TUKEA KOKO PERHEELLE

Pernetoiminta

Lapsen sairaus koskettaa koko perhetté: sisaruksia, vanhempia
ja sukulaisia. Yhteisten kokemusten jakaminen samaa kokeneiden
perheiden kanssa auttaa jaksamaan.

Munuais- ja maksaliitto tukee sairastuneita ja elinsiirron saaneita seka heidan laheisiaan.
Liitto jakaa luotettavaa tietoa sairauksista ja niiden hoidosta. Liiton perhetoiminnassa
ja jasenyhdistyksissé voi tavata muita saman kokeneita ja saada vertaistukea.
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Pernetoiminta
Munuais- ja maksaliitossa

Lapset voivat jo syntyesséan sairastaa tai sairas-
tua mydhemmin munuais- tai maksasairauteen
tai saada elinsiirron. Lapsen sairaus koskettaa
koko perhettéa: sisaruksia, vanhempia, isovan-
hempia sekd muita sukulaisia.

Munuais- ja maksaliitto jarjestaa toimintaa perheille
ja nuorille. Liiton tapahtumiin voi osallistua, vaikka
lapsen sairaus ei vield olisi vakavassa vaiheessa.

Liitto jarjestaa kursseja, toiminnallisia perhepaivia

seka vertais- ja virkistystapaamisia STEAN:n, Kelan tai sairastuneiden lasten
vanhempien kerdamalla rahoituksella. Padsaantdisesti tapahtumat ovat osal-
listujille maksuttomia.

Kokemusten jakaminen saman kohdanneiden perheiden kanssa auttaa jak-
samaan. Vertaisryhmét antavat tukea arjen sujumiseen. Vertaisvanhempitoi-
minta tukee luottamuksellisesti perheen selviytymista sairauden eri vaiheissa.

Liiton kautta on mahdollisuus saada erityiskoulutettu sairaanhoitaja tilapai-
sesti kotiin hoitamaan munuais- tai maksasairautta sairastavaa tai elinsiirron
saanutta lasta.

Liitto tukee nuoria matkalla aikuisuuteen jarjestamalla tapahtumia ja yhteisia
reissuja, joissa nuoret voivat tavata muita saman sairauden kokeneita ikaisi-
aan ja harjoitella turvallisesti itsenistymista.

"Olen saanut lapseni sairauden
kautta uusia elinikéisia ystéavid,
jotka kulkevat rinnallani.

Vaikka yhteydenpito ei ole
paivittaistd, tieto siitd, etta

voin ottaa yhteytta milloin vain,
auttaa jaksamaan.”

— Liiton perhetoimintaan osallistuneen
vanhemman palautetta




Sairaudet ja elinsiirrot

Munuaissairaus

Lasten vakavat, munuaisten vajaatoiminaan joh-
tavat sairaudet ovat harvinaisia. Suomessa noin
30-40 lasta sairastuu vuosittain vakavaan munuais-
sairauteen. Sairauden voi aiheuttaa muun muassa
synnynndinen munuaisten tai virtsateiden raken-
nepoikkeavuus (esimerkiksi rakkulamunuaiset tai
uretralappd) tai munuaiskerastulehdus (esimerkiksi
Henoch-Schonleinin purppuraan liittyva nefriitti tai
Iga-nefropatia) Sairaus voi olla my&s perinndllinen,
kuten suomalaistyyppinen synnynnainen nefroosi
(CNF), joka aiheuttaa massiivista valkuaisaineiden
erittymista virtsaan.

Munuaissairaus voi johtaa vaikeaan munuaisten va-
jaatoimintaan, jonka hoito on munuaisensiirto. Lasten
ja nuorten munuaisensiirtoja tehddan Suomessa noin
10-15 vuodessa, ja niissa kaytetaan joko elavalta tai aivokuolleelta luovuttajalta saatua munu-
aissiirretta. Elava luovuttaja on yleensa lapsen vanhempi ja joissain tapauksissa isovanhempi tai
muu lahiomainen. Munuaisensiirto pyritadn tekemaan eldvilta luovuttajilta ja niiden maara onkin
lisdantynyt viime vuosikymmenen aikana. Nykyisin lasten munuaisensiirroista yli 50 prosenttia
on ollut omaissiirtoja.

