lina Purhonen & Anni Pylkko

C-HEPATIITTIA SAIRASTAVAN
POTILAAN HOITOTYO
Verkko-oppimateriaalia sairaanhoitaja-
opiskelijoille
Opinnaytetyo
Sosiaali- ja terveysalan ammattikorkeakoulututkinto

Sairaanhoitajakoulutus

2023

Kaakkois-Suomen
ammattikorkeakoulu



Tutkintonimike
Tekija/Tekijat
Ty6n nimi
Toimeksiantaja
Vuosi

Sivut
Ty6n ohjaaja(t)

TIVISTELMA

Sairaanhoitaja (AMK)

lina Purhonen, Anni Pylkko

C-hepatiittia sairastavan potilaan hoitoty6: Verkko-oppimateriaalia
sairaanhoitajaopiskelijoille

Kaakkois-Suomen ammattikorkeakoulu

2023

22 sivua, liitteitd 12 sivua

Pirjo Oikarinen, Teea Lang

C-hepaitiitti on viruksen aiheuttama maksatulehdus ja sen tarttuminen tapah-
tuu veren valityksella. Yleisimmat tartuntatavat ovat pistosvalineiden yhteis-
kaytdssa. Harvinaisia tartuntatapoja ovat synnytyksessa aidista lapseen ta-
pahtuva tartunta, seksitartunta ja laakinnallisten toimenpiteiden yhteydessa
tapahtuvat tartunnat. C-hepatiitin tarttuminen voidaan ehkaista valttamalla ve-
rialtistusta. Tarttumista voidaan ehkaista valttamalla pistosvélineiden yhteis-
kayttoa ja kayttamalla puhtaita pistosvalineita.

Opinnaytetyon tarkoituksena on tuottaa sairaanhoitajaopiskelijoille verkko-op-
pimateriaalia C-hepatiittia sairastavan potilaan hoitotydsta ja siita, mita tulee
ottaa huomioon kyseisté tartuntatautia hoidettaessa. Oppimateriaalina toimii
Powerpoint-ohjelmalla tehty PDF-muotoinen diasarja, jossa tiivistetysti kerro-
taan C-hepatiitista yleisesti seka hoidon paapiirteitd. Diasarja sisaltaa yleistie-
toa C-hepatiitista sek& sen tarttumisesta ja muodoista. Diasarjassa on tietoa
C-hepatiitin ehkaisysta, oireista ja hoidosta, sairaanhoitajan roolista C-hepatii-
tin hoidossa seka C-hepatiitin harhauskomuksista.

Opinnaytetyon tavoitteena on tuottaa tietoa C-hepatiitista ja C-hepatiittia sai-
rastavan potilaan hoitotydsta. Tavoitteena on lisata terveydenhoitoalan opis-
kelijoiden tietoisuutta C-hepatiittiin liittyen seka oikaista vaaria uskomuksia.
Toimeksiantajana toimii Kaakkois-Suomen ammattikorkeakoulu, jonka opiske-
lijoille ja henkilékunnalle opinnaytetyd tuotetaan.

Asiasanat: C-hepatiitti, C-hepatiittipotilaan hoitoty®, verkko-oppimateriaal



Degree title
Author (authors)
Thesis title
nursing students
Commissioned by
Time

Pages
Supervisor

ABSTRACT

Bachelor of Health Care
lina Purhonen, Anni Pylkko
Nursing of a patient with hepatitis C: Online learning material for

South-Eastern Finland University of Applied Sciences
2023

22 pages, 12 pages of appendices

Pirjo Oikarinen, Teea Lang

Hepatitis C is an infection of the liver caused by a virus and is transmitted
through blood. The most common ways of infection are the sharing of injection
equipment. Rare ways of transmission are from mother to child during child-
birth, sexually transmitted disease, and infection during medical procedures.
Hepatitis C can be prevented by avoiding exposure to blood. Infection can be
prevented by avoiding sharing injection equipment and using clean injection

tools.

The purpose of the thesis is to produce online learning material of hepatitis C
for nursing students and clarify what to consider when treating this infectious
disease. The learning material is Power Point slideshow, which explains hepa-
titis C in general and the main features of treatment. The slideshow contains
general information about hepatitis C, transmission, and forms. The slideshow
contains information of the prevention, symptoms, and treatment of hepatitis
C. It also provides information the role of the nurse in the treatment, and mis-
conceptions about hepatitis C.

The aim of the thesis is to produce information about hepatitis C and hepatitis
C nursing. The aim is to raise awareness among health care students about
hepatitis C and to correct false beliefs. The client is South-Eastern University
of Applied Sciences and thesis is produced for the students and staff of the

school.
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1 JOHDANTO

Sosiaali- ja terveysministerio julkaisi vuonna 2016 Suomen ensimmaisen C-
hepatiittistrategian, jonka tavoitteena on kaikkien C-hepatiittikantajien hoito ja
C-hepatiitin ilmaantuvuuden ja kroonisen tartunnan saaneiden maaran pie-
nentdminen. (THL 2023a).

Opinnaytetyon tavoitteena on tuottaa tietoa C-hepatiitista ja C-hepatiittia sai-
rastavan potilaan hoitotyosta seka lisata terveydenhoitoalan opiskelijoiden tie-

toisuutta C-hepatiittiin liittyen seka oikaista vaaria uskomuksia.

Taman produktiivisen opinnaytetydn tarkoituksena on tuottaa sairaanhoitaja-
opiskelijoille verkko-oppimateriaalia C-hepatiittia sairastavan potilaan hoito-
tydsta ja siitd, mita tulee ottaa huomioon kyseista tartuntatautia hoidettaessa.
Opinnaytety6 tuottaa oppimateriaalia, jota voidaan hyddyntaa sosiaali- ja ter-
veysalan mielenterveys- ja paihdehoitotydn opinnoissa. Oppimateriaalina toi-
mii Powerpoint-ohjelmalla tehty, PDF-muotoinen diasarja. Diasarja sisaltaa
yleistietoa C-hepatiitista seka sen tarttumisesta ja muodoista. Diasarjassa on
tietoa C-hepatiitin ehkaisysta, oireista ja hoidosta, sairaanhoitajan roolista C-
hepatiitin hoidossa seka C-hepatiitin harhauskomuksista. Opinnaytetytssa ka-
sitelladn C-hepatiittia sairautena, taudin esiintyvyytta, C-hepatiitin tartuntata-
poja ja ehkaisya seka sita, mitkd ovat hepatiitti C-infektion oireet, miten tar-
tunta todetaan, miten sité hoidetaan ja miten todettuja C-hepatiitti tartuntoja

valvotaan Suomessa.



2 TOIMEKSIANTAJAN KUVAUS

Kaakkois-Suomen ammattikorkeakoulu toimii neljalla eri kampuksella: Kot-
kassa, Kouvolassa, Mikkelissa ja Savonlinnassa. Opiskelijamaara Kaakkois-
Suomen ammattikorkeakoulussa on noin 11 500 ja korkeakoulussa on yli 40
amk-koulutusta seka yli 30 yamk-koulutusta. (Kaakkois-Suomen ammattikor-
keakoulu 2021a.)

Ammattikorkeakoulun toiminta organisoituu kolmeen kokonaisuuteen, jotka

ovat koulutus, tutkimus-, kehittdmis- ja innovaatiotoiminta seka hallinto ja tuki-
palvelut. Tama toiminta t&ahtaé etenkin Etela-Savon ja Kymenlaakson elinvoi-
man vahvistamiseen. Tavoitteena on tukea yrityksid menestymé&én seka syn-

nyttéaa uutta yrittajyytta. (Kaakkois-Suomen ammattikorkeakoulu 2021b.)

Sairaanhoitajakoulutuksen kesto on 3,5 vuotta ja opintojen laajuus on 210
opintopistetta. Sairaanhoitajakoulutus koostuu ydinosaamisesta seka tayden-
tavasta osaamisesta. Sairaanhoitajatutkinnon opetussuunnitelman perustana
ovat EU-direktiivit yleissairaanhoitajuudesta seka valtakunnallisesti méaaritellyt
yleissairaanhoitajan osaamisvaatimukset, joihin sisdltyy myds ammattikorkea-
koulun yhteisia osaamisalueita. (Kaakkois-Suomen ammattikorkeakoulu
2021c.)

