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FOOLIHAPON MERKITYS RASKAUDEN
SUUNNITTELUSSA

Folaatti on ravinnossa esiintyva vesiliukoinen B-ryhman vitamiini. Foolihappo on sen synteettinen
muoto, mitd I6ytyy ravintolisistd. Foolihappoa tarvitaan solujen jakautumiseen ja
rakennustoimintaan seka yllapitoon. Sen on jo pitkdan tiedetty olevan merkittdvéassa asemassa
sikion hermostoputken sulkeutumishdirion ehkaisysséd. Ravitsemussuosituksien mukaan
foolihappolisan sydminen tulisi aloittaa jo raskautta suunniteltaessa.

Kirjallisuuskatsauksen tavoitteena oli selvittaa foolihapon kayton vaikutuksia hedelmallisyyteen ja
sikion kehitykseen seké keinoja foolihapon saannin lisddmiselle hedelméllisessa idssé oleville
naisille. Tiedonhakuun kaytettiin s&hkgisia tietokantoja, mista valittiin tuoreita kansainvalisia ja
kotimaisia tutkimusartikkeleita. Aineistoa saatiin myos eri jarjestdjen internet-sivuilta.

Tutkimukset  osoittivat  foolihapon  vaikuttavan ennaltaehkaisevasti hermostoputken
sulkeutumishairion ja autismin esiintyvyyteen. Foolihapolla ei todettu olevan merkittavaa
vaikutusta hedelmallisyyteen, mutta tulokset viittasivat sen vaikuttaneen ennenaikaisten
synnytysten maaran vahenemiseen. Suurin merkitys silla todettiin olevan hermostoputken
sulkeutumishairididen  ehkaisyssd, mikali sitd oli riittdva pitoisuus veressd jo
hedelmdittymisvaiheessa. Ravintolisien kayton osoitettiin olevan riittAméaton keino oikea-aikaisen
foolihappopitoisuuden saavuttamiseksi. Toimivaksi ja kustannustehokkaaksi keinoksi osoittautui
viljatuotteiden vahvistaminen foolihapolla.

ASIASANAT:

Foolihappo, folaatti, raskaus, hermostoputken  sulkeutumishdirié, ennaltaehkaisy,
vahvistamisohjelma
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THE IMPORTANCE OF FOLIC ACID IN
PREGNANCY PLANNING

Folate is a naturally occurring water-soluble B-complex vitamin. Folic acid is its synthetic form
that can be found in dietary supplements. Folic acid is needed in cell division, construction and
maintenance. It has been known to play a significant role in the prevention of fetal neural tube
defect for a long time. According to the nutrition recommendations the eating of folic acid
supplements should be started already when planning the pregnancy.

The aim of the literature review was to find out the effects of folic acid use on fertility and fetal
development as well as means to increase the folic acid intake of women in reproductive age.
There were electronic databases used for information retrieval from which were chosen recent
international and domestic research articles.

Studies showed that folic acid affects preventively on the prevalence of neural tube defect and
autism. Folic acid was not proven to have a significant impact on fertility but the results suggested
it had affected on the decrease of preterm birth rates. The greatest significance of it was found to
be on the prevalence of neural tube defects depending on a sufficient blood concentration already
during conception. The use of dietary supplements was shown to be an insufficient way for a
timely concentration of folic acid. As an active and cost-effective way proved to be the fortification
of cereal products with folic acid.

KEYWORDS:

Folic acid, folate, pregnancy, neural tube defect, prevention, fortification program
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1 JOHDANTO

Foolihappo on B9-vitamiinin synteettinen muoto, jota ei esiinny normaalissa ravinnossa.
Vitamiinin ravinnossa esiintyvaa aktiivista muotoa kutsutaan folaatiksi. Folaatti toimii so-
lujen normaalin aineenvaihdunnan sdatelijana, minka takia se on ihmiselle elintarkea.
Merkittava folaatin puutos johtaa usein anemiaan. B-ryhman vitamiineista tiamiini ja fo-
laatti ovat lapsuusian aivojen kehityksen kannalta valttamattomia. Tutkimukset ovat li-
saksi osoittaneet folaatilla olevan suora yhteys sikidaikaiseen hermostoputken sulkeutu-
mishairioon (neural tube defect, NTD). (Wartiovaara 2015, Malm, Stefanovic & Ritvanen
2016.) Folaatista ja foolihaposta puhutaan usein rinnakkain, ja niita saatetaan kayttaa

synonyymeina. On kuitenkin tarkeaa erottaa mité kumpikin tarkoittaa.

