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Valkaisut ovat yleistyneet viime vuosina huomattavasti. Hampaiden véarjaytyminen voi tapahtua
joko ulkoisten tai sisaisten tekijoiden vaikutuksesta. Hampaiden valkaisu tehdaan hammaslaakarin
tai suuhygienistin toimesta yksityisella vastaanotolla. Valkaisuaineissa vaikuttavana aineena on
yleisimmin vetyperoksidi.

Opinnaytety0 on toteutettu yhteistyossa Algol Pharma Oy:n kanssa. Yotuel-tuotemerkki kuuluu Al-
gol Pharman itsehoitovalmisteisiin. Yotuel-tuotteet ovat hampaiden valkaisuvalmisteita, jotka on
tarkoitettu joko itsehoito- tai ammattilaiskayttoon. Tutkimustehtavina oli kuvata Oulun ammattikor-
keakoulun suuhygienistiopiskelijoiden kayttokokemuksia ja valkaisun asiakkaiden mielipiteitd Yo-
tuel Special 35 % -valkaisuaineesta. Tutkimus toteutettiin kvantitatiivisena tutkimuksena ja aineis-
tonkeruutapana oli kysely. Aineisto kerattiin asiakkailta webpropol-ohjelman kautta ja suuhygienis-
tiopiskelijoilta paperisilla kyselylomakkeilla. Tutkimukseen osallistui 16 toisen vuoden suuhygienis-
tiopiskelijaa ja 26 valkaisuasiakasta, joista 23 vastasi kyselyyn.

Suurimmalla osalla tutkimukseen osallistuneista asiakkaista oli ainakin yksi hampaita varjaava elin-
tapa. Hieman yli puolet vastaajista oli valkaissut hampaitaan aikaisemmin. Suurimmalla osalla asi-
akkaista Yotuel-valkaisuaine ei vihlonut tai arsyttanyt ikenia lainkaan. Vaalenemistulokset vaihteli-
vat yhdestd asteesta 13:een asteeseen. Kahden viikon kuluttua valkaisusta suurin osa asiakkaista
oli melko tyytyvaisia valkaisuun. Asiakkaille tarkeimpia asioita valkaisuaineessa oli tuotteen hinta,
lyhyt varjaavien ruoka-aineiden valttamisaika, lyhyt vaikutusaika ja se, etta tuote ei aiheuta sensi-
tiivisyytta. Suuhygienisteille tarkeimpia asioita olivat tuotteen hinta, séilyvyysaika, se, etta tuote on
valmiina ruiskussa ja etta se ei aiheuta sensitiivisyytta. Opiskelijat pitivat valkaisupaketin sisalta-
mista tuotteista eniten iensuojasta ja puhdistuspastasta. Valkaisuaineen suhteen mielipiteissa oli
eniten hajontaa.

Tutkimus oli pieni, joten sen tuloksia ei voida yleistaa laajemmalle kuin Oulun ammattikorkeakoulun
hammashoitolan asiakkaisiin ja suuhygienistiopiskelijoihin.
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During the last few years, dental whitening has become more and more common. Tooth discoloring
can be caused by inner or external factors. Dental whitening can be performed by a dentist or a
dental hygienist at a dental practice. The effective ingredient in dental whitening products is
normally hydroxen peroxide.

This thesis has been done in cooperation with Algol Pharma Oy. The Yotuel brand is part of Algol
Pharma’s self-care products. Yotuel provides different kinds of teeth whitening products which are
meant for at-home or professional use. The aim for this study was to discover Oulu University of
Applied Science dental hygienist students” and dental clinic customers” opinions of Yotuel Special
35% whitening product. This study was quantitative, and the data was gathered with
questionnaires. Customers answered a questionnaire in Webropol- program, and dental hygienist
students answered a paper questionnaire. 16 dental hygienist sophomore students and 26 dental
clinic customers participated in this study, of which 23 customers answered to the questionnaire.

Most of the customers in this study had at least one habit that caused tooth discoloration. A little
over half of the respondents had whitened their teeth before. Most of the customers did not feel
any sensitivity while their teeth or gums during the whitening. The whitening results were between
1 and 13 shades. Two weeks after the whitening, most of the customers were quite happy with the
results. The most important things about the dental whitening product for the customers were price,
short period of time to avoid tooth discoloring foods after whitening, short whitening duration and
non-sensitivity. The most important things to dental hygienist students were price, shelf life,
non-sensitivity and a fact that the product is already in a syringe. The most liked products in the
Yotuel Special whitening kit were gum protector and cleaning paste. The opinions about the
whitening agent had the most variance.

This was a small study so the results cannot be generalized. These results only reflect the opinions
of Oulu University of Applied science dental hygienist students and dental clinic customers.

Keywords: Whitening, Yotuel
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1 JOHDANTO

Hampaiden valkaisu on yleistynyt Suomessa rajahdysmaisesti viime vuosina. Taman paivan tyy-
pillinen asiakas on keski-ikainen ja valkaisu kiinnostaa enemman myds miehia. (Kasurinen 2014,
hakupaiva 5.10.2014). Hampaiden valkaisu voidaan tehda suun terveydenhuollon yksityisvastaan-
otolla tai kotona. Ammattilaisvalkaisu tehdaan erivahvuisilla vety- tai karbamidiperoksidia sisalta-
villa tuotteilla. Valkaisuaineen vaikutusta voi tehostaa valolla. Kotivalkaisutuotteet ovat ammatti-
laisvalkaisutuotteita miedompia. Kotivalkaisua varten on tarjolla runsaasti erilaisia valkaisutuotteita,
esimerkiksi valkaisevia hammastahnoja ja valkaisulusikoita. Seka koti- etta ammattilaisvalkaisuai-

neita on saatavilla markkinoilla usealta eri valmistajalta.

Opinnaytety6 on tehty yhteistydssa Algol Pharma Oy:n kanssa. Algol Pharma on kansainvalinen
terveydenhuoltoalan yritys, jonka monipuolinen valikoima koostuu laakkeista, OTC -tuotteista ja
sairaalavalmisteista. Yotuel-tuotteet kuuluvat Algol Pharman itsehoitovalmisteisiin. Yotuel on ham-
paita valkaiseva tuoteperhe, johon kuuluvat pinnallisia tummentumia poistavat Classic ja Pharma
hammastahnat ja purukumit, hammasluuta valkaisevat All in one -hammastahnat, suuvesi, valkai-
sukyna Pen seka kotivalkaisutuotteet 7 hours kit ja Yotuel Patient. Yotuel Special 35 % on ammat-
tilaisvalkaisu, joka on tarkoitettu hammaslaakarin tai suuhygienistin vastaanotolla tehtdvaan ham-
paiden valkaisuun. Vaikuttavana aineena tuotteessa on vetyperoksidi. Toinen Yotuel-ammatti-
laisvalkaisu on Yotuel Office, jossa vaikuttavana aineena on karbamidiperoksidi. (Algol Pharma Oy,
hakupaiva 9.10.2014.)

Tutkimuksen tarkoituksena oli kuvata Yotuel Special 35 % -valkaisuaineen kayttokokemuksia val-
kaisuja tekeviltd Oulun Ammattikorkeakoulun suuhygienistiopiskelijoilta seké valkaisukokemuksia
valkaisun asiakkailta. Algol Pharma Oy:n edustaja lahetti maksutta tutkimukseen tarvittavat Yotuel-

valkaisuaineet.



2 HAMPAIDEN VALKAISU

2.1 Hampaiden varjaytymien syntyyn vaikuttavat tekijat

Hampaiden varjaytyminen voi tapahtua joko ulkoisten tai sisdisten tekijoiden vaikutuksesta. Ulkoi-
sia tekijoita ovat voivat olla esimerkiksi tupakointi, nuuskan kaytto ja varjaavat ruoka-aineet, kuten
curry, mustikat, kahvi, tee ja punaviini. Ulkoiset tekijat vaikuttavat kemiallisesti plakkiin ja tuottavat
variaineita, jotka kulkeutuvat kiilteen halkeamien kautta syvemmalle hampaaseen. (Porko 2008,
hakupéaiva 1.10.2014.) Klooriheksidiinia sisaltavien tuotteiden kayttd voi varjata hampaita tilapéai-
sesti. Varjaytyma ilmestyy talloin parissa paivassa kayton aloittamisen jalkeen ja haviaa usein kay-
ton lopettamisen jalkeen. Hampaan pinnalla olevat varjaytymat ovat usein tummia ja irtoaa varjay-
tymien poistolla hammaslaakarin vastaanotolla. (Hiiri 2009, hakupaiva 3.10.2014.) Tetrasykliinikuu-
rit voivat vaurioittaa ja varjata kehittymassa olevia hampaita, joten niiden kayttoa tulee valttaa koko
raskauden ajan ja alle murrosikéisilla lapsilla (Thesleff 2013, hakupéaiva 1.10.2014). Tetrasykliini-
kuurin hampaistovaikutukset ovat olleet tiedossa jo kauan ja kuurin maaraamista pyritaan valtta-
maan (Porko 2008, hakupaiva 1.10.2014). Muita sisaisia tekijoita voi olla esimerkiksi korkea veden
fluoripitoisuus, juurihoidot, hammastraumat ja ika (Laine 2005, 22). Liiallinen fluorin saanti voi ai-
heuttaa hampaissa hammasfluoroosia, joka aiheuttaa hampaisiin valkoisia laikkia. Hammas on tal-
I6in hauras, helposti lohkeava ja reikiintyva kiilteen vahaisen mineralisaation vuoksi. (Sirvio 2009,
hakupaiva 1.10.2014.)

Yksittaisen hampaan varimuutos johtuu useimmiten hampaaseen kohdistuneesta traumasta, jolloin
hammas on ensin muuttunut punertavaksi verenvuodon seurauksesta ja tummunut vahitellen sen
jalkeen. Juurihoidettu hammas voi varjaytya samalla mekanismilla. (Porko 2008, hakupaiva
14.2.2013.) Vanhetessa Kiille ohenee, Kiilteen lapikuultavuus vahenee ja sekundaaridentiinin
maara lisdantyy. Kaikki ndma muutokset johtavat vuosien kuluessa hampaiden tummumiseen. (S6-
derling 2012, hakupéiva 14.2.2013.)

On yleissairauksia, jotka voivat aiheuttaa hampaan siséista varjaytymista. Porfyria on sairaus,
jossa perinndllisen muutoksen vuoksi elimistoon kertyy porfyriineja eli soluissa syntyvia varillisia ja
valo-aktiivisia aineita. Niista elimisto syntetisoi ihmiselle valttamatonta hemi-nimista ainetta, joka

toimii muun muassa veren hemoglobiinin happea sitovana osana. (Laakarikirja Duodecim 2014,



hakupéiva 3.10.2014.) Erythroblastosis fetalis on puolestaan tauti, jossa didissa muodostuneet

vasta-aineet tuhoavat sikion punasoluja (Tohtori 2014, hakupaiva 3.10.2014).

2.2 Hampaiden valkaisun kemiaa

Euroopan unionin julkaiseman hampaiden valkaisuaineita koskevan direktiivin mukaan kuluttaja-
markkinoilla saa olla vain alle 0,1 % vetyperoksidia sisaltavia tuotteita. Hammaslaakarin vastaan-
otolla saa kayttaa 0,1-6 % vetyperoksidia sisaltavia tuotteita. Kosmetiikkalains@adantd koskee
hampaiden valkaisuaineita. Kosmetiikkalainsaadanto ei koske CE-merkittyja valkaisuaineita, koska
ne on luokiteltu la@kinnallisiksi aineiksi. (Hautamaki 2012, 11.) Tasta syytd hammaslaékarin vas-
taanotolla voidaan kayttaa niinkin vahvoja aineita, kuin 40 % vetyperoksidia hampaiden vaalennuk-

Sessa.

Vetyperoksidi on nykyisin tehtavissa valkaisuissa paaasiallinen vaikuttava aine. Vetyperoksidin pi-
toisuus vaihtelee tuotteesta riippuen noin 3 %:sta 40 %:iin. Vetyperoksidi aiheuttaa hapettumisre-
aktion hampaalla, mika johtaa hampaan vaalenemiseen. Hajotessaan vetyperoksidi muodostaa
vapaita happi- ja perhydroksyyliradikaaleja, joista perhydroksyyli on vanhempi hapettaja. Mita hap-
pamampi miljio0 on, sitd enemman happiradikaaleja muodostuu. Kun liuoksen pH on 9,5- 10,8,
muodostuu enemman perhydroksyyliryhmia ja valkaisuteho on talloin tehokkaampi. Valkaisussa
hampaiden pitaa olla puhtaat ja kuivat. Muuten kahdesta vetyperoksidimolekyylista tulee vetta ja
happea, eika vaalenemista tapahdu, koska reaktiossa ei synny vapaita radikaaleja. Vetyperoksidi
on pieni molekyyli, joten se lapaisee hampaan kiilteen ja dentiinin helposti. Vaalenemisreaktiossa
voimakkaan variset hiilirenkaat avautuvat ja muuttuvat ketjumolekyyleiksi, jotka ovat variltaan vaa-
leampia tai varittdmia. (Porko 2014, hakupaiva 15.10.2014.) Vetyperoksidi on karbamidiperoksidia
tehokkaampi aine ja sitd kdytetaankin yleensa vastaanotolla tehtavissa valkaisuissa (Korpelainen
2011, 36).

Kotivalkaisuissa kaytettavat aineet ovat hoitola-valkaisuaineita miedompia ja sisaltavat vetyperok-
sidin sijaan 10-20 %:sta karbamidiperoksidia, joka hajoaa vetyperoksidiksi ja ureaksi, seka edel-
leen hapeksi ja vedeksi, seka ammoniakiksi ja hiilidioksidiksi. Kymmenprosenttisesta karbami-
diperoksidista tulee lopulliseksi vetyperoksidikonsentraatioksi 3 %, 15 %:sta noin 5 % ja 20 %:sta
noin 7 %. Valkaisuaineet sisaltavat apuaineina mm. karboksimetyylipolymeeria ja glyserolia hyyte-
|6maisen koostumuksen aikaan-saamiseksi. (Porko 2012, hakupaiva 14.2.2013.)



