
henkil® ei saa vastata ammattilaisena laheisensa tai omaisen hoidosta. Ammat-
tihenkilolla voi tapahtua roolirikkomus esimerkiksi vaitiolovelvollisuuden rikkomi-
sessa tai potilaan taloudellisessa hyvaksikaytdossa. Nain tapahtuu, kun potilaan
hoidollisten tarpeiden edelle asetetaan ammattilaisen omat tarpeet. (Ammatti-
henkildiden ammattieettiset velvollisuudet n.d.)



17

2.6 Hyva potilasohjauksessa kaytettava opas

Kaikissa ohjeissa yhteista on se, ettd ne ohjaavat lukijaa toimimaan tavoitteen
saavuttamiseksi. Laadukkaiden ohjeiden kirjoittamisessa on otettava huomioon
samat perusperiaatteet kuin hyvissa teksteissa yleisestikin: keskitytaan olennai-
seen, valtetaan tarpeetonta tietoa, jarjestetaan asiat loogisesti seka kaytetaan
selkeda ja kohdeyleisolle soveltuvaa kielta. Ohjeessa tulee kattavasti esittaa
kaikki ne seikat, joita lukijan on otettava huomioon saavuttaakseen halutun tulok-
sen. Joillekin ohjeiden laatijoille saattaa olla itsestédan selvaa suorittaa tietyt toi-
minnot, ja sen takia tietyt ohjeistukset saattavat jaada ohjeistamatta. Tarpeetto-
mat tiedot voivat kuitenkin haitata ohjeen seuraamista. (Kankaanpaa & Piehl
2011, 295-296.)

Kirjallisesti potilasohjausta voidaan antaa esimerkiksi ohjeen tai oppaan avulla.
Potilasohjeen tarkoitus on tarjota ymmarrettava seka selkea yhteenveto aiheesta.
Kirjallisen ohjeen avulla potilas voi I0ytaa kaiken tarvittavan tiedon sairauteensa,
tutkimuksiin, riskitekijoihin seka hoitoon liittyen. (Eloranta & Virkki 2011, 73.)

Epaselvat kirjalliset ohjeet voivat johtaa vaarinkasityksiin ja lisata asiakkaan ah-
distusta seka huolta. Taman takia on tarkeaa, etta ohjeiden tulee olla sisalloltaan
ja kielellisesti selkeita. Ohjeet tulisi tarjota asiakkaalle oikeaan aikaan ja sopi-
vassa paikassa. Kun ohjeet ovat hyvin suunniteltuja, tehokkaita, kohdennettuja
ja ottaen huomioon asiakkaan oppimistavan, niita voidaan kayttaa myos itseopis-
keluun. (Kyngas ym. 2007, 124-125.)
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3 OPINNAYTETYON TARKOITUS, TEHTAVAT JA TAVOITE

Taman toiminnallisen opinnaytetyodn tarkoituksena on tehda opas artyvan suolen

oireyhtymasta potilasohjauksen tueksi.

Opinnaytetyon tehtavat ovat:

1. Miten IBS ilmenee ja miten sita hoidetaan?
2. Minkalainen on hyva potilasohjauksessa kaytettava opas, joka tukee po-
tilaan omahoitoa?

Opinnaytetyon tavoitteena on tuoda tietoa artyvan suolen oireyhtymasta ja hoito-
keinoista seka helpottaa aikuisen IBS potilaan arjesta selviytymista. Lisaksi ta-

voitteena on tarjota uusi ja selkea tyovaline potilasohjaukseen.
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4 MENETELMALLISET LAHTOKOHDAT

Tama opinnaytetyd on toiminnallinen opinnaytetyd, jossa tehdaan opas aikui-
selle, jolla on artyvan suolen oireyhtyma. Opas on yleinen ja kasittelee mm. diag-

noosikriteereja, oireyhtyman oireita ja kuinka niita voi lieventaa.

4.1 Toiminnallinen opinnaytetyo

Taman opinnaytetydon menetelmana on toiminnallinen opinnaytetyd. Toiminnalli-
nen opinnaytety6 koostuu kaytannon toteutumisesta seka sen kirjallisesta rapor-
toinnista. Opinnaytetyon tavoitteena on kaytannon toiminnan opastaminen, toi-
minnan jarjestaminen tai ohjeistaminen. Toteutustapana voi olla esimerkiksi verk-
kosivut, opas tai nayttely. (Vilkka & Airaksinen 2004.) Toiminnallisessa opinnay-
tetyOssa tuotetaan jokin tuotos, kun taas tutkimuksellisessa opinnaytetyossa tut-
kimusraportin muodossa syntyy uutta tietoa. Toiminallinen opinnaytety6 edellyt-
tad myos muita toimijoita, opiskelija on kuitenkin keskeisin toimija. Toiminnalli-
sessa opinnaytetydssa viimeistellaan tuotos seka kehittamishankeraportti. (Salo-
nen 2013.)