Tutkimusten mukaan suomalaisten naisten folaatin saanti ravinnosta on liian niukkaa ja
alittaa suositukset seka ennen hedelmoittymista etté raskauden aikana (Stefanovic, Nie-
minen 2010). Terveyden ja hyvinvoinnin laitoksen (THL) tuoreimman suosituksen mu-
kaan raskautta suunnittelevien ja raskaana olevien naisten folaatin saanti pitaisi olla va-
hintddn 500 pg/vrk, mutta hedelmallisessa idssa olevien suomalaisten naisten folaatin
saanti on keskimaarin vain 237 pg/vrk. Sikidaikaisen hermostoputken sulkeutumishairion
vahentamiseksi on kaikkien hedelmallisessé iassa olevien naisten folaatin saanti saa-
tava suosituksen tasolle, koska puolet raskauksista ovat suunnittelemattomia ja ensim-
mainen neuvolakaynti on jo lian mydhadinen ajankohta foolihappolisan aloittamiselle.
(Malm, Stefanovic & Ritvanen 2016, Terveyden ja hyvinvoinnin laitos 2016.) Yksi opin-
naytetyon tavoitteista onkin I6ytdd keinoja hedelmallisessa idssa olevien suomalaisten

naisten folaatin saannin lisdamiseksi.

Opinnaytety6 toteutetaan kirjallisuuskatsauksena, jonka tavoitteena on selvittaa fooliha-
pon merkitysta lisaantymisterveydessa hyddyntaen mahdollisimman uutta tutkittua tie-
toa. Taman katsauksen avulla pyritaan tarkastelemaan tutkittua tietoa ja luomaan ajan-

kohtainen kasitys kasiteltdvasta aiheesta.
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2 TEOREETTINEN VIITEKEHYS

2.1 Folaatti ja foolihappo

Folaatit ovat ravinnossa esiintyvid vesiliukoisia B9-vitamiineja. Viimeaikainen tutkimus
on osoittanut, ettd B-vitamiinit saatelevat suoraan katabolian (hajottava aineenvaih-
dunta) ja anabolian (rakennusaineenvaihdunta) suhdetta. Folaatti on anabolinen vita-
miini, joka sééatelee solujen yllapitoa, rakennustoimintaa ja jakautumista. Se on siis solu-
jen kasvun ja korjauksen edellytys. Folaattia esiintyy erityisesti viherkasveissa, pavuissa,
hedelmissa ja kokojyvaviljatuotteissa. Foolihappo on vitamiinin synteettinen muoto, ja se
on stabiilimpi kuin ruoassa esiintyva aktiivinen muoto - luonnollinen folaatti. Ravinnon
folaatti tuhoutuu herkasti sailytyksessd, prosessoinnissa ja kypsentdessa. Riittavaa
saantia pelkasta ravinnosta on vaikeaa varmistaa. Tarvetta lisaavat jotkut laakkeet ja
perussairaudet. Foolihappoa on vitamiinivalmisteissa ja muissa ravintolisissa seka tay-
dennetyissa elintarvikkeissa. (Wartiovaara 2015, Malm, Stefanovic & Ritvanen 2016,

Terveyden ja hyvinvoinnin laitos 2016.)

