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suunhoidolla.
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kivuton suu on jokaisen ikaantyneen oikeus. Paivittainen suunhoito ja monipuoliset ate-
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1 Johdanto

Suomi on nopeasti ikdantyva pohjoismainen hyvinvointivaltio. 65 vuotta taytta-
via vaestostamme on 23 %. lkdantyminen on suuri lahja, joka kuitenkin edellyt-
taa yhteiskunnallista varautumista. Vanhustyon kaksi keskeista haastetta ovat
riittdvan hoidon takaaminen ja terveen ikaantymisen edistaminen. 65- vuotiaat
ovat nyKkyisin varsin toimintakykyisia ihmisia, he auttavat toisia ja harrastavat.
(Vanhustyon keskusliitto 2021.) Suomi on Euroopan nopeimmin ikdantyva maa,
ja Itd- Suomi on maamme nopeimmin ikaantyva alue (Laakarilehti 2011). Suomi
ikdantyy muita EU- maita nopeimmin, vahaisen syntyvyyden ja elinaikojen pite-

nemisen vuoksi (Elinkeinoelaman tutkimuslaitos 2023).

Ihmiset elavat nykyaan yha pidempaan ja yha useammalla ikdantyneella on
omat hampaat tai ainakin osa omista hampaista suussa. Vaeston vanhetessa
myos hoidettavien hampaiden maara lisaantyy. Ihmisilla on myos monenlaisia
heidan omiin tarpeisiinsa raataloityja hammasproteeseja ja implantteja. Ikaanty-
essa ihmisen toimintakyky ja kognitio heikkenevat vaajaamattomasti. Varsinkin
muistisairauksien edetessa ikaantyneen toimintakyky heikkenee huomattavasti,
eika han pysty itse huolehtimaan omasta suun terveydestaan ilman apua.
Heikko suunterveys heikentaa ja altistaa erilaisille sairauksille seka heikentaa
ravitsemusta. 1akkailla on jo usein useampia perussairauksia ja naihin erilaisia
laakityksia. Hoitamaton suu lisaa iakkaan tulehduskuormaa, altistaen hanta li-
sasairauksille. Hoitamaton ja kipea suu tuottaa lisaa kipua jo valmiiksi hauraalle
vanhukselle, seka estaa nauttimasta vanhusta kiinteasta ravinnosta ja nain ol-

len vahentaa ruokailusta saatavaa nautintoa. (Meurman 2016a; Jamsa 2019.)

Opinnaytetyon tavoite on edistaa ikdantyneiden suun terveytta tehostetussa

palveluasumisessa oppaan avulla seka siella tyoskentelevien tyontekijoiden tie-
toja seka taitoja suun hoidosta. Opinnaytteen tehtavana on suunhoidon opas te-
hostettuun palveluasumiseen. Toimeksiantajana toimii Siun Sote ja hoivakoti Si-

reenipiha.



2 Suu ja suun terveys

21 Suu

Suu muodostuu suuontelosta, jota peittaa limakalvo. Limakalvolla on paljon pie-
nia sylkirauhasia. Suussa sijaitsee myos kieli ja sen kiinnityskudokset. Kieli on
tarkea elin puheen muodostamisessa ja nielemisessa seka se on makuaistin
aareisin osa. Suussa sijaitsevien hampaiden tehtava on ravinnon pilkkominen ja
jauhaminen. Hienompi jakoinen ravinto on helpompi nielld. Alaleukaluuhun kiin-
nittyy alahampaat seka puremalihakset, joita ovat ohimolihas, ulompi puremali-
has ja syvemmat puremalihakset. Suun tarkeimpia tehtavia ovatkin ravinnon pu-
reskelu ja puhuminen. (Terve suu 2022a; Leppaluoto, Rintamaki, Vakkuri, Vieri-
maa, & Lauri 2020, 65,97,203.)

Suuonteloon avautuu tiehyiden kautta sylkirauhaset, joita on kolme paria: kor-
vasylkirauhaset, leuanalussylkirauhaset ja kielenalussylkirauhaset. Nama sylki-
rauhaset tuottavat suurimman osan vuorokautisesta syljesta, joka on noin 1,5
litraa. Syljen koostumus vaihtelee rauhasen mukaan. Limasylki (mukoosi) koos-
tuu vedesta, elektrolyyteista ja lima-aineista, limasylkea erittaa kielenalusrauha-
set. Vaahtosyljessa (seroosi) on runsaasti entsyymiproteiineja ja muita prote-
iineja, seroosia erittaa korvasylkirauhaset. Suurin osa syljesta on kuitenkin se-

kasylkea, jos syljentuotanto ei ole hairiintynyt. (Leppaluoto ym. 2020, 203—-204.)

Hammas muodostuu kahdesta osasta kruunusta ja juuresta. Kruunua peittaa
kehon kovin kudos kiille, joka koostuu 95-prosenttisesti kivennaissuoloista. Kiil-
teen alla on hammasluu (dentiini). Hampaan juuri on ikenen peitossa. len on
kKiinnittyneena hampaan kaulaosaan, ja se suojaa hampaan kiinnityskudoksia.
Hampaan juurta peittaa ohut vaalea juurisementti. Hampaan sisalla on ydinon-
telo, jossa sijaitsee hampaan ydin (pulpa) joka jatkuu juurikanavina juurten kar-
keen. Hammas on yhteydessa elimiston muuhun verenkiertoon ja hermotuk-
seen hammasytimeen tulevien pienien valtimoiden ja laskimoiden seka her-

mosaikeiden kautta. (Suomen Hammaslaakariliitto 2013a.)



Terve suu vaikuttaa ihmiseen kokonaisvaltaisesti. Hyvat hampaat luovat itse-
luottamusta ja parantavat sosiaalista kanssakaymista. Terve suu ei suinkaan
tarkoita virheetdntd hammasrivia, myds puuttuvat hampaat hyvaksytaan. Ter-
veen suun ansiosta ateriointi sujuu, joka on hyvan elaman edellytys. Terve suu
on kostea. Sylki voitelee ja suojaa limakalvoja, mita voimakkaampi syljeneritys
on, sita terveempi suu on. Suun terveydella on yhteys yleisterveyteen. (Heikka,
Hiiri, Honkala, Keskinen & Sirvié 2018, 8-9.)

Kuva 1. Terveet ikenet (Kuva: pixabay).

Terveet ikenet ovat kiinteat vaaleanpunaiset ja pinta on appelsiinikuorimainen
(kuva 1). Ikenet kiinnittyvat lujasti hampaisiin ja hammas kiinnittyy lujasti ham-
maskuoppaan. Hampaissa ei ole avoimia kariespesakkeita, eika niita vihlo. Ike-
nista ei vuoda verta. Hampaat ja limakalvot ovat oireettomat. (Honkala 2022a.)

2.2 Suun ja hampaiden sairaudet

Huono suun terveys on tutkitusti yksi riskitekija yleisterveydelle. Krooniset tuleh-
dussairaudet ovat yleisempia suun sairauksia. Suussa oleva pitkaaikainen in-
fektio aiheuttaa elimistéon matala- asteisen tulehduksen, jolla on haitallisia vai-
kutuksia terveyteen. Suun bakteerit paasevat leviamaan hampaan kiinnitysku-
doksista tai hampaanjuurenkarjen kautta muualle elimistdon. Hammasperaisia
bakteereja on I0ydetty tukkeutuneiden sepelvaltimoiden ja aivovaltimopullistu-
mien seinamista. (Kondnen 2014.) Hammasperaisilla infektioilla ja sydanperai-
silla akkikuolemilla, voi olla yhteytta toisiinsa (Hdmalainen 2008, 308-309).



Suun terveyden hoito on tarkeaa eritoten niille, joilla on sydamen lappavika, te-
kolappa, syopa ja tekonivelpotilaille (Honkala, Heikka, Heikkinen, Helenius-Hie-
tala & Sirvid 2020, 176—178). Kehoon asennetut vierasesineet heikentavat eli-
miston puolustusmekanismia. Joten henkildt, joilla on vierasesine kehossaan,
on tarkeaa huolehtia hyvasta suun hoidosta. Verenkierron mukana, levinneet
suun bakteerit tarttuvat herkemmin kiinni vierasesineeseen. Vierasesineinfekti-
osta ei paasta muuten irti, kun poistamalla vierasesine kehosta. (Heikka ym.
2018, 344,352.)

Hampaiden kiinnityskudossairaudet ovat yleisia aikuisvaestolla, eritoten iensai-
raudet ovat yleisia yli 65- vuotiailla, joilla on omia hampaita suussa. (Heikka ym.
2018, 157.) Tulevaisuudessa entista harvempi, tulee menettdmaan omat ham-
paansa. Samanaikaisesti hammassairaudet lisdantyvat, koska hoidettavien
hampaiden lukumaara ikaihmisilla kasvaa. Suomessa vuonna 2000, joka kol-
mas 65—74- vuotias oli hampaaton, mutta vuonna 2011 enaa joka kuudes oli
hampaaton (Hiltunen, Vehkalahti & Mantyla 2016.) Hammassairaudet, karies ja
hampaiden tukikudossairaudet, ovat siis suuri haaste ikaihmisten suunhoi-
dossa, hampaallisen vaeston lisdantyessa. (Suomen Hammaslaakariliito
2013b.)

2.2.1 Karies

Karies (kuva 2) eli hampaiden reikiintyminen on maailmanlaajuisesti levinnein
suun sairaus, joka aiheuttaa infektioita. Karies on bakteerin aiheuttama tauti,
tarkein kariesta aiheuttava bakteeri on mutans-streptokokkibakteeri. Jos baktee-
rikanta paasee kasvamaan hampaan pinnalla se muodostaa siihen biofilmi peit-
teen eli plakki kerroksen. Biofilmi aiheuttaa lopulta hampaan pinnan vaurion.
Jos karieksen muodostumista ei pysayteta, syntyy Kiille vaurio, joka johtaa ham-

paan reikiintymiseen. (Karies 2023; Sanz ym. 2017.)



Kuva 2. Karies (Kuva: Eino Honkala).

Kiille vaurion syntyyn vaikuttaa monia eri tekijoita: suun mikrobisten eli bakteeri-
kasvuston koostumus, syljen maara, hampaiden vastustuskyky, ravinto seka
aika, jonka hampaan pinta on hampaan pinnalle muodostuvan bakteeripeitteen
peitossa. Kariekselle altistavia ruoka-aineita ovat sokeripitoiset juomat ja ruuat.
(Karies 2023; Sanz ym. 2017.) Samoin napostelu edistaa karieksen muodostu-
mista. Kariesta voi ehkaista hyvalla hammashygienialla, harjaamalla hampaat
kahdesti paivassa noin kahden minuutin ajan kayttaen fluorihammastahnaa,
seka puhdistamalla hammasvalit. (Karies 2023.) Karieksen edetessa pitkalle
hampaan reikiintyminen etenee hammasytimeen (pulpa) jolloin seurauksena on
hammasytimen tulehdus (pulpiitti). Hammasytimen tulehduksen oireita ovat syk-
kiva kipu, koputus ja kosketusarkuus tulehtuneessa hampaassa seka kuume.
(Kéndénen 2021a.)

Ikdantyessa juuren pinta paljastuu iensairauksien ja ikenien vetaytymisen
vuoksi. Juurenpinta altistuu reikiintymiselle, koska sita ei suojaa kova Kkiille, niin
kuin hampaan kruunua suojaa. Juurikaries on tavallisinta ikaantyneilla, sille al-
tistaa ienrajojen huono puhdistus, hammaskaulan paljastuminen seka kuiva
suu. (Honkala ym. 2020, 176.) Juurikaries etenee juurenpinnan ympari ja voi ai-
heuttaa hoitamattomana hampaan katkeamisen. Laitoshoidossa ikaihmisilla
esiintyy kariesvaurioita kaksi kertaa enemman kuin kotona asuvilla. Muistisai-

raus viela kaksinkertaistaa kariesmaaran. (Siukosaari & Nihtila 2015.)

2.2.2 Parodontiitti ja Gingiviitti
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Hoitamattomana parodontiitti (hampaan kiinnityskudossairaus) vaurioittaa koko
hampaistoa ja vaarantaa yleisterveytta seka heikentaa potilaan hyvinvointia.
Suussa oleva tulehtunut ienkudos vastaa jopa kammenen kokoista aluetta, jos
tulehdus sijaitsisi kehon muussa osassa. Parodontiitin toteamiseen tarvitaan
hammaslaakarin tekema tutkimus. Parodontiitin puhkeaminen voidaan estaa

suun hyvalla omahoidolla. (Kénénen 2014.)

Parodontiitti on huomattava ja piileva kansantauti. Se tuhoaa hammasta ympa-
roivaa leukaluuta, juurenpinnan sementtia ja niita yhdistavia sidekudossaikeita
eli hampaan kiinnityskudoksia. Bakteerit aiheuttavat ienrajassa infektion, joka
pitkaan jatkuessa aiheuttaa ienrajaan kudostuhoa, jonka seurauksena hampaan
ikenen valinen ientasku alkaa syventymaan. lentulehduksen estaminen ja hoita-
minen onkin paras tapa ehkaista parondontiittia. Parodontiitin nékyvin oire on
ikenen verenvuoto, muita oireita ovat pahan hajuinen hengitys ja paha maku
suussa. Hoitamattomana kudostuho jatkuu ja johtaa lopulta hampaan menetyk-
seen seka purennan romahtamiseen. Parodontiitille altistavat huono suuhygie-
nia, tupakointi, diabetes, metabolinen oireyhtyma, lihavuus, stressi ja perinnolli-
set tekijat. (Parodontiitti 2019.)

Hoitamaton parondoatiitti yllapitaa elimistdssa tulehdustilaa, jossa veren suuren-
tuneet tulehdusarvot ja parodontiitin aiheuttamat bakteerit lisdavat sydan- ja ve-
risuonisairauksien riskia. Parodontiitin hoito ja ehkaisy vahentaa sydan- ja ai-
voinfarktin seka ateroskleroosin riskia. (Honkala & Heikkinen 2022.) Parondon-
tiitin yllapitdma tulehdus vaikuttaisi aiheuttavan sepelvaltimoita ahtauttavan ate-
roomaplakin muodostumiseen ja lisata nain verisuonten tukkeutumisen riskia.
On saatu tutkimusnayttéa, jotka yhdistavat elimiston tulehduksen ja aterooma-
plakin muodostumisen. (Orlandi ym. 2017; Tonetti & Van Dyke 2013.)

Kiinnityskudoksen varhaista vaihetta kutsutaan ientulehdukseksi eli gingiviitiksi.
len on punoittava, turvonnut ja aristava. Suussa voi olla paha maku ja ikenet voi
vuotaa herkasti verta. (Heikka ym. 2018, 262—-263.) lentulehdus johtuu ham-
paan pinnalle kertyneesta bakteeripeitteesta eli plakista. Vaikka ienrajat vuota-
vat verta ja ovat aristavat hampaat pitda harjata sadanndllisesti seka puhdistaa

hammasvalit esimerkiksi lankaamalla. Alkavan ientulehduksen voi pysayttaa
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tehostetulla suuhygienialla. (Kéndnen 2021a.) Hampaat harjataan kahdesti pai-
vassa pehmealla harjalla, sahkbhammasharja puhdistaa tehokkaammin kuin ta-

vallinen hammasharja. (Yaacob ym. 2014).

lentulehduksen hoidossa on tarkeaa harjata ienrajat huolellisesti. Hammasvalit
puhdistetaan myos huolellisesti, paras valine tahan on hammasvaliharja. Vali-
harja poistaa tehokkaimmin hampaan valipinnan bakteeripeitteesta. Jos harjaus
ei onnistu kivuliaan suun ja vuotavien ikenien takia voi hampaat ja suun puhdis-
taa klooriheksaaniliuoksella. Jos ientulehdus ei parane viikon sisalla on syyta
hakeutua hammashuollon piiriin. Jos ientulehdusta ei hoideta varhaisessa vai-
heessa, se johtaa hampaiden kiinnityskudossairaudeksi eli parodontiitiksi, jossa
hampaan syvemmat kiinnityskudokset vaurioituvat. lentulehduksen paras ennal-

taehkaisy on hyva suuhygienia. (Kbnénen 2021a.)

2.2.3 Hampaasta leviava tulehdus

Hampaasta leviava tulehdus saa alkunsa joko hammasytimen tulehduksesta
(pulpiittii) tai pitkalle edenneesta ientulehduksesta. Lievat hammasperaiset in-
fektiot hoidetaan jo hammaslaakarin vastaanotolla. Vakavia sairaanhoitoa vaati-
via hammasperaisia infektioita ilmenee 1,5-7,2 vuodessa 100 000 henkildoa
kohden. Perussairaudet ja immuunivastetta heikentavat sairaudet ja niiden hoito
altistavat enemman hammasperaisille infektioille, kuolleisuus naissa potilasryh-
missa on myos suuri. Sairaalahoitoa vaativa hammasperainen infektio, on hen-
kea uhkaava tila, johon voi potilas viela nykyaankin menehtya. Hampaasta le-
vinneen tulehduksen oireita ovat turvotus ja kuumotus tulehtuneen hampaan
ymparistdssa, heiluva ja koputusarka hammas ja ikenen marka tai verinen
vuoto. Kuume ja kaulan paikallisten imusolmukkeiden suurentuminen tai ar-
kuus, pahanhajuinen hengitys ovat myos hampaasta levinneen tulehduksen oi-
reita. Vakavan tulehduksen oireita ovat nielemis-, puhe-, suunavaus-, paan-
kaantamis vaikeus, hengitysvaikeudet, kaulan turvotus, kova kuume seka oirei-
den nopea kehittyminen. (Hammasperaiset akilliset infektiot ja mikrobilaakkeet
2022.)
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Tehostetun suuhygienian on osoitettu vahentavan laitospotilaiden kuolleisuutta
keuhkokuumeeseen seka vahentavan kuumepaivien maaraa. Hyvalla suuhygie-
nialla on myds osoitettu olevan yhteys, parempaan yskanrefleksiin. (Hamalai-
nen 2008, 216.)

2.2.4 Kuiva suu

Kuiva suu on hyvin tavallinen vaiva ikaantyneilla. lkdantyminen ei itsessaan ai-
heuta kuivaa suuta, kuitenkin ian myota tulevat sairaudet ja niiden hoito saatta-
vat heikentaa syljen eritysta. Suun kuivuuden aiheuttamia haittoja voidaan eh-
kaista hyvalla suun hoidolla perussairauksien hoidolla seka laakityksen titraami-
sella. (Honkala ym. 2020,182.)

Sylkea erittyy 0,5—1 litraa vuorokaudessa. Suu alkaa tuntua kuivalle, kun sylkea
erittyy vuorokaudessa alle 0,5 litraa. Sylki on paaasiassa vetta, joka sisaltaa eri-
naisia suoloja, kalsium, fosfaatti, fluori, bikarbonaattia, proteiinia seka hiukan li-
bideja elikka rasva- aineita. Paaosa syljesta erittyy kolmesta suuresta sylkirau-
hasesta. Korvan edessa olevista sylkirauhasesta- parotisrauhaset, suun poh-
jassa leuanalussylkirauhaset- submandibulaarirauhaset ja kielenalussylkirauha-
set- bublinguaalirauhaset. Pienempia sylkirauhasia on kaikkialla ylahengitys-
teissa (Heikka ym. 2018, 35-36.)

Syljella on monta eri tehtavaa, se puhdistaa, huuhtelee, suojelee ja voitelee
suuta seka limakalvoja. Sylki estaa mikrobeja tarttumasta limakalvoille ja silla
on mikrobeja tappava ominaisuus. Sylki estaa tulehduksia ja hampaita reikiinty-
miselta ja se estdaa myods bakteereja tarttumasta limakalvoille. (Tunturi 2022.)

Kuiva suu tuntuu ikavalta. Suussa on kuiva ja pistava tunne, kielta voi kirvella ja
huulet ovat rohtuneet. Suussa voi tuntua metallinmaku. Suun limakalvot voivat
olla arat ja punoittavat. Nieleminen ja puhuminen voi olla hankalaa, hammas-
proteesien pito voi olla vaikeaa. Suun kuivuus lisaa riskia suun sairauksille,
mutta saanndllisilla hammaslaakarin tarkastuksilla ne ovat valtettavissa. Kuivan

suun voidaan hoitaa mm. tehostetulla vedenjuonnilla, kayttamalla ksylitoli



13

pastilleja, sydmalla monipuolisesti pureskelua vaativia aterioita, pesemalla ham-
paat kaksi kertaa paivassa fluori hammastahnalla, puhdistamalla hammasvalit
saannollisesti, mieluiten aamulla ja illalla. Alkoholia sisaltavia suuvesia kannat-
taa valttaa koska alkoholi kuivattaa suuta. Suunlimakalvojen hoitoon voi kayttaa
paivittaistavarakaupoista saatavaa ruokaoljya. Apteekista saa kuivan ja herkan
suun hoitoon tarkoitettuja geeleja seka kostutussuihkeita. (Honkala ym. 2020,
182—-184.) Parantavaa hoitoa kuivaan suuhun ei ole, joten hoito on oireita lievit-
tavaa ja haittojen ehkaisya. Ladkelistan tarkastuksella ja joidenkin |adkkeiden
lopettamisella, voidaan saada sylkirauhasten toiminta kaynnistymaan. (Siuko-
saari & Nihtila 2015).

2.3.6 Aftat

Aftat ovat kivuliaita tai kutiavia suun haavaumia, joiden aiheuttajaa ei tiedeta
tarkasti. (Heikka ym. 2018, 83, 273.) Aftat eivat ole tarttuvia. Tarkkaa syntyme-
kanismia ei tiedetd, syyna voi olla myds kehon autoimmuunireaktio, jossa kehon
omat solut hyokkaavat suun pintakudosta vastaan. Aftat voivat olla myods perin-
néllinen taipumus. Afta paranee yleensa itsestaan 7—10 vuorokaudessa. Kipua
voi lievittda hyvalla suuhygienialla seka apteekista saa tuotteita, jotka on tarkoi-

tettu aftojen hoitoon. (Suomen Hammaslaakariliitto 2013c.)

