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run kaupungin tehostetun palveluasumisen yksikon Mantykoti Rantaméen hoito-
henkilokunnalle. Oppaan tarkoitus on antaa tietoa igkkaiden suun yleisimmista
sairauksista ja suun paivittaisesta hoidosta. Tavoitteena oli yhdenmukaistaa hoi-
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tiin kayttaen useita eri kotimaisia ja kansainvalisia tietokantoja seka alan kirjalli-
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The purpose of this functional thesis was to produce a guidebook of elderly peo-
ple’s oral health for nurses of a high dependency sheltered house unit in Turku
called Mantykoti Rantdmaki. The guidebook will give information about aged peo-
ple’s oral diseases and daily oral health care. The aim of this study is to increase
the staff's knowledge about the oral healthcare of the elderly and standardize the
oral healthcare procedures.

People age and the length of a person’s life is longer than in the past. There are
more and more elderly people who have their natural teeth. The receptivity of oral
and teeth diseases increases with high age. Good oral health, painless teeth with
the ability to chew and clean mouth are one requirement for a good quality of life.
The mouth and the whole mastication system are needed for eating and talking.
The teeth are also a notable part of a person’s appearance and have an effect on
social interactions. Elderly people’s general health is affected by poor oral hy-
giene and it can cause many problems as the mouth is a port for infections. Dry
mouth, gingivitis, infections on the lining of the mouth, caries and mouth ulcers
are significant mouth diseases in elderly people. Many studies have shown that
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This thesis was made as a product development process. The knowledge base
is composed of contemporary and evidence-based information. Information re-
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by summarizing the knowledge base.

Based on this study, it can be said that elderly people’s oral health is poor in
Finland and abroad. It would be interesting to assess the guidebook and its effect
on Mantykoti Rantamaki nurses’ readiness to take care of elderly person’s mouth
hygiene.
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1 JOHDANTO

Yhé& useampi vanhenee omat hampaat suussaan ja samalla alttius suu- ja ham-
massairauksille kasvaa ian karttuessa (Meurman 2016a, 308). Suunterveydella
on yhteys yleisterveyteen ja monet sairaudet seké suuta kuivattavat laékitykset
vaikuttavat suunterveyteen. Hyva suunterveys eli kivuttomat, pureskelukykyiset
hampaat ja puhdas suu ovat edellytys hyvalle elaménlaadulle. Terveellad suulla
VoI nauttia monipuolisesta ja ravitsevasta ruuasta, mieli pysyy virkedna, keho hy-
vassa kunnossa ja vatsa toimii ongelmitta. Suuta ja koko purentaelintd tarvitaan
syomiseen ja puhumiseen. Hampaat ovat myds merkittava osa ulkonakoa ja so-
siaalista kanssakaymistad. (Honkala 2018b, 311-312; Keskinen & Remes-Lyly
2018c, 148-150; Keskinen & Remes-Lyly 2018d, 153-154).

Merkittavimpia idkkéiden suun sairauksia ja muita vaivoja ovat suun kuivuminen,
ientulehdukset, suun limakalvojen tulehdukset, karies ja hampaiden reikiintymi-
nen seka suun ja suupielien haavaumat (Komulainen & Hamalainen 2008, 233-
234). Meurmanin (2016b, 309-311) mukaan suun infektiosairaudet voivat olla
paitsi kiusallisia, myds kohtalokkaita iakkaille, silla puutteellinen hammasterveys
lisaa tilastollista kuolemanvaaraa; esimerkiksi suusyovan riski kasvaa ikaantymi-

sen myota.

Ikaantyneiden prosentuaalinen méara nousee ja siten vaestollinen huoltosuhde
kasvaa. Tilastokeskuksen mukaan Suomen vakiluku oli vuonna 2018 noin 5 518
000, josta 65—84-vuotiaita oli 19,2% eli noin 1,05 miljoonaa. Yli 85-vuotiaita oli
2,7% eli noin 148 990. Vaestbennusteen mukaan vuoteen 2030 mennessa
maamme vakiluku olisi 5,6 miljoonaa ja 65—84-vuotiaiden maara olisi 19,9% eli
1,1 miljoonaa. Yli 85-vuotiaiden maara olisi 3,9% eli 219 000. (Suomen virallinen
tilasto 2019.) Ihmisten elinian piteneminen on merkittava yhteiskunnallinen ja laa-
ketieteellinen saavutus. Tavoitteena on, ettd saavutetut elinvuodet olisivat mah-
dollisimman terveita ja toimintakykyisid. (Suomen Hammaslaakariseura Apollo-
nia 2015.) Vanhuspalvelulaki (Laki ikdantyneen vaeston toimintakyvyn tukemi-
sesta sekd iakkaiden sosiaali- ja terveyspalveluista 2012/980) maarittelee ikaan-

tyneeksi vanhuspalvelueldkkeeseen oikeuttavassa idssa olevan vaesténosan.



Hampaiden pinnalle kertyva bakteeripeite eli plakki tai biofilmi kuuluu elimistén
normaaliflooraan ja sen mikrobikoostumus ja lajirunsaus on ainutlaatuinen. Lajien
lukumaara on satoja ja huomattava osa plakkibakteereista ei tarvitse happea kas-
vaessaan eli ne ovat anaerobisia. (Meurman 2016b, 309-311.)

Plakki poistetaan hampaiden mekaanisella harjaamisella aamuin illoin. Huono
suuhygienia, runsas sokeripitoisten tuotteiden nauttiminen, suun kuivuus, yleis-
sairaudet, antibioottihoidot tai epasopivat hammasproteesit voivat muuttaa mik-
robitasapainoa. Suun mikrobitasapainon muutokset voi olla syy hampaiden rei-
kiintymiseen, kiinnityskudosten tulehdukseen tai suun sieni-infektioon. (Honkala
2018c, 37.) Hammasplakki on syy ientulehdukselle ja yhdessa sokerin kanssa
plakki aiheuttaa hampaiden reikiintymista. Kovettuessaan plakki muuttuu ham-
maskiveksi, joka edetessaan ikenen alle tuhoaa hampaiden kiinnitystd. Hammas-
valien puhdistus hammaslangalla, -valiharjalla tai -tikulla on tarked osa saannol-
listd suunhoitoa samoin kuin kielen pinnan puhdistus hammasharjalla tai siihen
tarkoitetulla kielenpuhdistimella. (Keskinen & Remes-Lyly 2018b, 152-153; Kes-
kinen & Remes-Lyly 2018a, 156-158.)

Monilla ikaantyneilla on erilaisia proteettisia ratkaisuja suussa. Proteesin pinnalla
Voi elaa sieni- ja bakteerikasvustoa, ja sen vuoksi hammasproteesin puhdistus
on yhta tarkeaa kuin omien hampaittenkin (Keskinen & Remes-Lyly 2018d, 150).
Hoitajan avustama tai kokonaan toteuttama suunhoito edellyttdd suun sairauk-
sien ja ongelmien, esimerkiksi limakalvomuutosten tai huonosti istuvien protee-
sien, tuntemista ja tunnistamista ja taitoa toteuttaa jatkohoitoa tai ottaa yhteytta

suun terveydenhuoltoon.

Tama opinnaytetyo toteutettiin toiminnallisena opinnaytetyona. Toimeksiantajana
oli Turussa toimiva Mantykoti Rantamaki (lite 1), joka on ympéarivuorokautisen
tehostetun palveluasumisen yksikko. Yksikdssa asuvat ovat monisairaita ja pai-
vittdisissa toiminnoissa apua tarvitsevia ikaantyneita. Opinnaytetyon tarkoituk-
sena oli tuottaa ikdantyneiden suunhoidon opas hoitohenkilokunnalle, mista saa
selkeita ohjeita jokapéaivaiseen tyohon, ja siten yhtendistaa kaytanteita. Oppaan
idea lahti minulta ja tuntui luontevalta kysya keséatyopaikkaani toimeksiantajaksi
tyolleni. Aihe valikoitui oman mielenkiinnon sekéa sen tarkeyden mukaan. Koke-

mukseni perusteella kaikki idkkaat eivat saa tarvitsemaansa laadukasta suun ja



hampaidenhoitoa. Etenkin hammasvalien, kielen ja suun limakalvojen puhdistus
ja tarkkailu on puutteellista. Koen opinnaytetydni aiheen olevan merkittava hoito-
tydlle, silla hoitaja toteuttaa paivittain idkkaiden perushoitoa ja siihen kuuluu myds
suunhoito. Aiheeseen liittyvat useat tutkimukset ja julkaisut (Podder 2019; Saa-
rela 2014; Nihtila ym. 2017; Meurman 2016a, 308; Ollikainen 2006; Pirila 2002;
Holopainen 1995) myo6s osoittavat, etta iakk&iden suunhoito on puutteellista mo-
nissa hoitolaitoksissa ja tarvitsee tehostamista. Jokaisella on oikeus puhtaaseen
ja hyvin hoidettuun suuhun ja hoitajilla on merkittava rooli ikdantyneiden suunhoi-

don avustajina tai toteuttajina idkkaan toimintakyvyn heiketessa.



2 OPINNAYTETYON TARKOITUS JA TAVOITTEET

Taman toiminnallisen opinnaytetydn tarkoituksena on tuottaa kirjallinen opas Tu-
run kaupungin tehostetun palveluasumisen yksikon Mantykoti Rantaméen hoito-
henkilokunnalle. Oppaan tarkoitus on antaa tietoa idkkaiden suun yleisimmista
sairauksista ja suun paivittaisesta hoidosta. Tavoitteena on yhdenmukaistaa hoi-
tokaytanteita ja lisata valmiuksia idkkéaiden paivittaisestd suunhoidosta huolehti-
miseen, ja siten edistaa iakkaiden terveytta, ehkaista sairauksia ja lievittaa karsi-
mysta. Opinnaytetyoni on kehittdmistyd, jonka tavoitteena on tuottaa tietoa ja

konkreettisia keinoja parantaa idkkaiden suunhoitoa hoitotytssa.

Toivon, ettéd esille tuomani tieto ja keinot vakiintuvat osaksi paivittaista hoitotyota
Mantykoti Rantamaessa. Itse syvennan tietoa suunhoidosta ja ikaantymisesta,
vahvistan hoitotyén ammattiosaamistani seka kehitan tiedonhaku ja -kasittelytai-

tojani. Opin tyGskentelemaéan itsendisesti ison projektin parissa.
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3 IKAANTYNYT JA SUUNTERVEYS

3.1 lkaantynyt ja ikd&ntyneen terve suu

Vanhuspalvelulaki (Laki ikaantyneen vaeston toimintakyvyn tukemisesta seka
iakkaiden sosiaali- ja terveyspalveluista 2012/980) maarittelee ikaantyneeksi va-
estoksi vanhuspalvelueldkkeeseen oikeuttavassa idassa olevan vaestdonosan.
Laissa maaritelladn myos iakas henkild henkiloksi, jonka fyysinen, kognitiivinen,
psyykkinen tai sosiaalinen toimintakyky on heikentynyt. Syyna voivat olla korkean
ian myota alkaneet, lisdantyneet tai pahentuneet sairaudet tai vammat taikka kor-
keaan ikaan liittyva rappeutuminen. Tilastollinen ikaantymiskasitys ei kuitenkaan
ole ainoa tulkinta vanhuudesta, silla kaikkien hyvaksym&a maaritelmaa sille, mil-
loin vanhuus alkaa, ei ole (Verneri 2019). Tassa opinnaytetydssa kaytetdan van-
huspalvelulain maarittelemaa kasitetta ikaantynyt tai iakas henkil6 tarkoittamaan

hoitajan kohtaamaa asiakasta tai potilasta.

Suu muodostuu suuontelosta, limakalvoista, kielesta, sylkirauhasista, hampais-
tosta, kiinnityskudoksista, leukaluista seka purentaelimistdsta. Tarkeimmat suun
tehtavat ovat ravinnon pureskelu ja puheen tuottaminen. (Heikka, Hiiri, Honkala,
Keskinen & Sirvid 2018, 18.) Terve ien on vaaleanpunainen, kiinted ja sen pinta
on appelsiinikuorimainen (Honkala 2018a, 33). Sidekudoksen ikamuutoksista ja
ihonalaisrasvan vahenemisesta johtuen huulten iho ja huulipune ohenevat, suun
alueen kimmoisuus vahenee seka rypyt ja poimut syvenevat ikdantyessa. Kas-
vojen ja leukojen muodossa seké keskinaisissa mittasuhteissa tapahtuu ikaanty-
essa muutoksia. Suun alueen suhteellinen koko pienenee, silla suun alueen ku-
dokset kutistuvat. Nendnpaa lahestyy leukaa ja suu sulkeutuu liikaa eli ylisulkeu-
tuu. Hampaiden menetys aikaisin nopeuttaa tata prosessia. Hammasvallien luu
sulautuu, ikenet menettavat kokoaan ja painuvat mataliksi hampaattomilla alu-
eilla. (Komulainen & Hamalainen 2008, 231-232.)