4.2 Opinnaytetyon prosessin vaiheet

Opinnaytetyon suunnittelu aloitettiin syksylla 2022 (taulukko 2). Alussa opinnay-
tetyon aiheena oli ravitsemuksen vaikutus hyvinvointiin. Kyseinen teema jai mie-
tityttamaan ison kokonaisuuden ja monimutkaisuuden vuoksi, minka vuoksi paa-
tettiin tarkentaa aihetta. Aiheeksi valikoitui alussa IBD ja siten otsikoksi muodos-

tui IBD:ta sairastavan nuoren ravitsemuksen ohjaus.

Tybelamatahoksi valikoitui Tampereen yliopistollisen sairaalan sisatautien ravit-
semusterapeutti. Tydelamapalaverin jalkeen opinnaytetyon aihe muuttui seka ra-
jautui ja lopulliseksi aiheeksi muodostui Opas artyvan suolen oireyhtymaa sairas-
tavalle aikuiselle. IBD kasittdaa monia sairauksia seka tulehduksia, joten aihe ra-
jattiin IBS:aan. Nuoret vaihtuivat aikuisiksi osittain myos silla perusteella, kun tyo-



20

elamatahon henkilon asiakaskuntana toimii aikuiset. Lisaksi IBS heratti kiinnos-
tusta sen yleistyvyyden vuoksi ja siksi, etta ravitsemus on merkittava hoitomuoto

IBS:n hoidossa.

Lopullisen aiheen valitsemisen jalkeen ryhdyttiin laatimaan opinnaytetyon suun-
nitelmaa. Suunnitelman valmistuttua haettiin opinnaytetyolle lupaa TAMK:in kay-
tanteen mukaisesti AtomiSign-jarjestelman kautta erillisella lomakkeella. Lupa al-
lekirjoitettiin sahkoisesti. Taman jalkeen aloitettiin etsimaan teoriatietoa aiheesta
ja kaynnistettiin opinnaytetyon teoriaosuuden kirjoittaminen.

Loppukevaalla pidetyssa kasikirjoitusseminaarissa opinnaytetyon teoriaosuus ei
ollut vield valmis. Teoriaosuuden kirjoittamisen yhteydessa aloitettin oppaan
suunnittelu ja mallintaminen. Ensimmaiseksi tutkittiin ja perehdyttiin saatavilla
oleviin oppaisiin. Naiden avulla luotiin mielikuvaa tyon alla olevasta oppaasta.
Tutkimisen jalkeen paadyttiin oppaan suunnittelussa muun muassa siihen, etta
opas olisi toimivampi pysty- kuin vaakasuunnassa. Monia oppaita 10ytyi tehtyna
PowerPoint -muodossa ja koettiin Canva -ohjelma paremmaksi alustaksi tyostaa
opasta. Teoriaosuuden valmistuttua keskityttiin oppaan luomiseen. Opasta teh-
dessa perehdyttiin saavutettavuuskriteereihin mm. vareihin ja muokattiin opasta
kriteerien mukaan. Tassa kohtaa pitka otsikko alkoi mietityttdmaan ja pohdittiin
otsikon mahdollista vaihtamista lyhyempaan ja selkedmpaan muotoon. Otsikoksi
pohdittiin Artyvan suolen oireyhtyma — opas aikuiselle, mutta suomen kielen opet-
tajalta saatiin varmistus alkuperaiselle otsikolle ja siksi otsikkoa ei [ahdetty muut-

tamaan.

Opinnaytetyon teoriaosuuden valmistuttua aloitettiin tyostamaan tiivistelmaa
seka abstraktia. Nama molemmat tarkistettiin kielten opettajilta. Taman jalkeen
vuorossa oli pohdinnan kirjoittamista. Lokakuussa tyota viimeisteltiin seka paran-
neltiin saatujen kommenttien ja palautteiden pohjalta. Samalla muokattiin opasta
enemman kayttajalahtdisemmaksi seka visuaalisesti miellyttavampaan muotoon.
Pitkin opinnaytetyon prosessia pidettiin yhteyttd opettajaan ohjauksien yhteyk-
sissa. Opinnaytety0 ja sen tuotos saatiin palautettua aikataulun mukaisesti loka-

kuun lopussa.



21

TAULUKKO 2. Opinnaytetyon prosessin aikataulu.

Opinnaytetyon vaihe Ajankohta

Opinnaytetyon aloitus syyskuu 2022

Opinnaytetyon suunnitelman laatimi- | marraskuu 2022- tammikuu 2023
nen

Tutkimusluvan hakeminen tammikuu 2023

Opinnaytetyon aineiston keruu ja teks- | helmikuu — syyskuu 2023

tin kirjoitus
Opinnaytetyon viimeistely lokakuu 2023
Opinnaytetyo valmis marraskuu 2023

4.3 Tiedonhaku

Tiedonhaussa oli muutamia kriteereja. Tiedon tuli olla suhteellisen tuoreesti tuo-
tettua ja sen tuli I0ytya laadukkaista seka luotettavista lahteista. Muutaman lah-
teen kohdalla piti joustaa lahteiden kriteereissa, silla tietoa ei |0ytynyt joko uu-
demmasta tai laadukkaammasta lahteesta. Vanhemmissa lahteissa huomioitiin
tiedon validius myOs nykyaikana. Luotettavia lahteita kayttden kartoitettiin ole-

massa olevaa materiaalia.

