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Menstrual cramps are ones of the most common pains suffered by the girls and women. To
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young girls who is suffering the menstrual cramps.
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1 JOHDANTO

Tyton kasvaessa nuoreksi naiseksi han kay lapi murrosidssa suuria muutoksia kehossaan.
Kuukautisten alkaminen kuuluu tdhan kehitysvaiheeseen. Hormonitoiminta alkaa tasaantua
suurin piirtein kahden vuoden kuluttua kuukautisten alkamisesta, joten tytoilla voi
mahdollisesti olla paljon kuukautiskierron hairidita kuukautisten alkamisvaiheessa.
Kuukautiset alkavat suomalaisilla tytoilla keskimaaraisesti 12—13-vuotiaana. Kuukautisten
alkaessa nuorella ei valttamatta vielad ole kuukautiskipuja, mutta useimmille nuorille naisille
naitd ilmaantuu jossain vaiheessa fertiili-ikaa. (Keskinen, Saha & Hero, n.d.; Tiitinen, 2020)
Ymmarrys kuukautiskipujen syista ja hoitomahdollisuuksista on jokaiselle kipuja karsivalle
naiselle tai kuukautiskipuja tyossaan kasitteleville henkil6ille tarkeaa. Ndin voidaan
varmistaa, ettd kukaan ei jaa kipujensa kanssa yksin tai joudu kokemaan eldmaa haittaavaa
karsimysta. Kuukautiskipuja voidaan hoitaa lddkkeettomin ja ladkkeellisin keinoin ja paras
tulos saadaan yhdistelemalla molempia hoitomuotoja (Suvitie, 2017). Terveydenhuollon
ammattilaisen on osattava toimia kuukautiskivuista karsivan nuoren tukena ja on osattava

antaa tarpeeksi selkeda tietoa hoitoprosessista. (Tiitinen, 2020b)

Taman opinndytetyon tarkoitus on tuottaa Tampereen kaupungin koulu- ja
opiskeluterveydenhuollossa sekd nuorisoneuvolassa tyoskenteleville terveydenhoitajille
ohjausmateriaali kuukautiskipujen hoidosta. Kuukautiskipujen hoidon osaaminen on osa
tyonkuvaa koulu- ja opiskeluikdisten kanssa toimivilla terveydenhoitajilla. Paneudumme
ohjausmateriaalissa seka ladkkeelliseen etta ladkkeettémaan hoitoon ja avaamme
kuukautiskipujen hoitoprosessia unohtamatta terveydenhoitajien tyén osuutta
hoitoprosessiin. Taman opinnaytetyon toiminnallisena osana teimme ohjausmateriaalin,
joka on PowerPoint-luento. Tama ohjausmateriaali esitetdaan Teams-yhteydella tilaajille ja
samalla se seka tallennetaan etta lahetetaan heille myohempaa kayttoa varten. Taman
ohjausmateriaalin tavoitteena on tukea terveydenhoitajien osaamista ja tyota tyttdjen ja
nuorten naisten hoidossa. Laadimme ohjausmateriaalin kerdamamme laajan teoriapohjan
avulla. Teoriapohjamme tukeutuu ajantasaiseen tietoon ja olemme hyddyntaneet
tyossamme monipuolisesti painettua kirjallisuutta ja sdhkoisia materiaaleja seka ajantasaisia

hoitotyon artikkeleja niin suomeksi kuin englanniksi. Olemme kriittisesti arvioineet



lahdemateriaaliamme, jotta pystymme tuottamaan mahdollisimman tarkan, ajantasaisen ja

sisall6llisesti rikkaan opinndytetyon.

2 NAINEN ASIAKKAANA HOITOTYOSSA

Naisen eldmdassa tapahtuu monia fysiologisia muutoksia, ja ne ovat todella tarkeita
kddannekohtia elamassa. Niitd ovat muun muassa murrosika, kuukautiset, hedelmallisyys,
raskaus ja vaihdevuodet. Nama kyseiset kddnnekohdat kuuluvat naisen elamaan, mutta ne
ovatkin yksi iso syy siihen, etta nainen hakeutuu hoitoon. Hoitoon hakeutuvat naiset ovat
hyvin eri-ikdisia. Joku tarvitsee ohjausta ja neuvontaa raskauden ehkaisyssa tai
kuukautiskipujen hoidossa, jollain on ongelmia alkuraskaudessa, joku taas saattaa tarvita
leikkaushoitoa tai erilaisia hoitoja gynekologisen syovan vuoksi. (Botha & Ryttyldinen-

Korhonen, 2016, ss. 9-10)

Suurin osa naistentautien hoitoon liittyvista tutkimuksista ja toimenpiteista tehdaan
paivakirurgisesti tai polikliinisesti. Naistentautien kanssa tydskentelevalta sairaanhoitajalta
vaaditaan erityisia kykyja, silld aihe on todella arkaluontoinen ja siitd avoimesti puhuminen
voi vaatia potilaalta aikaa. Aran aiheen vuoksi sairaanhoitajan tulee lyhyessa ajassa pystya
luomaan luottamuksellinen hoitosuhde. Hoitotoimenpiteiden ja tutkimusten keskelld on
tarkea muistaa, etta alue, johon hoito kohdistuu, on naisen intiimeimpia alueita. Siksi
intimiteettisuojaa ja fyysista kohtelua on todella tarkeita muistaa noudattaa. Potilaan
vartaloa ja henkilokohtaista tilaa tulee kunnioittaa kaikissa tilanteissa. (Botha & Ryttyldinen-

Korhonen, 2016, ss. 9-10)

Kun potilaana on nainen, hdanen hoitamiseensa liittyy usein monia eettisia kysymyksia. Naita
ovat muun muassa raiskauksen uhrin hoitoty6, raskaudenkeskeytys tai uskonnollisten
tekijoiden kunnioittaminen. Hoitavan hoitajan tulee pystya kasittelemaan eettisia ongelmia,
joita sisdltyy naisen hoitotyohdn. Naisen hoitotyon eettisia periaatteita ovat ihmisarvo ja
ihmisarvon kunnioittaminen seka potilaan itsemaaraamisoikeus. Hoito tulee toteuttaa aina
inhimillisesti ja yksil6llisesti. Hoidon tulee myos kunnioittaa perheen yksityisyytta. (Botha &

Ryttyldinen-Korhonen, 2016, ss. 10-11)



Naisen hoitotyon erityispiirteisiin luetaan esimerkiksi fysiologiset muutokset naisten
elamankaaressa, lyhyet hoitosuhdeajat, seksuaalisuuden huomioiminen ja gynekologiseen
sairauteen liittyva pelko naisellisuuden, seksuaalisuuden ja lisddntymisterveyden
menettamisestd. Tarkeana lisdyksena erityispiirteisiin on viela eettisten ndkdkohtien ja
naisen itsemadraamisoikeuden huomiointi. Joissain tilanteissa potilaana voi toimia useampi
potilas tai jopa koko perhe yhden henkilon sijaan. (Botha & Ryttyldinen-Korhonen, 2016, s.
11)

3 MURROSIAN KEHITYS TYTOILLA

Tassa kappaleessa kerrotaan tyton kehittymisesta naiseksi ottaen huomioon murrosian eri
kehitysvaiheet. Apuna on kaytetty kuvaa 1 Tannerin puberteettikehityksestd, josta lukijan on
helppo ymmartaa puberteetin eri vaiheita. Tassa luvussa kuvataan myos hieman

seksuaalisuutta ja psyykkista kehitystd puberteetti-ikaisilla tytoilla.

Puberteetti eli murrosika tarkoittaa fyysista ja psyykkista kehitystd nuoruusian ja
aikuisuuden vilille ajoittuvasta elamanvaiheesta. Kehitysta tapahtuu myos sosiaalisessa
kasvussa. Tana aikana nuori pyrkii |6ytdm&dan omaa persoonallisuuttaan siirtyessaan
lapsuudesta aikuisuuteen. Puberteetin aikana tyton vartalo muuttuu naisellisemmaksi ja
kuukautiskierto alkaa seka munasarjojen estrogeeni- ja sukusolutuotanto kaynnistyy.
Puberteetti tytoilla alkaa yleensa rintojen kasvusta noin 8—13 vuoden idssa. Tama on yleensa
ensimmainen merkki murrosidsta. (Keskinen, Saha & Hero, n.d., s. 6) Hapykarvoitus alkaa
kasvaa rintojen kasvun jalkeen. Kainalokarvoitus alkaa hapykarvoituksen kasvun jalkeen
muutaman vuoden kuluttua. Kuitenkin kaikilla tyt6illa karvojen kasvu on yksil6llista ja

vaihtelee paljon. (Opetus- ja kulttuuriministerio, n.d.)

Puberteetin pituuskasvuun kuuluu kolme vaihetta. Alkavassa murrosidassa kasvu on hidasta.
Taman jalkeen tulee kasvupyrahdys, joka kestaa noin kaksi vuotta. Taman jalkeen kasvu
hidastuu ja vahitellen paattyy. Tytoilla pituuskasvu on puberteetin aikana suurinta noin 12
vuoden idssa. Puberteetin aikana fyysinen muutosprosessi kestaa yleensa noin kolme vuotta.
Suuria yksil6llisia vaihteluita ja eroavaisuuksia on kuitenkin sen pituudessa ja muutosten
jarjestyksessa. (Raivio, 2021; Keskinen, 2014) Murrosidssa tyttdjen hormonitasapaino

vaihtelee. Tasta syysta mieliala vaihtelee — juuri nauretulle asialle voidaan hetken kuluttua



itkea tai raivota, ja tdma on tdysin normaalia mielialanvaihtelua. Yleensa kuukautisten
alkamisesta kahden vuoden kuluttua hormonitoiminta alkaa tasaantua ja normalisoitua.
Periaatteessa jo silloin tyttd on valmis didiksi. Kuitenkin nuoruusian prosessi jatkuu useita
vuosia, vaikka hormonitoiminta alkaa tasaantua. Sille, milloin tyttd on lopullisesti valmis

naiseksi, ei ole tarkkaa maaritelmaa. (Lenko, 2002)

Puberteettia arvioidaan Tannerin asteikolla (kuva 1), jota kayttavat kaikki terveydenhuollon
henkilot. Asteikkoa kayttaessa tulee ilmi, missa vaiheessa tytdon puberteetti on. Vaiheita on
viisi. Vaihe 1 tarkoittaa, ettei kehitys ole nailtad osin viela kaynnistynyt ja vaihe 5 tarkoittaa,

ettd kehitys on loppusuoralla tai kokonaan ohi. (Keskinen, 2014, s.7; Raivio, 2021)

Kuva 1. Puberteettikehitys Tannerin mukaan (Ravio, 2021)

1 1
2 2
3 3

| oy
4 4

o
5 5 i,
ﬁ*éﬁﬁiff

WHO:n mukaan seksuaalisuus on keskeinen osa ihmista koko eldaman ajan. Seksuaalisuus
kattaa sukupuolen identiteetit ja roolit, seksuaalisen suuntautumisen, eroottisuuden,

l[aheisyyden, mielihyvan ja lisddntymisen. Seksuaalisuus koetaan ja ilmaistaan ajatuksissa,



fantasioissa, toiveissa, uskomuksissa, asenteissa, arvoissa, kayttaytymisessa, kaytannoissa,
rooleissa ja suhteissa. (World Health Organization, 2015) Seksuaalisuus on murrosidssa
keskeinen ja nakyva osa nuoren eldmaa. Oman seksuaalisuuden ja naiseuden etsiminen on
kokonaisuus ja voi kestda pitkadan. Murrosikdinen saattaa tuntea seksuaalista vetoa samaa
sukupuolta kohtaan, mutta se ei valttamatta tarkoita, ettda murrosikdinen on
homoseksuaalinen. Seksuaalinen kehitys on kaikilla yksilollinen prosessi. Murrosidssa
koetaan yleensa ensimmaiset seksikokemukset sitda nopeammin, mita aikaisemmin
ensimmaiset kuukautiset ovat alkaneet. Nuori tarvitsee paljon tietoa seksuaalisuudesta, kun

han hakee omia rajojaan. (Santalahti, 2018)

Nuoren psyykkiseen kehitykseen kuuluu mindkuvaan tutustuminen ja nuori hakee omaa
paikkaansa maailmassa. Psyykkinen kehitys sisaltaa myos kognitiivisen kehityksen.
Aivoalueet, jotka muun maussa saatelevat tunteita ja kayttaytymistd, kypsyvat aikuisikaan
asti. Nuoruuden ikdvuosina 12-22 nuorella kehityksen pdamaarana on loytaa
itsendistyminen ja sen tarkoitus. Itsendistymisen aikaan nuoren tulee jasennelld omaa
seksuaalista identiteettidan seka tulla tutuksi oman kehonsa muutoksiin. Téhan prosessiin
kuuluu tuen tarve vanhemmilta, vaikka nuori itsendistyykin. Myos ikatovereiden merkitys

nuorelle on suuri. (Marttunen, Huurre, Strandholm & Viialainen, 2013)

Sosiaalisessa kehityksessa nuoren suhde omiin vanhempiin muuttuu ja ystavyyssuhteet
alkavat tulla vield enemman tarkeiksi. Eriksonin (1968) teoriassa kerrotaan, ettd ihminen
ratkaisee eri elamadnvaiheissa erilaisia kriiseja. Kehittymisen edellytys on, etta kaikki kriisit
tulee ratkaista. Jos nuori jattaa kriiseja ratkaisematta, ne haittaavat seuraavien kriisien
ratkaisukykyja. Nuorella on roolikokeiluja ja hdn etsii omaa identiteettidan. (Aaltonen ym.