Ikdantyminen vaikuttaa suunterveyteen merkittavasti, silla ihmisen vanhetessa
syljeneritys vahenee sairauksista ja laakityksisté johtuen, suun limakalvot ohene-
vat, hampaiden kiinnityssaikeet jaykistyvat ja my6s purentavoima heikkenee
(Keskinen & Remes-Lyly 2018d, 153-154). FDI World Dental Federationin (2016)

suun terveyden méaaritelmaan kuuluvat kyky puhua, hymyilla, haistaa, maistaa,
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tuntea, pureskella, niella ja ilmaista tunteita kasvoilla ilman kipua, epadmukavaa

tunnetta tai sairautta.

Suuhygienian itsenéiseen yllapitamiseen vaikuttavat ikdantymisen tuomat haas-
teet, kuten nakokyvyn, kaden motoriikan ja muistin heikkeneminen. Yha useam-
malla idkkaalla on omat hampaat ja saanndllinen suun puhdistus aamuin illoin
fluorihammastahnalla on edellytys omien hampaiden suussa pysymiselle. Sah-
kobhammasharjan varresta saa tukevan otteen ja se puhdistaa nopeasti ja tehok-
kaasti; nain ollen idkkaalle voi suositella toimintakyvyn mukaan tavallisen ham-
masharjan tilalle sahk6hammasharjaa. Monilla ikdantyneilla on myés hammas-
proteesi, jonka puhtaudesta huolehtiminen on erityisen tarkeaa. Hammasproteesi
puhdistetaan sille tarkoitetulla proteesiharjalla. My6s taysin hampaaton suu tar-
vitsee saanndllisen tarkastuksen. (Keskinen & Remes-Lyly 2018b, 152-153; Lah-
tinen & Ainamo 2006; Meurman 2016a, 308.) Autettavan potilaan toimintakykya
voidaan edistdd hyvalla suun hoidolla merkittavasti (Paivarinta & Haverinen
2003, 86) ja Kaypa hoito -suosituksen (2014) mukaan hoitaja on vastuussa ela-
mankaaren lopussa hoidon toteuttamisesta, kun potilaan toimintakyky on heiken-

tynyt niin, ettei han enéaa itse kykene huolehtimaan suuhygieniastaan.

Kroonisten ja rappeuttavien sairauksien lisaantyminen liittyy ikdantymisen myota
tapahtuvaan yleisen vastustuskyvyn heikkenemiseen (Meurman 2016a, 308).
Hyvalla suuhygienian toteuttamisella voidaan osaltaan vahentaa riskia sairastua
esimerkiksi aspiraatiokeuhkokuumeeseen, johon voi sairastua henkilon aspi-
roidessa alahengitysteihin suustaan bakteerimassaa, joka voi olla seurausta huo-
nosta suunhoidosta (Paull 2018; Sjogren, Wardh, Zimmerman, Almstahl & Wik-
strom 2016). Hampaiden huono kunto ja siten huono suun terveys voi johtaa ali-
ravitsemukseen, kivun kokemiseen, sosiaaliseen syrjaytymiseen ja se on yhdis-
tetty myos toisen tyypin diabetekseen seka sydansairauksiin (Podder 2019; Saa-
rela 2014).

Terveys 2011 -tutkimuksen tulosten mukaan ikdantyneisté naisista yli puolet har-
jaa hampaat ainakin kaksi kertaa paivassa, miehista alle puolet. Huolimatta siita,
ettd hampaat harjattaisiin kahdesti paivassé, ne ovat puhtaat vain kolmasosalla.

Etenkin miessukupuolisilla hammasproteesien puhtaus on puutteellinen. (Keski-
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nen & Remes-Lyly 2018b, 152.) FinTerveys 2017 -tutkimuksen mukaan hampai-
den harjauksessa on kehitettavaa, silla sen maarassa ei ole tapahtunut kehitysta
vuoden 2011 tutkimuksen jalkeen (Suominen & Raittio 2018, 94, 98). Aiheeseen
liittyvat useat tutkimukset ja julkaisut (Podder 2019; Saarela 2014; Nihtila ym.
2017; Meurman 2016a, 308; Ollikainen 2006; Pirila 2002; Holopainen 1995)
my0Os osoittavat, etté idkkaiden suunhoito on puutteellista monissa hoitolaitok-

sissa ja tarvitsee tehostamista.

3.1.1 Suun terveet limakalvot

Suun terveet limakalvot ovat vaaleanpunaiset, ehjat ja oireettomat. Suussa lima-
kalvo on paaosin kerrostunutta levyepiteelia ja limakalvon tehtava on suojata
suun kudoksia joka puolelta ulkoisilta arsykkeiltd. Ylaleuan limakalvo on kiinnitty-
nyt suulakeen tiukasti ja suun pohjassa ja poskien limakalvon kiinnitys on l6y-
hempé&a. Ikaantyessa limakalvot ohenevat ja niiden kimmoisuus véhenee. (Hon-
kala 2018d, 20.)

Tavallisimpia ikdantyneen suun limakalvosairauksia ovat sienitulehdukset, suu-
pielten haavaumat seka erilaiset limakalvon sarveistumat ja haavaumat. Ham-
masproteesien kayttajien limakalvoja tulee seurata, silla tulehdukset proteesien
alla ovat harmittavan yleisia. Suun kuivuus, huono suuhygienia ja mahdolliset
huonosti istuvat proteesit ovat yleensa osatekijoita edella mainittujen sairauksien
synnyssa. Myds aliravitsemus, puutostilat ja tietyt laakitykset voivat vaikuttaa.
(Keskinen & Remes-Lyly 2018a, 156-158.)

3.1.2 Terve kieli

Kieli on tarkea elin puheen tuottamisessa ja ravinnon nielemisessa. Vahvassa
kielilihaksessa on pitkittaisia, poikittaisia ja pystysuuntaisia lihaksia. Se kiinnittyy
kieliluuhun, alaleukaan ja puikkolihakseen. Lihakset, jotka kiinnittavat kielta, muo-
dostavat suun pohjan. Terve kieli on vaaleanpunainen ja katteeton. Kieli on ma-
kuaistin aareisin osa, ja sen sieni-, valli- ja lehtinystyissa on makukerasia. (Hon-
kala 2018d, 20-21.)

Seurattavia oireita kielessa, jotka voivat tarvita asiantuntijan tarkistuksen ja hoi-

toa, ovat kielen kipu, makuaistin muutokset ja verenvuoto. Suun limakalvoilla ja
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kielessa esiintyvat vaaleat peitteet, vaaleat tai punertavat laikut ja suun pielen
haavaumat voivat kieli&a sienitulehduksesta. (Hiiri 2018d, 289.) Suupolte eli bur-
ning mouth ilmenee suun limakalvojen polttavana kirvelyné useimmiten kielen
karjessa ja huulissa. Suun polttelun voivat aiheuttaa erilaiset puutostilat, suun
sairaudet, ladkkeet seké yleissairaudet, kuten Sjogrenin oireyhtyma ja diabetes.
Suupoltteeseen ei ole vain yhta hoitoa ja siksi sen hoito jaa hoitavan laakarin
paatettavaksi potilaskohtaisesti. (Hiiri 2018f, 288.)

3.2 Proteesit ja hampaaton suu

FinTerveys 2017 -tutkimuksen mukaan yli 70-vuotiaista noin joka neljas mies ja
joka kolmas nainen olivat hampaattomia eli iiman hampaita tai kaytossa oli koko-
proteesi (Suominen & Raittio 2018, 95-96). Proteettisen hoidon avulla voidaan
palauttaa potilaan suun alueen toimintoja kuten kykya pureskella, tuottaa puhetta
sekad kohentaa ulkonakoseikkoja ja suun alueen mukavuutta omien hampaiden
puuttuessa (Berg, Isidor & Owall 2017). Hammasproteesin puhtaudesta
huolehtiminen on erityisen tarkead. Proteesin istuvuus tulee tarkistaa
saanndllisesti, silla huonosti istuvat hammasproteesit voivat aiheuttaa
painehaavoja suuhun. (Lahtinen & Ainamo 2006; Meurman 2016a, 308.)
Hammasproteesin  istuvuuteen  vaikuttavat limakalvon  ikdmuutokset
hampaattomassa suussa, silla limakalvoalue, johon hammasproteesin tulisi
imeytyd, vahenee. Hammasproteesin pysyvyyteen vaikuttavat myos suulaen
holvin ja suun poskipussien mataloituminen. (Komulainen & Hamalainen 2008,
232.)

Heikan (2018b, 99) mukaan proteesit on paivittain hyva ottaa pois suusta pariksi
tunniksi, mielelladn yén ajaksi, jotta suun limakalvot saavat lepotauon ja sylki
padsee huuhtelemaan ja voitelemaan suun limakalvoa. Mikali proteesit ovat
sopivat ja hankaamattomat eika suun limakalvoilla ole poikkeavaa, voidaan ne
pitaa suussa myos yon yli henkilon niin halutessaan. Proteesit voidaan sailyttaa
joko kuivana tai kosteana. Pitkaan niita ei kuitenkaan kannata pitaa kuivana, silla

proteesit voivat muuttaa muotoaan tai pinta voi muuttua huokoiseksi.
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3.3 Kuiva suu

Sylki on paaosin vetta, joka siséltaa erilaisia epaorgaanisia suoloja, pienid maaria
proteiineja ja hiukan lipideja. Sylke& erittyy keskimaarin puolesta litrasta litraan
vuorokaudessa. (Honkala 2018e, 35.) Inmisen vanhetessa syljeneritys vahenee
johtuen sairauksista ja laakityksistd — syljen vaheneminen ei johdu siis suoraan
vanhenemisesta. Lisaksi suun limakalvot ohenevat, hampaiden kiinnityssaikeet
jaykistyvat ja myos purentavoima heikkenee. (Keskinen & Remes-Lyly 2018d,
153-154; Meurman 2016c, 312.) Suun kuivuudesta puhuttaessa on tarkeaa erot-
taa kuivan suun subjektiivinen tunne eli kserostomia ja mitattavissa oleva sylki-
rauhasten vajaatoiminta eli hyposalivaatio. Syljen vahainen maara hankaloittaa
puhumista, ruokailua ja hammasproteesien kayttoa ja istuvuutta. (Siukosaari &
Nihtila 2015.)

Tyypillisia oireita kuivalle suulle ovat arat, kuivat ja jopa kirvelyherkat limakalvot.
Voi my6s tuntua polttavaa tunnetta kielessa ja limakalvoilla seka metallin makua.
Huulet voivat olla kuivat ja rohtuneet ja suupielissa voi olla haavaumia. Sylki on
suun tarkein puolustusmekanismi ja sen vuoksi kuivasta suusta karsivan riski
saada suun bakteeri- tai sieni-infektio suurenee, iensairaudet pahenevat ja ham-
paiden reikiintyminen voi lisdantya. (Siukosaari & Nihtila 2015; Meurman 2016c,
312.) Pitkaaikaisen suun kuivuuden aiheuttamia haittoja hampaistolle ja suulle
lisda usein se, etta henkil6 ei jaksa tai kykene hoitamaan suuhygieniaansa. Suun
kuivuutta helpottaakseen henkil6 saattaa myds nauttia makeita tai happamia juo-
mia ja makeita pastilleja, mika edistaa hampaiden reikiintymista ja kulumista eli
eroosiota. (Honkala 2018b, 312.)