Valkaisutehot voivat perustua erilaisiin mekanismeihin. Tahnat, jotka poistavat hampaiden pinnal-
lisia varjaytymia mekaanisesti, perustuvat hankausmekanismiin. Voimakkaita hankaavia aineita si-
saltavien tahnojen pitkaaikainen kaytto vaurioittaa hampaan kiilletta, joten tallaisia tahnoja ei suo-
sitella jatkuvaan kayttdon. Naité tahnoja tulisi kayttaa korkeintaan kerran viikossa (Heikka 2009,
hakupéaiva 1.10.2014.) Osa tuotteista luottaa hankausmekanismin sijaan suoraan valkaisuaineen

kemiallisiin yhdisteisiin, kuten karbamidiperoksidiin (S6derling 2014, hakupaiva 4.10.2014).

Karbamidiperoksideilla on kliinisissa tutkimuksissa osoitettu tehoa hampaiden pinnallisiin varjayty-
miin. Tuotteet sopivat vain kuuriluonteiseen kayttoon, silla karbamidiperoksideilla on todettu olevan
toksisia vaikutuksia ienkudokseen. Osalla valkaisevista tahnoista on niin korkea pH, etta sen voi-
daan katsoa olevan limakalvoille haitallinen. (Soderling 2012, hakupaiva 14.2.2013.) 30-prosentti-
nen vetyperoksidi voi aiheuttaa vakavia vaurioita iholle tai silmalle. Eldinkokeissa on havaittu, etta
vetyperoksidin suora kontakti limakalvolle aiheuttaa samankaltaisen reaktion kuin akuutti tulehdus
kudoksessa. (Niskanen 2007, hakupaiva 1.10.2014.)

Osa valkaisevista tahnoista voi sisaltaa papaiinia, mik& on proteiineja pilkkova entsyymi ja vaikut-
taa pinnallisiin varjaytymiin. Papaiinia sisaltavissa tahnoissa on yleensa mineralisaatiota hairitsevia
yhdisteita lisaamassa papaiinin tehoa. Papaiini ei ole haitallinen terveelle ienkudokselle, mutta se
voi allergisoida joitain henkildita. Osalla papaiinitahnoista vaittamat valkaisevasta tehosta perustu-
vat kliinisiin tutkimuksiin. (S6derling 2012, hakupaiva 14.2.2013.)

Tahnojen valkaisuvaikutus voi perustua pyrofosfaatteihin tai niiden sukulaisaineisiin. Pyrofosfaatit
hairitsevat hampaan mineralisaatiota, joten ne eivat sovi lapsille, joilla on vastapuhjenneita ham-
paita suussaan. Hammas kypsyy viela kuukausia suuhun puhkeamisen jalkeen, joten tdné aikana
mineralisaatioprosessia ei pida hairitd erikoistahnojen kaytolld. (Heikka 2009, hakupaiva
1.10.2014.)

2.3 Hampaiden valkaisu vastaanotolla

Asiakas hakeutuu valkaisuhoitoon, kun oma hampaiden vari ei miellyta. Asiakkaalla voi olla esi-
merkiksi yksi tai useampia variltdan muista hampaista poikkeavia hampaita, jolloin hampaiden va-
rin tasoittelu valkaisemalla voi olla asiakkaan mielesta tarpeen. Esimerkiksi osaproteesihampaat

voivat olla omia hampaita vaaleammat, jolloin omat hampaat halutaan vaalentaa.



Hampaiden valkaisu on esteettista hammashoitoa. Esteettisella hoidolla tarkoitetaan niita toimen-
piteita, joita ei valttamatta tarvita esimerkiksi purennan toiminnan tai suusairauksien takia vaan
ulkonékdsyista. (Hiiri 2009, hakupaiva 1.10.2014.) Esteettistd hammashoitoa varten on hakeudut-
tava joko yksityisille hammaslaakariasemille tai suuhygienisteja kouluttavaan oppilaitokseen. Kun-
nallinen suun terveydenhuolto ei tarjoa esteettista hammashoitoa. Kela ei anna korvausta kosmeet-
tisista toimenpiteista, kuten hampaiden valkaisusta (Laakarin kasikirja 2014, hakupaiva 1.10.2014).
Hampaiden valkaisua ei valkaisuainevalmistajien mukaan suositella alle 13-vuotiaille. Suomessa
hampaiden valkaisua ei tehda yleensa alle 18-vuotiaille muuta kuin poikkeustilanteissa, silloinkin
vain vanhempien luvalla. Nuorilla pulpaontelo on viela laaja ja valkaisuaine voi kulkeutua dentii-
nikanavien kautta pulpaan saakka. Raskaus ja imetys ovat vasta-aiheita hampaiden valkaisulle,
koska valkaisuaineen vaikutuksista sikioon ja aineen kulkeutumisesta aidinmaitoon ei ole tarpeeksi
tutkittua tietoa. (Lakoma 2011, hakupaiva 1.10.2014.) Valkaisevat tahnat eivat sovi kuiva- tai herk-
kasuisille, lapsille eika kariesaktiivisille henkildille. Valkaisevia tuotteita ei suositella raskaana ole-
ville eika imettaville. Valkaisevilla tahnoilla ei voida muuttaa hampaiden perusvaria, vaan ne pois-
tavat ainoastaan pinnallisia varjaytymia. (Séderling 2012, hakupaiva 14.2.2013.) Valkaisuaine val-
kaisee vain elavaa hammasta, eika tehoa esimerkiksi hampaiden paikkoihin, kruunuihin eika pro-
tetiikkaan (Heikka 2009, hakupéiva 1.10.2014).

Ennen hampaiden valkaisua on tarkeaa tehda suun parodontologinen tutkimus ja tarvittaessa myos
hammaskiven poisto. Nain varmistetaan, etta valkaisu tehdaan terveeseen suuhun. Valkaisua ei
voi tehda suuhun, jossa on hammaskivea ja ientulehdusta, silla valkaisuissa kaytettavat valokovet-

teiset iensuojat eivat pysy ikenell, josta vuotaa verta tai ientaskunestetta.

Ennen valkaisua tehdaan pasta- tai hohkakivipuhdistus. Puhdistuksella poistetaan hampaan pin-
nalta mahdolliset bakteeripeitteet ja pinnalliset varjaytyméat sek& saadaan hampaiden pinnoista si-
leat ja kiiltavat. Nain potilaan on myds itse helpompi puhdistaa hampaat bakteeripeitteista. Puhdis-
tuspastojen karkeusaste vaihtelee karkeasta keskikarkeaan ja hienoon. Karkeimmat pastat on tar-
koitettu vain kiilteen pinnalla olevien varjaytymien poistoon. Pasta levitetdén puhdistettaville ham-
paille ja puhdistus suoritetaan jarjestelmallisesti hammas kerrallaan. (Keto 2014, hakupaiva
3.10.2014.)
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Vastaanotolla kaytettavat aineet ovat pitoisuudeltaan vahvempia kuin kotivalkaisutuotteet. Ammat-
tilaisvalkaisuaineissa kaytetty vety- tai karbamidiperoksidipitoisuus on yleensé 35-40 %. N&ité vah-
voja aineita kaytettdessa ikenet on suojattava joko Kofferdam-kumilla tai valkaisuainevalmistajan
tahan tarkoitukseen kehittamilla menetelmilla, kuten valokovetteisella iensuoja-aineella. lensuoja
estaa valkaisuaineen joutumista ikenelle. (Porko 2008, hakupaiva 14.2.2013.) Jos valkaisuainetta
joutuu suun limakalvolle, aine pyyhitaan tai huuhdellaan pois kudoksesta. Asiakkaalla voi esiintya
lievia tuntemuksia valkaisuaineen joutumisesta suun limakalvolle, esimerkiksi kirvelya. Limakalvo
voi hetken aikaa olla vaalean varinen kohdasta, johon valkaisuainetta joutui. Vari palautuu kuitenkin
normaaliksi yleensa saman paivan aikana, eika aiheuta potilaalle jatkotoimenpiteitd. Valkaisuai-
neen annetaan vaikuttaa hampaalla tuotteen valmistajan maaritteleman ajan mukaan. Tutkimus-
nayttd hampaiden valkaisun tehostamisesta valolla tai laserilla on ristiriitaista (Lakoma 2011, ha-
kupaiva 1.10.2014).

Hampaiden valkaisu voidaan tehda myos kotona. Kotikayttoon tarkoitettujen valkaisutuotteiden
kaytosta on hyva keskustella suun terveydenhuollon ammattilaisen kanssa jo etukateen. Kotival-
kaisua, kuten hoitolavalkaisuakaan, ei tulisi tehda raskauden eika imetyksen aikana. Ennen koti-
valkaisua suun kunto tulisi tarkistaa suun terveydenhuollossa, samalla voidaan miettia yhdessa
potilaan kanssa sopiva kotivalkaisuratkaisu. Parhaan lopputuloksen saamiseksi tulisi ennen koti-
valkaisua paikata mahdolliset reiat hampaissa ja korjata lohjenneet paikat. Hammaskivi tulisi olla
poistettuna ennen kotivalkaisua. (Heikka 2009, hakupéaiva 1.10.2014.) Kotivalkaisuaineet ovat hoi-
tolavalkaisuaineita miedompia, joten ne sopivat lievasti varjaytyneille hampaille ja hoitolavalkaisun

tuloksen yllapitoon.

2.4 Yotuel Special 35 % -ammattilaisvalkaisu

Yotuel Special 35 % -valkaisupakkaus siséltaa yhden kaksoisruiskun, jossa on 2,5ml valkaisuai-
netta ja kaksi sekoituskarkea. Sekoituskarki on potilaskohtainen. Lisaksi pakkauksessa on yksi
ruisku Yotuel-iensuoja-ainetta, Yotuel-puhdistuspasta, kayttéohje ja varikartta. Yotuel Special 35
% -valkaisuainetta saa kayttaa ainoastaan asiaankuuluvissa toimipaikoissa, kuten hammaslaaka-
riasemilla. K&yttd on tarkoitettu vain suun terveydenhuollon ammattilaisille, kuten hammaslaaka-

reille ja suuhygienisteille.

Vaikuttava aine tuotteessa on 35 % vetyperoksidi. Sen lisaksi tuote sisaltaa vetta, karbomeeria,
trietanolamiinia, ksylitolia, natriumhydroksidia, kaliumfluoridia ja diatsolidinyyliureaa. (Rasanen,
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12.12.2013, sahkdpostiviesti.) Yotuel-puhdistuspasta sisaltaa sorbitolia, vetta, piioksidia, ksylitolia,
glyseriinia, papaiinia, titaanioksidia, ksantaanikumia, aromeja, kaliumfosfaattia, natriumfluoridia,
natriumsakkariinia, diatsolidinyyliureaa (Bio Cosmetics S.L., 2009, Yotuel Special 35 % -kaytto-
ohje). Yotuel-iensuoja siséltda uretaani-dimetyyliakrylaattia, 1,4-butaanidiolidimetyyliakrylaattia,
piioksidia, fotoinitiaattoria, fotoaktivaattoria, kevyita suojamateriaaleja, stabilisaattoreita ja vériai-

neita (R&sanen, 12.12.2013, sahkdpostiviesti).

Ennen valkaisua maaritetaan potilaan hampaiden lahtévari VITA skaalan variopillisen jarjestyksen
mukaan: B1-A1-B2-D2-A2-C1-C2-D4-A3-D3-B3-A3,5-B4-C3-A4-C4. Potilaan silmat suojataan
suojalaseilla. Kayttamalla huulten levittdjaa varmistetaan, ettd potilaan huulet ja hampaat pysyvat
erilldén koko valkaisun ajan. Potilaan hampaisiin tehdaan pastapuhdistus Yotuel-hammastahnalla.
Taman jalkeen ikenet kuivataan ja annostellaan iensuoja ienrajoihin valkaistavien hampaiden alu-
eelle. lensuoja kovetetaan valokovettajalla, 2—4 sekuntia jokaista hammasta kohden. Valkaisuai-
netta annostellaan pieneen astiaan sekoituskarjen lapi. Tuotetta tulee sekoittaa ja varmistaa, etta
geeli on lapinakyvaa. Jotta tuotetta ei vahingossa joudu kosketuksiin ikenen tai ihon kanssa, suo-
sitellaan, ettéd tuote levitetddn hampaille kayttamalla sivellinta eika suoraan ruiskusta. Oman har-
kinnan mukaan voi kayttaa valoa tehostamaan valkaisua (QTH, Plasma, Laser tai LED) valmistajan
ohjeiden mukaisesti. Valkaisuainetta annostellaan hampaille 1 tai 2 kertaa ja annetaan vaikuttaa
hampaalla 20 minuuttia jokaisella kerralla. 20 minuutin kuluttua jaljelle jaanyt geeli imetaan te-
hoimurilla pois hampaan pinnalta. Lopuksi hampaat puhdistetaan vedelld, poistetaan iensuoja ja
maaritetadn valkaisun lopputuloksen véri. (Bio Cosmetics S.L., 2009, Yotuel Special 35 % -kayt-

toohje.)

2.5 Hampaiden valkaisun sivuvaikutukset

On laskettu, ettd mikali valkaisuaineen pH on alle 5,3, se pehmentaa valiaikaisesti hampaan kiil-
lettd. Taman vuoksi Kiille voi olla valkaisun jalkeen herkempi kulumiselle. Remineralisaatio tapah-
tuu muutamassa viikossa. Muovien kiinnittyminen kiilteeseen heikentyy valkaisun jalkeen ja tdméan
vuoksi suositellaan odottamaan 1-2 viikkoa, ennen kuin hampaalle tehd@an esimerkiksi yhdistel-
mamuovi paikkaus. (Porko 2014, hakupaiva 3.10.2014.)

