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Liitteet

Liite 1 Kilpirauhasen vajaatoiminta ja keliakia. Tukea ravitsemukseen -materiaali



1 Johdanto

Ihmisen immuniteetin tehtavana on suojella elimistoa erilaisilta bakteereilta, viruksilta ja
alkueldimilta, jotka yrittavat tunkeutua sen puolustus- ja suojajarjestelmien lapi (Anttila,
2021). Autoimmuunisairaudessa immuunijarjestelma ei erota kehon omia soluja ja
mikrobeja toisistaan, mika aiheuttaa jarjestelman hyokkayksen elimistéon omiin kudoksiin.
Sairauden syntyyn vaikuttavat seka perinnoéllisyystekijat etta ulkoiset tekijat. Jopa viidella
ihmisella sadasta on arvioitu olevan jokin autoimmuunisairaus. Tassa opinndytetydssa
kasitellaan seka kilpirauhasen vajaatoimintaa etta keliakiaa, mutta esimerkiksi nivelreuma,
diabetes ja lisamunuaisen vajaatoiminta ovat myds autoimmuunisairauksia. Kilpirauhasen
vajaatoiminnassa hoidetaan sairauden seuraamuksia eli hormonitoiminnan heikkenemista,
kun taas keliakian hoito perustuu gluteenin poistamiseen ruokavaliosta. (Mustajoki, 2022a;

Tunturi, 2022)

Opinndytetyon toimeksiantaja on Kilpirauhasliitto, jolle opinnaytetyon tuotoksena on
tuotettu opas, kohderyhmana kilpirauhasen vajaatoimintaa ja keliakiaa sairastavat aikuiset.
Oppaan tavoitteena on edistda ravitsemuksen omahoitoa ja toimia vertaistukena.
Teoreettisessa viitekehyksessa selvitetdaan, milla keinoin yksild voi itse edistaa terveyttaan
ravitsemuksen avulla sairastaessaan kilpirauhasen vajaatoimintaa ja keliakiaa, seka milla

tavoin terveydenhuollon ammattilainen pystyy tukemaan yksilon hyvinvointia.

Opinnaytetyon raportissa kasitellaan aluksi kilpirauhasen vajaatoimintaa ja keliakiaa seka
ndiden sairauksien hoitotyota luvuissa nelja ja viisi. Luvussa kuusi kasitelladn muun muassa
ravitsemushoitoa, ravinnon tarvetta, kilpirauhasen toiminnan edistamista ravitsemuksella
seka keliakian ravitsemushoitoa. Luvussa seitseman kerrotaan kilpirauhasen vajaatoimintaa
ja keliakiaa sairastavan terveyden edistamisestd, missa kasitelladan seka vertaistukea etta

hoitotyota.



2 Opinndytetyon toimeksiantaja

Opinnaytetyon toimeksiantajana eli tilaajana toimii Kilpirauhasliitto ry, joka on perustettu
vuonna 1999. Kilpirauhasliitto toimii kansanterveys-, potilas- ja edunvalvontajarjestona
valtakunnallisesti seka tuottaa tietoa kilpirauhassairauksista ja lisdkilpirauhassairauksista.
Siihen kuuluu 15 eri kilpirauhasyhdistysta ympari Suomea, joiden jasenmaara yhdistettyna
on noin 10 000. (Kilpirauhasliitto ry, n.d.-a) Jarjestoasiantuntijan kertoman mukaan
(henkilokohtainen tiedonanto 10.1.2022) suurin osa jasenista sairastaa kilpirauhasen
vajaatoimintaa. Liiton tarkoituksena on edistaa kilpirauhassairauksien ja
lisakilpirauhassairauksien tutkimusta ja hoitoa. Kilpirauhasliiton sivujen seka esimerkiksi sen
jarjestamien tapahtumien kautta, sairastuneet ihmiset pystyvat saamaan vertaistukea
sairauteensa, sekd saamansa tiedon avulla edistda omaa fyysistd, psyykkista ja henkista

terveyttaan. (Kilpirauhasliitto ry, n.d.-a)

Kilpirauhasliiton toimintaa ohjaavia arvoja ovat vastuullisuus, osallisuus ja kumppanuus.
Vastuullisuus perustuu avoimuuteen sekd ennakointiin. Tarkoituksena mahdollistaa ihmisille
helposti saavutettavissa ja ymmarrettavissa olevaa tutkittua tietoa seka
kokemusasiantuntemusta. Toiminta perustuu sairastuneiden ja heidan laheistensa tarpeisiin,
siksi sitd kehitetdan yhdessa yhteistyokumppaneiden, jasenyhdistyksen ja jasenten kanssa.
Lisaksi liitto auttaa jasenyhdistyksia toiminnassaan. Avoimuus ja aktiivisuus sitoo yhteen
liiton jasenet, jasenyhdistykset sekd muut sidosryhmat. Kilpirauhasliitto pitda vapaaehtoisten

toimintaa suuressa arvossa ja merkityksellisena toiminnalleen. (Kilpirauhasliitto, n.d.-a)

3 Opinndytetyon tarkoitus, tavoite ja tutkimuskysymys

Taman toiminnallisen opinnaytetydn tavoitteena on lisata seka yksildiden etta
terveydenhuollon ammattilaisten tietoa, miten hyvalla ravitsemuksella pystytdaan
edistamaan kilpirauhasen vajaatoimintaa ja keliakiaa sairastavan hyvinvointia.
Opinnaytetyon keskeisid teemoja ovat kilpirauhasen vajaatoiminta, keliakia,

ravitsemushoito, eldamanlaadun tukeminen ja terveyden edistaminen.



Opinnaytetyon tarkoituksena on tuottaa tiivis, mutta informatiivinen opas Kilpirauhasliiton
jasenille, jotka sairastavat kilpirauhasen vajaatoimintaa seka keliakiaa. Oppaan tavoitteena
on edistda ravitsemuksen omahoitoa ja toimia vertaistukena. Terveyden edistaminen
tapahtuu sosiaalisten, taloudellisten, ymparistollisten ja yksilollisten tekijéiden kautta.
Antamalla tyokaluja seka lisaamalla yksildiden ja yhteis6jen omia vaikutusmahdollisuuksia
pystytaan edistamaan hyvinvointia ja ehkdisemaan sairauksia. (THL, 2021) Opasta voidaan
taten kutsua terveytta edistavaksi. Terveyden edistamisen tavoitteena on edistaa yksilon

terveytta (Koivuniemi ym., 2014, s. 47).

Opinnaytetyota ohjaa kysymys:

e Mita kilpirauhasen vajaatoimintaa sairastavan tulee huomioida ravitsemuksessa

sairastuessaan keliakiaan?

4 Kilpirauhasen vajaatoiminta tautina

Kilpirauhanen on kaulalla, kurkunpaan alapuolella sijaitseva rauhanen, joka painaa noin 15—
25 grammaa. Normaalin kokoista kilpirauhasta on vaikea tuntea kaulalta. Sen tehtaviin
kuuluvat muun muassa kilpirauhashormonien valmistaminen. Naita hormoneita ovat
tyroksiini (T4-hormoni) ja trijodityroniini (T3-hormoni), joka vaikuttaa solujen sisdiseen
aineenvaihduntaan. Lisaksi kilpirauhasen tehtavana on kilpirauhashormonien varastointi
seka vapauttaminen verenkiertoon. Aivolisakkeesta erittyy hormonia nimelta TSH, jonka

tehtdva on stimuloida kilpirauhasta. (Vayrynen, 2019; Kilpirauhasliitto, n.d.-b)

4.1 Kilpirauhasen vajaatoiminnan maarittely

Endokrinologian eli umpieritysopin erikoisalalla hoidetaan sairauksia, joissa hormonia
tuottavat elimet erittavat lilkkaa hormonia tarpeisiinsa tai tarvitsevat apua toimiakseen.
Elimet kuten aivolisdke, lisamunuainen, haima, sukupuolirauhaset ja kilpirauhanen kuuluvat
endokrinologisiin elimiin. Hormonitason ongelmat voivat aiheuttaa elimissa kasvainten

kasvua, joko hyvan- tai pahanlaatuisia. (VSSHP, 2020; Terveyskyld, 2020) Kilpirauhasen



vajaatoiminta on toiseksi yleisin endokrinologinen sairaus heti diabeteksen jalkeen ja sita
esiintyy useammin naisilla kuin miehilla, jopa viidesta kymmeneen kertaa enemman
(Lankhaar ym., 2021; Terveystalo, n.d.-a; Salmela, 2015). Kilpirauhasen sairaudet voivat
ilmeta vajaatoiminnan lisaksi muun muassa liikatoimintana, kilpirauhasen tulehduksena,

liilkakasvuna tai kasvaimina (Mustajoki, 2022b).

Vajaatoiminnasta on kyse silloin kun kilpirauhanen ei jostain syysta pysty tuottamaan
tarpeeksi tyroksiini -kilpirauhashormonia. Tyroksiinin tuotannon vajaus tai kokonaan
uupuminen voi johtua esimerkiksi autoimmuunitulehduksesta, kilpirauhasen liikatoimintaan
tehdysta radiojodihoidosta tai rauhasen poistosta (syopa). (Mustajoki, 2021a) Yleisin
aiheuttaja on kuitenkin autoimmuunitulehdus, jossa keho hydkkaa omia kudoksia ja soluja
kohtaan eli tervetta kudosta tuhoutuu, kutsutaan myos nimelld Hashimoton tyreoidiitti
(Suomen Kilpirauhaspotilaat ry, n.d.). Aivolisdke sijaitsee keskella paata aivojen alla ja sen
tehtdvana on tuottaa hormoneja, joiden tehtavana on saadellda hormonirauhasten toimintaa,
jos TSH-hormonituotanto on jostain syysta puutteellista saattaa se olla syy kilpirauhasen

vajaatoiminnan syntyyn (Mustajoki, 2019).

Kilpirauhasen vajaatoiminta voidaan jakaa kahteen eri luokkaan, kliiniseen ja subkliiniseen
hypotyreoosiin (kilpirauhasen vajaatoimintaan). Erottelu tapahtuu oireiden,
laboratoriotuloksien seka kliinisten l0yddksien pohjalta. (Salmela, 2015) Hyva hoitotasapaino
parantaa elamanlaatua seka vahentaa riskia sairastua sydan- ja verisuonitauteihin. Kliinisessa
hypotyreoosissa lddkehoito on aina perusteltua (Salmela, 2016, ss. 34—-35; Tunturi, 2021a;
Tunturi, 2021b). Subkliinisessa hypotyreoosissa hoidon aloitus on perusteltua, kun TSH on yli
kymmenen milliyksikkda litrassa, muissa tapauksissa hoidon aloitus katsotaan
tapauskohtaisesti. Hoitoa puoltavia tekijoita ovat esimerkiksi kilpirauhasen vajaatoiminnan
oireet, todettu sepelvaltimotauti tai struuma (suurentunut kilpirauhanen). (Salmela, 2016,
ss. 34-35; Mustajoki, 2021b) Subkliinisen hypotyreoosin esiintyvyys vdaestdssa on noin

kymmenen prosenttia (llvesmaki, 2021).



4.2 Kilpirauhasen vajaatoiminnan hoitotyo

Kilpirauhashormonit vaikuttavat kokonaisvaltaisesti kehon toimintaan, kuten aivojen
toimintaan, sydamen sykkeeseen, kolesterolipitoisuuksiin, painoon, yleiseen vireystasoon,
hiusten kasvuun ja lihasvoimaan. (Kilpirauhasliitto, n.d.-b; Vayrynen, 2019) Sairauden oireet
syntyvat kuukausien tai jopa vuosien saatossa, naita voivat olla esimerkiksi vasymys,
painonnousu, sykkeen hidastuminen, ihon kuivuminen, paleluherkkyys, ummetus, turvotus,
alavireisyys ja heikentynyt rasituksensietokyky. Pitkadlle edenneessa vajaatoiminnassa oireina
voivat olla myds mielialamuutokset sekd muistihairiot, naisilla voi tulla hairioita kuukautisiin

ja mahdollisesti keskenmenoja seka lapsettomuutta. (Terveystalo, n.d.-a)

Diagnosointi alkaa oireiden kartoittamisella, kun ladkari tunnustelee kilpirauhasen seka
maaraa otettavaksi laboratoriokokeita, joissa tutkitaan yleensa T4-V sekd TSH (Terveystalo,
n.d.-a). Vajaatoiminnassa usein TSH arvo nousee ja T4-V pitoisuus alenee (Mustajoki, 2021c).
Samalla voidaan ottaa my6s muita laboratoriokokeita, jotka voivat auttaa sairauden
diagnosoinnissa, esimerkiksi seerumin suurentunut kolesterolipitoisuus saattaa olla

seurausta kilpirauhasen vajaatoiminnasta (Salmela, 2015).

Jopa kuusi prosenttia Suomen vaestosta kayttaa kilpirauhasen vajaatoimintaan tarkoitettua
tyroksiiniladketta (Mustajoki, 2021a). Ladkitys on elinikdinen, mika aloitetaan pienella
annostuksella ja sen vaikutuksia seurataan TSH arvon kautta (Mustajoki, 2021c; Terveystalo,
n.d.-a). Normaali TSH arvo on 0,5-3,6 milliyksikkoa litrassa ja T4-V arvo 10-21 picomoolia

litrassa (Terveystalo, n.d.-a).