Kuivasta suusta karsivan iakkaan hoidossa tulisi ensisijaisesti selvittaa, mista kiu-
sallinen oire johtuu. Usein syy loytyy ladkityksesta: erityisesti suun kuivuutta ai-
heuttavat sydamen ja verenkiertoelimiston laakitykset, mutta myos verenpaine-,
psyyken- ja antikolinergiset ladkkeet kuivattavat suuta. Talléin hoitavan laakarin
olisi syyta miettia, voitaisiinko laékityksen antikolinergista haittavaikutusta lieven-
taa keventamalla la&kitysta tai vaihtamalla valmisteita. Myos reumaattiset sairau-
det voivat aiheuttaa suun kuivumista. Useimmissa tapauksissa syihin kohdistuva
hoito ei ole mahdollista ja silloin turvaudutaan hammaslaéketieteen ehkéaiseviin
hoitokeinoihin. (Meurman 2016¢, 312.)
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Kuivasta suusta karsivaa ohjeistetaan kostuttamaan usein suutaan vedella. Hap-
pamia ja sokeripitoisia juomia kannattaa valtelld, silla ne pahentavat hammassai-
rauksia. Suositus on 1-1,5 litraa vettd vuorokaudessa, jos potilaalla ei ole yleis-
terveydellistd nesterajoitusta. (Meurman 2016c, 312.) Kemppinen (2018, 185)
suosittelee esimerkiksi ksylitoli-fluori-imeskelytabletteja tai -purukumia huono-
hampaisille, joilla omaa sylkea viela erittyy. Sellaisille, joilla omaa sylkea ei enaa
erity, voisi sopia erilaiset syljen korvikkeet, esimerkiksi karboksimetyyliselluloosa-
, glyseriini-, musiini- tai mykopolysakkaridipohjaisia aineita, joissa voi lisdaineena
olla fluoria ja ksylitolia ehkaisemaan hampaiden reikiintymista. Meurman (2016c,

312) kertoo pureskelun yleensakin stimuloivan syljen eritysta.

3.4 Sienitulehdus

Suun sienitulehdus on usein seuraus monen tekijan yhteisvaikutuksesta, kuten
kuivasta suusta, elimistén puolustuskyvyn heikentymisesta, antibioottihoidosta,
tupakoinnista, diabeteksen huonosta hoitotasapainosta, aliravitsemuksesta, kor-
tisonilaékityksesta sekd huonosti istuvista proteeseista. Tavallisin suussa esiin-
tyva sienilaji on Candida albicans eli hiiva; sita esiintyy suussa 20-50 prosentilla
aikuisvaestosta ilman tulehdusta. (Hiiri 2018e, 270-271.)

Suun sieni-infektion oireet vaihtelevat. Oireita voi olla suun limakalvojen kipu,
polttelu, arkuus ja kirvely. Lisaksi makuaistissa voi olla muutoksia ja suun lima-
kalvoilla ja kielessa voi olla vaaleita peitteitd, vaaleita tai punertavia laikkuja tai
suupielihaavaumia. Myds verenvuoto voi kielia sienitulehduksesta. (Hiiri 2018e,
270-271.)

Ikaantyneiden sienitulehdukset johtuvat usein proteeseista. Sienitulehdusta hoi-
dettaessa ensimmaisena pyritdén poistamaan infektiolle altistavat tekijat: esimer-
kiksi huonosti istuvat proteesit pohjataan eli muokataan sopiviksi suuhun istuvuu-
den parantamiseksi ja sienien havittamiseksi. Sieni-infektion hoito voi vaatia pai-
kallisen tai suun kautta otettavan sienilaakityksen. Hoitoa edistetdén pesemalla
hampaat ja proteesit hyvin. Proteesit kannattaa ottaa yoksi pois ja sailyttda kui-
vana. (Hiiri 2018e, 271-272.) Sieni-infektio ei aina edellyta ladkehoitoa, vaan tila
voidaan saada rauhoitettua yleiskuntoa kohottamalla ja riittavasta ravitsemuk-

sesta huolehtimalla (Hujanen 2008, 633). Jos suu on limakalvosairauden takia
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niin kiped, ettei hampaiden harjaaminen ole mahdollista, voidaan hoitoon yhdis-
tda suuhygienian yllapitdmiseksi alkoholiton klooriheksidiinisuuvesi (Valimaa
2015).

3.5 Suusyopa

Suusyovalla tarkoitetaan kielen, huulen ja suun limakalvon alueiden sy6p&a.
Paan ja kaulan alueen syovan yleisimpia esiintymispaikkoja ovat huulet, kurkun-
paa ja suuontelo. Tupakointi ja runsas alkoholinkayttd lisaavat paan ja kaulan
alueen syopien riskia, etenkin kurkunp&an syovéan ja tupakoinnin valilla on todettu
vahva yhteys. Tupakointi ja runsas alkoholinkayttd yhdessa kasvattavat sairastu-
misen riskid. (Ahonen, Blek-Vehkaluoto, Buure, Ekola, Partamies & Sulosaari
2019, 755.) Pitkaaikaisesti kaytettyna jo kaksi ravintola-annosta alkoholia paivit-
tain lisda suusyopariskia ja vaara sairastua suurenee, mikéali alkoholia kaytetaan
runsaammin paivittain (Hiiri 20189, 283). My6s huono suuhygienia, HPV-infektio
eli papilloomavirusinfektio, krooninen parodontiitti, krooninen suun hiivasieni-in-
fektio seka krooninen arsytys voivat lisdta suusyopavaaraa (Kaypa hoito -suosi-

tus Suusyopa 2019).

Huulisy6paa voi aiheuttaa toistuva ultraviolettisateilylle altistuminen esimerkiksi
ulkotdissa (Grénman 2015). Suusydvan Kaypa hoito- suosituksessa (2019) mai-
nitaan useiden tutkijoiden (Boffetta ym. 2016) tutkimuksen perusteella, ettd nuo-
resta iasta lahtien jatkunut alkoholipitoisten suuvesien saanndllinen kaytto voi li-
sata suusybpavaaraa. Samassa kaypa hoito -suosituksessa mainitaan myos,

ettd punaisen lihan runsas nauttiminen suurentaa suusyopariskia.

Huomatessa limakalvomuutoksia suussa, esimerkiksi vaaleita tai punoittavia
muutoksia, samoin jos suussa tai huulessa on useita viikkoja kestava huonosti
parantuva haavauma tai rupinen alue, on syyta hakeutua laakariin. Kipu ja kyhmy
kaulalla voivat olla merkkeja syovan etapesakkeesta. Hammaslaakarin vastaan-
otolla tulisi tutkia suun limakalvot. (Grénman 2015.) Suusydpéa on vahaoireinen
ja lahettaa varhain etapesakkeita. Oireita voivat olla my6s muuntunut puhe, han-
kaloitunut proteesin kaytto tai suuhun kertyva sylki, silla syopéakasvain voi stimu-
loida syljen eritystd. Suusydvan varhainen tunnistaminen on tarke&a hoidon on-
nistumisen kannalta. (Hiiri 2018g, 283-284; Meurman 2016d, 313.)
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Suusyopa hoidetaan leikkaus- ja/tai sadehoidolla tilanteesta riippuen (Grénman
2015; Hiiri 2018g, 284). Omahoitoon kuuluvat terveelliset elintavat, eli tupakoin-
nin lopettaminen, alkoholin kayton kohtuullistaminen ja alkoholipitoisten suuve-
sien jatkuvan kayton valttaminen. Ruokavalion tulisi siséltaa riittavasti kasviksia,
hedelmia ja kalaa. Huulet on hyva suojata tuotteella, jonka suojakerroin on va-
hintdan 15. (Hiiri 2018g, 283-284.) Myds suun limakalvojen omatoiminen saan-

noéllinen tutkiminen on tarkeda (Grénman 2015).

3.6 Karies

Karies eli bakteerien aiheuttama hampaiden reikiintyminen on suun sairauksista
yleisin (Hiiri 2018c, 248-252). Vaurioita esiintyy yleisimmin poskihampaiden pu-
rupinnoilla, hammasvéleissa ja ienrajoissa (Kénénen 2016). Etenkin hampaiden
paljastuneet juuret reikiintyvat herkasti ika&ntyneilla (Hiiri 2018c, 248-252), jolloin
puhutaan juurikarieksesta (Meurman 2016b, 309). Karieksen edetessa syvem-
malle hammaskudokseen alkaa reikiintynyt hammas oireilla aiheuttaen aluksi vih-
lomista ja kylmanarkuutta. Kun reikiintyminen ulottuu hammasluun Iapi hampaan
ytimeen saakka, voi esiintya koputus- ja kuuma-arkuutta hampaassa seka jomot-
tavaa paansarkya, mika johtuu tulehduksesta hammasytimessa. (Kénénen
2016.)

Karieksen esiintyvyyteen vaikuttavat esimerkiksi: kuinka usein nautitaan sokeri-
pitoisia tuotteita, nautitun ruuan happamuus, bakteerikoostumus suussa seka
erittyvan syljen maara ja laatu. Hampaat reikiintyvat herkemmin kuivassa suussa.
Ruokailut olisi hyva rajoittaa 5-6 kertaan vuorokaudessa valipalat mukaan lukien.
(Hiiri 2018c, 248-252.) Kaypa hoito -suosituksen (2014) mukaan kariesta halli-
taan ensisijaisesti terveellisisilla elintavoilla. Karieksen ehkaisyn kannalta terveel-
lisiin elintapoihin kuuluu saanndllisen ateriarytmin lisaksi veden kayttaminen ja-
nojuomana ja napostelun valttely aterioiden valilla. Myds hampaiden saanndlli-
nen harjaus kahdesti paivassa fluorihammastahnalla ja hammasvalien puhdistus
mainitaan suosituksessa, samoin muiden ksylitolituotteiden kayttaminen syémis-

kertojen paatteeksi.
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Kuiva suu lisaa hampaiden reikiintymisriskia. Jos puhdistamisessa on puutteita
ja ruokavalio siséaltéda runsaasti sokeria sisaltavia tuotteita, reikid ilmaantuu nope-
asti. Reikid muodostuu erityisesti ikenien alta paljastuneeseen juuren pintaan,
jossa ei ole hammaskiilteen suojaa. Tama juurikarieksena tunnettu tila etenee
nopeasti ja hoitamattomana voi johtaa jopa hampaan katkeamiseen. Nain hyva-
kuntoinenkin hampaisto voi olla vaarassa tuhoutua kokonaan. lakkailla hampai-
den tuntoherkkyys véahenee, joten reiat voivat kasvaa suuriksi ilman kiputunte-
musta. Taman vuoksi hampaiden saanndllinen puhdistus ja suun tarkistaminen
on tarkeaa. (Keskinen & Remes-Lyly 2018d, 153-154.)

3.7 lentulehdus ja kiinnityskudossairaus

Kiinnityskudossairauksilla tarkoitetaan kiinnityskudosten ja sen osien eriasteisia
tulehdussairauksia, joista ientulehdus on esiaste (Hiiri 2018b, 262). Kiinnitysku-
doksiin kuuluvat ien eli gingiva, sidekudossaikeet eli parodontaaliligamentti, juu-
risementti seka alveoliluu, joka on hammaskuoppien seinamien luu. len on epi-
teelin paallystamaa sidekudosta, joka ymparoi hampaan kaulaosaa. Terve ien on
appelsiinikuorimainen, vaaleanpunainen ja Kiinnittynyt tiukasti hampaaseen.
Hammas kiinnittyy tiukasti hammaskuoppaan kiinnityskudosten ollessa terveet.
(Honkala 2018a, 33.)

Tulehtunut ien on punoittava, turvonnut, kipea ja vuotaa verta esimerkiksi ham-
paita harjatessa. lentulehdus saa alkunsa, kun hampaita ei puhdisteta saannolli-
sesti ienraja huomioiden. Poistamaton bakteeripeite kovettuu ajan saatossa ham-
maskiveksi, josta bakteerit saavat lisaa kiinnittymispintaa. Kauan paikallaan
oleva hammaskivi tuhoaa hampaiden kiinnityskudoksia ientaskun syvetessa.
Kiinnityskudostulehdus eli parodontiitti pahimmillaan johtaa hampaiden liikkkuvuu-
den lisdantymiseen ja siten hampaiden irtoamiseen. (Honkala 2018a, 33; Hiiri
2018a, 263-264.) Riittava ja saanndllinen suun puhdistus ja hyvan suuhygienian
yllapito seka tarpeeksi usein tehty hammaskiven poisto ovat keinoja ehkaista kiin-

nityskudossairauksia (Keskinen & Remes-Lyly 2018a, 156).

Krooniselle parodontiitille altistavia tekijoitd ovat muun muassa huono suuhygie-
nia, tupakointi, diabeteksen huono hoitotasapaino, ylipaino, hairiét neutrofiilisten

leukosyyttien maarassa tai toiminnassa, perinnéllinen alttius seka miessukupuoli.
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Myos huonolla sosioekonomisella asemalla ja stressilla on todettu olevan yhteys
kiinnityskudossairauksien syntymiseen. Epasaanndéllinen yllapitohoito, hoidon
jalkeiset syventyneet ientaskut, sairastetusta parodontiitista johtuva kiinnitys- ja
luukato seka furkaatiovauriot voivat vaikuttaa parodontiitin uusiutumiseen.