Kaakkois-Suomen ammattikorkeakoulussa sairaanhoitajaksi voi opiskella mo-
nimuoto-opiskeluna, verkkopainotteisena monimuoto-opiskeluna seka pai-
vaopiskeluna. Monimuotototeutuksissa lahiopetusta voi olla arkipaivisin, iltai-
sin tai viikonloppuisin, jonka lisaksi on verkko-opintoja seka itsenaista etdopis-
kelua. Monimuoto-opinnot voi mahdollisuuksien mukaan suorittaa my6s tyon
ohessa. Paivatoteutuksessa lahiopetusta jarjestetddn arkipaivisin. Verkkopai-
notteisessa monimuoto-opiskelussa kaikki teoriaopinnot tapahtuvat verkon va-
lityksella, ilman paikkaan ja aikaan sidottua teoriaopetusta. (Kaakkois-Suomen
ammattikorkeakoulu 2021d.)

3 KESKEISET KASITTEET JA AIKAISEMPI TUTKIMUSTIETO AIHEESTA

Opinnaytetyon keskeisid suomenkielisisa kasitteitd ovat C-hepatiitti, C-hepa-
tiittipotilaan hoitotyd seka verkko-oppimateriaali. Opinndytetyon teoreettinen
viitekehys kasittelee tutkittuun tietoon perustuen C-hepatiittia sairautena seka
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C-hepatiittipotilaan hoitoty6ta. Seuraavissa kappaleissa avataan tarkemmin
edelld mainittuja kasitteita. Teoreettisessa viitekehyksessa ei kasitella C-hepa-

tiitin liitAnnaissairauksia tai pitkaaikaishaittoja.

3.1 C-hepatiitti

Maksatulehdusta eli hepatiittia aiheuttavat hepatiittivirukset ja eraat muut vi-
rukset, alkoholi, ladkkeet ja myrkyt. Inmisilla esiintyvia hepatiittiviruksia on
viisi; hepatiitti A- ja E-virukset, jotka tarttuvat suun kautta seka B-, C-, ja D-vi-

rukset, jotka tarttuvat veren valityksella. (Terveyskirjasto 2021.)

C-hepatiitti eli HCV on viruksen aiheuttama maksatulehdus. Viruksesta tunne-
taan useita eri genotyyppeja eli alatyyppeja. Yleisimmat tartuntatavat ovat pis-
tosvélineiden yhteiskaytdssa. Harvinaisia tartuntatapoja ovat synnytyksessa
aidista lapseen tapahtuva tartunta, seksitartunta ja laakinnallisten toimenpitei-
den yhteydessa tapahtuvat tartunnat. Suomessa tarttuminen muuten kuin pis-
tosvélineiden yhteiskaytdn seurauksena on harvinaista. Kroonista C-hepatiittia
sairastaa Suomessa noin 20 000 henkiléa. C-hepatiitti tartunta todetaan ve-
restd vasta-ainemaarityksella. Tartunta voidaan todeta 4—16 viikon kuluttua al-
tistuksesta. (THL 2019a.)

3.2 C-hepatiitin esiintyvyys ja valvonta Suomessa

Suomessa tartuntatautirekisteriin on ilmoitettu noin 36 800 C-hepatiitti- ta-
pausta vuosina 1994-2022, mutta tartunnan saaneiden ja kantajien kokonais-
maara ei ole tiedossa, koska C-hepatiitin esiintyvyytta ei ole tutkittu vaestota-
solla. (THL 2023a.)

C-hepatiitti tartunnoista 61 % todettiin miehilla ja korkeimmillaan ilmaantuvuus
oli 20—24-vuotiaiden ja 25-29-vuotiaiden ikaryhmissa. Eniten tartuntoja rapor-
toitiin Helsingin ja Uudenmaan sairaanhoitopiirissa. Myds Kanta-Hameen, It&-
Savon, Satakunnan ja Etelé-Karjalan sairaanhoito piireissa ilmaantuvuus oli
korkea. (THL 2023a.)

Vuonna 2022 tartuntatautirekisteriin ilmoitettiin 1 148 uutta C-hepatiittitartun-

taa. TAmé& on samaa luokkaa kuin edellisin& vuosina. Suomessa C-hepatiitin
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kantajia on 0,4 % vaestdstd. Maailmanlaajuisesti kantajia arvioidaan olevan
71 miljoonaa eli noin 1 % maapallon vaestosta. (THL 2023a; Farkkila 2018.)

Suomessa Sosiaali- ja terveysministerio on julkaissut vuonna 2016 Suomen
ensimmaisen C-hepatiittistrategian. Strategian tavoitteena on uusien C-hepa-
tiitti tartuntojen ennaltaehkaisy, testaus- ja hoitokaytantdjen yhdenmukaistami-
nen koko maassa, tartunnan saaneiden saattaminen seurannan ja hoidon pii-
riin, tartuntojen ja -tautitilanteen seurannan tehostaminen seké hoidon seuran-
tajarjestelman luominen. Pitkan aikavélin tavoitteena on kaikkien C-hepatiitti
kantajien hoito ja C-hepatiitin ilmaantuvuuden ja kroonisen tartunnan saanei-

den maaran pienentadminen. (STM 2016.)

Terveyden ja hyvinvoinnin laitoksen johtaman kansallisen hiv- ja hepatiittiasi-
antuntijatydryhman alaisuudessa toimineen C-hepatiittitydryhman toimesta on
laadittu C-hepatiitin hoitopolkusuositus. Suositus kasittelee C-hepatiitin diag-

nostiikkaan ja hoitoon liittyvia kysymyksia. (THL 2019b.)

C-hepatiitin torjunnan suunnittelu, ohjaus ja valvonta kuuluvat Suomessa sosi-
aali- ja terveysministeridlle. Kansallisena asiantuntijalaitoksena toimii Tervey-
den ja hyvinvoinnin laitos. THL vastaa infektion kansallisesta seurannasta ja
osallistuu ehkaisyyn liittyviin interventioihin. Lisaksi eri ministeridilla, kuten
opetus- ja kulttuuriministeridlla ja sisaministeriolla on epidemian ehkaisyyn
keskeisesti liittyvia tehtavia. Esimerkkeina tallaisista ovat kouluissa annettava
opetus, ammattihenkil6ston koulutus tai maahanmuuttaja- ja kotouttamisasiat.
(STM 2016.)

3.3 Akuutti ja krooninen C-hepatiitti

Akuutti C-hepatiitti on lyhytaikainen virusinfektio. Useimmat akuuttia muotoa
sairastavat kokevat alussa lievia oireita, kuten ruokahaluttomuutta, vasymysta,
kuumeilua, nivel- ja lihaskipuja seké ihon ja silmanvalkuaisten keltaisuutta.
Usein tauti ei aiheuta lainkaan oireita. Akuutti C-hepatiitti voi parantua tai ha-
vita ilman hoitoa. Suurin osa tartunnan saaneista jaa viruksen kantajiksi, eli in-
fektio kroonistuu. (THL 2019a.)
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Akuutti C-hepatiitti ei kaikissa tapauksissa kroonistu ja tah&n vaikuttavia teki-
JOita el tunneta viela hyvin. Selittavia tekijoita voivat esimerkiksi olla immuu-
nivaste-erot yksildiden valilla, viruksen ominaisuudet ja isannan ja viruksen
valisten tekijoiden vaikutus. C-hepatiittiviruksen spontaani parantuminen ta-
pahtuu yleenséa noin 3—-6 kuukauden kuluttua saadusta tartunnasta. Jos C-he-
patiittivirus ei spontaanisti parane, on kyseessa kroonistunut C-hepatiitti.
(Haikio 2018, 11.)

Krooninen C-hepatiitti on pitk&kestoinen, viruksen aiheuttama maksatulehdus.
Se voi vuosien tai vuosikymmenien mittaan johtaa maksakirroosiin, joka taas

voi johtaa maksan vajaatoimintaan ja maksasyopaan. (Haikio 2018, 6.)