Tietoa tarvittiin koko oireyhtymasta, siihen vaikuttavista tekijoista seka kuinka sita
tutkitaan ja hoidetaan. Tietoa I0ytyi Terveyskirjastosta ja Laakarilehdista seka tie-
tokannoista esim. Cinahl. Tietokantoja kaytettiin monipuolisesti sen mukaan,
mista tietoa 10ytyi parhaiten. Tiedonhaussa keskeisina kasitteina kaytettiin 1BS,
artyvan suolen oireyhtyma, irritable bowel syndrome, ravitsemus, ruokavalio,

nutrition, ohjaus ja guiding.

4.4 Oppaan ulkoasu ja sisalto

Oppaan nimi on “Opas artyvan suolen oireyhtymaa sairastavalle aikuiselle”. Sen
ulkoasua ja visuaalista ilmetta muokkailtiin kokeilemalla erilaisia variyhdistelmia,
fonttikokoja ja fonttityyppeja. Aluksi variyhdistelmana pohdimme vaaleansinista
ja oranssia. (kuva 1). Todettiin kuitenkin, ettei oranssi erotu tarpeeksi hyvin sini-

sesta varista ja siksi kokeiltiin vaaleanharmaata pohjavaria sinisen varin rinnalle.
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Lisaksi kansilehteen liitettiin kuva suolistosta. (kuva 2). Opasta tehdessa huomi-
oitiin saavutettavuuskriteerit varien osalta kontrastityokalua apuna kayttaen. Vaa-
leansininen ei erottunut tarpeeksi hyvin vaaleanharmaasta pohjasta. Lopulta op-
paan paavariksi valikoitui tummansininen, jonka kontrasti oli tarpeeksi voimakas
vaaleanharmaan pohjavarin rinnalla. Lopulliseen oppaaseen kansilehden kuva

vaihtui, silla kuva ohjaustilanteesta sopi siihen visuaalisesti paremmin. (kuva 3).

KUVA 1. Oppaan sisallysluettelo alkuvaiheessa.

KUVA 2. Oppaan kansikuva vaaleansinisella varilla.
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OPAS

Artyvan suolen
oireyhtymaa
sairastavalle

aikuiselle

2d I {7
hd

KUVA 3. Valmiin oppaan kansikuva.

Oppaasta tuli 12 sivun mittainen tuotos. Oppaassa on kansilehti, sisallysluettelo,
seitseman sivua teoriapohjaan perustuvaa tietoa, tiivistettyna viisi vinkkia arkeen
seka loppusanat, lahdeluettelo ja lopussa FODMAP-taulukko kokonaisuudes-
saan. Teoriasivut sisaltavat mita IBS tarkoittaa, sen oireet, diagnostiikan seka
hoidon. Sisalldllisesti opas on teoriaosuudeltaan suppeampi kuin opinnayte-
tyossa oleva teoria. Oppaaseen on tiivistetty kaikista oleellisin ja tarkein teoria-

tieto artyvan suolen oireyhtymasta.
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SISALLYS

1. IBS, mita se tarkoittaa? 2
2. Oireet &
3. Diagnosointi 4
4. Hoitokeinot 8
5. FODMAP 6
6. Viisi vinkkia oireyhtymasta karsivalle 8
7. Loppusanat 9
8. Lahdeluettelo 10
9. FODMAP-taulukko 11

1

KUVA 4. Lopullisen oppaan sisallysluettelo.

5. FODMAP

Ruokailu usein pahentaa vatsaoireita, joten ensisijainen
hoitomuoto  on  ruokavaliohoitokokeilu  eli ~ FODMAP.
Ruokavaliosta saattaa olla hyotya ilmavaivoihin, vatsan
turvotukseen ja kipuihin. Ruokavalio rajoittaa huonosti
imeytyvien hiilihydraattien maaraa.

Seuraavaksi on listattu muutamia suositeltavia ja valtettavia
ruoka-aineita. Oppaan lopussa on kokoanainen taulukko.
Ruokavaliota kannattaa kokeilla noin 4-6 viikon ajan.

SUOSITELTAVIA RUOKA-AINEITA

« kaura, riisi, hirssi, kvinoa, maissi
itrushedelmat, banaani, ananas,

viinirypaleet
- mansikka, vadelma, mustikka

. tomaatt, paprika peruna,
u

KUVA 5. Lopullisen oppaan teoriasivu.

4.5 Saavutettavuus osana oppaan laatimista

Saavutettavuus on yhdenvertaisuuden edistamista. Saavutettavuudeltaan hyva
verkkopalvelu on kaikkien inmisten saatavilla ja kaytettavissa. Saavutettavan si-
sallon tuottamisessa tietoa annetaan eri aisteille, useammalle kuin yhdelle ja si-

ten otetaan huomioon erilaiset ihmiset. (Verkkosisaltojen saavutettavuus n.d.)
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Saavutettavan verkkopalvelun tulee toimia sujuvasti rippumatta siita, millaisesta
laitteesta, ohjelmistosta tai kayttoliittymasta sita kaytetaan. Verkkopalveluissa
saavutettavuus on jatkuva prosessi, joka edellyttaa kayttajatarpeiden tunnista-
mista ja niiden huomioimista suunnittelun eri vaiheissa. Sisaltoa on esitettava
monin eri keinoin kuten teksti, aani, kuvat, symbolit ja videot. Verkkopalveluihin
voidaan integroida lisaksi viittomakielista sisaltoa. (Tamminen, Alinikula, Hager-
lund & Lindroth 2017.)

