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Endometriosis is a chronic inflammatory disease that affects the pelvic region in women. The un-
derlying cause is unknown. Despite the prevalence of endometriosis, it's underdiagnosed, with di-
agnosis delays of up to 11 years. The symptoms of endometriosis vary depending on the location
of the disease. Chronic pain is the most significant factor that impairs the quality of life of people
with endometriosis.

This thesis aimed to explore how higher education students with endometriosis experience their
ability to study. The goal of the study was to increase the awareness of how the disease affects the
ability to study, and the results can be used by healthcare professionals to understand it better.

The study was conducted as qualitative research. The data was collected through a Webropol
questionnaire aimed at higher education students with endometriosis who are currently studying or
graduated within a year. The respondents were from an online peer support group. Theoretical
framework was based on literature, articles, and current research on the field.

Findings of the study showed that endometriosis affected the ability to study in multiple ways. The
respondents described that the pain caused absences, impaired focus and other cognitive skills,
and in worst cases interrupting studies and forcing to put the studies on hold. Also the fatigue
caused endometriosis negatively affected the energy levels, and some students felt the regular
pace of studies too demanding. Especially teaching that required in-person attendance was chal-
lenging, and remote learning eased studying. In some cases with appropriate medication, the dis-
ease didn't have significant effects on studying.

Keywords: endometriosis, women’s diseases, ability to study, study, university, qualitative research
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1 JOHDANTO

Endometrioosi on yleisin gynekologinen sairaus (Tiitinen 2023a). Se on krooninen, hedelmallisessa
iassa olevien naisten sairaus, joka huonontaa elamanlaatua. Endometrioosi on yleisyydestaan
huolimatta huonosti diagnosoitu sairaus, silla diagnoosiviive on jopa 11 vuotta. (Uimari ym. 2020).
Sairaus aiheuttaa kuukautiskierron mukaan toistuvia voimakkaita alavatsan ja lantion alueen ki-
puja. Lisaksi voi olla mm. pitkaaikaista jatkuvaa kipua, kuukautiskierrosta riippumattomia kivun pa-
henemisvaiheita seka yhdyntaan, ulostamiseen ja virtsaamiseen liittyvaa kipua. Pahimmillaan en-
dometrioosi aiheuttaa voimakkaita kipuja ja/tai lapsettomuutta, ja vaikutus elamanlaatuun voi olla
huomattava. Endometrioosikipua pyritaan lievittdmaan erilaisilla hormonihoidoilla, jotka vahentavat
tautia yllapitavaa estrogeenituotantoa ja kipuhermojen maaraa pesakkeissa seka rauhoittavat tu-

lehdusta. (Hamunen ym. 2022.)

Endometrioosi on merkittdva sairaus yksilon, sairastavan laheisten ja yhteiskunnan kannalta.
Sairaus huonontaa elaméanlaatua useista eri syista, joista olennaisin on krooninen kipu. Sairaudella
on negatiivisia vaikutuksia elaman perusasioihin, kuten hedelmallisyyteen, seksuaalisuuteen, mie-
lenterveyteen, parisuhteeseen ja tyokykyyn. (Suvitie 2020). Endometrioosi on kansanterveydellis-
esti ja taloudellisesti merkittava sairaus, silla sita sairastaa huomattava joukko suomalaisia ja
sairauden valittomat ja valilliset kustannukset yhteiskunnalle vuosittain ovat Korento ry:n véittdman
mukaan 1,5miljardia (Korento ry 2024a). Yhdeksassa Euroopan maassa sairauden yhteen-
laskettujen taloudellisten kustannusten arvioidaan olevan 77,46 miljoonaa dollaria (European Com-
mission 2023).

Opinnaytetyon tarkoituksena on selvittad, millaisia kokemuksia endometrioosia sairastavilla kor-
keakouluopiskelijoilla on opiskelukyvystaan. Opinndytetyon tavoitteena on lisata tietoa endo-
metrioosia sairastavien korkeakouluopiskelijoiden opiskelukyvysta. Opinndytety6n tuloksia voi-

daan hyddyntaa terveydenhuollon ammattilaisten keskuudessa.

Tutkimustietoa endometrioosista ja sen vaikutuksista tarvitaan yha lisaa tietoisuuden lisaamiseksi,
sairauteen liittyvan stigman vahentamiseksi seka diagnoosiviiveen lyhentamiseksi. Ammattikorkea-
koulututkinnon suorittaneiden keski-ika on 26-vuotta, ylemman korkeakoulututkinnon 28 vuotta ja

naiset muodostavat enemmiston tutkinnon suorittaneista kaikilla korkeakoulututkinnon tasoilla



(Opetus- ja kulttuuriministerié 2019, 8). Endometrioosin oireet alkavat tyypillisesti 25 vuoden ik&an

mennessa (Suvitie 2020).

Opinnaytetyon yhteistydkumppanina toimii Gynekologinen potilasjarjestd Korento ry:n Sairaan
hyva tyéelama -hanke. Sairaan hyva tydeldma -hanke pyrkii edistamaan gynekologisten sairauk-
sien ja oireyhtymien kanssa elavien tyokykya lisaamalla ja tuottamalla tietoa, tarjoamalla vertaistu-
kea seka kurssitoimintaa, vaikuttamalla tydnantajiin ja kouluttamalla tyéterveyspalveluiden tarjoajia
(Korento ry 2024D).



2 ENDOMETRIOOSI SAIRAUTENA SEKA SEN VAIKUTUKSIA OPISKELU- JA
TYOKYKYYN

2.1 Endometrioosi

Endometrioosi, toiselta nimeltadn kohdun limakalvon sirottumatauti on yleisin, mutta huonosti diag-
nosoitu gynekologinen sairaus. Endometrioosia sairastaa n. 10 % hedelmallisessé idssa olevista
naisista. Diagnoosiviive on jopa 11 vuotta. (Uimari 2020; Tiitinen 2023a.) Endometrioosi on naisen
lantion alueen krooninen tulehduksellinen sairaus, jota sairastaa Suomessa jopa 200 000 naista
(Saavalainen ym. 2021). Endometrioosin oireet vaihtelevat taudin sijainnista riippuen. Kipuoireet
tulevat sykleissa, mutta vaikeassa muodossa kipu voi olla jatkuvaa. (Tiitinen 2023a.) Taudin pe-
rimmaista syyta ei edelleenkaan tiedeta (Terveyskyla 2022). Endometrioosin liittyy perinnéllinen
alttius. Ensimmaisen asteen sukulaisella riski on 6-9-kertainen. Riskiin vaikuttavat todennakoisesti
useat geenit, mutta mahdollisesti tauti imenee vasta sopivien ymparistotekijoiden ja olosuhteiden
vaikutuksesta. Toinen selva riskitekija on kuukautisvuodolle altistuminen; erityisesti lyhyt kuukau-
tiskierto, runsas kuukautisvuoto ja raskauksien aiheuttamien vuototaukojen puuttuminen. (Tap-

anainen ym. 2019, 110.)

Endometrioosi jaetaan pesaketyypin perusteella kolmeen muotoon: peritoneaaliseen eli pinnalli-
seen vatsakalvon endometrioosiin, munasarjan endometrioosikystoihin (endometrioomiin) ja sy-
vaan endometrioosiin, jossa sita kasvaa vatsakalvon pinnan alla, yli 5Smm syvyydessa. Potilas voi
sairastaa yhta tai useampaa tautimuotoa samanaikaisesti. Syva endometrioosi on harvinaisempaa
kuin lievemmat muodot. (Paakké & Niinimaki 2017; Suvitie 2020.)

2.2 Endometrioosin oireet

Endometrioosi on estrogeeniriippuvainen sairaus, joten oireet alkavat aikaisintaan kuukautisten al-
kaessa ja tyypillisesti jatkuvat vaihdevuosi-ikaan asti, jolloin tauti alkaa laantua (Harkki, Heikkinen
& Setald 2011; Harkki 2014; Uimari ym. 2020, 896.) Oireiden kirjo on laaja. Oireita voivat olla mm.

runsaat ja/tai kivuliaat kuukautiset (dysmenorrhea), valivuodot, krooninen kipu vatsan, sukuelinten



tai lantion alueella, ovulaatiokivut, yndyntakipu tai kivut yhdynnan jalkeen, tarinakipu, vatsan turvo-
tus, hairiét suolen toiminnassa, kipu ulostaessa ja/tai virtsatessa, tinentynyt virtsaamistarve, veri
virtsassa/ulosteessa, krooninen vasymys, hartiapisto, selkakipu, iskiaskipu ja pahoinvointi. Toi-
saalta tauti voi olla myds vahaoireinen. (Tapanainen ym. 2019, 111; Suvitie 2020; Saavalainen ym.
2021; Tiitinen 2023a.)

Endometrioosi voi aiheuttaa lapsettomuutta (Tapanainen ym. 2019, 111; Suvitie 2020; Tiitinen
2023a). Vaikeassa taudissa raskauden mahdollisuutta heikentavat kiinnikkeet ja anatomiset muu-
tokset. Lievemmissa tapauksissa vaikutusta on vaikeampaa selittaa, mutta siihen voivat vaikuttaa
vatsaontelon poikkeavat sytokiinitasot ja makrofagien aktiivisuus, jotka heikentavat siittididen he-
delmaittymiskykya. Muutokset kohdun limakalvon hormonivasteessa saattavat heikentaa hedel-

maityneen munasolun kiinnittymista kohdun limakalvoon. (Tapanainen ym. 2019, 116-117.)

Endometrioosi aiheuttaa kroonista kipua ja vasymysta. Krooninen kipu on merkittavin endometrioo-
sia sairastavan elamanlaatua heikentava tekija. (Harkki 2014; Uimari 2020.) Kivulla tarkoitetaan
epamiellyttavaa kokemusta, joka liittyy kudosvaurioon tai sen uhkaan ja sen tehtavana on varoittaa
jostain, esimerkiksi tulehduksesta. Kroonisesta kivusta puhutaan, kun kipua on melkein paivittain
yli puolen vuoden ajan eika sita saa hoidettua pois. Uupumus kuvaa elimellista tai psyykkista tilaa,
johon liittyy fyysista tai henkista voimattomuutta ja vasymyksen tunnetta. Uupumus on jotakin aiem-
masta poikkeavaa, kestanyt yli kuusi kuukautta ja siihen voi littya mm. paivaaikaista vasymysta,
tunnetta pystyyn nukahtamisesta, aivosumua, vaikeutta sailyttaa asento tai keskittya ymmarta-
maan puhetta. (Huttunen 2020, 23-25.)

Krooninen kipu aiheuttaa erilaisia oireita; unihairi6ita, ruokahalu heikkenee tai muuttuu lohtusyo-
miseksi, kyllaisyydentunne hairiintyy ja libido heikkenee. Erilaisia ruuansulatuksen hairiéita voi il-
meta. Masentunut ja karttyinen olo on yleista ja sosiaaliset kontaktit voivat vahentya. Kipuja kokeva
voi kohdata epéluuloja ja vaivojen vahattelya, kun kivulle ei osaa sanoa selkedé syyta. Kipu on
aina henkilokohtainen kokemus, jota kukaan ulkopuolinen taho ei pysty taysin arvioimaan. Krooni-
nen kipu aiheuttaa ahdistusta, pelkoja ja jopa masennusta. Maarittelemattomasta syysta kipuilevat
ja uupuneet saavat keskivertoa vahemman sosiaalista tukea ja ymmarrysta kuin nékyvasti sairaat.
(Huttunen 2020, 23-25.)



