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1 JOHDANTO

Jokainen ihminen kohtaa jossain elaméan vaiheessa ensimmaista kertaa pienen lap-
sen, toisille se tapahtuu tydssa. Tilanteeseen voi silloin tarvita neuvoa, etenkin jos
aikaisempaa kokemusta ei ole. Lastensuojelutydssé tyontekijat kohtaavat monenlai-
sista elamantilanteista tulevia lapsia. Talloin tyoyhteisossa on hyvé olla selkeét ja
yhtendiset hoito- ja kasvatuskaytannét, jotta lastensuojelutyd olisi mahdollisimman

laadukasta.

Taskisen (2009, 12) mukaan lastensuojelun tarkein tavoite on taata lapsen oikeus
arvokkaaseen elamaan ja mahdollisuus turvallisiin ihmissuhteisiin. Lapsen on saata-
va olla lapsi riittavan kauan ilman aikuisilta tulleita taakkoja. (Taskinen 2009, 12.)
Saadakseen perusluottamuksen tunteen lapsi tarvitsee vuorovaikutusta ymparilla
olevien ihmisten kanssa. Se lahtee lapsen perustarpeiden eli ravinnon, puhtauden ja
[ammon tarpeen tyydyttamisesta. Nain lapsi oppii, ettd h&nen tarpeillaan on merkitys-
ta. (Karling, Ojanen, Sivén, Vihunen, & Vilén 2008, 146.) Lastenkotitydssa vastataan
lapsen tarpeisiin hoidolla ja kasvatuksella. Hyvé hoito ja kasvatus edesauttavat lap-
sen kehitysta ja taitojen oppimista myéhemmin ja siksi varhaiskasvatuksella on suuri

merkitys varhaisina elinvuosina.

Varhaiskasvatus tarkoittaa lapsen eldménpiireissa tapahtuvaa kasvatuksellista vuo-
rovaikutusta. Siina yhdistyvat hoito, kasvatus ja oppiminen. Sen tarkoituksena on
edistdd lapsen tasapainoista kasvua, kehitysta ja oppimista. Varhaiskasvatuksen
tavoitteena on hyvinvoiva lapsi, jolloin hénen fyysisesta, psyykkisesté ja sosiaalisesta
hyvinvoinnista on pidetty huolta. Ammattitaitoinen henkilosté on keskeinen voimavara
varhaiskasvatuksessa. Jotta varhaiskasvatus olisi laadukasta, on koko kasvatushen-
kilostolla ja kasvattajalla hyva olla vahva ammatillinen tietoisuus ja osaaminen. Ensi-
sijaisena tavoitteena varhaiskasvatuksessa on edistaa lasten kokonaisvaltaista hy-
vinvointia. Kun lapsi voi hyvin, on hanella mahdollisimman hyvét kasvun, kehittymi-
sen ja oppimisen edellytykset. (Karling, Ojanen, Sivén, Vihunen & Vilén 2009, 196;

Varhaiskasvatussuunnitelman perusteet 2005, 11.)

Opinnaytetydssamme tuotimme pienten lasten (0—3-vuotiaiden) hoitoa ja kasvatusta
sisaltdvan oppaan Harjulan lastenkodin tyontekijille. Opas on osa Harjulan tydnteki-
joiden perehdyttamiseen liittyvaa laatukasikirjaa. Valitsimme aiheen siksi, koska ha-
lusimme syventdd lastensuojelun ammatillista osaamista ja tehda toiminnallisen

opinnaytetydn. Toiminnallinen opinnaytetyd on Vilkan ja Airaksisen (2003, 51) mu-
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kaan prosessi, jossa lopullisena tuotoksena syntyy konkreettinen tuote. Siina pyritaan
viestinnallisin ja visuaalisin keinoin luomaan kokonaiskuva, josta voi tunnistaa paa-

maarat, joita on tavoiteltu.

Tarve opinnaytetydllemme tuli esille ensimmaisessa opinnaytetydpalaverissa Harju-
lan lastenkodilla. Palaverissa kerrottiin, ettd Harjulan lastenkotiin sijoitetaan pienia
lapsia ja vauvoja. Harjulassa on tyontekijoitd, joilla ei ole kokemusta vauvoista tai
pienista lapsista. Tyontekijat eivat aina tiedd, miten toimia erilaisissa lasten hoitoon ja
kasvatukseen liittyvissa tilanteissa. Tdhan ongelmaan toivottiin ratkaisua ja tavoit-
teeksi asetettiin tehd& toimeksiantajalle opas pienten lasten hoidon ja kasvatuksen
tueksi. Harjulan lastenkodilla oli my6s tyontekijdiden vaihtuvuus lisaantynyt, joten
opas on myo6s uusien tyontekijoiden perehdyttdmiseen liittyvaa laatukasikirjaa. Op-
paan avulla pyrittiin yhtendistimaan tyontekijdiden tyokaytantoja seka tukemaan uu-

sien tyontekijoiden tybhon perehdyttamista.

Opas sisaltdd kaytdnnon ohjeita 0—3-vuotiaiden lasten hoidosta ja kasvatuksesta
sek& kriisin keskelld olevan lapsen ja perheen kohtaamisesta. Oppaassa on tietoa
pienen lapsen vuorovaikutuksen tukemisesta ja kehittymisestd. Liséksi oppaaseen
toivottiin kasiteltdvaksi FAS-lapsia ja kriisiytyneen lapsen kohtaamista. Oppaassa
olevat kuvat olemme ottaneet itse. Kuvissa olevat lapset ovat l[&hipiiristamme. Olem-

me saaneet lasten vanhemmilta luvat kuvien kayttamiseen tassa opinnaytetydssa.

Opinndytetydomme koostuu kahdesta osasta, raportista ja oppaasta. Raportin ja op-
paan teoreettinen viitekehys koostuu lapsen varhaisen vuorovaikutuksen ja kiinty-
myssuhteen kehittymisesta sekéa lapsen tukemisesta kriisin ja trauman keskella am-
matillisessa lastensuojelutydssa. Perustana on holistinen ihmiskasitys eli ymmarrys
siité, ettd ihminen on psyykkinen, fyysinen ja sosiaalinen kokonaisuus. Kaytimme
opinnaytety6ssa monipuolista ja mahdollisimman uutta tietoa paaosin kirjallisuudesta

[6ytynytté tietoa.



2 HARJULAN LASTENKOTI

Harjulan Lastenkoti on Kajaanin Pelastakaa Lapsen Ry:n yllapitama lastensuojelulai-
tos, joka on perustettu vuonna 1945. Lastenkodissa on kaksi asuinyksikkda, Kotila ja
lastenkoti. Kotilassa on seitseman hoitopaikkaa. Kotilaan sijoitetaan ainoastaan pit-
kaaikaiseen hoitoon sijoitettuja kouluik&isia lapsia ja nuoria. Kotilassa tuetun toimin-
nan tavoitteena on lapsen/nuoren opiskelun, harrastustoiminnan ja itsenaistymisen
tukeminen. Lastenkodin puolella on seitseméan hoitopaikkaa 0—18-vuotiaille. Lasten-
koti vastaanottaa alle 18-vuotiaita lapsia perheen erilaisissa kriisitilanteissa. Lapsi
voidaan sijoittaa lastenkotiin joko avohuollon tukitoimena tai huostaanotettuna. Sijoi-
tusajat ovat joustavia, ja ne voivat tarvittaessa jatkua taysi-ikaisyyteen saakka, lapsen
tilanteesta ja tarpeesta riippuen. Lastenkodilla on my6s kaksi perhepaikkaa. Niiden
tavoitteena on tukea ja ohjata perheitd hoito- ja kasvatustehtdvissa seka opastaa

heitd kodin- ja taloudenhoidossa. (Kajaanin Pelastakaa Lapset Ry 2012.)

Harjulan lastenkodin tarkoituksena on turvata lapsille ja nuorille hyvéat edellytykset
fyysiseen, psyykkiseen, sosiaaliseen ja emotionaaliseen kasvuun. Pyrkimyksena on
lapsen ja nuoren koko persoonallisen kehityksen tasapainoinen kasvu. Harjulassa
jokaisella lapsella ja nuorella on omahoitaja. Jokaiselle lapselle ja nuorelle laaditaan
henkilokohtainen, kirjallinen hoitosuunnitelma, joka tarkastetaan sdanndllisesti. Olen-
naista on perhekeskeinen tyoskentelytapa seké yhteistyd sijaisvanhempien kanssa
ennen lapsen perheeseen sijoittamista. Iltsendiseen elamaan siirtyvalle nuorelle voi-
daan jarjestaa jalkihuoltotyota, jolloin yhteys lastenkotiin ei katkea, vaan hanen on
mahdollista saada omahoitajan tukea elamassddn myds Harjulasta poislahdon jal-

keen. (Kajaanin Pelastakaa Lapset Ry 2012.)