Vetyperoksidi voi aiheuttaa erilaisia pulpamuutoksia, kuten reversiibeleita ja irreversiibeleita pulpiit-
teja (Porko 2008, hakupaiva 14.2.2013). Reversiibeli pulpiitti tarkoittaa hammasytimen tulehdusta,

joka rajoittuu vain pienelle alueelle. Irreversiibeli pulpavaurio on pitkalle edennyt hammasytimen
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tulehdus, jolloin hammas on joko juurihoidettava tai poistettava. (Methuen, M. Sipila, K. & Raustia,
A. 2010, 20.) Lievia tulehdusmuutoksia on havaittu joissakin karbamidiperoksidilla valkaistuissa
hampaissa. Hampaiden kylmén arkuuden oletetaan johtuvan tasta lievasta tulehduksesta. (Porko
2008, hakupaiva 14.2.2013.)

Laajasti paikattujen hampaiden valkaisusta saatu hyoty voi olla lyhytaikainen, silla hammas hau-
rastuu hapettumisen seurauksena kaytettdessa vahvaa vetyperoksidia (Porko 2008, hakupaiva
1.10.2014). Valkaisuaineen vaikutuksesta yhdistelmamuovit pehmenevat ja mikrofillerimuoveissa
on havaittu halkeamia. Laminoidut ja yhdistelm@muovilla paéallystetyt hampaat voivat nayttaa vaa-
lenevan, silla hammaskudos vaalenee myos laminaatin ja muovin alla. Valkaisuaine ei kuitenkaan
valkaise varsinaisia muovipaikkoja ja ne voidaan joutua vaihtamaan mydhemmin. Muovi-ionomee-
ripaikat voivat karheutua valkaisuaineen vaikutuksesta. Valkaisuaineilla ei ole vaikutusta amal-

gaami-, kulta- tai keraamisiin taytteisiin. (Porko 2014, hakupaiva 3.10.2014.)

Valkaisuvalmisteiden lyhytaikaisia sivuvaikutuksia voivat olla vihlonta ja ienarsytys (Ahovuo-Salo-
ranta 2007, 258). Vihlonta aiheutuu hampaan pinnan kuivumisesta ja dentiinitubulusten aukeami-
sesta (Lakoma 2011, hakupaivd 1.10.2014). Vihlontaan voi kayttaa erilaisia tuotteita, kuten
ToothMousse-valmistetta ja sarkylaaketta tarpeen mukaan. ToothMousse sulkee valkaisuaineen

avaamia dentiinikanavia.

Vetyperoksidilla on havaittu toksisia vaikutuksia, joten valkaisuaineet sopivat vain kuuriluontoiseen
kayttoon. 30-prosenttinen vetyperoksidi voi aiheuttaa vakavia vaurioita iholle tai silmalle. Elainko-
keissa on havaittu, etta vetyperoksidin suora kontakti limakalvolle aiheuttaa samankaltaisen reak-
tion kuin akuutti tulehdus kudoksessa. (Niskanen 2007, hakupéiva 1.10.2014.)

Koska potilaan suu on auki koko valkaisutoimenpiteen ajan, voi yhtené haittavaikutuksena esiintya
suun kuivumista. Kasittelyssa yleensa kaytettavat syljenimurit kuivattavat potilaan suuta entises-
taan. ltse hampaan pinta myds kuivuu valkaisun aikana tilapaisesti, sillé valkaisuaine avaa ham-
paan dentiinikanavia. Koska hammas kuivuu valkaisun aikana hetkellisesti, voi valkaisun lopputu-

los alkuun olla epatasainen. Varierot tasoittuvat usein muutamassa paivassa.

13



3 TUTKIMUSTEHTAVAT

Tutkimustehtdvamme olivat:

1. Millaiset kayttokokemukset suuhygienistiopiskelijoilla oli Yotuel Special 35 % - valkaisutuot-

teesta?

2. Mité mielta asiakkaat olivat heille tehdysta valkaisusta Yotuel Special 35 % - tuotteella?
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4 TUTKIMUSMETODOLOGIA

Kvantitatiivinen tutkimus on vallitseva tutkimusstrategia sosiaali- ja yhteiskuntatieteissa. Kvantita-
tiivisessa tutkimuksessa on keskeista johtopaatokset aiemmista tutkimuksista, aiemmat teoriat, hy-
poteesin esittdminen, kasitteiden maarittely, aineiston keruun suunnitelmat, tutkittavien henkildiden
valinta, muuttujien muodostaminen taulukkomuotoon ja aineiston saattaminen tilastollisesti kasitel-
tavaan muotoon sekd paatelmien teko havaintoaineiston tilastolliseen analysointiin perustuen.

(Hirsjarvi, Remes & Sajavaara 1997, 137.)

Kysely on yksi tutkimusmenetelma, mika tarkoittaa etta turvaudutaan haastattelumenetelmaan tai
kyselylomakkeisiin. Kyselyn avulla voidaan selvittaa mita inmiset ajattelevat, tuntevat, kokevat ja
uskovat. Kysely tunnetaan my0s survey-tutkimuksen keskeisena menetelmana. Englanninkielinen
termi "survey” tarkoittaa kyselyn muotoja, joissa aineisto kerataan standartoidusti ja joissa kohde-
henkilét muodostavat otoksen tietysté perusjoukosta. Standardoituus tarkoittaa sita, etté asiaa ky-
sytaan kaikilta vastaajilta tasmalleen samoilla tavoilla. Aineisto, joka on keratty surveyn avulla, ka-
sitellaan yleensa kvantitatiivisesti. Kyselytutkimuksen avulla voidaan kerata laaja tutkimusaineisto,
tutkimukseen voidaan saada paljon henkildita ja samalla pystytaan kysymaan useita asioita. Kyse-
lytutkimus on tehokas, silld se saastaa tutkijan aikaa ja vaivannakoa, kun se voidaan lahettaa
useille inmisille samanaikaisesti. Mikali lomake suunnitellaan huolellisesti, aineisto voidaan nope-
asti kasitella tallennettuun muotoon ja analysoida se tietokoneen avulla. Kyselytutkimuksessa ai-

kataulu ja kustannukset pystytaan arvioimaan melko tarkasti. (Hirsjarvi ym. 1997, 184, 189-191.)

Tassa tutkimuksessa kuvattin hampaiden valkaisun asiakkaiden ja valkaisun tehneiden suuhygie-
nistiopiskelijoiden mielipiteitd Yotuel-valkaisutuotteesta. Tutkimusmenetelméksi valittin kysely,
koska tiedonantajia oli useita ja kerralla haluttiin kysya useampia kysymyksia. Asiakkaille laadittiin
sahkoinen kyselylomake, joka lahetettiin heille sahkdpostin valitykselld. Suuhygienistiopiskelijoille
tehtiin paperinen kyselylomake, jotta opiskelijat voisivat vastata kyselyyn heti tehtyaan valkaisun
asiakkaalle.
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5 TUTKIMUKSEN TOTEUTTAMINEN

5.1 Tutkimuksen tiedonantajat

Otanta maarittelee tavan, jolla havaintoyksikot valitaan tutkimukseen. Havaintoyksikko on se, josta
havaintoja tehdaan. Havaintoyksikko voi olla myds yksilo. Ennen kuin voidaan paattaa, miten tut-
kimusyksikko valitaan, on valittava perusjoukko. Perusjoukolla tarkoitetaan sita havaintoyksikéiden
muodostamaa joukkoa, josta halutaan tehdéa johtopaatoksia. Kokonaistutkimukseksi kutsutaan sel-
laista tutkimusta, jossa perusjoukko muodostaa koko aineiston. Jos perusjoukko on pieni, on jar-

kevaa ottaa aineistoksi kaikki havaintoyksikot. (Uusitalo 1998, 70-71.)

Perusjoukkona tassa tutkimuksessa ovat kaikki Oulun ammattikorkeakoulun hammashoitolaan
maaliskuun ja toukokuun 2014 valisena aikana valkaisuun tulleet asiakkaat ja toisen vuoden suu-
hygienistiopiskelijat. Havaintoyksikkd muodostuu tutkimukseen osallistuneista valkaisuasiakkaista

ja kaikista suuhygienistiopiskelijoista eli koko perusjoukosta.

Ennen tutkimuksen aloittamista havaintoyksikon kooksi suunniteltiin 30-40 valkaisuasiakasta ja
kaikki toisen vuoden suuhygienistiopiskelijat, joita oli 16. Oli huomioitava, ettd tutkimukseen osal-
listuminen oli vapaaehtoista, joten asiakkaat saattoivat kieltaytya osallistumasta tutkimukseen tai

he saattoivat keskeyttaa tutkimukseen osallistumisen.

5.2 Mittarin laadinta

Kyselylomakkeen avulla voidaan kerata tietoa tosiasioista, kayttaytymisesta ja toiminnasta, tie-
doista, arvoista, asenteista seka uskomuksista, kasityksista ja mielipiteista. Useimpiin lomakkeisiin
sisaltyy vastaajia itseaan koskevia ns. taustakysymyksia, jotka koskevat esimerkiksi vastaajan ikaa
ja sukupuolta. Lomakkeen kysymykset on mahdollista muotoilla monella eri tavalla. (Hirsjarvi ym.
1997, 193.) Kaikki kyselytavat edellyttavat huolellista etukateistyota; aiheen tuntemista, kysymys-
ten asetteluiden kokeilua, muovaamista ja testaamista. Tama koskee myos sahkoisia kyselylomak-
keita. Tarkeita arvioitavia kohtia ovat kyselyn kokonaisrakenne, kysymysten kattavuus, kysymysten
ilmaisut ja sanavalinnat seka vastaajille tarkoitetut ohjeet. Suunnittelua ohjaa etukateistieto tutkit-
tavasta asiasta, se mihin tutkimuksen pitaisi vastata ja kysyttavaksi muotoileminen. Tieteellisessa

16



tutkimuksessa kyselyn suunnittelua ja laadintaa ohjaa teoreettinen viitekehys eli aiempaan tutki-

mukseen perustuva tieto. (Karjalainen & Ronkainen 2008, 31-32.)

Asiakkaille suunnatussa webropol-kyselylomakkeessa oli kuusi taustakysymysta, joissa haettiin
tietoa asiakkaan iasta, elintavoista ja mahdollisesta aikaisemmasta valkaisukokemuksesta. Suu-
hygienisteille suunnatussa lomakkeessa kysyttiin taustatietoina asiakkaan ikaa ja suuhygienistin
kokemusta valkaisujen tekemisessa. Kyselylomakkeista laadittiin alustavat versiot, joista ne muo-

kattiin lopulliseen muotoon huolellisella kysymysten asettelulla.

Yleisimmat kolme kysymysmuotoa ovat avoin kysymys, monivalintakysymys ja asteikkoihin eli
skaaloihin perustuva kysymystyyppi. Avoimessa kysymyksessa esitetdan kysymys ja jatetaan
tyhja tila vastausta varten. Monivalintakysymyksessa tutkija on valinnut valmiiksi vastausvaihtoeh-
dot, joista vastaaja valitsee omansa. On myds olemassa monivalintakysymyksen ja avoimen kysy-
myksen valimuoto. Talldin valmiiden vastausvaihtoehtojen jalkeen esitetdan avoin kysymys. Avoi-
men vaihtoehdon avulla ajatellaan saatavan esiin uusia nakokulmia, joita tutkija ei ehka osannut
ajatella etukateen. Asteikkoihin eli skaaloihin perustuvassa kysymystyypissa esitetaan vaittama ja
vastaaja valitsee miten samaa tai eri mieltd han on esitetysta vaittamasta. (Hirsjarvi ym. 1997, 194—

196.) Kysymystyyppien valinnassa tulee huomioida kohdeyleisé (Karjalainen ym. 2008, 33, 38).

Asiakkaille suunnatussa kyselylomakkeessa oli 14 kysymysta, joista monivalintakysymyksia oli 10,
avoimia kysymyksia kaksi ja naiden valimuotokysymyksia kaksi. Taustakysymyksilla haettiin tietoa
mm. asiakkaan elintavoista, kuten tupakoinnista ja kahvin juonnista, jotka vaikuttavat hampaiden
pinnallisiin varjaytymiin. Asiakkaalta kysyttiin lisaksi seuraavia asioita; esiintyikd hanella valkaisun
aikana vihlontaa tai iendrsytysta, vaalenivatko hampaat hanen mielestaan ja onko valkaisun tulos
hanen mielestaan pysynyt. Asiakas kertoi kyselylomakkeessa mita han pitaa itselleen tarkeina asi-
oina valitessaan valkaisutuotetta. Kyselyn lopussa oli avoin tekstikentta vapaalle palautteelle. Suu-
hygienisteille suunnatussa kyselylomakkeessa oli 10 kysymyst, joista monivalintakysymyksia oli
nelja, avoimia kysymyksia nelja ja valimuotokysymyksia kaksi. Suuhygienistiopiskelijoiden paperi-
set kyselylomakkeet olivat kaksipuoleiset, ja ne taytettiin asiakkaan valkaisukaynnin aikana. Kyse-
lylomakkeella suuhygienistiopiskelijat kertoivat monennettako valkaisua he olivat tekemassa, asi-
akkaan hampaiden alku- ja loppuvarin, valkaisuaineen vaikutusajan asiakkaan hampailla seké
omia kayttokokemuksiaan Yotuel-tuotteisiin, kuten iensuojaan ja puhdistustahnaan, liittyen. Suu-
hygienistiopiskelijat kertoivat mita asioita he pitavat tarkeina valitessaan valkaisuainetta. Tamankin
kyselyn lopussa oli avoin tekstikentta vapaata palautetta varten.
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Tyypillisesti avokysymyksia kaytetaan, kun aiheesta on ristiriitaisia mielipiteita tai itse aihe on mo-
niselitteinen. Tutkijan on kuitenkin tyolas kasitella pelkkia avokysymyksia, kun vastaajien maara on
suuri. Kaytettaessa pelkkia avokysymyksia, tulee kyselyn olla lyhyt. Jos asia on tunnettu ja siihen
littyvat peruskategoriat ovat kaikkien tiedossa, voidaan kayttaa monivalintakysymyksia. Vaihtoeh-
dot antavien kysymysten laadinnassa on kiinnitettava huomiota vastausvaihtoehtojen lukumaaraan
seka niiden miellekyyteen ja monivalintakysymyksissa tulee mainita, montako vastausvaihtoehtoa
vastaaja saa valita. Onnistuneella kysymykselld saadaan tietoa, jota ollaan hakemassa ja kaikkien
kyselyyn osallistujien taytyy ymmartaa kysymykset samalla tavalla. Liian pitkissa ja monimutkai-
sissa kyselyissa keskeyttaneiden maara kasvaa. (Karjalainen ym. 2008, 34-38.) Kyselylomak-
keessa tulisi valttda epamaaraisyytta ja pitaa kysymykset mahdollisimman selkeind. Yhdessa ky-
symyksessa tulee kysya vain yhta asiaa kerrallaan. Kyselyissa ei tule kayttad ammattislangia, jota
vastaajat eivat valttamatta ymmarra. Sanat kuten "useimmat” ja "yleensa” ovat monimerkityksellisia
ja niita tulisi valttaa. Kysymyksia tulee rajata sen mukaan, kuinka tarkkoja vastauksia halutaan. Mita
yleisemmalla tasolla kysymys on esitetty, sitd enemman siihen sisaltyy tulkinnan mahdollisuuksia.
Vastaajan on helpompi ymmartaa lyhyita kysymyksia kuin pitkia kysymyksia. (Hirsjarvi ym. 1997,
198-199.)