Yksi kroonisiin kiputiloihin ja krooniseen vasymykseen yhdistetty piirre on uni ja sen laatu. Hyva uni
antaa riittavasti lepoa ja virkistaa. Kipeana nukahtaminen on hankalaa tai kipu voi herattaa jo muu-
taman tunnin kuluessa, jolloin levon kannalta valttamaton REM-unen vaihe jaa saavuttamatta ja
herattyaan voi olla vasyneempi kuin nukkumaan mennessa. Univelka lisaa kipuja ja muita oireita,
silla ei ole kokenut paivan rasituksista palauttavaa REM-unta. Unen aikana aivot jasentelevat tie-
toja uudelleen ja siita syysta riittamaton uni vaikuttaa myos kipukokemukseen, silla se valittyy ai-
voista. Univaje lisda tulehdussytokiinien eritysta, joka myos osaltaan aiheuttaa kipuja ja uupu-
musta. (Huttunen 2020, 35-36.)

2.3 Endometrioosin hoito

Endometrioosiin ei ole parantavaa hoitoa, mutta oireita voidaan tehokkaasti lievittda. Endo-
metrioosi vaatii pitkaaikaisen hormonaalisen hoidon, joka keskeytetdan vain raskautta toivoessa ja
lopetetaan vaihdevuosien alettua. (Harkki, Heikkinen & Setala 2011; Harkki 2014; Uimari ym. 2020,
896.) Hoidolla pyritaan endogeenisen estrogeenierityksen vahenemiseen, ja mahdollisimman tay-
delliseen vuodottomuuteen seka kipujen lieventymiseen. Hoidossa tavoitteena on my6s tyo- ja toi-
mintakyvyn parantaminen seka kivun mahdollisten seurannaisvaikutusten kuten masennuksen, ah-
distuksen ja uniongelmien varhainen tunnistaminen ja hoitaminen (Uimari ym. 2020, 896; Hamunen
ym. 2022.) Hoidon valintaan vaikuttaa hoidetaanko kipua vai lapsettomuutta, silla niilden samanai-

kainen hoito on hankalaa (Tiitinen 2023a).

Yleisimpia hormonihoitoja endometrioosin hoidossa ovat yhdistelmaehkaisyvalmisteet, keltarau-
hashormonit tai hormonikierukat. Jos nailla ei saada kipuja hallintaan, kaytetaan toissijaisia hormo-
niladkkeitd (GnRH-agonistit ja aromataasin estaja), joilla pyritdédn vahentdmaan voimakkaammin
lihas- ja rasvakudoksen estrogeenintuotantoa. (Hamunen ym. 2022.) Sopivaa hormonilaakitysta
voi olla vaikea 16ytaa ja usein joudutaan kokeilemaan eri Idékehoitomuotoja, ettd saavutetaan riit-
tava teho ilman haittavaikutuksia. Yhdessé hoitotahon kanssa etsitaan valmiste, joka lievittaa oi-

reita, mutta sopii myos sivuvaikutuksilta parhaiten. (Tapanainen ym. 2019, 115.)

Laakehoitoon kuuluu my6s kivunhoito. Kuukautiskivun aiheuttavat prostaglandiinit ja niilla on

osuutta myds endometrioosikivun synnyssa, silla endometrioosikudos tuottaa niitd. Prostaglandii-

10



nien muodostumista vahennetaan tulehduskipulaakkeilla (NSAID). Monet sairastavat karsivat neu-
ropaattisesta kivusta ja ovat herkistyneet kipuarsykkeille, jolloin kipua voidaan hoitaa masennus-

ja epilepsialaakkeilld. (Tapanainen ym. 2019, 114; Uimari ym. 2020, 899-900.)

Jos ladkehoito ei auta tarpeeksi, paadytaan leikkaushoitoon (Hamunen ym. 2022). Suurin osa
leikkauksista toteutetaan laparoskooppisena tahystysleikkauksena, mutta joskus avoleikkauksena

vaikeassa paikassa sijaitsevien pesakkeiden tai hankalien kiinnikkeiden vuoksi (Terveyskyla 2020.)

2.4 Endometrioosin vaikutus elamaan seka opiskelu- ja tyokykyyn

Endometrioosi on merkittava sairaus yksilon, hanen Iheistensa ja yhteiskunnan kannalta. Se heik-
entaa eldmanlaatua monista syista, joista merkittavin on krooninen kipu. Se heikentaa elaman eri
osa-alueita, kuten seksuaalisuutta, hedelmallisyytta, parisuhdetta, mielenterveytta ja tyokykya.
Vaikutukset voivat kasaantua ikavuosien karttuessa ja pahimmillaan endometrioosi voi johtaa pari-
suhteen kariutumiseen, yhdyntojen valttdmiseen, lapsettomaksi jadmisen suruun, opioidiriippu-
vuuteen, tyopaikan menetykseen tai tyokyvyttomyyteen. Sairauteen voi liittyd keskushermoston
herkistyminen kivulle, joka voi aiheuttaa vaikeahoitoisen kiputilan. Riski lisaantyy diagnoosin ja hoi-
don viivastyessa. (Morotti, Vincent & Becker 2017; Suvitie 2020.)

Endometrioosissa kivut alkavat jo paivia ennen kuukautisvuotoa ja potilaille kertyy poissaoloja kou-
lusta ja tyosta sarkyladkityksesta huolimatta (Tapanainen 2019, 111; Hamunen 2022). Sairauden
on todettu heikentavan tyokykya. Endometrioosin tyokykyvaikutuksia on tutkittu Ita-Australian osa-
valtioissa asuvien naisten keskuudessa. Tutkimuksen osallistujiksi valikoitiin naiset, joilla oli diag-
nosoitu endometrioosi. Tutkimuksen johtopaatoksissa todettiin endometrioosia sairastavilla naisilla
olevan enemman sairaslomapaivia toista ja endometrioosi oli yhteydessa heikompaan tyokykyyn.
(Bell ym. 2023.)

Oulun Yliopistossa tehdyssa laajassa tutkimuksessa tutkittiin endometrioosia sairastavien naisten
tyokykya, tyodllistymista ja elakditymista. Tutkimuksen tavoitteena oli selvittaa, vaikuttaako endo-
metrioosi naisten tyokykyyn viela hedelmallisen ian loppupuolella. Tutkimuksen johtopaatoksissa
todettiin sairauden heikentavan tyokykya vield tuolloinkin, mutta ty6ttomyyden tai varhaisen elakdi-

tymisen riskia se ei lisdnnyt. (Rossi ym. 2021.)
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Lansi-Australian yliopistossa tehdyssa meta-analyysissa tutkittiin kivuliaiden kuukautisten vaiku-
tusta opintomenestykseen. Meta-analyysissa oli mukana 38 tutkimusta (yhteensa 21 573 nuorta
naista) eri maista. Tutkimuksen tulosten mukaan kivuliaat kuukautiset aiheuttivat poissaoloa kou-
lusta ja vaikuttivat negatiivisesti korkeakouluopiskelijoiden akateemiseen suorituskykyyn. (Armour
ym. 2019.)

Kivuliaiden kuukautisten esiintyvytta ja vaikutuksia korkeakouluopiskelijoiden keskuudessa on tut-
kittu. Tutkimukseen osallistui yhteensa 892 opiskelijaa. Tutkimukseen saivat osallistua yli 18-vuo-
tiaat opiskelijat, joilla oli kuukautiset. Hormonaalista ehkaisya kayttavia ei ollut suljettu pois. Tulok-
sissa todettiin kivuliaiden kuukautisten olevan yleinen vaiva korkeakouluopiskelijoilla Irlannissa. Ki-
vuilla todettiin olevan negatiivinen vaikutus tunneilla keskittymiseen, opiskelukykyyn ja tehtavien
suorittamiseen. Tutkimuksessa todetaan myds kivuliaiden kuukautisten heikentédvan elaméanlaatua

ja péivittaisten toimintojen suorittamista. (Durand, Monahan & McGuire 2021.)

Endometrioosiin viittaavien oireiden vaikutusta elaman eri osa-alueisiin on myos tutkittu. Tutkimuk-
seen osallistui 468 ialtaan 18-25-vuotiasta yliopistossa opiskelevaa naista, joilla oli endometrioosin
oireita. Tutkimuksen tulosten mukaan endometrioosilla on negatiivisia vaikutuksia moniin elaman
osa-alueisiin, kuten sosiaalisiin suhteisiin, koulutukseen ja tyokykyyn. Tutkimuksessa todettiin
myos, etta endometrioosin oireisiin liittyy samankaltainen leimautumisen pelko kuin yleisesti mui-
hinkin kroonisiin sairauksiin. Tama vaikuttaa negatiivisesti mm. mielenterveyteen ja avun hakemi-

seen. (Gupta ym. 2021.)

Endometrioosin vaikutusta uravalintoihin on tutkittu tapaus-verrokkitutkimuksessa. Tutkimuksen
johtopaatoksissa todetaan, ettd endometrioosia sairastavat naiset pystyivat harvemmin tydskente-
lem&én haluamassaan ammatissa kuin kontrolliryhman naiset ja heidan piti ottaa huomioon tervey-
dellisia asioita. Tutkimuksessa todettin my6s endometrioosin aiheuttaman kroonisen kivun lisaa-

van sairaslomia ja heikentavan tyon tuottavuutta. (Sperschneider ym. 2019.)

2.5 Opiskelukyky

Opiskelukyky muodostuu vuorovaikutuksessa opiskelijan ja opiskeluun liittyvien tekijoiden kanssa.
Opiskelukyky on toiminnallinen kokonaisuus, jossa monet eri osatekijat vaikuttavat toisiinsa.

Opiskelukykyyn vaikuttavat opiskelijan omat voimavarat, opiskelutaidot, opetustoiminta seka
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opiskeluymparistd. Omat voimavarat kasittavat opiskelijan persoonallisuuden, elamantilanteen, so-
siaaliset suhteet, terveydentilan seka terveyteen vaikuttavat kayttaytymistottumukset. Voimavarat
vaihtelevat koko eldman ajan kokemusten, fyysisen ja psykososiaalisen ympariston seka periman
vaikutuksesta. (Kunttu ym. 2021, 38-40.)

Opiskelutaitoihin sisaltyy itsetuntemus (esimerkiksi itselle sopiva oppimistyyli) seka kasitys omista
tiedoista ja taidoista. Tarkeita tekijoita ovat myos kyky kriittiseen ajatteluun ja ongelmanrat-
kaisukyvyt. Myos sosiaaliset taidot vaikuttavat seka tekniset ja luovat opiskelutaidot, joihin kuuluu
tiedonhankinnan ja tiedonkasittelyn taidot, kuten tenttiin luku, esitelmien ja luentomuistiinpanojen

tekeminen seka tietolahteiden kaytto. (Kunttu ym. 2021, 39.)

