(.

'D Tampereen ammattikorkeakoulu

Lapsen rokottamisen ohjaus

maahanmuuttajataustaisille perheille
Opas maahanmuuttajataustaisille vanhemmille

Emma Lamminen
Peppiina Leppavuori

Janni Sillanpaa

OPINNAYTETYO
Lokakuu 2024

Sairaanhoitajan tutkinto AMK



TIVISTELMA

Tampereen ammattikorkeakoulu
Sairaanhoitajan tutkinto

LAMMINEN, EMMA; LEPPAVUORI, PEPPIINA & SILLANPAA, JANNI:
Lapsen rokottamisen ohjaus maahanmuuttajataustaisille perheille
Opas maahanmuuttajataustaisille vanhemmille

Opinnaytetyd 55 sivua, joista liitteitd 9 sivua
Lokakuu 2024

Opinnaytetyon tavoitteena oli tarjota yksinkertaista ja ymmarrettavaa
informaatiota maahanmuuttajataustaisille perheille seka tukea vanhempia heidan
lastensa rokotuksia koskevissa paatoksissa. Tyoelamatahona opinnaytetydssa
oli mukana Niitty 2 -maahanmuuttajaperheiden hyvan arjen puolesta -hanke.

Opinnaytetyo toteutettiin toiminnallisena opinnaytetydna. Prosessin tuotoksena
luotiin sahkoinen rokotusopas, joka ohjaa maahanmuuttajataustaisten lasten
perheita rokottamisessa ja auttaa heita rokotustilanteeseen valmistautumisessa.
Oppaasta pyrittiin tekemaan helppolukuinen, selkea ja informatiivinen. Oppaassa
kaydaan lapi selkosuomeksi, miten valmistautua rokotukseen seka Suomen
rokotusohjelmaa. Sahkdinen opas on tukena erityisesti
maahanmuuttajataustaisille perheille, joilla on 0-6-vuotias lapsi.

Opinnaytetyon tehtavana oli pohtia miten ohjata maahanmuuttajataustaisia
perheitd Suomen rokotusohjelman mukaisista rokotteista seka kuinka ohjata
perhetta valmistamaan lapsi rokotustilannetta varten.

Tulevaisuudessa maahanmuuttajataustaisten perheiden tarpeisiin vastaavia
sahkoisia oppaita voitaisiin tehda eri kohderyhmat huomioiden.

Asiasanat: rokottaminen, ohjaus, perhe, maahanmuuttaja, lapsi



ABSTRACT

Tampere ammattikorkeakoulu
Tampere University of Applied Sciences
Degree Programme in Nursing and Health Care

LAMMINEN, EMMA; LEPPAVUORI, PEPPIINA & SILLANPAA, JANNI:
Child Vaccination Guidance for Families with an Immigrant Background
A Guide for Parents with an Immigrant Background

Bachelor's thesis 55 pages, appendices 9 pages
October 2024

The purpose of the thesis was to provide simple and understandable information
to families with immigrant backgrounds and to assist the parents with making
decisions about their children’s vaccinations. The collaborative partner of the
thesis was Niitty 2- project, wohse goal is to support families with children with
immigrant background in everyday life.

The thesis was conducted as a practical thesis. The final product was chosen to
be an electronic guide. The purpose of the guide was to create a informative and
tight concise booklet about vaccination. The purpose of the guide was to clearly
guide families with an immigrant background in vaccinating their children and to
help them prepare for the vaccination situation.

The thesis report discussed the central concepts of the thesis, and the electronic
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guide is especially helpful for families with an immigrant background who have a
child aged between zero years and six years.
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1 JOHDANTO

Rokotteet ovat l|adkevalmisteita, joilla ennaltaehkaistdan tartuntatauteja.
Rokotteilla suojataan seka yksilda ettd yhteisda infektiotaudeilta, niihin liittyvilta
jalkitaudeilta, vammautumisilta ja kuolemilta. Rokotteiden ansiosta useat
tartuntataudit ovat kdyneet Suomessa todella harvinaisiksi, tai jopa havinneet

kokonaan. (Fimea n.d.)

Tutkimukset osoittavat joidenkin vanhempien haluavan saada lisaa tukea ja
tietoisuutta terveydenhuollon ammattilaisilta rokottamiseen ja lapsen terveytta
koskeviin paatoksiin. Useat vanhemmat haluavat tietdd muun muassa
rokotteiden kansallisista vaikutuksista seka hyodyista heidan lapselleen. Monia
myOs askarruttaa rokotusten haitat seka seuraukset rokottamatta jattamisesta.
(Redsell ym. 2009.) Nykypaivana rokotteet ovat olleet keskustelun aiheena ja
tietoa rokotteista I0ytyy paljon. Eriavia mielipiteitd ilmaistaan vahvasti, seka
monien tietolahteiden luotettavuuteen ei voi aina luottaa. (Aharon, Nehama,
Rishpon, & Baron-Ebel 2017.)

Lapsen tyytyvaisyyteen saadusta hoidosta vaikuttaa saatu informaatio ja
mahdollisimman pieni kokemus pelosta. Vanhempien tyytyvaisyyteen saadusta
hoidosta vaikuttivat lapsen vointi, saatu informaatio ja mahdollisuus osallistua
hoitopaatdksiin. Vanhemmat usein kuitenkin kaipaisivat enemman tietoa lastensa
hoidosta. (Helminen, Inki, Jarvinen & Virkki 2015.)

Rokotustilanteen ollessa lapselle mahdollisimman miellyttava, tulevaisuuden
rokotuskaynnit voivat sujua huomattavasti helpommin. Lapsen kivun
minimoiminen lapsuuden rokotustilanteen aikana voi auttaa estamaan
ahdistusta, neulapelkojen kehittymista ja myohempia terveydenhuoltoa valttavia
kayttaytymismalleja, kuten rokotusaikataulujen noudattamatta jattamista.
Positiivisemmat kokemukset rokotepistoksista yllapitavat ja edistavat myos

luottamusta terveydenhuollon tarjoajiin. (Taddio ym. 2010.)

Maahanmuuttajalla tarkoitetaan henkil6a, joka on muuttanut Suomeen toisesta
maasta. Kasitteella viitataan kaikkiin erilaisin perustein Suomeen muuttaneisiin
henkildihin. (Terveyden ja hyvinvoinnin laitos 2023g.) Maahanmuuttajaperheella

tarkoitetaan perhetta, jossa vahintaan toinen vanhemmista tai ainoa vanhempi
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on ulkomaan kansalainen (Vaestoliitto 2005). Lapsiperheita ovat perheet, joissa
kotona asuu vahintdan yksi alle 18-vuotias lapsi (Tilastokeskus n.d). Tassa
opinnaytetydssa olemme rajanneet lapsen ian 0-6-vuotiaaksi, silld siihen
ikdvuoteen mennessa suurin osa Suomen rokotusohjelman mukaisista
rokotteista on saatu (Terveyden ja hyvinvoinnin laitos 2024n). Tydmme on
toiminnallinen opinnaytetyo ja sen toiminnallinen osa on sahkoinen ohjelehtinen,
jossa lyhyesti selkosuomella kdymme lapi taman ikaluokan rokotuksia ja niiden
ohjausta. Lehtinen on tarkoitettu perheen luettavaksi yhdessa lapsen kanssa.
Opinnaytetyon tuotoksena olevan ohjelehtisen tavoitteena on ohjata
yksinkertaista ja ymmarrettdvaa informaatiota maahanmuuttajataustaisille
perheille seka edesauttaa vanhempia heidan lastensa rokotuksia koskevissa

paatoksissa.

Opinnaytety6 tehdaan yhteistydssa Niitty 2- Yhdessa maahanmuuttajaperheiden
hyvan arjen puolesta- hankkeen kanssa. Niitty2- hankeen hankkeen
tarkoituksena on edistdd maahanmuuttajataustaisten perheiden kotoutumista
vahvistamalla  perhepalveluiden laatua ja  yhdenvertaisuutta, seka
maahanmuuttajalasten taustasta johtuvien hyvinvointierojen kaventamiseksi ja
eriarvoisuuden vahentamiseksi. Hankkeessa muun muassa tunnistetaan
maahanmuuttajataustaisten  perheiden arjen tarpeita, sekd Iuodaan
ohjausaineistoa perheille ja heidan parissaan tydoskenteleville ammattihenkildille.
(TUNI n.d.)



2 KASITTEELLINEN VIITEKEHYS

2.1 Rokotukset osana lapsen terveytta

Rokotteella tarkoitetaan laakevalmistetta, jonka tarkoituksena on ennaltaehkaista
tartuntataudeilta. Rokote myos suojaa rokotettavien tautien jalkitaudeilta,
erilaisilta komplikaatioilta sekd vammautumisilta. Kun rokote suojaa yksil6a niin
talléin myds taudinaiheuttajien leviaminen vaestossa vahenee. Rokotteilla on siis
yksildon kannalta seka vyhteiskunnalle etuja. Rokotteet ovat suomessa

vapaaehtoisia. (Terveyden ja hyvinvoinnin laitos 2024n.)

Rokote on valmiste, joka sisaltda heikennettyja taudinaiheuttajia. Ne toimivat
siten ettd immuunijarjestelma tunnistaa antigeenin, joka on elimistdlle vieras.
Immuunisolut tuottavat vasta-aineita ja taten syntyy muistijalki bakteerista tai
viruksesta. Jos elimisto joutuu tekemisiin taudin kanssa, se osaa sitten torjua sen.
Torjunta perustuu aikaisemmin tuotetuille vasta-aineille, jotka nyt aktivoituessaan
tuhoavat taudin. (Eurooppalainen rokotustietojarjestelma 2024.) Rokotteet
voidaan antaa pistoksena lihakseen, nenasumutteena tai suun kautta
(Rokotustieto 2023).

Rokote voi sisaltaa elavia heikennettyja taudinaiheuttajia. Naiden rokotteiden
kohdalla tulee muistaa, etta niitd voidaan antaa samanaikaisesti tai vahintaan
neljan viikon valein toisen elavid heikennettyja taudinaiheuttajia sisaltavan
rokotteen kanssa. Elavia taudinaiheuttajia sisaltavia rokotteita voidaan antaa ei-
elavan rokotteen kanssa milla tahansa aikataululla. Myo6s rokotteen, joka ei
sisalla elavia taudinaiheuttajia voidaan antaa milla tahansa aikataululla ei-elavia
taudinaiheuttajia sisaltavan rokotteiden kanssa. (Terveyden ja hyvinvoinnin laitos
2023k.)

2.1.1 Suomen rokotusohjelma

Suomessa lapsi saa ensimmaiset rokotuksensa Suomen rokotusohjelman

mukaan kahden kuukauden ikdisena (Terveyden ja hyvinvoinnin laitos 2024n).
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Tassa opinnaytetydssa lapsella tarkoitetaan ialtdan 0-6-vuotiasta lasta. Eri
ikavuosina 0-1- vuotiailla tarkoitetaan vauvaa, 1-3- vuotias on taapero seka 3-6-
vuotias on leikki-ikainen. (Terveyskirjasto 2021.) Kaytamme niistd yhteista
nimitysta lapsi. 0-6 ikavuodet halusimme ottaa sen takia, ettd 6-vuotiaana suurin

osa Suomen rokotusohjelman mukaisista rokotteista on saatu. (Taulukko 1.)