Kyselylomakkeista haluttiin mahdollisimman lyhyet ja yksinkertaiset, mutta kuitenkin sellaiset, jotta
kaikki haluttu saatiin kysyttya. Kysymykset laadittiin niin, etta kaikki vastaajat ymmartavat ne sa-
malla tavalla. Kysymyksista tehtiin mahdollisimman Iyhyita ja ytimekkaita. Suuhygienistien kysely-
lomakkeessa avokysymyksilla kysyttiin asiakkaan ikaa, hampaiden alku- ja loppuvaria seka suu-
hygienistien vapaata palautetta. Asiakkaiden kyselylomakkeessa avokysymyksilla kysyttiin asiak-
kaan ikaa ja vapaata palautetta. Asiakkaan ikaa kysyttiin avokysymyksella, jotta vastaukseksi saa-
daan tarkka ika. Vapaa palaute oli muotoiltava my6skin avokysymykseksi. Seka suuhygienistien
ettd asiakkaiden kyselylomakkeissa oli eniten monivalintakysymyksia. Monivalintakysymyksiin
paadyttiin, koska kysymykset olivat sellaisia, etta niihin oli helppo antaa valmiiksi kategorisoidut
vastausvaihtoehdot. Kummassakin kyselylomakkeessa kahteen monivalintakysymykseen lisattiin

vastausvaihtoehtoihin avokenttd, jos vastausta halusi taydentaa.
Kyselyita tutkittaessa on havaittu, etté ihmiset saattavat vastata monivalintakysymyksiin, vaikkei

heilla olisikaan kysytysta asiasta mielipidetta tai kasitysta. Taman vuoksi on hyva tarjota vaihtoehto,
joka ei pakota valitsemaan annetuista mielipiteista. Vastausvaihtoehto voidaan talléin muotoilla
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esimerkiksi "ei mielipidettd”. Jos kyselyssé on vastausvaihtoehtoina samaa mielta/eri mieltd — vait-
tamia, on havaittu etta inmisilla on taipumus valita vastausvaihtoehto, jota he arvelevat heilta odo-
tettavan. Taman vuoksi monivalintavaihtoehdot ovat usein parempi muotoilutapa. Perusohjeeksi
kyselylomakkeen laadintaan voidaan pitaa sita, etta kyselylomakkeen alkuun tulee yleisimmat ky-

symykset ja spesifiset loppupuolelle. (Hirsjarvi ym. 1997, 199.)

Molemmissa kyselylomakkeissa monivalintakysymyksissa oli yleensa kolme vastausvaihtoehtoa
kuvaamaan vastaajan mielipidetta. Kummassakin kyselylomakkeessa vain yhdessa kysymyksessa

oli liséksi neljas vaihtoehto “en osaa sanoa”.

Kyselyt voivat olla enemman tai vahemman strukturoituja tai avoimia. Mita strukturoidumpi kysely
on, sitd paremmin tutkijan pitaa tunnistaa tutkimuskohteensa. Tiedon tarve maarittelee sen, kuinka
strukturoitu tai avoin kysely kannattaa tehda. Kysely pyritdén rakentamaan itseohjautuvaksi vas-
taamista helpottavilla ohjaavilla teksteilla siirryttaessa asiakokonaisuudesta toiseen. (Karjalainen
ym. 2008, 35-36)

Lopullinen kyselyn muotoilu etenee valintojen, testaamisen, arvioinnin ja paatoksenteon kautta.
Kyselysta laaditaan ensimmainen versio, jonka jalkeen sen loogisuus ja vastattavuus testataan.
Kyselya arvioidaan nimenomaan vastaajan nakokulmasta. Tyypillista on, etta ensimmaiset kysely-
lomakkeen versiot ovat liian pitkia ja raskaita. Kyselyn lyhentamista auttaa harkinta siita, mita tut-
kimusongelman kannalta on merkittavaa kysya. Huonoa kysymysta ei kannata pitaa vaikka se olisi
kuinka kiinnostava. Viela ennen kyselyn lahettamista on tarkastettava kyselyn ulkoasu ja visuaali-
nen ilme, seka laadittava saatekirje vastaajien rekrytoimiseksi ja jondatukseksi kyselyyn. Vaikka
kysely on hyvin laadittu, voi siilhen vastaaminen jaada heikoksi. Esimerkiksi vaara ajankohta vas-

taajien kannalta voi vaikuttaa vastattavuuteen. (Karjalainen ym. 2008, 39-40.)

Kyselylomakkeista tehtiin useita versioita ennen kuin ne saavuttivat lopulliset muotonsa. Kyselylo-
makkeita ei testattu ulkopuolisilla henkilgilla ennen niiden julkaisemista. Kyselylomakkeet arvioitiin
kriittisesti ennen julkaisua omasta, ohjaavan opettajan ja yhteistydtahon nakokulmista. Kysymysten
asettelua ja vastausvaihtoehtoja seka niiden lukumaaraa mietittiin tarkasti ennen kyselyjen julkai-
sua. Myos saatekirjettd muokattiin useampaan otteeseen ennen sen antamista valkaisun asiak-

kaille. Taman tutkimuksen kysely oli kontrolloitu, informoitu kysely.

19



Kysely on tutkimusmenetelmana tehokas, sen avulla pystytaan keraamaan tietoa nopeasti useilta
ihmisilta samanaikaisesti, mutta menetelmaan liittyy myos heikkouksia. Tavallisimmin aineistoa pi-
detaan liian pinnallisena ja tutkimuksia teoreettisesti vaatimattomina. Menetelmaa kayttaessa ei
ole mahdollista varmistua siita, miten vakavasti vastaajat suhtautuvat tutkimukseen ja kuinka huo-
lellisesti he ovat kysymyksiin pyrkineet vastaamaan. Vaarinymmarryksia voi tulla siina, miten on-
nistuneita annetut vastausvaihtoehdot ovat vastaajien nakokulmasta. Vastaajien tieto asiasta, jota
lomakkeella kysytaan voi vaihdella paljon. Tiedonantajien vastaamattomuus eli kato voi joissain

tapauksissa nousta suureksi. (Hirsjarvi ym. 1997, 191.)

5.3 Aineiston keruu ja analyysi

Aineisto kerattiin Oulun Ammattikorkeakoulun hammashoitolassa kevaan 2014 aikana. Kyselylo-
makkeet annettiin suuhygienistiopiskelijoille ryhmakohtaisesti. Opiskelijoille pidettiin lyhyt informaa-
tiotilaisuus, jossa kerrottiin tutkimuksen tarkoituksesta ja annettiin ohjeita kyselylomakkeiden tayt-
tamisesta. Samalla vastattiin opiskelijoiden mahdollisiin kysymyksiin tutkimusta koskien. Opiskelijat
vastasivat lomakkeisiin tehtyaan potilaalle valkaisun ja palauttivat lomakkeet sovittuun paikkaan.
Opiskelijat ohjattiin antamaan valkaisuun osallistuville asiakkaille saatekirje, jossa kerrottiin tutki-
muksesta. Saatekirjeessa asiakasta pyydettiin antamaan sahképostiosoite, johon palautekysely
voitiin lahettaa. Sahkopostiin asiakkaille lahetettiin sahkoisen linkki, jonka kautta he paasivat vas-
taamaan kyselyyn. Kysely lahetettiin kaikille asiakkaille, kun valkaisusta oli kulunut noin kaksi viik-
koa. Vastaamalla kyselylomakkeeseen tutkimukseen osallistuvat henkilot saivat valkaisun edulli-

sempaan 50 euron hintaan.

Yksi suuhygienistiopiskelija palautti todennakoisesti useamman kyselylomakkeen, koska valkaisun
asiakkaita oli enemman kuin suuhygienistiopiskelijoita. Se olikin tarkoitus, silla tutkimuksessa sel-
vitettiin opiskelijan valkaisukokemuksen vaikutusta valkaisuaineen kayttdkokemuksiin. Lomak-
keista ei voi paatella, kuinka monta kukakin opiskelija on palauttanut tai kuinka monta valkaisua

kukakin opiskelija on tehnyt.
Webropol-kyselyn vastaukset kéytiin lapi yksitellen, kuten myds suuhygienistiopiskelijoiden pape-

riset vastauslomakkeet. Vastaukset kirjoitettiin osittain ylos taulukoiden muodossa, mika havain-

nollisti tutkimustuloksia. Kun aineisto oli saatu kerattya, laskettiin webropol-kyselyn frekvenssit ja
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prosentit. Mikali aineiston koko saadaan riittavéan suureksi, voidaan tehda ristiin taulukoita (Yhteis-
kuntatieteellinen tietoarkisto 2010, hakupaiva 28.1.2014). Ristiintaulukointia ei tehty tdman tutki-

muksen osalta, silla otoskoko oli niin pieni.

Aineistoa analysoitiin alkusyksyn 2014 aikana. Analyysilla muodostettiin vastaukset tutkimusongel-
miin. Lisaksi selvitettiin, vaikuttiko suuhygienistiopiskelijoiden kokemus valkaisujen tekemisessa
heidan kayttokokemuksiinsa Yotuel Special 35 % -valkaisutuotteesta ja pitavatko he eri asioita val-

kaisutuotteessa tarkeina, kun kokemus valkaisujen tekemisen suhteen kasvoi.

Suuhygienistiopiskelijoiden iimoittamat asiakkaiden iat eivat taysin vastanneet asiakkaiden itsensa
ilmoittamia ik&vuosia. Eroavaisuudet johtuivat todennakdisesti siita, etta opiskelijat olivat laskeneet
iat karkeasti syntymavuoden perusteella huomioimatta oliko potilas tayttanyt vuosia jo alkuvuo-
desta vai vasta tayttdmassa loppuvuodesta. Paadyimme kayttamaan asiakkaiden itse ilmoittamia
ikia. Vastaajat jaoteltiin ikaluokkiin ikavuosikymmenittain; 20-29-vuotiaat, 30-39-vuotiaat, 40—-49-
vuotiaat, 50-59-vuotiaat ja 60-vuotiaat- ja sitda vanhemmat. Kun iat jaoteltiin ikavuosikymmenittain,

vastasivat suuhygienistien ilmoittamat asiakkaiden iat webropolissa ilmoitettuja ikaluokkia.

5.4 Tutkimuseettisyys

Tutkimusetiikan nakokulmasta hyvan tieteellisen kaytannon keskeisia lahtokohtia ovat rehellisyys,
yleinen huolellisuus ja tarkkuus tutkimusty0ssa, tulosten tallentamisessa ja esittamisessa seka tut-
kimusten ja niiden tulosten arvioinnissa. Tutkimukseen sovelletaan tieteellisen tutkimuksen kritee-
rien mukaisia tiedonhankinta-, tutkimus- ja arviointimenetelmia. Tutkijat ottavat muiden tutkijoiden
tydn ja saavutukset huomioon niin, etta he kunnioittavat muiden tutkijoiden tekemaa tyéta ja viit-
taavat heidan julkaisuihinsa asianmukaisella tavalla. Tutkimus suunnitellaan ja toteutetaan ja siita
raportoidaan seka siind syntyneet tietoaineistot tallennetaan tieteelliselle tiedolle asetettujen vaati-
musten edellyttdmalla tavalla. Tutkimuksessa tarvittavat tutkimusluvat on hankittu. Tutkimushank-
keessa sovitaan ennen tutkimuksen aloittamista kaikkien osapuolten oikeudet, tekijyytta koskevat
periaatteet, vastuut ja velvollisuudet seka aineistojen sailyttamista ja kayttdoikeuksia koskevat ky-
symykset kaikkien osapuolten hyvaksymalla tavalla. Tutkimuksen edetesséa sopimuksia voidaan

tarkentaa. (Tutkimuseettinen neuvottelukunta 2012, hakupaiva 28.1.2014.)
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"Tutkimusetiikalla tarkoitetaan joko vapaaehtoista tai jarjestelmallista tieteellisesta tutkimuksesta ja
sen seuraamuksista johtuvien moraalisten ongelmien tarkastelua” (Trangy 1983,3). Tutkimuseetti-
nen ongelma syntyy moraalisen normin jouduttua ristiriitaan tutkimuksen kaytannon tai tutkimus-
eettisten normien kanssa (Makinen 2006, 10). Eettiset ongelmat ovat monisyisia, niihin ei [dydy

aina yksiselitteisia ratkaisuja (Makinen 2006, 17).

Tutkimusetiikassa kasitellaan kahta ongelmaa. Tutkimusetiikassa on kyse tutkimuksen paamaariin
littyvasta moraalista ja keinoista, joilla tutkimuksen tavoitteet pyritadn saavuttamaan. Lisaksi tutki-
musetiikassa pohditaan, miten maaritelty moraali voidaan yllapitaa tai miten se tulisi yllapitaa. (Ma-
kinen 2006, 10.)

On tarkeaa jakaa tutkimusetiikka tieteen sisaiseen ja sen ulkopuoliseen tutkimusetiikkaan. Tieteen
sisainen etiikka liittyy sen luotettavuuteen ja todellisuuteen, eli tutkimusaineistoa ei vaarenneta tai
luoda tyhjasta. Tieteen ulkopuolinen tutkimusetiikka kasittelee sitd, miten tieteen ulkopuoliset in-
tressit vaikuttavat tutkimukseen. (Mékinen 2006, 13-14.) "Tieteen paamaarat voidaan kiteyttaa

kahteen asiaan: kriittisyys ja pyrkiminen totuuteen” (Makinen 2006, 28).