Opiskelukykya rakentaa asiantunteva opetus ja ohjaus. Tahan siséltyy myds vuorovaikutus
opiskelijan ja opettajan valilla, palautteen anto ja arviointi seka tuutorointi ja opiskelijan integroi-
tuminen opiskelijayhteisdonsa. Opiskeluymparistd koostuu fyysisesta, psyykkisesta ja sosiaalis-
esta osasta. Tahan kuuluu mm. erilaiset oppimisymparistot, fyysiset opiskeluolosuhteet, ope-

tusvalineet, taukotilat ja opintojen jarjestaminen, kuten lukujarjestys. (Kunttu ym. 2021, 39.)

Opiskelijaa kuormittavat tyon suuret vaatimukset, vahaiset vaikutusmahdollisuudet ja sosiaalisen
tuen puute. Opiskelussa otetaan vastuuta ajankaytosta, omista valinnoista ja opintojen suunnit-
telusta seka tarvitaan hyvia kognitiivisia valmiuksia, luovaa ajattelua ja tiedonkasittelya. Naita voi
hairita esimerkiksi univaje, masennus tai ristiriidat. Sairaudet ja elamankriisit sotkevat suunnitelmia
ja opiskelusta sairaslomalle jaaminen voi olla vaikeaa. Opiskelijan opiskelukykyé voidaan vahvistaa
vaikuttamalla opiskelukyvyn kaikkiin ulottuvuuksiin ja ja niiden tekijoihin. Tata tyota tulee tehda mo-
nialaisessa yhteistydssa opiskeluterveydenhuollon, oppilaitosten seka opiskelijayhteisojen kesken.
(Kunttu ym. 2021, 39-40.)

2.6 Korkeakouluopinnot

Suomessa korkeakoulujarjestelma muodostuu ammattikorkeakouluista ja yliopistoista. Am-
mattikorkeakoulut tarjoavat kéytanndnlaheistd koulutusta, joka vastaa tyoelaman tarpeisiin. Ylio-

pistoille tunnusomaista on tieteellinen tutkimus ja siihen perustuva opetus. Ammattikorkeakou-
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luissa suoritetaan ammattikorkeakoulututkintoja ja ylempia ammattikorkeakoulututkintoja. Yliopis-
toissa suoritetaan alempia ja ylempia korkeakoulututkintoja seka tieteellisia jatkotutkintoja, joihin

kuuluvat lisensiaatin ja tohtorin tutkinnot. (Opetus- ja kulttuuriministerio 2024a).

Ammattikorkeakoulututkinnon (AMK) suorittaminen kestaa noin 3,5-4,5 vuotta. Yliopistossa alem-
man tutkinnon suoritusaika on tavallisesti 3 vuotta ja ylemman 2 vuotta. (Opetus- ja kulttuuriminis-
terio 2024b.) Tassa tutkimuksessa korkeakouluopiskelijasta puhuttaessa tarkoitetaan talla hetkella
ammattikorkeakoulussa tai yliopistossa korkeakoulututkintoa suorittavaa opiskelijaa tai alle vuosi

sitten korkeakoulusta valmistunutta, joka sairastaa endometrioosia.

2.7  Opiskeluterveydenhuolto

Opiskeluterveydenhuolto pyrkii edistdmaan opiskelijoiden terveytta, hyvinvointia ja opiskelukykya.
Tarkeitd tavoitteita ovat myds opiskeluympariston terveellisyyden ja turvallisuuden seka
opiskeluyhteison hyvinvoinnin edistaminen. Opiskeluterveydenhuollon toiminta perustuu kolmeen
periaattteeseen, jotka ovat opiskelijalahtdisyys, varhainen puuttuminen ja monialainen yhteistyo.
(Kunttu ym. 2019, 80.)

Opiskeluterveydenhuollon tehtaviin kuuluu oppilaitoksen opiskeluympériston terveellisyyden ja tur-
vallisuuden seka opiskeluyhteison hyvinvoinnin edistaminen ja seuraaminen kolmen vuoden
valein. Tehtaviin kuuluu myos opiskelijoiden terveyden ja hyvinvoinnin seuranta ja edistaminen,
perusterveydenhuollon terveyden- ja sairaanhoitopalvelujen jarjestaminen opiskelijoille, opiskelijan
erityisen tuen ja tutkimusten tarpeen varhainen tunnistaminen seka opiskelijan tukeminen ja

tarpeen mukaan jatkotutkimuksiin tai hoitoon ohjaaminen. (Kunttu ym. 2019, 82).

Korkeakouluopiskelijoiden terveydenhuollon palvelut tuottaa valtakunnallisesti Ylioppilaiden ter-
veydenhuoltosaatio (Jahnukainen 2023). Laissa on maaratty, ettd YTHS:n taytyy tehdéa kaikille en-
simmaisen vuoden korkeakouluopiskeilijoille terveystarkastus. Tarkastukseen kuuluu séhkéinen
esikysely, jonka pohjalta kartoitetaan opiskelijan terveydentilaa seka terveyskayttaytymiseen ja
opiskelukykyyn liittyvia tekijoitd ja annetaan tarvittaessa aika ammattilaisen tekemaan tar-
kastukseen. Kysely antaa seka opiskelijalle ettd ammattilaiselle hyvan kuvan opiskelijan tervey-
dentilasta ja auttaa kohdentamaan palvelut niitd tarvitseville mahdollisimman aikaisessa

vaiheessa. Opiskelijoille maaraaikaiset terveystarkastukset ovat vapaaehtoisia. (Elomaa 2021.)
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Opiskeluterveydenhuollossa kuukautiskipuja ja endometrioosiepéilya voidaan hoitaa. Kohtaamis-
essa on tarkea@ myotatuntoinen ja arvostava asenne, kuukautiskivun ottaminen vakavasti seka
rohkaisu puhumaan vaikeistakin asioista. Yleisimmin kipuja hoidetaan tulehduskipulaakkeilla ja
hormonaalisella ehkaisylla, kuten yhdistelmaehkaisyvalmisteilla. Kipujen hoidossa suositellaan
pitkan syklin kayttoa, jossa kaytetaan esim. 2-3 tablettiliuskaa putkeen ilman taukoviikkoa tai
tauotanta hoitoa. Jos yhdistelmaehkaisy ei sovi, voidaan kokeilla progestiiniehkaisya tai kierukkaa.
Jos tulehduskipulaakkeet ja hormonivalmisteet eivat auta riittavasti, tulee opiskelija lahettaa eri-

koissairaanhoitoon gynekologian poliklinikalle. (Kunttu ym. 2019, 296.)

Sairauden heikentaessa opiskelukykya opiskeluterveysneuvottelu, jossa opiskelija, korkeakoulu ja
opiskeluterveydenhuolto kohtaavat voi auttaa etsimaan ratkaisuja opiskelukyyvn kohentamiseksi
ottaen huomioon opiskelijan terveyden ja hyvinvoinnin. Aloitteen neuvotteluun voi tehda opiskelija,
koulutuksen edustaja tai opiskeluterveydenhuollon ammattilainen, esimerkiksi terveydenhoitaja.
Neuvottelua on hyva harkita, jos opiskelija on sairauden vuoksi pitkaaikaisesti kyvyton opis-
kelemaan, opinnot ovat pitkittymassa sairauden vuoksi tai opiskelukyvyssa on tapahtunut muutos.
Neuvottelussa pyritaan saamaan aikaiseksi kokonaisvaltainen suunnitelma, joka koko yhteen
opiskelijan, korkeakoulun, opiskeluterveydenhuollon ja muiden mahdollisten toimijoiden toimen-
piteet opiskelijan tukemiseksi. Suunnitelma sisaltdéd myds ehdotuksen siita, millaisia pedagogisia
tukitoimia tai muuta korkeakoulun tarjoamaa tukea opiskelukyvyn tukemiseksi tarvitaan. Neuvot-
telussa voidaan sopia myds Kelan ammatillisen kuntoutuksen hakemisesta opiskelijalle. (Kunttu
ym. 2019, 190-191.)
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3 TARKOITUS, TAVOITE JA TUTKIMUSKYSYMYS

Opinnaytetyon tarkoituksena on selvittaa, millaisia kokemuksia endometrioosia sairastavilla kor-

keakouluopiskelijoilla on opiskelukyvystaan.
Opinndytetyon tavoitteena on lisata tietoa endometrioosia sairastavien korkeakouluopiskelijoiden
opiskelukyvysta. Opinnaytetyon tuloksia voidaan hyodyntaa terveydenhuollon ammattilaisten kes-

kuudessa.

Tutkimuksessa haetaan vastausta seuraavaan tutkimuskysymykseen:

- Miten endometrioosia sairastavat korkeakouluopiskelijat kuvailevat opiskelukykyaan?
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4 TUTKIMUKSEN TOTEUTTAMINEN

41 Tutkimusmenetelma

Tutkimus toteutettiin laadullisena eli kvalitatiivisena tutkimuksena. Laadullisella tutkimuksella void-
aan tutkia ihmisten kasityksia omasta terveydestaan ja sen hoitamisesta, sairauden kokemuksia
seka hoitamiskaytantéa (Kylma, Vehvildinen-Julkunen & Lahdevirta 2003). Tutkimuksen avulla
voidaan tuottaa tietoa ihmisten terveyteen liittyvasta todellisuudesta yksilon, yhteison ja kulttuurin
nakokulmasta (Kylmé & Juvakka 2007, 7). Laadullisen tutkimuksen tarkoituksena ei ole yleistaa,

vaan se pyrkii tuottamaan asiasta syvempaa ymmarrysta (Pitkaranta 2014,15).

Laadullinen tutkimus nahdaan prosessina, jossa aineistonkeruun valine on tutkija itse ja aineis-
toon liittyvat nakokulmat seka tulkinnat kehittyvat tutkijan tietoisuudessa vahitellen tutkimuspros-
essin edetessa. Laadullisessa tutkimuksessa tutkimuksen eri vaiheet eivat ole selkeasti jasen-
neltyja, vaan aineistonkeruuta ja tutkimustehtavaa koskevat paatokset voivat muotoutua
vahitellen tutkimuksen edetessa. Tutkijan tavoitteena on tavoittaa tutkittavien nakemys tutkitta-
vana olevasta ilmiosta tai ymmartaa ihmisen toimintaa tietyssa ymparistossa. (Kiviniemi 2018, 73-
74

Lahelle tutkittavaa kohdetta vievien aineistonkeruumenetelmien avulla tutkittavaan ilmioon liittyva
kysymys avautuu vahitellen ja my6s tutkimusmenetelmalliset ratkaisut tdydentyvat. Tutkimuksen
edetessa tutkimuksen eri elementit yhdistyvat toisiinsa ja muotoutuvat. Lahestymistapa edellyt-
taa, etta tutkija tiedostaa oman tietoisuutensa kehittymisen tutkimuksen kuluessa ja hanelld on
valmiuksia tutkimuksellisiin uudelleenlinjauksiin. Laadullista tutkimusta voidaan luonnehtia tutkijan
oppimisprosessiksi, jossa koko tutkimuksen ajan tutkija pyrkii kasvattamaan tietoisuuttaan tar-

kasteltavana olevasta ilmiosta ja sité ohjailevista tekijoista. (Kiviniemi 2018, 74, 84.)