Henkilokuntaan kuuluu Harjulan lastenkodilla 18 tydntekijaa, joista 14 on ohjaus- tai
hoitotydhon koulutettuja. Heilla on sosiaali- tai terveydenhuoltoalan ammatillinen tut-
kinto eli lahihoitajan, sairaanhoitajan tai sosionomin (AMK) tutkinto. Lisdksi henkil6-
kuntaan kuuluu johtaja, keittdja, laitosapulainen seka kiinteistonhoitaja. (Kajaanin
Pelastakaa Lapset Ry 2012.) Ty6t tehddéan kolmessa vuorossa ja tiedonsiirto tapah-
tuvat raportointiajalla vuoronvaihtojen yhteydessa. Kaytdssa on epdvirallinen "Paivien
kulku” -tiedosto, johon merkitdan paivan tarkeimmaét tapahtumat. Liséksi jokaisella
lapsella on oma sahkoinen kansio tietokoneen omissa tiedostoissa, jonne tarvittaessa

kirjataan asioita lapsen paivan kulusta.
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Lapsi voi tulla Harjulan lastenkotiin hyvinkin kiireellisesti esimerkiksi kotona tapahtu-
neessa vakivalta- tai muussa tapauksessa, jossa lapsen turvallisuus on vaarantunut.
Toisaalta lapsen tulo lastenkotiin voi olla suunniteltuakin. Nain tehdaan silloin, jos

kotona on ollut vaikeaa eika avohuollon tukitoimena tehty perhetyd ole ollut riittavaa.

Lapsen sijoittaminen on aina lapselle ja tamé&n perheelle kriisitilanne. Sijoituksen
taustalla voi olla monenlaisia syitd, useimmiten vanhempien jaksamattomuutta, paih-
de- ja mielenterveysongelmia seka vakivaltarikollisuutta. Joissakin tapauksissa lapsi

sijoitetaan suoraan synnytysosastolta Harjulan lastenkotiin.

Lastenkoti tekee yhteisty6td muiden ammatillisten tahojen kanssa. Kaikki kunnan
tarjoamat tukipalvelut ovat Harjulan kaytettavissa. Niitd ovat muun muassa koulutus,
terveyden- ja sairaanhoito sekd monipuoliset harrastusmahdollisuudet. (Kajaanin
Pelastakaa Lapset Ry 2012.)
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3 VARHAISET IHMISSUHTEET JA NIIDEN MERKITYS LAPSEN KEHITYKSELLE

Opinnaytetydssa laaditun oppaan siséaltdjen teoreettisina lahtokohtina ovat olleet var-
hainen vuorovaikutus, Bowlbyn kiintymyssuhdeteoria, Eriksonin kehitysvaiheteoria
seka kriisin ja trauman teoreettiset lahtokohdat. Opinnaytetydsséa keskeisia kasitteita
ovat varhainen vuorovaikutus, kiintymyssuhde ja kriisi, joita tulemme kasittelemaan
seuraavissa luvuissa. Nama ovat opinnaytetydmme teoreettisia lahtdkohtia, koska
lastenkotiin sijoitetut lapset joutuvat eroon kiintymyssuhteestaan. Taméa on aina tilan-
teesta riippumatta kriisi lapselle ja hanen laheisilleen. Talldin tyontekijan tulee osata

huomioida ja tukea lasta edell& mainituissa asioissa lapsen kehitystason mukaisesti.

Tyomme keskittyy lapsen kolmeen ensimmaéiseen ikavuoteen. Dunderfeltin (2011,
238) mukaan varhaislapsuutta ovat ihmisen toinen ja kolmas ikdvuosi. N&in ollen
Dunderfelt tarkoittaa vauvaidlla ihmisen ensimmaista ikdvuotta. Myos Eronen, Kan-
ninen, Katainen ja Kauppinen (2001, 17) maarittelevat lapsen ensimmaisen ikavuo-
den vauvaidksi. Tasséd opinnaytetydssa tarkoitamme vauvalla 0-1-vuotiasta lasta.

Sitéd vanhemmasta lapsesta kaytdmme sanaa lapsi.

3.1 Lapsen varhainen vuorovaikutus

Vauvan kanssa elaminen on taynna vuorovaikutusta. Se on hoitamista, ihailemista,
tutkimista ja rakastamista, joilla synnytetd&n hyvaa suhdetta vauvaan. Lasnaolemi-
nen ja reagoiminen vauvan tunteisiin rakentavat hyvaa vuorovaikutusta. Juttelemi-
nen, sopivien lorujen, laulujen ja hellittelynimien keksiminen antavat vauvalle positii-
visia yhdesséolon kokemuksia. Ne ovat vauvalle elintarkeitd vuorovaikutushetkia.
(Salo & Tuomi 2008, 10.) Tassa opinnaytetydssa varhaisella vuorovaikutuksella tar-
koitetaan vastavuoroista puhetta, eleitd, &antelya ja liikkeitd. Niilla jo ennen hénen
syntymaansa sikid, vauva tai pieni lapsi viestii mielihyvasta ja -pahasta seka hoivan

tarpeesta hoitajalleen tai toisille ihmisille.

Lapsen sosiaalinen kehitys alkaa jo ennen h&nen syntymaad hermoston toiminnan
johdosta. Kosketus- ja tuntoaisti toimivat sikiblla ensimmaisend, joten aidin liikkeet
tulevat sikidlle tutuksi. Sikién on todettu reagoivan aidin puhe- ja lauludéneen ja suo-
sivan aidin aanta vastasyntyneena. (Silvén 2010, 49-52.) Vauva pyrkii kiintymaan
hoitajaansa ja pitamaan ylla fyysista ja psyykkista laheisyyttd taméan kanssa. Taysi-
kasvuisen yksilon laheisyydessa oleminen ja tahan kiintyminen varmistavat ihmislap-

sen eloonjaamisen. (Hautaméki 2010, 30.) Jo pieni vauva osaa ilmaista mielihyvaa
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tai -pahaa. Nalkainen vauva kertoo hoivan tarpeesta itkulla, joka loppuu heti kun, &iti
tarjoaa rintaa (Silvén 2010, 54-55).

Toimiva vuorovaikutus hoitajan ja vauvan valilla edellyttda vastavuoroisuutta. Kun
hoitaja mukautuu hanen huomionsa kohteeseen ja tunnetiloihin, vauvan halu ja taito
ilmaista itsedan kehittyy. Ensimmaisten kuukausien aikana vauva katselee toisten
kasvoja, kun héanelle jutellaan ja hymyilladn. Muutaman kuukauden ikdinen vauva
vastaa tuttuun hymyyn ja jutteluun hymylla, d&ntelemallad ja heiluttamalla raajojaan.
Vauva alkaa muistaa havaintoja vanhempiensa hoivasta ja muista arjen toiminnoista.
Kokemukset toisen ihmisen lasné&olosta ja laheisyydesta uudistavat ja rikastuttavat
vauvan muistissa olevia kasityksia itsesta, toisista ja hoivasuhteesta. Naista asioista
vauvan aivoihin muodostuu entista tihedmpi hermoverkosto. Sen varassa aisteista ja
kehosta tulevat viestit kulkeutuvat aivojen eri alueille ja sen varassa tapahtuu myds

puhe- ja liiketoimintojen séately seka ajattelun ohjaus. (Silvén 2010, 55-58.)

3.2 Kiintymyssuhdeteoria Bowlbyn mukaan

John Bowlby on kehittanyt kiintymyssuhdeteorian jossa tarkedna pidetdan lapsen ja
hoitajan valistéd vuorovaikutusta sekd sen vaikutusta lapsen kehitykseen. Lasta tois-
tuvasti hoitava vanhempi herattdd mielenkiinnon vuorovaikutukseen, jonka edellytyk-
sena kiintymyssuhde muodostuu. Kiintymyksell& Bowlby viittaa tunnesiteeseen, joka
muodostuu lapsen ja taman henkilon valille. Lapsi turvautuu uhan, h&dan ja pelon
hetkilla tahan hoitajaan. Erityisen suurena uhkana lapsi kokee kiintymyksen kohteen-
sa poissaolon tai sen, ettd tAma hoitaja on 1&hddssé. Erilaiset kiintymyssuhteet muo-
dostavat erilaisia muistijarjestelmia aivoihin. (Karling, Ojanen, Sivén, Vihunen & Vilén
2008, 156-158; Rusanen 2011, 27; Vilén, Vihunen, Vartiainen, Sivén, Neuvonen &
Kurvinen 2011, 87-88.)

Kiintymyssuhdeteorian mukaan ihmislapsella on biologinen tarve kiintymyssuhtee-
seen. Se johtuu lajinkehitykseen liittyvista piirteistd; lapsi tarvitsee kiintymyssuhdetta
jdédékseen eloon. Luomalla kiintymyssuhteen vauva saa hoitajan apua tunteiden
saatelyyn ja konkreettista hoivaa. Vauva ei pysty hoitamaan itseddn psyykkisesti tai
fyysisesti, vaan tarvitsee tahan aikuisen apua. Muodostamalla kiintymyssuhteen hoi-
tajaansa vauva |0ytaa kasityksia itsesta ja muista seké ihmissuhteisiin liittyvia tuntei-
ta. Toisin sanoen vauva saa kiintymyssuhteen muodostumisen avulla tietoa siita,
millainen han on ja mita han tuntee sekad mitd mieltd muut ovat hanesta. (Karling ym.
2008, 157-158; Vilén ym. 2011, 87-88.)
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Bowlbyn mukaan kiintymykseen kuuluu kuusi tyypillista osatekijaa. Kiintymyssuhteen

osatekijat koostuvat seuraavista asioista:

- Suhde on pysyva.