Suomen rokotusohjelma on kansallinen rokotusohjelma, joka on valtion
kustantama ja kansalaisille maksuton (Terveyden ja hyvinvoinnin laitos 2024n).
Suomen  rokotusohjelmaan  kuuluvilla  rokotteilla  tavoitellaan  suurta
rokotekattavuutta. Rokotuskattavuus kertoo, kuinka suuri osa vaestdsta on
saanut rokotteen. Jos rokotekattavuus laskisi, myos tautien maara kasvaisi. Hyva
rokotekattavuus suojaa taudeille herkimpia eli vastasyntyneita, raskaana olevia
ja ikaantyneitd. Suomessa on hyva rokotekattavuus, siksi monet tartuntataudit
ovat havinneet tai ovat harvinaisia nykyaan. (Terveyden ja hyvinvoinnin laitos
2023I)

TAULUKKO 1. Suomen rokotusohjelma: (THL 2024)

Tauti, jolta rokote
Ika . Rokote
suojaa

2 kk Rotavirusripuli Rotavirus

Aivokalvontulehdus,
keuhkokuume, (PCV)

Pneumokokkikonjugaatti

3 kk _
verenmyrkytys ja
korvatulehdus
3 kk Rotavirusripuli Rotavirus
Kurkkumata, Viitosrokote
jaykkakouristus, (DTaP-IPV-Hib)
3 kk hinkuyska, polio ja Hib-

taudit, kuten

aivokalvontulehdus,



5 kk

5 kk

5 kk

12 kk

12 kk

12-18 kk *

6 kk -6V

kurkunkannentulehdus ja

verenmyrkytys

Aivokalvontulehdus,
keuhkokuume,
verenmyrkytys ja

korvatulehdus

Rotavirusripuli

Kurkkumata,
jaykkakouristus,
hinkuyska, polio ja Hib-
taudit, kuten
aivokalvontulehdus,
kurkunkannentulehdus ja

verenmyrkytys

Aivokalvontulehdus,
keuhkokuume,
verenmyrkytys ja

korvatulehdus

Kurkkumata,
jaykkakouristus,
hinkuyska, polio ja Hib-
taudit, kuten
aivokalvontulehdus,
kurkunkannentulehdus ja

verenmyrkytys

Tuhkarokko, sikotauti,

vihurirokko

Influenssa (vuosittain)

Pneumokokkikonjugaatti
(PCV)

Rotavirus

Viitosrokote
(DTaP-IPV-Hib)

Pneumokokkikonjugaatti
(PCV)

Viitosrokote
(DTaP-IPV-Hib)

MPR

Influenssa
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1,511 v Vesirokko Vesirokko
Kurkkumata, Nelosrokote (DTaP-IPV)
4v jaykkakouristus,

hinkuyska, polio

Tuhkarokko, sikotauti, MPRV

vihurirokko, vesirokko

6v

2.1.2 Maahanmuuttajille suunnatut rokotteet

Maahanmuuttaja perheille erityisesti suunnatut rokotteet riippuvat Iahtdo maasta.
Aina ei voida tietda onko rokotteissa puutteita, silloin rokotuksia taydennetaan
Suomen rokotusohjelman mukaisesti. Jos maahanmuuttaja lapsi ei ole saanut
ollenkaan rokotteita, rokotussuoja rakennetaan nopeutetusti. (Rokotustieto
2024.)

Kun rokotussuojaa aletaan selvittamaan, voidaan kayttaa apuna todistuksia tai
vanhemmilta saatua tietoa. Jos todistuksia ei ole eivatka vanhemmat tieda mita
rokotuksia lapsi on saanut ja milloin, aloitetaan rakentamaan rokotesuojaa
suomen rokoteohjelman mukaisesti. Joskus voidaan tarkistaa koti- ja lahtomaan
mukaiset rokotukset, mikali vanhemmat tietavat lapsen saaneen jotain
rokotuksia. Kaikissa epavarmoissa tilanteissa, annetaan lapselle ian mukaisesti
rokotteet ja jatketaan suomalaisen rokotusohjelman mukaan. Rokotteet
mietitdankin siis yksilollisesti jokaisen maahanmuuttaja perheen kanssa.

(Terveyden ja hyvinvoinnin laitos 2024i.)

2.1.3 Polio

Poliorokote on rokote, joka on suunniteltu suojaamaan poliota vastaan. Polio eli

poliomyeliitti on viruksen aiheuttama sairaus, joka voi johtaa hermoston
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vaurioitumiseen ja vakavaan lihasheikkouteen, jopa pysyvaan halvaukseen.

(Centers for Disease Control and Prevention 2022).

Maahanmuuttajalapselta tarkistetaan erityisesti poliorokotussuoja. Useissa
maissa, joista maahanmuuttajia Suomeen saapuu, poliota esiintyy vahintaan
kohtalaisen paljon (Savolainen, Nohynek & Blomqvist 2024). Esimerkiksi
Afganistanista Suomeen muutti 1017 ihmistd vuonna 2023 (Tilastokeskus
2024a). Afganistan on yksi maista, jossa villid poliovirusta esiintyy edelleen
endeemisena eli kotoperaisena (Savolainen ym. 2024). Poliorokotussuoja siis
tarvittaessa taydennetaan. Mikali perhe on oleskellut korkean polioriskinmaassa
vahintaan 4 viikkoa tai jos edellisesta rokotuksesta on yli 12 kuukautta. Koko ajan
paivittyvan listan korkeista polioriskin maista hoitaja voi tarkistaa Terveyskirjaston
sivuilta. Poliorokote on suomessa lihakseen tai ihon alle pistettava. Poliorokote
voidaan antaa erillisena rokotuksena, mikali lapsella on suoja muita nelos- ja
vitosrokotteissa olevia tartuntatauteja vastaan. (Terveyden ja hyvinvoinnin laitos
20241.)

Rokote sisaltda vaikuttavaa ainetta, minka avulla elimistd oppii tunnistamaan ja
suojautumaan taudinaiheuttajalta. Rokotteet ovat turvallisia. (Terveyden ja
hyvinvoinnin laitos 2024j.) Poliorokote kuuluu kansalliseen rokotusohjelmaan ja

on saajalleen maksuton (Terveyden ja hyvinvoinnin laitos 2024l).

Rokotuksia tarvitaan nelja, mikali rokotukset aloitetaan alle vuoden ikaiselle
lapselle. Jos rokotukset aloitetaan mydhemmin kolme rokotetta riittaa. Aikataulu
on 0, 2 ja 6 kuukautta. On hyva huomioida, ettd muissa maissa poliorokote on
voitu antaa suun kautta. Ne huomioidaan samoin kuin pistettavat rokotteet,

rokotesuojaa selvittdessa. (Terveyden ja hyvinvoinnin laitos 2024l.)
Poliosuoja on myoOs hyva tarkistaa samassa taloudessa asuvilta eli esimerkiksi

vanhemmilta ja sisaruksilta. On tarkeaa, etta kaikilla samassa paikassa asuijilla

on voimassa oleva poliosuoja. (Terveyden ja hyvinvoinnin laitos 2024l.)

2.1.4 Hepatiitti AjaB
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Toinen erityisesti maahanmuuttaja lapselta tarkistettava rokotesuoja on hepatiitti
A ja B. Maat, joista muuttavilla on kasvanut riksi saada hepatiitti A tai hepatiitti B
hoitaja voi tarkistaa terveyden ja hyvinvoinnin laitoksen sivuilta. Kohtalaisen
hepatiitti A tai hepatiitti B tartunnan riskimaihin kuuluvat muun muassa Venaja ja

Viro. (Terveyden ja hyvinvoinnin laitos 2024e.)

Rokote annetaan lapselle lihakseen tai ihon alle. Hepatiitti A ja B ovat viruksia,
jotka voivat aiheuttaa maksatulehduksen. Joissain tapauksissa nama voivat
aiheuttaa myos vakavia sairauksia esimerkiksi maksasyovan tai kirroosin.
Hepatiitti A leviaa muun muassa juomaveden, ruuan ja huonon hygienian
valityksella. Maahanmuuttajataustaiselta lapselta on tarkedad selvittaa
rokotesuoja, koska hepatiitti A on usein taysin oireeton lapsilla. (Terveyden ja

hyvinvoinnin laitos 2024e.)

Hepatiitti A on yleinen varsinkin huonon hygienian maissa. Hepatiittia erittyy
ulosteeseen, josta sita paatyy jateveteen ja taten veden mukaan. Usein hepatiitti
A tarttuu wc-kaynnin yhteydessa, huonon kasien pesun takia ja veden
likaisuuden vuoksi. Hepatiitti A on niin sanottu keltatauti. Nimitys tulee siita, kun
iho ja silman kovakalvot muuttuvat keltaisiksi. Keltaisuus johtuu bilirubiinista.
Tama taas on hemoglobiinin hajoamistuote, jota maksa ei kykene hajottamaan
edelleen, koska on tulehtunut hepatiitin vuoksi. (Terveyden ja hyvinvoinnin laitos
2023c.)

Hepatiitti B taas tarttuu veri- ja seksikontaktien kautta. Hepatiitti B- rokotesuoja
tarkistetaan kaikilta, jotka saapuvat maasta, jossa esiintyvyys on yli 2%
asukkaista. Hepatiitti B selvitetaan laboratoriokokeella S-HBsAg, taman ollessa
negatiivinen, lapsi rokotetaan ja samassa taloudessa asuvat myos maksutta.

(Terveyden ja hyvinvoinnin laitos 2024f.)

Suomessa lapselle voidaan antaa hepatiitti A:ta seka hepatiitti B:ta sisaltava
rokote. Siind on samassa molempia hepatiitteja vastaan suoja. Talloin
vahennetaan pistoskertoja, kun molemmat saa samaan aikaan. Yhdistelma
rokotetta annetaan 3 kertaa. Sen jalkeen suoja on elinikdinen. Rokote ei sisalla

elavia taudinaiheuttajia. (Terveyden ja hyvinvoinnin laitos 2024e.)



13

2.1.5 Tuberkuloosi

Korkean tuberkuloosi-ilmaantuvuuden maasta tulevat alle 7-vuotiaat lapset ovat
syyta rokottaa, jos tiedossa ei ole sairastettua tuberkuloosia tai aiemmin saatua
rokotetta. Korkean ilmaantuvuuden maita on Afganistan, Venaja seka Aasian
maat. Rokote suojaa pienia lapsia vaikealtakin Mycobacterium tuberculosis
bakteerin aiheuttamalta taudilta, kuten tuberkuloottiselta aivokalvotulehdukselta.
Tuberkuloosi rokotetta ei kuitenkaan tulisi antaa vain varmuuden vuoksi, jos
tiedossa on saatu rokote tai jos rokotusarpi I6ytyy. Rokotteita tarvitaan vain yksi
ja se pistetaan ihon sisaisesti. Rokote sisaltaa elavia heikennettyja

taudinaiheuttajia. (Terveyden ja hyvinvoinnin laitos 2024c.)

