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Tiivistelma

Kauneudenhoitoala on jatkuvasti kasvava palveluntarjoaja. Suomeen on kymmenessa vuodessa tullut 4930 uutta
alaan liittyvaa yritysta. Alaa ei valvota eika vaadita osaamisen ndyttamistd, joka mahdollistaa sen, ettd palveluita
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korjata ulkon&dssa olevia seikkoja, jotka ovat alkaneet hairitsemaan henkilda itseadn, kuten ikdantymiseen liitty-
via merkkeja. Hoidot eivat vaadi kirurgisia toimenpiteitd, vaan hoidosta toivutaan yleensa nopeasti ja tulokset
ovat usein heti nahtavilla. Palveluntarjoajien koulutustaustat eivat valttamattd vastaa tyon vaativuutta ja alaa on-
kin mediassa kuvailtu "villiksi lanneksi”.

Opinndytety®na tuotettiin aseptiikkaopas esteettisiin toimenpiteisiin kauneudenhoitoalalle, jo tydssa oleville, alaa
opiskeleville kuin alaa harkitsevillekin palveluntarjoajille Aihe oli tydelamalahtéinen ja tilaus tydlle tuli yritykselta
Esteettinen kauneuskeskus Kuopio. Yritykselld herasi tarve saada selked aseptiikkaopas tyon tueksi ohjaamaan
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teettinen sairaanhoitaja.
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Abstract

The beauty industry is an ever-growing service provider. In ten years, 4 930 new companies related to the indu-
stry have come to Finland. The industry is not supervised and does not require the demonstration of know-how,
which allows services to be provided by anyone. Filler treatments have grown their popularity both in Finland and
around the world due to their ease, and the services are constantly being developed. Filler treatments mean a
service that can correct appearance factors that have begun to disturb the clients themselves, such as signs as-
sociated with ageing. Treatments do not require surgery, but the clients usually recover quickly from the treat-
ments and the results are often immediately visible. The educational backgrounds of the service providers do not
necessarily correspond to the demanding nature of the work and the industry has been described in the media as
a "wild west”.

A guide to the asepsis of aesthetic treatments was produced as a part of the thesis. The guide is intended for
those who already work at the industry, but as well to those who study or are considering the industry. The topic
was based on working life and the client organisation of the work is the company Aesthetic Beauty Center Kuo-
pio. The need arose for the company to have a clear asepsis guide to support the work to guide good asepsis
when providing services. Aesthetic treatments can be offered by anyone with a short, even day-long training. The
aim of the guide is to promote, as versatilely as possible, the aseptic skills of service providers working in the in-
dustry of beauty care.

In this guide, aseptic working methods are described and demonstrated with both text and illustrative images.
The output of the thesis was limited to the most common aesthetic treatments and their possible spesifics that
should be taken in account when making treatments, as well asepsis, including the meaning and definition of
asepsis, hand washing and disinfection, protective gloves, disinfectants, clean procedure and safety in aesthetic
treatments.

Topics for futher develpoment came up well and it would be good to get more research information in the future
on at least the following topics: safety and complications in injection therapy, knowledge of the asepticism of
beauty care service providers, and an aesthetic nurse in Finland. Nurses are not considered to be experts in the
beauty industry in Finland, but the term ” an aesthetic nurse” was used frequently in various foreign sources.
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1 JOHDANTO

Kauneudenhoitoala on laaja kasite. Kauneudenhoito itsessadn luo mielikuvan kokonaisvaltaisesta
ulkoisesta kehon hyvinvoinnista kasittden niin hiusten ja ihon hyvinvoinnin kuin ulkoisen ehostami-
sen esimerkiksi meikkaamisen. Tama opinndytetyd on suunnattu kauneudenhoitoalalla esteettisten
hoitojen parissa tydskenteleville. Opinndytety® antaa ajankohtaista tietoa niin teoriassa kuin kaytan-
nossa oikeaoppisiin aseptisiin tyétapoihin, kun tarjotaan esteettisia hoitoja. Kauneudenhoitoalalla
palveluita tarjotaan hyvin monipuolisesti ja olipa palvelu mika tahansa tulisi aina muistaa hyva asep-
tiikka omassa toiminnassaan. Tassa opinndytetydssa tuodaan esille ihoa lapaisevia tai ihoa kuorivia
esteettisia toimenpiteita (tayteainehoidot, mikroneulaus ja kemiallinen kuorinta), koska naissé hoi-
doissa hyva ja oikeaoppinen aseptiikka korostuu. Palveluntarjoajilla voi olla moninaisia koulutustaus-
toja, jolloin on hyvin mahdollista, ettd aseptisessa toiminnassa voi esiintya puutteita, kun tieto ja
taito eivat valttamatta kohtaa. Aseptiikkaoppaasta hyotyy esteettisia hoitoja tarjoavat ammatinhar-
joittajat, kuin myds ne ammatinharjoittajat, jotka eivat kyseisiad hoitoja tarjoa, koska aseptiikan tun-
temusta vaaditaan my0s ei-ihoa ldpaisevissa hoidoissa, kuten esimerkiksi ripsien pidennysten lai-

tossa, kun tyoskentelyalue on herkkien silmien alueella.

tydskentelysta esteettisissa pientoimenpiteissé oman tyonsa tueksi. Opinndytety6n tavoitteena on
lisata ja parantaa aseptista tydskentelya ja turvallisuutta kauneudenhoitoalan pientoimenpiteissa

tarjoten jotain konkreettista tukemaan teoriaa oppaan muodossa

Tyon tilaajana on Esteettinen kauneuskeskus Kuopio. Opinndytetytn aihetta pohtiessa herdsi ajatus,
aseptiikkaoppaasta kauneudenhoitoalalle. Siita ajatuksesta syntyi keskustelu, jossa pohdittiin, kuinka
paljon kauneudenhoitoala on Suomessa ja maailmallakin kasvattanut suosiotaan. Selvitimme Suo-
men asiakastieto Oy:n rekisterista (Packalén 2020-05-15), etté kauneudenhoitoalan yrityksia on
vuonna 2009 ollut 3792, kun taas vuonna 2019 niita oli jo 8722 yritystda. Kymmenessa vuodessa on
kauneudenhoitoalan yrityksia tullut siis 4930 lisad. Suomen asiakastieto Oy:n (Packalén 2020-05-15)
mukaan naista ei kuitenkaan kaikki tarjoa esteettisia hoitoja kuten kasvojen alueen pistoshoitoja,
mutta kasvusta voidaan paatelld, etta enenevisséd maarin ihmiset kiinnittdvat omaan ulkonakddnsé ja
hyvinvointiinsa huomiota. Esteettisten hoitojen tarjonta ja kysyntd kasvaa siis kovaa vauhtia
(Packalén 2020-05-15) ja palvelujen tarjoajina on monia eri ammattiryhmia eri koulutustaustoilla.
Kaikilla ei valttdmatta ole ammattiin valmistavaa tutkintoa vaan esteettisid hoitoja tarjotaan jopa yh-
den padivan mittaisella koulutuksella. Tasta heradakin kysymys, onko mahdollista saada riittdva koulu-

tus ja perehdytys muun muassa aseptiikkaan, jos koulutus kestaa lyhykaisimmillaan jopa paivan?

Esteettiselld alalla yleisimpia hoitoja ovat hyaluronihappopohjaiset injektiohoidot, jotka tunnetaan
paremmin kasitteend tdyteainehoidot. Hyaluronihappopohjaisia tdyteainehoitoja pidetaan turvallisina
vaihtoehtoina. Hoitoihin liittyy kuitenkin komplikaatioriskeja, mikali tdyteainehoitoja suorittaa luvat-
tomat henkilét sopimattomissa tiloissa vaaranlaisella pistostekniikalla tai huonolla aseptiikalla. (Ze-

gerska, Ambroziak, Ornatowska ja Baranska-Rybak 2020).
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Tdyteainehoitojen tekeminen on lisdantynyt maailmalla dramaattisesti. Kasvojen ikdantymisen ym-
martdmisen ja mahdollisuuksien lisadntyminen minimaaliseen invasiiviseen nuorentamiseen esteetti-
silld hoidoilla ovat johtaneet estetiikkateollisuuden kasvuun. (Gold 2009.) Hyaluronihappopohjaisilla
tayteaineilla voidaan korjata ian tuomia ryppyja, juonteita tai muita esteettisia haittoja (Zegarska,
Ambroziak, Ornatowska, ja Baranska-Rybak 2020). Esteettiset hoidot ovat lisdantyneet, koska asiak-
kaat haluavat nopeita tuloksia ilman pitkid toipumisaikoja. Esteettiset pistoshoidot ovat hyva ja kevy-
empi vaihtoehto, silla ne eivat vaadi pitkaa toipumisaikaa kuten taas usein plastiikkakirurgia vaatii.
(Zegarska ym. 2020.)

Aseptiikkaoppaalla kauneudenhoitoalalle on merkitysta valtakunnallisella tasolla, koska ala ei ole val-
vottua eika sitd oikein ohjaa mikaan taho. Mikaan laki ei mydskaan suoranaisesti ohjaa tai saatele
kauneudenhoitoalan toimintaa. AVI eli aluehallintovirasto ohjaa ja arvioi kuntien laatimat valvonta-
suunnitelmat terveydensuojelullisesta ndkdkulmasta. Sen liséksi, ettd AVI valvoo ndiden suunnitel-
mien toteutumista se myos tarvittaessa antaa maaraykset terveydenhaittojen poistamiseksi tai nii-
den ehkaisemiseksi. Naitd alueita ovat ihmisen elinympéristé sekd muun muassa elinympéaristéssa
esiintyvat kemialliset haittatekijat. (AVI paivitetty 2018-03-08.) Aluehallintoviraston internet sivuilla
mainitaan terveydensuojeluvalvonnan osa-alueiksi muun muassa my6s “ilmoituksenvaraiset huoneis-
tot, kuten solarium, tatuointi, kauneushoitola tai muu huoneisto, jossa harjoitetaan ihon kasittelya
tai -hoitoa”. (AVI paivitetty 2018-03-08.) Aluehallintovirasto vastaa siis epakohdista liittyen toimijaan

kohdistuneeseen valitukseen.

Terveydensuojelulain mukaan yleinen suunnittelu ja valvonnan ylin johto seka ohjaus kuuluvat sosi-
aali- ja terveysministeridlle. Sosiaali- ja terveysalan lupa- ja valvontavirasto (Valvira) ohjaa tervey-
densuojelulain nojalla annettujen saannésten toimeenpainoa ja valvontaa. (Terveydensuojelulaki
1994, § 4.) Terveysviranomainen Valvira vaatii kirjallisen ilmoituksen toiminnanharjoittajalta tdman
perustaessa sellaisen toiminnan, jolla voi olla terveydellisia vaikutuksia asiakkaille, kuten perustaessa
esimerkiksi tilan, jossa kasitelldan tai annetaan ihoon kohdistuvaa hoitoa (kuten tatuointi tai kauneu-

denhoito). Tarkastaja siis tarkastaa tilat, mutta ei vastaa itse toiminnasta. (Valvira 2017.)
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2 YLEISIMMAT ESTEETTISET HOIDOT

Esteettiselld kauneudenhoidolla pyritadn korjaamaan ulkonadssa olevia seikkoja, jotka ovat saatta-
neet alkaa vaivata henkilda itsedan. Tallaiset seikat voivat olla synnynnaisia tai ikdantymisen aiheut-
tamia muutoksia. Usein esteettisen kauneudenhoidon keinoin voidaan valttya esimerkiksi plastiikka-
kirurgisilta toimilta joko kokonaan tai siirtaa niita myéhemmaksi (Jones ja Flynn 2010, 158.) Yleisim-
mat esteettiset hoidot ovat hyaluronihappopohjaiset téyteainehoidot. Tayteainehoidot ovat ei-kirur-
gisia menetelmia nuorentamaan ikdantymisen merkkeja. Lisaksi muita esteettisia hoitoja ovat ihoa
tehokkaasti uudistavat kemialliset kuorinnat ja mikroneulaushoidot. (Zegerska ym. 2020.)
Esteettisissa hoidoissa, erityisesti hoidoissa, joissa lapaistaan iho, aseptinen toiminta korostuu, jotta
valtettaisiin hoitoon liittyvia komplikaatioita. Ja taytyykin muistaa, ettd juuri nama esille nostetut hoi-
dot ldpaisevat ihon tai kuorivat ihon pintakerrosta. Tallaiset pientoimenpide tyyppiset hoidot ovat
kasvattaneet suosiotaan muun muassa turvallisuuden, tehon seka luonnollisen lopputuloksen vuoksi
(El-Domyati, Moetaz, Abdel-Wahab, Hossam ja Hossam Aliaa 2018).

