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Tamén opinnaytetyon tarkoituksena oli jarjestdd huaten suun- ja
hampaidenhoidon koulutuspaiva Marttilanméaen varkwdim henkilékunnalle.
Opinnaytetyon tarkoituksena oli opettaa henkilolallen miten vanhusten suuta
hoidetaan ja miten suun terveydentila voi vaikutt@mhuksen yleisterveyteen ja
kayttaytymiseen. Tarkoituksena oli jo aiemmin apéh asioiden kertaaminen ja
uusien asioiden oppiminen. Tavoitteena oli vanhustainhoidon tason paraneminen
vanhainkodissa ja henkilobkunnan kiinnostuksen hg#@inen suunhoitoon.
Opinnaytetyontekijan henkilékohtaisena tavoitteemmdi kehittya ohjaus- ja
opetustilanteissa.

Koulutus oli suunnattu kaikille Marttlanmé&en vantiedin tyontekijdille.
Vanhainkodin osastonhoitaja ilmoitti kaikille tukesta koulutuspaivasta laittamalla
iimoituksen osastojen ilmoitustauluille. Koulutuérjgstettiin  yhtena iltapaivana
vanhainkodin juhlasalissa. Koulutukseen osallisi8 henkil6d. Koulutuksen
teoriaosuudessa kasiteltiin suun kuivumista ja Isettamista, autettavan potilaan
suun puhdistamista, hammasproteesien puhdistamigtaitoa seka hampaattoman
suun puhdistamista. Koulutuksen osallistujilla ofiahdollisuus erilaisten suun
hoidossa kaytettavien valineiden kokeilemiseen.

Koulutukseen osallistuneet antoivat Kkirjallista gquaktta opinnaytetyontekijalle
koulutuspéivan sisallosta ja toteutuksesta. Paanttiperusteella osallistujat olivat
tyytyvaisia koulutukseen. Vanhainkodissa voisi Vaisuudessa jarjestaa
koulutustilaisuuden suu- ja hammassairauksistaigiem ehkaisemisestéa, koska niita
ei tassa koulutuksessa kasitelty.
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This thesis presents a project, the purpose othvhias to organize an education
day for the nursing staff employed at MarttilanmBkirsing Home. The aim of this

training session was to teach the caretakers eflglgatients the best techniques in
good oral hygiene and to show them that good déwtalth is of utmost importance
for the promotion of elderly person’s overall hbadind well-being. This training ses-
sion not only provided new information but also gataff members an opportunity
to refresh their old skills in matters regardingise patients’ oral hygiene. The aim
of this project was to improve the quality of dnalalth care provided for the patients
of the nursing home and to increase knowledge atetast in oral hygiene among
the nursing staff.

This training was targeted for all the staff mensbemployed at Marttilanmé&ki Nurs-
ing Home. In order to reach all the staff membéies ¢harge nurse had informed
them by posting a notice about the upcoming edmeatiay on the staff's notice
board. The training session was arranged on amatfia at the nursing home as-
sembly hall. Altogether 13 people participatedha training. The theory part of the
training session focused on problems created brgy anduth and the ways to treat
and ease them, the methods how to effectively gedient’s teeth, i.e. how to re-
move the plaque and debris from in-between théateetl around the gum margins,
and how to provide proper denture care. Additignatie participants were offered
an opportunity to test a variety of equipment aral bygiene aids available for den-
tal care of the elderly.

After completing the training session the staff bens assessed the contents of the
education day program and its overall success.idgdgpm the feedback the author
of this thesis received, the participants weresatisfied with the training. Due to the
lack of time oral and dental diseases and theirgmion could not be included in the
training program, therefore, it would be highly edble to organize a similar educa-
tion day for the staff of Marttilanmaki Nursing Hemwhere these issues could be
dealt with.
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1 JOHDANTO

Ikdantyneiden hoitotydsta suuri osa tapahtuu pikiedsessa laitoshoidossa. Kaikki
laitoshoidossa olevat potilaat tarvitsevat apua rotesiveytensa hoitamisessa. Osa
potilaista on taysin riippuvaisia hoitohenkilokunndaoiminnasta. Lahtbkohtana
jokaisen ikaantyneen ihmisen hoitotydssa on tuladapn yksiléllisia voimavaroja
ja pyrkia sailyttamaan jaljella olevia voimavarojdaitoshoidossa hoitotyon
toiminnot ovat jokapaivaisia, arkeen liittyvia taimtoja kuten potilaan levosta,
ravitsemuksesta ja puhtaudesta huolehtiminen. tiaéen, pitkdaikaisessa
laitoshoidossa olevan potilaan nakokulmasta nanmairiaot muodostavat hanen
hyvinvointinsa keskeisen perustan ja muokkaavaehadsitystaan siitd, onko hanen
saamansa hoito laadukasta. ( Leino- Kilpi & ValimaR004, 232- 233.)
Pitkaaikainen laitoshoito tapahtuu sairaaloidendagsastoilla tai vanhainkodeissa.
Suun terveydentila kuuluu selvittda potilaan tidéedaitoshoitoon. Sen perusteella
tehdaan suunnitelma seka paivittaista suunhoitté ®iunhoidon ammattilaisen

antamaa hoitoa varten. (Heikka, Hiiri, Honkala, kiren & Sirvi6. 2009, 135.)

Suomessa laitoksissa asuvien vanhusten suun ja amdenp hoito on huonoa.
Hammassairaudet, karies ja hampaiden tukikudosshdtaovat yleisia vanhuksilla. (
Tilvis, Pitkdla, Strandberg, Sulkava & Viitanen BQ1308-309.) Syljen erityksen
ongelmat ja siitd johtuvat suun haavaumat ja suahkteeri- ja sieni-infektiot
lisdantyvat ikaantyneilld ihmisilla. ( Tilvis ym. 020, 312-313.) Vanhusten
suunhoidon toteutumisesta tehtyjen tutkimusten rankhoitohenkilokunta kaipaa
tietoa siitd, miten vanhusten suuta hoidetaan. raP2002, 120; Lehtonen &
Parkkinen 2009, 2.)

Tassa opinnaytetyossa kasitelldadn vanhusten swurhampaiden hoitamista ja
hammassairauksien ehkéisykeinoja. Tama opinnayteigo projektityd, jonka
tarkoituksena on jarjestaa vanhainkodin hoitotykifdéle koulutus, jolla paivitetaan
heid&an suun- ja hampaidenhoidon tietoja ja osaamiinnaytetyon tilaajana toimii
Raumalla sijaitseva Marttlanméen vanhainkoti. @@ytetyd on  siis

tyoelamalahtdinen.



2 AIHEESTATEHTYJA TUTKIMUKSIA

Pirilan (2002, 116-120) tekemassa tutkimuksessgtkiysHoitotyon opiskelijoiden
ja pitkaaikaisessa laitoshoidossa tydskentelevieitotydntekijoiden kasityksia
vanhusten suun ja hampaiden tilasta ja hoidostkimuksen kysymykset liittyivat
vanhusten suunhoidon toteuttamiseen. Tutkimusdoreisedonkeruussa kaytettiin
kahta hoitotyonopiskelijoille suunnattua kyselya jghtd hoitotyontekijdille
suunnattua kyselyd. Kyselyihin vastasi 452 hoitoty@piskelijaa ja 413
hoitotyontekijga. Tutkimuksen osana oli hammaslédak&o:lle laitoshoidossa
olevalle vanhukselle tekema suun, hampaiden ja tesproteesien Kliininen
tutkimus. Hammaslaakarin tekemissa tutkimuksissaerli, ettd vanhusten suun
terveydentila oli huono ja suuhygienia riittamatnt( Pirila 2002, 100.)
Hoitotyontekijat ja opiskelijat olivat sitd mieltégtta koulutuksessa saatu tieto
suunhoidosta oli ollut puutteellista ja se heijastoidon toteutukseen kaytanndssa.
Molempien ryhmien vastaajat olivat myos sitd mie#tid vanhusten suun hoidosta
tulisi olla selvat ohjeet. He kaipasivat tietoadsiimiten vanhusten suuta hoidetaan,

milla valineilla, milla aineilla ja milloin. ( Pitéa 2002, 120.)