Viime vuosina noin 20-30 prosenttia lasten ja nuorten munuaisensiirroista on tehty enna-
koivasti eli iiman edeltavaa dialyysihoitoa. Aina tdma ei kuitenkaan ole mahdollista ja vuosit-
tain noin kymmenelle lapselle aloitetaan dialyysihoito. Dialyysihoito toteutetaan péivittain ko-
tona tehtavana vatsakalvo- eli peritoneaalidialyysihoitona tai sairaalassa 2-4 kertaa viikossa
tehtavéana hemodialyysihoitona.

Maksasairaus

Maksansiirtoa vaativaan vakavaan maksasairauteen sairastuu vuosittain noin kymmenen las-
ta. Tavallisimmin maksan tuhoutumisen aiheuttaa synnynnainen sappitieatresia eli maksan
ulkoisten sappiteiden puutos. Maksan voi tuhota mys vaikea virussairaus, maksasyopa tai
jokin harvinainen aineenvaihduntasairaus kuten hyperoksaluria. Melko suuri osa lasten mak-
sasairauksista on synnynnaisia ja ne ilmenevat jo imevaisiassé. Suomessa on tehty noin 150
maksansiirtoa lapsille.

Muut vaikeat sairaudet

|diopaattinen nefroottinen oireyhtyma on tyypillisesti leikki- ja kouluikéisilla esiintyva sairaus,
joka aiheuttaa runsasta valkuaisaineiden erittymista virtsaan. Sairauteen sairastuu noin 20—
50 lasta vuosittain.
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Sairauden hoitoon k&ytetéan yleisimmin kortisonia, jolla valkuaisvirtsaisuus yleensa vahenee tai
loppu kokonaan. Suurimmalla osalla nefroottista oireyhtymaa sairastavista lapsista esiintyy sai-
rauden uusiutumista, jonka vuoksi kortisonihoitoja joudutaan uusimaan tai sen lisaksi aloitetaan
pitkakestoinen uusiutumista estava ladkitys. Nefroottisen oireyhtyman uusiutumisriski vahenee
merkittavasti murrosian jalkeen ja se johtaa harvoin munuaistoiminnan heikkenemiseen.

Suomessa syntyy vuosittain muutamia lapsia, joilla on rakkoekstrofia eli synnynnéainen virtsa-
teiden rakennepoikkeama, tai jokin vaikea suolistosairaus. Rakkoekstrofiaa sairastavat lap-
set joutuvat yleensa kdymaan l&pi useita kirurgisia toimenpiteité. Naiden sairauksien ladke- ja
ravitsemushoito seka sairaalajaksot ovat vaativia ja ne rasittavat seka lasta etta lapsen per-
hettd. Nama sairaudet eivéat yleensa johda elinsiirtoon.

Sydamen-, suolen- ja keuhkonsiirrot

Liiton perhetoimintaan ovat tervetulleita mukaan myos perheet, joissa lapselle on tehty syda-
men-, suolen tai keuhkonsiirto. Lapsille tehddan Suomessa vuosittain noin viisi sydamensiir-
toa. Lasten sydamensiirtojen tarkeimmaét syyt ovat synnynnaiset rakenneviat seka kardio-
myopatiat eli sydanlihassairaudet. Noin sadalle lapselle on tehty Suomessa sydamensiirto.
Suolen- ja keuhkonsiirtoja on tehty muutamalle lapselle.