Induktiivisuus on laadullisen tutkimuksen ominaispiirre. Induktiivisella paattelylla tarkoitetaan paat-
telya, jossa yksittaisista tapahtumista tehdaan havaintoja, jotka yhdistetaan laajemmaksi ko-
konaisuudeksi. Paattely on aineistolahtoista. Laadullisen tutkimuksen tavoitteena on ymmartaa
tutkimuksen kohteena olevia iimidita tutkimuksen osallistujien subjektiivisesta nakokulmasta.
(Kylmé ja Juvakka 2007, 22, 26.)

17



Laadullisessa tutkimuksessa osallistujia on yleensa vahan, silla tavoitteena on kerata mahdollisim-
man rikas aineisto tutkimuksen kohteena olevasta iimiosta suuren vastaajamaaran sijaan (Kylma
& Juvakka 2007, 27). Tutkittavasta ilmiosta pyritddn saamaan monipuolisia ja varikkaita kuvauksia.
Laadullisessa tutkimuksessa avataan tekstien muodossa ymmarrysta yhteisen maailman ja jaetun
todellisuuden ilmidista. Tutkimuksen osallistujien valintakriteereissa korostetaan kokemuksia tutkit-
tavasta ilmiosta. (Kylma & Juvakka 2007, 79-80.)

4.2 Aineistonkeruu

Tutkimuksen aineistonkeruumenetelmaksi valittin Webropol-kysely, jossa kysyttiin avoimia ky-
symyksia. Alussa vastaajilta selvitettin muutamia taustatietoja, joissa osassa oli valmiit
vastausvaihtoehdot. Naitd kaytettin vain taustatietojen kartoitukseen. Aineistonkeru-
umenetelmaksi valittin kysely, etta saataisiin hyva vastausprosentti. Tutkimusaineisto kerattiin

sahkoisesti Webropol tutkimus- ja analysointisovellukseen luodulla verkkokyselylla (LIITE 2).

Tutkimuksen onnistumista tehostaa kyselylomakkeen laadinta ja kysymysten hyva suunnittelu.
Tarkeita asioita kyselylomaketta laatiessa ovat kyselyn selkeys, lyhyet ja tarkat kysymykset, ky-
symysten jarjestys ja maara, kysymysten kaksoismerkitysten valttaminen seka sanojen valinta ja
kaytto. Useimmiten kvalitatiivisissa tutkimuksissa kaytetaan avoimia kysymyksia. Avoimet ky-
symykset antavat vastaajan ilmaista itseaan omin sanoin ja kertoa hanen mielesta tarkeat asiat.
(Hirsjarvi ym. 2009, 193-196.)

Kyselyssa kaytettiin avoimia kysymyksia. Kysymykset pyrittiin luomaan helposti ynmarrettaviksi ja
tutkimuksen aiheeseen liittyviksi. Kyselyn valmistuttua se esitestattin ennen |ahetysta
kohderyhmélle. Tassa toimi apuna ohjaavat opettajat sekd yhteyshenkild Korento ry:sta.
Esitestauksen paaméaarana on parantaa tutkimuksen luotettavuutta, karsia pois turhat kysymykset
seka muokata kysymykset sopivaksi kohderyhmalle (Hirsjarvi ym. 2009, 204).

Saadun palautteen pohjalta kyselya muokattiin viela lisda ja lopulliseen versioon kysymyksia
muodostui neljd. Kyselyyn laadittiin viela saatekirje (LIITE 1), joka sisélsi myos tietosuojainfon. Kun
Webropol-kysely oli hyvaksytty, linkki toimitettiin Korento ry:lle. Korento ry osallistui tutkimukseen
sen verran, ettd jakoi linkin kyselyyn yllapitdméassaan Facebookissa toimivassa verkkovertaistu-

kiryhmassa, oikean kohderyhman loytamiseksi.
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Kysely on yleinen tapa kerata aineistoa. Kyselyn hyotyna on se, etta sen avulla on helppo tavoittaa
laaja kohderyhma ja menetelmana se on tehokas. Kyselytutkimuksessa aikataulutus on helppoa ja
kustannukset voidaan arvioida, riippuen siita miten kyselya jaetaan eteenpain. (Hirsjarvi, Remes &
Sajavaara 2009, 193-196.) Tutkimusaineisto kerattiin séhkdisena Webropol tutkimus- ja raportoin-
tisovellukseen luodulla kyselylla. Webropol on luotettava tyovaline aineistonkeruussa ja sen
tarjoamat palvelut tayttdvat GDPR:n ja tietoturvan asettamat vaatimukset (Webropol 2025).
Webropol on helppokayttoinen ja kyselyn luominen oli helppoa. Tutkimukseen vastaaminen sujui
vaivattomasti, silla se vaati vain alylaitteen ja verkkoyhteyden. Vastaaminen onnistui ajasta ja pai-
kasta riippumatta. Vastaaminen verkossa antoi osallistujille vapauden vastata kyselyyn itselle par-
haiten sopivana ajankohtana (aikarajan puitteissa) ja kayttaa vastaamiseen niin paljon aikaa kuin

haluaa.

4.3 Aineiston kasittely ja analysointi

Aineistonkeruun jalkeen oli vuorossa aineiston analysointi tulosten esiin saamiseksi (Kylma & Ju-
vakka 2007). Tutkimusaineistona toimi Webropoliin luodun kyselyn vastaukset. Tutkimusaineisto
on keratty Webropolilla, joten oli luontevaa kayttaa tutkimustulosten analysoinnissa apuna samasta
sovelluksesta [oytyvaa Text Mining-tyokalua. Text Mining tydkalun avulla voidaan tunnistaa keskei-

set teemat ja luokitella vastauksia. (Webropol 2024).

Aineiston analysointi toteutettiin induktiivisella sisallonanalyysimenetelmalla. Siina tekstin sanoja ja
niistd muodostuvia iimaisuja luokitellaan teoreettisen merkityksen perusteella (Kylma & Juvakka
2007). Sisallénanalyysi sopii hyvin ihmisten kokemuksia kuvaavien tutkimusten analysointiin ja sen
avulla voidaan tuottaa merkityksellisia kuvauksia ihmisten kokemuksista. Aineiston analysointi in-
duktiivisella sisallonanalyysimenetelmalla etenee kolmen vaiheen kautta, joita ovat: aineiston
redusointi eli pelkistaminen, aineiston klusterointi eli ryhmittely ja abstrahointi eli teoreettisten ka-
sitteiden laatiminen. Induktiivinen sisalldnanalyysi on hyva valinta analysointiin tilanteissa, joissa
tutkittavasta aiheesta ei 16ydy vield paljon aiempaa tutkimusaineistoa. (Kyngas, Mikkonen & Kaa-
ridinen 2019; Tuomi & Sarajarvi 2018, 122.)

Redusointi tapahtuu siten, etta aineistosta karsitaan epaolennainen pois. Samaa ilmiéta kuvaavat

pelkistetyt iimaukset yhdistetdan omiksi ryhmiksi. Klusteroinnissa kaikki aineistosta koodatut alku-
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peraisilmaukset kaydaan lapi ja aineistosta etsitaan samankaltaisuuksia ja eroavaisuuksia kuvaa-
via kasitteita. Kasitteet, jotka kuvaavat samaa iimiota ryhmitellaan ja yhdistetaan eri luokiksi, joista
muodostuvat alaluokat. Ne nimetaan esimerkiksi tutkittavan iimion ominaisuuden mukaan. Ryhmit-
telya jatketaan siten, ettd alaluokkia yhdistelemalla saadaan ylaluokkia, ylaluokista paaluokkia ja

lopuksi yhdistava luokka, joka on yhteydessa tutkimustehtavaan. (Tuomi & Sarajarvi 2018, 123.)

Viimeisena tehdaan abstrahointi, jossa erotellaan tutkimuksen kannalta olennainen tieto ja valitun
tiedon perusteella muodostetaan teoreettisia kasitteita. Induktiivisessa sisallonanalyysissa kasit-
teitd yhdistelemalla saadaan vastaus tutkimustehtavaan. Abstrahointi on prosessi, jossa rakenne-
taan muodostettujen kasitteiden avulla kuvaus tutkimuskohteesta. Kaikissa analyysin vaiheissa py-
ritédn ymmartamaan tutkittavia heidan omasta nakokulmastaan. (Tuomi & Sarajarvi 2018, 125.)

Liitteesta (LIITE 3) 1dytyy esimerkki aineiston analysoinnista induktiivisella siséllonanalyysilla.

Analysointi aloitettiin lukemalla kaikki vastaukset huolellisesti lapi. Pitamalla tutkimuskysymyksen
koko ajan mielessa vastauksista alettiin etsia tutkimuksen kannalta oleellisia asioita ja niita koros-
tettiin vareilla. Tutkimuskysymyksen kannalta epaolennaiset vastaukset yliviivattiin pois. Saman-
kaltaisia vastauksia korostettiin samalla varilld. Seuraavaksi yhdistettiin pelkistetyt iimaukset luet-
teloksi ja yhdistelemalld naista samankaltaiset, samalla varilla korostetut vastaukset omiksi ryh-
miksi muodostui pikkuhiljaa alaluokat. Ne nimettiin ryhman sisaltéa kuvaavalla kasitteelld, esim.
kivut ja muut fyysiset vaikutukset. Luokittelua jatkettiin siten, etta yhdisteltiin alaluokkia ja muodos-

tettiin ylaluokat kasitteista, jotka kuvasivat koko sisaltoa.
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Kipuilu ja sen aiheuttama vésymys
ja vaikutukset mielialaan ovat Vireystila ja vésymys
hankaloittaneet opiskelua.

Noin viikon kuukaudesta olen
endometrioosista johtuvien
kipujen ja voimakkaan

. ' Kivut ja muut fyysiset oireet
vaisymyksen vuoksi melko et ol
toimintakyvytén, jolloin en pysty

opiskelemaan juuri ollenkaan.

Oireet pysyvat kurissa
hdistelmaehkaisypillereilla, joit
Y ) |S‘e mae als.ypl. el Jottd Laakityksen ja hoitojen
syon ilman taukoja, joten vaikutuksat

endometrioosi el juurikaan

vaikuta opiskelukykyyni.

Kovat kivut ja niiden aiheuttama
véisymys vaikeuttavat

keskittymistd ja uuvun helposti. Psyykkiset ja kognitiiviset

o ) ‘ . Keskittymisvaikeudet }
Opintojen sucrittaminen ajallaan vaikutukset
on tastd syystéa valilla todella

haastavaa.

Kivut ja runsaat vuodot ovat

‘ . ) . Lasn&olovelvoite, poissaolot ja Opiskeluun liittyvat
aiheuttaneet paljon poissaoloja ) R
) joustavuus kaytannén haasteet
kontaktiopetuksesta.
Sosiaaliset suhteet karsivat, kun
ei paase kipujen vuoksi Sairauden vaikutus sosiaalisiin Sosiaaliset suhteet ja
osallistumaan kaikkiin suhteisiin vertaistuki

tapahtumiin, joihin haluaisi.