Ollikaisen (2006, 2) tekeman pro gradu tutkielmarkaeituksena oli kuvata
laitoshoidossa olevien ikdantyneiden suun hoitoatilgggen nékdkulmasta.
Tutkimuksessa haastateltin  kahtakymmenta sellaisenhusta, jotka eivat
sairastaneet dementiaa tai Alzheimerin tautia jaablkommunikointikykyisia.
Tutkimukseen osallistujat arvioivat hoitohenkilokiatta saamaansa tukea ja apua
suun hoidossa riittamattomina ja kokivat, ettatBetibivottiin likaa omatoimisuutta
hampaiden ja proteesien puhdistamisessa. Osalliftokivat hampaiden pesemisen
hankalaksi erilaisten sairauksien tai toimintakywgkkenemisen takia. Osallistujat
olivat myos sitd mieltd, etta hoitohenkilokunnaortama hampaiden ja proteesien

pesu saattaisi olla tehokkaampaa, kuin heidarsitedgttamansa pesu.

Ollikaisen (2006, 48) tutkimuksen johtopaatoksiévadl etté laitoshoidossa olevat
ikdantyneet tarvitsevat enemman tukea ja apua gugmnoteesien puhdistamiseen.

Tutkimuksen tuloksena voidaan myds todeta, ettdodabidossa olevien



ikdantyneiden suun terveytta voidaan edistad Hisddh ja saanndllisella

hampaiden ja proteesien puhdistamisella.

Lehtosen ja Parkkisen (2009, 2) opinnaytetyon ftwkeena oli tutkia ikaihmisten
suunhoitoa ja sen toteutusta laitoksessa hoitoliakinan nakokulmasta. Tyon
keskeisina tutkimusaiheina olivat kuinka suun hditdeutuu hoitotydssd, onko
henkilokunnalla mahdollisuutta/tarvetta saada séktusta suun hoitoon liittyvissa
asioissa seka onko suun hoidon vélineistd asianistak@a tulisiko sitd kehittaa.
Tutkimuksen kohderyhmana olivat palvelukeskuksen {arveyskeskuksen
vuodeosaston henkilokunta. Tutkimusaineisto  kematti kyselylomakkeella.
Henkilokunnalta kysyttiin mielipiteitd suun hoiddoteutuksesta, koulutuksesta ja

valineistosta. Kyselyyn vastasi 52 henkilda.

Lehtosen ja Parkkisen (2009, 28) tutkimuksen tidoks81 % kyselyyn vastanneista
toteuttaa paivittdin suunhoitoa laitoksessa asevadtilaalle. Hoitohenkilokunta piti
suun hoitoa tarkeana osana potilaan kokonaishadigselyyn vastanneet toivoivat
saavansa lisaa koulutusta ja ohjausta suunhoidonasitaisilta. Hoitajat toivoivat

myo6s parempia valineitd suunhoidon toteuttamiseen.

3 SUUN TERVEYDEN ONGELMIA VANHUKSILLA

Hyva suun terveys merkitsee ikaantyneelle henkiloHyvaa oloa ja hyvaa
elaméanlaatua. Kun suu on terve ja hampaat purdsieliset, ikaantynyt pystyy
nauttimaan monipuolista ja ravitsevaa ruokaa. lamkana sairaudet ja niiden
ladkitykset voivat heikentda suun terveyttd ail@un#tlla muun muassa suun
kuivuutta. Hyva suuhygienia ehkaisee tehokkaastigaden reikiintymista ja suun
alueen tulehduksia seka niiden vaikutusta yleistgaen. Vanhuksen rauhattomuus
ja huono ruokahalu voivat johtua esimerkiksi hampnaieesin alla olevasta
limakalvojen tulehduksesta, mitd vanhus ei ainatypytse ilmaisemaan. Kun

vanhuksen omat voimat ja taidot eivat riitd putatishan suuta ja hammasproteeseja,



tulee hoitohenkilokunnan huolehtia vanhuksen pédilgésta suuhygieniasta. (
Heikka ym. 2009, 129.)

Suuhygienian hoidossa on tarkedd suun ja hampajpdmaina pitaminen.
Suuhygienian paivittaiseen hoitoon kuuluu hampaidleenien, suun limakalvojen,
kielen, huulien ja hammasproteesien hoito. Hampalggjaamisen tarkoituksena on
poistaa ruoantdhteet hampaiden ja proteesien pénral suun limakalvolta. (

livanainen & Syvaoja 2009,408.)

3.1 Syljen eritysongelmat

Aikuisella ihmisella sylkea erittyy 0,5-1 litraa oxokaudessa. Suun limakalvojen
kuivumisen ja syljenerityksen vahentymisen syitatawuun muassa ikaantyminen,
paasto, jatkuva suun kautta hengittdminen, elimistéstevajaus ja happi-, laake-,
solunsalpaaja- seka sadehoito kaulan ja p&én Eud@livan suun oireita ovat
limakalvojen altistuminen sieni- infektioille, ham@pen nopea reikiintyminen,
pahanhajuinen hengitys, kielikipu, puhumisen jalemesen vaikeutuminen seka

makuaistin heikkeneminen. ( livanainen & Syvaoj@20410.)

Suun kuivuus on ikdantyneilla suuri ongelma. Ikgéssa sylkirauhaset pienenevat,
mutta normaaleissa olosuhteissa terveilla henkilGiotka eivat kayta ladkkeita,
syljen kokonaismaara suussa ei vahene. Suun kummiuserkki siitd, ettd laakkeet
tai jokin sairaus vaikuttavat sylkirauhasen toiraan. Yleisin syy syljenerityksen

vahenemiseen on ladkkeen haittavaikutus. ( Ham@ayapaalta - opas 2006, 81-82.)

Suomessa on markkinoilla noin 400 laaketta, jotkdentavéat syljen eritysta.
Useiden ladkkeiden samanaikainen kayttd vahent§éneyitysta enemman kuin
kukin ladke erikseen. (Heikka ym.2009.260). Mitseampaa erilaista ladketta
vanhus paivassa nauttii, sitd suurempi on suunukoisen riski. Syljen erityksen
vaheneminen on huomattavaa, jos kaytdéssa on naljauseampia ladkkeita
jatkuvassa kaytossa. Syljen eritystd vahentavikeliaeryhmia ovat muun muassa
reumalaakkeet, kipu- ja kuumelddkkeet, astmaladkledlergialadkkeet, sydan- ja

verisuonisairauksien la&akkeet, psyykenlaékkeet, kifsonin taudin |aakkeet,



mikrobilddkkeet, syopalddkkeet, osteoporoosiladkkae pahoinvointilddkkeet. (
Heikka ym. 2009. 261- 262.)