2.2 Folaatti raskauden suunnittelussa

Folaatin riittava saanti on merkittdvan tarkeaa jo raskautta suunniteltaessa. Alkio tarvit-
see sitd normaaliin kehitykseen ja kasvuun. Folaatilla on keskeinen merkitys nukleiini-
happosynteesissa (solun geneettisen eli perinnéllisen informaation valittaminen) ja gee-
nien toiminnan saatelyssa eli sita tarvitaan nopeaan solujen jakautumiseen. Tutkimukset
ovat kiistatta osoittaneet foolihapon riittamattoman saannin yhteyden sikion hermosto-
putken sulkeutumishairioon (neural tube defect, NTD). Tutkimusten mukaan foolihapon
riittdva saanti vahentaa NTD:n esiintyvyytta 40-80 %. THL suositteleekin foolihapon kay-
ton aloittamista lisaravinteena (400 pg/vrk) jo raskauden suunnitteluvaiheessa mielellaéan
jo kaksi kuukautta ennen ehkéisyn poisjattamista. Samalla tulee mydskin sydoda mahdol-
lisimman monipuolisesti ja suosia runsaasti folaattia sisaltavaa ruokaa. Folaattipitoista
ruokavaliota ja foolihappolisaa tulisi noudattaa 12. raskausviikon loppuun saakka ja tar-
vittaessa lapi raskauden. THL suosituksen toteutumisesta tekee hankalan se, etté puolet
raskauksista ovat suunnittelemattomia, ja valitettavasti raskausajan ensimmainen neu-

volakaynti on jo liian mydhéinen ajankohta aloittaa, koska sikion hermostoputki sulkeu-
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tuu jo 6. raskausviikon loppuun mennessa. (Malm, Stefanovic & Ritvanen 2016, Tervey-
den ja hyvinvoinnin laitos 2016.) Raskausajan ensimmainen neuvolakaynti sijoittuu vasta
8.-12. raskausviikolle (Tiitinen 2016).
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3 TARKOITUS, TAVOITE JA TUTKIMUSKYSYMYKSET

Opinnaytetyon tarkoituksena oli selvittda foolihapon eli folaatin merkitysta raskauden
suunnittelussa. Tavoitteena oli tarkastella naisen elimiston folaattipitoisuuden vaikutuk-
sia lisdantymiseen ja sikién kehitykseen, seké 16ytdd keinoja folaatin saannin lisdami-

selle.
Tutkimuskysymykset:

1. Mita vaikutuksia foolihapolla on hedelmallisyyteen ja sikion kehitykseen?
2. Millaista hedelmaéllisessé idssa olevien naisten folaatin saanti on ja miten sita

voidaan lisata?
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4 TOTEUTUS

Opinnaytety6 toteutettiin kirjallisuuskatsauksena Turun ammattikorkeakoulun toimeksi-
antamana osana valmisteilla olevaa hanketta Theppy (Towards healthy family planning
and pregnancy in young adults). Kirjallisuuskatsaus auttaa ajantasaistamaan tutkimus-
tietoa ja luo laajan kuvan kasiteltavasta aiheesta (Salminen 2011). Kirjallisuuskatsauk-
sella haettiin vastauksia tutkimuskysymyksiin kaymalla analyyttisesti lapi tutkittuun tie-
toon perustuvaa aineistoa tarkasteltavasta aiheesta. Katsauksen tueksi luotiin tiedonha-
kutaulukko (Liite 1) osoittamaan kaytetyn aineiston hakuun kaytettyja menetelmia ja siina

tehtyja rajauksia.

Aineiston hakuun kaytettiin seka suomenkielisia ettd englanninkielisia tietokantoja, kuten
Cinahl Complete ja Google Scholar. Cinahl Completen viitetietokanta osoittautui erittain
hyddylliseksi aineiston haussa ollessaan nimenomaan sosiaali- ja terveysalan julkaisui-
hin painottunut tietokanta. Kaytettyja hakusanoja olivat foolihappo, folaatti, raskaus ja
perhesuunnittelu. Naita hakusanoja kaytettiin sekd suomeksi etta englanniksi riippuen
tietokannasta, mista aineistoa haettiin. Sanojen erilaisilla yhdistelmilla saatiin suuri
maara aineistoa. Aineiston valtavan maaran vuoksi hakua pystyttiin rajaamaan aivan
tuoreimpiin tutkimuksiin ja artikkeleihin. Opinnaytetython valitut kansainvaliset tutki-
musartikkelit olivat korkeintaan viisi vuotta vanhoja. Kotimaisista artikkeleistakin yhta lu-

kuun ottamatta kaikki olivat korkeintaan viiden vuoden takaisia.
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5 TULOKSET