Suomessa tuberkuloosi rokotteen saavat vain ne lapset, joilla on suurentunut riski
saada tuberkuloosi tartunta. BCG-rokotusta eli tuberkuloosirokotusta
suositellaan kaikille maahanmuuttajalapsille, jotka ovat alle 7-vuotiaita ja eivat ole
saaneet aiemmin rokotusta. Erityisesti pakolaisleirilta tai vastaanottokeskuksista
saapuneet lapset tulisi rokottaa. BCG-rokotus on syyta antaa, jos lapsen kanssa
asuu joku, joka on joskus sairastanut tuberkuloosia tai lapsi on syntynyt maassa,
jossa tuberkuloosin esiintyvyys on korkea. Naistd maista terveydenhuollon
ammattilainen voi tarkistaa listan terveyden ja hyvinvoinnin laitoksen sivuilta.

(Terveyden ja hyvinvoinnin laitos 2024i.)

On tarkeaa myos ohjeistaa maahanmuuttaja perheelle, etta jos joku perheesta
vierailee saanndllisesti maassa, jossa tuberkuloosia esiintyy paljon, tulisi lapsi
rokottaa vaikkei han lahtisi vierailulle mukaan. (Terveyden ja hyvinvoinnin laitos
2024c.)

Rokotteen tarpeen voi arvioida mantoux-testilla, jossa vasempaan kyynarvarteen
pistetaan ihon sisaisella tekniikalla testiainetta. Tulos on positiivinen, mikali
testialue kovettuu 2-3 paivan sisalla ja on suurempi kuin 5mm. Talloin BCG-

rokotetta ei tarvita. (Terveyden ja hyvinvoinnin laitos 2023i.)
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2.1.6 Rokottamisen vasta-aiheet

Vasta-aiheella tarkoitetaan rokotteen antamisen estettd. Rokottaja arvioi
tapauskohtaisesti, sopiiko rokote rokotettavalle tai onko hanella jokin rokotusta
estava sairaus tai terveydentilassa jotain, mika voisi olla esteena. Este voi olla
pysyva tai ohimeneva. Rokotteiden todelliset vasta-aiheet ovat lopulta
harvinaisia, joten lahes aina rokotteet voidaan antaa. Rokottamisen vasta-aiheita
voivat olla esimerkiksi kuume tai voimakasoireinen infektio. Henkil6t, joilla on
allergioita, voivat yleensa saada normaalisti rokotteet. Jokaisen henkilon kohdalla
arvioidaan yksilOllisesti rokotteen hyodyt ja mahdolliset haitat. Mikali allerginen
reaktio on mahdollinen, rokote annetaan l|aakarin valvonnassa ja vointia

seurataan. (Terveyden ja hyvinvoinnin laitos 2024k.)

Henkilot, jotka ovat kananmunalle allergisia, voidaan useimmiten rokottaa
normaalisti, jonkin asteiset oireet ovat kuitenkin mahdollisia. Rokotteen
valmistuksessa kanamunaa on kaytetty erilaisilla tavoilla, esimerkiksi pistettavat
ja nenasumutteena annettavat influenssa- seka keltakuumerokotteet ovat
valmistettu hedelmoitetyissa kananmunissa. Influenssarokotteet kuitenkin
sisaltavat monien eri puhdistus- ja valmistusvaiheiden jalkeen, vain haviavan
pienia maaria kananmunan proteiinia, ovalbumiinia. Vakavaoireiselle
influenssalle alttita henkildita suositellaan ottamaan influenssarokote.
Tarvittaessa myds anafylaktisen reaktion kananmunasta tai kananmunaa
sisdltaneesta elintarvikkeesta saanut henkild voidaan rokottaa. Ovalbumiinille
vakavasti allerginen tulee rokottaa polikliinisissa olosuhteissa. Henkil6a, joka on
saanut todennetusti anafylaktisen reaktion kananmunan nauttimisen jalkeen,
tulee seurata 1-2 tuntia influenssarokotteen antamisen jalkeen. Lapset, jotka ovat
kananmunalle allergisia ja reagoivat ihottumalla, iho- ja suolisto-oireilla tai Prick
tai Rast-testi on positiivinen, mutta ei aiheuta kliinisia oireita, voidaan rokottaa
normaalisti. Kanan alkion ihosoluissa valmistettuja rokotteita ovat esimerkiksi
MPR-rokotteen tuhkarokko- ja sikotautikomponentit seka puutiaisaivotulehdus-
eli TBE-rokotteet. Nailla rokotteilla rokotettaessa kananmunalle allergisen
henkildbn voi rokottaa huoletta, sillda ne eivat valmistustavan vuoksi sisalla

huomattavia maaria ovalbumiinia. (Terveyden ja hyvinvoinnin laitos 2023e.)
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Formaldehydille allergiset voidaan lahtokohtaisesti rokottaa normaalisti.
Suurimmassa osassa rokotteista formaldehydin maara on hyvin pieni. Kuitenkin
rokotteissa, joissa formaldehydin maara on suuri, mainitaan siita Infektiotaudit ja
rokotukset-sivustolla. Formaldehydiallergia yleensa ilmenee viivastyneena
paikallisreaktiona, esimerkiksi arsytyksena iholla. Ymparistdsta saatavaan
formaldehydi altistukseen verrattuna rokotteiden maarat ovat kaytannossa

merkityksettomia. (Terveyden ja hyvinvoinnin laitos 2023b.)

Antibioottiallergisen voi yleensa rokottaa normaalisti, silla rokotteiden
valmistuksessa harvoin kaytetaan antibiootteja. Myds antibioottijgamat
rokotteissa ovat maaraltaan hyvin pienia. Neomysiinille allerginen voi saada
jonkinlaisia oireita MPR- ja vesirokkorokotteista, silla niissa voi olla jaamia
neomysiinista. Jos neomysiiniallerginen lapsi on saanut vain paikallisoireita,
rokotteen voi antaa normaalisti. Jos kuitenkin iho-oireet ovat laaja-alaisia tai
voimakkaita hengitystieoireita, on syyta konsultoida laakaria. Rokotteita ei tule
antaa, jos neomysiini on aiheuttanut anafylaktisen reaktion. (Terveyden ja

hyvinvoinnin laitos 2024b.)

Immuunipuutteisilla lapsilla vastustuskyky voi olla heikentynyt, minka
seurauksena keho ei muodosta vasta-aineita tai kykene puolustautumaan
taudinaiheuttajia vastaan. Rokotteiden sisaltama elava heikennetty virus tai
bakteeri voi aiheuttaa sairastumisen kyseiseen tautiin. Ei-elavia rokotteita
voidaan silti antaa. Rokotteen suojaustehon varmistamiseksi voidaan joutua
antamaan useampia tehosteannoksia. Immuunipuutteisten suojaaminen
rokottamalla on erityisen tarkeaa. Rokottamisen aikatauluttaminen ja oikea
ajoittaminen antaa parhaan mahdollisen suojan. Immuunipuutteista henkilda
voidaan epasuorasti suojata rokottamalla hanen lahipiirinsa. On kuitenkin syyta
huomioida, ettei esimerkiksi BCG-rokotetta suositella rokotettavan vakavasti
immuunipuutteisen perheenjaseniin. (Terveyden ja hyvinvoinnin laitos 20249.)
Kantasolusiirteen saaneet tulisi rokottaa uudelleen koko rokotusohjelman

mukaisesti (Terveyden ja hyvinvoinnin laitos 2024h).

Raskaana olevan rokottaminen voi hyddyttaa myds lapsen terveytta. Sen lisaksi,
ettd rokote suojaa odottavaa aitid raskaudenaikaisilta vakavilta taudeilta,

suojaavat ne myds kehittyvaa sikiéta. Aidin kautta istukan lapi sikidon siirtyneet
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vasta-aineet voivat suojata vastasyntynyttd ensimmaisten elinkuukausien
aikana. Perheenjasenet rokottamalla suojataan my0s vastasyntynytta saamasta
tartuntaa. Ei- elavia taudinaiheuttajia voidaan antaa raskaana olevalle, jos hyddyt
katsotaan riskeja suuremmiksi. Elavia heikennettyja rokotteita ei raskausaikana
anneta, silla rokotteen sisaltama taudinaiheuttaja voisi tarttua sikidon.

(Terveyden ja hyvinvoinnin laitos 2024m.)

Kuume ja kuumeinen infektiotauti ovat vasta-aiheita rokottamiselle, joiden takia
rokottamista tulee siirtda myohemmaksi. Teoriassa infektio voi heikentaa elavien
heikennettyjen rokotteiden vastetta. Toisaalta myo6s infektiotaudin ja rokotteen
aiheuttaman reaktion oireet voivat menna sekaisin, ja siten vaikeuttaa
haittavaikutusten arviointia. Lievaoireiset infektiot, kuten nuhakuume tai
korvatulehdus eivat ole esteita rokottamiselle. Rokottamisen siirtamista harkitaan
myos silloin, kun rokotettavalla on neurologisen sairauden, kouristustaudin tai
keskushermostoperaisen oireiston selvittely kesken. Rokottamista voidaan
jatkaa normaalisti, kun diagnoosi on selvinnyt ja oireisto vakiintunut. (Terveyden

ja hyvinvoinnin laitos 2023k.)

2.1.7 Haittavaikutukset rokotuksista

Kaikilla rokotteilla voi olla erilaisia haittavaikutuksia, jonka takia onkin tarkeaa
informoida lapsen vanhempia etukateen mahdollisista haittavaikutuksista, jotta
niihin osataan varautua oireenmukaisella hoidolla. Haittavaikutuksia kuitenkin
esiintyy vain harvoilla. Kaikki rokottamisen jalkeiset oireet eivat kuitenkaan ole
rokotteesta peraisin. Rokotuksen jalkeen ilmenevia tavallisimpia oireita ovat
esimerkiksi ohimenevat pistosraajan paikalliset oireet, kuten punoitus, turvotus,
kuumotus ja kipu, lievia yleisoireita, kuten huonovointisuus, artyneisyys ja
vasymys seka kuume. Oireet menevat muutamassa paivassa ohi, mutta
tarvittaessa niita voi lievittda esimerkiksi pitamalla kylmapakkausta
pistoskohdan paalla, ottamalla kuumetta alentavaa kipulaaketta ja lepaamalla.

(Terveyden ja hyvinvoinnin laitos 2024d.)

Ihoreaktio voi olla valittoman allergisen reaktion merkki, jos se leviaa vartalolle,
paan ja kaulan alueelle seka raajoihin tai siihen liittyy hengitystieoireita. Laaja-

alaisen ihoreaktion hoitoon voi kayttaa kortisonivoidetta ja tarvittaessa
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antihistamiinia. On tarkeaa konsultoida allergialaakaria, jos laaja-alainen ihon
punoitus, turvotus tai nokkosihottuma ovat ilmaantuneet kahden paivan sisalla
rokottamisesta, eika taustalta 160ydy muita syita oireille. Jatkorokottamisessa on
kiinnitettava huomiota turvalliseen rokottamiseen, tarvittaessa rokotteen voi
antaa ladkarin lasna ollessa ja seuranta-ajan voi pidentaa kahteenkin tuntiin.