Liian suuri tyroksiini annos voi aiheuttaa liikatoiminnalle tyypillisid oireita, siksi on tarkeaa
seurata laakityksen vaikutuksia laboratoriokokeiden avulla (Mustajoki, 2021c). Jos
vuorokauden tyroksiiniannoksen tarve on alle 50 mikrogrammaa, on syyta tarkistaa, onko
kyseessa varmasti vajaatoiminta, samankaltaisia oireita esiintyy myods muissa sairauksissa
(Soppi & Paul, 2020; Salmela, 2015). Tyroksiini suositellaan otettavaksi yleensa aamulla,

koska tietyt ladkeaineet ja ruoat vaikuttavat tyroksiinin imeytymiseen. Samanaikaisesti ei saa



nauttia esimerkiksi rautavalmisteita, suuria maaria maitovalmisteita, mahahappoja

neutralisoivia narastysladkkeita tai kalsiumia sisaltavia tuotteita. (Mustajoki, 2021c)

5 Keliakia tautina

Noin kahdella prosentilla suomalaisista esiintyy keliakiaa, mutta vain noin 0,7 prosentilla on
keliakiadiagnoosi, kertoo vaestotutkimusten tulokset (Tunturi, 2022; Keliakia: Kaypa hoito -
suositus, 2018). Keliakia on ravinnossa esiintyvan gluteenin laukaisema sairaus, jossa ihmisen
suolisto ei kesta gluteenia (vehna, ohra ja ruis), jolloin ohutsuolen limakalvoille syntyy
tulehdus, joka vaurioittaa ohutsuolen limakalvossa olevaa nukkaa (Mansikka ym., 2021; llus,
2019; Tunturi, 2022). Sairauden perinndllisen alttiuden takia, jopa noin kymmenen
prosenttia keliakiaa sairastavan henkilén ensimmaisen asteen sukulaisista sairastaa keliakiaa.
Naisilla sairastuminen on yleisempaa, jopa 60—75 prosenttia keliakiaa sairastavista ovat
naisia. (Ilus, 2019) Collin ym. (2018) ovat listanneet keliakian mahdollisia liitannaissairauksia,
joita ovat: kilpirauhasen vajaatoiminta, kilpirauhasen liikatoiminta, Sjégrenin oireyhtyma,

Downin oireyhtyma ja palvikaljuisuus (alopecia).

5.1 Keliakian hoitotyo

Keliakian diagnosointi tapahtuu paasaantoisesti perusterveydenhuollossa, jossa diagnosointi
aloitetaan IgA-luokan kudostransglutaminaasivasta-aineiden maarityksella eli verikokeella.
Naiden tutkimusten aikana henkilon ei tule valttaa gluteenia, jotta tutkimusten tulokset
olisivat mahdollisimman luotettavat. (llus, 2019; Keliakia: Kdypa hoito -suositus, 2018)
Potilaalle tulee teettda vasta-ainepitoisuuksien uudelleen maaritys noin vuoden kuluttua
diagnoosista. Hoitovasteen ollessa hyva, seurantaa voidaan tehda kahden-kolmen vuoden
valein. (llus, 2019) Varhaisella diagnosoinnilla pystytdan ehkaisemaan keliakiasta aiheutuvia
haittoja, joita voivat olla moninaiset oireet, pitkdaikaiskomplikaatiot, kuormittavuuden
aiheutuminen terveydenhuollolle seka yleisesti henkilén huonontunut elaméanlaatu (Keliakia:

Kaypa hoito -suositus, 2018).



Tunturi (2022) luettelee keliakian tyypillisiksi oireiksi: ummetuksen, ulosteen I6ysyyden,
ripuloinnin, vatsakivut, vatsan turvotuksen seka ilmavaivat. Oireet saattavat muistuttaa
artyvan suolen oireyhtymaa, joka voi vaikeuttaa niiden diagnosointia ja kaikilla oireet eivat
ole edes vakavia tai sairaus on jopa oireeton. Collinin ym. (2018) mukaan oireet voivat ilmeta
myds muualla kuin suolistossa, esimerkiksi suun limakalvomuutoksina (aftat), hampaiden
kiillevaurioina, lapsettomuutena ja keskenmenoina, neurologisina oireina, psykiatrisina
oireina, suurentuneina maksaentsyymipitoisuuksina seka osteoporoosina. Lapsettomuus ja
keskenmenot ovat kuitenkin harvoin keliakian syy, vaikka mahdollisuus tahan on. Sisatautien
erikoislaakari Mustajoki (2021e) mainitsee, etta keliakiaa pidetdaan myos yhtena
osteoporoosin eli luukadon aiheuttajana, jota Mustajoki (2021e) seka Suomen Luustoliitto ry
(n.d.-b) perustelevat kalsiumaineenvaihdunnan hairiélla, jolloin kalsiumin imeytyminen on

hairiintynyt.

Keliakian hoitona toimii kokonaan gluteeniton ruokavalio, joka kestdaa koko elaman.
Ruokavaliosta tulee poistaa ruis, vehna ja ohra eli kaikki gluteenia sisaltavat ruoka-aineet.
Gluteenitonta ruokavaliota noudattamalla, sen aiheuttamat oireet alkavat helpottamaan jo
muutamassa viikossa, mutta suolinukan korjaantuminen voi kestda jopa muutaman vuoden
ja se ei paase korjaantumaan, jos ruokavalio sisdltda hiukankin gluteenia. Suolinukan
korjaantuminen mahdollistaa ravintoaineiden imeytymisen normaalisti seka vahentaa luun
haurastumista. (Schwab, 2020b; Puska ym., 2010, s.111) Ilhmisen elimiston toiminta on
riippuvainen ravintoaineisiin kuuluvista energia- ja suojaravintoaineista, joita ovat rasvat,
hiilihydraatit, valkuaisaineet (proteiini), vitamiinit (A-vitamiini, D-vitamiini, E-vitamiini, K-
vitamiini, C-vitamiini, tiamiini, riboflaviini, niasiini, folaatti, B12-vitamiini ja biotiini) seka
kivennaisaineet (kalsium, magnesium, natrium, kalium, rauta, sinkki, seleeni, jodi ja kromi)

(Ruokavirasto, 2022e; Schwab, 2021; Schwab, 2022).

Collinin ym. (2018) mukaan keliakian diagnosointi ei ole helppoa, koska ihmiset eivat
valttdmatta tunnista oireitaan tai pitdvat naitd normaaleina. lluksen (2019), Tunturin (2022)
ja Puskan ym. (2010, s. 111) mukaan keliakian aiheuttama tulehdus ohutsuolen limakalvoilla
estda ravintoaineita imeytymastd kunnolla. Collin ym. (2018) mainitsevat, ettd nykyaikana on

harvinaista, etta keliakiaa sairastavalla olisi vaikeatasoinen ravitsemushairio tai



imeytymishairio, mutta Tunturi (2022) kertoo, etta usein ravintoaineiden imeytyminen on
heikentynyt kuitenkin jonkin verran johtuen suoliston limakalvovaurioista, joiden on
huomattu edistdavan myos osteoporoosin syntya, kuten jo Puska ym. (2010, s. 111) ovat

todenneet.

Refraktaarikeliakia on tautimuoto, jossa keho ei reagoi gluteenittoman ruokavalioon
halutulla tavalla, todetaan yleensa idkkdaammilla ihmisilla, joilla erittdin hankalien
suolioireiden lisaksi esiintyy imeytymishairidita. Hoito kuuluu erikoissairaanhoidon piiriin.
Oireiden taustalla voi olla my6s muita syita kuin keliakia, kuten artyvan suolen oireyhtyma
tai mikroskooppinen koliitti (krooninen ei-verinen ripuli). Naissa tapauksissa oireet jatkuvat
hyvasta hoidosta huolimatta. Yleisimpana syyna huonoon hoitovasteeseen on kuitenkin
ruokavaliosta lipsuminen; tiedostamatta tai tiedostetusti henkild on syonyt gluteenia.

(Fimlab, 2021; Ilus, 2019; Koskela, 2020)

5.2 lhokeliakian hoitotyo

Seka keliakiaan etta ihokeliakiaan liittyy perinnéllisyys, jopa kymmenen prosenttia keliakiaa
sairastavista sairastaa lisdksi ihokeliakiaa. Todetaan enemman miehillad kuin naisilla. (llus,
2019) Ihokeliakia ilmenee suoliston ulkopuolella, nimensa mukaisesti iholla. Voidaan todeta
my06s ohutsuolessa limakalvovaurio, mahdollisesti lievempana kuin keliakiassa, mutta jopa
75 prosentilla ihokeliakiaa sairastavista esiintyy huomattavaa suolinukkakatoa.
Diagnosoidaan useimmiten noin 40-50-vuoden idssd, mutta sita esiintyy kaikenikaisilla.
Suomessa ihokeliakiaan sairastuminen lapsuudessa on harvinaisempaa. (Airola, 2020;

Mansikka ym., 2021)

Yleisimmat iho-oireet ovat kutiavat rakkulat, joita voi esiintyy polvissa, kyynarpaissa,
pakaroissa seka hiuspohjassa. Ihomuutoksia voidaan kuitenkin havaita myo6s suussa seka
muualla kehossa. (Airola, 2020) Tyypillisen rakkulaisen ihottuman lisdksi jalkoihin ja kasiin voi
ilmestya purppuramuutoksia, mutta tama on harvinaisempaa. lhokeliakiaa sairastavalla
henkilolla voi ilmeta myds anemiaa tai osteoporoosia. (Mansikka ym., 2021) Diagnosointi voi

olla haastavaa, jos ihottumaa on raavittu, jolloin rakkuloiden tutkiminen on vaikeaa.



Kutiavaa ja rakkulaista ihottumaa esiintyy myds muun muassa atooppisessa ihottumassa ja
syyhyssa. Diagnoosi perustuu ndytepalaan, joka on otettu terveeltd iholta laheltd ihottumaa.
Lopullinen diagnosointi tapahtuu ihotautildadkarin vastaanotolla. (Mansikka ym., 2021)
Hoitovasteen ollessa hyva voidaan ihokeliakian seuranta siirtaa perusterveydenhuoltoon

(llus, 2019).

Ihokeliakian hoidossa kdytetdan seka ruokavaliohoitoa etta ladkehoitoa. Hoidon alussa ihon
tueksi maarataan reseptiladke dapsoni, joka on antimikrobi ja tulehduslaake. Laakkeen
aloituksesta huolimatta ihon palautuminen ennalleen saattaa vieda useita vuosia, mutta
auttaa rauhoittamaan iho-oireita jo ensimmaisen viikon aikana. Kaikesta huolimatta
ihokeliakian hoidon pitkaaikaisennuste on hyva. (Puska ym., 2010, s. 111; Airola, 2020;
Mansikka ym., 2021; Paakkari ym., 2020). My6s ihokeliakian diagnoosin alkuvaiheessa
potilas kay ravitsemusterapeutin vastaanotolla, jossa han saa ohjeistusta ja neuvoja
gluteenittomaan ruokavalion noudattamiseen. Hoidon kontrollikdynti pidetdaan noin yhden —

kuuden kuukauden kuluttua ruokavalion aloittamisen jalkeen. (llus, 2019)

6 Kilpirauhasen vajaatoimintaa ja keliakiaa sairastavan ravitsemus

Terveytta ja hyvinvointia pystytaan edistamaan lilkkunnan, unen ja ravitsemuksen avulla
(UKK-instituutti, 2022). Tama opinnaytetyo kasittelee kilpirauhasen vajaatoimintaa ja
keliakiaa sairastavan hyvinvointia ainoastaan ravitsemuksen nakokulmasta. Hyva ravitsemus
koostuu saannollisesta ateriarytmista, monipuolisesta ruokavaliosta ja kohtuullisista
annoksista eli tarkeinta on kokonaisuus (Schwab, 2020a). Sdannoéllinen ateriarytmi, auttaa
pitdmaan verensokerin tasaisena, vahentda napostelun tarvetta, pitda nalantunteen
tasaisena, tukee jaksamista seka pitda mielen virkedana (Painonhallintatalo, 2020; UKK-

instituutti, 2022).