(Kaypa hoito -suositus Parodontiitti 2016.)
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4 SUUN PUHDISTUKSEN TOTEUTTAMINEN HOITOTYOSSA

4.1 Hoitotydn piirteita

Jokaisella on oikeus puhtaaseen ja hyvin hoidettuun suuhun ja Kéaypa hoito -suo-
situksen (2014) mukaan hoitaja on vastuussa elamankaaren lopussa suunhoidon
toteuttamisesta, kun potilaan toimintakyky on heikentynyt niin, ettei han enaa itse
kykene huolehtimaan suuhygieniastaan. Meurman (2016a, 308) kertoo, etté ih-
misen hyvinvoinnille suu on ensiarvoisen tarked muun muassa ruoan nauttimi-
sessa ja oraalisen mielihyvan lahteené ja ndin on ymmarrettavaa, kuinka oleelli-
sesti suu ja sen sairaudet saattavat vaikuttaa ikdantyvan elaméanlaatuun. Hoitajan
avustama tai kokonaan toteuttama suunhoito edellyttd& suun sairauksien ja on-
gelmien tuntemista ja tunnistamista. Hampaiden pinnalle kertyva bakteeripeite eli
plakki kuuluu elimiston normaaliflooraan ja sen mikrobikoostumus ja lajirunsaus
on ainutlaatuinen. Lajien lukumaara on satoja ja huomattava osa plakkibaktee-
reista ei tarvitse happea kasvaessaan eli ne ovat anaerobisia. (Meurman 2016Db,
309-311.))

Mikrobit eli bakteerit, virukset ja sienet muodostavat hampaiden pinnoille biofil-
mejd, jota poistetaan hampaiden mekaanisella harjaamisella aamuin illoin.
Huono suuhygienia, runsas sokeripitoisten tuotteiden nauttiminen, suun kuivuus,
yleissairaudet, antibioottihoidot tai epésopivat hammasproteesit voivat muuttaa
mikrobitasapainoa. Suun mikrobitasapainon muutokset voivat olla syyna hampai-
den reikiintymiseen, kiinnityskudosten tulehdukseen tai suun sieni-infektioon.
(Honkala 2018c, 37.)

Terveyden ja hyvinvoinnin laitoksen (2019) mukaan toimintakyky on ihmisen ky-
kyjen, tavoitteiden seka elin- ja toimintaympariston valinen tasapainotila. Toimin-
takyky tarkoittaa siis edellytyksia selviytya paivittaisista toimista. Kunnan tulee
tukea ikaantyneiden toimintakykya ja jarjestaa ikaantyneille toimintakyvyn edel-
lyttamat sosiaali- ja terveyspalvelut (Laki ikdantyneen vaeston toimintakyvyn tu-

kemisesta seké iakkaiden sosiaali- ja terveyspalveluista 2012/980).
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4.2 Hampaallinen suu

Toimintakyvyn heiketessa iakkaat henkildt voivat tarvita apua suun puhdistuk-
sessa (Komulainen & Hamaldinen 2008, 239-240). Omahoito, joka tarkoittaa
oman, laheisen tai hoidettavan suun hoitoa, on hyvan suunterveyden edellytys.
Sen tulee olla paivittaista, sdannollistd ja tarpeenmukaista. Perusasioita suunhoi-
dossa ovat hyvét hygieniatottumukset, suun terveytta edistavat ruokailutavat,
fluorin ja ksylitolin kaytt6 sek& suun, hampaiden ja proteesien tarkastusten saan-
nollisyys. (Keskinen 2018, 46-48.)

Hampaallinen suu puhdistetaan tavallisella hammasharjalla tai s&hkdhammas-
harjalla. Harjan tulee olla pehmeé ja sopivan kokoinen. Manuaalisesti hampaat
harjataan nykyttavin liikkein kayttden fluorihammastahnaa. Hammasharjaa tulee
pitdd kynaotteella ja harja asetetaan 45 asteen kulmaan hampaan pinnalle. Olen-
naista on kayda kaikki hampaat jarjestelmallisesti lapi kevyin liikkkein. Hampaiden
harjaamiseen kaytetaan riittvasti aikaa. (Heikka 2018d, 74-75.)

Sahkéhammasharjalla hampaat harjataan rauhallisin, hitain liikkein hammas ker-
rallaan. Sahk6hammasharjan liike tulee harjasta eika ole tarpeen tehda harjaus-
liiketté kadella. lenraja on tarked huomioida, jotta sieltd saadaan bakteerit pois ja
valtytaan hammaskiven syntymiselta. Harjaamisen lopuksi hampaat huuhdellaan
tahnaseoksella ja ylimaarainen hammastahna syljetaan pois - nain syljen ja ham-
paiden fluoripitoisuus jad mahdollisimman korkeaksi ja reikiintymisriski pienenee.
Jotta valtytaan mikrobien kasvulta hammasharjaan, huuhdellaan harja kuuman
juoksevan veden alla ja asetetaan kuivumaan harjasosa ylospain. (Heikka 2018c,
78-79.)

Hammasharja vaihdetaan uuteen, kun harjakset alkavat menettaa puhdistuste-
hoaan; tama tapahtuu noin kolmen kuukauden valein. Harja vaihdetaan useam-
min, jos henkild sairastaa jotakin tarttuvaa tautia. Hampaat harjataan kaksi kertaa
paivassa, eli aamulla ja illalla. Fluorihammastahnan kaytt6é tehostaa hampaiden
puhdistamista ja lisdd hampaiden vastustuskykya. Fluori ehkaisee hampaiden
reikiintymista rajoittamalla kariesta aiheuttavien bakteerien aineenvaihduntaa ja
vahentamalla siten hampaiden kiilteen liukenemista happohyokkayksessa. Hap-

pohyokkayksella tarkoitetaan happovaikutusta, joka syntyy hiilihydraattipitoisen
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aterian jalkeen aiheuttaen mineraalien eli hammaskiilteen liukenemista. Fluori
vahvistaa mineraalien uudelleenkiinnittymista kiilteeseen. (Mustajoki, Alila, Mati-
lainen, Pellikka & Rasimus 2018, 182, 438; Heikka 2018d, 74-75; Heikka 2018c,
77-79; Sirvio 2018a, 48-49.) Heikan (2018c, 74) mukaan tutkimusten tulosten pe-
rusteella ei ole valia, harjataanko hampaat ennen vai jalkeen aamupalan, mutta

illalla hampaat on hyva puhdistaa viimeiseksi ennen nukkumaanmenoa.

Hammasvalien puhdistuksessa kaytetddn hammaslankaa, -tikkuja tai valiharjaa
hammasvalien koon mukaan. Ikdantyneiden hammasvalit tulisi puhdistaa vahin-
taan kaksi kertaa viikossa. Kieli voidaan puhdistaa hammasharjalla tai kielenpuh-
distajalla. Mahdollinen osaproteesi otetaan pois ennen omien hampaiden har-
jausta, jolloin ehkaistd&dn omien hampaiden reikiintymista. (Mustajoki, Alila, Mati-
lainen, Pellikka & Rasimus 2018, 182, 438.)

4.3 Proteesit ja osaproteesit

Proteesien puhdistuksessa kaytetddn pehmeaa proteesiharjaa ja niiden puhdis-
tukseen tarkoitettua ainetta, esimerkiksi kasinpesuun tarkoitettua astianpesuai-
netta tai nestemaista saippuaa, jotka eivat sisalla hankaavia ainesosia. Puhdis-
tusaineena voi kayttaa myos proteeseille tarkoitettuja puhdistustabletteja ja -liu-
oksia. Puhdistustabletit poistavat plakkia ja varjaytymia. Hampaiden puhdistuk-
seen tarkoitettua hammastahnaa tai liian kovaa harjaa ei tule kayttaa, silla se voi
naarmuttaa proteesin akryylipintaa. Ruuan variaineet voivat tarttua karheaan pin-
taan ja proteesi voi tummua. Samoin bakteerit saavat tarttumapintaa rikkinaisesta
pinnasta. Tarkeda on huuhdella proteesit puhdistuksen jalkeen, ettei niihin jaa
limakalvoja arsyttavia aineita. (Heikka 2018b, 96-99.) Proteesien ja suun huuh-
telu myds ruokailun jalkeen on tarkead, jotta valtetaan ruuan jadminen limakalvon

ja proteesien valiin (Kemppinen 2018,183).

Erityistd huomiota proteesin puhdistuksessa tulee kiinnittdd limakalvoja vasten
tuleviin pintoihin seké osaproteeseissa oleviin metallisiin kiinnityspinteisiin varoen
pinteiden vaantymista. Proteesit kannattaa pesta vedella taytetyn kasienpesual-
taan tai astian ylapuolella, jotta ne eivat rikkoutuisi pudotessaan. Suun tervey-
denhuollon ammattilaiset antavat yksil6lliset ohjeet proteesien huoltamiseen, séi-
lyttdmiseen ja kayttétaukoihin. (Heikka 2018b, 98-99.)
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4.4 Implanttihampaat, -sillat ja —proteesit

Implantti on leukaluuhun kiinnitettava, esimerkiksi titaanista valmistettu, keino-
juuri, joka kiinnittyy ja mukautuu leukaluuhun yleensa muutamassa kuukaudessa.
Implanteilla voidaan korvata proteettisesti yksi tai useampia hampaita. Hampaat-
tomaan suuhun on mahdollista korvata kokoproteesi implanttisillalla tai peittopro-
teesin — eli koko yla- tai alaproteesin — voi kiinnittaa implanttijuuriin "neppareilla”.

(Suomen Hammaslaakariliitto 2013.)

Heikan (2018e, 100-101) mukaan implanttihampaiden puhdistukseen sopivat sa-
mat valineet kuin omien hampaidenkin puhdistukseen. Paivittdinen puhdistus on
tarkeaa, jotta valtetaan limakalvojen artyminen ja ienten tulehtuminen. Metallia

tulee valttdd hammasvaliharjoissa, silla se naarmuttaa.

Hammastahnan kayttd hampaattomaan suuhun tehdyn implanttisillan puhdistuk-
sessa ei ole valttamatonta, mutta jos puhdistustahnaa kaytetaan, kannattaa kayt-
taa fluoritonta geelimaista hankaamatonta tahnaa. Fluoritahnan kaytt6 voi aiheut-
taa korroosiota implantin pintaan. Leukaluuhun kiinnitettdvan kiskon puhdistus on
tarkeaa, silla siihen kerdantyy plakkia samalla tavalla kuin luonnon hampaisiin.
Pieni hammasharja ja hammaslanka tai muovitettu valiharja sopivat hyvin kiskon
puhdistukseen. Kokoproteesi voi olla kiinnitettyna implanttikiskoon tai neppari-
kiinnikkein pallopaisiin implanttikiinnikkeisiin. Implanttikiinnikkeinen proteesi puh-
distetaan samalla tavalla kuin irrotettava kokoproteesi. Kiinnityskohtien puhdis-
tukseen kay hyvin esimerkiksi soloharja, joka on tarpeeksi pieni tahan tarkoituk-
seen. Soloharjassa harjakset ovat vain harjasosan paassa. (Heikka 2018a, 80-
81; Heikka 2018e, 100-101.)

4.5 Hampaaton suu, kieli ja limakalvot

Hampaattomassa suussa on mikrobeja, jotka voivat aiheuttaa eriasteisia suutu-
lehduksia. Tulehdukset suussa ovat samanlainen riski yleisterveydelle kuin ham-
paassa olevat tulehdukset. Katteinen kieli on usein syy pahanhajuiselle hengityk-
selle eli halitoosille. Valkoinen kate kielen pinnalla on samaa bakteeripeitetta kuin

hampaissakin. Kuivassa suussa mikrobit paasevat lisdantymaan nopeasti, joten
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kielta on hyva puhdistaa myos silloin kun syljeneritys on vahentynyt. (Sirvid
2018b, 103-104.)