5.1 Foolihapon vaikutukset hedelmallisyyteen ja sikion kehitykseen

Foolihapon saannin merkityksesta syntymavikojen ehkaisyssa on tiedetty jo pitkdan. En-
simmaisen kerran sen potentiaalista vaikutusta kuvattiin vuonna 1965, mutta se oli tuol-
loin vield vaikea kasite tutkijoille hyvéksya. Kuitenkin ennen vuosituhannen vaihdetta
useat tutkimukset olivat jo vahvistaneet taman tiedon, ja nykyaan foolihapon hyddyt on-
kin yleisesti tunnustettu. (Derbyshire 2012.) My6s hedelmallisyytta on liitetty folaatin ja
foolihapon saantiin, mutta tutkimukset eivat ole pystyneet osoittamaan foolihapolla ole-
van merkittdvaa vaikutusta hedelmallisyyteen. Yksi Ruotsissa toteutettu tutkimus, johon
osallistui yhteensa 368 naista vuosien 2005-2010 aikana, ei pystynyt osoittamaan fooli-
hapolla olevan positiivista vaikutusta hedelmdityshoidon jalkeiseen raskauden lopputu-
lokseen naisilla, joilla on diagnosoitu tahaton hedelmattomyys. Tutkimuksen mukaan
foolihappoa siséltavien lisaravinteiden kaytto tai hyva veren folaattipitoisuus eivat lisan-
neet terveen lapsen syntymisen todennakoéisyytta hedelmdoityshoitojen jalkeen. (Murto
2014))

Sikion kehityksen kannalta foolihapon on todistettu olevan merkittavassa roolissa. Foo-
lihapon on todistettu ehkaisevan hermostoputken sulkeutumishairiditda (NTD) kuten
anenkefaliaa (aivojen puuttuminen kokonaan tai lahes kokonaan) ja spina bifidaa (sel-
karankahalkio). Yhdysvalloissa todetaan vuosittain melkein 3 000:n raskauden kohdalla
jonkin tasoinen NTD. Maailmanlaajuisesti NTD:ta esiintyy noin 300 000 vuosittain. (Ten-
nant 2014, Barboza-Argello et al. 2015.) Foolihapon tehokkuus NTD:t& vastaan todistet-
tiin Costa Ricassa tehdylla valtakunnallisella tutkimuksella, mik& ajoittui vuodesta 1987
vuoteen 2012. Tutkimuksessa tarkasteltin NTD:n yleisyyttd ennen valtakunnallista fooli-
hapon vahvistamisohjelmaa (1987-1998), sen aikana (1999-2002) ja sen jalkeen (2003-
2012). Vahvistamisohjelman tarkoituksena oli lisata useisiin viljatuotteisiin foolihappoa
eli vahvistaa ne foolihapolla. NTD:n yleisyytta mitattiin vertaamalla sen esiintyvyytta suh-
teessa kaikkiin Costa Ricassa syntyneisiin lapsiin niina ajanjaksoina. Tulokset todistivat
vahvistamisohjelman toimivuuden, ja NTD:n yleisyys laski jo vahvistamisohjelman ai-
kana 35 % vahvistamisohjelmaa edeltdvasta ajasta. Tulokset osoittivat merkittavan 51
prosentin laskun NTD:n yleisyydessa vahvistamisohjelman jalkeen. (Barboza-Argello et
al. 2015.)
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Kanada kaynnisti oman valtakunnallisen foolihapon vahvistamisohjelmansa suunnilleen
samoihin aikoihin kuin Costa Rica. He paattivat vahvistaa kaikki maassa myytavat vilja-
tuotteet foolihapolla vuoden 1998 joulukuusta lahtien. Québecin provinssissa tehdyssa
tutkimuksessa arvioitiin ennenaikaisten synnytysten (< 37 raskausviikkoa) mahdollista
vahenemista Kanadan vahvistamisohjelman vaikutuksesta. Tutkimusta varten poimittiin
yli 1,3 miljoonan Québecin provinssissa vuosien 1981 ja 2010 vélisena aikana syntynei-
den lasten syntymatodistustiedot. Ennenaikaisten synnytysten suhdetta taysaikaisiin
synnytyksiin tarkasteltiin koko otannan ajalta, ja suunnanmuutos ennenaikaisten synny-
tysten maarassa havaittiin tapahtuneen vuoden 2000 aikana. Vuosituhannen vaihtee-
seen saakka ennenaikaisten synnytysten maéra kasvoi vuosittain 1,3 % aideilla, joilla oli
lyhyt raskausaikavali (< 6 kk) ja 1,7 % aideilla, joilla oli optimaalinen raskausaikavali (6
kk tai enemman). Taman jalkeen maara kaantyi laskuun ja laski vuosittain 1,1 % lyhyiden
raskausaikavdlien ja 0,3 % optimaalisten raskausaikavélien kohdalla. Ennenaikaisten
synnytysten vdheneminen oli optimaalisissa raskausaikavéleissa tilastollisesti huomaa-
mattoman pieni, mutta lyhyisséa raskausaikavéleissa vaheneminen oli selkeda. Tulokset
eivat osoittaneet suoraa yhteytta foolihapon vahvistamisohjelman ja ennenaikaisten syn-
nytysten valilla, mutta viittasivat parannukseen ennenaikaisten synnytysten maarassa
valtakunnallisen foolihapon vahvistamisohjelman taytantéonpanon jalkeen. (Naimi, Au-
ger 2015.)