C-hepatiitin kroonistuessa se johtaa noin 90 %:lla krooniseen maksatulehduk-
seen. Krooninen maksatulehdus aiheuttaa sidekudoksen muodostumista eli
fibrotisoitumista maksassa. Fibroosia voi olla maksassa useilla eri alueilla.
Kun fibroosia on riittdvan paljon maksassa, alkaa maksasolujen toiminta vai-
keutua. C-hepatiitin hoidoilla voidaan fibrotisoitumisen eteneminen pysayttaa
ja fibroosin maara maksassa voi vahentyd, joka johtaa maksan toiminnan pa-
ranemiseen. C-hepatiitti-infektio on merkittdva maksasyovan aiheuttaja ja
maksasyopa on tavallinen kirroositasoisen C-hepatiitti-infektion komplikaatio.
(Haikio 2018, 12.)

3.4 C-hepatiitti tartunnan ehkéaisy ja oireet

C-hepatiittia vastaan ei ole olemassa rokotetta. C-hepatiitin tarttuminen voi-
daan ehkaista valttdmalla verialtistusta. Tarttumista voidaan ehkaista valtta-
malla pistosvéalineiden yhteiskayttoa ja kayttamalla puhtaita pistosvalineita.
Seksin valityksella tarttuminen voidaan ehkaista kayttamalla kondomia ja vesi-
tai silikoniliukupohjaisia liukuvoiteita etenkin anaaliyhdynnassa. C-hepatiitti
tartuntaa hoidetaan virusspesifisilla ladkkeilla. Tavoitteena on hoitaa kaikki ne,
jotka pystyvat sitoutumaan hoitoon. C-hepatiitin hoidoista 90 % onnistuu geno-

tyypista riippumatta. (THL 2019.)

C-hepatiitin itamisaika vaihtelee vajaasta kuukaudesta neljaan kuukauteen.
Tartunnan saanut harvemmin tietda tartunnastaan, koska C-hepatiitti on usein

oireeton. (THL 2019). Tyypillista on, etta vain joka viides saa tartunnan jalkeen
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oireita ja joka kymmenes saa keltaisuuden eli ikteruksen. Oireet muistuttavat
virusmaksatulehduksen oireita, mutta ovat lievemmat kuin muissa hepatii-

teissa. (Terveyskirjasto 2021.)

Tyypilliset C-hepatiitti infektion alkuvaiheen oireet ovat ruokahaluttomuus, va-
symys, kuumeilu, nivel- ja lihaskivut seka ihon ja silménvalkuaisten keltaisuus
(THL 2019).

Yleensa C-hepatiitti infektio huomataan, kun mitataan veresta maksaentysyy-
meja. Suurin osa C-hepatiittiviruksen kantajista ei tieda kantavansa virusta,
jos eivat kay testissa. Suurin osa tartunnan saaneista jaa viruksen kantajiksi.
C-hepatiitti-infektio kroonistuu ja lisaa maksakirroosin ja maksasyoévan riskia.
(THL 2019.) Kaikista C-hepatiitti tartunnan saaneista noin 70 % jaa kroonisiksi
viruksen kantajiksi. Noin 10 %:lla kehittyy maksakirroosi 20 vuoden kuluttua
tartunnasta. Niista, joille on kehittynyt maksakirroosi noin 1 % sairastuu mak-

sasyobpaan. (Terveyskirjasto 2021.)

3.5 Taudin maaritys

C-hepatiitin taudin maaritys tehd&én vasta-ainetutkimuksella (HCVAD) ja vi-
ruksen osoittamisella veresta geenimonistusmenetelmalla. Hepatiitti C-virus-
vasta-aineita tutkimalla ei voida paatella tulehduksen ajankohtaa ja aktiivi-
suutta. Vasta-aineet voivat olla merkki tuoreesta tulehduksesta, kroonistu-
neesta tulehduksesta tai aikaisemmin sairastetusta, mutta parantuneesta tau-

dista. (Terveyskirjasto 2021; Terveyskirjasto 2022.)

Ensisijainen seulontatesti on seerumin C-hepatiittivasta-aineiden osoitus. C-
hepatiitti vasta-ainetestin tuloksen ollessa positiivinen suositellaan, etta labo-
ratoriossa tehdaan automaattisesti samalla myos C-hepatiitin nukleiinihappo-
maaritys kroonisen infektion selvittdmiseksi. C-hepatiitin vasta-aineet sailyvat,
vaikka ihminen olisi spontaanisti parantunut tai jo hoidettu. Nukleiinihappo-
maarityksen ollessa negatiivinen henkild ei tartuta C-hepatiittia vasta-ainetes-
tin tuloksesta riippumatta. C-hepatiittiviruksen tarkempi genotyypin maaritys
tehdaan taudin ennustetta arvioitaessa ja ladkehoitoa suunniteltaessa. (Ter-

veyden ja hyvinvoinninlaitos 2019b.)
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C-hepatiitti jaetaan genotyypiltdan seitsemaan eri paatyyppiin ja niiden ala-
luokkiin. Genotyypitys on hoidon kannalta oleellinen, koska eri genotyypit ovat
virusladkeherkkyydeltaan erilaisia keskenaan. Genotyypeilla 2 ja 3 on parempi
hoitovaste verrattuna genotyyppeihin 1, 4 ja 5. Suomessa on otettu kayttoon
uudet pangenotyyppiset ladkkeet, joiden ansioista genotyypin merkitys C-he-
patiitin hoidossa on vahentynyt. (Haikio 2018, 8.)

4 C-HEPATIITIN HOITO

Suomessa kuntien tehtavana on jarjestaa C-hepatiitin hoito kaikille sita tarvit-
seville. C-hepatiitin hoitoa annetaan perusterveydenhuollossa tai erikoissai-
raanhoidossa hoidon vaativuuden mukaan. C-hepatiitin hoitoa tarjotaan kai-
kille niille, joille C-hepatiitti jad krooniseksi infektioksi ja joilla todetaan maksa-
tulehdus. C-hepatiitin hoidossa ladkehoito ja ladkehoitoon sitoutuminen on en-
sisijaisen tarkeaa. Sairaanhoitajan tehtavana on antaa potilasohjausta ja lisata
tietoisuutta C-hepatiitin ennaltaehkaisyyn ja hoitoon liittyen. (STM 2016.)

4.1 C-hepatiittipotilaan hoitoty® perusterveydenhuollossa ja erikoissai-
raanhoidossa

Hyvinvointialueiden velvollisuutena on huolehtia alueensa asukkaiden tartun-
tatautien ehkaisysta ja terveysneuvonnasta seka seurata alueensa tartunta-

tautitilannetta. Hoitoa toteutetaan seké perusterveydenhuollossa, etta erikois-
sairaanhoidossa. Tartunnan saaneiden hoito on toistaiseksi keskitetty ainoas-

taan erikoissairaanhoitoon. (STM 2016.)

Perusterveydenhuollon tehtava painottuu C-hepatiitti tartuntojen mahdollisim-
man varhaiseen toteamiseen ja ennaltaehkaisevaan tyohon. Talla hetkella
tata toteutetaan mm. terveysneuvontapisteissa. Perusterveydenhuollossa hoi-
detaan kaikki ei-kirroottiset C-hepatiittinukleiinihappopositiiviset henkilot,
joiden hoitomydnteisyyden arvioidaan olevan riittdva 12 viikon hoidon lapi-
viemiseen ja joilla ei ole vasta-aiheita hoitoon. Jos kyseessa on paihdepotilas,
jonka paihdeongelma on aktiivinen, hoito toteutetaan paihdehoitoyksikossa tai
muussa siihen valmiuksia omaavassa yksikdssa. Muussa tapauksessa hen-
kil hoidetaan omalla terveysasemalla. Opioidikorvaushoidossa olevien C-he-
patiittitartunnat hoidetaan paasaantoisesti korvaushoidon toteuttavassa yksi-
kossé hoitopolkusuositusta noudattaen. (STM 2016; THL 2019b.)
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Erikoissairaanhoitoon ohjataan, kun epaillaan edennytta maksavauriota tai kir-
roosia tai kun on todettu munuaisten vajaatoiminta. Erikoissairaanhoitoon oh-

jataan myos infektoituneet henkilot seka silloin, kun on todettu muu maksasai-
raus tai maksan pesakemuutos tai kun aikaisempi hoito on ep&onnistunut. Li-

séksi erikoissairaanhoitoon ohjataan, jos on yhteisvaikutuksia kaytettavan yh-

distelman kanssa seka kaikki alle 18-vuotiaat. (THL 2019b.)

