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Potilaille varataan aika uniapneahoitajan vastaanottokirjalle aikatyypilld RYH.

Potilaille luovutetaan laitteet etukadteen, jolloin he voivat laitteeseen tutustua annettujen ohjeiden
mukaan jo ennen ryhmavastaanottoa. Kauempana asuville cpap- laite ja maskit voidaan lahettaa
noudettavaksi potilasta Idhimmalle terveysasemalle. Ajanvarauskirjeeseen on talldin merkittava,
milloin potilaan on laite haettava oman terveysaseman infosta. Laitteen etukateen luovuttamista
varten Siilaiselta, potilaalle varataan ASIA-AIKA 5-10min. Potilaille annetaan mukaan nena- ja
suunena/kokokasvomaski.

Cpap- laite valmistellaan potilaalle etukdteen, mukaan:

e lainaussopimus laitteesta

e tullitodistus

e unitutkimuslausunto

e Cpap- laitteen ja tarvikkeiden puhdistusohjeet

e tulosta mukaan cpap laitteen kdytt66n otto etten ryhma- tai etdohjausta

e vie laite etdseurantaan, laita aloituspaivaksi paiva, jolloin potilas saa laitteen
kayttoonsa
e vie potilas 1v kontrollijonoon

CPAP-ohjaus pienryhmassa (noin 2-8 potilasta)

Kerrataan uniapnea sairautena ja painon hallinnan merkitys uniapneaan seka sen hoitoon. Kay lapi
unitutkimuslausunnossa olevat uniapnean suhteen olennaiset termit:

e Obstruktiivinen uniapnea, hengityskatkot johtuvat keuhkoputkien ylaosan tukkeutumisesta
osittain tai kokonaan unen aikana

e asentoriippuvainen uniapnea, hengityskatkoja esiintyy selvasti enemman potilaan
nukkuessa seldlladn kuin muissa asennoissa
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sentraalinen uniapnea, hengityskatkot johtuvat hengityskeskuksen automaattisen saatelyn
hdiriosta (Cpap laite ei pysty poistamaan sentraalisia hengityskatkoja)

AHIl= apneoiden (hengityskatkojen) ja hypopneoiden (hengityksen vaimenemisien) maara
tunnissa

ODI3= veren happipitoisuuden merkittavien laskujen maara tunnissa

Karkeasti jaotellen; lievd uniapnea AHI 5-15/h, keskivaikea uniapnea AHI 16-30/h, vaikea
uniapnea AHI >30/h

Cpap- laite puhaltaa ylipaineella ilmaa potilaan hengitysteihin ja pitda ylipaineen avulla

hengitystiet avoimina. Kdytdssa on automaattiset laitteet, jotka sdatelevat puhalluspaineen

potilaan oman hengityksen huomioiden automaattisesti.

Potilas saa laitteen lainaksi ja laitteesta tehdaan lainaussopimus Effector-ohjelmaan. Mikali

laitehoito ei syysta tai toisesta onnistu, tulee laite palauttaa uniapneahoitajille. Jos laite rikkoutuu,

vaihdetaan potilaalle uusi laite unihoitajan vastaanoton kautta.

Cpap laitteesta kdaydaan lapi seuraavat asiat:

virtajohto, muuntajan virran tarkastus (palaako vihrea valo muuntajassa kun virtajohto on
pistokkeessa? jos ei, muuntaja on rikki ja virtajohto on uusittava)
hengitysletkun paikka ja paikalleen asettaminen. Hengitysletkun huolto
kostutinsailion kaytto ja huolto
Suodattimen paikka ja sen huolto, anna vaihtosuodattimia 2kpl potilaalle mukaan
o ohjelmoi laitteeseen muistutus suodattimen vaihdosta 6kk:n valein
Laitteen peruskaytto (puhallus paalle ja pois)
uniraportti
omat valinnat valikko tarvittaessa
o letkun sdadot: kosteus ja lampétila (letkun ohjekirjassa on hyvat ohjeet muutosten
tekemisesta
o lentokonetila
maskin valinta, maskin pukeminen ja riisuminen, maskin huoltotoimet.
Anna potilaan itse tehda ohjatusti ohjaamasi asiat. Potilas hengittelee laitetta hetken
vastaanotolla, jotta saa kasityksen miltd laitehoito tuntuu. Anna potilaalle Cpap-laitteen

huolto-ohjeet.
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Potilaat ohjataan etsimaan tarvittaessa lisatietoa laitteen kdytosta tai toiminnoista (mm. omat

valinnat- valikko) annetuista ohjeista, laitteen ohjekirjasta tai laitevalmistajan internet sivuilta,

josta loytyy hyvida suomenkielisid ohjevideoita laitteen ja maskien kaytosta.