Raskautta edeltavalla ja raskauden aikaisella foolihappolisan kaytoélla tai folaattipitoisen
ruokavalion noudattamisella on kahdessa tutkimuksessa osoitettu olevan yhteyksia
myds vahentyneeseen autismin, vaikean kielenkehityksen ja tunneongelmien diagnoo-
seihin. Yhdysvalloissa vuosien 2003 ja 2010 véalisena aikana tehty tutkimus osoitti sel-
vasti, etta lapsilla, joiden &idit kayttivat sdanndéllisesti foolihappolisédé raskauden toisen
kolmanneksen aikana, oli pienempi riski autismiin kuin lapsilla, joiden aidit kayttivat foo-
lihappolisaa vain harvoin tai eivat ollenkaan. Aidin raskauden aikaisella foolihapon kay-
tolla ja veren suuremmalla folaattipitoisuudella todettiin olevan suora yhteys lasten va-
hentyneeseen autismin toteamiseen neljan ja viiden vuoden iassa. Aikaisemmat tutki-
mukset ovat osoittaneet, etta lapsilla, joiden aidit kayttivat foolihappolisaa raskautta edel-
tavasti tai kahden ensimmaisen raskauskuukauden aikana, oli 40 % pienempi todenna-

koisyys autismille. (Braun et al. 2014.)

Sikibn riittamaton folaatin saanti ei valttdmattd aina johdu pelkastaan aidin folaatti-
niukasta ruokavaliosta tai ravintolisien kayttamattomyydesta. Yksi tutkimus on osoittanut

raskauden aikaisella tupakoinnilla olevan negatiivinen vaikutus vastasyntyneen veren
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folaattipitoisuuteen. Tdma tutkimus oli vasta ensimmainen laatuaan, mutta osoitti sel-
vasti tupakoivien aitien vastasyntyneillda olevan merkittavasti alhaisemmat veren folaatti-
pitoisuudet kuin lapsilla, joiden &idit eivat tupakoineet raskauden aikana. Foolihappolisaa
maarataan jo rutiininomaisesti raskaana oleville naisille ensimmaisen raskauskolman-
neksen aikana, mutta sita voitaisiin maarata tupakoiville raskaana oleville koko raskau-
den ajaksi ennaltaehkéaisemaan sikidaikaista ja vastasyntyneen folaatin puutosta. (Oncel
et al. 2012.)

