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Abstract

This thesis was carried out in cooperation with the maternity and child health clinic of
Laitila’s social and health services. The idea for breastfeeding guidance video arose from
the need for clinic staff to have tools for family training. The purpose of the theses was
to produce a breastfeeding guidance video for the family training of first-time mothers
and their families at Laitila clinic. The aim of the theses was to motivate parents to breast-
feeding with the help of video and that public health nurses develop with the help of a
new tool in breastfeeding counseling/guidance. The aim of the authors of the thesis was
to learn project work, video making and increase breastfeeding guidance skills.

The content of the video was adapted to the wishes and needs of the clinic’s nurses.

The theoretical part of the thesis deals with the Finnish national breastfeeding recommen-
dation, breastfeeding guidance in family training and video assisted nursing guidance.
The video created as a result of the thesis contains current general information

about breastfeeding and will be used for family coaching at Laitila maternity and child
health clinics.

It is impossible to fully measure the achievement of all the objective of the thesis with
this schedule. The authors own goals to learn project work, making video and increase
breastfeeding guidance knowledge were achieved. The nurses at the Laitila clinic felt that
the video was comprehensive, varied and highlighted all the aspects they wanted. The
video was thought to be beautiful and soothing by the nurses and will increase the breast-
feeding friendliness. Further research could include a survey of parents on how they per-
ceived the video as motivating breastfeeding and what they would have liked to add to
the content of the video. A survey could also be conducted for clinic nurses to find out
how they have felt that the breastfeeding guidance video has helped them in their work.
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1 JOHDANTO

Hannula (2020) totesi puheessaan Imetysviikon seminaarissa esitellessdén syksylld
2020 péivitettyd imetyksen Hotus-hoitosuositusta, ettd imetysohjaus on vaikuttavinta
silloin, kun kiytetddn useita eri menetelmid. Liséksi hédn kertoi, ettd imetysté lisddvét
monimuotoinen ohjaus, joka pitdd sisdlldén imetystd koskevaa tietoa ja positiivisten
asenteiden vahvistamista, terveydenhoitajan antama ohjaus, sekd ryhmitapaamiset
ammattilaisen johdolla. Imetyshoitosuosituksen tavoitteena on jakaa tutkimuksiin pe-
rustuvaa tietoa ja sitd kautta imetysohjauksen laadun parantaminen, ohjauskiytdantdjen
yhtendistdminen ja ohjauksen yksil6llisyyden toteutuminen (Raskaana olevan sekid

imevdisikdisen lapsen didin sekd perheen imetysohjaus: Hoitosuositus 2020).

Vuoden 2019 imeviisruokintaselvityksen mukaan kyselyyn vastanneista perheistd
(N=3418) hieman yli puolet tdysimetti imetyssuosituksen mukaan 0-3 kuukauden
ikdisid vauvojaan. Tdysimetettyjen osuus laski viiden kuukauden ikddn mennessa.
Vauvoista 77 % imetettiin vield puolen vuoden idssa ja vuoden ikdisendkin 58 %. Ver-
rattaessa vuoden 2010 tutkimuksen vastauksiin, tdysimetys on huomattavasti yleisty-
nyt kaikissa ikdluokissa. Selvityksen mukaan kuitenkin edelleen noin 60 prosenttia
vauvoista saa lisdmaitoa synnytyssairaalassa, yleensd luovutettua rintamaitoa. (Iko-

nen, Hakulinen, Lyytikdinen, Mikkola, Niinisto, Sarlio & Virtanen 2020, 27-28, 37.)

Opinndytetyon tekijét ottivat yhteyttd Laitilan neuvolaan terveydenhoitaja Josefiina
Raiskinmékeen, joka mietti heidédn tarpeidensa pohjalta aiheita, joista opinnédytetyon
tekijét voisivat tehdé tyon. Esiin nousi perhevalmennukseen kdytettdvéin ajan niukkuus
ja se, ettd pienessd ajassa tulisi vanhemmille saada kerrottua runsaasti tietoa monista
asioista. Imetystietoisku esimerkiksi videon muodossa auttaisi vanhempia perehty-
madn asiaan ja olisi yksi tyokalu terveydenhoitajille omassa tydssddn. Opinndytetyon
tekijdt syvensivdt imetysohjausosaamistaan suorittamalla imetysohjaajakoulutuksen

kevaalld 2021.



Tadma on projektityyppinen opinndytetyd, jonka tarkoituksena on tuottaa imetyksen
ohjausvideo Laitilan neuvolan ensisynnyttijien raskaudenaikaiseen perhevalmennuk-
seen. Opinndytetyon tavoitteena on, ettd vanhemmat motivoituvat videon avulla ime-
tykseen ja terveydenhoitajat kehittyvit imetysohjauksessa uuden tydvélineen avulla.
Opinndytetyon tekijoiden tavoitteena on oppia projektityoskentelyi, videon laadintaa,
sekd lisdtd imetysohjausosaamista. Raskaudenaikaisen perhevalmennuksen imetysoh-
jauksen tulee pitdé sisdlldén runsaasti tietoutta imetyksesta ja siihen liittyvistd aiheista,
mutta tdmin opinndytetyon teoreettinen viitekehys keskittyy Laitilan neuvolasta tul-
leisiin videon siséltotoiveisiin, joissa haluttiin keskittyd erityisesti imetykseen moti-
vointiin, puolison roolin tirkeyteen, imetyksen haasteisiin, sekéd imetyksen luonnolli-

suuteen.

2 IMETYSSUOSITUKSET

Imetykselld on monia terveyshydtyjéd niin lapselle kuin didillekin ja uusien tutkimus-
tietojen valossa se on yksi tehokkaimmista ja vaikuttavimmista terveyden edistdmisen
keinoista lapsille ja imettéaville dideille. Taysimetyksen aikana vauva saa ravinnokseen
vain didinmaitoa ja sen lisdksi D-vitamiinilisdd 2 viikon idstd alkaen. (Terveyden ja
hyvinvoinnin laitoksen www-sivut 2021.) Kansallisen imetyssuosituksen mukaan
imetys tulisi aloittaa tunnin sisélld synnytyksesti ja tdysimetysta tulisi jatkaa aina 4—6
kuukauden ikdén asti ja osittaisimetystd ainakin yhteen ikdvuoteen saakka. WHO:n eli
Maailman terveysjdrjeston suosittaa tdysimetystd kuuden kuukauden ikdin ja osittai-

simetystd aina kahteen ikdvuoteen asti. (Hakulinen, Otronen&Kuronen 2017, 15.)

Taysimetyksesséd on tarkedd, ettd lasta imetetdén lapsentahtisesti. Ndin turvataan riit-
tdvd maidoneritys. Suositellun 4-6 kuukauden tdysimetyksen jélkeen kuuden kuukau-
den idstéd alkaen kaikki lapset tarvitsevat lisdravintoa rintamaidon lisdksi. Kiinteiden
ruokien maistelu aloitetaan lapsen valmiuksien mukaan maisteluannoksilla, joilla ei
vield ole ravitsemuksellista merkitystd. Rintamaito on kuitenkin lapsen ensisijainen

ravinto aina yhden vuoden ikddn asti, eikd maisteluannoksien tulisi vihentdd imetys-



kertoja. Suositus maisteluannosten antamisesta 4—6 kuukauden idssd perustuu tutki-
musndyttoon siitd, ettd sietokyky ruoka-aineille syntyy parhaiten, kun maistelu aloite-
taan kyseisend ajankohtana. (Lyytikdinen & Virtanen 2017, 18-19; Ruoka-allergia
(lapset): Kdypé hoito -suositus, 2019.)

Terveyden- ja hyvinvoinninlaitos on julkaissut 2019 Sy6dadn yhdessd — ruokasuosi-
tukset lapsiperheille, jotka perustuvat pohjoismaisiin ja suomalaisiin viestotason ra-
vitsemussuosituksiin, sek tieteelliseen ndyttoon ruokavalion vaikutuksista terveyteen.
Ruokasuositukset sisdltdvét lapsiperheiden eri eliménvaiheiden, kuten raskauden,
imetyksen, sekd varhaisen kasvun aikana toteutettavan terveytti edistdvain monipuoli-
sen ruokavalion periaatteet. Se sisdltdd suositukset lapsentahtisesta imetyksestd, tdysi-
metyksestd 4-6 kuukauden ikddn asti, D-vitamiinin saannista imetyksen lisdksi, sekd
osittaisimetyksen jatkamisesta vuoden ikdin asti. Sy0dddn yhdessé — ravitsemussuosi-
tukset toimivat my0s tydvélineend neuvolan terveydenhoitajien imetysohjauksen tu-

eksi. (Terveyden ja hyvinvoinninlaitos 2019, 63,65,75.)

Suomessa on kdytossd kolme vauvamyonteisyysohjelmaa eri yksikaille; synnytyssai-
raaloille, vastasyntyneiden teho- ja tarkkailuosastoille, sekd lastenosastoille ja yksi
neuvoloille. Neuvoloiden vauva- ja perhemyonteisyysohjelma on tutkittuun ja néyt-
toon perustuvaan tietoon pohjautuva ohjelma, joka koostuu seitsemésta eri askeleesta.

(Terveyden ja hyvinvoinninlaitoksen www-sivut 2020.)

Neuvoloiden seitsemédn askeleen ohjelma imetyksen tukemiseen:

1. Neuvolassa on kirjallinen WHO:n mukainen vauvamyonteisyysohjelma.
Henkilokunta saa koulutusta ja heidén asiantuntemustaan yllapidetdan.
Perheet, jotka odottavat lasta, saavat imetysohjausta.

Terveydenhoitajat tukevat imetystd ja maidonerityksen ylldpitoa.

wok »N

Terveydenhoitajat tukevat ditejd tdysimettdméén, kunnes vauva on 4-6kk. Osit-
taista imetystd tuetaan yhteen ikdvuoteen asti, tai pidempédén, jos perhe niin
haluaa. Kiintedt ruoat aloitetaan maisteluannoksina 4-6kk idssa yksilollisen
valmiuden mukaan.

6. Neuvolassa luodaan imetysmydnteinen ilmapiiri.



7. Neuvola varmistaa imetystuen ja hoidon jatkuvuuden. (Terveyden ja hyvin-

voinninlaitoksen www-sivut 2020.)

Imeviéisruokintaselvityksen, 2019 (N=3418), mukaan ldhes jokainen diti aloitti tdysi-
metyksen vauvan syntyessd, mutta kolmen kuukauden idssé 70 % ja neljan kuukauden
idssd endd 58 % dideistd tdysimetti vauvojaan. Luvut ovat kuitenkin nousseet vuoden
2010 lukemista, jolloin kolmen kuukauden ikéisid vauvoja tdysimetettiin 53 % ja nel-
jan kuukauden ikiisistd vauvoista endd 32 % sai pddasiallisena ravintonaan rintamai-
toa. Tutkimuksen mukaan tdysimetyksen aloittamiseen vaikuttivat didin ik&, koulutus-
taso, perheen koko ja se, oliko kyseessd ensimméiinen vauva, vai oliko perheessi jo
useampi lapsi. My0s perheen taloudellinen tilanne vaikutti tdysimetykseen tutkimuk-
sen mukaan. Uusimman imevdiisruokintaselvityksen mukaan my0s vauvan sukupuoli
oli yhteydessd tidysimetykseen, tyttja tdysimetettiin useammin kuin poikia. Tutki-
muksen mukaan vain muutama vauva sai kiinteitd ruokia ennen suositeltua neljan kuu-
kauden ikéd ja 4-5 kuukauden idsséd 53 % vauvoista oli saanut kiinteda ruokaa. (Ikonen

ym. 2020, 29-34, 37.)

3 IMETYSOHJAUS PERHEVALMENNUKSESSA

Valtioneuvoston neuvolatoiminnasta, koulu- ja opiskeluterveydenhuollosta, seké las-
ten ja nuorten ehkdisevén suun terveydenhuollosta antaman asetuksen 15§ mukaan en-
simmaistd lastaan odottaville perheille on jérjestettivd moniammatillisesti toteutettua
perhevalmennusta, johon sisdltyy vanhempainryhmétoimintaa (Valtioneuvoston ase-
tus neuvolatoiminnasta, koulu- ja opiskeluterveydenhuollosta sekd lasten ja nuorten

ehkdisevistd suun terveydenhuollosta 2011/338 15§).

Sérkelédn (2020) tutkimuksessa kuvattiin sosiaalista mediaa kdyttdvien ditien ajatuksia
imetysohjauksesta. Tavoitteena oli selvittdd millaista imetysohjausta &didit ovat saa-
neet, millaista on toimiva imetysohjaus ja millaiset imetysohjausmenetelmét ovat toi-
mivia, sekd millainen merkitys sosiaalisella medialla ja vertaistuella on imetykselle.

Tutkimuksen aineisto keréttiin teemahaastatteluin (N=25) Imetyksen tuki -Facebook-



vertaistukiyhteison jisenini olevilta dideilti. Aidit olivat tyytyviisid perhevalmennuk-
sen raskausajan imetysaiheisiin sisdltoihin. Lisdd toivottiin asianmukaista tietoa ime-
tyksen hyddyistd ja myds mahdollisista haasteista siihen liittyen. Aidit halusivat muis-
tuttaa siitd, ettd imetysohjaaja ei olettaisi perheiden tietdvin joitakin asioita etukdteen,
silld uutta tietoa tulee jatkuvasti. Téssa tutkimuksessa hyodylliseksi ja tirkedksi asiaksi
nousi puolison tai muun tukihenkilon aktiivinen huomiointi ohjaustilanteissa. (Sarkeld

2020, 24, 26-28.)

Imetysohjaus tulisi aloittaa jo alkuraskauden aikana, koska loppuraskaudessa &idit kes-
kittyvit yleensd enemman synnytyksen suunnitteluun. Alkuraskauden imetysohjauk-
sen tavoitteena on lisdtd vanhempien tietoa imetyksestd, sekd kasvattaa positiivista
asennetta imetykseen. Imetysohjauksen tavoitteena on myds antaa tukea vanhemmille,
joka lisdd osaltaan tdysimetyksen toteutumista. Raskaudenaikaisessa perhevalmen-
nuksessa kasitellddn imetyksen edut, imetyksen perusperiaatteet, imetyssuositukset ja
puolison tai muun tukijan merkitys imetykselle. Lisdksi raskaudenaikaisen perheval-
mennuksen imetysohjaukseen siséltyy vauva- ja perhemyodnteisyysohjelman esittely,
WHO:n kansainvilisen didinmaidonkorvikkeiden markkinointikoodiin tutustuminen
sekd synnytyssairaalan hoitokdyténtdihin perehtyminen. Imetysongelmista ja imetyk-
seen vaikuttavista tekijoistd on hyvé keskustella, mutta tirkeintd on vélittdd viestid,
ettd ongelmat ovat 1dhes aina ratkaistavissa ja tuoda tietoa siitd, mistd vanhemmat saa-
vat tarvittaessa lisdd tukea imetykseen. (Hakulinen ym. 2017, 80-82; Terveyden ja

hyvinvoinnin laitos 2019, 65.)