2007, ss. 85-86)

4 KUUKAUTISET

Tassa luvussa kdaydaan lapi normaalia kuukautiskiertoa ja kuukautishairiita lahinna
opinnadytetydn kohderyhman mukaisesti. Luvussa kerrotaan myds

premenstruaalioireyhtymasta.



4.1 Normaali kuukautiskierto

Kuukautiskierrosta ja sen toimivuudesta voidaan havaita paljon terveyteen liittyvia asioita.
Ymmarrys normaalista kuukautiskierrosta ja sen muutoksista on tarkeaa, kun tutkitaan ja
hoidetaan kasvuidssa olevia tyttoja. Normaalin kuukautiskierron muuttuminen voi kertoa
toimintahdiriosta tai sairaudesta. Myos nuoren itsensd on tarkeaa tietdaa, mita asioita
normaaleihin kuukautisiin ja kuukautiskiertoon kuuluu. (Adams Hillard, 2014) Normaali
kuukautiskierto on mahdollinen, kun aivolisdke, munasarjat ja kohtu ovat normaalit ja

reagoivat normaalisti aivolisdkehormonien erittymiseen. (Tiitinen, 2020a)

Kuukautiset alkavat tytolla yleensa aikaisintaan 10 vuoden idssa ja viimeistdan 16 vuoden
idssa. Keskimaarainen ikd kuukautisten alkamiselle on suomalaisella tyt6lld 12—13 vuotta.
Kuukautisten alkamisikdan voi vaikuttaa moni tekija, kuten perima. Myos liikunta, ravitsemus
ja aikaisemmat sairaudet ja niiden laakitys voivat aikaistaa tai viivastyttda kuukautisten
alkamista. (Tiitinen, 2020a) Kuukautiset alkavat yleensa 2—3 vuoden kuluttua telarkesta eli
rintojen kehityksen alkamisesta. Sen alkaminen on tapahtunut 15 ikdvuoteen mennessa 95—
98 prosentilla tytoistd. Ensimmaiset kuukautiskierrot ovat yleensa epasaannollisia ja
kuukautiskipuja ei valttamatta ole. Myohemmin kuukautiskierrot saannollistyvat ja useille

saattaa tulla myos kuukautiskipuja. (Tiitinen, 2020a.; Adams Hillard, 2014)

Normaalin kuukautiskierron pituus vaihtelee 23 vuorokaudesta 35 vuorokauteen.
Kuukautiskierron pituus lasketaan vuodon alkamispaivasta seuraavan kuukautisvuodon
alkamiseen. Yksil6llinen kierron pituuden vaihtelu voi olla jopa viikon mittainen. Keskimaarin
kuukautisvuodon kesto on viisi pdivaa, mutta voi vaihdella 2—8 vuorokauden sisalla. Vuodon
maara kuukautisten aikana vaihtelee 20 millilitrasta 80 millilitraan, vaikkakin sen maaraa on
vaikea arvioida. Kuukautiskierto jaetaan kahteen vaiheeseen: munarakkulan kypsymiseen ja
keltarauhasen toimintaan. Munarakkula kypsyy kierron alussa follikkelia eli munarakkulaa
stimuloivan hormonin, FSH:n, vaikutuksesta. Kypsyessaan munarakkula tuottaa
naishormonia estradiolia ja kohdun limakalvo paksuuntuu. Taman jalkeen tapahtuu
lutenisoivan hormonin eli LH:n kdynnistama ovulaatio, jossa kypsynyt munarakkula puhkeaa.
Munarakkulan paikalle kehittyy keltarauhanen ja se erittdaa progesteronia eli
keltarauhashormonia. Progesteronia erittyy kahden viikon ajan ja sen vaikutus kypsyttaa

kohdun limakalvoa mahdollista raskautta varten. Keltarauhanen surkastuu ja lakkaa



tuottamasta progesteronia, jos munasolun hedelmoittymista ja kiinnittymista ei ole

tapahtunut. Timan jalkeen alkaa kuukautisvuoto. (Tiitinen, 2020a)

4.2 Premenstruaalioireyhtyma

Osalla naisista on kuukautiskierron aikana vaivana premenstruaalioireyhtyma eli PMS. Oireet
ilmenevat ovulaation jalkeisessa kaksi viikkoa kestavassa luteaalivaiheessa ennen
kuukautisvuodon alkua. (Leminen & Paavonen, 2013) Talloin keltarauhasen vaikutuksesta
joillekin naisille aiheutuu seka psyykkisia etta fyysisia oireita. Varsinaisesta oireyhtymasta
karsivilld oireet ovat vaikeita ja elamanlaatua merkittavasti alentavia.
Premenstruaalioireyhtymasta karsivilla on havaittu olevan esimerkiksi poikkeavuutta
serotoniinijarjestelman toiminnassa, sekd myos muutoksia aivoalueilla, jotka saatelevat
tunteita ja impulssikontrolleja. (Leminen & Paavonen, 2013) Nyanin ja Nambiarin (2017)
mukaan premenstruaalioireyhtyma on huomattavan alidiagnosoitu vaiva ja jad hoitamatta

jopa puolelta naisista.

Somaattisia oireita premenstruaalioireyhtymassa ovat muun muassa nesteen kertyminen eli
turvotus, rintojen arkuus seka lihaskivut. Psyykkisia vaivoja taas ovat esimerkiksi
mielialavaihtelut, artyneisyys, unihairiot, vasymys ja itkuisuus. (Nyan & Nambiar, 2017) PMS-
oireita esiintyy lievana jopa 95 prosentilla fertiili-ikaisista naisista. Vaikeita, elamaa
rajoittavia oireita on noin 20-25 prosentilla. Diagnosoinnissa kaytetdaan oirepaivakirjaa, jota
nainen tayttaa kahden kuukautiskierron ajan kokemistaan oireista.
Premenstruaalioireyhtymassa oireita esiintyy ainoastaan luteaalivaiheessa ja ne loppuvat
kuukautisvuodon alkamiseen. Qireita ei esiinny muulloin kuukautiskierron aikana. (Nyan &

Nambiar, 2017; Leminen & Paavonen, 2013).

Premenstruaalioireyhtyman hoidossa voidaan kayttaa erilaisia ladkkeita seka ladkkeettomia
keinoja. Useimmiten laadkitykseksi valitaan selektiivisia serotoniinin takaisinoton estajia eli
SSRI-1adkkeita. PMS-oireita ei esiinny kierroissa, joissa ovulaatiota ei tapahdu.
Yhdistelmaehkaisy voi ehkaista oireita, silla se estda ovulaation. Lieviin PMS-oireisiin seka
tukihoitona laakityksen kanssa itsehoidoksi suositellaan likkuntaa, saanndéllista ravitsemusta,

seka valtettavan alkoholia, tupakointia seka stressia. PMS:n hoidossa tehoa on havaittu



olevan tehoa my6s B6-vitamiinilla, kalsiumilla ja Siveydenpuu-kasvirohdoksella. (Leminen &

Paavonen, 2013; Nyan & Nambiar, 2017)

4.3 Kuukautishairiot

Kuukautishairiot ovat naisilla yleisia ja niita esiintyy erityisesti fertiili-ian alku- ja loppupaassa.
Saanndllisesti toimivan kuukautiskierron mahdollistaa toimiva sdatelyjarjestelma, johon
kuuluvat hypotalamus, aivolisdke ja munasarjat. Jarjestelma voi erindisista syista hairiintya ja
aiheuttaa ovulaatioon ongelmia, mista seuraa kuukautiskierron hairioita. Hairioita voivat
aiheuttaa esimerkiksi muutokset painossa ja stressi. Kuukautishairididen selvittelyssa
kdaydaan lapi anamneesi eli esitiedot, jossa selvitellddan muun muassa potilaan
perussairauksia, laakitykset sekd kuukautisiin liittyvia asioita. Myos gynekologinen status
tutkitaan seka lisdksi selvitetddan mahdollinen akne seka karvoituksen esiintyminen.
Potilaalta mitataan myods painoindeksi. (Kuivasaari-Pirinen, 2019, ss. 1949 — 1955) Jos nuori
on aloittanut sukupuolielaman, vuotohairion taustalta tulee selvittaa raskauden ja
seksitaudin mahdollisuus. My0s pelkkda progestiinia sisaltavia ehkaisyvalmisteita kayttavilla
vuotohairiot ovat yleisia. (Pelkonen & Holopainen, 2020, s. 2306) Tassa luvussa keskitymme
erityisesti fertiili-ian alkup&assa ilmaantuviin kuukautishairidihin opinndytetyon aiheen

mukaisesti.

Yleensa kuukautisten alkamisen jalkeen vuotohairiot johtuvat siitd, ettei kuukautisten
saatelyjarjestelma ole vield taysin kypsynyt ja ovulaatiota ei taten aina tapahdu. Tama johtaa
siihen, ettd kohdun limakalvo paksuuntuu ja vuotoa tulee jatkuvasti, silla keltarauhasta ei
synny sdaatelemaan vuotoa. Tilanne korjaantuu yleensa ajan myota. Jos vuodot ovat runsaita
heti kuukautisten alkamisesta lahtien eivatka normalisoidu kierron tasaannuttua, voi syyna
olla perinndllinen vuototaipumus. Runsaiden vuotojen hoidossa on olennaista
eldamanlaadun parantaminen ja anemian ehkaiseminen seka hoito. Vuodon niukentamiseen
voi riittaa tulehduskipuldake ja tarvittaessa traneksaamihappo sen lisana. Usein hoidoksi
valikoituu ehkaisyvalmisteet kierron saannoéllistamiseksi tai vuodon lopettamiseksi.
Kuukautisten alkamiseen liittyva hairio eli juveniili metropatia aiheuttaa yleensa jatkuvaa
vuotoa. Sen hoidoksi voidaan kadyttaa esimerkiksi progestiinia ja yllapitona saannélliseen

kuukautiskiertoon yhdistelmaehkaisyvalmistetta. Ovulaatioon voivat vaikuttaa myds monet



perussairaudet ja niiden hoitoon kdytettavat ladkkeet. Esimeriksi epilepsia ja kilpirauhasen

vajaa- tai liikatoiminta voivat olla téllaisia. (Pelkonen & Holopainen, 2020, ss. 2304-2305)

Kuukautishairiot ovat yksi oire PCOS:sta eli munasarjojen rakkulataudista. Qireina esiintyy
liiallista karvoitusta seka epasaannollisia kuukautisia, myos aknea voi esiintyd. Munasarjojen
rakkulatautia sairastaa 5—15 prosenttia naisista. PCOS alkaa varhaisessa teini-idssa.
Diagnosoiminen on kuitenkin vaikeaa, silla nuorilla on yleensd muutenkin oireita, jotka
liittyvat munasarjojen rakkulatautiin. Esimerkiksi akne ja epasaannolliset kuukautiset ovat
nuorilla tavallisia. Nuoria tutkittaessa tulee ottaa huomioon, etta diagnoosia ei tulisi tehda,
jos kuukautiset ovat alkaneet alle kolme vuotta sitten. Myoskaan pelkalla kaikututkimuksella
ei voi diagnosoida munasarjojen rakkulatautia, jos kuukautisten alkamisesta on alle

kahdeksan vuotta. (Tiitinen, 2021; Morin-Papunen & Piltonen, 2018)

Diagnosoinnissa vuodon anamneesin selvittdminen on olennaisen tarkeaa. Elimelliset syyt
ovat harvinaisia nuorilla naisilla, yleensa ne ovat toiminnallisia ja menevat ohi kuukautisten
saatelyjarjestelman kypsyessa. Kyseessa voi edelld 1api kdytyjen syiden lisdksi olla tulehdus
tai raskaushairio. Tulehduksen taustalla on usein klamydia (Kuortti, henkilokohtainen
tiedonanto sdhkopostitse, 2021). Yleensa vuotohairiot loppuvat progestiinihoidolla. Hoitoa ei
kuitenkaan valttamatta tarvita, jos elimellista syyta ei [6ydy. Hormonaaliseen ehkaisyyn
liittyvat vuotohairiot ovat yleisia varsinkin minipillereiden tai muun progestiiniehkaisyn
kayttajilla ensimmaisien kayttokuukausien aikana. (Hurskainen, 2018) Jos hormonihoito
kuukautishairidissa ei auta, on potilas lahetettdava eteenpdin erikoissairaanhoitoon (Pelkonen

& Holopainen, 2020, s. 2303)