3.2 Suun haavaumat ja sieni-infektiot

Suun limakalvojen tutkiminen on tarkeaa seka haitipassa ettd hampaattomassa
suussa. Limakalvomuutokset voivat olla oireettoaiasiksi vaikeasti huomattavia.
Tunnistamalla muutokset ja selvittamalla niidentsygidaan mahdollinen sairaus
pysayttaad ja hoitaa ajoissa. Limakalvomuutoksevatoolla haavaumia, punoitusta,
peitteitd, laiskia, rakkuloita sarveistumia tai nke likakasvua. Suun
limakalvomuutokset voivat olla paikallisia esimdsi trauman, mekaanisen
arsytyksen tai huonon suuhygienian aiheuttamiaisidimakalvosairaus on suun
sienitulehdus. Limakalvon haavaumia aiheuttavat ehonyleissairaudet.
Ihosairauksien ensioireet voivat ndkya suun limak@luutoksina. Suun haavaumia
todetaan myo6s ruoansulatuskanavan sairauksienaisegit puutostilojen ja
tulehdustautien yhteydessd sekd erdiden |aakeameicsivuvaikutuksena.
Limakalvohaavaumat ja muutokset voivat olla pahaigten kasvainten tai niiden
esiasteiden aiheuttamia. Sen vuoksi on tarkedatsenoruutoksia ja ottaa huomioon
kaikki muut oireet ja l0oydokset esimerkiksi hamnraspesien sopimattomuus,
kyhmyt ja kivut. Suun limakalvomuutosten hoitoonukw syyn selvittdminen ja
oireenmukainen hoito. Poistetaan paikalliset astgiijat esimerkiksi tasoitetaan
terdvat ja epatasaiset paikat hampaissa seka petdse mahdollisesti olevat teravat
kohdat jotka hankaavat suun limakalvoa. Laé&kkeiN&@idaan hoitaa osa
limakalvosairauksista tai ainakin helpottaa niidewireita. Jos suun
limakalvomuutokset ovat yhteydessa yleissairautdamluu hoitoon yhteisty6
potilasta hoitavan laékarin kanssa. Jos suun alheemauma ei parane arsyttavan
tekijan poiston jalkeen noin kahdessa viikossah@ivauma ei ole mekaanisen
arsytyksen aiheuttama, on syyta ottaa yhteytta senweydenhoidon ammattilaiseen

suun tarkempaa tutkimista varten. ( Hammaslaakanlwww-sivut 2012)

Sieni-infektio kuuluu suun normaaliin bakteerikamassuurimmalla osalla ihmisista.
Sienitulehduksen ilmaantumiseen suussa vaikuttanatet altistavat tekijat, kuten

hammasproteesien kayttd, antibioottihoito, elimstdpuolustusmekanismien
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heikkeneminen sairauksien vaikutuksesta, korkea @#niston puutostilat seka
kortisonihoito. Astmalaakkeiden kaytto voi aiheatsguun hiivasienitulehduksen, jos
suuta ei huuhdota laakkeen kayton jalkeen. Runsleris ja hiilihydraattipitoinen
ruokavalio ovat riskitekijoitd hiivasienen kasvuiaussa. Suun kuivuuden on myds
todettu pahentavan sienitulehdusta. Ikaantyvilla nki@illa yleiskunnon
heikkenemisen myo6td suun puolustusmekanismit eiydltsa endd estada
sienirihmaston kasvua, mista seuraa sienitulehfiukdantyneen suu www-sivut
2012)

Suun sieni-infektion oireita ovat suun limakalvoj&ipu ja polttelu, makuaistin
muutokset ja “karvainen” olo suussa. Sienitulehé@nksimenemismuotoja ovat
vaaleat peitteet kielessa ja limakalvoilla, vaalegstymaiset laikut, punoittavat ja
verestavat laikat suussa seké suupielien haavadustulehdus on vaikea, voi sen
tunnistaa uloshengitysilman hiivaisesta tuoksustikali suun sienitulehdus on
vaikea, se voi aiheuttaa hengenvaarallisen tilarkikile, jonka vastustuskyky on

heikentynyt. (Ikdantyneen suu www-sivut 2012)

Hoitona suun sieni-infektiolle on altistavien tékgen poisto. Naista tarkeimpané on
suun ja proteesien huolellinen puhdistaminen, kusaun kostuttaminen seka syljen
erityksen lisaaminen. Mikali edellda mainitut keirevat auta, saattaa potilas tarvita
ladkityksen. Suun sieni-infektio hoidetaan laaksigha erityisesti niilla potilailla,
joilla ilmenee suun arkuutta ja polttelua, koskdosi on vaarana tulehduksen
levidminen koko suun alueelle, nieluun ja sita t@utuualle elimistoon. Jos potilas
kayttdd hammasproteesia, on proteesi poistettavstasuennen kuin kaytetdan
paikallisesti suuhun laitettavaa laékettd kutenlie@ppoja tai imeskelytabletteja.
Suun sienitulehduksen aikana proteesia pitdisidpgéissa suusta useita tunteja
paivan aikana. Proteesit sailytetdan talloin kuisaagm ilmavassa paikassa. On hyva
my0s harkita proteesien uusimista tai pohjaamsslid, sieni-infektio sailyy sitkeasti
vanhoissa ja huokoisissa proteeseissa. Sieni uarttelposti myods uusiin
hammasproteeseihin, jos potilaalla on taipumustaisnfektioon ja proteesien seka
suun puhdistamisesta ei huolehdita riittdvan hyyidkaantyneen suu www-sivut
2012)



11

4 VANHUKSEN SUUN HOITO

4.1 Suun hoitovalineiden valinta

Tarkeintda hammasharjan valinnassa on, ettd hanamlaavoi vaivattomasti ja
hellavaraisesti puhdistaa hampaat paivittéain. Hasfragan harjasten pitdd olla
mahdollisimman pehmeat ja taipuisat ja niiden paitldee olla pyoreét, jolloin ne
eivat vahingoita ikenia tai hankaa liikkaa hammdigén pintaa. Vanhus voi hyvin
kayttaa myos lapsille tarkoitettuja hammasharjgjas vanhuksella on voimakas
yokkaysrefleksi, saattaa pieni lasten harja hed@oterityisesti takahampaiden
puhdistamista. Useat hammaslaakarit suositteledhtkthammasharjan kayttoa,
koska sen on todettu poistavan plakkia tehokkaankmiim tavallinen hammasharja.
Sahkéhammasharjasta on hyo6tyd henkildille, joilla waikeuksia suuhygienian
toteutumisessa. Sahkéhammasharjan kayttd on pakauansa ansiosta helppoa
myo6s henkildille, joiden kaden motoriikka on heikgryt. (Tohtori www-sivut
2012)

Sahk6hammasharja on tehokas ja hellavarainen pgubdégine, kun sitd kaytetaan
oikein. Sahk6hammasharjan pyorea ja pieni harjaspaBdollistaa hankalienkin
paikkojen puhdistamisen. Pydriva ja sykkiva liikkehdistaa hampaan pinnat hyvin,
kun puhdistukseen kaytetaan riittdvasti aikaa jajabp&data ohjataan huolella
hampaiden kaikilla pinnoilla. S&hk6hammasharjasgedukayttaa rauhallisesti ja
kuljettaa sita jarjestelmaéllisesti hampaalta tdeseSahkohammasharjan liike tulee
harjasta eika harjausliikettd tehda omalla kad@Ehkbhammasharjaa kaytettdessa
pitdd muistaa, ettei sitd paineta liian kovaa hanpaintaa vasten ja aiheuteta nain
vaurioita hammaskiilteelle tai ikenille. (Heikka y@009, 68.)

Hammasproteesit puhdistetaan pehmealla proteedibatiarjan tulee olla pehmea,
koska kova harja naarmuttaa proteesin akryylipinkarheaksi. Karheaan pintaan
tarttuvat ruoan variaineet ja proteesi tummuu. é&8ih puhdistusaineena voidaan
kayttaa astianpesuainetta tai nestemaista saip@uagen hampaiden puhdistukseen
tarkoitetut hammastahnat ovat liian karkeita pretme puhdistukseen. Tahnan

hankaava vaikutus yhdessad mekaanisen vaikutuksess&avaurioittaa proteesin
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pintaa, jolloin siihen tarttuvat bakteerit ja ruo&iriaineet helposti. Astianpesuaineen
sisaltama natriumlauryylisulfaatti voi aiheuttaarkiée limakalvoille arsytysta ja

punoitusta. Proteesit huuhdellaan aina huoleliigagtdistamisen yhteydessa, ettei
pesuainetta jaa proteesin pinnalle. Hammasprotegsikdistukseen voidaan kayttaa
myos proteeseille tarkoitettua proteesitahnaaubdfstustabletteja. Puhdistustabletit
poistavat plakkia ja varjaytymia eivatkd ne sisdfldnkaavia aineosia. Tabletit
liuotetaan veteen, minka jalkeen proteesi upotetlaokseen 5-15 minuutiksi.