2.1  Tayteainehoidot

Tayteainehoidoissa kaytetdan pitkalti hyaluronihappojohdannaisia tayteaineita (Capodiferro, Spor-
telli, Limongelli, Dell "Olio, Tempesta, Favia ja Maiorano 2019). Hyaluronihappo on pitkaketjuinen
sokerimolekyyli (polysakkaridi), jota esiintyy luonnostaan ihmisen kehossa esimerkiksi sidekudok-
sissa (Kontis, Lacombe ja Faris 2019, 92).

Kontis ym. (2019, 92) kertovat kirjassaan “"Cosmetic Injection Techniques” hyaluronihapon olevan

nykyadn tdysin synteettistd, kun aiemmin se oli eldinperdista.

Tayteainehoidoissa ihon alle injektoidaan kirkasta hyaluronihappopohjaista geelid, jonka avulla voi-
daan silottaa ryppyja ja juonteita, seka muotoilla kasvojen piirteitd. Tayteaineilla voidaan helposti

silottaa ian tuomia muutoksia kuten uurteita ja ryppyja, liséksi voidaan tayteldistaa huulia ja saada
niihin ryhtia seka nakyvyytta. Tayteainehoitoja voidaan kayttdad myds leikkauksen ja traumaattisen

tapahtuman muovaamiin kasvoihin. (Capodiferro, ym. 2019.)

Injektoitavat hyaluronihappojohdannaiset ovatkin yleisimmin kdytettyja tdyteaineita. Vaikka lopputu-
los voi kestda jopa kuukausia, on se kuitenkin valiaikainen hyaluronihappojohdannaisen imeytyessa

lopulta kudoksiin. Lopputulosta tulee ylldpitad saanndllisilla pistoshoidoilla. (Capodiferro ym. 2019.)

Tayteaineita on olemassa eri vahvuisia, kuten esimerkiksi 15 mg/ml, joka tarkoittaa, etta siina on 15
mg hyaluronihappoa yhdessa millilitrassa (Philipp-Dormston, Hilton ja Nathan 2014). Hyaluronihapon
madra maarittadkin sen, mihin kohtaan kasvoja sitd voidaan injektoida. (Kontis, ym. 2019, 92-93,
103.) On tarkeda, etta tayteainehoitoja antavalla henkil6lla on tarpeeksi laaja tietdmys tayteaineista,
tayteaineen sisallostd seka mihin alueille kyseista tayteainetta on turvallista injektoida. Liséksi riit-
tava koulutus sisaltad myos tiedon mahdollisista komplikaatioista seka ammattitaidon toimia oikein

tilanteessa, jos komplikaatio ilmenee. (Glashofer ja Cohen 2010, 136.)
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Usein tayteaineissa on hyaluronihapon lisdksi lidokaiinia, joka samalla puuduttaa, kun injektiota an-
netaan (Kontis, ym. 2019, 92). Alalle kehitetdan jatkuvasti uusia hyaluronihappo tuotteita. Tallainen
uusi teknologia on Allerganin kehittdma ja nimedama hyaluronihappomolekyylien ristikytkentatek-
niikka, nimeltdan VYCROSS. VYCROSS teknologian avulla hyaluronihappojohdannaisista on saatu
molekyyliominaisuuksiltaan paremmiksi ja sen lopputuloksen odotetaan olevan tasaisempi kudok-
sessa. (Phillip-Dormston, ym. 2019.) Suomessa kosmeettiset tayteaineet kuten hyaluronihappo luo-
kitellaan lddkinnalliseksi laitteeksi, jolloin sen tulee olla CE-merkitty (eng. Medical device) (Fimea

s.a).

2.2 Botuliinihoito

Toinen esteettisissa hoidoissa hyvin kdytetty aine on botuliinitoksiini, tunnetummin kauppanimella
Botox. Botuliinitoksiinia injektoidaan haluttuun kasvojen lihakseen. Se on lihasrelaksantti, joka estaa
hermoimpulssin paasya lihaksiin vahentden nain lihasten liiallista supistelua, mika aiheuttaa lihaksen
relaksoitumisen (Ldaketietokeskus s.a). Vaikutusmekanismi botuliinilla on erilainen tayteainehoitoihin
verrattuna: siina missa tdyteaineet tayttavat ryppyja ja lisdavat kudosten tilavuutta, botuliini ren-
touttaa valiaikaisesti lihaksia, jotka aiheuttavat ryppyja tai vetavat kasvojen piirteitd alaspain (Sus-
mita ym. 2016). Hoidoilla voidaan hakea samankaltaista nuorentavaa lopputulosta, kuin tay-
teainehoidoillakin, mutta botoxia voidaan kayttéaa myds ladketieteessa esimerkiksi kivun hoidossa
(Matak ym. 2019). Suomessa botuliinihoitoja voi antaa ladkari tai laillistettu terveydenhuollon am-
mattihenkild, kuten sairaanhoitaja (Valvira 2019-12-03). Botuliinihoidon antaminen sairaanhoitajana
edellyttaa, ettd 1dakari on aina tavoitettavissa paikalle, koulutus on asianmukainen ja riittava ja, etta
ladkari on varmistanut riittdvan osaamisen ja mydntanyt kirjallisen luvan. Lisaksi botuliinihoitojen
antajan on tydskenneltdva terveydenhuollon yksikdssa ladkarin valvonnan alaisena. (Valvira 2019-
12-03.) Kriteerit kyseisen hoidon antamiseen ovat siis tiukemmat, kuin tayteainehoitojen antami-

seen.

2.3  Kemiallinen kuorinta

Kemiallisella kuorinnalla voidaan parantaa kasvojen ihon ulkondkéa hoitamalla muun muassa epata-
saisuuksia, pigmenttimuutoksia, aknea seka ikaan liittyvia muutoksia (Hannuksela-Svahn 2014;
Kummel ja Mért 2018, 74). Akne on talirauhasen tulehdustila ja jattda usein iholle arpia (Hannuk-
sela-Svahn 2014). Kemiallinen kuorinta uudistaa ja tasoittaa ihon pintakerrosta. Kemiallisessa kuo-
rinnassa ihon pintakerros nimensa mukaisesti kuoritaan erilaisia happoja kayttden. Kuoritun ihon
alta paljastuu uusi ihokerros. Kuorintoja on olemassa eri syvyisia, jotka jaetaan pinnallisiin, keski-
syviin ja syviin. (Kummel ja Mort 2018, 74-75.) Pinnallisilla kuorinnoilla saadaan aikaan ihon kirkas-
tuminen ja pienten ikaan liittyvien merkkien korjaaminen kuorimalla ihon paallimmainen kerros eli
epidermis, joka hieman kiihdyttda ihon omaa kollageenin muodostumista. Pinnallisessa ihon kuorin-
nassa hoitokertoja tarvitaan keskimaarin kolmesta viiteen kertaan. (Kummel ja Mért 2018, 74-75.)
Keskisyvassa kuorinnassa korjataan esimerkiksi aknearpia ja syvempia ikaantymisen merkkeja. Kes-
kisyvassa kuorinnassa kuoritaan epidermiksen lisaksi myos dermis, eli hoito ylettyy hieman syvem-

malle ihon kerrokseen. Hoidon jdlkeen iho voi ndyttda palaneelta ja turvonneelta noin parin viikon
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ajan. (Kummel ja Moért 2018, 74-75.) Syva kuorinta ulottuu pinnallista ja keskisyvaa syvemmalle
ihon dermikseen. Syva kuorinta vaalentaa ihoa ja hoidosta johtuva ihon punoitus voi kestdad muuta-
mankin kuukauden. Syvan kuorinta hoidon toteuttaa asiaan perehtynyt laakari. (Kummel ja Mort
2018, 74-75.)

2.4 Mikroneulaus

Mikroneulauksella voidaan hoitaa ikdantynytta kasvojen ihoa seka erilaisia arpia, kuten esimerkiksi
akne arpia ja raskausarpia. Raskausarvet ilmestyvat joillakin naisilla raskauden aikana ihon veny-
essa. Lisaksi mikroneulauksella hoidetaan kasvojen alueen ryppyja. (Doddaballapur, Satish 2009.)
Mikroneulauksessa iholle tuotetaan mikroskooppisen pienia “reikia”, neulankokoisia kanavia ihon
dermikseen. Esimerkking aknen hoidossa kaytettavdssa dermarollerissa on 192 mikroneulaa, jotka
ovat 0.5-1.5 mm pituisia ja 0.1 mm halkaisijaltaan. (Doddaballapur 2009.) Mikroneulauksen tavoit-
teena on stimuloida ihoa uudistumaan ja siten korjaamaan itsedan luonnollisesti. Mikroneulauksen
ansiosta verenkierto paranee ja ihosolujen uusiminen aktivoituu. (Doddaballapur 2009.) Hoito toteu-
tetaan sarjana. Hoitokertojen vali seka tarvittavat hoitokerrat maardytyvat sen mukaan, mita aluetta
on tarvetta hoitaa, esimerkiksi akneihon hoito voi tarvita kolmesta neljaan hoitokertaa. Ihon uusiutu-

minen vie aikaa ja nakyviin tuloksiin paastaankin viikkojen kuluessa. (Doddaballapur 2009.)
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ASEPTIIKKA

Aseptiikalla pyritadn ehkaisemaan infektioiden eli tulehduksellisten tilojen syntymisen ihmisessa.
Kaytannossa se tarkoittaa, ettd mikrobit poistetaan erilaisilla toimenpiteilla esimerkiksi iholta tai vali-
neistd asianmukaisella desinfiointi aineella. Tama yksinkertainen toimenpide ehkdisee mahdollisten

infektioiden syntymistd. (Saano ja Taam-Ukkonen 2018, 185.)

Tiedossa on, etta ihmisen keholla olevat mikrobit muodostavat normaaliflooran. Tdma normaali-
floora on ihmiselle hyédyllinen muun muassa puolustaessaan elimistéa vierailta elidilta. Normaali-
flooraa on joka puolella ihmisen kehoa ja nama mikrobit pyrkivatkin jokainen omalle alueelleen, ku-
ten esimerkiksi suolistoon ja siella edelleen etsiytyen omiin tehtaviinsa. (Anttila, Kaila-Mattila, Kan,
Puska ja Vihunen 2017, 67.) Tartunta tapahtuu silloin, kun taudinaiheuttajia paasee siirtymaan ihmi-
sesta toiseen esimerkiksi syljen, hien, virtsan tai muun eritteen mukana. Kaikki tartunnat eivat toki
aina aiheuta infektiota. Kun ymparisté on mikrobille otollinen, (hyva kasvualusta eli paikka, jossa
mikrobin on hyvé kasvaa ja levitd) voi mikrobi lisddntya nopeastikin. Taudinaiheuttamiskyky eli pato-
geenisuus seka mirkobien maara vaikuttavat siihen sairastuuko ihminen vai jaaké han taudin kanta-
jaksi tai levittdjaksi. (Anttila ym. 2017, 67-69.) Mikrobit kulkevat ihmisesta toiseen erilaisten kontak-
tien kautta, naita voivat olla muun muassa eritekontaktit, seka ilman kautta valittyva kontakti, esi-
merkiksi yskdisyn seurauksena syntyva pienhiukkaspilvi, joka sisaltda paljon mikrobeja. Muita mikro-
bien levidmisreitteja ovat esimerkiksi ihokosketus seka ihon ldvistavat instrumentit. Hoitoalalla tyypil-
lisesti laskimon sisdinen kanyyli, mutta oikeastaan mika tahansa ihon lavistava instrumentti voi kul-
jettaa mukanaan mikrobeita sinne, missa niita ei kaivata, jos asianmukainen aseptiikka ei ole koh-
dallaan. (Anttila ym. 2017, 69.)

Aseptinen omatunto

Huolellinen aseptiikka ja aseptisten toimintapojen oikeaoppinen hallinta seka toteutus ovat aina am-
mattilaisen vastuuntuntoista tydskentelya. Aseptinen omatunto koostuu siita, kun tyéntekija tyds-
kentelee aseptisesti oikeanlaisia toimintatapoja toteuttaen seka itsendisesti etta ilman valvontaa.
Huolellisuus tarkoittaa myds sitd, etta tyontekija osaa mydntaa ja huomata mikali hanen tydskente-
lyssaan aseptiikka ei ole taysin toteutunut. (Anttila ym 2017, 77; Lukkari, Kinnunen ja Korte 2013,
87-89.)