(Terveyden ja hyvinvoinnin laitos 2023h.)

Anafylaktinen reaktio rokottamisen jalkeen on hyvin harvinainen tilanne, noin yksi
tapaus miljoonaa rokotettua kohden. Siihen on kuitenkin aina varauduttava
kaikissa rokotustilanteissa. Anafylaksian oireet alkavat noin 15 minuutin kuluttua
rokotteen saamisen jalkeen ja mitd nopeammin oireet alkavat ja etenevat, sita
vakavammasta reaktiosta on kyse. Oireita voivat olla esimerkiksi sydamen
sykkeen kiihtyminen, iho-, limakalvo seka hengitystieoireet, kuten ihon kuumotus,
punoitus, kutina tai kihelmainti, nokkosihottuma, hengitysvaikeudet ja vinkuna.
Anafylaksiaa epailtdessa tilannearvio ja hoidon aloittaminen on tehtava nopeasti.
Ainoa tehokas hoito anafylaktiseen reaktioon on adrenaliinia annettuna
lihakseen. Jatkoseurannan tulee olla riittdvan pitka, silla oireisto voi uusia 1-72
tunnin kuluttua oireiden loppumisen jalkeen. Anafylaktisen reaktion jalkeen ei
paasaantoisesti enaa anneta reaktion aiheuttanutta rokotetta. Tilanteet ovat
kuitenkin arvioitava huolellisesti, jotta rokotussarja ei jaa lilan kepein perustein

kesken. (Terveyden ja hyvinvoinnin laitos 2024a.)

Pienelle lapselle ensimmaisten pistettavien rokotteiden jalkeen voi ilmaantua
alaraajojen turpoamista seka varimuutoksia. Oireet ovat ohimenevia ja hyvin
harvinaisia. Tasta oireistosta kaytetaan kansainvalisesti nimitysta discolored leg
syndrome. Reaktion oireita ovat esimerkiksi tasainen tai laiskittainen punoitus,
alaraajojen ihon sinerrys tai sinipunaisuus, turvotus seka pienet ihonalaiset
verenpurkaumat eli petekkiat. Niita voi esiintya molemmissa tai vain toisessa
jalassa, ja ne voivat ulottua lantioon asti. Hoitona jalkoja voi kohottaa ja viilentaa
ihoa kylmapakkauksella. Oireet haviavat ilman hoitoa yleensa muutaman tunnin
kuluttua. Jatkorokotteet voi antaa normaalisti. (Terveyden ja hyvinvoinnin laitos
2023a.)
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Hypotonis-hyporesponsiivinen episodi (HHE) muistuttaa pyortymisen oirekuvaa.
Sitd tavataan pienilld lapsilla, ja se on harvinainen rokotuksen jalkeinen
haittavaikutus. HHE:ta on havaittu eniten imevaisikaisilla lapsilla, joille on annettu
ensimmainen pistettava rokote. Oireet yleensa alkavat pian rokottamisen jalkeen,
mutta viimeistdan 48 tunnin kuluttua. HHE:n aikana lapsi voi olla sinertava tai
kalpea, veltto seka ymparistoon reagointi voi olla heikkoa tai olematonta.
Akillisesti alkavat oireet voivat pelastyttaa. Ne kuitenkin haviavat itsekseen ilman
erityisia hoitotoimenpiteita noin 1-30 minuutin kuluttua, eika aiheuta jalkioireita.
Rokottamista voi jatkaa normaalisti ja riski HHE:n toistumiselle tutkimusten

mukaan on hyvin pieni. (Terveyden ja hyvinvoinnin laitos 2023d.)

Poissaolotyyppisia kohtauksia, vasovagaalisia oireita seka pyortymisia voi
esiintya kaikkien rokotustilanteiden yhteydessa. Kun jannittaminen laukeaa, joko
heti rokotteen antamisen jalkeen tai vasta myohemmin, saattaa rokotettava
pyortya. Voimakkaasti pistoksia pelkdava saattaa pyortya jo ennen pistoksen
antamista. Ennen rokotteen antamista onkin syyta selvittdd jannittaako tai
pelkdakod rokotettava rokotustilannetta. Jos pyortymiselle on mahdollisuus,
kannattaa rokote antaa makuuasennossa, jolloin tapaturmilta valtytaan.
Pyodrtynytta tulee hoitaa asettamalla hanet makuulleen ja nostamalla jalat
kohoasentoon. Rokotettavaa on hyva seurata 15-20 minuuttia rokottamisen
jalkeen pyortymisen ja anafylaktisen reaktion varalta. (Terveyden ja hyvinvoinnin
laitos 2023j.)

Vatsan alueen oireita rokottamisen jalkeen voivat olla esimerkiksi huono
ruokahalu, huonovointisuus, kuvotus ja oksentelu. Oireet alkavat yleensa pian
rokotteen antamisen jalkeen ja haviavat viimeistaan muutaman paivan kuluttua.
On huomioitavaa, ettd pieni lapsi voi oksentaa myds korkean kuumeen
seurauksena. Rotavirusrokote voi aiheuttaa pulauttelua, ilmavaivoja, ripulia seka
I0ystynytta ulostetta. Perhettd voi ohjata kayttamaan maitohappobakteereja
oireiden ilmaantuessa. Oireet kuitenkin menevat itsestdan ohi muutamassa

paivassa. (Terveyden ja hyvinvoinnin laitos 2023m.)

Harvinaisiin rokotuksen jalkioireisiin lukeutuvat kuumekouristukset, niita on
raportoitu  lahinnd MPR-rokotteen yhteydessa. Rokottamisen jalkeista

kouristuskohtausta tulee hoitaa, kuten mita tahansa kouristusta: lapselle tulee
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antaa kuumelaakettd ohjeiden mukainen annos, estaa lasta vahingoittamasta
itseaan, seka turvata hengitystiet. Laakariin tulee olla yhteydessa, jos lapsi saa
ensimmaista kertaa kouristuskohtauksen, kouristaminen kestaa yli 5 minuuttia,
lapsi on kouristuksen jalkeen sekava, oksenteleva, kivulias tai muuten
normaalista poikkeava, kouristus ei lopu ensiapulaakkeen jalkeen, kouristus on
epasymmetrista tai lapselle tulee useita toistuvia kouristuskohtauksia saman
kuumetilan aikana. Jatkossa rokotteet voi antaa normaalisti, jos lapsi on
neurologisesti oireeton. (Terveyden ja hyvinvoinnin laitos 2023f.)

2.2 Maahanmuuttajaperheiden oikeudet rokotuksiin

2.2.1 Maahanmuuttajaperheiden oikeudet

Suomessa rokotteita tarjotaan kaikille turvapaikkaa tai tilapaistd suojelua
hakeville alaikaisille ja raskaana oleville seka adoptiolapsille (Terveyden ja
hyvinvoinninlaitos 2024). Maahanmuuttajien rokotussuoja vaihtelee osittain sen
mukaan mista he ovat kotoisin (Rokotustieto 2024). Suomeen muutti 2022 eniten

Venajalta, Ruotsista, Intiasta, Virosta ja Filippiineilta (Tilastokeskus 2023).

Pirkanmaan hyvinvointialueella Suomeen saapuessa kiintiopakolaiset tai
perheenyhdistamisen kautta tulleet maahanmuuttajat kutsutaan
maahantulotarkastukseen terveydenhoitajan vastaanotolle maahanmuuttajien
terveydenhuoltoon. Vastaanottokaynnilla kaydaan terveydenhoitajan kanssa lapi
aiemmat sairaudet, mahdolliset nykyoireet, altistukset, infektiot, laakitys, yleinen
hyvinvointi ja aiemmat rokotukset. Tarkastuksen perusteella suunnitellaan
mahdolliset jatkotutkimukset. Vastaanotolla saa myds yleisesti tietoa
suomalaisesta terveys- ja sosiaalipalvelujarjestelmasta. Vastaanotolla saat myds
neuvontaa akuuteista terveysongelmista. Pirkanmaan hyvinvointialueella

terveyspalveluja kayttaessa, on oikeutettu tulkkipalveluun. (Pirha n.d.)

Suomessa potilaalla on EU-lain sdadanndén mukaan oikeus saada tieto
hoidostaan, niin ettda han ymmartaa tiedon sisallon ja merkityksen. Mikali
potilaalla ja hoitohenkildkunnalla ei ole yhteista kielta, jarjestetaan tulkkaus.
Potilaalla on talldin oikeus saada maksutta omaa hoitoaan koskevat tiedot, eli

tulkin kayttd on potilaalle maksutonta. Tulkin palveluita voidaan hyoddyntaa
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kirjallisina, kasvotusten tai esimerkiksi puhelimitse. (Pirkanmaan tulkkauspalvelut
2022.)

Haastattelun kautta saimme hyvaa tietoa maahanmuuttajataustaisten perheiden
kanssa tyoskentelystd, tyotd varten haastattelimme sahkopostiviestin kautta
terveydenhoitajana tydskentelevaa Maria Piiraista. Hanen mukaansa tulkkaus on
pakollinen, tatd maarittda paitsi yhdenvertaisuuslaki myos laki viranomaisen
velvollisuudesta varmistaa, etta asiakas on ymmartanyt saamansa informaation.
(Piirainen 2024.)

Hyvinvointialueilla on eroja hoitohenkilokunnan kielitaidon vaatimuksissa.
Kaksikielisten hyvinvointialueiden on tarjottava palveluita asiakkaalle hanen itse
valitsemallaan kielella, suomeksi tai ruotsiksi. Pohjoismaiden kansalaisilla on
Pohjoismaisen sosiaaliturvasopimuksen mukaan oikeus kayttdd Suomen
julkisessa terveydenhuollossa omaa kieltdan, tama sisaltda suomen-, norjan-,
tanskan- ja islannin kielet. Tarvittaessa julkisessa terveydenhuollossa on
jarjestettava tarvittava tulkkaus- tai kddnnosapu, mikali potilas saapuu toisesta

Pohjoismaasta. (EU-terveydenhuolto 2024.)

2.2.2 Lapsen oikeudet rokottamisen nakokulmasta

Lapsen oikeuksien sopimus on YK:n yleissopimus, jossa saadetaan lapsen
ihmisoikeuksista, ja Suomessa se on laissa voimassa (SopS 59-60/1991,
jaliempana lapsen oikeuksien sopimus). Sopimuksen mukaan on aina otettava
huomioon lapsen etu. Lapselle taataan asema omien oikeuksiensa haltijana,
kuitenkin haavoittuvaisen asemansa vuoksi sopimus takaa lapselle erityisen
suojelun. Lapsella potilaana on oikeus laadukkaaseen terveyden- ja
sairaanhoitoon ja lapsen mielipide hanen hoitoaan koskien on aina selvitettava,
jos se on ikdansa ja kehitystasoonsa nahden mahdollista. Jos lapsen ika ja
kehitystaso on riittava paattamaan omasta hoidostaan, on sita kunnioitettava ja
hoidettava yhteisymmarryksessa lapsen kanssa. Muutoin lasta on hoidettava
yhteisymmarryksessa laillisen huoltajan kanssa. (Yleissopimus lapsen
oikeuksista 60/1991.)
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Jokaisella lapsella on oikeus parhaimpaan mahdolliseen terveydentilaan. Osa
vanhemmista kuitenkin kieltda lastaan saamasta rokotteita vetoamalla lapsen
oikeudella terveyteen eli juurikin samaan syyhyn, jolla rokottamista perustellaan.
Kansalliset, rokotuksia koskevat saadokset sisaltyvat tartuntatautilakiin. Sen
tarkoituksena on ehkaista tartuntatauteja seka niiden leviamista. Kansalliseen
rokotusohjelmaan kuuluvat rokotteet ovat kaikille ilmaisia seka vapaaehtoisia.
Lapsella on yhtalainen oikeus rokotteisiin suhteessa aikuisiin. (Hakalehto &
Pahlman 2018, 62-64.)