Aftan kaltaiset haavaumat voivat liittya ravinto- ja hivenaine puutoksiin seka pe-
russairauksiin. Viidesosalla henkiloista, joilla on aftoja on anemiaa: raudan, fer-
ritiinin, B1-, B2-, B6- tai B12-vitamiinin puutetta. Tulehdukselliset suolistosairau-
det, kuten Crohnin tauti, haavainen paksusuolen tulehdus ja keliakia voivat ai-
heuttaa toistuvia aftoja. Jos suun haavaumat eivat parane hoidolla kahdessa vii-
kossa haavaumasta on syyta ottaa koepala ja pyyhkaisynayte suusyovan tai
muun sairauden poissulkemiseksi. Aftoja esiintyy noin 25 % vaestdsta ja niita
esiintyy eniten lapsuudessa tai nuoruudessa, vanhemmiten ne ovat harvinai-
sempia. (Salo 2016.)
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2.2.5 Suun sieni-infektio ja Lichen planus eli punajakala

Suun ja hampaiden saannoéllinen puhdistaminen ehkaisee monia sairauksia.
Hammasproteesien puhdistaminen on yhta tarkeaa kuin omien hampaiden puh-
distaminen, proteesien pinnalla voi elaa sieni- ja bakteerikasvustoa. Kotihoidon
ja laitoshoidon henkilokunnan tulee auttaa ikaantynytta hoitamaan omaa suu-
taan ja tarvittaessa auttaa suun hoidossa. Huonokuntoinen vanhus tarvitsee
kaiken avun, etta suunhoito toteutuu paivittain. (Honkala ym. 2020, 180-181).
Suussa esiintyva sienilaji on hiiva Candida albicans. Runsas kasvu tulkitaan tu-
lehdukseksi vasta kun potilaalla on oireita. Sienitulehduksen oireita ovat, kipu
limakalvoilla, polttelu, arkuus, kirvely seka punoitus, joskus myos makuaistin
muutos seka verenvuoto. Suun limakalvoilla ja kielessa voi esiintya vaaleita tai
punertavia laikkuja taikka peitteita. Suupielihaavaumia ja suupieltenitulehdusta

voi myds esiintya. (Heikkinen 2022.)

Suun sieni infektiolle altistavia tekijoita ovat antibioottilaakitys, huono suuhygie-
nia, kuiva suu, kaymattomat proteesit, diabetes, joka ei ole tasapainossa, hengi-
tettavat astmalaakkeet, tupakointi, runsas nautittu hiilihydraattien maara, alira-
vitsemus, raudan puutos, hormonaaliset muutokset. Omahoitona tehostetaan
suun hygieniaa, puhdistetaan suuta ja proteeseja hyvin. Proteesit otetaan yoksi
pois ja ne voidaan ottaa myos paivalla pois suusta pariksi tunniksi. Proteesit
sailytetaan kuivana puhtaassa rasiassa, kun ne on otettu pois suusta. Vanhat
huonosti istuvat proteesit pohjataan, jotta ne istuisivat paremmin. Jos sieni in-
fektio pitkittyy, infektio hoidetaan paikallishoitona. Suupielten tulehduksen esta-
miseksi, diabeetikon on hyva pitda diabetes hoitotasapainossa. (Heikka ym.
2018, 270-272.)

60—-100 %:lla hammasproteesien kayttdjista on sieni infektio suussa. Sieni- in-
fektio hoidetaan yleensa paikallisvalmisteella. Proteesit desinfioidaan paivittain
samalla kun suu hoidetaan koska, jos irtoproteeseja ei hoideta samanaikaisesti,
sieni- infektio ei parane. (Meurman 2016b.) Proteesien kayttajilla voi olla myos
suupielten tulehdusta, jos oireet eivat parane runsaassa viikossa tai uusivat, ky-

seessa voi olla mahdollinen hiivatulehdus (Honkala ym. 2020, 255).
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Lichen planus eli punajakala nakyy vaaleina verkkomaisina juovina taikka laik-
kuina poskien limakalvoilla, ikenissa tai kielessa. Punajakala on vahaoireinen
krooninen iho- ja limakalvotauti, jota sairastaa 2 % vaestdstamme. Lichen
planuksen aiheuttajaa ei tarkalleen tunneta, mutta se on liitetty mahdollisesti ke-
hon immuunijarjestelman hairiodn. Normaali immuunijarjestelma puolustaa eli-
mistoa ulkopuolisilta taudinaiheuttajilta, mutta joskus solut alkavat hyokata eli-
miston omia soluja vastaan. Jos Lichen planus ei aiheuta kipua, hoitoa ei
yleensa tarvita. Tarkeaa on pitaa huolta suuhygieniasta, jotta limakalvomuutos
ei tulehdu. (Suomen Hammaslaakariliitto 2013d.) Limakalvomuutokset on kui-
tenkin syyta nayttaa laakarille, koska punajakala muutokset on yhdistetty ko-
honneeseen syopariskiin. Tarvittaessa naista muutoksista otetaan koepala ja

seuranta toteutetaan 1-2 vuoden valein. (Airola 2021.)

2.2.6 Suusyopa

Huono suuhygienia, parodontiitti seka krooninen suun hiivasieni-infektio voivat
suurentaa suusyovan riskia. Samoin myds huonokuntoiset proteesit, jotka han-
kaavat tai istuvat huonosti ja nain aiheuttavat jatkuvan mekaanisen hankauksen
saattavat suurentaa kielisyovan riskia. On tarkeaa tarkkailla suun limakalvo-
muutoksia ja tutkia ne saanndllisesti. Suusyovan yleisimpia oireita ovat:

¢ haavauma, joka ei parane 2 viikossa
limakalvon (eksofyyttinen) kohouma
punoittava, valkoinen tai punavalkoinen limakalvomuutos
muutos, jonka seurauksena proteesi muuttuu sopimattomaksi
syOmisen ja puheen hairiot
hampaan liikkuvuus, joka ei selity hampaan kiinnityskudossairaudesta

kyhmy kaulalla, joka voi olla ensimmainen oire suusyovan metastaasista

* & & O o oo o

Kipu, joka on yleensa myohainen oire (Suusyopa 2019.)

Candida albicans on myods suusyopapotilailla yleisin suun hiivasienilaji. Suun
pinnalliset Candida-hiivasienitulehdukset voivat johtaa immuunipuutteisilla poti-
lailla yleistyneeseen henkea uhkaavaan infektioon. Varhaisella kartoittamisella

suusyodpapotilailta Candida-hiivasienilajeja voidaan tunnistaa riskipotilaita.
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(Nawaz 2022.) Suusydvan varhainen toteaminen parantaa elinikdennustetta
huomattavasti henkil6ilta, jotka kuuluvat riskiryhmiin. (Brocklehurst ym. 2013).
Suu-, kieli-, tai kurkunpaasyopaa sairastavilla henkildilla, joilla on huono suuhy-
gienia ja jotka kayttavat heikosti hammashuollon palveluita, oli huonompi selvia-

misennuste kuin niilla, jotka hoitivat suutaan sdannallisesti. (Chang ym. 2019).

2.3 lkaantyneen suu

Yha useammalla ikaantyvalla laitoshoitoon paatyvalla on viela omat tai osa
omista hampaista jaljella. Taman takia hammassairaudet, karies seka hampai-
den tukikudossairaudet ovat lisdantyva haaste vanhusten huollossa. Naisilla
esiintyy hampaiden tukikudostulehduksia ja kariesta vahemman kuin miehilla.
(Meurman 2016¢). Hampaan ytimen tuntohermot pienenevat ikaantyessa, jonka
seurauksena kiputuntemukset heikkenevat. Taman takia hampaat voivat reikiin-

tya huomaamatta ja reiat voivat kasvaa suuriksi. (Saarela 2020a.)

Kuiva suu on yleinen ongelma ikaantyneessa vaestossa. Kuivassa suussa
hampaat reikiintyvat herkemmin. Kuiva suu vaikeuttaa syomista, puhumista,
nielemista ja pureskelua. Suussa maistuu metallin maku ja hengitys voi olla pa-
hanhajuinen. Kuivan suun hoitoon kannattaa kokeilla keinosylkea ja kuivalle
suulle tarkoitettua hammastahnaa. Veden juonti helpottaa myos oireita seka
Ksylitoli pastillit ja purukumit. (Heikka ym. 2018, 284—-286.)

Ikdantyessa henkildon toimintakyky heikkenee ikdantymisen ja sairauksien
myo6ta, naita voivat olla muun muassa erilaiset muistisairaudet tai liikunta- ja tu-
kielinsairaudet ja nain suun omahoito hankaloituu. Ikaantynyt ei pysty huolehti-
maan omasta suustaan, vaan han tarvitsee siihen omaisten ja hoitohenkilokun-
nan apua. Joskus hammasharjan kateen antaminen, saattaa palauttaa mieleen
hampaiden harjaamisen taidon ikaantyneelle, joka sairastaa muistisairautta.
(Honkala ym. 2020, 176-178.)

2.4 Suun terveys ja laakitys
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Useat laakkeet aiheuttavat haittavaikutuksia suussa. Limakalvoille voi ilmaantua
ladkkeiden seurauksena valkoisia juovia, laikkuja, verkkomaista limakalvo muu-
tosta, haavaumia, tulehduksia ja verenvuotoja. Limakalvomuutos voi tulla, jos
ladke koskee limakalvoa taikka vaikuttaa suuhun verenkierron. Mahdollista kui-
vaa suuta aiheuttavia laakkeita ovat: diabeteslaakkeet, parkinsonintaudin laak-
keet, psyykenlaakkeet, sydan ja verisuonisairauksien ladkkeet, Crohnin taudin
laakkeet, epilepsialaakkeet, reumalaakkeet, kipu- ja kuumelaakkeet, astmalaak-

keet, osteoporoosin ladkkeet ja syopalaakkeet, (Heikka ym. 2018, 311-316.)

Immunosuppressiiviset ladkkeet altistavat hiivasienitulehdukselle. Immunosup-
ressiivisiin ladkkeisiin kuuluu mikrobiladkehoito, inhaloitavat tai paikallisesti
suun limakalvolla kaytetyt kortikosteroidit. Syopahoitojen ja elinsiirtojen yhtey-
dessa kaytetyt immunosuppressiiviset laakkeet eli hylkimisenestoladkkeet lisaa-
vat suun hiivasienitulehdusriskia. Syopahoidoissa kaytettavista laakkeista so-
lunsalpaajat seka metotreksaatti aiheuttavat suun limakalvojen haavaumia. Ke-
moterapia vaikuttaa epasuorasti suun terveyteen aiheuttamalla toissijaisen tu-
lehduksen limakalvoille. (Ruokonen & Matela 2016.) lkenen lilkakasvua aiheut-

tavat useat laakkeet. (taulukko 1)

Kalsiumkanavasalpaajat Muita

Diltiatseemi Siklosporiini

Verapamiili Fenytoiini

Dihydropyriinijohdannaiset Valproiinihappo

Nifedipiini

Amlodipiini

Nisoldipiini

Isradipiini

Nivaldipiini

Felodipiini

Taulukko 1. Ikenen liikkakasvua aiheuttavia 1ddkeaineita (Ruokonen & Matela
2016).
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Leukaluun luukuolio (osteonekroosi) on suonensisaisesti annosteltavien bisfos-
fonaattien ja monoklonaalisen vasta-aineen, denosumabin, joita kaytetaan os-

teoporoosin hoidossa tunnettu haittavaikutus. (Ruokonen & Matela 2016.)

2.5 Suun terveys ja ravitsemus

Nautitulla ravinnolla on suuri merkitys suun terveydelle. Tiedetaan etta, nautittu
ruoka vaikuttaa hampaisiin jo ennen kuin ne puhkeavat seka puhkeamisvai-
heessa ja hampaiden koko elinajan. Nain ollen ruoka vaikuttaa myos sellaiseen
suuhun, jossa ei ole hampaita. Kun syddaan tai juodaan niin hampaat ja niiden
kiinnityskudokset seka limakalvot altistuvat erilaisille hapoille ja sokereille.
(Terve suu 2022b.)

Ravinnon koostumuksella ja ruokailukertojen maaralla voidaan kuitenkin vaikut-
tavaa suun terveyteen, joko positiivisesti tai negatiivisesti. Suotuisa vaikutus
suun ja hampaiden terveyteen on esimerkiksi ravinnon sisaltamalla fluorilla, kal-
siumilla ja fosfaatilla, silla ne osallistuvat hampaiden uudelleenkovettumiseen.
Pahkindiden ja kasvisten syominen lisaa syljeneritysta. Hampaiden syopymista
(eroosiota) aiheuttaa ruuat, joiden ph on alle 5,5. Pahin syopymista aiheuttava
aine ovat sitruunahappo, jota on kaikissa sitrushedelmissa. Juomaksi puristettu
sitrushedelma on haitallisempi hampaille kuin hedelmana. Muita eroosiota ai-
heuttavia happoja on; etikkahappo, omenahappo ja viinihappo. Fosforihappo,
jota on kolajuomissa aiheuttaa myos hampaiden eroosiota. Jos aterioinnin yh-
teydessa nautitaan kalsium pitoisia ruokia kuten maitotuotteita eroosiota ei ta-
pahdu. Ruokailuvalit on hyva pitaa saanndllisina ja valttaa napostelua, nain
hampaat eivat ole koko ajan happohydkkayksen kohteena. Suun limakalvot rea-
goivat allergiaa aiheuttaviin aineisiin haitallisesti, jos henkil0lla on ruoka-aineal-

lergioita. (Terve suu 2022b.)

Kun ruokamassaa pureskellaan, erittyy sylkea, joka alkaa liuottaa ja pilkkoa
sita. Syljellda on monia tarkeita tehtavia, joista osa liittyy ruuansulatukseen. Sylki
toimii liukasteena ihmisen niellessa ruokansa. Sylki sisaltaa ruoansulatusent-

syymia a-amylaasia. Amylaasi pilkkoo ravinnon hiilihydraatteja eli tarkkelysta.
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Sylki sisaltad myds muita entsyymeja ja suoja-aineita, jotka pitavat mm. syljen
pH:n neutraalina. Neutraali pH suojaa hampaita reikiintymiselta. (Leppaluoto
ym. 2020, 204.)

2.5.1 lkaantyneet, ravitsemus ja ruokailu

Hyvakuntoiset ikaantyneet voivat noudattaa samoja ruokasuosituksia kuin muu
vaesto. lkdantyneen toimintakyvyn heiketessa on tarkeaa havainnoida hanen
ravitsemustaan ja ruokailuaan. (Terveyden ja hyvinvoinninlaitos 2020.)
Vahemman hampaita omaavilla iakkailla tai kokonaan hampaattomilla on vai-
keuksia pureskella kasviksia, hedelmia ja kuitupitoisia ruokia. Taman takia he
siirtyvat valitsemaan heille epaterveellisia vaihtoehtoja, joita on helpompi pures-
kella, kuten sokeri ja rasvapitoisia ruokia. (Terveyden ja hyvinvoinninlaitos.
2020.)

Ikdantyvien tarvitsema ravinto olisi hyva jakaa paivan aikana kuuteen eri aikaan
nautittavaan ateriaan: kolmeen paaateriaan ja kolmeen valipalaan. Mahdolliset
suun kiputilat ja nielemisvaikeudet on tarkeaa huomioida ikaantyneen ruokai-
lussa samoin kuin proteesien istuvuus ja puhtaus. Hanelle on myds annettava

tarpeeksi aikaa tarjotun ruuan pureskelemiseen. (Jamsa 2019.)

Dementiaa sairastavan huono ruokahalu, ahdistus ja rauhattomuus
voivat johtua suun alueen kivuista, esimerkiksi rikkoontuneesta tai
reikiintyneestéd hampaasta, sen tulehduksesta tai korjaustarpeessa
olevasta proteesista, hammasproteesin alla olevasta limakalvojen
tulehduksesta tai proteesin painehaavasta. (Saarela 2020b.)
Tutkimuksen mukaan laitoksissa asuvilla vanhuksilla, joilla on suun terveyden
ongelmia kuten puremis- ja nielemisvaikeuksia seka kuiva suu oli suurentunut
vajaaravitsemuksen tai jopa kuoleman riski. Asukkaiden suun ongelmia olisi tar-
keaa kartoittaa useamman ammattihenkilon toimesta saanndllisesti. (Nissinen

2022.)

lakkaille suositellaan nautittavaksi nesteita 1—1,5 litraa aterioista saatavan nes-

teen lisaksi (Terveyden ja hyvinvoinninlaitos 2020). Sokeripitoisten juomien
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nauttimista kannattaa kuitenkin valttaa koska ne altistavat hampaat jatkuvalle
happohyokkaykselle. Happohyokkaykset aiheuttavat hampaiden eroosioita ja
reikiintymista. Juomat kosteuttavat kuivaa suuta ja helpottavat nain nielemista.
Juominen ruokailun aikana huuhtoo ruuan jadmat pois suusta. (Helenius-Hie-
tala 2022a.) Yhdessa ruokailu on sosiaalinen tilanne, joka kohottaa elaman laa-
tua. Kauniisti katettu poyta ja kodinomainen ruokailutila lisaavat myos viihtyi-

syytta ja kohottavat ruokahalua. (Suominen & Pitkala 2016.)

2.6 Perussairaudet ja suun hoito

Diabetes on sairaus, jossa potilaalla on suurentunut plasman glukoosipitoisuus
eli hyperglykemia. Hyperglykemia voi johtua haiman insuliinia tuottavien solujen
tuhoutumisesta ja siitd johtuvasta insuliinin puutteesta (1-tyypin diabetes), tai in-
suliinin heikentyneesta vaikutuksesta (2-tyypin diabetes) tai molemmista nama
johtuvat tarpeeseen nahden riittamattomaan insuliinin erittymisen. Diabeeti-
koilla, joilla veren glukoositaso on pitkaaikaisesti koholla, on riski sairastua pa-
rodontiittiin 2—4 kertaa suurempi kuin niilla, joilla verensokeritaso on normaali.
Pitkittynyt ja hoitamaton kiinnityskudosten tulehdus voi heikentaa diabeteksen
hoitotasapainoa. Veren korkea sokeripitoisuuden aiheuttama syljen eritys vahe-
nee ja suun kuivuminen aiheuttaa hampaiden reikiintymista. Jos diabetes on
huonossa hoitotasapainossa ja verensokeri pitoisuudet pitkaan koholla elimis-
ton puolustuskyky heikkenee mika voi pahentaa tulehduksia seka hidastaa nii-
den parantamista. lentulehdus on diabeetikoilla yleinen seka usein myos pit-
kalle edennyt ja vaikea hoitaa. Diabetes altistaa myds sienitulehduksen synnylle
koska verensokerin ollessa pitkaan koholla syljen glukoosipitoisuus kasvaa ja
tama vahentaa syljen eritysta ja nain altistaa sieni infektioille. (Ketola-Kinnula
2019; Preshaw ym. 2012; Tyypin 2 diabetes. 2020.)

Astma on keuhkosairaus, jossa keuhkoputkissa oleva limakalvo on tulehdusti-
lassa. Tulehdus arsyttaa limakalvoa, lisaa liman eritysta ja supistaa keuhkoput-
kia. Astman hoidossa kaytettavat 1adkkeet hengitetdan (inhaloidaan) suun
kautta keuhkoputkiin. Inhaloitavista laakkeista jaa jaamia suuhun, joilla on hai-

tallisia vaikutuksia suun terveyteen. Laakkeet lisdavat hiivankasvua suussa ja
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kuivattavat suuta seka vahentavat syljeneritysta ja altistavat reikiintymiselle.
Laakkeiden lisaaineet sisaltavat maitosokeria, joka on bakteerikasvustolle otol-
lista. Laakkeiden haittavaikutusten takia astmaa sairastavilla on kaksinkertainen
riski hampaiden reikiintymiseen. (Astma 2022.) Astman hoidossa kaytettavien
hengitettavien kortikosteroidien oton jalkeen suu on syyta huuhdella vedella
(Saarela 2020a).

Useat eri reumasairaudet voivat nakya suussa. Reumasairauksissa suussa ole-
massa olevat tulehdukset voivat yllapitda reuman aktiivisuutta tai aiheuttaa reu-
man uudelleen aktivoitumisen. len tulehdusta pidetaan riskitekijana nivelreuman
synnyssa. len tulehduksen aiheuttavat bakteerit voivat levita suusta myos muu-
alle kehoon. SLE:n ja Bechetin tauti aiheuttavat haavaumia suuhun. Leukanive-
liin voi tulla muutoksia joko nivelrikon tai nivelreuman takia, jotka aiheuttavat pu-
rennan muutoksia. Joidenkin reumalaakkeiden haittavaikutuksiin kuuluu hiiva-
sieni infektiot, suun haavaumat seka infektioriski. (Laine 2017; Schmalz ym.
2020.)

Joka kolmas yli 65-vuotias ilmoittaa kérsivdnsé muistioireista.
Suomessa on jopa 200 000 henkilb4, joilla kognitiivinen toiminta eli
tiedonkasittely on lievéasti heikentynyt, ja 100 000 lievéan ja 93 000
véhintdan keskivaikean dementian oireista kérsivdad. Suomessa
vuosittain noin 14 500 henkilb6& sairastuu muistisairauteen.
(Muistisairaudet 2021.)

Etenevia muistisairauksia esiintyy yleisimmin ikaantyneilla ja ne edetessaan
rappeuttavat aivoja ja heikentavat laaja-alaisesti toimintakykya. Yleisimpia ete-
nevia muistisairauksia ovat:

o Alzheimerin tauti, joka on yleisin ja sita sairastaa 60 % kaikista muisti-

sairaista.

o verisuoniperainen muistisairaus

o kahden edella mainitun yhdistelma (ns. sekamuoto)

° Lewyn kappale -tauti

o otsaohimolohkorappeumasta johtuva muistisairaus.
Etenevat muistisairaudet johtavat dementiaoireyhtymaan. Dementiaoireyhtyma
ei ole erillinen sairaus vaan oireyhtyma. Dementiaan liittyy muistihairididen li-

saksi myds muita hairidita. Naita ovat kadentaitojen heikkeneminen, joka
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vaikeuttaa pukeutumista ja hampaiden pesua, vaikeus tunnistaa kasvoja tai esi-
neita. Kielelliset hairiot, jotka ilmenevat oikeiden sanojen muistamisen ja loyta-
misen vaikeutena seka sanojen ymmartamisen vaikeutena. Monimutkaiset alyl-
liset toiminnat heikkenevat ja dementiaa karsivan voi olla vaikeaa suunnistaa it-
selle vieraassa paikassa ja heidan on vaikeaa toimia monivaiheisten ohjeiden
mukaan seka ymmartaa niita. Erilaiset muutokset kayttaytymisessa ja tunteiden
ilmaisussa ovat yleisia esimerkiksi aggressiivisuus, seka toistuvat kysymykset
samasta asiasta. Lisaksi dementiasta karsiva tyypillisesti valttelee vaikeita tilan-
teita ja hanen on vaikea olla aloitteellinen. Myds aikaan ja paikkaan orientoitu-
minen on hankalaa. Dementia oireet voivat olla pysahtyneet, parannettavissa
olevia tai etenevia riippuen aiheuttajasta. Yleisisin dementian aiheuttaja on ete-
neva muistisairaus. Suurimmalla osalla ikaantyneita, jotka ovat pysyvassa ym-
parivuorokautisessa hoidossa karsivat dementiasta ja etenevista muistisairauk-
sista. (Muistiliitto 2023; Muistisairaudet 2021.)