Opinndytetyon teoreettinen viitekehys rajautuu opinndytetydn toimeksiantajan, eli
Laitilan neuvolan toivomiin rajauksiin siitd, mihin imetysohjausvideossa keskitytdén.
Siksi tissd tydssd el ole kuvattu kaikkia perhevalmennuksen ja imetysohjauksen sisél-

toja.

3.1 Imetyksen edut

Rintamaito on aina oikeanlaista ravintoa vauvalle ja vaikka sen koostumus muuttuukin

imetyksen eri vaiheissa, sen ravintosisiltd ei koskaan muutu arvottomaksi (Niemeld
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2006, 10). Aidin rintamaito sisiltii D-vitamiinia lukuun ottamatta kaikki vauvan tar-
vitsemat ravintoaineet hyvin imeytyvissd muodossa ja ndin ollen se riittddkin vauvalle
ainoaksi ravinnoksi aina kuuden kuukauden ikéin asti. Aidinmaidossa on lisiksi tér-
keitd immunologisia aineita, joista vauva saa suojaa muun muassa hengitystie- ja suo-
listotulehduksia vastaan. (Terveyden- ja hyvinvoinnin laitos 2019, 64.) Rintamaito
vaikuttaa biologisiin prosesseihin eli se on bioaktiivista. Se on ainutkertaista ravintoa
verrattuna korvikkeisiin, joilla ei ole infektioilta suojaavaa eikd kudoskasvua tukevaa
ominaisuutta. (Hakulinen 2017, 35.) Liséksi rintamaidon on todettu edistdvédn ruoan-
sulatuskanavan kehittymisti varsinkin keskosvauvoilla. (Terveyden- ja hyvinvoinnin

laitos 2019, 64.; Hermanson 2019.)

Imetys luo pohjaa didin ja vauvan suhteelle ja edistdd luonnollista kiintedd suhdetta ja
varhaista vuorovaikutusta. Imetys auttaa ditid palautumaan raskaudesta ja synnytyk-
sestd ja helpottaa painonhallintaa. Lisiksi imetys vidhentdvaa didin riskié sairastua os-

teoporoosiin ja joihinkin syOpédsairauksiin. (Hermanson 2019.)

Maailman terveysjéarjeston mukaan imetys edistda terveyttd, on sosiaalisesti oikeuden-
mukainen, taloudellisesti kannattava sekd ekologisesti kestdvid tapa tarjota ravintoa
vauvalle. Rintamaito on luonnollista ja uusiutuvaa ravintoa, joka on ympéristolle tur-
vallista, eikd sen tuottaminen ja kuljetus vaadi energiaa eikd pakkausmateriaalia, eli
siitd ei synny jétettd. (Hakulinen ym. 2017, 25.) Aidinmaito on aina turvallinen, hy-
gieenisesti pakattu ja tiettyjen vaatimuksien tiyttyessd ldhes ehtymiton ravinnonlédhde

(Niemeld 2006, 9).

3.2 Imetyksen perusperiaatteet

Raskauden aikana imetysohjausta toteutetaan neuvolan vauva- ja perhemyonteisyys-
ohjelman mukaisesti ditiysneuvolan terveystarkastuksissa, kotikdynneilld ja perheval-
mennuksessa. Ohjaus pohjautuu tutkimustietoon imetyksen onnistumiseen liittyvistad
tekijdisti. Aitiysneuvolan imetysohjauksessa kiydiin lipi tekijoitd, jotka vaikuttavat
erityisesti maidonerityksen ja imetyksen kidynnistymiseen, sekd maidon riittdvyyteen.

Lisédksi imetysohjauksessa tutustutaan imetyshaasteisiin ja niiden ratkaisukeinoihin,
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sekd laheisten tukeen imetyksessé. Imetyksen perusperiaatteita ovat ihokontakti ja var-
hainen ensi-imetys, lapsentahtinen imetys, imetysasento ja -ote, tdysimetys, imetyksen

turvamerkit ja rintojen hoito. (Hakulinen ym. 2017, 80-83.)

3.2.1 Vierihoito ja ithokontakti

Vauvan imetys on paljon muutakin kuin ravinnon antamista. Se vahvistaa vauvan ja
didin vilistd tunnesidettd. Vierihoito ja ihokontakti ovat helppoja keinoja edistii tiy-
simetyksen kdynnistymistd. Vauva hamuilee ja imee rintaa paremmin ollessaan iho-
kontaktissa, ja ndin maitoakin heruu enemmaén. (Odottavan didin kidsikirja 2020.; Ime-

tyksen aloitus, Terveyskyla, Naistalo.)

Vierihoito yhdessid lapsentahtisen imetyksen kanssa pidentdd imetyksen kokonaiskes-
toa. Vierihoito myds auttaa ditid tunnistamaan vauvan imemisvalmiutta, ja ndin diti
pystyy vastaamaan vauvan tarpeisiin paremmin, miké taas lisdd kiintymyssuhteen
muodostumista ja didin varmuutta, sekd luottamusta &itiyteen ja imettdmiseen. Vauva
hy6tyy ihokontaktista pysyen lampiméné, hinen sykkeensé ja hengityksensi tasaantuu
ja verensokeri pysyy korkeana, koska energiankulutus on pientd. Thokontaktissa vauva
tuntee olonsa turvalliseksi ja itkee vihemmain, jolloin imettdjd voi luottaa sithen, ettd

rintamaito riittdd vauvalle ravinnoksi. (Deufel & Montonen 2010, 406, 428.)

3.2.2 Ensi-imetys

Heti synnytyksen jélkeiset hetket ovat tirkeitd imetyksen aloittamisessa. Ensi-imetys
tapahtuu muutaman tunnin kuluessa synnytyksestd, jolloin vauva omaan tahtiinsa ha-
luilee rintaa ja rinnalle. Lapsi saa télloin arvokasta ensimaitoa eli kolostrumia. Vauvan
hamuilu ja rinnan hakeminen saa aikaan rintamaidon erittymisen. (Terveyden- ja hy-

vinvoinnin laitos 2019, 64.)
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3.2.3 Imetyksen turvamerkit

Imetyksen katsotaan olevan riittdvdd, kun imetyksen turvamerkit tayttyvét. Tarkein
turvamerkki on vauvan hyvavointisuus, virkeys ja tyytyviisyys syottojen vililla. Ime-
tyskertoja olisi hyva olla véhintdan kahdeksan vuorokaudessa. Vauvan painonnousun
tulee olla vdhintdén 125-150 g viikossa tai 500 g kuukaudessa. Vauva pissaa hyvin,
eli vuorokauden aikana vaipan tulee olla mirkéa vahintian 5 kertaa. Vauvan suoli toimii
saannollisesti ja uloste on normaalia, mika voi tarkoittaa yksilollisesti 10ysdstd kovah-
koon ulosteeseen, péivittdisestd vatsan toiminnasta muutamien paivien taukoihin, jos-
kin alle neljan viikon ikdisend vauvan vatsan tulee toimia paivittdin. Ulostamisen ei
pidé tuottaa kipua eikd ulosteen pida olla liian kovaa. Vauvan riittdvésti nesteytyksesti

kertoo myds pddn aukileen kimmoisuus. (Hermanson 2019.)

3.2.4 Lapsentahtinen imetys

Lapsentahtinen eli lapsen viestien mukaan tapahtuva imetys on imetyksen onnistumi-
sen kannalta tdrkedd. Tihedt imetyskerrat lisddvit maidontuotantoa ja ne varmistavat
lapsen tarvitsevan maitomadrdn muodostumisen. (Hermanson 2019.) Lapsen imemis-
tahti vaihtelee eri ikdkausina ja on muutenkin yksilollistd. Kun vauva imee tihedmmin,
rintamaitoa muodostuu enemmén, mik4 taas vastaa vauvan kasvaviin tarpeisiin. Var-
sinkin vauvan ensimmaéisind viikkoina on tarkedd, ettd imetetddn myos disin, jotta rin-
tamaidon eritys kdynnistyy kunnolla. (Terveyden- ja hyvinvoinnin laitos 2019, 65—

66.)

Vauvat ovat yksilditd, joten ei ole yhtendistd sdantdd siitd, kuinka usein vauvaa olisi
hyvé imettdd. Vauvalla luontaisesti oleva imemistarvekin vaatii tyydytysté, joten ime-
tyksen kestoa ei ole tarpeen rajoittaa tai sdddelld. (Deufel ym. 2010, 430.) Lapsentah-
tisessa imetyksessd on tdrkedd antaa vauvan syddd oman aikataulunsa mukaan ja
omaan tahtiin aina kun pieniékin nilkéviestejd havaitaan. Nélkdviestejd voivat olla ha-
muilu, pddn kdintdminen rintaa kohden, kielen ulos tyontdminen tai kiden vieminen

suuhun. (Odottavan didin késikirja 2020.)
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3.2.5 Imetysasennot ja imetysote

Hyviésséd imetysasennossa seka didilla ettd vauvalla on helppo ja turvallinen olla. Hyva
imetysasento edesauttaa myos hyvan imuotteen 10ytymisessé. Oikeat ja édidille sopivat
imetysasennot 10ytyvét ajan kuluessa ja erilaisia asentoja on hyvé kokeilla rohkeasti.
Apuna hyvén asennon 16ytymisessé diti voi kdyttdd esimerkiksi erillistd imetystyynya

tai tavallisia tyynyjd. (Imuote ja imetysasennot, Terveyskyld, Naistalo.)

Oikea imuote auttaa rintaa tyhjeneméiin ja tekee imetyksestd kivutonta. Parhaiten hy-
van imuotteen saa yleensi niin, ettd vauvan vartalo on hieman kééntyneené &idin vat-
saa pdin, ja niin, ettd vauvan nendnpii ja didin rinnanpdd ovat kohdakkain. Tdma
asento saa aikaan sen, ettd vauva saa nostettua leukaansa ylos, kallistettua paété taak-
sepdin ja avaa suunsa suurelle ja ndin ninni asettuu hyvin ja syvélle vauvan suuhun.
Aiti voi auttaa rinnan vauvan suuhun ja vetid hinet lihelle vartaloaan tukevasti. (Odot-

tavan didin késikirja 2020; Imuote ja imetysasennot, Terveyskyld, Naistalo.)

3.2.6 Maidoneritykseen vaikuttavat asiat

Maidoneritys kdynnistyy hormonien ohjaamana. Prolaktiini eli maitohormoni vaikut-
taa rintarauhasten kehittymiseen ja kdynnistda seki yllépitdd maidon eritysti rinnoissa.
Kun vauva imee rintaa tai rintaa lypsetddn, saadaan aikaan rentouttavan ja rauhoittavan
oksitosiinithormonin erittyminen, joka taas edistid maidon herumista rinnoista. (Nie-
meld 2006, 35.) Jos rinta ei saa tarpeeksi stimulaatiota, eli vauva imee harvoin tai huo-

nolla imuotteella, rinnoista alkava maitomdard viahenee. Maidoneritys lisdéntyy, kun
imetyskertoja lisdtddn, tai tarvittaessa lypsetdéin imetysten vilissd. (Odottavan didin

késikirja 2020.) Maidontulo ei voi loppua ylléttden, mutta maidon heruminen voi estya
tilapdisesti. Néin esimerkiksi tilanteissa, joissa diti on hermostunut, kovin visynyt tai

jannittynyt. (Niemeld 2006, 35.)

3.2.7 Imetysongelmien ehkiisy ja rintojen hoito

Imettdmisen ei pitdisi sattua. Jonkinlaista ohimenevai kipua voi kuitenkin tuntua imet-

tdmisen alussa, kun vauva vield hakee oikeaa imuotetta. Muita imetysongelmia voivat
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olla esimerkiksi rintojen pakkautuminen, tichyttukos, rintatulehdus tai rinnanpdiden
rikkoutuminen. Yleensi syy néihin on véérd imuote tai imemisasento. Usein ndihin on
hoitona imetysasentojen vaihtaminen ja imetysotteen tarkistaminen. Jo rikkoutuneille
nanneille voi kokeilla apteekeista saatavia tuotteita, esimerkiksi villarasvavoidetta tai
muuta rintojen iholle sopivaa tuotetta. Néin rinnan iho pysyy tarvittavan kosteana.

My0s ilmakylvyt voivat edesauttaa ihon terveyttd. (Niemeld 2006, 76.)

Rinnoissa voi my0s olla bakteerin aiheuttama tai maitotukoksesta johtuva rintatuleh-
dus. Kuumottava, punoittava ja kipeé kohta rinnassa voi olla merkkini tulehduksesta.
Rintatulehdus voi nostaa &idilld kuumeen ja saada aikaan pahoinvointia ja flunssan
kaltaisia oireita. Jos oireet eivdt helpota kotikonstein ja vuorokauteen mennessé, on
syytd kdyda ladkarilld. Rinnan tyhjennys eli sdédnnéllinen imetys ja tarvittaessa pump-

paukset imetysten vilissé auttavat ehkdiseméén rintatulehdusta. (Niemeld 2006, 81.)

3.3 Puoliso tai muu ldheinen imetyksen tukijana

Raskauden alusta alkaen imetys on koko perheen yhteinen asia. Jos puolisolla on ime-
tyksestd ja sen onnistumiseen vaikuttavista asioista tietoa ja positiivinen asenne ime-
tystd kohtaan, on sen todettu edesauttavan imetyksen aloittamista ja sen jatkumista.
Imetysohjaus vaikuttaa positiivisesti isien ajatuksiin imetyksesti ja puolison tuki taas
vaikuttaa didin imetysluottamukseen kohottavasti. Rauhallinen, turvallinen ja hyvak-

syvd ympéristo tukee imetyksen onnistumista. (Hakulinen 2017, 61-63.)

Yhteinen vastuu uudesta ihmisestd luo yhteenkuuluvuuden tunnetta ja vauvan hoitoon
tarvitaan parisuhteen kummankin osapuolen osallistuminen. Usein vanhempien roolit
tdydentdvat vauva-arjessa toisiaan. Puolison tai muun tukihenkilon antama tuki voi
olla henkistd, fyysisté tai konkreettista. Esimerkiksi apu kodin- ja lastenhoidossa antaa
imettéville didille mahdollisuuden rauhalliseen imettimiseen ja myos véliajoin lepaa-
miseen. (Hakulinen 2017, 62—63.) Puolisoiden rooli on tirked imetyksen jatkumisessa,
joten jopa kertaluonteisena puolisoille annetun tuen ja ohjauksen on todettu lisddvin
imetystd. (Raskaana olevan sekd imevéisikédisen lapsen &didin sekéd perheen imetysoh-
jaus: Hoitosuositus 2020, 11, 13—14.) Puoliso oli usean eri tutkimuksen mukaan didin

tarkein imetyksen tukihenkild, jonka rooliin kuului henkinen tukeminen, arvostava
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suhtautuminen imetykseen ja konkreettinen tuki imetyksen mahdollistamisessa (Ha-

mildinen 2016, 9; Laanterd 2011, 30).