Suomessa on perustettu hyvan, eettisesti laadukkaan laaketieteellisen tutkimuksen edistamiseksi
terveydenhuollon eettinen neuvottelukunta (ETENE). Sen liséksi Suomessa on opetusministerion
vuonna 1991 perustama Tutkimuseettinen neuvottelukunta, joka toimii alansa ylimpana asiantun-
tijaelimena. Tutkimuseettisen neuvottelukunnan julkaisema Hyva tieteellinen kaytanto antaa ohjeet
eettisesti hyvaan ja laadukkaaseen tutkimukseen. (Makinen 2006, 24.) Kaikki Suomen yliopistot ja
ammattikorkeakoulut ovat sitoutuneet noudattamaan Tutkimuseettisen neuvottelukunnan ohjeita
(Makinen 2006, 172).

Haastattelut ja kyselyt

Tutkimuksissa kaytetdan metodeina paljon haastatteluja ja kyselyitd. Ne pitavat sisallaan monia
eettisia ongelmia. Kysymysten asettelua tulee miettia tarkkaan, ne eivat saa olla suunnattuja vaa-
ralle ihmisjoukolle, eivatké ne saa olla johdattelevia. Kysely tulisi aina testata skeptisilla ja kriittisilla
vastaagjilla. Vastaamisen taytyy olla anonyymia ja maksutonta. Tutkijat antavat tutkimukseen osal-
listuville henkiloille saatekirjeen, jossa kaydaan |api seuraavat tutkimukseen liittyvat asiat: tutkijan
tai tutkimusryhman nimi ja yhteystiedot, tutkimuksen tavoite, tutkimukseen osallistumisen vapaa-

ehtoisuus, aineistonkeruun toteutustapa, luottamuksellisten tietojen suojaaminen seka kerattyjen
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tietojen kayttotarkoitus, kayttoaika ja tietoja kayttavat henkilot. Kun kasitellaan tutkimusdataa tie-
tokoneella ja kopioidaan seka valitetaan aineistoa tietoverkon kautta, on tarkeaa, etta tiedostot tal-
lennetaan oikein, Kukaan tutkimuksen ulkopuolinen henkild ei saa paasta kasiksi aineistoihin. (Ma-
kinen 2006, 92-96.)

Tutkimustulokset ja raportointi

Yksi tutkimuksen tarkeimmista eettisista periaatteista liittyy tutkimustulosten paikkansa pitavyyden
tarkistamiseen ja tulosten yleistettavyyteen ja julkistamiseen. Tutkijan tulee aina viimeiseen asti
koetella tutkimustulosten luotettavuutta ja yrittaa todistaa niiden virheellisyytta. Mahdollisia virheita
ja niiden vaikutuksia tutkimukseen ei saa yrittaa peittaa. Tutkimustulokset taytyy julkistaa niin, etta
kollegat ja suuri yleis6 paasevat arvioimaan ja hyodyntdmaan tutkimustuloksia. (Makinen 2006,
102.)

Tutkija tai kirjoittaja on paasaantoisesti vastuussa nimissaan julkaistusta tekstista tai tutkimuksesta.
Vastuu ulottuu koko tutkimusprojektiin, sen tulosten luotettavuuteen, sen toimeenpanoon ja itse
tekstin laatuun. Kirjoittaja on vastuussa, etta tekstissa kaytetyt sitaatit ja tekstiviitteet on merkitty
oikein ja etta teksti ei sisalla plagioituja kohtia. Jos tutkimus perustuu tilastoanalyysiin, on johtopaa-
toksien perustuttava hypoteesin tarkasteluun. Tulokset taytyy suhteuttaa aikaisempiin tutkimuksiin.

Tutkija ei saa antaa perusteettomia tutkimustulosten johtopaatoksia. (Makinen 2006, 123-124.)

Kaikki jotka on mainittu kirjoittajiksi, ovat olleen tydssa mukana. Kirjoittajien on taytynyt olla mukana
tutkimuksen ideoinnissa, analysointitydssa, kirjoitusprosessissa kirjoituksen kriittisessa arvioin-
nissa. On suositeltava tapa luetella projektiin osallistuneiden henkildiden tydnjako, mita kukin on
projektissa tehnyt. (Makinen 2006, 124-125.)

Lahdekritiikilla tutkija arvioi tietonsa luotettavuutta. Lahteessé tulee kiinnittad huomiota sen aitou-
teen, riippumattomuuteen, alkuperaisyyteen ja puolueettomuuteen. Lahteen ulkoisen tarkastelun
lis&ksi on tulkittava sen sisaltda ja merkitysta. Tutkijan tule suosia ensikaden lahteita eli primaari-
lahteitd. Lahdekritiikkiin sisaltyy tutkijan taustan ja ammattitaidon punnitseminen. (Makinen 2006,
128-129.)
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Tutkimusaineiston kasittely tehdaan aina luottamuksellisesti ja tutkija noudattaa tutkittavilleen an-
tamiaan lupauksia aineison kaytosta ja kasittelysta. Aineisto taytyy havittaa tutkimuksen valmistu-
misen jalkeen tai hakea sille arkistointilupaa. Kaikkia henkilotietoja sisaltavia tutkimusaineistoja ka-
sittelevia tutkijoita koskee vaitiolovelvollisuus. Vaitiolovelvollisuudesta on saadetty henkilotieto-
laissa. (Mékinen 2006, 148.)
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6 TUTKIMUSTULOKSET JA JOHTOPAATOKSET

6.1 Tutkimuksen taustatiedot

Tutkimukseen osallistui 26 valkaisuasiakasta, joista 23 henkilod kavi vastaamassa sahkoiseen
Webropol-kyselyyn (n. 88,5 %). Suuhygienistiopiskelijoita osallistui tutkimukseen 16 ja he palautti-
vat kyselylomakkeita yhteensa 25 kappaletta. Yksi lomake puuttui, silla asiakkailta saatuja sahko-

postiosoitteita oli 26 kappaletta.

Webropol-kyselyn mukaan nuorin tutkimukseen osallistunut henkild oli 23-vuotias ja vanhin 68-
vuotias. Oulun ammattikorkeakoulun hammashoitolassa ei tehda valkaisua alle 20-vuotiaille, eika
raskaana oleville tai imettaville henkilGille. Suuhygienistiopiskelijoiden palauttamien lomakkeiden
mukaan asiakkaiden ikajakauma oli 23-69 vuotta. Vastaajia oli melko tasaisesti kaikista ikaluokista.

Eniten vastaajia oli ikaluokasta 30-39-vuotiaat. Vahiten oli yli 60-vuotiaita (taulukko 1).

TAULUKKO 1. Webropol-tutkimukseen vastanneet valkaisuasiakkaat (n=23)

lkaluokat Lukumaara
20-29-vuotiaat )
30-39-vuotiaat 7
40-49-vuotiaat 6
50-59-vuotiaat 4
Yli 60-vuotiaat 1

Teoriatiedon mukaan ihmisen vanhetessa dentiinin maara hampaassa kasvaa ja kiilteen maara
vahenee. Nama tekijat aiheuttavat hampaiden tummumista. Hampaat tummuvat ian myota, kun
varjaavia ruoka-aineita tai esimerkiksi savukkeita on nautittu pitkaan. Taman tiedon pohjalta voisi
olettaa, etta vanhemmilla henkilGilla on tummemmat hampaat kuin nuoremmilla, ja he hakeutuisivat
nuoria todennakdisemmin hampaiden valkaisuun. Kuvasimme tahan tutkimukseen osallistuneiden

valkaisuasiakkaiden ikaa ja hampaiden alkuvaria (taulukko 2).
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TAULUKKO 2. Suuhygienistiopiskelijoiden ilmoittamat asiakkaiden hampaiden alkuvarit (n=24)

lkaluokat Asiakkaiden alkuvarit vaaleimmasta
tummimpaan

20-29-vuotiaat A1,B2,A2,C1,C2,B3

30-39-vuotiaat B1,A1,B2,02,A2,D04,D3,B3

40-49-vuotiaat B1,A1,C1,C2,D03,B3,A3,5

50-59-vuotiaat B2,02,A2,C2,B4,A4

Yli 60-vuotiaat D3

Taulukon perusteella jokaisesta ikaluokasta loytyy henkildita, joilla hampaiden alkuvari on ollut vaa-
lea tai tumma. Nain pienen tutkimuksen tuloksista ei voi tehda johtopaatoksia, joiden mukaan van-

hemmilla henkilGilla olisi tummemmat hampaat kuin nuoremmilla.

Webropol-vastaajista kaksi henkiloa tupakoi ja yksi henkild nuuskaa paivittain. Satunnaisesti tupa-
koi nelja vastaajaa. Tupakoimattomia vastaajia oli 17 ja nuuskaamattomia vastaajia 22 (n=23). Pai-
vittéin kahvia tai teeta juovia vastaajia oli 20 henkilog, satunnaisesti kahvia tai teeta juovia oli kaksi
henkiléa (n=22). Suurimmalla osalla vastaajista oli taustallaan ainakin yksi hampaita varjaava elin-

tapa, joko tupakointi tai kahvinjuonti tai molemmat.

Webropol-vastaajista 12 oli kaynyt aikaisemmin hoitolavalkaisussa, vuosina 2007-2013 (n=22).
Kotona hampaitaan oli valkaissut nelja henkiléd, mm. lusikoilla ja valkaisevilla tahnoilla. Kaksi ko-
tona valkaisun tehnytta henkiloa ei muistanut kdyttdmansa valkaisutuotteen nimea (n=23). Todel-
lisuudessa kotona hampaitaan valkaisseiden vastaajien maara saattaa olla suurempi, sillé osa vas-

taajista ei valttamatta mielld esimerkiksi valkaisevia hammastahnoja kotivalkaisuksi.

6.2 Asiakkaiden mielipiteet Yotuel Special 35 % -valkaisusta

Valkaisuaika Yotuel Special 35 % -valkaisuaineella on maksimissaan 40 minuuttia (20+ 20 min).
Taysi aika valkaisua tehtiin 21 asiakkaalle, muut nelja eripituista valkaisuaikaa olivat: 40 min yla-

hampaisiin ja 25 min alahampaisiin, 35 min, 30 min ja 20 min (n=25). Jotkut asiakkaat saivat siis

mieleisensa vaalenemistuloksen jo lyhemmalla valkaisuajalla. Valkaisua ei siis jouduttu keskeytta-
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méaan kertaakaan ongelmien, kuten vihlonnan tai ienarsytyksen vuoksi. Valkaisuajan pituuteen vai-
kuttavat mm. potilaan omat vaalenemisodotukset, mahdollinen vihlonta ja potilaan hampaiden al-
kuvari. Jo vaaleaa hammasta ei valttamatta tarvitse valkaista koko maksimiaikaa. Kuitenkin suu-

rimmalle osalle asiakkaista tehtiin taysimittainen Yotuel-valkaisu.

Webropol-kyselyn mukaan viisi henkilod koki suun auki pitdmisen valkaisun aikana liian pitkaksi
ajaksi. Yksi vastaaja, jonka mielesta suun auki pitaminen valkaisun aikana tuntui liian pitkalta ajalta,
toivoi, ettd suun olisi saanut sulkea valkaisun aikana. 17 henkilon mielesta aika ei tuntunut liian
pitkalta ajalta (n=22).

Webropol-kyselyssa asiakkaat kertoivat esiintyiko heilld valkaisun aikana hampaiden vihlontaa tai
ienarsytysta. Myos valkaisun tehneet suuhygienistiopiskelijat arvioivat asiakkaan kokemaa vihlon-

taa ja ienarsytysta valkaisun aikana.

30
25 24
22
20 19
15
10
5
5
1
0 0 0 0 0
0 |
Asiakkaan kokema vihlonta Shg-opiskelijan arvio  Asiakkaan kokema iendrsytys ~ Shg-opiskelijan arvio
asiakkaan kokemasta asiakkaan kokemasta
vihlonnasta ienarsytyksesta

mEijlainkaan ® Jonkin verran  ® Paljon

KUVIO 1. Asiakkaan kokema vihlonta ja iendrsytys (n=23) seké suuhygienistiopiskelijan arvio asi-
akkaan kokemasta vihlonnasta ja iendrsytyksesté (n=24)
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Suurimmalla osalla tuote ei siis vihlonut eika aiheuttanut ienérsytysta lainkaan (kuvio 1). Italiassa
lokakuussa 2013 tehdyn tutkimuksen mukaan valkaisuaineen sisaltdma fluori ja kaliumnitraatti va-
hentavat valkaisun aikana koetun vihlonnan esiintyvyytta (International Journal of Dental Hygiene
2014, hakupaiva 26.10.2014).

Vaalenemisasteet asiakkaille tehdyissa valkaisuissa vaihtelivat yhdesta asteesta 13:een astee-
seen. Kahden valkaisun lopputulosta ei ole iimoitettu suuhygienistiopiskelijoiden palauttamissa ky-
selylomakkeissa. Asiakkaiden hampaiden alku- ja loppuvarit on maaritetty VITA-skaalan variopilli-
sen jarjestyksen mukaan: B1-A1-B2-D2-A2-C1-C2-D4-A3-D3-B3-A3,5-B4-C3-A4-C4 (taulukko 3).