Muistisairaille on enemman suun sairauksia; ientulehduksia, hampaiden kiinni-
tyskudosten sairauksia, hampaiden reikiintymista, suun sienitulehduksia ja lima-
kalvo ongelmia. Muistisairauksien kaytosoireisiin ja muihin sairauksiin kaytetyt
ladkkeet vahentavat syljen eritysta. Syljen erityksen vaheneminen heikentaa
hampaiden ja suun terveytta iakkailla. Muistisairaat eivat osaa ilmaista kipujaan
sairauden edetessa mika voi johtaa osaltaan lisdantyviin kaytdshairidihin ja se-
kavuuteen. Muistisairaat siirtyvat helposti sokeripitoisimpiin ruokiin ja juomiin
seka napostelevat enemman. Puhdistamaton suu altistaa iakkaan muistisairaan
keuhkokuumeelle (aspiraatiopnemonia). Suun bakteerien levidaminen muualle
elimistdon voi olla riskitekija sydan- ja aivoverenkiertosairauksille seka diabetek-
selle. Muistisairaalle taytyy laatia henkilokohtainen suunhoito-ohjelma ja se tay-
tyy kirjata hoito- ja palvelusuunnitelmaan. Suunhoito-ohjelman laatii suuntervey-
denhuollon ammattilainen ja siina tulee kayda ilmi suunhoidon saanndllisyys ja

ohjaus suunhoitoon. (Honkala 2022b; Komulainen & Lopponen 2020a.)

Muistisairaan hampaiden ja suun omahoito suositus on sama kuin valtavaestol-
lakin. Ikaantyminen vaikeuttaa suun omahoidon toteutumista. lkaantyneilla on
usein nako- ja hahmottamisvaikeuksia. Kasien koordinaatio heikkenee ja puris-

tusvoima katoaa. Muistisairaat ovat alttiita aliravitsemukselle ja on tarkeaa
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huolehtia muistisairaan suun terveydesta. Muistisairauden edetessa suun hoito
hankaloituu ja vastuu muistisairaan suun hoidosta siirtyy laheisille ja hoitohenki-
I6kunnalle. (Honkala ym. 2020, 183-185.)

Hampaiden kiinnityskudosten huono kunto, erityisesti hampaiden menetys voi
olla muistisairauksien riskitekija. Tasta kuitenkin ei ole viela vahvaa tieteellista
tutkimus nayttoa, koska heikentynyt kognitio tai dementia altistavat jo itsessaan
suun huonolle terveydelle. (Asher, Stephen, Mantyla, Suominen & Solomon
2022.) Suunterveydesta huolehtiminen korostuu myds palliatiivisessa ja saatto-
hoidossa. Elaman loppuvaiheessa palliatiivista hoitoa tarvitsee suomessa vuo-
sittain 30 000 henkilda, joista noin puolet on saattohoidossa. Palliatiivisen hoi-
don loppuvaiheessa kuoleman lahestyessa, hoito muuttuu saattohoidoksi. (Pal-

liatiivinen hoito ja saattohoito 2019.)

Etenevaa parantumatonta sairautta sairastavat kokevat suun kuivumista, joita
aiheuttavat laakkeet, vahainen nesteen juominen, vahentynyt likkuminen, heik-
kous ja toimintakyvyn lasku. Oloa voi myos hankaloittaa syljen viskositeetin
muuttuminen, syljen liikkatuotanto, suun kipu, nielemisvaikeudet, muutokset ma-
kuaistissa ja ruokahaluttomuus. Lisaksi potilailla usein esiintyy Clandida- hiiva-
sientd, seka erilaisia suu infektioita, jotka voivat aiheuttaa kipua suussa. Pal-
liatiivisen hoidon vaihe voi kestaa paivia, viikkoja, kuukausia jopa vuosia. Ta-
voitteena on hyva suuhygienia ja oireeton suu. Elaman loppuvaiheessa suun
hoidosta vastaa hoitohenkilokunta, asiakkaan toiveet huomioon ottaen. (Havola,
Flinkkila, Laine & Nivala-Huhtaniska 2022.)

Saattohoidossa kaytettavat ladkkeet lisaavat entisestdan suun kuivuutta, esi-
merkiksi opioidit, antikolinergset ladkkeet ja diureetit. Lisahapen anto ilman kos-
tutusta, lisda limakalvojen kuivuutta. Saattohoidettavan potilaan suun saannolli-
sesta kosteutuksesta taytyy huolehtia koska kuiva suu lisaa potilaan kipua ja
epamukavuutta. Hanelle voidaan antaa vetta juotavaksi, tarjota jaapaloja tai -
murskaa imeskeltavaksi, asettaa vesisuihkepullo yopoydalle, tarjota huoneen-
lampoista tai vileaa kamomillateeta purskuteltavaksi tai suuta voidaan kostuttaa

kostealla sideharsotaitoksella. Lisaksi saattohoidettavan potilaan suuta voidaan
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kostuttaa ja hoitaa keinosyljella, ruokadljylla tai sitruunapuikoilla. (Hanninen &
Rahko 2013; Saarela 2020c.)

3 Suunhoidon menetelmat ja tuotteet

3.1 Hampaiden seka suun ja kielen puhdistaminen

Hampaiden puhdistus on tarkea osa suun hoitoa. Hampaat harjataan aamuin ja
illoin fluorihammastahnaa kayttaen pehmealla harjalla. Aamun harjauksen ajan-
kohta ei ole niin tarkea kuin illalla tapahtuva hampaiden pesu. lltapesun olisi
hyva ajoittua vasta paivan viimeisen nautitun aterian jalkeen. Harjauksen jal-
keen suu purskutellaan suuhun jaaneella fluorivaahdolla ja huuhdellaan kevy-
esti vedella, suuhun ja hampaiden valeihin saa jaada fluoritahnaa suojaamaan
ikenia ja hampaita kariekselta. (Heikka 2022a.) Harjana kaytetaan joko peh-
meaa hammasharjaa tai sahkbhammasharjaa. SGhkbhammasharja puhdistaa
tehokkaammin hampaat ja ienrajan kuin tavallinen hammasharja seka vahentaa
tehokkaammin ientulehdusta. Harjauksen jalkeen olisi hyva olla syomatta ja juo-
matta mielelldan noin 2 tuntia, poikkeuksena kuitenkin vesi. (Karies 2023.)
Myo6s PEG- letkun kautta, ravintonsa saavan potilaan suuta on hoidettava, kah-

desti paivassa, hanen tarpeittensa mukaan (Hamalainen 2008, 308).

Ikdantyneen hammashoidossa on joitakin erityispiirteita, ja valittaessa ikaanty-
neen suunhoitotuotteita on huomioitava henkilon sylkemis-, nielemis-, ja purs-
kuttelukyky seka kaytetyn tuotteen henkeen vetamisen (aspiraatio) ja nielemi-
seen liittyva vaara. Hoitotuotteet tulee olla iakkaalle sopivia, ja niita tulee olla
helposti saatavissa ja etta han pystyy niita itse tai avustettuna kayttamaan.
Ikadantyneiden suu ja limakalvot ovat yleensa kuivia ja artyvat helposti, joten
harjan tulee olla pehmea harjaksinen ja sopivan kokoinen. Jos ikaantyneen on
vaikea avata suutaan, valitaan pienikokoinen harja, lastenharja, soloharja tai
kolmitasoharja (kuva 3) nain paastaan puhdistamaan hankaliakin kohtia. Kolmi-
tasoharjalla harjatessa ote on suoraan edesta ja koska harjakset ovat kolmessa
tasossa, paastaan harjaa kallistamalla puhdistamaan hammas purupinnalta
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seka posken ja kielen puoleisilta pinnoilta. SGhkdhammasharjan aani tai har-

jausliike voi tuntua idkkaalle henkilolle epamiellyttavalta. (Komulainen 2020.)

Kuva 3. Kolmitasoisia harjoja (Kuva: Kaija Komulainen).

Iakkaalla, jolla on nielemisongelmia tai arat limakalvot kaytetdan hammastah-
naa, joka ei sisalla natriumlauryylisulfaattia. Natriumlauryylisulfaatti vaahto ja
fluoritahna arsyttavat limakalvoja ja ikenia. Suuta voi tilapaisesti purskutella
0,02 % fluoridia sisaltavalla suuvedelld, jos hampaiden harjaaminen ei onnistu.
Jos purskuttelu ei onnistu, ikaantyneen nielemis- tai sylkemisongelmien takia
voi sideharsotaitoksen kastaa fluoripurskutteluliuoksessa, ja pyyhkia hampaat ja
ikenet kostutetulla sideharsotaitoksella. (Komulainen 2020.) Hampaiden har-

jauksen on todettu lisdavan syljen muodostusta ikaantyvilla (Affoo ym. 2018).

Kielen pinnalla oleva bakteeripeite eli kate aiheuttaa suussa tuntuvan pahan
maun ja hajun. Bakteeripeite on samaa kuin mita hampaissa. Pahanhajuinen
hengitys (halitoosi) johtuu usein kielen vaaleasta katteesta. Kielen pinnalla
oleva kate voidaan poistaa hammasharjalla tai kielenpuhdistajalla paivittain.
Hammasharja kostutetaan lampimalla vedella ja harjaa vedetaan nielusta kie-
lenkarkea kohti. LAmmin vesi helpottaa bakteeripeitteen irrottamisessa. Saata-
villa on myds hammasharjoja, joissa on mukana kielenpuhdistin. Jos hammas-
harja aiheuttaa kieltd puhdistaessa oksentamisreaktion, voi kielen puhdistaa sii-
hen suunnitelluilla kaapimilla. Jos hampaattoman suun kieli on katteinen, se
puhdistetaan kaksi kertaa paivassa joko hammasharjalla tai kielenpuhdistajalla
ja limakalvot puhdistetaan harsotaitoksella, joka on kostutettu lampimalla ve-
delle. (Saarelma 2022; Sirvid 2022.)
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3.2 Lankaus, hammasvalien puhdistus

Hammasvalien puhdistukseen voidaan kayttaa hammaslankaa, hammasvali

harjaa tai harjatikkua (kuva 4). Hammaslankoja on eri muotoisia ja paksuisia ja
niille on myos erilaisia kuljettimia. Hammasvaliharja muistuttaa pienta pullohar-
jaa, silla on helppo puhdistaa suuremmat hammasvalit. Harjatikku on kertakayt-

téinen. (Suomen hammaslaakariliitto 2020.)

P ¥

Kuva 4. Kuvassa edessa hammasvaliharja, keskella lankain ja takana harja-
tikku. (Kuva: Suomen hammaslaakariliitto).

Hammaslangoista valitaan sellainen, joka sopii hammasvaleihin parhaiten. Va-
hapintainen lanka liukuu helpommin kuin vahaamaton lanka. Lankaus suorite-
taan kerran paivassa ennen hampaiden harjausta. Hammas valien puhdistami-
nen suoritetaan edestakaisella liikkeelle varoen vahingoittamasta ienta. Liike on
sahaava ja hammas puhdistetaan kauttaaltaan myds ienraja. Hammasvalin-
harja sopii henkildille, joilla on suurehko hammasvali. Hammasvali harjaa ei saa
kayttda ahtaissa hammasvaleissa koska se voi vahingoittaa hampaan ja ikenen
reunaa. Hammasvaliharjaa suositellaan erityisesti hampaiden tukikudossairauk-
sia sairastaville henkildille. Hammasvalien puhdistukseen tarkoitetut hammasti-
kut ovat kolmion muotoisia. PyoOrea tikut eivat puhdista hampaan valeja riitta-
vasti. Puinen tikku kannattaa kastella ennen tikutusta, jotta se ei katkea eika rik-
koudu niin helposti. Hammastikusta pidetaan keskelta kiinni katkeamisen esta-
miseksi. Hammasvaliharjat ovat tehokkaampia puhdistamaan hammasvalien
bakteeri peitteita kuin tikut ja lanka. (Heikka ym. 2018, 86-91.)



27

3.3 Hammastahnat/Fluori

Fluoridi ehkaisee kariesta hampaan pinnalla paikallisesti. Fluoridi-ionin vaikutus
karieksen ehkaisyssa perustuu kolmeen erilaiseen vaikutusmekanismiin. Fluori

vahentaa tai jopa estaa kariesta aiheuttavien bakteereiden aineenvaihduntaa ja
nain vahentaa kiilteen hajoamisista hampaan pinnalta. Fluori vahvistaa yhdessa
sylijen kanssa kariesbakteerien tuottamien happojen liuottaman kiilteen uudel-

leen mineralisoitumista eli kovettumista. (Karies 2023.)

Hammastahnat, jotka sisaltavat fluoria ehkaisevat hampaiden reikiintymista pa-
remmin kuin sellaiset hammastahnat, jotka eivat sisalla fluoria (Pienihdkkinen
2020). Hampaiden harjaaminen korkeapitoisella fluorihammastahnalla (fluoripi-
toisuus 5 mg/g) 2 kertaa vuorokaudessa, vahentaa hampaiden juuripintojen rei-
kiintymista ja edistaa jo tulleiden vaurioiden korjaantumista eli reikiintyminen py-
sahtyy. (Karies 2023). Fluorihammastahnaa suositellaan kaytettavaksi 2 kertaa
paivassa 0,5-2 cm, jonka fluoripitoisuus on 1 450 ppm (Karies 2023). Hammas-
laakari voi maarata reseptilla iakkaalle, jolla on korkea reikiintymisriski korkean
fluoridipitoisuuden (5 000 ppm) hammastahnaa aamuin ja illoin kaytettavaksi.
Jos korkean fluoripitoisuuden tahna arsyttaa ikdantyneen suuta ja limakalvoja
voidaan harjaus suorittaa normaalipitoisella hammastahnalla (1 450 ppm) ja
taydentaa suunhoitoa ammattilaisen suorittamalla hampaiden fluorauksella ja
puhdistuksella 3—4 kertaa vuodessa. (Komulainen 2020.) Suunhoidon ammatti-
laisen suorittama hampaiden fluoraus vahintaan kahdesti vuodessa vahentaa
huomattavasti hampaiden menetyksia sellaisilla aikuisilla, joilla on suuri hampai-

den karies eli reikiintymisriski (Jurasic ym. 2022).

Hammaslaakari voi maarata kayttéon myds muita fluoridivalmisteita, kuten
fluori-imeskelytabletteja. Imeskelytabletit sisaltavat 0,25 mg fluoridia ja niiden
kaikki ainesosat soveltuvat nieltavaksi. (Karies 2023.) Fluori-imeskelytabletteja
on helppo pitda mukana ja kayttda missa tahansa. Lisafluorin tarpeessa oleva
fluorihammastahnaa kayttava aikuinen voi imeskella 6 tablettia paivan mittaan.
(Therapia Odontologica 2019.)
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3.4 Suuvedet

Erityisryhmat kuten ikdantyneet saavat suuvesista terveyshyotyja, mutta suuve-
den kaytto ei korvaa mekaanista puhdistusta. Suuveden kayttdé vahentavaa
suun haitallisia mikrobeja ja vahentaa infektio ja keuhkokuumeen riskia sellai-
silla henkilGilla, joiden vastustuskyky on heikentynyt. Taulukoissa 2 ja 3 on esi-

tetty milloin, suuvetta voidaan kayttaa tilapaisesti ja milloin paivittain.

Suun mikrobien vahentaminen ennen kirurgisia toimenpiteita ja sen jalkeen.

Suun desinfektio ennen toimenpiteita tartuntavaaran vahentamiseksi.

Jos hampaiden harjaus on estynyt suun arkuuden takia.

Taulukko 2. Suuveden kaytto tilapaisesti.

Hampaiden harjaus on vaikeutunut ja suu on arka; limakalvo sairaudet

Mekaaninen puhdistus ei ole riittava; taipumus ien tulehdukseen

Paivittainen suuhygienia ei ole riittava

Pahanhajuinen hengitys

Karieksen ehkaisy
Aftat

Hammas implanttien hoito

Hammasproteesia kayttdvan suun ja proteesien desinfektio

Taulukko 3. Suuveden kayttd paivittain. (Ainamo & Lahtinen 2014.)

Klooriheksidiini on tarkoitettu tilapaiseen kayttoon, sita suositellaan kaytetta-
vaksi korkeintaan kaksi viikkoa. Klooriheksidiinia kaytetaan proteesien aiheutta-
maan tulehdukseen tai juurikarieksen etenemisen pysayttamiseen ja ainetta
kaytetaan vain hammaslaakarin maarayksesta. Antimikrobinen entsyymisuuvesi
ei sisalla alkoholia, eikd vaahto tai variaineita ja se on miedon makuinen. Anti-
mikrobinen entsyymisuuvesi sisaltda luonnollisia antimikrobisia aineita seka rei-
kiintymista ehkaisevaa fluoria, ksylitolia ja kalsiumia. Se on tarkoitettu ensisijai-
sesti henkilGille, joiden syljen eritys on vahentynyt. (Heikka 2022b.)

Kotikayttoon tarkoitettu fermentoitu puolukkasuuvesi vahentaa tulehdusta ja ta-

sapainottaa mikrobistoa suussa. Puolukkasuuveden etuna on, etteivat bakteerit
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kehita vastustuskykya puolukkaa vastaan eika se haittaa suun hyodyllista mik-
robistoa. Puolukkasuuvesi vahentaa suun haitallisia mikrobeja ja sita on mah-
dollista kayttaa paivittain. (Nissinen 2019.) Fermentoitu puolukkamehu estaa
merkittavasti Candida -hiivasienten ja streptococus mutans bakteerin kasvua.
Candida glabrata on toiseksi yleisin hiivasieni laji, joka aiheuttaa vaikeita tuleh-
duksia sairaalapotilailla. Fermentoitu puolukkamehu vahensi myos ienverenvuo-
toa ja nakyvan plakin maaraa. Fermentoitu puolukkamehu estaa merkittavasti

kielisydpasolujen kasvua ja leviamista. (Parnanen 2020.)

Amiinifluoridin ja tinafluoridin yhdistelma tekee hampaisiin jaaneen plakin toi-
mintakyvyttomaksi ja estaa nain uuden plakin muodostumista. Tallainen suuvesi
sopii osaproteesien ja siltojen kayttajille. Eteerisia Oljyja sisaltava suuvesi va-
hentaa bakteerien kasvua etenkin hammasvaleissa. Sinkki kloridi vahentaa
hammaskiven muodostumista. Alkoholin ja suolan yhdiste suu vedessa ehkai-

see plakin muodostumista ja ientulehdusta. (Heikka ym. 2018, 91-93.)

3.5 Ksylitoli

Ksylitoli on luonnon makeutusaine, joka vahentaa plakin maaraa suussa ja es-
taa plakin kiinnittymisen hampaisiin. Hampaat puhdistuvat helpommin, koska
ksylitoli pehmentaa ja poistaa paksua plakkipeitetta hampaista. Ksylitoli estaa
hallitsemattoman kariesbakteerien kasvua ja korjaa jo alkaneita kiillevaurioita.
Ihmisen oma elimistd tuottaa ksylitolia pienen maaran. Luonnosta pienia maaria
ksylitolia saadaan, marjoista ja hedelmista. Teollisesti valmistettu ksylitoli, saa-
daan koivun kuituaineesta, jota saadaan selluloosan sivutuotteena. (Honkala
ym. 2020, 69-70.)

Kariesta aiheuttavat bakteerit eivat kykene kayttamaan ravinnokseen ksylitolia.
Ksylitolin energiapitoisuus on suunnilleen sama kuin tavallisessa sokerissa ja
sen maku on viilean raikas. Suun terveytta edistava vuorokausiannos on vahin-
taan 5 grammaa ksylitolia, nautittuna tasaisesti eri aterioiden jalkeen. Saanti-
suositus harvoin aiheuttaa ongelmia herkkavatsaisille. Ikaantyneille ksylitolipas-

tilli on paras vaihtoesto, purukumin pureskelu voi aiheuttaa kipua leukanivelissa.
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(Honkala, ym. 2020, 71; Riley, Moore, Ahmed, Sharif & Worthington 2015.) Ksy-
litoli suojaa hampaita, mutta ei korvaa hampaiden paivittaista harjaamista (Suo-

men hammaslaakariliitto 2013e).

3.6 Suun tutkiminen

Muistisairailla on huonompi suun hygienia, verrattuna muuhun vaestoon. Yha
useammalla muistisairaalla on omat hampaat suussa ja hammaslaakarissa yk-
silollisesti suunniteltuja proteeseja, implantteja ja siltoja. Muistisairaan omatoi-
misuutta taytyy tukea arjen toiminnoissa, myos hampaiden hoidossa. Muistisai-
rauden alkuvaiheessa voi riittaa muistuttelu, hampaiden pesemisesta. Seuraa-
vassa vaiheessa avustaja seisoo vieressa ja ohjaa, kannustaa ja vasta tarvitta-
essa puhdistaa hampaat. Suun terveydenhuollon ammattilaisen arvio suun ti-
lanteesta on ensiarvoisen tarkeaa, saanndllinen kaynti hammashoidossa ei
saisi katketa, vaikka toimintakyky heikkenee. (Honkala ym. 2020, 185-189.)

Irtoproteesien ja suun limakalvojen kunto tulee tarkistaa saannéllisesti. Suun-
hoidon yhteydessa tulee tarkastaa limakalvot ja kieli (Komulainen & Loppdnen
2020a.) Suun tutkimiseen tarvitaan pieni taskulamppu, kielilasta tai hammas-
harja ja suojakasineet. Suusta tutkitaan jarjestelmallisesti, limakalvot, ikenet,
kielen sivut, kielen alapinta, suunpohja, suulaki ja hampaiden pinnat. Hoitohen-
kilokunnan tulisi erottaa, millainen on terve suu ja milloin suussa on jotain poik-
keavaa. (Makinen 2017.)