Peltola (2019, 32-51) kartoitti ylemman ammattikorkeakoulun opinndytetydssdan
»Aitien kokemuksia saamastaan imetystuesta” ditien saaman imetysohjauksen sisil-
tod. Tulosten mukaan &idit saivat neuvolasta hyvin emotionaalista tukea imetykseen,
mutta niukasti konkreettista tietoa. Neuvolan lisdksi tietoa ja tukea imetykseen didit
saivat monista muista ldhteistd, esimerkiksi puolisolta, synnytyssairaalasta ja Imetyk-

sen tuki ry:n Facebook -ryhmaista.

4 IMETYSOHJAUKSEN MENETELMAT

Asiakkaan ohjaaminen on osa terveydenhoitoa. Ohjauksella on laajat vaikutukset oh-
jattavan kokemuksiin, sekd valmiuksiin ja laadukas ohjaus saattaakin vdhentdi tarvetta
jatkohoidolle, se lisdd asiakkaiden itsendisyyden tunnetta ja ehkdisee ongelmien syn-
tymistd. (Deufel ym. 2010, 178; Eloranta & Virkki 2011, 15.) Ohjaus- ja opetusosaa-
minen on yksi sairaanhoitajan ammatillisista osaamisalueista ja se pitdd sisdlldén oh-
jausprosessin ja ohjausmenetelmien hallinnan sekd ymmaérryksen ohjauksen merkityk-

sestd tyovilineend eri tilanteissa (Eriksson, Korhonen, Merasto & Moisio 2015, 43).

Kaédridinen (2007) kuvaili ja selitti kaksiosaisessa Oulun yliopistolle tekeméassdin vii-
toskirjassa potilasohjauksen laatua hoitohenkilokunnan ja potilaiden arvioimana ja
madritti ohjaus- kisitteen, sekd testasi sen rakenteen. Aineisto ensimmadiseen osioon
kerattiin titd tutkimusta varten kehitetyilld mittareilla potilailta (N=844) ja hoitohen-
kilostoltd (N=916). Toisen osion aineisto keréttiin kirjallisuushauilla tietokannoista
(N=32) ja késihakuina yleisteoksista (N=6). Tutkimuksessa ilmeni, ettd henkilokunta
toivoi lisdd koulutusta, perehdytystd sekd resursseja ja materiaaleja ohjaamiseen. Li-
séksi toivottiin lisdkoulutusta erilaisten audiovisuaalisten laitteiden ja materiaalien
kayttoon. Samassa tutkimuksessa potilailta tuli myds toive paremmista resursseista ja
ohjauksen potilaslédhtdisyyden, sekd yksilollisyyden lisddmisestd. (Kddridinen 2007,

20-21, 90, 102-103.)
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Kivilaakson (2019) ylemmin ammattikorkeakoulun opinniytetydssa Imetyskoulutta-
jan antama imetysohjaus lastenneuvolassa ditien kokemana — yksilollisti palvelua par-
haimmillaan, didit (N=30) ehdottivat imetysohjauskoulutuksen lisdédmista henkilokun-
nalle, imetysohjauksen méérdn lisddmistd, imetysohjauksen siséllon kehittdmistd ja
ohjauksen perustumista valtakunnallisiin suosituksiin. Lisédksi didit toivoivat, ettd neu-

volasta ohjattaisiin enemmaén vertaistuen piiriin ja lisdttdisiin ryhmétapaamisia.

Raskauden aikaisen imetysohjauksen, joka jatkuu myos synnytyksen jidlkeen, on to-
dettu erityisesti edistdvén tdysimetystd ja imetyksen jatkumista varhaisessa vaiheessa.
Monimuotoinen raskausaikana toteutettu imetysohjaus, jonka tavoitteena on lisété po-
sitiivista asennetta imetykseen ja lisété tietoa imetyksestd, on todettu lisddvén &itien
imetystd. Koulutetun ammattilaisen pitdvit pienryhmitapaamiset raskausaikana ja
synnytyksen jdlkeen parantavat ditien kokeman mukaan heidén tietoaan imetyksesti
jalapsen tarpeiden tunnistamisesta. (Raskaana olevan sekd imeviisikdisen lapsen didin

sekd perheen imetysohjaus: Hoitosuositus 2020, 11, 13-14.)

Nykyééin perhevalmennuksessa pelkki tiedon jakaminen ei enda riitd, vaan pyritdén
enemmadn keskustelua herittdvddn valmennukseen, mikd on osallistujaldhtdisempi
(Haapio, Koski, Koski & Paavilainen 2009, 15). Imetysohjaus on parhaimmillaan
vuorovaikutteista, jossa huomioidaan didin ja perheen ndkemykset ja tunteet (Hakuli-
nen 2017, 81). Oleellista on myds vanhempien valmentaminen ja kannustaminen it-
sendiseen tiedonhakuun. (Haapio ym. 2009, 15.) Vapaamuotoisesti ja vuorovaikuttei-
sesti toteutetut raskaudenaikaiset imetysvalmennukset ovat antoisia. Neuvolan yhtend
tehtdvind on myos tiedottaa asiakasperheille alueella toimivista kolmannen sektorin
tarjoamista imetystukimuodoista ja vertaistukitoiminnasta. (Hakulinen ym. 2017, 80—

81.)

Luennointi on edelleen yksi suosituimmista tavoista opettaa myos perhevalmennuk-
sessa. Pelkdn yksisuuntaisen luennoinnin sijaan terveydenhoitajan tulisi kiinnittd4
huomiota siihen, ettd vanhemmat saavat oman puheenvuoronsa ja voivat esittdd omia
kysymyksiddn. Perhevalmennuksissa esitettivien videoiden ja havaintomateriaalien

tulisi olla mahdollisimman tuoreita, jotta vanhempien huomio ei kiinnity epéolennai-
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siin asioihin. Vanhan materiaalin esittdmiselld voidaan tahattomasti siirtdd vanhem-
pien huomio esimerkiksi hahmojen puhetyyliin ja ulkoiseen olemukseen, jos se poik-
keaa huomattavasti nykyajasta. (Haapio ym. 2009, 66—68.) Jos perhevalmennuksessa
esitetddn havainnointimateriaalina video-opetusta, tulee ryhmailld olla aikaa proses-
soida asioita ennen ja jalkeen materiaalin esittdmisen. Talld tavoin véltetd4n tahattomia
vadrinkasityksid, jotka voivat pahimmassa tapauksessa johtaa &didin tai isén pelkotiloi-

hin. (Haapio ym. 2009, 68—69.)

Imetysohjauksen tulisi olla kdytdnnoéllistd ohjausta, johon sisdltyy imetyksen havain-
nointi, hyddyllisten toimintatapojen nédyttiminen ja arviointi. Vertaistuen vahvista-
miseksi raskausajan imetysohjausta kannattaa toteuttaa yksildohjauksen lisdksi myos
ryhméohjauksena esimerkiksi perhevalmennuksessa. Yksilo- ja ryhméohjaus ja sen li-
sdksi annettu kirjallinen aineisto imetyksesti vaikuttavat myonteisesti imetyksen aloit-

tamiseen ja jatkumiseen. (Hakulinen 2017, 81.)

Ohjausaineistoa jaetaan nykydédn paljon myos verkossa. Sen laatu vaihtelee ja ohjaa-
van ammattilaisen tuleekin aina varmistaa, ettd annettava tieto on laadukasta. Sdhkoi-
sen materiaalin tulee olla helposti I6ydettidvissé ja tiedon ajantasaista, sekd tutkimuk-
seen perustuvaa, jotta se palvelee ammattilaisia ja perheitd tiedonldhteend. Kaikki asi-
akkaat eivit padse internetiin, joten heille tulee antaa imetykseen liittyvéa tietoa pape-
risena ohjelehtisend. Kirjallista aineistoa pitda olla eri kielille kddnnettynd. (Hakulinen
2017, 81.) Kirjallinen materiaali tukee oppimista ja auttaa palauttamaan myéhemmin
asioita mieleen. Materiaalin tule olla selkedd ja sanaston ymmairrettdvdi ja sen tulee

vastata vanhempien tiedontarpeeseen. (Haapio ym. 2009, 68.)

Sarkeldn (2020) tutkimuksessa didit toivoivat motivoivia ohjausmenetelmid raskaus-
ajalle, ettd perheet voisivat perehtyd imetykseen jo ennen vauvan syntyméai. Lisédksi
didit kokivat, ettd ryhméssé tapahtuva ohjaus ei anna tarpeeksi mahdollisuuksia yksi-
161liseen kohtaamiseen vauvan syntymén jdlkeen, mutta toisaalta ryhméohjauksen kat-
sottiin sopivan perhevalmennukseen ennen vauvan syntymai. Tutkimuksessa tuli ilmi,
ettd didit muun muassa toivoivat vastaanottokidynneilld katsottavan imetykseen liitty-
vid videoita yhdessd ammattilaisen kanssa, néin asiat jdisivdt mieleen jo ennen lapsen
syntyméa ja asioista voisi keskustella videon ohella. Yleisesti ottaen toivottiin moni-

puolista ja tarveharkintaista ohjausta, vihintdénkin niin, ettd eri vaihtoehtoja tuotaisiin
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esille ammattilaisen toimesta. Tama helpottaisi ditejd kysymiddn arkojakin aiheita ma-
talalla kynnykselld. Imetysohjausta voidaan siis antaa erilaisia asiakasldahtdisid mene-
telmid hyodyntden. Toistaiseksi ohjauksen ja tuen antaminen kasvotusten on kuitenkin
todettu olevan tehokkaampaa kuin esimerkiksi puhelimitse annettu ohjaus. (Sérkeld

2020, 4, 22,26-27.)

5 VIDEON KAYTTO OHJAUKSESSA

Ihmiset oppivat eri aistikanavien ja siten my0s oppimistyylien kautta. Kun pyritdian
sithen, ettd asiakkaat ymmairtdisivét viestin parhaiten, on ohjeet hyvé antaa seka suul-
lisesti, kirjallisesti ettd toiminnan avulla. (Deufel & Montonen 2010, 179.) Ohjauksen
vaikutuksen varmistamiseksi tuleekin kéyttdd useita eri ohjausmenetelmid (Kyngis,
Kééridinen, Poskiparta, Johansson, Hirvonen & Renfors 2007,73). Video ohjausvili-
neend vilittda tietoa puheen ja tekstin lisdksi kuvan ja dinen avulla. Halutun viestin
ymmaértdminen ja perillemeno varmistetaan harkitulla videon sisillolla ja esitystavalla.

(Jamsa & Manninen 2000, 59.)

Ohjaus- ja opetusvideot voivat olla tyyliltddn erilaisia. Videot voivat olla lyhyempid
ohjevideoita tai pidempikestoisia luentovideoita tai niiden vialimuotoja. Videolla pys-
tytddn esittdmiéin asioita, mitd voi olla mahdoton tai hankala muuten esittdi. Video-
kuva on tarvittaessa mahdollista pyséyttdd tai katsoa uudelleen ja aiheesta voidaan
keskustella samalla. (Pirnes 2018, 24.) Videon kiyttd ohjausmenetelmind mahdollis-
taa oikea-aikaisen ohjauksen toteutumisen ja sen lisdksi ohjattavan on mahdollista

toistaa tarvitsemaansa informaatiota (Kyngés ym. 2007, 116).

Videon suunnittelussa ja toteutuksessa on neljd tydvaihetta, késikirjoituksen kirjoitta-
minen, videon kuvaaminen, editointi sekd videon julkaiseminen (Ailio 2015, 6). Kun
videon tavoitteet ja kohderyhma, kiyttotarkoitus ja -tilanteet ovat tiedossa ja videon

aihe ja sisdlto on suunniteltu, laaditaan niiden pohjalta videolle késikirjoitus. Siini ra-
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jataan tarkemmin sisdlto ja pddtetdén videon rakenne sekd tyyli. Padtokset edelld mai-
nituista tulee aina tehdé yhteistydssé tilaajaosapuolen ja tekijoiden, sekd mahdollisten

apuna olevien asiantuntijoiden kanssa. (Jimsd & Manninen 2000, 59.)

Videota kuvatessa tarkoituksena on kerdtd materiaalia siten, ettd videon leikkausvai-
heessa niistd on mahdollista koota valmis tuotos. Kuvausvaiheessa tirkedd on hyva
ennakkosuunnitelma videoon tarvitusta kuvamateriaalista ja dénestd. Videon editoin-
tivaiheessa kuvausmateriaalia karsitaan ja niistd koostetaan videoon sisdltod. Editoin-
nissa myds huolitellaan video huomioiden virisdvyt, tekstien fontit ja 4dnen tasot yh-
denmukaisiksi. Julkaisuvaiheessa tirkedd on huomioida kiinnostava otsikointi ja vi-

deon johdantoteksti, jotka houkuttelevat katselijoita. (Ailio 2015, 6-7.)

Videon tydstdminen on moniosainen prosessi, jonka tekemisessa on tarkedd ennakko-
suunnittelu. Tulee miettid, kenelle video suunnataan ja mité silld halutaan tuoda esille.
Lisdksi tulee tietdd, milla tyylilld asia esitetdédn ja millainen on koko projektin budjetti
ja muut resurssit. Itse videon tekemisessé tulee ottaa huomioon kuvankerronnallinen
osio, sekd kuvaus-, ettd ddnitysosiot. Néihin liittyvat muun muassa kuvakulmien, etii-
syyksien, litkkeiden, valaistuksien, sekd mikrofonin kdyton pohdinta. Tarkeintd néis-
sakin toimissa on ennakkoon tehty suunnitelma ja tarvittaviin asioithin perehtyminen

ennen varsinaista videointia. (Apogee Productions 2020.)

6 PROJEKTIN TARKOITUS JA TAVOITTEET

Projektin tarkoitus kertoo miksi tai mitd tarkoitusta varten projekti on luotu ja miksi
se tulee toteuttaa (L66v 2002, 64). Projektin tavoitteilla taas kuvataan, mihin muutok-
seen kehitykselld pyritddn verrattuna nykyhetkeen. Projektin tavoitteet voidaan maa-
ritelld kehitystavoitteiksi sekd vilittomiksi tavoitteiksi. Kehitystavoite kuvaa pitkén
ajan muutosvaikutusta ja vélittomét tavoitteet projektin konkreettista lopputulosta.
Pienissd projekteissa riittdd yleensd, ettd maaritellddn vain kehitystavoitteet. (Sifvers-

berg 2007, 40.)
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Tadmi on projektityyppinen opinndytetyd, jonka tarkoituksena on tuottaa imetyksen
ohjausvideo Laitilan neuvolan ensisynnyttdjien perhevalmennukseen. Opinndytetyon
tavoitteena on, ettd vanhemmat motivoituvat videon avulla imetykseen ja terveyden-
hoitajat kehittyvat imetysohjauksessa uuden tydvialineen avulla. Opinndytetyon teki-
joiden tavoitteena on oppia projektitydskentelyd, videon laadintaa, seké lisdtd ime-

tysohjausosaamista.