Ravinnon tarve saattaa sairastuessa muuttua, johtuen esimerkiksi aineenvaihduntaan
tulleista muutoksista ja ravintoaineiden imeytymisen heikentymisesta. Sairauden hoidossa
ruokavalion tulisi edelleen noudattaa hyvan ravitsemuksen piirteitd seka olla terveytta

edistava. Hyvasta ravitsemuksesta huolehtimalla voidaan edesauttaa sairauden hoitoa,
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pienentda sairastumisen riskia seka lievittaa sairauden oireita. (Rautava-Nurmi ym., 2019, ss.
244, 251) Heikentynyt ravitsemustila saattaa aiheuttaa lisaantynytta sairastavuutta, hoidon
pitkittymisen, lisddntyneita komplikaatiota seka kuolleisuutta. Ravitsemustilaan
heikentdvasti vaikuttavia asioita voivat olla muun muassa erilaiset sairaudet (dementia,
krooniset sairaudet, imeytymishairiot), ladkeaineet, jotka vaikuttavat ravintoaineiden
imeytymiseen, kuiva suu, ummetus, monet sosiaaliset seka psyykkiset syyt. (Rautava-Nurmi

ym., 2019, s. 244)

Terveydenhuollossa ravitsemustilan seuranta ja terveydentilan arviointi mahdollistaa
ongelmien tunnistamisen. Tarkoituksena auttaa vahentamaan tai poistamaan potilaan
tuntemaa taakkaa, joka voi osoittautua kipuna tai hapeana. (Rautava-Nurmi ym., 2019, s. 14;
Valvira, 2021) Ravitsemustilan arvioinnissa voidaan kayttaa erilaisia menetelmia kuten
ruokatottumusten selvittaminen, biokemialliset maaritykset (laboratoriotutkimukset),
antropometriset mittaukset (paino, pituus, vyotaronymparys, olkavarrenymparys ja
ihopoimumittaukset) ja kliinisten oireiden arviointi. (Rautava-Nurmi ym., 2019, s. 246;
Voutilainen ym., 2015, s. 165) NRS-2002- ja MUST-menetelmien avulla pystytaan arvioimaan
laihtumista erilaisilla pisteytyksilld. NRS-2002-menetelma on kdytdssa sairaaloissa ja MUST-
menetelmd avoterveydenhuollossa. (Ruokavirasto, 2022c; Puska ym., 2010, s. 28;

Voutilainen ym., 2015, s. 165)

Sairastaessa samaan aikaan seka kilpirauhasen vajaatoimintaa ja keliakiaa tulee noudattaa
keliakian hoidossa kaytettavaa gluteenitonta ruokavaliota, joka luokitellaan
erityisruokavalioksi yhdessa diabeteksen, ruoka-aineallergioiden seka ruokayliherkkyyksien
kanssa. Erityisruokavalion tarkoituksena on edistaa potilaan terveydentilaa, hyvinvointia
seka elamanlaatua. (Rautava-Nurmi ym., 2019, s. 252) Keliakiaan sairastunut ohjataan
ravitsemusterapeutin luokse ravitsemusohjaukseen, jossa arvioidaan yksilon ravitsemustilaa
seka suunnitellaan, toteutetaan ja seurataan ravitsemushoidon toteutumista yhdessa
muiden sosiaali- ja terveydenhuollon ammattilaisten kanssa. Hoitoa suunniteltaessa tulee
ottaa huomioon ravitsemustilan lisdksi laaketieteelliset asiat seka eettinen vakaumus ja
potilaan oma tahto. (Schwab, 2020b; Rautava-Nurmi ym., 2019, s. 246; Puska ym., 2010, s.
27)
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6.1 Ravitsemus kilpirauhasen vajaatoiminnan hoidon tukena

Kilpirauhasen vajaatoiminnan hoitomuotona toimii tyroksiiniladkitys. Sairauteen ei ole
olemassa varsinaista ruokavaliohoitoa, mutta monipuolisen ja terveytta edistavan
ruokavalion noudattaminen on aina suositeltavaa. (Mustajoki, 2021c; Soppi, 2017) On
tarkeaa varmistaa tarvittavilla laboratoriotutkimuksilla, etta oireiden taustalla ei piile jokin
muu vaiva tai sairaus. On huomattu, etta kilpirauhasen vajaatoiminta aiheuttaa oireita, joita
voi esiintya esimerkiksi eri puutostiloissa, opinnaytetydssa kasitelldan raudan ja B12-

vitamiinin puutosta. (Soppi & Paul, 2015; Soppi & Paul, 2020; Salmela, 2015).

Jodin saanti on tarkeaa kilpirauhasen toiminnalle, koska se auttaa yllapitamaan elimistén
normaalia kehitysta seka tukee keskushermoston kasvua. Kilpirauhasen liikakasvuun seka
struuman syntyyn vaikuttavat muun muassa jodin puute. (Ruokavirasto, 2021; Voutilainen
ym., 2015, ss. 157-158) Ruokasuolaan alettiin lisddmaan jodia 1950-luvulla, koska struuma
oli tuolloin yleinen terveysongelma (Mustajoki, 2021b). Valtion ravitsemusneuvottelukunta
antoi vuonna 2015 yleisen suosituksen jodioidun suolan kayttéonotosta, mika koski
elintarviketeollisuutta, kotitalouksia seka ruokapalveluja. Suolan tuli sisdltdaa 25
mikrogramma yhta grammaa jodia kohden. (Valsta, 2018, s. 141; Mustajoki, 2021b)
Kuitenkin suolan saantia tulee tarkkailla, saantisuosituksen ollessa vain viisi grammaa
vuorokaudessa. Jodioitu suola ei ole ainoa jodin ldhde, naditd ovat myos, maitotuotteet, kala,
liha, viljavalmisteet (jodioidut) ja kananmuna. Saantisuositus aikuisilla on 150 mikrogrammaa

vuorokaudessa. (Valsta, 2018, ss. 112, 142, 144)

B12-vitamiini tehtavana on auttaa soluja toimimaan ja foolihappoa muodostumaan ja sen
suositeltu vuorokausiannos on kaksi mikrogrammaa (Ruokavirasto, 2022b). Ruokavaliosta
sitd saadaan maksasta sekd maito- ja lihatuotteista, myos kala sisaltdaa luontaisesti B12-
vitamiinia. Sen puutoksen on huomattu aiheuttavan samankaltaisia oireita kilpirauhasen
vajaatoiminnan kanssa, kuten uupumusta, anemiaa, lihasheikkoutta seka neurologisia
hairidita (muistihairioita) (Schwab, 2021; Soppi & Paul, 2015; Soppi, 2017; Koskenvesa,
2022a).
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Raudan yhtena tehtdavana on auttaa kuljettamaan happea keuhkoista kudoksiin. Sita loytyy
luontaisesti lihasta, taysjyvaviljavalmisteista ja palkokasveista. Saantisuositus raudalla on
yhdeksan milligrammaa vuorokaudessa. Naisilla murrosiasta vaihdevuosiin asti
saantisuositus on kuukautisten takia korkeampi, 15 milligrammaa vuorokaudessa.
(Ruokavirasto, 2022d; Voutilainen ym., 2015, ss. 152—153) Hemoglobiinin alarajat ovat

miehelld 134 grammaa litrassa ja naisella 117 grammaa litrassa (Koskenvesa, 2022b).

Raudanpuute on yleisin anemian eli hemoglobiinin laskun aiheuttaja (Sinisalo & Laine, 2020;
Veripalvelu, n.d.). Kilpirauhasen vajaatoiminnalla ja raudanpuutteella on samankaltaiset
oirekuvat, joka saattaa mahdollistaa raudanpuutteen piilottelun oireiden takana.
Raudanpuute saattaa oireilla seuraavilla tavoilla: keskittymisvaikeudet, vasymys, kalpeus,
masennus, hermostuneisuus, lihasheikkous, painon lasku/nousu, kasien ja jalkojen kylmyys
seka levottomien jalkojen oireyhtyma. Naisilla raudanpuuteanemiaan monesti johtaa
runsaat kuukautisvuodot, jopa 20 prosenttia naisista karsii jossain elamdnvaiheessa
raudanpuutteesta. Anemian syyksi voi paljastua myos suolistoverenvuoto tai
imeytymishairio (rauta ja foolihappo). (Sinisalo & Laine, 2020; Collin ym., 2018; Soppi & Paul,
2015; Voutilainen ym., 2015, ss. 154-155)

Syy anemiaan tulee selvittda aina. Sitd hoidetaan tarvittaessa rautalisalld, jota suositellaan
kaytettavaksi muutamien kuukausien ajan. Laakityksen haittavaikutuksia voivat olla
ummetus, ripuli, vatsakipu ja pahoinvointi. (Koskenvesa, 2022c; Valimaki, 2019) Suositus olisi
ottaa rautalisa tyhjaan vatsaan aamulla, silla ruoka heikentda sen imeytymista.
Samanaikaisesti tulisi valttdaa kahvin, teen, kalsiumin ja taysjyvaviljatuotteiden nauttimista
(Valimaki, 2019). Sairastaessa kilpirauhasen vajaatoimintaa rautalisdan ottaminen tyhjaan
vatsaan aamulla on melko mahdotonta silla rauta estda tyroksiinin vaikutuksen. Neljan
tunnin kuluttua tyroksiinin ottamisesta on turvallista ottaa rautalisa, nain silld ei ole
negatiivisia vaikutuksia tyroksiinin imeytymiseen. (Mustajoki, 2021c; Schalin-Jantti, 2019) C-
vitamiinilla on positiivinen vaikutus raudan imeytymiseen ja sitd onkin valmiiksi lisattyna

joihinkin rautavalmisteisiin (Valimaki, 2019).
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6.2 Ravitsemushoidon merkitys keliakiaa sairastavalle

Keliakian ravitsemushoidon avulla tuetaan sairastuneen eldmanlaatua. Hoidon tavoitteena
on suoliston limakalvovaurioiden korjaaminen, ravintoaineiden puutostilojen korjaaminen,
auttaa hyvan ravitsemustilan yllapidossa, pienentaa riskia sairastua osteoporoosiin ja
pahanlaatuisiin sairauksiin (esimerkiksi pahanlaatuiset kasvaimet) seka hedelmattomyyteen
ehkaisy. (Puska ym., 2010, s. 111; Keliakialiitto, n.d.-a; Collin ym., 2018; Mustajoki, 2021e;
Suomen Luustoliitto ry, n.d.-b) Brittildisten tutkijoiden osoittaman tiedon mukaan keliakiaa
sairastavan riski saada pahanlaatuinen kasvain oli suurimmillaan silloin, kun gluteenitonta
ruokavaliota ei noudatettu lainkaan tai sita ei noudatettu tarpeeksi tarkasti, jolloin suoliston

limakalvovauriot eivat parantuneet (Arkkila ym., 2021, ss. 477-478).

Tutkimukset ovat osoittaneet, etta gluteenitonta ruokavaliota noudattavien henkildiden
kuidun saanti on keskimaaraista alhaisempaa (Ciacci ym., 2015). Kuidut ovat terveydelle
hyodyllisia imeytymattémia hiilihydraatteja, niiden tehtava on vaikuttaa suolistossa
lisadmalla ulosteen maaraa, auttamalla pehmentamaan sitad sekd nopeuttamaan sen kulkua
suolistossa, mika edesauttaa ummetuksen ehkaisya (Voutilainen ym., 2015, ss. 28, 93;
Mannikko, 2020). Riittava maara kuituja ruokavaliossa auttaa pitdmaan verensokerin
tasaisena, yllapitaa kylldisyyden tunnetta ja auttaa vatsan toiminnassa. Lisdksi kuitu on

tarkea ravinnon lahde suolistomikrobeille. (Voutilainen ym., 2015, s. 99; Keliakialiitto, n.d.-a)

Gluteeniton ruokavalio ei sisdlla ruista, vehnaa tai ohraa, joka rajaa paljon eri kuidunlahteita
pois. On kuitenkin olemassa runsaasti vaihtoehtoja milla korvata ne, esimerkiksi riisi, maissi,
hirssi, kvinoa, tattari, gluteeniton kaura seka gluteeniton ohra- ja vehnatarkkelys.
Gluteeniton ohra- ja vehnatarkkelys tarkoittavat teollisesti puhdistettuja tarkkelyksia eli ne
sisaltavat laissa maaritellyn maaran gluteenia, mika on enintdaan 20 milligrammaa yhta

kilogrammaa kohden. (Keliakialiitto, n.d.-a; Puska ym., 2010, s. 111)

Keliakialiiton (n.d.-a) mukaan suositeltu kuidun saanti vuorokautta kohden on 25-35
grammaa. Ravitsemusterapeutti Mannikkoé (2020) tarkentaa, etta suositus on naisille

vahintaan 25 grammaa kuituja vuorokautta kohden ja miehille 35 grammaa kuituja
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vuorokautta kohden. Schwab (2020b) ohjeistaa, etta gluteenitonta ruokavaliota noudattavan
olisi hyva valita viljavalmisteita, joiden kuitupitoisuus on vahintaan kuusi grammaa 100
grammaa kohden. Méannikko (2020) suosittelee hyviksi kuidun ldhteiksi
taysjyvaviljavalmisteiden lisaksi: juureksia, hedelmia, palkokasveja, pahkindita, marjoja,
vihanneksia, manteleita ja siemenia. Schwab (2020b) on ilmoittanut kasvisten suositukseksi
vahintaan kahdesta kolmeen kourallista vuorokaudessa, samoin myds hedelmien ja
marjojen. Yhteen laskettuna paivittdinen saanti tulisi olla vahintdan 500 grammaa.
Siemenien, manteleiden ja pahkindiden suositus on kaksi ruokalusikallista vuorokaudessa.
Naiden lisaksi voidaan kadyttaa kuitulisid, kuten perunakuitua, gluteeniton kaura- ja

tattarilesetta seka kaurakuitua.