Uuden asiakkaan saavuttua laitoshoitoon, tulee selvittaa yleisen terveydentilan
lisaksi suunterveydentila, jonka perusteella tehdaan suunhoidon suunnitelma.
Suunnitelmassa arvioidaan myods hammaslaakarin ja suuhygienistin hoidon tar-
vetta. Laitoshoidossa olevan asiakkaan suunhoidossa auttaminen on haasta-
vaa ja autettavan suun puhdistaminen vaatii taitoa. Hampaat, kiinteat kruunut,
implantit, limakalvot seka kieli taytyy saada puhdistettua, tarkastettua seka hoi-
dettua. Ikaantyneen limakalvot ovat ohuita ja herkkia, joten niita taytyy hoitaa
varoen. Suunhoidon ammattilaiset opastavat suun puhdistamisessa ja oikeiden

valineiden ja suunhoitoaineiden hankinnassa. (Honkala ym. 2020, 176-178.)
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Sekavan muistisairaan suunhoito, voi olla ajoittain haasteellista. Asiakas voi
vastustella suunhoitoa kasillaan, tarttua hoitajan kasiin, purra, sylkea ja kaantaa
paataan poispain. Varotaan laittamasta sormia vastustelevan asiakkaan suu-
hun, varsinkin jos hanella on puremistaipumusta. Tarvittaessa voidaan laittaa
asiakkaan hampaiden valiin hammasharja, jolla estetaan puremisen, nain toi-
sella hammasharjalla voidaan pesta hampaat. Asiakas haluaa viestittaa kaytok-
sella jotakin, hanelta voidaan kysya, onko suu kipea? Vastustelusta kerrotaan
muulle henkildkunnalle ja omaisille. Keskustelun avulla pyritaan 16ytamaan vas-
tustelevalle kaytokselle syy. Vastustelevan kaytoksen syy olisi tarkeaa loytaa ja
hoitaa. Suunhoidon onnistumista ja sujuvuutta voidaan edistaa tutustumalla
henkilon taustoihin ja luomalla rauhallinen ilmapiiri. Asiakasta voi rauhoittaa, jos
suunhoitaja on tuttu. Omainen voi pesta asiakkaan hampaat, jos tuttuus auttaa
asiakasta. Kun asiakas tottuu hampaanpesuun hanelle uudessa ymparistossa
suunhoidon vastuu, siirtyy asiakkaalle tutulle hoitajalle. Puhutellaan asiakasta
omalla nimella. Jos asiakkaan suu ei aukene kunnolla, voidaan pesta vain ham-
paiden ulkopinnat, seuraavalla kerralla harjaus voi onnistua jo paremmin, myos
kolmoisharja voi olla hyva apuvaline. Viedaan rauhallisin liikkein hammasharja
suupielelta pitkin suuhun ja samalla venytetaan poskea kevyesti. Suunymparyk-
sen hierominen ja siveleminen rentouttaa suuta ja voi auttaa suun aukaisemi-
sessa. Tarvittaessa voidaan laittaa asiakkaan hampaiden valiin hammasharija,
jolla estetaan pureminen, nain toisella hammasharjalla voi helpommin pesta
hampaat. Jos asiakkaan kieli on tiella hampaita pestessa, voidaan kielta painaa
toisella hammasharjalla. Hampaiden pesusta ei tule kuitenkaan luopua vaan
sita yritetdan jonain muuna ajankohtana. (Komulainen & Loppdnen 2020b; Saa-
rela 2020b.)

3.7 Erilaiset proteesit ja implantit ja niiden hoito

Paljon paikattuja ja huonokuntoisia tai puuttuvia hampaita, voidaan korvata sil-
taproteeseilla, implanteilla ja osa- ja kokoproteeseilla. Nama ovat yksildllisesti
mietittyja ratkaisuja, yhdessa asiakkaan ja hammaslaakarin kanssa. (Suomen

Hammaslaakarilitto 2013f.) Kiinteita proteeseja ovat esimerkiksi hampaiden
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kruunut tai sillat, jotka kiinnitetaan omiin hampaisiin tai keinojuuriin. Irtoprotee-
seiksi kutsutaan joko metallirunkoisia tai muovisia osa- ja kokoproteeseja ja
nama voidaan irrottaa suusta puhdistusta varten. Osaproteeseja kaytetaan, kun
hammaskaaresta puuttuu osa hampaista. Jos kaikki leuan hampaat puuttuvat
kaytetaan kokoproteeseja. (Terve suu 2022c.)

Proteeseja uusittaessa on mietittava iakkaan omaa toimintakykya ja sita tot-
tuuko han enaa kayttamaan uusia proteeseja. Omaisilla voi olla usein eparealis-
tisia toiveita uusista proteeseista, mutta asiaa on harkittava iakkaan puolesta
mitka ovat proteeseista saadut hyodyt ja haitat. Toimiva proteesi helpottaa ruo-
asta nauttimista ja nielemista seka ruoansulatusta. Tama taas vahentaa aliravit-
semuksen riskia. Proteesit ovat myos ulkonakokysymys ja voivat parantaa ela-
man laatua. (Raikula 2018.)

3.7.1 Implantti ja sen hoito

Implantti on leukaluuhun kiinnitettava keinojuuri (kuva 5). Keinojuureen voidaan
kiinnittaa kruunuja, siltoja ja irtoproteeseja. Implanteilla voidaan korvata yksi tai
useampi hammas. Hampaattoman suun kokoproteesi voidaan korvata implantti-
sillalla tai proteesi voidaan kiinnittaa implanttijuureen. Leukaluuhun kiinnitetta-
via implantteja tulee hoitaa yhta hyvin, kuin omiakin hampaita ja ne on hyva tut-

kituttaa saannollisesti hammaslaakarissa. (Suomen Hammaslaakariliitto 2013g.)

Kuva 5 hammasimplantti eli keinojuuri (Kuva: Sisko Honkala).

Hammasimplantin omahoidossa kaytetdan samoja valineita, kuin milld puhdiste-

taan omia hampaita. Erityisen tarkeaa on kiinnittdd huomiota plakkia herkasti
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keraavaan ienrajaan ja sen huolelliseen puhdistamiseen hammasvaliharjalla.
Hampaat harjataan vahintaan kaksi kertaa vuorokaudessa. Irrotettava implantti-
proteesi puhdistetaan hammas proteesiharjalla ja samalla puhdistetaan irrotet-

tavan proteesin alla olevat implantit. (Honkala ym. 2020, 129.)

Hyva suuhygienia on erityisen tarkeaa implanttia ymparoivan kudoksen tervey-
delle. Suun bakteerit yhdistettyna huonoon suuhygieniaan ja sdanndllisen seu-
rannan puutteeseen altistavat ymparoivan kudoksen tulehtumiselle. Jos tuleh-
dus rajoittuu vaan implanttia ymparoéivaan kudokseen niin kyseessa on peri- im-
planttimukosiitti, talldin hoitoennuste on viela hyva. (Suomen Hammaslaakari-
liitto 2013g.) Pelkalla omahoidolla ei aina paasta hyviin hoitotuloksiin, mutta am-
mattilaisen puhdistus yhdessa huolellisen omahoidon kanssa voi viela pelastaa
implantin (Grusovin, Coulthard, Worthington, George, & Esposito 2010). Hoita-
mattomana peri- implanttimukosiitti, voi levita leukaluuhun. Talloin puhutaan
peri-implantiitista, joka tuhoaa luuta kraatterimaisesti implantin ymparilta, joka
johtaa samaan lopputulokseen kuin parodontiitti. Peri- implantin pysayttdminen
on haasteellista, jos implantti heiluu, se joudutaan poistamaan. (Kénénen
2021b.)

Alaleuan proteesin (kuva 6) pysyvyydessa voi ilmeta ongelmia, varsinkin aterioi-
dessa. Alaleuan kokoproteesin pysyvyytta voidaan parantaa implanttikantoisella
kiskokiinnityksella (kuva 7) (Honkala ym. 2020, 413.) Implanttikiinnitteisten pro-
teesien ja implanttien puhdistus tulee tehda paivittain, jotta valtytaan limakalvo-
jen artyminen ja implanttien ymparoivan kudoksen tulehtuminen. Implanttien
puhdistamiseen sopivat soloharja ja hammasvaliharja. (Honkala ym. 2022,
127.)

Kuva 6. Kiskoon kiinnitettava alaleuan proteesi (Kuva: Ritva Kuoppala).
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Kuva 7. Implanttikisko, joka parantaa proteesien pysyvyytta paikallaan. Implant-
tikisko puhdistetaan hammasvaliharjalla tai pientd hammasharjaa apuna kayt-

tden (Kuva: Ritva Kuoppala).

3.7.2 Hammaskruunu ja siltaproteesi ja niiden hoito

Hammaskruunussa (kuva 8) vioittuneen hampaan oma kruunu hiotaan pilari-
maiseksi, jonka paalle sementoidaan pysyvasti kruunu. Tama vastaa ulkonaol-

taan luonnollista hammasta. (Honkala ym. 2020, 415-414.)

Kuva 8. Hammaskruunu. Kruunun ja tukihampaan saumakohta tulee pitaa puh-

taana, hammasvaliharjan avulla (Kuva: Sisko Honkala).

Hammaskaarista puuttuvia hampaita voidaan korvata myos siltaproteesilla.
Kaksi omaa hammasta hiotaan hammasaukon molemmilta puolilta pilareiksi ja
siltaproteesi sementoidaan paikalleen. Siltaproteesi koostuu tukihampaisiin teh-
dyista kruunuista ja niihin kiinnitetysta valiosasta, joka korvaa puuttuvan ham-
paan. Siltaproteesi tarkoittaa kiinteaa proteesia, joka kiinnitetadan pysyvasti
hammasaukon molemmin puolin. Siltaproteesin (kuva 9) hoitona on kruunun ja
tukihampaiden saumakohtien hoito. Saumakohdat tulee pitaa puhtaana, ettei tu-

kihampaat reikiinny ja ettei ien tulehdu. Tukihampaiden saumakohdat
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puhdistetaan samoin, kuin muutkin hammasvalit, hammasvaliharjaa apuna
kayttaen. Jos omia hampaita ei ole, voidaan tehda implanteista pilarit siltapro-
teesille. Implanttikiinnitteisen siltaproteesin voi puhdistaa hammasvaliharjan
avulla. Implanttisillan valiosa puhdistetaan erikoishammaslangalla esimerkiksi
siltaneulan avulla. Hampaat harjataan vahintaan kaksi kertaa vuorokaudessa
fluori hammastahnalla. (Honkala ym. 2020, 412—415.)

Kuva 9. Siltaproteesi. Kaksi omaa hammasta hiottu pilariksi, johon kiinnitetaan

siltaproteesi pysyvasti (Kuva: Sisko Honkala).

3.7.3 Rankaproteesi ja sen hoito

Metallista valmistettu rankaproteesi (kuva 10), tukeutuu omiin jaljella oleviin
hampaisiin, proteesin pysyvyytta voidaan parantaa, teraskoukuilla eli pinteilla.
Etuna on, ettda omien hampaiden ienrajat jaavat vapaaksi, jolloin ienrajat eivat
paase reikiinny yhta herkasti, verrattuna muoviosaproteesiin (kuva 11). (Hele-
nius-Hietala 2022b.) Muovinen osaproteesi myotailee omien hampaiden ienra-
joja, jolloin sylki ei paase huuhteleman hammaskauloja, hampaat ovat vaarassa

reikiintya ja ien on vaarassa tulehtua (Saloheimo & Napankangas 2013).

Wy O

Kuva 10. Rankaproteesi, sylki paasee huuhtelemaan alaetuhampaita, koska

ienrajat jaavat vapaaksi (Kuva: Sisko Honkala).
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Kuva 11. Muovinen osaproteesi (Kuva: Sisko Honkala).

Osaproteesit pyritdan valmistamaan niin etta irtoavat vain yhdesta suunnasta.
Tata kutsutaan sisaansovitussuunnaksi. lkaantyneiden toimintakyvyn heikenty-
essa hoitaja avustaa ikaantynytta proteesien poistossa. Kasiin puetaan tehdas-
puhtaat suojakasineet ja tartutaan sormin sopivan pinteen alle ja nostetaan va-
rovaisesti. Proteesi laitetaan takaisin painvastaisesta suunnasta. Samalla voi-
daan tarkkailla, etta proteesi istuu napakasti ja niiden valiin ei jaa limakalvoja.
Vaikka osaproteesin kaytto ja puhdistus vaatii asiaan perehtymista, niin se ei
saa olla esteena saanndlliselle puhdistukselle ja hyvalle suuhygienialle. (Rai-
kula 2018.)

3.7.4 Irtoproteesit ja sen hoito

Irtoproteesit (kuva 12) on hyva ottaa yoksi pois suusta ja paivisin olla pari tuntia
ilman proteeseja, jotta sylki huuhtelee suuta. Tarkeaa on hampaiden saannolli-
nen harjaaminen pehmealla hammasharjalla ja hammasvalien saanndllinen
puhdistus hammasvaliharjalla. Proteesit pestaan aterioiden jalkeen protee-
sihammasharjalla ja ikenet ja omat hampaat puhdistetaan saanndllisesti peh-
mealla hammasharjalla. Proteesit pestaan vahintaan kerran paivassa protee-
sihammasharjalla ja pesuaineella. (Honkala ym. 2020, 124-125.)
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Kuva 12. Kokoproteesit. (Kuva: Tiina Heikkinen)

Muistisairaan henkilon annetaan itsensa, ottaa proteesit pois suusta ja laitta-
maan ne itse suuhun niin kauan kun se onnistuu. On parempi jattaa proteesit
pois kaytdsta, jos niiden suusta pois saaminen on jatkuvasti vaikeaa ja proteesit
jaavat pitkiksi ajoiksi pesemattomina suuhun. Irtoproteesit on hyva pitaa pois
suusta yon yli tai olla paivalla muutama tunti ilman proteeseja. Proteesit huuh-
dellaan vedella aina ennen suuhun laittamista ja aterioiden jalkeen. Proteesit
pestaan irtoproteeseille tarkoitetulla tahnalla, ei hammastahnalla. Koska ham-
mastahna sisaltaa hankaavia aineita, jotka vahingoittavat proteesin pintaa. Pro-
teesien pesuaineena voi kayttaa myos nestemaista astianpesuainetta taikka
hoivapalvelujen kasienpesuainetta. Irtoproteesien ja suun limakalvojen seka
kielen kunto pitaa tarkastaa saanndllisesti. Limakalvoja vasten olevien pintojen
puhtaudesta on huolehdittava tulehdusten ehkaisemiseksi. Yksilollisesti mietitty-
jen hammasratkaisujen kunto tulee tarkistaa saanndllisesti hammaslaakarilla,
tai erikoishammasteknikolla. Proteesien desinfektioon ja puhdistamisen tehosta-
miseksi on hyva kayttaa veteen liuotettavia tabletteja. Proteeseja pidetaan liuok-
sessa pakkauksen ohjeen mukaan. Proteeseja sailytetaan yon yli kuivassa rasi-

assa, etteivat proteesit kutistu yon aikana. (Heikka 2022c; Saarela 2020b.)

4 Opinnaytetyon tavoite ja tehtava

Opinnaytetyon tavoite on edistaa ikaantyneiden suun terveytta tehostetussa
palveluasumisessa oppaan avulla seka siella tyoskentelevien tyontekijoiden tie-
toja seka taitoja suun hoidosta. Opinnaytetyon tehtavana on suunhoidon opas

tehostettuun palveluasumiseen.
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5 Opinnaytetyon menetelmalliset valinnat

5.1 Toiminnallinen opinnaytetyo

Toiminnallinen opinnaytetyd on yksi tavoista tehda opinnayte ammattikorkea-
koulussa seka tutkimuksellisen kehittdmisen tapa. Opinnaytetydssa opiskelija
kehittyy valitsemansa aiheen asiantuntijaksi. Toiminnallinen opinnaytety6 alkaa
ideoinnista ja suunnittelusta. Suunnittelussa maaritetaan tavoitteet, kohde-
ryhma, tietoperusta ja menetelmat. toimintasuunnitelma sitouttaa opiskelijan
noudattamaan omia tavoitteitaan. Tuotokseen hankitaan sen tarvitsema aineisto
ja sita tarkastellaan sen kaytettdvyyden mukaan. Tuotoksen edetessa pyyde-
taan valipalautetta ja edetaan tuotoksen kehittelyssa ja raportin kirjoittamisessa.
Lopputuloksena pitaisi olla viimeistelty tuotos ja raportti. (Kostamo, Airaksinen &
Vilkka 2022, 8-9.)

Toiminnallisen opinnaytetyon tarkoituksena on tuottaa kaytannon toimintaa oh-
jeistava tai opastava tuotos. Tuotos on ammattimaiseen kayttoon tehty ohje tai
koulutus, kuten menetelmalehtinen tai turvallisuusopas. Toteutustapana voi-
daan kayttaa kohderyhman mukaan lehtista, kirjaa, kotisivuja, opasta, videota
tai paivakirjaa. Opinnaytety0 tulisi toteuttaa kaytannonlaheisesti sen pitaisi olla
tyoelamassa helposti toteutettavissa pohjautuen tieteellisesti tutkittuun nayt-
toon. (Vilkka & Airaksinen 2003, 9.)

5.2 Kohderyhma ja toimeksiantaja

Toimeksiantaja on hoivakoti Sireenipiha, Joensuu. Sireenipiha on Siun soten
yksikkd. Siun sote on ollut toiminnassa vuodesta 2017 ja tyollistaa yhteensa
noin 8000 henkil6ad Pohjois-Karjalassa. Vuoden 2023 alussa Siun sote muuttui
Pohjois-Karjalan hyvinvointialueeksi. Pohjois-Karjalan hyvinvointialue — Siun
sote jarjestaa julkiset sosiaali- ja terveydenhuollon, pelastustoimen ja ymparis-

toterveydenhuollon palvelut Pohjois-Karjalassa. (Siun sote 2023.)
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Hoivakoti Sireenipiha tarjoaa sosiaalihuoltolain (1301/2014) mukaista tehostet-
tua palveluasumista. Tehostettua palveluasumista jarjestetaan henkildille, jotka
tarvitsevat hoiva- ja hoitopalveluja seka ateriapalveluja ymparivuorokautisesti.
Henkilosto jarjestaa palveluja tehostetun palveluasumisen yksikossa asukkaan
tarpeen mukaisesti ymparivuorokautisesti. (Sosiaalihuoltolaki 1301/2014.) Jos
iakas ei parjaa kotiin tarjottavilla terveyden ja sosiaalihuollon avopalveluilla kun-
nan on jarjestettava laitoshuoltopaikka. Pitkaaikaista laitoshoitoa voidaan kui-
tenkin jarjestaa vain, jos laaketieteelliset tai asiakasturvallisuuteen tai potilastur-

vallisuuteen liittyvat perusteet ovat riittavat. (Vanhuspalvelulaki 920/2012.

Suunhoito-opas on tarkoitettu kaikille, jotka osallistuvat idkkaiden jokapaivai-
seen hoitoon kuten sairaanhoitaja, lahihoitaja, hoiva-apulainen seka iakkaan
omaiset. Sairaanhoitaja toteuttaa hoitotydssaan menetelmia, jotka ovat tieteelli-
sesti tutkittuja ja todistettuja. Sairaanhoitajan tehtavia ovat: terveyden edistami-
nen ja yllapitaminen, sairauksien ehkaiseminen ja hoitaminen, karsimyksen lie-
vittdminen. (Sairaanhoitajat 2023.) Lahihoitajan tyota ohjaavat eettiset periaat-
teet, joita ovat: ihmisarvon kunnioittaminen, itsemaaraamisoikeus, oikeudenmu-
kaisuus, tasa-arvo, vastuullisuus, yhteisollisyys ja toivo. Lahihoitajan tyo edellyt-
taa myos laaja-alaista ammattitietoutta. (Super 2023.) Hoiva-avustajat tyosken-
televat ikdantyneiden parissa avustavissa tehtavissa ja auttavat iakkaiden pe-

rustarpeiden huolehtimisesta. (Tehy 2023.)

5.3 Laadukas opas

Tekstia suunnitellessa taytyy ottaa huomioon saavutettavuus. Saavutettavuu-
della tarkoitetaan sita, etta mahdollisimman moni ihminen hanen iastaan, suku-
puolestaan tai muusta vammastaan tai haitastaan johtumatta on esteetdon paasy
digitaalisiin aineistoihin. Aineiston pitaa olla helppo kayttoista, ymmarrettavaa ja
teknisesti soveltuvaa mahdollisimman erilaisille kayttajille. (Aluehallintovirasto
2023.)

Kirjoitusasun tulee olla kohderyhmalle sopivaa, tekstissa ei kayteta vierasperai-

sia tai |adketieteelisia ilmauksia. Jos kaytetaan vieras- tai |adketieteelisia
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ilmauksia, ne on selitettava tarvittaessa selkokielella. Tekstin tulee olla selkeaa

ja valtetaan monimutkaisia lauserakenteita. Lauseiden ja virkkeiden tulee olla

lyhyita ja napakoita. Tekstia elavoittaa kuvat ja erilaiset taulukot. Kuvat ovat hy-

valaatuisia ja liittyvat kiinteasti tekstiin. Tekstin kirjoituksen edetessa voi kayttaa

tuotoksen tekstin tarkistuskysymyksia (taulukko 4).

MIKSI?

KENELLE?

ONKO TEKSTI-
LAJIN MUKAI-
NEN?

TOIMIIKO RA-
KENNE?

Miten perustelet
taman tekstin tar-

Onko asia luki-

Eteneeko loogi-

Hahmota tekstin

keyden? jalle tuttu? sesti? kappaleet.
Mika tekstin teh- SaP:::tI;(;tse:ﬁ/ tér:]_ Onko olennaista Kirjoita paaasia
tava on? {557 tietoa riittavasti? alkuun.

Mika sen tarkein
tehtava on?

Millainen savy
tekstista valittyy?

Hyodynna pidem-
missa teksteissa
valiotsikoita.

Pane joka kappa-
leeseen ydinvirke
ja tukivirkkeet.

Taulukko 4. (Kostamo ym. 2022, 139.)

