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Syksyn ei tarvitse vetaa sohvan pohjalle -

Uusi opas innostaa
luontoon lapi vuoden

// teksti Herkko Ryynénen, Susanna Hatakka, Eva Romi kuva Salla Penttila
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ta ilmasta, luonnon véreisti ja sen anti-
mista, kuten marjoista ja sienista.

Suuntaa siis rohkeasti luontoon syksyl-
lakin! Ulkoilua voi piristda aanikirja, ysta-
van seura tai luonnon aanien ja sateen ro-
pinan kuuntelu sateensuojassa. Nuotion
aarelld voi lammitelld ja kokkailla ja rus-
kaa ikuistaa vaikka valokuvaamalla lahi-
luonnossa.

Sddnmukainen pukeutuminen tekee
ulkoilusta miellyttdvampad. Luonto edistda
hyvinvointia sadsta riippumatta, joten
pieni vaivanndko kannattaa. Luonnossa
oleminen voi vihentaa stressia, parantaa
mielialaa, laskea verenpainetta ja sykettd,
vahvistaa vastustuskykya seka pienentdd
sairauksien ja allergioiden riskia. Pidem-
piaikaisten vaikutusten saamiseksi luon-
nossa olisi hyva vierailla mahdollisimman
usein ja sddnnollisesti, joten siitd kannat-
taa tehda tapa.

Hengahda luonnossa -opas
kannustaa hakemaan lisaa
luontokontaktia omaan
arkeen. Oppaasta voit lukea
luonnon hyvinvointi-
vaikutuksista ja saada
vinkkeja siihen, mita
luonnossa voi eri
vuodenaikoina tehda seka
miten luontoon I1ahté6n
kannattaa varustautua.

Lataa opas

maksutta osoitteesta
www.luontohengahdys.fi
tai Hengitysliiton
verkkokaupasta.
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PAAKlRJOlTUS //Kevat Keséa Syksy Talvi

Yhdessa eteenpain!

lamme tuulisia aikoja. Yhteiskuntamme rakenteita

koetellaan ja huoli toimeentulosta painaa monen

sydantd. Mitd vaikeampia koettelemuksia kdymme
lavitse, sen tirkeammaiksi muodostuu toisiltamme saa-
mamme tuki. Vaikka unohtaisimme, mitd meille sanotaan,
muistamme aina, miten olemme tulleet kohdelluiksi.

Elamaéankokemukset kiinnostavat useimpia meistd
faktatietojen lisdksi. Faktat tarjoilemme asia-artikkeleissa
ja verkkouutisissa, ihmisten tarinat lehden padjutussa.
Siind missa lehdessa haastateltavat kertovat ajatuksistaan 'S
omilla nimillaan ja kasvoillaan, uudella Hengitystarinoita.fi- !
sivustolla voi jakaa muisti- ja kokemustietonsa anonyy-
misti. Uskon, ettd voimme sitdkin kautta tarjota vertaistu-
kea ja lisdtd empatiaa hengityssairauteen sairastuneita
kohtaan.

Téasséa lehdessé on paljon asiaa omahoidosta erilaisista
ndkokulmista. Joskus muillakin asioilla voi olla suuri pai- =
noarvo elaménlaadun vaakakupissa. Kannustaisin tuhlaa-
maan tana syksyna hymyja, halauksia ja ystavallisia
katseita aina tilaisuuden tullen. Mitd enemman olemme
arjen kohtaamisissa ldsné ja turvana toisillemme seka d
kerromme kohdallemme osuneista sattumuksista ja pdén- ’ ’

vaivaa aiheuttavista asioista, sitd paremmin olemme
myos turvassa digihuijareilta verkkomaailmassa.

o - e s . . Kannustaisin
Jarjestokentan tehtavista ja toimintamahdollisuuksista

e . . : L tuhlaamaan
kdydaan paljon keskustelua. Selvad on, ettei tarve toimin- téna syksynd
nalle ole kadonnut mihink&an, se on vain osattava perus- hymyjs

. . . . . . ,
tella jatkossa entistd paremmin. Kerrotaan yhdessa, miten halauksia ja

tartumme asioihin, joihin julkinen sektori ei ylety ja mil-
laisia mahdollisuuksia tietoon ja tukeen 16ytyy jarjestotoi-
minnan piiristd. Kannustan siis jokaista meistd avaamaan
suunsa tilaisuuden tullen omille tutuilleen ja tekemé&éan
toimintaamme nakyvaksi. Vaikeistakin ajoista selvitddn
aina paremmin hyvéssd yhteishengessa.

Hymyja, rohkeutta ja luottamusta itseen ja toisiimme
toivottaen

ystavallisia
katseita aina
tilaisuuden
tullen.

Hanna Salminen
viestintd- ja kehittdmisjohtaja
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I L M AS SA N Y T // koonnut Selina Kangas kuvat Shutterstock, TAVATON Media

Lisaa erilaisia papuja,
herneita ja linsseja

ruokapoytaan

Ymparisto ja terveys kiittavat, jos lisaat erilaisten
palkokasvien kayttda ravintona. Hyva tavoite on sydda
kypsia palkokasvoja desilitra paivassa. Proteiinipitoiset
ja runsaskuituiset pavut, herneet ja linssit lisaavat myos
ruokavalion ravitsemuksellista laatua. Ne my06s edistavat
painonhallintaa ja parantavat veren kolesteroliarvoja.
Nykyisin lahes joka kaupasta on saatavilla ympari
vuoden erilaisia tuoreita, purkitettuja seka kuivattuja
herne-, papu- ja soijavaihtoehtoja. Joka kerta niita
kayttdessasi voit antaa kiitoksen itsellesi siita, etta
ehkaiset valinnallasi elintapasairauksia ja edistat
terveyttasi seka samalla lisdat huoltovarmuutta ja

ympariston kestavyytta.

Jos kotikokkina uudet lajikokeilut mietityttavat,
maista uudenlaisia tapoja hyddyntaa palkokasveja
lounasravintolan seisovassa pdydassa perinteisen
hernekeiton tai lisukeherneiden lisaksi.

Hengitysliitto suosittaa
kasvisruoan lisdamista

ruokavalioon ”Uutta ilmassa”
-ohjelmassaan, joka kannustaa
arjen tekoihin ympariston ja
hengitysterveyden puolesta.

Terveydenhuollon valinnanvapauskokeilu alkoi

Syyskuun alussa kaynnistyi terveyden-
huollon valinnanvapauskokeilu, jonka
tavoitteena on helpottaa yli 65-vuotiai-
den paasya yleisladkarin vastaanotolle.
Kokeilu jatkuu vuoden 2027 loppuun
saakka. Kela on arvioinut, etta kokeilun
aikana 1,3 miljoonaa suomalaista saa
mahdollisuuden asioida yksityisella
yleisladkarilla julkisen perusterveyden-
huollon asiakasmaksun hinnalla kysei-
sena vuonna.
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Talla hetkella noin 400 yksityista
pienta ja suurempaa toimijaa on ilmoit-
tautunut mukaan kokeiluun. Palvelun-
tarjoajien maara eri hyvinvointialueilla
vaihtelee. Tiedon mukana olevista
palveluntuottajista saa Kelan verkko-
sivujen (kela.fi/valinnanvapauskokeilu)
lisaksi nailta itseltdan. Paatdksen
kokeiluun osallistumisesta tekee aina
yksittdinen laakari tai laakarikeskus, se
siis kannattaa varmistaa etukateen jo
vastaanottoaikaa varatessa.

Kokeilun puitteissa yksittaisen hen-
kildn on mahdollista paasta vastaan-
otolle enint&dan 2 kertaa vuonna 2025
ja 3 kertaa vuodessa 2026-2027.
Vastaanotto voi tapahtua paikan paal-
14, videoyhteydella tai puhelimitse, eika
kadynnista aiheudu muita lisdmaksuja.

Mahdollisista kaynnin yhteydessa
maaratyista laboratorio- ja kuvantamis-
tutkimuksista henkil® maksaa puolet
Kelan maarittelemasta enimmaishin-
nasta seka puolet ndytteenottomak-
susta (enimmaishinta 30 euroa).

Kokeilun ulkopuolelle jaavat erikois-
laakarikaynnit ja muut terveyspalvelut,
kuten ajokorttia varten tarvittava ter-
veystarkastus.

Otamme mielelldmme Hengitys-
litossa vastaan tietoa, miten kokeilu
vaikuttaa jasenistodmme. Laheta
ajatuksesi sahkopostitse erityis-
asiantuntija Satu Mustoselle:
satu.mustonen@hengitysliitto.fi. Voit
my0ds soittaa Hengitysliiton sosiaali- ja
terveysturvan neuvontapuhelimen nume-
roon 020 757 5150 torstaisin kello 9-12.
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Hae kokemustoimijan peruskoulutukseen nyt

Haluaisitko paasta vaikuttamaan omalla
kokemuksellasi ja jakaa arvokasta koke-
mustietoa erilaisille kohderyhmille?
Haemme aktiiviseen kokemustoimija-
joukkoomme sinua, joka olet jo sinut itse-
si seka oman tai laheisesi terveydentilan
kanssa ja sairastumisesta on kulunut jo
muutama vuosi.

Kokemustoimijoiden peruskoulutus
toteutetaan verkko- ja lahikoulutuksena.
Koulutuksen kokonaiskesto on noin 50
tuntia tammi-huhtikuussa. Tarkempia
tietoja 16ydat hakulomakkeelta.

Hae kokemustoimijan perus-
koulutukseen 19.10. Mennessa
Webropol-lomakkeella.

Voit my&s kysya lisda kokemustoiminnan
koordinaattori Eeva-Liisa Peltoselta:
eeva-liisa.peltonen@hengitysliitto.fi,
044 407 7062.

Webropol
lomake

Hengitysliiton kokemustoiminta tuo
esille hengityssairautta sairastavien
aanta yhteiskunnassa seka tarjoaa

organisoidut puitteet kokemustoiminnalle.

Hengitysliiton kokemustoimijat ovat

jakaneet kokemustietoaan esimerkiksi

liton ja sen jasenjarjestojen
tilaisuuksissa, laaketeollisuuden
yrityksille, sote-jarjestdille ja erilaisille
terveydenhuollon organisaatioille
erilaisissa tydryhmissa ja asiakas-
raadeissa seka tuoneet toivoa vertaisille
Kelan kuntoutuskursseilla.

Tutustu
Hengitysliiton
kokemus
toimintaan

Hae mukaan Omannakoista elamaa uniapnean
kanssa -verkkokurssille!

Kaipaatko tukea ja vertaistukea uni-
apnean omahoidon toteuttamiseen?
Oletko jo saanut hoito-ohjeet tervey-
denhuollosta ja pohdit nyt, miten ne
sopisivat parhaiten juuri sinun arkeesi?
Hae mukaan Hengitysliiton jarjesta-
malle, maksuttomalle Omannékdista
elamaa uniapnean kanssa -verkkokurs-
sille. Ryhmatapaamisissa paaset vaih-
tamaan ajatuksia muiden osallistujien
kanssa. Aiheina ovat hyva unija ren-
toutuminen, itselle merkitykselliset

asiat, itsemyotatunto, inmissuhteet,
liikkumisen ilo ja tietoinen lasnaolo
luonnossa. Kurssin aikana laaditaan
omannakodisen elaman suunnitelma.
Verkkokurssi sisaltéa 8 ryhmatapaa-
mista seka itsenaista tyoskentelya
oman tilanteesi mukaan. Toimintaa
ohjaavat Hengitysliiton asiantuntijat.
Verkkokurssilla ei tarjota ladkareiden
tai unihoitajien luentoja. Jokainen
osallistuja huolehtii omasta hoito-
suhteestaan terveydenhuoltoon.

Ensimmaiset verkkokurssit jarjeste-
taan torstaisin 23.10.-11.12.2025.
Paivaryhma kokoontuu

kello 13-15 ja erityisesti
tyoikaisille suunnattu
iltaryhma kello 17-19.
Hae mukaan syksyn
kursseille 6.10.2025
mennessa.

Vuoden 2026
kurssien ajankohdista
tiedotetaan mydhemmin.

Lue lisaa ja
hae mukaan
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Kahdeksan vuotta sitten vaasalainen Jan-Erik Hydén sai
"uudet” keuhkot. Keuhkonsiirron tarve ei tullut hanelle
yllatyksena. Sen sijaan jotkut leikkauksen seurauksista tulivat.

// teksti Annika Suvivuo kuvat Annika Hydén, Heidi Kojonen

euhkonsiirto voi olla elintarkea hoi-
Ktovaihtoehto henkiléille, joilla on

vakava hengityselinsairaus. Vuosit-
tain Suomessa tehddan keskima&arin 20-25
keuhkonsiirtoa, joista valtaosa on kahden
keuhkon siirtoja. Juuri sellainen tehtiin
vuonna 2017 my0s Jan-Erik Hydénille.
Leikkausta edelsivit vuodet, jolloin lisdha-
pen tarve ja liikkkumisen rajoitukset sdate-
livat hénen toimiaan.

— Sairastan kystista fibroosia. Se on
perinndllinen aineenvaihduntasairaus.
Useimmilla se vaikuttaa keuhkotoiminnan
hitaana huononemisena. Olin tiennyt jo yli
kahdenkymmenen vuoden ajan, ettd
keuhkonsiirto on jossain vaiheessa edessa.

Kystinen fibroosi on yleisimpié periyty-
vid aineenvaihduntasairauksia maailmalla,
mutta Suomessa se on erittdin harvinai-
nen. Diagnoosinsa huomioiden Hydén sa-
noo olleensa nelikymppisena jo aika van-
ha siirron saaja. Toisaalta, "uusilla” keuh-
koilla varustetulla nelikymppiselld siintaa
edessa paljon elamantayteisia vuosia.

Jarjestoissa jo ennen kouluikaa

Jan-Erik Hydén, tuttavien kesken Janne,
jaksaa nykyaan hengittaa ja elad uudella
tavalla. Hymy valaisee hanen kasvonsa
usein, ja hyva fiilis tarttuu myo6s keskuste-
lukumppaniin.

Positiivisuudella riittda kayttoa Jannen
arjessa. Paivisin han tekee toimistotyota
talouden asiantuntijatehtévissé ja va-
paa-ajasta merkittdva osa on varattu jar-
jesto- ja vertaistoiminnalle. Silld on pitkéat
perinteet hdnen perheessaan.

— En edes ollut koulussa vield, kun Keuh-
kovammaliiton toiminta tuli minulle tutuksi.
Aitini oli mukana perustamassa Hengityslii-
ton edeltdjan eli Keuhkovammaliiton sopeu-
tumisvalmennuskursseja, han kertoo.

Palkitsevat kokemukset jarjestotoimin-
nasta ovat jatkuneet aikuisuudessa. Janne
on ollut jo vuosia mukana Hengitysliiton,
Sydanliiton ja Syken (Sydan- ja keuhkosiir-
rokkaat) toiminnassa. Kohtaamisten ja kes-
kustelujen antama tuki on hanelle tuttua
sekd tuen tarjoajana ettd vastaanottajana.

- Syken vertaisia kavi luonani sairaalassa
heti keuhkonsiirron jalkeen. Olin itse tosi
huonossa kunnossa ja koin valilla toivotto-
muutta. Oli tosi hyva, ettd sain ndhda saman
lapikéyneita ja keskustella hyvissa kunnos-
sa olevien kanssa.

Potilaan sitoutuminen ratkaisee

Keuhkonsiirto, ja varsinkin kahden keuhkon
siirto, on vakava ja suuri kirurginen toimen-
pide. Erinomaiset kokemukset pitkalta ajalta
ovat kuitenkin vakiinnuttaneet hoitomuo-
don aseman. Kuluvan vuoden helmikuussa
tuli kuluneeksi jo 35 vuotta Suomen ensim-
maisestd keuhkonsiirrosta.

Kaikki siirrot on keskitetty Helsingin yli-
opistollisen sairaalan (HUS) Sydén- ja keuh-
kokeskukseen Meilahdessa. Sielld Jannekin
leikattiin helmikuussa 2017.

- K&vi tosi saka. Olin padssyt listoille
vasta edellisen vuoden joulukuun puoli-
vélissé eli odottaa tarvitsi vain puolitoista
kuukautta.

Vuotta ennen Meilahtea hén oli sairasta-
nut pahan influenssan ja jalkitautina vield

KAANNA

Sain nahda saman lapikayneita ja
keskustella hyvassa kunnossa

olevien kanssa.
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keuhkokuumeen. Heikoimmillaan keuhko-  minulla on kontrollit kerran vuodessa Hel-
jen toiminta laski puhallusten perusteella singissa ja 2-3 kertaa vuodessa Vaasassa.
20 prosenttiin. Ladkarit arvioivat, ettd

seuraava vastaava sairastuminen voisi olla Paha paikka osuu kohdalle

liikaa. Leikkaukseen mennessian Janne tiesi, etta
Jannen keuhkonsiirtoon liittyvat selvit-  monet keuhkonsiirron saaneet paasevat

telyt kdynnistettiin. Puolen vuoden ajan kotiin noin kolmen viikon jidlkeen. Hanelle

tehtiin lukuisia eri elinten tutkimuksia Vaa- sairaalareissusta tuli pidempi.

sassa ja Helsingissa. Ratkaisevaa ei silti - Olin Meilahdessa kuusi viikkoa. Olin

ollut vain elimiston kunto. Keuhkonsiirtoon ensin teholla 5 vuorokautta, sitten infektiot

padsyn edellytyksend on potilaan yhteis- ja hyljinta pitivét osastolla vield kuukauden.

tyokyky ja sitoutuminen siirron jalkeiseen Toipuminen leikkauksen vaikutuksista oli

seurantaan ja hoitoon. hidasta. Kun vield potilaan kodin ja sairaalan
- Psykiatrin kanssa kartoitettiin, ettd vélinen matka oli yli 400 kilometrig, ladkarit

olen valmis ottamaan vastuun omahoidos-  eivat halunneet kiirehtia kotiin paasya.

ta ja sitoutumaan siihen. Se oli tosi hyva. Puoli vuotta siirtoleikkauksen jalkeen
Siirrosta kdynnistyy koko elinidn kestd-  Janne pystyi palaamaan palkkatyohonsa,

va hyljinndnestolaakitys. Kun vierasta ku- ensin osa-aikaisesti ja vuoden kuluttua

dosta siirretddn ihmiselta toiselle, vastaan-  kokopaivaisesti.

ottajan elimistd kdynnistda puolustusreak- Kaksi vuotta mychemmin hanen voin-

tion eli hyljinnén. nissaan tapahtui kddnne. Keuhkojen tilan-
- Hyljinné@nestoladkkeiden otto ajallaan  ne heikkeni yhtakkia.

ei sindnsé ole mik&déan iso juttu. Koko ikéni - Puhallusarvoni laskivat dramaattisesti.

olen syonyt laakkeita. Ladkityksen lisaksi Keuhkoistani otettu koepala viittasi siihen,

Sadekeli ei haittaa.
Jan-Erik Hydénin
lenkki kulkee tanaan
Onkilahden
kavelysillan kautta.
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Toivoa on yllapidettava.

ettd kdynnissa on paha elimiston hyljinta-
reaktio.