Rokottamista on pidetty lapsen edunmukaisena rutiininomaisena toimenpiteena,
jonka vuoksi lapsen oikeutta paattaa itse ottaako rokotteen, ei ole juurikaan
tarvinnut pohtia. Rokottaminen myds aloitetaan jo varhaisessa iassa, jolloin lapsi
ei kykene ilmaisemaan suostumustaan. Lapsen mielipide on otettava huomioon,
kun se ikaansa ja kehitystasoonsa nahden on mahdollista. On kuitenkin
muistettava, etta paatdsvaltaa ei suoraan siirreta lapselle, vaan huoltajat ottavat
mielipiteen huomioon tehdessaan lasta koskevia paatoksia. Viimeistaan silloin,
kun lapsi on tarpeeksi vanha ymmartamaan rokotteiden merkityksen, tulisi
selvittaa lapsen mielipide. Lapsen ollessa itse tarpeeksi tietoinen rokotteista,
lapsella itsella on taysi oikeus paattda rokottamisestaan. Talldin vaikka
vanhemmalla olisi eridvia mielipiteita, lapsen omaa paatosta tulee kuunnella
ensisijaisesti. (Hakalehto & Pahlman 2018, 89-90.)

Lahtokohtaisesti vanhemmat paattavat yhdessa lapsensa asioista, mutta
rokottamista koskeviin paatoksiin riittdéd yhden vanhemman suostumus.
Kaytanndssa siis toisen vanhemman kieltaessa rokottamisen, lapselle tulisi silti
antaa rokote. Rokotusohjelmaan osallistuminen on taysin vapaaehtoista, jolloin
neuvolan terveydenhoitajalla ei ole oikeutta antaa lapselle rokotetta, jos
vanhemmat vastustavat rokotteiden antamista. Terveydenhoitaja voi kuitenkin
pyrkia poistamaan rokotteista aiheutuvia ennakkoluuloja seka turvallisuuteen ja

tehoon liittyvia vaarinkasityksia. (Hakalehto & Pahiman 2018, 91.)

2.3 Lapsen rokotustilanne
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2.3.1 Rokotustilanteeseen valmistautuminen

Sairaalahoito tai muut terveydenhuollon toimenpiteet voivat olla uhkaavia ja
stressaavia kokemuksia lapselle. Muun muassa ympariston tuntemattomuus,
seka laaketieteellisten esineiden ulkonakd voi aiheuttaa lapsilla negatiivisia
reaktioita, esimerkiksi vihaa, pelkoa tai turvattomuutta. (Li, Chung, Ho & Kwok
2016.)

Rokotustilanne siis voi olla lapselle usein stressaava tilanne, mutta vanhemmalle
jopa stressaavampi. Toistuva altistuminen lasten laaketieteelliselle
traumaattiselle stressille asettaa lasten vanhemmat vaaraan saada haitallisia
mielenterveysvaikutuksia ja altistaa uusille negatiivisille kokemuksille.
Vuorovaikutustilanteet ja muut tapahtumat, jotka vaikuttavat terveydenhuollon
ammattilaisten kannalta harmittomilta, saattavat olla vanhemmille traumaattisia.
Etenkin tilanteet, joissa vanhemmat eivat itse koe tilanteen olevan hallinnassa,
saatavat aiheuttaa ison stressireaktion vanhemmalle. Tallainen tilanne voi olla
esimerkiksi hoitajan tekema virhe tai lapsen epaasiallinen kayttaytyminen.
(Dewan ym. 2022.)

Lapsen valmistaminen rokotustilannetta varten on hyva aloittaa rokotuksen
selittamisesta. Lapselle voi kertoa rokotuksesta lapsen ymmartamilla sanoilla,
vanhempi itse tietda parhaiten, kuinka hyvin lapsi asioita ymmartaa. Vanhempi
voi lapsen kanssa yhdessa kayda lapi asioita, jotka voivat helpottaa
rokotustilannetta. Esimerkiksi alle kouluikaiselle lapselle voi kertoa rokotuksesta
vasta samana aamuna, jotta lapsi ei ehdi rokotusta jannittamaan. Lapselle voi
myOs suoraan kertoa rokotuksen tuntuvat nipistamiseltd, ettei rokotuksesta
aiheutuva kipu tule yllatyksena. Asiasta puhuminen lapsen kanssa ennen ja
rokotustilanteen aikana usein helpottaa, vain vanhemman aanen kuuleminen luo
varmuutta ja turvallisuuden tunnetta lapselle. (Centers for Disease Control and
Prevention 2024a.)

Lapsen iasta ja ymmarryskyvysta riippuen, voi lapsen kanssa kayda lapi, kuinka
rokote auttaa ja estaa heita sairastumasta. Tata keskustelua voi personoida ja

muokata jotta siita tulee lapselle merkityksellisempi. Lapsen mahdollisiin
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kysymyksiin on hyva vastata, kuitenkin samalla pitda varoa turhaa pelottelua.

(Centers for Disease Control and Prevention 2024a.)

Lapsen kanssa voi my0s kayda lapi, kuinka rokotus annetaan. Vanhempi voi jo
kotona kayda leikin avulla 1api, kuinka hoitaja rokotteen antaa. Nukelle rokotteen
antaminen yhdessa lapsen kanssa voi lievittaa rokotustilanteeseen liittyvaa
pelkoa. (Centers for Disease Control and Prevention 2024b.) Tutkitusti lapset,
joiden kanssa tulevia toimenpiteita jaljiteltiin leikin avulla, kokevat vahemman
stressia itse toimenpiteen aikana kuin lapset, joiden kanssa ei leikitty (Li ym.
2016).

2.3.2 Kosketus rokotustilanteessa

Ihokontakti voi rauhoittaa imevaista tai taaperoa rokotustilanteen aikana.
Tutkitusti aidin ja lapsen ihokontakti rokotuksen aikana vahentaa akuuttia
ahdistusta lapsessa. Myos rokotteen antamisen jalkeinen kosketus yhdistettyna
rentouttavaan taputteluun tai keinutteluun voi vahentad lapsen ahdistusta.
(Taddio ym. 2015.)

Ihmisen suurin elin, eliiho, suojaa lasta liiallisilta [Ampdtiloilta, seka torjuu nesteen
liiallista haihtumista kehosta. lhon toimii yhteistydssa aistireseptorien kanssa,
jotka havaitsevat ihon lammon, kivun, paineen ja kosketuksen. I|hon
monipuolinen toiminta mahdollistuu sisaisen tuntojarjestelman ansioita, nama
yhdessa mahdollistavat tuntoaistin toiminnan. lholla on suuri rooli tunneilmaisun
tasapainottamisessa. Iholla tuntuva kosketus siirtyy iholla sijaitsevien
tuntohermojen kautta tietoa kasitteleville sensorisille reseptoreille, joista tieto
valittyy eteenpain keskushermostolle. Iholla olevia reseptoreita on erilaisia, joiden
ansiosta keho kykenee erottamaan iholla tuntuvat lampdtilaerot, seka lujan ja
hellan kosketuksen erot. Keskushermostolta tuntoviesti lahtee eteenpain
tuntokeskukseen ja seilta aivokuorella sijaitsevalle sensoriselle alueelle. Talla
alueella tuntoviesti kasitellaan ja eri kehon osiin lahtee viesti, miten reagoida sen

hetkiseen tuntemukseen. (Moberg 2007.)
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Yksi keino lapsen rauhoittamista varten rokotustilanteessa on lapsen istuminen
vanhemman sylissa. Tuttu aikuinen voi tukea lapsen tunteiden kasittelya
l&dsndololla ja kosketuksella. Rokotustilanteessa lapsen ailahtelevat tunneilmaisut
tarvitsevat aikuisen elaytymista, mutta myos rauhoittamista, etteivat tunteet kay
sietamattomaksi ja rokotus saadaan pistettyd. Hyvassa vuorovaikutuksessa
lapsen ja vanhemman valilla, vanhempi voi voimistaa lapsen myodnteisia
tunnereaktioita ja tasoittaa kielteisia tunnereaktioita. Lapsen pahan olon
jakaminen on tilanne, jossa vanhemman on mahdollista kehittaa lapsen
psyykkistd kestavyytta ja kohdata negatiivisia tunteita. Lapsen hataviestiin
reagoiminen  riittdvan luotettavasti  kasvattaa lapsen  Kkiinnittymisen
luottavaisuutta. Vanhempi voi vahentaa Ilapsen kokemaa pahaa oloa
kosketuksella, muun muassa ottamalla lapsen syliin ja silittamalla. (Makela
2005.)

2.3.3 Positiivinen palaute

Jokaisella vanhemmalla ja huoltajalla on valta tarjota positiivisia kokemuksia.
Positiiviset lapsuuden kokemukset ovat toimintaa, joka tukee lapsen fyysista,
henkista, sosiaalista ja emotionaalista terveytta ja hyvinvointia. On monia tapoja,
joilla aikuiset voivat edistaa lapsen mielikuvaa ymparilla olevista inmisista. Naita
ovat esimerkiksi luomalla vahvoja ja merkityksellisia ihmissuhteita, osallistumalla
hauskoihin aktiviteetteihin yhdessa ja saamalla lapset tuntemaan olonsa

turvalliseksi kyseisen aikuisen seurassa. (Boelsma ym. 2021.)

Positiivinen palaute rokotuksen jalkeen parantaa lapsen suhtautumista
rokotuksiin, seka auttaa hellittamaan rokotustilanteeseen liittyvaa stressia.
Rokotteen jalkeen positiivista kokemusta voi vahvistaa muun muassa pienella
lahjalla tai muulla kokemuksella. (Centers for Disease Control and Prevention
2024b.)

