Valtuutettu Kariméen aluehallitukselle osoittama kysymys: Syomishairioiden hoito ja
varhainen tunnistaminen

Syomishéirio koskettaa Suomessa satojatuhansia ihmisid, kun mukaan lasketaan
sairastuneiden lisdksi heiddn ldheisensd. Kyseessd on pitkédkestoinen sairaus, jolla on vakavia
oireita. [hminen saattaa menettidd vuosia eldmistddn sairauden kanssa kamppailuun.
Syomishéirididen hoidossa on alueellisia eroja. Hoidon tuloksellisuus sekd moninaisen
sairaudenkuvan tunnistavien yhtendisten hoitomuotojen kehittiminen vaatii huomiota.

Syomishéiriosairauksia sairastaville ihmisille ja heidén ldheisilleen toimivat hoitoketjut ja
varhainen tuki on tdrkedd. Syomishdiriotéd tulee hoitaa monella tasolla yhtd aikaa. Sairaus
aiheuttaa psykologista, fyysisti ja sosiaalista haittaa. Jokaisella sairastuneella on yksilollinen
sairauden rakenne, jonka hahmottamiseksi tarvitaan asiantuntemusta. Lievit syomishéiriot
hoituvat pienelldkin tuella, mutta haasteena on, miten tunnistaa oireet ajoissa ja saada ajoissa
hoitoa, varsinkin kun sairastunut ei tdssa vaiheessa valttamaétta itse koe tilaansa
ongelmalliseksi. Tunnistamista vaikeuttaa sekin, ettd syomishdiriot aiheuttavat
kayttaytymisti, joka tavallisesti tulkitaan kiukutteluksi, tahalliseksi kiusanteoksi tai
huomiohakuisuudeksi.

Varhainen tunnistaminen on tarkedd, silld vakavat ja pitkdén jatkuneet syomishdiriot vaativat
intensiivisempéd hoitoa. Ilman erityisosaamista hoito jai helposti liian kevyeksi eikd
paraneminen etene. Toisaalta sairastuneet ovat usein niin herkdssé tilanteessa, etti juuri
oikeanlainen hoito auttaa, mutta vairit toimenpiteet voivat vaikeuttaa paranemista.

Syomishiiridssé ei ole kyse ruuan kanssa pelleilystd. Kyseesséd on pitkdkestoinen sairaus,
jolla on vakavia oireita. Syomishairiotd voidaan hoitaa, ja valtaosa sairastuneista toipuu ajan
mittaan. Vaikka syomishdiri6 tunnistetaan useimmiten fyysisten oireiden ja kehossa nikyvien
muutosten perusteella, on syomishiirid ennen kaikkea mielen sairaus, joka vaikuttaa ihmisen
tapaan ajatella ja toimia. Sairastuneen eldméssd syominen ei ole endé luonnollinen osa, vaan
sithen sisdltyy pakkoa, pelkoa, itseinhoa ja ahdistusta. Sydminen tai syométtomyys seké usein
my0s pakonomainen liitkunta vaarantavat ja haittaavat tavallista eldméd. Syomishiirididen
tunnistaminen edellyttda riittivdd ammattitaitoa ja saumatonta yhteistyotd eri
ammattiryhmien vélilld seki selkedd tyonjakoa ja hoitoonohjauskaytintdjd peruspalveluiden
tarjoajien ja psykiatrisen erikoissairaanhoidon vililld. Terveydenhuollossa
hoitomahdollisuuksien kehittimisen ohella tulisikin panostaa siihen, etti oireet, silloinkin kun
henkilo itse ei vield ole valmis niitd tuomaan esiin, tunnistetaan riittdvan varhaisessa
vaiheessa muun muassa terveydenhuollon henkildston lisakoulutuksen avulla.