Laki digitaalisten palvelujen tarjoamisesta (306/2019) sisaltaa EU:n saavutetta-
vuusdirektiivin mukaiset vaatimukset (Tuomi & Luukkonen 2022). Lain tarkoituk-
sena on parantaa jokaisen ihmisen mahdollisuuksia kayttaa yhdenvertaisesti di-
gitaalisia palveluita. Laki edistaa digitaalisten palveluiden laatua, sisallon saavu-
tettavuutta, saatavuutta seka tietoturvallisuutta. (Laki digitaalisten palveluiden

tarjoamisesta 2019.)

Verkkosisaltojen saavutettavuudelle on tehty ohjeistus WCAG (Web Content Ac-
cessibility Guidelines), suomeksi Verkkosisallon saavutettavuusohjeet. Ohjeis-
tuksen tavoitteena on varmistaa, etta inmiset toimintarajoitteistaan tai vammoista
huolimattaan voivat kayttaa verkkopalveluja. WCAG-kriteerit on jaettu kolmeen
tasoon: A-, AA-, ja AAA-tasoon. AAA-taso on tiukin, silla sen tason kriteerit tayt-
tava verkkopalvelu varmistaa saavutettavuuden mahdollisimman monelle henki-
IOlle, toimintarajoitteista ja vammoista huolimatta. (WCAG 2022.) Teknisesti saa-
vutettavasta sisallosta ei ole hyotya, jos sisaltda on vaikea kasittaa. Verkkosi-
vuilla on tarkeaa siis kayttaa ymmarrettavaa ja selkeaa kielta. Ymmarrettava seka
selkea kieli helpottaa ja nopeuttaa tiedonsaantia. Selkea kieli on ymmarrettavaa
yleiskielta. (Selkea kieli 2022.)

On varmistettava, ettei sivustolla kayteta vareja toiminnallisuuksien tai tiedon
esittamiseen. On tarkistettava, etta taustan seka tekstin kontrasti on riittava.
Kontrastista on hyotya esimerkiksi auringonpaisteessa. Verkkopalvelun saata-
vuutta parantavat riittava kontrastien varmistaminen seka varien jarkeva kaytto.
On erilaisia tyokaluja, joilla voi testata esimerkiksi milta varit nayttavat punaviher-
sokeille. Varit voi muuttaa myOds harmaasavyiseksi, jolloin voidaan testata va-

rinakoisten ihmisten saavutettavuutta verkkopalveluun. (Varit ja kontrastit n.d.)
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Saavutettavuutta pyrittiin tukemaan useilla tavoilla tdssa opinnaytetydssa. Ensin-
nakin varmistettiin, etta kirjoitettu teksti, niin opinnaytetydssa kuin myos op-
paassa, on kirjoitettu selkealla ja ymmarrettavalla kielella. Opas luotiin sahkoi-
seen muotoon, josta se voidaan tarvittaessa tulostaa paperisena versiona. Saa-
vutettavuusohjeisiin, jotka liittyvat fontin selkeyteen, kirjaisinkokoon, visuaaliseen
ilmeeseen, fontin ja taustan kontrastiin seka tekstin rakenteeseen, on kiinnitetty

huomiota.

Normaalikokoisen tekstin osalta tekstin ja taustan valisen kontrastin tulisi olla va-
hintaan 4,5:1, talloin kontrasti tayttaa tason AA. Suuren tekstin osalta, eli teksti
on vahintaan 18 pt tai 14 pt lihavoidulla tekstilla, kontrasti 3:1 riittaa. Tarkeinta on
huomioida, etta varisokea tai heikkonakoinen saa tarvitsemansa tiedon vaikkei
erottaisi eri vareja. (Varit ja kontrastit n.d.)

Alkuun oppaan variksi valittiin vaaleansininen. Oppaan tekstin ja pohjan kontras-
tin tulee saavutettavuuskriteerien mukaan olla AAA tasolla vahintaan 7:1 (Selo-
vuo n.d.). Kontrastityokalun avulla tarkasteltiin sinisen eri vareja ja sitd kautta
paadyttiin sinisen varin tummempaan savyyn. Kontrastityokalulla varin arvoksi
saatiin 16.42, mika vastaa saavutettavuuskriteereiltdan hyvaan tasoon. (Kuva 6).
Oppaan fontiksi valikoitui Arial, joka tayttda saavutettavuuskriteerit. Ei ole ole-
massa yhta oikeaa tekstin kokoa. (WCAG 2023.) Oppaassa on kaytetty eri kokoi-
sia fontteja. Nain otsikot seka paapointit erottuvat hyvin muusta tekstista. Fontti
on pienimmillaan 26pt ja suurimmillaan fontti on kansilehden otsikossa ollessaan
118pt.