5 KUUKAUTISKIVUT

Tassa luvussa tarkastellaan kuukautiskipuja. Ensiksi avataan kuukautiskipujen kasitetta
yleisella tasolla, minka lisaksi kaydaan lapi kuukautiskipujen oireita ja syitd. Huomioituna on
my06s muutamia sairauksia, jotka voivat olla kivuliaiden kuukautisten taustalla. Lisaksi luvussa
kerrotaan kuukautiskipujen tutkimisesta ja jatkohoitoon ohjaamisesta. Aluksi on kuitenkin

kaytava lapi kuukautisten seka kuukautiskipujen taustalla olevat fysiologiset tekijat.
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5.1 Yleista kuukautiskivuista

Vaikka kuukautiset ovat hyvin normaali ja naisen elamassa toistuva asia, voivat ne olla naisen
elamaa haittaavia ja kivuliaita. Kuukautiskipujen taustalla on monenlaisia syita ja ndma kivut
voivat ilmaantua eri eldmadnvaiheissa ja eri tilanteissa. Lahes jokainen nainen kokee
jonkinlaisia kuukautiskipuja elamansa aikana, mutta jos kivut haittaavat normaalia elamaa tai
toissa kayntia, on tarkeda ottaa yhteytta terveydenhoitajaan tai ladkariin. (Tiitinen, 2020b;

Niinimaki, 2017)

Naisen lisdantymiselimiin kuuluvat kohtu, munasarjat, kohdun limakalvo, ematin,
kohdunkaulan kanava ja munanjohtimet. Nama on kuvattu edestdpain kuvassa 2. Nama
fysiologiset osat ja hormonitoiminta, jota aiemmassa luvussa kasiteltiin, ovat kuukautiskierron

taustalla ja ovat yhteydessa myos kuukautiskipuihin. (Terveyskyld, 2018a)

Kuva 2. Naisen lisddantymiselimet edesta kuvattuna (Terveyskyld, 2018a)

MUNANJOHDIN KOHTU

KOHTUONTELO

MUNARAKKULAN
KEHITYSVAIHEITA
MUNASARJASSA

MUNASARIJA

KOHTULIHAS
KOHDUN LIMAKALVO

KOHDUNKAULANKANAVA

EMATIN

KUVA: NAISEN LISAANTYMISELIMET

5.2 Kuukautiskipujen oireet ja syyt

Kuukautiskivut voivat olla primaarisia tai sekundaarisia. Primaariset kuukautiskivut ovat

kipuja, jotka ovat alkaneet noin 2—3 vuotta kuukautisten alkamisen jdlkeen, ja sekundaariset
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kuukautiskivut alkavat usein 30 ikdavuoden tienoilla. Kuukautiskipujen syntysyyna on
prostaglandiinien aktiivisuus kohdun limakalvolla (Tiitinen, 2020b; Niinimaki, 2017)
Prostaglandiinit ovat valittdjaaineita, jotka esimerkiksi tulehduksen ilmaannuttua herkistavat
hermoija kipuaistimukselle (Ladketietokeskus, 2021). Kuukautiskivuista karsivilla naisilla on
tutkittu olevan suurempi prostaglandiinipitoisuus kohdussa, jonka vaikutuksesta kohtu
supistelee. On havaittu, etta kuukautiskivuista karsivilla naisilla kohtu myds supistelee

normaalia tihedmmin. (Niinimaki, 2017)

Tyypillisimpia kuukautiskipuihin liittyvia oireita ovat vatsakivut, jotka tuntuvat
kramppimaisilta. Myos vatsan ongelmat, kuten ummetus tai ripuli kuukautisten aikana,
voivat olla kipujen oireita, silla kohdun supistuessa kuukautisvuodon poistamiseksi myos
suoli voi supistella. Kuukautisten aikana voi olla myos selkd- ja reisikipua seka

eri asteista paansarkya. (Tiitinen, 2020b) Vaikka kivut kuukautisten aikana ovat tiettyyn
pisteeseen asti normaaleja ja kuuluvat normaaliin kuukautiskiertoon, on huomioitava se,
ettd niiden ei pida haitata elamaa. Jos kivut ovat todella kovia ja estdavat normaalin
toiminnan sekd vaikuttavat tyokykyyn alentavasti, on talloin syyta hakeutua tutkimuksiin,
joiden kautta voidaan poissulkea gynekologiset sairaudet ja tutkimusten perusteella osataan
aloittaa oikea ja toimiva kipujen hoito Kipujen taustalla olevissa gynekologisissa sairauksissa
oireisto myos hieman vaihtelee riippuen sairaudesta. Gynekologisia sairauksia, jotka voivat
vaikuttaa kuukautiskipuihin, ovat muassa erilaiset tulehdukset, endometrioosi

ja adenomyoosi. (Terveyskyld, 2018a; Tiitinen, 2020b; Niinimaki, 2017)

Tulehdukset, jotka voivat aiheuttaa kipuja kuukautiskierron aikana, ovat klamydia,
sisasynnytintulehdus, ematintulehdus ja tippuri. Naissa oirekuvana ovat erilaiset vatsakivut
ja valkovuoto, joka on muuttunut esimerkiksi kovin haisevaksi tai muuttanut olomuotoaan
tai variaan. Sisasynnytintulehduksessa nousee usein myos korkea kuume ja kohtu on erittdin
aristava ja kipu pahenee tarindssa. Kuukautiskipujen selvittamisprosessissa tulehdukset on
syyta selvittaa, silla niista voi seurata pitkittyneina tulevaisuudessa haittoja, esimerkiksi
lapsettomuutta. Tippurin ja klamydian ehkdisemisessa suojattu seksuaalikdyttaytyminen on

my0s isossa roolissa. (Tiitinen, 2020c)

Kovia kipuja kuukautisten aikana voi aiheuttaa myds endometrioosi. Endometrioosi on

kohdun limakalvon sirottumatauti, joka tarkoittaa sita, etta kohdun limakalvomaista kudosta
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on muuallakin kuin kohdun sisalla, esimerkiksi munasarjoissa tai emattimen ja peradsuolen
valisessa tilassa (PSHP, 2020, Korento ry, n.d.) Tama kudos saa aikaan kroonistuneen
tulehduksen ja sen oireina ovat muun muassa todella kovat kuukautiskivut, joihin
tulehduskipuldadkkeet eivat auta. Tallaisia ovat esimerkiksi kivut kuukautisten valisena
aikana, ulostamiskivut ja hartiapistos. (Terveyskyld, 2020, Tiitinen 2020d) Vaikka
endometrioosi on yleinen sairaus, joka on noin 10 %:lla kaikista naisista, on muistettava, etta
kaikki kuukautiskivut eivat johdu endometrioosista. (Tiitinen, 2020d) Samoin on hyva
ymmartaa, ettd endometrioosi voi olla myds oireeton ja loytya yllattden vasta
gynekologisissa tutkimuksissa. Endometrioosin syntymissyyta ei tiedetd, joten sen syntyyn ei

voi itse vaikuttaa. (Tiitinen, 2020d; Terveyskyla, 2020)

Myo6s adenomyoosi voi olla syyna kivuliaisiin kuukautisiin. Talloin kuukautiset ovat yleensa
seka runsaat ettd kivuliaat. Adenomyoosissa kohdun limakalvokudosta on kohtulihaksen
sisalld, kun taas endometrioosissa kudosta on koko kohdun ulkopuolella. Adenomyoosia ei
yleensd ole nuorilla, silld se on estrogeenista riippuvainen sairaus ja usein se onkin
synnyttdneiden naisten kuukautiskipujen taustalla. (Seikkula, Niinimaki & Suvitie,

2016) Vaikka kuukautiskipujen taustalla voi mahdollisesti olla gynekologisia sairauksia, on
hyva muistaa, etta kuukautiskivut ovat kuitenkin my6s normaali asia, varsinkin jo kivut eivat

haittaa tavanomaista elamaa. (Terveyskyld, 2018a)

5.3 Kuukautiskipujen tutkiminen ja jatkohoitoon ohjaaminen

Kuukautiskipujen tutkiminen ja hoito alkaa siita, kun kuukautiskivuista karsiva hakeutuu
hoitoon esimerkiksi terveydenhoitajan kautta. On tarkeaa kartoittaa kipujen oireita
kokonaisvaltaisesti seka lahettaa jatkotutkittavaksi tarpeen vaatiessa. Ladkari voi
kuukautiskipujen syita tutkiessa lahettaa laboratoriokokeisiin, jos nakee taman tarpeelliseksi.
Yleensa kipuja tutkiessa ladkarin vastaanotolla [aakari tekee sisatutkimuksen ja oireiden seka
arviointinsa perusteella ottaa papakokeen emattimesta ja kohdunkaulan alueelta. (Tiitinen,
2020b) Papakoetta ei ole tarpeen ottaa nuorilta, ellei siihen nahda erityista syyta eika sita

tehda seulontatarkoituksissa alle 25-vuotiailta (Tiitinen, 2020e)

Laakari voi myos tehda gynekologisen ultradanitutkimuksen, esimerkiksi poissulkiessa kystia

tai endometrioosia. (Tiitinen, 2021). Laakarin arvioidessa tilannetta, voi han tehda ldhetteen
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magneettikuvaukseen, josta ndhddan tarkemmin kohdun ja lantion alue kuin ultradanella.
Esimerkiksi adenomyoosia ja endometrioosia tutkiessa tatd menetelmaa kaytetaan (Seikkula
ym., 2016) Nuorisoneuvolan ladkarin (Kuortti, henkilokohtainen tiedonanto sahkdpostitse,
2021) mukaan tama on kuitenkin harvinaista. Tarkeaa kuukautiskipujen tutkimisessa ja
hoidossa on se, ettad poissuljetaan gynekologiset sairaudet ja tulehdukset. Nain voidaan

reagoida kipuihin ja niiden aiheuttajiin ajoissa, jos reagoimisen tarvetta on. (Tiitinen, 2020b)

6 KUUKAUTISKIPUJEN HOITO

Tassa luvussa kdaydaan lapi kuukautiskipujen hoitoa opinnaytetyon kohderyhman mukaisesti.
Laakkeellisen hoidon osiossa kerrotaan erityisesti tulehduskipuldadkkeiden kaytosta.
Kuukautiskipujen hoito tapahtuu useimmiten yhdistelemalld hoitomuotoja, erityisesti

ladkkeellista ja ladkkeetonta hoitoa. (Suvitie, 2017)

6.1 Yleista kuukautiskipujen hoidosta

Kuukautiskipu on yksi elaméanlaatua heikentava oire, josta jokainen nainen jossain
eldamanvaiheessa karsii. Vaikeat kuukautiskivut voivat heikentda nuoren tyton elamaa
merkittdvasti; ne hairitsevat unen laatua, seksuaalisuutta ja koulunkayntia. Valtaosa nuorista
tarvitsee kuukautiskipuihin laakkeellista hoitoa, mutta jotkut parjaavat laakkeettomalla
hoidolla, kuten [ampdtyynylla tai liikunnalla. Yleensa naiselle riittaa tieto siita, etta vaiva on
vaaraton ja ettei se suurimmalla osalla ihmisista ole syy esimerkiksi lapsettomuuteen.
Kuitenkaan ndiden hoitojen tehosta ei ole tutkittua naytt6a. Ladakkeellisiin hoitoihin kuuluvat
muun muassa tulehduskipuladkkeet, yhdistelmaehkaisypillerit ja
progestiiniehkdisyvalmisteet, joita kdsittelemme seuraavassa kappaleessa. (Suvitie, 2017;

Kuukautiskivut: Kdypa hoito-suositus, 2021)

Kouluterveydenhuollossa tulisi kyselld nuorilta kuukautiskipujen mahdollisista oireista, koska
nuoret tytot eivat valttamatta hae aktiivisesti apua ja neuvoa kuukautiskipuihin. Suomessa
on tehty tutkimus, jonka mukaan valtaosa nuorista kayttaa kuukautiskipuihin kipulaakitysta,
mutta lahes puolet heista ei saa apua kipuldakityksesta. Tahan on syyna todennakdisesti se,
etta hoitomuoto on aloitettu liilan mydhaan ja se on riittamaton kipuihin nahden. Voi olla,

ettd kaytetdan myos muuta kuin tulehduskipuldakettd, esimerkiksi parasetamolia. Nuoren
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kipuoireita ei tule koskaan vahatelld, jos nuori hakeutuu esimerkiksi kouluterveydenhoitajan
puheille asian tiimoilta. Kasvava nuori tarvitsee luottamuksellisen hoitosuhteen, jossa han
kokee, ettd hanta kuunnellaan. Koulujen terveyskasvatuksella on todella keskeinen rooli

kyseisen asian suhteen nuorten valistamisessa. (Suvitie, 2017)