KUVIO 1. Esimerkkitaulukko ala- ja ylaluokkien muodostumisesta.
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5 TULOKSET

5.1 Vastaajien taustatiedot

Kyselyyn saatiin yhteensa 50 vastausta. Kyselyn alussa kysyttiin muutamia taustatietoja, joista
osassa oli valmiit vastausvaihtoehdot. Taustatietoina vastaajalta kysyttin endometrioosin sairasta-
mista/epailya, sairastamista vuosina, korkeakoulussa opiskelua ja ikaa. Kaikki vastaukset hyvak-
syttiin, silla vastaamista ei ollut rajoitettu vain virallisen ICD-10-tautiluokitusjarjestelman diagnoosin

saaneisiin. Vastaajat olivat ialtaan 21-44-vuotiaita. Vastaajien keski-ika laskettuna oli 28,36 vuotta.

Vastaajista 98% kertoi sairastavansa endometrioosia ja 2% epaili sairastavansa endometrioosia.
Kysymykseen “Kuinka kauan olet sairastanut endometrioosia?” vastaukset vaihtelivat 2-20 vuoden
valillé ja suurin osa vastaajista vastasi karsineensa endometrioosin oireista ensimmaisista kuukau-

tisista lahtien. Useampi vastaaja kertoi diagnoosiviiveen olleen 10 vuotta tai yli.

Vastaajista 82% oli korkeakouluopiskelijoita, 4% opiskeli korkeakoulussa, mutta opinnot olivat tau-
olla sairausloman, vanhempainvapaan tms. vuoksi ja 14% oli valmistunut korkeakoulusta alle vuo-

den sisalla.

5.2 Kokemus endometrioosin vaikutuksesta opiskelukykyyn

Opinnaytety0ssa haettiin vastausta kysymykseen “Miten endometrioosia sairastavat korkeakoulu-
opiskelijat kuvailevat opiskelukykyaan?”. Tutkimusten tuloksista selvisi, ettd endometrioosin oireilla
on opiskelukykyyn fyysisia, psyykkisia, kognitiivisia seké sosiaalisia vaikutuksia. Sairauden oireet
aiheuttivat myos opiskeluun liittyvia kaytannon haasteita. Tutkimustulokset jaettiin neljaan ylaluok-
kaan, joita olivat: fyysiset vaikutukset, psyykkiset ja kognitiiviset vaikutukset, opiskeluun liittyvat
kaytanndn haasteet seka sosiaaliset suhteet ja vertaistuki. Fyysiset vaikutukset yl&luokan vastauk-
set jaettiin viela seuraaviin alaluokkiin: vireystila ja vasymys, kivut ja muut fyysiset oireet seké laa-
kityksen tai hoitojen vaikutukset. Kivut ja muut fyysiset oireet kategorian alle saatiin eniten vastauk-
sia. Vastausten perusteella endometrioosin aiheuttamat kivut heikentavat opiskelukykya ja kovat

kivut saattavat toisinaan estaa opiskelun kokonaan. Kipupaivind koulussa oleminen on hankalaa
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ja kipujen takia voi joutua jaamaan kotiin tai [ahtemaan koulusta aiemmin. Hankalaksi koettiin eten-
kin pitkaan istuminen, jonka koettiin pahentavan kipuilua. Osa vastaajista kuvaili yrittdvansa opin-
noissa parhaansa, vaikka kipuilu heikentaa jaksamista. Vastauksissa mainittiin myos virtsaamis- ja
suolioireista, joiden takia koulussa olo koettiin hankalaksi ja kiusalliseksi, kun vessassa joutui kay-

maan usein tai ruokailun jalkeen vessaan tuli kiire.

“Kipukohtaukset saattavat vaikuttaa lasnaoloon koulussa. Joskus on sellaisia kipupaivia,

etta tulen toimintakyvyttomaksi ja pystyn ainoastaan makaamaan sikidasennossa lamp6-

peitto lantiolla kiedottuna.”

“Joskus on joutunut vaikka lahtemaan yliopistolta sen takia etta on tullut kipuja.”

“Pitkat istumiset tietokoneella aiheuttavat endometrioosikivun pahenemista.”
Endometrioosioireiden aiheuttaman uupumuksen, vasymyksen ja mielialavaikutusten koettiin han-
kaloittavan opiskelua. Vastauksissa kuvailtiin, etta kipujen takia ei jaksa keskittya, kivut heikentavat
toimintakykya ja vasyttaa, kun kipeana nukkuu huonosti. Yksi vastaaja kertoi, etta joka kuukausi
menee noin viikko opiskeluaikaa hukkaan, kun kuukautisten aiheuttaman vasymyksen takia ei
pysty opiskelemaan.

“Sattuu mahaan niin ei pysty keskittymaan, nukkuu huonosti kipujen kanssa, vasyttaa.”

“Kamala vasymys menkkojen aikana vie joka kuukausi noin 5-7pv opiskeluaikaa silla en

voi opiskella menkkojen aikana kivun ja/tai vasymyksen takia.”

Vastauksissa kuvailtiin myds sairauteen kaytettavien laékkeiden haittavaikutusten vaikutusta opis-

kelukykyyn.

“Eniten haittaa tuottaa talla hetkella kipulaakitys, joka vaikeuttaa esseiden tekoa ja tenttiin

lukemista. Lyrica ja Tramal saavat paan niin sekaisin, ettei koulutehtavista tule mitaan.”

“Laakkeiden kanssa vaikeuksia muistaa opittavia asioita.”
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Yksi vastaaja kertoi joutuvansa ottamaan usein yliannostuksen sarkylaaketta, etta paasee lahte-

maan kivuilta kouluun. Muutamasta vastauksesta kavi ilmi, etta endometrioosilla ei ollut vaikutusta

opiskelukykyyn sairauden ollessa hoitotasapainossa oikean laakityksen loytymisen jalkeen:
“Oireilu ollut nyt reilun vuoden hallinnassa oikean laékityksen |6ydyttya, ennen sita opiske-

lukyky oli todella huono oireiden takia.”

“Ajoittain, kun hoitotasapaino ollut erittain hyva, sairaudella ei ole ollut vaikutusta.”

Psyykkiset ja kognitiiviset vaikutukset jaettiin alaluokkiin: keskittymisvaikeudet seka stressi ja kuor-
mittavuus. Vastaajat kuvasivat kovien kipujen ja kroonisen vasymyksen heikentavan keskittymis-
kykya ja aiheuttavan uupumusta. Keskittymisvaikeuksien kuvailtiin vaikeuttavan kognitiivisia taitoja,
kuten asioiden sisdistamista ja tehtavien tekemista. Osa vastaajista kuvasi oireiden hankaloittavan
opintojen suorittamista ajallaan ja osa oli pystynyt opiskelemaan normaalisti. Esimerkkeja keskitty-

misvaikeuksiin liittyvista vastauksista:

“Helpompina aikoina ei paljoa vaikutuksia mutta kipujen/kramppien ollessa suuria saattaa

koulutyot valilla keskeytya silla kivun voimakkuus tekee keskittymisen mahdottomaksi.”

“Keskittyminen on vaikeaa kivun kanssa ja se saattaa vieda huomiota opiskelulta. Sen
lisaksi se vaikuttaa kognitiivisiin taitoihin, etten pysty sisaistamaan lukemaani tai tuotta-

maan tekstia.”

“Kovat kivut ja niiden aiheuttama vasymys vaikeuttavat keskittymista ja uuvun helposti.

Opintojen suorittaminen ajallaan on tasta syysta valilla todella haastavaa.”

Vastauksista kavi ilmi, ettd endometrioosioireet aiheuttavat jannitysta koulussa olemiseen ja lisaa-
vat siten stressia. Sairauden koettiin aiheuttavan lisastressia etenkin opinnoissa, joissa oli [asna-
olopakko. Yksi vastaaja kuvasi, etta stressia on lisannyt sairauden pahentuminen opiskelujen ai-
kana ja sen myéta huoli siitd, missa oman alan tydpaikoissa pystyy tulevaisuudessa tydskentele-
méaan, etta tyo ei pahenna kipuja. Tarkeéksi koettiin oman jaksamisen seuraaminen ja oikean opis-

kelurytmin I6ytaminen.
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Opiskeluun liittyvat kaytannon haasteet ylaluokan vastaukset jaettiin kolmeen alaluokkaan: opiske-
lutahti ja suoritusten aikataulutus, lasnaolovelvoite, poissaolot ja joustavuus seka tuki ja mukautuk-
set. Osa vastaajista koki, ettéa eivat jaksa opiskella samaan tahtiin kuin muut ja kurssien etenemis-
tahti koettiin liian nopeana kipujen vaikuttaessa jaksamiseen. Vastauksista selvisi myos, etta osa
opiskelijoista helpotti opiskelua jaksottamalla opintoja siten, etta pahimpaan kipuaikaan kuukau-
desta opiskeli kevyemmin. Yksi vastaaja kertoi suunnittelevansa opinnot siten, etta kuukautisten
aikaan ei ole mitaan pakollista, lasndoloa vaativaa opetusta. Erés vastaaja kertoi, etta oli joutunut

jaamaan opinnoista sairaslomalle endometrioosin takia.

Monet vastaajat kertoivat, etta koulusta tulee poissaoloja kuukautisten aikaan, pillereiden taukovii-
kolla seka valilld muulloinkin kipujen ollessa hankalia. Haastavaksi koettiin etenkin opinnot, joissa
on lasnaolopakko ja yksi vastaaja kuvailikin, etta on joutunut pakollisella tunnilla makaamaan latti-
alla kipujen takia. Myds pakollisia harjoitteluita oli jouduttu siirtdmaan kipujen vuoksi. Muutama
vastaaja kertoi kipujen alkaneen joskus koulumatkalla tarinasta eika opetukseen ollut pystynyt enaa
osallistumaan kyseisena paivana. Valilla kipujen takia oli pitanyt lahtea kotiin myos kesken koulu-
tai harjoittelupaivan. Useista vastauksista kavi ilmi, etta etdopinnot olivat helpottaneet opiskelua.
Etana opiskelun kuvailtiin olevan pelastus kipeana, kun pystyi sangyssa lepaillen kuuntelemaan
luentoa tietokoneelta ja hoitamaan kipuja sarkylaakkein ja lampohoidolla. Aktiivisen osallistumisen
ja oppimisen koettiin kuitenkin olevan hankalaa kipujen ollessa kovia.

Esimerkkeja opiskelutahtiin, lasnaolopakkoon ja poissaoloihin liittyvista vastauksista:

“Krooninen vasymys ja kivut vievat paljon energiaa. Ei vaan jaksa opiskella samaan tahtiin

kuin muut. Palan myos todella helposti loppuun.”

“Opinnot taytyy suunnitella niin ettei menkkojen aikaan ole mitaén pakollista lasndoloa vaa-

tivaa.”

“Olen joutunut olemaan koulusta pois kipujen takia tai vaihtoehtoisesti kipujen takia maan-

nut pakollisilla tunneilla lattialla kipujen kanssa.”