- Suhde on emotionaalisesti tarkea.

- Sen kohteena on tietty henkil®.

- Suhteen tavoitteena on yhteyden yllapitaminen toiseen ihmiseen.

- Vastentahtoinen erossa olo kiintymyksen kohteesta aiheuttaa ahdistusta.

- Suhteesta haetaan turvaa, hyvanolon tunnetta ja lohdutusta. (Hughes 2011,
19.)

Vauva muodostaa kiintymyssuhteen hoitajaansa, vaikka hanelld olisikin vaikeuksia
luoda turvallisia kokemusmaailmaa vauvalle. Bowlby tarkoittaa talla sita, etta lapsen
saadessa toistuvia kokemuksia hoitajistaan ja itsestdén suhteessa heihin, alkaa vau-
va tehd@ syy-seurauspaatelmia siitd, kuinka h&nen tulee tuntea ja toimia erilaisissa
tilanteissa hoitajansa kanssa. Kiintymyssuhteen voisi sanoa olevan prosessi, jossa
ihmislapsi opettelee toisten ihmisten avulla sdatelemdan siséisia ja ulkoisia uhkia.
Siséisia uhkia ovat vauvan omat tunteet, pelot ja tarpeet ja ulkoisia uhkia ovat toiset

ihmiset ja erilaiset vaaratilanteet. (Karling ym. 2008, 157-158; Vilén ym. 2011, 88.)

Lapsen protesti tulisi tulkita lapsen yritykseksi vaikuttaa hoitajiinsa saadakseen riittéa-
vasti laheisyyttd. Nama yritykset ovat pienen vauvan ensimmaisina kuukausina hyvin
primitiivisid. Vauva ei kykene saatelemaan kayttaytymistaéan, esimerkiksi itkua, suh-
teessa muihin. Siksi ndind kuukausina laheisyyden yllapitdminen on kiinni hoivaajas-
ta. Ensimmaisen ikavuoden jéalkeen lapsi oppii sdatelemaan kiintymyskayttaytymis-
tdan sen mukaan, miten hanen kiintymyskohteensa toimii. Lapsi esimerkiksi saéatelee
itkuaan ja hymyaan, ellei alkuperainen reaktio tehoa aikuiseen. (Rusanen 2011, 28—
29.)

Kiintymyskayttaytymiselld Bowbly kuvaa lapsen kayttaytymista, jolla han yrittda saa-
da vanhemman lahelld&n erityisesti tilanteissa, jotka lapsi kokee uusiksi tai vieraiksi.
Tallaisessa tilanteessa lapsi yrittda kaikin keinoin, kuten itkemalla tai komentamalla,
pitéd vanhemman lahelldan. Mitd pienemmasté lapsesta on kysymys, sitd voimak-

kaampaa tallainen kiintymyskayttaytyminen lapsella on. (Rusanen 2011, 27-28.)

Bowlbyn mukaan kolmen vuoden ik& on kdanteentekeva vaihe sen suhteen, miten
lapsi kestda aidin poissaoloja. Sind aikana kiintymyssuhde kehittyy melko pysyvéksi
ja ensimmaisen vuosi on niistd ratkaisevin. Kolmen ikdvuoden jalkeen lapsi kykenee
uskomaan siihen, ettd aiti palaa ja pystyy hyvaksymaan hoivaajikseen myds muita
henkil6ita. (Karling ym. 2008,158; Rusanen 2011, 28-29.)
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3.3 Kiintymyssuhteen kehittyminen ja kiintymyssuhdetyypit

Kiintymyssuhteella tarkoitamme tassa opinnaytetydssa kahden laheisen ihmisen va-
lista tunnesidettd, mika kehittyy vuorovaikutuksessa toiseen ihmiseen. Broberg ym.
(2005, 119-120) kirjoittavat, ettd lapsen ja vanhemman/hoitajan valisen varhaisen
kiintymyssuhteen perimmainen merkitys piilee lajin eloonjadmisesséa. Vauva tarvitsee
jatkuvaa hoitajan lasnéoloa, ruokintaa, lamp6éa ja suojelua. Pieni lapsi kiintyy hoita-
jaansa, eika silla ole mitaan tekemista sen kanssa, kuinka sopiva hoitaja on tehta-
vaansa. (Broberg, Almqvist & Tjus 2005, 119-120; Karling ym. 2008, 156-157; Vilén
ym. 2011, 87-88.)

Kiintymyssuhde muodostuu kokemuksista, joita lapselle syntyy, kun h&n on vuorovai-
kutuksessa laheisten ihmisten kanssa. Siksi suhde aitiin voi muodostua erilaiseksi
kuin esimerkiksi suhde isdan tai sisaruksiin. Laheisen ihmisen vastatessa lapsen tar-
peisiin lapsi ilmaisee hoivakayttaytymista. Tatd on esimerkiksi katsomalla lasta ja
puhumalla lempeasti, ottamalla lapsen syliin tai halaamalla hanta. Jos lapsi ei saa
vastausta tarpeisiinsa tarpeeksi usein tai riittdvan johdonmukaisesti, voi lapsi oppia
yllapitamaan laheisten ihmisten lasndoloa. Talléin lapsi voi tukahduttaa tai voimistaa
laheisyyden tarpeensa ilmaisua. Hoitajan reaktiot siis vaikuttavat siihen, kuinka lapsi
alkaa ty0ostaa perustunteitaan ja salliiko han niita itselleen. (Karling ym. 2008, 157;
Silvén & Kouvo 2010, 73.)

Vastasyntyneen vauvan kayttaytyminen on hyvin suppeaa, useimmat liikkeet ovat
refleksinomaisia. Vauvan signaalijarjestelmd koostuu aluksi vain itkusta ja kyvysta
kiinnittdd katse hetkellisesti. Vauvan itkun kuuleminen on epamiellyttavaa ja siksi
hoitaja yleensa haluaa vastata vauvan itkuun eri keinoin. Pian vauvalle kehittyy kyky
lahettdd myodnteisia viesteja hoitajalleen tai muille hdnen kanssaan oleville ihmisille.
Ihminen, jonka kanssa vauvalla on kaikista eniten myonteistd vuorovaikutusta, saa
kuitenkin vauvassa helpoimmin aikaan ilonilmaisuja. Tama on merkki kiintymisen

kehittymisesta seuraavaan vaiheeseen. (Broberg ym. 2005, 121-122.)

Noin neljdn kuukauden ikdisend vauva osaa jo valikoida ymparillaan olevia ihmisia ja
osoittaa, etta tiettyjen ihmisten (useimmiten hoitajan) kanssa héanella on parempi olla.
Tama on tarkea seikka vauvan ja hoitajan véalisessa suhteessa, silld hoitajan tietoi-
suus vauvan "valittuna” olemisesta auttaa jaksamaan vastoinkdymistenkin edessa.
Hoitajan yksi erittdin tarkeé tehtava on opettaa vauvalle tunteiden itsesaatelya. Vauva
ei kesta kielteisid tunnetiloja kovin pitkdan, joten han tarvitsee hoitajansa apua paas-

tékseen niistad yli. TAma on asia, jota vauva ei opi yhdella kertaa, eikd se ole myds-
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kaan sellaista, jota lapsi oppisi myohemmalla ialla. Elamé helpottuu, jos vauva saa
varhain apua voimakkaiden tunteiden tunnistamisessa, saatelemisesséa ja kokemi-
sessa. (Broberg ym. 2005, 122-123.)

Kiintymyskayttaytyminen on sitd, etta lapsi yrittéd saada kaikin keinoin vanhem-
man/hoitajan pysymaan hénen lahellaan erityisesti uusissa ja vieraissa tilanteissa
(Rusanen 2011, 27). Kiintymyskayttaytyminen on herkimmilld&n vauvan ollessa noin
9-10 kuukauden ikainen. Talldin han paasee jo itse likkumaan paikasta toiseen ja
pystyy saatelemdan vdalimatkaa hoitajaansa. Kun kaikki on turvallista, lapsi leikkii
huolettomana itsekseen. Jos lapsen huoneeseen tulee vieras henkilo tai jos hanen
hoitajansa poistuu huoneesta, lapsi haluaa heti lisdté laheisyytta hoitajaansa. Tama
kertoo siité, ettd lapsi on muodostanut hoitajansa kanssa erityisen tunnesuhteen.
Tallainen kiintymyskayttaytyminen on herkimmillaan lapsen toisen elinvuoden aikana.
Lapsen kognitiivisten kykyjen kehittyessa hanen on helpompi kasitella erokokemuk-
sia. Silti lapsi on ensimmaisten elinvuosien ajan hyvin herkk& useiden vuorokausien

mittaisille eroille kiintymyshenkildistaan. (Broberg ym. 2005, 123-124.)