Elinsiirto

Elinsiirto on hoitovaihtoehto, mikali munuais-, maksa- tai sydansairautta sairastavan lapsen
elimen toimintaa ei muilla keinoin pystyta yllapitdmaan tai elimen huono toiminta heikentaa
merkittévasti elamanlaatua.
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Lasten elinsiirtotoiminta kaynnistyi HYKS:n Lastenklinikalla vuonna 1986 ja lasten elinsiirtoja
on tehty Suomessa yli 600. Onnistuneen elinsiirron jalkeen lapsi ja nuori, jolla ei ole merkitta-
vid litdnnaissairauksia, voi elaa tavallista elamaa ilman suuria rajoituksia.

Suomessa lasten elinsiirrot on keskitetty Uuteen lastensairaalaan, jossa myos kaikki siirtoa
odottavat ja siirron saaneet lapset ovat seurannassa aikuisikdan saakka. Lapset kdyvét seu-
rannassa myods omassa yliopisto- tai keskussairaalassa.

Elinsiirto vaatii tiivista yhteisty6ta terveydenhuoltohenkildston ja lapsen vanhempien kesken.
Elinsiirron jalkeen lapsen hoito sairaalassa kestéaa yleensa kolmesta kuuteen viikkoon. Lapset
toipuvat yksildllisesti ja hoitoajat vaihtelevat.

Kotiutumisen jalkeen elinsiirron saaneet lapset kayvat saannollisesti poliklinikalla ja osasto-
kontrolleissa. Ensimmaéisten elinsiirron jalkeisten kuukausien aikana lapsi on herkka tulehduk-
sille ja hylkimisreaktioille. Toipuminen kestaa noin kuusi kuukautta, mutta kouluun elinsiirron
saanut lapsi voi yleiskunnon salliessa palata jo kahden viikon kuluttua kotiutumisesta. Péiva-
hoitoon lapsi voi palata noin 2-3 kuukauden kuluttua elinsiirrosta.

Suomessa elinsiirtotoiminta on korkeatasoista ja elinsiirron saaneiden lasten pitk&aikaisen-
nuste on hyva. Elinsiirron jalkeen lapsi tarvitsee koko elamansa ajan elimen hylkimista esta-
vaa 188kitysta ja tukea sopeutumiseen elamaan pitk&aikaissairauden kanssa.




Lapsen sairaus ja perne

Kun perheeseen syntyy pitka-
aikaisesti sairas lapsi tai kun
lapsi sairastuu ékillisesti, koko
perhe ja lahiymparistd on ison
muutoksen edessé. Sopeutu-
akseen lapsen sairauteen koko
perhe tarvitsee aikaa ja moni-
puolista tukea.

Lapselle itselleen, hanen si-
saruksilleen ja muille 1&hipiirin
lapsille on syyté antaa heidan
ik&- ja kehitystasonsa mukais-
ta tietoa sairaudesta. Vaikei-
den asioiden ymmartaminen
voi vieda aikaa. Niihin kannattaa palata aika ajoin lapsen kasvaessa, vaikka lapsi ei erikseen
asiasta kysyisi, ja erityisesti aina, jos asia ndyttaa askarruttavan lasta. Puhuminen on askel
avoimuuteen ja avoimuus lisaé turvallisuuden tunnetta.

My®s sairastunut lapsi tarvitsee turvallisia rajoja, rakkautta, hellyytté ja huomiota. Lapsi on
ensisijaisesti lapsi, eika sairas lapsi. Vanhemmilla ei ehké& enaa riita yhta paljon aikaa perheen
toisille lapsille. Siksi sairastuneen lapsen sisarukset voivat kokea mustasukkaisuutta, surua,
vetaytymista tai liiallista tunnollisuutta. Ratkaisuna voi olla paivittdinen oma hetki vanhemman
kanssa, jolloin sisarus kokee saavansa jakamattoman huomion. My&s sisarusten hoitopaik-
kaan tai kouluun kannattaa kertoa perheen tilanteesta.

