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Monimuotoinen ja arvaamaton MS-tauti katilotyossa

Tanhua Laura, Perdld Minna
19.3.2018 ::

Sosiaali- ja terveysalalla kohtaa monenlaisia ihmisia ja sairauksia. Kaikista sairauksista ei opintojen
aikana pystyta edes mainitsemaan, joten moniin sairauksiin tutustuu vasta tyéelamassa. MS-tauti
on Suomessa melko yleinen ja potilaan hoito voi tapahtua monen erikoisalan alueella. MS-tautiin
sairastutaan yleensa nuorena aikuisena ja sairaus ei itsessadn esta lapsen saamista. Katilotyossa
perustietamys MS-taudista on tarkeds, silld sairauden ennakoimattoman luonteen vuoksi akuuttia
hoitoa oireisiin tai pahenemisvaiheisiin voi tarvita vaikka heti synnytyksen jilkeen.

Mité perusasioita katilon tulisi tietaa MS-taudin puhkeamisesta ja sen kulusta?

MS-tauti on parantumaton neurologinen sairaus, joka on kaksi kertaa yleisempi naisilla ja puhkeaa usein
nuorena aikuisena. Suomessa MS-tautia sairastaa yli 9 000 ihmista. Tauti etenee yksil6llisesti. Lisdksi oirekirjo
on laaja ja oirehdinnan voimakkuus vaihtelee. ! [? Potilaan taustatietoja lukiessa pelkkd MS-diagnoosi ei kerro
paljoa ja katilon tuleekin kartoittaa tilanne yksildllisesti ja pitda mielessa, etta taudin aktiivisuus voi vaihdella
hyvinkin nopeasti.

MS-tauti jaetaan kolmeen eri muotoon, jotka ovat aaltomaisesti eteneva, ensisijaisesti eteneva ja toissijaisesti
eteneva. Ensisijaisesti eteneva muoto etenee jatkuvasti ja lddkkeiden hoitovaste eli vaikuttavuus on huono.
Yleisin muoto on kuitenkin aaltomainen, joka etenee pahenemisvaiheittain. Pahenemisvaiheiden oireet, niiden
maara ja ilmenemistiheys vaihtelevat suuresti yksildittdin. Pahenemisvaihe itsessdaan kestaa kuitenkin
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vuorokaudesta korkeintaan neljdan viikkoon. Osalla sairastuneista tauti ei ndy vuosien sairastamisenkaan
jalkeen paallepdin. Aaltomaisesti eteneva tauti muuttuu usein ajan kanssa toissijaisesti etenevdaan muotoon.
Talldin oirehdinta muuttuu tasaiseksi etenemiseksi, heikentden hitaasti toimintakykya. MS-tauti ei yleensa
merkittdvasti lyhenna elinikaa.

Sairastumiseen on havaittu riskitekijoita, mutta selkeaa selittavaa syyta etsitaan edelleen. Tupakointi, alhainen
D-vitamiinitaso ja lahisukulaisen MS-tauti ovat sairastumisriskia lisaavia tekijoita. MS-taudin ei kuitenkaan
ajatella olevan perinndllinen.

MS-tauti on keskushermoston autoimmuunisairaus. Keskushermosto tarkoittaa aivoja ja selkaydinta.
Autoimmuunisairauksissa keho hydkkaa itseaan vastaan. MS-taudissa immuunijarjestelman valkosolut toimivat
virheellisesti, luoden keskushermostoon tulehduspesdkkeita ja vaurioittaen keskushermoston myeliinivaippaa.
Myeliinivaippa on hermosolua suojaava ja hermosolujen valisten viestien kulkeutumista parantava osa. MS-
taudissa myeliinivaipan vaurioituminen hidastaa, muuttaa tai estda keskushermoston viesteja. Vaikutukset
johtuvat joko suoraan hermokudoksen vaurioitumisesta tai tulehdusvalittédjdaineiden vaikutuksesta
tulehtuneiden hermosolujen léhelld. Immuunijarjestelman hyokkayksen loputtua, muodostuu arpikudosta
vaurioituneeseen hermosoluun. Arpikudos nékyy aivojen magneettikuvissa plakkina. Myeliini kuitenkin
luonnostaan korjaa itseaan, jolloin pahenemisvaiheiden oireet heikkenevat.

MS-taudin diagnosointi kaynnistyy tyypillisesti, kun ensioireiden vuoksi on hakeuduttu laakariin. Tutkimuksina
on magneettikuvaus ja likvor- eli selkdydinnestendytteenotto. Diagnosointia edeltaa yleensa niin kutsuttu KEO-
vaihe eli kliinisesti eriytyva oireyhtyma. KEO-vaiheen aikana tauti alkaa oireilla, mutta magneettikuvissa ei ole
riittdvasti diagnoosia tukevia tuloksia. MS-taudin diagnoosissa keskeistd on poissulkea mahdolliset muut
sairaudet eli erotusdiagnostiikka. Diagnosoinnin tekee hermotauteihin erikoitunut Iaékari eli neurologi.

