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Vastasyntyneiden tehohoidossa vanhempien rooli on muuttunut entista osallistuvammaksi.
Maailmanlaajuisesti monissa sairaaloissa tehohoitoa tarvitseva taysiaikainen tai keskosena
syntynyt vauva ja synnyttanyt aiti hoidetaan yhdessa (couplet care). Perhelahtdisen hoidon
ansiosta keskosen kehitysennuste on parempi, imetys seka maidontulon yllapitdminen onnistuvat
paremmin ja vanhemmat tuntevat itsensa varmoiksi vastuunottajiksi kotiutumisen hetkella.

Perhehuonemalli mahdollistaa vanhempien ymparivuorokautisen osallistumisen

Perinteisen mallin mukaisilla teho-osastoilla hoidetaan useaa vastasyntynyttd samassa huoneessa.
Meluisuutensa vuoksi huoneet ovat stressaavia vauvoille, eivatka kunnolla mahdollista vanhempien
ymparivuorokautista lasnéoloa.

Tulevaisuuden sairaala OYS 2030 uudistamisohjelman tavoitteena on uudistaa sairaalan toimintaa ja hoidon
vaikuttavuutta. Tulevaisuuden sairaalan tehostetun hoidon perhehuonemallissa katilon tulee hallita seka
vastasyntyneen tehohoito ettéd synnytténeen aidin ja perheen hoitotyd. Oulun yliopistollisen sairaalan
vastasyntyneiden teho-osastolla tydskentelee katildita kokoaikaisesti ja sisdisiné sijaisina jo nyt. Tulevaan
muutoksen on varauduttu katildiden tyokierrolla synnyttéaneiden vierihoito-osastolla ja vastasyntyneiden teho-
osastolla henkilokunnan osaamisen laajentamiseksi.

Perhehuonemallissa vanhemmat ovat vauvan ensisijaisia hoitajia. Siella perheiden on mahdollista elaa
kodinomaisesti synnytyksen jalkeen vauvan sairaalassaoloajan. Perheldhtéinen hoito tdhtaa kotiutukseen ja
siihen, ettd vanhemmat tuntevat itsenséa varmoiksi vastuunottajiksi kotiutumisen hetkella. (Kuva 1.)
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KUVA 1. Perhehuonemallissa perheet elavat synnytyksen jéalkeen yhdessa (kuva: Tiina Maki, valokuvaus OYS)

Perhehuonemalli vahvistaa varhaista vuorovaikutusta ja edistdé imetyksen
onnistumista

Perheiden osallistumisen lisdantymisen etuna on vanhempien ja vastasyntyneen vélisen vuorovaikutuksen ja
kiintymyssuhteen vahvistuminen seka synnytyksen jélkeisen masennuksen vaheneminen. Perheldhtdinen hoito
edistda imetysta, lisdd koko perheen hyvinvointia ja vahentaa hoidon kustannuksia. Perhehuonemallissa
hoidettujen keskosten kehitysennuste on parempi kuin perinteisen mallin mukaisesti hoidettujen vanhempien
lasnaolon ja hoitoon osallistumisen vuoksi. =} (61 71 (5]

Perhehuonemallissa haasteita on vanhempia aidosti kuuntelevan toimintakulttuurin luomisessa ja vanhempien
ohjauksessa, etteivat vanhemmat jaisi vain informaation vastaanottajiksi. Tarvitaan henkilokunnan koulutusta
perhekeskeiseen hoitoon seka toimintamalleja erilaisia tilanteita varten, jos esimerkiksi synnyttanyt aiti,
vastasyntynyt tai molemmat heista tarvitsevat raskasta tehohoitoa. 2! &1 [°]

Keskosvauvan vanhemmuus on erilaista kuin taysiaikaisena syntyneen

Vauvan emotionaalisen ja kognitionaalisen kehityksen tarkein tekija on vauvan ja vanhempien valinen
kiintymyssuhde. Vanhemmuuteen valmistautuminen alkaa jo raskausaikana. Ennenaikaisen synnytyksen
(ennen raskausviikkoa 37) myota psykologiset prosessit keskeytyvét ja se saattaa vaikuttaa kiintymyssuhteen
kehittymiseen. Merkittévin haitta on kuitenkin &idin masentuneisuus, &idin ja vauvan varhainen erottaminen
seka vauvan elaman alkuvaiheen traumaattisuus. 4 71 [9]