Keuhkojen toiminnan heiketessé edel-
leen mahdollinen uusintasiirto alkoi vilah-
della ladkareiden puheissa. Sitten eras ki-
rurgeista esitti, ettd ehka hyljinnanestolaa-
kitys olikin liian kova.

- Elimistostani 16ytyi uinuva, vauvaikai-
send sairastettu suhteellisen tavallinen vi-
rus. Estoladkityksen vuoksi keuhkot eivét
pystyneet puolustautumaan sitd vastaan.

Nain tiiviisti kerrottuna pahenemisvai-
he kutistuu muutamaan pikku riviin. Koet-
tuna ja elettyna se oli jotain muuta.

- Pahenemisvaihe oli hyvin vaikea ottaa
vastaan. Olin ollut tavallista vaikeampi ta-
paus jo sairaalassa. Olin kauan osastolla ja
kérsin sielld hyljinnasta. Ajattelin, ettd ensin
sain eldmaéni takaisin ja sitten se otettiin
taas pois.

Ei mitdan tosi raskasta, mutta kavelen, pyo-
railen ja kayn kuntosalilla. Varovainen pitaa
tietysti olla, 48-vuotias vaasalainen kuvailee
monipuolista arkeaan.

Nain jalkikateen katsottuna, olisiko val-
mistautumista keuhkonsiirtoon voinut tukea
vield enemman? Millaista oli aika ennen leik-
kausta?

- Mitdan suuria eldméatapamuutoksia ei
tarvinnut tehda etukéteen. Oli vain yritettava
pitaa kuntoa ylla, jalkalihaksia varsinkin, etta
olisi lihasvoimaa leikkauksen jilkeen. Her-
mostuttavinta oli, ettd piti olla valmis ldhte-
maan tunnin sisalla.

Ja niin Janne sitten 1ahtikin melkein
suoraan tyopaikaltaan Meilahteen saamaan
elamansa takaisin. Sairaalassa hén koki kes-
kustelut psykiatrisen sairaanhoitajan kanssa
todella hyodyllisiksi.

- Keskustella olisi voinut enemmaénkin.
Syken siirtoja odottavien kurssille olisi myos
ollut hyva osallistua. Se meni jotenkin ohi
minulta.

Nyt kuntoutuneena Janne tukee toisia.
Tallakin hetkelld hinelld on keskusteluyhteys

Valmistaudu, tukeudu

Pahenemisvaiheesta ja sen onnistuneesta
ratkaisusta on kulunut vuosia. Elama jat-
kuu ja Jannen vointi on nyt hyva.

- En tied§, olenko lapsuuden jidlkeen
koskaan ollut nédin hyvassa kunnossa.
Kayn toissé ja harrastan normiliikuntaa.

Hyva kiertaa vertaistapaamisissa

A

N
R0

eradseen keuhkonsiirtoa odottavaan.
—Toivoa on ylldpidettava. Se ei ole aina
helppoa, mutta se on elamaa.

Hengitysliiton ja Syken jarjestamat vertaistapaamiset keuhkonsiirron saaneille tuottavat
arvokasta kokemustietoa jarjestdjen oman vaikuttamistoiminnan tueksi.

Vuonna 2005 keuhkonsiirron saa-
neille pidettiin ensimmainen Hengi-
tysliiton ja Syken (Sydan- ja keuhko-
siirrokkaat) yhdessa suunnittelema
ja jarjestama vertaistapaaminen.
Vuodesta 2006 alkaen tapaamisiin
ovat voineet osallistua my&s siirron
saaneiden laheiset.

Ensimmaisina vuosina vertaista-
paamiset sijoittuivat Hengitysliiton
Hoikan kuntoutuskeskukseen, kun-
nes vuodesta 2010 alkaen niita alet-
tiin jarjestaa eri puolilla Suomea.
Poikkeuksena on koronavuosi 2020,

jolloin kohdattiin etana digiruuduilla.

Keuhkonsiirrot on keskitetty Hel-
singin yliopistollisen sairaalan (HUS)
Sydan- ja keuhkokeskukseen Mei-
lahden sairaalaan. Nykyaan vertais-
tapaamisiin ovatkin tervetulleita
myds sydansiirron saaneet laheisi-
neen.

Hengitysliiton ja Syken yhdessa
suunnittelemat tapaamiset tarjoavat
vertaiskeskustelun ja -tuen lisaksi
asiantuntijoiden alustuksia ja virkis-
tavaa yhdessaoloa. Osallistujien
palautteen perusteella erityisesti
vertaiskeskustelu ja -tuki on koettu
tarkeaksi ja erittain hyodylliseksi.

Hengitysliiton harvi-
naisten keuhko-
sairauksien asiantuntija
Marika Kiikala-Siuko ‘\
sanoo, etta yhteistydssa 4 =
Syken kanssa jarjestetyt
tapaamiset hyodyttavat kaikkia
osallisia.

— Keuhkonsiirron saaneiden ja
heidan laheistensa tapaaminen
antaa meille jarjestdjen edustajille
paljon kokemustietoa. Tata koke-
mustietoa pystymme hyddyntamaan
harvinaisten hengityssairaiden ver-
tais- ja vaikuttamistoiminnassa.
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- “*. Rokotukset ajan tasalle!

*

*

// teksti Hanna Salminen kuva Shutterstock

yksylld on aika ottaa kausi-influenssa- terveysasemia edullisempi. Hinta sisaltaa
S rokotteet ja tarkistaa muukin roko- rokotteen, pistosmaksun ja kirjaamisen

tussuoja, kuten pneumokokkiroko- Kanta-jarjestelmaan.
tuksen tarve. Osa hengityssairautta sairas- Palaute apteekkien rokotuspalvelusta
tavista saa rokotteet maksutta terveyden- on ollut hyvin myonteistd, kun omakus-
huollon tai tyoterveyden kautta. Omakus- tanteisen rokotteen ja rokotepistoksen voi
tanteisen rokotteen hankkivat voivat valita, saada samasta paikasta, aukioloajat ovat
varaavatko he rokotusajan julkiselta vai yleensa pitkat ja asiointi helppoa.
yksityiselta sektorilta vai tiedustelevatko Yleisimmin apteekissa annettavat
rokotusmahdollisuutta esimerkiksi 1ahi- rokotukset ovat kansallisen rokoteohjel-
apteekistaan. man ulkopuolelle jadavid rokotteita eli

Noin vuosi sitten yli 18-vuotiaiden roko-  esimerkiksi puutiaisaivokuume- (TBE),
tusoikeus annettiin Suomessa myods farma-  pneumokokki-, influenssa- ja vyoruusu-
seuteille, proviisoreille, 1ahihoitajille, labo- rokotteita. Myos matkailijoille suunnattuja
ratoriohoitajille ja hammaslaédkareille. rokotteita, kuten hepatiittirokotteita, piste-
Apteekkariliiton tdménhetkisen arvion mu-  tdan paljon apteekeissa.
kaan rokotus on mahdollista ottaa noin

. - . . Ldhde: Minna Vapa, sairaanhoitaja, farmaseutti ja
sadassa apteekissa ympari maata, ja néai- Apteekkirokotukset-projektin projektivastaava,
den palveluiden miairi kasvaa jatkuvasti. Apteekkariliitto.
Rokotuspalvelut ovat maksullisia ja
apteekit hinnoittelevat palvelunsa itse.
Usein hintataso on kuitenkin yksityisia

Tieto rokotuspalveluista Ioytyy verkosta osoitteesta
www.apteekki.fi/apteekkihaku. Valitse etsittavaksi
palveluksi rokotukset. Moni apteekki on myés
aktiivinen sosiaalisessa mediassa, josta saa tietoa
palvelujen aukioloajoista ja hinnoista.

Heittdaydy Hengitystarinoiden pariin!

Ihminen tarvitsee tuekseen toisia ihmisia ja
heidan kokemuksiaan. Hengitysliiton uudella
Hengitystarinoita.fi-sivustolla jaamme
saamaamme muisti- ja kokemustietoa sellaisena

w kuin ihmiset itse ovat sen meille kertoneet. E E

Henkilonimet on padosin muutettu, silld useissa
jutuissa kasitellddn omia tai laheisten ihmisten
terveystietoja.

Anna meille palautetta ja Iaheta meille juttutoiveita.
Voit myo6s jakaa oman tarinasi julkaistavaksi.

Ota meihin yhteytta sdahkopostitse osoitteeseen
tiedotus@hengitysliitto.fi.

www.hengitystarinoita.fi

"’ Hengitysliitto
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Vain otettu ladke auttaa astmaan

ja keuhkoahtaumatautiin

§

Tana syksyna erilaiset ladkitykset ja niiden mahdolliset haittavaikutukset M\
ovat nousseet otsikoihin. Kysyimme keuhkoldakareiltd hengityssairautta

sairastavien ladkehoidosta ja varmistuimme, ettei sairastavilla ole syyta

olla huolissaan, jos he ottavat ladkkeensa ldakarin maaraysten mukaisesti.

// teksti Hanna Salminen kuvat Shutterstock

ahes kaikki astmaa sairasta-

vat tarvitset sadnnollisen 1aa-

kityksen pitadkseen oireet
kurissa ja astman hyvissa hoitota-
sapainossa. Sdanndéllinen 1adkitys
ennaltaehkaisee pahenemisvaihei-
ta, yllapitdd keuhkojen toimintaky-
kya seka estdd pysyvien keuhko-
putkien rakenteellisten muutosten
syntymista.

— Hengityssairautta sairastavan
on tarked muistaa, ettd vain otettu
laake auttaa, jarjestdjohtaja Mervi
Puolanne sanoo.

- Jos sairastava havaitsee korti-
sonilddkityksellddn olevan haitta-
vaikutuksia, hdnen pitda olla yhtey-
dessi hoitavaan ladkariin. Jos on
kayttanyt ladkkeitd eika ole haitto-
ja, el tarvitse huolestua mediakir-
joittelusta, Filha ry:n keuhkolddkari
Tuula Vasankari rauhoittaa.

Hyva tietaa hengitettavasta
kortikosteroidista

Hengitettdva kortikosteroidi (jat-
kossa kortisoni) on tavanomaisilla
annoksilla kaytettyna hyvin turval-
lista hoitoa, ja silla on tablettikorti-
soniin verrattuna merkittavasti va-
hemman haittavaikutuksia. Se vai-
kuttaa paaasiallisesti paikallisesti
keuhkoputkien limakalvoilla. Valta-
osa astmaa sairastavista parjaa pie-
nelld tai korkeintaan kohtalaisella
annoksella. Tyypilliset haittavaiku-
tukset ovat karies, danen kaheyty-
minen ja suun ja nielun hiivainfek-
tiot. Siksi on térkedd noudattaa

annettuja suun hoito-ohjeita ja
huuhdella suu aina hengitettavan
ladkkeen oton jalkeen. Hengitetta-
vaan kortisoniin ei tavallisesti liity
uni- tai mielialavaikeuksia.
Hengitettava kortisoni on ast-
man hoidon kulmakivi, ja siitd hyo-
tyy myo0s osa keuhkoahtaumatautia
sairastavista. Erityisen tarkedd on
huolehtia laakityksesta laakarin oh-
jeiden mukaan, jos naissa sairauk-
sissa on meneillddn pahenemisvai-
he. Akuutti astman pahenemisvaihe
on pahimmillaan henked uhkaava
tila. Lisaksi hoitamattomana astma
yleensa oireilee hengenahdistukse-
na ja yskéna pdivin tai 6in. Pitkddn
hoitamaton astmatulehdus keuhko-
putkien limakalvolla voi aikaan-
saada keuhkoahtaumatautia muis-
tuttavan pysyvéan keuhkoputkivauri-
on, joka nakyy keuhkojen toiminta-
kokeissa ja voi jopa aiheuttaa
pysyvan suorituskyvyn laskun.
Suurta hengitettdvan kortisonin
annosta kaytetdan poikkeustapauk-
sissa, kun se on lddkarin arvion
mukaan valttamatonta. Suuri an-
nos lisdd haittavaikutusten riskia,
esimerkiksi keuhkokuumetta, jon-
kin verran. Omin pain ei pida 1aaka-
rin maaradmaa annostusta muut-
taa suuremmaksi eikd myoskaan
pienemmaksi. Sddnnollisen inha-
loitavan kortikosteroidiannoksen
rutiininomaista nostoa tilapaisesti
kaksin- tai nelinkertaiseksi
hengitysinfektion yhteydessa ei
myd&skadn endd suositella.

.......

Kaypa hoito -suosituksen
mukaisesti tablettimuotoista
kortisonia ei endi kirjoiteta
varmuuden vuoksi astman tai
keuhkoahtaumataudin pahenemis-
vaiheiden hoitoon.

Hyva tietaa tablettimuotoisesta
kortisonista

Suun kautta otettaville, alle viikon
mittaisille kortisonikuureille on to-
dellinen sairaudesta johtuva tarve.
Niiden yleisind haittavaikutuksina
voi olla narastystd, unettomuutta ja
mielialanvaihteluita. Jos haittoja
esiintyy, kannattaa keskustella 183-
karin kanssa vaihtoehdoista.

Jos lyhytaikaisia kuureja tarvit-
see yli kolme vuodessa, voi seu-
rauksena olla luuston heikkenemis-
td ja osteoporoosin riskid, painon-
nousu tai lissmunuaisen vajaa-
toiminta.

Jos tablettikortisonia tarvitaan
harvinaisen hengityssairauden hoi-
toon pidemmén aikaa, sille on aina
harkittu syy ja hoitava taho seuraa
tilannetta.

Pitkaaikaisen, yli 7-10 paivaa
jatkuneen tablettikortisonin kaytto
on lopetettava ladkarin ohjeiden
mukaan, koska ihmisen oman lisé-
munuaiskuoren toiminnan kayn-
nistyminen tapahtuu véahitellen.
Pitkdaikaisen kortisonihoidon aika-
na tarvitaan lisdravinteina kalsiu-
mia ja D-vitamiinia luuston suojaa-
miseksi.

Hengitysliitto kiittaa ladakkeisiin ja niiden kayttoon liittyvista vastauksista Filha ry:n
keuhkosairauksien erikoisladkareita Tuula Vasankaria ja Hanna Nurmea.
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Asiat, jotka jokaisen on

hyva tietaa

ladkkeiden

saatavuudesta

Laakkeet turvaavat
hengityssairautta sairastavien
toimintakykya ja terveytta.
Todennakdista on, etta
tulevaisuudessa yha useampi
meista joutuu tilanteeseen,
jossa maarattya laaketta ei saa
heti mukaansa apteekista.

// teksti Hanna Salminen kuva Shutterstcok

aakkeiden saatavuushairioi-

den taustalla ovat usein mo-

nimutkaiset syy- ja seuraus-
suhteet kansainvalisilla 1adkemark-
kinoilla. Ladkkeiden raaka-aineiden
valmistus on keskittynyt Kiinaan ja
Intiaan ja ladketuotanto halvem-
man tuotannon maihin. Vasta koro-
navuosina on Euroopassa heratty
miettimdan oman tuotannon tar-
peellisuutta. Padtosvalta siitd, mita
laakkeita valmistetaan ja minka
ladkkeiden valmistuksesta luovu-
taan, on ladkeyhtigilla.

Viime vuonna Ladkealan turval-

toimitusvarmuustutkimuksen mu-
kaan 98,1 % asiakkaista saa jo
saman paivan aikana tarvitsemansa
ladkkeen. Se voi tosin vaatia uuden
apteekkireissun tekemisen.

Kysyimme Apteekkariliiton farma-
seuttiselta johtajalta Inka Puumalai-
selta, mitd neuvoja hén antaisi luki-
joillemme.

— Apteekit neuvovat laakkeisiin liit-
tyvissa asioissa. Jos verkkoasiointi on
hankalaa tai jokin mietityttaa, kan-
nattaa soittaa omaan ldhiapteekkiin.
Laakkeitda on mahdollista varata ja
noutaa mychemmin. Apteekit myos

voivat tarkistaa odottaessa saatavuus-
tilanteen muista ldhelld toimivista ap-
teekeista. Niiden tavoitteena on turva-
ta yhteisesti ladkehoidon jatkuvuus.

lisuus- ja kehittamiskeskus Fimea
sai ladkevalmistajilta noin 2 600
ilmoitusta saatavuushairiosta.
Apteekkariliiton tekemén (2025)

Mita ladkkeita saatavuushadirio voi koskea?

Saatavuushairio merkitsee, ettd jonkin yrityk-
sen tiettya laaketta ei jollain valilla ole hetkel-
lisesti saatavilla. Saatavuushairiot koskevat
lahes kaikkia lddkeaineryhmid ja hyvin taval-
lisiakin laakkeitd, kuten antibiootteja.

Mita ladkkeiden saatavuushairio tarkoittaa
kdytannossa?

Hairio saatavuudessa merkitsee, etta tiettya

lagkettd ei ole saatavilla ladketukuissa Suo-

messa jollakin aikavalilld. Koska apteekeilla

N on omat varastonsa, ladkettd saattaa kuiten-
kin olla myynnissa jossain niissa.

Suomessa on velvoitevarastojarjestelma
kaikkein kriittisempien ladkkeiden varalle. Sa-
moin sairaaloilla on oma saatavuusjarjestel-
mansa. Ladkehoito on siten pitkalle turvattua.




Yyyy

Pitkdaikaissairautta sairastavan kannattaa toimia
hyvissa ajoin, kun ladketta on viela hyvin jaljella.

Voit soittaa etukateen apteekkiin, varata
laakkeita ja noutaa ne myohemmin.

Mista tiedan, onko tarvitsemani ladkkeen
kohdalla saatavuushairioita?

Apteekista kysymalla asia selviaa. Apteekkari-
liiton ladkehaku-palvelusta voi myos itse kat-
soa tilanteen yksityisten apteekkien kohdalla.
Yliopiston Apteekkien tiedot ndkee niiden
omilta verkkosivuilta. Samalla paasee tarkas-
telemaan myos hintatietoja.