Hampaattoman suun puhdistukseen kuuluu kielen ja suulaen puhdistuksen li-
saksi limakalvojen ja poskien poimujen puhdistus esimerkiksi kostealla harsotai-
toksella. Kuivia limakalvoja voidaan kostuttaa kosteuttavalla geelilla tai ruokadl-
jylla. Hampaattomien suun terveys on tarkeaa tarkistuttaa suun terveydenhuollon
asiantuntijalla, jotta voidaan varmistaa, ett suussa on kaikki hyvin. (Sirvio 2018Db,
103-104.)
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5 OPPAAN TOTEUTUS

5.1 Toiminnallinen opinnaytetyo

Ammattikorkeakoulun paamaara on, ettd opinnaytetyontekija kykenee yhdista-
maan ammatillisen teoreettisen tiedon ammatilliseen kaytantvon. Toiminnallisen
opinnaytetyonraportti on teksti, josta selviaa, mita, miksi ja miten on tehty, millai-
nen tyoprosessi on ollut ja millaisiin tuloksiin ja johtopaatoksiin on paadytty. Opin-
nayte on ammatillisen ja persoonallisen kasvun véline ja se kertoo lukijalle tekijan
ammatillisesta osaamisesta. Pelkka toteutettu produkti ei tasta syysta riita yksi-
naan opinnaytetyoksi. (Vilkka & Airaksinen 2003, 42-43, 65.) Vilkka ja Airaksinen
(2003, 40-42) ohjeistavat, ettéa toiminnallisessa opinnaytetytssa ei ole tutkimus-
ongelmaa tai -kysymyksié. Elomaa ja Mikkola (2010, 6) kertovat julkaisussaan,
ettd nayttdon perustuvaan toimintaan kuuluu luotettavien tietokantojen kaytto.
Nayttoon perustuvan toiminnan ydinajatuksena on potilaalle hyva hoito, ja edel-
lytyksenda on luotettavan tutkimus- ja/tai muun luotettavan tiedon kayttoa paatos-

ten tukena.

Toiminnallisen opinnaytetyon tuotekehityshankkeessa paneudutaan uuden tuot-
teen suunnitteluun ja kehittdmiseen (Lapin ammattikorkeakoulu 2019). Ammatti-
korkeakoulussa toiminnallinen opinndytetyd on vaihtoehto tutkimukselliselle
opinnaytetydlle. Kaytannon toteutus seka sen raportointi tutkimusviestinnallisin
keinoin yhdistyvat toiminnallisessa opinnaytetydssa. Toiminnallisen opinnayte-
tyon tuotoksena on jokin konkreettinen tuote, joka pyrkii visuaalisin ja viestinnal-
lisin keinoin luomaan kokonaisilmeen, josta tunnistaa tavoitellut paamaarat.
Opinnaytetyon tekijanoikeus syntyy tekijalle ja siten oppaan tekijanoikeudet ovat
minulla, huolimatta siita, etta tydstan seka raportin ettd oppaan koulun tarjoa-
malla tekstinkasittelyohjelmalla (Vilkka & Airaksinen 2003, 9, 51, 162-163).

Tyobskentely etenee Salosen (2013, 15) esittaman lineaarisen mallin mukaan (ku-
vio 1), joka siséltaa tavoitteen maarittelyn, suunnittelun, toteutuksen seka lopuksi
prosessin paattdmisen ja arvioinnin. Valitsin lineaarisen mallin sen selkeyden
vuoksi. Otin myds vertailuksi Vilkan ja Airaksisen (2003) Toiminnallinen opinnay-

tety6 -kirjan ohjeita ja viittaankin prosessin varrella niihin.
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Tavoitteen . Paattaminen
Suunnittelu Toteutus . .
maarittely ja arviointi

Kuvio 1. Lineaarinen malli (mukaillen Salonen 2013, 15).

5.2 Oppaan laadinta

Vilkan ja Airaksisen (2003, 52) mukaan monet asiat vaikuttavat luettavuuteen,
kuten tuotteen koko, tekstin koko ja kaytettdvan paperin laatu. Oppaan visuaali-
nen ulkon&ko ja selkeys ovat minulle tarkeita. Suunnitelmanani oli tyostaa ja tu-
lostaa opas A4-kokoisille paperiarkeille, joista saadaan kéteen sopiva A5-kokoi-
nen opas taittamalla tuotos kirjamuotoon. Toimeksiantajani opa oppaalle oli help-

pokayttoisyys ja selkeys.

Ajatuksena alussa oli, ettd kuvitan oppaan aiheeseen sopivilla kuvilla. Tekijanoi-
keuskysymykset tulevat tassa vastaan, silla valokuvaajalla on 50 vuoden oikeus
kuvaamaansa kuvaan (Tekijanoikeuslaki 8.7.1961/404, 49 a 8). Aluksi minun tuli
selvittdd, millaista kuvamateriaalia saan toimeksiantajaltani eli ty6paikaltani itse
valokuvattua. Varasuunnitelmana minulla oli, etta jos en saa kaikkea tarvitse-
maani kuvamateriaalia sieltd, otan selvdd, onko mahdollista saada esimerkiksi
suunterveydenhuollosta kuvamateriaalia, jota voin kayttad oppaassani. Sain ot-
taa tyopaikallani sellaisia kuvia, joissa ei ndy asukkaita. Nain sain kuvattua pro-
teesit ja erilaisia hampaidenhoitovélineitd. Suomen Hammaslaakariliiton Internet-
sivuilta (2013) l6ysin ilmaisen kuvapankin, josta saa lainata kuvia ei-kaupalliseen

kayttoon ja sitéd hyddynsinkin oppaan kuvittamisessa.

5.2.1 Aloitusvaihe

Aloitusvaihe sisaltaa kehittamistarpeen, alustavan kehittdmistehtavan ja toimin-
taympariston. Lisaksi se sisadltaa ajatuksen mukana olevista toimijoista ja heidan
osallistumisestaan ja sitoutumisestaan. (Salonen 2013, 17.) Vilkka ja Airaksinen
(2003, 16) suosittelevat, etta toiminnallisella opinnaytety6lla on toimeksiantaja,
jonka avulla omaa osaamistaan voi nayttaa laajemmin ja herattaa tydelaman kiin-

nostusta itseensa.
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Minulle oli heti opinnaytetydprojektia aloittaessa selvaa, ettéa haluan tehdéa opin-
naytetyoni liittyen suun terveyteen ja sen hoitoon. Toimeksiantajan tydlleni [6ysin
kesatyopaikastani. Nain alkoi hahmottua idea siita, etté tydstén kirjallisen oppaan
ikdantyneiden suunhoidosta hoitohenkilokunnalle. Aloitusvaiheessa tydstin opin-
naytetyon ideapaperin, jonka esittelin ohjaavalle opettajalle ja opiskelukavereille
opinndytetydn suunnitteluseminaarissa maaliskuussa 2019. l|deavaiheessa
suunnittelin tekevani iakkaiden suunhoito-oppaan hoitohenkildkunnalle seka
omatoimisille asukkaille, mutta prosessin edetessa rajasin oppaan kayttajaryh-
maksi vain hoitohenkilokunnan. Koin, ettd tydmaara kasvaa liikaa, jos suuntaan

oppaan tai teen toisen oppaan myoés asukkaille.

5.2.2 Suunnitteluvaihe

Salosen (2013, 17) mukaan suunnitteluvaiheessa tehdaan hankkeesta mahdolli-
simman tarkka kirjallinen opinnaytetyén suunnitelma. Suunnitelmasta tulee il-
meta tavoitteet, ymparistd, vaiheet, toimijat, TKI-menetelméat, materiaalit ja ai-
neistot, tiedonhankintamenetelméat, dokumentointitavat ja tuotettujen dokument-
tien kasittely. Pyrin jo suunnitelmaa tehdesséani etsimaan luotettavia lahteita ja

materiaaleja.

Vilkan ja Airaksisen (2003, 26-27) mukaan opinnaytetyon idean ja tavoitteiden
tulee olla tiedostettuja, harkittuja ja perusteltuja. Suunnitelma vastaa kysymyksiin
mit&, miten ja miksi tehdaan. Keskeisin merkitys silla on, etta kirjoittaja jasentaa
itselleen, mitd on tekemassa. Toiseksi suunnitelmalla osoitetaan, etta kirjoittaja
on kykeneva johdonmukaiseen péaattelyyn ideassa ja tavoitteissa. Suunnitelma
on myds lupaus siitéa, mita aiotaan tehda. Suunnitelmassa on selvitetty aiheen
rajaus seka millaisin keinoin tavoitteet ja tarvittava tieto ovat saavutettavissa.
Siina esitelladn myods tyon aikataulutus seka kustannuskysymykset. Lahetin
suunnitelman kommentoitavaksi myds toimeksiantajalleni. Suunnitelmavai-
heessa kirjoitimme toimeksiantosopimuksen. Esitin suunnitelman opinnaytetyds-
tani toukokuussa 2019 ja se sai hyvaa palautetta ohjaavalta opettajalta, kurssi-

kavereilta seka toimeksiantajalta.

Suunnitelmaa tehdessani tutustuin myos muiden tekemiin opinnaytetoihin liittyen

iAkkaiden suunhoitoon. Huomasin, etta aiheeseen liittyvid opinnaytetdita ei ole
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tehty montaa ja koin aiheeni yha tarkedammaksi. Prosessin varrella 16ysin myos
laadukkaita pro graduja ja vaitoskirjoja aiheesta. Naihin olen viitannut opinnayte-

tydssani.

5.2.3 Toteutus

Salosen (2013, 18) mukaan toiseksi tarkein vaihe kehittamishankkeessa on tyos-
tbvaihe. Toteutus on kaikkein pisin ja vaativin vaihe, jossa aktivoituvat monet am-
matilliset kvalifikaatiot, eli suunnitelmallisuus, vastuullisuus, itsenaisyys, vuoro-
vaikutteisuus sekd epavarmuuden sieto, sitkeys ja itsensa kehittdminen. Vilkan
ja Airaksisen (2003, 82-83) esitys toiminnallisen opinnaytetydn raportin mallista
auttoi minua jasentelemé&an ajatuksiani raportin kirjoittamisen suhteen. Kerto-
muksen juoni etenee heidan mukaansa riippuen siité, millainen projekti ja tydpro-
sessi on ollut, eli siitd selviaa, miten tyén aihe on I6ytynyt, millaisia ratkaisuja on

saatu kysymyksiin ja mitd valintoja on tehty, jotta saadaan opas valmiiksi.

Minun tavoitteenani oli saada toteutusvaihe paatokseen lokakuussa, jolloin pa-
lautan opinnaytetyon esitarkastukseen. Aikataulukseni kesalle oli liian raskas ja
oman jaksamiseni puitteissa opinnaytetyoni eteni hitaammin kuin olin suunnitel-
lut. Sain kuitenkin Kkirittya suunnittelemaani aikataulua kiinni ja palautan opinnay-

tetydni arviointiin suunnittelemanani paivana marraskuussa 2019.

Oppaani kasittelee seuraavia aiheita; millainen on iakkaan terve suu, miten iak-
kaan hampaat, proteesit ja hampaaton suu ja limakalvot puhdistetaan, mita ovat
syljen tehtavat seka kuinka voi auttaa kuivasta suusta tai pahanhajuisesta hengi-
tyksesta karsivaa. Kasittelen myods suusydpaa ja suusieni-infektiota. Esittelen

myo6s suunhoidossa kaytettavia apuvalineita.

Opas on toteutettu valkoiselle pohjalle ja siind on kaytetty niukasti vareja edulli-
sen tulostamisen tukemiseksi. Otsikoissa esiintyva sininen vari on Turun kaupun-
gin vari, joka on sama kuin kaupungin logossa. Koen otsikoiden vérin antavan
raikkautta oppaan ulkoasulle. Oppaan kuvat ovat varikuvia, koska ne eivéat olisi

selkeita mustavalkoisina.
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5.2.4 Paattaminen ja arviointi

Salosen (2013, 18) mukaan huolellisuus jokaisessa vaiheessa vahentaa opin-
naytetyon lopussa tarkistusvaiheen tyélaytta. Viimeistelyvaiheeseen kannattaa
varata runsaasti aikaa, silla sen vaativuus voi tulla yllatyksena. Toiminnallisen
opinnaytetydon muodostavat tuotos sekéa kehittdmishankeraportti, eli opinnayte-
tyOraportti, jotka molemmat tyollistavat opinndytteen kirjoittajaa. Pidin ehdotto-
man tarkeana lahdeluettelon tayttamista heti alusta l&htien ja punnitsin tarkoin
lahteideni luotettavuuden ja etsin aina alkuperaista lahdetta tekstien lahdeluette-

loista.

