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1. Haavansynty

» Haavasta tulee arvioida ensimmaéisend sen syvyys, erityisesti elintarkeiden
elinten kohdalla.

> Ensimmaisena

» Sita enemman kaytetaan sidetarvikkeita, mita runsaammin haavassa on
verenvuotoa. Runsaasti vuotavan haavan kohdalla,

» FErityisesti vatsan alueiden ja rintakehan haavojen yhteydessad on muistettava,
ettd verta voi mahdollisesti vuotaa mittavasti vatsa- tai rintaonteloon ilman, etta
verenvuoto nakyisi ulospain.

> Vieraat irtonaiset
esineet voidaan poimia haavasta ja ottaa haavasta pois koskematta.

» Haava tulisi sulkea noin kuuden tunnin kuluttua, silla viivastyminen lisda
haavan tulehtumisen riskia. Tavalliset haavat suljetaan joko liimaamalla tai
ompelemalla. Leikkaussaliolosuhteita vaativat haavat ovat janne- tai
pistohaavat seka mahdolliset hermovauriot.



2. Haavan paranemisprosessi

Vaurioitumisen jalkeen haavan paranemisprosessi kaynnistyy
valittomasti vaurioituneessa kudoksessa. Paraneminen yleenséa
jaotellaan seuraavaan neljaan vaiheeseen:

- Verenvuodon tyrehdyttdmisen vaihe.

- Elimistdn normaali tulehdusreaktiovaiheen reaktio kudosvaurioon tai
arsytykseen, mika kadynnistdd haavan paranemisen. Voimakkaimmillaan 1-3
vuorokauden kuluttua vammasta.

- Haava umpeutetaan mahdollisimman nopeasti kehon suojamuurin
palauttamiseksi. Parantumisaika vaihtelee paivista kuukausiin, riippuen
haavan koosta, syvyydesta, paikasta, potilaan iasta, kudoksen kunnon ja
potilaan terveyden mukaan. [Iman erityistoimenpiteitd, monet haavat eivét
parane koskaan kiinni.

- Arven lopullinen kypsyminen ovat paranemisen viimeinen vaihe, joka voi
kestaa jopa pari vuotta.



Jos paraneminen pitkittyy, on syyti epiilli infektiota, mutta my6s
herkisti verestiva ja hauras granulaatiokudos voi vitata infektioon.
Haavan bakteeritasapainon ja tulehduksen hallinnassa tirkein
toimenpide on puhdistaa haava antibakteerisella hoidolla.

Epitelisaatiokudos - Kasvaa haavan keskella ja haavan reunoilla
olevien ihon apuelimien epiteelisoluista. Hennon
vaaleanpunaista, ohutta ja herkasti vaurioituvaa uudiskudosta
saarekkeina haavan keskella ja haavan reunoilla, kunnes
epiteeli kasvaa yhtenaiseksi parantuneeksi haavapinnaksi.

Oisittain epitelisoritunut

Granulaatiokudos —Verekasta uudiskudosta, joka on edellytys
epitelisoitumiselle. ryynimaista tai raemaista, pienijyvasta,
kiiltavaa, kirkkaanpunaista, verestavaa kohtalaisesti tai vahan
erittdvaa terveen nakdista kudosta.

(Granuloiva haavanpinta



- Solujen osista ja fibriinistd muodostuvaa
nauhamaista sakeista valkuaisainetta. Loyhasti tai tiukasti
kiinnittynytta kudosta. Kate voi olla ohutta kuollutta tai paksua
ja pehmeda. Venyvaa ja sitkeaa kudosta, paakkuista. Vari
vaihtelee tummankeltaisesta vaaleaan, joka riippuu kudoksen
kosteudesta ja katteen rasvakudoksesta. Fibriinikatetta esiintyy
yleensa matalissa haavoissa.

- Kuollutta, elotonta kudosta, mika on
tarttunut kiinni. Otollinen kasvupaikka bakteereille, mika altistaa
haavan infektioille ja hidastaa paranemista. Kudos on ruskeaa,
mustaa tai harmahtavaa. Kudos voi olla erittain kosteaa tai
kuivaa, mika ei vuoda verta, eika siind tunnu kipua.




3. Haavatyypit

voi syntya esimerkiksi kaatumisen tai raapaisun
seurauksena. Talloin iho saattaa vahingoittua laajalta alueelta, tihkua
verta ja kudosnestetta hiussuonien rikkoutuessa.

aiheuttaa leikkaava ja terava esine, kuten lasi tai puukko,
jolloin haava voi olla syva tai pinnallinen. Syva viiltohaava voi ulottua
ihonalaiseen kudokseen vaurioittaen hermoja, verisuonia, lihaksia ja
janteita seka vuotaa runsaasti. Haavan reunat voivat olla kuitenkin siistit.