Luodun oppaan keskeisena tavoitteena on tiedon helppolukuisuus ja selkeys sen
lukijalle. Hillittyjen varien kaytto on suositeltavaa, ja kirkkaita vareja tulee valttaa,
jotta oppaan helposti luettavuutta edistetdan. Tekstin on oltava selkeaa ja tar-
peeksi suurella fontilla, jotta kohderyhma voi lukea sen helposti.
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5 POHDINTA

Vuoden 2022 tilanteen mukaan tyovoimapulan karjessa ovat heti toisena sairaan-
hoitajat lahihoitajien jalkeen (Karhe 2023). Kirjallisen ohjeen tarkoitus on vahen-
taa suullista ohjeistusta, jotta hoitohenkilokunta voi kayttaa tuon ajan muihin tar-
keisiin asioihin potilaan hoitoon liittyen. Kirjallisen ohjeen ansiosta tarvittava tieto
on aina potilaan saatavilla. (Eloranta & Virkki 2011, 73.) Oppaasta tuli hyodyllinen
kirjallinen ohje suullisen ohjauksen rinnalle. Opas on laadittu yhdeksi apuvali-
neeksi potilasohjaukseen, silla tydvoimapula on talla hetkella nakyvissa. Kysei-
nen opas voi mahdollistaa resurssipulan helpottamisen, silla se vahentaa suulli-
sen ohjauksen tarvetta ja lisdksi potilas saa oppaan itselleen. Nain potilaan on
helppo palata aiheeseen myohemmin. Taman ansiosta potilas ei valttamatta tyol-
lista hoitohenkilokuntaa uudelleen samasta aiheesta.

Taman opinnaytetyon tarkoituksena oli tehda opas artyvan suolen oireyhtymasta
potilasohjauksen tueksi. Opinnaytetyon tuotoksena tuotettiin opas sisaltaen tar-
keaa tietoa artyvan suolen oireyhtymasta, sen oireista, hoitokeinojen vaihtoeh-
doista seka diagnosoinnista. Lisaksi oppaassa kasitellaan viisi vinkkia arkeen.
Artyvan suolen oireyhtymé on viime vuosina yleistynyt sekd sairastuminen oi-
reyhtymaan on aina suuri elamanmuutos, joka vaatii hoitoon sitoutumista. Taman
vuoksi haluttiin luoda konkreettinen apuvaline arkielamaan. Opasta laadittaessa
on otettu huomioon saavutettavuusnakokulma, mutta itse saavutettavuutta ei
voida viela arvioida kaytannon tasolla, silla opasta ei ole viela otettu kayttoon
potilasohjauksessa. Opinnaytetyon lopputuotos vastaa sille asetettua tarkoitusta.

Opinnaytetyon tehtavana oli selvittaa, miten IBS ilmenee ja miten sita hoidetaan
seka minkalainen on hyva potilasohjauksessa kaytettava opas, joka tukee poti-
laan omahoitoa. Tehtaviin vastattiin kertomalla, minkalainen oireyhtyma IBS on
ja sita helpottavia hoitokeinoja kaytiin Iapi esimerkkien avulla, kuten ruokavalion
ohjaus. Lisaksi kerrottiin minkalainen oppaan tulisi olla, jotta se soveltuisi parhai-
ten potilasohjaukseen ja miten sen avulla pystytaan tukemaan potilaan omahoi-
toa.
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Opinnaytetyon tavoitteena oli tuoda tietoa artyvan suolen oireyhtymasta ja sen
hoitokeinoista seka helpottaa aikuisen IBS potilaan arjesta selviytymista. Konk-
reettisen oppaan avulla pystyttiin tuomaan lisatietoa oireyhtymasta ja sen erilai-
sista hoitokeinoista. Koska opasta ei ole viela kaytetty potilasohjauksessa, ei pys-
tyta arvioimaan helpottaako opas IBS potilaan arjesta selviytymista.

5.1 Tuotoksen arviointi

Lopulta opinnaytetyon tuotoksena syntyi 12 sivuinen opas artyvan suolen oireyh-
tymasta helpottamaan potilasohjausta. Opas antaa arvokasta ja ajankohtaista
tietoa artyvan suolen oireyhtymasta. Oppaassa sisallollisesti kasitellaan asioita
teoriatiedon perusteella. Oppaassa on selvitetty artyvan suolen oireyhtymaa ylei-
sesti, sen oireita, hoitoa seka diagnosointia. Opas valmistui suunnitellussa aika-
taulussa marraskuussa. Oppaan avulla potilaat saavat tietoa oireyhtymasta heille
kohdennetusti. Opas on hyvana tukena artyvan suolen oireyhtyman potilasoh-
jauksessa. Kaytannossa tata ei voi viela todeta, silla opasta ei ole viela hyodyn-
netty apuna potilasohjauksessa.