2.3.4 Huomion harhautus
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Rokotuksen aikana voi tilannetta ja lapsen stressia helpottaa ajatusten
harhauttaminen rokotteesta. Lapsen huomion voi yrittda vieda pois puheella tai
eleilld. Lapselle tai lapsen kanssa laulaminen tai jutustelu kiinnittavat lapsen
poispain, esimerkiksi vanhempaan. Myos tutut lelut tai vieraat esineet hoitajan
vastaanotolla voivat olla hyva harhautuskeino. Lapsi ei valttamatta halua, etta
hanelle kerrotaan, kun pistaa. Nain lapsi ei ehdi varautumaan pistokseen
esimerkiksi jannittamalla kehoa ja lihaksia. Tama helpottaa rokotuksesta
aiheutuvaa kipua ja stressia. Vanhempi voi myds fyysisesti estdd lapsen
katsekontaktin rokoteneulaan ja hoitajaan. (Centers for Disease Control and
Prevention 2017.) 0-3 vuotiaiden rokotuksesta aiheutuneen stressin ja kivun
lieventamista on tutkittu suuntaamalla lapsen huomio rokotuksesta muualle
erilaisten apukeinojen avulla, muun muassa leluja ja videoita kaytettiin

tutkimuksessa apukeinoina. (Taddio ym. 2010.)

Hoitohenkilokunnan, esimerkiksi mukana olevan toisen hoitajan aiheuttama
harhautus on tehokas kaiken ikaisille lapsille. Kolmevuotiaille ja sitd vanhemmille
lapsille itseohjautuva harhautus, esimerkiksi itsekseen leikkiminen, voi myds olla
sopiva. Vanhemman aiheuttama harhautus voi olla vahemman tehokas,
mahdollisesti siksi, ettda vanhempi voi itsekin olla stressaantunut tilanteesta.
Lapsen huomion pitamiseen muualla voi olla hyvaksi, ettd mukana ollut vanhempi
siirtyy kauemmaksi ja paikalla olevat muut hoitohenkilot voivat olla mukana
toimenpiteessa. On tarkeaa varmistaa, etta kaytetaan ikaan sopivia hairidtekijoita
ja etta lapset osallistuvat niihin. Muutaman kuukauden ikaista vauvaa voi olla
helpompi hairita, kun taas muutaman vuoden ikdinen taapero on jo enemman
tietoinen ymparistostaan. Esimerkkeja harhautusmenetelmista ovat lelut
imevaisille, saippuakuplat taaperoille, videopelit kouluikaisille ja musiikki nuorille.
(Taddio ym. 2010.)

2.3.5 Roolileikki

3-vuotias ja siita vanhemmat lapset voivat alkaa leikkia erilaisia roolileikkeja.
Roolileikeista on paljon erilaisia hyotyja lapsen kehitykselle. Roolileikit kehittavat
mielikuvitusta seka lisaa lapsen kouluvalmiuksia. (Helenius & Lummelahti 2013,

89-90.) Kun lapsi uppoutuu leikkiin ja keskittyy erilaisiin rooleihin tama voi
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vahentaa epamiellyttavien ulkoisten arsytysten huomiointia. Rokotustilanteessa
itse injektioneula on ulkoinen arsyke, jota lapsi ei valttamaa huomioi samalla
tavalla, jos keskittyy omaan rooliinsa leikissa. Vanhempi voi kotona auttaa lasta
erilaisissa roolileikeissa ja tama onkin suotavaa, koska noin 3-vuotias lapsi
tarvitsee vanhemman apua ja tukea viela erilaisiin rooleihin eldytymiseen ja
oppimiseen. Laakarileikit ovat hyvia varsinkin ennen rokotuskayntia, mutta myos
itse rokotuskaynnin aikana voi naita leikkeja leikkia. Lapsi voi leikin avulla
kasitella kokemuksia ja tunteitaan. Laakarileikissa lapsen kasitys ihmisen
nakokannasta laajenee. Han ymmartaa, etta laakarin ja potilaan roolit eroavat

toisistaan ja millaista kummassakin roolissa on olla. (Nurmi ym. 2014, 61.)

Laakarileikit myds mahdollistavat erilaisten valineiden kayttda ja varsinkin niihin
tutustumista. Leikin avulla voidaan tutustua rokotus neulaan esimerkiksi
kayttamalla kynaa apuna. Lapsi voi opetella pistamista pehmoleluihin. Tama
tukee myOs osiltaan lapsen motoristen taitojen kehitysta. Leikin keskiossa on
erilaiset asusteen tai valineet, joilla mielikuva roolista syntyy. Roolien apuna
usein onkin nukkeja tai muita leluja. (Helenius & Lummelahti 2013, 93.)
Laakarileikit ovat varsinkin pienilla lapsilla usein lyhyita pienia tapahtumasarjoja,
joissa on keskiossa viela vanhemman tukeminen leikkiin. Vanhemmat lapset

voivat leikkia roolileikkeja keskenaan (Nurmi ym. 2014, 61).

2.4 Perheen ohjaus

2.4.1 Ohjaus kasitteena

Ohjaus on keskeinen hoitotydn osa-alue. Ohjaus hoitoty6ssa on tavoitteellista
toimintaa, jossa tasavertaisen vuorovaikutuksen avulla pyritdan potilaan hoidon
eteenpain viemiseen tai yllapitoon. Ohjaustilanteessa potilas itse on oman
elamansa asiantuntija ja terveydenhuollon ammattilainen tunnistaa ja arvioi
ohjaustarpeita yhdessa potilaan kanssa. Ohjaus perustuu niiden asioiden
ymparille, jotka ovat arvokkaita tai ajankohtaisia potilaan terveydelle,
hyvinvoinnille tai sairaudelle. Ohjauksen tavoitteena on, etta ohjattava ymmartaa
hoidon merkityksen ja kokee pystyvansa vaikuttamaan omaan hoitoonsa.
(Eloranta, Leino-Kilpi & Katajisto 2014.)
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Ohjauksen tarve muodostuu yleisimmin kolmesta eri osa-alueesta, tieto
sairaudesta ja sen vaikutuksista potilaan paivittdiseen elamaan, sairauden
aiheuttamat tunteet ja niiden kasittely seka saatu ja tarvittava sosiaalinen tuki.
Potilasohjauksen laatu merkitsee potilaalle riittdvaa ohjausaikaa ja ohjausta
antavan hoitajan tasmallisyytta. Potilasohjauksen laatua huonontaa muun
muassa se, jos potilaalle ei anneta mahdollisuutta esittda ohjaukseen liittyvia

kysymyksia. (Kaakkinen 2013.)

Vanhempien ohjaus lapsensa hoitotyossa perustuu luottamussuhteeseen
terveydenhuollon ammattilaisen kanssa. Varsinkin lapsen hoidossa vanhempien
ohjaus korostuu paljon, perhehoitotydossa ohjausta annetaankin usein koko
perheelle. Ohjaus tapahtuu vuorovaikutuksessa, jossa tarkeda on
molemminpuolinen luottamus seka rehellisyys. Tarkea osa vuorovaikutusta on
myOs potilaan seka perheen kuulluksi tulo ja tiedon saanti heille itselleen
tarkeaksi kokemassa asiassa. (Sosiaali- ja terveysministerid 2011.) Lapsen
tuntee parhaiten hanen vanhempansa ja he tietdvat miten lapsi suhtautuu
rokotuksiin. Perhe voi keskendan miettia, mika auttaisi rokotustilanteessa.

(Rokotepalvelu n.d.)

Terveysalan ammattilaisen antaman ohjauksen on oltava lapinakyvaa,
jarjestelmallistéd ja mukautettua sen hetken olosuhteisiin ja potilaan tarpeisiin.
Sen vuoksi ohjatessa on kaytettava patevia lahestymistapoja, otettava huomioon
kaikki saatavilla oleva nayttd ja tilanteen mukaan arvioitava sen laatu.
(Capblanch ym. 2012.)

Terveysalan ammattilaisilta saadulla tuella ja ohjauksella on todettu olevan
positiivinen vaikutus vanhempien tehdessa lastensa terveyttd koskevia
paatoksia. Muun muassa mahdollisten vaarinkasitysten kasitteleminen
terveydenhuollon ammattilaisen kanssa auttaa vanhempia paatosten
tekemisessa. Myos ammattilaisen kiinnostus perheen omia nakokulmia ja
kulttuuritottumuksia kohtaan on luottamusta kasvattava tekija. (Boelsma ym.
2021.)
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Perheen ohjaustilanteessa tulee ottaa huomioon aiempia tietoja ja taitoja seka
uskomuksia ja asenteita. Ihminen voi ottaa kerralla tietoa vain tietyn maaran
vastaan. (Eloranta & Virkki 2011, 22-23.) Yhteisen kielen puute voi vaikeuttaa
potilasohjausta ja tiedon valittymista ongelmitta. Maahanmuuttajan ohjaamiseen

tulisi varata enemman aikaa. (Hakkinen 2009.)

2.4.2 Tiedon saannin tarkeys

Nykypaivana rokotteista on saatavilla paljon tietoa ja mielipiteitd. Seka rokotteita
vastaan olevat mielipiteet etta puolesta olevat ovat todella isosti esilla. Monesti
kuitenkin vanhemmat saavat vain positiivista informaatiota rokotteista. (Larson
ym. 2014.) Vanhemmat haluavat tietda rokotteista muutakin kuin niiden hyodyt,
myOs haitat ja riskit ovat haluttua tietoa. Lapsien vanhemmat haluavat monesti
itse punnita onko rokottamisesta enemman haittaa vai hyotya. (Saeterdal ym.
2014.)

Tutkimuksen mukaan etenkin vanhemmat, jotka ovat lukutaidoltaan kriittisempia,
seka joilla on jo tietoa rokotteista, ovat epailevaisempia rokotteita kohtaan. Nama
vanhemmat ovat usein myods aktiivisempia kommunikoimaan ymparilla olevien
ihmisten kanssa. Myds luottamus epavirallisiin tietolahteisiin lisaa kriittisyytta
rokotteita kohtaan. Taman takia hoitoalan ammattilaisten tulee rokotusohjausta
antaessa ottaa huomioon luottamus ja vanhemman ymmarrys rokotteista.
(Aharon ym. 2017.)

2.4 .3 Erilaisia ohjausmenetelmia

Ohjausmenetelmat terveydenhuollon ammattilaisen nakdkulmasta vaihtelevat
tilanteen ja lapsen ian mukaan. Hyvaksyvan ohjauksen tavoitteena
rokotuskaynnilla on luoda tila, jossa lapsi saa tuoda vapaasti ajatuksia ja tunteita
esiin. Lasten reaktiot voivat vaihdella hyvin paljon toisistaan. On tarkeaa, ettei
ohjauksessa korostu liikaa asiantuntijuus rooli. Empaattinen, tukeva ja

kuunteleva ote on ohjauksen keskidssa. (Vainiomaki ym. 2013.)
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Eri ikdkausina lasten kohtaamisessa ja ohjauksessa korostuvat eri asiat. Pienen
vauvan ja imevaisikdisen ohjaus painottuu usein vanhempien ohjaukseen.
Vauvat aistivat herkasti vanhemman tunnetiloja. He my0s voivat vierastaa
rokottavaa henkil6a varsinkin, jos henkild on uusi tuttavuus. Vanhemman lohtu
niin sanallisesti kuin fyysisesti esim. kosketuksella on tarkeaa. Turvallinen syli
seka pelkka laheisen aikuisen lasnaolo ovat ensisijaisia asioita. (Sosiaali- ja
terveysministerio 2004, 94-95.)