Edelld olevan perusteella me allekirjoittaneet valtuutetut kysymme: Kuinka Lénsi-
Uudellamaalla toimitaan syomishéirididen varhaisen tunnistamisen parantamiseksi,
syomishdiriopotilaiden hoitoon padsyn helpottamiseksi ja hoidon laadun parantamiseksi?
Kuinka kehitetddn suunnitelmallisesti sydmishdiridistd karsivien hoitopolkuja ja nopeutetaan
hoitoon pédédsyé?
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Ledamot Karimikis fraga till véilfirdsomridesstyrelsen: Behandling och tidig
identifiering av dtstorningar

Atstorningar berdr flera hundratusen ménniskor i Finland om man utdver insjuknade ocksa
rdknar med deras nirstdende. Det handlar om langvariga sjukdomar med allvarliga symptom.
Flera ér av livet kan ga forlorade i kampen mot sjukdomen. I behandling av atstorningar finns
regionala skillnader. Effektiviteten av behandlingen och utveckling av enhetliga vardformer
for att identifiera en sjukdomsbild med flera olika symptom kréver uppmérksamhet.

For personer som har drabbats av atstorningar och deras nirstaende &r det viktigt att
vardkedjorna fungerar och det finns tidigt stdd. Atstdrningar ska behandlas pé flera nivaer
samtidigt. Sjukdomen orsakar psykiska, fysiska och sociala problem. Varje insjuknad person
har en individuell sjukdomsstruktur, och for att uppfatta den behovs expertis. Lindriga
atstorningar kan behandlas med mindre stodatgarder, men utmaningen &r att identifiera
symptomen 1 tid och {4 vard i tid, 1 synnerhet nér den insjuknade i det hér skedet inte
nddvindigtvis sjdlv uppfattar situationen som problematisk. Identifieringen forsvaras ocksé
av att dtstorningar orsakar beteende som i vanliga fall tolkas som gnill, avsiktligt ofog eller
rop pa uppmaérksamhet.

Det ar viktigt med tidig identifiering, eftersom allvarliga och ldngvariga dtstérningar kraver
mer intensiv behandling. Utan specialkompetenser kan behandlingen létt bli for ytlig och
patienten tillfrisknar inte snabbare. Samtidigt dr insjuknade ofta 1 en sa kénslig situation att
ritt vard kan hjélpa men fel atgarder kan forsdmra mojligheten att tillfriskna.

Atstérningar handlar inte om att larva sig med maten. Det handlar om langvariga sjukdomar
med allvarliga symptom. Atstdrningar kan behandlas, och storsta delen av de insjuknade
aterhidmtar sig med tiden. Aven om itstdrningar ofta identifieras pa basis av fysiska symptom
och synliga dndringar 1 kroppen dr en dtstérning forst och framst en psykisk sjukdom som
paverkar ménniskans sitt att tdinka och agera. En person som insjuknat i en dtstorning
uppfattar inte lingre mat som en naturlig del av livet utan den framkallar tvangssymptom,
ridsla, sjalvforakt och dngest. Att dta eller vdgra dta samt ofta ocksa tvangsmassig motion
dventyrar och forsvarar det vardagliga livet. Att identifiera dtstorningar forutsitter tillracklig
yrkeskompetens och smidigt samarbete mellan olika yrkesgrupper samt klar arbetsfordelning
och praxis for hdanvisning till vard mellan producenter av bastjanster och den psykiatriska
specialiserade sjukvarden. Forutom utveckling av vardmagjligheter 1 hédlso- och sjukvarden
borde man ocksa satsa pa identifiering av symptom i ett tillrackligt tidigt skede, d4ven nir
personen sjilv dnnu inte dr redo att lyfta fram &rendet, bland annat med hjélp av
tillaggsutbildningar for hilso- och sjukvardspersonalen.

Utifran det ovanndmnda fragar vi undertecknade ledaméter foljande:

Vad gor Vistra Nylands vilfardsomréde for att identifiera dtstorningar i ett tidigt skede,
underlétta tillgdngen till vard for dtstérningspatienter och forbittra kvaliteten pad varden?

Hur kan man systematiskt utveckla vardstigarna for personer som lider av dtstorningar och
forsnabba tillgangen till vard?
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