Siina missa aseptiikan tuntemus ja sen ottaminen osaksi jokapaivaista tydskentelya on tarkeaa,
my6s omalla asenteella ja toimilla on merkitysta. Ei siis riitd, ettd vain tiedostaa aseptiikan tarkey-
den. Oikeanlaisten materiaalien, puhdistusaineiden ja suojapukeutumisen valinta tutkittuun tietoon
perustuen takaavat jokaiselle asiakkaalle parhaan mahdollisen hoidon tason. Kun hoitoalalla puhu-
taan aseptisesta omatunnosta, tulee ensimmaisena mieleen vastuuntunto. Hoitoalalla tiedetaan,
kuinka tarkeaa on katkaista mahdolliset tartuntareitit hoidettaessa potilaita. (Anttila ym. 2017, 77;
Laine 2019; mukaillen Lukkari ym. 2013, 87—89.) Tiedon lisdksi on tarkeaa toteuttaa aseptisia tyd-

tapoja silloinkin, kun kukaan ei nae, Anttila ym. (2017, 77) kuvaavat tata ty6tapoihin sitoutumiseksi.
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3.2 Kasihygienia

Kasihygienia vahentda mikrobien siirtymista niin henkilokunnan kuin potilaidenkin valilla. Kasihygie-
nia tarkoittaa kaikkia toimenpiteitd, joilla mikrobeita pyritdan vahentamaan ja se onkin tarkein hoi-
toon liittyva infektioita ehkaiseva toimenpide. (Karma, Kinnunen, Palovaara ja Perttunen 2016, 46.)
Huolellinen kadsihygienia on kaiken aseptiikan perusta. Talla tarkoitetaan toimia, joilla tietoisesti va-
hennetdan ja ehkaistdan haitallisten mikrobien siirtyminen henkilosta toiseen. Hyva kasihygienian
yllapito on myds iso turvallisuustekija. (Kassara ym. 2005, 86: CDC 2015.) Toimenpiteiden perusta
on huolellinen kasihygienia, kuten lyhyet kynnet seka puhdas ja terve kasien iho. Aseptisessa toi-
menpiteessa ei tule kayttda sormuksia, pitkid kynsia tai kynnelle tehtya keinomateriaalia kuten ra-
kennekynsig, silla ne lisdavat kasien mikrobeja. Riskind on myds suojakasineiden rikkoutuminen.
(Rintala ja Kurvinen 2019.)

Huolelliseen kasihygieniaan kuuluu kasien oikeaoppinen peseminen. Pesuaineena kdytetaan neste-
maistd saippuaa, jossa ei ole desinfioivia ainesosia. Aluksi kadet kostutetaan haalealla vedella. Ta-
man jalkeen nestemaista saippuaa annostellaan noin 3-5 millilitraa, jota hierotaan tarkoin kaikkiin
sormiin, sormien valeihin seka ranteisiin. Huolellinen ja mikrobeja ehkaiseva pesu kestaa noin 20-30
sekuntia. Pesun jélkeen saippua huuhdotaan huolellisesti sormista ranteisiin pdin ja vesihana jate-
taan valumaan. Kdsien kuivaaminen on hyva suorittaa kertakayttoiselld kdsipyyhepaperilla ihoa ta-
puttaen. (Henttonen ym. 2019, 110-111; CDC 2015.) On tarkeda huomioida, ettd kadet tulevat huo-
lellisesti kuivatuksi, koska marat kadet ovat hyva kasvu- ja levitysalusta haitallisille mikrobeille. Lo-
puksi vesihana suljetaan kasipyyhepaperilla, jolla kddet on kuivattu. Nain toimimalla valtytdan kasien
uudelleen kontaminoitumiselta. (Henttonen ym. 2019, 110-111; CDC 2015.)
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« Ennen ruoanlaittoa ja ruokailua
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« Kun olet yskinyt, niistanyt tai aivastanut
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6. Kuivaa kétesi huolellisesti kdsipyyhepaperilla

suuri

vaikutus

7. Sulje hana kisipyyhepaperilla

Terveyden ja
www.thl.fi/kasienpesuohje hyvinvoinnin laitos

KUVA 1. Kasienpesuohje (THL 2020, CC BY)

Kasihuuhteen kayttd, eli kdsien desinfioiminen on tehokas tapa torjua mikrobeja, joita kasien kautta
voi levittya. Alkoholipohjainen valmiste tuhoaa bakteerit ja monet virukset. Kasihuuhteen teho pe-
rustuu siihen, kuinka pitkadn ainetta hierotaan kasiin, jolloin vaikutus perustuu alkoholin haihtumi-
seen. Useimmat kdsihuuhteet sisdltédvat myds ihoa hoitavia ainesosia kuten glyserolia. (Henttonen
ym. 2019, 112.) Kasien desinfiointi tulee suorittaa kasien pesun jalkeen. Ennen ja jalkeen jokaista
asiakas kontaktia, saman asiakkaan hoidossa siirryttaessa alueelta toiselle likaisesta puhtaampaan,
koskettaessa eri tyvalineiden valissa lahiymparistoon ja asiakkaaseen, aina ennen toimenpidetta ja
sen jalkeen sekad suojainten kuten hanskojen ja suu-nendsuojan laiton ja riisumisen yhteydessa.
(Karma, Kinnunen, Palovaara ja Perttunen 2016.) Kasien desinfioinnissa on tarkead, ettd huuhde
hierotaan kuiville kasille. Huuhdetta annostellaan kourallinen, tarkoituksena hieroa tédma huolellisesti

kdyden lapi ranteet, kaikki sormet, niiden valit ja my&s kynnet seka niiden aluset. Kasia on suotavaa
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desinfioida 20-30 sekuntia esimerkiksi Dr. Hegasy Medical Illustrator kuvan (KUVA 2) mukaista liike-
sarjaa toistaen. Annostellessa kdsihuuhdetta pulloa tulisi kasitelld mahdollisimman aseptisesti. Var-
min tapa pumpata riittdva annos on esimerkiksi kyynarpaalla, mikali kdytossa on kyseenomainen
annostelija. Kun haluttu maara huuhdetta on saatu kdmmenelle, upotetaan siihen kaikki toisen ka-
den sormet ja sama toistetaan toisen kdden sormille. Téaman jalkeen huuhdetta ldhdetdan levitta-
maan kaikkialle kdmmeniin hieromalla kasia vastakkain. Tassa vaiheessa kannattaa siirtya hiero-
maan peukalot seka niista siirtya hieromaan kammenselat huomioiden sormien valit. Lopuksi vield

sormet taivutetaan vastakkain ja hierotaan yhteen. (Henttonen ym. 2019, 112.)

Hand Disinfection

KUVA 2. Kasien desinfiointiohje (Dr. Hegasy Medical Illustrator s.a CC BY-SA)

3.2.1 Suojakasineiden kayttd

Asianmukaisella kertakayttoisella suojakasineiden kaytolla tydntekija turvaa, ettei infektion aiheutta-
jia siirry asiakkaaseen toimenpiteen aikana. Suojakasineet suojaavat myos tydntekijaa itseaan, ettei

han itse altistu ihoa arsyttaville kemikaaleille tai muille aineille. (Lukkari, ym. 2013, 214.)

Aluehallintovirasto on laatinut oppaan, osana tydsuojelua siitd, kuinka ja milla perustein valitaan
suojakadsineet, joissa on riittdva suoja. Kdsineitd valittaessa tulee huomioida ainakin se, milta kysei-
sessad yksikdssa pyritddn suojautumaan (esimerkiksi kemikaalit tai biologiset tekijat). (Aluehallintovi-
rasto 2010, 5.) Aluehallintoviraston (2010, 6) ohjeiden mukaan kasineiden valintaan vaikuttavat ai-
nakin sopivuus tarkoitettuun tydhén, kasineen kestavyys ja tiiviys seka mahdolliset haittavaikutuk-
set, kuten ihottumat/allergiat. Suojakasineen tiiviyttd voidaan kuvata kolmella tasolla (1-3), joista
kolme (3) on paras. Se ilmaisee kuinka hyvin se estda kemikaalien tai mikro-organismien lapaisyn
suojakasineissa olevien reikien tai huokosten kautta. Lapadisevyys taas kertoo, missa ajassa testike-
mikaali lapadisee kdsinemateriaalin (Aluehallintovirasto 2010, 9).
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Jos toimenpide vaatisi steriilin menettelyn toimintatapa olisi puhtaaseen verrattuna erilainen. Tarkoi-
tuksena olisi poistaa kaikki elavat mikrobit, bakteerit seka sieni-itiét niin iholta, jolle toimenpide teh-
daan, kuin my0os valineistd, joita toimenpiteen toteuttamiseen vaaditaan. Toimenpiteen aikana tulisi
huomioida, etta steriilit valineet ja toimintatavat myds pysyvat ja yllapitavat steriiliyttd aiheuttamatta
kontaminioitumista eli ndiden mikrobien ym. padsya epatoivottuun paikkaan, kuten kasineiden vali-
tykselld, vaikkapa ruiskuun tai neulaan. (Lukkari ym. 2013, 296-300; Rintala ja Kurvinen 2019.)

3.2.2 Suojakasineet — eri materiaalit

Suojakasineita on olemassa erilaisia, eri materiaaleista valmistettuja ja eri kayttétarkoituksiin tarkoi-
tettuja. Seuraavaksi esittelemme lyhyesti erilaisia suojakasineita, jotka ovat terveydenhuoltoalallakin
yleisesti kaytettyja tehdaspuhtaita kasineitd. Tiedot on mukaillen listattu alle Aluehallintoviraston
(2010, 11) oppaasta.

¢ Luonnonkumista valmistetut suojakasineet ovat joustavat ja kestavat melko hyvin viiltoja.
Ne kestavat myds monia vesiliukoisia aineita (mm. epdorgaanisia happoja ja emaksia). Eivat
kuitenkaan kesta veteen liukenemattomia nesteitd, kuten 6ljya. Aiheuttavat allergiaoireita.

e Neopreenikumista valmistetut kasineet ovat synteettista kumia. Ovat joustavat ja kimmoisat.
Neopreenikasineet ovat usein mustia. Sietda kuumuutta ja kylmyyttd hyvin. Ei sovellu luon-
nonkumiallergikolle. Kestda hyvin muun muassa epaorgaanisia ja orgaanisia happoja.

e Nitriili- eli akryylinitriilibutadieenikumi, joka on synteettistd kumia. Markkinoilla eri vahvuisia
kasineitd. Kestaa yleensa hyvin terdvia esineitd. Pitava tartuntaote. Vdhan allergiaoireita ai-

heuttava. Kestda hyvin muun muassa happoja, emaksia ja 6ljypohjaisia tuotteita.

3.2.3 Steriilit kdsineet

Steriilien kasineiden pukeminen on eri asia kuin tehdaspuhtaiden kasineiden pukeminen. Pakkauk-
setkin eroavat keskenaan. Sterilit ovat yksittéis pakattuja, kun taas tehdaspuhtaat kasineet ovat pa-
ketissa, jossa on useampi kappale kyseisia kdsineitd. (Lukkari, ym. 2013, 214-215.) Steriilit kdsineet
kasissa kaikkien valineiden on oltava jo kayttévalmiina steriililld poydalla (Lukkari, ym. 2014, 298-
301). Steriileilla kasineilla ei voi koskea poytien pintoja, avata kaappeja tai ottaa tarvikkeita kaa-
peista. Onkin tarkeda, etta ymmarretaan steriilin ja puhtaan ero. Steriilin alueen luominen ja sen
yllapitdminen kuuluu sairaanhoitajan erityisosaamis alueeseen leikkaushoitotydssa. (Lukkari ym.
2013, 213 - 217, 298 — 301.)

3.3 Desinfektioaineet

Desinfiointi aineita on olemassa erilaisia ja erilaisiin kayttokohteisiin. Kasien desinfiointiin kaytetdan
yhtena vaihtoehtona Desinfektol G:td, joka on etanolipohjainen kasihuuhde. Sen kayttdalueena on
niin tavanomainen kuin kirurginenkin kasien desinfiointi. (Berner s.a.)

Ihon puhdistukseen ennen injektiohoitoja kdytetaan siihen tarkoitettua desinfektioainetta. Tallaisia
ovat Desinfektol P, jota kaytetdan iholle ja pinnoille. Se on etanolipohjainen desinfektioaine, jolla
voidaan desinfioida ihon lisaksi my®s tarvikkeita ja pintoja. (Berber s.a.) Lisdksi toinen vaihtoehto

samaisella kayttotarkoituksella voi olla Neoamisept (Itsehoitoapteekki s.a).
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Kun puhdistetaan limakalvojen aluetta tai suuta, kdytetdaan yleisimmin Desinfektol H:ta, joka on
myds etanolipohjainen ja lahes tuoksuton. Silld voidaan puhdistaa my6s pienid ihovammoja. (Berner
s.a.) Tosin Rintala ja Kurvinen (2019) tuovat artikkelissaan esille, etta limakalvoihin kohdistuvissa
toimenpiteissad puhdistus tapahtuu steriililla keittosuolalla tai vedella.

Perioperatiiviseen kayttdon on yleisimmin kaytdssa Dilutus80 (A12t), jota kaytetdan aina kirurgisissa
steriileissa toimenpiteissa seka instrumenttien desinfioinnissa. Se on denaturoitu etanoliliuos. (Ber-

ner s.a.)

1]

DESINFEKTOL

Desinfektioaine iholle sekd .
aketieteellisille instrument®

KUVA 3. Desinfektol-p (Lindqvist 2020). Desinfektol P ihon ja pintojen desinfektioon (Berner s.a.)