5.2 Naisten folaatin saanti ja keinot sen lisaamiseksi

Yhdistyneen kuningaskunnan kansallisen ruokavalio- ja ravitsemustutkimuksen mukaan
maan 19-64-vuotiaat naiset saavat ruokavaliostaan paivittdin vain 264 ug folaattia. Ta-
loudellisesti heikommin voivien folaatin saanti on tatakin alhaisempaa. Raskaana olevien
teini-ikéisten folaatin saannin on raportoitu olevan siella vain 285 pg/pva jopa ravintolisat
mukaan laskettuna. Tutkimusten mukaan folaatin saanti j& saarivaltiossa alle suositus-
ten valtakunnallisesti. Maassa vaikuttaa olevan yleinen tietoisuuden puute foolihapon
tarkeydestd ennen hedelmditystd. (Derbyshire 2012.) Tilanne ei ole kovin erilainen
myo6skaan Lahi-ldassa. Libanonissa tehdyssa tutkimuksessa 600:sta tutkimukseen osal-
listuneesta 18-45-vuotiaasta naisesta vain 60 % oli kuullut foolihaposta, ja heista vain
24,7 %:lle oli kerrottu foolihappolisdn kayton oikeasta ajankohdasta. Kaiken kaikkiaan
600:sta naisesta, joista 508 oli ollut vahintaan kerran raskaana, vain 6,2 % oli ottanut
foolihappotabletteja oikeaan aikaan, vaikka se on ollut osa heidén ravitsemussuosituk-
siaan 90-luvun alusta lahtien. Yleinen tietamys aiheesta vaikutti olevan heikkoa. Nuo-
rempi ikd, korkeampi koulutustaso ja parempi taloustilanne nayttivat vaikuttavan merkit-

tavan positiivisesti naisten tietamykseen foolihaposta. (Nasr Hage et al. 2012.)

Yhdysvalloissa naisten ian néhtiin vaikuttavan painvastaisesti raskauden aikaiseen foo-
lihapon kayttdon. Yhdysvaltalainen tutkimus osoitti foolihapon kayton olevan yleisempaa
korkeammalla ialla. Tutkimus osoitti foolihapon kayton vaihtelevan myés rodun, koulu-
tuksen, sivillisaadyn, tyodllisyyden ja henkisen hyvinvoinnin mukaan. Tilastojen mukaan
valkoisten yhdysvaltalaisten foolihapon kaytté on mustia runsaampaa. Korkeakoulutetut,
tydssa kayvat ja hyvatuloiset kayttavat foolihappoa runsaammin verrattuna vain perus-

koulun suorittaneisiin, tyottomiin ja vahatuloisiin. My6s naimisissa olevien foolihapon
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kaytto oli huomattavasti runsaampaa kuin naimattomien. Lisdksi masentuneisuuden ha-
vaittiin vaikuttavan negatiivisesti foolihapon kayttoon. Mitd vakavamman asteinen ma-

sennus oli, sitéd vahaisempaa oli foolihapon kayttd. (Braun et al. 2014.)

Pohjois-italialaisessa tutkimuksessa jopa 72,5 % naisista aloitti foolihapon kayton ras-
kauden ensimmaisen kolmanneksen aikana, mutta vain 0,9 % aloitti sen ennen raskautta
(Dante et al. 2015). Toisessa italialaisessa tutkimuksessa alle puolet (43,4 %) tutkimuk-
seen osallistuneista naisista aloitti foolihapon kaytén ennen raskautta, vaikka raskaus oli
suunniteltu. Tutkimuksen mukaan tietamys foolihapon hyddyisté ja laakarien antaman
tiedon maara oli puutteellinen raskautta suunnittelevien naisten keskuudessa. (De Santis
et al. 2013.)

Costa Rican ja Kanadan foolihapon vahvistamisohjelmien on todistettu olleen tulokselli-
sia NTD:n ehkaisyssé (Barboza-Argello et al. 2015, Naimi, Auger 2015). Foolihapon saa-
minen ravintolisana ja viljatuotteiden vahvistamisen kautta on tehokas ensisijainen eh-
kaisykeino NTD:t4 vastaan. Maissa, joissa vehndjauho on vahvistettu foolihapolla, ra-
portoidaan NTD:n esiintyvyyden véhentyneen keskimaarin 46 %. Lisaravinteet ovat te-
hokas keino raskautta suunnittelevien naisten riittévan foolihapon saannin turvaamiseen,
mutta sen tehokkuus NTD:n ehkaisyssa kaatuu siihen, kun puolet raskauksista ovat
suunnittelemattomia. Liséksi foolihappovalmisteiden kaytdn on osoitettu vaihtelevan

suuresti sosioekonomisen statuksen mukaan. (Pachn et al. 2013.)