“Etaluennot olivat pelastus, kun riitti etta olit nimellisesti paikalla luennolla; sangyssa maa-

ten ja luento paalla tietokoneella.”
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Etaopiskelun lisaksi muutamissa vastauksissa tuli ilmi muita tukimuotoja, joita opiskeluun oli jarjes-
tynyt endometrioosin takia. Muutama vastaaja kertoi opiskelevansa kevennetysti ja valitsevan vain
puolet kursseista, jotka pitaisi kayda. Yhden vastaajan koululla oli kaytossa esteettomyyspassi,
jonka voi saada opiskeluihin vaikuttavan sairauden takia. Vastaaja oli saanut sen endometrioosin
aiheuttamien kipukohtausten takia ja sai silla tarvittaessa lisaaikaa tentteihin. Toinen vastaaja ker-
toi joutuvansa suorittamaan opinnot loppuun ammatillisena kuntoutujana pahojen endometrioosioi-
reiden takia. Muutamissa vastauksissa iimeni pettymysta siita, etta opintoihin ei ollut saanut mitaan

tukimenetelmia, vaikka sellaisia olisi kaivannut.

Sosiaaliset suhteet ja vertaistuki ylaluokan vastaukset jaettiin alaluokkiin sosiaalisen/vertaistuen
rooli ja sairauden vaikutus sosiaalisiin suhteisiin. Endometrioosia sairastavat opiskelijat kertoivat
saaneensa tukea ja keskusteluapua sairauden ja kipujen kanssa elamiseen seka sairauden vaikut-
taessa opintojen etenemiseen laheisilta, opiskeluterveydenhuollosta sek& Korento ry:n vertaistuki-
ryhmista. Osa vastaajista kertoi endometrioosin ja sen oireiden haittaavan opiskelua ja opiskelija-
elamaa. Opiskelijatapahtumien koettiin rasittavan kehoa likaa, etté niihin pystyisi osallistumaan.
Sosiaalisten suhteiden koettiin karsivan, kun ei paassyt osallistumaan kaikkiin opiskelijatapahtu-
miin, joihin olisi halunnut. Vastauksissa kasiteltiin myos sita, etta ystavyyssuhteiden luominen tun-
tuu hankalalta, kun sairauden oireet kuluttavat ja opiskelupaivan jalkeen ei valttamatta ole energiaa

sosiaalisoitua ja verkostoitua.
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6 POHDINTA

6.1  Tulosten yhteenveto

Opinnaytetydhon saatiin  endometrioosia sairastavilta korkeakouluopiskelijoilta monipuolisia
vastauksia siita, minkalaiseksi he kuvailevat opiskelukykyaan ja miten sairaus on vaikuttanut
opiskeluun. Mielestani laadullinen tutkimusote oli hyva valinta aiheen tutkimiseen, silla endometri-
oosia sairastavien kokemuksia sairauden vaikutuksesta opiskelukykyyn ei ole vield Suomessa
tutkittu ja halusin saada mahdollisimman kuvailevia ja totuudenmukaisia vastauksia tutki-

muskysymykseen.

Vastauksia analysoidessa ja luokitellessa kavi ilmi, ettd suurin osa vastauksista liittyi kipuihin.
Vastauksissa kuvailtiin endometrioosikipujen ja oireiden vaikuttavan opiskelukykyyn monin tavoin.
Kivut aiheuttivat poissaoloja koulusta, heikensivat keskittymiskykya seka muita kognitiivisia taitoja
ja pahimmassa tapauksessa saattoivat estaa opiskelun kokonaan. Sairaus oli jopa pakottanut lait-
tamaan opinnot tauolle, koska opiskelu kovien kipujen kanssa ei ollut onnistunut. Osalla vastaajista
valmistuminen oli viivastynyt. Kipujen liséksi sairauden aiheuttamalla vasymyksella oli negatiivisia
vaikutuksia jaksamiseen seka keskittymiskykyyn ja osa koki normaalin opiskelutahdin liian

raskaana.

Endometrioosin aiheuttamat oireet, etenkin kipukohtaukset seka virtsaamis- ja suolioireet koettiin
kiusallisiksi kouluymparistdssa ja ne lisasivat jannitysta ja stressia koulussa olemiseen. Etenkin
lasnéolovelvoitteinen opetus koettiin haastavana. Etéopiskelu oli opiskelua helpottava tekija mo-
nelle endometrioosia sairastavalle, silla kotoa kasin opetukseen pystyi osallistumaan kipeanakin
eika tullut poissaoloja. Etéopiskelu koettiin helpompana myos siksi, ettd kotona ollessa kipujen
ladkitseminen sarkylaakkeilla ja ldmpohoidolla oli helpompaa. Osa opiskelijoista kertoi opintoihin
jarjestyneen tukitoimia endometrioosin vuoksi, toiset taas olivat pettyneita siihen, ettd sairautta ei

ymmarretty opiskeluymparistdssa eika mitaan tukitoimia ollut jarjestynyt pyynndsta huolimatta.

Endometrioosilla koettiin olevan negatiivinen yhteys sosiaalisiin suhteisiin. Opiskelijatapahtumien
koettiin olevan rasittavia keholle ja ystavyyssuhteiden luominen koettiin hankalammaksi, kun ei
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pystynyt osallistumaan opiskelijatapahtumiin, joissa tapaisi toisia opiskelijoita. Osa vastaajista ker-
toi, etta endometrioosi ei vaikuta millaan tavalla opiskelukykyyn, kun sairaus pysyy hallinnassa

toimivalla lagkityksella.

Endometrioosin vaikutuksia opiskelukykyyn korkeakouluopiskelijoilla ei ollut viela juuri aiemmin
tutkittu. Useampia tutkimuksia endometrioosin vaikutuksista tyoelamassa sen sijaan loytyi. Useat
tutkimukset, joista tassa opinnaytetydssa on mainittu keskittyivat siihen, minkalainen yhteys kivuli-
ailla kuukautisilla oli opiskeluun, mutta endometrioosioireisiin keskittyvia tutkimuksia ei l0ytynyt.
Taman opinndytetyon tuloksissa ilmenee samankaltaisuutta kuin - Armour ym. (2019) tekeman
tutkimuksen tuloksissa. Tutkimus oli toteutettu meta-analyysina, jossa oli mukana 38 tutkimusta ja
se kasitteli kivuliaiden kuukautisten vaikutusta opinnoissa menestymiseen. Tuloksissa todettiin ki-
vuliaiden kuukautisten aiheuttavan poissaoloja ja olevan yhteydessa heikompaan akateemiseen
suorituskykyyn. Tassa opinnaytetydssa vastaajat kertoivat, etta koulusta tulee poissaoloja kuukau-
tisten aikaan, pillereiden taukoviikolla seka valilld muulloinkin kipujen ollessa hankalia. Vastauk-
sissa kuvailtiin kipujen heikentavan mm. toimintakykya ja keskittymista seka keskittymisvaikeudet

hankaloittivat asioiden sisaistamista ja tehtavien tekemista.

Durand ja kumppaneiden (2021) tekema tutkimus kasitteli kivuliaiden kuukautisten esiintyvytta ja
vaikutuksia korkeakouluopiskelijoiden keskuudessa. Tutkimukseen osallistui yhteensa 892 yli 18-
vuotiasta opiskelijaa, joilla oli kuukautiset. Tuloksissa todettiin kuukautiskivuilla olevan negatiivinen
vaikutus tunneilla keskittymiseen, opiskelukykyyn ja tehtavien suorittamiseen. Lisaksi todettiin ki-
vuliaiden kuukautisten heikentavan elaméanlaatua ja paivittaisten toimintojen suorittamista. Opin-

naytetyon tuloksista 10ytyy samankaltaisuuksia myos taman tutkimuksen tulosten kanssa.

Gupta ym. (2021) olivat tutkimuksessaan selvittaneet endometrioosiin viittaavien oireiden vaiku-
tusta elaman eri osa-alueisiin. Tutkimuksessa oli mukana 468 18-25-vuotiasta naista, jotka opiske-
livat yliopistossa ja karsivat endometrioosioireista. Johtopaatoksissa todettiin endometrioosilla ole-
van negatiivisia vaikutuksia mm. koulutukseen ja sosiaalisiin suhteisiin. (Gupta ym. 2021.) Tassa
opinnaytetydssa iimeni vastaavanlaisia tutkimustuloksia, kun vastaajat kuvailivat opiskelukykyaan
endometrioosioireiden kanssa. Vastauksista selvisi, ettd sosiaalisten suhteiden koettiin karsivan,
kun sairauden aiheuttamien kipujen ja oireiden takia ei paassyt osallistumaan kaikkiin opiskelijata-
pahtumiin, joihin olisi halunnut. Ystavyyssuhteiden luominen koettiin hankalana rasittavien opiske-

lupdivien jalkeen, jolloin ei ollut enaa energiaa sosialisoitua sairauden aiheuttamien oireiden takia.
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My0Os endometrioosin vaikutusta uravalintoihin on tutkittu tapaus-verrokkitutkimuksessa, jonka joh-
topaatoksissa todettiin, ettda endometrioosia sairastavat naisen pystyivat koehenkiloita harvemmin
tyoskentelemaan haluamassaan ammatissa ja valinnoissa piti huomioida terveydellisia asioita
(Sperschneider ym. 2019). Opinnaytety6ssa ilmeni tdman tutkimuksen kanssa hieman vastaavan-
laisia tuloksia, kun vastaaja kertoi opintojen aikana sairauden pahentuessa lisastressia opintoihin
tuoneen huoli siita, missa oman alan tyopaikoissa pystyy tulevaisuudessa tyoskentelemaan, etta

tyo ei pahenna kipuja.

Opinndytetydssa pyrittiin -~ selvittdmaan, millaisia kokemuksia endometrioosia sairastavilla
korkeakouluopiskelijoilla on opiskelukyvystaan ja siksi vastaajiksi etsittiin endometrioosia sairasta-
via, talla hetkella korkeakoulussa opiskelevia opiskelijoita tai alle vuoden siséllé korkeakoulusta
valmistuneita, ettd kokemukset opiskelusta olisivat mahdollisimman tuoreita. Vastaajalta ei
edellytetty virallista ICD-10-tautiluokitusjarjestelman mukaista diagnoosia endometrioosista, vaan
my0s sairautta itsella@n epailevat ja diagnoosia vailla olevat saivat vastata, silla sairaus on alidiag-

nosoitu ja diagnoosiviive pitka.

6.2 Tutkimuksen luotettavuus ja eettisyys

Tieteellinen tutkimus pyrkii tuottamaan tutkittavasta ilmiosta mahdollisimman luotettavaa tietoa.
Luotettavuuden arvioinnilla selvitetdan, kuinka totuudenmukaista tietoa tutkimus on tuottanut.
Laadullisen tutkimuksen luotettavuutta voidaan arvioida laadullisen tutkimuksen yleisilla luotetta-
vuuskriteereilla. Laadullisen tutkimuksen luotettavuutta arvioidaan seuraavin kriteerein: uskotta-

vuus, vahvistettavuus, refleksiivisyys ja siirrettavyys. (Kylma & Juvakka 2007, 127.)