Proteesi voi olla liuoksessa myos yli yon, jos agetaan liuokseen illalla. Proteesit
on aina huuhdeltava huolellisesti ennen suuhunafaista, etteivat varjaytymien

poistoon tarkoitetut aineet arsyta limakalvoja. Haasproteesit pitda huuhdella aina

ruokailun jalkeen, ettei proteesin alle jaa ruohtdia. ( Heikka ym. 2009, 80-82.)

4.2 Autettavan potilaan suun puhdistaminen

Jos vanhus ei pysty itse puhdistamaan hampaitaanhantd autettava siina.
Puhdistuksen ajankohta ei ole tarkeinta, vaan t&,seu ja hampaat puhdistetaan
paivittdin kunnolla. Hampaat ja suu voidaan puladistuoteessa potilaan ollessa
puoli- istuvassa asennossa. Potilaan paata voidlahottaa ja tukea tarvittaessa
tyynyilld. Jos autettava potilas istuu tuolilla, ned paansa voi nojata tuolin
selkanojaan. Lisaa tukea saadaan tarvittaessailigyrijoitaja voi asettua autettavan
vanhuksen taakse niin, ettd tdma& nojaa paatddmjdroitkainaloon. ( Suomen

hammaslaakariliiton vanhustyéryhma 2003, 38.)

Ennen vanhuksen suun hoitoa hanelle kerrotaan atéan tehda. Suunhoidossa
tarvittavat valineet kuten hammasharja, hammastaleaimuki, kaarimalja ja
hammasvalien puhdistukseen tarvittavat tarvikkeéetaan esille ennen suun hoidon
aloittamista. Vanhuksen vaatteet suojataan taegia esimerkiksi pyyhkeella tai
ruokaliinalla. Suunhoidon suorittava hoitotyontékijpesee katensa ja laittaa
suojaamaan itseddn mahdollisilta suusta tuleviltattedtd. ( Suomen

hammaslaakariliiton vanhustyéryhma 2003, 40.)
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Ensin  puhdistetaan kaikki hammasvalit esimerkiksiammastikulla tai
hammasvaliharjalla viisi kertaa edestakaisin hagatios tulehtuneesta ikenesta
vuotaa verta, tehostetaan puhdistusta jatkossilelsammasvéleille sopii parhaiten
hammasvaliharja ja ahtaisiin hammasvaleihin hamem&sl. Hammasvaliharjoja on
monia kokoja ja suun hoidon ammattilainen voi taa@ssa neuvoa oikean koon
|0ytymisessa. Usein tarvitaan hammaslaakarin tahggienistin tekema hampaiden
puhdistus ennen, kuin vanhuksen hammasvélien pandisen onnistuu.
Hammasvélien puhdistaminen on tarkeaa, koska havi@lessta reidt ja
ientulendukset saavat usein alkunsa. ( Suomen hal@akariliiton vanhustyéryhma
2003, 40.)

Jos suun limakalvoilla on peitteita tai ruoantéédtepoistetaan ne seuraavaksi veteen
kostutetulla sideharsotupolla. Vanhus voi halutasdauuhtoa suunsa tassa vaiheessa
vedella. Hammasharjaan laitetaan pieni méara fhaommastahnaa ja puhdistetaan
hampaat pienin nykyttavin liikkein. Harjaus alo#tebh yldhampaiden
kielenpuoleisilta pinnoilta ja seuraavaksi harjatagdhampaiden poskenpuoleiset
pinnat. Alahampaat harjataan samalla tavalla. Hafepa harjaamisen jalkeen
harjataan tarvittaessa kielen pinta varovaisesieled puhdistamiseen on myos
kielenkaapimia, joita suositellaan erityisesti pateguisen hengityksen hoidossa.
Tassa vaiheessa annetaan potilaan sylkea. Hampgidgrun huuhtominen ei ole
tassa vaiheessa endéa tarpeellista, vaan pieni Mlaardhhammastahnaa voi jdada
suojaamaan hampaita. Vanhusten suuta hoidettaeg$@am naita ohjeita soveltaa
tarpeen mukaan vanhuksen suun tila, hoidon tarygejakunto huomioon ottaen. (

Suomen Hammaslaakariliiton vanhustyéryhma 2003, 40.

4.3 Hammasproteesien puhdistus

Suurella osalla ikdantyvista ihmisistd on hammasg® korvaamassa ainakin osaa
omista hampaista. Hammasproteesi puhdistetaan téahinkerran paivassa. Jos
vanhus ei itse kykene poistamaan osa- tai kokops@an, saadaan proteesit helposti
poistetuksi, kun hoitaja tyontad suojakasineet &s@leetusormen ja peukalon

potilaan proteesien ja ikenen reunan valiin. Tall@yntyva ilmarako helpottaa
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proteesien poistamista. Proteesi otetaan puhdistuatten tukevasti kateen ja
harjataan kaikilta pinnoilta juoksevan veden afatta tuetaan altaan pohjaan, jotta
proteesi ei putoa korkealta, jos se sattuu luiskabtin hoitajan kadesta. Toinen tapa
on laskea altaaseen vettd, jotta proteesi ei rikksiupudotessaan. Potilas, jolla on
osaproteesi, harjaa jaljella olevat hampaansa niighddksien mukaan itse tai
tarvittaessa hoitaja avustaa niiden pesussa.rfdinan & Syvéaoja 2009, 408.)

Vanhus saattaa valtella proteesien pitamista, kkekae ne epamukaviksi tai hanen
ikenensd ovat surkastuneet. Proteesien sopivuuga pilléin tarkistuttaa
hammasteknikolla. Tajuttomilta, oksentelevilta, @gka ja kouristelevilta potilailta
poistetaan aina hammasproteesit, etteivat ne tukidagitysteitd. Proteeseja voi
pitdd suussa myds nukkuessa. Proteesi on kuitényki ottaa yoksi pois suusta, etté
suun limakalvot saavat levéta ja sylki paasee laleimaan proteesin alla olevia
limakalvoja. (livanainen & Syvéoja 2009, 410.)

Kun potilas ei pida hammasproteeseja, ne sailytetaanellisessa rasiassa kuivana.
Vedessa tai kosteana sailyttdminen lisda mikrobetankin sienten kasvua
proteesissa. Tastd syysta tavallisia, limakalvakiaid hammasproteeseja ei pida
laittaa vesilasiin silloin, kun ne ovat poissa faussaan ne pestaan ja niitten
annetaan Kkuivua sienien havittdmiseksi. Proteeseja aiemmin neuvottu
sailyttamaan vedessa siksi, etta ne kuivuessaapttéedat vetta ja niiden on uskottu
muuttavan muotoaan. Nykytiedon mukaan vahainen wwodutos palautuu, kun
proteesi kostuu suussa. Yo6n yli kuivana sailytt@min ei vahingoita
hammasproteesia. Jos kokoproteesi on viikkoja uaklusia pois suusta, se saattaa
tuntua aluksi sopimattomalta. Sopimattomuuden syy jehdu Kkuivana
sailyttdmisesta, vaan siitd, ettd suun limakalveatotdnd aikana parantuneet
proteesin aiheuttamasta tulehduksesta ja rasittzkséss osaproteesi on kauan pois
suusta, se ei ehka mene endéa paikalleen siitidsygtfi potilaan suussa olevat

hampaat ovat siirtyneet. ( Suomen Hammaslaakarilanhustydryhma 2003, 48.)
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4.4 Hampaattoman potilaan suunhoito