TAULUKKO 3. Asiakkaiden hampaiden vaalenemisasteet suuhygienistiopiskelijoiden arvioimina
(n=25)

Lukumaara Asiakkaan Asiakkaan Vaalenemisaste
hampaiden hampaiden
alkuvari loppuvari

2 A1 B1/vaaleampi 1

1 B1 B1/vaaleampi 1

1 C2 C1 1

3 B2 B1 2

1 C1 D2 2

1 A2/D2 A1 2-3

2 A2 A1 3

1 A2 B1 4

1 C2 A1 5

1 B3/C1 C1/A2 5

1 A3,5 C2 5

1 C2 B1 6

1 D4 A1 6

1 B3 A2 6

1 D3 A1/B2 7-8

1 B3/C1 B2/C1 8
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1 D3 B1 9

1 B2/B3/D3 B1 2-10

1 B4/A4 B1/A1 12-13
1 B3/C2 - -

1 B1 - -

Webropol-kyselyn mukaan valkaisun tulos oli pysynyt erittain hyvin kolmen vastaajan mielesta ja
melko hyvin 15 vastaajan mielesta. Tulos ei ollut pysynyt neljan vastaajan mielesta (n=22). Kysyt-
taessa kokonaistyytyvaisyytta valkaisuun, vastaajista nelja oli erittain tyytyvaisia, 16 oli melko tyy-
tyvaisia ja kaksi ei ollut lainkaan tyytyvaisia (n=22). Vastaajilla oli kulunut ainakin kaksi viikkoa val-
kaisusta heidan vastatessaan naihin kysymyksiin. Suuhygienistiopiskelijat arvioivat asiakkaiden
tyytyvaisyytta valkaisuun hoitokaynnilla. 17 opiskelijaa arvioi asiakkaan olleen erittain tyytyvainen

ja seitseman arvioi asiakkaan olleen melko tyytyvainen lopputulokseen (n=24).

Tutkimuksessa kuvattiin valkaisun asiakkaan taustatietojen vaikutusta valkaisun lopputuloksen py-
syvyyteen. Taustatietoja olivat tupakointi, nuuskan kayttd, kahvin tai teen juonti ja aikaisempi val-
kaisukokemus. Taustatietoja verrattiin asiakkaan mielipiteeseen valkaisutuloksen pysyvyydesta. Ei
tupakoivista vastaajista kaksi oli sita mielta, etta valkaisun tulos ei ole pysynyt lainkaan, 12:sta
vastaajalla tulos oli pysynyt melko hyvin ja kolmella erittain hyvin. Satunnaisesti tupakoivia oli kolme
vastaajaa, joista yhdella tulos ei ollut pysynyt lainkaan ja kahdella tulos oli pysynyt melko hyvin.
Paivittain tupakoivia vastaajia oli kaksi, toisella tulos ei ollut pysynyt lainkaan ja toisella tulos oli
pysynyt melko hyvin (n=22). Vain yksi henkild vastasi kayttavansa nuuskaa, mutta han ei vastannut
kysymykseen koskien valkaisutuloksen pysyvyytta. Muut henkildt vastasivat, etteivat he kayta
nuuskaa lainkaan. Heista neljalla tulos ei ole pysynyt, 15:sta tulos on pysynyt melko hyvin ja kol-
mella tulos on pysynyt erittain hyvin (n=22). Vastaajista vain vahan tupakoi tai kaytti nuuskaa sa-
tunnaisesti tai paivittain, joten ei voi yleistaa, etta juuri tupakointi tai nuuskaaminen heikentaisi val-

kaisun tuloksen pysyvyytta tassa tutkimuksessa.

Vastaajista kaikki joivat kahvia tai teetd joko satunnaisesti tai paivittain. Satunnaisesti kahvia tai
teetd juovia henkildita oli kaksi, joista toisella tulos ei ollut pysynyt lainkaan ja toisella tulos oli py-
synyt melko hyvin. Paivittain kahvia tai teeta joi 20 vastaajaa, joista kolmella tulos ei ollut pysynyt
lainkaan, 14:sta tulos oli pysynyt melko hyvin ja kolmella tulos oli pysynyt erittdin hyvin (n=22).
Suurin osa vastaajista joi kahvia tai teetd vahintaan satunnaisesti ja suurimmalla osalla valkaisun

tulos oli pysynyt vahintaan melko hyvin.
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Aikaisemmin hampaita suun terveydenhuollon vastaanotolla oli valkaissut 11 henkiloa. Heista kaksi
oli sita mielta, ettd Yotuel-valkaisutulos ei ollut pysynyt lainkaan, kahdeksan mielesta tulos oli py-
synyt melko hyvin ja yhden mielesta erittain hyvin. Aikaisempaa hoitolavalkaisukokemusta ei ollut
10:11a henkilolla. Heidan mielestaan kahdella tulos ei ollut pysynyt lainkaan, kuudella tulos oli pysy-
nyt melko hyvin ja kahdella erittdin hyvin (n=21). Kotona hampaitaan oli valkaissut 4 henkil6a.
Heista Yotuel-valkaisun tulos ei ollut pysynyt lainkaan yhden henkilon mielesta ja pysynyt melko
hyvin kolmen vastaajan mielesta. Kotivalkaisukokemusta ei ollut 18 henkil6a. Heista Yotuel-valkai-
sun tulos ei ollut pysynyt lainkaan kolmen henkilon mielesta, 12:sta vastaajalla tulos oli pysynyt
melko hyvin ja kolmella eritt@in hyvin. Aikaisempi hampaiden valkaisu ei naiden tulosten perusteella

vaikuttanut Yotuel-valkaisun tuloksen pysyvyyteen.

Ei voida paatella, kuinka monta astetta esimerkiksi tupakoitsijan hampaat ovat vaalentuneet ver-
rattuna tupakoimattoman henkilon hampaisiin. Tuloksista ei selvid, onko valkaisun tulos pysynyt
paremmin heilla, joilla vaalenemista on tapahtunut useamman asteen verran, kuin niilla, joilla vaa-

lenemistulos on ollut maltillisempi.

Riittavasti informaatiota koskien valkaisua koki saaneensa 21 henkilda. Kaksi henkil6a olisi toivonut
saavansa lisaa informaatiota valkaisuun liittyvista asioista hoitolakaynnin aikana. Lisaa tietoa olisi
kaivattu seuraavista asioista: "miksei valkaisun lopputulos ollut tasainen ja miksi valkaisu oli todella
pienta“ ja “etta hampaistani ei saa yhta valkoisia kuin osaproteesissani olevat hampaat ovat”
(n=23).

Vapaa sana- kenttadan oli tullut kiitosta suuhygienistiopiskelijoiden mukavuudesta ja ammattimai-
suudesta, hammashoitolan toimivuudesta ja hyvasta palvelusta. Hoitolavalkaisu oli koettu yleisesti
ottaen miellyttavaksi kokemukseksi. Osa koki, ettd vaalennustulos on tasoittunut tai havinnyt viik-
kojen kuluessa valkaisusta, vaikka he ovat véltelleet varjaavia ruoka-aineita kehotetut vahintaan
kaksi paivaa. Osa taas ei ollut saanut niin vaaleaa lopputulosta kuin oli toivonut. Eras henkild toivoi,
ettd ienrajat olisi suojattu niin, ettei olisi peitetty likaa hampaita iensuojalla, jolloin ei olisi jaanyt

tummempaa rajaa ienrajaan. Toinen toivoi, ettd suun olisi saanut sulkea kesken valkaisun.
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Webropol-kyselyssa kysyttiin asiakkailta mita asioita he pitavat tarkeina valitessaan itselleen kay-
tettavaa valkaisutuotetta. Mielipidetta kysyttiin valkaisun kestosta, varjaavien ruoka-aineiden valt-
tamisajasta, tuotteen sisaltdmasta ksylitolista ja fluorista, tuotteen aiheuttamasta sensitiivisyydesta

seka tuotteen hinnasta.
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KUVIO 2. Mita asioita asiakkaat pitévét térkeiné valitessaan valkaisua (n=23)

Kun kysyttiin asiakkaiden mielipiteitd valkaisuaineen erilaisten ominaisuuksien tarkeydesta, piti
suurin osa heista tarkeimpina asioina lyhytta valkaisuaikaa, lyhytta varjadvien ruoka-aineiden valt-
tamisaikaa, tuotteen vihlomattomuutta seka tuotteen hintaa. Tuotteen fluori- ja ksylitolipitoisuudet
eivat olleet asiakkaiden mielestd yhta tarkeita asioita heidén valitessaan hoitolavalkaisua (kuvio 2).
Yotuel Special 35 % -valkaisuaine tayttaa hyvin nama asiakkaiden vaatimukset. Yotuel Special 35
% -valkaisuaineen valkaisuaika on verrattain lyhyt (maksimissaan 40 minuuttia), tuote ei tdmén
tutkimuksen mukaan suurimmalla osalla vihlonut, varjaavia ruoka-aineita ei tarvitse valttaa mini-

missaan kuin 2 paivaa ja valkaisun hinta oli asiakkaille kohtuulliset 50 euroa.
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6.3 Suuhygienistien kokemukset Yotuel Special 35 % -valkaisusta

Opiskelijat saivat kertoa, mita asioita pitavat tarkeina valitessaan valkaisuainetta. Mielipidetta ky-
syttiin valkaisuajasta, varjaavien ruoka-aineiden valttamisajasta, tuotteen sisaltamasta ksylitolista
ja fluorista, tuotteen sensitiivisyydesta, tuotteen hinnasta, tuotteen sailyvyysajasta seka tuotteen

kayttomuodosta.
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KUVIO 3. Mitéa asioita suuhygienistiopiskelijat pitavét térkeiné valitessaan valkaisua (n=25)

Opiskelijoiden mielesta on tarkeaa, etta valkaisuaine ei arsyta ikenia eika aiheuta vihlontaa, tuote
on edullinen, tuotetta ei tarvitse sekoittaa erikseen, tuote sailyy pitkaan, vaikutusaika on lyhyt ja
tuote siséltaa fluoria. Melko tarkeéna opiskelijat pitivat sita, etta tuote sisaltéda ksylitolia, eiké asia-

kas joudu valttdmaan varjaévia aineita pitkaan valkaisun jalkeen (kuvio 3).
Suuhygienistiopiskelijat kertoivat mielipiteensa valkaisupaketin sisaltdmasta puhdistuspastasta,

iensuojasta ja itse valkaisuaineesta. Osa opiskelijoista kéytti Yotuel-puhdistuspastan sijaan toista

tuotetta. Opiskelijat saivat kertoa halutessaan lisda mielipiteitdan avoimeen vastauskohtaan.
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KUVIO 4. Suuhygienistiopiskelijoiden mielipiteet valkaisupaketin tuotteista (n=25)

Suurin osa opiskelijoista sanoi puhdistuspastan olleen hyva. Seitseman opiskelijaa ei ollut kaytta-
nyt paketin sisaltdmaa pastaa, vaan kayttanyt puhdistukseen jotain muuta tuotetta. lensuoja puo-
lestaan oli enemmiston mielesta erittdin hyva. Se sai kirjallista positiivista palautetta notkeasta ra-
kenteestaan, jonka ansiosta se oli erittain helppo levittaa paikoilleen. Yksi opiskelija oli kuitenkin
sita mielta, etta tuote oli liian valuvaa. Valkaisuaineen suhteen mielipiteissa oli eniten hajontaa ja
se sai tuotteista eniten kirjallista palautetta avoimeen tekstikenttaan. Valkaisuaine oli tuotteista ai-
noa, jota luokiteltiin huonoksi. Palautteet koskivat useimmiten valkaisuaineen rakennetta, joka oli
muuttunut kokkareiseksi ja oli ndin ollen hankala levittdéd hampaille. Osa opiskelijoista ei pitanyt
valkaisuaineesta sen lapinakyvyyden vuoksi. Muutama opiskelijaa kertoi aineen tuntuneen kuivu-
van hampaalle valkaisun aikana. Yhden valkaisun aikana ruiskusta oli tullut ensin valkeaa nestetta,
jonka jalkeen vasta geelia. Naista tuloksista voisi paatella opiskelijoiden pitaneen tuotteista eniten
iensuojasta, josta ei ollut juurikaan huonoa palautetta (kuvio 4).

Tutkimuksessa kuvattiin vaikuttiko suuhygienistiopiskelijoiden kokemus valkaisun tekemisessa hei-
dan mielipiteisiinsa Yotuel Special 35 % -valkaisupaketin tuotteista ja siihen, mité asioita he pitavat
tarkeina valitessaan valkaisuainetta potilaskayttdon. Opiskelijat merkitsivét kyselylomakkeen al-
kuun monennettako valkaisua he olivat tekemassa. Kayttokokemukset vaihtelivat riippumatta siita,
monesko kyseinen valkaisu oli opiskelijalle. Puhdistuspastaa tai iensuojaa ei koettu huonoksi yh-

dessakaan vastauslomakkeessa. Kokemukset valkaisuaineen kaytdsta vaihtelivat eniten. Kaikissa
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vastauksissa erittain- tai melko tarkeina asioina pidettiin pitkaa sailyvyysaikaa ja sita, etta tuote on
valmiina ruiskussa, eika sita tarvitse sekoittaa. Hintaa pidettiin useimmiten erittain tarkeana, muu-
tamaa "melko tarkeaa™ ja "en osaa sanoa’- vastausta lukuun ottamatta. Kyselylomakkeista huo-
mattiin, etta kun opiskelijat tekivat ensimmaisia valkaisujaan, oli joukossa muutamia "en osaa sa-
noa” vastauksia, kun kysyttin mita asioita opiskelija pitaa tarkeana valitessaan valkaisuainetta.
Yleensa "en osaa sanoa’- vastaukset koskivat ksylitolia, fluoria tai hintaa. Kun valkaisukokemus
opiskelijoilla kasvoi, "en osaa sanoa” -vastauksia ei enaa tullut ja lahes kaikkea pidettiin joko melko-
tai erittain tarkeana. Eniten hajontaa oli vastauksissa koskien valkaisuaineen vaikutusaikaa ja var-

jaavien ruoka-aineiden valttamisaikaa.
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7 POHDINTA

7.1 Tutkimuksen tyoohjelma

Yotuel-valkaisujen tekeminen tutkimustamme varten aloitettiin Oulun Ammattikorkeakoulun ham-
mashoitolassa helmikuussa 2014. Valkaisujen tekeminen jatkui toukokuun loppuun saakka. Aineis-
toa eli paperisia kyselylomakkeita suuhygienistiopiskelijoilta kerattiin koko kevaan ajan, jolloin val-
kaisuja suoritettiin. Sahkoisiin webropol-kyselylomakkeisiin tuli vastauksia tutkimukseen osallistu-
neilta asiakkailta ripotellen kevat-kesan aikana. Loppukesan ja syksyn aikana analysoitiin tutkimus-
tuloksia eli kyselylomakkeita, seka kirjoitettiin tutkimustuloksia ylés. Opinnaytetyd valmistui loka-
kuussa 2014.