Alkuperaisen suunnitelman mukaan minun oli tarkoitus menna esittelemaan opin-
naytetyon tuotosta eli valmista opasta (liite 2) toimeksiantajalle ja tyontekijoille
osastotunnille. Kesken opinnaytetyoprojektin muutin kuitenkin toiselle puolelle
Suomea, ja sen vuoksi luovuimme toimeksiantajan kanssa suunnitellusta osas-
totunnista. Sovimme, etté lahetan valmiin oppaan sahkoisesti hanelle, jonka han

voi tulostaa ja hyddyntaa tyontekijéiden kanssa.
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6 POHDINTA

6.1 Oppaan merkitys hoitotydssa

Koen opinnaytetyoni aiheen olevan merkittava hoitotydlle, silla hoitaja toteuttaa
paivittain iakkaiden perushoitoa ja siihen kuuluvaa suunhoitoa. Opinnaytetyos-
séani olen viitannut useisiin tutkimuksiin ja artikkeleihin, joissa kerrotaan iakkaiden
suunhoidon olevan puutteellista niin kotimaassa kuin maailmalla. Opas antaa hoi-
tajille tietoa ikdantyneiden suunterveydesta ja muistuttaa paivittaisen suunhoita-
misen tarkeydesta seké antaa tyovalineita, miten.

Uskon oppaan ohjaavan huomiota suun puhdistamisesta myos suun tarkkailuun.
Oppaasta loytyy tietoa myos iakkaiden suusairauksien oireista ja hoidoista. Naen

oppaan myds motivaation lisddjana hoitaa idkkaiden suunterveyttd paremmin.

6.2 Tyon eettisyys ja luotettavuus

Etiikka koostuu arvoista, ihanteista ja periaatteista, se kuvaa ja perustelee hyvia
ja oikeudenmukaisia tapoja toimia (Kerdnen & Autti-Ramo 2017). Terveydenhuol-
lon etiikan perusperiaatteita ovat hyvan tekeminen ja vahingon valttaminen, itse-
maaraamisoikeus ja oikeudenmukaisuus seka potilaan oikeus osallistua itsedan
koskevaan paattksentekoon. Eettisyys ammatillisella tasolla merkitsee kykya
pohtia ja aktiivisesti kyseenalaistaa omaa ammatillista toimintaa, paatéksentekoa
ja sen perusteita. Sairaanhoitajaliiton (2014) mukaan sairaanhoitajan eettisiin oh-
jeisiin kuuluu vaeston terveyden edistaminen ja yllapito, sairauksien ehkaisy seka
karsimyksen lievittaminen. Opetusministerion julkaisussa (2006, 64) kerrotaan,

ettd sairaanhoitaja soveltaa my6s kuntouttavan hoitotydn periaatteita tydssaan.

Valtakunnallisen sosiaali- ja terveysalan eettisen neuvottelukunnan (ETENE
2011, 5, 32) laatimien sosiaali- ja terveysalan ammattilaisten eettisissa suosituk-
sissa mainitaan, etta asiakkaiden liséksi tulee kunnioittaa heidan omaisiaan ja
l&heisidan. Eettisten nakdkohtien arviointi ei kuulu vain ammattilaisille, vaan ar-
voa on annettava myos asiakkaiden ja potilaiden ndkemyksille. Hyvan toiminnan

kriteeriksi esitetaan myos, ettd sallimme itsellemme vain sellaisia tekoja, jotka
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voisimme hyvéaksya jonkun muun tekeminé ja kohtelemme muita ihmisia tavalla,

jonka voisimme hyvaksya myds omien laheistemme kohteluna.

Tutkimuseettisen neuvottelukunnan (2012, 6) laatimien ohjeiden mukaisesti opin-
naytetyo tulee tehda rehellisesti, tarkasti ja huolellisesti. Tyolle luotettavuutta tuo
tietolahteiden ajantasaisuus ja todenperaisyys ja sen tahden olin lahdekriittinen
kayttamani aineiston valinnassa. Vilkan ja Airaksisen (2003, 73) mukaan tiedetyn
ja asiantuntijaksi tunnustetun henkilon tuore, ajantasainen lahde on yleensa oiva
valinta. On myos hyva tarkistaa |ahteen oma lahdeluettelo ja mahdollisuuksien
mukaan kayttaad alkuperaista lahdetta, silla sekundaarilahteessa on tiedon muut-
tumisen mahdollisuus sen ollessa alkuperaisen tiedon lahteen tulkintaa. Tarkistin
tekstien lahdeluettelot ja mahdollisuuksien mukaan otin kaytt6oni alkuperaisen
|&hteen. Hirsjarvi, Remes ja Sajavaara (2014, 114) kehottavat kiinnittdm&&n huo-
miota myds julkaisijan arvovaltaan ja vastuuseen seka lahteen puolueettomuu-

teen.

Suunhoito-ohjeet ja tiedot pohjautuvat nayttdon perustuvaan, ajantasaiseen tie-
toon. Olen hyddyntanyt suun terveydenhoitoalan asiantuntijoiden, kuten ham-
maslaakareiden, julkaisemia teksteja. Kaytin aikaa tarkistaessani lahteideni auk-
toriteetin ja tunnettuuden, ian ja laadun sekéa lahteen uskottavuuden. Sopivia lah-
teitd etsin Internetistd hyddyntaen myos koulun tarjoamia kayttoliittymia, haku-

palvelu Finnaa seka kaupunginkirjastoa.

Plagiointi tarkoittaa ajatusten tai ideoiden varastamista ja esittamista omanaan.
Asianmukaisten lahdeviitteiden kayttd ja merkitseminen vahentavat plagioinnin
vaaraa (Vilkka & Airaksinen 2003, 78), silla piittaamattomuus tai osaamattomuus
lahdeviitteiden merkitsemisessa ovat usein syitad tiedon luvattomalle lainaami-
selle (Hirsjarvi ym. 2014, 122). Olen perehtynyt hyvin viittausohjeistuksiin ja val-
tan plagioinnin noudattamalla oikeita viittauskaytant6ja. Plagioinnin tietoinen valt-

taminen kuuluu myds eettisyyteen.

6.3 Oma ammatillinen kasvu ja pohdinta opinnaytetydprosessista

Kompetenssi maaritelladn yleisessa suomalaisessa asiasanastossa (2016) kel-

poisuudeksi, osaamiseksi ja patevyydeksi. Sairaanhoitajan kompetenssi maari-
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tella&n hoitotyon asiasanastossa (2010, Meretojaa 2003 mukaillen) kyvyksi hal-
lita ammatin toiminnallisia kokonaisuuksia tiedollisesti ja taidollisesti seka kykya
toimia tietyissa tehtavissa ja tilanteissa. Kompetenssit ovat yhteisia kaikille am-
mattikorkeakoulutason koulutuksille, mutta niiden erityispiireet voivat vaihdella
ammattien ja tyotehtavien valilla.

Sairaanhoitajan ammatillinen vdhimmaisosaaminen koostuu yhdeksasta kompe-
tenssista, joita ovat asiakaslahtoisyys, hoitotydon eettisyys ja ammatillisuus, joh-
taminen ja yrittdjyys, kliininen hoitotyd, nayttdon perustuva toiminta ja paatoksen-
teko, ohjaus- ja opetusosaaminen, terveyden ja toimintakyvyn edistdminen, sosi-
aali- ja terveydenhuollon toimintaymparistd sekd sosiaali- ja terveyspalvelujen
laatu ja turvallisuus. (Eriksson, Korhonen, Merasto & Moisio 2015, 35.) Opinnay-
tetyoprosessi on kehittanyt etenkin kliinisen hoitotyon, terveyden ja toimintakyvyn

seka nayttdoon perustuvan toiminnan osaamisalueitani.

Koen, etta tiedonhakutaitoni olivat hyvat, kun aloitin tiedonhaun opinnaytetyota
varten. Ajankohtaista ja luotettavaa aineistoa loytyi hyvin. Prosessin edetessa
kertasin aidinkielen kirjoitussaantéja ja kielioppia. Englanninkielista tiivistelmaa
kirjoittaessani kertasin myds englanninkielen kielioppia ja sanastoa. Oppaan paa-
tin tehd& Word-pohjalla, silla se oli minulle entuudestaan tuttu. Koen saaneeni
lisda tietoa idkkaiden suunterveydesta ja sen hoitamisesta. Koen, etta olen sy-
ventanyt osaamistani suun hoidosta ja suun perussairauksista sekd ihmisen
ikdantymisprosessista. Opinnaytetyon tydstaminen kehitti valmiuksiani iakkaiden
suunterveydenhoidosta huolehtimiseen ja opittua teoriatietoa voi hyddyntaa
my6s muiden ikaluokkien hoidossa. Prosessi kokonaisuudessaan vahvisti hoito-

tydn ammattiosaamistani.

Valilla kaipasin toista tekijaa pariksi tydstamaan tata opinnaytetyota, etenkin pro-
sessin alkupuolella, kun aloitin opinnaytetyoéraportin kirjoittamisprosessin. Silloin
tyotaakka tuntui todella suurelta ja tyon valmistumisen ajankohta kaukaiselta.
Toisaalta yksin tekeminen toi vapautta aikatauluttamisessa seké oppaan sisallén
ja ulkonadon suunnittelussa. Opinnaytetydn tekeminen kasvatti karsivallisyytta ja

paattavaisyytta, silla minulla ei ole aiempaa korkeakoulututkintoa ja siten ei
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myoskaan kokemusta nain laajasta tyosta. Jatkuvaa arviointia ja reflektiota ta-
pahtui koko opinnaytetydprosessin ajan. Paritydskentelysséa etuna olisi ollut sen

yhteisty6taitojen kehittavyys.

6.4 Johtopaatokset

Tietoperustan kokoaminen vahvisti henkilokohtaista tuntemusta idkkaiden suun-
hoidon huonosta tilanteesta. Loysin niin kotimaisia kuin ulkomaisiakin tutkimuksia
ja teksteja, joissa kasiteltin suunhoitoa ja -terveyttd useista eri nakokulmista.
Koko prosessin ajan minulla oli tunne, etta tydstamani opinnaytetyon aihe on
merkittdvd monella tasolla ja tunne vahvistui, mita enemman perehdyin valitse-

maani aiheeseen.

Jatkotutkimusaiheita tuli mieleeni runsaasti opinnaytetyoprosessin aikana. Olisi
mielenkiintoista tietdd, onko oppaani ohjeilla ollut vaikutusta kaytannon tydssa
asukkaiden suunhoidossa Mantykoti Rantdméaessa - oppaasta voisi siis tehda ar-
vion. Oppaani jokaisesta aiheesta saisi kirjoitettua oman oppaan ja opinnayte-
tyon, silla mina tein tiivistetyn oppaan, jossa aiheita voi olla vain rajatusti ja siten
on vain pintaraapaisu aiheesta. Myds suun terveyden ja puhdistamisen kirjaami-
sesta tai saattohoidossa olevan potilaan tai muistisairaan suun hoidosta voisi kir-

joittaa oppaan, silla mina rajasin ndiden aiheiden kasittelyn kokonaan pois.

Jatin tietoisesti tasta opinnaytetydsta pois ladkkeiden vaikutuksien tarkastelun,
mutta laékkeita olisi voinut kasitella niiden suuta kuivattavan ominaisuuden pe-
rusteella suun terveyteen ja suun kuivumiseen liittyen. Tietoperustaa kootessa
vastaan tuli useampi tutkimus vajaaravitsemuksen vaikutuksista iakkaiden suun-
terveyteen (Suomen Hammaslaakariseura Apollonia 2018; Lindmark, Jansson,
Lannering & Johansson 2018) myds tasta aiheesta sairaanhoitajaopiskelija voisi
koota oppaan. Myds nuoremmille inmisille - esimerkiksi diabetespotilaille tai ra-
vintoavannetta eli PEG-letkua kayttaville - suunhoidosta saisi tehtya hyodyllisen

oppaan tai tutkimuksen.
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L ukijalle

Yha useampi vanhenee omat hampaat suussaan.
Suunterveydella on yhieys yleisterveyteen ja monet sairaudet
seki suuta kuivattavat ldakitykset vaikuttavat suunterveytesn.
Hyva suunterveys eli kivuttomat, pureskelukykyiset hampaat
ja puhdas suu ovat edellytys hyvalle elamanlaadulle. Suuta ja
koko purentaelintd tarvitaan sydmiseen ja puhumiseen.
Hampaat ovat myds merkittéva osa ulkondkds ja sosiaalista
kanssakdymista.

Yleisimpid idkkaiden suun sairauksia ja muita vaivoja ovat
suun kuivuminen, ientulehdukset, suun limakalvojen
tulehidukset, karies ja hampaiden reikiintyminen s2k3 suun ja
suupielien haavaumat. Suun infektiot voivat olla paitsi
kiusallisia, myos kohtalokkaita idkkaille, silla puutteellinen
hammasterveys lisda tilastollista kuolemanvaaraa; esimerkiksi
suusyovan riski kasvaa ikaantymisen myota.