4.2 C-hepatiittipotilaan laakehoito

C-hepatiitin hoitoa tarjotaan jokaiselle, joille infektio ja& krooniseksi ja joilla la-
boratoriokokein todetaan maksatulehdus. Potilaan taytyy olla kykenevéainen si-
toutumaan 8-12 viikon mittaisen suun kautta otettavan saanndllisen laakityk-
seen. Hoitona on kahden tablettimuotoisen ladkkeen yhdistelma. Hoito on hy-
vin siedetty, ja se onnistuu yli 90 %:lla sen aloittaneista. (Terveyskirjasto
2021.)

Uudet virusspesifiset ladkkeet ovat erittain hyvin siedettyja ja haittavaikutuksia
on vahan. Kun hoito onnistuu, virus poistuu elimistosta. C-hepatiitti on valvot-
tava tartuntatauti, ja ladkehoidon kustannuksista vastaa kotikunta. Asiakas-
maksulain mukaan maksuttomat tartuntatautiladkkeet voidaan maarata vain

julkisen terveydenhuollon puolelta. (Terveyskirjasto 2021; THL 2019b.)

Laakkeen sisaltamien kahden ladkeaineen yhteisvaikutus estaa hepatiitti C-vi-
ruksen kasvua ja lisdantymista edistavien kahden proteiinin toimintaa. Vaiku-
tus kohdistuu useisiin vaiheisiin hepatiitti C-viruksen elinkaaressa. Taman vai-
kutuksen ansiosta C-hepatiitti-infektio voidaan havittéda elimistosta pysyvasti.
(Msd Finland Oy 2022.)

C-hepatiittilaékitys annetaan potilaalle perusterveydenhuollossa 1-2 kertaa
kuussa tai tarvittaessa useammin potilaan hoitomydntyvyyden mukaisesti.
Hoidon aikana laboratorioseurantaa ei tarvita. Hoitovaste maaritetaan 12 viik-
koa hoidon paattymisesta kvalitatiivisella tai kvantitatiivisella nukleiinihappo-
maarityksella. Mikali hoito ep&onnistuu, potilas ohjataan erikoissairaanhoitoon
arvioitavaksi edellyttaen, ettd hdnen hoitomyodntyvyytensa arvioidaan riitta-
vaksi. (THL 2019b.)
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4.3 Sairaanhoitajan rooli C-hepatiitin hoidossa

Hoidon ohjaus on tarkeassa roolissa C-hepatiitin hoidossa. Hyvé potilasohjaus
edellyttaa resursseja hoitohenkiléston, -tilojen ja -materiaalin suhteen. Tervey-
denhuollon toimintana ohjaus on osa potilaan asianmukaista ja hyvaa hoitoa.
Ohjauksessa tarkeaa on hoitohenkildston ammattitaito eli se patevyys, jolla
ohjausta toteutetaan. Hoitohenkildston ammatillinen vastuu edellyttaa tietoa
ohjattavasta asiasta ja ohjausmenetelmista seka hyvia ohjaus- ja vuorovaiku-

tustaitoja. (Lipponen 2014.)

Sairaanhoitajalla on tarkea rooli C-hepatiittitartunnan saaneiden tiedon lis&a-
misessa. Tyler ym. (2014) tutkimuksessa kodittomien C-hepatiittia sairasta-
vien aikuisten keskuudessa kaikkien osallistujien C-hepatiittitietoisuus lisaantyi
sairaanhoitajan pitaman koulutuksen myota. Tutkimuksessa sairaanhoitaja an-
toi ryhmalle koulutusta, joka sisélsi tietoa C-hepatiitin diagnoosista, ehkaisysta
ja tartunnan seurannan tarkeydesté. Koulutuksessa keskusteltiin myos positii-
visten suhteiden merkityksesta ja kasiteltiin erilaisia kommunikoinnin valineita.
(Tyler ym. 2014.)

Sairaanhoitajan roolilla C-hepatiittitartunnan saaneiden potilaiden kokemuksiin
on myds suuri merkitys. Ammattitaitoisen ja asiantuntevan hoitohenkilokunnan
ansiosta C-hepatiittitartunnan saaneiden hoitoon hakeutuminen on helpottu-
nut. Ystavallinen asenne, yksilollisyys ja oikeanlainen l&hestymistapa koetaan
merkittdvana tekijana hoitoon sitoutumisessa ja sen onnistumisessa. Esteena
hoitoon hakeutumisessa on usein terveydenhuollon ammattilaisten tietamyk-
sen ja tietoisuuden puute C-hepatiitista, uudesta ladkehoidosta sekd myo6s
aiemmat negatiiviset kokemukset. Henkiloékunnan leimaamattomat asenteet
lisaavat halukkuutta saada hoitoa C-hepatiittitartuntaan. (Seppanen-Lang
2022.)

Crowley ym. (2019) on tutkinut C-hepatiitin hoidon esteita seka edistajia sai-
raanhoitajan nakékulmasta vankilassa. Tutkimuksessa kéavi ilmi, etta vankilan
hoitajat tunnistivat edesauttavia tekijoita vankien C-hepatiitin seulonnalle ja
hoidolle. Hoitajilla oli myds mahdollisuus vaikuttaa myonteisesti terveyden-

huoltoon ja C-hepatiitin hoitoon vankiloissa. Tutkimuksen tulokset osoittivat,
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ettd C-hepatiitin hoidossa esille nousivat erityisesti vankien henkilékohtainen
turvallisuus, luottamus hoitohenkilékuntaan, vertaisverkostot, vankien tiedon

puute seka hoidon pelko ja leimautuminen. (Crowley ym. 2019.)

4.4 Verkko-oppimateriaali

Opetushallituksen maarittamalla verkko-oppimateriaalilla tarkoitetaan kaikkea
verkossa saatavilla olevaa oppimateriaaliksi tarkoitettua sisaltod. Verkko-oppi-
materiaalin tulisi tayttaa opetushallituksen maarittamat pedagogiset laatukri-
teerit. (Opetushallitus 2023.)

Verkko-oppimateriaalin pedagogisella laadulla tarkoitetaan sita, ettd oppimate-
riaali soveltuu opetus- ja opiskelukayttoon ja tukee opetusta seka oppimista ja
tarjoaa pedagogista lisdarvoa. Pedagogisella lisdarvolla tarkoitetaan esimer-
kiksi uudenlaisia tiedon kayton ja kehittamisen keinoja, uudenlaisia yhteisolli-
syyden ja jakamisen kaytant6ja tai monipuolisempia mahdollisuuksia jonkin

tehtavan tekemiseen. (Opetushallitus 2023.)

Verkko-oppimateriaalista kaytetaan eri synonyymeja ja laheisia kasitteita, joilla
voidaan tarkoittaa |lahes samoja asioita. Verkko-oppimateriaalit ovat s&hkaoi-
seen muotoon julkaistuja materiaaleja, jotka on tarkoitettu saavutettaviksi jolla-
kin tietoteknisella laitteella. Korkeakouluissa kyseiset oppimateriaalit voivat
tarkoittaa myds sellaisia materiaaleja, joita ei alun perin ole tarkoitettu opetus-
kayttoon. Tallaisilla materiaaleilla tarkoitetaan esimerkiksi tieteellisia artikke-
leja ja teoksia. (Toivoniemi 2016.)

Taulukko 1. Verkko-oppimateriaalin laatukriteerit (mukaillen Opetushallitus
2023)

Materiaalityyppi Maaritelma

Oppimisaihio Monikayttéinen, rajatun si-
sallon tai toiminnan koko-
naisuus. Esimerkiksi harjoi-
tus, simulaatio tai havain-

nollistus
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Teemakokonaisuus Tiettyyn teemaan liittyva ko-
konaisuus, jossa on erilaisia

toiminnallisia osioita

Oppimisaihiopankki Teemapohjainen oppimisai-

hioiden kokoelma

Kurssin osa tai koko Sisaltda ja oppimisen oh-
kurssi jausta. Esimerkiksi verkko-
kurssi, johon liittyy aihioita,
ohjausta seka yhteisollista
tydskentelya oppimisalus-

talla

Oheisaineisto Toista oppimateriaalia, esi-
merkiksi kirjaa, taydentava

materiaali

Opettajan aineisto Opettajan tyota ohjaava ja
tukeva aineisto. Esimerkiksi

tyoohje, kasikirja, esitys-

runko tai projektiohje

Taulukossa 1 on esitelty Opetushallituksen julkaisu verkko-oppimateriaalin
laatukriteereista ja siina ryhmitellaan erilaisia verkko-oppimateriaaleja. (Ope-
tushallitus 2023).