Nuori tulee ohjata ladkarin vastaanotolle, jos ladkkeettomat hoidot tai ilman reseptia
apteekista saatavat kipuladkkeet eivat auta. Nuorille tytdille tulisi myos muistuttaa, etta
vuotohdiriot ja kivut yhdessa ovat aihe varata aikaa ladkarin vastaanotolle. Jos oireet alkavat
dkillisesti tai ne pahenevat nopeasti, ovat ne myos syy hakeutua jatkotutkimuksiin. Ladkari
tekee oireiden mukaisen arvion kuukautiskivuista, ja maaraa sita myodden sopivan
ladkityksen kuukautiskipuihin. Jos nuorella jatkuu voimakkaat ja vaikeat kipuoireet, tulee
hanet ldhettad erikoissairaanhoidon gynekologin arvioon. Jos mikaan kokeiltu ladkemuoto ei
auta, voidaan joutua pohtimaan jopa kohdun poistoa. Tata tulee miettia vain, jos taustalla

on todettu vaikea endometrioosi tai adenomyoosi. (Tiitinen, 2020b)

6.2 Ladkkeellinen hoito

Ensisijainen hoito kuukautiskipuihin on tulehduskipuldakkeet, silld ne ovat tehokkaita ja
poistavat kivun ldhes kaikissa tapauksista. Tulehduskipuldakkeiden toimintamekanismi
perustuu kuukautiskipuja aiheuttavien prostaglandiinien tuotannon estamiseen. Ne myos
vahentavat kuukautisvuodon maaraa. Tulehduskipulaakkeet vaikuttavat kuukautiskipuun
parhaiten, kun kipuldadkitys aloitetaan noin 1-2 vuorokautta ennen kipujen alkamista.
Tarkeda on myos, ettd annos on tarpeeksi tehokas ja laakitys jatkuu siihen asti, etta kivut

lakkaavat. (Harkki, 2018; Suvitie, 2017)

Tulehduskipuldakkeita on olemassa useita erilaisia valmisteita, joista tutkimusten mukaan
tehokkaita kuukautiskipujen hoitoon ovat muun muassa ibuprofeeni, naprokseeni ja
ketoprofeeni. Suun kautta otettavia tulehduskipuladkkeita saa apteekista myos ilman
reseptia. Taman ikdisella kohderyhmalla ei yleensa ole kontraindikaatioita
tulehduskipuldaakkeiden kaytolle, mutta tulehduskipuldakkeet voivat aiheuttaa muun muassa
vatsaarsytysta. Toisaalta myos pitkdaikainen kaytto tulee varmistaa laakarilta
haittavaikutusten minimoimiseksi seka oikeanlaisen ladkityksen takaamiseksi. Parasetamoli

sen sijaan ei drsyta vatsaa, mutta sen ei ole todettu olevan yhta tehokas kuukautiskipujen
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hoidossa. (Fimea, n.d.; Suvitie, 2017) Parasetamolia voi kadyttaa tulehduskipuldakkeen kanssa
vhdistettyna, jos pelkka tulehduskipulddke ei auta yksindan. Kahta erilaista

tulehduskipuldaketta ei tule kdyttaa yhta aikaa. (Apteekki.fi, 2016)

Annostelussa on tarkeda huomioida tadssa lasten ja nuorten ikdryhmaéssa painon mukainen
annostus. Huomioitavaa on myos, etta tulehduskipulaakkeita ei tule kayttaa kuin yhta
valmistetta kerrallaan. Tarvittaessa tulehduskipulddkkeeseen voi yhdistaa
parasetamolivalmisteen, jos tulehduskipulddke ei yksinaan riita. Taulukossa 1 on luokiteltu
tulehduskipulddkkeiden seka parasetamolin annostus painon mukaan nuorten

kuukautiskipujen hoidossa. (Harkki, 2018; Suvitie, 2017; Fimea, n.d.)

Taulukko 1. Nuoren tyton kuukautiskipujen hoitoon soveltuvat painonmukaiset
kipulaakitykset (Suvitie, 2017)

Vaikuttava aine Aloitusannos, mg | Ylldpitoannos, mg | Suurin sallittu vrk-annos, mg

Ibuprofeeni 40-50 400 X 3-4 1600-2 000
>50 800 400-600 x 3—4 3200
Ketoprofeeni ' 40-50 50 25-50 x 2-3 100
: >50 100 25-50x2-3 200
Naprokseeni ' 40-50 250 250 % 2 500
>50 500-550 250-550 % 2 1100
Diklofenaakki' | 40-50 507 25 x 2-4 100
| s50 50 25-50%x2-4 200
.Mefenaa mihappo? 40-50 . 500 500 x 2-3 . 1500

[ >50 [ Annostelu kuten 40-50 ké:n painoiselle

Tolfenaamihappo : 40-50 Ei suositella

| >50 200 _ 200x3 | 600
. Parasetamoli® 40-50 . 500 500 x2-3 . 2000-2500
L oss0 1000 500-1000x3 3000

' Nopeavaikutteiset "rapid”-valmisteet eivit sovellu alle 14-vuotiaille.

250 mg:n kerta-annosta ei suositella alle 16-vuotiaille tai alle 55 kg:n painoisille.

3 Soveltuu yli 14-vuotiaille.

*Tulehduskipulaadkkeeseen yhdistettyna tai ensisijaisena, jos tulehduskipuldékkeen kaytolle vasta-aiheita. Maksimiannoksia
suositellaan kdytettavaksi vain lyhytaikaisesti.

Jos tulehduskipuladkkeet eivat auta kuukautiskipuihin riittavasti, aloitetaan kipuldaakkeen
lisdksi ehkaisyvalmisteen kaytto. Ehkaisyvalmisteen aloittaminen tulee kyseeseen my®ds, jos
nuori tarvitsee raskauden ehkaisya. Yhdistelmaehkaisy on ensisijainen valinta, ellei sen
kayttoon ole estettd. Esteina yhdistelmaehkaisylle voi taman ikaisella kohderyhmalla olla
esimerkiksi aurallinen migreeni, raskausepaily tai raskaus. (Suvitie, 2017; Kaypa hoito, 2021)

Suhteellisia vasta-aiheita yhdistelmaehkaisylle voi olla ylipaino tai jos nuori tupakoi
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runsaasti. (Kuortti, henkilokohtainen tiedonanto sahkopostitse, 2021)
Yhdistelmaehkaisyvalmisteet sisaltavat estrogeenia seka progestiinia. Yhdistelmaehkaisysta
on olemassa eri antoreitteja — tabletit suun kautta, vaginaan asetettava rengas seka iholle
kiinnitettavat laastarit. Kuukautiskipuihin ndma valmisteet auttavat muun muassa estamalla
ovulaatiota seka estamalla kohdun limakalvon kasvamista, jolloin oireita aiheuttavien
prostaglandiinien maara vahenee. Yhdistelmaehkaisyvalmisteiden valilla ei ole todettu eroja
tehossa. Yleisimmin kdytetdan suun kautta otettavia pillereita. (Suvitie, 2017; Kaypa hoito,

2021)

Vaihtoehtona on my0s progestiiniehkaisyvalmisteet, jos yhdistelmaehkaisyvalmisteita ei voi
kayttaa kontraindikaatioiden tai haittavaikutusten vuoksi. Progestiini vahentaa
kuukautiskipuja muun muassa ohentamalla kohdun limakalvoa seka ehkaisemalla
ovulaatiota. Progestiinivalmisteista on olemassa suun kautta otettavien tablettien lisaksi
kohdunsisdinen hormonikierukka seka kasivarteen asennettava ehkaisykapseli.
Hormonikierukka ja kapseli ovat pitkaaikaisia ehkaisyvalmisteita. Erityisesti kohdunsisdisen
kierukan on todettu vdahentavan kuukautiskipuja ja -vuotoja myos teini-ikaisilla. Nuorilla
aikuisilla sen on todettu erdan tutkimuksen mukaan olevan tehokkaampi kuukautiskipuihin
kuin yhdistelmaehkaisyvalmisteet. Jos kuukautiskivut eivat helpota ehkaisyvalmisteen ja
kipulaakityksen yhdistelmalla, ovat ldakarin jatkotutkimukset tarpeellisia. (Suvitie, 2017;

Kaypa hoito, 2020)

Sairaanhoitajakoulutuksen kayneellda on mahdollisuus opiskella ladkkeen maaraamisen
lisdkoulutus. Terveydenhoitaja on kdaynyt myds sairaanhoitajan koulutuksen, joten myads
terveydenhoitajalla on oikeus kayda tallainen lisakoulutus. Ladkkeen maaraamisoikeuden
lisdkoulutuksia jarjestetdan Suomessa monissa ammattikorkeakouluissa ja koulutus
toteutetaan yhdessa yliopistojen kanssa. Vaatimuksena koulutukseen osallistumisena on,
ettd sairaanhoitajalla taytyy olla tyokokemusta viiden vuoden sisdaan kolmelta vuodelta
tyopaikassa, jossa han maaraisi ladkkeita. Ladkkeen maaraamisen lisakoulutuksen kayneita
sairaanhoitajia tyoskentelee esimerkiksi terveyskeskuksen avovastaanotoilla. (Sinkkonen,
Huuskonen & Tella, 2016) Ladkkeitd, joita sairaanhoitaja ja tdten myos terveydenhoitaja voi
maarata, ovat myos tietyt kipuldadkkeet ja ehkdisyvalmisteet. (Sosiaali- ja terveysministerion

asetus ladkkeen maaraamisesta 1088/2010, liite 1 221/2021)
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6.3 Ladkkeeton hoito

Kuukautiskipuja voidaan hoitaa myds laakkeettdmin keinoin. Liikkkuminen, erilaiset
urheilumuodot, kuten jooga, seka lampdohoito voivat helpottaa kipujen kanssa selviamista.
(Tiitinen, 2020b.) Vaikka kaikista ndista hoitokeinoista kuukautiskipujen hallinnassa ei ole
tutkimuksellista nayttdd, on esimerkiksi lilkkunnan ja lampo6hoidon todettu auttavan
kuukautiskivuista karsivid. Lampdhoidon on todettu olevan hyva hoitomuoto
kuukautiskipujen helpottamiseen. Limmon on huomattu auttavan joskus jopa yhta hyvin
kuin parasetamolin, esimerkiksi kun kaytetaan lampotyynya vatsalla. (Niinimaki, 2017, s.15;

Thakur & Anu Radha, 2021)

Myo6s muita hoitoja, kuten erilaisia ruokavaliohoitoja tai vitamiinien ja hivenaineiden
lisddmista on testattu, mutta ndidenkdan vaikuttavuudesta ei ole nahty tutkimuksellisesti
olevan hyotya kuukautiskipujen hoidossa. (Suvitie, 2017, s. 289) Joidenkin tutkimusten
mukaan on todettu, ettd 100 mg:n vuorokausiannoksina B-vitamiini on paljon tehokkaampi
kuin jokin lumeldaake. Kuukautiskipujen lievittavien vaikutuksien taustalla on muutaman
tutkimuksen mukaan myos D-, E- ja B6-vitamiinin seka hyvéalaatuisten rasvojen, kuten rypsi-
tai oliivioljyn, kdyttdminen ruokavaliossa. Myo6s ravitsemuksellisesti huonojen vaihtoehtojen,
kuten pikaruokien, valttaminen on suotuisaa kuukautiskipujen vahentamiselle. (Niinimaki,

2017; Thakur & Anu Radha, 2021)

Kuukautiskipujen hoidossa on tarkeaa ottaa huomioon kipujen aste. Vaikka ladkkeettomat
keinot ovat ensisijaisia hoitoja kipuihin, eivat ne silti ole valttamatta riittavia poistamaan tai
edes lievittamaan kipuja. Talldin voi olla syyta turvautua lisaksi ladkkeellisiin hoitomuotoihin.
(Tiitinen, 2020b) Liikunta auttaa kuukautiskipuihin vahentamalla kipua aiheuttavien
prostaglandiinien vapautumista. Lisaksi liikunta vahentada kuukautisvuodon maaraa. Liikunta
auttaa kuukautisvaivoihin seka matalalla etta korkealla intensiteetilla harrastettuna.
Matalatehoinen liikunta laskee elimiston kortisolin maaraa, jolloin kipua aiheuttavat
prostaglandiinit elimistossa vahenevat. Korkeatehoinen liikunta puolestaan vahentaa kipua

aiheuttavaa tulehdusreaktiota. (Liira, 2019)

Yksi ladkkeetdon hoitomuoto on TENS eli sahkéstimulaatiohoito. TENS-hoito nadyttaisi useiden

tutkimuksien mukaan lieventavan jonkin verran kuukautiskipuja. Sen etuja on muun muassa
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pienet riskit seka kaytdn vahaiset vasta-aiheet. Taman lisaksi TENS-hoito vaikuttaa
tutkimuksien mukaan vahentavan kipuladkkeiden kayttoa seka parantavan kayttdjansa
elamanlaatua. Kuitenkin TENS-hoidon kayttamisesta kuukautiskipuihin tarvittaisiin lisaa

tutkimustietoa. (Elboim-Gabyzon & Kalichman, 2020)

7 TERVEYDENHUOLTOPALVELUT 10 - 22-VUOTIAILLE NUORILLE

Koulu- ja opiskeluterveydenhuollon sekad nuorisoneuvolan henkildkunta kohtaa ja hoitaa
nuoria tyttoja ja naisia, joilla on kuukautiskipuja. Tassa luvussa kerrotaan yleista tietoa koulu-
ja opiskeluterveydenhuollon palveluista sekd nuorisoneuvolasta, joka on toinen
opinnaytetydmme tilaajista koulu- ja opiskeluterveydenhuollon lisaksi. Kuukautiskivuista
karsiva nuori saattaa jo ylaasteella tarvita apua ja silloin yleensa han kaantyy
kouluterveydenhoitajan puoleen. Talléin terveydenhoitajan tulee osata kohdata nuori

ongelmansa kanssa oikealla tavalla ja tasta aiheesta kerromme luvussa 7.3.