Hyvassa ohjeessa tekstin pitaa olla helposti ymmarrettava ja sisaltaa tarvittavan

tiedon ja kannustaa toimimaan oikealla tavalla. Hyvassa ohjeessa kay selkeasti

ilmi, ettd mita tehdaan, miksi tehdaan ja milloin tehdaan. Ohjeet perustellaan

niin etta niista kay ilmi mita hyotya ohjeen noudattamisella on potilaalle ja hanen

terveydelleen. Ohjeiden tarkoitus on helpottaa menetelman valintaa. Kappaleet

jaetaan valiotsikoihin, nain tieto 10ytyy helposti ja kappaleessa kasitellaan vain

otsikoiden mukaisia asioita. Kielioppiin ja oikeinkirjoitukseen kannattaa kiinnittaa

huomiota, jos tekstissa paljon virheita, sanoma voi muuttua ja lukija voi epailla

kirjoittajan ammattitaitoa myos asiasisallosta. Ohjetta tehtaessa on mietittava

missa muodossa se julkaistaan. Onko ohje paperinen, tulostettava vai julkais-

taan se ainoastaan internetissa. Ruudulta on hankalampi lukea kuin paperilta ja

tekstia muokatessa on tarkeda huomioida, miten teksti on luettavissa ruudulta.
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Virkkeet ja kappaleet kannattaa pitaa lyhyina, ja jos teksti julkaistaan vain sah-
kdisessa muodossa teksti ei saa olla kopio paperisesta versiosta. Tekstin luetta-
vuutta lisaavat miellyttava ulkoasu, tekstin asianmukainen asettelu ja sivujen
taitto, jotka tukevat tiedon jasentelya. Hyva ohje on innostava, kannustava ja

helppolukuinen. (Hyvarinen 2005.)

5.4 Oppaan suunnittelu ja toteutus

Oppaan tulisi olla helposti ymmarrettava ja helposti saatavilla. Oppaassa kayte-
taan paljon havainnollistavia kuvia ja kieliasun on tarkoitus olla selkeaa kirja-
kieltd. Oppaasta muotoillaan lyhyt, etta hoitajien olisi helppo 16ytaa keskeisim-
mat asiat eika oppaan lukemiseen tarvitsisi kayttaa paljon aikaa. Fonttina kayte-
taan Arial 12 ja otsikoiden fonttina kaytetaan myds Arial mutta kokona 14. Tar-
keimmat ja keskeisimmat asiat joko lihavoidaan tai kursivoidaan. Opas suunni-
tellaan sahkdiseen muotoon mutta tassa on huomioitava tulostuksen mahdolli-
suus. Miltd opas nayttaa tulostettuna? Opas toteutetaan joko word -tekstinkasit-
telyohjelmalla tai powerpoint -ohjelmalla. Oppaassa esitetddn hampaiden ja eri-
laisten proteesien pesu, niiden apuvalineet ja aineet. lentulehduksen ja paro-
dontiitin tunnistaminen ja hoito. Hampaattoman suun hoito seka palliatiivisen
potilaan suun hoito. Annetaan vinkkeja, miten toimia muistisairaan potilaan

kanssa.

Toimeksiantajan toiveena oli ikdihmisten suuhygienian ennaltaehkaisy, jolla voi-
taisiin ennalta ehkaista erilaisia suuperaisia sairauksia seka suu- ja kiinnitysku-
dossairauksia. He halusivat tietoa yleisimmista suun terveyden ongelmista ja
milloin naita voi hoitaa yksikdssa ja milloin on syyta kaantya suunhoidon am-
mattilaisen puoleen. He toivoivat myos tietoa, miten tunnistetaan erilaiset pro-
teettiset ratkaisut ja miten niitd hoidetaan ja puhdistetaan. Meilta pyydettiin
myds ohjeistusta, miten avustetaan suunhoidossa sellaista henkil6a, joka ei ky-
kene siihen enaa itse erilaisten sairauksien takia kuten muistisairaus. Samoin
he kaipasivat ohjeistusta hankalien hoitotilanteiden varalle kuten suun avaami-
nen ja vastustelu. Myos laakityksen vaikutuksesta suun terveyteen toivottiin oh-

jeistusta.
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Oppaan fontiksi olimme ajatelleet Arial 12:sta, mutta paadyimme kuitenkin font-
tiin News Gothic MT 12 ja otsikoiden fontiksi valikoitui Walbaum Display Semi-
Bold 21. Valitut kirjaisinlajit miellyttivat enemman silmaa esteettisesti ja tuntuivat

sopivan paremmin oppaan luonteeseen.

Opas kirjoitetiin Word-tekstinkasittely ohjelmalla koska se oli ohjelmana kum-
mallekin opinnaytetyontekijalle tuttu ja sita pystyi kumpikin muokkaamaan reaa-
liajassa ja muutokset nakyivat heti toiselle tekijalle. Koska emme olleet tyytyvai-
sia oppaan ulkonakdéon teimme viela yhden version canva ohjelmalla ja eri fon-
teilla. Toimeksiantajalle palautettiin opas helposti tulostettavana pdf-versiona
seka ulkoasultaan miellyttdvampana canva-ohjelmalla tehtyna versiona.
Opasta kirjoittaessa oli hyva valilla palata lukemaan tomieksiantajan toiveita,

miten laajasti ja mita aihealueita he halusivat oppaaseen.

5.5 Tuotos

Opinnaytetyon tuloksena syntynyt opas opastaa hoitohenkilokuntaa iakkaan
paivittaisessa suunhoidossa. Terveella suulla on valtava merkitys kokonaisval-
taiselle hyvinvoinnille. Oppaassa kerromme, millainen on terve suu, ja mista voi
tunnistaa suunterveyden erilaiset haasteet. Hoitohenkildokuntaa valistetaan siita,
millaisia terveydellisia ongelmia voi asiakkaalle koitua, jos suun hoito jaa toteu-
tumatta. Oppaassa opastetaan suun jarjestelmallinen tutkiminen ja mita vali-
neita sen toteuttamiseen tarvitaan. Oppaassa kerrotaan miten tunnistaa terveen
suun limakalvot, ikenet, hampaat ja kieli, talléin on suusta helpompi havainnoida
erilaiset poikkeamat. Kerromme my0s valineista ja tuotteista, joita tarvitaan asi-
akkaan, paivittaisessa suun hoidossa. Opastamme hampaiden oikeaoppisen

pesun ja hammasvalien puhdistamisen tarkeyden.

len- ja kiinnityskudossairaudet ovat iakkailla yleisia, asiakkaan oman toimintaky-
vyn heikkenemisen vuoksi. Hoitamattomassa suussa, suun bakteerit voivat le-
vitd ympari kehoa, suun vilkkaan verenkierron valityksella. Suuperaisiin infekti-

oihin on mahdollista menehtya viela nykyaankin. Annamme, oppaassa vinkkeja
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hoitohenkildkunnalle, mitenka toimitaan haastavissa suunhoidon tilanteissa, jos

asiakas vastustaa suunhoitoa.

Kuvaamme oppaassamme myads erilaisia yksilollisesti suunniteltuja proteeseja
ja implantteja eli keinojuuria, jotka ovat voineet olla asiakkaalle suuri kustannus-
era. Kerromme erilaisista proteeseista ja implanteista, miten niita kasitellaan ja
hoidetaan, ja miten ne eroavat toisistaan. Havainnekuvien avulla havainnolliste-
taan erilaisia implantteja ja proteeseja, etta hoitaja tunnistaisi ne helpommin asi-
akkaan suusta. Hoitajan silman harjaantuessa, han oppii erottamaan ne hel-
pommin toisistaan. Lisaksi opastetaan myos implanttihampaan ja siltaproteesin
saannollinen puhdistaminen hammasvaliharjalla, ja hammaslangan avulla. Im-
planttien ja proteesien kunnon arvioiminen opastetaan tekemaan paivittain,
hampaiden harjauksen yhteydessa. Oppaan yksi paamaara on pitaa asiakkaan
suussa olevat yksilolliset proteettiset ratkaisut toimintakuntoisena, jotta asiak-
kaan terveydentila ei vaarannu. Esimerkiksi proteesien kayttajille tulee herkasti
sieni- infektioita suuhun. Havainnekuvien avulla kerromme, mista hoitaja tunnis-

taa suussa olevan sieni- infektion ja miten toimia tilanteessa.

Oppaassa kasitelladn myds mitka ovat iakkaan suun hoidon erityiskysymykset,
miten I&akitys ja perussairaudet vaikuttavat suun terveyteen. Kuiva suu on

ikédantyneilla yleinen ja kiusallinen ongelma. Annamme vinkkeja, kuinka helpot-
taa asiakkaan oloa, jos oireena on kuiva suu. Riittdva hammasmaara, terve- ja
kostea suu, takaa monipuolisen aterian syomisen. Kuivassa suussa ruoka tun-

tuu epamiellyttavalta.

Ikadantyneen toimintakyvyn heiketessa, myods suunhoidon paivittainen hoito siir-
tyy hoitajille. Liian usein kay niin, etta vaippaa vaihdetaan monesti paivassa,

mutta suu jad huomiotta. Oppaamme tarkoituksena on saada suunhoito osaksi
normaaleja paivittaisia hoitotoimia ja saada toimintatapoihin ja asenteisiin muu-

tos.

5.6 Oppaan arviointi
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Toimeksiantajalta pyysimme valipalautetta, koska emme saaneet sita viimeiste-
limme oppaan ja lahetimme sen toimeksiantajalle. Lahetimme oppaasta kaksi
eri versiota helposti tulostettavan oppaan seka visuaalisesti helpommin luetta-
van version. Lisaksi pyysimme palautetta webropol kyselyn kautta. Toimeksian-
tajaltamme saamamme palaute oli pelkastaan positiivista, siina painotettiin mi-

ten, tarkea ja ajankohtainen seka mahtava meidan tekemamme opas on.

Lahettamaamme webropol-kyselyyn saimme ainoastaan kaksi vastausta. Kum-
pikin vastaajista olivat lahihoitajia. Yhden vastaajan mielesta han voi hyoédyntaa
opasta tydssaan, toinen ei osannut sanoa. Oppaan ulkoasun selkeys jakoi
myos mielipiteita, toisen vastaajan mielesta opas oli selkea ja toisen mielesta ei.
Kumpikin vastaaja sai oppaasta kattavan kuvan ikaantyneiden suunhoidosta
seka he saivat aiheesta uutta tietoa. Emme valitettavasti saaneet kyselyyn yh-
taan kirjallista perustelua vastauksille, vaikka sita pyydettiin kysymysten yhtey-

dessa.

6 Pohdinta

6.1 Tuotoksen tarkastelu

Mielestamme onnistuimme kokoamaan hyvin aihealueen kattavan oppaan. Ai-
heesta oli helppo 16ytaa luotettavaa ja tieteellisesti tutkittua tietoa ja kaikista ai-
healueista 16ytyi useimpia luotettavia ja ajantasaisia lahteitd. Oppaan kokoami-
sessa oli kyse enemmankin runsaudenpulasta ja oli vaikeaa rajata aihealueita

riittdvan pieniksi, ettei oppaan sivumaarasta tule liian iso.

Opinnaytetydssamme on laaja teoriapohja ja oppaamme sitoutuu vahvasti etsi-
maamme tietoon. Valitsemastamme aiheesta ei ole mydskaan tehty opinnayte-
tyota, joka olisi suunnattu tehostettuun palveluasumiseen hoitajien apuvali-

neeksi.

Teoriapohjassa kasittelimme etta, hyvassa ohjeessa tekstin pitaa olla helposti

ymmarrettava ja sisaltaa tarvittavan tiedon ja kannustaa toimimaan oikealla
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tavalla (Hyvarinen 2005; Kostamo ym. 2022, 139.) Oppaamme on pyritty teke-
maan helppolukuiseksi ja siina on korostettu tarkeimpia asioita lihavoidulla teks-
tilla seka osin luettelomaisella sisallolla. Laaketieteellisten termien kayttdoa on
valtetty tai ne on kaannetty yleiskielelle. Olemme havainnollistaneet tekstin si-
saltoa selkeilla kuvilla, jotta teksti olisi mielekkdampaa lukea ja helposti ymmar-

rettavaa.

Kasittelimme my0s teoriapohjassa sita, etta hyvassa ohjeessa kay selkeasti
ilmi, ettd mita tehdaan, miksi tehdaan ja milloin tehdaan. Ohjeet perustellaan
niin etta niista kay ilmi mitd hyotya ohjeen noudattamisella on potilaalle ja hanen
terveydelleen. (Hyvarinen 2005; Kostamo ym. 2022, 139.) Olemme kertoneet,
miten tapahtuu ikdantyneiden paivittainen suunhoito ja mita erikoispiirteita siina
on. Oppaassa olemme perustelleet mitd seurauksia suun hoidon laiminlydnnista
voi seurata asiakkaalle ja miten oppaan ohjeilla voidaan ennaltaehkaista suun
terveysongelmia seka hoitaa jo ilmenneita ongelmia. Olemme pyrkineet myds

kannustamaan oppaassamme hoitajia ikaantyneiden suunhoitoon.

Koska valitsimme oppaan teko ohjelmaksi Word-ohjelman oppaan visuaalinen
ilme, jai mielestamme laimeaksi, siirryimmekin kayttdmaan taman takia Canva-
ohjelmaa. Oppaan kuvat havainnollistavat hyvin aiheita, mutta avustettavan asi-
akkaan hampaiden pesusta kuvalliset ohjeet jaivat valitettavasti puuttumaan.
Toimeksiantajan toiveet sisalldsta on otettu hyvin huomioon, jonka takia op-

paasta tulikin melko laaja.

Omaisten aktivoinnista ikdantyneen suunhoitoon I6ytyi vahan teoriatietoa, mutta
katsoimme taman olevan hyodyllista tietoa, joka tulisi mainita suunhoidon op-
paassa. Tehostetussa palveluasumisessa karsitaan laajasta hoitohenkildpu-
lasta. Saanndllisesti kayvat omaiset tehostavat yleensa mielelldan l1aheistensa
suunhoitoa, kun hoitohenkilokunta on ensiksi neuvonut heille, kuinka se teh-
daan. Avustettavan asiakkaan suunhoidon toteutuksesta ei ollut saatavilla katta-
vaa teoriatietoa ja ohje on koostettu kliinisen sairaanhoidon oppikirjaa seka
hammaslaakariliiton ohjetta mukaillen. Ohjeet olivat hyvin samankaltaiset ja

niissa ei ollut ristiriitoja 16ydetyn teoriatiedon kanssa.
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6.2 Opinnaytetyon eettisyys ja luotettavuus

Opinnaytetyo tehdaan kayttamalla tutkimuseettisen lautakunnan ohjeita, joiden
tarkoitus on edistaa hyvaa tieteellista kaytantda ammattikorkeakouluissa. Luo-
tettavuus, rehellisyys, arvostus ja vastuunkanto ovat hyvan tieteellisen kaytan-
non peruspilarit. Vilpillisyys ja piittaamattomuus ovat hyvan tieteellisen kaytan-
non vastaista toimintaa. Vilpillista toimintaa ovat plagiointi, sepittaminen ja vaa-
ristaminen. Piittaamattomuus hyvasta tieteellisesta kaytannosta voi olla torkea
laiminlyonti ja holtittomuus tutkimuksen tekemisessa. Piittaamattomuutta voi olla
myos muiden tutkijoiden tyon osuuden vahattely teoksessa. Tutkimustulokset
kirjataan vaarin tai osa tuloksista jatetaan kirjaamatta. Jo saatuja tutkimustulok-
sia kaytetdan uudestaan ja ne julkaistaan uusina tuloksina. (Tutkimuseettinen
lautakunta 2023.) Plagioinnin valttamiseksi olemme kayttaneet Karelia-ammatti-
korkeakoulun tarjpamaa plagioinnin tunnistusohjelmaa ja tarkastaneet tekstin

useamman kerran.

Opiskelija vastaa itse opinnaytetyon sisalldsta ja sen luotettavuudesta. Opin-
naytetyon tekeminen on opiskelijan oma oppimisprosessi ja sen taytyy vahvis-
taa ja tukea opiskelijan asiantuntijuutta, ammatillista kasvua seka tyossa tarvit-
tavia taitoja. Opiskelijan kuuluu saada asiantuntevaa ja kannustavaa ohjausta.
Ohjaajan kuuluu hallita hyva tieteellinen kaytanto ja eettiset periaatteet. (Am-
mattikorkeakoulujen rehtorineuvosto Arene ry. 2019.) Opinnaytety6ta tehdes-
samme opimme, miten vaikeaa on tieteellinen kirjoittaminen ja tassa tapahtuikin
kehitysta. Kootessamme teoriapohjaa ja opasta olemme saaneet uutta ja ajan-
kohtaista tietoa ikdantyneiden suunhoidosta ja sen puutteista. Sairaanhoitajana
meidan taytyy varmistaa, etta suunhoito toteutuu asianmukaisella tavalla seka
myos itse toteuttaa suunhoitoa tarkoituksenmukaisesti.

Toiminnallisen opinnaytetyon teoriaperustan tiedonhakua ja valittavaa tekstia
voidaan arvioida samoin kuin laadullisen tutkimuksen arvioinnin kriteereita. Va-
littavaa tekstia voidaan arvioida seuraavilla tavoilla; tarkoitus ja tavoite on esi-
tetty selkeasti, tutkimusasetelma on kuvattu asianmukaisesti, tutkimusmenetel-
mat ovat tarkoituksenmukaisia, viitekehys on selkea, tutkimuksen rajoitukset on
esitetty ja tutkimuksen johtopaatokset on tuotu esiin. (Vilkka 2023, 78.) Opasta

kootessamme olemme luottaneet vain lahteisiin, jotka ovat alle kymmenen
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vuotta vanhoja. Olemme ottaneet oppaaseen myos paljon tietoa, joka on jul-
kaistu Kaypa-hoito suosituksissa. Monista aiheista on my0s julkaistu ja tehty
useampia tieteellisia tutkimuksia, tallaiset tulokset olemme katsoneet myos luo-

tettaviksi.

Toiminnallisen opinnaytetyon luotettavuutta voidaan arvioida laadullisen opin-
naytetyon luotettavuuden kriteerein, joita ovat uskottavuus, vahvistettavuus, ref-
leksiivisyys ja siirrettavyys. (Kankkunen & Vehvilainen-Julkunen 2009, 159-
161.) Refleksiivisyydella tarkoitetaan sita, etta tutkija tiedostaa omat Iahtokoh-
tansa tutkijana ja arvioinnin kohteena. Kuinka han tutkijana vaikuttaa aineis-
toonsa ja siihen mita han valitsee tuotokseensa eli kuinka han rajaa ja valitsee
aineistonsa. Hanen on raportoitava lahtokohtansa ja kuinka han on arvioinut
omia valintojaan. Miten hanen oma asemansa ja asenteensa on vaikuttanut ai-
neiston valintaan. Reflektiivisyys tarkoittaa siis sita, miten tutkija tuotoksen kulu-
essa arvioi valintojaan, ja miten erilaiset asiayhteydet vaikuttavat tuotokseen.
(Kylma, Vehvildinen-Julkunen & Lahdevirta; 2003; Mikkola 2022.) Olemme use-
aan kertaan kootessamme opasta palanneet tutkimaan keraédmaamme teo-
riatietoa ja verranneet sita oppaan ohjeisiin ja pyrkineet nain vahvistamaan yh-
denmukaisuuden teorian ja oppaan valilla. Vahvistettavuus laadullisessa tutki-
muksessa tarkoittaa sita, etta toinen tutkija voi seurata tuotoksen kulkua kirjoite-
tun raportin pohjalta ja kayttaen samoja lahteita voi paatya lahelle samaa loppu-
tulosta (Kylma ym. 2003). Uskottavuudella tarkoitetaan raportin seka tuotoksen
uskottavuutta. Seka sita etta tuotoksen ja raportin uskottavuus on osoitettu ra-
portissa. Raportoinnin eri vaiheissa arvioidaan tuotoksen etenemista ja tuotok-
sen tietoja tulkitaan useasti. Tuotokseen osallistuvien osapuolten ja rahoittajien
mainitseminen lisaa myos tuotoksen uskottavuutta. Uskottavuus on taysin riip-
puvainen julkaistavasta tekstista. Tekstista tulee kayda ilmi paattelytapa, miten
tulokseen on paasty. (Vilkka 2021, 151-164.)

Siirrettavyydella tarkoitetaan tuotoksen soveltumista toiseen toimintaymparis-
toon. Tuotoksen siirrettavyyteen vaikuttaa se, miten samanlaisia ovat tutkittu
ymparisto ja ymparistd, johon tuotos on tarkoitus siirtda. Tuotoksen siirrettavyy-
den arviointia auttaa perusteellinen raportointi tuotoksen tekemisesta. Tuotok-
sen siirrettavyys on kuitenkin aikaan ja aikakauteen sidottuja. (Kylma ym. 2003.)
Tietoperustan kirjoittamiseen on tarkeaa |oytaa parhaat ja vimeisimmat
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luotettavat lahteet. Tietoa haetaan luotettavista tietokannoista. Tiedon luotetta-
vuutta voidaan arvioida, millaisia tutkimuksia niistd on tehty. Onko kyseessa pit-
kakestoinen tutkimus ja onko tutkimuksessa kaytetty suurta otosta. Onko tutki-
joilla sidonnaisuuksia kyseisen tutkimusaiheen kaupallisiin toimijoihin. Onko ai-
heesta tehty useita tutkimuksia ja ovatko tutkimustulokset samansuuntaisia.
(Kostamo ym. 2023, 61-63.)

Aloitimme tiedonhaun terveysportin tietokannasta mista loytyy Kaypa-hoito suo-
situkset seka hoitotydonsuositukset. Naiden hakujen pohjalta siirryimme muihin
tietokantoihin kuten Cochrane Library Terveysportti ja Medic seka Pubmed.
Laajensimme sen jalkeen hakua yksittaisiin artikkeleihin. Kaytimme lahteena
myds Suomen hammaslaakariliiton sivuja. Tietoa I6ytyi helposti ja kaytimme
sellaista tietoa, jossa oli samankaltaisia tuloksia eri lahteista. Kaytimme myos
englanninkielisia lahteita. Englanninkielisissa lahteissa kayttda rajoitti jonkin
verran oma kielitaito ja lahteiksi valikoitui vain ne lahteet, joiden tutkimustulok-

set ymmarsimme varmuudella.