Tyonjako suunniteltiin tasapuoliseksi ja ajatuksena oli tehda tyota aina mahdollisuuksien mukaan
yhdessa. Aikataulujen uskottiin kohtaavan erinomaisesti, silla opiskelut olivat samassa vaiheessa
kaikin puolin. Jos aikataulut eivat jossain vaiheessa sopineet yhteen, t6ita tehtiin silti saman verran
koulun ulkopuolella. Molemmat olivat valmiita kayttdamaan aikaa talle tyolle myds kesan aikana.

Tydnjako pysyikin hyvin tasapuolisena, kuten aluksi suunniteltiin.

Kustannusarvio muodostui mm. puhelin-, postitus- ja autonkayttokustannuksista. Tutkimukseen
kaytettavat valkaisuaineet eivat aiheuttaneet kustannuksia, silla Algol Pharma Oy:n edustaja Iahetti
ne Oulun ammattikorkeakoulun hammashoitolaan ilmaiseksi. Kustannusarviomme oli korkeintaan

100 euroa, eika arvio ylittynyt.

7.2 Tutkimuksen onnistuminen

Olimme ajatelleet tutkimuksen otoskooksi alun perin 30-40 valkaisua. Lopullinen osallistujamaara
tassa tutkimuksessa oli 26 henkilog, joista 23 henkiloa kavi vastaamassa sahkoiseen kyselylomak-
keeseen (88,5 %). Suurempi vastaajakato olisi heikentanyt tutkimustulosten luotettavuutta. Lopul-
lisen otoskoon suuruuteen vaikutti se, kuinka paljon asiakkaita hakeutui kevaan aikana Oulun am-
mattikorkeakoulun hammashoitolaan hampaiden valkaisuun ja kuinka moni heista halusi osallistua
tutkimukseen. Emme voineet itse vaikuttaa lopullisen otoskoon suuruuteen. Vaikka emme saavut-

taneetkaan alun perin asettamaamme valkaisujen maaraa, se tuskin vaikutti juurikaan tutkimuksen
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tuloksiin. Tutkimustuloksia ei olisi voinut yleistaa, vaikka otoskoko olisi ollut esimerkiksi 10 valkai-
sua suurempi. Saamamme tulokset koskevat vain Oulun ammattikorkeakoulun valkaisuasiakkaita
ja suuhygienistiopiskelijoita. Tutkimusta voidaan kayttaa pohjana jatkotutkimukselle ja tulosten ver-

taisarviointiin muissa tutkimuksissa.

Suuhygienistiopiskelijoita valikoitui tutkimukseen sen mukaan, ketka heista olivat hoitolassa har-
joittelussa aineiston keruun aikana. Emme voineet valita, minka vuosikurssin opiskelijat valkaisuja
tekivat, ketka olivat paikalla tai kuinka monta valkaisua yksi opiskelija teki. Aluksi suunniteltiin, etta
oma vuosikurssimme tekee tutkimukseen kuuluvat valkaisut, mutta myéhemmin huomattiin, etta
olemme harjoittelujaksolla aineiston keruu hetkella. Se, etta nuorempi vuosikurssi olikin tekemassa
valkaisut, osoittautui hyvaksi asiaksi. Heilla ei ole vield runsaasti valkaisukokemusta, joten koke-

muksen kasvun vaikutus mielipiteisiin valkaisuaineesta pystyttiin selvittamaan.

Tutkimusmenetelmaksi valittiin kvantitatiivinen tutkimusmenetelma. Aineisto kerattiin kyselylomak-
keilla, koska kysymyksia ja tiedonantajia oli useita ja esimerkiksi haastatteluun olisi kulunut paljon
aikaa. Valitsimme kyselylomakkeet siksi, ettda emme pystyneet itse henkilokohtaisesti kera@maan
aineistoa, koska olimme harjoittelujaksolla terveyskeskuksessa. Suuhygienistiopiskelijat pystyivat
tayttamaan kyselylomakkeet valkaisun aikana ja sen jalkeen. Asiakkaille kysely taytyi lahettaa kah-
den viikon kuluttua valkaisusta, jotta he pystyivat arvioimaan valkaisutuloksen pysyvyytta. Siksi
valitsimme sahkoisen kyselylomakkeen. Aineistonkeruutapa osoittautui toimivaksi, emmeka usko,

etta mikaan toinen tapa olisi ollut parempi.

Teimme kyselylomakkeista useamman version ennen kuin se saavutti lopullisen muotonsa. Kysy-
mykset muokattiin sellaiseksi, ettd ne ymmarretdan samalla tavalla ja niihin vastataan yhdenmu-
kaisesti. Suuhygienistiopiskelijoiden kyselylomakkeeseen olisi voinut antaa enemman ohjeita asi-
akkaan hampaiden alku- ja loppuvarin valitsemiseen. Ohjeena olisi voinut olla, etta valitse yksi
asiakkaan hampaita parhaiten kuvaava savy. Osa opiskelijoista oli valinnut alku- ja loppuvariksi
useamman varin, mink& vuoksi tuloksia analysoidessa oli vaikea maarittaa valkaisun vaalenemis-
astetta. Osaan kysymyksista olisi voinut tarjota vastausvaihtoehdon “en osaa sanoa”, esimerkiksi
kysyttdessa esiintyiko asiakkaalla valkaisun aikana vihlontaa tai iendrsytysta ja kun kysyttiin mieli-
piteita valkaisupaketin sisaltamista tuotteista. Mikali opiskelijalla ei ole tarkkaa mielipidetta kysy-
tysta asiasta ja “en osaa sanoa” -vastausvaihtoehtoa ei ole valittavana, han todennakdisesti vastaa
miten han olettaa, ettd hanen odotetaan vastaavan tai valitsee ns. keskimmaisen vaihtoehdon, joka
ei kuvasta vastausvaihtoehdon kumpaakaan aaripaata. Myos asiakkaiden kyselylomakkeeseen
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olisi pitanyt lisata useampaan kysymykseen vastausvaihtoehto “en osaa sanoa”. Joissakin kysy-
myksissa kyseinen vastausvaihtoehto oli annettu. Kyselylomake olisi ollut yhtenaisempi, jos “en
osaa sanoa’- vastausvaihtoehto olisi ollut kaikissa kysymyksissa. Suuhygienistien kyselylomak-
keen alussa kysyttiin suuhygienistin valkaisukokemusta kysymyksella "Monesko tekemasi valkaisu
tamé on sinulle?”. Kysymys olisi tullut muokata muotoon: "Monesko tekemasi Yotuel-valkaisu taméa
on sinulle?” Yksi opiskelija oli kirjoittanut kyselylomakkeeseen vastaukseksi etta: "viides valkaisu,
mutta toinen Yotuel-tuotteella”. Vastauksista, joissa on vain valkaisukokemusta kuvaava numero,
ei voi tietdd monesko Yotuel-valkaisu kyseinen valkaisu oli opiskelijalle. Vastaukset paadyttiin kay-
méaan lapi niin, etta opiskelijoiden valkaisukokemuksessa oletetaan olevan mukana myds muitakin,

kuin pelkkia Yotuel-valkaisuja.

Muuten ei tullut esille kyselylomakkeen kehittdmisideoita, vaan lomakkeet koettiin toimiviksi. Lo-
makkeilla saatiin kerattya sellainen aineisto kuin tutkimuksen onnistumisen kannalta oli tarpeellista.
Kysymyksiin oli vastattu paaasiassa hyvin, asiakkaiden lomakkeessa jotkut vastaajista olivat ohit-
taneet muutaman kysymyksen kokonaan. Syyta kysymykseen vastaamatta jattamiseen ei tiedeta.
Suuhygienistit olivat vastanneet paaasiassa kaikkiin kysymyksiin, joku oli saattanut jattaa ilmoitta-

matta esimerkiksi asiakkaan hampaiden alkuvarin, mutta oli ilmoittanut loppuvarin.

Saatekirjeessa mainittiin mielestdmme kaikki tarpeellinen koskien tutkimusta. Kirjeessa annettiin
tutkijoiden yhteystiedot, jotta tarpeen mukaan asiakas voi olla yhteydessa. Yhtaan yhteydenottoa
ei tullut. Asiakkaat vastasivat kyselylomakkeessa saaneensa tarpeeksi informaatiota koskien val-
kaisua. Saatekirje oli ohjaavan opettajan hyvaksyma, ennen kuin se annettiin asiakkaille. Eettisyy-
den toteutumiseksi saatekirjeessa mainittiin, etta vastaaminen tapahtuu nimettomana ja aineistoa
kasittelee vain tutkijapari. Aineistoa kaytetaan vain tahan tutkimukseen ja aineisto havitetaan tutki-
muksen valmistuttua asianmukaisella tavalla. Tutkijoilla on vaitiolovelvollisuus tutkimukseen osal-
listuvista henkilGista ja heidan henkildtiedoistaan. Lupaukset pidettiin; aineistoa ei kasittelyt kukaan
muu kuin tutkimusta tekevat henkildt ja aineisto havitettiin asianmukaisesti. Seké suuhygienistit,
ettd asiakkaat vastasivat nimettomana, eika heidan henkilollisyytensa paljastunut missaan vai-

heessa tutkimusta. Henkil6tietoja ei kaytetty muuhun tarkoitukseen kuin tahan tutkimukseen.

Tutkimus julkaistaan Theseukseen, jotta tutkimus ja sen tulokset ovat muidenkin hyddynnettavissa.
Koska tutkijat ovat vastuussa julkaisemastaan tekstista, on suoria lainauksia ja plagiointia on val-
tetty. Tekstiviitteiden ja lahteiden merkitseminen on tehty opinnaytetyon ohjeen mukaan. Raportin
teksti on pidetty helppolukuisena, loogisesti etenevana ja kirjakielisena.
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Lahteissé on kaytetty kirjoja, alan lehti- ja verkkojulkaisuja, verkkoartikkeleja, Oulun ammattikor-
keakoulun sisdisia lahteita seka kaytyja sahkdpostikeskusteluja. Suurin osa lahteista on tieteellisia.
Lahteissé on seka primaari-, ettd sekundaarilahteita. On yritetty suosia lahteita, joissa kirjoittajana
on ollut suun terveydenhuoltoalan ammattilainen. Hampaiden valkaisu on melko uusi asia ja teoriaa

aiheesta oli ajoittain yllattavankin hankalaa loytaa.

Saadut tulokset olivat osittain ristiriitaisia. Vaalenemistulokset olivat hyvia, Yotuel-valkaisuaineella
saatiin suuriakin vaalenemismuutoksia aikaan, suurin muutos oli jopa 13 astetta. Osa asiakkaista
sai haluamansa vaalenemistuloksen jo lyhemmalla kuin taydella valkaisuajalla. Suuhygienistit ar-
vioivat, ettd suurin osa asiakkaista oli erittain tyytyvaisia tulokseen heti valkaisun jalkeen. Kuitenkin
asiakkaiden tyytyvaisyys laski, kun valkaisusta oli kulunut kaksi viikkoa. Suurin osa asiakkaista oli
talléin melko tyytyvaisia. Asiakkaan tyytyvaisyyden laskuun voi vaikuttaa valkaisutuloksen palautu-
misen lisaksi oma sokaistuminen vaalenemistulokselle. Asiakkaan hampaiden varia ei mitattu kah-
den viikon jalkeen valkaisusta, joten ei voida olla varmoja siita, onko tulos oikeasti palautunut vai

onko asiakas vain itse sita mielta.

Kaiken kaikkiaan olemme tyytyvaisia koko tutkimukseen. Prosessi on opettanut tieteellisen tutki-
muksen tekemistd, ajankayttoa ja sen suunnittelua, Iahdekritiikkia ja paritydskentelya. Opinnayte-
tyo lahti hyvin liikkeelle ja rullasi eteenpain tasaisesti, mutta loppua kohden meinasi tulla hieman
kiire. Ajankayttoa olisi voinut suunnitella viela tarkemmin ja tehda ty6ta enemman eteenpain kesan
2014 aikana. Kevaalla tyota ei tuntunut olevan enaa hirveasti jaljella, mutta syksya kohti edetessa
tyota tuntui yha riittavan. Yksi asia, joka olisi voinut hoitua paremmin, oli se, etta tutkimukseen
kéytetyissa valkaisuaineissa olisi saanut olla paivaysta enemman jaljelld. Algol Pharman Oy:n
edustajalla oli kuitenkin vain rajallinen maara Yotuel Special 35 % -valkaisuainetta |lahetettavaksi
meidan kayttodomme, silla heille oli tulossa markkinoille kokonaan uusi ammattilaisvalkaisutuote,

joka korvaa Yotuel Special 35 % -valkaisuaineen.

Jatkotutkimuksena voisi tutkia muita Yotuel-valkaisuaineita ja niiden kayttokokemuksia, esimerkiksi
Yotuel Special 35 % -valkaisuaineen korvannutta tuotetta. My6s muiden tuotemerkkien valkaisuai-
neita ja niiden kayttokokemuksia voisi olla hyddyllista tutkia. Taméan saman tutkimuksen voisi to-

teuttaa my0s isommassa mittakaavassa, jolloin tuloksetkin olisivat yleistettavissa. Tutkimus on teh-

38



tava Yotuel Specialin korvanneella valkaisuaineella, silld Specialia ei ole enaa markkinoilla. Ham-
paiden valkaisua tulisi tutkia enemman. Oli haastavaa I6ytaa yhtaan tutkimuksia vertailukohdiksi

talle tutkimukselle.

39



LAHTEET

Ahovuo- Saloranta, A. 2007. Hampaiden kotivalkaisu. Suomen hammaslaakarilehti 5, 258.