SDESINFEKTOL

Kasihuuhde
Handdesinfektion

St glyseroloja betosnis ‘
It

‘Shcerloch et

-

KUVA 4. Desinfektol-g (Lindgvist 2020). Desinfektol G kasien desinfioimiseen, sisaltda ihoa hoitavaa
glyserolia (Berner s.a.)
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e

Amisept

Desinfioimisaine
Deuintektionamedel

KUVA 5. Neoamisept (Lindgvist 2020). Neo-amisept ihon ja pintojen yleisdesinfiointiin (Itsehoitoap-
teekki s.a.)

toimenpide

Aseptinen toiminta on ensiarvoisen tarkead. Neulaa tai kanyylia, jolla injektoidaan ihon Iapi, ei tule
koskettaa. Ihoalue tulee puhdistaa alkoholilla riittdvan levedltd alueelta, jotta varsinkin pitkalla ka-
nyylilla hoitoa tehdessa, kanyyli ei lepaa ihoa vasten mika suurentaa infektioriskia, kun mahdollista
kontaminoitua kanyylia tydnnetdan ihon sisaan. Neuloja ja kanyyleita suositellaan vaihtamaan use-
asti kdytettdessa useita pistoksia. Kertakayttoiset steriilit sideharsotaitokset ovat kateva, turvallinen
ja puhdas tapa ihoa pyyhittaessa hoidon aikana. (Heydenrych, Kapoor, Boulle, Goodman, Swift, Ku-
mar ja Rahman 2018; mukaillen Lukkari ym. 2013, 293.)

Toimenpiteeseen valmistautuessa on hyva suunnitella ennakkoon ainakin se mitd tavaroita kysei-
seen toimenpiteeseen tarvitaan. Ennakkovalmistautuminen rauhassa vahentaa riskia valineiden kon-
taminoitumiselle ja asiakkaan ja hoitajan valiselle keskustelulle ja@ enemman aikaa. (Rintala ja Kur-
vinen 2019; mukaillen Lukkari ym. 2013, 235-236.)

Apupdyta on hyva puhdistaa aina, kun aloittaa uutta toimenpidettd. Ennen apupdydan puhdistamista
omien kasien desinfiointi esimerkiksi Desinfektol G:lla on tarpeen. Pdyta tulisi puhdistaa sille vara-
tulla desinfiointi aineella, kuten esimerkiksi Desinfektol P:lla. Kun pdyta on desinfioitu voi sille laittaa
tarvittavat vélineet riippuen aina siitd mihin toimenpiteeseen ollaan valmistautumassa. (Mukaillen
Rintala ja Kurvinen 2019; mukaillen Lukkari ym. 2013, 213, 266.)

Asiakkaan ihon kunto on tarkeda tarkistaa joka kerta, jotta valittu toimenpide voidaan toteuttaa tur-
vallisesti. Asiakas my6s ohjataan mukavaan asentoon, yleensa potilastuoliin, jossa asiakas voi maata
hyvassa asennossa ja toimenpiteen tekijalle mahdollistuu ergonomisempi asento. Kun toimenpide on

alkamassa, kadet desinfioidaan ennen ja jalkeen suu-nendsuojan laiton yhteydessa. Suu-nendsuoja
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suojaa niin toimenpidettd tekevaa henkildéa kuin asiakastakin, kun pienet hiukkaset eivat paase liik-
kumaan heidan valilldan. Kadet desinfioidaan aina ennen ja jalkeen tehdaspuhtaiden kasineiden ka-
teen laittoa esimerkiksi edelld mainitulla Desinfektol G:lla. Toimenpiteen jdlkeen kaytetyt valineet
havitetadn asianmukaisesti, teravat jatteet pistojateastiaan ja muut roskiin. (Mukaillen Rintala ja
Kurvinen 2019; mukaillen Lukkari ym. 2013, 210, 213.)

3.5 Hoitoympariston turvallisuus

Valviran terveydensuojelun valvontaohjeisto (Aalto 2014-12-15, 2) ohjeistaa niita yksityisia yrittdjia,
jotka tarjoavat erityisesti ihoa lapaisevia hoitoja tai palveluita, kuten esimerkiksi kauneushoitolat ja
tatuointiliikkeet, kiinnittdmaan erityista huomiota tilojen tarkastamiseen ja varustamiseen. Ihoa la-
paisevissa hoidoissa infektioriski on suuri, kun infektion aiheuttaja voi valittyd kontaminoiduista ty6-
vdlineistd, epdhygieenisista tydtavoista tai toimenpidetiloista (Aalto 2014-12-15, 2). Toimenpiteitd
tehtdvissa tiloissa on pidettava ylla huolellista siisteytta ja puhtautta. Tydntekijan tulee huolehtia
ettd, vdlineet, joilla siivoaminen suoritetaan, tulee olla puhtaita. Tyontekija on velvollinen huolehti-
maan siivousvalineiden asianmukaisuudesta. Toimenpidetilojen pintamateriaaliksi suositellaan hel-
posti puhdistettavia pintoja, koska ne eivat mahdollista mikrobien kiinnittymista niin helposti kuin
epatasainen tydskentelytaso. Kosketustartuntariskin ehkdisemiseksi huolellinen tilan ja tydskentely-
pintojen puhdistus on merkittava tekija ennalta ehkaistdessa bakteerien ja viruksien leviamista,
koska joissakin tapauksissa ndma ovat leviamiskelpoisia jopa kuukausia, mikali kasvualusta sen
mahdollistaa. Toimenpiteen jalkeen toimenpidetuoli tulee pyyhkié jokaisen asiakkaan valilla. (Mukail-
len Aalto 2014-12-15, 3-5, 7-8; mukaillen Lukkari ym 2013, 355.)

Koska ty6skentely painottuu puhtautta vaativiin olosuhteisiin, tulee hoitoymparistdn siisteyteen kiin-
nittad tarkasti huomiota paivittdin. Kun tydskennelladn aseptisesti oikein, noudatetaan tietynlaisia
aseptisia tydtapoja. Naitd aseptisia tyétapoja ovat eteneminen puhtaasta likaiseen. Esimerkiksi huo-
mioidaan kasvojen oikeaoppinen puhdistaminen. Kiinnitetdan myds huomiota omaan valmistautumi-
seen, kuten kasihygieniaan ja suojapukeutumiseen. Lisaksi tilan hyva valaistus on térkeaa hoitoja
tehdessa, koska valaistus lisad nakyvyytta. Asianmukaisten valineiden varaaminen ja niiden oikeaop-
pinen kasittely seka toimenpiteen suunnittelun huomioiminen jo etukdteen on tarkeda. Suunnitel-
mallisuus omassa toiminnassa auttaa suorittamaan toimenpiteen tehokkaasti ja aseptisesti. (Anttila
ym. 2017, 86-87; Rintala ja Kurvinen 2019.)

Yksinkertaiset menetelmat, kuten etukateen suunnittelu (minkalainen toimenpide, mita valineita tar-
vitsen jne.) auttavat vahentamaan infektioiden riskia ja liséksi toimenpide saadaan tehokkaasti suo-
ritettua, kun tarvittavia valineita ei tarvitse hakea sita mukaa kun niita tarvitaan. Kaikki edeltavat
toimenpiteet edesauttavat aseptiikan yllapitoa seka tuovat tyéskentelyyn myos turvallisuutta. Asiak-
kaan ohjaamisen lisaksi myds ymparistolla on merkityksensd. Rauhallinen ja siisti ymparisté on pa-
rempi kuin kiireinen tunnelma ja epasiistit ja likaiset tilat. (Saano ja Taam-Ukkonen 2018, 185; Yli-
tupa 2017.)
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Pistavat ja viiltdvat hoidoissa kaytetyt tarvikkeet on havitettdva asianmukaisesti. Neulat, lasiampullit
ynna muut valineet huolehditaan sarmajateastiaan valittdbmasti kdyton jalkeen. Sarmdjateastian tar-
koituksena on antaa tyontekijalle turvallinen pistavan tai viiltdvan esineen havitys mahdollisuus. Kay-
ton jalkeen neulaa ei hylsytetd, eli laiteta takaisin suojatulppaan, vaan neula pudotetaan suoraan
sdrmajateastiaan koskematta neulaan. Tama havitystapa mahdollistaa neulanpistotapaturmien mini-
moimisen. (Saano ja Taam-Ukkonen 2018, 189; mukaillen Lukkari ym. 2013, 353, 355.) Kodinomai-
sessa ymparistdssa neulojen havitys tapahtuu siten, etta neulat kerdtaan esimerkiksi suljettavaan
lasipurkkiin ja toimitetaan apteekkiin henkilékunnan kautta toimitettavaksi lIadkejatteiden kasittelylai-
tokselle (Apteekki s.a).

Hoitoympariston turvallisuuteen kuuluu myds, etta tyontekija on kiinnostunut huolehtimaan omasta
henkilokohtaisesta hygieniastaan. Tydntekijan henkildkohtaisella hygienialla on suuri merkitys hoito-
tyota tehdessa, seka infektioiden ehkaisyssa. Talla tarkoitetaan tietoista henkilokohtaisen puhtauden
omatoimista yllapitamistd esimerkiksi sadnnélliselld suihkussa kdymiselld ja ihon kunnon yllapitami-
selld. Huolehditaan hiusten pesusta, intiimihygieniasta, seka nena- ja suuhygieniasta. Henkild huo-
lehtii myds vaatteidensa puhtaudesta. Huoliteltuun ulkoasuun kuuluu myds, ettd kdsien iho on ehyt
ja kynnet lyhyet. Pitkat hiukset tulisi pitda kiinni ja voimakkaiden tuoksujen kayttoéa tulisi valttaa.
(Kassara ym. 2005, 67—-68). Suojavaatteen tarkoituksena on suojata seka tyontekijaa, ettd asiakasta
ja tata kautta ehkaista infektiotartuntoja henkilokunnan, asiakkaan ja ympariston valilla. Useimmiten
suojavaate on monikayttdinen ja puhdas, mutta ehdotonta aseptiikkaa vaativissa toimenpiteissa kay-
tdssa on kertakayttoiset tehdaspuhtaat tai steriilit suojavaatteet. (Kassara ym. 2005, 62-67; Rintala
ja Kurvinen 2019; mukaillen Lukkari ym. 2013, 214—215.)

Valviran valvontaohjeistuksen (Aalto 2014-12-15, 2) mukaan "terveydenhuollon toimitilat eivat kuulu
terveydensuojelulainsdéddannén mukaiseen ilmoitusmenettelyyn eika kunnan terveydensuojeluviran-
omaisella ole terveydensuojelulainsaadanntssa maariteltya toimivaltaa tarkastaa naita toimitiloja”.
Toiminta on siis kirjallisen ilmoituksen varassa. Terveydensuojeluviranomainen tarkastaa ilmoituksen
ja antaa tarvittaessa terveyshaittojen ehkdisemiseksi tarpeelliset maaraykset ja tekee paatoéksen.
Tarvittaessa terveydensuojeluviranomainen voi kieltda toiminnan harjoittamisen, jos terveyshaittaa
ei voida estda. (Aalto 2014-12-15, 2; Terveydensuojelulaki 1994, § 13.) Valviran valvontaohjeistus
(Aalto 2014-12-15, 2) huomauttaa, etta CE-merkittyja laitteita ja tarvikkeita kayttavia terveyden-
huollon ammattilaisia (kuten sairaanhoitajia) velvoittaa laissa sédadetyt laitteiden ammattimaisia
kayttajia velvoittavat maaraykset, kuten vaaratilanteen ilmoittaminen, vaikka laitetta tai tarvikkeita
kaytettaisiinkin muuhun kuin terveydelliseen tarkoitukseen, kuten kosmeettisen toimenpiteen yhtey-
dessa (kts. kappale 2.1 tayteainehoidot, CE-merkintd). Jos laitteita kdytetdan vaarin, vastoin valmis-
tajan ohjeita, siirtyy vastuu kayttdjalle. (Aalto, 2014-12-15, 2; Laki terveydenhuollon laitteista ja tar-
vikkeista 2010, § 24.)
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4 TURVALLISUUS ESTEETTISISSA HOIDOISSA

Esteettisiin kauneushoitoihin liittyy myos riskeja ja siksi hoitoja toteutettaessa on térkeaa huomioida
oikeanlainen aseptisuus, oikeanlainen pistotekniikka, seka osattava kasvojen tai hoidettavan alueen
anatomia. Olisi ennen kaikkea tarkead, etta hoitoja antava henkilé on koulutettu asianmukaisesti
toteuttamaan esteettisia kauneushoitoja. (Zegerska ym. 2020; Glashofer ja Cohen 2010, 136.)
Toistaiseksi esteettisia pistoshoitoja Suomessa voi antaa kuka vain, millaisella koulutustaustalla ta-
hansa. Tahan on kuitenkin tulevaisuudessa suunnitteilla muutos tai ainakin se on herattanyt keskus-
telua siita, etta vain terveydenhuollon ammattilainen saisi tehda kyseisia ihoa lapaisevia pistoshoi-
toja. 11/2019 on ollut kauneudenhoitoalan valvontakoulutus, jossa eri viranomaiset ovat esittédneet
oman nakokantansa. Koulutuksen jarjesti Valvira ja aluehallintovirasto ja se oli suunnattu kuntien
ymparistdterveydenhuollon valvontayksikoille. (Valvira 2019-12-03.) Koulutuksessa nahtiin, etta eri
viranomaisvalvonnan tahojen yhteistyo ja tiedonvaihdon kehittéminen on tarpeellista (Valvira 2019-
12-03).