Tuotosta voidaan kayttaa oppaana myods muissa samankaltaisissa ikaantynei-
den asumisymparistoissa, koska opasta ei ole sidottu rakenteellisesti Sireenipi-

han hoitokotiin vaan ohjeet ovat yleisia.

6.3 Ammatillinen kasvu ja opinnaytetyo prosessina

Aloitimme opinnaytetyon tekemisen tammikuussa 2023, aiheeksi valikoitui
suunhoito-opas ikaantyneille. Toimeksiantaja 16ytyi melko helposti. Alkuun paa-
seminen oli vaikeaa ja ensimmaisen kuukausi meni hahmotellessa mita aihe
alueita mahdollisesti opinnaytetyossa kasitellaan. Suun terveytta kasittelevia
lahteita oli kuitenkin alkukangertelun jalkeen helppo 16ytaa ja kuukausi menikin
lahinna lueskellessa erilaisia lahteita. Taman jalkeen Kirjoittaminen eteni vauh-
dilla ja tekstia alkoi muodostumaan. Muitten opinnoiden takia kirjoittamiseen tuli
luonnollisia taukoja, jotka etdannyttivat omasta tekstista, jonka jalkeen tekstia oli
helppo muokata. Saimme myds laadukasta ohjausta, miten kannattaa edeta
teoriaosion kanssa, jos teksti ei edennyt luonnollisella tavalla. Kevaaseen men-

nessa saimme teoriaosuuden kasaan ja kesalla 2023 jatkoimme oppaan pariin.
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Pyydettyamme oppaasta valipalautetta toimeksiantajalta viimeistelimme oppaan
ulkoasun ja lahetimme oppaan toimeksiantajalle. Toimeksiantajan valipalaute oli
pelkastaan positiivinen ja oppaan muokkaaminen jai oman harkinnan varaan.
Oppaan lopulliseen muotoon muokkaaminen aiheutti vaikeuksia. Halusimme
oppaasta kattavan, koska se oli toimeksiantajan toive. Kuitenkin oppaan pitaisi
olla lyhyt ja selkea etta siita olisi kaytannossa helppo loytaa oikeat toimintatavat.
Oppaan muokkaukseen saimme kuitenkin tukea ohjaajaltamme ja se auttoi tii-
vistamaan tekstia. Kiintyminen omaan tekstiin teki oppaan tiivistamisesta vai-

keaa ja hidasta.

Opinnaytetyon tekeminen, antoi valtavasti tietoa suun terveydesta ja sen hoi-
dosta ja saamaamme tietoa voi soveltaa hyvin erilaisissa tydymparistoissa.
Tyota tehdessa hahmottui, miten tarkeaa on suun terveydesta huolehtiminen ja
miten hoitajana voin vaikuttaa suusta johtuvien terveysongelmien ennaltaehkai-
semiseen. Saimme myo0s valtavasti tietoa, miten hoitaa suunsairauksia ja mil-
loin riittda tehostettu suun omahoito ja milloin potilas on hyva ohjata hammas-
hoidon piiriin. Opinnaytety6ta kirjoittaessamme tuli useasti mieleen eettisyys,
varsinkin kun tyota tehdaan tulevina sairaanhoitajina inmisten parissa. Kaikkien
potilaiden suun terveys on meille hoitajina tarkea. Haluamme lisata hoitajien tie-
toperustaa suun terveydesta ja miten sita edistetaan, etta asiakkaat valttyisivat

turhilta karsimyksilta suun terveysongelmien takia.

6.4 Hyodynnettavyys ja jatkokehitysmahdollisuudet

Suun kunto paljastaa ihmisten eriarvoisuuden, hoitajan velvollisuus on hoitaa
kaikkien suuta samalla vakaumuksella ja terveytta edistamalla. lkaantyneilla on
nykyaan tehostetussa palveluasumisessa yksildllisesti suunniteltuja proteesi rat-
kaisuja suussa, joiden hoitaminen luo henkildkunnalle lisdpainetta ja toisek-
seen, niiden tunnistaminen suusta, on myds ensiarvoisen tarkeaa. On erittain
tarkeaa, kun asiakas joutuu palveluasumiseen toisten autettavaksi, niin hanen
suunsa tarkistettaisiin ja mahdollisesti huonokuntoiset hampaat ja mm. huono-
kuntoiset implantit poistettaisiin, ettei terveys vaarannu. Opasta voi hyédyntaa

kaikki yksikossa tydskentelevat henkildt, ja he saavat myos tietoa siita miksi
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suunterveydenhoito on niin tarkeaa. Hoitajat osaavat valita oikeita hampaanhoi-
don valineita ja aineita erilaisiin tarpeisiin. Ikaantyneet saavat tarvitsemaansa
yksilollista hoitoa erilaisiin tilanteisiin ja nain vahennetaan heidan alttiuttaan sai-

rastua yleiskuntoa heikentaviin hammasinfektioihin.

Oppaasta voisi muokata A4 kokoisia laminoituja ohjeita asukashuoneisiin tar-
peen mukaan. Esimerkiksi siltaimplantin hoito. Oppaan pohjalta voisi tehda
my0s muistisairaille kuvakortteja, joissa kuvattaisiin hampaiden pesua, tama
voisi aktivoida iakasta hoitamaan hampaitaan. Opinnaytety6ta voisi laajentaa
tekemalla jokaisesta osioistaan oman pienen ohjeen.

Irtoproteesin hoito-ohje

Karieksen ehkaisy

lentulehduksen ehkaisy

Parodontiitin ehkaisy

Hammasimplantin hoito-ohje

Muistisairaan potilaan suun hoito

Kuivan suun paivittainen hoito

Teoria pohjan avulla aiheesta voisi tehda tutkimuksen: Miten ikaantyneiden
suunhoito toteutuu tehostetussa palveluasumisessa ja miten opas auttaa paran-

tamaan ikaantyneiden suunhoitoa.
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Tiedonhakutaulukko

Tiedonhaku aiheesta ikdantyneet ja suunhoito.
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english, ilmainen kokoteksti saata-

vissa

Tietokanta Hakusanat ja rajaukset Osumat | Valitut
Hoitotyon suosi- 0 0
tukset
Kaypa-hoitosuo- 1 1
situkset
karies 93 5
parodontiitti 76 6
Terveysportti 2 2
Suu ja laake 63 3
Terveyskirjasto Terve suu 255 1
Medic ikdantyneet AND suunhoito 2012— 2 2
2023
ikdantyneet AND ravitsemus 2012— | 3 3
2023
“Suun rakenne” 2012-2022 Hakutu- | 503 5
loksia 503 rajattu 26
Cochrane older people AND oral care 2012— 157 1
2023
older people AND oral care AND nu- | 15 1
trition, 2012-2023
Gingivitis  2012-2023 31 2
Periodontis and artery disease not 24 1
gum
Cinahl older people AND oral hygiene, eng- | 462 0
lish, full text, 2012—2023
Pubmed High caries risk adults, 2012-2022, 181 1

Lisaksi haettu tietoa Suomen hammaslaakariliiton sivuilta
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Webropol-kysely

ikdantyneiden suunhoito-opas

1. Olen

O Sairaanhoitaja
O Lahihoitaja
O Hoiva-avustaja
O Muumika ?

2. Pystyyko opasta hyddyntdmadn mielestési tyossdsi?

Q kyla
Qe

o En osaa sanoa

3. Mitd muuttaisit oppaassa ?

4. Oliko oppaan ulkoasu selkea ?

Q «yla
O Ei

o En osaa sanoa

5. Sisdlsiko opas kattavan kuvan ikdénty suunhoi ?

Q «yla
O Ei

o En osaa sanoa

6. Saitko oppaasta uutta tietoa?

OEn

O Kylla, mita uutta?

7. Mista aiheesta olisit halunnut saada lisaa tietoa?

Kiitos palautteesta

1(1)
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Ikaantyneiden suunhoito-opas word-versio

IKAANTYNEIDEN SUUNHOITO-
OPAS

Sireenipihan hoivakoti 2023
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Autettavan potilaan suun pURISTUS ... 7
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Lukijalle

Hampaiden kiinnityskudossairaudet ovat yleisid aikuisvaestolld, erityisesti iensairaudet ovat
yleisia yli 65- vuotiailla, joilla on omia hampaita suussa. Tulevaisuudessa entista harvempi,
tulee menettdamaén omat hampaansa. Samanaikaisesti hammassairaudet lisaéntyvat,
koska hoidettavien hampaiden lukuma&ara ikdihmisilla kasvaa. Suomessa vuonna 2000,
joka kolmas 65-74- vuotias oli hampaaton, mutta vuonna 2011 en&é joka kuudes oli
hampaaton. Hammassairaudet, karies ja hampaiden tukikudossairaudet, ovat siis suuri
haaste ikdihmisten suunhoidossa, hampaallisen vaeston lisdantyessa.

Huono suun terveys on tutkitusti yksi riskitekija yleisterveydelle. Krooniset
tulehdussairaudet ovat yleisempia suun sairauksia. Suussa oleva pitkaaikainen infektio
aiheuttaa elimistoon matala- asteisen tulehduksen, jolla on haitallisia vaikutuksia
terveyteen. Suun bakteerit paasevat leviamaan hampaan kiinnityskudoksista tai
hampaanjuurenkdrjen kautta muualle elimist66n. Hammasperdisia bakteereja on [6ydetty
tukkeutuneiden sepelvaltimoiden ja aivovaltimopullistumien seindmistd. Hammasperadisilla
infektioilla ja sydanperaisilla akkikuolemilla, voi olla yhteytta toisiinsa.

Suun terveyden hoito on erityisen térkeaa niille, joilla on sydédmen lappévika, tekoléppé,
syopé ja tekonivelpotilaille. Kehoon asennetut vierasesineet heikentavat elimiston
puolustusmekanismia. Verenkierron mukana, levinneet suun bakteerit tarttuvat herkemmin
kiinni vierasesineeseen.

Téama ikdantyneiden suunhoito-opas on tehty osana opinnaytetysta, joka on vapaasti
luettavissa Theseuksessa.

Tekijit: Jaana Nykinen ja Tiina Heikkinen
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Suun tutkiminen

Irtoproteesien ja suun limakalvojen kunto tulee tarkistaa sdanndllisesti. Suunhoidon
yhteydessa tulisi tarkastaa limakalvot ja kieli.
Suun tutkimiseen tarvitaan:

* pieni taskulamppu,

* kielilasta tai hammasharja

* suojakasineet.

Suusta tutkitaan jarjestelmallisesti, limakalvot, ikenet, kielen sivut, kielen alapinta,
suunpohja, suulaki ja hampaiden pinnat.
* Limakalvot; ovatko terveen vaaleanpunaiset, onko niissa haavaumia tai
limakalvomuutoksia.
* |kenet; Onko niissa merkkeja punoituksista, turvotuksista, verenvuodosta tai ikenen
rajan vetdytymisesta.
* Kieli; Onko kieli katteinen.
* Hampaat; Onko niissa merkkeja reikiintymisestéa, heiluuko joku hampaista.
x Hoitajan tulisi erottaa asiakkaan suusta, erilaiset implantit ja sillat seka taitaa
niiden hoito, tarkeaa on myos huonokuntoisten ja heiluvien implanttien kunnon
arviointi ja jatkohoitoon ohjaaminen.

Suunpuhdistuksen valineel ja tuotteet

Harjana kadytetaan joko pehmedaa hammasharjaa tai sihk6hammasharjaa.
Sahkohammasharja puhdistaa hampaat ja ienrajan tehokkaammin, seka vahentaa
ientulehduksia. Séhkéhammasharjan aani tai harjausliike voi tuntua idkkéaalle henkildlle
epamiellyttavalta.

Hammaslangoista valitaan sellainen, joka sopii hammasvaéleihin parhaiten. Vahapintainen
lanka liukuu helpommin kuin vahaamaton lanka. Hammasvaélien puhdistukseen tarkoitetut
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hammastikut ovat kolmion muotoisia. Puinen tikku kannattaa kastella ennen tikutusta, jotta

se ei katkea eika rikkoudu niin helposti.

Fluorihammastahnaa suositellaan kaytettavéaksi 2 kertaa paivassa 0,5-2 cm, jonka
fluoripitoisuus on 1 450 ppm. Hammaslaakari voi maaratéa reseptilla idkkaéalle, korkean
fluoridipitoisuuden hammastahnaa, jos henkilélla on korkea hampaiden reikiintymisriski.
Jos korkean fluoripitoisuuden tahna arsyttaa ikdantyneen suuta, voidaan suunhoitoa
tehostaa ammattilaisen suorittamalla hampaiden fluorauksella ja mekaanisella
puhdistuksella 3—4 kertaa vuodessa.

Erityisryhmat kuten ikdantyneet saavat suuvesista terveyshydtyja, mutta muista etta
suuveden kaytto ei korvaa mekaanista puhdistusta. Taulukoissa 1 ja 2 on esitetty milloin,
suuvettd voidaan kayttaa tilapdisesti ja milloin paivittain.

Suun mikrobien vdahentdaminen ennen kirurgisia toimenpiteitd ja sen jalkeen.
Suun desinfektio ennen toimenpiteita tartuntavaaran vahentamiseksi.

Jos hampaiden harjaus on estynyt suun arkuuden takia.

Taulukko 1. Suuveden kaytto tilapaisesti.




Liite 3

Hampaiden harjaus on vaikeutunut ja suu on arka; limakalvo sairaudet

Mekaaninen puhdistus ei ole riittava; taipumus ien tulehdukseen

Paivittainen suuhygienia ei ole riittava

Pahanhajuinen hengitys

Karieksen ehkaisy

Aftat

Hammas implanttien hoito

Hammasproteesia kayttavan suun ja proteesien desinfektio

Taulukko 2. Suuveden kaytto pdivittéin. (Ainamo ja Lahtinen 2014.)
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Antimikrobinen entsyymisuuvesi on tarkoitettu ensisijaisesti henkilgille, joiden syljen eritys
on vahentynyt. Kotikayttoon tarkoitettu fermentoitu puolukkasuuvesi vahent&a tulehdusta
ja tasapainottaa mikrobistoa suussa ja sitd on mahdollista kayttaa pdivittain.

Amiinifluoridin ja tinafluoridin yhdistelma sopii osaproteesien ja siltojen kayttdjille koska
se tekee hampaisiin jaaneen plakin toimintakyvyttémaksi ja estda nain uuden plakin
muodostumista. Eteerisia 6ljyja sisaltava suuvesi vahentaa bakteerien kasvua etenkin
hammasvaleissa. Sinkki kloridi vahentaa hammaskiven muodostumista. Alkoholin ja
suolan yhdiste suuvedessa ehkdisee plakin muodostumista ja ientulehdusta.

Ksylitoli estaa hallitsemattoman kariesbakteerien kasvua ja korjaa jo alkaneita
kiillevaurioita. Suun terveytta edistava vuorokausiannos on vahintaan 5 grammaa
ksylitolia. lkaantyneille ksylitolipastilli on paras vaihtoesto, purukumin pureskelu voi
aiheuttaa kipua leukanivelissa.

ooo O

Paivittainen puhdistus

Harjaa hampaat aamuin ja illoin fluorihammastahnaa kayttden pehmealla
hammasharjalla tai sshkéhammasharjalla

Aamuharjauksen ajankohta ei ole niin térked, kuin hampaiden iltapesu.

[ltapesu suoritetaan vasta pédivan viimeisen nautitun aterian jélkeen.

Harjauksen jélkeen suu purskutellaan suuhun jaaneella fluorivaahdolla ja
huuhdellaan kevyesti vedelld, suuhun ja hampaiden véleihin saa jadda fluoritahnaa
suojaamaan ikenid ja hampaita kariekselta (Kuva 1 suomenhammaslaakariliitto).

S &
Kuva 1.1 + 2. Taka- ja sivualueella kallista hammasharjaa niin, etta harjasten paat
puhdistavat ienrajan, sekd posken ettéa kielen puolelta.

3. Harjaa etualue huulen puolelta.

4. Etualuetta kielen puolelta harjattaessa kdanna harja vahan pystyyn.

5. Harjaa myos purupinnat. Harjaa samalla tavalla ylahampaat.
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Hammasvaélit puhdistetaan kerran paivassa, hammasvéliharjalla, lankaimella,
hammaslangalla tai harjatikulla. Kuva 2.

Kuva 2. Kuvassa
edessa
hammasvaliharja
“ , keskelld lankain

\ jatakana
N harjatikku.

Kuva 3. Anu Keto ja Heikki Murtomaa

Hammastikusta pidetdan tukevasti kiinni ja se vieddan hampaiden véliin leved kanta
ientd vasten.

Hammastikulla hangataan kutakin hammasvélia noin kymmenen kertaa varmistaen,
ettd molempien hampaiden pinnat puhdistuvat.

Hammastikkua on hyva kayttaa varmalla ja kevyella otteella, jottei ien vaurioituisi.
Haasteellisille asiakkaille ei voida suositella puutikkua, katkeamisvaaran vuoksi.

*O O O

Kuva 4. Avoimissa
hampaiden véleissa
puhdistukseen
voidaan kdyttda
hammasvaliharjaa,
jota liikutellaan
hampaiden vélissa
samalla tavoin kuin
hammastikkua.

6(19)
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Autettavan potilaan suun puhdistus

x Muistisairauden alkuvaiheessa asukasta muistutellaan hampaiden pesemisesta.

Seuraavassa vaiheessa avustaja seisoo vieressé ja ohjaa, kannustaa ja vasta
tarvittaessa auttaa puhdistamaan hampaat.
x Sekavan muistisairaan suunhoito, voi olla haasteellista.

% Asukas voi vastustella suunhoitoa kéasillaan, tarttua hoitajan kasiin, purra, sylkeé ja

kdantaa paatdan poispain.

% Al3 laita sormiasi vastustelevan asukkaan suuhun, jos hanell3 on
puremistaipumusta.

x Tarvittaessa voit laittaa asukkaan hampaiden valiin yhden hammasharjan tai

sormisuojan/suunavaajan (kuva 5), jolla estat puremisen ja toisella hammasharjalla

voit pestd hampaat.

Kuva 5. Sormisuoja/suunavaaja

% Suunympaéryksen hierominen ja siveleminen rentouttaa suuta ja voi auttaa suun

aukaisemisessa.

x Harjaa hampaat rauhallisin liikkein ja samalla toisella kadelld kevyesti poskea
venyttden. Varo ettei hammasharjasta lenna roiskeita omiin silmiin.

x Hampaat ja suu voidaan puhdistaa vuoteessa puoli istuvassa asennossa.

x Autettavan paata voidaan kohottaa ja tukea tyynyilla.

Jos asukas ei pysty sylkemaan ja huuhtomaan suutaan, vaarana on, ettad vettd menee
hengitysteihin.

Aspiroimisen vélttdmiseksi hampaat voidaan harjata kostutetulla hammasharjalla, johon
on laitettu herneen kokoinen maara hammastahnaa, ja pyyhkia sen jalkeen kostealla

sideharsolla, suu kuivaksi.

7(19)

Fluorihammastahna on térkea reikien ehkdisemiseksi, eikd ole vaarallista, jos asukas nielee

pienen maardan hammastahnaa.

MUISTA KIRJATA
Hoitaja ala lannistu, pédivat ovat erilaisia, yritd myéhemmin uudesta, jos suunhoito ei
onnistu kirjaa siita.

My®&s onnistuneesta suunhoidosta ja havainnoista tehdaan kirjaus asukkaan tietoihin.

Kirjauksista tulee, kayda ilmi millaiset proteesit asukkaalla on ja suun, limakalvojen ikenien

ja hampaiden kunto.
Muista kirjata my&s millaisilla valineilla ja tuotteilla asukkaan suuta hoidetaan.
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Jos autettava asukas istuu tuolilla, hdnen p&énsé voi nojata selkdnojaan tai seindén tyynylla
tuettuna. Keinutuoli tai muu korkeaselkdinen tuoli voi my68s sopia tarkoitukseen. Avustaja
voi myds asettua autettavan taakse niin, ettd tdma nojaa paataan avustajan kainaloon.
Tama asento on hyvd, jos asukas voi huuhtoa tai sylked altaaseen.

a

o o o o

Varaa lahettyville kaikki tarvittavat puhdistusvélineet, kertakayttopyyhkeita, vetta
huuhteluun seka kaarimalja tai muki sylkemista varten.

Kerro asukkaalle mita aiot tehdd ja miksi.
Suojaa asukas tarvittaessa.
Desinfioi katesi ja pue tehdaspuhtaat kasineet seka kasvosuojus.

Puhdista kaikki hammasvaélit jarjestyksessa. Isoihin hammasvéleihin sopii
hammasvaliharja, ahtaisiin hammaslanka.

Lankaus suoritetaan kerran paivdssa ennen hampaiden harjausta, jotta fluori menee
paremmin vdleihin. Hammas valien puhdistaminen suoritetaan edestakaisella
liilkkeelle viisi kertaa hangaten, varoen vahingoittamasta ienta. Liike on sahaava ja
hammas puhdistetaan kauttaaltaan myd&s ienraja.

Jos suun limakalvoilla on peitteitd tai ruuantadhteitd, puhdista ne ensin
harsotaitoksella tai hammasharijalla.

Laita harjaan herneen kokoinen nokare fluorihammastahnaa. Puhdista hampaat
jarjestelmallisesti ienrajaan asti séhkbhammasharijalla tai tavallisella hammasharjalla
pienin nykyttavin liikkein.

Aloita harjaus ylahampaiden kielenpuoleisilta pinnoilta, etene jarjestyksesséa
viimeisen hampaan takaa toisen puolen viimeiseen hampaaseen. Harjaa samalla
tavalla poskenpuoleiset pinnat ja sitten alahampaat samalla tavalla.

Kielen pinnalla oleva kate voidaan poistaa hammasharijalla tai kielenpuhdistajalla
paivittain. Kielen puhdistaminen hammasharjalla, hammasharja kostutetaan
lampimalla vedelld ja harjaa vedetdan nielusta kielenkarkea kohti. La&mmin vesi
helpottaa bakteeripeitteen irrottamista.

Anna asukkaan lopuksi sylked. Tdssé vaiheessa huuhtominen ei ole en&a tarpeen,
vaan pieni maarad fluorihammastahnaa saa jaada vahvistamaan hampaita.

Toimi varmoin, mutta hellavaraisin ottein. Suu on herkka alue.

lakkaalla, jolla on nielemisongelmia tai arat limakalvot kdytetddan hammastahnaa,
joka ei sisalld natriumlauryylisulfaattia.