Cpap- ohjaus isossa ryhmassa (noin 8-20 potilasta)

Ohjaukseen on varattava auditorio tai muu iso tila, missa on mahdollista kayttdaa ohjauksen
apuna PowerPoint esitysta

potilaat hakevat laitteet ja maskit etukateen tai laitteet lahetaan potilaille omaan
terveyskeskukseen haettavaksi niin etta potilaat saavat laitteen ja maskit muutamaa paivaa
ennen ohjausta tutustuttavakseen

Potilaita ohjataan ottamaan cpap laite ja maskit mukaan ohjaukseen

Ohjaukseen saapuessa heitd ohjataan heti kasaamaan laite kdyttovalmiiksi

Ryhmavastaanoton tukena kaytetdadn PowerPoint esitystd, jonka pohjalta kerrataan uniapnea

sairautena, unitutkimuslausunnon tarkeimmat termit uniapnean kannalta ja uniapnean hoito, seka

kontrollit.

Obstruktiivinen uniapnea, hengityskatkot johtuvat keuhkoputkien yldosan tukkeutumisesta
osittain tai kokonaan unen aikana

asentoriippuvainen uniapnea, hengityskatkoja esiintyy selvasti enemman potilaan
nukkuessa seldlldadn kuin muissa asennoissa

sentraalinen uniapnea, hengityskatkot johtuvat hengityskeskuksen automaattisen saatelyn
hairiosta (Cpap laite ei pysty poistamaan sentraalisia hengityskatkoja)

AHI= apneoiden (hengityskatkojen) ja hypopneoiden (hengityksen vaimenemisien) maara
tunnissa

ODI= veren happipitoisuuden merkittavien laskujen maara tunnissa

Karkeasti jaotellen; lieva uniapnea AHI ja ODI3 5-15/h, keskivaikea uniapnea AHI ja ODI3
16-30/h, vaikea uniapnea AHI ja ODI3 >30/h

Lievassa uniapneassa hoitomuotona kaytetdan ensisijaisesti painon pudottamiseen mikali

ylipainoa on. Asentohoito ohjataan, mikali lieva uniapnea on asentoriippuvainen. Myos

tupakoinnin lopettaminen ja muutoinkin terveelliset elamantavat voivat riittda lievan uniapnean

hoidoksi. Lievassa uniapneaa myos yksilollisesti valmistetut uniapneakiskot voivat lahes
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normaalipainoisella ihmiselld (BMI <30) riittdd uniapnean hoidoksi. Kiskot teetetdan
perusterveydenhuollon hammashoitolassa tai yksityisellda hammaslaakarilla. Hammaskiskot tuovat
alaleukaa eteenpdin nukkuessa, jolloin nieluun tulee enemman tilaa ja lievassa uniapneassa tama
voi riittad vahentamaan hengityskatkoja. Talla hetkella kiskot tulevat maksamaan potilaalle noin
700e.

Keskivaikeassa ja vaikeassa uniapneassa Cpap laitehoito on tehokkain hoitomuoto mahdollisen
painonpudotuksen ohella.

Cpap- laite puhaltaa ylipaineella ilmaa potilaan hengitysteihin ja pitaa ylipaineen avulla
hengitystiet avoimina. Kdytdssa on automaattiset laitteet, jotka sdatelevat puhalluspaineen
potilaan oman hengityksen mukaan yksildllisesti.

Cpap laitteen kaytosta kaydaan lapi olennaiset asiat:

virtajohto, muuntajan virran tarkastus (palaako vihred valo muuntajassa, kun virtajohto on
pistokkeessa? jos ei, muuntaja on rikki ja virtajohto on uusittava)

- lampoletkun kaytto ja huolto

- kostuttimen kdytto ja huolto

- suodattimen puhdistus ja vaihto

- maskien kaytto ja huolto

o maskit puetaan kasvoille ohjauksessa, jotta ndhdaan etta potilaat osaavat ne pukea
oikein

- nenanhoito Cpap hoidon aikana

Potilaat ohjataan etsimaan tarvittaessa lisatietoa laitteen kdytosta tai toiminnoista (mm. omat

valinnat- valikko) annetuista ohjeista, laitteen ohjekirjasta tai laitevalmistajan internet sivuilta,
josta loytyy hyvida suomenkielisid ohjevideoita laitteen ja maskien kaytosta.

Kontrollit

Cpap laitteet on etdaseurannassa. Etaseuranta ohjelma nostaa esiin potilaat, jolla on ongelmia
laitehoidon suhteen (laitteen kaytto liian vahaistd, maskivuotoa liikaa tai AHI koholla). Talloin
hoidon sujumista tarkastellaan etdseurannasta ja tarvittaessa ollaan potilaaseen yhteydessa.
Etdseurannan kautta voidaan muuttaa myds laitteen asetuksia tarvittaessa.

Kerro potilaille MyAir omaseurantapalvelusta
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Potilas kutsutaan vuoden kulututta cpap- kontrolliin jonosta. Aikaa annettaessa etdseurannasta
tarkastellaan hoidon sujumista, mikali hoito sujuu hyvin, kontrolli voidaan tehda myds puhelin- tai
etdkontrollina. Mikali hoidon suhteen etdaseurannassa nahdaan ongelmia, kutsutaan potilas
kontrolliin vastaanotolle.
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