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Lääkkeellinen raskaudenkeskeytys

	Kuvaus:
	Ohje potilaalle lääkkeellisen raskauden keskeytyksen toteutumisesta ja jälkihoidosta




Lääkkeellinen raskaudenkeskeytys voidaan tehdä, kun raskauden kesto on alle 12 viikkoa. Keskeytys toteutetaan ottamalla kahta eri lääkettä 2 vuorokauden välein. Ensimmäinen lääkeaine estää raskauden jatkumiselle välttämättömän keltarauhashormonin vaikutuksen kohdussa. Toinen lääkeaine käynnistää kohdun supistelun ja tyhjenemisen. Tällä menetelmällä vältetään nukutus ja kirurginen imukaavinta, ja se on näin luonnonmukaisempi vaihtoehto. 

Lääkkeellisessä keskeytyksessä verinen vuoto on runsaampaa kuin kaavinnan jälkeen ja kipuja saattaa olla enemmän. Myös pahoinvointi ja ripuli ovat mahdollisia. Tämän vuoksi hoito yli 9. raskausviikolla tapahtuu Naisten akuuttikeskuksessa. Mikäli Teillä on sydän- ja verisuonitauteja, vaikea astma, hyytymishäiriö, muita vakavia sairauksia tai allergiaa keskeytyslääkkeille, lääkkeellistä keskeytystä ei voida tehdä. Jos Teillä on kortisonilääkitys, ilmoittakaa siitä lääkärille, mahdollisesti kortisonilääkitysannos nostetaan tilapäisesti. Imetys ei ole vasta-aihe.

Joskus kohtu ei tyhjene kunnolla. Pienelle osalle (n. 5 %) potilaista joudutaankin tekemään kaavinta vielä lääkkeellisen keskeytyksen jälkeen. Raskauden keskeytyksen ei ole todettu heikentävän naisen hedelmällisyyttä. Se ei myöskään lisää kohdunulkoisen raskauden, keskenmenon tai ennenaikaisen synnytyksen vaaraa jatkossa. 

Keskeytyksen toteutuminen

Naistentautien poliklinikalla saatte yhden tabletin, Mifegyne® (mifepristoni), joka aloittaa raskauden keskeytymisen eikä yleensä aiheuta sivuvaikutuksia. Joskus keskeytyminen kuitenkin alkaa jo tässä vaiheessa ja vähäistä verenvuotoa voi esiintyä.

Hoito jatkuu 2 vrk:n kuluttua kotona tai Naisten akuuttikeskuksessa, jos raskauden keston on >9 vkoa. 
1. Asettakaa vedellä pehmennetyt 4 Cytotec® tbl syvälle emättimeen TAI

1. Asettakaa 2 Cytotec® (misoprostoli) tablettia kielen alle ja uusikaa annos 20 min kuluttua (= yhteensä Cytotec x4). Suun limakalvolle annosteltaessa, voitte tuntea ohimenevää suun tikkuilua/kihelmöintiä. Se on vaaratonta. Voitte huuhtoa suun nauttimalla lasillisen vettä, kun tabletit ovat pääosin sulaneet.

1. Ottakaa samalla ilman reseptiä saatavaa tai lääkärin Teille määräämää kipulääkettä. 

1. Kohtu alkaa vähitellen supistella, verenvuoto lisääntyy ja keskeytyminen tapahtuu tavallisesti 4─6 tunnin kuluessa. 

Jos tyhjennys tehdään sairaalassa, ottakaa Cytotec-tabletit jo 1 h ennen sairaalaan tuloa.

Ohje osastolle meneville: Ilmoittautuminen naisten akuuttikeskuksessa, Kaarisairaala, rak.2. 2.krs, H-ovi,  p. 017-172 364 (klo 7-22)   

Pvä_____________________ klo _____________

1. Ennen keskeytystä tarvitaan tieto veriryhmästänne. Rh-negatiivisille naisille annetaan anti-D-immunoglobuliini-rokote.

1. Sairauslomaa kirjoitetaan yleensä 1─3 vrk Cytotec®-päivästä lukien. Todistuksen saatte poliklinikalta tai osastolta. 

1. Jos sivuvaikutukset ovat vaikeita (erittäin runsas vuoto, kivut) tai vuoto ei ala, ottakaa yhteyttä naisten poliklinikalle ma-pe klo 8.00-12.00 p. 017 172 712 tai päivystysaikaan naisten akuuttikeskukseen p. 017 172 361.


Jälkihoito ja toipuminen

Jälkivuoto kestää keskimäärin 14─17 päivää. Tulehdusten välttämiseksi on hyvä tehdä alapesu WC-käyntien yhteydessä. Sukupuoliyhdyntä, uiminen ja tamponin käyttö ovat kiellettyjä niin kauan kuin vuotoa esiintyy. Mikäli vuoto jatkuu pitkään huolestuttavan runsaana, muuttuu pahanhajuiseksi, Teille tulee kuumetta tai lisääntyvää alavatsakipua, ottakaa yhteyttä omaan terveyskeskukseen, naistentautien poliklinikalle, tai päivystysaikana KYS:n ensiapupoliklinikalle.

Raskaudenehkäisystä huolehtiminen keskeytyksen jälkeen on tärkeää. Ehkäisypillerit voi aloittaa Cytotec®-päivänä tai seuraavien luonnollisten kuukautisten alkaessa. Kuukautiset alkavat yleensä 4─7 viikon kuluttua. Tällöin voidaan asentaa kierukka tai ehkäisykapselit. Lisätietoja eri ehkäisyvaihtoehdoista saatte hoitohenkilökunnalta. 

Raskauden keskeytyminen varmistetaan määrittämällä raskaushormonipitoisuus (hCG) verikokeella terveyskeskuksessa 3 viikon kuluttua keskeytyksestä (ennen 12 raskausviikkoa). 

Tuen tarve on jokaisella raskauden keskeytyksen läpikäyneellä yksilöllistä. On tärkeää, että Teillä on mahdollisuus keskustella keskeytykseen liittyvistä kysymyksistä. Voitte ottaa yhteyttä naistentautien poliklinikan hoitajiin maanantaista perjantaihin klo 7.30-8.30 p. 044 717 2738. Heiltä saatte lisätietoa myös muista tukivaihtoehdoista. Tarvittaessa käytettävissä ovat mm. sairaalan sosiaalityöntekijä ja psykologi.

Tukea ja keskusteluapua potilaalle ja perheelle tarjoavat mm.

· Äitiysneuvola, lastenneuvola, oma lääkäri, oman kunnan mielenterveyspalvelut joista tarvittaessa tehdään lähete psykiatrille, psykologille tai perheneuvolaan
· Alueelliset kriisikeskukset (Kuopio, Mikkeli, Joensuu, Jyväskylä, Savonlinna)
· Joissakin kunnissa oma kriisiryhmä tarvittaessa
· Seurakuntien diakoniatyöntekijät ja teologit
· Tukinet- kriisikeskus netissä, www.tukinet.net 
· ITU-projekti, tarjoaa tukea kriisiraskauksiin, aborttia miettivälle ja abortin tehneille, www.ituprojekti.net
· KÄPY-yhdistys, www.kapy.fi 
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