Suuta voi tilapaisesti purskutella 0,02 % fluoridia siséltavalla suuvedella, jos
hampaiden harjaaminen ei onnistu.
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Omainen voi auttaa hampaan pesussa. Hoitaja voi ndyttaa omaisille, hoidettavan ldheisen
hampaiden pesun. Sdanndllisesti kdyvat omaiset pesevat yleensa mielelldén Idheisensa
hampaat ja haluavat auttaa nain laheisen hoidossa. Omaiset eivét itse tule ajatelleeksi tata
mahdollisuutta, rohkeasti vaan esittamaan toive omaisille. Asian voi ilmaista omaisille, etta
me hoitajatkin pest&dan |dheisenne hampaat, mutta ei ylim&ardinen harjaus pahaa tee,
painvastoin.

Jos ikddntyneen on vaikea avata suutaan, valitaan pienikokoinen harja, lastenharja,
soloharja tai kolmitasoharja (kuva 6) ndin paastaan puhdistamaan hankaliakin kohtia.

14 &

Kuva 6. Kolmitasoisia harjoja. (© Kaija Komulainen)

Solo- harja sopii
erinomaisesti siltojen ja
implanttien
puhdistamiseen seka
takahampaille.

M3 WHIPOW 0108
- ——

Ihanteellinen myds
ienrajan, seka
viisaudenhampaiden
puhdistukseen.

Irtoproteesien puhdistus

Huuhtele irtoproteesit vedelld aina ennen suuhun laittamista ja aterioiden jadlkeen.
Pese irtoproteesit irtoproteeseille tarkoitetulla tahnalla tai miedolla
astianpesuaineella, ei hammastahnalla, proteesiharjaa apuna kayttaen.

Desinfektio irtoproteesit niille tarkoitetuilla veteen liuotettavilla tableteilla.

Sailytd irtoproteeseja yon yli kuivassa rasiassa, jossa on tilkka vettd nain proteesit
eivat kutistu yon aikana.

Puhdista proteesit harjaten ne huolellisesti juoksevassa haaleassa vedessa. Kuva 7.
Osaproteesien metalliset kiinnityspinteet tulee puhdistaa huolellisesti, mutta varoen,
jotta pinteet eivat vaantyisi. (Kuva 8)

o0 oo OO
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Kuva 7 Kuva 8
Irtoproteesien asettaminen ikdantyneen suuhun.

0 Anna muistisairaan henkilén ottaa proteesit pois suusta ja laittamaan ne itse suuhun
niin kauan kun se onnistuu.
Poista proteesit tehdaspuhtainkasinein, jos ikddntyneen sormivoimat ovat
heikentyneet.
Tartu sormin sopivan pinteen alle ja nosta varovaisesti.
Muista ettd osaproteesit irtoavat vain yhdesta suunnasta.
Laita proteesi takaisin painvastaisesta suunnasta.
Tarkasta, ettéa proteesi istuu napakasti ja niiden valiin ei jaa limakalvoja.

o000 O

On parempi jattaa proteesit pois kaytosta, jos niiden suusta pois saaminen on jatkuvasti
vaikeaa ja proteesit jaavat pitkiksi ajoiksi pesemattomina suuhun. Irtoproteesit pidetaan
poissa suusta yon yli tai ollaan paivélla muutama tunti ilman proteeseja.

Kuva 9.
Rankaproteesi,

7 ¥ sylki paasee
g huuhtelemaan
O alaetuhampaita,

koska ienrajat

jaadvat vapaaksi

Kuva 10.

Muovinen
osaproteesi,
% estda sylked
huuhtelemasta

ienrajoja,
hampaat ovat
vaarassa
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Implantti ja sen hoito

Hammasimplantin omahoidossa kadytetddn samoja valineitd, kuin omien hampaiden
puhdistuksessa.

O Kiinnitd huomiota plakkia herkéasti kerdédvaén ienrajaan ja sen huolelliseen
puhdistamiseen hammasvaéliharjalla.

O Harjaa hampaat kaksi kertaa vuorokaudessa.

O Puhdista implanttikiinnitteinen hammasproteesi hammasproteesiharjalla, ja puhdista
samalla suussa oleva implanttikisko (kuva 11)

Kuva 11.
Alaleuvan
implanttikisko

Kuva12.
Implanttikiskoon
kiinnitettava
alalevan
proteesi. Kuva:
Ritva Kuoppala

Kuva 13. Kruunun ja
tukihampaan
saumakohta tulee pitad
puhtaana,
hammasvliharjan
avulla.




Siltaproteesin (kuval4) Omahoitona on kruunun ja tukihampaiden saumakohtien hoito.

* b %

x

Liite 3

Kuva 14.
Siltaproteesi.
Kaksi omaa
hammasta hiottu
pilariksi, johon
kiinnitetaan
siltaproteesi
pysyvasti.

Pidad saumakohdat puhtaana, ettei tukihampaat reikiinny ja ettei ien tulehdu.
Puhdista tukihampaiden saumakohdat hammasvaliharjaa apuna kayttaen.
Puhdista implanttisillan valiosa erikoishammaslangalla esim. siltaneulan avulla.
Harjaa hampaat kaksi kertaa vuorokaudessa fluorihammastahnalla.

Kuva 15
Hammasimplantti eli
keinojuuri.
Hammasimplantilla
voidaan tayttaa
hampaaton vali, tai
tehda keinojuuri
proteesille.

Implantti hoidetaan, niin kuin omatkin hampaat.

Muista pitaa puhtaana implantin saumakohdat, hammasvaliharjan avulla.

Suun bakteerit yhdistettyna huonoon suuhygieniaan ja saannollisen seurannan
puutteeseen, altistavat ymparsivan kudoksen tulehtumiselle.

Pelkélla omahoidolla ei aina paasta hyviin hoitotuloksiin, mutta ammattilaisen
puhdistus yhdessa huolellisen omahoidon kanssa voi vield pelastaa implantin.

12(19)
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Ientulehdus ja Parodontiitti

Kiinnityskudoksen varhaista tulehdus vaihetta kutsutaan ientulehdukseksi eli gingiviitiksi.
lentulehduksen oireita ovat:

* len on punoittava, turvonnut ja aristava (kuva 16).

* Suussa voi olla paha maku

* |kenet voivat vuotaa verta.
lenverenvuodon aikana on térke&da tehostaa suuhygieniaa. Jos hengitys haisee pahalle,
tarkista hammasvaliharjan avulla tuleeko paha haju hammasvaleista.

Kuva 16. lentulehdus (Kuva Tanja Ketola-Kinnula)

Vaikka ienrajat vuotavat verta ja ovat aristavat, hampaat tulee harjata saannollisesti seka
puhdistaa hammasvalit. Alkavan ientulehduksen voi pysdyttaa tehostetulla suuhygienialla.

lentulehduksen hoito:

O Harjaa hampaat ja ienrajat huolellisesti kaksi kertaa vuorokaudessa.

O Puhdista hammasvalit huolellisesti, hammasvaéliharjaa kayttaen.
Jos harjaus ei onnistu kivuliaan suun ja vuotavien ikenien vuoksi, voi hampaat ja suun
puhdistaa klooriheksaaniliuoksella. Jos ientulehdus ei parane viikon siséll3, on syyta
hakeutua hammashuollon piiriin.

Jos ientulehdusta ei hoideta varhaisessa vaiheessa, se johtaa hampaiden
kiinnityskudossairaudeksi eli parodontiitiksi, jossa hampaan syvemmat kiinnityskudokset
vaurioituvat. (kuva 17).

Parodontiitin nakyvin oire on ikenen verenvuoto, muita oireita ovat pahan hajuinen
hengitys ja paha maku suussa. Hoitamattomana kudostuho jatkuu ja johtaa lopulta
hampaan menetykseen sekd purennan romahtamiseen. Vaarana on myds verenkierron
kautta leviava infektio.

Kuva 17. Tyypin|
diabetesta
sairastava potilas,
jolla on hoitamaton
parodontiitti. (Kuva
Hellevi Ruokonen)
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Hampaiden reikiintyminen eli karies

Hampaiden reikiintyminen johtuu siitd, etta suun bakteerit tuottavat hampaiden pinnoille
kasvaessaan sokerista ja tarkkelyksesta happoja. Normaalisti sylki palauttaa hampaisiin
happojen liuottamat mineraalit. lakka&illa reidt voivat edetd pitkalle ilman kivun tuntemusta.

Kuva 18. Karies (Eino Honkala)

Ikddntyessa juuren pinta paljastuu iensairauksien ja ikenien vetaytymisen vuoksi.
Juurenpinta altistuu reikiintymiselle, koska sitd ei suojaa kova kiille, niin kuin hampaan
kruunua suojaa. Juurikaries on tavallisinta ikdantyneilld, sille altistaa ienrajojen huono
puhdistus, hammaskaulan paljastuminen sekéa kuiva suu. Juurikaries (kuva 19) etenee
juurenpinnan ympéri ja voi aiheuttaa hoitamattomana hampaan katkeamisen.

Kuva 19.
Juurikaries.
lenreunoihin
paikallistuva
karies. Kuva:
Tanja Ketola-
Kinnula

Hampaiden reikiintymistd ehkdistddan parhaiten:
» Harjataan hampaat saanndéllisesti fluorihammashammastahnalla aamuin
illoin,
» Ruokaillaan saannoéllisesti
» Huuhdellaan suu vedella ruokailun jéalkeen
» Ei napostella eikd nautita makeita juomia pitkin paivaa eika oisin
» Hampaille turvallisia ovat ksylitolituotteet ja juustot.
» Janojuomana vesi, mineraalivedet ja sokeriton tee.
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Suun sienitulehdus

Sienitulehduksen oireita ovat:

*

*
*
*
*
*

kipu limakalvoilla,

polttelu,

arkuus, kirvely

punoitus,

joskus myds makuaistin muutos
seka verenvuoto.

Suun limakalvoilla ja kielessa voi esiintya vaaleita tai punertavia laikkuja taikka peitteita.
Suun sienitulehduksen yhteydessa voi myds esiintya suupielihaavaumia ja
suupielitulehdusta.

Suun sieni infektiolle altistavia tekijoita ovat:

% 6 b b Ok Ok b Ok F b Ok

antibioottilaakitys,

huono suuhygienia,

kuiva suu,

huonosti istuvat proteesit,

diabetes, joka ei ole hoitotasapainossa,
hengitettavat astmalaakkeet,
tupakointi,

runsas nautittu hiilihydraattien maara,
aliravitsemus,

raudan puutos,

hormonaaliset muutokset.
syfpahoitojen ja elinsiirtojen yhteydesséa kdytetyt immunosuppressiiviset |dakkeet eli
hylkimisenestolagkkeet

Kuva 20. Sieni-infektio
irtoproteesin alla. A)
Irtoproteesi paikoillaan.
B) Proteesin alta
paljastuu
proteesistomatiitti.
Kuva: Therapia
Odontologica,
Academica-Kustannus
Oy.
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Proteesien kayttajilla
voi olla suupielten
tulehdusta (kuva 21),
jos oireet eivat parane
runsaassa viikossa tai
vusivat, kyseessa voi
olla mahdollinen
hiivatulehdus.

Omahoitona on tehostaa suunhygieniaa, puhdistaa suuta ja proteeseja hyvin. Proteesit
otetaan yoksi pois suusta ja pdivalla ollaan ilman proteeseja pari tuntia. Vanhat huonosti
istuvat proteesit pohjataan, jotta ne istuisivat paremmin.

Sieni- infektio hoidetaan yleensa paikallisvalmisteella. Proteesit desinfioidaan paivittain,
samalla kun suu hoidetaan, jos irtoproteeseja ei hoideta samanaikaisesti, sieni- infektio ei
parane.

Altat

Aftat ovat kivuliaita tai kutiavia suun haavaumia (kuva 22), jotka eivat ole tarttuvia. Afta

paranee yleensa itsestaan 7-10 vuorokaudessa. Kipua voi lievittaa hyvélla suuhygienialla
sekad apteekista saa tuotteita, jotka on tarkoitettu aftojen hoitoon.

Jos suun haavaumat eivét parane kahdessa viikossa hoidosta riippumatta, on syytéd kysya
neuvoa hammashoitolasta.

-
: L4 =4 et
Kuva 22. Afta huulen sisdpinnalla. Suomen hammaslaakariliitto

Syopahoidoissa kaytettavista ladkkeista solunsalpaajat seka metotreksaatti aiheuttavat
suun limakalvojen haavaumia.
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Kuiva suu

Kuiva suu on hyvin tavallinen vaiva ikdantyneilla. Kuivassa suussa on kuiva ja pistéva tunne,
kielta voi kirvelld ja huulet ovat rohtuneet. Suussa voi maistua metallinmaku ja
ruokaileminen tuntuu epamiellyttavalle, ja asiakas voi kieltaytya syomasta. Suun limakalvot
voivat olla arat ja punoittavat. Nieleminen ja puhuminen voi olla hankalaa seka
hammasproteesien pito voi olla vaikeaa. Suun kuivuus lisaa riskia suun sairauksille.

Kuivan suun hoito:

Tehosta vedenjuontia

kdyta ksylitoli pastilleja

sy6 monipuolisesti pureskelua vaativia aterioita

huolehdi suuhygieniasta.

kostuta suuta esimerkiksi ruokadljylla, 6ljy tuntuu miellyttavalta suussa.

* %k % %

Alkoholia sisaltavia suuvesia tulee valttaa koska alkoholi kuivattaa suuta. Apteekista saa
kuivan ja herkan suun hoitoon tarkoitettuja geeleja seka kostutussuihkeita. Laakelistan
tarkastuksella ja joidenkin |ddkkeiden lopettamisella, voidaan saada sylkirauhasten
toiminta kdynnistymaan.

Mahdollista kuivaa suuta aiheuttavia laédkkeita ovat:
Diabeteslddkkeet, astmaladkkeet, reumalaakkeet,
parkinsonintaudin ladkkeet, psyykenlédakkeet,
sydan ja verisuonisairauksien |dakkeet,

Crohnin taudin laakkeet, psyykenlaakkeet,

kipu- ja kuumelaakkeet,

osteoporoosin |ddkkeet ja syopaldakkeet

R 2 B B

Suusyopa

Huono suuhygienia, parodontiitti seka krooninen suun hiivasieni-infektio voivat suurentaa
suusydvan riskid. Samoin myds huonokuntoiset proteesit, jotka hankaavat tai istuvat
huonosti ja ndin aiheuttavat jatkuvan mekaanisen hankauksen, saattavat suurentaa
kielisyovan riskia.

On tdrkeaa tarkkailla suun limakalvomuutoksia ja tutkia limakalvot saanndllisesti.

Suusyovan yleisimpid oireita ovat:

haavauma, joka ei parane 2 viikossa

limakalvon (eksofyyttinen) kohouma

punoittava, valkoinen tai punavalkoinen limakalvomuutos

muutos, jonka seurauksena proteesi muuttuu sopimattomaksi

sydmisen ja puheen hdiriot

hampaan liikkuvuus, joka ei selity hampaan kiinnityskudossairaudesta
kyhmy kaulalla, joka voi olla ensimmainen oire suusydvan metastaasista
kipu, joka on yleensd myodhéainen oire

L R A o 2
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Lukijalie

Hampaiden kiinnityskudossairaudet ovat yleisia aikuisvaestolls,
erityisesti iensairaudet ovat yleisia yli 65- vuotiailla, joilla on omia
hampaita suussa. Tulevaisuudessa entista harvempi, tulee menettamaan
omat hampaansa. Samanaikaisesti hammassairaudet lisdantyvat, koska
hoidettavien hampaiden lukumaara ikdihmisilla kasvaa. Suomessa
vuonna 2000, joka kolmas 65-74- vuotias oli hampaaton, mutta vuonna
2011 enda joka kuudes oli hampaaton. Hammassairaudet, karies ja
hampaiden tukikudossairaudet, ovat siis suuri haaste ikdihmisten
suunhoidossa, hampaallisen vaeston lisaantyessa.

Huono suun terveys on tutkitusti yksi riskitekija yleisterveydelle.
Krooniset tulehdussairaudet ovat yleisempia suun sairauksia.
Suussa oleva pitkdaikainen infektio aiheuttaa elimistéén matala-
asteisen tulehduksen, jolla on haitallisia vaikutuksia terveyteen.
Suun bakteerit paasevat leviamaan hampaan kiinnityskudoksista tai
hampaanjuurenkarjen kautta muualle elimisté6én. Hammasperaisia
bakteereja on I6ydetty tukkeutuneiden sepelvaltimoiden ja
aivovaltimopullistumien seinamista. Hasmmasperaisilla infektioilla ja
sydanperaisilla akkikuolemilla, voi olla yhteytta toisiinsa.
Suun terveyden hoito on erityisen tarkeaa niille, joilla on
sydamen lappavika, tekolappa, syopa ja tekonivelpotilaille.
Kehoon asennetut vierasesineet heikentavat elimiston
puolustusmekanismia. Verenkierron mukana, levinneet suun
bakteerit tarttuvat herkemmin kiinni vierasesineeseen.

Tama opas on tehty osana opinnaytetydta, joka on vapaasti luettavissa
Theseuksessa.

Tekijat: Jaana Nykanen ja Tiina Heikkinen
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Suun tutkiminen

Irtoproteesien ja suun limakalvojen kunto tulee tarkistaa saannéllisesti. Suunhoidon
yhteydessa tulisi tarkastaa limakalvot ja kieli.

Suun tutkimiseen tarvitaan:

pieni taskulamppu
kielilasta tai hammasharja
suojakasineet.

Suusta tutkitaan jarjestelmallisesti, limakalvot, ikenet, kielen sivut, kielen alapinta,
suunpohja, suulaki ja hampaiden pinnat.

Limakalvot; ovatko terveen vaaleanpunaiset, onko niissa haavaumia tai
limakalvomuutoksia.

Ikenet; Onko niissa merkkeja punoituksista, turvotuksista, verenvuodosta tai ikenen
rajan vetaytymisesta.

Kieli; Onko kieli katteinen.

Hampaat; Onko niissa merkkeja reikiintymisesta, heiluuko joku hampaista.
Hoitajan tulisi erottaa asiakkaan suusta, erilaiset implantit ja sillat seka
taitaa niiden hoito, tarkeaa on myos huonokuntoisten ja heiluvien
implanttien kunnon arviointi ja jatkohoitoon ohjaaminen.
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Suunpuhdistuksen valineet ja
tuotteet

Harjana kaytetdan joko pehmeaa hammasharjaa tai sshkbhammasharjaa.
Sdahkéhammasharja puhdistaa tehokkaammin hampaat ja ienrajan kuin tavallinen
hammasharja seka vahentaa tehokkaammin ientulehdusta. Sahkéhammasharjan aani tai
harjausliike voi tuntua idkkaalle henkilolle epamiellyttavalta.

Hammaslangoista valitaan sellainen, joka sopii hammasvaleihin parhaiten. Vahapintainen
lanka liukuu helpommin kuin vahaamaton lanka. Hammasvalien puhdistukseen
tarkoitetut hammastikut ovat kolmion muotoisia. Puinen tikku kannattaa kastella ennen

tikutusta, jotta se ei katkea eika rikkoudu niin helposti.

Fluorihammastahnaa suositellaan kaytettavaksi 2 kertaa paivassa 0,5-2 cm, jonka
fluoripitoisuus on 1 450 ppm. Hammaslaakari voi maarata reseptilla iakkaalle, jolla on
korkea reikiintymisriski korkean fluoridipitoisuuden hammastahnaa aamuin ja illoin
kaytettavaksi. Jos korkean fluoripitoisuuden tahna arsyttaa ikaantyneen suuta ja
limakalvoja voidaan harjaus suorittaa normaalipitoisella hammastahnalla ja tdydentaa
suunhoitoa ammattilaisen suorittamalla hampaiden fluorauksella ja puhdistuksella 3-4
kertaa vuodessa.

Antimikrobinen entsyymisuuvesi on tarkoitettu ensisijaisesti henkil6ille, joiden syljen
eritys on vahentynyt. Kotikayttdon tarkoitettu fermentoitu puolukkasuuvesi véhentaa
tulehdusta ja tasapainottaa mikrobistoa suussa ja sitd on mahdollista kayttaa
paivittain.

Amiinifluoridin ja tinafluoridin yhdistelma sopii osaproteesien ja siltojen kayttdjille
koska se tekee hampaisiin jaaneen plakin toimintakyvyttomaksi ja estaa nain uuden
plakin muodostumista. Eteerisia oljyja sisaltava suuvesi vihentaa bakteerien kasvua
etenkin hammasvaleissa. Sinkki kloridi vahentaa hammaskiven muodostumista.
Alkoholin ja suolan yhdiste suuvedessa ehkaisee plakin muodostumista ja
ientulehdusta.

Ksylitoli estaa hallitsemattoman kariesbakteerien kasvua ja korjaa jo alkaneita
kiillevaurioita. Suun terveytta edistéava vuorokausiannos on vahintdaan 5 grammaa
ksylitolia, nautittuna tasaisesti eri aterioiden jélkeen. Ikaantyneille ksylitolipastilli on
paras vaihtoehto, purukumin pureskelu voi aiheuttaa kipua leukanivelissa.
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Erityisryhmat kuten ikaantyneet saavat suuvesista terveyshyotyja, mutta muista etta
suuveden kayttd ei korvaa mekaanista puhdistusta. Taulukoissa 1 ja 2 on esitetty milloin,
suuvetta voidaan kayttaa tilapdisesti ja milloin paivittain.

Suun mikrobien vahentaminen ennen kirurgisia toimenpiteita ja sen jalkeen,

Suun desinfektio ennen toimenpiteita tartuntavaaran vahentamiseksi.

Jos hampaiden harjaus on estynyt suun arkuuden takia.

Taulukko 1. Suuveden kaytto tilapaisesti.

Hampaiden harjaus on vaikeutunut ja suu on arka; limakalvo sairaudet

Mekaaninen puhdistus ei ole riittava; taipumus ien tulehdukseen

Paivittainen suuhygienia ei ole riittava

Pahanhajuinen hengitys

Karieksen ehkaisy

Aftat

Hammas implanttien hoito

Hammasproteesia kayttavan suun ja proteesien desinfektio

Taulukko 2. Suuveden kayttd paivittain. (Ainamo ja Lahtinen 2014.)
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‘ Paivittdinen puhdistus

Harjaa hampaat aamuin ja illoin fluorihammastahnaa kayttaen pehmealla

hammasharijalla tai séhkdhammasharjalla.