Hoitajan avustama tal kokonaan toteuttama suunhoito
edellyttda suun sairauksien ja ongelmien tuntemista ja
tunnistamista. On myos tiedettava, milloin pitaa ottaa
yhteyttd suun terveydenhuoltoon. Autettavan potilaan
toimintakykya voidaan edistaa hyvallad suun hoidolla
merkittavasti ja Kaypa hoito -suosituksen (2014) mukaan
hoitaja on vastuussa eldmankaaren lopussa hoidon
toteuttamisesta, kun potilaan toimintakyky on heikentynyt
niin, ettei han enas itse kykene huolehtimaan
suuhygieniastaan.

Oppazan tavoitteena on yhdenmukaistaa hoitokdytanteitd ja
lisatd valmiuksia iIdkka3iden paivittdisesta suunhoidosta
huolehtimiseen. Opasta voi kayttid hoitchenkildkunnan
kouluttamisen ja perehdytyksen apuvdlineena. Tdma opas on
toiminnallisen opinnaytetyon tuotos.

2
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kaantyneen terve suu
Suu muodostuu susontelosta, limakalvoista, kielesta,
sylkirauhasista, hampaistosta, kKiinnityskudoksista, leukaluista
sekd purentaelimistosta. Tarkeimmat suun tehtavat ovat
ravinnon pureskelu ja puheen tuottaminen.

Sidekudoksen ikdmuutoksista ja ihonalaisrasvan
vahenemisestad johtuen huulten iho ja huulipune ohenevat,
suun alueen kimmaoisuus vahenee seka rypyt ja poimut
sywvenevat ikddntyessa. Suun alueen suhteellinen koko
pienenes, silla suun alueen kudokset supistuvat. Nenanpag
|Zhestyy leukaa ja suu sulkeutuu litkaa el ylisulkeytuy.
Hampaiden menetys aikaisin nopeuttaa tata prosessia.
Hammasvallien luu sulautuy, ikenet menettdvdt kokoaan ja
painuvat mataliksi hampaattomilla alusilla.

Suun terveyden maaritelmdan kuuluvat kyky puhua, hymyill3,
haistaa, maistaa, tuntea, pureskella, niellad ja ilmaista tunteita
kasvoilla ilman kipua, epamukavaa tunnetta tai sairautta.
Terve ien on vaaleanpunainen, Kiinted ja sen pinta on
appelsiinikucrimainen.

Suuhygienian itsenaiseen yllapitamiseen vaikuttavat
ikaantymisen tuomat haasteet, kuten nakdkyvyn, kasien
motoriikan ja muistin heikkeneminen. Kroonisten ja
rappeuttavien sairauksien lisdantyminen lilktyy ikddntymisen
miydta tapahtuvaan ikdantymisen mydtd tapahtuvaan yleisen
vastustuskywyn heikkenemiseen. Hyvalld suuhygienian
toteuttamisella voidaan osaltaan vahentda riskia sairastua
esimerkiksi aspiraatiokeuhkokuumeesaen, johon voi sairastua
henkilén aspiroidessa alahengitysteihin suustaan
bakteerimassaa, joka voi olla seurausta huonosta
suunhoidosta.
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suun terveet limakalvot

Suun terveet limakalvot ovat vaaleanpunaiset ja ehjat.
Limakahwojen tulisi olla cireettomat. Niiden tehtava on suojata
suun kudoksia joka puclelta ulkoisilta Sraykkeilta.

Tawallisimpia ikdantyneen suun limakalvosairauksia ovat
sienitulehdukset, suupielten haavaumat ja erilaiset limakalvon
sarveistumat ja haavaumat. Hammasproteesien kdytidjien
limakzalvoja tulee seurata, silld tulehdukset proteesien alla
owat harmittavan yleisia. Suun kuivuwus, huono suuhygienia ja
miahdaolliset huonosti istuvat protessit ovat yleensa
osatekijoita edelld mainittujen sairauksien synnyssa. Myds
gliravitsemus, puutostilat ja tietyt ladkitykset voivat vaikuttaa.

Terve kieli

Kigli on tarked elin puheen tuottamisessa ja ravinnon
nielemizessa. 52 on makuaistin dareisin osa. Terve kieli on
vaaleanpunainen ja katteeton.

Seurattavia kielen oireita, jotka voivat tarvita asiantuntijan
tarkastuksen ja hoitoa

Kielen Kipu

Makuaistin muutokset

Verenvuoto

Juun limakalvoilla ja kielessa vaaleat peitiest
Vaaleat tal punertavat laikut

S RN P PR PN P

Suupolte eli Quming mauth ilmenee suun limakalvojen
kirvelyna useimmiten kielen karjessa ja huulissa. Suun
polttelun voivat aiheuttaa erilaiset puutostilat, suun
sairaudet, ladkkeet sekd yvleissairaudet, kuten Sjdgrenin
oireyhtyma ja diabetes. Suupoltteeseen ei ole vain yhitad hoitoa
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ja siksi sen hoito j33d hoitavan |13dkarin paatettavaksi
potilaskohtaisesti.

Proteesit ja hampaaton suu

Proteettisen hoidon
(kuva 1.) avulla
voidaan palauttaa
suun alueen
toimintoja kuten kykya
pureskella, tuottaa
puhetta sekd kohentaa
ulkonakoseikkoja ja
suun alueen
mukavuutta omien
hampaiden
puuttuessa.

Hammasproteesin
istuvuuteen

\ vaikuttavat limakalvon
Xuvo 1. Alaproteesi. kuvo: Veera Konttinen ikamuutokset, silla
2018 hampaattomassa
suussa limakalvoalue, johon hammasproteesin tulisi imeytyd,
vahenee. Proteesin pysyvyyteen vaikuttavat myds suulaen
holvin ja poskipussien mataloituminen. Huonosti istuvat
proteesit voivat aiheuttaa painehaavoja suuhun.

Hammasproteesit olisi hyva ottaa paivittain pois vahintaan
pariksi tunniksi, mielelldan yon ajaksi, jotta suun limakalvot
saavat lepotauon ja sylki padsee huuhtelemaan ja
voitelemaan suun limakalvoa.

Mikali proteesit ovat sopivat ja hankaamattomat eika suun
limakalvoilla ole poikkeavaa, voidaan ne pitaa suussa myos
yon yli henkilen niin halutessaan. Proteesit voidaan sailyttaa

6
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joko kuivana tai kosteana. Pitkadn niitd e kutenkaan kannata

pitad kuivana, silla proteesit voivat muuttaa muotoaan tai
pinta voi muuttua huokoiseksi.

Implanttineampaat, -sillat ja -proteesit

Implantti on leukaluuhun kKinnitettava, esimerkiksi titaanista
valmistettu, keinojuuri, joka kiinnittyy ja mukautuu
leukaluuhun yleensd muutamassa kuukaudessa. Implanteilla
voidaan korvata protesttisesti vksi tai useampia hampaita.

Hampaattomaan suuhun on mahdollista korvata
kokoproteesit implanttisillalla tai peittoproteesin — eli koko
yla- tai alaproteesin — voi Kiinnittda implanttijuuriin
“neppareilla™.

Kuiva suu ja syljen merkitys

Sylki on paaosin vetta, joka sisaltaa erilaisia epdorgaanisia
sucloja, pienid madaria proteiineja ja hiukan lipideja. Sylkea
erittyy keskimaarin puolesta litrasta litraan vuorokaudessa.

[hmisen vanhetessa syljeneritys vahenee johtuen sairauksista
ja 12dkityksista — syljen vaheneminen ei johdu siis suoraan
ikagntymisesta. Syljen vahdinen maara hankaloittaa
puhumista, ruckailua ja hammasproteesien istuvuutta, silla
proteesit eivat tartu kuivaan suuhun.

Sylki on suun tarkein puclustusmekanismi ja sen vuoksi
kuivasta suusta karsivan riski saada suun bakteeri- tai sieni-
infektio suurenee, iensairaudet pahenevat ja hampaiden
reikiintyminen voi lisgantyd.

Pitkaaikaisen suun kuivuuden aiheuttamia haittoja
hampaistolle ja suulle lisda usein se, ettd henkild ei jaksa tai
kykene hoitamaan suuhygieniaansa. Suun kuivuutta
helpottaakseen henkild saattaa myos nauttia makeita tai

]
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happamia juomia ja makeita pastilleja, mika edistada
hampaiden reikiintymista ja kulumista eli eroosiota.

Kuivan suun aireet

Arat, kuivat ja jopa kirvelevat limakalvot
Polttava tunne Kielessa ja limakalvoilla
Metallin maku

Kuivat ja rohtunest huulet

Suupielissa haavaumia

S S R PN PR P

Kuivasta suusta karsivan idkkadn hoidossa tulisi ensisijaisesti
selhvittad, mistd Kiusallinen oire johtuu. Usein syy 16ytyy
|&3kityksestd: erityisesti suun kuivuutta aiheuttavat sydamen
ja verenkiertoelimistdn laakitykset, mutta myds verenpaine-,
psyyken- ja antikolinergiset [ddkkeet kuivattavat suuta. TallGin
hoitavan 182karin olisi syywtd miettid, voitaisiinko 13akityksen
antikolinergista haittavaikutusta lieventda keventamalld
|a3kitysta tai vaihtamalla valmisteita. Myds reumaattiset
sairaudet voivat aiheuttaa suun kuivumista. Useimmissa
tapauksissa syihin kohdistuva hoito ei ole mahdaollista ja sillain
turvaudutaan hammasldaketieteen ehkadiseviin
hoitokeinoihin.

=]
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Kuivan suun hoito

Suuta kostutetaan usein vedelld

Ei happamia tai sokeripitoisia juomia
Esylitoli-luori-imeskelytabletit tai purukumi
huonohampaisille, joilla omaa sylked erittyy

wljen korvikkeet sellaisille, joilla omaa sylked i endd
erity

Pureskelu yleensakin stimulol syljen eritysta

N

Yleisimpia suusairauksia

Sienitulehdus

Suun sienitulehdus on usein seuraus monen tekijan
yhteisvaikutuksesta, kuten kuivasta suusta, elimistén
puclustusiywyn heikentymisestd, antibioottinoidosta,
tupakoinnista, diabeteksen huonosta hoitotasapainosta,
aliravitsemuksasta, kortisonilagkityksesta saka huonosti
istuvista proteeseista. Tavallisin suussa esiintyva sienilaji on
Candida albicans, eli hiiva, ja sita eslintyy suussa 20-50

prosentilla aikuisvaestdsta ilman tulehdusta.

Lienitulehduksen oirest

Limakalvojen kipu, polttelu, arkuus ja kirvely
Makuaistin muutokset

Vaaleita peitteita suun limakalvoilla tai kielessa
Vaaleita tai punertavia laikkuja suun limakalvoilla
tai kielessa

Fuupielinaavaumat

Verenvuoto, esimerkiksi hampaita harjatessa

S P O L
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Sienitulehduksen hoito

Ensimmaisena pyritaan poistamaan infektiolle
altistavat tekijat: esimerkiksi huonosti istuvat
proteesit pohjataan

sieni-infektion hoito voi vaatia paikallisen tai suun
kautta otettavan sieniladkityksen, ei kuitenkaan
aina. Tila voidaan saada rauhoitettua yleiskuntoa
kohottamalla ja rilttdvastd ravitsemuksesta
hugclehtimalla.

Hoitoa edistetdan pesemallda hampaat ja proteesit
hyvin

Proteesit kannattaa ottaa yoksi pois suusta ja
sdilyttda kuivana

Jos suu on limakalvosairauden takia niin kipea,
ettei hampaiden harjaaminen ole mahdollista,
voidaan hoitoon yhdistda suuhygienian

yllapitémiseksi alkoholiton klgorineksidinisyuyes

Karies

Karies eli bakteerien aiheuttama hampaiden reikiintyminen on

suun sairauksista yleisin.
Vaurioita esiintyy yleisimmin
poskihnampaiden purupinnoilla
(kuva 2.), hammasvileissa ja
ienrajoissa. Etenkin
hampaiden paljastunest juuret
reikiintyvat herkasti
ikdantyneilla, jolloin puhutaan
juurikarieksasta. Juurikaries

Kuvo 2. Kories. Kuva: Suomen etenee nopeasti ja
Hommaoslegkariiitto 2013
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hoitamattomana voi johtaa hampaan katkeamiseen.