Keskosvauvan vanhemmat saattavat alkuun kokea enemmaén epavarmuutta kuin taysiaikaisen vauvan
vanhemmat. Keskosvauvan vanhemmista voi olla vaikea tietda aluksi, mita vauva milloinkin tarvitsee tai miten
hantéa voisi lohduttaa. Keskosuus (ennen 37 raskausviikkoa syntynyt) tai vastasyntyneen sairaus,
ladketieteelliset hoidot ja tehohoidon kuormittavuus ovat vuorovaikutusta ja laheisyytta hairitsevia tekijoita, ne
vaikuttavat vauvan kykyyn ja jaksamiseen olla vuorovaikutuksessa vanhempiinsa. ! [10] [11]
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Vastasyntyneen vuorovaikutus tapahtuu aistien kautta, joista tuntoaisti kehittyy ensimmaisena. Fyysinen
laheisyys mahdollistaa psyykkisen laheisyyden kokemuksen. Keskosvauva onkin alkuun vuorovaikutuksessa
vanhempansa kanssa ihokontaktin ja kosketuksen kautta (kasikapalo). Kosketus auttaa vauvaa rauhoittumaan,
vahvistaa kiintymysta ja turvallisuuden tunnetta seka lievittaa kipua.

Kun keskosvauvan tai vastasyntyneen vointi on riittdvan vakaa, voidaan hédnet nostaa ihokontaktiin eli
kenguruhoitoon (kangaroo care). Kenguruhoito vaikuttaa positiivisesti vauvan kognitiiviseen, neurologiseen ja
motoriseen kehitykseen, lammonsaatelykykyyn, varhaisen vuorovaikutuksen kehitykseen, edistaa imetyksen
onnistumista ja kestoa, sekd parantaa hengityksen ja verenkierron vakautta ja verensokeritasoa lievasti
ennenaikaisilla keskosilla. Kenguruhoidossa vauva saa turvaa ja lohtua, kuulee tutut sydanaanet seka tuntee
vanhempansa tuoksun. Kenguruhoito on my6s tehokas ja turvallinen kivunlievittaja.

Keskosuus ei ole este imetykselle

Ennenaikainen synnytys aiheuttaa haasteita imetyksen aloitukselle, mutta ei esta sitd. Ennenaikaisen vauvan
imetysohjausta olisi hyva antaa aidille jo ennen synnytystd. Ohjauksen tarkein asia on mahdollisimman pian
synnytyksen jalkeen aloitettu lypsaminen. Yleinen suositus on kuuden tunnin sisalla synnytyksesta, mutta paras
aika olisi jo tunnin sisélla, koska se tehostaa maidon muodostumista ja lisdd maidon méaaraa. Lypsamisen
tiheys edistda maidon nousua. Rintojen tyhjentaminen kasin on lempea tapa lypsamisen aloittamiseen. Kun
maidontuotanto on kaynnistynyt, se pysyy ylla sdanndllisella rintojen tyhjentamisella.

Niela-Vilenin tutkimuksessa oli eri sairaaloiden valilla eroja ensikontaktin toteutumisessa. Sairaalan rutiinit
vaikuttivat toteutumiseen enemman kuin vastasyntyneen fysiologinen vointi. Ensikontakti synnytyssalissa ei
toteutunut juuri koskaan alle 32-viikkoisilla keskosvauvoilla. Imetys alkoi sitéa aikaisemmin mita pidemmalle
raskaus kesti, mutta myos ensikontaktilla oli iso merkitys. Aidin myodnteinen imetysasenne ja pidempi
raskauden kesto ennustivat useampia imetyskertoja vastasyntyneiden teho-osastolla, mutta myos pidempéaéa
imetyksen kestoa. Imetyksen kesto oli kuitenkin usein lyhempi kuin &idit etuk&teen olivat suunnitelleet. Niela-
Vilenin mukaan synnytyssalin hoitokaytadnnot ensikontaktista tulisi arvioida uudelleen. Tama edistaisi
useamman keskosvauvan paasya hetkeksi aidin syliin tai ihokontaktiin ennen siirtamisté vastasyntyneiden
teho-osastolle. Imetysohjauksen teho-osastolla tulisi olla tasalaatuista.