Suomen Luustoliitto ry (n.d.-b), Tunturi (2022) ja llus (2019) mainitsevat, etta keliakiassa
ravitsemuksen laiminlydminen voi johtaa esimerkiksi osteoporoosiin tai ravintoaineiden
imeytymishairioon. Keliakiaa sairastavien yksi yleisimmista taustasyistd osteoporoosin
kehittymiselle on D-vitamiinin imeytymishairio (Suomen Luustoliitto ry, n.d.-b; Mustajoki,
2021e). D-vitamiinin tarkein muoto on D3-vitamiini, jota syntyy luonnollisesti iholla
ultraviolettisateilyn avulla (UVB-sateily). Ruoasta D3-vitamiinia saadaan kalasta,
maitovalmisteista, joihin on lisatty D-vitamiinia seka ravintorasvoista. D2-vitamiinia saadaan
muun muassa kasviksista, mutta niin vahan, ettad esimerkiksi kasvispainotteisesti syoville
suositellaan D-vitamiinivalmistetta. Ruokaviraston suosittelema paivittdinen D-vitamiinilisa
18—-60-vuotiaille ja 61-74-vuotiaille on kymmenen mikrogrammaa. Turvallinen ylaraja sen
saannille on aikuisilla 100 mikrogrammaa vuorokaudessa. (Paakkari, 2022; Ruokavirasto,

2022a)

Kalsiumin on todettu olevan yhteydessa D-vitamiinin imeytymiseen sekd osteoporoosin
syntyyn (keliakia) (Soinio, 2022; Mustajoki, 2021e). Kalsiumin tehtdvana on tukea elimistdn
hyvinvointia ja auttaa pitamaan luustosta sekd hampaista huolta. Sen hyvia ldhteita ovat eri
maitovalmisteet sekd pahkinat, tofu ja tummanvihreat kasvikset (Terveystalo, n.d.-b;
Luustoliitto, n.d.-a). Vuorokauden saantisuositus on aikuisilla 800 milligrammaa, esimerkiksi
lasillisessa maitoa ja yhdessa desilitrassa manteleita on 200 milligrammaa kalsiumia ja

keskikokoisessa appelsiinissa on 100 milligrammaa kalsiumia (Terveystalo, n.d.-b).
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Kaytettaessa kalsiumlisaa ja tyroksiinia samanaikaisesti tulisi jattaa vahintaan nelja tuntia

valia, jotta tyroksiinin imeytyminen ei hdiriinny (Partanen, 2020).

Hypokalsemia eli kalsiumin puute voi johtua esimerkiksi D-vitamiinin imeytymishairiosta,
joka saattaa johtua keliakiasta. Oireita ovat sormien, raajojen ja varpaiden pistely seka
puutuminen ja lihaskrampit. Hyperkalsemian eli kalsiumin liiallisen saannin voi aiheuttaa
esimerkiksi liiallinen D-vitamiinin saanti seka sydpa, joka on levinnyt luuhun irrottaen siita
kalsiumia vereen. Oireita ovat ruokahaluttomuus, keskittymisvaikeudet, vatsan ongelmat,

sekavuus ja vasymys. (Terveystalo, n.d.-b; Soinio, 2022)

Cardo ym. (2021, s. 2) painottaa, etta gluteenittoman ruokavalion monipuolisuudesta tulisi
huolehtia, jotta siitd saadaan kaikki tarvittavat ravintoaineet ja energia. Tutkimukset ovat
osoittaneet, etta gluteeniton ruokavalio sisaltdaa usein liilan vahan kasviksia, hedelmia ja
viljoja seka liikaa lihaa. Ihmiset ostavat usein samoja tuttuja gluteenittomia tuotteita, joiden
on todettu olevan ravintokdyhempia, kuin gluteenia sisaltavat vastaavat tuotteet.
Kuitupitoiset ruoka-aineet saatetaan korvata rasvapitoisemmalla ruoalla, mika puolestaan
saattaa vahentaa ruokavaliossa kuidun seka monimutkaisten hiilihydraattien saantia. Nama
puolestaan voivat johtaa mikroravinteiden puutostiloihin. Schwab (2022) maarittelee
mikroravinteiksi raudan, jodin, seleenin ja sinkin. Ciaccin ym. (2015) mukaan maissa, kuten
Alankomaat, Saksa, Australia seka Iso-Britannia on tutkittu, ettd tuoreen keliakiadiagnoosin
saanneilla aikuisilla vitamiinien ja kivennadisaineiden saanti on puutteellista, mutta Arkkila
ym. (2021, s. 478) kertovat, etta vitamiinipuutosten ollessa lieviad korjaantuvat ne jo

gluteenittoman ruokavalion tarkalla noudattamisella.

7 Kilpirauhasen vajaatoimintaa ja keliakiaa sairastavan elamanlaadun

tukeminen

Terveyden ja hyvinvoinnin laitoksen mukaan elaméanlaatuun vaikuttavat useat eri tekijat;
terveys, omanarvontunto, odotukset hyvasta elamasta, materiaalinen hyvinvointi,
ihmissuhteet seka mielekas tekeminen. Elaméanlaatu taas lasketaan yhdeksi osaksi

hyvinvoinnin osatekijoita, joihin kuuluvat myds materiaalinen hyvinvointi seka terveys. (THL,
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2020) Terveys luetellaan yhdeksi ihmisen voimavaroista. Ihmisen sisdiset voimavarat

maarittelevat pitkalti, miten han kokee terveydelliset muutokset eldmassaan. Voimavaroja
kuormittavia ja kuluttavia tekijoita ovat esimerkiksi fyysiset, psyykkiset ja biologiset tekijat.
Hyvan ravitsemustilan on todettu parantavan potilaan eldamanlaatua. (Rautava-Nurmi ym.,

2019, ss. 13, 244)

On tutkittu, etta eldmanlaatuun heikentavasti vaikuttavat useimmiten kroonisen sairauden
oireet seka sen vaikutukset toimintakykyyn eika niinkdaan diagnoosin saaminen. Krooniseksi
sairaudeksi maaritelldan sairaus, joka on pitkdaikainen (Ladketieteen sanasto, 2016)
Kuitenkin laakarin vuorovaikutustaidot ja olemus diagnoosia kerrottaessa ovat merkittavassa
roolissa, jolloin on tarkeaa, etta tilanteet kohdataan yksildllisesti, koska jokainen yksilé on

erilainen. Toiset omaksuvat kerralla enemman tietoa kuin toiset. (Purola ym., 2021, s. 2098)

Lankhaar ym. (2021) mainitsevat, etta kilpirauhasen vajaatoiminnalla voi olla merkittavia
negatiivisia vaikutuksia elamanlaatuun. Oletuksena on, etta sopivan tyroksiiniannoksen
I6ytyessa, hoito tulee parantamaan elamanlaatua, korjaa sairauden vaikutukset sydan-
verisuoni- ja hengityselinten toimintaan seka lihastoimintaan liikunnan aikana ja levossa. On
kuitenkin todettu, etta jopa 10—15 prosenttia ladkitysta kdyttavista ihmisista karsii edelleen
heikentyneesta eldmanlaadusta ja sairauden tuomista rajoituksista esimerkiksi liikkunnan
harrastamiseen. Verbunt ym. (2012) mainitsevat, ettd sairauden tuomat jatkuvat fyysiset
rajoitteet voivat johdattaa ihmisen negatiiviseen kierteeseen, mika saattaa aiheuttaa
toimintakyvyn heikentymisen seka provosoida liikkkumattomuutta. Lankhaar ym. (2021)
kertovat, etta kroonisesti sairaat ihmiset ovat tutkitusti fyysisesti passiivisempia kuin
keskivaestd. Fyysisen passiivisuuden on todettu olevan neljanneksi suurin kuolleisuuden

riskitekija maailmassa.

Sainsburyn ym. (2018) tekeman tutkimuksen mukaan suurin kannustin noudattaa
gluteenitonta ruokavaliota oli pitkdaikaisten terveysongelmien valttaminen, myds halua
voida fyysisesti hyvin pidettiin tarkedanda. Osa kertoi, ettd heitd kannustaa lausahdus: sairaus
on osa minua. Vahiten tarkeimpana syyna pidettiin muiden ihmisten odotuksia koskien

sairastuneen halua noudattaa ruokavaliota. Kaikesta huolimatta monet keliakiaan
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sairastuneet kokivat vaikeaksi noudattaa tiukkaa gluteenitonta ruokavaliota. Ciacci ym.
(2015) kertovat artikkelissaan, etta useat tutkimukset ovat osoittaneet gluteenittoman
ruokavalion tuomien rajoitusten heikentavan elamanlaatua varsinkin niilla henkil6illa, joilla

merkittavia oireita ei esiintynyt missaan sairauden vaiheessa tai niita ei ollut ollenkaan.

7.1 Vertaistuki hyvinvoinnin tukena

Vertaistuen tarkoituksena on jakaa omia kokemuksia toisten ihmisten kanssa, jotka ovat
kokeneet samoja kokemuksia tai ovat samankaltaisessa elamantilanteessa. Tarkeaa on
kuunnella ja tulla kuulluksi. Vertaistuen avulla henkil etsii tietoa sairaudestaan ja sen
vaikutuksista elamaan, kuten millaisia hoitomuotoja on olemassa ja miten toipuminen
tapahtuu. Vertaistuki muistuttaa, etta et ole ainoa samassa tilanteessa oleva. Tama herattaa
toivoa sekad auttaa rohkaisemaan sairastuneita muuttuneessa elamantilanteessa.

(Terveyskyla, 2022a)

Vertaistukea on saatavilla monessa eri muodossa ja jokaiselle sopivalla tavalla. Voi valita
haluaako saada tukea internetin kautta, puhelimen valitykselld vaiko kasvotusten.
Henkil6kohtaisessa vertaistuessa yksilo on tekemisissa yhden henkilén kanssa, jolloin
toiminta perustuu vastavuoroisuuteen. Koulutettu vertaistukija on omassa prosessissaan
pidemmall3, jolloin pystyy myoOs toimimaan vastavuoroisesti. Yhteydessa patee
vaitiolovelvollisuus. Ryhmamuotoinen vertaistuki on vapaampaa ja se voidaan jarjestaa joko
suljettuna tai avoimena. Suljetun ryhman toiminta perustuu ennalta sovittuihin paiviin,
jolloin osallistujilta odotetaan sitoutumista. Avoimeen toimintaan saa osallistua silloin, kun
itselle sopii. Ryhmia voidaan pitaa joko keskendan jasenien kanssa, jolloin ei ole nimettya
ohjaajaa tai ohjaajan kanssa, jona voi toimia siihen koulutettu vertaisohjaaja tai
ammattilainen. Internetissa jarjestettavat vertaistuen ryhmat/yhteisot ovat
vapaamuotoisempia, joita ohjaa yllapitdjat. (Terveyskyld, 2022b) Internetissa vertaistukea
kilpirauhasen vajaatoimintaan seka keliakiaan on saatavilla esimerkiksi Facebookissa
erilaisten ryhmien kautta, kuten “Kilpirauhasen vajaatoiminta (hypothyroidism)” ja

“Uudenmaan keliakiayhdistys” (Facebook, n.d.-a; Facebook, n.d.-b).
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Terveyskylan sivut ovat tuottaneet eri sosiaali- ja terveydenhuollon ammattilaiset ja
asiantuntijat yhteistydssa palvelua kayttavien kanssa. Terveyskylan tuottama sivusto nimelta
Vertaistalo tarjoaa vertaistukea seka potilasyhdistysten vertaistukipalvelujen yhteystiedot.
Yhteystiedot ovat saatavilla “Etsi vertaistukea —hakukone" kautta. Hakukone on myds
erinomainen tyovaline terveydenhuollon ammattilaisille. Hakukoneesta l6ytyy
Kilpirauhasliitto ja Keliakialiitto seka naiden verkkosivut. (Terveyskyld, n.d.-a; Terveyskyla,
n.d.-b) Seka Kilpirauhasliitto etta Keliakialiitto ovat potilasjarjest6ja, jotka toimivat
kolmannella sektorilla. Potilasjarjestdjen tehtdavana on jarjestaa erilaisia kuntoutus- ja
virkistyspalveluja, kouluttaa, tiedottaa seka kehittaa tutkimustyota. (Rautava-Nurmi ym.,

2019, s. 405)

Kilpirauhasliiton sivuilla [6ytyviad tehtavanimikkeitd ovat tukipuhelinpaivystdja, vertaischat-
ohjaaja, lomaluotsi, kurssivapaaehtoinen seka kokemustoimija. Kokemustoimijan
tarkoituksena on muun muassa luennoida eri alojen opiskelijoille seka ammattilaisille. He
voivat olla mukana monenlaisessa toiminnassa, kuten tyéryhmissa, koulutuksissa ja
erilaisissa kehitystoiminnoissa. Heidan tarkoituksenaan on tuoda sairauden nakékulmaa
esiin, joko potilaan tai [dheisen nakokulmasta. Kokemustoimijaksi voi kouluttautua, jos on
itse sairastanut lisakilpirauhas- tai kilpirauhassairautta noin kolmen vuoden ajan.
(Kilpirauhasliitto ry, n.d.-c; Kilpirauhasliitto ry, n.d.-d) Toiminnanjohtajan mukaan
Kilpirauhasliitolla tydskentelee kaksi valtiotieteiden maisteria, kaksi ravitsemustieteilijaa,
kaksi sairaanhoitajaa seka yksi verkkoviestinnan asiantuntija (henkilékohtainen tiedonanto

27.9.2022).