Jokaisen suuhun katsovan hoitoalan ammattilaisemutuksesta riippumatta, tulee
tehda potilaalle sd&nndllisesti suun terveystadsasidhan tarkastukseen menee vain
noin kaksi minuuttia aikaa. Tarkastus alkaa suukoisesta tutkimisesta. Siina
kiinnitetdan huomiota kasvojen ja paan alueen peakkiin, kaulan ja leuan alueen
sylkirauhasiin ja imusolmukkeisiin. Liséksi tuleetkia kasvojen, ihon ja huulien
varin poikkeamat ja haavaumat. Seuraavaksi tehd&aéan limakalvojen ja kielen

tarkastus. ( Ikdantyneen suu www-sivut 2012 )

Hampaattoman suun puhdistaminen paivittdin on #&itk&rityisesti hampaattomilla
kokoproteeseja kayttavilla on suussaan mikrobejkaj voivat aiheuttaa eriasteisia
suutulehduksia. Suun tulehdukset ovat samanlaingki gleisterveydelle kuin
hammastulehduksetkin. Hampaattoman suun hoitoolullielen puhdistus. Kieli
harjataan hammasharjalla tai kielen kaapimella.nSumakalvot ja poskien poimut
puhdistetaan esimerkiksi kostean sideharsotaitokseila. Lisaksi suulaki voidaan
harjata kevyesti pehmealla, veteen kostutetulla rhashmarjalla. Lopuksi suu
huuhdellaan hyvin. Jos limakalvot ovat kuivat, neidaan lopuksi voidella
kosteuttavalla geelilla tai ruokadljylla ja huubkeaseliinilla. Myds hampaattomien
henkildiden suun terveys on tarkedd kayda tarkésnassa suun terveydenhoidon
asiantuntijalla saanndllisesti. Vain siten voidaarmistaa, ettd suussa on kaikki
hyvin. ( Heikka ym. 2009, 89.)

4.5 Syljen eritysongelmista karsivan potilaan suunhoito

Kuivasta suusta karsivdn vanhuksen suuta pitdéaddiyvin. Erityisen tarkeda on
juoda riittavasti vettd paivan aikana ja kostutmamita usein vedelld. Ruokailun
jalkeen on hyva huuhtoa suusta vedella ruoantdhpeet. Hyva keino suun
kuivuuden hoitoon on voidella suun limakalvot rudkdlda. Myos huulia ja

suupielid rasvataan tarpeen mukaan. Ksylitolialtéigdit purukumit ja pastillit ovat
suositeltavia suun kuivuuden helpottamiseen. Apségk/oi ostaa suun kuivuuden
helpottamiseen suunniteltuja tuotteita. Tallaiskatoesimerkiksi erilaiset geelit,

suihkeet, imeskelytabletit, erikoishammastahnatsy@mvedet. On myds olemassa
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sylkirauhasen toimintaa vilkastuttavia laakkeitdtta niita kaytetddn yleensa vain
tietyntyyppiseen suun kuivuuteen, joka johtuu eskiksi Sjogrenin syndroomasta

tai sddehoidosta. (Hammas hampaalta - opas 2006, 83

4.6 Suutulehdukset voivat vaarantaa vanhuksen terveyden

Suun alueen tulehdukset ja huono suuhygienia ulatadeisterveytta monin tavoin.
Suun tulehdukset, erityisesti hampaiden kiinnityglstulehdus, parodontiitti, voivat
lisatd sydan- ja aivoinfarktin riskid. Verenkiertopaasseet bakteerit voivat aiheuttaa
hengenvaarallisen sydantulehduksen, endokardiimkil6ille, joilla on sydamen
lappavika tai tekolappa tai tekonivelpotilaille kplkaatioita tekonivelen alueelle.
(Hammaslaéakariliton vanhustydoryhma 2003, 22.) odiekelen leikkaukseen
meneviltd vaaditaankin nykyaan hammaslaakarin teslishampaiden ja suun
limakalvojen kunnosta ennen leikkausta, koska saiuween tulehdukset levittavat
bakteereita koko elimistéon ja voivat ndin aiheatt@kavan leikkauksen jalkeisen
infektion potilaalle.

Vuodepotilaalla suusta keuhkoihin  joutuvat bakteervoivat aiheuttaa
keuhkokuumeen. Elimiston tulehdukset haittaavabetieksen hoitotasapainoa ja
voivat pahentaa monia yleissairauksia, kuten reymsariasista, suolistosairauksia,
kuten Crohnin tautia, astmaa ja MS- tautia. Hanipeaius ei vahenna
suutulehdusten riskia eikd paranna suuhygieniaakk€a omat hampaat on
menetetty, suussa eldd hammasproteesin pinnoillainmotoinen sieni- ja
bakteerikasvusto. Hammasproteeseja kayttavilla wrssaan enemman mikrobeja
kuin niilla, joilla proteeseja ei ole. ( Hammaslaékiton vanhustyéryhméa 2003, 22.)
Jos ihmisen yleistila on jostakin syysta heikentyspattavat suun tulehdukset olla
kohtalokkaita. Suussa asuva sieni voi aiheutta&kd#emuhkaavan sieni- infektion
potilaalle, jolla on heikentynyt vastustuskyky, merkiksi sybpaa sairastavat ja
elinsiirtopotilaat. Mitd vanhempi ja sairaampi ilman on, sitd huonompi on hanen
vastustuskykynsa ja sita tarkeampaa on hyvan sueringg toteutuminen. Jos suuta
ei puhdisteta paivittéain, suun mikrobimaara kasymamikrobien kyky aiheuttaa

sairauksia lisdantyy. erityisesti syvista, tuleltigta ientaskuista bakteerit ja niiden
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tuottamat myrkyt pé&sevat verenkiertoon ja ovavetgsriski. Useita sairauksia
potevat iakkaat ovat riskipotilaita. ( Hammasladkéom vanhustyéryhmé 2003, 23.)

Paivittdinen hampaiden ja suun puhdistus ei s#alcedn ihmisella vaadi yleensa
erityisia varotoimenpiteita. Jos suu tai ikenettdwavin tulehtuneet, on syyta saada
vanhus ensin suunhoidon ammattilaisen hoitoon. Hkwmtoisia potilaita
hoidettaessa on usein tarpeen myods neuvotellaaptatilhoitavan ladkarin kanssa
ennen hammasladkarin tai suuhygienistin tekemiamepopiteitd. Joissakin
tapauksissa tarvitaan erityisia suojatoimia, kua@tibioottisuojaa potilaalle ennen
hampaisiin tehtavia toimenpiteitd. Tama siitd syysettd bakteerin joutuminen
verenkiertoon voi aiheuttaa muuten tulehduksia reuaelimistoon. (

Hammaslaakariliton vanhustyéryhma 2003, 24.)

5 PROJEKTIN MAARITTELY

Toiminnallinen opinnaytetyé voi olla toiminnan j@stamista, opastamista ja
ohjaamista. Toteutustapana voi olla kirjan, kanstan oppaan tekeminen tai
tapahtuman jarjestaminen. Tarkedd on, etta toirllisessa opinnaytetydssa

yhdistyvat kdytannon toteutus ja sen raportoindilkka & Airaksinen 2003,9.)

Projekti on "joukko ihmisia ja muita resurssejatkp on tilapaisesti koottu yhteen
suorittamaan tiettya tehtavaa.” Projekti on saraoa perin johdettu latinan kielesta
ja tarkoittaa suunnitelmaa tai ehdotusta. Suomeasan synonyymina kaytetaan
usein sanaa hanke. Hankkeen ja projektin eronaepet& yksi hanke voi sisaltaa
monta erillistd projektia ja on siis projekteistaoktu kokonaisuus. ( Ruuska 2008,
18.)