Taman opinnaytetydn tuotoksena syntyvéa oppimateriaali voi olla esimerkiksi
mielenterveys- ja paihdehoitotytn opintojakson osa. Tuotosta voi hyddyntaa
myds oheisaineistona toista oppimateriaalia, esimerkiksi kirjaa, taydentavana
materiaalina. Tyota voi kayttdd myos opettajan tydta ohjaavana ja tukevana

aineistona.

5 OPINNAYTETYON TARKOITUS JA TAVOITE

Taman opinnaytetyon tarkoituksena on tuottaa verkko-oppimateriaalia C-he-
patiittia sairastavan potilaan hoitotydsta Kaakkois-Suomen ammattikorkeakou-
lun sairaanhoitajaopiskelijoille. Opinnaytetydn tarkoitus on tuottaa materiaalia,

jota voidaan hyddyntaa myos muualla sosiaali- ja terveysalan mielenterveys-
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ja paihdehoitotydn opinnoissa. Verkko-oppimateriaalina toimii diasarja, joka on
PDF-muodossa, jotta se voidaan avata jokaisella laitteella.

Opinnaytetyon tavoitteena on tuottaa tietoa C-hepatiitista ja C-hepatiittia sai-
rastavan potilaan hoitotydsta. Tavoitteena on lisata terveydenhoitoalan opis-
kelijoiden tietoisuutta C-hepatiittiin liittyen seka oikaista vaaria uskomuksia.
Opinnaytety6 vastaa kysymyksiin; mitka ovat C-hepatiittia sairastavan potilaan

hoidon paapiirteet ja mita hoidossa on otettava huomioon.

Tama produktiivinen opinnaytety6 selvittdé teoreettisia lahteita hyédyntaen,
mita taytyy ottaa huomioon C-hepatiittipotilaan hoitotydssa. Opinnaytetydssa
nousee esille tutkittuun tietoon perustuen C-hepatiitin esiintyvyys ja valvonta
Suomessa, akuutin ja kroonisen C-hepatiitin maaritelmat, tartunnan ehkaisy ja
oireet seka taudin maaritys. Liséksi opinnaytetydssa kuvataan teoreettisia lah-
teitd hyddyntaen C-hepatiittipotilaan hoitotydta perusterveydenhuollossa ja eri-
koissairaanhoidossa, C-hepatiittipotilaan ladkehoitoa ja sairaanhoitajan roolia

C-hepatiitin hoidossa.

6 OPINNAYTETYON TOTEUTUSSUUNNITELMA JA MENETELMAT

Opinnaytety6 on produktiivinen opinnaytetyo, joka tarkoittaa, etta se on yrityk-
selle laadittava suunnitelma tai ohje, projekti, tapahtuman jarjestaminen, pal-
velu, tuote, malli, mallisto, tydselitys, muoto-, materiaali- tai menetelmakokeilu
tai muu sellainen. Produktiivisessa opinnaytetydssa opiskelija osoittaa tunte-
vansa oman alansa kirjallisuutta seka hallitsevansa alansa tutkimus- ja kehit-

tamismenetelmid. (Kaakkois-Suomen ammattikorkeakoulu 2021e.)

Opinnaytetyon keskeisid suomenkielisid hakusanoja, joilla etsimme aihee-
seen liittyvia tutkimuksia ja kirjallisuutta olivat C-hepatiittipotilaan hoitotyd, C-
hepatiitti, maksavaurio, maksasairaus, maksatulehdus, C-hepatiitti infektio, C-
hepatiitti sairautena, C-hepatiitin ladkehoito, akuutti C-hepatiitti, krooninen C-
hepatiitti, virushepatiittilddkkeet, veriteitse tarttunut infektio, C-hepatiitin tarttu-
minen yhdynnassa, C-hepatiitin hoito, HCV-hoito, C-hepatiitti laboratorioko-
keet, HCVAD, C-hepatiitti vasta-aineet ja C-hepatiitti antigeeni. Englanninkieli-
sid hakusanoja olivat esimerkiksi hepatitis C, facts about hepatitis C, chronic

hepatitis C, acute hepatitis C ja epidemilogy of hepatitis C.



17

Teoreettiseen viitekehykseen haimme paasaantoisesti tutkimustietoa alan tie-
tokannoista, kuten Medicista, EBSCO.com-sivustosta, Terveysportista, Oppi-
portista, Pub-medista, Finna.fi-sivustosta, Julkari.fi-sivustosta seka Tervey-
den- ja hyvinvoinninlaitoksen internetsivuilta, Hivpoint-internetsivuilta, Ter-
veyskirjastosta, Duodecimista ja alan tieteellisista julkaisuista. Tiedonhaussa
kaytimme Google Scholar-hakupalvelua, jonka avulla voitiin etsia tieteellisia

julkaisuja.

OpinnaytetyOn teoreettinen viitekehys kasittelee C-hepatiittia yleisesti, C-he-
patiitin esiintyvyytta ja valvontaa Suomessa, akuutin ja kroonisen C-hepatiitin
maaritelmid, tartunnan ehkaisya ja oireita seka taudin maaritysta. Lisaksi opin-
naytetyossa kuvataan teoreettisia lahteita hyddyntden C-hepatiittipotilaan hoi-
totyota perusterveydenhuollossa ja erikoissairaanhoidossa, C-hepatiittipoti-
laan ladkehoitoa ja sairaanhoitajan roolia C-hepatiitin hoidossa.

C-hepatiittia ja sen hoitoa on Suomessa tutkittu vahan. Asiasta on tehty esi-
merkiksi tietotesti ja tutkittu hoitohenkildkunnan asenteita hepatiitti C-potilai-
den hoitamista kohtaan, mutta muuten C-hepatiitin hoitoa ei ole tutkittu Suo-
messa juuri ollenkaan. Esimerkiksi hoitotiedelehdessa ei ole yhtaan julkaisua
littyen pelkastaan C-hepatiittiin. Aiheesta on kuitenkin tehty jonkin verran ar-
tikkeleita, vaitoskirjoja ja pro gradututkielmia. Listasimme liitteen& olevaan tau-
lukkoon loytamiamme pro gradu -tutkielmia ja ulkomaalaisia tutkimuksia. (Liite
1)

Opinnaytetytn tuotoksena syntyi verkko-oppimateriaalia Kaakkois-Suomen
ammattikorkeakoulun sairaanhoitajaopiskelijoille. Verkko-oppimateriaalina toi-
mii diasarja, jossa on tiivistetysti C-hepatiittia sairastavan potilaan hoidon paa-
piirteet. Diasarja sisaltaa kuvauksen C-hepatiitista sairautena ja sen tartunta-
tavat. Taman jalkeen kasitelld&n tartunnan ennaltaehkaisya, oireita, taudin to-
teamista seka C-hepatiitti tartunnan hoidon paapiirteitd. Diasarjan tekemiseen
kaytimme Powerpoint-ohjelmaa ja lopullinen versio on PDF-tiedosto, jotta se

voidaan avata jokaisella laitteella.

Rajasimme opinnaytetydn C-hepatiittia sairastavan potilaan hoitoty6hon.

Opinnaytety6 tuottaa lisdoppimateriaalia sairaanhoitajaopiskelijoille ja lisaa
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ymmarrysta C-hepatiittia sairastavan potilaan hoitoon liittyvista asioista. Opin-
naytetyossa ei kasitella C-hepatiitin litdnnaissairauksia tai pitkaaikaishaittoja.

7 OPINNAYTETYON TYOVAIHEET JA AIKATAULU

Opinnaytety6n ideointi ja suunnittelu aloitettiin maaliskuussa 2023. Opinnayte-
tyon ideointi lahti liikkeelle aiheen valitsemisesta. Halusimme valita aiheen,
josta ei ollut tehty aikaisemmin montaa opinnaytetyota. Halusimme tehda
opinnaytetyon aiheesta, johon liittyy paljon ennakkoluuloja ja lisata nain tietoi-

suutta C-hepatiitista ja C-hepatiittia sairastavan potilaan hoitotyosta.