Sisallollisesti oppaasta tuli kattava ja helposti luettava. Teorian asiasisaltd on
vahvistettu ja tarkastettu useista eri lahteista. Lahteet ovat valittu huolellisesti,
ottaen huomioon jokaisen lahteen tietojen paikkansapitavyyden ja luotettavuu-
den. Oppaassa kasitellaan teoriaa paapiirteittain, mutta kattavampi teoriaosuus
on luettavissa opinnaytetyosta. Oppaaseen laitettiin aiheen paapointit, jotta luet-
tavuus seka mielekkyys pysyvat ylla. Lukija ei valttamatta jaksa lukea ja perehtya
oppaaseen, mikali siina on liian paljon tietoa ja tekstia. Opas saatiin pidettya yk-
sinkertaisena. Oppaassa kasitellyt viisi vinkkid ovat hyva tiivistelma hoitokei-
noista avuksi arkeen. Vinkit ovat kohdennettu juuri kohderyhman potilaalle ja ne
ovat selkeita seka ytimekkaita.

Oppaasta tuli selkea, yksinkertainen, informatiivinen ja ulkoasultaan houkutte-
leva. Ulkoasussa kaytetyt varit ovat hillittyja ja oppaan varit tummansininen ja
vaaleanharmaa sopivat hyvin yhteen, tukevat toisiaan seka eroavat toisistaan pa-

remmin kuin mustavalkoinen variyhdistelma. Tekstin fontti on tarpeeksi suurta,
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se on selked seka helposti luettavaa. Eri tekstikoot tuovat oppaaseen visuaali-
sesti nayttavyytta. Oppaassa kaytetyt kuvat ovat maltillisia eivatka vie lilkkaa huo-

miota. Kuvat tukevat oppaassa olevaa tekstia ja ovat ulkonaodltaan miellyttavia.

5.2 Opinnaytetyon prosessin arviointi

Koko opinnaytetyon prosessia hankaloitti aikataulujen yhteensovittaminen niin
koulun, harrastusten ja muun elaman valilla. Koulun suhteen eniten hankaloitti eri

suuntautumisalat ja aikatauluerot niiden suhteen.

Menetelmana toiminnallinen opinnaytetyd miellytti molempia kirjoittajia enemman
kuin kirjallisuuskatsaus, joten ajatusta opinnaytetyohon lahdettiin pohjustamaan
talta kannalta. Aluksi oli vaikeaa valita opinnaytetyon aihetta, koska yhteista mie-
lenkiinnon kohdetta ei I0ytynyt. Aiheena ravitsemus nousi esiin ja haluttiin opin-
naytetyon ainakin osittain liittyvan siihen. Ravitsemus itsessaan oli kuitenkin liian

laaja aihe, joten aihetta tuli tarkentaa.

Lopulta opinnaytetyota lahdettiin tyostamaan artyvan suolen oireyhtymasta,
jonka hoidon isona kulmakivena on ravitsemus. Aiheeksi valikoitui nain Opas ar-
tyvan suolen oireyhtymaa sairastavalle aikuiselle, koska haluttiin luoda potilasoh-
jaukseen jotain konkreettista.

Tybelamapalaverissa nousi esille kysymyksia ja ajatuksia, joita ei ollut oivallettu
pohtia. Palaverin jalkeen opinnaytetyon suunnitelmaa piti tyostaa uudelleen.
Suunnitelma saatiin tehtya palaverissa nousseiden ehdotuksien pohjalta val-
miiksi, mutta aikataulu hieman venyi. Lupalomake ja opinnaytetyon suunnitelma
oli alun perin tarkoitus lahettda tammikuussa, mutta ne saatiin lahetettya hyvak-

syttavaksi vasta helmikuun alussa.

Allekirjoituspyyntd lahetettiin ohjeiden mukaisesti opinnaytetyon tekijoille, ohjaa-
valle opettajalle, tydelamayhteyshenkildlle sekad opetusylihoitajalle. Lahetyksen
jalkeen selvisi, etta entinen opetusylihoitaja on siirtynyt toisiin tyotehtaviin, joten
allekirjoituspyynto tuli lahettda uudelleen oikeille henkildille. Allekirjoituspyynnon
lahetettya se tuli allekirjoittaa tietyn ajan kuluessa, muuten pyynt6é vanheni. Hen-
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kilostomuutosten vuoksi pyynto ehti vanhentua toistamiseen ja siksi allekirjoitus-
pyynto luotiin jalleen uudelleen ja se lahetettiin vastaaville henkilGille. Uuden al-
lekirjoituspyynnon lahettamisen jalkeen laitettiin sahkopostia opetusylihoitajalle
ja tyéelamayhteyshenkilolle, jotta allekirjoitukset saatiin ajallaan ja tyota paastiin

tyostamaan eteenpain.

Reilu kaksi kuukautta ensimmaisen allekirjoituspyynnon lahettamisen jalkeen
saatiin kaikki tarvittavat allekirjoitukset ja lupa opinnaytetyolle. Ongelmia tuotti li-
saksi kirjoittajien erilaiset aikataulut koulun seka ohjatun harjoittelun suhteen
seka PSHP:n vaihtuminen Pirhaksi.

Teoriaosuuden kirjoittaminen eteni sovitusti ennen kesaa. Kesalla kirjoittamisesta
pidettiin yhteisesti sovittu tauko. Taman vuoksi loppukesasta palattiin opinnayte-
tyon pariin entista motivoituneempina. Syksyn aikana sovittiin enemman tapaa-
misia, jolloin opinnaytetyota tyostettiin yhdessa eteenpain. Koko prosessin ai-
kana pidettiin yhteyttd myos ohjaavan opettajan kanssa, jotta varmistuttiin tyon

etenemisesta oikeaan suuntaan.