Projektin suunnittelu kaynnistyy tarpeesta ja pbjea taytyy olla tavoite.
Tavoitteen tulee olla selkea ja siihen liittyva geesi pyritdan konkretisoimaan
mahdollisimman pitkalle. Projektisuunnitelmaan \aad tehda tarvittaessa

muutoksia, talldin kyseessa on projektin uudelleansittelu. Suunnitelman tulee
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olla mahdollisimman konkreettinen ja yksilGity eBitd pyritaan rajaamaan
mahdollisimman pitkélle. (Pietila, Hakulinen, Himnven, Koponen, Salminen &
Sirola 2002, 265-266.) Projektin suunnitteluvaiheiidetadan usein hankalana
tehtavana. Suunniteltavan tyokokonaisuuden osatifelemassa valmiita malleja,
joita voitaisiin kayttdd. Myoskaan projektin lopplaksesta ei suunnitteluvaiheessa
yleensé ole varmuutta. Projekti on koko ajan kewdttprosessi, jonka lopputulos
maaraytyy projektin toteutuksen aikana ilmeneviésniennysten kautta.. Ainoa
projektin alkuvaiheessa tiedossa oleva osa on géetavoite. Toteutussuunnitelmaa

tulee muokata tarpeen mukaan koko projektin aj&uyska 2008, 97-99.)

Projektilla on alku ja loppu. Tama ei tarkoita siedtei projektin tuotosta voitaisi sen
loputtua kayttad. Projektilla voidaan tuottaa fteetga taitoa, joka on sen
kohderyhmalle kayttokelpoista viela projektin pa@gkin. ( Pietila ym. 2002, 265—
266.)

6 PROJEKTIN TARKOITUS JATAVOITTEET

Taman opinnaytetydn tarkoituksena on jarjestdaa wsteim suunhoidon
koulutuspaivd Marttilanméden vanhainkodissa. Tatlkséna on opastaa
Marttilanmé&en vanhainkodin hoitohenkilbkuntaa vasteo suun- ja hampaiden
hoidossa. Tarkoituksena on, ettd koulutuspaivasslvitetddn selkeasti
hammasproteesien puhdistaminen, hampaiden puhdisamhampaattoman suun
puhdistaminen sekd suun limakalvojen hoito ja pstadiinen. Opinndytetyon
tavoitteena on, ettda ainakin Marttilanmaen vanhagitk asukkaat saisivat
tulevaisuudessa parempaa ja saanndllisempaa subasnjpaiden hoitoa kuin ennen.
Opinnaytetyontekijan henkilokohtaisena tavoitteerma kehittyd ohjaus- ja

opetustilanteissa.
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7 PROJEKTIN SUUNNITTELU

Onnistuneen ohjaustilanteen vuorovaikutus lahteeeyelenhuollon ammattilaisen
kyvystd ottaa ohjauksen ohjat kasiinsa. Tilanteemistuminen vaatii hyvin
suunniteltua ja valmisteltua ohjaustilannetta. @Qkgen suunnittelu alkaa ohjattavan
tarpeiden maarittelysta ja tilanteen tavoitteideeti®lusta. Ohjaajan tulee miettia
mita ohjattavan tulee tietaa ja oppia. Ohjaaja wiada omalla kayttaytymiselldéan ja
sanattomalla viestinnallaan ohjaustilanteen onmstaen. ( Torkkola, Heikkinen &
Tiainen 2002, 26-27.)

Opinnaytetyon suunnittelu alkoi aiheen valinnallev&alla vuonna 2011. Olen
tyoskennellyt pitkddn vanhustyfssa ja kiinnittamytomiota vanhusten heikkoon
suun- ja hampaidenhoitoon. Opiskellessani vapaavata potilaan suun- ja
hampaidenhoidon kurssia, opinnaytetyon aiheen tealh helppo. Kurssin yhtena
tehtavand oli haastatella vanhustytssa tyoskefgdi@lesairaanhoitajaa vanhusten
suun- ja hampaidenhoidon tilasta. Haastattelimiséin tyopaikkani Marttilanméaen
vanhainkodin sairaanhoitajaa, ja tulimme yhdes@situlokseen, etta suunhoitoon
tulisi ehdottomasti kiinnittdd enemman huomiota hankodissa. Opinnaytetyon
ohjaajan ehdotuksesta opinnaytetyd paatettiin tizt@doiminnallisena tyona. Aiheen
valintaan vaikuttivat myos aiheesta tehdyt tutkisetk joiden tulosten mukaan seka
hoitotyontekijat ettd laitoshoidossa olevat vanltksaipasivat lisaa tietoa ja apua
suunhoidon toteuttamisessa. ( Pirild 2002; Ollikair2006; Lehtonen & Parkkinen
2009). Opinnaytetyon suunnitteluseminaarin pidinkttkuussa vuonna 2011. Taman
jalkeen pidin melkein vuoden taukoa opinnaytetyéketnisesta. Aloitin vuoden
2012 kevadllda vanhusten suunhoidon koulutuspaivesdll@ suunnittelun ja
suunhoidon koulutuksen Marttilanméen vanhainkodioitatydntekijoille pidin
12.4.2012.

Tarkoituksena oli aluksi pitdd kaksi erillista, samisaltdista koulutuspéaivad, mutta
vanhainkodin osastonhoitajan ehdotuksesta paadytiiamaan ainoastaan yksi
koulutus. Projektin toimeksiantajan toivomuksenai @hyts, ettd koulutus

toteutettaisiin arkipaivana klo.14-15, jolloin pallle paasisivat sekd aamuvuorossa
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olevat tyontekijat ja iltavuoroon tulevat tyontekij Tulevasta koulutuspaivasta
vanhainkodin osastonhoitaja tiedotti molempien tmgas henkildkuntaa osaston

ilmoitustaululle laittamassaan tiedotteessa.

Aikataulun vuoksi koulutuksen aiheet pyrittiin @aamaan niin, ettd koulutuksesta
tulisi tiivis kertaus vanhusten suunhoidosta. Sitetmanani oli kertoa
koulutuksessa myos suun- ja hampaiden sairauksisi#ta ajan puutteen vuoksi

tasta luovuttiin.

8 ORGANISAATION KUVAUS

Marttilanméki on yksi Rauman neljasta vanhainkadi3talo on valmistunut vuonna
1964 ja hoitopaikkoja on 38. Vanhainkodissa on k&Rspaikkaista osastoa. Toinen
osasto on tarkoitettu asukkaille, joiden paaasiafii laitokseen tulon syy on
muistih&iriot ja toinen osasto on tarkoitettu Sslle asukkaille, joiden hoidon tarve
johtuu pé&dasiassa fyysisen toimintakyvyn vajaulkseganhainkodin asuinhuoneet
ovat paaosin kahden hengen huoneita, yhden hengeneita on vain nelja.
Marttilanméen vanhainkodilla on yhteinen johtajannavuoren palvelukeskuksen
kanssa. Johtaja on paikalla Marttilanmaelld kahtgadna viikossa. Vanhainkodin
hoitohenkilokuntaan kuuluu osastonhoitaja, neljarasahoitajaa, 16 hoitajaa
(apuhoitaja, lahihoitaja, perushoitaja) ja kolmasieapulaista. Terveyskeskuslaakari

kay kerran viikossa Marttilanméaelld. ( Rauman kaugda www- sivut 2012 )

9 PROJEKTIN TOTEUTUS

Olin 24.1.2012 tapaamassa Rauman keskushammasissaatuun terveydenhoidon
vastaavaa hammashoitaja Uusi- Pietilad. Sain l@nebulutuspaivaani varten
naytepakkauksia vietavéksi vanhainkotiin. Nayttaitiéksylitolipastilleista, kuivan

suun hoitoon tarkoitetusta hammastahnasta ja swstutkisgeelistd. Sain Uusi-
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Pietilalta myos esitteitd, joissa kerrotaan ikatem suunhoidosta ja kuivasta suusta.
Sain keskushammashoitolasta lainaksi hammasharjaja hammasvaliharjoja

pitdmaani koulutuspaivaa varten.

Koska vanhainkodissa ei ollut mahdollista powempesityksen pitdmiseen, kerroin
koulutuksen osallistujille omin sanoin vanhustenrdwidosta. Esittelin aluksi itseni
ja kerroin taustaa, miksi valitsin tallaisen aihempinnaytetytkseni ja miksi koin
tarkedksi tallaisen koulutuksen pitdmisen. Kerrosallistujille Pirilan (2002),
Ollikaisen (2006) ja Lehtosen & Parkkisen (2009kimuksista ja niiden tuloksista.
Kerroin myds, etten ole valmistumassa suunhoidonmattiaiseksi, vaan
tarkoituksenani on puhua tulevana sairaanhoitajan#ie hoitotyéon ammattilaisille

vanhusten suun hoidosta.