Tdyteainehoitojen yleistyttya on ndillakin leveysasteilla avattu klinikoita joihin asiakas voi kavella si-
saan ilman varattua aikaa. Tallaiset klinikat ovatkin yleistyneet muun muassa Ruotsissa, jossa es-
teettista hoitoa antavan henkilén ei tarvitse olla koulutukseltaan terveydenhuollon ammattilainen.
Talloin kohonnut riski komplikaatioille kasvaa, koska palveluntarjoajalla ei valttamatta ole tunte-

musta kasvojen alueen hermoradoista tai anatomiasta (Collin ja Amini 2011-05-25).

4.1 Komplikaatiot

Hyaluronihappopohjaiset tayteainehoidot ovat nousseet suosioon myds niiden vahdisten haittojen
vuoksi. Suurimmalle osalle ihmisista téyteainehoidot ovat hyvin turvallisia ja hoitojen vaikutukset
ovat ennustettavissa. Hoitojen lisdantyvyys aiheuttaa kuitenkin my&s haittavaikutuksia kuten kompli-
kaatioita. (Zegarska ym. 2020; Glashofer ja Cohen 2010, 121-122.)

Esteettisia injektiohoitoja tehdessé on olemassa komplikaatioriskejd. Yksi merkittava asia infektion
ehkdisyssa on oikeaoppinen aseptisuus. Muita komplikaatio riskitekijoitéd ovat varaanlainen injek-
tiotekniikka, kehon reaktio vierasesineeseen eli tassa tapauksessa tdyteaineeseen tai asiakkaan ana-
tomiset muutokset tai erilaisuudet. (Glashofer ja Cohen 2010, 122; mukaillen Jones ja Flynn 2010,
169-170; Zegarska ym. 2020.) Komplikaatio voi ilmeta injektiohoidon jalkeen valittomasti tai 3-5
vuorokauden jdlkeen. Lisaksi voi ilmaantua mydhdisempia komplikaatioita jopa useiden viikkojen tai
kuukausien (jopa vuosien) jalkeen. Hyaluronihapon injektoimisen jalkeen lievempia komplikaatioita
ovat mm. iholla nakyvat kohoumat, yliherkkyysreaktiot, arpeutuminen, granulooma, jatkuva turvo-
tus, infektio ja biofilmi. Vaarallisempia komplikaatioita ovat verisuonikomplikaatiot eli kun tayteai-
netta injektoitaessa joutuu verisuoneen tai sita joutuu verisuonen Idheisyyteen liian paljon tukkien
nain verisuonen. Tastd voi seurata vakava komplikaatio, nekroosi eli kudoksen kuolio. (Glashofer ja
Cohen 2010, 125-134; Jones ja Flynn 2010, 169-170; Zegarska ym. 2020.) Geelimaisen tdyteaineen
joutuminen happea kuljettavan valtimon sisalle, voi estaa veren kulkemisen suonessa. Tama taas voi
estda hapen kulkeutumisen kudoksiin. Tallaisia verisuonikomplikaatioiden oireita voivat olla osittai-

nen tai taydellinen kudoksien nekroosi, pysyva arpikudos, ndkohairiot ja jopa sokeus. (Glashofer ja
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Cohen 2010, 134; Van Loghem, Fourche ja Thouis 2010.) Komplikaation varhainen tunnistaminen
voi estda pysyvia haittoja (Glashofer ja Cohen 2010, 121-122; Jones ja Flynn 2010, 169-170; Ze-
garska ym. 2020). Esteettisten kasvojen injektiohoitojen lisadntyvyys on lisannyt myos naita harvi-
naisia erittdin vakavia komplikaatioita kuten nakéhairiét ja sokeutuminen. Suurimmat riskialueet nai-
hin komplikaatioihin kasvoilla ovat glabella (kulmakarvojen valinen alue) seka nendn seutu, johtuen
siitd, etta kasvojen paavaltiomot kulkevat nailld alueilla. (McCann, BPharm, MBBS, FRACG 2019.)
Tayteainehoitoja tehdessé tulee huomioida, jos asiakkaalle on ennestdan tehty samalle alueelle tay-
teainehoitoa. On tarkea tietda asiakkaan tdyteainehoito historia ja onko asiakkaalla useampaa eri
tayteainetta jo samalla alueella. Vaikkakin useimmat hyaluronihappopohjaiset tayteaineet soveltuvat
paadllekain, useiden eri merkkien tayteaineen kerrostamista tulee harkita. (Heydenrych, Kapoor,
Boulle, Goodman, Swift, Kumar ja Rahman 2018.) Lisdksi yksi komplikaatio on niin kutsuttu Tyndall-
ilmié mika voi ilmetd, kun téyteainetta injektoidaan liian pinnallisesti. Téma erottuu sinertavana va-
rind ihossa valonsateiden osuessa siihen, koska geelimdinen lapindkyva tayteaine on liian pinnassa.
(Jones ja Flynn 2010, 169.)

Injektion antajan tulee osata valita oikean kokoinen ruisku seka tulkita ruiskun mitta-asteikkoa. Li-
saksi on osattava arvioida oikea pistopaikka ja pistopaikan syvyys, oikean kokoinen neula (yksikkéna
gauge) seka pistettavan aineen paksuus. (Saano ja Taam-Ukkonen 2018, 223; Dzirba, Goniewicz ja
Misztal-Okonska 2018, 134.) Injektion antajan on myds muistettava, etta laakeaine vedetaéan eri
neulalla ja pistetadn eri neulalla. Ampullista lasisen kaulan katkaisun jalkeen injektoitava aine vede-
taan suodatinneulalla. Tallgin pienet lasin muruset eivat padse ruiskuun ja sita kautta injektoitavan
aineen mukana kudokseen. Kun injektoitava aine vedetdan lagenulasta valitaan suodatinneula,
koska injektoitava aine vedetadn kumikorkin lapi. Tallin pienet kumikorkin palaset eivat paase ruis-
kun sisdan ja sité kautta injektoitavan aineen mukana kudokseen. (Saano ja Taam-Ukkonen 2018,
224.)

Tayteainehoidoissa nimenomaan tdyteaine eli filleri injektoidaan neulalla tai kanyylilla ihon alle eli
kudoksiin. Tata kutsutaan kajoavaksi hoidoksi ja onkin tarkedaa ymmartaa aseptiikan merkitys téllai-
sissa ihoa lapaisevissa hoidoissa. Huolimattomuus ja tietamattémyys voivat aiheuttaa erilaisia komp-
likaatioita. (Dzirba, Goniewicz ja Misztal-Okonska 2018, 132—-134.)

Injektoitava aine voidaan pistda eri tavoilla, kuten ihon alle (subcutaneous), lihakseen (intramuscu-
laris), laskimoon (intravenosa) ja luuytimeen (intraosseous) (Dzirba, Goniewicz ja Misztal-Okonska
2018, 132-134). On hyva huomioida myds se, ettd injektoitava aine voidaan ihon alle piston liséksi
pistda my0s ihon sisadn eli intradermaalisesti. Injektion antajan tulee ymmartaa ja osata tunnistaa
erilaiset pistotavat eri kerroksiin, eli pistadké injektion ihon sisaan, ihon alle, lihakseen vai luun pin-
nalle asti. Taman huomioiminen korostuu erityisesti, kun menndan riskialttiimmille alueille kuten alu-

eille, jossa kulkevat kasvojen paasuonet, valtimot ja laskimot. (Saano ja Taam-Ukkonen 2018, 222).
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Aspirointi

Aspiraatio on ennen tdyteaineen injektoimista suoritettava kliininen testi. Se tapahtuu injektoitaessa
vetdamalla ruiskun mantaa yléspdin. Testilld madritetdan, onko neulan karki verisuonen sisalla ja silla
voidaan vahentaa verisuonen sisdisia injektioita, mika lisad injektoimisen turvallisuutta. Aspiroidessa
neulan tyvessa nakyva veri osoittaa suurta todennakdisyytta, ettd neula on verisuonessa, jolloin in-
jektio on keskeytettdva ja vaihdettava pistospaikkaa. (Van Loghem ym. 2017.)

Van Logheimin tutkimuksessa testattiin aspirointia ja tutkittiin, onko aspiroinnin luotettavuudella
eroa aspiroinnin kestolla. Verrattiin 1 sekunnin ja 10 sekunnin aspiroinnin kestoa. 10 sekunnin aspi-
raatiolla saatiin 63 % luotettava tulos. Kun taas aspiraation kesto oli 1 sekunnin, tulos luotettavuu-
desta laski 33 %:iin. Tasta voidaan siis paatelld, etta pidempi kestoinen aspirointi antaa luotetta-

vampaa tietoa siitd, etta injektoitaessa neula ei olisi suonessa. (Van Loghem ym. 2017.)

4.4 Asiakkaan ohjaus

Toimenpiteeseen valmistautuminen Iahtee jo siitd, kun asiakas ensimmadisen kerran ottaa palvelun-
tarjoajaan yhteytta. Ensin sovitaan konsultaatioaika, jossa asiakas kertoo, etta millaisia muutoksia
toivoisi, jonka jalkeen palveluntarjoaja osaa tarjota oikeanlaista palvelua asiakkaalle. Konsultaatioon
tulisi varata riittavasti aikaa, jotta niin asiakas kuin palveluntarjoajakin paasevat yhteisymmarykseen
siita, millaisia toiveita asiakkaalla on. Lisdksi palveluntarjoaja ehtii kertoa tulevasta toimenpiteesta,

sen kulusta sekd mahdollisista komplikaatioista. (Werschler 2010, 4-6.)

Ennen tayteainehoidon antamista on tarkea selvittaa asiakkaalta:

e Raskaus ja imetys. Tuotteiden turvallisuutta ei ole tutkittu raskauden tai imetyksen aikana.

e Arven liikakasvu, kelioidi taipumus. Tuotteiden injektoiminen voi aiheuttaa téllaisessa ta-
pauksessa arpimuutoksia.

e Muiden esteettisten hoitojen kuten laserin tai kemiallisten kuorintojen ottaminen samanai-
kaisesti tayteainehoidon kanssa voi kasvattaa mahdollista tulehdusriskia.

o Ihoalueiden kunto. Ihoalueet tulee olla ehjat injektioalueilta, jotta véltytadn sivuvaikutuk-
silta.

e Kehon immuunijarjestelmaan vaikuttava laakehoito. Téma voi lisatd infektioriskia.

e Veren hyytymistekijaén vaikuttava ladkehoito. Ibuprofeiini kuten Burana tai muu veren

ohennuslaakitys voivat lisatd verenvuotoa ja turvotusta pistoskohdassa. (Allergan 2020.)

Esteettisia hoitoja antaessa on tarkeda ohjeistaa asiakasta noudattamaan oikein jalkihoitoa. Talléin

voidaan minimoida myds komplikaatioita mm. pistetyn ihoalueen infektoituminen.

e Hoidon jalkeen asiakkaan tulisi valttda liikuntaa, hikoilua ja alkoholijuomia yhden vuorokau-
den ajan.
e Hoidetulle ihoalueelle ei tulisi kayttda meikkia ja ihon koskettelua tulisi valttaa 12 tunnin

ajan hoidon jalkeen.
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e Altistumista auringolle ja kuumuudelle (my6s saunominen) tulisi valttda kahden viikon ajan.

e Asiakasta tulee informoida yleisistd hoidon jdlkeisistd ihon reaktioista kuten hoidetun alueen
punoitus, turvotus, kuumotus, kutina tai kihelmdinti. Ja lisdksi mahdolliset mustelmat ovat
my6s mahdollisia. (Allergan 2020.)

e Mahdolliset infektion merkit tulee kertoa asiakkaalle. Tulehduksen merkkeja ovat yleisesti
pitkittynyt kuumotus, punoitus ja kipu. Myds kuume voi olla tulehduksen oire. Iho voi myds
tuntua pingottuneelta ja vuotaa kudosnestettd. Perusterveydenhuollossa sairaanhoitaja tai
laakari arvioi tulehtuneen alueen. Ladkari maaraa tarvittaessa antibioottikuurin ihoinfektion
hoitamiseksi. (Saarelma 2020-05-07.)
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5 KEHITTAMISTYON TARKOITUS JA TAVOITE

Opinnaytetytn tarkoituksena oli tuottaa kauneudenhoitoalan tydntekijoille selked opas aseptisesta
tyoskentelysta esteettisissa pientoimenpiteissa oman tyonsa tueksi. Opinndytetydn tavoitteena oli
myos lisdtd ja parantaa aseptista tydskentelya ja turvallisuutta kauneudenhoitoalan pientoimenpi-
teissa tarjoten jotain konkreettista tukemaan teoriaa oppaan muodossa. Liséksi tavoitteena oli kas-
vattaa tietoutta yleisimmistd kauneudenhoitoalan tarjoamista kajoavista hoidoista seka tuoda esille,
kuinka tarkedaa on ymmartaa ja tietda mita on tekemadssa ja miksi. Kohderyhmana olivat niin kau-
neudenhoitoalla jo tydskentelevat, alalle opiskelevat tai alaa harkitsevat, mutta muullekin yleisélle
tuomaan tietoa ja ymmartamystd aseptiikan merkityksesta alalla, joka on jo kasvattanut suosiotaan
hurjasti viime vuosien aikana. Kohderyhména oli melko laaja yleisd, jonka vuoksi oli tdrkeda nostaa
yleisimmat esteettiset hoidot aseptiikan rinnalle, jotta ndiden asioiden yhdistéminen ja ymmartami-

nen olisivat selkeampaa.