Kesan 2023 aikana kerdsimme teoreettista tietoa opinnaytetyota varten ja
tydstimme opinnaytetydn suunnitelmaa. Opinnaytetydn suunnitelman saimme
valmiiksi elokuussa 2023, jonka jalkeen aloitimme opinnéaytety6n toteuttamis-
vaiheen, suunnitelman toimeenpanon ja opinnaytetyon kirjoittamisen. Aloi-
timme kirjoittamalla opinnaytetyon teoreettisen viitekehyksen, jonka perus-
teella teimme verkko-oppimateriaalin C-hepatiittia sairastavan potilaan hoito-

tydsta sairaanhoitajaopiskelijoille.

OpinnaytetyOn raportointi, arviointi, esittely sek& opponointi on tarkoitus tehda
syksyn 2023 aikana ja kypsyysnayte seka opinnaytetyon arkistointi ja jul-

kaisu Theseukseen on tarkoitus tapahtua tammikuuhun 2024 mennessa.

8 POHDINTA

Opinnaytetyon aiheen valinta oli helppoa, koska molemmilla oli aito kiinnostus
opinnaytetyon aihetta kohtaan. Halusimme aiheen, joka oli helppo rajata ja
josta ei ole viela tehty montaa opinnaytetyota. Opinnaytetyon tarkoituksena on
tuottaa lisatietoa C-hepatiitista ja C-hepatiittia sairastavan potilaan hoitoty6sta.
Suomessa C-hepatiittia ja C-hepatiitin hoitoa on tutkittu vahan. C-hepatiitin

hoidosta ei ole mydskaan vield tehty Kaypa hoito -suositusta.

Aiheena C-hepatiitti on ajankohtainen, koska huumeiden pistoskayton yleisty-
essa myos veriteitse tarttuvat taudit lisdantyvat ja aiheuttavat merkittdvan hai-

tan kansanterveydelle. Sairaanhoitajalla on suuri merkitys veriteitse tarttuvien
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tautien ennaltaehkéisyssa. Sairaanhoitajan antamalla ohjauksella ja neuvon-
nalla voidaan ennaltaehkaista C-hepatiitin tarttumista ja leviamista yhteiskun-

nassa.

8.1 Opinnaytetytn tuotteen arviointi

Halusimme saada arviota muilta opiskelijoilta opinnéytetydn tuotoksena synty-
neeseen Powerpoint-diasarjaan liittyen. Taman vuoksi teimme Padlet-sivus-
tolla kyselyn ja lahetimme linkin kyselyyn sahkopostitse Kaakkois-Suomen
ammattikorkeakoulun opiskelijoille seka henkiléstolle. Vastaajat olivat taustal-

taan useilta eri aloilta, ei pelkastaan sosiaali- ja terveysalalta.

Kyselyyn olimme linkittdneet PDF-tiedoston Powerpoint-ohjelmalla tehdysta
diasarjasta, joten se oli helppo loytaa. Ensimmaisessa kysymyksessa kysyt-
tiin, oliko aihe vastaajille entuudestaan tuttu. Vastauksia saimme 35, joista
45,7 %:lle aihe oli entuudestaan tuttu. Seuraava kysymys kasitteli diasarjan
sopivuutta mielenterveys- ja paihdehoitotydn opintojaksolle. Vastauksia
saimme jalleen 35 ja vastaajista 97,1 % oli sita mielta, etta diasarja sopi mie-
lenterveys- ja paihdehoitotyon opintojaksolle. Taméan jalkeen vastaajat saivat
arvioida diasarjan ulkoasua asteikolla 1-4, jossa 1=erittdin huono ja 4=erittain
hyva. Halutessaan vastaajat saivat antaa my6s avointa palautetta. Vastaajista
58,8 % antoi arvosanaksi kolme ja 35,3 % antoi arvosanan nelja. Loput antoi-
vat arvosanan kaksi. Seuraavaksi pyysimme vastaajia arvioimaan diasarjan
sisaltta asteikolla 1-4. Vastauksista 48,4 % antoi arvosanan kolme ja 48,4 %

arvosanan nelja, loput vastaajista antoivat arvosanan kaksi.

Pyysimme vastaajia myds antamaan kehitysehdotuksia seka kertomaan, mika
oli parasta diasarjassa. Avoimissa kommenteissa korostuivat erikoistermien
avaaminen, tekstin pituus seka kuvien liittyminen aiheeseen. Hyvaa palautetta
tuli monipuolisesta asiasisallosta, selkeydesta seka viimeisesta diasta, jossa
kuvattiin C-hepatiitin harhauskomuksia ja totuuksia. Naiden kommenttien poh-
jalta muokkasimme viela diasarjaa. Muokkasimme diasarjan tekstia, jotta se
on helpommin ymmarrettavissa. Vaihdoimme osan kuvista, jotta ne sopivat
paremmin aiheeseen. Saatu palaute tuotteesta oli kuitenkin paaosin positii-
vista, joten emme nahneet tarpeelliseksi tehda siihen enempaa muokkauksia.
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8.2 Opinnaytetytn eettisyys ja luotettavuus

Ammattikorkeakoulujen opinnaytetyon suositukset eettisesta, luotettavasta ja
hyvan tieteellisen kaytdnnén mukaisesta opinnaytetydprosessista perustuvat
lainsdadantoon seka tiedeyhteison kansainvalisiin ja kansallisiin tutkimuseetti-
siin periaatteisiin. Nykyaan hoitotieteessa erotellaan nelja tiedon lajia, jotka
ovat kokemuksellinen tieto, intuitiivinen tieto, kehittdmistoiminnasta saatu tieto
seka tieteellinen tieto. Tieteellinen tieto eroaa muista tiedon lajeista siten, etta
se on tuotettu tieteellisin menetelmin. Tall6in tieto on perusteltua seka luotet-

tavaa. (Eriksson ym. 2012.)

Tieteellisen tiedon tulee tayttaa sille asetetut kriteerit, jotka ovat julkisuus, ob-
jektiivisuus, perustelevuus, eettisyys ja kommunikoivuus. Julkisuus tarkoittaa
sita, ettd tiedon tulee olla julkisesti saavutettavissa ja julkinen saavutettavuus
sita, etta tieto on saatavilla kirjallisesti, kuvallisesti tai sahkoisesti. Tarke&a on,
ettd muut alan tutkijat pystyvat saavuttamaan tiedon, arvioimaan sité ja ver-
tailla sitd omiin tuloksiinsa. Julkisuus on tieteen edistyvyyden edellytys. (Eriks-
son ym. 2012.)

Lahdemateriaalin valinnassa on huomioitava, etta kaytetyt lahteet ovat enin-
tdan 5-10 vuotta vanhoja, jotta ne ovat riittavan ajantasaisia ja luotettavia.
Lahdemateriaalin valinnassa on otettava huomioon, ettd lahde on sisélloltaan
objektiivinen eli lahteesta tarkastetaan missa se sijaitsee ja kuka vastaa sivus-
tosta. Lisaksi sisallon on oltava luotettava, josta kertoo esimerkiksi se, perus-
tellaanko materiaalissa esitetyt vaitteet ja esitetaanko siina lahteita ja muita

linkkeja, joista voi tarkistaa tiedot. (Helsingin yliopisto s.a.)

Muista tieteellisen tiedon kriteereisté objektiivisuus tarkoittaa tutkijan roolin
puolueettomuutta, tutkimustulosten puolueetonta arviointia seka tieteenalan
kaytantdjen puolueetonta arviointia. Perustelevuus taas on perusteiden kirjoit-
tamista nakyville, lahteiden kayttamista, kykya arvioida erityyppisia perusteita
seka ratkaisujen rehellista esilletuomista. Eettisyys tarkoittaa tieteellisen tutki-
muksen vapautta, tutkijan eettistéa herkkyytta tutkimusprosessin aikana seka
tieteen eettisyyttd. Kommunikoivuus on selkeitéa kasitteita, kansainvalista kielta
ja tutkimusten tekijoiden ja kayttajien yhteisymmarrysta. (Eriksson ym. 2012.)
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Tiedon luotettavuutta voidaan arvioida myods esimerkiksi Fimean (2020) si-

vuilta 10ytyvan Katse-tarkistuslistan avulla. Katse-tarkastuslista on tehty alun

perin arvioimaan internetista I6ytyvan laékkeisiin liittyvan tiedon luotettavuutta.