Kun kieli, muisti ja mielikuvitus kehittyy lapsen kasvaessa, tulee ohjaus enemman
taas kiinnittad lapseen kuin vanhempaan, vaikka molempia on hyva ohjata
rokotuskayntiin liittyen. Leikki-ikaisen ohjaustapoja ovat leikki ja keskustelu,
mutta molemmat ikatasoisesti. 3- ja 6- vuotiaat lapset voivat leikkia leikkeja aivan

eri tasoilla ja ymmartaa ja osallistua keskusteluihin. (Terveyskyla 2023.)

Kuvat ovat yksi hyva apuvaline ohjaukseen, varsinkin kielellisen viestinnan ja
vuorovaikutuksen tukena. Maahanmuuttajaperheen kanssa kuvat voivat toimia
itse ilmaisun keinona lapselle, koska sanallista ilmaisumuotoa ei valttamatta
I0ydy tai sita on todella vaikea selittaa puhutulla kielella. Kuvat havainnollistavat
ja herattavat tunteita. Niiden avulla myds voi kasitella tunteita seka tuoda

ajatuksia helpommin esiin. (Huuhtanen 2011, 58).

Tybssaan terveydenhoitaja Piirainen on kayttanyt mm. WHO:n sivustoa, jossa
kerrotaan eri maiden rokotusohjelmat. Yhdessa vanhempien kanssa sielta
katsotaan, mita rokotuksia kotimaassa olisi pitanyt laittaa. Hanen tarkoituksenaan
on jatkaa ja tdydentaa kotimaan kesken jaanytta rokotusohjelmaa niiltd osin, kun
se Suomessa on mahdollista, silla joissain maissa rokotusohjelma on laajempi,
esim. useissa Lahi-idan maissa perusrokotusohjelmaan kuuluu myds hepatiitti-
B-rokotukset. (Piirainen 2024.)
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3 OPINNAYTETYON TARKOITUS, TEHTAVA JA TAVOITE

Opinnaytetyon tehtavana on pohtia miten ohjata maahanmuuttajataustaisia
perheitd Suomen rokotusohjelman mukaisista rokotteista seka kuinka ohjata

perhetta valmistamaan lapsi rokotustilannetta varten.

Oppaan tarkoitus on selkeasti ohjata maahanmuuttajataustaisia perheita
lapsensa rokottamisessa seka avustaa heita valmistautumaan
rokotustilanteeseen.  Opinnaytetydomme tarkoitus on Iluoda sahkdinen
ohjelehtinen maahanmuuttajaperheille lapsen rokotustilanteeseen

valmistautumista varten.

Tavoitteena on, ettd tuotoksena valmistunutta opasta voidaan kayttaa
maahanmuuttajataustaisten vanhempien ohjaamisessa heidan lapsensa
rokottamista koskevissa paatoksissa. Tavoitteena on, etta tdma opinnaytetyd

lisaa tietoisuutta lasten rokottamisesta.
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4 OPINNAYTETYON TOTEUTUS

4.1 Toiminnallinen opinnaytetyo

Opinnaytetydbmme menetelmana on toiminnallinen opinnaytetyd. Toiminnallinen
opinnaytetyd on tydelamalahtdinen ja toiminnallisen osuuden tuloksena syntyy
tuotos, joka voi olla esimerkiksi konkreettinen tuote, ohjeistus tai konsepti. Tuotos
useimmiten palvelee kohderyhmaansa tai sita voidaan soveltaa yleisemmin
toimintamallien kehittamiseen. Toiminnallisella opinnaytetydlla on usein
ulkopuolinen toimeksiantaja, kuten meidankin kohdallamme. Opinnaytetydn
raportissa esitetaan asianmukaisen tietoperustan ohella toiminnallisen osuuden
kuvaus ja arviointi suhteessa tietoperustaan. Raportissa keskitytaan myos
toiminnalliseen osuuteen, meidan kohdallamme sahkoiseen ohjelehtiseen, eli
sen valmistusvaiheisiin, mahdollisiin kustannuksiin ja kayttéaiheisiin. (Kostamo,
Airaksinen & Vilkka 2022.)

Toiminnallisessa opinnaytetyossa ei toteudu tieteellisen tapaus- tai
toimintatutkimuksen tavoitteet tai vaatimukset. Toiminnallinen opinnaytety® ei siis
ole tutkimus, vaan tutkimuksellinen kehittamisen tapa. Toiminnallisessa
opinnaytetydssa osoitetaan ammatillista asiantuntijuutta kehittavalla otteella

tehdylla raportilla ja tuotoksella. (Kostamo ym. 2022.)

4.2 Tuotoksen toteutus

Tuotoksen tekoprosessin aikana kartutimme paljon itsellemme uutta tietoa
valitsemastamme aiheesta. Aihe oli meille vieras, joten prosessin aikana
perehdyimme aiheeseen lapikotaisesti. Lapsen rokottamisesta I6ysimme paljon
nayttoon perustuvaa tietoa, mutta maahanmuuttajan nakokulmasta aiheeseen oli
vaikeaa |0ytaa tutkittua tietoa. Suomenkielisia tutkimuksia aiheesta ei juurikaan
[6ytynyt, joten etsimme lahteita myos englanniksi. Olemme kuitenkin tyytyvaisia
Idytamiimme lahteisiin ja keraamaamme tietoon. Mielestamme on tarkeaa, etta
myOds maahanmuuttajataustaiset perheet saisivat ajantasaista tietoa

rokotuksista.
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Sahkdisestda ohjelehtisestd halusimme tehda seka visuaalisesti etta
kielellisestiselkean, jotta sita olisi helppo lukea lapsen kanssa. Kaytimme
tuotoksessa selkosuomea, jotta se olisi helposti ymmarrettavaa. Olisimme
halunneet kiinnittdd enemman huomiota posterin ulkonakdon, mutta emme
ehtineet saada tydelamayhteistydtaholta heidan kayttamaansa pohjaa
oppaaseemme. Saimme ohjeistukseksi kerata oppaaseen tulevan materiaalin
PowerPoint-esitykseen. Sieltd Niitty 2-hanke hyddyntaa kerdamiamme tietoja.

Mielestamme sisallosta tuli selkea ja kattava seka se oli tiiviisti sisallytetty.

Tarkoituksemme ei ollut keskittaa aihettamme pelkastaan rokotteisiin, vaan
perheen ohjaukseen seka lapsen valmistamiseen rokotustilannetta varten.
Onnistuimme aiheen rajaamisessa hyvin, eikd tydsta tullut liian laajaa.
Tuotokseen otimme mukaan vain vanhemmille tarkeita asioita seka yleisimmat
maahanmuuttajille suunnatut rokotteet. Rajasimme aiheen ulkopuolelle
esimerkiksi injektion antamisen, rokotustilanteen hoitajan nakokulmasta, pisto-

otteet ja -tekniikan seka kaytettavat valineet.
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5 POHDINTA

5.1 Pohdintaa tuotoksesta

Pyrimme ohjelehtisen ulkonadssa huoliteltuun ja puoleensa vetavaan
ulkomuotoon. Sita tavoittelimme muun muassa varmistamalla, etta sivuilla ei ole
liikaa tekstia. Lisaksi haluamme lehtisen ulkonadlla kiinnittaa lapsen huomion,
jotta vanhemman olisi helppo kayda sita 1api yhdessa lapsen kanssa. Varit ja
muodot tekstin ymparilla tutkitusti auttavat lapsen keskittymista lukemiseen tai

luetun kuuntelemiseen (Strouse, Nyhout & Ganea 2018).

Opasta luodessamme tavoittelimme helppolukuisuutta selkosuomen avulla, silla
10% Suomen vaestosta tarvitsee selkokieltd luetunymmartamiseen. Yksi
kasvavista selkokielta tarvitsevista vaestbista ovat maahanmuuttajat.
(Kotoutuminen 2021.) Talla tavoittelemme informaation tuomista lahelle ja
saataville perheille, joissa ei valttamatta puhuta tai lueta suomea
hyvin. Suomessa asuvista perheista seitseman prosenttia oli muun kielisia
vuoden 2023 lopussa, seka viisi prosenttia kotimaankielisten ja vieraskielisten

puolisoiden muodostamia perheita (Tilastokeskus 2024Db).

Potilasoppaita laatiessa tulee muistaa, ettd opas on laadittu nimenomaa
potilaalle, ei esimerkiksi toiselle hoitoalan ammattilaiselle. Hyva teksti on selkeaa
ja siita loytyy jarjestys, jota on helppo seurata. Tama voi olla esimerkiksi
tarkeysjarjestys, aikajarjestys tai aihepiirien mukaan jaottelu. Hyva teksti siis
etenee loogisesti. Tekstin lukemisesta saa miellyttavampaa, kun siina on paa- ja
sivulauseita. Selkeat otsikot helpottavat jaottelua, seka hyvan otsikoinnin avulla
tekstia on helpompaa lukea. Valiotsikoiden avulla kokonaisuus hahmottuu
helpommin, mutta ndin myds itse kirjoittajan on helpompi jasentaa asiat.
(Hyvarinen 2005.)

5.2 Eettisyys

Toteutimme opinnaytetydon oman tieteenalamme ohjeistusten ja saantojen

mukaisesti ja noudatimme hyvan tieteellisen kaytanndén ohjeita. Tyota
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tehdessamme tiedostimme siihen liittyvat eettiset velvoitteet. Aiheen saimme
Niitty2-hankkeen laatimasta listasta, jossa he tarjosivat sosiaali- ja terveysalan
ammattikorkeakouluopiskelijoille  opinnaytetydaiheita. Aiheen valitessamme
tiedostimme tydomme paatyvan Niitty2 -hankkeelle ja sopimuksen mukaan kaikki
tekijanoikeudet siirtyvat heille. Aiheemme ja suunnitelman hyvaksymisen jalkeen
allekirjoitimme opinnaytetyosopimuksen ohjaajan seka tydelamayhdyshenkilon
kanssa. Tybelamayhteiskumppanina toimii Niitty2-Yhdessa

maahanmuuttajaperheiden hyvan arjen puolesta- hanke.

Opinnaytetyéssamme noudatimme hyvan tieteellisen kaytannon
perusperiaatteita, joita ovat luotettavuus, rehellisyys, arvostus ja vastuunkanto
(Tutkimuseettinen neuvottelukunta 2024 ). Haimme tietoa luotettavista lahteista ja
tarkastelimme lahteiden Iluotettavuutta kriittisesti.  Viittasimme lahteisiin
Tampereen ammattikorkeakoulun kirjallisen raportoinnin ohjeiden mukaisesti.
Opinnaytetyota varten emme laatineet uutta tutkimusta vaan etsimme tietoa jo
olemassa olevista lahteistd seka kunnioitimme heidan toitdan viittaamalla niihin

asianmukaisesti.

Opinnaytety6ta varten tulee sopia tarvittavat sopimukset yhteistyOkumppaneiden
kanssa (Arene 2020). Opinnaytetyoprosessia aloittaessamme laadimme
opinnaytetydsopimuksen tydelamayhteistyotahon eli meidan tapauksessamme
Niitty2-Yhdessa maahanmuuttajaperheiden hyvan arjen puolesta- hankkeen
kanssa. Sopimuksessa sovimme tyoétamme koskevista yksityiskohdista, kuten
aiheesta, kustannuksista seka tekijanoikeuksista. Yhteistydomme hankkeen

kanssa on sujunut hyvin.