Ihmisen kohdatessa suuria muutoksia ja sairauden aiheuttamaa huolta on normaalia karsia
alakuloisuudesta. Parisuhde joutuu koville, kun perheessé on pitkaaikaissairas tai vammai-
nen lapsi. Vanhempien on pidettéava huolta itsestdan ja omasta jaksamisestaan. Haastavas-
sa arjessa on varattava aikaa myds itselle. Esimerkiksi jonkun oman harrastuksen sailyttami-
nen on tarked. Jos alakuloisuus jatkuu, on tarkeda pyytaa apua jaksamiseen, ja kayda tar-
vittaessa purkamassa omia tuntojaan ammattilaiselle.

Perheen kannattaa varata mahdollisimman pian aika oman sairaalan sosiaalityontekijélle ja
ottaa selvaa tukimahdollisuuksista. Usein esimerkiksi toisen vanhemman on jaatava pois
ansiotydstd, miké saattaa aiheuttaa perheelle taloudellisia vaikeuksia. Lapsen tai sisarusten
hoitoon ja arjen py&rittdmiseen voi hakea apua omalta kunnalta, naapureilta ja sukulaisilta.

Sairauden tuoma muutos voi tuoda perheeseen myos positiivisia asioita. Parisuhde voi vah-
vistua, perheen arvomaailma voi muuttua tai perhe ja suku voivat I&hentya. Vaikeassa tilan-
teessa voi syntya uusia, koko eldméan kantavia ihmissuhteita.
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Toimintaa pernellle

Lapsiperheiden kurssit

Liitto jarjestaa vuosittain Kelan rahoittamia viiden vuorokauden mittaisia sopeutumisvalmen-
nuskursseja perheille, joissa lapselle on tehty elinsiirto, lapsen elinsiirto on edessa tulevaisuu-
dessa tai lapsi on dialyysihoidossa. Kurssien tavoitteena on tukea koko perhetta sopeutu-
maan elinsiirtoon tai dialyysihoitoon seké antaa voimavaroja muuttuneeseen eldaméantilantee-
seen.

Kurssilla koko perhe saa tukea sek& mahdollisuuden tavata vertaisiaan. Kursseilla on ohjattua,
mukavaa yhteista tekemista koko perheelle. Aikuisille, lapsille ja sisaruksille jarjestetédan kurs-
seilla my®s omaa ohjelmaa. Aikuiset saavat tietoa elinsiirroista, ravitsemuksesta ja hyvinvoinnis-
ta. Aikuisten ohjelman aikana lasten hoidosta ja toiminnasta vastaavat koulutetut lastenohjaa-
jat. Lastenohjaajista yksi on dialyysi- ja elinsiirtolasten hoitoon perehtynyt sairaanhoitaja.

Perhekurssit pyritdan jarjestamaan vuosittain kesdaikaan seka syyslomaviikolla. Kurssit ovat
perheille maksuttomia. Perhekurssille hakemista varten tulee pyytaa laékarin B-lausunto, jos-
sa suositellaan koko perheen osallistumista kurssille. Kela tukee vanhempia kuntoutuspaiva-
rahan muodossa, jos vanhempi on kurssin ajalla estynyt omasta tydstaan. Liséksi Kelasta voi
hakea matkakorvauksia kurssin jalkeen.

Muut lapsiperheiden kurssit

Lapsiperheviikonloput ovat viikonlopun kestavia kursseja perheille, joissa lapsella on munuais-
tai maksasairaus, rakkoekstrofia, nefroottinen syndrooma, vaativa suolistosairaus tai lapselle
on tehty elinsiirto. Viilkonlopun aikana on keskusteluja ja toiminnallista ohjelmaa lapsille, nuorille




ja aikuisille seké yhdessa etté erikseen. Ohjelmassa on aina I&akarin, ravitsemusterapeutin tai
muun asiantuntijan luento. Lasten ryhmien aikana lasten hoidosta vastaavat kokeneet lasten-
ohjaajat. Lapsiperheviikonloput ovat STEAN:n rahoittamia ja osallistujille maksuttomia.