(=] [m]

(Sl

Laakehaku

saatavuuden
tarkistaminen

palvelu

Jos laaketta ei ole saatavilla, mikd neuvoksi?

Jos reseptissé olevaa valmistetta ei ole saata-
villa, apteekissa voidaan vaihtaa lddke Fimean
madrittelemain vaihtokelpoiseen rinnakkais-
valmisteeseen, jossa on sama maara saman-
laista vaikuttavaa ainetta kuin alkuperaises-
sakin ladkkeessa. Yleensd ne ovat hinnaltaan
edullisempia. Joskus hairi6itd on myos rin-
nakkaisvalmisteiden saatavuudessa.

Lainsdadanto estaa toistaiseksi laakkeen
vaihtamisen, jos vaikuttavan aineen maéara tai
laakkeen annostelutapa vaihtuu.

Apteekeissa on voitu vaihtaa astman ja
keuhkoahtaumataudin hoitoon kaytettavia
inhaloitavia laakkeita vuoden 2023 huhti-
kuusta lahtien, kun lainsddadanto koskien 144-
kevaihtoa laajeni koskemaan myos naita 1aa-
keryhmia.

Apteekki pystyy lahettdmaan reseptin
uusimispyynnon ladkarille, mutta usein siind
saattaa kestdd. Ladkareita tavoitetaan harvoin
puhelimella tai verkon valityksellakaan
nopeasti etenkaan virka-ajan jalkeen.

Voinko itse vaikuttaa tilanteeseen?

Erityisesti pitkaaikaissairautta sairastavan
kannattaa lahted hakemaan ladkettd aptee-
kista hyvissa ajoin eli silloin, kun ladketta on
viela hyvin jaljelld. Jos silloin on ongelmia
saatavuudessa, ehditddn apteekissa reagoi-
maan asiaan ja se saadaan ratkaistuksi ennen
ladkkeen loppumista.

Kela-korvausjarjestelman puitteissa laa-
kettd voi hakea 3 kuukauden annoksissa 21
paivad, 2 kuukauden annoksissa 14 paivaa ja
1 kuukauden annoksissa 7 paivaa ennen laak-
keen loppumista.

Miksi en saa hankkia ldakettd enemman
kerralla?

Kela-korvausjarjestelméan lisdksi taustalla on
ajatus ladkehavikin ehkaisysta. Jos ladketta ei
enaa tarvitakaan tai se ei jostain syysta sovi,
seka yhteiskunta ettd ihminen itse valttyvat
turhilta kustannuksilta.

Voinko ostaa ladketta ilman Kela-korvausta?

Ladkkeiden ostaminen on mahdollista aina,
kun on voimassa oleva resepti ja ladkettd on
jaljella. Korvattuna laakkeet voidaan toimittaa
vain tiettyjen Kelan antamien sdddosten puit-
teissa. Jos asiakas haluaa ladkkeen jo aiemmin
tai suuremman maaran kuin korvattuna voi-
daan toimittaa, on mahdollista ostaa lddkkeet
myos ilman Kela-korvausta. Silloin laakkeen
hinta tulee kokonaan itse maksettavaksi.

Jos on esimerkiksi 1ahdossa matkalle tai on
muu vastaava syy, miksi ladketta tarvitaan
enemman mité apteekista voidaan toimittaa
korvattuna, kannattaa olla yhteydessa Kelan
paikallistoimistoon. Kelan virkailija voi paattaa
mahdollisista joustoista Kela-korvauksen
suhteen.
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lkaantyminen ja

uniapnhea

Hiipiikd aamuisin mieleesi ajatus muutaman minuutin torkuttamisesta, jotta
saisit pysya sangyssa viela hetken pidempaan? Vasymyksen kanssa
kamppailevia on paljon. Arviolta noin puolet aikuisvaestostamme elaa

univajeen kanssa eli nukkuu vahemman kuin oma unen tarve olisi.

un ikaa tulee lisa3, tietyt
sairaudet, kuten uniapnea,
voivat aiheuttaa vasymysta.
On arvioitu, ettd vaestotasolla hoi-
toa vaativaa uniapneaa sairastaa
noin 4 % kaikista ihmisista.
Luku kuitenkin nousee keski-ikdin
tultaessa, jolloin sairastavia on
jo 17 % miehista ja 9 % naisista.
Yleisintd uniapnea on 40-65-
vuotiailla.
Suomessa uniapneaan sairas-
tuu arviolta noin 35 000 henkiloa

// teksti Hanna Salminen kuva Shutterstock

vuosittain, vaikka osa heista jaa
ilman diagnoosia. Tietoisuus uni-
apneasta on levinnyt. Koronavuodet
saivat monet pohtimaan omaa
hyvinvointiaan ja tarkkailemaan
myos untaan. Mitd aiemmin uni-
apneadiagnoosin saa, sitd parem-
mat ovat hoidon tulokset.

— Uniapneaa sairastavien koh-
dalla on erittdin tarkeda tunnistaa
heilld olevat oireet ja samalla hoi-
taa kokonaisterveyttd, Terveystalon
Fokus Unen johtaja, yleisladke-

Mita aiemmin
uniapneadiagnoosin
saa, sen paremmat
ovat hoidon tulokset.
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tieteeseen erikoistuva lagkéari Eevert
Partinen arvioi.

Riskitekijoitd on monenlaisia

Jos suvussa on uniapneaa sairastavia
tai ylipainoisia henkilditd, geneetti-
nen riski sairastua uniapneaan kas-
vaa. Anatomia eli leuan muoto ja ly-
hyys vaikuttavat myos asiaan. Jos pai-
noa kertyy idn myots, keskivartaloli-
havuus johtaa usein lisaksi kaulan
alueen tukevoitumiseen, jolloin yla-
hengitysteille jaa vahemman tilaa.




Pelkastaan yoherailyt ja pintapuolisemmaksi
muuttunut uni eivat kerro uniapneasta,
vaan ne ovat ian tuomia fysiologisia muutoksia.

Ian myo6ta nielun kudokset pai-
nuvat kokoon ja niiden kimmaoi-
suus vahenee samalla tavoin kuin
ihonkin kimmoisuus. Lisdksi ika
tuo erityisesti naisille hormonaali-
sia muutoksia, kun estrogeeni lak-
kaa vaihdevuosien jilkeen suojele-
masta. Nenan tukkoisuudellakin on
vaikutusta ja tietysti myos muilla
sairauksilla, jotka saattavat lisata
kehon turvotusta.

- Tupakka tuottaa limakalvoar-
sytystd, joka turvottaa ja ahtauttaa
nielua ja ylahengitysteita. Myos al-
koholi ja rentouttavat, rauhoittavat
ladkkeet saavat aikaan lihasjanni-
tyksen vihenemistd yon aikana, eli
niin sanottuja hengitystapahtumia
tulee enemman, Partinen kertoo.

- Vaikka moni kayttdd alkoholia
unildakkeeni, se on sithen huono
vaihtoehto. Vaikka nukahtaminen
vol nopeutua, yksikin annos hei-
kentdd unen laatua ja tekee siité
entistd pinnallisempaa, hén jatkaa.

Esimerkiksi runsaasti turpoavat
jalat lisaavat riskid uniapnean vai-
keusasteen pahenemiseen. Turvo-
tukset lahtevat makuuasennossa
jaloista pois ja osa nestelastista
saattaa poistua munuaisten kautta,
mutta osa siirtyy muualle kehoon,
my0s yldhengitysteiden alueelle.
Turvotukset on syytd ottaa vakavas-
ti ja hoitaa mahdollisimman hyvin.

Uniapnea voi yllattaa

Ian myotad yha useammalla on ve-
renpaineldakitys. Jos kay niin, ettei
verenpainetta saada laadkityksella
korjattua, syyna voi olla taustalla
oleva diagnosoimaton uniapnea.
Kun se saadaan hyvaan hoitoon,
myo0s verenpaineet kdantyvat toi-
vottuun laskuun.

- Noin 40 % uniapneaa sairasta-
vista on normaalipainoisia, joten
heiddn kohdallaan ei aina oireilun
perusteella huomata selvittda uni-
apnean mahdollisuutta. Se jaa
ikdan kuin piiloon, Partinen toteaa.

Jos huomaa kuorsaavansa, ole-
vansa viasynyt, verenpaineen nouse-
van tai epdilee hengityskatkoksia —
etenkin jos kaulanymparys on
suuri ja ikaa ja painoa karttuu - voi
kyseessa erityisesti miehilld olla
uniapnea. Talloin kannattaa hakeu-
tua ladkarin vastaanotolle asian
selvittamiseksi.

— Usein kuulee puhuttavan Gisten
vessareissujen madrdstd, mutta siitd
ei tarvitse olla huolissaan, jos kay ker-
ran tai kaksi yossa vessassa ilman
muita oireita. Vastikaan on alettu kiin-
nittdmadn enemman huomiota unet-
tomuuden ja uniapnean yhtdaikai-
seen esiintymiseen, Partinen kertoo.

Monet uniapneaa sairastavat, eri-
tyisesti naiset, saattavat illalla jannit-
taa tulevan yon unta ja sitd, nukkuu-
ko levottomasti ja katkonaisesti. Jan-
nitys tuottaa ylivireytta ja siten yolli-
sen heraamisen. Silloin ratkaisuna
on ensin hoitaa unettomuus ja vasta
sen jalkeen uniapnea.

Unen rakenne muuttuu
ikddntyessa

Iin myo6td on luonnollista, ettd sy-
van unen osuus kokonaisunesta va-
henee. Kun mittarissa on ikaa yli 65
vuotta, syvan unen osuus kaantyy
vield selkeimmin laskuun.

Nukahdamme edelleen samalla
viiveelld kuin nuorempana, mutta
herdilemme useamman kerran yos-
sa. Samoin lisaantyy yolla esiintyva
hereilldoloaika.

Pelkdstaan yoherdilyt ja pinta-
puolisemmaksi muuttunut uni eivat
kerro uniapneasta, vaan ne ovat ian
tuomia fysiologisia muutoksia.

- Uniapnean oireita on syytéd aina
suhteuttaa ikdan ja ottaa huomioon
muut mahdolliset sairaudet ja laaki-
tykset, Partinen muistuttaa.

Uneen on kuitenkin hyvé kiinnit-
tda huomiota, silla aivot tarvitsevat
syvaa unta puhdistuakseen kuo-
na-aineista. Jos néin ei kay, muisti-
sairauksien riski lisadntyy. Hyva uni

tuottaa myos parempaa keskittymis-
kyky4, jolloin asioita saa enemmaé&n
aikaiseksi.

Ikdantyvan kannattaa hoitaa
itsedan

Uniapneaa sairastavilla on idn myo6ta
yleensa useampi krooninen sairaus.
Esimerkiksi 64 % sepelvaltimotautia
sairastavista sairastaa myos uni-
apneaa. Jos perussairaudet ovat huo-
nossa hoitotasapainossa, riski infark-
teille ja muille sairauksille lisaantyy.

Huono uni johtaa myo6s kehon
stressitilaan, joka jatkuessaan lisda
erilaisten tulehdussairauksien, kuten
diabeteksen, verenpainetaudin ja
infarktien, riskia.

- Jos uniapnea diagnosoidaan ja
hoidetaan hyvin, saadaan samalla
monen sairauden ja ennenaikaisen
kuoleman riskia pienennettya,
Partinen toteaa.

Tarkeda on myos huolehtia ajo-
turvallisuudesta, silld hoitamaton
uniapnea voi johtaa vireystilan
vaihteluihin ja onnettomuuksiin.

Ian myota refleksit auton ratissa ovat
hitaampia.

Yleisohje uniapnean hoitoon on
painonhallinta. Ylipainoisilla henki-
16illa on arvioitu jo 10 % laihdutuksen
vaikuttavan myonteisesti terveyden-
tilaan. Liian voimakasta laihdutusta
ei kuitenkaan suositella yli 65-vuotiail-
le, silla se voi lisata haurausoireyhty-
maa eli gerasteniaa. Silloin painon
mukana lahtee my6s lihasvoima pois.

- Olennaisempaa on lisata idk-
kaammilld ihmisilla liikkunnan ja li-
haksien maaraa. Paino voi sailya sa-
manakin, kunhan vain rasvakudosta
saadaan pois, Partinen painottaa.

Eevert Partisen
19.3. pitama

luento aiheesta

on katsottavissa
Hengitysliiton
YouTube-kanavalla.

Katso video!
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Tiesitko, etta 5-8 %:lla
suomalaisista on levottomat jalat?

// teksti Hanna Salminen kuva Shutterstock

evottomat jalat -unihairié on varsin

yleinen, mutta sita tunnetaan edel-

leen huonosti. Yleinen vaarinkasitys
on, ettd oireyhtyma tarkoittaa jalkojen jat-
kuvaa vispausta. Levottomat jalat kuiten-
kin pitavat liikkkumisesta, ja niille erityisen
hankalia ovat pitkat auto- ja lentomatkat.
Joillakin on oireita jalkojen lisdksi my0s
késissa tai muualla vartalossa.

Levottomat jalat -unih&iriotd sairastava
voi tuntea jalkansa niin kuumiksi kuin kyl-
miksi. Joskus voi esiintya pistelyd, puutu-
mista, kutinaa tai kipuakin. Padstikseen
eroon epamiellyttavistd tuntemuksista

ihminen liikuttelee raajojaan. Tyypillista on,
ettd oireet tulevat aina levossa ja pahenevat
iltaisin nukkumaan mentédessa.

Padsddntoisesti levottomat jalat -uni-
h&irié on synnynndinen, silld se on vahvasti
perinnollista. Levottomiin jalkoihin myo6s
tottuu. Valilla oireita on enemmaén, valilla
vihemman. Thmisen itsensa kuvailemat
oireet ja havaittu, jaksottainen raajaliike-
hairi6 yleensa vahvistavat diagnoosin.

Sairauden oireet liittyvat usein dopamii-
niaineenvaihdunnan hairiéon, joskus myos
huonoon raudan imeytymiseen tai munuais-
ten vajaatoimintaan. Tarkempaa hairio-
mekanismia ei vield tunneta. Usein oireet
korostuvat raskauden aikana ja ikddntyessa.
Kofeiini, alkoholi ja jotkut ladkeaineet voivat
voimistaa oireilua.

Hyva uutinen on, ettd levottomiin jalkoi-
hin voi saada apua. Kun diagnoosi on var-
mistettu uniklinikalla, sielld voidaan maara-
td myos tdsmaéldake oireiluun. Hyva uni
kuuluu jokaiselle.

MAINOS
m Boehringer .

R . o ' Il Ingelheim Apua saa, kun siti
fibroosi.fi ——y osaa hakeal”
Vertaistukea ja lisatietoa
keuhkofibroosista
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Unila "karm opas'

_hyvaan uneen

/A tekstl Merw Puolanne kuvat Shutterstock S

yva uni alkaa aamusta, toteaa uni-

ladkari Henri Tuomilehto kirjas-

saan. Jokainen meistéd on huoman-
nut, ettd aamun olotila maaritelldan unen
kautta. Mutta miten suhtautua uneen, kun
se ei tule? Tai jos tulee, se ei virkista. Uni
voi myos katkeilla ja olla levotonta. Stres-
sin paikka! Kohta uni karkaa kokonaan.

Jos sinulla on univajetta, kannattaa
tarttua Nukkumisen taito -kirjaan. Univaje
on lopputuote, jonka kanssa moni taistelee
turhaan vuosia, jopa vuosikymmenia. Kirja
antaa evditd tunnistaa, millainen nukkuja
olet ja millaisia valintoja kannattaa tehda
nukkuakseen paremmin.

Nukkumisen taitoa paaset kehittamaan
kirjan 5T-univalmennuksen avulla. Valmen-
nuksen vaiheet “tiedosta, tunnista, tunnus-
ta, tavoittele ja tee” auttavat sinua kehitty-
maan paremmaksi nukkujaksi.

Yksikin hoksaus voi jo auttaa. Minua
puhutteli erityisesti unipaineen kunnioitta-
minen ja oma unirytmi. Aamu- ja iltavirkut
voivat molemmat lisatd unipainettaan
kirjan tarjoamilla ohjeilla. Olen tunnistanut
itseni aamuvirkuksi. Ensimmaiset unilda-
karin ohjeen mukaiset kokeiluni ovat

Nukkumisen haasteista kiinnostuneita saattaa myos kiinnostaa
professori Markku Partisen ja unettomuusterapeutti Anne
Huutoniemen kirja Kuorsaus ja uniapnea, Docendo 2024. Kirja
sisdltaa paljon tietoa aiheesta, ja se palvelee parhaiten lukijoita,
joilla on takanaan terveydenhuollon opintoja ja halu tietaa

enemman ihmisen fysiologiasta.

HENRI TUOMILEHTO

NUKKU-
MISEN
TATLTC

Henri Tuomilehto:
Nukkumisen taito -
Parempaa unta uniladkarin
neuvoilla. Tammi 2024.

onnistuneet. Nukkumaan olen mennyt 15
minuutin sisdlla siitd, kun olen tunnistanut
unipaineen. Digilaitteet olen sammuttanut
hyvissd ajoin ennen iltauutisia. S4annolli-
sestd rytmistd olen pitanyt kiinni myés vii-
konloppuisin ja lomilla.

Unilaakari toteaa oivaltavasti, etta vaik-
ka hyvédn unen tavoittelussa joutuu ehkéapa
vahentdamaan aktiviteettejaan tai osallistu-
mistaan vaikkapa somessa, ei kannata pe-
lata jaavansa jostain paitsi. Ajatuksen voi
kaantda niin, ettd on olemassa myo6s paitsi
jaadmisen iloa.

Unen olen tunnistanut jo aikaa sitten
supervoimakseni. Kirja on tarkoitettu
maallikkonukkujan muutoksen mahdollis-
tajaksi. Suosittelen kirjaa heille, jotka
tavoittelevat hyvaa unta.