7 PROJEKTIN SUUNNITTELU

Projektitydssd on tdrkedd ideoida ja suunnitella projekti hyvin. Jos tavoitteita eiké ra-
jausta ole tehty huolellisesti, voi olla hyvinkin mahdollista, ettd projekti epdonnistuu.
Etukiteissuunnittelu tulee tehdi hyvissé ajoin ennen varsinaista projektisuunnitelmaa,
sekd ideaa, ja rajauksia varmistetaan vield itse projektisuunnitelmassa. (Kyméléinen,

Lakkala, Carver & Kamppari 2016, 13.)

7.1 Kohderyhma

Projekteilla voi olla hyddynsaajina varsinainen kohderyhma tai viliton hyddynsaaja-
ryhmd. Projektin lopullisten tulosten kannalta tirkein ryhmé on varsinainen kohde-
ryhmad, joka hyotyy myos siitd, jos vilittdomédn kohderyhmén antamat palvelut parane-
vat. Projektin hyodynsaajaryhmid ei kannata méaéritella liian suurpiirteisesti, koska sil-

loin tavoitteiden ja hankkeen seuranta saattaa hankaloitua. (Silfverberg 2007, 39.)

Opinndytetyon véliton kohderyhma ja hyddynsaajat ovat Laitilan neuvolan asiakkaina
olevat ensisynnyttdjat. Vilillinen kohderyhma ovat terveydenhoitajat Laitilan neuvo-
lassa. Terveydenhoitajia tyoskentelee Laitilan neuvolassa viisi, joista kaksi on ditiys-
neuvolassa ja kaksi lastenneuvolan puolella, sekd yksi neuvolan perhetyonteki-
jand. Laitilan neuvolassa jirjestetddn vuosittain keskimédirin neljd perhevalmennusta,
johon sisdltyy kolme eri kertaa. Keskimédrin valmennuksiin osallistuu 41 henkil6a,
mukaan lukien sekd ensisynnyttdjét ettd heiddn puolisonsa. Ensisynnyttijid on ollut

perhevalmennuksessa mukana noin 24. Laitilassa on syntynyt neuvolan mukaan
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vuonna 2019 63 lasta, 2018 69 lasta ja vuonna 2017 86 lasta. (Méenpdd sidhkoposti
1.12.2020.)

7.2 Projektin aikataulusuunnitelma

Projektin elinkaaren vaiheita ovat aloitus, keskiosan vaiheet (projektin hahmottelu,
projektitydkalujen varmistuminen, padtehtévin toteuttaminen ja véliraportointi) ja lo-
petus. Projektin etenemiseen kuuluu myds koko projektin ajan kestédvii, toistuvia vai-
heita ja toimintoja. Tédllaisia ovat muun muassa riskin- ja laadunhallinta, sekd ongel-

manratkaisu. (Kymaéldinen ym. 2016, 49-50.)

Projektin valmistelussa aikataulujen ja tydméérien arviointi saattaa olla vaikeaa. Pro-
jekti voikin vaatia arvioitua enemmaén tydtunteja ja siksi projektia tulisi pilkkoa pie-
nempiin kokonaisuuksiin, ndin sen vaiheiden keston arvioiminen on luotettavampaa.
(Kettunen 2009, 60—61.) Hyvin aikataulusuunnitelman tekeminen ei ole helppoa eikd
sithen 10ydy oikoreittid. Aikataulutus on jatkuva prosessi projektin sisélld ja tarkeintéd
on kaiken aikaa tiedostaa, missé vaiheessa projekti on ja miten se jatkossa etenee. (Pe-

lin 2020, 100.)

Opinndytetyon tekeminen kadynnistyi huhtikuussa 2020, kun opinnéytetyon tekijit ky-
syivit alustavaa aihetta Laitilan neuvolasta. Opinndytetyon tekijdt miettivit eri aiheita
terveydenhoitaja Josefiina Raiskinmien kanssa ja paityivét heiddn tarpeestaan ja pro-
jektin tekijoiden mielenkiinnon pohjalta imetysohjausvideon tekemiseen. Ajatuksia
vaihdettiin palaverissa syyskuussa 2020, johon osallistuivat projektinvetdjit, tervey-
denhoitajat Josefiina Raiskinmiki, Arja Varjonen ja terveydenhoitajaopiskelija. Pala-
verin pohjalta mietittiin videon siséltod. Elokuussa 2020 aloitettiin opinndytetyon te-
keminen aiheanalyysilla, jota varten tehtiin hakuja eri tietokannoista (LIITE 1). Opin-
ndytetyohon valitut tutkimukset 10ytyvit liitteestd 2. Opinndytetydn suunnitelma val-
mistui tammikuussa 2021. Kasikirjoituksen kirjoittaminen alkoi helmikuussa 2021.
Opinnidytetyon tuotoksen eli videon on tarkoitus valmistua kesidn 2021 aikana ja opin-

ndytetyon kirjallisen osuuden syys-lokakuussa 2021.
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7.3 Projektin resurssit ja riskit

Projektin yksi haasteista voi olla resurssien eli voimavarojen hallinta. Resursseiksi voi-
daan luokitella projektiin osallistujat, osallistujien osaaminen, laitteistot ja kalustot,
sekd raaka-aineet. Resurssit saattavat muuttua projektin edetessé ja sen myoté projek-
tisuunnitelmaa tulee muuttaa ja se taas vaikuttaa projektin etenemiseen ja aikataului-

hin. (Kettunen 2009, 162—164.)

Resursseja téssd projektissa ovat opinndytetyon tekijit, jotka ovat kiinnostuneita ai-
heesta ja pyrkivit saamaan projektista tietoa omaan kayttoon ja ymmaértavat tyon tér-
keyden myds tilaajan kannalta. Tdmén opinndytetydn tekemiseen on resursoitu 400
h/opiskelija. Materiaalia projektin pohjaksi 10ytyy runsaasti kansallisista ja kansainva-
lisistd tietokannoista. Konkreettisia taitoja tai tarvikkeita videon valmistamiseen seké
muokkaamiseen opinndytetyon tekijit eivédt omista, joten ne tulee hankkia ulkopuoli-
selta toimijalta, joko yhteistydssd oppilaitoksen kautta tai ostopalveluina. Opinnéyte-
tyon rahoitusta haetaan Laitilan kaupungilta. Projektin tekijat méérittelevit yhdessa

koko projektin ajan kuka tekee mitékin ja miten asiat hoidetaan.

Projektin riskien tunnistaminen ja kartoittaminen on tarkedé projektin hallinnan kan-
nalta. Riskianalyysin kautta voidaan tehda varautumissuunnitelmaa. Vaikka projektin
riskit tiedostetaan jo alussa, tulee riskianalyysia tehda koko projektin aikana monipuo-
lisesti. (Kettunen 2009, 75.) Riskit voidaan jakaa ulkoisiin riskeihin, kustannus-, aika-
taulu-, tekniikka- seké toimintariskeihin. Riskien hallinta on toimintaa, jolla voidaan
tunnistaa, mahdollisesti vélttda tai minimoida projektiin liittyvét uhat ja riskit. SWOT-
analyysi on hyvé viline riskien hallintaan. (Paasivaara, Suhonen & Nikkild 2008, 129—
130.) Riskien ennakoinnilla ei voida estdd kaikkia tulevia ongelmia, mutta niitd voi
tulla vihemman. On arvioitu, ettd riskien ja mahdollisten ongelmien ennakointi antaa
hyvén katteen suhteutettuna kiytettyyn tydaikaan. (Pelin 2020, 219.) Projektin ris-
keistd tehtiin SWOT-analyysi.



Taulukko 2. Projektin riskit swot-kaaviossa

S — Vahvuudet
-tekijoiden kiinnostus aiheeseen

-yhteistyon sujuminen

W — Heikkoudet
-aiheen rajaaminen
-ei aikaisempaa osaamista videon te-

kemisesti

O — Mahdollisuudet
-perheiden ja ammattilaisten imetys-
tietouden lisdéntyminen

-oman tiedon lisdéntyminen ime-

T — Uhat
-videon tekemisen hankaluus
-yhteistyokumppanin  16ytdminen

liittyen videon tekemiseen ja jalosta-
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tysohjauksesta tulevaa tyotd varten | miseen

-oppia uutta videon tekemisesta -yhteistyokumppanin aikataulun so-

vittaminen yhteen muiden kanssa

-ajan puute, kiireinen kevét

Tadman projektiopinndytetyon riskeihin kuuluu videon tekeminen, tekijoiden tietdmat-
tomyys videon tuottamisesta, videon tekijan 16ytyminen, aiheen rajaaminen ja aika-
taulu. Videon tuottaminen tai sen mahdollinen epdonnistuminen on ensisijainen riski
ja se riski toteutuessaan hankaloittaisi projektia eniten. Tété riskid projektin tekijit mi-
nimoivat tiedustelemalla erilaisilta yhteistyokumppaneilta vaihtoehtoja ja kustannuk-
sia videon tekemiseen liittyen. Aiheen rajaaminen helpottuu teoriatietoa hankkimalla
ja tilaajan kanssa yhteistyotd tekemdlld. Projektin sisdistd aikataulua voi tarvittaessa
muuttaa jonkin verran, mutta valmiin tyon on kuitenkin tarkoitus olla kdytettdvissi
syyskuussa 2021. Ajan kdytostéd projektin tekijét pystyvit sopimaan, koska kumpikin

on opintovapaalla ja néin ollen voivat joustaa jonkun verran aikatauluistaan.

7.4 Projektin arviointisuunnitelma

Projektin arvioinnin tulee olla kiytdnnonl&heistd sekd systemaattista tiedon keruuta ja
analysointia. Arviointi tehddin suunnitellusti, jarjestelmaéllisesti ja arviointiprosessin
tulee olla mahdollisimman avoin. Arviointi tulisi tehdé kriittisesti ja vaihtoehtoisia tul-

kintoja esitellen. (Suopajérvi 2013, 9.) Arvioinnin on tarkoitus saada projektin tekijat
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huomaamaan omassa projektissaan kehityskohteet ja onnistumiset (Paasivaara, Suho-
nen & Nikkild 2008, 140—141). Projektin dokumentoinnin ja etenemisen, seké tulosten
raportoinnin huomioiminen on iso osa projektisuunnitelmaa. Jos projektityoryhma ja
omistajataho on pieni, on tiedon siirtdminen helppoa, mutta raportointi kannattaa kui-

tenkin hoitaa sovitusti miirdajoin. (Kettunen 2009, 122—123.)

Opinndytetyotd tehdessd projektin vetdjdt arvioivat sen aihetta, tavoitteita ja niiden
saavuttamista sekd videon siséllon ja ulkoasun toimivuutta kohderyhmien ndkdkul-
mista. Samalla arvioidaan my0s toteutustapaa eli keinoja péésti tavoitteisiin, aineiston
keruun menetelmié sekd itse videon toteutusta ja sen onnistumista. (Vilkka & Airak-

sinen 2003, 154-161.)

Projektin tekijit arvioivat tyon aihetta ja sen toimivuutta koko projektin ajan keskus-
tellen ohjaavan opettajan, tyon tilaajien seké vertaisarvioiden opponoijien kanssa. Pro-
jektin tekijdt varmistavat omien tavoitteiden saavuttamisen kdyttdmaélld ajantasaista
teoriatietoa niin videon laadintaan kuin imetysohjaukseenkin liittyen. Projektin tekijat
pohtivat resursseja ja videon ty0stdmista ja siind onnistumista koko projektin ajan yh-

teistyOssa tilaajan ja ohjaavan opettajan kanssa.

Videon siséltdd suunniteltiin yhdessd neuvolan terveydenhoitajien kanssa. Yhteistyo
jatkuu niin, ettd kun videon késikirjoitus on valmis, ldhetetdin se neuvolan terveyden-
hoitajille ja pyydetdén neuvolasta palautetta sen sisillosta ja tarvittaessa kasikirjoitusta
muokataan palautteen pohjalta. Kun video valmistuu, se hyvéksytetddn ensin videossa
esiintyvilld henkil6illd, joka jdlkeen valmis video ldhetetédn neuvolaan terveydenhoi-
tajien katsottavaksi. Neuvolan terveydenhoitajat antavat palautetta videon tekijoille ja
arvioivat valmista opinnéytetyotd kokonaisuudessaan vield Satakunnan ammattikor-
keakoulun lomakkeen avulla. Laitilan neuvolan terveydenhoitajat arvioivat, siséltaako
video heiddn mielestddn kaikki tarvittavat osa-alueet ja vastaako sisdltd nykyaikaisia
ohjeistuksia, seka sitd, onko se heiddn tarpeisiinsa sopiva. Valmiista tyosté ja sen toi-
mivuudesta sekd merkityksellisyydestéd palautetta on hankala téssé aikataulussa saada,
koska sitd ei ehditd perhevalmennuksessa kiyttdd ja kerdtd palautetta vanhemmilta,

mutta siind olisi jatkotyon mahdollisuus tulevaisuutta ajatellen.
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8 PROJEKTIN TOTEUTTAMINEN JA TULOS

Opinndytetyon tekijoiden toiveena oli tehdd projektityyppinen opinndytetyd imetyk-
seen liittyen. Kiinnostus neuvolaty6hdn toimi motivaattorina timén opinndytetydpro-
jektin kdynnistyessd. Opinndytetyon tekijit padttivat myds lisitd tietouttaan imetysoh-
jauksesta suorittamalla WHO:n imetysohjaajakurssin kevéélla 2021. Tarve imetysoh-
jausvideon tekemiseen tuli Laitilan lastenneuvolan terveydenhoitajilta, jotka kokivat,
ettd perhevalmennuksessa nyt kiytossd oleva imetysohjausvideo oli vanhanaikainen,

eikd vastannut endd nykyohjeistuksia.

Opinndytetyon tekeminen aloitettiin opinndytetyosuunnitelmalla. Suunnitelma val-
mistui tammikuussa 2021 ja se hyviksytettiin opettajalla, opponenteilla ja Laitilan
neuvolan terveydenhoitajilla. Suunnitelman hyviksymisen jédlkeen tehtiin opinndyte-
tyosopimus, jonka allekirjoittivat opinndytetyon tekijdt, ohjaava opettaja, Laitilan neu-
volan vastaava kétilo -terveydenhoitaja ja Satakunnan ammattikorkeakoulun osaamis-

alueen johtaja.