MS-taudin keskeisimmat oireet ja hoitomuodot

MS-taudissa jokaisella potilaalla on oma yhdistelmé&nsa oireita ja niiden ilmeneminen ja voimakkuus
vaihtelevat. Katilotydssa MS-taudin keskeisien oireiden tuntemus on tarkeaa, jotta yhdessa MS-tautia
sairastavan naisen kanssa voidaan kartoittaa oireilua kyseisella hetkelld ja tunnistaa pahenemisvaiheet.
Pahenemisvaiheiden ja oireiden tunnistaminen on tarkeaa, jotta niitd hoitamalla voidaan tukea naisen
toimintakykya.

Fatiikki eli voimakas uupumus on yleinen MS-taudin oire. Se vaikuttaa potilaan elamaan siten, etta arkipaivaiset
asiat vievat tavallista enemman energiaa. Fatiikkia voimistavat kuumuus, ruumiillinen rasitus ja stressi. Oireen
tunnistaminen, lepo ja kehoa viilentavat hoidot, kuten viilead suihku ja liikkumisen apuvélineet voivat tukea
jaksamista.

Tuntohairidt voivat olla tuntopuutoksia tai voimistuneita tuntemuksia. Tuntemisen muutoksia voi olla eri puolilla
kehoa ja ne voivat vaihdella pdivittain. Tavallisen koskemisen voi tuntohdirién kautta kokea jopa kipuna tai
tuntopuutoksen vuoksi tavallisesti kivuliasta tuntemusta ei rekisterdidy aivoihin. Tuntopuutokset voivat ilmeta
my0s raajojen puutumisena.

Liikkkumiskykya heikentdvia oireita ovat tasapainohairiét, lihasheikkous ja spastisuus eli lihasjaykkyys.
Spastisuutta ilmenee padasiassa jaloissa. Virtsaamisen ja suolentoiminnan hairidita esiintyy. Niihin voi liittya
pidatyskyvyttomyytta tai tyhjentymisen haasteita, jolloin voidaan tarvita itsekatetrointia.

Oireina voi ilmeta vapinaa, joka vaikeuttaa arkiaskareita. Paan alueen vapina heikentdaa merkittavasti
nakemista. Myds silman hermotukseen liittyvia nakdongelmia ilmenee. Sairastumisen kautta ilmenee mielialan
vaihteluita ja masennusta. MS-taudin kognitiivisia eli ajatustydhoén liittyvia oireita ovat muistin ja
keskittymiskyvyn heikentyminen.

MS-tautia voidaan hoitaa laakitykselld, kuntoutuksella, liikunnalla ja ruokavaliolla. Ruokavaliot, joita MS-tautia
sairastavat suosivat ovat pitkalti ravitsemussuosituksen mukaisia. Kuntoutuksena voi olla fysioterapiaa,
toimintaterapiaa, puheterapiaa seka tydssa oloa tai opiskelua tukevaa neuropsykologista kuntoutusta.

Ladkitys jakautuu taudin etenemista hillitsevddn, pahenemisvaiheissa kaytettdvaan ja oireita hoitavaan.
Etenemistd hidastavan laakityksen aloitusta suositellaan mahdollisimman varhain taudin toteamisesta.
Ladkehoitoa arvio hoitava neurologi. Taudin etenemiseen kaytettavia valmisteita on suun kautta otettavina
tabletteina, pistoksina ihon alle tai lihakseen sekda suonen kautta annettavia. Ladkkeiden antovalit vaihtelevat
vuorokaudesta useampaan kuukauteen. Pahenemisvaiheita hoidetaan ensisijaisesti antamalla yksi gramma
metyyliprednisolonia kolmena perdkkdisenad padivana suoneen tai suun kautta. Pahenemisvaihetta epdillessa on
keskeista poissulkea infektion tai kohonneen ruumiinldmmon aiheuttama oireiden muutos.
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MS-taudin vaikutukset lisdantymisterveyteen ja aitiyteen

MS-tauti ei itsessdan heikenna hedelmallisyyttd. Sen oireet voivat tuoda haasteita laheisyyteen ja yhdyntaan,

esimerkiksi tuntomuutosten ja lihasjaykkyyden kautta. Lisaksi on havaittu, etta MS-tautia sairastavilla naisilla

esiintyy orgasmivaikeuksia, silld klitoris saattaa olla kosketusherkka, minka vuoksi koskeminen tuottaa kipua,

tai alueella voi olla tuntopuutoksia. MS-tauti vaikuttaa myo6s henkisella tasolla niin sairastuneeseen kuin hanen
puolisoonsakin.