Esimerkiksi naulan, tikun, puukon tai muun teravan esineen
avulla puhkaistu iho, jonka vuoto ulospdain on vahaista, mutta kudoksen
sisalla voi olla vakavia kudos- ja elinvaurioita seka verenvuotoa.
Vartaloon osunut pisto on erittain vaarallinen.

syntyy tylpan esineen tai repivan ja murskaavan vakivallan
seuraamuksena. Haavassa on risaiset reunat ja iho rikkoutuu, vamma-
alue on joskus pahasti vaurioitunut ja repaleinen. Nakyva verenvuoto on
runsasta tai niukkaa.

yleenséa pieni luodin sisddnmenoaukko, mutta laaja
ulostuloaukko. Nakyva vaurio voi olla vahainen, paineen aiheuttama
sisainen vaurio tai vamma on usein todella vakava. Verta voi vuotaa
runsaasti ulostuloaukosta ja ampumahaava vartalossa on erityisen
vaarallinen.

tulehdusriski on erityisen suuri, joka syntyy ihmisen tai
eldimen puremasta.



Epidermolysis lhon rakkulointi

= NMekaaninen syy: Kitka, hankaus
e NVuu syy: Kylmyys, Kuumuus, Sateily

Excoriatio, abrasio Pinnallinen haava

e |[hon hankautuminen kontaktipintaa vasten

Vulnus contusum Ruhjehaava

e Tylppa isku

Vulnus laceratum Repeidmihaava

s Venyttava voima

Vulnus incisum Viiltohaawva (traumaattinen tai kirurginen)

= Veitsi tai muu viiltava esine

Vulnus spissum Pistohaava

* Puukko, naula

)

]Ampumahaava

= Luoti, sirpale

MMorsus cani, hominis | [ ey

e Elain, Ihminen

Murskavamma

= Korkeaenergiset vammat eri mekanismeilla

Combustio Palovamma

e Kuumuus, sdhkdowvirta, sateily

)

1Sy€jpyméivarnma

= Kemialliset syovyttavat aineet

Congelatio Paleltumavamma

o Kylmyys



4 . Itsetuhohaavat ja 1tsetuhoisuus

» ltse aiheutettu haava on yleensa sijainniltaan ja ulkon&éltaan epatyypillinen,
eikd potilaan tutkimuksessa sille yleensé |16ydy muuta syyta.

» Haavat ovat sijainniltaan alueilla, jonne potilas yltaa itse helposti ja ne
ilmaantuvat &killisesti hyvin usein.

» Potilaan suhtautuminen pahoihinkin haavoihin on luonnottoman rauhallinen.

» Saannodllisen muotoinen haava ulkonadltdan viittaa usein itse aiheutettuun
haavaan.

» Haavoja saatetaan tehda polttamalla, syovyttavalla kemikaalilla, kynnella tai
teravalla esineella.

> Potilaat saattavat manipuloida haavaansa siten, etta haavan paraneminen
estyy, jolloin saattaa tuntua silta, etta potilaat eivat toivo haavan paranemista
niin paljon kuin hoitohenkildkunta.

» Potilaalla on talldin tarve saada huomiota ja hoivaa.

» Paikallishoidon kulmakivena on peittohoito, jolloin potilas ei paase itse
kajoamaan haavaan.

Itse aitheutettu haava (ulcus arte facta) diagnosoidaan helposty, jos potilaalla on selvi
persoonallisuushiirié tai hin kertoo, etti hinelld on vierasta materiaalia thossaan tai
esimerkiksi 6tOkoOiti ja, etti hin poistaa siti.



Vihttomaéssa itsemurhavaarassa oleva potilas on lihetettivi psykiatriseen
hoitoon, eiki hinti saa jittid yksin. Itsemurhavilineiden saatavuutta on
rajoitettava. Jos potilas el ole suostuvainen sairaalahoitoon, on arvioitava
perusteet tahdosta rilppumattomaan hoitoon lihettimiseen ja M1-lihetteen
kijorttanuseen.

Nuoren toistuva viiltely on aina merkki psyykkisen kehityksen
vakavasta hiiriintymisests.



Onko potilaalla mielenterveydenhairio?