Keliakialiitto toimii valtakunnallisesti ja sen tavoitteena edistaa keliakiaan tai ihokeliakiaan
sairastuneiden ihmisten hyvinvointia ja eldmanlaatua. Keliakialiittoon kuuluu ravitsemuksen
ja terveydenhuollon ammattilaisia. (Keliakialiitto, n.d.-d) My0os keliakialiitossa toimii
kokemustoimijoita, joiden tehtdvana on toimia potilasedustajina ja auttaa alan
ammattilaisten koulutuksessa. Koulutus tapahtuu yhdessa Kokemustoimintaverkoston
kanssa. Kaikista Keliakialiiton kokemustoimijoista pidetaan rekisteria. (Keliakialiitto, n.d.-d;
Kilpirauhasliitto ry, n.d.-d) Keliakialiitto kouluttaa terveydenhuollonammattilaisia muun

muassa erilaisten verkkoseminaarien eli webinaarien avulla. Webinaarien aiheet vuonna
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2022: “Lapsen keliakia”, “Keliakia — koko kehon sairaus” seka “Suolistosairauksien
diagnostiikkaa yleis- ja tyoterveysladkareille”. Webinaarit on suunnattu erityisesti yleis- ja
tyoterveyslaakareille, tyoterveyshoitajille, sairaanhoitajille, terveydenhoitajille seka alan

opiskelijoille. Luennoitsijoina toimivat eri erikoisalojen ldakarit. (Keliakialiitto, n.d.-f)

7.2 Hoitotyo hyvinvoinnin tukena

Tieto on yksi merkittdvimmista voimavaroista nykyisessa yhteiskunnassa seka tarkea tekija
epadvarmuuden poistossa. Yksilo on itse vastuussa omasta hyvinvoinnistaan ja terveydestaan
ensisijaisesti silla vastaanotolla vietettava aika asiakkaan kanssa rajautuu muutamiin
kayntikertoihin vuodessa, kun taas asiakkaan viettama aika itsensa kanssa on loputon.
Toisaalta tama lisaa asiakkaan kanssa kaytavan vuorovaikutuksen merkitysta. (Koivuniemi

ym., 2014, ss. 47-48, 148)

Ihmisen terveyskdyttaytymisen muutos ei tapahdu hetkessa vaan vaatii aikansa.
Tiedotusopin tutkimuksissa jo 1930-luvulla huomattiin, etta tieto tuli kansanomaistaa eli
tehda siita kdytannonladheista, jotta se ymmarrettiin paremmin. Jotta ihminen saataisiin
muutamaan kdyttaytymistaan, tulee ongelmaa pohtia yhdessa terveydenhuollon
ammattilaisen kanssa sekd miettia millaisia ratkaisuvaihtoehtoja on olemassa, millaisia
tavoitteita ihmiselld on asian suhteen, mihin han pystyy sitoutumaan sekd miten
tavoitteeseen paastaisiin. Naissa apuna ovat myds muut terveydenhuollon ammattilaiset
kuten ravitsemusterapeutti. (Koivuniemi ym., 2014, s. 48—49) Motivoiminen ja
rohkaiseminen osoittaa, etta kukaan ei ole yksin ja tukea on saatavilla aina sita tarvittaessa

(Puska ym., 2010, s. 39; Ciacci ym., 2015; Rautava-Nurmi ym., 2019, ss. 249-250).

Potilasjarjestojen tarkoituksena on vahvistaa potilaan omahoitoa ja sen toteutumista seka
tdydentaa terveydenhuollon tarjoamaa tietoa sairauksista. Terveydenhuollon ja
potilasjarjestdjen valinen yhteistyo tuo hoitohenkilékunnalle mahdollisuuksia saada
jarjestelman ulkopuolisia osaamista. (Koivuniemi ym., 2014, s. 149) Vertaistukitoiminnan ei
ole tarkoitus syrjayttdaa ammattilaisten antamaa tukea tai palveluita vaan tdydentaa sita. On

todettu, ettd vertaistuki auttaa vahentamaan potilaan ahdistusta, tukee omahoitoa, lisda
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itseluottamusta, auttaa karsimaan ladkarikaynteja ja tukee keskustelua ladkarin kanssa seka
vahentaa ladkkeiden kayttoa. (Terveyskyla, 2022c) Vertaistuen suosittelu potilaalle on hyvin
yksil6llista, koska jokainen tarvitsee apua eri kohdissa sairautta.
Terveydenhuollonammattilaisen vertaistuen suosituksella saattaa olla iso merkitys potilaalle.
Ammattilaisen tulee kuitenkin aina huomioida yksilon tilanne ja oma halu. Alussa on
suositeltavaa perehtya henkilékohtaiseen vertaistuenmuotoon ryhmien sijasta, silla yksilon

voimavarat saattavat riittda vain hanelle itselleen silla hetkella. (Terveyskyld, 2022d)

7.3 Verkkosivut ja sovellukset arjen tukena

Fineli on Terveyden ja hyvinvoinnin laitoksen yllapitama elintarvikkeiden kansallinen
koostumustietopankki. Sivuille on mahdollista tehda itselleen ruokapaivakirjan, lisata
suosikkeja, vertailla elintarvikkeita seka voi valita esimerkiksi gluteenittomat tuotteet
erikseen. (THL, 2022) Koostumustietopankki sisdltaa useita eri erityisruokavalioita
gluteenittoman lisaksi, kuten esimerkiksi runsaskuituisen, laktoosittoman, vaharasvaisen ja
suolattoman (Fineli, n.d.-a). Lisdksi on mahdollista hakea ruoka-aineita ja tuotteita
ravintotekijoiden mukaan ja esimerkiksi D-vitamiinista on valmiiksi luokiteltuna tuotteita,

jotka sisaltavat eniten ja vahiten D-vitamiinia (Fineli, n.d.-b).

S-ryhmalla on sovellus seka verkkokauppa nimelta S-kaupat, joissa ilmoitetaan tuotteiden
hinnat, tuotetiedot seka ravintosisallot jokaiselle tuotteelle. Samalla ostaja pystyy
ndakemaan, missa kaupassa kyseista tuotetta on saatavilla. Verkkokaupassa pystyy rajaamaan
tuotteita muun muassa lisaamalla ominaisuudeksi “gluteeniton”. Tall6in ruokaostosten teko
saattaa olla jollekin helpompaa ja miellyttavampaa, kun ei tarvitse vasta kaupassa etsia
gluteenittomia tuotteita. S-kaupat avulla voi tehda itselleen ostoslistan tai jopa tilata
tuotteet kotiin asti, mika tilaajalle sopiikaan parhaiten. Kaupan pystyy itse valitsemaan,

mutta tulee ottaa huomioon, etta kaikki kaupat eivat kuljeta kotiin ostoksia. (S-kaupat, n.d.)

Keskolla on sovellus seka verkkokauppa nimelta K-ruoka. K-ruoka ilmoittaa tuotetiedot,
ravintosisallon, saatavuuden muista Keskon kaupoista seka gluteenittomien tuotteiden

gluteenipitoisuuden. Verkkosivuilla on selkeésti kerrottu miten kotiinkuljetuksen tai
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noutotilauksen saa tehtya. (Kesko 2023, 2022) Sivuilta pystyy hakemaan gluteenittomia
tuotteita hakusanalla gluteeniton. Sivustolla voi myds etsia rajatummin valitsemalla jonkin
tuoteryhman, jonka sisalta voi hakea tarkemmin sanalla ‘gluteeniton’. Esimerkiksi ryhmasta
leivat, keksit ja leivonnaiset tekemalla haun gluteiiniton-sanalla jaa jaljelle ainoastaan tahan

hakuun sopivat vaihtoehdot. (Kesko 2023, n.d.)

8 Toiminnallisen opinndytetyon prosessi

Opiskelijan valmiuksia soveltaa taitojaan seka kehittaa tietojaan osoitetaan opinndytetyon
avulla. Tyon on tarkoitus olla tyoelamaldhtoinen eli yritetaan keksia ratkaisua johonkin
tyoelamassa esille nousseeseen ongelmaan. Opinnadytety6 toimii
ammattikorkeakoulututkinnossa opiskelun ja tyéelaman valisend yhteytena, jonka
tarkoituksena on helpottaa tyoelamaan siirtymista. (HAMK, 2022c) Opinndytetyon tulee
edistaa opiskelijan ammatillista kehittymista (HAMK, 2020, ss. 4-5).

Toiminnallisen opinndytetyon raportista tulee selvitd prosessin kulku eli mita on tehty, miten
se on tehty ja miksi niin tehtiin seka millaisia johtopaatoksia lopulta saatiin, lisaksi tulee
ilmeta mika on tyon tarkoitus ja tavoite. Toiminnallisen opinndytetyon tavoitteena on
tuottaa jonkinlainen ammatilliseen kdytantoon suunnattu ohje, opastus tai ohjeistus.
Toteuttamiseen on olemassa useita vaihtoehtoja, joista voi valita kohderyhmalle
sopivimman, kuten esimerkiksi portfolio, opas, kotisivut tai jarjestettdva tapahtuma.
Opinnaytetyolla tulee olla toimeksiantaja eli tilaaja, jona voi toimia esimerkiksi ty6paikka,
harjoittelupaikka, yhdistys tai liitto. Lopullinen tyo on julkinen asiakirja. (Vilkka & Airaksinen,
2003, ss. 9, 16, 19, 23, 65, 67, 84)

8.1 Opinndytetyon suunnittelu ja toteutus

Vilkka & Airaksinen (2003, ss. 51, 56—67) kertovat on suositeltavaa aloittaa
opinnadytetyoprosessi perehtymalld oman ammattikorkeakoulun opinnaytetyoohjeisiin ja
kartoittamalla omat henkil6kohtaiset resurssit sekd miettia miten ajallisesti tulee

suoriutumaan tyon teosta. On hyva huomioida, ettad toteutustapa koostuu useasta eri
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tekijasta ja muuttujasta, kuten ammattikorkeakoulun vaatimuksista, kohderyhman tarpeisiin

vastaamisesta, tilaajan toiveista seka opinnaytetyon tekijan omista resursseista.

Aiheen ideointi eli aiheanalyysi alkoi kevaalla 2021. Aiheen valinnassa tarkeinta on, etta se
motivoi ja tekijalla on halua syventaa tietoaan aiheesta (Vilkka & Airaksinen, 2003, s. 23).
Prosessin alussa otettiin yhteytta Kilpirauhasliittoon, joille esitettiin idea opinndytetyosta.
Toimeksiantajan 16ydyttya alkoi tyon suunnittelu ja teorian etsintd, jotta saatiin esitettya
idea aloitusseminaarissa ohjaaville opettajille. Aloitusseminaarin jalkeen aihe seka
tutkimuskysymys muuttivat muotoaan useaan otteeseen. Lopulliseen aiheeseen paadyttiin
yhdessa Kilpirauhasliiton kanssa, jonka yhtena aihe-ehdotuksena oli liitannaissairaudet.
Aiheen valintaa vaikutti myos tekijan oma kiinnostus ravitsemukseen, liikuntaan seka
kokonaisvaltaiseen hyvinvointiin, mika tukee Vilkka & Airaksinen (2003, s. 23) kehotusta
motivoivan aiheen valintaa koskien. Kilpirauhasen vajaatoiminnasta oli jo ennestdan tietoa
seka vahva kiinnostus oppia lisda aiheesta. Aiheen valinnan jdlkeen aloitettiin teoreettisen

viitekehyksen suunnittelu ja kirjoittaminen.

Opinnaytetyoprosessin aikana tuli osallistua saannoéllisesti ohjauspiireihin. Osallistuminen
auttoi huolehtimaan tyon aikataulutuksesta, etenemisesta seka piti ohjaavat opettajat ajan
tasalla tyon kulusta. Piirissa tulleiden kommenttien ja palautteiden avulla ty6ta oli helpompi
edistaa. Kirjoittamispajoissa viestinndanopettajat antoivat palautetta koskien muun muassa
opinndytetyon rakennetta ja ldhdeviitteita- seka luetteloa. Pajojen avulla pystyttiin
korjaamaan esimerkiksi lahdeluettelossa ja lahdeviitteissa olevia virheita. Tama helpotti
jatkotyoskentelyd, kun oli tiedossa oikeat merkintdtavat. Lahdeviitteiden- ja luettelon teossa
kaytettiin apuna Hameen ammattikorkeakoulun laatimia ldhdeviiteoppaita: Perusteet ja
Esimerkit (HAMK, 2022a; HAMK, 2022b). Oppaiden tarkoituksena on auttaa

opinndytetyotekijaa antamalla esimerkkeja eri lahdeviitteista (HAMK, 2022).