Karieksen edetessa syvemmalle hammaskudokseen alkaa
reikiintynyt hammas oireilla aiheuttaen aluksi vihlomista ja
kylmanarkuutta. Kun reikiintyminen ulottuu hammasluun [3pi
hampaan ytimeen saakka, voi esiintyad koputus- ja kuuma-
arkuutta hampaassa sekd jomottavaa pdansdrkya, mika johtuu
tulehduksesta hammasytimessa.

lakkdilla hampaiden tuntoherkkyys vahenee, joten reiat voivat
kasvaa suuriksi ilman kiputuntemustal

Karieksen esiintyvyyteen vaikuttavat esimerkiksi: kuinka usein
nautitaan sokeripitoisia tuctteita, ravinnon happamuus, suun
bakteerikoostumus seka erittyvdn syljen mdara ja laatu.
Hampaat reikiintyvat herkemmin kuivassa suussa.

Karieksen ehkdisy

—» Sadannollinen ateriarytmi, eli 5-6 ruckaa valipalat
mukaan lukien

Janojuomana vesi

MNapostelun valttely aterioiden valilla

Hampaiden saanndllinen harjaus kahdesti paivassa
flucrihammastahnalla

Hammasvalien puhdistus

Esylitolituotteiden kayttaminen ruokailun
padtteeksi

& Y SN PR Pt P
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lentulehdus ja kiinnityskudossairaus
Kiinnityskudossairauksilla tarkoitetaan kiinnityskudosten ja
sen osien eriasteisia tulehdussairauksia, joista ientulehdus on
esiaste. Kiinnityskudoksiin
kuuluvat ien, eli gipgiva,
sidekudossdikeet eli
juurisementti ja alveoliluu,
joka on hammaskuoppien
Kuvo 3. Ientwus. Kuvo: Suomen seinémien luu. fenon
HommoslGékiriliitto 2013 epiteelin paallystamaa
sidekudosta, joka ympardi hampaan kaulaosaa. Terve ien on
appelsiinikuorimainen, vaaleanpunainen ja kiinnittynyt
tiukasti hampaaseen. Hammas kiinnittyy tiukasti
hammaskuoppaan kiinnityskudosten ollessa terveet.

Tulehtunut ien on punoittava, turvonnut, Kipea ja vuotaa
verta esimerkiksi hampaita harjatessa. lentulehdus saa
alkunsa, kun hampaita ei puhdisteta saannollisesti ienraja
huomiciden. Poistamaton bakteeripeite kovettuu ajan
saatossa hammaskiveksi, josta bakteerit saavat lisaa
kiinnittymispintaa. Kauan paikallaan oleva hammaskivi tuhoaa
hampaiden kiinnityskudoksia ientaskun syvetessa.

Kiinnityskudostulehdus
eli parodantiitti
pahimmillaan johtaa
hampaiden
liikkuvuuden
lisdgantymiseen ja siten
hampaiden

Kuva 4. Pgrodiontiitt. Kuva: Suomen irtoamiseen.
Hommasloakariliitto 2013
lentulehdus paranee

12
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hoidettuna jdttamatta jalkia, mutta parodontittl aiheuttaa
pysyvid kudosvaurioita.

o SN SN PN PN P P N P P A

Kiinnityskudossairauksille alistavia tekijoita

Hucno suuhygienia

Tupakointi

Diabeteksen huono hoitotasapaino
¥lipaino

Perinndllinen alttius
Miessukupuoli

Huono sosioekonominen asema
stressi

Epdsdannollinen yllapitohoito
syventyneet ientaskut

Sairastetusta parodantigisia johtuva kilnnitys- ja
luukato

a

a

a

Kiinnityskudossairauksien ehkaisy

Riittdva ja saanndllinen suun puhdistus ja hyvan
suuhygienian yllapito

Tarpeeksi usein tehty hammaskiven poisto ja suun
tarkistus

Kuivan suun hoito

Luusywips

Suusyovalla tarkoitetaan kielen, huulen ja suun limakalvon
glueiden syopda. Paan ja kaulan alueen syovan yleisimpia
esiintymispaikkoja ovat huulet, kurkunpaa ja suuontelo.

Tupakointi ja runsas alkoholinkaytto lisdavat pdan ja kaulan
glueen syopien riskid; etenkin kurkunpaan syovan ja
tupakoinnin valilla on todettu vahva yhteys. Tupakointi ja
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runsas alkcholinkaytto yhdessa kasvattavat sairastumisan
riskia. Pitkaaikaisesti kaytettynad jo kaksi ravintola-annosta
alkoholia paivittdin lisaa suusyopariskia ja vaara sairastua
suurenee, mikali alkoholia kaytetddan runsaammin paivittain.

Myds huono suuhygienia, HPV-infektio el
papilloomavirusinfektio, krooninen garodontifsi, krooninen
suun hivasieni-infektio seka krooninen arsytys voivat lis3td
suusySpdvaaraa. Huulisydpaa voi aiheuttaa toistuva
ultraviolettisateilylle altistuminen esimerkiksi ulkotdissa.
Suusyovan Kaypa hoito- suosituksessa (2019) mainitaan
useiden tutkijoiden tutkimuksen perusteella, ettd nuoresta
iasta lahtien jatkunut alkoholipitoisten suuvesien saanndllinen
kaytto lisgisi suusydpavaaraa. Kaypd hoito -suosituksessa
mainitaan myds, etta punaisen lihan runsas nauttiminen
suurentaa suusyopdriskia.

Suusyovan oireet

— Suun limakalvomuutokset, esimerkiksi vaaleat tai
punoittavat muutokset

Suun tai huulen useita viikkoja kestava huonosti
parantuva haava tai rupinen alue

Kipu ja kyhmy kaulalla voivat olla merkkeja sydvan
etdpesakkeestd

Muuntunut puhe

Hankaloitunut proteesien kayttd

Suuhun kertyva sylki, silla syopadkasvain voi
stimuloida syljen eritysta

S Y PN PR A




57

Liite 2. Opas 15(27)

Suusyovan varhainen tunnistaminen on tarkeda hoidon
onnistumisen kannzalta. Suusydpd hoidetaan leikkaus- ja/tai

Suusydvan omahoito

- Terveelliset elintavat, eli tupakoinnin
lopettaminen, alkoholin kayton kohtuullistaminen
ja alkoholipitoisten suuvesien jatkuvan kayton
valttely

— Ruokavalion tulisi sisaltda riittévasti kasviksia,
hedelmid ja kalaa

— Huulet suojataan tuotteella, jonka sucjakerroin on
vahintdaan 15

— Suun limakalvojen sadgnndllinen tutkiminen an
myds tirkedd

Paivittainen suun hoito

Jokaisella on cikeus puhtaaseen ja hyvin hoidettuun suuhun.
Suu on ihmisen hyvinvoinnille tarked muun muassa ruoan
nauttimisessa Ja oraalisen mielihyvan lahteena, ja ndin on
ymmarrettavaa, kuinka oleellisesti suu ja sen sairaudet
saattavat vaikuttaa ikadntyvan elamanlaatuun.

Hampaiden pinnalle kertyvad bakteeripeite eli plakki kuuluu
elimiston normaaliflooraan ja sen mikrobikoostumus ja
lajirunsaus on ainutlaatuinen. Lajien lukumadra on satoja ja
huomattava osa plakkibakteereista ei tarvitse happea
kasvaessaan eli ne ovat anaerobisia. Mikrobit eli bakteerit,
virukset ja sienet muodostavat hampaiden pinnoille
bicfilmeja, jota poistetaan hampaiden mekaanisella
harjaamisalla aamuin illoin.
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Suunhoidon apuvalineet

v Yo

Kuva 5. Apuvdlineet. Kuvo: Veera Konttinen 2019

‘ Tavallinen hammasharia

‘ Proteesiharja

16
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Omien hampaiden puhdistus

Omien hampaiden puhdistus

Kaksi kertaa paivassa

Kdytetdan pehmead (sahkd)hammasharjaa ja
fluocrinammastahnaa

Harjaamiseen varataan riittavasti aikaa

Kaikki hampaat kdydaan jarjestelmallisesti Iapi
lenraja on tarked huomioida, jotta sieltd saadaan
kaikki bakteerit pois ja valtytaan hammaskivelts
Harjaamisen lopuksi hampaat huuhdellaan
tahnaseoksella ja ylimaarainen hammastahna
zyljetaan pois

Harja huuhdellaan kuuman juoksevan veden alla,
nadin valtytdan mikrobien kasvulta hammasharjaan
— Hammasharja vaihdetaan uuteen, kun harjakset
alkavat menettda puhdistustehoaan, tamad
tapahtuu noin kolmen kuukauwden valein

S RN PR P Y
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aplehana,
— Vaikeampien alusiden, kuten kruunujen, siltojen ja

takimmaisten hampaiden tai ahtautunesn
hampaiston puhdistuksessa voidaan kayttaa

pienempad hammasharjaa eli 3g/ghariaa
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Tavallinen hammasharja

— Harjataan nykyttavin liikkein
— Hammasharjaa pidetaan kynaotteella ja asetetaan
45 asteen kulmaan hampaan pinnalle

Sahkdhammasharja

—» Harjataan rauhallisin, hitain likkein hammas
kerrallaan

— Liike tulee harjasta eika ole tarpeen tehda
harjausliiketta kadella

Hammasvdlien puhdistus
— RKaytetdan hammaslankaa, -tikkuja tai -valiharjaa
hammasvalien koon mukaan
— Ikdantyneiden hammasvalit tulisi puhdistaa
vahintaan kaksi kertaa viikossa

Kieli voidaan puhdistaa hammasharjalla tai
kielenpuhdistajalla. Mahdollinen osaproteesi otetaan pois
ennen omien hampaiden harjaamista, jolloin ehkaistaan
omien hampaiden reikiintymista.
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Hampaaton suu, kieli ja limakahot
Hampaattomassa suussa on mikrobeja, jotka voivat aiheuttaa
eriasteisia suutulehduksia. Tulehdukset suussa ovat
samanlainen riski yleisterveydelle kuin hampaassa olevat

tulehdukset.

Hampaattoman suun puhdistus

—» Kielen ja suulaen puhdistus
o Katteinen kieli on usein syy

pahanhajuiselle hengitykselle eli
halisesille

o Valkoinen kate Kielen pinnalla on samaa

bakteeripeitetta kuin hampaissakin

— Limakalvojen ja poskien poimujen puhdistus

esimerkiksi kostealla harsotaitoksella
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Proteesien puhdistus

Proteesien puhdistus

- Pehmealla proteesiharjalla

- Kaytetdan proteesien puhdistukseen tarkoitettua
ainetta, esimerkiksi kasinpesuun tarkoitettua
astianpesuainetta tai nestemaista saippuaa — ei
tavallista hammastahnaa, silla se naarmuttaa
proteesin akryylipintaa

— Puhdistusaineena voi kayttaa proteeseille tarkoitettuja
puhdistustabletteja (esim. Corega Tabs) ja -livoksia
esimerkiksi kerran viikossa

— Erityistd huomiota kiinnitetdan limakalvoja vasten
tuleviin pintoihin seka osaproteeseissa oleviin
metallisiin kiinnityspinteisiin varoen pinteiden
vaantymista

— Proteesit kannattaa pesta vedella taytetyn
kasienpesualtaan tai astian ylapuolella, jotta ne eivat
rikkoutuisi pudotessaan

Kuvo 7. Alaproteesi. Kuvo: Kuvo 6. Yidproteesi. Kuvo:

20
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Implanttihampaat, -sillat ja -proteesit

é

é

Implanttihampaiden, -siltojen ja -proteesien puhdistus

Paivittainen puhdistus on tarkeda, jotta valtetaan
limakalvojen artyminen ja ienten tulehtuminen
Implanttinampaiden puhdistukseen sopivat samat
valineet kuin omien hampaidenkin puhdistukseen
Harmmastahnan kdyttd hampaattomaan suuhun
tehdyn implanttisillan puhdistukseen ei ole
valttamatonta, mutta jos puhdistustahnaa
kaytetdan, kannattaa kayttdad fluoritonta
geelimaistd hankaamatonta tahnaa

Kiskon puhdistus on tarkeaa, silla silhen kertyy
plakkia samalla tavalla kuin lucnnon hampaisiin
Pieni hammasharja (sglgharia) ja hammaslanka tai
muovitettu valiharja sopivat hyvin kKiskon
puhdistukseen

Implanttikiinnikkeinen proteesi puhdistetaan
zamalla tavalla kuin irrotettava kokoproteesi,
kiinnityskohtien puhdistukseen sopii hyvin
salahara
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