7.1 Koulu- ja opiskeluterveydenhuolto

Kouluterveydenhuollon asiakkaat ovat peruskouluikdisia ja heidan perheitdan. Palvelu on
lakisdateinen, se on maksuton ja palvelua on saatavilla koululla tai sen valittémassa
laheisyydessa koulupaivan aikana. Kouluterveydenhuollon ty6ta ohjaa toimintaohjelma, joka
on laadittu neuvolatoiminnalle, koulu- ja opiskeluterveydenhuollolle ja lasten ja nuorten
suun terveydenhuollolle. Henkildst6on kuuluvat kouluterveydenhoitajat ja -ladkarit.
Kouluterveydenhuollon lapsien tarkastukset tehdaan vuosittain ja laajat terveystarkastukset
luokilla 1, 5 ja 8 toteutetaan yhdessa vanhempien kanssa. Tarkastuksissa arvioidaan lapsen
fyysista ja psyykkista terveydentilaa. Lisaksi kouluterveydenhuollossa tavataan oppilasta tai
perhetta tarpeen mukaisesti. Kouluterveydenhuollon terveydenhoitajat pitavat avointa
vastaanottoa, jonne oppilaat voivat menna keskustelemaan terveydenhoitajan kanssa ilman

ajanvarausta mielta askarruttavista asioista. (THL, 2021a)

Oppilaille voidaan myds jarjestda lisakdynteja, joissa voidaan seurata tarkemmin esimerkiksi
terveys- ja hyvinvointitilannetta. My0s tarvittaessa voidaan tarkastella esimerkiksi perheen
tilannetta tai oppilaan kasvua ja kehitysta tiheammin. Ammattilaisten on tarkeaa

yhteistydssa vanhempien kanssa havaita varhaisessa vaiheessa ongelmia ja tarjota niihin
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tarvittavaa tukea. Kouluterveydenhuollon tehtdavana ovat vanhempien tukeminen, oppilaan
erityisen tuen varhainen tunnistaminen, oppilaan kasvun ja kehityksen edistaminen,

kouluympariston turvallisuuden seuranta ja suun terveydenhuolto (THL, 2021a)

Opiskeluterveydenhuolto on suunnattu toisen asteen oppilaitosten opiskelijoille.
Korkeakouluopiskelijoille terveydenhuollon tarjoaa Ylioppilaiden terveydenhuoltosaatio
YTHS. Opiskeluterveydenhuoltoon kuuluu myos opiskeluyhteison hyvinvoinnin seuranta ja
edistaminen seka opiskeluympariston turvallisuus ja terveellisyys. Tavoitteena
opiskeluterveydenhuollolla on yllapitaa ja edistaa opiskelijan hyvinvointia ja terveytta.
Opiskeluterveydenhuollolla on velvollisuus jarjestaa terveyden- ja sairaanhoitopalveluja
opiskelijoille. Tahan luetaan myos mielenterveys- ja paihdetyo, seksuaaliterveyden
edistaminen seka suun terveydenhuolto. Opiskeluterveydenhuollon tulee myos tunnistaa
opiskelijan erityisen tuen tai tutkimuksen tarve, tukea opiskelijaa ja ohjata tarvittaessa

jatkotutkimuksiin ja -hoitoon. (THL, 2021b)

Opiskeluterveydenhuoltoa saatelee terveydenhuoltolaki ja valtioneuvoston asetus
neuvolatoiminnasta, koulu- ja opiskeluterveydenhuollosta seka lasten ja nuorten
ehkaisevastd suun terveydenhuollosta. Toimintaperiaatteina opiskelijaterveydenhuollolla on
opiskelijalahtoisyys, varhainen puuttuminen ja monialainen yhteistyo. Laki
korkeakouluopiskelijoiden opiskeluterveydenhuollosta astui voimaan 1.1.2021. Sen
tarkoituksena ja tavoitteena on turvata opiskelijoille korkeakouluopiskelijoiden
opiskeluterveydenhuollon palvelut seka parantaa palvelujen saatavuutta ja laatua. (THL,

2021b)

7.2 Nuorisoneuvolan toiminta

Tampereen kaupungin tarjoama nuorisoneuvolapalvelu on alle 22-vuotiaille tamperelaisille
ja oriveteldisille tarkoitettu seksuaaliterveyden neuvola, joka ei kuulu
opiskeluterveydenhuollon piiriin. Tampereen ainoa nuorisoneuvola sijaitsee Tipotien
sosiaali- ja terveysasemalla. Nuori saa nuorisoneuvolassa apua ehkaisyn aloitukseen ja
seurantaan, seurusteluun, seksuaalisuuteen, kuukautisvaivoihin, seksitauteihin seka
raskauden keskeytykseen liittyvissa asioissa. Palvelu on nuorelle tdysin maksutonta.

Nuorisoneuvolasta saa terveydenhoitaja- ja lddkaripalveluja. Nuori itse, ldheinen tai
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yhteistyotaho voi varata ajan nuorisoneuvolaan ja sinne mentdessa nuorella ei tarvitse olla
lahetetta. Nuorella on vapaaehtoisesti mahdollisuus tayttaa alkuhaastattelulomake, jonka
han voi ottaa ensimmaiselle terveydenhoitaja- tai ladkarikdaynnille mukaan. Kaynnin
vhteydessa kartoitetaan laaja-alaisesti nuoren terveytta ja hyvinvointia hyodyntaen

alkuhaastattelulomaketta, jos nuori on sellaisen tayttanyt. (Tampereen kaupunki, n.d.)

7.3 Terveydenhoitajan rooli lasten ja nuorten kuukautiskipujen hoidossa

Terveydenhoitajan tyo vastaanotolla pohjautuu tutkittuun tietoon, uusimman tiedon
kdyttamiseen tyossa seka kaytdnnon hoitotyon osaamiseen. Tyotad ohjaavat
terveydenhoitotyon arvot sekd terveydenhoitajan eettiset periaatteet. Lainsdadanto ja
terveyspoliittiset linjaukset vaikuttavat tyohon myos. Terveydenhoitajan tyo on itsenaista,

mutta hdan on myds osa moniammatillista tiimia. (Terveydenhoitajaliitto, n.d.)

Terveydenhoitajan tehtaviin kuuluu kuukautiskipujen hoidossa osata omahoidon
ohjaaminen seka lapsen ja nuoren voinnin seuraaminen vastaanotolla. Terveydenhoitaja
ohjaa lapsen tai nuoren tarvittaessa ladkarille tai muulle ammattilaiselle. Kriteereista, milloin
kuukautiskipuinen lapsi tai nuori ldhetetdan laakarille, kerrotaan enemman opinndytetyon
kappaleessa 5.3. (Terveydenhoitajaliitto, n.d.; THL, 2021c) Suvitien (2017) mukaan
kuukautiskivut on nuorilla yleinen elamanlaatua heikentava tekija ja niiden hoitaminen on
usein riittamatonta. Hanen mukaansa nuoret eivat mydskaan hae valttamatta apua

oireisiinsa, silla kuukautiskipuja pidetaan yleisesti normaaleina.

Lapsen ja nuoren hyva ja aito kohtaaminen koulu- ja opiskeluterveyspalveluissa on tarkeaa,
silla lapsi tai nuori on talldin ensimmaista kertaa itsendinen asiakas
terveydenhuoltopalveluissa. Kohtaamiseen liittyy paljon vaikuttavia tekijoitda. Kohtaaminen
vaatii hyvia vuorovaikutustaitoja seka kykya muodostaa luottamuksellinen ilmapiiri.
Kuukautiskipujen hoito on sensitiivinen aihe, silla hoitoon hakeutuminen saattaa olla heille
vaikeaa. On tarkeaa, etta lapsi tai nuori tulee kuulluksi hoitavan tahon toimesta ja
hoitosuhde on luotettava. Oikeanlaisen tiedon saaminen kipujen hoidosta on tarkeaa.

(Hietanen-Peltola, Rautava, Laitinen & Autio, 2019; Suvitie, 2017)
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Myos ehkdisyvalmisteisiin saattaa liittya pelkoja tai uskomuksia, joita terveydenhoitajan on
hyva osata oikaista. Kipuoireet tulee ottaa tosissaan eika niita pida vahatella.
Terveydenhoitajalla tulee olla kiinnostusta edistaa ja vaalia lapsen seka nuoren terveytta.
Myo6s empaattinen suhtautuminen ja hyvat kuuntelutaidot lisdavat kohtaamisen
onnistumista merkittavasti. Asioiden puheeksi ottamisen taito on tarkeaa. Terveydenhoitaja
kohtaa tydssdaan myos maahanmuuttajalapsia tai -nuoria. Tall6in kulttuurisensitiivisyys on
tarkeaa ja hyvan vuorovaikutuksen luominen on keskeisessd asemassa, varsinkin jos

kanssakdymisen avuksi tarvitaan tulkkia. (Hietanen-Peltola ym., 2019; Suvitie, 2017)

8 HYVA OHJAUSMATERIAALI KOULU- JA OPISKELUTERVEYDENHUOLLOSSA

Rentola (2006, ss. 92-94) kirjoittaa ohjeita hyvan oppaan laatimisesta. Kdytdmme hyvan
oppaan laatimisen periaatteita tdssa kontekstissa hyvan ohjausmateriaalin tekemisen apuna.
Hyva opas on tarkoitettu opettamaan lukijalle uusia asioita. Oppaan toteuttamisen tulisi
keskittya kuuntelemaan lukijansa toiveita. Laatiessa opasta tulisi miettid, minkalaisia ohjeita
lukija tarvitsee ja mitd han voi oppaasta oppia. On tarkeda myos tietda jotain siitd, mita lukija
jo aiheesta tietda, jotta opas ei kavisi ldpi liian itsestdan selvia asioita lapi. Oppaan lukija
tarvitsee kirjoittaman antamaa tietoa. Kirjoittajalle olisi kuitenkin myos tarkeda osata

etdantya kirjoittamastaan aiheesta. (Rentola, 2006, ss. 92—94)

Oppaan laatimisessa on tarkeaa luoda hyva rakenne, joka palvelee seka tekijaa etta lukijaa.
On hyva luoda ensin sisaltésuunnitelma ja sen pohjalta luoda laaja teoriapohja. Sen pohjalta
on hyva karsia liikaa tietoa ja keskittya tarkeimpiin sisaltéaiheisiin. (Rentola, 2006, ss. 98—99)
Meidan opinndytetydmme laaja teoriapohja on ollut perustana ohjausmateriaalin
luomiseen. Kerasimme tietoa tarpeisiimme riittavasti ja olemme ohjausmateriaalissamme

keskittyneet kohderyhman kannalta olennaisimpien asioiden kasittelyyn.

Hyvassa oppaassa on tarkeaa kayttaa ymmarrettavaa ja selkeaa kieltd. Ammattitermeja ei
kannata kadyttaa, jos lukija ei niita voi ymmartaa. Opinnaytetydmme ohjausmateriaalissa sen
sijaan voi hyvin kayttaa ammattitermeja, silla kohderyhmamme on hoitotyon ammattilaiset.
Hyva opas puhuttelee suoraan lukijaa kdskymuodoin, silla tiedetaan, etta ohjeet on heille

osoitettuja. Otsikoinnin olisi hyva olla selkea ja ytimekas, eika siina kannata kayttaa
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ammattitermeja. Asiasisalto on hyva jakaa kappaleisiin, jotta se pysyy selkedlukuisena.

(University of Bath, 2021)

9 OPINNAYTETYON TARKOITUS JA TAVOITTEET

Opinnaytetyon tarkoituksena on tuottaa terveydenhoitoalan ammattilaisille
ohjausmateriaali kuukautiskipuisen nuoren hoitotyon tueksi. Ohjausmateriaalilla
vahvistetaan ja tuetaan terveydenhoitajien seka sairaanhoitajien tietamysta
kuukautiskipujen hoidosta. Lisaksi tarkoitus on myos vahvistaa vaikean aiheen avointa

kohtaamista ja edistda suvaitsevaa vuorovaikutusta.