Algol Pharma Oy. 2014. Hakupaiva 28.1.2014 http://www.algolpharma.fi/

Algol Pharma Oy. 2014. Hakupaiva 9.10.2014 http://www.yotuel.filammattilaisille/

Carita Porko. 2008. Vaalennus vastaanotolla. Hakupaiva 14.2.2013 http://www.ter-
veysportti.fi/dtk/tod/koti?p_artikkeli=tod13053&p_haku=vaalennus%20vastaanotolla

Carita Porko. 2008. Vaalentamisen kemiaa. Hakupdiva 14.2.2013 http://www.ter-
veysportti.fi/dtk/tod/koti?p_artikkeli=tod13051&p_haku=vaalentamisen%20kemiaa

Carita Porko. 2008. Varjaytymisen syyt. Hakupaivd 14.2.2013  http://lwww.ter-
veysportti.fi/dtk/tod/koti?p_artikkeli=tod13050&p_haku=v%C3%A4rj%C3%Adytymisen%20syyt

Eva Sdderling. 2012. Hampaita valkaisevat yhdisteet. Hakupaiva 14.2.2013 http://www.ter-
veysportti.fi/dtk/tod/koti?p_artikkeli=tod28033&p_haku=hampaiden val-kaisu

Hautamaki, O. 2012. Eu julkaisi valkaisudirektiivin. Suomen Hammaslaarilehti 1/2012, 11.

Heikka, H. 2009. Hampaiden valkaisu kotona. Hakupaivd 1.10.2014 http://www.terveyskir-
jasto.filterveyskirjasto/tk.koti?p_artikkeli=trs00029

Heikka, H. 2009. Valkaisevat hammastahnat. Hakupdiva 1.10.2014 http://www.ter-
veysportti.fi/dtk/tod/koti?p_artikkeli=tod28033&p_haku=valkaisevat%20hammastahnat

Hiiri, A. 2009. Esteettinen hammashoito. Hakupaiva 1.10.2014 http://www.terveyskirjastofi/ter-
veyskirjasto/tk.koti?p_artikkeli=trs00096&p_haku=hampaiden%20valkaisu

40



Hiiri, A. 2009. Hampaiston varjaytyminen. Hakupaiva 3.10.2014 http://www.terveyskirjasto.fi/ter-
veyskirjasto/tk.koti?p_artikkeli=trs00105

Hirsjarvi, S., Remes, P. & Sajavaara, P. 1997. Tutki ja kirjoita. Tampere: Tammerpaino Oy.
International Journal of Dental Hygiene. 2014. The effects of two 10% carbamide peroxide night-
guard bleaching agents, with and without desensitizer, on enamel and sensitivity: an in vivo study.

Hakupaiva http://onlinelibrary.wiley.com/doi/10.1111/idh.12054/abstract

Karjalainen, A. & Ronkainen, S. 2008. Sahkoa kyselyyn! Web-kysely tutkimuksessa ja tiedonke-

ruussa. Rovaniemi: Lapin yliopistopaino.
Kasurinen, R. 2014. Keski-ikaiset miehet Idysivat hampaiden valkaisun-vetyperoksidilla itsetunto
korkealle. Hakupaiva 5.10.2014 http://yle filuutiset/keski-ikaiset_miehet_loysivat_hampaiden_val-

kaisun__vetyperoksidilla_itsetunto_korkealle/7296571

Keto, A. 2014. Pastapuhdistus. Hakupaiva 3.10.2014 http://www.terveysportti.fi/dtk/tod/koti?p_ar-
tikkeli=tod29117&p_haku=pastapuhdistus

Korpelainen, A. 2011. Laservalotus tutkitusti tehokkain valotusmenetelma hampaiden valkaisussa.
Suuhygienisti 2, 36- 37.

Laine, K. 2005. Hampaiden valkaisu on nykypaivaa. Suuhygienisti 2, 22-24.
Lakoma, A. 2011. Hampaiden vari on katsojan silmassa. Hakupaiva 1.10.2014 http://www.ham-
maslaakaripaivat.fi/Apollonia/wwwhml.nsf/sp?Open&cid=tiedeuutiset&screen=Tie-

dotScreen&cat=content49CDE7

Laakarikirja Duodecim. 2014. Porfyria. Hakupaiva 3.10.2014 http://www.terveyskirjasto.fiterveys-
kirjasto/tk.koti?p_artikkeli=dIk00646

Laakarin kasikirja 2014. Kelan korvaukset hammashoidosta. Hakupaiva 1.10.2014 http://lwww.ter-
veysportti.fi/dtk/Itk/koti?p_artikkeli=ykt00215&p_haku=kelan%20korvaukset%20hammashoidosta

41



Methuen, M., Sipila, K. & Raustia, A. 2010. Hammaskivun heijastuminen vaikeuttaa diagnostiikkaa.

Suomen Hammaslaakarilehti 5/2010, 20.

Makinen, O. 2006. Tutkimusetiikan ABC. Helsinki: Tammi.

Niskanen, A. 2007. Vetyperoksidi hampaanvalkaisutuotteissa. Suomen Hammaslaakarilehti
7/2007, 38-40.

Oamk opiskelijaintra Oiva. 2013. Tutkimusluonteisen opinnaytetyon suunnitelmarunko. Sisdinen

lahde. Hakupaiva 31.10.2013 https://oiva.oamk.fi/tietoa_opiskelusta/opinnaytetyo/sote/

Rasanen, ., tuotepaallikkd, Algol Pharma Oy. Yotuel Special/ iensuojan koostumus. Sahkoposti-

viesti iiris.rasanen@algol.fi, 01vajo00@students.oamk.fi 12.12.2013.

Réasanen, |., tuotepaallikkd, Algol Pharma Oy. Yotuel Special/tuotteen koostumus. Sahkdpostiviesti
iiris.rasanen@algol.fi, 01vajo00@students.oamk.fi 12.12.2013.

Sirvio, K. 2009. Fluori. Hakupédiva 1.10.2014 http://www.terveyskirjasto.fi/terveyskir-
jasto/tk.koti?p_artikkeli=trs00037

Thesleff, |. 2013. Hampaiden kehityshairiot. Hakupaiva 1.10.2014  http://www.ter-
veysportti.fi/dtk/Itk/koti?p_artikkeli=ykt00208&p_haku=hampaiden%20kehi-

tysh%C3%A4iri%C3%B6t

Tohtori Laakarikirja. 2014. Erythroblastosis fetalis. Hakupéiva 3.10.2014 http://www.toh-
tori.fi/?page=4069997&search=erythroblastosis%20fetalis

Trangy, K. 1983. Is there universal research ethics? New York: Liss.
Tutkimuseettinen neuvottelukunta. 2012. Hyva tieteellinen kaytanto ja sen loukkausepailyjen kasit-

teleminen Suomessa. Hakupaiva 28.1.2014 http://www.tenk fi/sites/tenk.fi/fi-
les/HTK_ohje_2012.pdf

42



Yhteiskuntatieteellinen tietoarkisto. 2013. Kvantitatiivisten menetelmien tietovaranto. Hakupaiva

31.10.2013 http://www.fsd.uta.fi/menetelmaopetus/intro.html

Yotuel Special 35%, Bio Cosmetics S.L. 2009. Kayttoohje.

43



LITTEET

1 SAATEKIRJE

2 KYSELYLOMAKE SUUHYGIENISTIOPISKELIJOILLE

3 KYSELYLOMAKE VALKAISUASIAKKAILLE

44



SAATEKIRJE LIITE 1
Hyva asiakkaamme, paivays 17.2.2014

Teemme opinnaytetyona tuotetutkimusta yhteistydssa Algol Pharma Oy:n kanssa. Tutkimuk-
semme tarkoituksena on kuvata suuhygienistiopiskelijoiden ja asiakkaiden mielipiteita Yotuel Spe-
cial 35 % -hampaiden vaalennustuotteesta. Tutkimusluvan on myontanyt Oulun ammattikorkea-
koulun sosiaali- ja terveysalan yksikko.

Asiakkaat, jotka haluavat osallistua tutkimukseen saavat kyseisella tuotteella tehdyn valkaisun
alennettuun 50 euron hintaan. Normaalihinta valkaisulle on 85 euroa. Niille asiakkaille, jotka osal-
listuvat tutkimukseen lahetamme sahkopostitse kahden viikon kuluttua vaalennuksesta linkin sah-
koiseen Webropol-kyselyyn, jossa pyydamme palautetta tuotteesta.

Vastaaminen tapahtuu nimettdmana ja aineisto kasitellaan siten, ettei yksittaisen vastaajan henki-
I6llisyys paljastu. Sahkopostiosoitteenne havitetddn asianmukaisesti kun aineisto on keratty. Ai-
neisto havitetaan kun raportti on hyvaksytty. Mielipiteenne on tarkea ja olemme kiinnostuneet asi-
oista, jotka liittyvat valkaisun suorittamiseen ja silla saatuun tulokseen. Voitte antaa suostumuk-
senne allekirjoittamalla taman lomakkeen ja kirjoittamalla sahkopostiosoitteen sille varattuun tilaan.

Vastaamme mielellamme tutkimusta koskeviin kysymyksiin sahkopostitse.
YhteistyOstanne kiittaen,

Johanna Vaisanen Hanna Posio
o1vajo00@students.oamk.fi 01poha00@students.oamk.fi

Osallistun tutkimukseen

Aika Paikka
Allekirjoitus

Sahkopostiosoite, johon linkki kyselyyn voidaan lahettaa

Kiitos jo etukateen!

45



Kyselylomake suuhygienistiopiskelijoille LIITE 2

1. Monesko tekemési valkaisu tama on sinulle?
2. Asiakkaan ika vuotta
3. Kuinka kauan valkaisuaine vaikutti asiakkaan hampailla?

1x20min [] miksi?

2x20min []

Muu aika min, miksi?

4. Asiakkaan hampaiden

Alkuvari__ Loppuvari

5. Minka verran asiakkaalla esiintyi valkaisun aikana vihlontaa?

Ei lainkaan D Jonkin verran D Paljon D

6. Minka verran asiakkaalla esiintyi valkaisun aikana ienarsytysta?

Ei lainkaan D Jonkin verran D Paljon D

7. Kuinka tyytyvainen asiakas mielestasi oli valkaisun lopputulokseen?

Ei lainkaan tyytyvainen D Melko tyytyvainen D Erittain tyytyvainen D
8. Arvioi Yotuel-valkaisutuotepaketin sisaltamia tuotteita asiakkaalle tehdyssa valkaisussa;
Millainen Yotuel-puhdistuspasta mielestasi oli ominaisuuksiltaan?

Erittéin hyva [] Hyva [] Melko hyva []

Huono W jos niin, miksi?

Millainen Yotuel-iensuoja mielestasi oli ominaisuuksiltaan?
Erittain hyva D Hyva D Melko hyva D

Huono W jos niin, miksi?

Millainen Yotuel Special 35 % -valkaisuaine mielestasi oli ominaisuuksiltaan?

Erittéin hyva [ Hyva [] Melko hyva  []

Huono W jos niin, miksi?
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9. Kuinka tarkeana pidat seuraavia asioita valitessasi valkaisuainetta?

En lainkaan Melko Erittain En osaa
tarkeana tarkedna tarkedna sanoa

1 2 3 4
Lyhyt valkaisuaineen vaikutusaika

1 2 3 4
Asiakkaan lyhyt varjaavien ruoka-aineiden valttamisaika

1 2 3 4
Tuote sisaltaa ksylitolia

1 2 3 4
Tuote sisaltaa fluoria

1 2 3 4
Tuotteen pitka sailyvyysaika

1 2 3 4
Tuote valmiina ruiskussa, ei tarvitse sekoitusta

1 2 3 4
Tuotteen hinta

1 2 3 4
Tuote ei aiheuta asiakkaalle vihlontaa

1 2 3 4

Tuote ei aiheuta asiakkaalle ienarsytysta

10. Muuta mita haluaisit kertoa valkaisutuotteen kayttdon liittyen? Vapaa sana.

© KIITOS!
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KYSELYLOMAKE VALKAISUN ASIAKKAILLE LIITE 3

Tyytyvaisyystutkimus Yotuel-hoitolavalkaisusta

1. Ikasi? (vuotta)

2. Tupakoitko?
o En
o Satunnaisesti

o Paivittain

3. Kaytatkd nuuskaa?
o En
o Satunnaisesti

o Paivittain

4. Juotko kahvia tai teeta?
o En
o Satunnaisesti

o Paivittain

5. Onko sinulle tehty aikaisemmin hammashoitohenkildkunnan suorittamaa hampaiden valkaisua?
o Ei

o Kylla, vuonna

6. Oletko valkaissut hampaitasi kotona?
o En

o Kyllg, milloin (vuonna) ja millé tuotteella

7. Esiintyikd valkaisun aikana sensitiivisyytta, esimerkiksi vihlontaa?
o Eilainkaan
o Jonkin verran

o Paljon
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8. Esiintyikd valkaisun aikana ienarsytysta?
o Eilainkaan
o Jonkin verran

o Paljon

9. Tuntuiko suun auki pitdminen valkaisun aikana liian pitkalta ajalta?
o Ei
o Kylla

o Enosaa sanoa

10. Kuinka hyvin valkaisun tulos on mielestasi pysynyt?
o Tulos ei ole pysynyt
o Tulos on pysynyt melko hyvin

o Tulos on pysynyt erittain hyvin

11. Kuinka tarkeina pidat naita asioita valitessasi valkaisua?

En lainkaan Melko Erittain En osaa
tarkeana tarkedna tarkeana sanoa

1 2 3 4
Lyhyt valkaisuaika

1 2 3 4
Lyhyt varjaavien ruoka-aineiden valttamisaika

1 2 3 4
Tuote sisaltaa ksylitolia

1 2 3 4
Tuote sisaltaa fluoria

1 2 3 4
Tuote ei aiheuta sensitiivisyytta (esim. vihlontaa)

1 2 3 4

Tuotteen hinta
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12. Kokonaistyytyvaisyytesi valkaisutulokseen?
o Enlainkaan tyytyvainen
o Melko tyytyvainen

o Erittain tyytyvainen

13. Saitko riittavasti informaatiota valkaisuun liittyvista asioista hoitok&ynnin aikana?
o Kylla

o En, olisin kaivannut lisaa informaatiota seuraavista asioista:

14. Onko jotain muuta mita haluaisit kertoa koskien valkaisua? Kiitos vastauksistasi!
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