Onko héanellda masennustila, alkoholin tai muiden paihteiden kanssa
vaarinkayttoa? Persoonallisuushairio? Psykoottinen? Ahdistunut?
Kayttaytyyko impulsiivisesti?

Onko potilaalla toivottomuuden tunteita? Itsemurha-ajatuksia? Kuolemaan
liittyvid ajatuksia? ltsemurhasuunnitelmaa? Onko aiempia itsemurhayrityksia?
Ovatko yritykset olleet somaattisesti vakavia tai siséltdneet selvan
pyrkimyksen kuolla?

Onko potilaalla kaytettavissdan itsemurhavalineita? Onko potilas hiljattain

kokenut menetyksen tai noyryytyksen?

Mitka ovat itsemurhayritysta selittavat syyt ja tavoitteet?

Miten vakava oli ihmisen pyrkimys kuolla?

Onko han viela yrityksensa jalkeen itsemurhavaarassa, tai onko hanella valiton
pyrkimys uudistaa itsemurhayrityksensa?

Mita valittomia tai pitkdaikaisia ongelmia hénella on ja mika laukaisi
itsemurhayrityksen?

Minkalainen mielenterveyshairio hanella on, ja mika on hairion suhde
itsemurhayritykseen?

Minkalainen apu olisi nyt asianmukaista, ja onko h&an valmis vastaanottamaan

sita?



5.  Haavanhoidon perusteet

> Alle 2 cm:n mittaiset haavat ja mikali haava ei ulotu ihonalaista
rasvakudosta pidemmalle, haava-alue puhdistetaan juoksevalla
vedelld, jolloin poistetaan kevyesti haavaan joutuneet
vierasesineet, kuten lasinsirut ja hiekka.

» Reunat pyritddn saamaan yhteen perhosteipilla tai laastarilla, joiden
liséksi voidaan laittaa puhdas kuiva side haavan paalle.

» Alue pidetdan mieluiten kuivana ja puhtaana noin kolmesta
seitseméaan vuorokautta, haavan koosta riippuen.Taméan jalkeen
haavan voidaan antaa olla ilman siteita ja antaa sen arpeutua
seuraavien noin kahden viikon aikana.

> Paivittaiset huuhtelut juoksevassa vedessa riittavat hoidoksi, mikali
haavasta erittyy niukasti vihreatd markaa ja haavan ymparisto ei
kuumota eika punoita.



Arviontiin ja mahdollisiin hoitotoimenpiteisiin on
mentiva seuraavien oireiden 1lmaantuessa

(konsulto1 haavanhoitajaa ja/ta1 laakirii)

haavanhoidon lisiksi mietitiin yhdessi potilaan kanssa mihin
paranemista edistiviin ja estiviin tekyoihin hin vol itse vaikuttaa.
Nimi asiat ovat ravitsemus, hygienia, diabeteksen hoitotasapaino,
Inkunta ja tupakointi.



6. Haavan puhdistus

Huom! Aseptinen toiminta haavanhoidossa!
> Poista lika, eloton kudos, haavaeritteet ja tuotejaamiit.
» Aloita vesipesulla (hoitosuihku, haavakylpy) Soveltuu juomakelpoinen vesi.
» Mekaaninen puhdistus
TIME-malli:

. Kudos: eloton tai Haavan
Tissue

vajaasti toimiva puhdistaminen

Inflammation, Tulehdusreaktio ja Tulehduksen ja
infection infektio infektion hallinta

. Kuivuminen tai Kosteustasapainon
Moisture balance TR . o
litallinen kosteus optimointi

Edee of the wound Haavan reuna: Epitelisaation
g epitelisaatio pysahtynyt tukeminen



7. Haavanhoitosidosten poisto ja laitto

Sidosten poisto

Mekaaninen puhdistus



Haavasidoksen laitto

aavan peitto ja kunnitys

Suojakisineirden ja haavasidosten valinta steriilin ja
tehdaspuhtaan vililli on rippuen haavan 1isti ja
haavatyypistd. Alle 24h puhtaan leikkaushaavan kisittely
vaatil sterilejd valineits.



8. Potilaan kohtaaminen ja tutkiminen

Haavapotilaan tutkiminen alkaa taustan selvittelylli, jonka tarkoituksena on
selvittii miten ja milloin haava on syntynyt ja kuinka siti on hoidettu tihin
ast1. Aiempi haavanhoito tulisi selvittii, jotta tiedetiin haavan nykytilasta, etti
onko se aikaisempaa huonompi vai parempi tai onko paraneminen
pysdhtynyt. Pyritiin selvittimain myos se, etti kuka haavaa on hoitanut ja
onko hortoon hittynyt ongelmia.