8.2 Oppaan suunnittelu, toteutus ja tilaajan palaute

Vuonna 2012 julkaistussa Ladkarilehden artikkelissa terveystieteiden tohtori Heikkinen

kuvailee internetin kustannustehokkaaksi menetelmaksi jakaa tietoa. Internetin etuna han



23

pitaa rajoittamatonta kayttoaikaa- ja maaraa seka interaktiivisuutta. Heikkinen teki
vaitostyonaan Turun yliopistolle tutkimuksen, jossa selvitettiin internetin soveltuvuutta
potilasohjeiden jakamiseen. Selvisi, etta pdivakirurgiset potilaat oppivat internetin kautta
jaetuista potilasohjeista helpommin. (Nummi & Jarvi, 2012) Sahkdisten palveluiden avulla
pystytdan tuottamaan yksiloityja tapoja edistdd omaa terveyttdan ja hyvinvointiaan
(Koivuniemi ym., 2014, ss. 140-141). Sahkoisessa muodossa tuotetun oppaan kohderyhma
on kilpirauhasen vajaatoimintaa seka keliakiaa sairastavat aikuiset ja se on tuotettu

nimenomaan heidan tarpeisiinsa.

Potilasohjeen tulee olla selkedsti rakennettu ja sanastoltaan yleiskielinen. Ohje suunnataan
potilaalle eika terveydenhuollon ammattilaiselle. lImaistu asia on hyva perustella: mita
hyotya asiasta on lukijalle/potilaalle. Viliotsikoita voi hyédyntaa hahmottamisessa ja niiden
olisi hyva olla mahdollisimman yksinkertaisia. Ladketieteelliset kasitteet avataan tekstissa
selkeyden vuoksi. (Hyvarinen, 2005) Oppaan teossa on kaytetty Hyvarisen mainitsemia

ohjeita.

Oppaan tydstaminen alkoi syksylla 2022. Oppaan sisdlto pohjautuu opinndytetyon raporttiin,
joka sisaltaa tutkittua ja ajankohtaista tietoa. Toiminnallinen opinndytetyémenetelma tuki
opinndytetyon tarkoitusta tuottaa tiivis, mutta informatiivinen opas Kilpirauhasliiton

jasenille, minka tavoitteena oli edistaa sairastuneen omahoitoa seka toimia vertaistukena.

Suunnitteluohjelmaksi valikoitui jo ennestdan tutuksi tullut Canva (Canva, n.d.).
Suunnittelussa on kaytetty ohjelman maksullista versiota, joka antaa mahdollisuuksia
kdyttaa muun muassa erilaisia valmiita pohjia, elementteja sekda muuttaa suunnitelman
kokoa juuri sellaiseksi kuin haluaa. Oppaassa on kuvattuna ensimmadisella sivulla
kilpirauhasen vajaatoiminta ja keliakia seka perusteltu lukijalle miksi ndama ovat kuvattuna
samassa materiaalissa. Sivulla on selitetty auki mistd koostuu terveytta edistava ruokavalio ja
miksi sitd on hyva noudattaa. Toisella sivulla on selitettyna gluteenittoman ruokavalion
merkitys ja miksi sen noudattaminen on tarkeaa terveydelle. Luetteloituna loytyy
ravitsemukselle merkitykselliset asiat sairastaessa kilpirauhasen vajaatoimintaa ja keliakiaa.

Luettelointi auttaa lukijaa hahmottamaan (KOTUS, n.d.) opinndytetydn materiaalissa kuvatut
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ravitsemuksen olennaiset osat. Molemmilta sivuilta [6ytyy lisaksi pienid “infopuhekuplia”,
joiden on koettu tasmentadvan tarvittavia tietoja. Oppaan visuaalinen ulkonaké on tehty

mahdollisimman yksinkertaiseksi. Varimaailma on neutraali pienilla piristyksilla.

Oppaaseen tuotiin interaktiivinen osa, QR-koodit, joiden avulla lukija on vuorovaikutuksessa
materiaalin kanssa. Nama toimivat seka tulostetussa etta sahkdisessa versiossa. Taman
tarkoituksena oli mahduttaa mahdollisimman paljon tarkedaa tietoa lukijalle tekematta
ulkoasusta liian sekavaa. Lisaksi niiden kayttd on nykyaikaista. QR-koodit ovat erittdin
helppokayttdisid ja nopea keino padsta halutulle internetsivulle. Lisdksi ne sdastavat tilaa ja
auttavat mahduttamaan enemman tietoa sivulle. QR-koodien lukijoita voi ladata
sovelluskaupasta, joissakin puhelimissa voi olla sisdanrakennettu lukija kamerassa. Yksi QR-
koodeista mika haluttiin sisallyttda oppaaseen, oli Keliakialiiton maaliskuussa 2022
julkaisema “Gluteenittomia tuotteita 2022- opas". Oppaan tarkoituksena on helpottaa
gluteenittomien tuotteiden I6ytamista. Teokseen on tarkasti ryhmittdin kerrottu erilaisia

vaihtoehtoja esimerkiksi suurusteista, jauhoseoksista ja riisipiirakoista. (Heimolehto, 2022)

Tilaajan palaute opinnadytety6sta seka tuotetusta oppaasta oli positiivinen. Palautteessa
tuotiin esille, kuinka Kilpirauhasliitto pystyy hyédyntamaan opasta joko tulostettuna tai
verkkosivujen kautta. QR-koodeja pidettiin hyvana lisdna oppaaseen. Kilpirauhasliiton
mukaan opas palvelee erityisesti niita, joilla on hiljattain todettu seka kilpirauhasen

vajaatoiminta etta keliakia.

8.3 Kestdva kehitys

Ympadristoministerio (n.d.) kiteyttaa sivuillaan kestavan kehityksen ensimmaiseksi vaiheeksi
"Kestdva kehitys on kehitysta, joka tyydyttda nykyhetken tarpeet viematta tulevilta
sukupolvilta mahdollisuutta tyydyttda omat tarpeensa." On siis tarkeaa, etta ymparisto,
ihminen ja talous otetaan huomioon kaikessa toiminnassa. Opinnaytety6hon liittyva opas on
tehty noudattaen ndita periaatteita. Samoin sen saatavuus ja oppaasta saatava tieto lisda

kestavaa kehitysta.
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Oppaan tekoprosessi oli ymparistoystavallinen, koska tekemiseen ei tarvittu paperia vaan
kaikki tapahtui tietokoneen avulla. Sellu- ja paperiteollisuus tuottaa merkittavia maaria
jatteita seka paastoja, lisda merkittavasti kasvihuonekaasuja seka on yksi suurimmista
energian kuluttajista ja kayttaa valtavia maaria vetta teollisissa prosesseissa (WWF

International, 2007, s. 2). Tyoskentelyn vaatima sdhko on tuotettu ekologisesti tuulivoimalla.

Kestdvan kehityksen periaatteiden mukaisesti opas olisi saavutettavissa mahdollisimman
tasa-arvoisesti. Oppaan olisi tarkoitus olla Kilpirauhasliiton sivuilla kaikkien saatavilla. Liiton
toiminnanjohtaja ilmoitti, etta liiton verkkosivut ovat uudistuksen alla, mikd hankaloittaa
julkaisua, mutta opasta luvattiin jakaa ainakin jarjestettavissa tilaisuuksissa tulostettuna
versiona (henkilokohtainen tiedonanto 23.10.2022). Tallainen jakelu tekisi kohderyhmasta
heti suppeamman, jonka takia olisi my0s toivottavaa, etta opas saataisiin sivujen
valmistuttua niille saataville. limaiseksi saatavissa oleva opas ei erittele ihmisia mydskaan

taloudellisin perustein.

Oppaan toteutus edelld mainituilla tavoilla noudattaa myos taloudellisen kestavan
kehityksen periaatteita. Taloudellisesti oppaan tekeminen on vaikuttanut Iahinna
sahkoyhtion tulokseen, mutta koska sahko on tuotettu ekologisesti, niin ainakin talta osin
yhtion tuloskasvu perustuu uusiutuvan ja kestavaan energiaan. Hyva opas saattaa saada
Kilpirauhasliitolle maksavia jasenia, jolloin yhdistys pystyy tuottamaan enemman tietoa
jasenilleen ja kouluttamaan asiantuntijoita vielakin enemman. Nain oppaan avulla kestava

taloudellinen toiminta ja sosiaalinen padoma lisdantyisi. (Keke, n.d.)

8.4 Opinndytetyon tiedonhaku

Teoreettisen viitekehyksen avulla on avattu ja perusteltu tutkimuskysymysta hoitotyon
nakokulmasta: mita tulee ottaa huomioon ravitsemuksessa, kun sairastaa kilpirauhasen
vajaatoimintaa ja sairastuu keliakiaan? Aihe on rajattu yhteen kilpirauhasen vajaatoiminnan
liitdnndissairauteen (keliakia), jotta opinnaytetyo pysyisi tarpeeksi rajattuna, mutta

mielenkiintoisena seka vastaisi opinndytetydn tehtavanantoon.
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Opinnaytetyon keskeisiksi kasitteiksi muodostuivat kilpirauhasen vajaatoiminta, keliakia,
ravitsemus, ravitsemushoito ja elamanlaatu. Ndiden englanninkieliset vastineet ovat
hypothyroidism, celiac disease, nutrition, clinical nutrition ja quality of life. Opinnaytetyossa
kaytetyt tietokannat I16ytyvat HAMK Finnasta. Aineiston keruussa kaytettiin tietokantoja,
kuten CINAHL, Medic, Oppiportti, PubMed ja Terveysportti. Lisdksi muun muassa Google
Scholarista ja Terveysportista haettiin tietoa erikseen. Hakuja tehtiin erilaisilla yhdistelmilla
eri tietokannoista, kuten hypothyroidism AND diet, hypothyroidism AND exercise,

hypothyroidism AND lifestyle ja celiac AND fiber.

Lahteiksi valittiin muun muassa artikkeleita, pro graduja, tutkimuksia, kirjoja seka tilastoja.
Lisaksi tietoa haettiin suoraan eri organisaatioiden sivuilta, kuten Keliakia- ja Kilpirauhasliiton
sivuilta. Teoriaan on kaytetty lahdekriittisesti valittuja lahteitd, jotka on haettu vapaalla
Google-haulla. Tallaisia lahteita olivat esimerkiksi Ruokaviraston sivut ja Himeen
ammattikorkeakoulun sivut. Tiedonhaussa kaytettiin apuna Sanakirja.fi -palvelua seka
Suomalaisen asiasanasto- ja ontologiapalvelua Fintoa. Naiden avulla kansainvalisten
Iahteiden kaantaminen oli sujuvampaa seka englanninkielisten hakusanojen I6ytaminen

helpompaa.

Kaypa hoito -suositukset ovat erikoislaakariyhdistysten ja Suomalaisen Laakariseura
Duodecimin yhdessa laatimia kansallisia hoitosuosituksia, jotka perustuvat
tutkimusndyttoon. OpinndytetyOssa on kaytetty lahteena keliakian Kaypa hoito -suositusta.
Kilpirauhasen vajaatoiminnasta suositusta ei valitettavasti ole tehty, jonka vuoksi sita ei
opinndytetyossa kaytetty. Kilpirauhasen vajaatoiminnan Kaypa hoito -suositusten on
tarkoitus valmistua kahden vuoden kuluttua aloituspdivamaarasta 20.4.2021 (Suomalainen
Ladkariseura Duodecim, 2022; Kdypa hoito -toimitus, 2021). Opinndytetyon tiedonhaku

prosessista tehtiin prosessia kuvaava kaavio Canvalla (Kuva 1).
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Kuva 1. Opinnaytetyon tiedonhakuprosessi

TIEDONHAKU
SIJOITTUI

Vuoteen 2022

Opinnaytetyon
tiedonhakuprosessi

Avainsanat: Englanniksi: Hakulausekkeet:

/1 idi ]
kilpirauhasen hypothyroidism AND
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vajaatoiminta hypothyroidism
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celiac AND fiber
’
’
r
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I f
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aineistot: i
{ aikajana:
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pro-gradut + seka lehteet Hameen

: £ vuosilta 2003, i
tutkimukset ammattikorkeakoulu

" 2005, 2007 ja
tilastot o =
Kaypi hi 2010, joiden kayttd ‘Ke"ﬂk aliitto
Ypa ‘o.tor on perusteltu Kilpirauhasliitto
sugsitus faporissa

R 1

Tiedonhaku rajattiin vuosiin 2012—-2022, jolloin vanhin |dhde on enintddan kymmenen vuotta
vanha. Tarkoituksena pitdaa teoriapohja mahdollisimman tuoreena ja ajankohtaisena,
poikkeuksena muutama vanhempi ldhde, joiden kadytto opinnaytetydssa on perusteltu.
Tietokannoista etsittiin tutkimuksia seka artikkeleita, jotka ovat vertaisarvioituja.
Vertaisarvioinnin tarkoituksena on teoksen objektiivinen tarkastelu. Siind arvioidaan
kysymyksenasettelua, johtopaatoksia, tutkimusprosesseja ja kaytettya kirjallisuutta. Tama

tapahtuu yleensa anonyymisti. (Jyvadskylan yliopisto, 2022)
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9 Pohdinta

Toiminnallisen opinndytetyon tarkoituksena oli tuottaa tiivis, mutta informatiivinen opas
Kilpirauhasliiton jasenille, jotka sairastavat kilpirauhasen vajaatoimintaa seka keliakiaa. Tyon
tavoitteena oli lisata seka yksildiden etta terveydenhuollon ammattilaisten tietoa, miten
hyvalla ravitsemuksella pystytdaan edistamaan kilpirauhasen vajaatoimintaa ja keliakiaa
sairastavan hyvinvointia. Opinnaytetyon toimeksiantajana toimi Kilpirauhasliitto, jolle opas
tuotettiin. Oppaan tavoitteena oli edistaa ravitsemuksen omahoitoa seka toimia

vertaistukena ja auttaa yllapitamaan hyvaa elamanlaatua.