Taman opinndytetyon tavoitteena on vahvistaa terveydenhoitajien ja sairaanhoitajien
osaamista kuukautiskipuisen nuoren hoitotyossa. Tyossa hyddynnetaan tutkittua tietoa
ladkkeellisista ja ladakkeettomista hoitomuodoista, joista terveydenhoitajat koulu- ja
opiskeluterveydenhuollossa sekd nuorisoneuvolassa saisivat tukea kivuista kdrsivan nuoren
hoidon tueksi. Lisaksi tavoitteena on tuoda tarked ja sensitiivinen aihe ndkyvammaksi
vhteiskunnalliselle keskustelulle ja avata keskustelua ja ymmarrysta kuukautiskipujen
hoitotydssa laajemminkin. Tavoitteena on myods edistda opinndytetyon tekijoéiden
ammatillista ymmarrysta aiheesta seka tuottaa sellainen opinnaytetyo, jota myoés muut
terveydenhuollon ammattilaiset seka asiasta kiinnostuneet voivat lukea saadakseen lisda
ymmarrysta aiheesta. Lahdekritiikki on todella tarkedssa asemassa, kun on kyse oppaan,
ohjeistuksen tai muun tietopaketin tuottamisesta opinndytetydna. Tarkeaa on pystya

todistamaan, etta tieto on oikeaa ja luotettavaa. (Vilkka & Airaksinen, 2003, ss. 55-56)

Opinnaytetyon tavoite on, etta opiskelija osoittaa valmiuksiaan soveltaa tietoja ja taitojaan
ammattiopintoihin niihin liittyvissa kaytannon asiantuntijatehtavissa. Opiskelija myos
kehittda omia valmiuksia omaan ammattiinsa. AMK-tutkinnossa opinnadytetyon
tarkoituksena on helpottaa siirtymista opiskelijasta ammattilaiseksi. Opiskelija saa myds
opinnadytetydsta apua luomaan yhteyksia oman alansa toimintaymparist66n- ja kulttuuriin.
Se toimii myds hyvana yhteistyon luojana opiskelun ja tydelaman valilla. Tavoitteena on
toiminnan opastaminen ja ohjeistaminen tyoelamalahtoisesti seka kaytanndnlaheisesti.
Toiminnallisen opinndytetyon tavoite voi olla myds jarkeistaa tai jarjestaa toimintaa.

Tuotoksena opinndytetyoprosessista voi olla esimerkiksi opas tai ohje ammatilliseen
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kayttdéon. Toiminnallisen opinndytetyon toteuttamistapaan vaikuttaa esimerkiksi koulutusala
ja opinndytetyon tilaajan toiveet. Tuotoksen lisdksi toiminnallinen opinnaytetyo sisaltaa

toiminnan teoreettisuuden. (HAMK, 2021; Vilkka & Airaksinen, 2003, ss. 9-10)

10 OPINNAYTETYO PROSESSINA

Tassa luvussa kdaydaan lapi tdman opinnaytetyon prosessia. Luvussa kasitelldan tyon
suunnittelua, toteuttamisprosessia sekd opinndytetyon arviointia. Lisdksi lapi kdydaan

ohjausmateriaalin toteuttamista toiminnallisen opinnaytetyon kannalta.

Tama opinnaytetyo laadittiin toiminnallisena opinndytetyona. Toiminnallinen opinnaytetyo
on tydelaman tarpeisiin kehitetty tuotos, minka tarkoituksena on kehittda kaytannon
toimintaa tyopaikalla. Se sisdltaa teoriaosuuden seka toiminnallisen osuuden, joka voi olla

esimerkiksi esite, luento tai ohjekirja. (HAMK, 2021)

10.1 Opinnaytetyon suunnittelu ja toteuttaminen

Opinnaytetyoprosessi alkoi suunnitteluvaiheella. Ennen suunnitteluvaihetta opinnaytetyon
aihe oli paatetty — aiheeksi valikoitui kuukautiskipujen hoito. Aiheen valinta oli selked, silla
opinnadytetyon tekij6illa on erityista mielenkiintoa naistentauteja kohtaan. Lisaksi
terveydenhoitajan tydssa on erittdin tarkedaa ymmartaa kuukautiskipuja ja niiden
hoitomenetelmia, mika myos oli innoittajana ohjausmateriaalin teolle. Opinnaytetyon
tyoelamayhteistyoksi valikoitui kartoituksen jalkeen Tampereen kaupungin koulu- ja

opiskeluterveydenhuollon sekd Tampereen nuorisoneuvolan.

Heti opinndytetydn alussa suunniteltiin opinndytetyon tiedonhakua. Tietokannat, joista

tietoa haettiin ovat Terveysportti, PubMed, Medic, Google Scholar ja Science Direct.

n u

Hakusanoina kaytettiin muun muassa: “kuukautiskivut”, “kuukautiset”, “endometrioosi”,

n u U n u o u

“naisen anatomia”, “murrosika”, “puberty for girls”, “ohjausmateriaali”, “sahkodinen opas”,
“menstruation ”, “menstrual cramps”, “menstrual pain treatment”ja “guidance material”.
Tarkeita tietoldahteita olivat myds Kaypa hoito -suositukset seka erilaiset jarjestdjen seka

potilasyhdistysten verkkosivut.
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Hakusanoilla [6ydettyja lahteitd on tarkasteltu kriittisesti ja niita on arvioitu, ovatko ne
opinnaytetyohon soveltuvia. Hakutulokset rajattiin niin, etta kaikki hakutulokset tuli olla
julkaistu viimeisen kymmenen vuoden sisdlld. Lahteen piti olla luotettava tieteellinen Iahde
ja esimerkiksi blogitekstit ja muut ei-vertaisarvioidut artikkelit on jatetty pois
opinnaytetyosta. Suunnitteluvaiheessa opiskelijat olivat yhteydessa puhelimitse ja

tiimipalavereissa Microsoft Teams -yhteydella.

Toteutusvaiheeseen siséltyi teorian kirjoittamista lahteiden kautta. Teorian
kirjoitusvaiheessa opinndytety0 jaettiin otsikoittain kolmeen osaan eli kaikki tekijat
kirjoittivat teoriaosuutta saman verran. Taman jalkeen osia vaihdeltiin niin, etta lopulta
jokainen opinndytetyon kappale oli kdyty lapi kolmen ihmisen kirjoitusprosessin kautta.
Taman jalkeen opinndytetyon prosessissa siirryttiin tekemaan toiminnallista osuutta
ohjausmateriaalia. Toteutusmuotona on PowerPoint-esitys, joka esitetddan Teams-
sovelluksessa tyon tilaajille. Tama esitystilanne myos tallennettiin ja ldhetettiin heille

myo6hempaa kayttoa varten.

Ohjausmateriaalin teon tavoitteena oli saada kattava tietopaketti kuukautiskipujen hoidosta
terveydenhoitajien tyon tueksi. Ohjausmateriaalin tuli palvella terveydenhoitajia siten, etta
siitd voi katsoa vastaanoton aikana tarvittavia tietoja tilaajan toiveiden mukaan, jos
potilaana vastaanotolle tulee kuukautiskivuista karsiva nuori nainen. Ohjausmateriaalin
sisaltdé muokkautui opinndytetydprosessin edetessa. Tilaaja antoi muutamia ideoita koskien
ohjausmateriaalin sisdlt6a, mutta muuten ohjausmateriaalin sisalta oli vapaasti valittavissa.

Ohjausmateriaaliin tehtiin muutoksia palautteiden perusteella.

Viimeistelyvaiheessa viimeisteltiin teoriaa viela viimeisten I16ydettyjen ldhteiden avulla. Kun
teoria oli valmis, siirryttiin ohjausmateriaalin tekoon. Kolme tekijaa tekivat aikaisemmin
jaetuista otsikoista Powerpoint-esitykseen dioja ja tamankin jalkeen vaihdettiin osia niin,
etta jokainen kirjoittaja kavi toistensa diojen sisallot lapi. Kun diaesitys oli tehty, tekijat
odottivat opettajilta lupaa pitdmaan loppuseminaaria, johon osallistuivat tekijat seka tilaajat.

Loppuseminaarin ajankohdaksi sovittiin tilaajan kanssa maaliskuu 2022.
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10.2 Ohjausmateriaali tyontekijoiden tueksi

Aiheen valinnassa suositellaan Vilkan ja Airaksisen (2003, ss. 23) mukaan kaytettavaksi omia
mielenkiinnon kohteita opinnoissa tai tyoelamassa. Tarkeaa heidan mukaansa olisi my0s,
ettd aihe motivoi tekijaansa. Juuri nama asiat vaikuttivat aihevalintaamme, silla meilla
kaikilla on suurta kiinnostusta seka naistentauteja, etta opiskeluterveydenhuoltoa kohtaan.
Opinnaytetyossamme nama molemmat yhdistyvat ja voimme hyddyntadad oppimaamme
terveydenhoitajan tyossa. Halusimme tehda ohjausmateriaalin aiheestamme koulu- ja
terveydenhoitajille seka nuorisoneuvolaan myds siksi, ettd olemme havainneet jo itse
nuorempina, ettei tasta aiheesta eika varsinkaan kuukautiskipujen ladkkeettomasta hoidosta

ole aina saanut tarpeeksi informaatiota hoitohenkilokuntaa kohdatessa.

Heti opinndytetyon alussa tekijoille oli selvaa, ettda haluamme tehda opinnadytetyon
toiminnallisena. Pidimme tilaajien kanssa yhteisen palaverin toukokuussa 2021, jossa
kavimme meidan ehdotuksiamme ohjausmateriaalista ldpi. Tilaajien toiveena
opinnaytetydlle oli saada selkea ohjausmateriaali kuukautiskipujen hoidosta.
Ohjausmateriaalin kohderyhméana ovat opiskeluterveydenhuollon ja nuorisoneuvolan
terveydenhoitajat, ja materiaalin tarkoitus on tukea heidan tyoskentelyaan ja kehittda
heidan osaamistaan kuukautiskivuista. Erityisesti kivun ladkkeettéoman hoidon ohjauksen
osaamisen tukeminen oli tilaajille tarked, silld se on ensisijainen valinta kipujen hoidossa.

Tilaajien toiveena oli, etta toteutamme oppaan sahkoéisena luentona.

Hoitotyon ammattilaiset, tassa tapauksessa terveydenhoitajat, opettelevat tydssaan
jatkuvasti uusia asioita. Etenkin sahkoisten oppimismateriaalien kdaytto on nykyaan yleista ja
tdman etuja on muun muassa kustannustehokkuus, hyédynnettavyys ja saavutettavuus.
Yhden tutkimuksen mukaan tehokkaiden koulutusratkaisujen suunnittelemiseksi on hyva
selvittda ammattilaisten motivaatio kasiteltavaan aiheeseen, jotta niista saataisiin
mahdollisimman tehokkaita. Tama tutkimus osoitti myds, etta verkko-oppiminen on
hoitotydon ammattilaiselle mielekasta ja siina voi hyddyntaa itseohjautuvaa oppimista.

(Daniel & Wolbrink, 2019)

Sahkdinen ohjausmateriaali toteutettiin tilaajan, eli Tampereen kaupungin terveyspalvelujen

toivomalla tavalla PowerPoint-esityksena Microsoft Teams-yhteyden kautta, jossa oli
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diaesityksen lisdksi puheosuuksia. Ohjausmateriaali tehtiin silld periaatteella, etta
terveydenhoitajat voivat oman tyonsa lomassa tutustua ohjausmateriaaliin ja ndin saavat
tukea tydskentelylleen kuukautiskipuasiakkaiden kanssa. Pidetyn diaesityksen jalkeen
lahetimme sahkopostitse tallennetun Microsoft Teams-yhteyden kautta pidetyn
ohjausmateriaalin ja PowerPoint-esityksen opinnaytetydémme yhteyshenkil6lle, joka lupasi
jakaa tiedostot Tampereen kaupungin koulu- ja opiskeluterveydenhuollon seka

nuorisoneuvolan terveydenhoitajille.

11 POHDINTA

Tassa luvussa kdaydaan opinndytetyoprosessia lapi kokonaisvaltaisesti. Luvussa pohditaan
prosessin onnistumista alusta loppuun, siihen liittyvia haasteita seka lopputulosta. Luvussa
arvioidaan myds, miten opinndytetyo vastaa sille asetettuun tarkoitukseen ja tavoitteisiin

sekd pohditaan opinndytetyoprosessin eettisyytta ja luotettavuutta.

11.1 Opinnaytetyoprosessin pohdinta

Opinnaytetyota aloittaessa mietimme, pystymmeko omien elamantilanteidemme vuoksi
tekemdan opinndytetyon kolmen henkilon ryhmana. Prosessi on ollut haastava, koska
tavoite opinndytetyon valmistumisesta venyi kahdesti eteenpadin siita mita sovimme, eli
joulukuusta 2021. Opinnaytetyota aloitettiin tekemaan tammikuussa 2021. Ennen sita
jokaisen opiskelijan oli suoritettava Hameen ammattikorkeakoulun tekeman opinnaytetyon
osaaja-osaamismerkki. Osaamismerkki ja siihen liittyva tentti suoritettiin internetissa olevalla
koulun Learn-oppimisalustalla. (Himeen ammattikorkeakoulu, 2021) My6s meneilldan oleva
koronaviruspandemia toi omat haasteensa opinndytetyon tekemiseen, silla olemme

joutuneet pitamaan kaikki kaydyt palaverit etayhteydella.