Samoja kriteereita voidaan kuitenkin kayttdd myds muun kirjallisen tiedon arvi-

oinnissa. (Fimea 2020.)

Taulukossa 2 on kuvattu taman produktiivisen opinnaytety6n tiedonhaussa

kaytettavien lahteiden luotettavuutta.

Taulukko 2. Katse-tarkistuslista (mukaillen Fimea 2020)

K A T S E
KIRJOITTAJA AJANKOHTAISUUS TARKOITUS SPONSOROINTI EVIDENSSI
* Kuka on tekstin * Onko tieto * Mika on * Kuka rahoittaa * Onko tiedon
kirjoittaja? ajankohtaista? kirjoituksen sivustoa? yhteydessa
* Onko han tarkoitus? kerrottu, mihin
asiantuntija se perustuu?
alallaan? * Voiko viitteet

jaljittaa helposti?

C-hepatiittia aiheena on Suomessa tutkittu vahan ja lahdemateriaalia oli myos

vahan saatavissa. Haastavaa olikin |0ytaa luotettavia ja ajankohtaisia lahteita,

joista poimia hyddyllista ja kayttokelpoista tietoa. Opinnaytetydprosessin ai-

kana olemme oppineet etsimaan luotettavaa tietoa seka kotimaisista, ettéa ul-

komaalaisista lahteista. Opinnaytetyon aihe on ajankohtainen, mutta C-hepa-

tiittiin liittyy paljon ennakkoluuloja, joka nakyy siind, etta aiheesta on vaikea

|6ytaa tutkittua tietoa.

8.3 Johtopaatdkset ja jatkokehitysehdotukset

Opinnaytetydssa kasitelldaén yleisella tasolla C-hepatiittia sairautena ja sen

hoitoon liittyvia asioita. Opinnaytetyossa korostuu sairaanhoitajan roolin tar-

keys C-hepatiitin ennaltaechkaisyssé ja hoidossa. Opinnaytetyota tehdessa

huomasimme, etta Suomessa C-hepatiittia on tutkittu vahan ja C-hepatiitin

hoidosta ei ole viela tehty Kéypa hoito -suositusta. Halusimme lisata tietoi-

suutta C-hepatiitista ja sen hoidosta, joten opinndytetyon teoreettisesta viite-

kehyksestd muodostui tiivistetty verkko-oppimateriaali.
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Kaakkois-Suomen ammattikorkeakoulu saa opinnaytetyona tehdyn verkko-op-
pimateriaalin kayttoonsa. Verkko-oppimateriaalia voi muokata tekemalla siita
laajemman tai kayttamalla vain osaa diasarjasta. Diasarja on helposti muokat-
tavissa, joten verkko-oppimateriaalia pystyy paivittdmaan tarvittaessa. Verkko-
oppimateriaali palvelee tarkoitustaan mielenterveys- ja paihdetyon opintojak-
solla antaen yksityiskohtaista tietoa C-hepatiittia sairastavan potilaan hoito-
tyosta. Uskomme, etta sairaanhoitajaopiskelijat tulevat hyétymaan siita tule-
vaisuudessa. Taman opinnaytetyon tuotosta voidaan hyddyntaa lisaksi ylei-
sesti hoitotydssa eri osa-alueilla, kuten hoidon suunnittelussa, ohjauksessa,
opettamisessa seké hoitotydn toteuttamisessa. Opinnaytety6 on julkinen asia-
kirja, joten sité voi hyddyntaa myoés muut hoitoty6ta tekevat tahot kuin Kaak-

kois-Suomen ammattikorkeakoulu.

Opinnaytetytn teoreettisessa viitekehyksessa ja verkko-oppimateriaalissa ei
kasitella C-hepatiitin liitannaissairauksia ja niiden aiheuttamia komplikaatioita.
Jatkokehitysehdotuksena teoreettista viitekehysta ja verkko-oppimateriaalia
voisi tulevaisuudessa laajentaa kasittelemaan myos C-hepatiitin liitannaissai-

rauksia ja niiden aiheuttamia komplikaatioita ja pitk&aikaisiahaittoja.
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ja hoitotulokset Oulun
yliopistollisessa sairaa-
lassa vuosina 2011—
2013. Oulun yliopisto.
Ladketieteellinen tiede-
kunta. Pro gradu -tut-
kielma. WWW-doku-
mentti. Saatavissa:
https://core.ac.uk/rea-
der/158174400 [vii-
tattu 17.5.2023].

tulokset.
Tyypillinen potilas
oli huumeidenkéayt-
tohistorian omaava
ja todennakoisesti
likaisesta neulasta
C-hepatiittitartun-
nan saanut 34,3-

vuotias mies.

kroonista C-hepatiit-
tia sairastaneet poti-
laat, joita oli 63.
Potilaista kerattiin
esitietoja, joita luoki-
teltiin ja vertailtiin
hoitotulosten saa-
vuttamiseen SPSS-
tietojenkasittelyoh-

jelman avulla

Tutkimuksen biblio- | Tutkimuskohde Otoskoko, mene- Keskeiset
grafiset tiedot telméa tulokset
Haikio, V. 2018. Kroo- | Kroonisen C-hepa- | OYS:ssa vuosina Pysyvan hoi-
nisen c-hepatiitin hoito | tiitin hoito ja hoito- | 2011-2013 hoidetut | tovasteen

saavutti koko
potilasjou-
kosta 53 po-
tilasta. No-
pean hoito-
vasteen saa-
vutti 40 poti-
lasta ja hoi-
tovasteen
hoidon lo-
pussa 57 po-
tilasta. 57
potilasta sai
suunnitellun
hoidon lop-
puun asti.
Naista 53
potilasta
saavutti py-
syvan hoi-

don vasteen.



https://core.ac.uk/reader/158174400
https://core.ac.uk/reader/158174400

Liite 1/2

Seppéanen-Lang, U.
2022. Ruiskuhuumeita
kayttavien kokemuksia
C-hepatiitin hoidosta
terveysneuvontapis-
teissa. Itd-Suomen vyli-
opisto. Terveystietei-
den tiedekunta. Pro
gradu —tutkielma.
WWW-dokumentti.
Saatavissa:
https://erepo.uef.fi/bitst

ream/han-
dle/123456789/28226/
urn_nbn_fi_uef-
20221088.pdf?se-
quence=1 [viitattu
17.5.2023].

Terveysneuvonta-
pisteissa C-hepa-
tiittihoidon saaneet
ruiskuhuumeiden-
kayttajat. Ruisku-
huumeidenkaytta-
jat. Tutkimuksen
tarkoituksena on
tuottaa tietoa hoi-
tokokemuksista,
joita voidaan hyo-
dyntaa ruiskuhuu-
meidenkayttajien
C-hepatiitin hoito-
jen laajentami-
sessa ja kehittami-
sessa potilaskes-

keisemmaéksi.

Laadullinen teema-
haastattelututkimus,
jonka otoskoko oli
kahdeksan henkil6&.
Kohderyhmana
toimi Terveysneu-
vontapisteissa C-he-
patiittihoidon saa-
neet ruiskuhuumei-

den kayttajat.

C-hepatiitin
hoidon on-
nistumisen
kannalta
tuttu ja tur-
vallinen hoi-
topaikka,
hoitopaikan
laheisyys ja
yksinkertai-
nen laéke-
hoito ovat
keskeisessa
asemassa
hoidon on-
nistumisen
kannalta.
Tutkimus
tuotti tietoa
ruiskuhuu-
meita kaytta-
vien C-hepa-
tiitin hoitoko-
kemuksista
Terveysneu-
vontapis-

teissa.
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Tyler, D; Nyamathi, A;
Stein, J; Koniak-Giriffin,
D; Hodge, F & Gel-
berg, L. 2014. Increas-
ing Hepatitis C
Knowledge Among
Homeless Adults: Re-
sults of a Community-
Based, Interdiscipli-
nary Intervention. Jour-
nal of behavioral
health services and re-
search. Tutkimus.
PDF-dokumentti. Saa-

tavissa: https://escho-

larship.org/con-
tent/qtOcjOr718/qtOcjOr
718.pdf [viitattu
23.5.2023].