Perhepaivat

Liitto jarjestaa vuosittain perhepaivia seka muita virkistys- ja vertaistapahtumia perheille. Li-
séksi omia tapahtumia pidetddn muun muassa sairastuneen lapsen sisaruksille, dideille ja
isille. My0s alueellisia lapsiperhetapahtumia jarjestetaan vuosittain. Tapahtumia suunnitellaan
perheiltd saadun palautteen perusteella ja usein yhdesséa vapaaehtoisten kanssa. Tapahtu-
missa voi saada vertaistukea, tietoa seka tutustua uusiin inmisiin ja tavata vanhoja tuttuja. Ta-
pahtumissa vietetddn mukavaa aikaa yhdessa.

Tilap&inen hoitoapu

Usein esimerkiksi dialyysihoidossa olevan, vakavaa munuaisten- tai maksan vajaatoimin-
taa sairastavan ja erityistapauksissa my®ds elinsiirron saaneen lapsen vanhemmista toinen
on lapsensa omaishoitaja. Omaishoidontuki on kunnan mydntdma maarérahasidonnainen
etuus. Omaishoitajalle kuuluvat lakiséateiset vapaapaivat ja esimerkiksi dialyysihoidossa ole-
van lapsen hoitaminen vaatii erityisosaamista. Munuais- ja maksaliitto koordinoi valtakun-
nallista hoitorengaspalvelua, jonka kautta kunnat voivat ostaa omaishoidon vapaapéaivat
omaishoitajalle. Talléin erityiskoulutettu sairaanhoitaja tulee kotiin hoitamaan sairastunutta
lasta ja tarvittaessa my6s hanen sisaruksiaan.

STEAN:n rahoituksen avulla voidaan myds tarjota lyhytaikaista ja lahinna kertaluonteista hoi-
toapua niille perheille, joissa toinen vanhemmista ei ole lapsen omaishoitaja. Palvelun avulla

vanhemmilla on mahdollisuus irrottautua tilapéisesti kuormittavasta hoitotydsta ja viettaa ai-
kaa kahden kesken tai muiden lasten kanssa.

Nuorten viikonloput

Nuorten viikonloput on tarkoitettu 12—17-vuotiaille nuorille. Osaan tapaamisista nuori voi ot-
taa ystavansa mukaan. Viikonlopun aikana voi tavata ikaisidan nuoria seka likkua ja viintya
yhdessa. Viikonlopun aikana toiminnan lomassa tutustutaan ja jaetaan kokemuksia omasta
sairaudesta ja elamasta.

Viikonlopun ohjelma suunnitellaan yhdessa nuorten kanssa ja pyrkimyksena on paasta ko-
keilemaan uusia, makeita juttuja. Viilkonlopun parhaimpia anteja ovat nuorten uudet kaveri-
suhteet, jotka ovat usein jatkuneet myos kurssin jalkeen. Viikonloppu on my&s hyva mahdol-
lisuus osoittaa vanhemmille, ettd on kykeneva ottamaan vastuuta omasta ladkehoidostaan ja
itsensé huolehtimisesta. Viikonlopuissa nuorten tukena ovat liton tydntekijat.

Nuorten Camp

Nuorten Camp on tarkoitettu nuorille, jotka ovat siirtyméssa hoitoon aikuispuolelle. Nuorten
Campissa saa esimerkiksi tietoa sosiaaliturvasta, itsenéistymisesta, seksuaalisuudesta ja
kaytanndista aikuispuolen hoitoyksikdissa. Jokavuotisessa tapaamisessa vaihdetaan myds
kokemuksia opiskelusta ja tydelamaan siirtymisesta. Nuorten Camp jarjestetdan yhteistyds-



sa Uuden lastensairaalan hoitoyksikoiden ja muiden potilasjarjestdjen kanssa. Nuorten Cam-
pissa on aina myds rentoa vapaa-ajan ohjelmaa ja mahdollisuus tutustua toisiin nuoriin.