MARKKU PARTINEN
ANNE HUUTONIEMI )

KUORSAUS
JA UNI-
APNEA
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Potilas- ja sosiaaliasiavastaavat

tukenasi

// teksti Hanna Salminen kuva Shutterstock

os tulee tiukka paikka, dla janni-

ta ottaa yhteytta oman alueesi

potilas- tai sosiaaliasiavastaa-
viin. Heilld on lakiin* kirjattu vel-
vollisuus neuvoa sinua, kuinka sel-
vittad oikeuksiasi ja oikeusturvasi
toteutumista tarjoamalla tietoa esi-
merkiksi:

+/ omista oikeuksistasi ja miten
voit itse edistaa asioitasi

+/ potilaslain ja asiakaslain sovel-
tamisesta sekd miten tarvit-
taessa tehdéaéan lain tarkoittama
muistutus

+/ kantelun, oikaisuvaatimuksen,
valituksen, vahingonkorvaus-
vaatimuksen, potilas- tai ladke-
vahinkoa koskevan korvaus-
vaatimuksen tai muun asian
vireillepanosta

+/ miten voit reklamoida asiakas-
maksun.

Olennaista neuvonnassa on tarjota
kiireeton keskustelumahdollisuus,
jossa henkilo tuntee tulleensa kuul-
luksi kokemuksensa kanssa.

Eri hyvinvointialueilla kaytannot
hakevat vield muotoaan. Alueellisia
eroja on niin resurssoinnissa, pal-
velujen sisdllossa kuin toiminnan
jarjestamistavoissa. Jokaisen hyvin-
vointialueen on kuitenkin nimetta-
va henkilo, joka toimii tdssa tehtd-
vassd ja varmistettava, ettd palvelu-
ja on saatavilla potilaiden ja asiak-
kaiden palvelutarpeen mukaisesti.
Tiedot potilas- ja sosiaaliasiavas-
taavista ja siitd, miten saat heihin
yhteyden, l6ydat todennakoisesti
helpoiten oman hyvinvointialueesi
verkkosivuilta.

Yhteista kaikille potilas- ja
sosiaaliasiavastaaville on se, ettd he
ovat aina puolueettomia ja riippu-
mattomia asiantuntijoita, minka li-
sdksi heiddn tarjoamansa neuvonta
on maksutonta. Voit kdantya hei-
dan puoleensa olipa kyse sitten:

¢ hyvinvointialueiden tai kuntien
jarjestdmasta ja tuottamasta
sosiaali- ja terveydenhuollosta

e kuntien ja yksityisten palvelun-
tarjoajien jarjestdmastd
varhaiskasvatuksesta

e yksityisten tahojen jarjestamis-
ta sosiaali- ja terveydenhuolto-
palveluista

e tyOterveyspalveluista

e Tyoterveyslaitoksen, Puolustus-
voimien, valtion mielisairaaloi-
den tai vankiterveydenhuollon
palveluista.

Useimmiten yhteydenotot hoide-
taan puhelimitse tai sahkoisen
asioinnin valityksella. Ne

Léhde: Hallintotieteen maisteri ja tohtorikoulutettava, sairaanhoitaja Hanna Sykké
*Laki potilasasiavastaavista ja sosiaaliasiavastaavista 739/2023, 8§
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(esimerkiksi Suomi.fi-viestipalvelu
ja hyvinvointialueiden omat séah-
koiset palvelut) vaativat vahvan
tunnistautumisen. Chatista saattaa
saada yleisen tason neuvontaa.

Myo0s laheiset voivat olla yhteydes-
sa potilas- ja sosiaaliasiavastaaviin.
Silloin toimitaan henkilotietosuo-
jaan liittyvien rajoitusten mukaan.

Harkintansa mukaan potilas- tai
sosiaaliasiavastaavat voivat osallis-
tua osastokaynteihin, hoitoneuvot-
teluihin tai vastaaviin tilaisuuksiin,
mutta kotikdyntejad he eivit paa-
sadntoisesti tee. Toiminnan ulko-
puolelle on myo0s rajattu:

¥ ohituskaistana toimiminen hoi-
toon tai palveluihin padsyssa

& kannanotot hoitovirhe-epailyi-
hin, hoitoon, palveluihin, asia-
kasmaksuihin tai kohteluun

K potilas- tai asiakasasiakirjojen
tulkinta

R potilaan asianajajana
toimiminen.
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Ko LU M N I // Satu Mustonen kuva Hengitysliitto

Uusi vammaispalvelulaki
astui voimaan - palvelu-
tarpeen arviointi on nyt
entista tarkeampaa

usi vammaispalvelulaki astui voimaan 1.1.2025.

Vammaispalvelulain nojalla myonnettdvia palveluita ovat

esimerkiksi liikkumisen tuki, asumisen tuki ja henkil6-
kohtainen apu.

Laissa painotetaan yksilollisen tarpeen mukaisten,
valttdmattomien palvelujen toteutumista. Siksi uuden sdéntelyn
tultua voimaan asiakkaan ja potilaan ndkoékulmasta korostuu
huolellisen ja tarvittaessa monialaisen palvelutarpeen arvion
merkitys.

Mikali pitkaaikainen sairaus tai vamma aiheuttaa valttamatonta
avun tarvetta, kannattaa pyytda palvelutarpeen arviota.
Arvioinnissa selvitetddn tuen ja palvelujen tarvetta. Arviointi tulee
kaynnistaa viipymatta, kuitenkin viimeistdan 7 vuorokauden
kuluessa, jos asiakkaalla on ikaa yli 75 vuotta tai hdn on
vammaispalvelulaissa tarkoitettu vammainen henkil®.

Diagnoosi tai rajoitteet toimintakyvyssi eiviat automaattisesti
oikeuta palveluihin. Tilanteet ovat kuitenkin yksilollisig, ja
jokaisella on mahdollisuus saada palvelutarpeen arviointi, ellei sita
todeta tarpeettomaksi. Tarpeeton se voi olla esimerkiksi niissa
tapauksissa, joissa edellinen arvio on kesken tai palvelujen tarve on
madraaikainen.

Arviointi tehddan yhdesséa asiakkaan kanssa ja jos asiakas
tarvitsee tukea, niin yhdessa omaisen tai laheisen kanssa. Palvelu-
tarpeen arvion pohjalta laaditaan asiakassuunnitelma. Arviointi
tai asiakassuunnitelma ei oikeuta palveluihin, vaan niitd on
vield erikseen haettava. Paatos tulee tehda 3 kuukaudessa, ja
se on myds perusteltava.

Viranomaisilla on neuvontavelvollisuus. Neuvoja seka tietoa
palveluista ja etuuksista on annettava niin, ettd vastaanottaja
ymmartad asian. Hallintolain mukaan asiakirjat, ohjeet seka
tiedotteet on laadittava hyvallad ja ymmarrettavalla kielelld. Tietoa
on annettava muun muassa siitd, mihin palveluihin henkilolla on
oikeus ja milld perusteella.

Hae aktiivisesti apua ja tiedustele palveluista hyvinvointialueesi
sosiaali- ja terveysammattilaisilta. Palvelutarpeen arviota voit
pyytad oman hyvinvointialueesi sosiaalitoimesta tai idkkdiden
palveluista.

Y77

Satu Mustonen on Hengitysliiton erityisasiantuntija

Hengitysliiton sosiaali- ja
terveysturvan neuvonta-
puhelin vastaa torstaisin
kello 9-12 numerossa
020 757 5150

Tietoa etuuksista saat
Kelan verkkosivuilta
osoitteesta
https://www.kela.fi/
henkiloasiakkaat

Muissa asioissa esimerkiksi
Kansalaisneuvonta ohjaa
oikean palvelun luo
maanantaista perjantaihin
kello 8-21 ja lauantaisin
kello 9-15 numerossa
0295 000. Lisaa tietoa
|6ydat osoitteessa
www.kansalaisneuvonta.fi
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Painavaa asiaa

vlipainosta

Ylipainosta on vaikea paasta eroon, ja se vaikuttaa

terveyteemme monin tavoin. Vaa’an tuijottaminen

ja toistuvat laihdutusyritykset ovat monen arkea.
Tassa jutussa pureudumme tekijéihin,

000-luvulla lihavuuden on

katsottu ohittaneen aliravitse-

muksen maailmanlaajuisena
ongelmana. Suurella osalla suoma-
laisista on arvioitu olevan jonkin-
asteista ylipainoa. Lihavuudesta ja
ylipainosta on syyta puhua, silla ne
vaikuttavat terveyteen monin ta-
voin. Ensin on kuitenkin paédstava
yli aiheeseen liittyvastd hapedsta.

Hapedleimalla eli stigmalla tar-
koitetaan kielteista ja usein perus-
teetonta asennoitumista henkil6on.
Painoon liittyvat haitalliset puheta-
vat ja kdytannot ovat juurtuneet sy-
valle yhteiskuntaamme. Ylipainoi-
nen voi saada painonsa takia osak-
seen ennakkoluuloja, syyllistdmista
tai epdoikeudenmukaista ja jopa
syrjivaa kohtelua.

Eiihme, ettd lihavuuden stig-
man takia monen ylipainoisen
itsearvostus on laskenut. Sisdistetty
héped ja jo pelkka pelko syrjivasta
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jotka vaikuttavat painonhallintaan.

// teksti Hanna Salminen kuva Shutterstock

kohtelusta voivat vaikuttaa sosiaa-
lisista kontakteista vetaytymiseen
tai sairauden edellyttaméan hoidon
kesken jattdmiseen.

Lihavuuteen voi olla monta syy-
ta, joista osaan ihminen voi itse
vaikuttaa eri tavoin ja osaan ei
lainkaan.

Evoluutio vaikuttaa painoon

Lapi historian ihmiskunta on ajoit-
tain joutunut taistelemaan nalkaa
ja ndlanhataa vastaan. Siksi evoluu-
tio on suosinut sellaisten ihmisten
geeneja, jotka pystyvat kayttamaan
hyvaksi niukan ravinnon.

Joissakin kulttuureissa ja eri
aikakausina pyoredt muodot ovat
olleet merkki varallisuudesta ja
niitd on arvostettu. Nykyisin ihailtu
litted vatsa on silloin ollut puutteen
merkki.

Painoon on myos liitetty muita
ominaisuuksia, kuten dlykkyytta ja

itsekuria, vaikka ne eivit ole suo-
rassa syy-seuraussuhteessa painon
maaraan suuntaan tai toiseen.

Lihavuus on riskitekija

Lihavuus on riskitekija useissa
sairauksissa, kuten astmassa, uni-
apneassa, tyypin 2 diabeteksessa
sekd sydédn- ja verisuonisairauksis-
sa. Riskin todenndkoisyyden
vahentdmiseen toimivin keino on
painon pudottaminen.

Lihavuus on hyva kuitenkin
nahdé myos pitkdaikaissairautena
itsessdan. Se vaatii hoitoa - joskus
elintapaohjausta, joskus ladkarin
maaraamaa tai ravitsemusterapeu-
tin kanssa suunniteltua ruokavalio-
ta, ladkehoitoa tai leikkaushoitoa.
Toisinaan hyvaakin tarkoittavat
kehotukset liikkkumisen lisadmises-
td ja syomisen vahentdmisestd
eivit edistd lihavuuden hoitoa tai
motivoi laihduttamiseen.

Elintapamuutos on

helpompaa yhdessa

Elintapojen muuttaminen on harvoin
helppoa. Mutta helpommaksi se
tulee vertaisten tuella. Useissa
hengitysyhdistyksissa on tarjolla
vertais- ja liikkuntaryhmia
elintapamuutoksen tueksi.




Painoindeksin laskeminen

Lieva lihavuus Merkittava

Oman painoindeksin voi
laskea jakamalla painon
pituuden nelidlla

(pituus x pituus). Kayta
mittayksikkoing kilogram-
moja ja metreja. Voit myos
hyddyntaa Terveyskirjaston
painoindeksin laskuria.

Geneettiset ja biologiset syyt

Ruokahalu ja kyllaisyyden tunne

ovat ominaisuuksia, jotka perimme
geeneissd vanhemmiltamme. Nyky-
tiedon valossa on arvioitu, ettd jopa

70 prosenttia painostamme maaray-

tyy geneettisesti. Ei siis ole tarua,

ettd joillekin ihmisille painonhallinta

on helpompaa.

Jossain maarin ylipainoon vaikut-

tavat myos biologiset tekijat eli suo-
listohormonien erittyminen.

Sekin tiedetdin, ettd ihmisten
keskipaino on lisdantynyt vasta vii-
me vuosikymmenind. Joten kaikkea
ei voi laittaa geenien ja evoluution

syyksi. Elinymparistomme on muut-

tunut ja muuttanut monen arkisia
tottumuksia: ostamme ruokamme
suuremmissa pakkauksissa ja ruo-

kaa on usein saatavilla kellon ympa-

ri seitsemdnd paivana viikossa.
Samalla litkumme aiempaa vé-
hemman. Autoilemme tai istumme

suuren osan siitd ajasta, jonka aiem-
min vietimme tavalla tai toisella liik-

kuen.
Kun ylipainoa on elimistoon ker-
tynyt, lihavuus aiheuttaa aivoihin
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Painoindeksin kaava kor-
jattu Hengitys-lehden
verkkoversioon lehden ®
ilmestymisen jalkeen.
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Lahteet: Wikipedia, www.thl.fi, www.kaypahoito.fi, Unilddketiede-seminaari 28.10.2024. Kiitdmme jutun
asiantuntijatarkastuksesta Tampereen yliopistollisen sairaalan gastrokirurgi Pipsa Peromaa-Haavistoa.

Painoindeksin
laskuri

eli ylipaino: lihavuus:
. 25-30 30-35
Norrpaall-
paino:
18,5-25

Sairaalloinen
lihavuus:

yli 40

®

Luku ei kerro, koostuuko paino
e rasvakudoksesta vai lihaksesta.

elimellisid ja toiminnallisia muu-
toksia. Nama muutokset voivat en-
tisestadn heikentaa kykya hillita
syOmiseen liittyvid impulsseja.
Mita suurempi ylipaino on, sitd
vaikeampaa laihtumisesta voi siis
tulla.

Na&lka ja mieliteot

Jos ihminen on lihava, nalka ei
yleensa lahde syomalla ravinto-
suositusten mukaisesti. Hanen eli-
mistonsa suolistohormonit eivét
valitd viestid kyllaisyyden tuntees-
ta aivoille samaan tapaan kuin
normaalipainoisilla ihmisilla. Siksi
on tarkeda erottaa nalantunne tie-
toisesta paatoksestd syoda lisda.

Nalkéisend olemisen tunne on
ikdva, mutta tunne voi muuttua
ajan kanssa, kun elimisto tottuu
uudenlaisiin méadriin lautasella.
Tassa hyvana apuna ovat saannol-
liset ruokailut, ettei kiljuva nalka
paase yllattamaan.

Mielitekojen hillitsemiseksi ei
kannata lahted my6skdan nalkai-
send kauppaan, vaan suunnitella
ostokset jo etukdteen. Kannattaa

-

kiinnittdd huomiota siihen, mita
lautaselle laittaa ja kuinka paljon.
Jos lautasen tayttdaa kauniisti ja
kerralla, ei tule kdytya vaivihkaa
santsaamassa lisdd. Mitd isompia
lautasia kdytdmme, sitd enemmaéan
saatamme huomaamattamme
lautaselle laittaa. Joskus siirtymi-
nen pienempédn lautaskokoon
auttaa jo itsessddn pienentdmain
annoksia.

Vyotaronymparyksen mittaa-
minen voi auttaa vatsaontelon
sisdlle kertyneen rasvan maaran
arvioinnissa. Vyotdrolihavuuden
raja on naisilla 90 senttimetria ja
miehilla 100 senttimetria.

Myonteisyyden voimalla

Viime vuosina on monesti paino-
puheen yhteydessa nostettu esiin
kehopositiivisuus. Myonteinen
suhde omaan itseen ja kehoon on
aina tavoiteltava asia.
Terveellisiin elintapoihin kan-
nattaa joka tapauksessa pyrkia,
silla vaikka paino ei putoaisi, vai-
kutus voi tuntua kehon koostu-
muksessa.



http://www.thl.fi
http://www.kaypahoito.fi

T E RV E YS U U TI S IA // koonnut Tiina Salo kuva Shutterstock

Astman sairaalahoidot
vahentyneet

Suomalaiset joutuvat sairaalahoitoon astman takia aiempaa
harvemmin. Tuoreen tutkimuksen mukaan aikuisten astma-

potilaiden sairaalahoidot vahenivat Suomessa 66 prosenttia
vuosina 2006-2022. Ruotsissa sairaalahoidot vahentyivat

53 prosenttia.

Vuoden 2006 aikoihin astman sairaalahoitoja tehtiin
huomattavasti enemman Suomessa kuin Ruotsissa, mutta
vuoteen 2022 tultaessa ero oli kaventunut selvasti.

Astmaa osataan hoitaa nykyaan paremmin ja hoitosuositukset
ovat kehittyneet kahdessakymmenessa vuodessa. Maiden
valisiin eroihin tosin vaikuttavat myd&s erot terveydenhuollon

resursseissa ja kaytanndissa.

Astma on pitkdaikainen keuhkosairaus, johon kuuluu keuhko-
. putkiston limakalvotulehdus ja siihen liittyva keuhkoputkien
"l lisaantynyt supistumisherkkyys. Tavallisia oireita ovat yska,
limaneritys, hengenahdistus ja hengityksen vinkuminen.
Astmaa sairastaa noin 6-9 prosenttia vaestosta.

Perintotekijat selittavat
astman ja tyypin 2
diabeteksen yhteytta

Tuore ruotsalaistutkimus tuo uutta
tietoa astman ja tyypin 2 diabeteksen
valisesta yhteydesta.

Kaikkiaan 5,3 miljoonaa aikuista
kasittavassa poikittaistutkimuksessa
25 000 sairasti seka astmaa etta
tyypin 2 diabetesta. Nama sairaudet
kasaantuivat sisaruksilla, mika viittaa
siihen, etta yhteys johtuu osittain
vhteisista perinndllisista ja ymparis-
toéon liittyvista riskitekijoista. Koko
vaestodssa tyypin 2 diabeteksen ja
astman valinen yhteys oli tilastollisesti
merkitseva.

Astmaa esiintyi lahes 50 prosenttia
yleisemmin tyypin 2 diabetesta sai-
rastavilla. Diabeteksen todennakdi-
syys oli suurempi, jos sisaruksella oli
astma, verrattuna tilanteeseen, jossa
sisaruksella ei ollut astmaa.

Kumman tahansa sairauden esiin-
tyminen suvussa voi olla merkki toi-
sen sairauden riskista, ja tutkijoiden
mukaan tulevissa tutkimuksissa tulisi-
kin selvittad syvemmin yhteisesiinty-
misen taustalla olevia geneettisia
tekijoita.
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Astmaa sairastaa
260 miljoonaa ihmista

Globaalin selvityksen mukaan arviolta
260 miljoonaa ihmista sairastaa
astmaa. Vaestdnkasvun seurauksena
potilaiden méaara tulee todennakoisesti
kasvamaan tulevaisuudessakin.