Aseptiikkaoppaan tavoitteena oli, etta esteettisia hoitoja, mité tahansa esteettisia hoitoja tarjotes-
saan palveluntarjoaja voi antaa asiakkaalleen mahdollisimman laadukasta ja hyvaa palvelua. Oppaan
tavoitteena oli my6s heratelld kauneudenhoitoalan palveluntarjoajia opinnaytetydssa kasiteltyyn

aseptiseen omatuntoon seka turvallisuuteen esteettisia hoitoja annettaessa.
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6 KEHITTAMISTYON TOTEUTUS

Kehittamistyo saa usein alkunsa jostain kehittamistarpeesta, halusta uudistaa tai kehittda esimerkiksi
jotakin tiettya asiaa tai toimintamallia. Tarkoituksena on etsid ja keksia esimerkiksi uusia ratkaisu-
malleja tai kdytanteitd vanhojen tilalle tai niiden tueksi. Kehittamistyon tavoitteena on siis saada ai-
kaan arkiseen elamaan toimivia ratkaisuja tai kdytannén parannuksia, mutta vaikka paapaino kehit-
tamistydlla onkin enemman konkreettisten tulosten puolella, olisi hyva, ettd konkreettisen lisaksi
saataisiin my0s uutta tietoa tuotettua. (Ojasalo, Moilanen ja Ritalahti 2014, 14-16, 19.)
Ojasalon ym. (2014, 23) mukaan kehittdmisprosessi voidaan jakaa kuuteen osa-alueeseen. Nama
osa-alueet ovat

Kehittamiskohteen tunnistaminen ja alustavien tavoitteiden maarittaminen

Kehittamiskohteeseen perehtyminen teoriassa ja kaytanndssa

Kehittamistehtdvan maarittdminen ja rajaaminen

1
2
3
4. Tietoperustan laatiminen seka l&dhestymistavan ja menetelmien suunnittelu
5. Kehittamishankkeen toteuttaminen ja julkistaminen eri muodoissa

6

Kehittamisprosessin ja lopputulosten arviointi. (Ojasalo ym. 2014, 20, 23-48.)

Lahdimmekin tydstamaan opinndytetyota Ojasalon ym (2014) edelld kuvattuja kehittdmisprosessin
vaiheita mukaillen. Kehittdmiskohteeksi tunnistimme aiheen |16ydyttya pian oppaan tarpeen kauneu-
denhoitoalalle kaytannén tyon tueksi.

Ojasalo ym (2014, 17-18) tuovat esille, etta tutkimus ja kehittdminen kulkevat rinnakkain ja, etta
tutkimuksellisen kehittdmisty®n voi jakaa kahteen daripdahan, toisessa on tieteellinen tutkimus ja
toisessa arkiajatteluun perustuva kehittaminen. Tarkoituksena ei ollut arvottaa toista menetelmaa
paremmaksi, mutta mielestdmme se auttoi meitéd hahmottamaan tietoon ja tieteeseen perustuvan
faktan ja sita kautta sen luotettavuuden selkedmmin ja hakeutumaan luotettavan ja tutkitun tiedon

aarelle.

6.1 Kehittdmismenetelman kuvaus

Valitsimme opinnadytetyksemme kehittdmismenetelman. Opinndytetyon aiheita etsittydmme ja kes-
kusteltuamme tuntui, ettei sopivaa aihetta tahdo 16ytya. Esille nousi kokemus kauneudenhoitoalalta
ja sitd kautta aihe oppaalle syntyi. Innostuimme kovasti aiheesta, joka Suomessakin on jo ajankoh-
tainen kasvaneen kysynnan vuoksi.

Opinndytetydssa perehdyimme kauneudenhoitoalaan, nostaen esille esteettiset hoidot, jotka ovat
kasvattaneet suosiotaan hurjaa vauhtia. Avasimme yleisimpia kajoavia eli ihoa lapéisevia hoitoja,
jotta lukijan olisi helpompi ymmartaa mitd tarkalleen ottaen tdssa opinndytetyéssa kauneudenhoi-
toalan osaa halusimme kasitelld. Padpainona syvennyimme sairaanhoitajan osaamiseen aseptiikan
nakokulmasta ja kasittelimme opinndytetydssa aseptiikkaa monipuolisesti.

Kirjallisen osuuden jdlkeen aloimme tyostamaan opinndytetydn pohjalta aseptiikkaopasta. Taman

oppaan tarkoituksena oli tulevaisuudessa tukea kauneudenhoitoalan ammattilaisia toimimaan turval-
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lista aseptiikkaa toteuttaen. Oppaan on tarkoitus olla selkea ja helppolukuinen. Oppaan alkuun kir-
joitimme lyhyen johdanto-osan, joka johdattaa lukijansa esteettisten kauneushoitojen maailmaan ja
lisad ymmarrysta siita, miksi hyvaa aseptiikkaa tulisi noudattaa.

Aseptiikkaoppaan tarkoituksena oli olla selked ja tieto helposti saatavissa. Nostimme oppaan aiheiksi
mielestdamme tarkeimmat aihealueet taman opinndytetydn pohjalta. Néma aihealueet ovat asep-
tiikka, jossa kasittelemme aseptiikkaa yleisesti nostaen esille kasien pesun ja kasien desinfioinnin
tarkeyden. Oikeaoppisen desinfektion ja eri desinfiointiaineet. Lisaksi oppaaseen avaamme toimenpi-

teeseen valmistautumista, komplikaatiot seka toimenpiteen jalkeisen toiminnan ja seurannan.

6.2  Kehittdmistyon toteutussuunnitelma

Kun aihe oli valittu, aloimme tydstdamaan opinndytetydta ja aseptiikkaopasta kauneudenhoitoalalle.
Pohdittuamme aseptiikkaoppaan tarpeellisuutta ja asiasisaltda aloimme tydstamaan aihekuvausta.
Keskusteltuamme aiheesta tulimme siihen tulokseen, ettéd haluamme tehda opinndytetydn aseptiik-
kaoppaan lahtdkohdista. Paasimme hyddyntdamaan aseptiikkaoppaan suunnittelussa Tiian ammatti-
taitoa ja kymmenen vuoden tyékokemusta. Aihekuvauksen saimme valmiiksi joulukuussa 2019 ja
hyvaksynnan jatkaa ty6téamme.

Tybsuunnitelma vaihetta tydstimme kevaan 2020 aikana. Samana kevaana puhkesi korona pande-
mia, joka vaikutti monen eldmaan, myds meidan. Opinndytetydn tekeminen otti hieman takapakkia,
kun poikkeusolot astuivat hallituksen linjauksen mukaisesti voimaan 16.03.2020 (Valtioneuvosto
2020-03-16) sulkien muun muassa koulut ja kirjastot. Jaimme siis pelkdstaén jo aiemmin lainattujen
teosten seka verkkomateriaalien varaan. Olimme suunnitelleet, ettd saisimme seka opinnaytetyon,
ettd oppaan valmiiksi ennen kesakuuta 2020, mutta jouduimme muuttamaan suunnitelmaa silta
osin, etta tydstimme opinnaytetydn valmiiksi 1.8.2020 mennessa ja oppaan teimme kesan 2020 lop-

pupuolella. Opinnaytety6 ja tuotettu opas lahetettiin arvoitavaksi syyskuussa 2020.

6.3 Kehittamistyon arviointisuunnitelma

Etenimme ylla esitellyn Ojasalon ym. (2014) prosessimallin mukaan. Ojasalon ym. (2014, 23-48)
prosessimalli auttoi jasentamaan opinndytetydmme tekemistd nimenomaan prosessimaiseksi toimin-
naksi, alkuun tunnistamalla kehittdmiskohde oppaaksi ja tydn tavoitteiden luomiseksi.

Siita oli helpompi jatkaa siséllysluettelon suunnitteluun ja tiedon etsimiseen. Aiheen rajaaminen oli
pariinkin otteeseen jarkevaa, koska aihe alkoi karata liilan kauaksi alkuperdisesté kaikkien ideoiden ja
tiedon etsimisen lomassa. Teoria pohjaa olimme laatineet oppaan tueksi, ja vaikka alkuperdinen
suunnitelma olikin, ettd teemme opinndytetydn oppaan kautta nousseista tarpeista, niin teimme
opinndytetydn ensin, koska sen avulla pystymme pohjaamaan oppaaseen tulevat asiat opinnayte-
tyosta.

Kdytetyt hakukoneet téssa opinnaytetydssa ja sitd kautta oppaassa ovat Google Scholar, PubMed,
Academic Search Ultimate, E-book Academic Collection, EBSCOHost-yhdistelmahaku ja Cochrane
Library. Lisdksi kaytimme kirjaldhteita silta osin kuin se on ollut mahdollista. Huomasimme etsittavan

tiedon tuottavan hankaluuksia, koska Suomessa ei kauneudenhoitoalaan liittyvat tutkimukset ynna
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muu ole viela niin laajalti kasiteltyja. Ulkomailla ala on tunnetumpi ja ulkomaalaisia lahteitd 16ytyikin
paljon (paaasiassa verkkolehtid, artikkeleita ja niin edelleen), tosin huomasimme, etta jotkin naista
verkkoartikkeleista olivat maksullisia, joka rajasi joidenkin ldhteiden kayttoa.

Kaytetyt hakusanat olivat sairaanhoitaja, esteettinen, aseptiikka, pistoshoidot, tédyteaine ja hyaluro-
nihappo. Suomen kielelld eivat hakutulokset juuri tuottaneet tulosta, joten padasiassa haimme tietoa

englanninkielisilla hakusanoilla: nurse, aesthetic, asepsis, injections, dermal fillers ja hyaluronic acid.
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7 POHDINTA

7.1  Eettisyys ja luotettavuus

Kehittamistyon eettisyys perustuu aiheen valintaan, aineiston |6ytamiseen ja kerdamiseen, lahteiden
kriittiseen ajatteluun seka kokonaisuuden pohdintaan. Myds opinnaytetyon tekijéiden oma suhtautu-
minen seka sopimusten noudattaminen liittyvat opinnaytetyon eettisyyteen. (Arene ry 2019, 14.)
Kehittamistydprosessin aikana noudatimme yhteisesti luotuja sopimuksia ja tietosuojaa. Tavoitteet
kehittamistyolle luotiin yhdesséa toimeksiantajan kanssa. Tyon edetessa pyysimme arvioita ohjaavalta
opettajalta seka esteettisten hoitojen parissa tydskentelevalta ammattilaiselta, jotta tyd vastaisi
kayttotarkoitustaan. Lahteet ja niiden viittaukset toteutimme Savonian raportointiohjeiden mukai-
sesti.

Aiheen rajaus oli heti alkuun selked mutta tyén edetessa sisaltd hioutui vield tarkemmaksi. Toimeksi-
antajalla oli alusta alken selkea visio siitd, millainen itse oppaan sisalté tulisi olemaan. Talta pohjalta
lahdimme rakentamaan opinndytetyota. Toiveena oppaan sisdllosta oli ettd, opas olisi kaytantoon
sopiva ja tukisi tiedon omaksumista omaan tytskentelyyn, oikeaoppisesta aseptisesta toiminnasta
esteettisia hoitoja tarjottaessa. Lisdksi sisaltd olisi selked- ja helppolukuinen.