My®ds liitto jarjestaad vuosittain omia tapaamisia noin 18-25-vuotiaille nuorille.

Tukea verkossa ja sosiaalisessa mediassa

Liitto jarjestaa sdanndllisesti tapahtumia myds verkossa. Verkkotapahtumiin osallistuminen on
helppoa mistapain Suomea tahansa. Verkkotapahtumissa on usein [8k&rin tai muun asiantun-
tijan alustus. Verkkotapahtumissa saa vertaistukea, tietoa ja mahdollisuuden tutustua uusiin ih-
misiin. Nuorille, nuorille aikuisille ja vanhemmille jarjestetédn omia verkkotapahtumia.

Facebookissa toimii useita munuais- ja maksasairautta sairastavien ja elinsiirron saaneiden
lasten vanhempien suljettuja keskusteluryhmia. Oma ryhma on esimerkiksi sappitieatresi-
aa, suomalaistyyppista synnynnaista nefroosia (CNF) ja nefroottista syndroomaa sairastavien
lasten vanhemmiille.

Facebookissa Munuais- ja maksaliiton lapsipotilaiden vanhempien suljetussa keskusteluryh-
massa on mukana liton perhetydntekija. Tasséa ryhmassa esimerkiksi tiedotetaan tulevista ta-
pahtumista ja muista sairastuneiden lasten elamaan vaikuttavista asioista. Vanhemmat jakavat
toisilleen vertaistukea sek& monia hyodyllisia kaytannon vinkkejé lapsen hoitoon littyen.
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Vertaisvanhnempitoiminta

Vertaistukitoiminta auttaa munuais- jamaksa-  “Ha/yan pitéd yhteytté vertaisiini,
sairaita, elinsiirron saaneita seka heidan per- sillé vertaistuen avulla myds

heitdan selviytyméaan sairauden eri vaiheissa. / ni on IGviEnvt mont. rtaist
Vertaistuki auttaa ymmartamaan, etta on mui- apseni on loytanyt monta vertaista

takin samaa kokeneita. Vertaisvanhempi on Ja toivon, etta tulevaisuudessa
tukena, kun perheessé on munuais- taimak-  heidén kasvaessaan he tukevat
sasairas tai elinsiirron saanut lapsi. toinen toisiaan omin tavoin.”

— Liiton perhetoimintaan osallistuneen

Vertaisvanhemmalla on omakohtainen koke- vanhemman palautetta

mus lapsiperheen elamasta, jossa lapsi sairas-

taa. Vertaisvanhempi on jo paéssyt eteenpéin

henkisesti lapsensa sairauden hyvaksymisessa ja hoidossa. Liiton vertaisvanhemmat ovat
saaneet koulutusta ja ohjausta vertaistukitydhodnsa.

Vertaisvanhempi on valmis kuuntelemaan, olemaan lasné ja rohkaisermaan. Han on luotet-
tava ja vastuunsa tunteva. Vertaisvanhempi on valmis antamaan aikaansa ja jakamaan omia
kokemuksiaan. Yhteydenpito voi tapahtua kasvokkain, puhelimessa tai Facebookissa. Ver-
taisvanhempia valittaa liton perhetydntekija.

Uusia vertaisvanhempia tarvitaan jatkuvasti ja koulutusta jarjestetéan vuosittain. Jos olet kiin-
nostunut Iahtemaan mukaan liiton vertaisvanhempitoimintaan, ota rohkeasti yhteytta liton
perhetyodntekijaan.

VERTAISVANHEMPINA TOIMIVAT

e munuais- tai maksasairauksia
sairastavien lasten
vanhemmat.

* |apsen dialyysin lapikayneet
vanhemmat.

® munuaisen, maksan- tai
sydamensiirron saaneiden
lasten vanhemmat.

e vanhemmat, joiden lapsella
on rakkoekstrofia.