Tiedot perustuvat 204 maata
kattavaan selvitykseen. Vuonna 1990
astmaa sairasti arviolta 287 ihmista,
mutta vaikka potilaiden maara laski
valilld 238 miljoonaan, vuoteen 2021
mennessa luku oli noussut 260
miljoonaan.

Astman aiheuttamaa tautikuormaa
saataisiin tutkijoiden mukaan
pienennettya puuttumalla padasiassa
kahteen ehké&istavissa olevaan
riskitekijaan - ylipainoon ja tyoperaisiin
astman aiheuttajiin. Ylipainolla on
suurempi merkitys varakkaissa
maissa ja tyoperaisella altistuksella
kéyhemmissa maissa.

Lastenlasten hoitaminen
pidentaa ikaa

Lastenlasten hoitaminen, harrastukset
ja muu sosiaalinen aktiivisuus saattavat
auttaa elamaan pitempaan.

Yhdysvaltalaistutkimuksessa
sosiaalisesti aktiiviset, keski-ialtdan
72-vuotiaat osallistujat menehtyivat
nelivuotisen seurannan aikana noin
40 prosenttia epatodennakdisemmin
kuin he, jotka olivat sosiaalisesti vahiten
aktiivisia.

Vapaaehtoistydohon, lastenlasten
hoitamiseen ja muihin sosiaalisiin
toimiin osallistuvat olivat biologiselta
ialtdan nuorempia, eli he olivat
varsinaiseen ikaansa nahden toden-
nakodisemmin hyvakuntoisempia kuin
muut osallistujat. Lisaksi heidan
elamantapansa olivat terveellisempia ja
heillda oli harvemmin masennusoireita.

Noin kolmannes sosiaalisen
aktiivisuuden ja elinidan yhteydesta
johtui liikkunnasta ja alhaisemmasta
biologisesta iasta. Taloudellinen tilanne
ja mahdolliset pitkaaikaissairaudet
eivat vaikuttaneet tuloksiin.

Lue lisda ajankohtaisia terveysuutisia
@ www.duodecim.fi/ajankohtaiset

TERVEYSKIRJASTO
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Ko LU M N I // Mervi Puolanne kuva Hengitysliitto

Kohtaamisten voima -
kiitollisena kohti uutta

otta jokin uusi voi alkaa, on jonkin vanhan myo6s paatyttava. Luonnonla-

ki patee niin jarjestotyossa kuin ihmiselamaéssa. Nyt tuo aika on tullut

myos omalle kohdalleni, kun eldkkeelle jadmisestd on tullut kaukaisen
ulevaisuuden sijasta konkreettisesti edessa oleva asia.

Nyt on aika pysdhtya ja alkaa uudelleen. Kiitollisin mielin annan ajatuk-
seni vaeltaa menneisiin vuosiin ja lukemattomiin kohtaamisiin - jokainen
niistd on ollut merkityksellinen ja jattanyt jaljen. Tyo hengityssairautta sai-

rastavien hyvéksi on ollut minulle syddmen asia. Olen ylpe§, ettd olen saa-  /~
nut olla osa Hengitysliitto-yhteisén merkityksellistd toimintaa.
Vertaistoiminta on ollut ja tulee olemaan korvaamaton voimavara.
Kokemustieto - se hiljainen viisaus, joka syntyy eletysta eldméastd - on
jotain, mita ei voi kirjoista oppia. Se on dani, joka ansaitsee tulla kuulluksi,

kun palveluita suunnitellaan ja kehitetdan. Meidan on muistettava, etta Vaikka

ihmiset eivat ole tilastoja tai asiakasnumeroita. He ovat tarinoita, tunteita polkumme

ja toivoa. nyt erkanevat,
Kun katson eteenpdin, néen digitaalisuuden tuovan mukanaan uusia yhteinen

mahdollisuuksia. Se ei kuitenkaan korvaa aitoja, merkityksellisid kohtaami- suunta sdilyy.

sia. Pidetddn yhdessa huolta, ettemme huku ruutujemme taakse tai anna

toistenkaan tehda niin. Ihminen tarvitsee toista ihmista: katsetta, kuunte-  \_

lua, lasnioloa.

Haluan kiittaa taydestd sydamestani kaikkia Hengitysliiton toiminnassa
tyovuosieni aikana vaikuttaneita vapaaehtoisia. Teidan panoksenne on ol-
lut korvaamaton. Olette olleet rinnalla kulkijoita, toivon tuojia ja arjen san-
kareita. Kiitoksen sana on paikallaan myds henkildstolle, jonka tekemisen
into ja hyva henki on kantanut arjessa eteenpain.

Vaikka maailma ymparillamme muuttuu ja koettelee, huominen on aina
uusi mahdollisuus. Muutos ei ole uhka. Se antaa mahdollisuuden kasvaa,
uudistua ja 16ytda uusia tapoja olla yhdessd. Me olemme selvinneet ennen-
kin ja selvidamme nytkin. Tehtdvamme tarkeys ei katoa vaan pikemminkin
korostuu ilmastonmuutoksen heijastuessa myos hengitysterveyteen.

Vaikka polkumme nyt erkanevat, yhteinen suunta sailyy. Jaan seuraa-
maan kannattajajdsenend liiton toimintaa. On aika tehdd enemman sitd,
mihin olen niin usein kannustanut muita: 1dhtema&én liikkeelle, vetdmaan
keuhkot tdyteen raitista ilmaa ja nauttimaan luontoeldmyksistd kaikkina
vuodenaikoina. Toivotan teille kaikille hyvaa jatkoa ja myotatuulta!

Kiitollisin mielin

Werve

Mervi Puolanne on Hengitysliiton jarjestjohtaja.
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Hengitystieinfektiot tarttuvat erityisesti syys- ja talvi 7
Influenssavirus on jo monelle tuttu taudinaiheuttaja. Sendisaksi sairauksia
aiheuttavat mm. pneumokokkibakteeri, RS-virus ja koronavirué.’Héhgitystiein’EgRtiobb'
voivat johtaa myos vakavampiin tautimuotoihin, kutenkeuhkokuumeeseen, Ea G -
aivokalvontulehdukseen tai verenmyrkytykseen. Toisille meisté riski sairastua
vakavasti on suurempi. lk& lisaa riskia merkittavasti, samoin kuin tietyt
perussairaudet ja elinolosuhteet.
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Testaa, mika voi lisata sinun tai laheisesi riskia sairastua.

Influenssa Pneumokokki RSV COVID-19

www.rokotesuoja.fi


www.rokotesuoja.fi

Passiivisen tupakoinnin terveyshaitat aikuisille:

Ota passiivinen tupakointi rohkeasti puheeksi:

Faktoja passiivisesta
tupakoinnista

Jos tupakan pystyy haistamaan, myds altistuminen sen
haitallisille aineille on mahdollista.

useiden hengityssairauksien oireet pahenevat ja hoitotasapaino huononee
lisaa hengitystieoireilua

lisaa astmaoireilua ja -laakityksen tarvetta, paivystyskaynteja ja sairaalahoitoja
lisaa riskia sairastua keuhkoahtaumatautiin ja sita jo sairastavilla lisda
pahenemisvaiheita

aiheuttaa keuhkosy6paa ja lisaa rintasyopariskia

lisaa sepelvaltimotautikuolleisuutta ja -sairastavuutta seka rintakipuoireilua ja
pahentaa sepelvaltimotautia sita jo sairastauvilla.

Passiivisen tupakoinnin terveyshaitat lapsille:

® Alahengitystieinfektioiden riski on yli 1,5-kertainen. Tupakansavu heikentaa
immunologisia puolustusmekanismeja seka vahingoittaa varekarvojen toimintaa ja
hengitysteiden epiteelia, jolloin bakteerien kiinnittyminen helpottuu.

e Enemman akuutteja keuhkoputkitulehduksia, bronkioliitteja, RSV-infektioita ja

keuhkokuumetta. g]
e Korkeampi riski krooniseen seka akuuttiin valikorvatulehdukseen. Tupakansavu g a
heikentaa korvatiehyiden varekarvatoimintaa ja aiheuttaa limakalvon

turvotuksesta johtuvaa korvatorven toimintahairiéta.

e Kroonisten hengitystieoireiden riski on korkeampi.

e Saijrastumisriski astmaan on korkeampi erityisesti alle kouluikaisilla, mutta myos
vanhemmilla lapsilla.

e Astmaa sairastavilla lapsilla on enemman oireita ja astmakohtauksia.

o Katkytkuolemariski lahes kaksinkertaistuu.

e Vaikutukset sydan- ja verenkiertosairauksiin alkavat mahdollisesti jo lapsuudessa.
Tupakoivien vanhempien lapsilla on huonompi veren rasvaprofiili muihin verrattuna.

Kerro tupakoijalle, etta savu on myrkyllistd myos vieressa olevalle.

Jos voit, kerro millaisia oireita savun hengittaminen aiheuttaa

itsellesi. -
Pyyda tupakoijaa huomioimaan ymparilla olevat ja tupakoimaan .
paikassa, jossa muiden ei tarvitse hengittaa savua.

Jos mahdollista, valitse rauhallinen hetki ja ole rakentava. Osoita,

etta valitat oman terveytesi lisaksi myos tupakoijan terveydesta.

siivisesta

ktaa pass
PO

30 faktaa passiivisesta tupakoinnista -esite
on ladattavissa maksutta verkosta ja
tilattavissa Hengitysliiton verkkokaupasta.
Saatavilla my®&s ruotsiksi ja englanniksi.
https://store.contio.fi/hengitysliitto/

Hengitysliiton
verkkokauppa

¢» Hengitysliitto
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syksyn uutuuksista

// teksti Paivi Suuniittu kuva Shutterstock

letko kuullut Silmusta? Se

on Hengitysliiton uusi toi-

minta-alusta verkossa.
Silmu on teknisesti verkkosivu, joka
tarjoaa helpon kokoontumispaikan
vertaisille. Silmun kaytto ei vaadi
sovelluksen asentamista. Etusivulta
https://silmu.hengitysliitto.fi padset
liittym&4n mieleiseesi yhteiseen
huoneeseen. Valitse itsellesi nimi-
merkki, kamera ja aénilaite ja paina
liittymispainiketta. Olet perilla! Jos
olet ilmoittautunut suljetussa huo-
neessa jarjestettdvadn tilaisuuteen,
saat jarjestdjalta padsykoodin.

Silmun etusivulta ndet seuraavi-

en kahden viikon ajalle ajastetut
tapahtumat. Syksylld tarjolla on
vertaistukijan juttuhetkid uniap-
neasta, elamasté astman kanssa ja
sisdilmaoireilusta. Astmaa sairasta-
vat voivat syventdd Hengitysliiton
astma-aiheisten verkkotilaisuuk-
sien antia jatkamalla keskustelua

Lisatietoa kaikista tapahtumista saat Hengitysliiton tapahtumakalenterista!

o) Hengitysliitto

-

niistd Silmussa. Kokeneet vertais-
toimijamme kutsuvat sinut vaihta-
maan ajatuksia! Aijilassa tarinoi-
daan rennosti miesten kesken.

Jos puolisosi sairastaa hengitys-
sairautta, sinulle on vertaistukea
tarjolla. Sisailmasta oireilevien
laheiset 16ytavat hekin tukea
toisistaan Silmussa.

Uutta vertaistekemista on luvas-
sa myos Teamsissa. Armollisuutta
ja Asahia -ryhma lupaa rentoutta-
vaa litkettd ja lamminhenkisid kes-
kusteluja pimenevaan syksyyn.
Puhtia lihaksiin puhaltamalla
-kurssilla osallistujat rakentavat
oman didgeridoo-soittimen ja opet-
televat oikeaoppista puhallustek-
niikkaa. Kolmen tapaamisen mittai-
nen kurssi alkaa 2.10.

Hengitysliitossa tyoskentelee
kiinnostavia asiantuntijoita, joiden
erityisosaamista yhdistamme
loppusyksysta luontoretkien

Tervetuloa mukaan
Tervetuloa Hengitysliiton Silmuun! Silmu on avoin kohtaamispaikka kaikille, joille hengityssairaus on
osa omaa tai lheisen elamaa. Silmusta 16ydat vertaistukea ja juttukavereita.

Valitse huone ja kay sisaan ei vaadi Tutustu kuitenkin

Silmun saantgihin ennen aloitusta.

haﬂkke 2

ilmastoasioiden erityi
Sari Maki kuljettavat 3.11. ilte
sa jaamme ikimuistoisia luontoko-
kemuksia ja tutustumme luontoret-
kien hyviin ilmastovaikutuksiin.
Laita képy korvan taakse ja tule
kuulolle!

Kaikki kehittely ei suinkaan
tahtaa verkossa tapahtuvaan teke-
miseen. Tulossa on tietoilta sinulle,
joka haluat jakaa osaamistasi ja
innostustasi muille pienimuotoisen
harrastusryhmaén tai kerhon muo-
dossa. Jos siis olet innokas perhon-
sitoja, Anni Polvan romaanien ysta-
vd, parsinnan taitaja tai muuten
mielenkiintoinen osaaja, tule kuu-
lolle! Kenties muutaman kerran ko-
koontuva harrastusryhmaé tuottaisi
uutta iloa sinun ja yhdistystuttujesi
talvipdiviin. Tietoilta jarjestetdan
verkossa 27.10.

Tulevaa toimintaa, tervetuloa!

Talla viikolla:
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Tapahtuman kuvaus:

Miten sain tiet33, etta minulla on uniapnea?

Vertainen tavattavissa
17.09.2025, 18.00

Tapahtuman luonne: jajsa
. 4870. Jarjestja Hengitysliito.
Vapaamuotoinen

Aijala Tapahtuman kuvaus:



https://silmu.hengitysliitto.fi/

Digiturvallisuudesta huolehtiminen
on uusi kansalaistaito

// teksti Hanna Salminen kuvat Shutterstock

uomiAreenassa kuultiin tdna

vuonna paljon tarkedd asiaa

niin terveydesta kuin muusta-
kin arjen sujuvuudesta. Kaikki kes-
kustelut 16ytyvat edelleen MTV
Katsomo -palvelusta, eikd niiden
katsominen edellyta kirjautumista.

Tarkea viesti on muistaa, etta
teollisuudenalaksi kasvanut jarjes-
taytynyt kyberrikollisuus on koko
ajan lisddntymassa ja se aiheuttaa
tavallisille kansalaisille uudenlaista
paanvaivaa.

Huijarit ovat tulleet koko ajan
taitavimmiksi, ja heidan lahetta-
mansa viestit voivat nayttda hyvin
aidoilta. Jos saat tekstiviestilla,
sosiaalisessa mediassa tai sdhko-
postiin viestin tai puhelun, jossa
sinua pyydetdan klikkaamaan link-
kia, toimimaan nopeasti ja tunnis-
tautumaan pankkitunnuksin, varoi-
tuskellojen on syyta soida. Katkaise
puhelu, ala klikkaa linkkeja ja pyy-
da luotettavaa laheista tutkimaan
viestid rauhallisesti. Jos vahinko
kavi, ole yhteydessa heti pankkiisi
ja pyyda heiltd ohjeita.

Padsuunnittelija Helmi Korho-
nen Nettideittiturva-hankkeesta

kannusti havahtumaan, jos verkko-
tuttavuudet houkuttelevat lainaa-
maan tai sijoittamaan rahaa. Yha
useampi huijaukseen haksahtanut
on tyoikdinen ja yleisesti kykeneva
huolehtimaan omista asioistaan.
Uhri kokee olevansa aidossa ihmis-
suhteessa huijarin kanssa, joka
manipuloi, syyllistda ja ohjeistaa
tdman toimintaa pitkdn aikavéalin
kuluessa. Usein uhriksi joutunut
kieltdaytyy myontamasta tilannetta,
vaikka hinen kanssaan asian ottai-
si puheeksi pankki tai poliisikin.
Moni kokee tapahtuneesta sitten
valtavaa hépeds, ja asian tunnusta-

minen merkitsee henkisten ja talou-

dellisten seurausten kohtaamista.
Paras suojakeino huijausten
ennaltaehkaisyssa onkin se, ettem-
me eristdydy omiin oloihimme vaan
ympardimme arjessa itsemme
todellisilla ihmisillg, joiden silmissa
olemme tarkeitd ja merkittavia. Heil-
14, joilta voimme kysya mielipidetta
saadessamme verkon kautta tunte-
mattomilta erilaisia ehdotuksia.
Marttaliiton toiminnanjohtaja
Marianne Heikkild kannusti kaik-
kia kansalaisia muistamaan oman

<5

&

vastuunsa digitaitojen yllapidon
suhteen. Tieto ja valppaus ovat par-
haat suojat verkossa tapahtuvia
huijauksia vastaan. Kannattaa
muistaa, ettd jos jokin on liian hy-
vaa ollakseen totta, se ei yleensa
ole totta.

Ota verkkoasiointia varten kdytt66n
Mobiilivarmenne esimerkiksi
puhelinoperaattorisi kautta. Silloin sinun
ei tarvitse kayttaa pankkitunnuksiasi
muuhun kuin pankkiasiointiin.

Hyvia vinkkeja verkossa:

® Tunnista nettihuijaus -opas, ohjevideoita ja tietoa,
miten toimia, jos epailet tulleesi huijatuksi:
https://www.kuluttajaliitto.fi/hankkeet/huijausinfo

e Materiaalipankki ja tietoa, mista I10ytyy neuvontaa
https://seniorsurf.fi

e Tukea ja tietoa, jos epailet esimerkiksi
romanssihuijausta: https://nettideittiturva.fi

-
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V E R K KOTO I M I N TA // teksti Hanna-Leena Karkkainen kuvat Shutterstock

Verkossa tapahtuu
loppuvuodesta

Hengitysliitto jarjestaa toimintaa verkossa koko vuoden ajan.
Verkkotoimintaan osallistumiseen tarvitset tietokoneen tai
muun alylaitteen, jossa on nettiyhteys ja danilaite.

KUTSU MYOS

e N i YSTAVAT
@ Lisdtietoa ja ohjeet osallistumiseen I6ydét Hengitysliiton MUKAAN!
verkkosivuilta osoitteesta www.hengitysliitto.fi/tapahtumat

Hengitysliiton
tapahtuma
kalenteri

Tietoa, vertaistukea ja hyvinvointia

Tilaisuudet toteutetaan Microsoft Teamsilla tai suorana verkkolahetyksena. Tilaisuuksien
aikana voit kirjoittaa kysymyksia tai kommentteja viestiseinalle. Osasta tilaisuuksista
tehdaan tallenne, jonka voit katsoa mydhemmin Hengitysliiton YouTube-kanavalta.