Alussa opasta oli vaikea hahmotella, koska selkeaa visiota ei ollut syntynyt, mil-
lainen ulkoasu oppaaseen halutaan. Liséksi oppaan tyostamista hankaloitti ko-
kemattomuus vastaavanlaisessa visuaalisen tuotoksen tekemisessa. Lopussa

oltiin kuitenkin tyytyvaisia oppaan ulkoasuun seka oppaan sisaltamaan tekstiin.

5.3 Oman oppimisen arviointi

Opinnaytetyoprosessin aikana hankittiin arvokasta oppia pitkaaikaisen projektiin
sitoutumisesta ja sen aikatauluttamisesta. Teoreettisia perusteita kirjoittaessa on
korostettu systemaattista tiedonhakua ja tutkittavan aiheen maarittelya. Opinnay-
tetyota tehdessa on opittu tutkitun tiedon hakemista ja sen pohjalta haetun tiedon
kirjoittamista kirjallisen raportoinnin oppaan mukaisesti. Toiminnallisen opinnay-
tetyon suunnittelun myota on opittu, miten toteutusta kannattaa lahestya. Opasta
suunniteltaessa opittiin graafista suunnittelua saavutettavuuskriteerit huomioi-
den. Opasta tehdessa tajuttiin, ettd tuotoksen mahdollisesti sisaltamat epajoh-
donmukaisuudet seka virheet saattavat jaada tekijoiltda huomaamatta. Tasta

syysta opas esitettiin ulkopuolisille henkildille. Opasta muokattiin jalkeenpain
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saadun palautteen perusteella. Opasta laatiessa opittiin miten luoda siita mah-
dollisimman kayttajalahtdinen seka mielekas niin visuaalisesti kuin myos luetta-

vuudeltaan.

Pitkaaikaiseen prosessiin sitoutuminen yhdessa on rohkaissut kirjoittajia otta-
maan vastuuta sekd omasta etta toistensa oppimisesta. Opinnaytetyoprosessi

auttoi myos kehittamaan tarkeita tydelamataitoja tulevaisuutta ajatellen.

5.4 Eettisyys ja luotettavuus

Tutkimuseettinen neuvottelukunta (TENK) on maaritellyt hyvat tieteelliset kaytan-
non ohjeet, joita on pyritty tassa opinnaytetydssa hydodyntamaan. Tutkimuseetti-
sen neuvottelukunnan mukaan tieteellinen tutkimus voi olla eettisesti hyvaksytta-
vaa, luotettavaa ja sen tulokset ovat uskottavia, mikali tutkimus on suoritettu hy-
van tieteellisen kaytannon edellyttamia tapoja noudattaen. Naita ovat huolelli-
suus, tarkkuus ja rehellisyys tutkimustiedon tallentamisessa, tutkimuksessa hyo-
dynnetaan tieteellisen tutkimuksen kriteerien mukaisia ja eettisesti hyvaksyttavia
menetelmia, tutkijat kunnioittavat muiden kollegoidensa tyota antamalla heidan
tyolleen arvoisensa kunnioituksen, tutkimuksessa ilmenneet asiat tallennetaan
vaatimusten edellyttamalla tavalla, tarvittavat tutkimusluvat ovat haettu seka en-
nen tutkimuksen aloittamista sovitaan kaikkien osapuolien oikeudet, vastuut seka
velvollisuudet. Lisaksi hyvan tieteellisen kaytannon keskeisia periaatteita ovat
mahdollisten rahoituslahteiden ja sidonnaisuuksien ilmoittaminen asianosaisille
ja ne raportoidaan tuloksia julkaistaessa ja tutkijat pidattaytyvat mm. tutkimuk-
seen liittyvissa arvioinneissa, jos heidan epaillaan olevan esteellisia, myos tieto-
suoja kysymykset otetaan huomioon. (Tutkimuseettinen neuvottelukunta 2012,
6-7.)

Hyvan tieteellisen kaytannon loukkauksia ovat mm. anastaminen ja plagiointi.
Anastaminen tarkoittaa toisen tyon suunnitelman, idean, tulosten tai havaintojen
kayttaminen omissa nimissaan. Plagiointi tarkoittaa luvatonta lainaamista, eli toi-
sen julkituoman asian esittamista omana. Jokainen tutkija ja tutkimusryhman ja-
sen vastaa itse hyvan tieteellisen kaytannon noudattamisesta. Vastuu koskee
kuitenkin kokonaisuudessaan tiedeyhteisda. (Tutkimuseettinen neuvottelukunta
2012, 7-9.)
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Tutkimusetiikka tarkoittaa kaikkia tieteeseen ja tutkimukseen liittyvia eettisia ar-
viointeja seka nakokulmia (Tutkimuseettinen neuvottelukunta 2012, 4). Tutkimus-
etiikka sisaltaa laajan ajatuksen eettisyydesta, vastuullisuudesta ja rehellisyy-
desta tutkimuksenteossa. Esimerkiksi seurausetiikka on tutkimuseettisen keskei-
nen periaate pohdittaessa vaikutusten arviointia ja tutkimuskohteen suojaamista.
(Mustajoki & Kohonen 2021.)