Vaikka useat tutkimukset ovat osoittaneet foolihapon vahvistamisohjelmien hyodyt, Eu-
roopan maat eivat ole viela omaksuneet tata kansanterveysaloitetta. Maat, jotka valtuut-
tavat vehngjauhon vahvistamisen foolihapolla, raportoivat suotuisista taloudellisista
eduista vahvistamisen puolesta. Useat tutkimukset ovat myds osoittaneet foolihapon
vahvistamisella olleen merkittavan suotuisa vaikutus NTD:n hoitokulujen vahenemiseen.
Tutkimusten mukaan vahvistamisohjelman tuomat terveydelliset hyédyt suhteessa vah-
vistamisohjelman kuluihin olivat Chilessa 12:1, Etela-Afrikassa 30:1 ja Yhdysvalloissa
48:1. (Pachn et al. 2013.) Yhdysvallat on lisaksi arvioinut saastavansa vuosittain noin

603 miljoonaa dollaria vahvistamisohjelman ansiosta (Grosse et al. 2016).

NTD:t& esiintyy Euroopassa 4 500:ssa raskaudessa vuosittain, mutta vain kahdessa Eu-
roopan maassa foolihapon vahvistamisohjelma on pakollista. Elintarvikkeiden vahvista-
minen foolihapolla voi olla pakollista tai vapaaehtoista. Vahvistamisohjelma on pakol-

lista, kun valtio laillisesti velvoittaa elintarvikkeiden tuottajia vahvistamaan tiettyja elintar-
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vikkeita. Vapaaehtoisesta vahvistamisesta puhutaan silloin, kun elintarviketuottaja paat-
tda vapaasti vahvistaa tiettyja elintarvikkeita lain sallimalla luvalla. Erityisolosuhteissa
valtio saattaa kannustaa tuottajia elintarvikkeiden vahvistukseen, vaikkei sita velvoita-
kaan. Pakollisesta foolihapon vahvistamisohjelmasta puhutaan silloin, kun valtion lain-
saadanto edellyttda vahintdan yhden teollisesti jauhetun viljatuotteen vahvistamista foo-
lihapolla. Kansainvalisten ohjeiden mukaan foolihappoa tulisi lisata vehndjauhoon 1-5
mg/kg riippuen vehngjauhon kulutuksesta asukasta kohti. Talla hetkella maailmanlaajui-
sesti 80:ssa valtiossa edellytetaan foolihapon vahvistamista. Euroopan maista tdhan
joukkoon kuuluvat vain Kosovo ja Moldova. (Pachn et al. 2013, Food Fortification Ini-
tiative 2017.)

TURUN AMK:N OPINNAYTETYO | Pouria Notash



15

6 EETTISYYS JA LUOTETTAVUUS

Opinnaytety0 on eettisesti hyvaksyttava ja luotettava, kun tydssa sovelletaan hyvan tie-
teellisen kaytannon ohjeita. Tutkimusetiikan nakékulmasta kirjallisuuskatsauksessa tu-
lee huomioida tutkijoiden tekemaa tyota asianmukaisella tavalla. Heidan ty6taan ja saa-
vutuksiaan tulee kunnioittaa viittaamalla heidan julkaisuihinsa ja osoittamalla niille kuu-
luva arvo omassa tyossa. (Tutkimuseettinen neuvottelukunta 2012) Tydssa noudatettiin
hyvan tieteellisen kaytannon ohjeita koko prosessin ajan, eika epaeettisiin toimintoihin
kuten esimerkiksi plagiointiin alennuttu. Tutkimuseettisen neuvottelukunnan (2012) mu-

kaan plagionti on luvatonta lainaamista, missé jonkun toisen julkaisua esitellaan omana.