Projektin konkreettinen tulos on imetysohjausvideo Laitilan neuvolan ensisynnyttéjien
perhevalmennukseen. Mahdollisesti video voidaan my®ds liittdd Laitilan kaupungin in-
ternetsivuille, josta vanhemmat voivat katsoa sitd halutessaan uudelleen. Opinnéyte-
tyon tekijit keskustelivat videon sisdllostd Laitilan lastenneuvolan tydntekijoiden
kanssa ja videon toivottiin olevan imetykseen motivoiva ja sisdltivdn ajankohtaista
tietoa imetyssuosituksista ja tuovat erityisesti puolison roolia esille imetyksen tuki-
jana. Terveydenhoitajat toivoivat my0s, ettd videossa tuotaisiin esille imetyksen haas-
teita, koska myds ne kuuluvat imetystaipaleeseen. Neuvolan terveydenhoitajat toivoi-

vat videon keston olevan noin 10—15 minuuttia.

Opinndytetyon tekijat alkoivat Laitilan neuvolan terveydenhoitajien toiveiden ja
omien taustatutkimusten perusteella kirjoittamaan késikirjoitusta videon pohjaksi. Vi-
deon toivottiin siséltdvin myds tietoiskuja, jotka toteutettiin dioina videossa. Kasikir-
joituksen (LIITE 3) kirjoittaminen sujui hyvin, mutta ongelmaksi muodostui se, ettid

asiaa oli niin paljon ja videon pituus rajallinen, joten tekstid muokattiin tiiviimmaksi



26

useampaan kertaan. Késikirjoitus hyviksytettiin neuvolan terveydenhoitajilla ja he toi-
voivat lisdttavin loppuun my0s lohdutusta siité, jos imetys ei jostain syystd onnistu-
kaan. Muuten suuria muutoksia ei kasikirjoitukseen toivottu neuvolan puolelta. Diojen
varimaailman toivottiin olevan sukupuolineutraali ja variksi toivottiin esimerkiksi vaa-
leanvihredd. Opinndytetyon tekijdt padtyivit kompromissiin ja diojen varimaailma va-
likoitui Laitilan logon mukaan turkoosinvihredksi. Videon kuvaajan mielestd diojen
ulkoasu oli hieman koulumainen, joten niitd paitettiin muokata aiheeseen sopivilla

taustakuvilla ja tekstin ulkoasua myds hieman muokattiin.

Opinndytetyon tekijit toivoivat, ettd videoon saataisiin tutut esiintyjét, ettd aikataulut-
taminen ja varmuus videon onnistumiseen olisi parempi. Vaikka imetys onkin nyky&één
jo luonnollisempaa ja hyviksytympii, oli vapaaehtoisten kuvattavien saaminen hie-
man hankalaa, koska kuvattavien vapaachtoisuutta saattoi rajata se, ettd video tultaisiin
laittamaan Laitilan kaupungin internetsivuille. Lopulta videoon kuitenkin saatiin yksi
pieni vauva ja toinen vdhdn isompi vauva ja tietenkin heidan ditinsd. Isdn rooliin 16ytyi
vapaaehtoinen, joka ei ole kummankaan vauvan isd, mutta kokemusta vauvanhoidosta

héneltéd 16ytyy kuitenkin omien lasten kautta.

Itse videon tekeminen ja rahoitus asettuivat lopulta kynnyskysymykseksi opinndyte-
tyon tekijoille. Jo hyvin varhaisessa vaiheessa todettiin, ettd omat taidot videon kuvaa-
miseen ja editointiin eivat riittdisi tarpeeksi laadukkaan videon tekemiseen. Tarjouksia
videon tekemisestd pyydettiin eri vaihtoehdoilta, joista edullisin valittiin alustavasti.
Paadyttiin kuitenkin vield kysyméan Laitilalaiselta Ohjelmanurkka Oy:n Matias Heik-
kildlt, olisiko hdnen mahdollista kuvata ja editoida video. Heikkila esitti varteenotet-
tavan tarjouksen, jota tarjottiin myds Laitilan kaupungille. Opinnédytetyon tekijit ha-
kivat mahdollista rahoitusta Laitilan Lions club Laitila Ry:1td, mutta heiltd rahoitusta
el saatu. Rahoitushakemus ldhetettiin my06s Laitilan terveyskeskuksen ylilddkéri Tuuli
Kuismalle. Rahoituspédtostd odotettiin pitkddn ja videon aloitusta ei ndin voitu tissa
vaiheessa vield suunnitella ollenkaan. Opinnéytetyon tekijdt alkoivat pohtimaan vaih-
toehtoisia projekteja neuvolalle jérjestettdviksi, jos rahoitusta ei saataisi ja videota ei
pystyttdisi tekemdédn. Viimein rahoitukseen kuitenkin saatiin lupa Laitilan terveyskes-
kuksen ylilddkariltd ja ndin videoprojektia alettiin viemadn nopealla tahdilla eteenpdin,

koska rahoituksen odottaminen oli jo viividstyttinyt projektia aikataulustaan.
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Kun kisikirjoitus oli hyviksytetty neuvolan tyontekijoilld, alettiin suunnittelemaan vi-
deon toteutusta yhdessd Matias Heikkildn kanssa. Hénelld oli ideoita toteutukseen ja
videon rekvisiittoihin. Video kuvattiin 11.6.2021 toisen opinnéytetyon tekijén kotona,
johon lavastettiin kaksi eri kuvauspaikkaa. Videoon paitettiin kuvata myds kohtauksia
ulkona, jotta saataisiin vaihtelua sisdltoon. Videossa pyrittiin tuomaan esille puolison
roolia imetyksen tukihenkilénd. Videoon haluttiin lisdtd musiikkia taustalle rauhoitta-
maan videon tunnelmaa ja siihen valikoitui rauhallinen pianomusiikki. Videossa ole-
viin dioihin kéytettiin aitoja kuvia, jotta dioista saatiin vihemmén koulumaisia ja
enemmaén katsojan mielikuvia tulevasta vauvasta heréttivid. Videossa oleva musiikki

ja dioissa olevat kuvat ladattiin Storyblocks -palvelusta Matias Heikkilén avustuksella.

Ensimmaéinen versio videosta saatiin Ohjelmanurkka Oy:n Matias Heikkildltd
4.8.2021. Opinnéytetyon tekijét halusivat kuitenkin tehda siihen vield pienid muutok-
sia ja toivomukset muutoksista palautettiin 22.8. Lopullinen versio videosta saatiin
31.8.2021, jonka jilkeen video hyvéksytettiin siind esiintyvilld henkilGillé ja ldhetet-
tiin myds Laitilan neuvolaan katsottavaksi. Alkuperdisen suunnitelman mukaan opin-
ndytetyon tekijoiden oli tarkoitus esitelld video neuvolan tydntekijoille, mutta molem-
pien harjoittelujen ollessa samaan aikaan kdynnissa sovittiin, ettd terveydenhoitajat
katsoisivat videon palaverissaan, tai jossain muussa yhteisessé tilaisuudessa. Laitilan
neuvolan terveydenhoitajat kokoontuivat torstaina 16.9. ja katsoivat videon yhdessa.
Palaute oli positiivista, he lupasivat ottaa videon kdyttoonsé ja uskoivat sen lisddvin

imetysmyonteisyytta.

Video sisélsi kahden eri didin imetysté, joista toinen vauva oli kuvaushetkelld noin 3kk
ja toinen noin 10kk. Imetystd pyrittiin kuvaamaan eri kuvakulmista ja videoon saatiin
myds hieman didin ja vauvan, sekd isdn ja vauvan vélistd vuorovaikutusta. Videossa
esiintyvit eivét olleet videolla ollenkaan dénessé, vaan taustalla puhui toinen opinndy-
tetyOn tekijoistd kertoen kisikirjoituksen mukaisia asioita imetyksestd. Videolla ndyt-
televd isd vaihtaa vaippaa ja pitdd vauvaa sylissd, sekd lukee vauvalle kirjaa didin
kanssa. Ndin pyrittiin tuomaan esille puolison roolia imetyksen tukihenkiléné. Vide-
olla kuvataan myos imetystd ulkona, ja koska videoon haluttiin hieman vaihtelua ja
positiivista tunnelmaa, kuvataan myos ditid ja vauvaa ulkona leikkimédssé. Videota jak-

sottavat diat, joissa kerrotaan ihokontaktin eduista, imetyssuosituksista, puolison roo-
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lista, varhaisista nilkéviesteistd, imetyksen haasteista, rinnanpédiden haavaumista, ime-
tyksen turvamerkeistd, vinkkejd imetyksen onnistumiseksi ja vield lopuksi on dia,
missd kerrotaan, ettd mihin voi ottaa yhteyttd, tai misti saa apua, jos imetys ei jostain
syystd innostu. Videolla pyorii melkein koko ajan tekstitys, joka lisdd videon esteetto-

myytta.

9 PROJEKTIN ARVIOINTI JA PAATTAMINEN

9.1 Projektin tavoitteiden saavuttaminen

Opinndytetyon tavoitteena oli, ettd vanhemmat motivoituvat videon avulla imetykseen
ja terveydenhoitajat kehittyvit imetysohjauksessa uuden tydvélineen avulla. Opinnéy-
tetyon tekijoiden tavoitteena oli oppia projektityoskentelyd, videon laadintaa seké li-
sdtd imetysohjausosaamista. Opinndytetyon tavoitteet toteutuivat hyvin, joskin tavoit-
teiden toteutumista on télld aikataululla mahdotonta tiysin mitata. Video on tunnel-
maltaan rauhallinen, positiivinen ja imetykseen motivoiva. Terveydenhoitajien palaut-
teen mukaan video oli kaunis ja rauhallinen, ja he ottavat videon kéyttoonsd imetys-

myOnteisyyttd tukemaan.

Opinndytetyon tekijit oppivat projektitydskentelysti ja sen vaiheista. Videon laadin-
nasta opittiin, ettd videon suunnitteluun on kiytettava runsaasti aikaa, ja ettd kuvaus-
tilanteet ja kuvausrekvisiitat ovat tirked osa prosessia, joihin pitdd panostaa. Kuvaus-
materiaalia tulisi myds olla reilusti, jotta saadaan karsittua mahdolliset epdonnistuneet
otokset pois ilman videon pituuden lyhenemistd. Imetysohjausosaaminen karttui teo-
riapohjalta kattavasti. Itse kdytdnnon imetysohjaus jda vield tulevaisuuden haasteeksi

tyopaikoille ja koulutuksiin.

9.2 Projektin resurssien ja riskien hallinta

Riskien tunnistaminen SWOT-analyysin avulla jo suunnitteluvaiheessa auttoi siind,

ettd haasteita alettiin pohtia jo ennen varsinaisen videon tekemistd. Omat heikkoudet
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videon tekemisessd tunnistettiin ja alettiin etsid muita menetelmid videon valmiiksi
saattamiseksi. Opinndytetyon riskeiksi muodostuivat kuitenkin videon tekemisen han-
kaluus ja videon tuottamisen ja kuvaamisen vaikeudet, sekd videon rahoitus. Opinnay-
tetyon tekijat alkoivat alkuhankaluuksien jidlkeen etsid vaihtoehtoisia menetelmid vi-
deolle, jos kuvaajaa tai rahoitusta ei olisi saatu. Naistikin haasteista kuitenkin selvittiin
ja videoon saatiin viimein paikallinen kuvaaja, jonka kautta saatiin my6s videoon mu-

siikki ja kuvat, seki editointi ja videon sdhkdiseen muotoon saattaminen.

Aikataulut asettivat myds oman haasteensa, silld rahoituksen varmistusta odottaessa
kului useampi kuukausi, jolloin kuvausta ei voitu sopia videon tekijdn tai kuvattavien
kanssa. Videon kuvaaminen siirtyi kesdkuuhun 2021, jonka jédlkeen videota alettiin
editoida ja sithen sovitettiin diat ja musiikki. Opinndytetyon tekijoiden opintovapaakin
ehti titd odotellessa kulua ja niin ollen vapaa-aikaa ei ollut itse kirjallisen tyon teke-
miseen niin paljon, kun alun perin oli ajateltu, koska ajankdyttda oli suunniteltu niin,
ettd videon valmistumisen jdlkeen jdisi vield aikaa kirjallisen tyon tekemiseen ennen
syventdvien harjoittelujen alkamista. Tdma kiire olisi ollut poissuljettavissa, jos kirjal-

lista tyoté olisi tehty suunniteltua enemmaén jo ennen videon valmistamista.

Projektin vahvuuksiksi muodostuivat SWOT- analyysin mukaisesti opinniytetyon te-
kijoiden kiinnostus aiheeseen ja kyky tehdd yhteistyotd. YhteistyOstd ja tehtividjaosta
oli helppo sopia, eikd suurempia ristiriitoja syntynyt projektin aikana. Imetys- ja ime-
tysohjaustieto lisddntyivdt projektin aikana huimasti ja teoriatiedon etsiminenkin oli
ndin helpompaa, koska tietoa haluttiin saada lisdd aitheesta omankin mielenkiinnon

vuoksi.

9.3 Projektin eteneminen

Projektin tekijat kokivat projektin alkuvaiheiden olevan helposti hallittavia ja oman
mielenkiinnon vuoksi miellyttivid toteuttaa. Haasteita toi teoriatiedon hakeminen ja
varsinkin sen rajaaminen. Projektin edetessi ja projektiin osallistuvien lisddntyessa ai-
kataulutus tuotti luonnollisestikin haasteita ja ndin ollen projektin tekijit joutuivat
joustamaan aikataulussa. Jossakin kohtaa projektin tydstiminen seisahtui, ndin silloin

kun jouduttiin odottamaan pédtostd videon rahoittamiseksi. Jilkeenpdin ajateltuna
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tdmé saattoi olla hyvékin irtaantuminen ajoittain erittdin intensiiviseksi kdyneestd

tyOsta.

Itse videon valmisteluun, kdsikirjoituksen tekemiseen ja videon editointiin kului yllat-
tdvin paljon aikaa ja opinndytetyon tekijdt halusivat vield muokata videota editoinnin
jalkeenkin. Siksi videon valmistuminen viivéstyi hieman, mutta opinndytetyon tekijét
kokivat muutosten kuitenkin parantavan videon sisdltod. Vaikka videon varsinainen
tyostdminen olikin Matias Heikkildn tehtdvénd, tuli opinndytetyon tekijoiden olla kui-
tenkin koko ajan tietoisia ja hyviaksyméssid mahdollisia muutoksia videon teossa ja sen
painotuksissa. Yhteistyd videon tekijin kanssa sujui hyvin ja kaikkien osapuolien kii-

reistd huolimatta yhteisid suunnitteluhetkié saatiin kuitenkin jirjestettyd tarvittaessa.