1 Aamun harjauksen ajankohta ei ole niin tarked, kuin illalla tapahtuva hampaiden

pesu.

¢ lltapesun suoritetaan vasta paivan viimeisen nautitun aterian jalkeen.

¢ Harjauksen jalkeen purskuttele suu suuhun jaaneella fluorivaahdolla ja huuhdellaan
kevyesti vedella, suuhun ja hampaiden valeihin saa jaada fluoritahnaa suojaamaan

ikenid ja hampaita kariekselta Kuva 1.

Kuva 1. 1 + 2. Taka- ja sivualueella kallista hammasharjaa niin, etta harjasten
paat puhdistavat ienrajan, seka posken ettéa kielen puolelta.

3. Harjaa etualue huulen puolelta.

4. Etualuetta kielen puolelta harjattaessa kaanna harja véhan pystyyn.

5. Harjaa my&s purupinnat. Harjaa samalla tavalla ylahampaat (kuva

suomenhammaslaakariliitto)

Kuy,
a2, Kuvassa edess

Hammasvalit puhdistetaan kerran paivassa, hammasvaliharjalla, lankaimella, hammaslangalla
tai harjatikulla. Kuva 2.
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Hammastikusta pidetaan tukevasti kiinni ja se vieddan hampaiden valiin levea kanta
ienta vasten.

Hammastikulla hangataan kutakin hammasvalia noin kymmenen kertaa varmistaen,
etta molempien hampaiden pinnat puhdistuvat.

Hammastikkua on hyva kayttaa varmalla ja kevyella otteella, jottei ien vaurioituisi.
Haasteellisille asiakkaille ei voida suositella puutikkua, katkeamisvaaran
vuoksi.

A9 ¥sel
srerere NI

-
-
P

Kuva 4. Avoimissa hampaiden valeissa puhdistukseen
voidaan kayttad hammasvaliharjaa, jota liikutellaan
hampaiden valissa samalla tavoin kuin hammastikkua.
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{ Attettavan potilaan suun
puhdistus

e | Muistisairauden alkuvaiheessa asukasta muistutellaan hampaiden pesemisesta.

Seuraavassa vaiheessa avustaja seisoo vieressd ja ohjaa, kannustaa ja vasta tarvittaessa

auttaa puhdistamaan hampaat.

e [ Sekavan muistisairaan suunhoito, voi olla haasteellista.

¢ | Asukas voi vastustella suunhoitoa kasillaan, tarttua hoitajan kasiin, purra, sylkea ja

kdantaa paataan poispain.

« | Ali laita sormiasi vastustelevan asukkaan suuhun, jos hanell3 on
puremistaipumusta.

» Tarvittaessa voit laittaa asukkaan hampaiden véliin yhden hammasharjan tai

sormisuojan/suunavaajan (kuva 5), jolla estat puremisen ja toisella hammasharjalla voit

pesta hampaat.

5 Kuva 5. Sormisuoja/suunavaaja

e Suunymparyksen hierominen ja siveleminen rentouttaa suuta ja voi auttaa suun
aukaisemisessa.

e Harjaa hampaat rauhallisin liikkein ja samalla toisella kadella kevyesti poskea venyttaen.
Varo ettei hammasharjasta lenna roiskeita omiin silmiin.

¢ Hampaat ja suu voidaan puhdistaa vuoteessa puoli istuvassa asennossa.

¢ Autettavan padta voidaan kohottaa ja tukea tyynyilla.

Jos asukas ei pysty sylkemaén ja huuhtomaan suutaan, vaarana on, etta vettd menee
hengitysteihin.

Aspiroimisen vélttamiseksi hampaat voidaan harjata kostutetulla hammasharjalla,
johon on laitettu herneen kokoinen maara hammastahnaa, ja pyyhkia sen jalkeen
kostealla sideharsolla, suu kuivaksi.
Fluorihammastahna on tarkea reikien ehkaisemiseksi, eika ole vaarallista, jos asukas nielee
pienen maaréan hammastahnaa.

MUISTA KIRJATA

Hoitaja ala lannistu, paivat ovat erilaisia, yrita myéhemmin uudesta, jos suunhoito ei
onnistu kirjaa siita.

My®s onnistuneesta suunhoidosta ja havainnoista tehdaan kirjaus asukkaan tietoihin.
Kirjauksista tulee, kdyda ilmi millaiset proteesit asukkaalla on ja suun, limakalvojen ikenien

ja hampaiden kunto.
Muista kirjata myds millaisilla valineilld ja tuotteilla asukkaan suuta hoidetaan
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Jos autettava asukas istuu tuolilla, hdnen paansa voi nojata selkdnojaan tai seinaan tyynylla
tuettuna. Keinutuoli tai muu korkeaselkainen tuoli voi myos sopia tarkoitukseen. Avustaja voi
myds asettua autettavan taakse niin, ettd tdma nojaa paataan avustajan kainaloon. Tama
asento on hyv4, jos asukas voi huuhtoa tai sylkea altaaseen.

e Varaa lahettyville kaikki tarvittavat puhdistusvalineet, kertakayttopyyhkeita, vetta
huuhteluun seka kaarimalja tai muki sylkemista varten.

» Kerro asukkaalle mita aiot tehda ja miksi.
¢ Suojaa asukas tarvittaessa.
» Desinfioi katesi ja pue tehdaspuhtaat kasineet seka kasvosuojus.

¢ Puhdista kaikki hammasvalit jarjestyksessa. Isoihin hammasvaleihin sopii hammasvaliharija,
ahtaisiin hammaslanka.

e Lankaus suoritetaan kerran padivassa ennen hampaiden harjausta, jotta fluori menee
paremmin valeihin. Hammas valien puhdistaminen suoritetaan edestakaisella liikkeelle viisi
kertaa hangaten, varoen vahingoittamasta ienta. Liike on sahaava ja hammas puhdistetaan
kauttaaltaan myo0s ienraja.

¢ Jos suun limakalvoilla on peitteita tai ruuantéhteita, puhdista ne ensin harsotaitoksella tai
hammasharjalla.

e Laita harjaan herneen kokoinen nokare fluorihammastahnaa. Puhdista hampaat
jarjestelmallisesti ienrajaan asti sahk6hammasharijalla tai tavallisella hammasharjalla pienin
nykyttavin liikkkein.

e Aloita harjaus yldhampaiden kielenpuoleisilta pinnoilta, etene jarjestyksessa viimeisen
hampaan takaa toisen puolen viimeiseen hampaaseen. Harjaa samalla tavalla
poskenpuoleiset pinnat ja sitten alahampaat samalla tavalla.

¢ Kielen pinnalla oleva kate voidaan poistaa hammasharjalla tai kielenpuhdistajalla paivittain.
Kielen puhdistaminen hammasharjalla, hammasharja kostutetaan lampimalld vedelld ja
harjaa vedetadan nielusta kielenkarkea kohti. Lammin vesi helpottaa bakteeripeitteen
irrottamista.

e Anna asukkaan lopuksi sylkea. Tassa vaiheessa huuhtominen ei ole enaa tarpeen, vaan
pieni maara fluorihammastahnaa saa jaada vahvistamaan hampaita.

e Toimi varmoin, mutta helldvaraisin ottein. Suu on herkka alue.

¢ 13kkaalla, jolla on nielemisongelmia tai arat limakalvot kaytetddan hammastahnaa, joka ei
sisalla natriumlauryylisulfaattia.

* Suuta voi tilapaisesti purskutella 0,02 % fluoridia siséltavalla suuvedelld, jos hampaiden
harjaaminen ei onnistu.
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@maimenvoi auttaa hampaarr pesussa. Hoitaja voi ndyttda omaisille, hoidettavan

dheisen hampaiden pesun. Saanndllisesti kdyvat omaiset pesevat yleensa mielelldan

aheisensa hampaat ja haluavat auttaa ldheisen hoidossa. Omaiset eivat itse tule

ajdtelleeksi tata mahdollisuutta, rohkeasti vaan esittdamaan toive omaisille. Asian voi

ilmaista omaisille, ettd me hoitajatkin pestaan laheisenne hampaat, mutta ei
ylimaarainen harjaus pahaa tee, painvastoin.

Jos ikdantyneen on vaikea avata suutaan, valitaan pienikokoinen harja, lastenharja,
soloharja tai kolmitasoharja (kuva 6) ndin padstéan puhdistamaan hankaliakin kohtia.

Kuva 6. Kolmitasoisia harjoja. (© Kaija Komulainen)

Solo- harja sopii erinomaisesti siltojen ja
implanttien puhdistamiseen seka
takahampaille. Ihanteellinen myés ienrajan,
seka viisaudenhampaiden puhdistukseen.

:
1
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Irtoproteesien puhdistus

Huuhtele irtoproteesit vedella aina ennen suuhun laittamista ja aterioiden jalkeen.

Pese irtoproteesit irtoproteeseille tarkoitetulla tahnalla tai miedolla astianpesuaineella, ei
hammastahnalla, proteesiharjaa apuna kayttaen.

Desinfektio irtoproteesit niille tarkoitetuilla veteen liuotettavilla tableteilla.

Sailyta irtoproteeseja yon yli kuivassa rasiassa, jossa on tilkka vettd ndin proteesit eivat kutistu
yon aikana.

Puhdista proteesit harjaten ne huolellisesti juoksevassa haaleassa vedessa. Kuva 7.
Osaproteesien metalliset kiinnityspinteet tulee puhdistaa huolellisesti, mutta varoen, jotta
pinteet eivat vaantyisi. (Kuva 8)

Kuva 7 Kuva 8
Irtoproteesien asettaminen ikaantyneen suuhun.

* Anna muistisairaan henkilén ottaa proteesit pois suusta ja laittamaan ne itse
suuhun niin kauan kun se onnistuu.

» Poista proteesit tehdaspuhtainkasinein, jos ikdantyneen sormivoimat ovat
heikentyneet.

* Tartu sormin sopivan pinteen alle ja nosta varovaisesti.

e Muista etta osaproteesit irtoavat vain yhdesta suunnasta.

¢ Laita proteesi takaisin painvastaisesta suunnasta.

* Tarkasta, ettd proteesi istuu napakasti ja niiden valiin ei jaa limakalvoja.

On parempi jattaa proteesit pois kdytosta, jos niiden suusta pois saaminen
on jatkuvasti vaikeaa ja proteesit jadvat pitkiksi ajoiksi pesemattémina
suuhun. Irtoproteesit pidetaan poissa suusta yon yli tai ollaan paivalld muutama
tunti ilman proteeseja.
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Kuva 9. Rankaproteesi, sylki paasee huuhtelemaan

alaetuhampaita, koska ienrajat jaavat vapaaksi

Kuva 10. Muovinen osaproteesi, estaa sylkea huuhtelemasta ienrajoja,
hampaat ovat vaarassa reikiintya ja ien tulehtua

3 &

Hammasimplantti eli keinojuuri. Hammasimpla
voidaan tayttaa hampaaton vali, tai tehda keinoj
proteesille. (kuva 11)

Implantti hoidetaan, niin kuin omatkin hampaat.
Muista pitdaé puhtaana implantin saumakohdat,
hammasvaliharjan avulla
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Implantti ja sen hoito

Hammasimplantin omahoidossa kdytetdan samoja valineitd, kuin omien hampaiden
puhdistuksessa.

e Kiinnita huomiota plakkia herkasti keraavaan ienrajaan ja sen huolelliseen puhdistamiseen
hammasvaliharjalla.

¢ Harjaa hampaat kaksi kertaa vuorokaudessa.

¢ Puhdista implanttikiinnitteinen hammasproteesi hammasproteesiharjalla, ja puhdista samalla
suussa oleva implanttikisko (kuva 11)

uva 12. Alaleuan implanttikisko

Kuva 13. Implanttikiskoon
kiinnitettava alaleuan proteesi.
Kuva: Ritva Kuoppala :
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—Hemmaskruunu ja siltaproteesi ja
niiden hoito

Kuva 14. Kruunun ja tukihampaan saumakohta
tulee pitaa puhtaana, hammasvaliharjan avulla.

Kuva 15. Siltaproteesi. Kaksi o
hammasta hiottu pilariksi, joh
kiinnitetaan siltaproteesi pysyv:

Siltaproteesin (kuva15) Omahoitona on kruunun ja tukihampaiden saumakohtien hoito.

» Pida saumakohdat puhtaana, ettei tukihampaat reikiinny ja ettei ien tulehdu.
Puhdista tukihampaiden saumakohdat hammasvaliharjaa apuna kayttaen.

Puhdista implanttisillan valiosa erikoishammaslangalla esim. siltaneulan avulla.
» Harjaa hampaat kaksi kertaa vuorokaudessa fluorihammastahnalla.

» Implantti hoidetaan, niin kuin omatkin hampaat.

e Muista pitaa puhtaana implantin saumakohdat, hammasvaliharjan avulla.

* Suun bakteerit yhdistettynd huonoon suuhygieniaan ja saannéllisen
seurannan puutteeseen, altistavat ymparéivan kudoksen tulehtumiselle.

» Pelkalla omahoidolla ei aina paasta hyviin hoitotuloksiin, mutta ammattilaisen
puhdistus yhdessa huolellisen omahoidon kanssa voi vield pelastaa implantin.
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lentulehdus ja Parodontiitti

Kiinnityskudoksen varhaista tulehdus vaihetta kutsutaan ientulehdukseksi eli gingiviitiksi.
lentulehduksen oireita ovat:

¢ len on punoittava, turvonnut ja aristava (kuva 16).
e Suussa voi olla paha maku
¢ |kenet voivat vuotaa verta.

lenverenvuodon aikana on tarkeda tehostaa
suuhygieniaa. Jos hengitys haisee pahalle, tarkista
hammasvaliharjan avulla tuleeko paha haju
hammasvaleista.

us (Kuva Tanja Ketola-Kinnula)

Vaikka ienrajat vuotavat verta ja ovat aristavat, hampaat tulee harjata saannollisesti seka
puhdistaa hammasvalit. Alkavan ientulehduksen voi pysayttaa tehostetulla suuhygienialla.

lentulehduksen hoito:
e Harjaa hampaat ja ienrajat huolellisesti kaksi kertaa vuorokaudessa.
e Puhdista hammasvalit huolellisesti, hammasvaliharjaa kayttaen.

Jos harjaus ei onnistu kivuliaan suun ja vuotavien ikenien vuoksi, voi hampaat ja
suun puhdistaa klooriheksaaniliuoksella. Jos ientulehdus ei parane viikon
sisdlld, on syytd hakeutua hammashuollon piiriin.

Jos ientulehdusta ei hoideta varhaisessa vaiheessa, se johtaa hampaiden
kiinnityskudossairaudeksi eli parodontiitiksi, jossa hampaan syvemmat kiinnityskudokset
vaurioituvat. (kuva 17). Parodontiitin ndkyvin oire on ikenen verenvuoto, muita oireita ovat
pahan hajuinen hengitys ja paha maku suussa.

Hoitamattomana kudostuho jatkuu ja johtaa lopulta
hampaan menetykseen seka purennan romahtamiseen.
Vaarana on myos verenkierron kautta leviava infektio.

Kuva 17. Tyypin | diabetesta sairastava potilas,
jolla on hoitamaton parodontiitti. (Kuva Hellevi
Ruokonen)
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——Hampaiden reikiintyminen eli
karies

ampaiden reikiintyminen johtuu siitd, ettd suun bakteerit tuottavat hampaiden
nroille kasvaessaan sokerista ja tarkkelyksesta happoja. Normaalisti sylki palauttaa
ampaisiin happojen liuottamat mineraalit. lakkailla reiat voivat edeta pitkalle iiman
vun tuntemusta.

Ikdantyessa juuren pinta paljastuu iensairauksien ja ikenien vetaytymisen vuoksi.
Juurenpinta altistuu reikiintymiselle, koska sita ei suojaa kova kiille, niin kuin hampaan
kruunua suojaa. Juurikaries on tavallisinta ikaantyneilla, sille altistaa ienrajojen huono
puhdistus, hammaskaulan paljastuminen seka kuiva suu. Juurikaries (kuva 19) etenee
juurenpinnan ympari ja voi aiheuttaa hoitamattomana hampaan katkeamisen.

Kuva 19. Juurikaries. lenreunoihin
aikallistuva karies. Kuva: Tanja Ketola-
Kinnula

Hampaiden reikiintymista ehkaistdan parhaiten:

» Harjataan hampaat fluorihammashammastahnalla aamuin illoin
¢ Ruokaillaan saannolliset

¢ Huuhdellaan suu vedella ruokailun jalkeen

¢ Einapostella eika nautita makeita juomia pitkin paivaa eika disin
* Hampaille turvallisia ovat ksylitolituotteet ja juustot.
Janojuomana vesi, mineraalivedet ja sokeriton tee.
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Suun sienitulehdus

Sienitulehduksen oireita ovat: ~ Suun sieni infektiolle altistavia tekijoita ovat:
e antibioottiladkitys

* kipu limakalvoill
'pu imakalvorfia  huono suuhygienia

* polttelu  kuiva suu

: irrl:/ljellj; e huonosti istuvat proteesit

i e » diabetes, joka ei ole hoitotasapainossa
. .. . * hengitettavat astmaladkkeet

+ joskus myds makuaistin - reloln
muutos

e runsas nautittu hiilihydraattien maéara

e aliravitsemus

e raudan puutos

¢ hormonaaliset muutokset

» syOpahoitojen ja elinsiirtojen yhteydessa kaytetyt
immunosuppressiiviset ladkkeet el

hylkimisenestolaakkeet .
Suun limakalvoilla ja kielessa voi esiintya vaaleita tai punertavia laikkuja taikka peitteita.

Suupielihaavaumia ja suupieltentulehdusta voi myés esiintya.

BRPFT™ Py rYTY = - v T
d

* seka verenvuoto.

| — , o
Kuva 20. Sieni-infektio irtoproteesin alla. A) Irtoproteesi paikoillaan. B) Proteesin alta paljastuu
proteesistomatiitti. Kuva: Therapia Odontologica, Academica-Kustannus Oy.

= ¥ ¢ 3,

Omahoitona on tehostaa suunhygieniaa,
puhdistaa suuta ja proteeseja hyvin. Proteesit
otetaan yoksi pois suusta ja paivalla ollaan
ilman proteeseja pari tuntia. Vanhat huonosti
istuvat proteesit pohjataan, jotta ne istuisivat

paremmin.
en : Sieni- infektio hoidetaan yleensa
tulehdusté (kuva 21), jos oireet eivat paikallisvalmisteella. Proteesit desinfioidaan
parane runsaassa viikossa tai uusivat, paivittdin, samalla kun suu hoidetaan, jos
kyseessa voi olla mahdollinen irtoproteeseja ei hoideta samanaikaisesti,

hiivatulehdus. sieni- infektio ei parane.
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Affta

Aftat ovat kivuliaita tai kutiavia suun haavaumia (kuva 22), jotka eivat ole
tarttuvia. Afta paranee yleensa itsestdan 7-10 vuorokaudessa. Kipua voi
lievittda hyvalla suuhygienialla seka apteekista saa tuotteita, jotka on
tarkoitettu aftojen hoitoon.

Jos suun haavaumat eivat parane kahdessa viikossa hoidosta
rilppumatta, on syyta kysyd neuvoa hammashoitolasta.

~ Suomen hammaslaakariliitto

Syopahoidoissa kaytettavista ladkkeista solunsalpaajat seka metotreksaatti
aiheuttavat suun limakalvojen haavaumia.
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Kuiva suu
Kuiva suu on hyvin tavallinen vaiva ikdantyneilla. Kuiva suu tuntuu ikavalta.
Kuivassa suussa on kuiva ja pistdva tunne, kielta voi kirvelld ja huulet ovat
rohtuneet. Suussa voi maistua metallinmaku. Kuivan suun vuoksi, ruoka voi
tuntua pahalta suussa, ja asiakas voi kieltaytya syomasta. Suun limakalvot voivat
olla arat ja punoittavat. Nieleminen ja puhuminen voi olla hankalaa,
hammasproteesien pito voi olla vaikeaa. Suun kuivuus lisaa riskid suun
sairauksille.

Kuivan suun hoito:

+ Tehosta vedenjuontia,

» kayta ksylitoli pastilleja,

» sy0 monipuolisesti pureskelua vaativia aterioita

huolehdi suuhygieniasta.

» kostututa suuta esimerkiksi ruokadljyllg, 6ljy tuntuu miellyttavalta suussa.

Alkoholia sisaltavia suuvesia kannatta valttaa koska alkoholi kuivattaa suuta
entisestdan. Apteekista saa kuivan ja herkan suun hoitoon tarkoitettuja geeleja
seka kostutussuihkeita. Laakelistan tarkastuksella ja joidenkin ladkkeiden
lopettamisella, voidaan saada sylkirauhasten toiminta kaynnistymaan.

Mahdollista kuivaa suuta aiheuttavia ladkkeita ovat:

¢ diabeteslaakkeet,

» parkinsonintaudin ladkkeet,
» psyykenlaakkeet,

e sydan ja verisuonisairauksien laakkeet,
* Crohnin taudin ladkkeet,

» epilepsialadkkeet,

¢ reumaladkkeet,

* Kkipu- ja kuumelaakkeet,

» astmaladkkeet,

* osteoporoosin laakkeet

* syOpaladkkeet.
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Suusyopa

Huono suuhygienia, parodontiitti seka krooninen suun hiivasieni-
infektio voivat suurentaa suusydvan riskia. Samoin myds
huonokuntoiset proteesit, jotka hankaavat tai istuvat huonosti ja nain
aiheuttavat jatkuvan mekaanisen hankauksen, saattavat suurentaa
kielisydvan riskia.

On tarkeaa tarkkailla suun limakalvomuutoksia ja tutkia limakalvot
saanngllisesti.

Suusydvan yleisimpia oireita ovat:

» haavauma, joka ei parane 2 viikossa

» limakalvon (eksofyyttinen) kohouma

» punoittava, valkoinen tai punavalkoinen limakalvomuutos

* muutos, jonka seurauksena proteesi muuttuu
sopimattomaksi

» syOmisen ja puheen hairiét

» hampaan liikkuvuus, joka ei selity hampaan
kiinnityskudossairaudesta

* kyhmy kaulalla, joka voi olla ensimmadinen oire suusyévan
metastaasista

* kipu, joka on yleensa myohainen oire
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