Tutkimuksen
kohde olivat kodit-
tomat C-hepatiittia
sairastavat aikui-
set. Tavoitteena C-
hepatiitin tietoisuu-
den lisaéaminen
heidan keskuudes-

saan.

Tutkimus oli kvalita-
tiivinen interven-
tiotutkimus.
Otoskoko oli 747.
Tutkimukseen osal-
listuneet tayttivat ky-
selylomakkeet ja
osallistuivat nor-
maaliin interventi-
oon tai
sairaanhoitajan joh-
tamaan

interventioon.

Kaikkien
osallistujien
C-hepatiitti-
tietoisuus li-
saantyi. Sai-
raanhoitajan
johtamaan
interventioon
osallistunei-
den tietoi-
suus lisdan-
tyi hieman
verrattuna
verrokkiryh-
maa. Eniten
kasvoi HCV-
negatiivisten
osallistujien
tietoisuus

taudista.
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Crowley, D;

Van Hout, M.C,;
Murphy, C; Kelly,

E.; Lambert, J.S.

& Cullen, W. 2019.
Hepatitis C virus
screening and treat-
ment in Irish prisons
from nurse managers’
perspectives - a quali-
tative exploration.
BMC Nursing. WWW-
dokumentti. Saata-

vissa: https://bmc-
nurs.biomedcent-

ral.com/arti-
cles/10.1186/s12912-
019-0347-x [viitattu
23.5.2023].

Tutkimuksen tar-
koituksena oli tun-
nistaa C-hepatiitin
seulonnan ja hoi-
don esteet seka
edistajat sairaan-
hoitajan nakokul-
masta. Liséksi tut-
kimuksen tarkoi-
tuksena oli tiedot-
taa kansallisen
vankilapohjaisen
C-hepatiitti seulon-
taohjelman toteut-

tamisesta.

Tutkimus toteutettiin
kvalitatiivisena tutki-
muksena. Tutkimuk-
seen osallistui 12 Ir-
lannin vankiloissa
tyoskentelevaa sai-

raanhoitajajohtajaa.

Vankilan hoi-
tajat tunnis-
tavat edes-
auttavia teki-
jOita vankien
C-hepatiitin
seulonnalle
ja hoidolle.
Hoitajilla oli
mahdollisuus
vaikuttaa
myonteisesti
terveyden-
huoltoon ja
C-hepatiitin
hoitoon van-
kiloissa,
mutta he tar-
vitsevat hy-
vin organi-
soidun ra-

kenteen.
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Verkko-oppimateriaalia C-hepatiittia sairastavan potilaan hoitotydsta

Mika C-hepatiitti on?

+ C-hepatiitti eli HCV on viruksen aiheuttama maksatulehdus

+ Miruksella useita eri genotyyppeja eli alatyyppeja

©  Suomessa Sosiaali- ja terveysministeridlle kuuluu C-hepatiitin torjunta,
valvonta seké ohjaus
Suomessa tartuntatautirekisteriin on ilmoitettu noin 36 800 C-hepatiitti-
tapausta vuosina 1994-2022. C-hepatiitin kantajia on n. 0,4% koko
vaestosta

+  Tartunnoista 61 % todettiin miehilla ja korkeimmillaan iimaantuvuus oli
20-24-vuotiaiden ja 25-29-vuotiaiden ikdryhmissa



-~

C-hepatiitin tarttuminen

(

Yleisimmat tartuntatavat ovat
pistosvalineiden yhteiskaytossa
Harvinaisia tartuntatapoja ovat
synnytyksessa aidista lapseen tapahtuva
tartunta, seksitartunta ja laakinnallisten
toimenpiteiden yhteydessa tapahtuvat
tartunnat

Suomessa tarttuminen muuten kuin
pistosvalineiden yhteiskayton seurauksena
on harvinaista

Akuutti
Lyhytaikainen virusinfektio
Qireeton tai lievaocireinen
Spontaani parantuminen
mahdollista. Parantuminen
tapahtuu n. 3-6 kuukauden
kuluttua saadusta tartunnasta
Joissakin tapauksissa akuutti
C-hepatiitti muuttuu
krooniseksi
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Krooninen

Kun akuutti C-hepatiitti ei
parane spontaanisti puhutaan
kroonisesta C-hepatiitista
Pitkakestoinen viruksen
aiheuttaman maksatulehdus
Voi johtaa maksakirroosiin,
joka voi aiheuttaa maksan
vajaatoimintaa tai
maksasybpad



Liite 2/3




Liite 2/4

Perusterveydenhuolto Erikoissairaanhoito
Ennaltaehkaisy, jossa Hoidetaan ne, joilla epaillaan
Terveysneuvontapisteet apuna edennyttd maksavauriota,
Tar‘tun‘[ojen varhainen maksaF_(IF[OOSIa tai munuaisten
toteaminen vajaatoimintaa
Kaikki ei-kirmoottiset C-hepatiitti Henkildt, joilla on maksasairaus
nukleiinihappopositiiviset tai maksan pesakemuutos
henkildt, joiden Infektoituneet henkilot
hoitomyc}nteisy%rden arvioidaan Kaikki alle 18-vuotiaat
olevan riittava 12 viikon hoidon

Henkilét, joilla aikaisempi hoito

lapiviemiseen ja joilla ei ole epaonnistunut

vasta-aiheita hoitoon

Paihdepotilaat
Paihdeongelman ollessa

Panuit aktiivinen hoito toteutetaan
0 b 3 Pt paihdehoitoyksikossa
., S L B Opioidikorvaushoidossa
- ® “4 olevien hoito toteutetaan
Le e korvaushoitoa toteuttavissa
yksikoissa
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C-hepatiitin laakehoito

C-hepatiitin hoitoa tarjotaan jokaiselle, joille infektio jaa krooniseksi ja joilla
laboratoriokokein todetaan maksatulehdus

Potilaan taytyy olla kykenevainen sitoutumaan 8-12 viikon mittaisen suun
kautta otettavan saannéllisen laakitykseen

Hoitona on kahden tablettimuotoisen laakkeen yhdistelma
Hoito onnistuu yli 90 %:lla sen aloittaneista

Uudet virusspesifiset laakkeet ovat erittain hyvin siedettyja ja
haittavaikutuksia on vahan

= tich B ; . -
oidon onnistuessa, virus poistuu elimistosta XAMK

C-hepatiittilaakitys annetaan potilaalle perusterveydenhuollossa

1-2 kertaa kuussa tai tarvittaessa useammin potilaan

hoitomyoéntyvyyden mukaisesti

Hoidon aikana laboratorioseurantaa ei tarvita

Hoitovaste maaritetaan 12 viikkoa hoidon paattymisesta

kvalitatiivisella tai kvantitatiivisella nukleiinihappomaarityksella

~ Mikali hoito epaonnistuu, potilas ohjataan

erikoissairaanhoitoon arvioitavaksi edellyttaen, etta hanen
hoitomyontyvyytensa arvioidaan riittavaksi XAMK



@

Sairaanhoitajan rooli korostuu erityisesti
Hoidon ohjauksessa
Tiedon lisaamisessa
Potilaiden kokemukset C-hepatiitin hoidossa

Ammattitaitoinen ja asiantunteva hoitohenkilokunta

Ystavallinen ja leimaamaton asenne, yksilollisyys seka
oikeanlainen lahestymistapa

Harhauskomus
"C-hepatiitti tarttuu ruoan
valitykselld”

"Rokote pienentaa
tartuntariskia”

"Tartunta voi tulla
pisaratartuntana”
"C-hepatiittitartunta tulee aina
jollain tavoin esiin”
"Tartuntaan riittda aina
yksipuolinen verikontakti”

Totuus

C-hepatiitti ei tartu tavallisessa
kanssakaymisessa, kuten
katellessa, suudellessa,
halatessa tai
ruckailuvalineiden kautta
C-hepatiittia vastaan ei ole
rokotetta

C-hepatiitti ei tule
pisaratartuntana

C-hepatiitti on usein oireeton
C-hepatiitti vaatii aina
tarttuakseen
molemminpuolisen
verikontaktin
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