Opinnaytetyon tutkimuskysymys oli: mita kilpirauhasen vajaatoimintaa sairastavan tulee
huomioida ravitsemuksessa sairastuessaan keliakiaan? Kysymykseen pystyttiin vastaamaan
teoreettisen viitekehyksen avulla, johon etsittiin tietoa muun muassa eri tutkimuksista,
artikkeleista, katsauksista ja oppaista. Tyohon etsittiin tietoa, miten ja milla tavalla
ravitsemushoito on néille sairauksille merkityksellinen sekd millaisia vaikutuksia sairauksilla
on elamanlaatuun. Léydetyn tiedon avulla pystyttiin selvittdmaan, etta keliakian hoidossa on
hyvin tarkeaa oikeanlaisen ruokavalion noudattaminen (gluteeniton ruokavalio), mutta
kilpirauhasen vajaatoiminnan ravitsemushoidossa kyse on Iahinna hyvinvoinnin tukemisesta

yleisella tasolla.

Sairastaessa seka kilpirauhasen vajaatoimintaa ja keliakiaa tulee noudattaa gluteenitonta
ruokavaliota. OpinndytetyOssa perusteltiin, miksi gluteenitonta ruokavaliota tulee noudattaa
ja mita haittoja sen noudattamatta jattaminen aiheuttaa (osteoporoosi, pahanlaatuiset
kasvaimet, imeytymishairiot ja hedelmattomyys). Tutkimukset ovat osoittaneet, etta
gluteeniton ruokavalio ei valttamatta sisalla tarpeeksi ihmiselle valttamattémia
ravintoaineita (Cardo ym., 2021, s. 2) ja erityisesti tuoreen keliakiadiagnoosin saaneet
aikuiset karsivat vitamiinien ja kivennaisaineiden puutteesta ja kuidun saanti on heilla

keskimaaraista alhaisempaa (Ciacci ym., 2015).

Opinndytetyossa on mainittu kuitu, D-vitamiini, kalsium, B12-vitamiini seka rauta ja jodi,

koska havaittiin nailld olevan erilaisia yhteyksia kilpirauhasen vajaatoimintaan ja keliakiaan.



29

Selvisi muun muassa, etta D-vitamiinin puute on yhteydessa osteoporoosin syntyyn ja
kalsiumin puute on yhteydessa seka D-vitamiinin imeytymiseen ettad osteoporoosin syntyyn
(Suomen Luustoliitto ry, n.d.-b; Mustajoki, 2021e; Soinio, 2022). Kilpirauhasen
vajaatoiminnalla ja esimerkiksi B12-vitamiinin ja raudan puutostiloilla huomattiin olevan
samankaltaiset oirekuvat (Schwab, 2021; Soppi & Paul, 2015; Soppi, 2017; Koskenvesa,
2022a), jonka takia opinnaytetydssa korostettiin hyvan ravitsemuksen merkitysta
kilpirauhaselle ravintoaineiden puutostilojen kautta. Opinnaytetyon avulla haluttiin lisata
lukijan tietoa naista ravintoaineista seka osoittaa miten monipuolinen gluteeniton ruokavalio

kattaa naiden ravintoaineiden saannin.

Tutkimukset ovat osoittaneet, ettd elamanlaatuun vaikuttavat kroonisen sairauden oireet
seka oireiden vaikutukset hyvinvointiin (Purola ym., 2021, s. 2098), jo tdama auttaa
perustelemaan opinndytetyon merkityksellisyytta kohderyhmalle painottaen hoidon
merkitystd. Gluteeniton ruokavalio tutkimusten mukaan on heikentdnyt etenkin niiden
henkildiden elamanlaatua, joilla keliakia esiintyi oireettomana (Ciacci ym., 2015). On tarkeaa,
ettd gluteenittoman ruokavalion haasteisiin puututaan terveydenhuollossa ja sen
noudattamisen tarkeytta painotetaan, johon myos opinndytetyo pyrkii. On tutkittu, etta
paras kannustin noudattaa gluteenitonta ruokavaliota, on pitkdaikaisten terveysongelmien
valttdminen, jonka vuoksi terveysvaikutukset on mainittu my6s oppaassa (Sainsbury ym.,

2018).

Tietoa lisdaamalla tuetaan ihmisen voimavaroja seka poistetaan epavarmuuden tunnetta.
Riittava tieto auttaa edistamaan ihmisen omaa kykya hoitaa terveyttdan, huolehtia
eldamanlaadustaan, toimia yhteistyossa terveydenhuollon kanssa, ymmartaa saatavilla olevat

hoitovaihtoehdot sekd naiden riskit. Tietoa lisdamalld pystytaan lisédmaan myos

potilasturvallisuutta. (Koivuniemi ym., 2014, ss. 148—-150)

Opinndytetyo on tuonut potilasjarjestojen toimintaa nakyvammaksi, mika on koettu
merkitykselliseksi osaksi opinndytetyota. Raportissa haluttiin tuoda esille tietoa seka
kohderyhmalle sekd terveydenhuollon ammattilaisille (koulutukset). Opinnaytetyota

tehdessa ymmarrettiin, kuinka suuri merkitys nailla jarjestoilla on. Terveydenhuollon
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ammattilaiset saavat koulutusta potilasjarjestdjen kautta, mika on erinomainen tapa
ymmartda sairautta sita sairastavan ihmisen nakdkulmasta. On myds hienoa, etta
potilasjarjestot tarjoavat tyopaikkoja terveydenhuollon ammattilaisille, jotka haluavat
osallistua toimintaan. Vertaistuki on merkityksellista toimintaa, joka auttaa rohkaisemaan
ihmisia vaikeinakin hetkina. Opinndytety6 kannustaa ottamaan selvdaa oman sairautensa
vertaistukitoiminnasta, jonka vuoksi raportissa on mainittu Vertaistalon tarjoama “Etsi
vertaistukea hakukone”. Potilasjarjestotoiminta haluttiin tuoda my6s oppaaseen, jossa

Keliakialiiton sivujen tarkoituksena on antaa lukijalle lisaa tietoa keliakiasta.

9.1 Opinndytetyon eettisyys ja luotettavuus

Tutkimuseettinen neuvottelukunta (TENK) ja suomalainen tiedeyhteis6 ovat julkaisseet
vuonna 2012 ohjeen, jonka tavoitteena on ennaltaehkaista tieteellista eparehellisyytta seka
auttaa edistamaan hyvaa tieteellista kdytantoa organisaatioissa, jotka harjoittavat
tutkimusta (yliopistot, ammattikorkeakoulut ja tutkimuslaitokset). Mainitaan, etta jokainen
tutkija ja tutkimusryhman jasen on itse ensisijaisesti vastuussa noudattamaan hyvaa
tieteellista kdytantda. Mainitaan, ettd ammattikorkeakoulut ovat vastuussa tutkimuseettisen
taydennyskoulutuksen antamisesta esimerkiksi opettajille ja opinndytetyon ohjaajille, jotta
voidaan turvata hyva tieteellinen kaytanto. (Tutkimuseettinen neuvottelukunta, 2012, ss. 4,
7) Ammattikorkeakoulujen rehtorineuvosto Arene ry julkaisi vuonna 2018 ensimmaista
kertaa eettiset suosituksensa opinnaytetyolle, jotka on sittemmin paivitetty. Suositusten
tavoitteena on edistaa hyvaa tieteellistd kdytantoa, auttaa yhtendistamaan
ammattikorkeakoulujen opinnaytetydprosessia, tieteellisen eparehellisyyden
ennaltaehkdiseminen ja auttaa tuottamaan laadultaan parempia opinnaytetoita.

(Ammattikorkeakoulujen rehtorineuvosto Arene ry, 2020, ss. 3—4)

Arene ry:n suositusten mukaisesti opinnaytetydsta solmittiin opinndytetyésopimus yhdessa
toimeksiantajan eli Kilpirauhasliiton kanssa. Sopimuksessa sovittiin muun muassa
kustannuksista, vastuusta ja omistus- ja kayttdoikeuksista. Kaikki opinndytetyot lahetetdaan
plagiaatintunnistusjarjestelmaan. (Ammattikorkeakoulujen rehtorineuvosto Arene ry, 2020,

s. 6) Sen avulla tarkistetaan, onko raportissa havaittavissa kopiointia. Jos teksti on suoraan
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kopioutua, sanotaan sita plagioinniksi eli luvattomasti jonkun toisen kirjoittaman tekstin

kayttamista omanaan. (Lapin yliopisto, n.d.)

Opinnaytetyossa on kdytetty lahdeviitteitd, lahdeluetteloa seka referointia, jotta plagiointia
ei tapahtuisi. Raportti on kirjoitettu omin sanoin referoiden lahteitd, lukuun ottamatta
muutamia suoria lainauksia, joissa asia on ilmaistu selkealla tavalla. Suoria lainauksia tulee
kayttaa harkiten ja harvoin. Naita ldhteita ei ole haluttu kirjoittaa uudelleen, ettei niiden
merkitys muuttuisi. Vieraskieliset lahteet on referoitu raporttiin suomeksi ja ne on
tarkistettu virheiden varalta. Referointi tekee opinndytetyosta yhtendisemman, joka taas
lisda lukemisen mukavuutta. (Vilkka & Airaksinen, 2003, s. 106) Tekijanoikeuslaissa
kerrotaan, ettd opinndytetydssa tulee mainita kaytettyjen lahteiden tekijat ja alkupera.
(Ammattikorkeakoulujen rehtorineuvosto Arene ry, 2020, s. 12) Lisdksi lahdeviitteet on
kirjoitettu Himeen ammattikorkeakoulun APA-Iahdeviitestandardeja noudattaen (HAMK,

2020, s. 24).

Kaikkien lahteiden luotettavuus ja alkupera on huomioitu. Opinndytetydssa kaytettiin
henkilokohtaisia tiedonantoja, joiden kayttd on opinndytetydssa sallittua kuvaamaan
prosessin kulkua (Vilkka & Airaksinen, 2003, s. 54). Opinnadytetyon luotettavuutta on lisannyt
monipuoliset lahteet, kuten tutkimukset, katsaukset seka artikkelit. Tutkimusten avulla
pyrittiin tuomaan tutkittua tietoa, joka tuki raporttiin valittua teoriaa. Lahteiden kirjoittajat
ovat luotettavia asiantuntijoita, kuten ravitsemusterapeutteja, ladkareita, erikoisladkareita,
hoitotyon opettajia ja tutkijoita. Potilasjarjestdjen referointeja pyrittiin tukemaan myds
muilla lahteilld ja niiden kayttoa perusteltiin opinnaytetydssa, jotta tietoa saatiin
luotettavammaksi. Lahteet, jotka koettiin epaluotettaviksi, olivat esimerkiksi erilaiset

keskustelusivustot, opinndytetyot ja uutissivustot, jonka vuoksi niitd ei kdytetty lahteina.

Opinnaytetyossa kaytettiin 1ahteind muutamaa yli kymmenen vuotta vanhaa lahdetta. Riitta
Hyvarisen kirjoittama artikkeli “Millainen on hyva potilasohje” on kirjoitettu vuonna 2005.
Tama on siséllytetty tydohon perustelluin syin. Lahde on julkaistu Lédketieteellisessa
Aikakauskirja Duodecimissa, mika kertoo, etta lahde on julkaistu luotettavalla sivustolla.

(Hyvarinen, 2005) Hyvarinen on tyoskennellyt vuodesta 1999 Kotimaisten kielten
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keskuksessa tydnkuvanaan kouluttaja seka kielenhuoltaja, mika tukee artikkelin tekijan
osaamista (Haaga-Helia, n.d.). Artikkeli sisaltaa paljon hyvia ohjeita hyvan potilasohjeen
kirjoittamiseen. Lahteen luotettavuutta ei ole syyta epailla ja referoinnit artikkelista on

valittu kriittisesti.

Vuonna 2010 julkaistu ravitsemushoitosuositus on Valtion ravitsemusneuvottelukunnan
laatima suositus ravitsemushoidosta koskien terveydenhuollon toimipaikkoja seka
tyontekijoita. Suosituksista ei ole olemassa viela paivitettya versioita, jonka vuoksi
vanhempaa versiota on kaytetty. Opinnadytetyossa kadytettyja referointeja tukee muut tyossa
kaytetyt lahteet. (Ruokavirasto, 2022c; Puska ym., 2010) Hanna Vilkan ja Tiina Airaksisen
kirjoittama Toiminnallinen opinnaytetyo on julkaistu 2003. Sen todettiin olevan pateva lahde
sekd ammattikorkeakoulun puolesta etta opinnaytetyon tekijan puolesta. Toiminnallisen
opinnadytetydn rakenne on pysynyt samanlaisena, jonka vuoksi kirjaa voitiin hyodyntaa. Opas
vastuulliseen paperin harkintaan julkaistiin 2007 ja se sisallytettiin raporttiin siitad syysta, etta
se sisalsi luotettavaa tietoa sellu- ja paperiteollisuuden aiheuttamista paastoista. Tama

haluttiin tuoda esille kestavan kehityksen luvussa.