Opinnaytetyon toteuttamiseksi koimme parhaaksi jakaa tyo osiin, silla etayhteydellad yhdessa
kirjoittamisen koimme melko mahdottomaksi. Toteutustapa osoittautui kuitenkin
mielestamme erittdin hyvaksi ja se antoi tilaa tehda tyota omaan tahtiin ilman jatkuvia
aikataulujen sovitteluja. Teimme suunnitelman opinndytetyosta, joka esitettiin opettajille
helmikuussa 2021. Opettajat hyvaksyivat suunnitelman ja seuraavaksi pidimme Teams-

palaverin tilaajien kanssa huhtikuussa 2021. Aloimme naiden palavereiden jalkeen
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tyostdmaan teoriavaihetta, jonka suunniteltiin olevan valmis alkusyksylld 2021. Tekijoilla

takaraja opinndytetyon valmistumiselle oli maaliskuu 2022.

Haasteita opinndytetyOprosessissa on tuonut myos se, ettad kaksi kolmesta tekijasta teki
muita opintoja taman prosessin ohella eika aikataulullisesti ollut helppoa sopia esimerkiksi
tekijoiden kesken omia palavereja opinnaytetyohon liittyen. Opimme opinnaytetyota
tehdessa suunnitelmallisuutta seka pitkajanteisyytta. Kaikilla meilla tekijoilla on huono
stressin sietokyky, joten pitkdjanteisyytta on tyota tehdessa vaadittu paljon. Tyon
keskenerdisyytta oli vaikea sietda, koska olisimme halunneet saada tyon valmiiksi
mahdollisimman nopeasti. Valilla oli kuitenkin pohdittava, mita tyolta haluamme ja sen
vuoksi hidastettava tahtia. Haasteista huolimatta aiheen mielekkyys motivoi meita tekemaan
hyvan ohjausmateriaalin, johon pdasimme kokoamaan laajasta teoriapohjastamme hyvan

kokonaisuuden kuukautiskivuista ja niiden hoitamisesta.

Ohjausmateriaalia tehdessa koimme helpoimmaksi, ettd jokainen teki PowerPointiin diat
aiheista, joista oli tehnyt osuudet teoriapohjaan. Tama ratkaisu toimi mielestimme hyvin ja
saimme koostettua hyvan kokonaisuuden ohjausmateriaalista. Kivimme useaan otteeseen
myos toistemme tekemadt osuudet ohjausmateriaalista ldpi, jotta tyd on yhtendinen ja
selkedlukuinen. Ohjausmateriaalia oli helppo tehda tekemdamme teoriaosuuden pohjalta ja
teimme tiiviit diat kutakin aihetta kohden. Opinnaytetydprosessi on kokonaisvaltaisesti ollut
mielenkiintoinen ja silmia avaava. Mielekkdaseen aiheeseen perehtyminen ja oman
osaamisen kehittaminen asian parissa on ollut antoisaa ja antanut uutta ymmarrysta
hoitotyota kohtaan. Prosessin aikana uuden teoriatiedon omaksuminen on ollut tarkeas,
mutta myos siind on harjaantunut ammattimainen hoitotydssa tarvittava tiimityoskentely
seka vuorovaikutustaidot. Kuukautiskipujen parissa tyéskentelevilla terveydenhoitajilla seka
sairaanhoitajilla on tydssaan poikkeuksetta moniammatillinen tiimi tukenaan tai sitten han

toimii laakarin tyoparina.

Hoitotyon ammattilaisen on osattava toimia vuorovaikutuksessa niin oman tyotiiminsa kuin
asiakkaidensa kanssa avoimesti, suvaitsevaisesti ja otettava aina huomioon asian laatu. On
vuorovaikutuksellisesti aivan eri asia, etta keskustellaanko jalassa olevasta kivusta vai
henkilokohtaisesta asiasta, kuten kuukautiskivuista ja niiden hoidosta. Hoitotyon

ammattilaisen on osattava ottaa tdma hoitotyon ulottuvuus huomioon. Tassa prosessissa
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aiheen arkaluontoisuus seka myds henkil6kohtaisuus korostui ja opinndytetyéprosessin

aikana tekijoiden ymmarrys suvaitsevaiseen ja sensitiiviseen kohtaamiseen myos kasvoi.

Opinnaytetyoprosessimme tarkoituksena oli saada tehtya toimiva ohjausmateriaali
terveydenhoitajien tyon tueksi ja tavoitteena oli tukea terveydenhoitajien osaamista
kuukautiskipuisen nuoren hoitotydssa seka tuoda sensitiivista aihetta tarkempaan
kasittelyyn yhteiskunnallisesti. Myds opinnaytetyontekijoiden ammatillinen kasvu oli yksi
opinnaytetyon tavoite. Ohjausmateriaali on kehitetty terveydenhoitajien tyooloja silmalla
pitden siten, ettd materiaali palvelee monipuolisesti heidan tyoskentelyaan siten, etta
nopeallakin vilkaisulla asian [6ytda, mutta toisaalta ohjausmateriaali sisdltda sen verran
tietoa, etta siihen on mielekastd myos palata. Ohjausmateriaalin kautta on mahdollista
kehittda omaa osaamistaan naisen hoitotyon tarkealla osa-alueella. Opinnaytetyoprosessi
seka sen toiminnallinen tuotos tayttaa sille asetetut tavoitteet ja kehittaa terveydenhoitajien
sekd opinnaytetyon tekijoiden ammatillista osaamista ja toivon mukaan sytyttaa kipinan

tutkia asiaa syvemmin lisada.

11.2 Opinnaytetyon eettisyys ja luotettavuus

Opinnnaytetoille on laadittu eettiset suositukset, joita jokaisen opinndytetyon on
noudatettava. Nama suositukset on tehty Arenen eli Ammattikorkeakoulujen
rehtorineuvoston toimesta ja ne perustuvat niin Suomen lainsaadantdon kuin laajempiin
kansainvalisen tiedeyhteisén tekemiin suosituksiin. Ndiden suositusten avulla
vyhdenmukaisetaan opinndytetdiden tutkimusprosesseja, ennaltaehkaistaan epatoivottua
toimintaa opinnaytetydprosessien aikana ja edistetdaan laadukasta tutkimustoimintaa.
(Arene ry, 2020, ss. 4) Koko opinndytetydprosessin aiheenvalinnasta valmiiseen tuotuokseen
on seurattava eettisia suosituksia ja ohjeita. Naiden Arene ry:n eettisten suositusten lisaksi
opinnadytetydn on noudatettava hyvaa tapaa ja alalle sopivia eettisia normeja. Esimerkiksi
sosiaali- ja terveysalalla seurataan Valtakunnallisen sosiaali- ja terveysalan eettisen

neuvottelukunnan (ETENE) ohjeistuksia. (Arene ry, 2020, ss. 9)

Opinnaytetyon eettiseen ohjeistukseen sisaltyy opinndytetydprosessissa eparehellisen
toiminnan seuranta ja ennaltaehkaisy seka plagiaatintunnistuksen kaytté. Jokainen

opinnaytetyo tarkistetaan plagiaatintunnistusjarjestelman lapi, mika varmistaa, etta
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opiskelija on noudattanut rehellista tieteellistd toimintaa. (Arene ry, 2020, ss. 6—10)
Opinnaytetyo toteutettiin toiminnallisena opinnaytetydnd, joten emme tehneet
henkiloperusteista tutkimusta, eli emme tarvinneet tutkimuslupaa. Teimme sopimuksen
opinnadytetydsta Tampereen kaupungin koulu- ja opiskeluterveydenhuollon seka
nuorisoneuvolan kanssa, jolloin tama sopimus sitoi meidan toimintaamme ja tyémme on
osoitettu talle toimijalle. Tydmme tilaajaksi ryhtyminen oli vapaaehtoista. Emme ole
kasitelleet tydssamme henkilGtietoja ja teoriaosuutemme ei sisalla kerattya
tutkimusaineistoa, silla tydbmme pohjautuu hoitotyon teorioihin ja niiden perusteella
olemme luoneet laajan teoriapohjan. Opinndytetydomme on laadittu eettisid ohjeita
noudattaen ja opinndytetyorprosessissamme on painotettu ldhteiden monipuolisuutta ja
ajanatasaisuutta seka lahdeaineiston kriitista tarkastelua. Opinndaytetydmme julkaistaan kun

se on varmistettu luotettavaksi plagiaatintunnistusjarjestelman kautta.

PowerPoint-esityksemme Teams-jarjestelmassa tilaajalle on sovittu yhteisymmarryksessa ja
heidan suostumuksella esitys jarjestetddan helmikuussa 2022. Varmistamme, etta jokaisen
tilaajayhteison henkildon on mahdollista seurata esitystamme, joten lahetdmme tallenteen
esityksestamme tilaajalle, jotta esitykseen paikalle estyneet voivat pdasta kdayttamaan
ohjausmateriaaliamme. Luotettavuus on otettu huomioon ldhdeaineiston kriittisella
tarkastelulla: Idhteitd on huomioitu monipuolisesti niin painettuina kuin sahkoisesti,

suomeksi ja englanniksi.

Lahdemateriaaliksi on hyvaksytty aineistoja vain kymmenen vuoden sisdlta, jotta tieto olisi
ajankohtaista ja tieteellisesti vertaisarvioitua ja todeksi naytettya. Kuitenkin esimerkiksi
toiminnallisen opinndytetyon teoriasta tieto |0ytyi vuodelta 2003. Tatakin lahdetta on
arvioitu kriittisesti ja se on todettu toimivaksi lahdemateriaaliksi. Aiheesta ei ollut
tuoreempia lahteita loydettavissa Lahteet eivat ole olleet kaupallisia ja tyossa on kaytetty
esimerkiksi Medicia, Google Scholaria, Terveysporttia ja Pubmedia lahteiden hakemiseen ja
arviointiin. Luotettavuutta lisdda myos ymmarrys, etta opinndytetyon tekijoilla ei ole ollut
kytkoksia opinndytetyon tilaajaan. Myos tietosuoja otetaan opinndytetydssa huomioon
siten, etta tallennetussa Teams-palaverissa, jossa ohjausmateriaali esitetaan, ei tallenneta

kysymyksia tai muutakaan keskustelua.
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Opinnayteyon luotettavuudessa on otettava myds huomioon tekijoiden ennakko-oletukset
asiasta (Vilkka, 2021) Tassa opinndyteydssd ndma ennakko-oletukset ja arvot ovat
opinnadytetyontekijoiden kiinnostus ja omakohtaiset kokemukset aiheen parista ja siihen
liittyvsta hoitotyosta. Nama asiat on kuitenkin jatetty tyossa taka-alalle, silld opinndytetydssa
on kyseessa nimenomaan ammatillinen kehittyminen seka toiminnallisen opinnaytetydn

tuotoksen tekeminen, eikd pelkastaan henkilokohtainen innostus aihetta kohtaan.

11.3 Hyodynnettavyys ja kehittamisideat

Opinnaytetydomme aihe koskee hedelmallisessa idssa olevia naisia, joten ohjausmateriaalia
voisi hyvin hyodyntda myos muualla terveydenhuollossa. Monissa terveydenhuollon
toimipisteissa hoidetaan fertiili-ikaisia naisia, joilla kuukautiskipuja esiintyy. Fertiili-ikdisia
naisia kdy terveydenhuollossa esimerkiksi terveyskeskuksen avovastaanotoilla ja
tyoterveyshuollossa. Ohjausmateriaaliamme kuukautiskipujen hoitoon voisi kayttaa siis

hyvin monipuolisesti terveydenhuollossa terveydenhoitajan tyon tukena.

Ohjausmateriaalimme sisdltaa kaiken ikaisten naisten kuukautiskipujen hoitoa koskevia
apukeinoja, kuten ladkkeellista ja ladkkeetonta hoitoa. Opinnadytetydssamme on huomioitu
kohderyhmamme erityispiirteet, kuten lddkkeen painon mukainen annostelu.
Ohjausmateriaalia saisi helposti muokattua aikuisen naisen hoitotydn tarpeisiin. Myos
teoriatietoutta voisi laajentaa kasittelemaan aiheita, jotka aiheuttavat aikuisilla naisilla

mahdollisia kuukautiskipuja.

Opinnaytetyota voisi kehittda myos laajentamalla edelleen esimerkiksi kasittelemalla
ladkkeettomien hoitomuotojen kayttamista kuukautiskipujen hoidossa. Useiden lapi
kaymiemme ladkkeettomien kuukautiskipujen hoitomenetelmien tutkimusten mukaan
tutkimustuloksia ndiden hoitomuotojen tehokkuudesta tarvitaan lisaa. Uusien
tutkimustulosten valmistuessa oppaaseen voisi liittaa uusia ladkkeettomia kuukautiskipujen
hoitomuotoja lisaa. Opinnaytetydssamme kasitellddn endometrioosia, joka aiheuttaa

kuukautiskipuja ja sita sairastaa jopa 10 % fertiili-ikdisista naisista.