Kiintymyssuhde kehittyy turvalliseksi tai turvattomaksi. Se, millaiseksi kiintymyssuhde
on kehittynyt, ilmenee erityisesti lapsen ja hoitajan erokokemuksissa. Kiintymyssuhde
on turvallinen silloin, kun lapsi on huolestunut hoitajansa lahtiessa pois. Lapsi ndkee
vaivaa hoitajansa etsimisessa ja on riemuissaan tdman nadhdesséan. Turvaton, valt-
televa kiintymyssuhde puolestaan ilmenee niin, etta lapsi ei ole huolestunut hoitajan
poissa ollessa. Kun lapsi tapaa uudelleen hoitajansa, han vélttelee tatd. Turvaton,
torjuva kiintymyssuhde nayttaytyy niin, ettd lapsi jarkyttyy joutuessaan hoitajastaan
eroon. Hoitajan palattua lasta on kuitenkin vaikea lohduttaa. (Keltikangas-Jarvinen
2010, 153-154.) Erot vauvojen kiintymyssuhteissa johtuvat geneettisesté vaihtelusta

perimassa seka kasvuympariston vaikutuksista (Silvén & Kouvo 2010, 78).

3.4 lhmisen kehitystehtavat Eriksonin mukaan

Psykososiaalisen elaméankaaritutkimuksen "isand” pidetdan Erik H. Eriksonia, jonka
mukaan ihmisen eldaménkaareen kuuluu kahdeksan kehitysvaihetta. Ne ovat vau-
vaika, varhaislapsuus, leikki-ikd, kouluik&, nuoruus, varhainen aikuisuus, keski-ika ja
vanhuus. (Dunderfelt 2011, 225.) TAssa opinnaytetydssa keskitymme ndista vaiheista
kahteen ensimmaiseen, vauvaikédan ja varhaislapsuuteen. Paneudumme naihin siksi,
koska toimeksiantajamme tarvitsee eniten tyovalineita juuri tdssa ikévaiheessa olevi-

en lasten kanssa tydskentelyyn.
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Eriksonin mukaan ihmisen olemassaoloon vaikuttaa jokaisella hetkella kolme tapah-
tumakokonaisuutta, biologiset, psyykkiset ja yhteisolliset tapahtumat mitk& ovat yh-
teydessa toisiinsa. Biologiset tapahtumat tarkoittavat elinjarjestelmien jasentynytta
kokonaisuutta, mik&d muodostaa fyysisen ruumiin eli sooman. Psyykkiset tapahtumat
organisoivat yksilon kokemukset mina-synteesin avulla (psyyke). Yhteisollisilla tapah-
tumilla Erikson tarkoittaa ihmisten vastavuoroista riippuvuutta toisistaan kulttuurises-
sa kokonaisuudessa eli eetosta. (Dunderfelt 2011, 233.) Karling ym. (2009, 64) kayt-

tavat tasta kokonaisuudesta nimitysta holistinen ihmiskasitys.

Ihmisen ensimmaisen kehitysvaiheen eli vauvaian kehitystehtavana on saada perus-
luottamus, jonka vastakohtana on epdaluottamus. Siksi vauvalle on tarkeda kokea
olevansa turvassa. Tamé kokemus syntyy laheisyydesta, lammdsta ja lapsen perus-
tarpeista huolehtimisesta. Ihmisen toinen kehitysvaihe on varhaislapsuus, joka sijoit-
tuu lapsen toiseen ja kolmanteen elinvuoteen. Se on lapsen yksil6llisyyden heraami-
sen aikaa. Siispa kehitystehtavand on itsenéisyys, jonka vastakohta on hé&pea ja
epdily. Tuolloin syntyy itsendisyyden tunteen perusta, minka my6ta muodostuu myos
uusia tunteita; hapeéda ja epdilyja omasta pahuudesta tai huonoudesta. Vuorovaiku-
tussuhde yksilon ja ympariston valilla on monimuotoinen. Siksi on hyva, jos lapsi saa
kokeilla monenlaisia asioita. (Dunderfelt 2011, 238—-239.)
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4  KRIISIT JA TRAUMAT

Kriisit kuuluvat osana jokaisen ihmisen elamaa. Akilliset ja jarkyttavat menetykset ja
tapahtumat vaikuttavat ihmiseen iasta rippumatta. Sosiaali- ja terveysalalla tyosken-
televalla tulee olla valmiuksia kohdata erilaisissa elamantilanteissa olevia ihmisia.
Kriisiteorioita on olemassa monenlaisia, jotka auttavat lastensuojelun tyontekijoita
ymmartamaan lapsen reaktioita seka tukemaan hanté juuri siina tilanteessa. On kui-
tenkin muistettava, etté jokainen ihminen on yksil6 ja kriisit eivat aina noudata tiettya
kaavaa. Peruskriisiteoria pyrkii auttamaan kriisin keskella kamppailevaa henkil6a
tunnistamaan ja korjaamaan traumaattisen tapahtuman aiheuttamaa tilapaista tunne-
elaman, ajattelun ja kayttaytymisen vaaristymaa. (Lapsi ja kriisi 2012; Poijula 2007,
28; Vilén, Leppamaki & Ekstrom 2002, 220.)

Joskus ihminen tarvitsee voimakkaitakin keinoja suojautuakseen kivulta, jonka kriisi
on aiheuttanut. Kun psyykkinen kipu yltyy liian voimakkaaksi, kriisin reaktiot eivat
lahde etenemdan vaan tapahtumat tai jotkin osat tapahtumasta lukkiutuvat ihmisen
kehoon ja mieleen. Traumatisoiva tapahtuma voi olla mik& vain ihmisen kokema uh-
kaava tilanne, joka aiheuttaa epatavallisen voimakkaita ja normaalia elamaa hairitse-
vié reaktioita. (Palosaari 2007, 26; Poijula 2007, 39; Trauma 2012.)

4.1 Lapsen kriisi

Kriisi tarkoittaa kdannekohtaa, akillistd pysahtymista, ratkaisua, mahdollisuutta tai
tilannetta, jossa henkilon aiemmat kokemukset ja keinot eivét riitd ratkaisemaan on-
gelmaa. Kiriisitilan aiheuttaa havaittu uhka, vaikeus tai menetys. Kriisissa on kolme
osatekijda, elamdd uhkaava vaarallinen tapahtuma, olemassa olleeseen haavoittu-
vuuteen liittyva uhka vaistonvaraista tarvetta kohtaan ja kyvyttomyys kayttdd sopeu-
tumista edesauttavia selviytymiskeinoja. Mitd pienemmasta lapsesta on kyse, sita
tarke&dmpi on aikuinen, joka on mukana lapsen arjessa. Kriisiauttamisen lahtékohtana
on selviytymisen tukeminen, terveyden edistdminen seka hairididen ehkaiseminen.
(Lapsi ja kriisi 2012; Palosaari 2007, 22; Poijula 2007, 28-29.)

Kriisi voidaan jakaa neljd&n vaiheeseen, jotka voivat limittya toisiinsa. Reaktion voi-
makkuus riippuu stressitekijan voimakkuudesta ja laadusta, kriisissa olevan henkilon
psyykkisestd herkkyydestd sekd aiemmista traumoista. Kriisin vaiheet ovat sokki-,

reaktio-, korjaus- ja uudelleensuuntautumisvaihe. Vaiheet eivat etene jarjestelmalli-
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sesti tAssa jarjestyksessa, vaan voivat vaihdella jarjestysta ja oireita voi ilmeta jopa
yhtd aikaa. (Hammarlund 2004, 96-100; Salmela 2001, 259.)

Sokki tarkoittaa, etta tunteet lukkiutuvat tai vaimenevat. Sokkivaiheen tarkoitus on
auttaa lasta toimimaan siten, ettéd han selviytyy sek& puuduttaa sietaméattomia tuntei-
ta. Oireisiin kuuluu tunne, jossa tapahtunutta ei kyeta k&sittelemaéan ja sisaistamaan.
Lapsi voi reagoida voimakkaasti, olla tdysin lamaantunut tai jopa jatkaa elamaa taval-
liseen tapaan, niin kuin mitdén ei olisi tapahtunut. H&n saattaa toimia yllattavasti ja
jopa vaarantaen oman turvallisuutensa. Lapsi voi olla rauhallinen, mutta sisalla voi
velloa kaaos. Taman vaiheen kesto voi olla muutamasta minuutista muutamiin vuoro-
kausiin. I&sta riippumatta lapsi tarvitsee tassa kriisin vaiheessa seké suojelua etta
toisen ihmisen laheisyytta. (Ala-Sihto ym. 2009, 16-17; Hammarlund 2004, 96-100;
Salmela 2001, 259.)