9.4 Projektin tuloksen arviointi

Opinndytetyon tuloksena syntynyt video on opinndytetyon tekijoiden mielestd varsin
onnistunut. Opinndytetyon tavoitteena oli, ettd vanhemmat motivoituivat videon
avulla imetykseen ja terveydenhoitajat kehittyvit imetysohjauksessa uuden tyovali-
neen avulla. Opinndytetyon tekijéiden mielestd video on imetykseen motivoiva ja tun-

nelmaltaan rauhallinen ja positiivinen.

Jélkikédteen pohdittuna kuvamateriaalia olisi voinut olla enemmaén ja monipuolisem-
min, ndin kuvaajalla olisi ollut enemman materiaalia kasiteltavind. Mietityttimaén jai
myos videon toteutus, olisiko pitinyt ndyttdd enemmaén vauvan hoitoon ja imetykseen
liittyvid toimia, esimerkiksi imetyksen apuvilineitd tai imetysasentoja. Neuvolasta oli
kuitenkin toiveina yleinen imetykseen liittyvd motivoimisvideo, joten ehkd yksityis-
kohtaiset kohtaukset olisivat kuitenkin olleet liian paljon tietoa siséltdvii ja silloin osa
toivotuista aihealueista olisi jdényt pois. Video on valmisteltu niin, ettd sitd jaksottavat
erilaiset tietoiskudiat, joiden kohdalla perhevalmennuksessa voidaan esimerkiksi py-
sahtyd keskustelemaan kustakin aihealueesta ja ndin vanhemmat saavat terveydenhoi-

tajalta lisdtietoa aiheeseen liittyen.

Videoon valikoitui kaksi erilaista imettdjdd. Jos olisi ollut mahdollista, imetyksen al-

kumetrejd olisi voinut kuvata myds aivan vastasyntyneen kanssa. Ensisynnyttéjien
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olisi ehkd helpompi samaistua aivan pienen vastasyntyneen imettimiseen. Néin pikai-
sella aikataululla tdmai ei kuitenkaan ollut mahdollista. Itse imetysohjausta olisi voinut
myos kuvata esimerkiksi neuvolassa, jolloin videolla olisivat tulleet tutuksi neuvolan

terveydenhoitajatkin.

Laitilan neuvolan terveydenhoitajien mielestd video oli kattava ja monipuolinen ja
siind oli tuota esille kaikki ne osa-alueet, joita he toivoivatkin. Asiat oli neuvolan ter-
veydenhoitajien mielesti esitetty loogisesti ja helposti ymmaérrettavésti. Video oli hei-
dén mielestiddn tunnelmaltaan kaunis ja rauhoittava ja se tulee heiddn mielestiin lisda-
miin imetysmyonteisyyttd. Terveydenhoitajat olivat sitd mieltd, ettd video tulee eh-
dottomasti heille kdyttoon perhevalmennukseen. Ainoana muutosehdotuksena he poh-
tivat, ettd olisiko tekstien korostusvirind kdytetty vihred hyva ottaa pois, koska osassa
dioissa ne eivit nikyneet kovin hyvin. Muuten vihred viri oli heiddn mielestdin sopiva

valinta diojen vérimaailmaksi. (Raiskinméki sahkoposti 16.9.2021.)

9.5 Projektin jatkaminen

Opinndytetyon tavoitteena oli, ettd vanhemmat motivoituvat videon avulla imetykseen
ja terveydenhoitajat kehittyvét imetysohjauksessa uuden tydvilineen avulla. Projektin
tavoitteiden saavuttamista on vaikeaa arvioida ndin lyhyelld aikataululla. Jatkoa aja-
tellen, kun video on otettu kdyttdon Laitilan neuvolan perhevalmennukseen, voisi jat-
kotutkimuksena tehdd kyselyn vanhemmille siitd, miten he kokivat videon motivoivan
imetykseen ja mitd he olisivat toivoneet lisdd videon sisdltoon. Kysely voitaisiin to-
teuttaa myos neuvolan terveydenhoitajille, ettd miten he ovat kokeneet, imetysohjaus-
videon helpottaneen heidin tyotddn ensisynnyttdjien perhevalmennuksen imetysoh-

jauksessa. Néin voitaisiin jilkikdteen mitata opinndytetyon tavoitteiden saavuttamista.

Opinndytetyon tekijat pohtivat myds, olisiko jatkoprojektina jarkevid tehdé videon tu-
eksi opas, joka voitaisiin jakaa vanhemmille, ja joka sisiltiisi yhteystiedot tukea tar-
vitseville vanhemmille. Sérkeldn (2020, 24) tutkielmassa juuri tdmaé kirjallisten ohjei-
den saaminen kotiin nousi esille yhtend toiveena, silld erilaisten ohjausmenetelmien

lisdksi didit toivoivat edelleen kotiin annettavaa imetysmateriaalia.
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Videon voi tarvittaessa katsoa Laitilan kaupungin internetsivuilta uudelleen ja pyséyt-
tdd haluamassaan kohdassa. Laitilassa on paljon maahanmuuttajaperheitid, jolloin vi-
deon informaatio voi jaida heille hieman huonoksi, joten opas olisi hyvd kdantdd myds

ainakin englanniksi, tarvittaessa myos muille kielille.

9.6 Projektin eettisyys ja luotettavuus

Opinndytetyotd tehdessd tulee tydskennelld jarjestelmaéllisesti ja johdonmukaisesti.
Tyoskentelyn aikana pitdd arvioida kaikkia valintoja, niiden johdonmukaisuutta ja tar-
koituksenmukaisuutta sekd perusteluja suhteessa projektin tavoitteisiin. My0s l14htei-
den laadulla ja valitulla aineistolla on merkitystd, kun pohditaan tyon luotettavuutta.
Hyvaai tieteellistd kiytdntdd osoittaa opinndytetyon tarkka ja rehellinen arviointi koko
projektin aikana seké tekijanoikeuksien noudattamainen. (Vilkka 2021, 185-186, 197—
198.)

Opinndytetyon teossa on kaytetty ajantasaisia, ndyttdon perustuvia ja luotettavia ldh-
teitd. Osa opinndytetyOssd kaytetyistd ldhteistd on hieman vanhoja, mutta opinndyte-
tyOn tekijdt ovat tarkistaneet teoreettiseen viitekehykseen lisdtyn tiedon olevan edel-
leen ajankohtaista. Tietoa on haettu tarkoituksenmukaisista ja luotettavista tietokan-
noista. Muiden tekijoiden teoksiin tai tutkimuksiin on viitattu asiaan kuuluvalla ta-
valla, kéytetty tarvittavia lahdemerkintdjd, plagiointia ei ole tehty ja suoria lainauk-
sia on viltetty. Opinndytetyon tavoitteena on ollut tuottaa tilaajalle luotettavaa ja ajan-

kohtaista tietoa imetysohjauksesta.

Kuvatessa materiaalia imetysohjausvideoon on kiytetty vapaaehtoisia kuvattavia,
joilta on kysytty lupa materiaalin julkaisuun ja heille on myd6s naytetty videomateriaali
ennen sen julkaisua. Opinndytetyon imetysohjausvideon tekemiseen kaytettdva rahoi-
tus ja mahdollinen rahoituslihde on raportoitu myos tyotd tehdessd. Koska tdmén
opinndytetydn aineistona on video Laitilan neuvolan kédyttoon, mutta my0ds opinndy-
tetyon tekijit voivat halutessaan sitd ndyttdd esimerkiksi opiskelutovereilleen, kaik-
kien osapuolten velvollisuudet ja oikeudet aineistoa kohtaan kdydéén 14pi ja merkitédén
kirjallisesti. Opinnédytetyon tekijit, Satakunnan ammattikorkeakoulu ja Laitilan neu-

vola on laatinut yhdessd myds opinndytetydsopimuksen, mikd pitdd sisdlldin muun
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muassa tietoa aikatauluista, omistus- ja kdyttooikeuksista sekd vastuista (Satakunnan
ammattikorkeakoulun www-sivut 2020). Sopimus vahvistaa osaltaan opinndytetyon

eettisyytta.

Koko prosessin ajan on varmistettu aikataulussa pysyminen, tehtdvinannon ymmarta-
minen ja yhteistyon toimiminen tilaajan kanssa. Opinnédytetyon ohjaavalta opettajalta
ja tiedonhakuun alan asiantuntijoilta on pyydetty tarvittaessa apua ja neuvoja. Tekijit
ovat perehtyneet hyvéén tieteelliseen kdytdntdon ja tieteen etiikkaan. Projektissa kay-
tetty aineisto hédvitetddn asianmukaisesti, kun tarve aineistolle on pdittynyt. Laitilan
neuvolan terveydenhoitajat Raiskinméki ja Varjonen seké kétilo-terveydenhoitaja Mé-
enpdd ja Ohjelmanurkka Oy:n Heikkild ovat antaneet luvan nimiensd niakymiseen

tyOssa.

10 POHDINTA

Tédmin projektin aikana opittiin, ettd imetysohjaus on tehokkainta, kun kéytetéédn eri
menetelmid ohjauksen tukemiseksi. Tdmén opinndytetyon tuloksena syntynyt video
”Aidin rinnalla” on Laitilan neuvoloiden toiveiden mukainen imetykseen johdattava
ohjausmenetelmad, joka lisdd tietoutta imetyksestd ja alustaa keskustelua imetysaihei-

siin liittyen.

Videon sisdltoon toivottiin neuvolan puolelta sité, ettd se olisi imetykseen motivoiva
ja korostaisi erityisesti puolison roolia imetyksen tukijana. Mielestimme ndma toteu-
tuvat lopullisessa videossa hyvin. Jdimme kuitenkin pohtimaan, ettd onko videossa
riittdvasti ohjauksellisuutta ja voidaanko videon avulla tavoittaa ensisynnyttdjid riitté-
vasti imetyksen alkutaipaleella. Toisaalta video on vain yksi osa suurempaa ketjua ja
kuten projektin tuloksen arvioinnissa totesimme, perhevalmennuksessa voidaan py-
sdyttdd videoita esimerkiksi diojen kohtaan ja kdyda yhdessé lédpi tai keskustella vield

vanhempien kanssa kustakin aihealueesta lisdd. Raskaana olevien ensisynnyttéjien



34

mielessd pyOrii varmasti monia asioita ja padllimmaiisend saattaa olla ajatukset tule-
vasta synnytyksestd, siksi videossa ei esimerkiksi haluttu tuoda esille imetysasentoja,

koska niitd on helpompi kdyda lépi jo vauvan synnyttya.

Imetykseen ja imetysohjaukseen liittyvdd materiaalia on runsaasti, mutta tyon rajaa-
minen ja tiedon jésentdminen tuotti ajoittain hankaluuksia. Ohjausvideon pituutta jou-
duttiin pohtimaan useasti, koska liian pitkd ohjausvideo ei ole tarkoituksenmukainen
eikd neuvolan toiveiden mukainen. Videoon oli kuitenkin saatava siséllytettyd kaikki

tarvittava ja toivottu.

Suurimmaksi haasteeksi tdimén opinndytetyon tekemisesséd osoittautui itse videon te-
keminen. Néin jdlkiviisaana pohdimme, olisiko pitdnyt valita helpompi tapa toteuttaa
projektiopinndytetyd, kun tarvitsimme niin paljon ulkopuolisen apua itse tuotoksen
valmistumiseen. Lopputulokseen emme myoskddn pystyneet tdysin vaikuttamaan,
koska emme osallistuneet itse videon editointiin. Joitakin kohtia olisimme ehki teh-
neet toisin, jos olisimme olleet itse videota muokkaamassa. Opinndytetyota aloittaes-
samme emme ehkd osanneet my0skddn pohtia tarpeeksi videon rahoituksen tuomia
haasteita ja budjetointia olisi ollut syyté tehda jo heti alkuun. Néin olisimme sdistdneet

aikaa rahoitusta odotellessa, kun projekti oli jo kdynnistynyt.

Kaiken kaikkiaan ohjausvideon tekeminen on ollut mielenkiintoista, joskin ajoittain
raskasta juuri esimerkiksi osaamattomuuden tunteita miettiessimme. Kumpikin opin-
ndytetyon tekijd on tarkka ja tunnollinen, sekd tekemiseen tottunut, joten hetket, jolloin
itse ei pystynyt vaikuttamaan tyon etenemiseen tai sen toteutukseen, olivat kummalle-

kin haastavia.

Imetyksen onnistumiseen vaikuttavat sosiaalinen tuki ldheisiltd, esimerkiksi puoli-
solta, terveydenhuollon ammattilaisten tuki ja yhteiskunnallinen arvostus ditiyttd ja
imetystd kohtaan. Onnistuneeseen imetykseen vaikuttavat myds didin henkiset voima-
varat, imetysasenne, riittdvé tieto imetyksestd ja vauvan tyytyviisyys. Yhteiskunnas-
samme tieto ja kokemus imetyksestd, sekd ydinperheiden ja sukulaisten tuki jai ny-
kyisin vdhemmidlle ja pulloruokinnasta on tullut suosittua. Siksi asiantuntijuutta ja

apua tarvitaan enemmaén terveydenhuollon henkildstoltd. Koska imetys on osa kansan-
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terveystyotd, tulisi terveydenhuollon henkildst6lld olla riittédva tieto, taito ja koulu-
tus onnistuneeseen imetysohjaukseen. Jo raskausaikana aloitetun imetysohjauksen on
todettu  lisddvén tdysimetystd  ja  imetyksen  jatkumista. (Deufel &Monto-
nen 2010, 150; Raskaana olevan sekd imeviisikdisen lapsen didin sekéd perheen ime-

tysohjaus: Hoitosuositus 2020, 10.)
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Suunnitteluvaiheen tiedonhaku

LIITE 1

Tietokanta hakusanat ja hakutyyppi tulokset |hyvéksy-
tyt

Samk Finna  |[imety* OR imetysohja* 67 2
Aikavili: 2010-2020

Medic imety* AND imetysohja* 21 1
Aikavili: 2010-2020
imety™* isd* 6 2

Theseus imetysohja* AND imety* 62 S
Aikavili 2010-2020

Cochrane breastfeeding 74 1
lactation 71 0

Aikavili 2015-2020
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LIITE 2

Tekijdt, vuosi, maa | Tutkimuksen Kohderyhmat Kaytetty mittari/ ai- | Keskeiset tulokset
tarkoitus neiston keruu
Henna Malvalehto, | Kuvata vanhem- | Neuvolan  &itiys- | N=631 Imetyksessd  sel-
2012, Suomi pien neuvolalta | huolto Tutkimus toteutui | viytymistd edes-
imetykseen saa- osana urbaani van- | auttoi tiedollinen
maa ja toivomaa hemmuus- hanketta | tuki, ohjeistava
tukea. ja sen vauvaperhei- | tuki, kaytinnolli-
den hyvinvointi ja | nen tuki, didin ja
imetys interven- | vauvan hyvin-
tiotutkimuksen vas- | vointia  edistiva
tauksista, jotka ke- | tuki, imetyksen
rattiin postiky- | onnistumista
selyilla. edesauttava tuki,
kannustava  tuki,
sekd neutraali am-
matillinen tuki.
Kirsi  Himaéldinen, | Kuvata ensisyn- | imetysohjauksen N=31 Aitien piitokseen
2016, Suomi nyttdjien koke- | kehittiminen Teemahaastattelut | imettdd vaikutti-
muksia 1metys- ensisynnytténeille | vat &didinmaidon
paitokseen liit- dideille. Aineisto- | terveellisyys, ime-
tyvistd tekijoistd 1dhtdinen sisél- | tyksen helppous ja
sekd heiddn ku- 16nanalyysi. luonnollisuus. La-

vauksiansa ime-
tyksen onnistu-
miseen  yhtey-
dessi olevista te-

kijoista.

heisyys ja vuoro-

vaikutus koettiin
tarkein4. Isdn
rooli oli myds

merkittavd. Mui-

den ldheisten ja




vertaisten tuki oli
myos tirked. Am-
mattilaisten rooli

oli vaihteleva.