Kerroin ensin suun kuivuudesta ja sen hoidostatiN&amalla poydalle asettamiani
suun kuivuuden hoitoon tarkoitettuja aineita jaingitd. Tarkoituksena oli, etta
koulutuspaivan osallistujat saavat myos kokeilllutessaan kyseisia tuotteita. Loput
mukana olevista tuotteista jatin vanhainkotiin gh&tin henkilokuntaa kayttamaan
nitd vanhusten suunhoidossa. Vanhainkodissa ket sitruunatikkuja
huonokuntoisten vanhusten suun hoidossa. Sitrdanasisaltavat glyserolia ja
sitruunahappoa, joka kuivattaa suuta. Annoin kaikbsallistujille sitruunatikun
suuhun laitettavaksi ja kysyin taman jalkeen, mtli@tuisi, jos heidan suutansa
hoidettaisiin ainoastaan talla tuotteella. Vain iykssallistuja sanoi pitavansa
sitruunatikun mausta. Muut osallistujat pyysivaulsunsa jotain muuta saadakseen
pahan maun pois. Annoin kaikille muutaman ksylgatillin suuhun laitettavaksi.

Moni sanoi heti sitruunatikun suuhun laitettuaaeti€i tdma ainakaan suuta kostuta.”

Seuraavaksi kerroin hampaiden ja hammasproteesibdigiamisesta ja hoidosta.
Naytin samalla poydalla olevia hammasharjoja ja masvaliharjoja. Kerroin

minkalainen harja soveltuu hammasproteesien pulidisen ja minkalainen harjan
pitaisi olla omia hampaita harjattaessa. Kerroiillamilla aineilla proteeseja pitaa
hoitaa. Omien hampaiden hoitoon tarkoitetut hamatesit eivat sovellu proteesien
puhdistukseen. Kerroin missa jarjestyksessa subajapaat hoidetaan. Muistutin

osallistujia myods siitd, ettei hammastahnaa tagvitaittaa kuin pieni maara
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hammasharjaan ja ettei suuta valttamattad tarviegeikisi huuhtoa. Pieni maaréa

fluorihammastahnaa voi jaddé suojaamaan hampaita.

Lopuksi kerroin hampaattoman suun puhdistamisestadjytin siihen tarkoitettuja
aineita ja valineitd. Edella mainittujen sitruukétijen sijaan voidaan kayttda
esimerkiksi pitkdd, paksupéistd vanupuikkoa ja adfigd suun limakalvojen
kostuttamiseen. Kerroin lopuksi hoitotyontekijoillmiksi suun hoitaminen on

tarkeaa, ja miten suutulehdukset voivat vaararaafivksen terveyden.

10 PROJEKTIN RESURSSIT JA RISKIT

Projekti on aina ainutkertainen ja taman vuokskeasti ennustettava. Resurssien ja
riskien hallinnan tehtavdnd on vahentdd mahdollistajektin lopputuloksen
epavarmuutta. Riskianalyysilla pyritddn tunnistamaae tekijat, jotka voivat

vaikeuttaa projektin tavoitteiden saavuttamisfau(iska 2006, 82—83.)

Tama opinnaytetyd toteutettiin yhteistydssa Mamtiihden vanhainkodin kanssa.
Koulutuspdaiva jarjestettiin vanhainkodin juhlassdis Koulutuspaivan sisallon
suunnittelusta vastasi opinnaytetyontekija. Kustksra ja tilavuokria ei syntynyt
opinnaytetyontekijalle. Kaikki koulutuspaivassavidava oheismateriaali saatiin
lainaksi Rauman keskushammashoitolasta. Ainoassamm hoidossa kaytettavat

sitruunatikut olivat opinnaytetyontekijan hankkimat

Projektin toteuttamiseen liittyy aina riskeja. Tasspinnaytetyossa riskit liittyivat
osallistujien maaraan ja koulutuspaivassa kasuieltd aiheiden kiinnostavuuteen.
Riskiné oli, ettei koulutuspdaivan sisalté kiinnastavanhainkodin henkilékuntaa ja
osallistujia ei tasta syysta tulisi koulutukseerpir®aytetybn tavoitteena oli, etté
mahdollisimman moni vanhainkodin hoitotyOntekija alistuisi jarjestettavaan
koulutuspaivaan. Koulutus ei ollut pakollinen, kakse jarjestettiin osallistujien
tybaikana ja oli palkallinen. Osallistujiin liittgw riski oli  koulutuksen

aliarvostaminen. Riskind oli, ettda vanhainkodin nigkijat ajattelivat tietavansa
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riittavasti koulutuksessa kasiteltavista aiheistajgttaisivat tasta syysta tulematta
koulutukseen. Yhtena projektin onnistumisen risijgma oli opinnaytetyontekija,

jonka akillinen sairastuminen olisi voinut aiheattaulutuspaivan peruuntumisen.

11 PROJEKTIN ARVIOINTI

11.1 Arviointisuunnitelma

Arviointisuunnitelman tekeminen projektin alussa otennainen asia projektin
edetessa. Arviointisuunnitelmassa maaritellaan mitiektissa arvioidaan ja miten
arviointi tehdaan. Arviointisuunnitelmaa voidaan okata projektin edetessa.
Arviointisuunnitelmaan kuuluu projektin prosessirviainti ja tulosten arviointi.
Prosessin arvioinnissa arvioidaan projektin sigélia aikataulutusta. Tulosten

arvioinnissa arvioidaan projektin tavoitteiden tdatemista. ( Hyttinen 2006, 28—-30.)

Opinnaytetyontekija toivoi saavansa palautetta kinkisen osallistujilta. Palautetta
toivottiin erityisesti siitd, miten eri suunhoidasa- alueet tulivat kasiteltya ja siita,
mista aiheista osallistujat olisivat halunneet oget Kaikille koulutuspaivan

osallistujille annettiin kyselylomake (Liite 1) fEin tullessaan tilaisuuteen. Lomake
pyydettiin tayttamaan tilaisuuden aikana ja patutian opinnaytetyon tekijalle

anonyymisti tilaisuuden paatyttya.

11.2 Kyselyn tulokset

Kyselylomakkeen ensimmaisessd kohdassa kysyttaflisisjien mielipidetta siita,
miten eri suunhoidon osa- alueet tulivat kasitel#@viointiasteikkona oli 1=melko
huonosti, 2=kohtalaisesti, 3=hyvin ja 4=erittdinvimy Suun kuivuuden hoito
kasiteltiin vastaajien mielesta parhaiten. Kuu$ %) osallistujista oli sitd mielta,
ettd aihe ka&siteltiin hyvin ja seitseman (54 %) sith mielta, ettd aihe ka&siteltiin
erittdin hyvin. Hampaiden puhdistamista kasiteltmsallistujien mielesta myos

riittdvasti. Vain yksi (8 %) osallistuja oli sitdiefta, etta aihe kasiteltiin kohtalaisesti.
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Kuusi vastaajaa (46 %) antoi arvosanaksi numeréméxga kuuden (46 %) vastaajan

antama arvosana oli nelja.