LOKAKUU MARRASKUU
torstai 2.10. HELLA- Tilaisuudenjgrjestéé maanantai Luontoretkien ilta - tarinoita ja toimintaa
kello 17.30 menetelman HEHKU - 3.11. kello 18  Luontohengéhdys-hankkeen asian-
harjoitteiden he:g;:la’:::‘i,l’autta tun.tija Eva”Romi.ja }.—ie.ngitysliiton erityi-
kertaus kuntoutumisen ?:kena sasiantuntija Sari Maki
hanke, maanantai Aivokutinaa ja padhan Neurobic kuhinaa
3.1 kello18  Tutkija-kouluttaja, tietokirjailija ja
maanantai  Elakkeella alle 40-vuotiaana Operosus Oyn toimitusjohtaja
6.10. kello 18 Eija Keranen Webinaar
B . B i aarin
tiistai 21.10.  Kokemukset kuulluksi -tyopaja torstai 6.11.  Astma ja uniapnea idrjestss Astman
kello 18 sisdilmasta oireileville: Vinkit Sop|van kello 17 Keuhkosairauksien erikoislaakari AoBrnahOidOn
asunnon 18ytamiseen ja unildaketieteen erityis- C -hanke,
Hengitysliiton korjausneuvoja patevyyden suorittanut Miia Aro
Hanna Kyrénviita, erityisasiantuntija keskiviilkko  Uniapneahoitajan kyselytunti
Sari Méki ja vertaistoiminnan 12.11. kello 18  Sertifioitu uniapneahoitaja Armi Luukkonen
koordinaattori Pirkko Moisio B v e L
maanantai Vahapaastoiset materiaalit ja niiden
keskiviikko Pahenemisvaiheiden ennaltaehkaisy ja 17.11. kello 18  vaikutus sisdilman laatuun
22.10. hoito astmaa ja keuhkoahtaumatautia FT, Rakennustiedon M1-luokituksen
kello 18 sairastavilla tuotepaallikkd Hanna Leppdnen
Kguh.ko??lr"al.,lkyen 1 allfargolo.glan tiistai 18.11. Hengityssairautta sairastavan
erikoislaakari, professori Lauri - L sy
e . . . kello 18.00 kestavyysliikunta kylmalla ilmalla
Lehtimadki, Tays allergiakeskus ja . L .
Tampereen viobisto Keuhkosairauksien ja allergologian
P yliop erikoislaakari Jere Reijula
forstal Sisallmaongelmien selvittaminen keskivikko  Keuhkoahtaumatauti - oikeilla
23.10. vuokrasuhteessa ) . )
. . . 19.11. kello 18 oivalluksilla kohti parempaa arkea
kello 18 Asianajaja, varatuomari Saara ol e .
. ; . . e Keuhkoldakari Jarkko Mantyla, HUS,
Leinonen ja asianajaja Esa Karna, . S
) ST A Jorvin keuhkoyksikkd
Asianajotoimisto Teraskulma
JOULUKUU
&y torstai 4.12. Aina vaan yskittaa - mita taustalla voi
: kello 18 olla ja mika avuksi?

Keuhkosairauksien ja allergologian
erikoisladkari Anne Latti
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Kokemustietoa ja
vinkkeja -tilaisuudet

Kokemustietoa ja vinkkeja -tilaisuudet
tarjoavat mahdollisuuden kuulla ja
samaistua Hengitysliiton kouluttamien
kokemustoimijoiden tarinoihin seka
osallistua tilaisuuden aiheesta
syntyvaan keskusteluun. Jokaisella
tilaisuudella on oma teemansa.
Keskustelua johdattavat Hengitysliiton
kokemustoimijat.

Syksyn kokemus
tietoa ja vinkkeja

tilaisuudet loydat
Hengitysliiton
verkkosivuilta.

MAINOS:

Vertaiskeskusteluita
verkossa

Jarjestamme vertais-
keskusteluita Microsoft
Teamsissa ja Hengitysliiton
Silmussa. Kaikki vertais-
keskustelujen ajankohdat
I6ydat Hengitysliiton
tapahtumakalenterista.

Vertais
keskustelut
Hengitysliiton

tapahtuma
kalenterissa

Virkeytta viidelta -etajumpat

Etajumpat jatkuvat 3.12. saakka
keskiviikkoisin kello 17-17.30. Luvassa
Asahia, kehonhuoltoa, keppijumppaa ja
hengitysharjoituksia. Virkeytta viidelta
-etdjumppaa ei jarjesteta 26.11.

Silmu - vertaisten
kohtaamispaikka
verkossa

Hengitysliiton Silmu tarjoaa helpon ja
turvallisen tavan kohdata vertaisia verkossa.
Silmusta 16ydat virtuaalisia huoneita, joissa
jarjestetaan kaikille avointa toimintaa, kuten
vertaisryhmien tapaamisia, vertaistukijoiden
vastaanottoja ja avoimia keskustelutilaisuuksia.

Osallistuaksesi Hengitysliiton Silmussa jarjestettaviin
tilaisuuksiin tarvitset tietokoneen, tabletin tai puheli-
men, jossa on nettiyhteys ja aanilaite. Osallistuminen
tapahtuu verkkoselaimen kautta eika vaadi erillisen
ohjelman asentamista.

Loydat Silmun tarkemmat kayttdoohjeet Silmun etusi-
vulta. Ohjeet avautuvat, kun painat sivun oikeassa yla-
kulmassa olevaa infopainiketta.
Silmun |6ydat osoitteesta
https://silmu.hengitysliitto.fi/

Op 0]
Anna meille palautetta

Kerro palautteesi ja kehittamis- E
ideasi Silmusta sahkopostitse
silmu@hengitysliitto.fi.

¢» Hengitysliitto

Coronaria

Sinulla on valid.

' _ ' Maksuttomat
Kelan kurssit

Ala jaa yksin
hengityssairauden kanssa!

Hae mukaan astmaa, keuhkoahtaumatautia tai
harvinaista hengityssairautta sairastavien aikuisten
sopeutumisvalmennukseen!

Kurssi Kempeleen Zemppi Areenalla on hyva
irtiotto arjesta. Saat tarkeaa tietoa sairaudestasi

ja voimia arkeesi, rentoutumista ja vertaistukea
unohtamatta. Kurssi sisaltada myos etakuntoutusta.

Voit osallistua mistad pain Suomea tahansa.

Ota yhteytta ja kysy lisaa: 010 525 8801
kuntoutus@coronaria.fi | coronaria.fi
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Radonpitoisuus selviaa
vain mittaamalla

// teksti Hanna Kyrénviita kuvat Shutterstock

adon on tdysin hajuton, mauton ja Radonia syntyy, kun maaperassa ja
nakymaton radioaktiivinen kaasu. kallioperassa oleva uraani hajoaa usean
Koska radonia ei voi havaita aistein ~ vaiheen kautta. Suomen graniittisessa
ja se ei aiheuta valittomia oireita, jaa se maa- ja kallioperdsséa on poikkeuksellisen
helposti huomaamatta. Silti se on yksi paljon uraania verrattuna moniin muihin
merkittdvimmista kaasumaisista epa- maihin. Siksi radonpitoisuudet voivat
puhtauksista suomalaisten rakennusten meilld olla kansainvilisestikin katsottuna
sisdilmassa. varsin korkeita.

Radonille alttiimpia alueita ovat esimerkiksi Lahden seutu, Ita-
Uusimaa ja Kymenlaakso, mutta korkeita radonpitoisuuksia on
mitattu ympari Suomea. Sateilyturvakeskus suosittaakin, etta

oo o0 .

radonmittaukset tehdaan sijainnista riippumatta koko Suomessa.
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Suomessa radonpitoisuuksia nostavat
erityisesti geologia, rakennustavat seka kyl-
ma ilmasto, joka tehostaa ilman virtausta
maaperdsti sisitiloihin. Radonia pédisee
asuntoon erityisesti talon alla olevasta
maaperastd ja taytesorasta lattiarakentei-
den rakojen, halkeamien ja lapivientien
kautta. My0s osa rakennusmateriaaleista
voi vapauttaa radonia huoneilmaan.
Taman lisdksi porakaivovesi voi nostaa
pitoisuuksia etenkin, jos vettd kaytetdan
runsaasti huonosti tuuletetuissa tiloissa.

Radonpitoisuuksiin kotona kannattaa
suhtautua vakavasti. Radon on tupakoinnin
jalkeen toiseksi yleisin keuhkosydvan
aiheuttaja Suomessa. Sateilyturvakeskuk-
sen arvion mukaan radon aiheuttaa
Suomessa vuosittain noin 150-270 keuhko-
syopatapausta. Pitkdaikainen altistuminen
kohonneille radonpitoisuuksille lisaa sel-
vasti keuhkosyovan riskia erityisesti silloin,
jos henkilo tupakoi.

Mittaus tehdaan radonmittauspurkeilla

Koska radonia ei voi aistia, on mittaaminen
ainoa tapa selvittdd, kuinka paljon radonia
kodin sisdilmassa on.

Pienilld radonmittauspurkeilla tehtava
mittaus on helppoa ja melko edullistakin
- yksi purkki maksaa noin 90 euroa. Radon-
mittauspurkit tilataan Sateilyturvakeskuk-
selta tai palveluntarjoajalta, joka kayttaa
Sateilyturvakeskuksen hyvaksymaa mit-
tausmenetelmaa. Purkit postitetaan kotiin
ohjeiden kera.

Tavallisesti mittauspurkkeja laitetaan
kohteeseen kaksi: yksi makuuhuoneeseen
ja toinen olohuoneeseen. Kaksikerroksises-
sa asunnossa mitataan molemmat kerrok-
set. Alle 100 m? kokoisessa, yksikerroksises-
sa asunnossa riittda yksi purkki. Mittaus on
suositeltavaa myos rivitaloissa ja kerrostalo-
jen ensimmaisen kerroksen asunnoissa
seka pohjakerroksen yhteisisséd oleskeluti-
loissa, jos niissé vietetddn paljon aikaa.

Itse mittaus kestdd vahintadn kaksi
kuukautta. Tarkemman arvion kuitenkin
saa, kun mittaa kolme kuukautta tai pi-
dempaéain. Kaupoista saa myos elektronisia
radonmittareita, jotka voivat antaa suuntaa
antavaa tietoa lyhyelld aikavalilld, mutta
luotettavin tulos saadaan pitkaaikaisella
purkkimittauksella.

Radonmittaus on
nyt ajankohtaista!
Mittauskausi alkaa
syyskuun alussa ja
kestaa toukokuun
loppuun saakka.

Mittauksen jalkeen purkit palautetaan
postitse analysoitavaksi. Tulos kertoo, onko
radonpitoisuus turvallisella tasolla vai tarvi-
taanko jatkotoimia. Sosiaali- ja terveysminis-
terion ohjearvon mukaan asunnon sisdilman
radonpitoisuus ei saisi ylittdd 300 becquereliad
kuutiometrissé (Bg/m3). Uudet asunnot tulisi
suunnitella ja rakentaa niin, ettd radonpitoi-
suus pysyy alle 200 Bg/m3:ssa.

Mita tehda, jos sisdilmassa todetaan
radonia?

Jos radonmittauksen tulos ylittda suositel-
lun rajan, tilanne on korjattavissa. Ensin
on selvitettdva, mistd radonia paésee sisi-
tiloihin.

Radonpitoisen ilman virtauksia maape-
rasta rakennuksen sisélle voidaan vahen-
taa tiivistdmalla maata vasten olevia ra-
kenteita ja liitoskohtia.

Koska kaikkia mahdollisia vuotokohtia
voi olla vaikea 10ytaa ja tiivistaa, tehokkain
ratkaisu on asentaa radonimuri tai radon-
kaivo. Ne estdvat radonin nousun maape-
rastd sisdilmaan ja laskevat pitoisuudet
turvalliselle tasolle. My6s ilmanvaihdon
saataminen ja parantaminen on tarkeaa,
silld alipaineisuus kasvattaa radonpitoisen
ilman virtauksia maaperasta. Erityisesti
vanhemmissa rakennuksissa on tarkeaa
varmistaa riittdvan korvausilman saanti.
Korjauksen jdlkeen tehd&ddn uusi mittaus,
jolla varmistetaan, ettd toimet ovat
tehonneet.

Radonkorjauksiin on saatavilla asian-
tuntevaa apua. Sateilyturvakeskus on lis-
tannut yritykset, jotka tarjoavat radonkor-
jauksia ja muita alan palveluita. Lisatietoa
radonista, mittauksista ja korjauksista 10y-
dat Sateilyturvakeskuksen verkkosivuilta:
www.stuk.fi/radon
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Myrskyt ja tulvat — kuka korvaa,
jos saariski osuu kohdalle?

Hengitysliitto on jo useamman vuoden ajan nostanut esille sda- ja ilmastoriskeihin
varautumisen tarkeytta seka hengitysterveyden etta rakennusterveyden
nakokulmista. Tapasimme asiantuntijan, joka kertoi, mita lukijoidemme on hyva
tietda naista asioista myods omaisuusriskien ndkékulmasta.

Imastonmuutos kay kalliiksi

kukkarolle. Mitd enemmaén sda-

ja lampotilat muuttuvat, sita
enemman voimme niahda ennétys-
helteiden lisdksi my6s myrskyja ja
tulvia, jotka vahingoittavat tervey-
den lisdksi omaisuuttamme.

LahiTapiolan Arjen katsaus
-kyselyn 04/2025 (n = 1100) mukaan
80 prosenttia suomalaisista on ha-
vainnut ilmastonmuutoksen vaiku-
tuksia elinymparistossaan, mutta
alle puolet varautunut niiden vai-
kutuksiin.

Omassa elinymparistossa ha-
vaittujen vaikutusten karjessa
ovat punkkien levidmisen jilkeen
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// teksti Hanna Salminen kuva Shutterstock

myrskyvahingot, leutojen talvien
aiheuttamat liukastumiset, lu-
mettomasta ja pimeasta talvesta
johtuva mielialan lasku, leva-
haitat vesistoissa ja helteiden
aiheuttamat terveysongelmat.

Omistaja-asiakkaidensa ela-
mai ja liiketoimintaa vakuutta-
van LihiTapiola-ryhmén mukaan
luonnonilmididen aiheuttamien
suurvahinkojen perusteella mak-
settujen vakuutuskorvausten
madrd Suomessa on viimeisen
viiden vuoden aikana ollut keski-
madrin yli sadan prosentin nou-
sussa, vaikka vuosittainen vaihte-
Iu onkin suurta.

- Vakuutuskorvausten vuosit-
tainen maara on noussut jopa 14,2
miljoonaan euroon, joten varautu-
minen myrskyjen ja tulvien seu-
rauksiin pitda ottaa tosissaan, yri-
tysten omaisuusriskeistd vastaava
Lari-Pekka Kyllonen kertoo.

Vakuutusyhtion ndkoékulmasta
seka kuivuusjaksot ettd rankka-
sateet tuottavat ongelmia.

- Suomen ilmaston arvioidaan
lampenevan ennen kaikkea talvel-
la ja suurinta muutosta ennakoi-
daan Pohjois-Suomeen. Viime vuo-
silta on useita esimerkkeja rank-
kasateista, jotka ovat aiheuttaneet
kaupungin tai kunnan hulevesi-



jarjestelman ylikuormituksen,
Kyllonen jatkaa.

Kaytannossa talvisaikaan on
odotettavissa siis yhd enemmén
vetena tulevaa sadetta. Samalla
roudan madrdn vihenee ja mérin
maaperan kantavuus huononee.
Parasta olisi, jos viistosateet ja
sadeveden imeytyminen olisi otettu
huomioon jo rakennuksia ja niiden
ympaéristoja (esimerkiksi kiveykset,
asfaltoinnit) suunniteltaessa ja ra-
kentaessa.

Varautumisen taso vaihtelee

Arjen katsaus -kyselyyn vastanneet
kertoivat varautuvansa ilmaston-
muutoksen vaikutuksiin kdyttamal-
18 nastakenkii tai -piikkejd ja

hankkimalla ilmaldmpSpumpun
kotiin tai mokille. Muutama prosentti
vastaajista oli varautunut myos tulviin.
— Vakuuttaminen on pitkalti ris-
kien ja todennakoisyyksien arvioi-
mista. Sekd vakuutuksen antaja ettd
ottaja joutuvat pohtimaan omalta
kohdaltaan sen, miten vakuutus-
maksujen hinta ja riskin todenna-
koisyys kohtaavat. Uudisrakennuk-
sissa on helpompi ottaa huomioon
muuttuneet sdi- ja ilmasto-olo-
suhteet kuin rakennuksissa, jotka
ovat olleet vuosia ja vuosikymmenia
paikoillaan, Kyllénen toteaa.

Vakuutus korvaa, kun...

Poikkeuksellisten tulvien aiheutta-
mat rakennusvahingot ja vahingot

rakennuksen sisilla olevalle irtai-
mistolle korvataan nykyisin koti- tai
maatilavakuutuksiin kuuluvasta tul-
vaturvasta. Tama kuitenkin tapah-
tuu ainoastaan silloin, kun vakuu-
tussopimus sisaltdd tulvaturvan ja
tulva katsotaan poikkeukselliseksi.

Poikkeuksellisuuden méaaritelma
loytyy vakuutusehdoista. Yleensa
se tarkoittaa tulvaa, joka esiintyy
tilastollisesti kerran 50 vuodessa tai
harvemmin.

Vaikuttaa siis siltd, ettéd riskeihin
kannattaa todella varautua etuka-
teen hyvén sdén aikana. Vahinkojen
ennaltaehkaisy ja minimointi tulee
terveyden, rakennusten ja kukka-
ron kannalta parhaimmaksi ratkai-
suksi.

5 vinkkid vahinkoriskien vahentamiseen:

Suojaa pihalla

Tulvavalli suojaa

Jos tulva osuu

osallistumaan kliiniseen ladketutkimukseeen?