Kivilaakso

2019, Suomi

Nina,

Kuvata  Aitien
kokemuksia

imetyskoulutta-
jan  antamasta
imetysohjauk-
sesta yksilovas-
taanotoilla las-
tenneuvolassa

Helsingissd. Li-

Imetysohjaajan
vastaanotolla kéy-

neet aidit.

N=30

Kyselylomakkeet.
Aikaisemmasta tut-
kimuksesta sovel-
lettu mittaristo.
Strukturoidut ja
puolistrukturoidut
kysymykset  (véli-

matka-asteikko) ja

Henkilokohtai-
selle tuelle tar-
vetta,  vastaajat
kokivat saaneensa
apua. Aidit hakeu-
tuivat  vastaan-
otolle vauvaan
liittyvien tekijoi-

den, imetystukeen

saksi tarkoituk- avoimet kysymyk- | liittyvien tai rin-
sena on kuvata, set. tothin  liittyvien
millaista  saatu tekijoiden vuoksi.
apu oli ja miten Aidit saivat tie-
saatu imetysoh- dollista, konkreet-
jaus vaikutti &i- tista ja voimaan-
din  kokemuk- nuttavaa  tietoa.
seen 1metyksen Imetysohjaus vai-
onnistumisesta. kutti didin imetys-
luottamukseen po-
sitiivisesti.
Peltola Pdivi, 2019, | Tarkoituksena | Aitiys- ja lasten- | N=87 Aidit tarvitsivat ja
Suomi oli  Kkartoittaa, | neuvolan &idit Sdhkoinen kysely- | saivat eniten emo-

miten didit koke-
vat neuvolasta
saadun ime-
tysohjauksen

sekd millaista tu-
kea ja ohjausta

imetykseen he

lomake, neuvolan
asiakkaille ja Ime-
tyksen tuki Ry:n Fa-
cebook ryhmién ja-
senille.  Aikaisem-

masta tutkimuksesta

tionaalista tukea
ja véhiten konk-
reettista tukea
imetykseen neu-
volasta. Aidit sai-

vat tukea imetyk-




neuvolasta saa- sovellettu ~ mitta- | seen neuvolan li-
vat. risto. sdksi monista eri
lahteista.

Allison McFadden, | Kuvailla erilai- | Imettdvat didit tai | N=100 Kaikki yliméérai-
Anna Gavine, Mary J | sia keinoja, joilla | imetystd suunnitte- | kirjallisuuskatsaus | sen tuenmuodot
Renfrew, Angela | tukea imetystd ja | levat didit. vahensivdat  ime-
Wade, Phyll Bu- | joita on arvioitu tyksen  lopetta-
chanan, Jane L Tay- | kontrolloiduissa mista. Kun imetta-
lor, Emma Veitch, | tutkimuksissa, ville dideille tarjo-
Anne Marie Rennie, | sekd interventi- taan  imetysoh-
Susan A Crowther, | oiden ajoitusta. jausta, imetyksen
Sara Neiman & Ste- | Tutkia erilaisten kesto ja tdysime-
phen MacGillivray, | 1dhestymistapo- tys lisdéntyivit.
2017, University of | jen vaikutusta ja
York, UK sitd, kéytettiinkd

niitd raskausai-

kana, vai synny-

tyksen jélkeen.

Tutkia imetysti-

lastojen ja tuen

vaikutuksen yh-

teytti.
Seivo Pia, 2012, Su- | Tuottaa kotimai- | Terveydenhuollon | N=67 Imetysaiheinen
omi nen, uusimpiin | ammattilaiset. Toimintatutkimus, | opetusvideo.

suosituksiin kysely

pohjautuva ime-
tysopetusvideo
terveydenhuol-
lon ammattilai-
sille imetysoh-

jauksen tueksi.




Johanna Perttu, 2018, | Imetyksen tuen | Neuvolan tervey- | N=9 Toimintasuunni-
Suomi toimintasuunni- | denhoitajat. Toimintatutkimus, | telman luominen
telman kehittd- kuvaileva kirjalli- | tulosten  perus-
minen toiminta- suuskatsaus ja tee- | teella.
tutkimuksen mahaastattelut.
avulla.  Ohjata
terveydenhoita-
jan antamaa ime-
tysohjausta per-
heléhtoisesti.
Laanterd Sari, 2011, | Kuvailla ongel- | Aitiyshuolto, ras- | N=172 Tulosten  perus-
Suomi mia, joita kohda- | kaana olevat didit. | Kirjallisuuskatsaus, | teella kehitettiin
taan imetysoh- sahkoinen kysely. alustava malli &i-
jauksessa  seké tiyshuollon ime-
kuvailla ja selit- tysohjauksesta.
tdd vanhempien
tietoutta imetyk-
sestdi ja asen-
teista raskausai-
kana, sekd taus-
tatekijoiden vai-
kutus siihen.
Kédédridinen  Maria, | Ensimmaéisen Oulun yliopistolli- | 1.N=844 + N=916 | Ohjauksessa oli
2007, Suomi vaiheen tarkoi- | sen sairaalan poti- | Postikysely. useita kehittdmis-

tuksena kuvailla
ja selittdd oh-
jauksen laatua
potilaiden ja hoi-
tohenkildston ar-
vioimana. Tutki-
muksen  toisen

vaiheen tarkoi-

laat ja hoitohenki-

16st0.

Tutkimusta varten
kehitetty mittari, pe-
rus- ja monimuuttu-
jamenetelmit sekd
sisdllonanalyysi
2.N=32 + N=6
Induktiivinen sisél-

16nanalyysi

kohtia, mutta
myds toimivuutta.
Ohjauksen  laa-
dulla tarkoitettiin
sitd, ettd ohjaus on
hoitohenkil6ston
ammatilliseen
vastuuseen perus-

tuvaa, potilaan ja




tuksena madri-
telld ohjaus -ki-
site ja testata ka-

sitteen rakenne.

hoitohenkildston

kontekstiin eli

doksissa olevaa,
vuorovaikutus-

suhteessa rakentu-
vaa, aktiivista ja
tavoitteellista toi-
mintaa, joka on

asianmukaisin re-

surssein toteutet-

tua, riittdvdd ja

vaikuttavaa.
Sarkeld Emma, 2020, | Tarkoituksena Imetyksen tuki ry:n | N=25 Imetysohjaajilla
Suomi selvittdd, millai- | ylldpitdimén Ime- | Teemahaastattelu lisdkoulutuksen

sena sosiaalista
mediaa kayttavit
aidit  kuvaavat
toimivan  ime-

tysohjauksen.

tyksen tuki -Face-
bookvertaistukiyh-

teisOn jésenet.

Induktiivinen sisal-

l6nanalyysi

tarve. Ohjaus lii-
kaa riippuvainen
yksittdisestd oh-
jaajasta. Kehitet-
tdvdd  varsinkin
imetyksen  var-
haisvaiheissa. Li-
sdd ohjausmene-
telmid  toivottiin
sekd puolison

osallistamista.




LIITE 3

Aidin rinnalla — Kisikirjoitus imetysohjausvideoon 30.5.2021

Tarkoituksena olisi kuvata kahden iidin imetysti videolla, sekii ”lavastaa” tilan-
teita puolison roolista didin tukijana ja viliin laittaa Kkuvia ja dioja tietois-
kuina. Kertojina ja dinessd olisimme me ja vilillad taustalla voi soida mu-
siikki. Kuvattavat eivit ole dénessi videolla.

(Punaisella merkittyja ei lueta videolla, ne tulevat dioina esiin.)

Intro:

Tervetuloa télle ainutlaatuiselle matkalle, jolle olet l&htenyt kulkemaan mukanasi jo-
tain uskomattoman ihanaa ja arvokasta. Olet ehkd jo hieman pohtinut, miltd tuleva
vauvasi ndyttdd, miltd hin tuoksuu ja miltd hdnen ihonsa tuntuu vasten sinun
ithoasi. Imetys alkaa jo aivan vauvan ensihetkisté alkaen. Jokainen imetystaival on eri-

lainen ja siséltdd omat haasteensa ja onnistumisen kokemukset.

Tietoutta maidontuotannon kiynnistymisesti lyhyesti:

Imetys on hormonien siitelemii: prolaktiini niminen hormoni saa aikaan maidon
muodostumisen ja oksitosiini - hormoni sdételee herumisrefleksid. Synnytys kidynnis-
tdd maidonerityksen ja tihedt imetykset lisddavit maidontuotantoa. Maidontuotanto on
herkkd mekanismi ja monet tekijit voivat vaikuttaa herumisrefleksiin ja sitd kautta
maidoneritykseen, tillaisia tekijoitd ovat muun muassa didin kokema kipu, viasymys

tai stressi.

Liheisyys, luonnollisuus, ihokontaktin tirkeys:

Vauvan synnyttyéd ldheisyys ja ihokontakti ovat tirkeitd imetyksen, didin toipumi-
sen, sekd vauvan hyvinvoinnin kannalta. Synnytyssalissa terve tdysiaikainen vauva
saa olla ihonkontaktissa ainakin ensimméisen tunnin ajan. Ensi-imetys tapah-

tuu yleensé jo synnytyssalissa. Vaikka vauva on vasta syntynyt tihdn maailmaan, ha-



nelld on jo paljon taitoja ja valmiuksia ensimmaiiseen imetykseen. Vauva ldahteekin en-
sin hieman levittydin usein itse rydomimaélld etsimdén rintaa. Turvallinen ldheisyys
auttaa niin ditid kuin vauvaakin rentoutumaan. Vauvan sylittely ja iholla pitdminen ta-

saavat pienen verensokereita, pitdvét hanet [impimaina ja peruselintoiminnot vakaina.

Imetys on my0s taloudellista sekd perheille ettd yhteiskunnalle ja ymparistoystavél-
listd muun muassa niin, ettd siitd ei synny minkdanlaista pakkausjétetta.
Silloin, kun vauva ei syd, onnenhetkistd ihokontaktissa voi nauttia yhtd hyvin toinen

vauvan vanhemmista tai muu ldheinen.

Ihokontakti herdttdd vauvan kiinnostuksen imemiseen ja vaistomaiset taidot hakeutua
rinnalle. Thokontaktissa vauva imee useammin ja tehokkaammin, jolloin hén pérjaa
4idin omalla maidolla ensihetkisti alkaen. Aidin kehon maidoneritysti siitelevit hor-
monit villiintyvit, kun vauva on ihokontaktissa, koskettelee rintoja ja imee tihedsti.

Ihokontakti tukee my0s vauvan ja vanhemman viélisti vuorovaikutusta. Thokontaktissa
pitiminen auttaa lukemaan vauvan viestejd, vastaamaan hénen tarpeisiinsa ja vahvis-

taa luottamusta vanhemmuuteen.

Ensimmadisind kuukausina vauva viettéa paljon aikaa rinnalla, joten imetysasennon tu-
lisi olla mahdollisimman mukava. Imetysasentoa voi tarvittaessa tukea tyynyilld tai

apuna voi kiyttdd esimerkiksi imetystyynya.

Tahéan viliin dia ithokontaktin eduista, teksti alla:

Ihokontaktin edut vauvalle:
e Rauhoittaa ja vihentdd vauvan itkua
e Pitdd vauvan lammodn vakaana
o Pitdd syddmen sykkeen ja hengityksen vakaana
o Pitdd verensokerin tasaisena
e Auttaa rintaan tarttumista ja imemista

o Luyjittaa vanhemman ja vauvan suhdetta

Ihokontaktin edut ididille:



o Edistda tutustumista vauvaan ja rytmiinsi
e Vahvistaa kiintymyssuhdetta vauvaan

e Aktivoi vuorovaikutukseen

o Rauhoittaa ja rentouttaa

o Edistdd maidon nousua ja erittymisti

o Edistdd kohdun supistumista ja palautumista synnytyksesta

Imetyksen terveyshyodyt — terveytta vauvalle ja didille

Aidinmaito on parasta mahdollista ravintoa pienelle vauvalle. Oman #idin rinta-
maito on vauvalle rddtiloityd ravintoa, eli tismétuote, jonka siséltd vaihtelee yksilol-
lisesti. Rintamaidon ravintoaineet ovat tehokkaasti imeytyvissé ja hyviksikaytetta-

vassd muodossa.

Kolostrum eli ensimaito sisdltdd runsaasti vasta-aineita, jotka suojaavat vauvaa didin
elinympiristossd olevia taudinaiheuttajia vastaan. Aidinmaito edist4i niin lapsen
puolustusjdrjestelmén kehittymistd ja suoliston kypsymisti, sekd suojaa vauvaa tuleh-
dussairauksilta ja ripulilta. Imetys vdhentdd myos hengitystietulehdusten, virtsatietu-

lehdusten ja korvatulehdusten riskia.

Imetys auttaa iditii palautumaan raskaudesta ja synnytyksestd, sekd auttaa &itid pa-
lautumaan normaalipainoon raskauden jilkeen. Sen liséksi silld on havaittu olevan
jopa pitempiaikaisia naisen terveyteen liittyvid vaikutuksia. Riski sairastua esimerkiksi
osteoporoosiin ja joihinkin sydpasairauksiin véhenee.

Ravinnon lisdksi imetys tarjoaa vauvalle turvaa, 1ampda ja ldheisyyttd, sekd auttaa di-

din ja vauvan vélisen vuorovaikutuksen kehittymisessa.