Reaktiovaiheessa piilossa olevat ja pidatetyt tunteet tulevat esiin. TAma vaihe kestaa
tavallisesti joitakin viikkoja tai kuukausia. Mieli alkaa tehda traumatyo6ta niin, etta ta-
pahtuneet asiat tulevat toistuvasti lapsen ajatuksiin muistoina, mielikuvina, seka uni-
na — yleensa painajaisina. Ne pakottavat lapsen kohtamaan todellisuuden seka herat-
tamaan tunteet ja reaktiot. Yleisid ovat myds kokemus turvallisuuden menettdmises-
ta, ahdistus, vasymys ja psykosomaattiset oireet. Lapsi alkaa kysella muun muassa
miksi juuri minulle k&vi ndin? Ent& jos olisin tehnyt toisin? Miksi nain tapahtui? Lapsi
tarvitsee tdssa vaiheessa aikuista kuuntelemaan ja antamaan vastauksia kysymyksiin
sek& ahdistuksen vastaanottajaksi. Nain ollen aikuinen auttaa lasta jasentamaéan aja-
tuksiaan seka selkiyttdm&an tilannetta. Lapsi paasee vahitellen yhteyteen tapahtu-
neen kanssa, mikéa pakottaa hénet etsimaan jarjestysta sekasortoiseen tilanteeseen.
(Ala-Sihto ym. 2009 16-17; Hammarlund 2004, 96—100; Salmela 2001, 259.)

Korjausvaiheessa trauman paraneminen voi alkaa. Siina tapahtuu korjaavaa, aktiivis-
ta tapahtumien k&sittelya ja mielen vallanneet trauma-ajatukset vaistyvat. Vaihe kes-
td& noin puolesta vuodesta vuoteen. Vuodenaikaan liittyvéat tapahtumat saattavat tulla
jélleen mieleen ja lapsi saattaa palata takaisin reaktiovaiheeseen. Esimerkiksi jos
syksylla on sattunut onnettomuus, joka on kriisin aiheuttanut, voi seuraavana syksyna
asia palata kipeasti mieleen. Kriisin kokeneen lapsen on saatava edelleen tukea ta-
pahtumien kasittelyyn. (Hammarlund 2004, 96-100; Salmela 2001, 259.)

Uudelleensuuntautumisvaiheessa kriisin aiheuttanut tapahtuma ja sitd seuranneet
kokemukset on integroitu eli liitetty ihmisen kokonaisvaltaisiin tunteisiin ja elamanti-

lanteeseen. Tama vaihe periaatteessa kestéda koko loppuelaméan. Se tarkoittaa sité,
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etta lapsi kokee menneisyyden tapahtuman pysyvané arpena, joka ei esta kuitenkaan
jatkamasta elamaa. Lapsi saa uuden kosketuksen elamaan ja kriisiin liittyvat asiat
jaavat taka-alalle. Tapahtuneet pysyvat muistissa, mutta niihin liittyvien tunteiden
voimakkuus laimenee. Varsinkin lapsilla on normaalia, ettd he suuntaavat elaman
kohti uusia vaiheita. Taméan edellytyksena on kuitenkin, ettd kaikki muut kriisin vai-
heet on jo kayty lapi. (Hammarlund 2004, 96-100; Salmela 2001, 259-260.)

Poijulan (2007) mukaan kaikissa stressitilanteissa tietyt tasapainottavat tekijat voivat
aiheuttaa tasapainon palautumisen ja kriisin valttdmisen. Tasapainottavia tekijoita
ovat realistinen havaitseminen, tuen saaminen tilanteessa ja oikeiden ratkaisukeino-
jen léytaminen. Yhden tai useamman tasapainottavan tekijan puuttuminen estaa on-
gelmanratkaisemisen, lisaa tasapainottomuutta ja voi saada kriisin puhkeamaan. On-
gelmanratkaisussa normaalisti kaytetyt keinot eivéat ole kaytettavissa kriittisena ajan-
kohtana. Seurauksena on jannityksen kasvaminen seké avuttomuuden ja jarkytyksen

tunteminen.

Kriisin kehittyessa yksilo kokeilee aluksi tavallisia selviytymiskeinoja. Jos ratkaisuyri-
tykset eivat onnistu ja arsyketekijan vaikutus yha jatkuu, jannitys kasvaa ja yksilo
tuntee olonsa entisté levottomammaksi. Jannityksen lisdantyminen toimii voimakkaa-
na sisdisena arsykkeena ja panee liikkeelle yksilon sisaiset ja ulkoiset voimavarat.
Tassa vaiheessa yksilo kokeilee hatatilanteeseen soveltuvia ratkaisukeinoja. Han
saattaa maaritelld ongelman uudelleen tai han voi altistua ja luopua tavoitteen joista-
kin puolista saavuttamattomina. Mikéli ongelma jatkuu eika yksil pysty ratkaisemaan
eikd valttamaan sita, jannitys lisdantyy ja yksilon tasapaino hairiintyy voimakkaasti.
Kriisin tasapainomallin mukaan kriisin aiheuttaa juuri tasapainottavien tekijéiden puut-
tuminen. Naissa tilanteissa aikuisella on suuri merkitys olla lapsen tukena, kuunnella
hanta ja tarvittaessa sanoittaa tunteita. Aikuisen tulee kuunnella, kuinka lapsi on ym-
martanyt tapahtuneen. Lapsi ei valttdmattd osaa kertoa tunteistaan suoraan, vaan
avuksi voi ottaa piirtdmisen, leikkimisen ja Kkirjoittamisen. (Ala-Sihto ym. 2009, 25;
Poijula 2007, 29;Salmela 2001, 259-260.)

4.2 Traumatisoituminen

Erilaiset kriisit ovat osa arkea kymmenille tuhansille lapsille. Lapsilla on muita ika-
ryhmi& suurempi riski altistua vakavan trauman uhriksi. Lahes kaikki traumalle altis-
tuneet kokevat jonkinlaisia reaktioita, mutta suurin osa toipuu luonnollisesti. Mita pie-
nemmasté lapsesta on kyse, sitd suuremmaksi nousee arjessa mukana olevan l&hi-

ihmisen roolin tarkeys lapsen elaméssa. (Lapsi ja kriisi 2012.)
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Kun traumaattisten kokemusten kasittely juuttuu sokkivaiheeseen, psyykkista kasitte-
lya ei tapahdu. Kokemus kielletaan kokonaan tai torjutaan mielesta. Se on liian pelot-
tava tai ahdistava kasiteltavaksi ja kohdattavaksi. (Jokinen 2004, 10.) Kun psyykki-
nen kipu kay ylivoimaiseksi, reaktiot eivat lahde eteneméaén ja tapahtumat tai sen
osat lukkiutuvat kehoon ja mieleen. Palosaaren (2007, 26) mukaan puhutaan trau-
masta ja traumatisoitumisen yhteydessa syntyvasta rakenteellisesta dissosiaatiosta.
Kyseinen ilmid liittyy ihmisen (kuten kaikkien muidenkin nisdkkaiden) synnynnaisiin
toimintataipumuksiin, joista toiset keskittyvat lajin sailymiseen ja toiset eloonjadmi-

seen.

Vaikka lapsella olisi perusturvallinen koti- ja kasvatusympéristd sek&d tasapainoinen
tunne-elama, voi silti tapahtua lapsen elaméassa jotain sellaista, joka vaikuttaa lapsen
tunteeseen turvallisuuden romahtamisesta. EIama on ennakoimatonta ja kaikki ihmi-
set voivat kohdata sairauksia, tapaturmia ja l&heisten menetyksia. Jokainen voi jou-
tua joskus ndkemaan elamanséa aikana jotain sellaista, jota ei pysty jarjella selitta-
maan. Lapsen maailmassa traumaattisia voivat olla sellaisetkin asiat, jotka ovat ai-
kuisille suhteellisen normaaleja ilmigiltd. Téllainen voi olla esimerkiksi vanhempien
ero, jota vanhemmat ovat tyéstaneet pitkaan ja joka tuntuu heistd helpottavalta. Lap-

selle tama voi kuitenkin olla hyvin traumaattinen asia. (Vilén ym. 2011, 303-304.)

Trauma voi tarkoittaa fyysista tai psyykkista vauriota. Traumaattinen kriisi tarkoittaa
yksilon psyykkista tilannetta, kun héan kohtaa ulkoisen tapahtuman, joka uhkaa hénen
turvallisuuttaan, sosiaalista identiteettiddn, fyysistd olemassaoloaan ja tyydytysmah-
dollisuuksiaan. Traumaattisessa kriisissa ihminen kokee, etta elaman turvallisuus on
uhattuna, eikd hén tieda, kuinka selviytyd. Tama johtaa tilanteeseen, jossa ihminen
joutuu kyseenalaistamaan sen, mitd sosiaaliset suhteet hénelle antavat. Ihminen voi
tuntea voimakasta riittAmattomyyden tunnetta psyykkisesti ja fyysisesti. Lapsi tekee
virhepaatelmid useammin kuin aikuinen ja saattaa syyttaa itseaan tapahtumista. Mo-
nesti aikuinen aliarvioi traumaattisen kriisin vaikutusta lapseen. Ajatellaan mygs, etta
lapsi ei ymmaérra tai huomaa asioita, joten han ei tarvitse apua niin kuin aikuinen.
Lisaksi usein ajatellaan, etta lapsen suru menee ohi nopeammin kuin aikuisen. (Vilén
ym. 2011, 304.)

Lapsen kehitysvaihe vaikuttaa siihen, kuinka héan kokee traumaattisen tapahtuman.

Lapsen ajattelulle tyypillisté ovat:

- Lyhytjanteisyys: keskittymiskyky on alentunut.
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- Konkreettisuus: jos isa kuolee, lapsi haluaa tietaa, misté kohti is& meni rikki,
Missa isd on nyt ja miltd isé nayttaa.