5.3 Luotettavuus

Opinnaytetyon kirjoittamisen aikana iso osa lahteista oli paivittynyt vuoden 2024
aikana. Taten varmistimme, etta voimme Kkirjoittaa tuoreimman tiedon valossa.
Olemme kayttaneen tyd0ssamme myos ulkomaalaistaustaisia lahteita, joista
suurin osa ovat vertaisarvioituja tutkimuksia. Noudatimme opinnaytetydssamme
Tampereen ammattikorkeakoulun kirjallisen raportoinnin  ohjeita seka

lahdeluettelo ja -viitteet merkitsimme naiden ohjeiden mukaan huolellisesti.
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Lisaksi lahteind on kaytetty erilaisten organisaatioiden, kuten THL:n tuoreimpia

suosituksia ja ohjeita.

Erityisen hankalaa opinnaytetyossamme oli aiheemme tarkka rajaaminen.
Rokottaminen on laaja aihe, josta voisi kirjoittaa monenlaisesta ndkdkulmasta.
Mita enemman perehdyimme aiheeseen ja luimme tutkimuksia, sita enemman
I6ysimme aiheita mista kirjoittaa. Myds tyon kirjoittamista hankaloitti neutraalin
savyn pitaminen koko tekstin ajan. Opinnaytety6tdmme kirjoittaessamme emme
voineet suoraan ottaa kantaa rokotteiden puolesta tai vastaan. Opasta varten
asioiden kasaan keraaminen ja tiiviisti kirjoittaminen osoittautui myos yllattavan
haasteelliseksi. Meidan piti tarkkaan miettia perheiden kannalta, mika tieto olisi
heille hyodyllista ja mita pitaisi rajata pois. Lahteiden osalta rokotteista |0ytyy
tietoa jopa liiaksikin, joten meidan piti tehokkaasti rajata tatd osuutta tyosta.
Opinnaytetyon toinen puoli, eli perheen ohjaaminen, osoittautui varsin vaativaksi
lahteiden I6ytamisen osalta. Varsinkin suomen kielella kirjoitettuja tutkimuksia
ohjaustydsta I6ytyy varsin vahan ja lahteiden luotettavuuteen tuli kiinnittaa

erityisen tarkkaa huomiota.

5.4 Kehittamisehdotukset

Opinnaytetydn  pohjalta  kehitysehdotuksiksi nousi  muutama  aihe.
Maahanmuuttajien nakokannalta teetettyja tieteellisia tutkimuksia 10ytyi
harmillisen vahan. Mielestamme maahanmuuton lisdantyessa tasaisesti vuosi
vuodelta, tulisi maahanmuuttotaustaisten ihmisten terveyteen kiinnittaa lisaa
huomiota. Mielestamme aiheesta voisi saada aikaan mielenkiintoisia tutkimuksia,
esimerkiksi maahanmuuttotaustaisten lapsiperheiden ajatuksista Suomen

neuvolajarjestelmaa kohtaan.

Itse rajasimme aiheemme 0-6 vuotiaiden lasten pariin. Kuitenkin mielestamme
samanlaisen ohjeistuksen voisi luoda vanhemmille Ilapsille. Esimerkiksi
kouluikaisen lapsen rokotuksista kertova ohjeistus olisi varmasti hyvaa jatkoa
omalle aiheellemme. Erilaisia ohjeistuksia rokottamiseen voisi olla enemmankin,

syventyen tiettyyn aiheeseen. Kirjoitimme laajasti, mutta pintapuolisesti muun
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muassa rokotustilanteeseen valmistautumisesta. Tasta kuitenkin voisi varmasti

saada oman ohjeistuksen aikaan, joka tulisi myos hyodyttamaan monia perheita.
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https://www.tuni.fi/fi/tutkimus/niitty-2-yhdessa-maahanmuuttajaperheiden-hyvan-arjen-puolesta
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48

28.11.2023. https://www.vaestoliitto.fi/uploads/2020/12/18723967 -olemme-
muuttaneet.pdf

Yleissopimus lapsen oikeuksista. 21.8.1991/60. Viitattu  9.9.2024.
https://www.finlex.fi/fi/sopimukset/sopsteksti/1991/19910060/19910060 2
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LITTEET

Liite 1. S&hkdinen ohjelehtinen

Rokotteet O-6-vuotiaille
maahanmuuttajille

https://pixabay.com/ffi/illustrations/lapset-yst3C3%A4vieC3%AAt-ryhm2eC3%Ad-koulutus-5741934/

Peppiina Leppéavuori
Emma Lamminen
Janni Sillanp&a
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Suomen rokotusohjelma

Ikd

2 kk

3 kk

3 kk

3 kk

5 kk

Tauti, jolta rokote
suojaa

Rotavirusripuli

Aivokalvontulehdus,
keuhkokuume,
verenmyrkytys ja
korvatulehdus

Rotavirusripuli

Kurkkumata,
jaykkakouristus,
hinkuyska, polio ja Hib-
taudit, kuten
aivokalvontulehdus,
kurkunkannentulehdus
ja verenmyrkytys

Aivokalvontulehdus,
keuhkokuume,
verenmyrkytys ja
korvatulehdus

Rokote

Rotavirus

Pneumokokkikonjugaatti

(PCV)

Rotavirus

Viitosrokote

(DTaP-IPV-Hib)

Pneumokokkikonjugaatti

(PCV)



Iké

5 kk

12 kk

12 kk

12-18 kk 1

6kk-6v

1,5-11v

av

6v

Tauti, jolta rokote
suojaa

Kurkkumita,
jaykkdkouristus, hinkuyska,
polio ja Hib-taudit, kuten
aivokalvontulehdus,
kurkunkannentulehdus ja
verenmyrkytys

Aivokalvontulehdus,
keuhkokuume,
verenmyrkytys ja
korvatulehdus

Kurkkumats,
jaykk3kouristus, hinkuysk3,
polio ja Hib-taudit, kuten
aivokalvontulehdus,
kurkunkannentulehdus ja
verenmyrkytys

Tuhkarokko, sikotauti,

vihurirokko

Influenssa (vuosittain)

Vesirokko

Kurkkumata,
jaykkdkouristus, hinkuyska,
polio

Tuhkarokko, sikotauti,
vihurirokko, vesirokko

Suomen rokotusohjelma-taulukke:

(THL 2022)
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Rokaote

Viitosrokote
(DTaP-IPV-Hib)

Pneumokokkikonjugaatti
(PCV)

Viitosrokote
|DTaP-IPV-Hib)

MPR

Influenssa

Vesirokko

MNelosrokote (DTaP-IPV)

MPRV
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Polio ja hepatiitti a&b

Erityisesti maahanmuuttajille suunnattuja rokotteita
on muutama.

Nama riippuvat aina lahtdmaasta.
Lapselta tarkistetaan poliorokotussuoja.

Polio eli poliomyeliitti on sairaus, joka voi johtaa
hermoston vaurioitumiseen ja jopa pysyvaan
halvaukseen.

Maahanmuuttajalapselta on tarkistettava onko han
saanut hepatiitti A ja B rokotteet.

Hepatiitti A ja B ovat viruksia, jotka voivat aiheuttaa
maksatulehduksen.

Hepatiitti A on usein taysin oireeton lapsilla.

Hepatiitti A tarttuu we-kaynnin yhteydessa, huonon
kasien pesun takia ja veden likaisuuden vuoksi.

Hepatiittia erittyy ulosteeseen, josta sita paatyy
jateveteen ja siten veden mukaan.

Hepatiitti B tarttuu verikontaktien kautta.

Suomessa voit saada molemmat hepatiitit yndessa
rokotteessa niin sanotussa yhdistelmarokotteessa.
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Tuberkuloosi =«

Tuberkuloosi rokotusta suositellaan kaikille

maahanmuuttajalapsille, jotka ovat alle 7-vuotiaita ja
eivat ole saaneet rokotusta.

Lapsi tulisi rokottaa, jos perheenjasen matkustaa
saanndollisesti maassa, jossa tuberkuloosia esiintyy
paljon, vaikkei lapsi ollut matkalla mukana.

Rokote suojaa pienia lapsia Mycobacterium
tuberculosis bakteerin aiheuttamalta taudilta, kuten
tuberkuloottiselta aivokalvontulehdukselta.

Rokotteen tarve on helppo arvioida pistamalla ihon
sisaan testiainetta. Vastaus saadaan 2-3 paivassa ja
nain tiedetaan, onko lapsi jo saanut rokotteen.

Tuberkuloosirokotetta ei pisteta koskaan turhaan tai
varmuuden vuoksi, toisinkuin polio tai hepatiittia ja b
rokotetta.
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https://pixabay.com/photos/syringe-medicine-
health-injection-2541721/

* Rokotteet suojaavat lasta monilta eri taudeilta.

* Suomessa kaikki haluavat voivat saada
rokotteet ja ne ovat ilmaisia.

* Rokottamisella tavoitellaan rokotekattavuutta,
jolloin melkein kaikilla Suomessa asuvilla olisi
rokotteet. Tama suojaa, esim. raskaana olevia ja
vauvoja.

« Rokotukset kuuluvat tartuntatautilakiin. Sen
tarkoituksena on ehkaista tartuntatauteja seka
niiden leviamista

* Rokottamista koskeviin paatdksiin riittdaa yhden
vanhemman suostumus.

» Hoitaja ei voi pistaa rokotetta, jos vanhemmat
kieltavat.
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hitps://www.freepik.com/free-photo/front-view-patient-getting-their-
vaccine 11722995 htmé#fromView=search&page=1&position=0&uuid=c353e0ff-
51e9-4fd7-bead-d9303aadc1fd

* Rokote pistetaan lapselle lihakseen,
usein olkavarteen tai reiteen. Se voi
sattua.

* Lapselle kannattaa kertoa
rokottamisesta etukateen.

* Ei haittaa, jos lapsi pelkaa rokotusta.
Lapsen itku on normaalia.



https://pixabay.com/photos/teddy-bear-flu-
vaccination-flu-6937567/

* Ennen rokotuskayntia rokotteen
antamista voi leikkia leluilla kotona.

» Lapsi voi ottaa lelun mukaan, se voi
rauhoittaa.

» Lapsi voi istua sylissa rokotuksen ajan.

* Vanhemman kosketus ja lasnaolo on
tarkeaa.
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https://pixabay.com/photos/baby-hand-hold-infant-holding-428385/

* Omasta neuvolasta tai
terveyskeskuksesta saa lisatietoa
rokotteista.

* Jos et puhu suomea, ruotsia tai
englantia, sinulla on oikeus saada
tulkki mukaan rokotustilanteeseen.

* Jos etsit tietoa netista, kiinnita
huomiota lahteiden luotettavuuteen.

* Luotettavia lahteita ovat esimerkiksi:
Terveyden ja hyvinvoinnin laitos (THL).
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