Opinnaytety6 toteutettiin Turun ammattikorkeakoulun kirjoitusohjeiden mukaisesti. Kir-
jallisuuskatsauksen luotettavuuteen panostettiin kayttdmalla lahteina riittavasti tieteelli-
sista viitetietokannoista hankittuja tutkimuksia ja artikkeleita. Tiedonhankintaan kaytetyt
tietokannat painottuivat sosiaali- ja terveysalan julkaisuihin. Hakua rajattiin tasmallisilla
hakusanoilla eika yli viitta vuotta vanhoja tutkimuksia tai artikkeleja kaytetty lahteina.
Lahteiden valinnassa pyrittiin kriittisyyteen, ja lahteiksi valittujen tutkimusten reliabiliteet-
tiin kiinnitettiin erityistd huomiota. Tydssa on vastattu esitettyihin tutkimuskysymyksiin eli

tutkittu sitd mita oli tarkoituskin tutkia.
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7 POHDINTA

Foolihapon yhteyksia lisd&ntymisterveyteen on viime vuosina tutkittu laajasti. Aiheesta
I6ytyy hyvin paljon tutkimustietoa ja tieteellisid artikkeleja sek& englanniksi etta suo-
meksi. Tutkimusaineistoa |6ytyy muun muassa foolihapon merkityksestéa aineenvaihdun-

nassa seké& sen mahdollisista vaikutuksista hedelmaéllisyyteen ja sikion kehitykseen.

Foolihapon vaikutuksia on jo pitkaan tutkittu, ja sen hyddyt syntymavikojen ehkaisyssa
useilla tutkimuksilla osoitettu (Derbyshire 2012). Sen vaikutuksen osoitettiin olevan mer-
kittavintd aivan raskauden alkuvaiheessa alkion solujen jakautuessa nopeasti (Malm,
Stefanovic & Ritvanen 2016). Sen riittavan ja oikea-aikaisen saannin todistettiin véhen-
tdneen hermostoputken sulkeutumishéirion ja autismin esiintyvyyttd huomattavasti (Bar-
boza-Argello et al. 2015, Braun et al. 2014). Sen vaikutuksista oli viitteitd myos ennenai-
kaisten synnytysten vahenemisessé, mutta tutkimus ei pystynyt todistamaan sen johtu-
van nimenomaan foolihapon vaikutuksesta. Silla ei nahty olevan merkittdvaa vaikutusta
hedelmallisyyteen, vaikka viitteita sen vaikutuksesta keskenmenojen vahenemisessa oli-
kin. (Murto 2014, Naimi, Auger 2015.)

Folaatin saannin osoitettiin olevan liian vahaista eika foolihapon syéminen lisaravinteena
ollut optimaalista. Foolihapon kaytén maara vaihteli suuresti naisten sosioekonomisen
statuksen mukaan, ja yleinen tietdmys foolihapon hyddyista oli heikkoa. (Derbyshire
2012, Nasr Hage et al. 2012, De Santis et al. 2013, Dante et al. 2015.) Yhtena ratkaisuna
tahan ongelmaan nahtiin viljatuotteiden vahvistaminen foolihapolla, minka avulla ihmis-
ten paivittaista foolihaponsaantia saataisiin nostettua. Ensimmaiset foolihapon vahvista-
misohjelmat kaynnistettiin 90-luvun loppupuolella tietyissa maissa ympari maailmaa, ja
vuosituhannen vaihteen jalkeen tehdyt tutkimukset todistivat naiden maiden vahvista-
misohjelmien vahentédneen hermostoputken sulkeutumishairién esiintyvyytta. (Pachn et
al. 2013., Barboza-Argello et al. 2015, Naimi, Auger 2015) Nama maat raportoivat myods
NTD:n hoitokulujen vahentyneen huomattavasti vahvistamisohjelman myota (Pachn et
al. 2013, Grosse et al. 2016). Foolihapon vahvistamisohjelma vaikuttaisi siis olevan erit-
tain kustannustehokas ja toimiva keino turvata inmisten riittdvaa folaatinsaantia, ja nain
myds varmistaa riittavan folaattipitoisuuden naisen veressa hedelmdittymisen aikaan.

Sosiaali- ja terveysalan ammattilaisten suosituksista huolimatta foolihapon kayttd jaa
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Suomessakin liian alhaiseksi tai sita ei kayteta oikeaan aikaan suunnittelemattomien ras-
kauksien takia. Foolihapon vahvistamisohjelman kayttdéonotto olisi Suomessakin paras

ratkaisu syntymavikojen ehkaisyyn.
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