Uskottavuus tarkoittaa tutkimuksen seka sen tulosten uskottavuutta ja sen osoittamista
tutkimuksessa. Uskottavuutta voidaan vahvistaa keskustelemalla tutkimukseen osallistuneiden
kanssa tutkimuksen tuloksista tutkimuksen eri vaiheissa. (Kylma & Juvakka 2007, 128.) Tassa
opinnaytetydssa se ei ollut mahdollista, koska tutkimuksen aineisto kerattiin anonyymisti. Uskotta-
vuutta vahvistaa my0s se, etta tutkimuksen tekija on riittdvan pitkan ajan tekemisissa tutkittavan
ilmién kanssa. Opinnaytetydprosessi kesti kokonaisuudessaan yli vuoden, joten se vahvistaa

luotettavuutta. Tutkijalla oli tutkittavasta aiheesta tietoa jo ennalta. Opinndytetyohdn saatiin
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vastauksia odotettua enemman (50 vastausta) ja vastaukset keréttiin luotettavasta lahteesta, gy-
nekologinen Potilasjarjestd Korento ry:n yllapitamasta verkkovertaistukiryhmasta endometrioosia

sairastaville. Tama lisaa uskottavuutta.

Kyselyssa kaytettin avoimia kysymyksia, etta aiheesta saataisiin mahdollisimman kuvailevia
vastauksia. Vastauksia rapotoidessa kaytettin  joitakin suoria lainauksia vastauksista.
Opinnaytetyon eri vaiheet on kuvattu raporttiin mahdollisimman yksityiskohtaisesti, joka myds vah-
vistaa uskottavuutta. Tutkimuksen luotettavuutta olisi voitu vahvistaa vaatimalla vastaajalta vi-
rallinen diagnoosi (ICD-10) endometrioosista, mutta tata ei vaadittu, silla sairaus on alidiagnosoitu

ja diagnoosiviive pitka.

Vahvistettavuudella tarkoitetaan sita, etté toinen tutkija pystyy tehtya tutkimusta lukemalla seuraa-
maan tutkimusprosessin kulkua. Toisen tutkijan tekemat loppuratkaisut ovat mahdollisesti erilaisia
kuin tutkimuksen tekijan, mutta se ei vahenna luotettavuutta. Painvastoin eri tulkinnat lisdavat
ymmarrysta tutkimuksen kohteena olevasta ilmidsta. (Kylméa & Juvakka 2007, 129.) Taman
tutkimuksen vahvistettavuutta lisaa se, etta raportissa tutkimuksen eri vaiheet on pyritty kirjoitta-
maan auki mahdollisimman yksityiskohtaisesti ja siita pystyy seuraamaan tutkimuksen kulkua.
Tutkimukseen saaduista vastauksista on myos tehty analyysivaiheessa esimerkkitaulukko (LIITE
3).

Refleksiivisyydella kuvataan sitd, kuinka tutkija tiedostaa lahtokohtansa tutkimuksen tekijana.
Tutkija arvioi kuinka han itse vaikuttaa aineistoon ja tutkimusprosessiin seka mitka ovat hanen
lahtokohdat koko tutkimukseen. (Kylma & Juvakka 2007, 129).) Tutkija on ymmartanyt oman roolin
ja vastuun tutkimuksen tekijana ja kayttanyt vastaajilta saatua aineistoa tarkoituksenomukaisesti.
Tutkittava aihe oli tutkijalle ennestaan tuttu, mutta se ei vaikuttanut tutkimuksen toteutukseen vaan

tutkimuksen aiheeseen suhtauduttiin avoimesti, iiman ennakkoluuloja.

Viimeinen luotettavuutta arvioiva kriteeri on siirrettavyys. Se tarkoittaa tutkimusten tulosten siir-
rettavyyttd muihin tutkimuksiin. Tutkimusraportissa on annettava riittavasti tietoa tutkimuksen osal-
listujista ja ymparistosta, etta lukija voi arvioida tulosten siirrettavyytta. (Kylméa & Juvakka 2007,
129.) Tutkimuksen osallistujiin liittyvia tietoja on kasitelty kappaleissa “Aineistonkeruu” seka
“Vastaajien taustatiedot”. Tietojen perusteella olisi mahdollista toteuttaa toinen samankaltainen

tutkimus.

30



Opinnaytetdiden tekemisessa eettiset seikat ovat merkittavia ja eettisissa kysymyksissa epaonnis-
tuminen saattaa vieda pohjan koko tutkimukselta (Kylma & Juvakka 2009, 137). Opinnaytety6ta
tehdessa noudatin hyvaa tieteellista kaytantéa (HTK), jonka on laatinut tutkimuseettinen neuvotte-
lukunta. Hyva tieteellinen kaytanto tarkoittaa rehellisyytta, huolellisuutta ja tarkkuutta tutkimuksen
kaikissa vaiheissa. Toimin luotettavasti, rehellisesti ja vastuullisesti. Tutkimusprosessia aloittaessa
kirjoitin  yhteistyosopimuksen Korento ry:n yhteyshenkilon kanssa. Tutkimusta toteuttaessa
vastaajille kerrottiin tutkimuksen tarkoitus ja tavoitteet. Saatekirjeessa kerrottiin myos, etta raportti
tullaan julkaisemaan Theseus-tietokannassa ja se jaa Korento ry:n kayttoon. Saatekirje sisalsi tutki-

jan yhteystiedot.

Koko tutkimusprosessin ajan pyrin toimimaan mahdollisimman eettisesti, koska tutkimuksen aihe
on arkaluonteinen sen liittyessa sairauteen ja siihen liittyviin henkilokohtaisiin kokemuksiin.
Opinndytetyon aihe on mietitty huolella, pitden mielessa tutkimuksen eettisyys ja merkillisyys.
Mielestani aihe tayttaa hyvan tutkimusetiikan mukaiset kriteerit ja tutkimus pyrkii tuottamaan hyotya
tutkimuksen kohteena oleville. Opinnadytetyon teoriaosa on kirjoitettu kayttaen ajan tasalla olevia ja
luotettavia lahteita. Lahteet on merkitty asianmukaisesti, etta lainattu teksti ei sekoitu itsekirjoitta-

maani tekstiin.

Eettisyys otettiin huomioon saatekirjeen ja tutkimuskyselyn suunnittelussa kuin myos vastausten
kasittelyssa ja havittamisessa. Tutkimukseen vastaaminen oli vapaaehtoista ja vastaukset kerattiin
anonyymisti Webropol tutkimus- ja raportointisovellusta kayttaen, jolloin vastaajien henkildllisyys ei
paljastunut edes tutkijalle. Saatekirjeessa kerrottiin vastaajille nama tiedot. Tutkimukseen
vastaamisen pystyi keskeyttamaan niin halutessaan. Tutkimuksen vastaukset on sailytetty tietotur-
vallisesti ja analysoitu huolellisesti. Tulokset on raportoitu rehellisesti ja ne pohjautuvat kyselyn

vastauksiin.

6.3 Johtopaatokset

Opinnéytety6n johtopaatoksena voidaan todeta, etta endometrioosin oireilla, etenkin sen aiheutta-
milla kivuilla on opiskelukykyyn laaja-alaisia vaikutuksia. Endometrioosin hyvalla hoidolla seka

sopivalla laakitykselld nayttaisi olevan vaikutusta siihen, kuinka paljon oireet vaikuttavat
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opiskelukykyyn. Osa vastaajista kertoi, etté sairaus ei vaikuta opiskeluun, kun oireet pysyvat hal-
linnassa oikealla laakityksella. Tuloksista selvisi myos, etta hankalaoireisella endometrioosilla voi
olla opiskelukykyyn valtavia vaikutuksia, silla joidenkin vastaajien kohdalla opiskeluista valmis-
tuminen oli viivastynyt, opinnot oli joutunut laittamaan tauolle ja palaamaan opiskeluiden pariin en-
dometrioosioireiden helpottuessa tai siitymaan opintotuelta kuntoutujaksi voidakseen suorittaa

opinnot loppuun.

Taman perusteella endometrioosin hyvaan hoitoon ja sopivan laakityksen [oytamiseen on tarkeaa
panostaa, silla sen avulla sairastavan opiskelu- ja toimintakykya voidaan parantaa ja tukea.
Opiskelukykya voisi parantaa myds diagnoosin saaminen varhaisemmassa vaiheessa, joka taas
parantaisi avunsaamista oireisiin oikea-aikaisesti. Korkeakouluopiskelijat ovat verrattain nuoria ja
sen perusteella sairauden hyvalla hoidolla jo varhaisessa vaiheessa voi olla eldmanlaadun seka
opiskelukyvyn parantumisen lisaksi myos kansanterveydellisesti ja yhteiskunnallisesti merkittavia

vaikutuksia, kun mietitaan sairauden aiheuttamia poissaoloja ja muita kustannuksia tyoelamassa.

Useiden vastauksien perusteella etdopiskelun koettiin helpottavan opiskelua. Etana osallistuminen
vahensi poissaoloja, kun opetukseen pystyi osallistumaan kotoa kasin kipupaivina. Voisi ajatella,
etta etaopiskelun mahdollisuus voisi tukea opinnoista ajallaan valmistumista, silla valmistuminen ei

jaisi kiinni ainakaan sairauden aiheuttamista poissaoloista lasnaolo-opetuksesta.

Opinnaytetyon tavoitteena oli lisata tietoa endometrioosia sairastavien korkeakouluopiskelijoiden
opiskelukyvysta. Opinnaytetydn tuloksista voivat hyotya esimerkiksi endometrioosipotilaita hoitavat
ammattilaiset opiskeluterveydenhuollossa ja erikoissairaanhoidossa. Opinnéytetyd tuo opiskeluter-
veydenhuoltoon nakokulman siita, mité asioida huomioida kun vastaanotolle tulee endometrioosia
itsellaan epaileva tai sairastava korkeakouluopiskelija. Opinnaytetyon tulokset kannustavat hoita-
maan kovia kuukautiskipuja ja ottamaan endometrioosiepailyn todesta vahattelematta, silla
tulokset tuovat esiin oireiden konkreettisia ja merkittavia vaikutuksia. Opinnaytety tuo myés endo-
metrioositutkimukselle uutta perspektiivia sairauden vaikutuksista elamaan sairastavien nakokul-
masta. Lisaksi se voi toimia vertaistukena endometrioosia sairastaville opiskelijolle, joiden

opiskelukykyyn sairaus on vaikuttanut.

Jatkotutkimusaiheita miettiessa tulee mieleen, etta voisi tutkia esimerkiksi sita, miten endometrioosi
on vaikuttanut opinnoissa menestymiseen. Mielenkiintoinen aihe olisi myds tutkia tarkemmin

etaopiskelun vaikutusta opintoihin endometrioosia sairastavilla korkeakouluopiskelijoilla.
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Opinnaytetyon tekeminen oli opettavainen kokemus. Oli mielenkiintoista tehda tutkimusta itselle
laheisesta aiheesta. Opinndytetyoprosessin aikana opin, miten tieteellista tutkimusta tehdaan seka
miten tutkimusprosessi etenee. Opin myos, etté tutkimuksen tekeminen ei ole ihan helppoa, vaan
se vie paljon aikaa ja valissa voi tulla mutkia matkaan. Prosessi opetti myos tiedonhakua seka
lahdekriittisyytta, josta tulee olemaan hyotya tulevassa ammatissani terveydenhoitajana.
Opinnaytety6ssa oli enemman tekemista kun sen teki yksin, mutta myos terveydenhoitajan tyo tu-
lee olemaan itsenaista ja vastuullista tyota, joten tyon tekeminen itsekseen oli hyvaa harjoittelua
sitakin ajatellen. Opinnaytetyon tekeminen toi lisda ymmarrysta siita, millaisia vaikutuksia endome-

trioosilla voi olla opiskelukykyyn.
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LITTEET LITE 1

ENDOMETRIOOSIA SAIRASTAVIEN KORKEAKOULUOPISKELIJOIDEN KOKEMUKSIA SAl-
RAUDEN VAIKUTUKSISTA OPISKELUUN

Hei sind endometrioosia sairastava korkeakouluopiskelija!