- Lapsi ajattelee minakeskeisesti ja siksi voi luulla itse aiheuttaneen tapahtu-
man. Lapset kokevat syyllisyydentuntoa traumaattisten tapahtumien yhtey-
dessa. Lapselle tAma olo voi olla sietdmatdn, eika aikuinen valttamatta sita
tiedosta.

- Lapsen turvallisuudentarve on ylikorostunut. (Jokinen 2004, 9-10.)

Lapsen ympaérilla olevat aikuiset ihmiset vaikuttavat pitkalti siihen, kuinka lapsi kasit-
telee traumaattista kokemusta. Tyypillisin pitkdaikaisvaikutus traumaattisten tilantei-
den jalkeen on, ettd lapsi taantuu aikaisempien kehitysvaiheiden tasolle, jolloin han
voi menettaa jo osaamansa kyvyn. Motoriset kyvyt voivat heiketd, lapsi voi alkaa kas-
telemaan alleen ja puhekyky voi taantua. Voi esiintya somaattisia vaivoja, kuten vat-
sakipuja, lihassarkya ja pdansarkya. Myds lapsen ruumiillinen kehitys voi hidastua ja
ruokahalu vaihdella. (Jokinen, 2004, 9-10.)

4.3 Kiriisityd ammatillisessa lastensuojelutytssa

Lapset eivat unohda jarkyttavia kokemuksia puhumattomuudella. Asian puheeksi
ottaminen on aina aikuisen vastuulla. Valttely ja kieltAminen voivat toimia lyhytaikaisi-
na selviytymiskeinoina, mutta pidemp&an jatkuvina keinoina ne johtavat ongelmiin.
(Lapsi ja kriisi 2012.)

Lapsen toivo ja elamanhalu vahvistuvat vuorovaikutuksessa arjen keskelld I&heisten
ihmisten kanssa. Lapsen selviytymisvoimavarat ovat pienemmat kuin aikuisten eika
pelkkd ajankuluminen auta traumatisoitunutta lasta. Lapsi tarvitsee selviytydkseen
turvallista aikuista, jonka kanssa voi kasitella tapahtumaa. Hanen kanssaan on tarke-
aa keskustella tapahtuneesta. Lapsen on hyvd ymmartaa tapahtuneen olevan totta.
On myds varmistettava, ettd hanelld on kasitys tapahtuneesta seka sen syista ja seu-
rauksista. Nain mieli- ja kauhukuville jA4 mahdollisimman vahan tilaa. Lapselle ei

kuitenkaan tarvitse kertoa kaikkia ikavia yksityiskohtia. (Lapsi ja kriisi 2012.)

Kun lapsi kertoo ajatuksiaan ja tuntemuksiaan, aikuisen tulee kuunnella héanta kes-
keyttamatta. Mahdolliset vaarinkasitykset korjataan vasta kertomisen jalkeen. Lasta
voi auttaa kuvaamaan tunteitaan, jos hén ei itse niitéd I0yda. Lapsen suru ei ole jatku-
vaa, se on hetkittaista. Lasta voi rohkaista ilmaisemaan tunteitaan piirtamalla ja leik-

kimalla. Lapselle tulee antaa aikaa ymmartaa asiat. (Lapsi ja kriisi 2012.)
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Akuutin kriisityon tarkoitus on ennaltaehk&iseva toiminta, jolla pyritaan vahentamaan
ja torjumaan traumaattisista tapahtumista aiheutuvia psyykkista stressia. Sen tarkoi-
tus on my0s ennaltaehkaista psyykkisten traumojen syntymista. Siind vahvistetaan,
tuetaan ja tehostetaan sita, mitd ihmisen mielessa tapahtuu. Kriisitydssa on tarkoituk-
sena estaa lasta takertumasta kriisin vaiheisiin. (Lapset ja kriisi 2012; Sundholm
2011, 36-38.)

Lastensuojelun kriisityd on sitd, etta lastensuojelun tyontekija tekee tyota tilanteessa,
jossa lapsi ja/tai hanen laheisensa ovat kohdanneet kriisin. Kriisi heikentéad, rajoittaa
tai muuttaa lapsen ja laheisten toimintaedellytyksia sek& haavoittaa heitd henkisesti.
Paasaantoisesti kriisityd on suunnitelmallista, lyhytkestoista ja tavoitteellista auttamis-
ta. Kriisity0 voi sisdltda hoivaa, asiakastyotd sekad asiakkaan kokonaisvaltaista tuke-

mista ja palvelujen valittamista. (Sundholm 2011, 36-38.)

Tarkedad on huomioida ja ottaa tydskentelyyn mukaan lapsen lahiverkosto. Kriisityon
tekeminen edellyttdéa erityisosaamista; lastensuojelun tyontekijan taytyy kyetd ymmar-
tamaan ja arvioimaan kriisissd olevan henkilon yksil6llista tilannetta. Lisdksi hanen
tulee osata rakentaa riittdvaa tukiverkostoa kriisin keskelle joutuneen lapsen tai per-
heen tueksi. Tarkedd on myds, etté lapselle tulee tunne, ettd hanesta huolehditaan ja
ettd hanen lahellddn on turvallinen, aikuinen ihminen. Tyodntekij pitdd huolen siita,
ettd lapsi ei jaa kriisin sattuessa pimentoon. Kriisitilanteissa lastensuojelussa pitéa
kayttaa kiireellisia toimenpiteitd, kuten lapsen tilanteen nopeaa selvittdmista, turvalli-
sen véliaikaisen olinpaikan selvittdmista ja mahdollista sijoittamista. Lastensuojelussa
tyoskentelevan henkilon taytyy omata valmiudet kohdata kriisissd olevan ihminen.
Liséksi hanen tulee tuntea kriisin vaiheet sek& niihin liittyvat ominaispiirteet. (Ala-
Sihto ym. 2009, 25; Sundholm 2011, 36-38.)

Lastensuojelutyota tekevan olisi hyva tuntea tai tunnettava kriisitydn periaatteet sekéa
se, mitd ihmiselle kriisin aikana tapahtuu ja kuinka hanta voi auttaa. Tyontekijan tulee
pystyd ottamaan vastaan erilaisia tunteita, kuten vihaa ja surua ja kuuntelemaan
asiakasta. Hanen taytyy nahda myos asiakkaan kokonaisuus ja antaa sijaistoivoa

uudelleensuuntautumisessa, jota kriisi vaatii. (Sundholm 2011, 36-38.)

4.4 Fetaali Alkoholi Syndrooma

Kuten edellisesséd kappaleessa kerromme, tulee lastensuojelun tyontekijan ostata
kohdata kriisissa oleva lapsi. Jo sijoitus itsessdan on kriisi lapsen elaméssé. Toimek-

siantajamme halusi oppaaseen yhdeksi osa-alueeksi FAS-lapset, koska heita on
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asiakaskunnassa, eivat uudet tyontekijat valttamatta tieda, mik& FAS on. Lisaksi toi-

vottiin vinkkeja, siitd kuinka FAS-lasta voisi tukea.

Aidin alkoholinkaytté raskauden aikana on vakavin ja lienee myés suurin sikiévaurioi-
ta tekijd maassamme. Etanoli Iapaisee istukan esteettd, joten se pystyy vaikuttamaan
sikioon valittdmasti, silla sikion ja aidin vlille on kehittynyt verenkiertoyhteys istukan
kautta. Tamé&n vuoksi sikion elimissé ja veressa oleva alkoholipitoisuus on sama kuin
aidin veressa. Alkoholin kayttd on sikidlle vaarallista, silld se voi aiheuttaa lapselle
paitsi fyysisia ja psyykkisia ongelmia, myds kayttaytymisvaikeuksia ja oppimisen on-
gelmia. Nama voivat olla jopa lapi elaméan kestavid vaikutuksia. (Rautavuori 2001, 8;
Kaski, Manninen & Pihko 2009, 90; Vilén ym. 2011, 317; What are FASD, FAS, Par-
tial FAS and ARND 2012.)

Fetaaliaalkoholisyndrooma (fetal alcohol syndrome eli FAS) todetaan véhan yli yhdel-
l& tuhannesta vastasyntyneesta lapsesta. Suomessa fetaalialkoholisyndrooma tode-
taan noin 70 lapsella vuodessa. Oireyhtyma liittyy toisen ja kolmannen raskauskol-
manneksen tai koko raskauden ajan kesténeeseen alkoholinkdyttn suurkulutukseen.

Oireyhtyman tunnusmerkkeja ovat:

- Huomattavasti hitaampi ja vAhaisempi kasvu muihin ikaisiin nahden.

- Erilaiset toimintahairiot keskushermostossa.

- Ainakin kaksi seuraavista luonteenomaisista ulkondkdopiirteista: pieni
paa, ohut ja silea ylahuuli, nenan ja ylahuulen vali suhteellisen pitka,
lyhyt luomirako, pieni leuka ja matalat poskipaat.

- Rakenteelliset viat syddmessa, sukupuoli- ja virtsaelimissd seka
luustossa ja muissa elimissa.