Imetyssuositukset

Téaysimetykselli tarkoitetaan sité, ettd lapsi saa ravintona vain rintamaitoa joko imet-
tamalla tai lypsettynd, sekd liséksi tarvittavat ravintolisat. Taysiaikaisena ja normaali-
painoisena syntyneelle lapselle didinmaito riittdd yleensé ainoaksi ravinnoksi puolen

vuoden ikéén asti, D-vitamiinilisdd lukuun ottamatta. Taysimetyksessd rintamaidon



ravintoaineet imeytyvit parhaiten, ja maidon taudeilta suojaava vaikutus on tehok-
kain. Imettdmisté suositellaan jatkettavaksi vuoden ikdin asti ja perheen niin halutessa

pidempéénkin.

o Uusimpien tutkimuksien ja ravitsemussuosituksiin perustuen tdysimetysté suo-
sitellaan 4—6 kuukauden ikdén.

o Imettdmistd suositellaan jatkettavaksi vuoden ik&én ja perheen niin halu-
tessa myos pidempiin.

e Lapselle voidaan antaa kiinteitd ruokia maisteluannoksina aikaisintaan 4—
6 kuukauden iéssa.

e Lapselle annetaan D-vitamiinilisd 2 viikon idsté l&htien. Tdysimetetyn vauvan
D-vitamiinisuositus on 10 pg paivassa.

e Jos vauva saa didinmaidonkorviketta 500 ml tai enemmaén, D-vitamiinilisdn
madrdad vihennetddn neuvolan ohjeiden mukaan.

Imetyssuosituksista dia samaan aikaan, kun niistéd kerrotaan.

Aidin hyvinvointi imetyksen aikana

Imetyshormonit vaikuttavat muuallakin elimistssd kuin rintojen maitorauhaskudok-
sessa. Imetysaika on jokaiselle oma ainutlaatuinen ajanjakso ja sithen liittyy mo-
nenlaisia vaiheita ja tunteita; hyvaa oloa ja outoja, joskus himmentavii tai pelotta-
viakin tunteita. Alakuloisuus, itkuherkkyys ja mielialavaihtelut ovat varsin tavalli-
sia muutamien viikkojen kuluessa synnytyksestd. Vililld imetys saattaa drsyttdd ja
tuskastuttaa, mutta sekin on tdysin normaalia ja harmitonta. Yleensd ndmé oireet kes-
tévét joitakin pdivid ja loppuvat itsestddn. Tunteista on kuitenkin hyvé keskustella esi-

merkiksi puolison kanssa sekd neuvolakdyntien yhteydessa.

Jo ennen vauvan syntyméé on hyvid valmistautua siihen, ettd ensimmiiiset viikot ja
kuukaudet voivat olla hyvinkin intensiivisii. Kalenterista kannattaa ehk karsia hie-
man menoja ja jattdd kodinhoidolliset toimet vihemmélle. Ensimmadisen lapsen saa-
neilla on paljon uutta opeteltavaa. On kuitenkin tirkedd muistaa, ettd tdmé ajanjakso
on nopeasti ohimenevd. Omasta hyvinvoinnista huolta pitiminen on tdrkedd maidon-

tuotannon ja vauvan hyvinvoinnin turvaamiseksi.



Puolison rooli — imetys on tiimityota!

Aidilli on hyvi olla rinnallaan luotettava aikuinen, joka auttaa arjessa ja muistut-
taa hdntd itsestddn huolehtimisen tdrkeydestd sekd didin arvokkaista ponnistuksista
vauva-arjessa. Puoliso tekee ddrimmaéisen tirkeda tyotd didin tukemisessa ja ime-
tyksen edistimisessa.
Dia:

« Aidin kannustaminen ja luottamuksen osoittaminen

e Vauvan avustaminen didin rinnalle ja imetysasennon 16ytymisessd auttami-

nen.
e Vauvan hoitaminen esimerkiksi yolla
e Vauvan royhtdyttiminen imettamisen jilkeen

o Kotitdiden jakaminen

Vauvantahtinen imetys

Vauvantahtinen imetys tarkoittaa sitd, ettd rintaa tarjotaan vauvalle aina, kun hin
pienilld nilkéviesteillii ilmoittaa nidlkénsd, ndin hdn jaksaa tarttua rintaan ja syoda
paremmin. Kun vauva jo itkee ndlkddnsa, hdntd pitdd hetki rauhoitella ennen kuin hén

malttaa tarttua rintaan.

Dia: (luetaan silti)

Esimerkkeja varhaisista nalkiviesteisti:
e vauva hamuilee eli availee suutaan
e vauva kdantda paitiin sivulle
e vauva vie nyrkkid suuhun

e vauva lipoo kielellddn

Haasteet ja tuki



Imettimisen alussa rinnat voivat aristaa. Rinnan tottuessa vauvan imemiseen, arista-

misen pitdisi helpottua.

Jos se ei helpota, syyna voi olla jokin ndista:

Imuote. Voi yrittdd kokeilla vaihtaa imetysasentoa ja varmistaa, ettd ndnni on
tarpeeksi syvélld vauvan suussa.

Tiehyttukos. Rintaan saattaa ilmestyd niin sanottu piimdkokkare. Piimdkok-
kare on ndnnin maitotichyen suulle ilmestynyt valkoinen pahkura, joka tukkii
maidon ulospdisyn ja aiheuttaa kipua. Usein piimikokkare irtoaa vauvan
imiessd, mutta sitd voi myds hautoa 1dmpimalla vedelld tai yrittdd varovasti
rapsuttaa puhtaalla pyyhkeella.

Rintatulehdus. Jos rinnassa on aristava, punoittava ja turvonnut kohta, tai &i-
dille nousee nopeasti korkea kuume, tulee vilunviristyksii ja padnsarkyi, ovat
ndma yleensi merkkeja rintatulehduksesta, hoito tulee tilloin aloittaa heti. Tar-
keintd hoidossa ovat 1amp0, lepo ja tihed imetys. Ellei kuume laske vuorokau-
den sisélld, on otettava yhteys ladkériin.

Sammas. Imetyskivun syyni voi olla rintojen hiivatulehdus, eli sammas. Se voi
oireilla sekd vauvan suussa ettd didin rinnassa. Vauva saattaa hermostua her-
kemmin rinnalla ja hdnen kielessdén tai posken sisdpuolella saattaa nékyé val-
koista katetta

Haava rinnanpédssé. Imetyksen ensiviikkoina rinnanpdan haavaumien tavalli-
sin aiheuttaja on huono imuote. Haavoja voi ehkéista voitelemalla ndnnin rin-
tamaidolla ennen ja jdlkeen imetyksen. Rinnanpéihin voi myds kokeilla la-
noliinia, jota on saatavilla apteekeista. Se auttaa haavojen paranemisessa ja
suojaa nidnnejd. Apteekista on saatavana my0s muita rinnanpién haavaumiin
suunniteltuja haavanhoitotuotteita, jotka voivat nopeuttaa paranemista. Rin-

noille voi antaa vélilld myds ilmakylpyja.

Rinnanpiiden haavaumat: Tama edeltivin puheen taustalle?

Pese rintasi pelkélld vedelld. Liika peseminen poistaa ithon luonnollisen rasvan,
ja rintojen arkuus pahenee.

Kayta rintaliiveissd kankaisia tai villaisia liivinsuojia. Ne sopivat aroille rin-
noille paremmin kuin kertakayttdiset liivinsuojat.

Purista imetyksen jilkeen pieni maitotippa rinnanpéiden suojaksi.

Anna rinnoille ilmakylpyja.



e Vaihtele imetysasentoja. Takanoja imetysasento voi auttaa ja se sopii yleensi
useimmille.

e Apteekissa on saatavana villarasvaa eli lanoliinia. Se auttaa haavojen parane-
mista ja suojaa nanneja. Sitd ei tarvitse pestd pois ennen imetysta.

o Apteekista on saatavana myds rinnanpdan haavaumiin suunniteltuja haavan-

hoitotuotteita, jotka voivat nopeuttaa haavojen paranemista.

Jos mahdollista, tahén kohtaan voisi laittaa videolle imetysti takanoja-asennossa.

Riittaako maito?

Tuntuuko siltd, etti maito ei riitd vauvalle? Tarkein maidon riittdvyyden mittari
on vauvan kasvu. On normaalia, ettd vauvan paino laskee ensimmaéisind pai-
vind. Syntymépaino tulisi kuitenkin saavuttaa kahden viikon ik&én mennessi. Neuvo-
lassa tarkkaillaan vauvan painoa ja voit myds pyytdd halutessasi ylimdéréisid punni-
tuksia, jos maidon riittdvyys mietityttaa.

Vauvan virkeys on myds merkki maidon riittdvyydestd. Jos vauva ei herdile syo-
miéin vihintddn 8—12 kertaa vuorokaudessa, hintd tulisi lempedsti herdtelld rin-
nalle. Terve ja hyvin kasvava vauva alkaa pian itse ilmoitella ruoka-ajoistaan.
Maidon tuotannossa on kysynnén ja tarjonnan laki. Mitd enemmaén vauva kéyttii aikaa
rinnalla, sitd enemméin maitoa alkaa nousta rintoihin. Ndin vauva tilaa maitoa tar-
peensa mukaan. Siksi myos y0syotot ovat tarkeitd, ne pitdvat ylld maidon tuotantoa,

koska prolaktiinihormonin eritys on korkeimmillaan aamuy0sta.

Imetyksen turvamerkit — DIA puheen aikana

Imetetty vauva saa tarpeeksi maitoa, kun:
e Vauva sy0 lapsentahtisesti, yleensd vahintdéin 8—12 kertaa vuorokaudessa
e Vauva pissaa vihintddn viisi kertaa vuorokaudessa
e Vauva kakkaa ensimmadisind viikkoina paivittdin. Y1i kuuden viikon i1édssa use-

amman paivin kakkaamisvilit ovat normaaleja



e Vauva kasvaa. Vauva saavuttaa syntymépainonsa viimeistddn kahden viikon
ikdisend ja kasvaa sen jéilkeen véhintddan 500 g kuussa ensimmadisen puolen
vuoden ajan

e Vauva imee tehokkaasti ja nielee maitoa.

o Imetys ei satu.

Normaaliin imetykseen kuuluu kausia, jolloin lapsi imee tiheAmmin ja lisdd siten rin-
tamaidon erittymisté tarvettaan vastaavaksi. Téllaisia tihedn imun kausia voi olla esi-
merkiksi 3 ja 6 viikon, seki 3 ja 6 kuukauden idssd. Namai ovat tdysin normaaleja ajan-
jaksoja ja niiden avulla vauva varmistaa, ettd maitoa riittdd hinelle jatkossakin.

Maidoneritysti voi tehostaa lisddmalld ihokontaktia tai imetyskertojen mairéa. Vau-
vaa voi myds kokeilla imettdd molemmista rinnoista samalla imetyskerralla, lisita
maidontuotantoa pumppaamalla tai kdsinlypsdmalla rintoja. Rentoutuminen ja rin-

nan ldmmittdminen ennen imetystd voivat myos auttaa maidon herumiseen.

Tietoisku tukimuodoista: (Tasté dia ja mahdollisesti lehtinen mukaan?)

Ammattilaisapu:

o Synnytyssairaalasta voi pyytdd apua sairaalassa ollessa ja myos kotiutumisen
jélkeen.

e Neuvolasta saa apua imetykseen ja neuvolan perhetyontekijd voi tulla ko-
tiin antamaan imetysohjausta.

e Apuaon tarjolla myds TYKS:n imetyspoliklinikalta, jonne voi tarvittaessa
saada ldhetteen neuvolan terveydenhoitajalta tai 1aakérilta.

e Yksityiset imetysohjaajat, esimerkiksi Mammae (Turku)

o Teratologisesta tietopalvelusta saa tietoa imetyksen ja lddkkeiden yhteensopi-
vuudesta sekd raskaudenaikaisen 14édkityksen sopivuudesta.

Puh. 09 - 4717 6500.

Vertaistuki ja apu koulutetuilta imetystukidideilti:

o Imetyksen tuki ry:n Facebook ryhma (Imetyksen tuki), imetyschat, imetystu-

kipuhelin, imetystukiryhmét ja imetystukisovellus Rinnalla.



Muita:

Suomen monikkoperheet ry.

Miessakit ry.

Sateenkaariperheet ry.

www.imetys.fi

Terveyden ja hyvinvoinninlaitoksen Syodéddn yhdessd -opas URN_ISBN 978-
952-343-254-3.pdf (julkari.fi)

Vinkkeji imetyksen onnistumiseksi (vain DIA)

Imetys on uusi asia sekd didille ettd vauvalle. Ald pelisty sitd, ettd opettelemi-
nen vie aikaa.

Aloita imetys mahdollisimman pian synnytyksen jdlkeen. Ensimaitoa valmis-
tuu vain vihdn, mutta se riittdd vauvan ravinnoksi ensimmaisind pdivina.
Aluksi rintaa kannattaa tarjota aina, kun lapsi hamuilee tai on levoton. Tihed
imetys lisdd maidon maardd. Muista varhaiset nédlkaviestit!

Kokeile erilaisia imetysasentoja. Puoliso voi olla apuna vauvan asettamisessa
rinnalle.

Rinnanpait aristavat aluksi, mutta ne tottuvat nopeasti.

Visymys, stressi, kipu ja mielipaha estdvit maidon tuotantoa. Hoida ja helli it-
sedsi, pyydad apua, yritd leviti ja rentoutua.

Imettidvén didin puolisolla on suuri rooli tukijana ja imetyksen edistdjané. Ime-
tys on tiimityota!

Y 6syotot kannattaa jirjestdd mahdollisimman helpoiksi, ne ovat tirkeitd mai-
don riittdvyyden varmistamiseksi.

Imettdminen lisdd nesteen tarvetta. Muista juoda.

Muista, ettd apua ja tukea on tarjolla imetykseen. Sinun ei tarvitse jaddd huo-

liesi kanssa yksin.

Olet 14hdossd opettelemaan imetyksen taivalta yhdessd vauvasi ja puolisosi kanssa.

Mielesi on varmasti tdynnéd kysymyksid ja ehkd hieman huoltakin siitd, miten kaikki

alkaa arjessa sujumaan. Aina imetys ei ponnisteluista huolimatta vélttimétta onnistu


http://www.imetys.fi/
https://www.julkari.fi/bitstream/handle/10024/137459/URN_ISBN_978-952-343-254-3.pdf?sequence=1&isAllowed=y
https://www.julkari.fi/bitstream/handle/10024/137459/URN_ISBN_978-952-343-254-3.pdf?sequence=1&isAllowed=y

ja sekin on tdysin normaalia. On tdrkedd olla kédrsivéllinen ja luottaa itseensé ja ke-
hoonsa. Kun maidontuotanto on kerran kéynnistynyt, ei se yhtikkid itsestddn
lopu. Muista, ettd et ole yksin, tukea ja apua on tarjolla sinulle eri vaiheissa imetystai-

paleellasi.

Léhteet:

VSSHP ja Imetyksen tuki ry.

tays.fi ja hel.fi

Terveyskirjasto

Duodecim, Deufel & Montonen — Onnistunut imetys

Lihde: THL — syo6dédédn yhdessi ruokailusuositukset
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