Olen terveydenhoitajaopiskelija Oulun Ammattikorkeakoulusta ja teen endometrioosiin liittyvaa opinnéyte-
tyota. Opinnaytetyon yhteistyokumppanina toimii gynekologinen potilasjarjestd Korento ry. Tama kysely on
osa opinnadytety6ta. Opinnéytetydn tarkoituksena on kyselytutkimuksen avulla selvittaa, millaisia kokemuk-
sia endometrioosia sairastavilla korkeakouluopiskelijoilla on opiskelukyvystaan. Opinnaytetydn tavoitteena
on lisata tietoa endometrioosia sairastavien korkeakouluopiskelijoiden opiskelukyvysta. Opinnaytetyén tu-
loksia voidaan hyodyntaa terveydenhuollon ammattilaisten keskuudessa. Endometrioosin vaikutuksia kor-
keakouluopiskeluun ei ole viela paljon tutkittu, joten siité olisi tarkeaa saada tietoa endometrioosia sairasta-

vien nakokulmasta.

Voit vastata kyselyyn, jos sinulla on diagnoosi tai epéily endometrioosista ja opiskelet talla hetkella ammat-
tikorkeakoulussa tai yliopistossa korkeakoulututkintoa. Voit vastata myds, jos olet valmistunut korkeakou-

lusta alle vuoden sisalla. Vastaaminen on téysin vapaaehtoista ja vastaukset tallentuvat nimettémana.
Vastaukset analysoidaan induktiivisella sisallonanalyysilla ja niista laaditaan kirjallinen raportti, joka julkais-
taan Theseus-tietokannassa. Raportti jaa Korento ry:n kayttoon.

Kyselyyn vastaaminen vie n. 20 minuuttia aikaa.

Kysely on auki 28.4.2024 asti tai kunnes vastauksia on saatu riittavasti.

Tietosuojainfo

Kiitos vastauksestasi!

Ystavallisen terveisin

Ella Raisanen  09rael01@students.oamk.fi

Oulun Ammattikorkeakoulu
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LITE 2

Kyselylomake

Taustatiedot

1. Sairastatko endometrioosia, tai epailetkd sairastavasi endometrioosia?

(Vastausvaihtoehdot: sairastan / epailen / en sairasta tai epaile)

2. Kuinka kauan olet sairastanut endometrioosia?

(Vapaa tekstikentta)

3. Oletko korkeakouluopiskelija?
(Vastausvaihtoehdot: Olen korkeakouluopiskelija. / Opiskelen korkeakoulussa, mutta opintoni
ovat tauolla (sairausloma, vanhempainvapaa jne.) / Olen valmistunut korkeakoulusta alle vuoden
sisalla.)

4. |k&?

5. Miten kuvailisit endometrioosin tai sen oireiden vaikutuksia opiskelukykyysi?

6. Millaisia kokemuksia sinulla on opiskeluun liittyen endometrioosia sairastavana?

7. Millaisia kokemuksia sinulla on opiskeluterveydenhuollosta endometrioosia sairasta-

vana?

8. Millaista tukea olet saanut eri tahoilta endometrioosia sairastavana?
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LITE 3

TAULUKKO 1. Millaiseksi endometrioosia sairastavat korkeakouluopiskelijat kuvailevat

opiskelukykyaan

Pelkistetyt ilmaukset

alaluokka

ylaluokka

Kipuilu ja sen aiheuttama vasymys ja vaikutuk-

set mielialaan ovat hankaloittaneet opiskelua.

Valilld endometrioosista aiheutuva vasymys te-
kee sen, etta ei jaksa tehda tehtavia ja hommat

kasaantuu.

Sattuu mahaan niin ei pysty keskittymaan, nuk-

kuu huonosti kipujen kanssa, vasyttaa.

Jatkuva vasymys rajoittaa sita kuinka paljon jak-

san edes yrittaa tehda.

Vireystila ja vasymys

Fyysiset vaiku-

tukset

Erityisesti pahimpina aikoina kivut olivat joka-
paivaisid ja vaikuttivat jaksamiseen ja sita

kautta opiskeluun.

Krooniset alavatsan ja alaselan kivut ovat jatku-
vasti lasna arjessa, ja niista aiheutuva uupumus

sy0 tydkykya huomattavasti.

Kivut ja muut fyysiset

oireet

Fyysiset vaiku-

tukset
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Kipukohtaukset saattavat vaikuttaa lasnaoloon
koulussa. Joskus on sellaisia kipupaivia, etta tu-
len toimintakyvyttomaksi ja pystyn ainoastaan
makaamaan sikidasennossa lAmpdpeitto lanti-

olla kiedottuna.

Noin viikon kuukaudesta olen endometrioosista
johtuvien kipujen ja voimakkaan vasymyksen
vuoksi melko toimintakyvyton, jolloin en pysty

opiskelemaan juuri ollenkaan.

Endometrioosi pahimmillaan vie taysin kyvyn
opiskella. Se vaikuttaa fyysisesti - en voi osallis-
tua opetukseen tai istua pitkia aikoja vatsan alu-

eelle tulevan paineen takia.

Kipukohtaukset saattoivat laittaa opinnot tau-
olle useammaksi paivaksi, silla en pystynyt edes

istumaan koneen aaressa.

Oireet pysyvat kurissa yhdistelmaehkaisypille-
reilla, joita syon ilman taukoja, joten endo-

metrioosi ei juurikaan vaikuta opiskelukykyyni.

Eniten haittaa tuottaa talla hetkella kipulaakitys,
joka vaikeuttaa esseiden tekoa ja tenttiin luke-
mista. Lyrica ja Tramal saavat paan niin sekai-

sin, ettei koulutehtavista tule mitaan.

Ladkityksen tai hoito-

jen vaikutukset

Fyysiset vaiku-

tukset
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Yliannostus sarkylaaketta on tullut tutuksi, etta

paasee kouluun.

Voimakkaat kivut ja niista aiheutuva psyykkinen
uupumus johtaa usein vuodelepoon. Kotoa lah-
teminen kovissa kivuissa tuntuu ylitsepaase-
mattomalta, eika itsenainen opiskelu onnistu
silloin, kun kaikki voimavarat menevat kivuista

selviytymiseen.

Kovat kivut ja niiden aiheuttama vasymys vai-
keuttavat keskittymista ja uuvun helposti. Opin-
tojen suorittaminen ajallaan on tasta syysta va-

lilla todella haastavaa.

Helpompina aikoina ei paljoa vaikutuksia mutta
kipujen/kramppien ollessa suuria saattaa kou-
lutyot valilld keskeytya silld kivun voimakkuus

tekee keskittymisen mahdottomaksi.

Vaikeampina kausina kipu on vienyt paljon kes-
kittymiskykya esimerkiksi oppitunneilla tai saat-

tanut estaa kouluun lahdon kokonaan.

Keskittymisvaikeudet

Psyykkiset
kognitiiviset

vaikutukset

ja

Oireilut aiheuttavat jannitysta ja stressia kou-
lussa olemiseen, joten pyrin suorittamaan mah-

dollisimman paljon opintoja etana.

Stressi ja kuormitta-

vuus

Psyykkiset
kognitiiviset

vaikutukset

ja

43




Oman jaksamisen seuraaminen on tarkeaa ja oi-

kean opiskelurytmin ldytaminen.

Opiskelujen aikana sairauden pahentuessa li-
sastressia tullut kun pitanyt alkaa miettimaan
missa oman alan tyopaikoissa pystyy tyoskente-
lemaan ettei tyo olisi liian fyysista ja pahentaisi

kipuja.

Krooninen vasymys ja kivut vievat paljon ener-
giaa. Ei vaan jaksa opiskella samaan tahtiin kuin

muut. Palan myds todella helposti loppuun.

Kipuilu ja sen aiheuttama vasymys ja vaikutuk-
set mielialaan ovat hankaloittaneet opiskelua.

En ole valmistunut tavoiteajassa.

Joskus kurssien tahti tuntuu liian kovalta, jos
joutuu sydmaan tujuja ladkkeita tai kipukausi on

muutoin hankala.

Opiskelutahti ja suori-

tusten aikataulutus

Opiskeluun liit-
tyvat  kaytan-

non haasteet

En voinut osallistua lahiopetukseen ja silloin
kuin oli pakko hikoilin kivusta ja valilla tuntui etta
pyorryn. Opiskelukyky on heikentynyt huomat-
tavasti ja sairaus aiheuttaa paljon lisastressia
lAhiopetuksen osalta. Etdopetus on ollut pelas-

tus.

Olen joutunut olemaan koulusta pois kipujen ta-

kia tai vaihtoehtoisesti kipujen takia maannut

Lasnaolovelvoite,
poissaolot ja jousta-

vuus

Opiskeluun liit-
tyvat  kaytan-

non haasteet
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pakollisilla tunneilla lattialla kipujen kanssa.

Myos harjoitteluita olen joutunut siirtdmaan.

Etaopiskelu helpotti opiskelua kun ei tarvinut ki-

peana lahtea koululle.

Kivut ja runsaat vuodot ovat aiheuttaneet paljon

poissaoloja kontaktiopetuksesta.

Kayn koulua kevennetysti. Valitsen joka luku-

kausi noin puolet kursseista, jotka pitaisi kayda.

Yliopistossa on kaytdossa esteettomyyspassi.
jonka voi saada, jos opiskelijalla on jokin sairaus
tai oire, joka vaikuttaa opiskeluihin. Sain esteet-
tomyyspassin endometrioosin ja sen aiheutta-
mien kipukohtausten vuoksi, ja saan silla mm.

tarvittaessa lisaaikaa tentteihin.

Tuki ja mukautukset

Opiskeluun liit-
tyvat  kaytan-

non haasteet

Opiskeluterveydenhuollosta on saanut keskus-
teluapua endometrioosin vaikuttaessa opinto-

jen etenemiseen.

Yths sain keskusteluapua kivun kanssa elami-

seen.

Sosiaalisen ja vertais-

tuen rooli

Sosiaaliset
suhteet ja ver-

taistuki

Sosiaaliset suhteet karsivat, kun ei paase kipu-
jen vuoksi osallistumaan kaikkiin tapahtumiin,

joihin haluaisi.

Sairauden vaikutus so-

siaalisiin suhteisiin
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Opiskelijatapahtumat ovat jarjestaan liikaa ke-
hoa rasittavia, jotta voisin tai edes haluaisin nii-

hin osallistua.

Sosiaaliset
suhteet ja ver-

taistuki
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