MS-tauti ei raskausaikana aiheuta kehittyvalle sikidlle haittaa eika vastasyntynyt tarvitse erityishoitoja aidin
sairauden vuoksi. MS-taudin etenemista hidastavat laakitykset lopetetaan raskauteen tai jo ennen raskauden
mahdollistamista. Osaan laakitykseen kuuluu osana hoitoa luotettavan ehkaisyn kayttaminen, silla ne ovat
kehittyvalle sikidlle haitallisia, tai niiden haitattomuudesta ei ole luotettavia tutkimustuloksia. Talldin
perhesuunnittelussa laakitys voidaan lopettaa ja tarvittaessa nopeuttaa vaikuttavan aineen poistumista. MS-
potilaat kdyvat kontrolleissa neurologian puolella ja hoitava neurologi tekee ldakemuutokset. Yleensa MS-
potilaiden raskaudet ovatkin hyvin suunniteltuja.

Raskausaika yleensa rauhoittaa taudin oirehdintaa. Kuitenkin on hyva muistaa, etta osalla tauti oireilee
raskaudenkin aikana. Pahenemisvaiheiden ilmentyessa raskauden tai imetyksen aikana, tavanomaisen
metyyliprednisolonihoidon nahdaan olevan turvallista. Kahdessa suomalaisessa korkeakoulututkimuksessa on
havaittu, ettd MS-tautia sairastavat didit kokivat neuvolan olleen kykenematdn auttamaan raskauden aikaisen
vasymyksen hoidossa. Neuvolasta ei saatu tukea, eiké vasymyksen taustoja mietitty MS-tautiin liittyen, vaan
vasymyksen oletettiin johtuvan raskaudesta. MS-taudin kaltainen laajaoireinen perussairaus tulisi
huomioida myds raskauden aikana ja pitéa mielessa pahenemisvaiheiden mahdollisuus.

MS-tautia sairastavan synnyttajan kohdalla on tarkea muistaa tuntoyliherkkyyksien ja tuntopuutosten
mahdollisuus, esimerkiksi ulkosynnyttimien alueella. Kivun kokemiseen tulisi erityisesti kiinnittdd huomiota, silla
kipuja voi ilmeté tautiin liittyen ja synnyttdjén kipukokemus voi olla hyvinkin poikkeava. Synnyttdjan
jaksaminen ja toimintakyky voivat olla taudin vuoksia madaltuneet. Lantion alueen tuntopuutoksien kautta
synnyttajan kyky aktiiviseen ponnistamiseen voi olla heikentynyt. Spastisuus rajoittaa asentojen kayttda ja
lilkkumista. MS-tautia sairastavan synnyttdjan uupuminen on tavallista yleisempaa ja katilén tulisikin kiinnittaa
erityista huomiota synnyttajan voimien tukemiseen. Lampd, kuten kuuma suihku, voi kivunlievityksena
helpottaa avautumisvaiheen kipua, mutta voimistaa taudin oireita. Oksitosiinitipan ja imukupin tarve
MS-potilaiden alatiesynnytyksissa nayttaytyy suomalaisen tilastotutkimuksen valossa kohonneena. Fatiikin
yhdessa spastisuuden ja synnytyksen aikaisen uupumisen kanssa nahdaan erityisesti lisddvan imukupin
tarvetta.

Pahenemisvaiheiden todenndkoisyys kasvaa merkittavasti synnytyksen jalkeen. Erityisen korkea riski on
ensimmaisten kolmen kuukauden sisalla synnytyksesta. Mikali tauti on ollut erityisen aktiivinen raskausaikana
tai ennen sitd, voidaan heti synnytyksen jalkeen antaa IVIG-hoitoa eli suonensisaista immunoglobuliinia. Hoito
toteutetaan useampana perdkkaisena paivana ja jatketaan yksildllisesti ennaltaehkdaisemaan pahenemisvaiheita
esimerkiksi imetyksen ajan.

Tutkimuksin ei ole pystytty todistamaan imetyksen ehkdisevan MS-taudin pahenemisvaiheita. Imettdessa on
mahdollista kdyttda markkinoilla pisinpaan olleita ladkkeita, neurologin yksiléllisen arvion mukaisesti. Suurin
osa dideista ei kuitenkaan imetyksen aikana kayta taudin etenemista hidastavaa

laakehoitoa. °! Imetysohjauksessa sairaus tulisi huomioida imetysasennoissa. Aidin oireiden kautta tulisi mietti
mielekkaimpia imetysasentoja, jotka saastavat didin voimia ja ovat didille mahdollisia toteuttaa myds
itsendisesti. Vauva-arjessa lepaamisen merkitys voi korostua MS-tautia sairastavilla aideilla. *”* Vauvan
hoitotoimissa kannattaakin miettia perheelle yksiléllisesti parhaiten sopivia toimintatapoja.
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