- Lapsista 85 %:lla todetaan lievaa alyllistd kehitysvammaisuutta.
(Kaski ym. 2009, 90; Rautavuori 2001, 8.)

Vastasyntyneelld FAS-vauvalla saattaa olla krapulassa olevia oireita kuten kouristuk-
sia, tarind& ja artyisyyttd sekd levottomuutta. FAS-vauva on erikoisen nakdinen ja
kehitys on viivastynyt. Vauvan motoriikka on hatéisté ja hosuvaa. Vauvat ja lapset,
joilla oireyhtymé todetaan, voivat olla vaikeita hoitaa heidan uni-valverytminséa l0yty-
misen vaikeuden, levottomuutensa ja huonon painonnousunsa vuoksi. Vauvalla voi
olla hankaluuksia imemisen kanssa. My6hemmin tavallisia ongelmia ovat kiintean
ruuan syomisen opettelussa. Vauva on mahdollisesti hyvin herkkéa kosketukselle,
joten ennen syliin ottamista hanet voi k&aria pehme&dan peitteeseen tai makuupussiin.
Lapsi voi olla myds herkka aanille, joten rauhallinen musiikki ja puhe voivat auttaa
lasta. (About Fetal Alcohol Syndrome 2012; Rautavuori 2001, 14; Vilén 2011 318.)
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FAS-lapsi oppii likkumaan varsin myohaan: Han oppii kavelemaan 1,5-2-vuotiaana.
Lapsi voi olla veltto ja tarkkuutta vaativissa liikkeissa on usein epatarkkuutta seka
vapinaa. Kun lapsi oppii likkumaan, on hén jatkuvasti vauhdissa eika han ei kykene
keskittymaan mihinkaan. Puheen kehitys on lahes aina myothéassa ja viela aikuisena-
kin verbaalinen kyky jaa usein keskitason alapuolelle. Usein FAS-lapsella esiintyy
jokin asteista kaytoshairiotd. Ehka eniten elaméa haittaava ja yleisin on yliaktiivisuus
ja siihen liittyva heikko keskittymiskyky. Varhaislapsuudessa on erityisen téarke&a
huolehtia kiintymyssuhteen ja varhaisen vuorovaikutuksen kehittymisesta. (Rautavuo-

ri 2001, 14; Vilén ym. 2011 318-319.)
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5 PEREHDYTTAMISEN MERKITYS LAITOSYHTEISOSSA

Yhteiskunnassa, tydyhteisossa ja tyossé ja tapahtuu koko ajan muutoksia. Uudet
tyopaikat aloittavat toimintansa, toiset lopettavat. Suhteet, tydmenetelmét ja toiminta-
tavat muuttuvat. Maaraaikaisia ja tilapaisia tyontekijoita on yh& enenevissd maarin.
Tybhon opastamista ja perehdyttamistd tarvitaan siis entistd enemman. (Kangas
2003, 3.) Perehdyttamisellda pyritddn siihen, ettd tyontekija sisaistda organisaation
toimintatavat ja kulttuurin ja siihen, ettd hanet saadaan tuottavaksi mahdollisimman
aikaisin (Kjelin & Kuusisto 2003, 14-15).

Opinnaytetyota tehdessamme pohdimme sita, ettd tyontekijoiden suuri vaihtuvuus voi
aiheuttaa epavarmuutta ja tiedottomuutta tydyhteisossé. Se puolestaan vaikuttaa
asiakkaiden, eli tAssa tapauksessa lasten hyvinvointiin. Yhtenaiset tyokaytannét ja
perehdyttdminen vaikuttavat positiivisesti niin tyontekijoiden kuin asiakkaidenkin hy-

vinvointiin ja tyon tuloksellisuuteen.

Perehdyttdmisella tarkoitetaan toimenpiteita, joilla perehdytettdva oppii tuntemaan
tyOpaikkansa, sen toiminta-ajatuksen ja tyopaikan toimintatavat. Perehdytettava oppii
my@s tuntemaan ty6paikassa tydskentelevat ihmiset ja asiakkaat seké tyotehtavansa,
tietdad tyohon kohdistuvat odotukset ja oman vastuun koko yhteisdn toiminnassa. Pe-
rehdyttdmiselld pyritddn luomaan myodnteistd asennoitumista tyohon ja sitouttamaan
perehdytettava tyohon ja tyOyhteisoon. Silla tehd&an perustaa tyon tekemiselle ja
yhteistyolle. (Kangas 2003, 4-5.) Perehdyttamista tarvitaan silloin, kun uusi tydntekija
tulee tyOyhteiston, tyontekija palaa pitkdn tauon jalkeen toihin, kun tydntekijan rooli ja
tehtavankuva vaihtuu saman organisaation sisalla tai kun kesatytntekija tulee tydyh-
teis6on. (Kjelin & Kuusisto 2003, 164-166.) Tyo6turvallisuuslaki velvoittaa tyénantajan

perehdyttdmaan tyontekijan tyéhon.

Tyontekija on perehdytetdéan riittavasti tyohon, tydpaikan tydolosuhtei-
siin, seka ty6- ja tuotantomenetelmiin Lisdksi tulee perehdyttdd tydssa
kaytettaviin tyévalineisiin ja niiden oikeaan kayttoon seka turvallisiin tyo-
tapoihin erityisesti ennen uuden tydn tai tehtavan aloittamista tai tytteh-
téavien muuttuessa sekd ennen uusien tyovalineiden ja ty6- tai tuotan-
tomenetelmien kayttoon ottamista. (Tyoturvallisuuslaki 23.8.2002/738,
14 8))

Perehdyttdminen on usein aikaa vievaa, mutta siitd saatava hyoty saadaan monin
kerroin takaisin. Mitd nopeammin perehdytettavd oppii uudet asiat, sitd nopeammin
han pystyy toimimaan ilman muiden apua. Virheet vdhenevat tai niiden korjaaminen
nopeutuu. TAma kaikki vaikuttaa myonteisesti motivaatioon ja jaksamiseen. Tydtapa-

turmia ja onnettomuuksia sattuu yleensa eniten aloittelevalle tyontekijdlle, minka
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vuoksi turvallisuusasiat ovat tarkeita siséllyttaa perehdyttdmiseen. Lisaksi hyvin tehty
perehdyttaminen vahentaa tyontekijdiden poissaoloja ja vaihtuvuutta. Huono tyonlaa-
tu maksaa aina, joten hyvin hoidetulla perehdyttamisella ja tyopaikkakoulutuksella

saadaan saastoja. (Kangas 2003, 5-6.)

Perehdyttdminen koostuu Juholinin (2009) mukaan kolmesta vaiheesta. Ne ovat vai-
heet ennen taloon tuloa, ty6t aloittaessa ja muutama kuukausi sen jalkeen. Perehdyt-
taminen alkaa jo rekrytoinnissa, silla siind tarvitaan yhteisesti sovittuja kaytantoja
tydnantajamaineesta, kommunikoinnista hakijoiden ja valittujen kanssa seka tyohon
ja organisaatioon perehdyttamisesta. Hyvan perehdyttdmisen kriteereja ovat proses-
simaisuus, vuorovaikutteisuus, yksildllisyys, johdon nakyminen ja sitoutuminen seka
monien foorumien hyédyntdminen. Perehdyttamisesséa asioita kaydaan lapi useiden
kuukausien ajan, jolloin perehdytettdvalla on aikaa sisdistad ne. Perehdyttdminen
tapahtuu suunnitelmallisesti ja johdonmukaisesti seka se on jatkuvasti perehdytetta-
van tiedossa. Liséksi perehdytys suunnitellaan yksil6llisesti perehdytettavan tyétehta-
vien mukaisesti. Vuorovaikutteisuudella tarkoitetaan sita, ettéd kaikesta voi aina kysya
ja asioihin voi palata myéhemminkin. Perehdyttdamisessa johdon sitoutuminen nékyy

sen lasnaolossa ja arvostavassa otteessa. (Juholin 2009, 236-237.)

Sosiaalialan tyd edellyttaa tekijoiltaan laajaa psykologista ja yhteiskuntatieteellista
tietdmysta seka kykya niiden soveltamiseen. Organisaatioiden rakenteiden ja toimin-
nan muutoksien mukana tulee haasteita. Siksi on tarpeellista tietaa tyontekijéiden
tavasta hankkia, jarjestaa ja kayttda tydssaan tarvitsemaansa tietoa ja toimia tyoryh-
man jasenend. Sosiaalialan ty6 painottuu yhd enemman inhimillisten ongelmien rat-

kaisuun ja tiimityoskentelyyn. (Suninen 2006, 21-22.)

Yksi sosiaalialan erityinen piirre on vaitiolovelvollisuus, joka velvoittaa tydntekijoita
pitamaan asiakkaita koskevat asiat salassa ulkopuolisilta. Siksi myds perehdyttami-
sessa on tarke&da huomioida, mité tietoja uudelle tyontekijdlle voi antaa. Tamé koros-
tuu erityisesti lisdantyvan tyontekijoiden vaihtuvuuden ja patkatdiden vuoksi. (Suni-
nen 2006, 21-22.)