Tarkista Huolehdi raystai- oleva irtaimisto S s
e . . . - rakennusta ja pitaa kohdalle, viemarit ja
saannollisesti den, pihakaivojen, myrskyilta . .
- : . e . : o veden ulkopuolella. WC-istuimen voi
pihapuiden ja sadevesijarjestelmi- esimerkiksi . e s arl s .
. . T, Vinkkeja loytyy peittaa tilapaisesti
rakennusten en ja hulevesikaivo- kiinnittamalla . . .
. . . - osoitteesta muovikelmulla ja
kattojen kunto. jen puhdistuksesta. trampoliini L L
. . . www.vesi.fi. painoilla.
asianmukaisesti.
MAINOS:
o o o
: H H ® 0 o 0o o
Sairastatko keuhkoahtaumatautia (COPD) ja olet halukas v

Suomessa on meneillddn kansainvalinen tutkimus, jossa arvioidaan kahta erilaista hoitoyhdistelmaa jo myyntiluvan

saaneilla [adkkeilld. Tutkimuksen tarkoituksena on selvittas, voidaanko sydan- ja verisuonitautien, sekd muiden

komplikaatioiden riskia vahentaa COPD-tautia sairastavilla.

tharros

Mikali olet kiinnostunut osallistumaan THARROS-
tutkimukseen, ota yhteytta klinikalle ja pyyda
lisdtietoja:

Tutkimukseen osallistuminen kestda noin kolme
vuotta. Ensimmadisena vuotena on 7
tutkimuskayntia, joista vahintdan kolmen on
toteuduttava klinikkakdynteina ja loput kdynnit
voidaan toteuttaa videopuheluina. Taman jalkeen
tapaamisia on kaksi kertaa vuodessa.

Voit osallistua tutkimukseen, mikali

e  Olet 40-80 vuotias
Terveystalo Ruoholahti, Helsinki

050 3408811/ 0504734341,
tutkimus5.helsinki@terveystalo.com

e Sinulla on COPD, mutta ei astmaa

e  Tupakoit, tai olet aiemmin tupakoinut
vahintaan 10 vuotta ) . .
Tapaamiset voidaan toteuttaa joko

klinikkakdynteina tai videopuheluina. Jos et
tule klinikalle, niin tutkimuslddke toimitetaan
sinulle kotiisi.

Satucon, Kuopio

e Sinulla on jokin sydan- ja 040 126 3009 / 040 7741104, tutkimukset@satucon fi

verisuonisairaus tai muita altistavia
tekijoitd, kuten diabetes,
munuaisten vajaatoiminta,
liikalihavuus, korkea verenpaine tai
korkeat veren rasva-arvot.

Vuosaaren Terveysasema, Helsinki

Tutkimus sisaltaa ladkarintarkastuksen, 0402522 033

spirometrian ja ndytteidenoton. Tutkimuksen
aikana terveyttdsi seurataan hoitojen
tehokkuuden arvioimiseksi. Kaikki tutkimukseen
liityvat toimenpiteet, seka tutkimusladkkeet, ovat
sinulle maksuttomia. Klinikkakdaynneista
aiheutuvat matkakulut korvataan.

Tutkimuksesta vastaavina ladkareina toimivat Annette
Kainu, Sakari Nieminen ja Cinzia Sarti.

Tutkimukseen osallistuminen on tdysin vapaaehtoista
ja voit keskeyttaa osallistumisesi milloin tahansa.
Antamiasi henkilGtietoja kdsitellddn voimassa olevan
lainsdadannnoén mukaisesti.
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e  Etole kdyttanyt saannollisesti
inhaloitavia kortikosteroideja
viimeisen vuoden aikana.
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Ko L U M N I // Maarit Tastula kuva Maarit Tastulan arkisto

Ken vaivojansa vaikertaa

len kirjoittanut viime vuosien aikana kirjaa reilut sata vuotta sitten

eldneiden amerikansuomalaisten eldmistd, jotka ovat tdynné traagisia

tarinoita ennenaikaisista kuolemista. Ei ollut eldmé vieraassa maassa
aina juhlaa. Taudit tappoivat, kun antibiootteja sen paremmin kuin rokotteita-
kaan ei ollut vield keksitty. Sairastaminen oli kallista eika hoitoon ollut varaa.
Moni kuoli tuhkarokkoon, umpilisdkkeen tai sydanlihaksen tulehdukseen,
tuberkuloosiin, kuppaan, espanjantautiin tai moniin muihin nykyisin helpos-

tikin hoidettaviin sairauksiin.

Kirjaa kirjoittaessani luin paljon muistokirjoituksia, joita 1aheiset oli- 4
vat vainajista kirjoittaneet. Kun eréskin Maria Kainu kuoli vatsasyopaan
menetettyddn sitd ennen lyhyen ajan sisdlld ennenaikaiselle kuolemalle
poikansa, miehensé ja ensimmaisen lapsenlapsensa, ystiva kirjoitti
Veljeys-Viestiin helmikuussa 1929 muistokirjoituksen, jossa hén ylisti
vainajan sietokykya: “Hdn ei valittanut koskaan. Sielunsa saattoi myllertdd,
vaikka et hdnen kasvoistaan lukenut mitddn. Aina sama hiljainen ja vaatimaton,
joka ilman vastustelua taipui kohtalonsa kdsiin.”

Tadma muistokirjoitus ei ollut ainoa, joka nosti vainajan suurimmaksi
hyveeksi sen, ettei han puhunut eiki valittanut eldessdédn vaivoistaan.
Ajatus kuulosti tutulta omien sota-ajoista selvinneiden vanhempieni pu-
heista. Ehka heille oli jo kansakoulussa pantétty pddhén Kaarlo Kramsun
runon kaksi sdettd: Ken vaivojansa vaikertaa, on vaivojensa vanki. .

Olisiko Maria
Kainun raskas
taakka
keventynyt,
jos han olisi
jakanut sen
muiden
kanssa?

Mutta olisiko Maria Kainun raskas taakka keventynyt, jos hén olisi ja-
kanut sen muiden kanssa? Epdilemattd, vaikka nykyisin asiantuntijat arvele-
vat, ettei liiallinen asioiden vatvominenkaan tee ihmiselle hyvaa. Sopiva
annoskoko voi olla parhain ratkaisu moneen asiaan.

Itse olisin suositellut Marialle toisenlaista lddkettd, josta monet amerikan-
suomalaiset osasivat ottaa ilon irti, kun elama vieraassa maassa ja ankarissa
olosuhteissa ahdisti. He liittyivat yhdistyksiin. Oli harrastajateatteria, ompelu-
seuraa, soittokuntaa ja kirkkokuoroa. Seuraintaloilla tanssittiin ja “pallohaa-
leissa” pelattiin biljardia ja seurusteltiin. No, olihan niitd saluunaseurojakin,
joissa metsakampilld tienatut rahat saattoi menettdd takahuoneen korttipdy-
dassa yllattavan nopeasti.

Koska olen itse omassa seurassani hyvin viihtyva introvertti, kadehdin
noita reilut sata vuotta sitten eldneitd syystd, ettd he osasivat keventaa taak-
kaansa hakeutumalla iloiseen joukkoon. Paitin ottaa heistd mallia. Ryhdyin
radikaaliin yritykseen: taytin jasenhakemuksen ja liityin yhdistykseen.

Se oli rohkea veto. Nyt olen kdynyt kerran yhdistykseni vuosi-illallisilla.

aktivistiksi.

Onhan ihminen sentddn laumaeldin - hyvassé ja pahassa. Iloinen
seura voi tehda ihmeita.

Waards
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Kylla. Liityn jaseneksi!
maksa jasenmaksu

hengitysterveytté ja hengityssairaan hyvaa elamaa. N
ja tayta lomake:
www.hengitysliitto.fi

Hengitysliitto ja sen paikallisyhdistykset edistavat

D Liityn jaseneksi paikalliseen hengitysyhdistykseen

D Liityn kannattajajaseneksi Hengitysliittoon
[ ] Perheesséni on jo jasenyys:

SUKUNIMI
SUKU- JA ETUNIMET
ETUNIMET
(alleviivaa kutsumanimi)
SYNTYMAAIKA*
(PP.KK.VV) Olen kiinnostunut hengityssairauksista/hengitysterveydesta.
Kerro mista:
PUHELIN
SAHKOPOSTI
OSOITE . - . . . .
] Annan suostumukseni tallettaa henkildtietoni Hengitysliitto ry:n ja
paikallisen hengitysyhdistyksen jasenrekisteriin. Tietosuojaseloste:
www.hengitysliitto.fi
[ IMinulle saa lahettdd myds markkinointi- ja varainhankintapostia
POSTINUMERO o
JA -TOIMIPAIKKA PAIVAYS
KOTIKUNTA ALLEKIRJOITUS
SUKUPUOLI [Omies [Onainen Omuu [en halua sanoa
AIDINKIELI 9
*Huoltaja allekirjoittaa ja liséa nimenselvennyksen, jos jaseneksi liittyy alle 15-vuotias i
__________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________ VA
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. Hengitysliitto

. . . maksaa

Hengitysyhdistyksen jasenena: Dostimakeun

« voit osallistua paikallisiin vertais- ja liikuntaryhmiin,
tapahtumiin, luentotilaisuuksiin ja muuhun
virkistystoimintaan

« voit kouluttautua ja toimia itsellesi
merkityksellisissa vapaaehtoistehtavissa

« voit hakeutua luottamustehtaviin paikallisella ja
valtakunnallisella tasolla

+ saat kayttoodsi paikalliset jasenedut liiton
valtakunnallisten jasenetujen lisaksi

« saat Hengitys-lehden.

Hengitysliiton kannattajajasenena:

v voit hyddyntaa liiton valtakunnallisia jdsenetuja
« saat Hengitys-lehden.

Hengitysliitto ry

Tayta lomake, leikkaa irti ja taita se kirjeeksi Tunnus 5005132
kaantdpuolen katkoviivaa pitkin. Teippaa

reunoista kiinni. Hengitysliitto maksaa 3
postimaksun puolestasi, joten voit pudottaa 00003 VaStaUS|ahetyS

lomakkeen postilaatikkoon ilman postimerkkia.

seuraa:

@Hengitysliitto
www.hengitysliitto.fi o o @

PARAS JUTTU

Arvomme kaikkien

Mika on taman lehden paras juttu? vastauksensa

3.11.2025 mennessa
toimitukseen
ldhettaneiden kesken

Osallistu kilpailuun ja aanesta taman Hengitys-lehden paras ja kiinnostavin juttu.

yllatyspalkintoja.
Parhaat jutut tassa lehdessa olivat mielestani:
1. JUTUN NIMI SIvU
2. JUTUN NIMI SIvVU
3, JUTUN NIMI SIvu

Juttutoiveeni ja palautetta lehdesta:

NIMI

OSOITE

Palauta osoitteeseen: Hengitys-lehti, PL 40, 00621 Helsinki.
Kuoreen tunnus ”Paras juttu”. Vastaukset voi [ahettdaa myds osoitteeseen tiedotus@hengitysliitto.fi.
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Hengahdetaan

hetki!

// teksti Veera Farin kuvat Shutterstock

rilaiset hengitys- ja tietoisuusharjoi-
tukset ovat hyva tapa rauhoittaa
hengitysti, kehoa ja mieltd. Etenkin
pitka ja rauhallinen uloshengitys on yksi
parhaimpia tapoja aktivoida parasympaat-
- tinen hermosto.

Seuraavia harjoituksia voit tehdd missa
vain. Ota mukava asento joko istuen, seis-
ten tai maaten. Voit sulkea silmési harjoi-
tuksen ajaksi, jos se tuntuu hyvalta. Kun
tunnet olevasi valmis, palaa omaan luon-
nolliseen tapaasi hengittdd. Tunnustele
harjoitusten jilkeen hetki, millaisia tunte-
muksia kehossasi ja mielessési herda.

Huokaise syvaan

Hengitd nenén kautta sisddn ja paasta ulos-
hengityksen aikana helpottava huokaus.
Paastad huokauksen aikana irti stressista,
paineesta ja velvollisuuksista. Tunne
rentous kehossasi. Sinulla on lupa vain olla
Ja hengahtiaa. Voit jatkaa huokailua niin
pitkdaan kuin hyvaltd tuntuu.

Mielikuvaharjoitus hengityksen
tiedostamiseen

Kuvittele mieleesi jumppakuminauha.
Kuminauha voi olla leved tai kapea ja ihan
minka varinen vain. Aseta mielikuvissasi
kuminauha kulkemaan selkdrangan myo-
taisesti rintalastan alaosasta aina lantion-
pohjaan saakka.

Tunne, kuinka sisddnhengitys venyttaa
kuminauhaa ja uloshengitys palauttaa
kuminauhan 16ysaksi. Anna jokaisella si-
sdanhengitykselld kuminauhan siséllasi
venyd ja padstd jokaisella uloshengitykselld
kuminauha aivan 16ysaksi. Leikittele kumi-
nauhalla ja tutki, millainen venytys ja
rytmi tuntuu sinusta juuri nyt sopivalta.

Mielikuvaharjoitus hengityksen ja kehon
tiedostamiseen

Kuvittele mieleesi jokin vari. Kuvittele,
kuinka seuraavalla sisddnhengitykselld
hengitat valitsemaasi virid sisédsi. Anna
seuraavan uloshengityksen kuljettaa varia
pitkin kehoa kohti varpaita.

Tee havaintoja, mihin asti kehoa véri
uloshengityksen aikana kulkee. Saisitko
kuljetettua virid jokaisella uloshengityk-
sella aina hieman pidemmalle? Voit kokeil-
la, milta tuntuisi kuljettaa varia jalkoja
pitkin kohti varpaita tai kasivarsia pitkin
kohti sormia.

Kuinka kauan maltat viipyilld uloshen-
gityksen jalkeisessa tauossa ennen seuraa-
vaa sisddnhengitysta?

Harjoitukset muokattu Idhteistd:
Martin M. (2017). Hengitysterapeutin tyokirja. Hengittava miel.
Martin M. (2022). Hengdhdd tama hetki. Kirjapaja.
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T E H TYA JA T U L E VAA // koonnut Selina Kangas kuvat Hengitysliitto, Shutterstock

Tervetuloa Hengitysliittoon!

Kauppatieteiden maisteri Mari Kauppatieteiden maisteri Uusi jarjestdjohtaja Ulla Rantanen
Vilanti aloitti 28.4. talousjohtaja- Jasmina Kallio-Kénné aloitti aloitti tyot 1.9. Aiemmin han on joh-
na. Hanella on pitkd kokemus kesdkuussa 2025 digimarkkinoi- tanut menestyksekkaasti useiden
vastuullisista talousjohtamisen jana. Hanella on vankka koke- vuosien ajan Suomen Reumaliiton
tehtavista kansainvalisista yrityk- mus digimarkkinoinnin tehtavis- jarjestotyota ja toiminut muun

sista seka kotimaisesta perhe- ta pk-sektorilta. muassa erilaisissa vastuutehtavissa
yrityksesta. Suomen Punaisella Ristilla.

Viela ehdit: o

Pysahdy hetkeksi
-videosarja katsottavissa .'
vuoden loppuun saakka

Pysahdy hetkeksi -videosarja tarjoaa nakdkulmia ja keinoja pohtia Pysahdy hetkeksi -

omaa hyvinvointia. Tavoitteena on saada pitkaaikaissairautta Videosarja

sal'rast'aw'en hyvm'vomfcun I||k§h§us - Sfan ﬁuunnar? Ja"mafa\ran Jo.ka.l.ngn ® 1okif&c Honglysiitn hetkeksti
VOI yallt{:\ |t.se.. Sarjan aiheet kasﬂteleng niin henkista k'l.J.I‘n fyy5|stak|n Mool N videosarja
hyvinvointia, ja puheenvuoron saa myds kokemuksen aani.
Videot ovat katsottavissa vuoden 2025 loppuun saakka

Hengitysliiton YouTube-kanavalla. i) Boehringer
I"ll Ingelheim

P Toista kaikki D 6>

Boehringer Ingelheim on tukenut tdman materiaalin tuottamista.

Verkkosivujen uudistus
tyon alla

Uudistamme vuosien 2025 ja 2026 aikana verkkosivujemme
sisaltdja aihealue kerrallaan. Tasta johtuen sivustolla voi esiintya
tilapdaisia puutteita esimerkiksi linkkien toimivuuden osalta.

Pyydamme sivuston kayttajiltd ymmarrystéa ja teemme
viimeistelyt niin nopeasti kuin suinkin pystymme. Jos haluat
|ahettaa huomiosi tai jos sinulla on kysyttavaa, laita meille
viestia tiedotus@hengitysliitto.fi.
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Vahvistettuja toiminnan tuloksia %
. vuodelta 2024:

Mukana
1000 33

uutta jasenta 8

Kansainvilinen uutta videota hankkeessa
90 yhteistyo, YouTubessa .
vaikuttaminen ja Hengityskoulutus
puhelua edunvalvonta . ammattilaisille:
vertaispuhelimiin Liikunta- Iihes
tapahtumat ja
Yli -kampanjat 6"20,
1000 osallistujaa
. .I.(kaemus- . koulutusta, yhdistysohjausta tai
toimijoilla yhteensa tyonohjausta luottamushenkilGille
6 700 ja muille yhdistysaktiiveille 4
kuulijaa lahjoituskayntia eri

puolille Suomea

Verkkotilaisuuksissa
yhteensa ldhes

10 000

osallistujaa

*

Tutkimukset ja
selvitykset

<]

Uusia lahjoituksia

Hengitysliitto lahjoitti elokuussa hengityksen apuvalineita Lapin
keskussairaalalle seka Oulun yliopistolliselle sairaalalle.
Lahjoitettavat laitteet olivat matkahappirikastimia ja
ladkesumuttimia.

Laitteet on hankittu lahjoituksista, kerayksista ja arpajaisista
’ saaduilla varoilla. Varat mahdollistavat my6s Hengitysliiton

laajan tiedon tuottamisen, vertaistoiminnan ja jarjestotyon.
§ Q| Kuvassa kuntoutusohjaaja Anne Korva, Oulun Seudun

~ 4 Hengitysyhdistyksen puheenjohtaja Tapio Still,
iﬂji : y keuhkosairauksien erikoisldékari Terttu Harju sekd Hengitys-
G - - : \ ; liiton harvinaisten hengityssairauksien vertais- ja
A vaikuttamistoiminnan asiantuntija Marika Kiikala-Siuko.

N
o)

HENGITYS-LEHTI 2/2025

Lipsahdus
Parhaat jutut: | Hengitys-lehden
- . . . , 2/2025 ristikossa
. erveellinen ruokavalio tukee e Terveellinen ruokavalio
omahoidossa onnistumista L ‘“kf,f,,‘,’i's:{_:',‘l?i's‘::s“ Moni lehden lukija huomasikin, etts

Hengitys-lehden numeroon 2/2025
oli jaanyt edellisen numeron
ristikko. Pahoittelut tapahtuneesta
ja kiitos palautteestanne.
Lehden arvonnat suoritetaan
normaalisti.