Tietouden lisddminen ohjausmateriaaliin endometrioosista vield entisestaan voisi olla

hyodyllista, silla endometrioosin diagnoosin saaminen voi kestaa jopa vuosia ja nainen ei saa
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riittavaa apua ajoissa oireilleen. Oireet alkavat yleensa jo varhaisessa murrosidssa.
Kuukautiskipujen lisaksi potilaalla on useimmissa tapauksissa my6s muita oireita, joten

endometrioosin tunnistaminen perusterveydenhuollossa olisi hyvin tarkeaa. (Suvitie, 2020)
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Liite 1: Ohjausmateriaali terveydenhoitajien tyon tueksi-diaesitys

Kuukautiskivut ja
niiden hoito

ohjausmateriaali

terveyden-
hoitajien tyon tueksi

Tuuli Heindnen, Laura Stenroos &
Laura Valkama

Opinnaytetyd 2022

H&meen ammattikorkeakoulu

Kuva: Pirabay htips:fpiabay ooffi fvectors e 3ot ket icboel nen-sairaalarkuvak e et -45 10408

' Johdanto aiheeseen

= Tukea terveydenhoitajien (ja muiden
ammattilaisten) tyéhon nuorten parissa

® Kuukautiskivut ovat talla hetkelld
puhuttu aihe ja aiheesta ollaan
kiinnostuneita

» Haluamme tuottaa laadukasta tietoa
aiheesta

» Hoitomuotojen monipuolisuus ja
mahdollisuudet



Nainen hoitotyon
asiakkaana

= Naisen eldmassd monia muutoksia ja kdannekohtia, kuten
murrosikd, kuukautiset, hedelmallisyys ja raskaus

= Naistentautien kanssa tydskentelevalta sairaanhoitajalta ja
terveydenhoitajalta vaaditaan erityisid kykyja.

= Sairaanhoitajan tulee lyhyessa ajassa pystyd luomaan
luottamuksellinen hoitosuhde.

= Kun potilaana nainen, hdanen hoitamiseensa liittyy usein
monia eettisid kysymyksia.

{Botha & Ryttyainen-Korhonen, 2016, . 11)

Murrosian kehitys tytoilla

Liite1/2

® Puberteetti = fyysinen kehitys nuoruusidn ja aikuisidn valilla

! ; ajoittuva elamanvaihe

- kuukautiskierto alkaa

kaynnistyy

- rintojen kasvu alkag

- mydhemmin pituuskasvu

Kuva: Raivio, T. {2021)

- tyton vartalo muuttuu naisellisemmaksi

& m - munasarjojen estrogeeni- ja sukusolutuotanto

i v | ™ - hdipykarvoitus alkaag kasvaa, kainalokarvoitus

= Puberteettia arvioidaan Tannerin asteikolla, jota kayttavat kaikki

terveydenhucllon ammattilaiset

[Keskinen, 2014, 5.7; Raivin, 2021; Opetus- ja kulttuuriministeris, n.d.)
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Murrosian kehitys tytoilla

= Psyykkinen kehitys
- Mindkuvaan tutustuminen
- Paikan hakeminen maailmassa
- Kognitiivinen kehitys
- Nuoren itsendistyminen ja sen tarkoitus

{Marttunen, Huwrre, Strandhalm & Viialainen, 2013.)

= Seksuaalinen kehitys = Sosiaalinen kehitys

- Oman seksuaalisuuden etsiminen - Suhde vanhempiin muuttuu

- Seksikokemukset ja -kokeilut - Ystdwyyssuhtest tirkeits

- Muoren tieto seksuaalisuudesta - Kriisin ratkaisutaidot kehittyvat
{Santalahti, 2018} {Aaltanen ym, 2007, sB5-86)

Kuva: Fixaiay hitpsypoabay. comg iy ilustrationsmiss-ksdet- piinsirio- 59566/

Kuukautiset -
normaali kuukautiskierto

= Normaalin kuukautiskierron mahdollistaa
aivolisakkeen, munasarjojen ja kohdun =
yhteistoiminta i#

= Kuukautiset alkavat yleensa aikaisintaan 10 vuoden : o
iassd, viimeistaan 16 vuoden idssa. Keskimaarin
kuukautiset alkavat suomalaisilla tytoilla 12-13 - =
vuotiaana AR

= Kuukautiset alkavat 2-3 vuotta rintojen

kehittymisen alkamisesta
[Tiitinen, 2020a)
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Kuukautiset - normaali
kuukautiskierto

= Kuukautiskierron normaali pituus on 23-35
vuorokautta. Vaihtelee yksilollisesti

= Vuoto kestda keskimdarin 5 paivaa, normaali
vaihteluvali 2-8 vuorokautta

= Vuodon normaali maard on 20-80ml kuukautisten
aikana (maarad voi olla vaikea arvioida)

(Tiitinen, 2020a)

Kuukautiset - normaali
kuukautiskierto

» Kuukautiskierrossa kaksi vaihetta: munarakkulan
kypsyminen ja keltarauhasen toiminta

= Munarakkula kypsyy ja tuottaa estradiolia = kohdun
limakalvo paksuuntuu

® | utenisoiva hormoni = ovulaatio = kypsynyt
munarakkula puhkeaa

{Tiitinen, 2020a]
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Kuukautiset - normaali
kuukautiskierto

= Munarakkulan paikalle kehittyy
keltarauhashormonia erittava keltarauhanen

= Keltarauhanen kypsyttaa noin 2 viikkoa kohdun
limakalvoa raskautta varten

= Jos munasolun hedelmaittymista ja kiinnittymista
ei tapahdu — kuukautisvuodon alkaminen

[Tiitinen, 2020a)

Premenstruaalioireyhtyma

® Esiintyy 95 % fertiili-ikdisistd naisista jonkin asteisena, vaikeita 20-
25%:lla

= Somaattisia Qireita muun muassa turvotus, rintojen arkuus ja
paansarky.
®» Psyykkisid oireita muun muassa mielialan vaihtelut, unihairiot,

vdsymys, ithuisuus

® Qireet alkavat ovulaation jalkeen ja loppuvat kuukautisvuodon
alkamiseen

= Hoitona esimerkiksi yhdistelmaehkaisypillerit

[Nyan & Mambiar, 2017, Lerninen & Paavonen, 2013)
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Kuukautishairiot

» Kuyukautishairioita esiintyy usein fertiili-idn alku- ja
loppupaéssa

= Kuukautisten sadtelyjarjestelman (hypotalamus, aivoliséke
ja munasarjat) toiminta hairiintyy ja aiheuttaa ovulaatioon
ongelmia = kuukautishairiot ‘

-> Fertiili-ian alkupddssd sadtelyjdrjestelmdn

N
OT
6

® Yleensa kuukautishairioilla tarkoitetaan vuotohairidita

(Kuivasaari-Pirinen, 2019, 5. 1949-1955; Pelkanen & Holopainen, 2020, 5. 2306; Hurskainen
(2018); Kuortti, 2021)

Kuva: hittps: oo, pessds. comy - foana)) veys
TART 10|

Kuukautishairioiden selvittaminen

= Tarkedd kuukautishairididen selvittdmisessa
seksitautien/tulehdusten (erityisesti klamydian)
poissulkeminen.
» Huolellinen anamneesi:
- kuukautisiin liittyvat asiat
- perussairaudet
- ladkitykset

- mahdolfinen akne
- karvoituksen esiintyminen
- BMI

» Huomioida progestiiniehkaisyn aiheuttamat
vuotohairiot

Kurea: hisps. fww. peossts.comyfi-fikuna/raire kastibeelinen- (Kuivasaari-Pirinen, 2019, ss. 1949-1955; Pelkanen & Holopainen, 2020, 5. 2306);
i Hurskainen [2018); Kuortti, Henkilskohtainen tiedonanta, 2021)
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Kuukautiskivut - yleista

= Kuukautiskipujen taustalla moninaisia syitd ja ne voivat
ilmaantua eri elamanvaiheiss.

® Kuukautiskivut ovat osittain normaaleja ja iso osa
naisista kokee niita.

= Kipujen haitatessa normaalia eldmaa otettava yhteys
terveydenhuoltoon

= Ovat primaarisia tai sekundaarisia kipuja. Primaariset
kivut alkaneet heti kuukautisten alettua ja sekundaariset
ilmaantuneet n. 2-3 vuotta kuukautisten alkamisen
jalkeen.

(Tiitinen, 2020b; Miinimik, 2017)

Kuukautiskipujen oireet
ja syyt

= Prostaglandiinien aktiivisuus kohdun limakalvolla
aiheuttaa kivut.

= Oireita: kramppimainen vatsakipu, suolisto-oireet,
selkd- ja reisikipu sekd padnsarky.

= Syitd ovat erilaiset tulehdukset & gynekologiset
sairaudet

-> Tulehdukset: esim. klamydia, sisdsynnytintulehdus,
ematintulehdus ja tippuri.

-> Gynekologiset sairaudet: Esim. endometrioosi tai
adenomyoosi.

(Miiniméiki, 2017; Tiitiren 2020b; Tiitinen 2020d; Pshp, 2020; Naistalo fi, 2020)
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Kuukautiskipujen
tutkiminen ja
jatkohoito

% Aluksi hoitoon hakeutuminen
terveydenhoitajan luokse:

-> Hoitaja haastattelee ja ohjeistaa esim.
lddkkeetttmiin keinoihin.

->Potilas voidaan ohjata |adkarille, jos nahdaan
tarpeelliseksi.

#» Ladkari tutkii ja lahettdd mahdollisiin kokeisiin:
Esim. papa-koe & gynekologinen ultradani

-> Poissuljetaan sairaudet
(Tiktinen, 2020b).

ey T’

Kuukautiskipujen hoito

» Kuukautiskipujen hoito tapahtuu useimmiten
yhdistelemalla 1adkkeellista ja I3dkkeetonta hoitoa.

# Lapselle/Nuorelle tirkedd korostaa sitd, ettd vaiva on
vaaraton (huom. endometrioosi).

# Nuoret tytdt eivat valttamattd hae aktiivisesti apua ja
neuvoa kuukautiskipuihin = tarkeda osata kysya oireista
esim. terveystarkastuksen yhteydessa.

# Luottamuksellinen ja turvallinen hoitosuhde tarkeda,
sillé aihe on sensitiivinen.

[Suvitie, 2007; Kiypa haite, 2020
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Ladkkeellinen hoito

= Ensisijainen lddkkeellinen hoito

Pl Wi & Soawr rynim G s bt wriusl peraemedh oot Lged o o

tulehduskipuldékkeet (esim. ibuprofeeni) vy o e i s
w4 L e L]
. Par:asetamcli ei yhtd t_ehq!:ﬂas, sitd voi yhdistaa = - 2 S -
tarvittaessa tulehduskipulddkkeen kanssa C—— - o P 4
) - - 1 LL ]
= Huomioitava painon mukainen annostus e m * _Dale -
lapsilla/nuorilla r———— - wora 1oe
el el Natrr 8L i) by pareeele
® Lisdksi tarvittaessa ehkdisyvalmisteen aloitus — ==t =» - Atk —
myds jos raskauden ehkaisy tarpeen r— - = an3d T
o N AL . ) L)
®= Ensisijainen valinta ehkaisyvaihtoehdoista L e r—.
- o s e : M g el vl n e tels e 8 sl Ll ) el
yhdistelmaehkaisyvalmiste o 11 el

! bbb st i e gl T e e e, 1 Tty f st e by e ety afer s B et s
e e

Fuva: Suwitie, 2007
(Hérkki, 20)L8; Suvitie, 2017; Fimea, n.d_; Apteekkifi, 2018)

Laakkeeton hoito

= Mahdollisuuksia kipujen ldakkeettémassa hoidossa ovat:
liikkkuminen, urheilu sekd lampohoito.
= Esimerkiksi lampotyyny vatsalla (ei tieteellistd nayttoa).

= Liikunta ja urheilu:

Vahentavat kipua aiheuttavien prostagladiinien vapautumista seka
vahentdvat vuodon maarad. Kaikki liilkunta auttaa kipuihin, niin
matala kuin korkeatehoinenkin.

(Tiitinen, 2020b; Niinimaki, 20174, 5.17; Thakur & Radha, 2021; Liira, 2018}

Kuva: hitps:
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Ldakkeeton hoito

= Terveellinen ruokavalio ja B-vitamiinien kayttd.
= Tens-laite, véhentda kipulddkkeiden kayttoa.

= On otettava huomioon kipujen aste — [dakkeettomat
keinot ensisijaiset, jos eivat riita, on turvauduttava
|dakkeellisiin hoitomuoteoihin.

(Tiitinen, 2020b; Elboim-Gabyzon & Kalichman,
2020; Miinimaki, 20178; Thakur & Radha, 2021 )

Terveydenhoitajan rooli lasten ja
nuorten kuukautiskipujen hoidossa

= Terveydenhoitajan rooli on ohjata lasta tai nuorta
omahoidossa seka seurata vointia

= Ftenkin |38kkeettomien hoitokeinojen ohjaaminen
tarkeda

= |tsehoitolddkkeiden kdytén opastaminen
= | apsen tai nuoren ohjaaminen tarvittaessa ladkariin

= On hyvd huomiocida aiheen sensitiivisyys

[Terveydenhoitajaliitto, nud; THL, 2021c)
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Kysymysten
ja
kommenttien

aika!
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