Jokaiselta tutkimusryhman jasenelta vaaditaan perehtymista tutkimusetiikkaan.
Hyva tieteellinen kaytanto ja sen loukkausepailyjen kasitteleminen Suomessa-
ohjeessa tutkimusetiikalla tarkoitetaan tieteellisesta rehellisyytta ja sita tulisi nou-
dattaa kaikissa tieteenaloilla Suomessa. Tutkijaa hanen tutkimuksellisissaan va-
linnoissa auttaa tutkimusetiikkaan liittyvat suositukset ja ohjeet. Uudet tutkimus-
menetelmat tuovat uusia eettisia kysymyksia ja nain tutkimusetiikka myos kehit-
tyy. (Mustajoki & Kohonen 2021.)

Taman opinnaytetyon teossa pyritaan siihen, etta opinnaytetyd pohjautuu luotet-
tavuuteen ja siksi opinnaytetydn teossa kaytetaan luotettavia lahteita seka lahteet
merkitaan lahdeluettelon mukaisesti. Tekstissa luotettavuuden arvioinnin apuna
kaytetaan lahdeviitteita. Lahteita kayttdessa varmistetaan, etta lahteista 10ytyy
luotettavuuden kriteereitd mm. uskottavuus seka vahvistettavuus. Lahteiden luo-
tettavuutta tarkastellessa esitamme itsellemme muutamia kysymyksia. Onko tut-
kittava ilmio havaittu ja nimetty selkeasti? Miten selkea ja luettava lahde on? IBS
on hoitotieteessa melko uusi kasite, joten tyossa on tarkasteltava lahteita kriitti-
sesti, jotta kayttoon saadaan totuudenmukaista tietoa.

5.5 Kehittamisideat ja jatkoaiheet

Tulevaisuudessa oppaan voisi kdantaa eri kielille, mika lisaisi oppaan kayttomah-
dollisuuksia. Lisaksi opasta voitaisiin hydodyntaa myos korkeakouluissa opetus-
materiaalina seka siita olisi mahdollista tehda jonkinlainen opetusvideo. Opasta

tulisi myos tulevaisuudessa paivittaa, jotta tieto pysyisi ajantasaisena.
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Jatkotutkimusehdotuksena voisi teettaa kyselyn henkilGille, joiden potilasohjauk-
sen tukena on hyoddynnetty kyseistd opasta. Taman kyselyn avulla voitaisiin sel-

vittda, onko oppaasta ollut kaytannossa hyotya.
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LUTTEET

Liite 1. FODMAP -taulukko

oireita ruokavalioon

Aiheuttavat yleisesti Sopivat FODMAP-

Viljavalmisteet | Ruis, vehna, ohra, vehna- ja ruisle- | Kaura, hirssi, maissi, riisi, kvinoa,

seet durra ja teff
Hedelmait Omena, nektariini, persikka, luumu, | Sitrushedelmat,
mango, vesimeloni ja paaryna banaani, viinirypale, kiivi, ananas,

passionhedelma3,
raparperi, hunaja- ja verkkomeloni

Marjat Mustaherukka Mansikka, vadelma, mustikka,
puolukka,
karpalo ja tyrni
Kasvikset Sipulit, valkosipuli, Kurkku, tomaatti, Iehtisalaatit,
herneet, linssit, pavut, punajuuri, sie- | paprika, kesakurpitsa, muna-
net, koiso,
kukka-, parsa- ja ruusukaali suurina | pinaatti, porkkana,
annoksina peruna, palsternakka, lanttu, nau-

ris, oliivit, idut, ruohosipuli, kevat-
sipuli, leikkopavut, valko- ja lehti-

kaali
Pahkinat ja sie- | Pistaasi- ja Saksan-, pekaani-,
menet cashewpahking, macadamia- ja

mantelit ja maapahkina, kaikki
hasselpahkinat suurina siemenet
annoksina

Maitovalmisteet | Laktoosia sisaltavat Laktoosittomat ja
maitovalmisteet vahalaktoosiset

maitovalmisteet seka juustot
Makeiset ja Ksylitoli (esim. Sokeri kohtuullisesti kaytettyna
makeutteet p_uru_kumit ja pastillit), sorbitoli, man-

nitoli,
maltitoli, isomalti,
glukoosi-fruktoosisiirappi, hunaja ja
fruktoosi

Muut elintarvik- | Hiilihapolliset juomat, Kasvidljyt, margariinit, kasvirasva-

k runsaasti sokeria levitteet, kala, liha, siipikarja, ka-
eet e el n

sisaltavat juomat, nanmuna, tempeh, kiinted tofu,
elintarvikkeiden vesi, yrttijuomat, vihred ja musta

kuitulisat eli oligofruktoosi, frukto-oli- | tee, kahvi kohtuullisesti
gosakkari (FOS), galakto-oligosak- | kaytettyna (tummapaahtoinen
karidi (GOS) ja insuliini kahvi voi lisaksi sopia paremmin)