Opinnaytetyontekijan yllatykseksi koulutuksen asalljat arvioivat
hammasproteesien puhdistuksen heikoimmaksi osakduekoulutuksessa. Ajan
puutteen vuoksi hammasproteesien puhdistamisenttkgign varattin aikaa
vahemman kuin muille aiheille. Opinnaytetyontekijgjatus oli, ettd tastd aiheesta
kaikilla koulutuksen osallistujilla on eniten tietga kokemusta ennestaan. Kaksi
(15 %) osallistujaa arvioi taman aihealueen kdgiitellen kohtalainen. Kahdeksan
(62 %) vastaajaa arvioi aiheen kasittelyn olleemdinyja kolmen (23 %) vastaajan
mielesta aihe kasiteltiin erittdin hyvin. Hampaatem suun hoito kasiteltiin kahden
(15 %) vastaajan mielesta kohtalaisesti. Viisi ¥8Bosallistujaa oli sita mielta, etta
aihe kasiteltiin hyvin, ja kuusi (46 %) koulutuksesallistujista oli sita mielta, etta
aihe tuli erittain hyvin kasitellyksi.

Kaikki koulutuksen aihealueet tulivat osallistujiemelesta kasiteltya vahintaankin
hyvin. Arviointilomakkeessa olleeseen kohtaan, gokgsyttiin mielipidetta siihen,
mista aiheista olisi haluttu tietoa, ei tullut yéwdvastausta. Tasta syysta koulutuksen
aihealueet oli opinnaytetyontekijan mielesta oikeatittu. Vain yksi koulutukseen
osallistunut henkil6 oli sita mieltd, ettei koulksessa ollut tarpeeksi esilla
suunhoitoon tarvittavia tuotteita, valineitd ja testa. Arviointilomakkeessa oli
kohta, johon osallistujat saivat antaa vapaamutosalautetta koulutuksesta.

Ohessa osallistujien antamia palautteita.

"Monipuolinen ja kiinnostava esitys. Tuli monta ausiaa. Kiitos!”
"OK”

"Asiallinen. Olennainen tuli selvaksi.”

"Hyva ja asiallinen esitys.”

"Kiitos. Hyva kertauskurssi.”

"Hyva ja luonnollinen esitys.”
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11.3 Koulutuspaiva opinnaytetyontekijan arvioimana

Projektin tarkoituksena oli jarjestdd Marttilanmaesnhainkodin henkildkunnalle
suunhoidon koulutuspaiva. Projektin tavoitteenakolilutuksen avulla antaa tietoa
vanhusten suunhoidosta ja lisatd henkilokunnann&stusta vanhusten suun- ja
hampaidenhoitoon. Tavoitteena oli, ettd vanhainkodsukkaat saisivat jatkossa
parempaa ja saannodllisempdd suunhoitoa kuin arkenée Projektin tarkoitus
toteutui ja koulutuspaiva pidettiin  suunniteltungarkohtana. Koulutuksen
osallistujien antaman palautteen perusteella tauvoieutui, koska osallistujat olivat

tyytyvaisia koulutuksessa kasiteltyihin aiheisiin.

Koska opinnaytetyontekija ei tydoskentele endd Mantthden vanhainkodissa, on
vaikea arvioida saavatko vanhukset henkilokunnarutoksen jalkeen parempaa ja
saanndllisempaa suunhoitoa kuin ennen. Opinnaytkijan henkilokohtaisena
tavoitteena oli kehittya opetus- ja ohjaustilargaisKoulutuspéivan pitaminen yksin
kolmelletoista osallistujalle taytti taman tavod#te Projektin tarkoitus ja tavoitteet
tayttyivat opinnaytetyontekijan mielestd hyvin. jekdityén tekeminen yksin oli

valilla raskasta ja haastavaa. Tunteet vaihteliwgidtoivosta onnistumisen
kokemuksiin. Koulutuksen osallistujilta saadut piogset palautteet antoivat voimaa

projektin paattamiseen ja raportointiin.
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LET1

KOULUTUKSEN ARVIOINTI

Vanhusten suunhoidon koulutuspaivat ovat osa opinnaytetyotani. Tarkedssa
asemassa opinnaytetyon tekemisessa ovat myos koulutukseen osallistuvat
henkil6t ja heidan arvionsa koulutuksen sisallosta. Arvioi koulutuksen sisaltd

asteikolla 1-4. Miten hyvin ohjelma onnistui mielestasi.

1= Melko huonosti, 2= Kohtalaisesti, 3= Hyvin, 4 =Erittain hyvin.

1. Miten seuraavat aiheet tuli mielestasi kasitelty & ?

1. Suun kuivuuden hoito
2. Hampaiden puhdistus
3. Hammasproteesien puhdistus

4. Hampaattoman suun puhdistus

2. Oliko koulutuksessa mielestasi tarpeeksi esilla suunhoitoon
tarvittavia tuotteita, valineita ja esitteitd? K= kylla
E=ei

3. Mistad muusta aiheesta/aiheista olisit halunnut t ietoa?

4. Vapaamuotoinen palaute

KIITOS PALAUTTEESTASI !



VANHUSTEN SUUNHOITO

Koulutus Marttilanméaen
vanhainkodissa

LIITE 2

AIHEESTA TEHTYJA TUTKIMUKSIA
G

e Pirila 2002

e Ollikainen 2006

o Lehtonen & Parkkinen 2009

TUTKIMUSTEN TULOKSET
G

e Hoitotyontekijat ja opiskelijat tarvitsevat ja
haluavat tietoa vanhusten suunhoidosta.

e Vanhusten suun terveydentila on huono.

e Vanhukset toivovat enemman tukea ja apua
hoitohenkilokunnalta.

o Hoitotyontekijat toivoivat liséa koulutusta
vanhusten suunhoidosta

KOULUTUKSEN SISALTO

. |
e Suun kuivuus ja kuivuuden hoito
o Autettavan potilaan suun puhdistaminen
o Hammasproteesien puhdistaminen
o Hampaattoman suun puhdistaminen

SUUN KUIVUUS
G

o Mitkd asiat aiheuttavat

e Miten hoidetaan

e Suun kuivuuden hoidossa kaytettavia
tuotteita

KOKEILUA OMAAN SUUHUN...

AUTETTAVAN POTILAAN SUUN
PUHDISTAMINEN

G
o Mité vélineité tarvitaan
e Millainen hammasharja vanhukselle
e Miten puhdistetaan

Ohjeiden soveltaminen tarpeen mukaan
vanhuksen tilanne huomioiden.
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HAMMASPROTEESIEN
PUHDISTAMINEN

G
e Mita valineita tarvitaan
e Mita puhdistusaineita kéytetaan

o Miksi hammasproteesit séilytetdan kuivana

LIITE 2

HAMPAATTOMAN SUUN
PUHDISTAMINEN

. |
e Tarvittavat valineet
e Tarvittavat aineet
e Miten puhdistetaan
e Suun tarkastus —haavaumat, muutokset ym.

SUUTULEHDUKSET VOIVAT
VAARANTAA TERVEYDEN

G
e Sydan- ja aivoinfarktin riski
o Komplikaatiot tekonivelpotilaille
e \Vuodepotilaan keuhkokuume
e Muiden sairauksien hoitotasapaino esim.
- Diabetes
- Psoriasis
- Suolistosairaudet

MUISTA !l
C———

o Ei de valia, mihin aikaan paivasta
vanhuksen suu ja hampaat puhdistetaan.

o Tarkeintd on, ettd suu ja hampaat
puhdistetaan saanndllisesti vahintaan kerran
péivasséa.

HUOMIOI !
I

@ Jos vanhuksen suu tai ikenet tulehtuneet

- Yhteys tarvittaessa suuhygienistiin tai
hammaslaakériin ennen suunhoidon
aloittamista. JA/TAI

- Neuvotellaan potilasta hoitavan laakéarin
kanssa mahdoallisesti tarvittavista
suojatoimista (esim. antibioottisuoja )ennen
suunhoidon aloittamista.

LAHTEET
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e Hammas hampaalta. Hyvia neuvoja
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o Heikka,H.,Hiiri,A.,Honkala,S.,Kaskinen,H.,&
Sirvio,K. 2009. Terve suu

e Suomen hammaslaakariliiton
vanhustydryhma. Ikéihmisten suunhoito-opas
sosiaali-ja terveysalan herkildstolle 2003.




KIITOS !!

LIITE 2