2. Kaunis ja satoisa puutarha
3. Hoitovasymykseen auttavat
toivo ja realistiset teot

Paras juttu ja ristikko -arvontojen
voittajille ilmoitetaan
henkilokohtaisesti.

kel

e
D
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Nikotiini ei ole
lilkkkujan ystava

ikotiini vaikuttaa koko ke-

hoon, ja sen haitalliset vai-

kutukset kohdistuvat erityi-
sesti elinjarjestelmiin, jotka ovat
keskeisia litkuntasuorituksen kan-
nalta. Viime vuosina savuttomien
nikotiinituotteiden kaytto on yleis-
tynyt nopeasti erityisesti nuorten ja
nuorten aikuisten keskuudessa.
Moni uskoo, ettd nikotiini parantaa
suorituskykyd, mutta tutkimus-
naytto osoittaa painvastaista.

// teksti Sara Willberg, Jenni Tuomela kuva Shutterstock

Vaikka urheilevat nuoret kaytta-
vat nikotiinituotteita keskimaarin
hieman vihemmaén kuin muut ika-
toverinsa, ei urheilu suojaa ilmiolta.
Jopa kolmasosa 15-vuotiaista urhei-
luseurassa mukana olevista nuoris-
ta on kokeillut tai kayttaa sah-
kosavukkeita. Lisaksi kaytettyja ni-
kotiinipusseja nidkee urheilukent-
tien ja -hallien reunoilla yha
useammin.

Nikotiinituotteiden kayttdja ei
valttdmattd huomaa vaikutuksia
suorituskykyyn heti. Mahdollinen
koettu hyoty liittyy usein nikotiinin
keskushermostoa kithdyttavain
vaikutukseen tai vieroitusoireiden
lievittymiseen. Joillekin nikotiini voi
tuoda hetkellisen rentoutumisen
tunteen, mikd voi hamaéta ja saada
suorituskyvyn tuntumaan parem-
malta. Tutkimusten mukaan niko-
tiini ei kuitenkaan paranna fyysista
suorituskykya objektiivisesti mitat-
tavilla tavoilla - siksi sitd ei myos-
k&an luokitella doping-aineeksi.



Miten nikotiini

heikentaa
® suorituskykya?
Verenkierto ja
hapensaanti Immuunipuolustus
Verisuonten sisdseina- Nikotiini heikentaa
missa oleva endoteeli elimistdn puolustus-
on tarkea osa veren- jarjestelmaa monin ta-
kierron toimintaa. voin. Se vaimentaa tuleh-
Nikotiini vaurioittaa dusvastetta ja vahentaa
endoteelia, mika pitkal- immuunisolujen toimin-
|a aikavalilla lisaa riskia taa, mika altistaa infekti-
SRR ahtautumi- Palautuminen Sydamen toiminta oS V?ikka Ii.ikunt.a
seen. Ahtautuneet . L B S yleensa vahvistaa im-
e AT raSIt.uksestg . legtllnl vaikuttaa suoraan muunijirjesteimas, kova
Fyysisen harjoittelun o o sydameen: se nostaa sy-

happea heikommin,
mika heikentaa lihasten
toimintaa ja suoritus-
kykya.

aikana lihaksiin kertyy
kuona-aineita ja
happamuus kasvaa.
Nikotiini heikentaa

ketta, supistaa sydamen
verisuonia ja lisaa

rytmihairididen riskia. Ra-

situksen aikana nikotiini

rasitus ja stressi voivat li-
sata sairastumisriskia ja
nikotiinin kayttd pahen-
taa tata riskia entises-
taan.

verenkiertoa, jolloin
kuona-aineet poistuvat
hitaammin. Tdma voi

supistaa sydamen sepel-
valtimoita, mika heikentaa
sydanlihaksen verenkier-

johtaa heikompaan
palautumiseen,
lisadntyneeseen
vasymykseen ja
lihaskipuihin
harjoittelun jalkeen.

Nikotiinin muita vaikutuksia

e Nikotiini lisda oksidatiivista stressid, joka altistaa liiallisina maarina
muun muassa syovélle ja sepelvaltimotaudille sekd vanhentaa elimist6a.
e Nikotiini heikentda kudosten herkkyytta insuliinille ja pienentaé insuliinin

hyotyosuutta kudoksissa.

e Nikotiinia pidetddn syovan kehittymiseen myotivaikuttavana tekijana. Se
edistdd syovan kasvua seki etdpesikkeiden syntymistd ja voi myos aloittaa

syopaprosessin.

¢ Nuorena nikotiinille altistuminen aiheuttaa etuaivojen rakenteellisia ja
toiminnallisia muutoksia ja nuoren nikotiinink&ytto aiheuttaa pitkdkestoista

tarkkaavaisuuden vajetta.

Ldhteet:

toa. Tama voi aiheuttaa
suorituskyvyn laskua ja
jopa rintatuntemuksia.

Chagueé, F., Guenancia, C., Gudjoncik, A., Morea, D., Cottin, Y., Zeller & M. Smokeless tobacco, sport and the heart. Arch Cardiovasc Dis 108:75-83.
Kokko, S. & Himyld, R. Lasten ja nuorten liikuntakdyttdytyminen Suomessa. LIITU-tutkimuksen tuloksia 2024. Valtion liikuntaneuvoston julkaisuja 2025:1.
Patja, K. & Borodulin, K. (2020). Vaikuttavatko tupakka- ja nikotiinituotteet kilpaurheilijan suorituskykyyn?. Laddkdrilehti, vuosikerta. 75, Nro 50,

Sivut 2765-2770.

Salminen, O. & Lehto, S. (2022). Mitd nikotiinin syddn- ja verisuonivaikutuksista tiedetddn? Duodecim 138:1887-93.
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RISTIKKO 3/2025

Osallistu yllatyspalkintojen arvontaan
lahettamalla ristikon ratkaisulause

3.11.2025 mennessa osoitteeseen
tiedotus@hengitysliitto.fi. Voit palauttaa
taytetyn ristikon my&s paperipostitse:
Hengitys-lehti/ristikko, PL 40, 00621 Helsinki.
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Humoret ar nyckeln

For atta ar sedan fick vasabon
Jan-Erik Hydén "nya” lungor.

// text Annika Suvivuo bild Annika Hydén

ungtransplantation kan vara

ett livsviktigt behandlingsal-

ternativ for en sddan person,
som har en allvarlig andningssjuk-
dom. I Finland utférs arligen cirka
20-25 lungtransplantationer, av vil-
ka majoriteten ar transplantation av
bada lungorna. En sddan gjordes
ocksé ar 2017 pa Jan-Erik Hydén.

—Jag har cystisk fibros. Det ar en
arftlig amnesomsattningssjukdom.
Hos de flesta innebar den en lang-
sam forsdmring av lungfunktionen. I
over tjugo ar visste jag, att jag har en
lungtransplantation framfor mig.

Jan-Erik, eller Janne bland bekan-
ta, orkar idag andas och leva pa ett
nytt satt. Dagtid arbetar han med
sakkunniguppgifter inom ekonomi
och av fritiden ar en betydande del
reserverad for organisations- och
kamratstodsverksamhet.

Janne har redan i manga ar del-
tagit i Andningsforbundets, Hjartfor-
bundets och Sykes verksamhet. Det
stod som traffarna ger ar bekant for
honom, bade som givare och motta-
gare av stod.

Patientens eget ansvar ar
avgorande

En lungtransplantation dr en allvar-
lig och stor atgérd. Utmaérkta er-
farenheter fran en lang tid har dnda
befdst behandlingsatgirdens stall-
ning. I februari detta ar har det gatt
35 sedan den forsta lungtransplan-
tationen utfordes i Finland.

Alla transplantationer ar koncen-
trerade till Helsingfors universitets-
sjukhus Hjart- och lungcenter i Mej-
lans. Dar opererades ocksa Janne i
februari 2017.

Ett 4r innan han hamnade pa
Mejlans hade Janne insjuknat i svar
influensa och lunginflammation. L&-
karna bedomde, att ett till motsva-
rande insjuknande skulle vara for
mycket for honom.

Under ett havt ars tid gjordes
otaliga undersokningar. Avgérande
var dnda inte kroppens kondition.

- Kartlaggningen tillsammans
med en psykiatriker visade, att jag
var redo att ta ansvar for min egen-
vard och forbinda mig till den.

I och med transplantationen
inleddes en livslang medicinering
for att forhindra avstotning av de
transplanterade lungorna.

A =
|
V 4
) A
/
/

Fore operationen visste Janne, att
manga far dka hem efter cirka tre
veckor. For honom blev sjukhusre-
san langre.

—Jag var pa Mejlans i sex veckor.

Aterhdmtningen efter operatio-
nen gick langsamt. D3 avstandet
mellan patientens hem och sjukhu-
set dessutom var over 400 kilometer,
ville ldkarna inte ha brattom med
utskrivningen.

Ett halvt ar efter transplanta-
tionsoperationen kunde Janne ater-
vanda till sitt arbete, forst pa deltid
och efter ett ar pa heltid.

Tva ar senare skedde en foérdand-
ring i hans méende. Lungornas till-
stdnd forsdmrades plotsligt. Da
lungfunktionen férsvagades allt mer
borjade det i lakarnas tal horas an-
tydningar om en eventuell ny trans-
plantation. I det skedet foreslog en
kirurg, att kanske den avstotnings-
férhindrande medicineringen var
for kraftig.

— I min kropp upptacktes ett
slumrande, relativt vanligt virus.

Pa grund av avstotningsmedicinen
kunde mina lungor inte férsvara
sig mot det.

En plétslig férsamring

y

Var forberedd, sok stod

Fran det att sjukdomen forvéarrades
och den lyckade 16sningen har det
nu gatt flera ar.

- Jag vet inte, om jag nagonsin
sedan barndomen varit i sa har bra
skick. Jag arbetar och sportar. Ingen-
ting extra tungt, men jag promene-
rar, cyklar och gar pa gym, beskriver
den 48-ariga vasabon sin vardag.

Nu, da han sjélv ar rehabiliterad,
stoder Janne andra. Ocksa for tillfal-
let haller han kontakt och diskuterar
med en som véntar pa en lungtrans-
plantation.

- Det géller att halla hoppet
uppe. Det dr inte alltid 14tt, men sa-
dant ar livet.
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Patient- och socialombuden till ditt stod

m du hamnar i en knepig si-

tuation, tveka inte att kon-

takta patient- eller socialom-
buden pa ditt omrade. De &r enligt
lagen skyldiga att ge rad om utre-
dandet av dina rattigheter och upp-
fyllandet av ditt rattsskydd genom
att erbjuda information om till ex-
empel:

+/ dina rittigheter och hur du
sjalv kan framja dina drenden

+/ tillampandet av patient och kli-
entlagarna samt hur en an-
markning gors vid behov

+/ klagomal, omprévningsbegiran,
besvir, skadestdndsansprak,
ersittningskrav i anslutning till
patient- eller lakemedelsskada
eller igdngsdttande av annat
arende

+/ hur du kan reklamera en
klientavgift.

Vésentligt i radgivningen é&r, att
erbjuda en mdjlighet till diskussion
utan bradska, dar personen far en
kansla av ha blivit hord med sina
erfarenheter.

Praxis pa de olika valfardsomra-
dena soker dnnu sin form. Regionala
skillnader finns i sa vél vilka
resurser som finns till férfogande,

// text Hanna Salminen bild Shutterstock

serviceinnehallet som i hur verksam-
heten organiseras. Pa varje valfards-
omrade maste dnda utndmnas en
person for denna uppgift och siker-
stallas, att tjanster finns tillgdngliga
enligt patienternas och klienternas
servicebehov. Uppgifter om patient-
och socialombuden och om det, hur
du far kontakt med dem, hittar du
sannolikt enklast pa ditt eget val-
fardsomrades webbsidor.
Gemensamt for alla patient- och
socialombud &r det, att de ar neutrala
och oberoende sakkunniga, och att
de erbjuder en avgiftsfri rddgivning.
Du kan vanda dig till dem i olika
drenden, vare sig det &r fraga om:

¢ social- och hilsovard anordnad
och verkstilld av vilfardsomrade-
na eller kommunerna

¢ smabarnspedagogik anordnad av
kommunerna och privata tjanste-
leverantorer

¢ social- och halsovardstjanster
anordnade av privata aktorer

¢ arbetshilsotjanster

¢ eller tjanster anordnade av
Arbetshilsoinstitutet, Forsvars-
makten, statens psykiatriska sjuk-
hus eller Enheten for hélso- och
sjukvard for fangar.

Kdlla: Magister i férvaltningsldra och doktorand, sjukskétare Hanna Sykké

46 HENGITYS 3/2025

Kontakten sker oftast per telefon el-
ler via e-tjanster. De (till exempel
meddelandetjansten Suomi.fi och
valfardsomradenas egna e-tjanster)
kraver stark identifiering. I chatten
kan man fa radgivning pa allmén
niva.

Ocksa nédrstdende kan kontakta
patient- och socialombuden. Denna
kontakt sker enligt begransningarna
i anslutning till identitetsskyddet.

Enligt eget overvagande kan pa-
tient- eller socialombuden delta i
avdelningsbesok, vardéverldggning-
ar eller motsvarande tillfallen, men
hembesdk gor de i regel inte. Till de-
ras verksamhet hor inte heller:

R att fungera som omkorningsfil
for tillgang till vard eller service

K stéllningstaganden i misstankar
om vardfel, behandling, service,
klientavgifter eller bemotande

R tolkning av patient- eller klient-
dokument

R att fora patientens talan.



https://Suomi.fi
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Kraft ur moten - med
tacksamhet mot det nya

Or att nagot nytt ska kunna borja, maste ocksd nagot annat upphora.

Denna naturlag géller saval i organisationsarbetet som i ménniskolivet.

Nu &r jag sjéalv i den har situationen, da min pensionering i stéllet for att
ha varit en sak langt i framtiden nu &r en sak som ligger konkret framfor mig.

Det dr nu dags att stanna upp och bdrja om pa nytt. Med tacksamt sinne

later jag tankarna g3 till de gdngna aren och de otaliga méten jag haft -
vartenda av dem har varit betydelsefullt och ldmnat sitt spar. Arbetet for de
andningssjuka har varit en hjartesak for mig. Jag &r stolt over, att ha fatt vara

en del av den betydelsefulla verksamheten i Andningsférbundets e
gemenskap.

Kamratstodsverksamheten har varit och kommer att vara en oerséttlig
resurs. Erfarenhetskunskap - den tysta vishet, som f6ds ur livserfarenhet -
ar nagot som inte kan laras ur bocker. Det dr en rost, som fortjanar att bli
hord, da olika serviceformer planeras och utvecklas. Vi maste minnas, att
manniskor inte ar statistik eller klientnummer, de ar berattelser, kdnslor och
hopp.

D4 jag ser framat, ser jag hur digitaliseringen fér med sig nya moéjligheter.
Den erséatter 4nda inte &kta, betydelsefulla mé&ten. Lat oss tillsammans se till,
att vi inte drunknar bakom véra olika digirutor och inte heller later andra
gbra det. Manniskan behover en annan ménniska, en blick, lyssnande, \_

Fast vara stigar
nu gar at olika
hall, &r riktningen
annu den
samma.

narvaro.

Jag vill av hela mitt hjarta tacka alla de frivilliga som deltagit i
Andningsférbundets verksamhet under mina arbetsar. Er insats ar oerséttlig.
Ni har alltid varit néra, ingett hopp och varit vardagshjéltar. Har &r det ocksa
pa sin plats med ett tack till personalen, vars entusiasm for verksamheten
och goda anda har burit framat i vardagen.

Fastan varlden omkring oss forandras och provar oss, innebar
morgondagen alltid en ny mdjlighet. Fordndring &r inte ett hot, den ger en
mojlighet till att viaxa, fornyas och hitta nya sitt att vara tillsammans. Vi har
klarat oss tidigare och klarar oss ocksa nu. Vikten av vart arbete férsvinner
inte, tvirtom betonas den i och med att klimatférdndringen aterspeglar sig
ocksd i andningshélsan.

Fast vara stigar nu gar at olika hall, ar riktningen &nnu den samma. Som
understédsmedlem fortsdtter jag folja med forbundets verksamhet. Nu ar det
dags att gora mera av det, som jag sa ofta har uppmuntrat andra till:
rora pa mig, fylla lungorna med frisk luft och njuta av naturupplevelser |
under alla arstider. Jag 6nskar er alla god fortséttning och medvind 4
ilivet!

Med tacksamhet

Wervns

Andningsférbundets organisationsledare

HENGITYS 3/2025 47



ResMed

oldon
el tarvitse olla
valkeaa.

ResMed AirFit F40

AirFit F40 -maskin innovatiivisessa AdaptiSeal™-maski-
tyynyssa ei ole kovia osia, maskin runko on joustava

ja magneettikiinnikkeet* tekevat maskin pukemisesta
helppoa. AirFit F40:n minimalistinen muotoilu on suunniteltu
sopimaan nukkumistottumuksiisi.

Lue lisaa ja osta verkkokaupastamme shop.resmed.com

Katso kayttdohjeista asiaankuuluvat vasta-aiheisiin, varoituksiin ja varotoimiin liittyvat tiedot, jotka on otettava huomioon ennen tuotteen kayttoa ja kayton aikana.

* Maski sisaltda magneetteja, jotka voivat hairita tiettyja implantteja tai ladketieteellisid laitteita. Sité ei tule kdyttad potilailla tai muilla, jotka ovat fyysisessa Ihikontaktissa maskin kdyton aikana, ja joilla on aktiivisia ldaketieteellisia
implantteja, jotka reagoivat magneetteihin ja/tai metallisia implantteja/esineitd, jotka sisaltavat ferromagneettista materiaalia. Pidd magneetit turvallisella, véhintaan 150 mm:n etdisyydelld implanteista tai Iaakinnallisista laitteista,
joihin magneettiset hairiot voivat vaikuttaa haitallisesti. Katso kéyttdoppaasta tdydelliset tiedot, mukaan lukien magneettien vasta-aiheet ja varoitukset.

AirFit ja AdaptiSeal ovat ResMedin tavaramerkkeja. Tekniset tiedot voivat muuttua ilman erillisté ilmoitusta. © 2024 ResMed. 102503/1 FI 2025-01