9.2 Toiminnallisen opinndytetyon prosessin pohdinta

Toiminnallisen opinndytetyon ja oppaan toteutuksessa otettiin huomioon Kilpirauhasliiton
toimintaa ohjaavat arvot: vastuullisuus, osallisuus ja kumppanuus. Opinndytetyo seka siita
tehty opas tarjoavat monipuolista ja tutkittua tietoa lukijalleen, perustuen kilpirauhasen
vajaatoimintaa sairastavan ihmisen tarpeisiin seka toimien vertaistuen antajana. Opasta on
suunniteltu yhdessa tilaajan kanssa seka heidan kommenttinsa on otettu huomioon sen
korjauksissa. Kilpirauhasliiton tarkoituksena on mahdollistaa ihmisille helposti
saavutettavissa ja ymmarrettdvissa olevaa tutkittua tietoa (Kilpirauhasliitto, n.d.-a). Tahan
on myds pyritty opinndytetyota tehdessa. Opinnaytetyd on terveytta edistava tekija, jolloin
se auttaa parantamaan yksilon hyvinvointia sekd mahdollisesti tatd kautta ehkéisee

lisdsairauksia (THL, 2021).
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Oppaan lopullinen saatavuus ei selvinnyt opinndytetyon prosessin aikana, silla

Kilpirauhasliiton sivut olivat toiminnanjohtajan (henkil6kohtainen tiedonanto 23.10.2022)
kertoman mukaan uudistuksen alla, mika vaikeutti liiton paatosta julkaisutavasta. Tama oli
ikdvaa oppaan jakamisen kannalta. Ideana oli jo alusta alkaen saada opas Kilpirauhasliiton

sivuille kaikkien saataville.

Opinnaytetyoprosessi piti sisdalldadn muun muassa aloitusseminaarin, valiseminaarin,
loppuseminaarin, opponoinnin, muiden seminaareihin osallistumisen seka kirjoituspajassa
kaynnit. Naiden kaikkien tehtadva oli rytmittaa ja selkeyttaa prosessinkulkua, osallistuminen
vaati oma-aloitteisuutta seka eri alustojen ja viestintdkanavien (Learn, Yammer ja
sahkoposti) seuraamista. Kirjoittamispajat erityisesti pitivat huolen, etta opinnaytetyo
etenee koko ajan, niiden avulla opinndytety6hon saatiin myds muilta opiskelijoilta vinkkeja.
Yhteistyo ohjaavien opettajien seka toimeksiantajan kanssa oli sujuvaa. Ohjaajien kanssa
keskustelua kaytiin opinndytetydpiireissa ja Wihissa. Toimeksiantajan kanssa keskustelu

tapahtui ainoastaan sahkopostin valityksella.

Opinndytetyon teko oli itsessaan jo hyvin kasvattava seka mielenkiintoinen prosessi.
Opinndytetyon tekijalle tima prosessi on tuonut lisda tietoa aiheesta, opettanut hakemaan
luotettavaa tietoa uusista tietokannoista ja tulkitsemaan englanninkielisia tutkimuksia seka
opettanut millainen prosessi opinnaytetyd on. Ammatillinen kasvu hoitajalla voi tarkoittaa
esimerkiksi omien rajojen ja vahvuuksien tunnistamista. Omaa ammatillista kehitysta
tukevat muun muassa palautteen saaminen, uuden tiedon hankinta seka terveydenhoitajan
oma toiminta. Tavoitteena on parantaa omaa ammatillista osaamista ja suoritusta. (Rautava-
Nurmiym., 2019, s. 15) Ammatillinen kasvu on ollut huomattavaa opinnaytetydprosessin
aikana, opittiin omien rajojen asettamisen tarkeys. Prosessi kaytiin lapi yksin, jonka koettiin
olevan hyva ratkaisu, koska pystyttiin toteuttamaan tyo juuri sellaisella tavalla kuin haluttiin
eikd syntynyt ristiriitoja ndkemysten kanssa. Toki toisen kanssa jaettuna prosessi olisi voinut
olla esimerkiksi nopeampi ja kevyempi toteuttaa. Opinnaytetydprosessi kokonaisuudessaan

johti ammatilliseen kasvuun seka ohjasi tyon tekijaa ammatillisella polulla eteenpain.
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Kehitysideoina voisivat olla esimerkiksi lapsille suunnattu opas, aikuisille tehty pidempi
opaslehtinen tai terveydenhuollon ammattilaisille suunnattu materiaali. Terveydenhuollon
ammattilaisten seka potilaiden oma nakemys ndiden kahden sairauden sairastamisesta olisi
myo6s hienoa saada esimerkiksi tutkimuksen muodossa. Taman opinnadytetyon olisi voinut
toteuttaa myds tutkimuksellisena, jolloin olisi tehty esimerkiksi kyselytutkimus
tutkimuskysymyksella: miten kilpirauhasen vajaatoiminta ja keliakiaa sairastavat kokevat
elamanlaatunsa? Kyselytutkimus olisi antanut merkityksellista tietoa sairastuneiden

kokemasta elamanlaadusta ja sen tuloksia olisi voinut hyodyntaa vertaistukena.
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Liitel: Kilpirauhasen vajaatoiminta ja keliakia. Tukea ravitsemukseen -materiaali

Kilpirauhasen vajaatoiminta
ja keliakia it i serapaces smon

ravitsemuksesi edistimiseen.

Tyypillinen
hoitomuoto on

tyroksiiniladkitys.

Kilpirauhasen vajaatoiminta

Kilpirauhasen vajaatoiminnasta on kyse silloin
kun kilpirauhanen ei jostain syysta pysty
tuottamaan tarpeeksi tyroksiini -
kilpirauhashormonia.

Millaisia oireita kilpirauhasen
vajaatoiminta aiheuttaa?

Oireet syntyvit kuukausien tai jopa vuosien
saatossa.

Aiheuttaa esimerkiksi visymysta,
painonnousua, sykkeen hidastumista, ihon
kuivumista, paleluherkkyytti, ummetusta,

Keliakia

Keliakia on vehnissi, ohrassa ja rukiissa
esiintyvin gluteenin aiheuttama
autoimmuunisairaus. Keliaakikon suolisto
ei kestd gluteenia, jolloin ohutsuolen
limakalvoille syntyy tulehdus, joka
vaurioittaa ohutsuolen limakalvossa
olevaa nukkaa.

Millaisia oireita keliakia
aiheuttaa?

Hoitomuotona koko

elimin kestavi

gluteeniton ruokavalio.

Ummetusta, vaihtelua suolen
toiminnassa, ulosteen 16ysyytta,
ripulointia, vatsakipuja, vatsan
turvotusta, ilmavaivoja sekd
ravintoaineiden imeytymishirisiti.

Kaikilla oireet eiviit ole vakavia (oire tai
sen voimakkuus ei kerro oireen
vakavuudesta) tai sairaus on jopa
oireeton.

Voi ajheuttaa myds esimerkiksi:
¢ ijhokeliakiaa

* anemiaa

* osteoporoosia

turvotusta, alavireisyytti ja heikentynytti s lapsettomuutta ja keskenmenoja Muista
rasituksensietokykyd.  suun limakalvomuutoksia (aftat) sdannollinen
o o ) . hampa}dﬁn lfll]‘levaurlolta ateriarytmi,
Voi oireilla myds mielialamuutoksina, * psyykkisii oireita . .
monipuolinen

muistih&iridina sekd lapsettomuutena.

Kilpirauhasen vajaatoiminta ja
keliakia

Seki kilpirauhasen vajaatoiminta ettd keliakia
ovat autoimmuunisairauksia.

Elimistdn tehtdvina on torjua kehoon
pyrkivid vieraita mikrobeja ja aineita.
Autoimmuunisairaudessa torjuntamekanismi
kohdistuukin elimistén omiin kudoksiin.

Jopa viidelld ihmisell4 sadasta on arvioitu
olevan jokin auteimmuunisairaus.

ruokavalio ja sy6

kohtuullisia

Misti koostuu terveytti edistiva
ruckavalio ja miksi sitd on hyvi
noudattaa?

Koostuu elintirkeista energia- ja
suojaravintoaineista: rasvoista,
hiilihydraateista, valkuaisaineista (proteiini),
vitamiineista seka kivennaisaineista.

Ravinnon tarve saattaa sairastuessa muuttua,
johtuen esimerkiksi aineenvaihduntaan
tulleista muutoksista ja ravintoaineiden
imeytymisen heikentymisesté.

Hyvisti ravitsemuksesta huolehtimalla
voidaan edesauttaa sairauden hoitoa,
pienentid sairastumisen riskii (osteoporoosi,
pahanlaatuiset kasvaimet, hedelméattémyyden
ehkdisy) seki helpottaa sairauden oireita.
Hyvan ravitsemustilan on todettu parantavan
eldminlaatua.

annoksia!
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Ota rohkeasti yhteytti
terveydenhuollon

ravitsemuksen omahoitoa mmssicnjosion

Millainen on gluteeniton ruokavalio ja
miksi sitd tulee noudattaa?

Poistetaan kokonaan ruis, vehni ja ohra eli
kaikki gluteenia sisaltivit ruoka-aineet.

Suolinukka ei paise korjaantumaan, jos
ruokavalio siséltdd hiukankin gluteenia.

Gluteenittoman ruokavalion noudattaminen
auttaa ehkiisemain osteoporoosin ja
pahanlaatuisten kasvaimien syntyi seki
ylldpitaa hyvia ravitsemustilaa.

Muista nama:

Tyroksiini
= El samanaikaisesti: rautalisii, suuria maaria
maitovalmisteita, mahahappoja
neutralisoivia niristysliikkeits tai
kalsiumia sisaltavid tuotteita

Rautalisi
« Eisamanaikaisesti: kahvia, teeti, kalsiumia
ja tdysjyvaviljatuotteita.

Tyroksiini ja rautalisi
= Vihintdin 4 tuntia valig, jotta ei vaikuta
tyroksiinin imeytymiseen.

Verkkosivut ja sovellukset
sinun tukenasi:

https://tinyurl.co  https://tnyurl.c  https://tinyurl.c
m/2xm55uhz om/25xaf9wd om/3hncéwzd

eI &

https://tinyurl.co  https://fineli.fi/fi
m/mt5jncsj neli/fi/index

Materiaalin on toteuttanut Himeen ammattikorkeakoulun
terveydenhoitajaopiskelija osana opinnéytetyoti. Tyon
tilaajana toimi Kilpirauhasliitto. Lihteini on kiytetty
opinniytetyon lihteiti. Opinniytetyd on l6ydettivissi
www.theseus.fi sivustolla.

huolta terveydentilastasi.

Rauta

» Saadaan lihasta, taysjyvaviljavalmisteista ja
palkokasveista.

» Raudanpuute voi johtua esimerkiksi runsaista
kuukautisvuodoista, suolistoverenvuorosta tai
imeytymishiiriostd (keliakia).

e C-vitamiini edistdd raudan imeytymista.

Jodi

» Tirkead kilpirauhasen toiminnalle.

» Luontaisten jodin ldhteiden, maitovalmisteiden,
kalan ja munan liséksi jodia saadaan jodioidusta
suolasta seki elintarvikkeista, joiden
valmistuksessa kiytetdan jodioitua suolaa
(esimerkiksi leipd).

o Muista suolan saantisuositus on vain 5
grammaa vuorokaudessa.

Etsi tuotteita joiden
kuitupitoisuus on

vahintaidn 6 grammaa
100 grammaa kohden.

Kuitu

» Lisaid ulosteen miariai, pehmentii siti seka
nopeuttaa kulkua suolistossa

* Auttaa pitimiin verensokerin tasaisenaja
yllapitaa kyllaisyyden tunnetta.

» Tutkimukset ovat osoittaneet, ettd gluteenitonta
ruokavaliota noudattavien henkiléiden kuidun
saanti on keskimaiariista alhaisempaa.

* Saadaan tdysjyviviljoista, juureksista,
hedelmisté, pakokasveista, marjoista,
vihanneksista, pahkindisti, manteleista ja
siemenistd seka kuitulisista (gluteeniton kaura-
ja tattarilese, kaurakuitu ja perunakuitu)

» Saantisuositus kasviksille, marjoille seka
hedelmille on 500 grammaa/vuorokaudessa

o Kasviksille/hedelmille/marjoille 2-3
kourallista vuorokaudessa

o Siemenille/manteleille/piahkinéille 2
ruokalusikallista vuorokaudessa

D-vitamiini
* Saadaan luonnosta ultraviolettisiteilyn kautta.
s Ruoan kautta: kalasta, D-vitaminoiduista
maitovalmisteista ja ravintorasvoista.
* Ruokavirasto suosittelee D-vitamiinilisaa
aikuisille 10 mikrogrammaa vuorokaudessa.
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