Lahteitd etsittdessa tulee arvioida lahteiden kayttdkelpoisuutta ja luotettavuutta objektiivisesti ja
kriittisesti. Lahteiden luotettavuuteen vaikuttavat muun muassa tiedon ajantaisaisuus, asianmukai-
suus seka lahteen kirjoittajan/kirjoittajien virka seka yhteydet kirjoittamaansa tekstiin. (Opetushalli-
tus 2011.) Aluksi ongelmaksi osoittautui luotettavien lahteiden l16ytaminen nimenomaan esteettisten
hoitojen aihepiirin sisalta. Oikeiden hakukoneiden myo6ta alkoi l6ytya luotettavaa tutkittuun tietoon
perustuvaa lahdemateriaalia. Padosin kaytetyt ldhteet ovat kansainvalisia lahteita, jotka perustuvat
kliiniseen tutkittuun tietoon. Tutustuimme alan kirjallisuuteen, tutkimuksiin ja artikkeleihin.
Esteettiselld alalla toimiva yrittajé- sairaanhoitaja kavi lapi tuotoksemme todeten olevan luotettava ja

lahdemateriaalin kattava.

7.2 Ammatillinen kasvu ja peilaus oman alan kompetensseihin

Matkan varrella opinndytety6n asiasisaltd muuttui ja tarkentui ja tuntui, etta siind missa otettiin as-
kel eteenpdin, mentiinkin kaksi taaksepain, tatd Ojasalo ym (2014, 23) kuvaavat normaaliksi proses-
sitydn vaiheiksi. Koemme kuitenkin, ettd vaikka alkuun ty6n tekeminen oli hieman soutamista ja
huopaamista, oli yhta lailla kaikki prosessin vaiheet tdrkeitd ja muokkasivat niin meitd kuin opinndy-
tetydn lopullista versiotakin. Tiedon etsiminen muodosti alkuun ongelman lahinna kauneudenhoi-
toalaan liittyvien lahteiden etsimisessa, varsinkin kun halusimme I6ytaa laadukkaita ja luotettavia
lahteitd. Oikeiden hakukoneiden ja hakusanojen kautta tietoa alkoikin 16ytya, joka helpotti tietope-
rustan laatimista. Aseptiikasta I6ytyi aika helpostikin tietoa niin kirjallista kuin verkkomateriaalia. Ha-
lusimme tuoda myd6s kansainvalisia tietolahteitd suomalaisen lahdetiedon tueksi.

Esteettisen kauneudenhoidon alalla palveluntarjoajien koulutustaustat ovat hyvin moninaisia. Palve-
luiden tarjoajalta saattaa puuttua kokonaan tutkinto kauneuden- tai terveydenhuollon alalle. Tdma
onkin suuri ongelma ajatellen erityisesti esteettisten hoitojen kuten injektiohoitojen vaativuutta ja
niiden toteuttamiseen tarvittavaa tiedon puuttumista. Kauneudenhoitoalalla on mahdollista palvelun-

tarjoajan kdyda hyvin paljon padivan- parin mittaisia tdydennyskoulutuksia, jotka ovat suunnattuja
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vaativuuden mukaan kosmetologeille tai terveydenhuollon ammattilaisille kuten sairaanhoitajille ja

|aakareille.

Ongelmana nykyaan onkin se, ettd maahantuojat, jotka tarjoavat kursseja, eivat valttamatta edes
tarkista henkilon koulutustaustoja, koska vield talla hetkelld kuka vain saa tehda tydssamme mainit-
tuja tayteainehoitoja (pois lukien botuliinihoidot) millaisella koulutustaustalla tahansa. Tastd heraa-
kin kysymys, ettd miten kuluttaja voi tietad kuka on oikeasti ammattilainen ja tarpeeksi osaava teke-
maan naita vaativia hoitoja?

Tayteainehoitojen antamista on toivottu rajaavan vain terveydenhuollon ammattilaisille ja kasittaak-
semme jonkinlaisia muutoksia lakiin olisi suunnitteilla, koska maailmallakin on huomattu aiheutuvan
terveydellisia ongelmia hoitoja suoritettaessa vajavaisella tiedolla ja taidolla terveydenhuollon pohja-
koulutuksen puutteen vuoksi.

Tulimme siihen tulokseen opinnaytetydta tehdessd, etta ainakin téyteainehoitoja tehdessa pitaisi olla
laillistettu ammattilainen, joka esimerkiksi osoittaa oman osaamisensa sita valvovalle taholle. Nain
uutisoi muun muassa Yle (2018-02-01) "Osaamaton kosmetologi voi saada aikaan palovammoja ja
tulehduksia — “Kirurgin valineet ovat huonot putkimiehen kasissa”. seka Keskisuomalainen (2019-07-
22) "Valvirassa pohditaan, pitdisiko esteettisille hoidoille laatia ohjeistus — nyt laki ei ota kantaa sii-
hen, kuka saa ruiskuttaa tayteaineita ja tehda vampyyrihoitoja”. Asia on siis viime vuosina noussut

valilld uutisiin asti, jolloin se herattda keskustelua.

Kehittamiskohteeseen perehtyminen oli jokaiselle meista hauskaa ja mielenkiintoista ja tyota teh-
dessa tulimme pohtineeksi, kuinka tdydenndamme toisiamme: Tiia omalla tydkokemuksellaan kau-
neudenhoitoalasta pohjakoulutuksella kosmetologi ja Nina ja Emma omalla tydkokemuksellaan Iahi-
hoitajina seka nyt jokainen uudesta ndktkulmasta sairaanhoitajaopiskelijoina. Tiedon ja kokemuksen
yhdistdminen puolin ja toisin oli avartava kokemus. Ninasta ja Emmasta oli mielenkiintoista huomata
tydn edetessa oman kasityksen kauneudenhoitoalasta avartuneen. Kauneudenhoitoala sai ajatuksis-
samme laajemman ja tarkemman kuvan ja ymmarsimme, etta kauneudenhoitoala ei ole pelkastaan
pintapuolista ihon hipsutusta vaan alalla pitda varsinkin nykypaivana olla tiedon lisaksi taitoa seka
valmiutta kehittaa itsedan ja omaa osaamistaan jatkuvasti. Etenkin esteettisia hoitoja tarjottaessa
terveydenhuollon ammatillisuus korostuu, kun taytyy mm. ymmartaa ihmisen anatomiaa ja fysiolo-

giaa seka oikea oppista aseptiikkaa pistoshoitoja annettaessa.

Mielenkiintoista opinndytetydn tekemisessa oli ehdottomasti Idhdemateriaalin etsintd. Léydettydmme
sopivat tietokannat alkoivat l16ytya todella mielenkiintoista tutkittua tietoa koskien tayteainehoitoja,
turvallisuutta, aseptiikkaa ja komplikaatioita. Alue mika jai hieman auki, johon ei 16ytynyt suoraa tie-
toa on puhtaasti suoritettava toimenpide. Materiaalia 16ytyi hyvin paljon steriileista toimenpiteista
leikkaussaliolosuhteista, pientoimenpidehuoneessa suoritettavaan kirurgiseen toimintaan.

Rintala ja Kurvinen (2019-09-06) tuovat artikkelissaan "Pientoimenpiteiden aseptiikka” esille, miten
tarkead on koulutuksen lisdksi my6s jatkuva tdydennyskoulutus aseptiikan periaatteista niin laaka-
reilld kuin avustavalla henkilékunnalla pientoimenpiteissa ja, etta potilasturvallisuuden nimissa yhte-

nevdinen kansallinen aseptiikan ohjeistus nimenomaan pientoimenpiteissa olisi tarpeen. Olemme itse
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myos tatd mielta tulevina sairaanhoitajina: itsensa kouluttaminen ja taydennyskoulutus kehittaa
omaa osaamistaan ja vahentaa komplikaatioiden riskid. Koemme myds, etta tarvetta yhtenevaisille
ohjeille pientoimenpiteen aseptiikkaan olisi tarvetta. Kauneudenhoitoalan tarjoamia palveluita ei
mielleta terveyden- ja sairaudenhoidoksi, jonka vuoksi ymmartadksemme terveydenhuoltoalan lait
(paitsi Terveydensuojelulaki 1994, § 1-6) ja saddokset eivat samalla tavalla kosketa kauneudenhoi-
toalaa. Laki potilaan asemasta ja oikeuksista maarittaa terveyden- ja sairaanhoidon niin, etta silla
tarkoitetaan terveydentilan maarittamistd, palauttamista tai yllapitamista erilaisin toimenpitein, joilla
paastaan edella mainittuihin tavoitteisiin (Laki potilaan asemasta ja oikeuksista 1992 §2).

Siind missa terveydenhuoltoala on hyvinkin tarkkaan sdaannosteltya ja ohjattua ei itsendisen kauneu-
denhoitoalan palveluntarjoajan tarvitse osoittaa osaamistaan pistotekniikan tai pistettavien aineiden
osalta oikeastaan kenellekkaan. Jaimme pohtimaan mika nykypaivana viela erottaa kauneudenhoi-
toalan niin kauaksi terveydenhoidosta, ettei sita lain nimessa tunnisteta ihmisen kokonaisvaltaiseen
hoitamiseen ja terveyden yllapitamiseen? Ihminen tulisi néhda fyysisend, psyykkisena, henkisena ja
hengellisend olentona. Jannd ndhdé miten kaukana (tai Idhekkain) nédma kaksi niin irrallisina tuntu-

vaa aluetta sitten loppu peleissa ovatkaan toisistaan esimerkiksi 10 tai 15 vuoden paasta.

Esteettisissa pistoshoidoissa aseptiikan ohjeita emme |6ytaneet koskien mm. puhtausluokkaa hoitoja
antaessa. Monessa lahteessa kuitenkin painotettiin, etta hoitoja tehdessa tulee noudattaa hyvaa
aseptiikaa. Olisimme voineet tassa tilanteessa haastatatella esimerkiksi kaupungin hygieniahoitajaa,
mutta koimme sen olevan haaste kevaalla 2020 vallinneessa poikkeustilanteessa (COVID-19). Ha-
neltd olisimme voineet saada jotakin tietoa, mihin joidenkin sairaaloiden ohjeet pohjautuvat pistos-
hoitoja annettaessa. Esteettisten pistoshoitojen koulutuksissa kouluttajina toimivat laakarit ja sai-
raanhoitajat. Koulutuksissa ohjeistetaan, etté hoidot suoritetaan puhtaasti hyvaa aseptiikkaa noudat-

taen, ei steriilisti.

Hyddynnettavyys ja kehittdmisideat

Tilaaja pystyy hyddyntdmaan opasta tulevaisuudessa tydntekijdille tai vuokratuoli yrittdjille. Opas
tulee vapaaseen kayttéon myds muille esteettisia hoitoja tarjoaville.

Jatkoa ajatellen oma aiheensa injektiohoitojen suorittamisessa voisi olla turvallisuus ja komplikaatiot.
Naista I6ytyy hyvin tutkimuksia ja tiedon vélittaminen injektiohoitoja tekeville ammattilaisille olisi
hyodyllistd. Jatkokehittamistarpeena pohdimme myds, ettad tutkimukselle, jossa selvitettaisiin kau-
neudenhoitoalan palveluntarjoajien aseptiikan tietdmystd, olisi tarvetta, koska se antaisi kuvaa siita,
milla tolalla kyseisen palveluntarjoajien aseptinen tietdmys on ja olisiko tarvetta kyseiseen koulutuk-
seen panostaa. Mielenkiintoinen nakdkulma tutkimukselle olisi myds se ettd, Suomessa ei sairaan-
hoitajaa ensimmaisenad mielleta esteettiselld alalla tyoskentelevéksi, mutta muualla maailmassa kay-
tetdan esteettisistd sairaanhoitajista nimitysta “aesthetic nurse”, johon ldhde materiaaleissakin muu-
tamaan kertaan térmdsimme. Ihmisten yleista kdsitysta alasta ja sairaanhoitajista alan tyontekijéina

olisi ndin tulevana sairaanhoitajana mielenkiintoista lukea.
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LIITE 1

ASEPTIIKKAOPAS ESTEETTISIIN
KAUNEUSHOITOIHIN

(Kuva: Jussi Hevander)

ESTEETTINEN KAUNEUSKESKUS

KUOPIO

ammattikorkeakoulu

Tekijat:
Nina Laaksorinne, Tiia Lindqvist ja Emma Tapaninen,
Savonia-ammattikorkeakoulu, sairaanhoitajan tutkinto-ohjelma 2020.
Kannen kuva: Jussi Hevander
Tama opas on osa opinndytetydta: Sairaanhoitajana kauneudenhoitoalalla — aseptiikkaopas esteettisiin hoitoihin.

Opas perustuu opinndytetydn tekohetkelld saatavilla olleeseen tietoon.
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JOHDANTO

Huolellinen aseptiikka ja aseptisten toimintatapojen oikeaoppinen hallinta seka
toteutus ovat aina ammattilaisen vastuuntuntoista tyoskentelya.