Keskosvauva saa aluksi ravintonsa suonensiséisesti ja nenamahaletkun kautta. 34 raskausviikon kehitysiassa
alkaa olla valmiuksia suun kautta sydomiselle. Keskosvauvan imetys alkaa ihokontaktista, jossa vauva paasee
tutustumaan aitinsa ihon ja maidon tuoksuun seka voi itse hakeutua rinnalle. Nielemisen ja hengityksen
koordinaation vaikeus hermoston epakypsyyden vuoksi hidastaa syomisen kypsymista eniten. Imemiseen
kypsyminen nopeutuu, jos vauva saa tutustua rintaan aina sita halutessaan. Keskosvauva saattaa imea ja niella
pitkia jaksoja hengittaméatta ollenkaan, joka voi johtaa maidon kulkeutumiseen henkitorveen, kun vauvan on
lopulta pakko hengittdd. Syéminen kuluttaa voimia, keskosvauva hengéastyy ja rasittuu syddesséan helposti.
Keskosvauvan sytdessé tarkeintd on hyva kokemus ruokailusta. Vauvan ja syottajan véalinen vuorovaikutus,
sekéa vauvan tulkinta ruokailutilanteissa on erittain téarke&a. Naiden pohjalta on kehitetty vauvan vihjeisiin
perustuva syottaminen (cue based feeding).
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Keskosen imetys

Vastasyntyneen keskosen paras ravinto on oman didin maito. Ennenaikaisesti
synnyttdneen aidin maito on koostumukseltaan erilaista kuin taysiaikaisen vauvan
synnyttdneen. Siinad on muun muassa kasvua edistavia kalsiumia, natriumia ja proteiineja
enemman.

Keskosen tulee osata imea, nielld ja hengittdad samanaikaisesti, jotta imetys on
mahdollista. Eli imetys ja syémaan oppiminen vaatii aikaa ja karsivallisyytta.

27-viikkoinen keskonen pystyy hamuilemaan, ottamaan imemisotteen ja imemaan
rinnasta, mutta vasta 34 raskausviikon kehitysidssa alkaa olla valmiuksia suun kautta
syomiselle

Keskosen imeminen rinnalla on aluksi rinnan haistelua, hamuilua ja nuolemista varsinaisen
imemisen sijaan.

Keskosvauvojen imeminen rinnalla onnistuu paremmin kuin pullosta syéminen, koska
silloin he osaavat saadelld imemistdan paremmin

Vauvantahtinen taysi- tai osittaisimetys on keskosenkin imetyksen tavoitteena

Miten tukea imetysta?

Aidinmaidon tarjoaminen on yksi didin tarkeimmista tehtavista keskosen tehohoitojakson aikana, sen avulla &iti
voi rakentaa suhdetta vauvaansa. Lypsédminen on tarkeaa aloittaa mahdollisimman pian synnytyksesta. Maidon
tulon yllapitaminen on helpompaa vauvan lahella ollessa. Yksilollisella imetysohjauksella sairaalassa on
vaikutusta imetyksen kestoon. Jo synnytystéd ennen voidaan vaikuttaa aidin imetysaikomukseen. Puolison ja
muiden l&heisten ohjaus seka ajanmukainen tieto imetyksesta tukevat aitia imettamisessa.

Ennenaikaisen vauvan nalkaviestit ovat samanlaisia kuin taysiaikaisenkin vauvan; hamuilu, kasien vieminen
suuhun, sormien ja aidin ihon imeminen, jos vauva on kenguruhoidossa. Keskonen on virkeé vain lyhyita
aikoja kerrallaan, joten on tarkeada, ettd vauva paasee imemaéaan heti kun viestii nalkddnsa. Rinnalla imeminen
ei rasita ennenaikaista vauvaa niin paljon kuin pullosta syéminen. Maidon antaminen nendmahaletkun kautta
tukee imetyksen onnistumista.

Vauvan rinnalta sydbma maitomaara saadaan selville syottépunnituksilla, jolloin vauva punnitaan ennen ja
jalkeen imetyksen. Ennenaikaisesti syntynyt vauva voi hyotya rintakumista hyvan imemisotteen ja tehokkaan
imun saamisessa. Nailla keinoilla voidaan lis&té vauvan rinnalta saadun maidon maaréa.

Vanhempien aktiivinen kuuntelu, rinnalla kulkeminen ja tasavertaisen roolin
ottaminen edistavat vuorovaikutusta

Turun yliopistollisessa sairaalassa on kehitetty Vanhemmat vahvasti mukaan TM—koulutus lisaaméaan
vanhempien lasnaoloa sekéd vahvistamaan laakareiden ja hoitajien taitoa ottaa vanhemmat osaksi vauvan
hoitotiimia. Hoitohenkilokunnan rooli on koulutuksen myéta muuttunut aktiivisesta toimijasta vanhempien
rinnalla kulkijoiksi, jotka tukevat vanhempia vauvansa hoidossa.