® munuaisen omaisluovuttajat.




Perhe- ja nuorisotyorynma

Munuais- ja maksasairaiden seka elinsiirron saaneiden lasten vanhemmat ovat jo yli 30 vuo-
den ajan omalla vapaaehtoistoiminnallaan hankkineet varoja ja kehittaneet liton perheiden
palveluja seka jariestaneet virkistys- ja vertaistapaamisia.

Perhe ja nuorisotydryhmaan kuuluu lasten vanhempia, jotka edustavat eri-ikéisia ja eri sai-
rauksia sairastavien lasten perheita ympari Suomea. Pysyvina jasenina tydryhméassa toimivat
edustaja Uuden lastensairaalan Taika-vuodeosastolta ja sihteerind Munuais- ja maksaliiton
perhetyontekijé.

Toiminnassa painottuvat edunvalvonta, tiedottaminen, varainhankinta, virkistystoiminta ja yh-
teistyd hoitoyksikdiden kanssa. Tydryhma jérjest&a perheiden ja nuorten vertaistukitoimintaa,
kerda toimintaan varoja seka edistéa lasten ja nuorten hoitohenkildkunnan ammattitaitoa.

- LITY JASENEKSI ~

Jaseneksi littyminen on paras tapa tukeali-  »(jgn tyytyvéinen, etta sain liityt-
ton ja yhdistyksen tavoitteita ja toimintaa. ty& vihdoin littoon. Uskon, etté
Kaikki henkildjasenet kuuluvat jasenyhdis- . v
tyksiin. saamme paljon hyvéda kauttanne
eldmadmme. Suuri Kiitos, etté
Jasenet saavat liton Elinehto-lenden neliasti  (U/1SIMme olomme erittain terve-
vuodessa kotiin postitettuna, liton sahksi-  Ulleeksi, osallistuessamme en-
set uutiskirjeet ajankohtaisista asioista ja simmédista kertaa perhetapahtu-
tapahtumista, yhdistyksen lehden tai jasen-  maanne.”
kirjeen seka valtakunnallisia ja paikallisia
jsenetuja, jotka I6ytyvat liton verkko-
sivuilta osoitteessa www.muma.fi/
jasenedut. Lapsiperheet saavat liséksi noin kolme kertaa vuodessa perhe-
postia, jossa kerrotaan liton perhetoiminnan tapahtumista.

— Liiton perhetoimintaan osallistuneen
vanhemman palautetta

Voit liittya jaseneksi sahkoisesti liiton verkkosivuilla osoitteessa
www.muma.fi/liity tai ottamalla yhteytta oman alueesi yhdistykseen
tai littoon puhelimella, sahkopostilla tai kirjeella.Liiton yhteystiedot
|6ydat osoitteesta www.muma.fi/yhteystiedot.

Liiton jasenyhdistykset 16ydat myods verkosta, osoitteessa
k www.muma.fi/jasenyhdistykset.




Liitto tukee salrastuneita
ja heidan laheisiaan
Munuais- ja maksaliitto tukee sairastuneiden ja elinsiirron saaneiden
seka heidan laheistensa hyvinvointia ja ajaa heidan oikeuksiaan.
Liitto jakaa tietoa munuais- ja maksasairauksista ja niiden ennaltaehkaisysta
seka edistaé elinluovutuksia ja toimii yhteiskunnallisena vaikuttajana.

Liitto tukee kuntoutumista, jarjestaa sopeutumisvalmennuskursseja ja
ammatillisesti ohjattuja ryhmakursseja seké antaa neuvoja sosiaaliturvasta.

Munuais- ja maksaliitto

Ratamestarinkatu 7 A, 7 krs., 00520 Helsinki
www.muma.fi

Liiton perhetoiminnan tydntekijan tavoitat
numerosta 040 5240 674.

Kaikki liton yhteystiedot |8ydat osoitteesta
www.muma.fi/yhteystiedot.
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