Aseptiikalla pyritaan ehkdisemaan infektioiden eli tulehduksellisten tilojen synty-
minen ihmisessa. Kaytannossa mikrobit poistetaan erilaisilla toimenpiteilla esi-
merkiksi iholta tai valineista asianmukaisesti kayttamalla esimerkiksi siihen tar-

koitettua desinfiointiainetta. Yksinkertainen ja nopea toimenpide ehkaisee infek-

tioiden syntymista ihoa lavistavia toimenpiteita tehtaessa.

Toimenpiteiden perusta on huolellinen kasihygienia. Toimenpiteessa ei tule
kayttaa sormuksia, pitkia kynsia tai kynnelle tehtya keinomateriaalia kuten ra-
kennekynsia, silla ne lisaavat mikrobien kasvualustaa. Rakennekynnet myds kas-
vattavat suojakasineiden rikkoutumisen riskia.

Koska tyoskentely painottuu puhtautta vaativiin olosuhteisiin, tulee hoitoympa-
riston siisteyteen kiinnittaa tarkasti huomiota. Toimenpidetilojen pintamateriaa-
liksi suositellaan helposti puhdistettavia pintoja, koska ne eivat mahdollista mik-
robien kiinnittymista niin helposti kuin epatasainen tyoskentelytaso. Lisaksi tyon-
tekijan henkildkohtaisella hygienialla on suuri merkitys infektioiden ehkaisyssa.
Tyoskennellessa tulee kayttaa erikseen tarkoitettua tydvaatetta, ehkaistakseen
infektioiden henkilokunnan ja ympariston valilla. Tyovaatteet tulee pesta riitta-
van usein.
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KASIENPESU

Huolelliseen kasihygieniaan kuuluu kasien oikeaoppinen peseminen. Pesuai-
neena kdytetadan nestemaista saippuaa, jossa ei ole desinfioivia ainesosia.
Huolellinen ja mikrobeja ehkaiseva kasienpesu kestaa noin 20-30 sekuntia.
Kasien kuivaaminen on hyva suorittaa kertakayttoisella kasipyyhepaperilla. Ka-
sienpesun lopuksi vesihana suljetaan kasipyyhepaperilla, jolla kadet on kuivattu.

+ Ennen rucanlaittoa ja ruokailua
« Kun tulet ulkoa sisddn
= We-kiynnin tai vaipan vaihdon jilkeen
oo = Kunolet yskinyt, niistinyt tai aivastanut
ka d et = Kunolet koskenut samoja pintoja kuin
flunssainen henkild

ja laita stoppi tartunnoille

P ]

1. Kastele kiidet runsaalla vedelld 2. Ota saippuaa ja hiero kimmenii vastakkain

3. Hiero kimmenseliit, peulmlolj‘h sormien vilit 4. Hiero sormia lomittain vastatusten

V‘i«‘ﬁ =

5. Huuhdo kiidet runsaalla vedelld 6. Kuivaa kitesi huolellisesti kisipyyhepaperilla
y. = rieni t@k0
vaikutus
7. Sulje hana kisipyyhepaperilla
Terveyden ja
www.thL fi/kasienpesuochje hyvinvoinnin laitos

(Kuva: THL)
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KASIEN DESINFIOINT!

Kasien desinfioiminen on tehokas tapa torjua mikrobeja, joita kdsien kautta voi
levita. Alkoholipohjainen valmiste tuhoaa bakteerit ja monet virukset. Kasihuuh-
teen teho perustuu haihtumiseen, jonka vuoksi kasia hierotaan, kunnes ne ovat
kuivat.
Kasista ylimaaradista desinfektioainetta ei pyyhita paperiin tai pyyhkeeseen!

Hand Disinfection

(Kuva: Dr. Hegacy Medical Illustrator)
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SUOJAKASINEET

Suojakasineet ovat niin asiakkaan kuin tyontekijan itsensakin turva. Asianmukai-
silla kertakayttokasineilla tydskennellessa ehkaistaan infektion aiheuttajien siir-
tyminen asiakkaan iholle toimenpiteen aikana. Suojakasineet suojaavat myads
tyontekijaa ihoa arsyttavilta kemikaaleilta tai muilta aineilta. Kasineita valmiste-
taan erilaisista materiaaleista kuten nitriili, luonnonkumi ja neopreenikumi. Va-
litse suojakasineet kayttotarkoituksen mukaisesti, huomioi myos mahdolliset al-
lergiat seka kasineen lapaisevyys. Puhtaasti suoritettavaan toimenpiteeseen kay
tehdaspuhtaat kasineet. Desinfioi katesi aina ennen ja jalkeen suojakasineiden
laiton. Huomioi, etta kdsineet ovat kertakayttoiset, niitad ei desinfioida! Desinfi-
ointi heikentaa kasineen pintaa ja lapaisevyys karsii.

Yleisimmin kaytetty kasine esteettisissa hoidoissa on nitriilikasine, sen kestavyy-
den vuoksi.
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ASIAKKAAN ESIHAASTATTELU (KONSULTAATIO)

Kun asiakas ottaa yhteytta palveluntarjoajaan olisi hyva varata ensin konsultaa-

tio aika. Konsultaation aikana asiakas voi kertoa minkalaisia muutoksia asiakas

toivoisi, minka jalkeen palveluntarjoaja osaa tarjota oikeanlaista palvelua asiak-
kaalle.

Konsultaation aikana olisi hyva selvittaa ainakin seuraavat asiat:

Onko asiakkaalla aiempaa tayteainehoito historiaa. Jos on, tulisi myds selvittaa
ovatko tayteaineet useampaa eri merkkia, jolloin tayteaineen kerrostumisen riski
on myos huomioitava.

Tuotteiden turvallisuutta ei ole tutkittu raskauden ja imetyksen aikana.

Kelioidi taipumus (arven liikkakasvu).

Muiden esteettisten hoitojen samanaikainen ottaminen (esim. laser tai kuorinta)
voi lisata tulehdusriskia.

Ihoalueiden kunto (hoida vain ehjaa ihoa!)

Veren hyytymistekijoihin vaikuttava laakehoito (ohennusladkkeet voivat lisata
verenvuotoa sekad turvotusta pistoskohdassa. Mm. Ibuprofeiini, Marevan)

Asiakkaalle tulee myos informoida eri hoitojen mahdolliset komplikaatiot. Kon-
sultaation aikana asiakasta voidaan myos jo informoida tulevasta toimenpi-
teestd, kuten sen kulusta ja jalkihoidosta. Konsultaation aikana voidaan tayttaa
esitietokaavake, jos sellainen on palveluntarjoajalla kdytossa. Konsultaatioon
kannattaa varata aikaa, jotta kaikki padkohdat ehditdaan kayda lapi ennen varsi-
naista toimenpidetta.



43 (48)

PUHDAS POYTA

Ennen toimenpiteen alkua valmistellaan puhdas poyta asianmukaisesti. Kadet
desinfioidaan, jonka jalkeen desinfioidaan apupoyta taitoksilla, jotka on kostu-
tettu esimerkiksi Desinfektol P:lla tai Easydesilla. Levitetaan tehdaspuhdas suoja-
alusta apupoydalle. Nostetaan apupdydalle tehdaspuhtaita tai steriileja yksittais-
pakattuja taitoksia, keittosuolaliuosta seka tarvittavat valineet toimenpiteen
suorituksen kannalta.

Tama vahentaa infektion riskia, kun kaikki tarvittavat valineet on nostettu val-
miiksi poydalle etukateen, eika niita tarvitse lahtea etsimaan hoitoa suorittaessa.
Lisaksi on tarkeaa puhdistaa hoitotuoli ja kosketuspinnat ja vaihtaa mm. mahdol-
liset kaytossa olevat puhtaat hoitopdydan suojat jokaisen asiakkaan valissa.
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ASIAKKAAN IHON PUHDISTAMINEN

Ihoalue, jolle hoito tullaan suorittamaan, kaytetaan puhdistusaineena esimer-
kiksi Desinfektol P:td, mika soveltuu ihon, pintojen seka instrumenttien puhdis-
tamiseen.

Ihoalue tulisi puhdistaa mahdollisimman laajalta alueelta, huomioiden mahdolli-
sen meikin poistamisen ensiksi meikinpuhdistusaineella, minka jalkeen Desin-
fekto P:lla. Huolehdi puhdistuksen yhteydessa, ettei desinfiointi ainetta valu sil-
miin.

Desinfektol P:n vaikutus perustuu sen kuivumiseen pinnalta, eli onnistunut des-
infektio on tapahtunut, kun alkoholi on kuivunut kokonaan.

DESINFEKTOL

Desnfektioaine ihollesetd
eellislle instrument®
lle

(Kuva: Desinfektol P. Kuvan ottaja: Tiia Lindqvist)
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HOIDON SUORITTAMINEN

Ennen hoidon aloittamista tarkistetaan, etta kaikki tarvittavat valineet ovat val-
miina hoidon suorittamista varten.

Neulaa, kanyylia tai neulauspaata, jolla esteettista hoitoa suoritetaan ei tule kos-
kettaa. Pitkalla kanyylilla hoitoa tehdessa tulee ottaa huomioon, etta kanyyli ei
lepaa ihoa vasten, silla tama suurentaa infektioriskia, kun mahdollinen kontami-
noitunut kanyyli tydnnetdan ihon sisaan. Neuloja ja kanyylia tulee vaihtaa useasti
kayttaessa useita pistoksia.

Toimenpidetta aloittaessa kadet desinfioidaan, taman jalkeen laitetaan kasvoille
suu-nenasuoja. Kadet desinfioidaan myos aina ennen ja jalkeen tehdaspuhtaiden
kasineiden kateen laittoa.
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HOIDON TURVALLISUUS

Suurimmalle osalle ihmisista tayteainehoidot ovat turvallisia ja hoitojen vaiku-
tukset ovat ennustettavissa. Haittavaikutukset, kuten komplikaatiot tulee kuiten-
kin tiedostaa. Turvallisuuden nakdkulmasta injektion antajan tulee osata valita
oikean kokoinen ruisku, arvioida oikea pistopaikka, pistopaikan syvyys, neulan
koko seka pistettavan aineen paksuus. Lisaksi kasvojen alueen anatomian tunte-
mus lisaa hoidon turvallisuutta, kun tiedostetaan esimerkiksi paasuonten, valti-
moiden, laskimoiden ja hermotuksien alueet kasvoilla.

Injektiota annettaessa tarkea ja helppo kliininen testi on aspiraatio. Se tapahtuu

injektoitaessa ennen tayteaineen injektiota, vetamalla ruiskun mantaa ylospain.

Testi kertoo, jos neulan karki on verisuonen sisalla. Aspiraatiotekniikan hallitse-

minen vahentaa verisuonen sisadisia injektioita. Aspiroidessa neulan tyveen nou-

seva veri osoittaa suurta todennakoisyytta sille, ettd neula on verisuonessa, jol-
loin injektio on keskeytettava ja vaihdettava pistopaikkaa.

(Kuva: Esimerkki, kun neulan karki on ollut verisuonessa ja ruiskun mantaa vetamalla ylospain (aspirointi) on

verta noussut ruiskuun. Kuva: Tiia Lindqvist)
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ASIAKKAAN JALKIHOITO-OHJEISTUS

Esteettisia hoitoja annettaessa on tarkeaa huomioida myos jalkihoito-ohjeistus.
Hyvalla jalkihoito-ohjeistuksella voidaan ehkaista pistetyn ihoalueen infektoitu-
minen. Hoidon jalkeen asiakkaan tulisi valttaa lilkuntaa ja alkoholijuomia yhden
vuorokauden ajan. Auringolle ja kuumuudelle (myds saunominen) altistumista
tulisi valttaa kahden viikon ajan. Hoidetulle ihoalueelle ei tulisi kayttaa meikkia ja
ihon koskettelua tulisi valttaa 12 tunnin ajan.

Asiakasta tulisi ohjeistaa myds yleisista hoidon jalkeisista ihon reaktioista, kuten
hoidetun alueen punoitus, turvotus, kutina tai kihelmointi. Lisaksi mustelmat
ovat myds mahdollisia. Ammattilainen osaa tunnistaa mahdollisten infektioiden
merkit tai muut komplikaatiot ja tarvittaessa ohjata asiakkaan terveydenhuollon
piiriin.
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VALINEIDEN HUOLTO JA HAVITYS

= Toimenpiteessa kaytettyjen valineiden huolto ja havitys tulee tehda asianmu-
kaisesti. Oikeaoppinen valineiden huolto ja puhdistus ehkaisee infektioiden
syntymista.

» Havita sekajatteen mukana kertakayttoiset tavarat. Pistavat/teravat/viiltavat
tulee havittaa asianmukaisesti joko sarmaisjateastiaan tai keraamalla kyseiset
jatteet esimerkiksi kannelliseen muoviseen/lasiseen keraysastiaan. Nama toi-
mitetaan apteekkiin, missa henkildkunta toimittaa ne edelleen ladkejatteiden

kasittelylaitokselle.
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