Vauvan havainnointi yhdessa vanhempien kanssa tasavertaisessa roolissa lisdd vanhempien herkkyytté lukea
vauvan viesteja. Vanhemmat oppivat ymmartamaan, mita vauva kaytokselladn kertoo mielihyvéastaan tai
tyytymattomyydestaan. Vauvahavainnoinnin keskeinen asia on vanhempien aktiivinen kuuntelu, empatian
osoittaminen, kannustaminen ja vanhempien havaintoihin kunnioittavasti suhtautuminen. Aktiivinen kuuntelu
antaa kokemuksen kuulluksi tulemisesta ja vahvistaa vanhempien kykya toimia keskosvauvan vanhempana.
Fyysista tilaa tarkeampi on psyykkinen tila, eli se miten tyontekija asettuu itse tilanteeseen. Vauvan ja
vanhemman laheisyyden suosiminen on ennaltaehkéisevaa tyodta koska se tukee varhaista vuorovaikutusta.
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Kiintymyssuhdetta ja varhaista vuorovaikutusta voi tukea my6s myonteiselld, rehellisella
palautteella.

Keskosvauvan ja sairaan vastasyntyneen syntyessa olisi hyva pyrkia siihen, ettéd erossaoloaika on
mahdollisimman lyhyt. Rajoittamaton vastasyntyneen vierella oleminen vahentadd vanhempien stressia ja
ahdistusta, my0s erilaisia toimenpiteita tehtdessa. Vanhempien kannalta on tarkeaa, etté he saavat itse valita,
ovatko he paikalla toimenpiteiden ajan. Jokaisen vanhemman huoli ja pelko on yksiléllinen. Jokaiselle
vanhemmalle juuri oman vauvan tilanne on ainutlaatuinen ja ahdistava, pelottavakin kokemus, vaikka
henkilskunnan nadkdkulmasta tilanne olisikin helppo. Jos vanhemmat ja vauva tuntevat toisensa kotiin lahtiessa,
hoitojakso on onnistunut.
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Nimeke: Keskosten vanhemmuuden tukeminen tulevaisuuden sairaalassa
Tekija: Térméanen Emilia; Manninen Minna

Aihe, asiasanat: ennenaikainen synnytys, imetys, keskoset, perhekeskeisyys, tehohoito, varhainen
vuorovaikutus, vastasyntyneet, didinmaito

Tiivistelma: Vastasyntyneiden tehohoidossa vanhempien rooli on muuttunut entisté osallistuvammaksi.
Perhelahtoisen hoidon ansiosta keskosen kehitysennuste on parempi ja imetys sekd maidontulon yllapitdminen
onnistuu paremmin. Perheiden osallistumisen lisdadntymisen etuna on vanhempien ja vastasyntyneen valisen
vuorovaikutuksen ja kiintymyssuhteen vahvistuminen sekéd synnytyksen jalkeisen masennuksen vadheneminen.
Perhelahtdinen hoito myo6s lisda koko perheen hyvinvointia ja myos vahentda hoidon kustannuksia.

Vauvan emotionaalisen ja kognitionaalisen kehityksen tarkein tekija on vauvan ja vanhempien valinen
kiintymyssuhde. Vanhempien aktiivinen kuuntelu, rinnalla kulkeminen ja tasavertaisen roolin ottaminen
edistavat vuorovaikutusta. Vastasyntyneen vuorovaikutus tapahtuu aistien kautta. Kenguruhoito vaikuttaa
positiivisesti vauvan kognitiiviseen, neurologiseen ja motoriseen kehitykseen, lammonsaatelykykyyn, varhaisen
vuorovaikutuksen kehitykseen, edistaa imetyksen onnistumista ja kestoa, parantaa hengityksen ja verenkierron
vakautta ja verensokeritasoa lievasti ennenaikaisilla keskosilla.

Ennenaikainen synnytys aiheuttaa haasteita imetyksen aloitukselle. Keskosvauvan imetys alkaa ihokontaktista,
jossa vauva paasee tutustumaan aitinsa ihon ja maidon tuoksuun seka voi itse hakeutua rinnalle. Vauvan ja
vanhemman laheisyyden suosiminen on ennaltaehkaisevaa tyéta. Tavoitteena on, etta hoitojakson paatteeksi
vanhemmat ja vauva tuntevat toisensa.
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