Monet liikehoidot, elimdintavat ja yleissairauksun littyvit asiat vorvat altistaa
haavojen synnylle ja heikentii niiden paranemista. Erityisesti diabetesta
sairastavan osalta tulee kinnittii huomiota sairauden hoitotasapainoon,

kestoon ja todettuihin komplikaatioihin. Tupakointi on yksi suurimmista
haavan paranemista heikentivi elimantapatekya. Piihteet vorvat vaikuttaa
paranemiseen solutasolla, jonka lisiksi ne saattavat heikentii potilaan
sitoutunuista suunniteltuun hoitoon.



Haavahistoria

- haavan syntymekanismi

- |ka - Haavan ulkondén muutokset
(pieneneminen,
suureneminen, syventyminen

H e tai kudoksessa tapahtuneet > turvotuksen hoito
- Haavan vuoksi te
tutkimukset muutokset) > ravitsemushoito

- haavaerityksen tyypin ja
maardn mahdolliset
muutokset

- Muu paranemista tukeva

- aikaisempien haavojen hoito ja sen vaste:

esiintyminen

> erikoisjalkine- tai muu

- Aikaisempi paikallishoito ja :
kevennyshoito

vaste:

; - haavakivun esiintyminen
> Hoitotapa Infektioiden esiintyminen ja i

> Hoitopaikka niihin tarvittujen laakkeiden - Potilaan oma kasitys
kayttd haavasta ja miksi haava ei ole

- Potilaan motivaatio ja kyky parantunut

hoitaa haavaa - Muut erikoishoidot

Potilaan haavahistorian selvittaminen vaikuttaa merkittavasti
haavanhoitoon ja sen etenemiseen, ettd paranemiseen.

Naissukupuolisilla itsensi vahingoittamiset ovat yleisempii kuin miessukupuolisilla.
Itsensi vahingoittamisessa miessukupuoliset kdyttivit brutaalimpia menetelnii kuin
naissukupuoliset. Itsetuhoinen kiyttiytyminen littyy kaksisuuntaiseen mielialahirioon
tai depressioon sekd impulsuvisuuden ja tunteiden sditelyn hairiéihin. Vanhempien
yksinhuoltajuuden, sosiaaliavun saaminen ja sosioeckonomisen taustan on huomattu
olevan yhteydessi itseatheutetturthin vammoihin. Nuorille jopa yksittiinen raskas
elimintapahtuma, kuten esimerkiksi vaikeudet koulussa tai seurustelusuhteen
péittyminen vol tuntua ylivoimaiselta. Varhainen ongelmiin tarttuminen ja niiden
tunnistaminen on keskeisessi osassa, silli kdyttidytymishairnot lapsuudessa on havaittu

Jatkuvan nuoruuteen ja jopa aikuisuuteen asti,



9. Lahdeluettelo

http://www.terveyskirjasto.fi/terveyskirjasto/tk.koti?p _artikkeli=spr00007

https://www.finlex.fi/fi/laki/ajantasa/1990/19901116

https://www.duodecimlehti.fi/api/pdf/duo98095

https://www.terveysportti.fi/sovellukset/tp/hae/#!/hakutulos/itsetuho%20haavat

http://reppu.Jamk.fi/mod/book/view.php?id=116250.

https://thl.fi/fi/web/mielenterveys/mielenterveyden-edistaminen/lasten-ja-nuorten-
mielenterveys/nuorten-mielenterveys

http://www.terveyskirjasto.fi/terveyskirjasto/tk.koti’p artikkeli=dlk00215



http://www.terveyskirjasto.fi/terveyskirjasto/tk.koti?p_artikkeli=spr00007
https://www.finlex.fi/fi/laki/ajantasa/1990/19901116
https://www.duodecimlehti.fi/api/pdf/duo98095
https://www.terveysportti.fi/sovellukset/tp/hae/
http://reppu.lamk.fi/mod/book/view.php?id=116250
https://thl.fi/fi/web/mielenterveys/mielenterveyden-edistaminen/lasten-ja-nuorten-mielenterveys/nuorten-mielenterveys
https://thl.fi/fi/web/mielenterveys/mielenterveyden-edistaminen/lasten-ja-nuorten-mielenterveys/nuorten-mielenterveys
http://www.terveyskirjasto.fi/terveyskirjasto/tk.koti?p_artikkeli=dlk00215
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