Mielestamme vaitiolovelvollisuuden ei tulisi tarkoittaa sitd, ettid asiakkaan asioista ei
saisi puhua tydyhteison sisdlla. Tyoyhteisossa tulee pitdd huoli siité, ettd olennainen
tieto asiakkaasta kulkee tyontekijalta toiselle. Taméa voi tapahtua raportoinnin tai tyo-
yhteison yhteisten menettelytapojen mukaisesti tai perehdytyksessa esille tulevien

asioiden kautta.
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TyOpaikka hyotyy perehdyttdmisesta tydnlaadun ja tuloksen parantuessa. Tyontekijan
mydnteinen asenne tyopaikkaa kohtaan lisdantyy ja virheitd, tapaturmia ja onnetto-
muuksia tapahtuu vdhemmaén. Poissaolot vahenevat ja tyontekijoiden vaihtuvuus
pienenee. (Suninen 2006, 22.)
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6 KEHITTAMISTYON TOTEUTTAMINEN

Tassé opinnaytetydssa sovelsimme Jamsan ja Mannisen (2000) Osaamisen tuotteis-
taminen sosiaali- ja terveysalalla -teosta. Heidan mukaansa tuotteella tarkoitetaan
tavaroita tai palveluja tai niiden yhdistelm&&. Sosiaali- ja terveysalan olennainen omi-
naisuus on se, etté tuote ostetaan edistdmaan terveytta, hyvinvointia ja elamanhallin-
taa. Tuotteeseen kuuluu myds sen siséltoa tukeva vuorovaikutustilanne, joka on erit-
tain tarkea ottaa huomioon kehitettdessa palvelutuotetta. (JAmsa & Manninen 2000,
14.)

Sosiaalialan ammattieettisiin periaatteisiin kuuluu, etta tyd muuttuu ja kehittyy yhteis-
kunnan muuttumisen mukana. Siksi sosiaalialan ammattilaisten tulee olla valmiita
ammattinsa kehittamiseen, tyonsa teoreettisten l&htokohtien, menetelmien ja toimin-
tatapojen pohtimiseen ja arviointiin. Tallainen kehittdminen pohjautuu tutkimuksen ja

kaytadnnon vuoropuheluun. (Arki, arvot, elama, etiikka 2005, 28.)

6.1 Tavoitteet

Tuotteistamisella on suuri merkitys sosiaali- ja terveysalalla. Se edistaa alalle annet-
tujen laatuvaatimusten noudattamista. (Jamsad & Manninen 2000, 9.) Tuotteiden
suunnittelussa ja kehittamisessé sosiaali- ja terveysalalla voidaan nahda tuotekehi-
tyksen perusvaiheet. Prosessissa pddpaino on tuotteen valmistamisessa, jos paatos
itse tuotteesta ja sen ominaisuuksista on tiedossa jo prosessin alkuvaiheessa. Jos
taas lahtékohtana on jokin toimintaan liittyv ongelma tai kehittamisté vaativa tilanne,
tuotteen suunnittelu ja kehittdAminen lahtevat liikkeelle vasta selvitysten, analyysien ja

innovaatioprosessien jalkeen. (Jamsa & Manninen 2000, 28.)

Opinnadytetydomme tavoitteena oli tuottaa mahdollisimman selked, kattava ja infor-
moiva, pienten lasten varhaiskasvatusta ja hoitoa siséltava opas Harjulan lastenkodin
tyontekijoille. Oppaasta oli tarkoitus saada mahdollisimman persoonallinen ja juuri
toimeksiantajan tarpeita vastaava. Opas on osa Harjulan tyontekijdiden perehdytta-

miseen liittyvaa laatukasikirjaa.
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6.2 Tuotteistamisprosessi

Jamsan ja Mannisen (2000, 28—-35) mukaan tuotekehittelyprosessissa voidaan erot-
taa viisi vaihetta. Siirtyminen vaiheesta toiseen ei valttamatta edellyté sita, etta edelli-
nen vaihe on saatu valmiiksi. Ensimmainen tuotteistamisprosessin vaihe on kehitt-
mistarpeen tunnistaminen tai ongelman havaitseminen. Seuraavana on tuotteista-
misprosessi, jonka tuloksena on uusi tuote. Tavoitteeksi voidaan asettaa taysin kay-
tossa olevan palvelumuodon parantaminen tai kokonaan uuden materiaalisen tuot-

teen kehittaminen.

Tunnistettu Tuotteistamis-
kehittamis- prosessi Tuote
tarve

KUVIO 1. Uuden tuotteen kehittaminen (Jamsa & Manninen 2000, 30).

Ensimmaisessd opinndytetydn palaverissa Harjulan lastenkodilla tuli ilmi, ettd siella
oli tarvetta oppaalle tyon tueksi. Kun uusi tyontekija tulee tydyhteiston, hénelld ei
valttamétta ole kokemusta vauvoista tai pienista lapsista. Hoito- ja kasvatuskaytan-
téihin kaivattiin siis aiempaa yhtendisempaa linjaa. Lastenkodilla oli kaytdssa erilai-
sia, 1&hinn& neuvolasta saatuja, "lehtisid”, joissa on neuvoja ja ohjeita lasten hoidosta
ja kasvatuksesta. Toiveena oli, ettd kaikki tarpeellinen 16ytyy samasta paikasta op-

paan muodossa. Tavoitteeksi asetettiin siis kokonaan uuden tuotteen kehittaminen.

Jamsé ja Manninen (2000, 35) kirjoittavat, ettd kehittdmistarpeen tai ongelman tun-
nistamisen jalkeen tullaan ideavaiheeseen, jossa pyritddn loytamaan ratkaisu ongel-
maan tai vastaus esille tulleeseen tarpeeseen. ldeavaiheessa hyddynnetdan eri ta-
hoilta ja l&hteilta tullutta tietoa. Tassé vaiheessa valitaan myos ratkaisu tai tuote, jolla
on mahdollista vastata tarpeeseen ja laaditaan tuotekonsepti. (JAmsa & Manninen
2000, 85.)

Ideavaiheessa tuotteen aiheen oli tarkoitus olla paljon laajempi kuin se nyt on. Viela
tuolloin aiheena oli opas 0-6-vuotiaiden lasten hoidon ja kasvatuksen tueksi.
Ideoimme opasta myos julkaistavaksi s&hkdisessd muodossa. Pohdimme my@s sita,
littyyk® aihe enemmaén terveydenhoito- kuin sosiaalialaan. Painotimme oman osaa-
misemme pohjalta sosiaalialan nakékulmaa varhaisen vuorovaikutuksen ja kiinty-

myssuhteen merkityksen tarkastelulla. Emme halunneet esitelld oppaassa vain tekni-
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sia ohjeita lapsen hoitoon, silla varhainen vuorovaikutus on hyvin térke& osa lapsen
hoitoa ja kohtaamista. Naimme toimeksiantajan kanssa oppaan hyvéksi keinoksi vas-

tata tyoyhteisossa esille tulleeseen tarpeeseen.

Tuotteen luonnosteluvaiheessa hankitaan tietoa aiheesta, asiakkaista, toimintaympa-
ristosta, tuotteesta ja sen valmistamismenetelmistéa seka tuotteen laatutekijoista. Tie-
toa analysoidaan ja tasmennetdan, mitd ollaan tekemassa. Tuotteistamisprosessin
luonnosteluvaiheen lopuksi laaditaan tuotteen tekemiselle ratkaisuluonnos eli niin
sanottu kasikirjoitus, tuotekuvaus eli tuotespesifikaatio. (JAmsa & Manninen 2000,
85.)

Haimme tietoa monipuolisista lahteistd, jonka myo6ta opinnaytetydn teoreettinen viite-
kehys muotoutui. Aiheen pohtimisen ja teoreettisen viitekehyksen muotoutumisen
my6ta saimme aiheesta sopivan kokonaisuuden niin, ettd se vastasi toimeksiantajan
tarpeita ja sosiaalialaa. Kaytimme mahdollisimman ajankohtaista tietoa kirjallisuudes-
ta sekd Internetistd. Tyomenetelmind olivat [&hinnd tiedon kerdaminen, sen analy-

sointi ja uuden tietokokonaisuuden tuottaminen.

Opinnaytetydn raportti oli osa oppaan niin sanottua kasikirjoitusta eli tuotespesifikaa-
tiota. Taman myo6td meille selvisi, kuinka laaja aiheemme todellisuudessa oli ikaskaa-
la 0—6-vuotiaat lapset osoittautui liian laajaksi. Tassa vaiheessa pidimme Harjulan
lastenkodilla palaverin, jossa yhdessa toimeksiantajan kanssa rajasimme aihetta.

Samassa palaverissa toimeksiantaja toivoi oppaaseen myos tietoa FAS-lapsista.

Tuotteen kehittelyvaihe on tuotteen varsinainen tekemisvaihe, joka etenee luonnos-
vaiheessa syntyneiden ratkaisujen mukaan. TAma vaihe pitda sisalladn esitestausta
ja arviointitiedon hankintaa, joiden pohjalta etsitdan kehittdmistd vaativille asioille
ratkaisuvaihtoehtoja. Tuloksena on, ettd saadaan aikaan tuotteen mallikappale.
(Jamsé & Manninen 2000, 85.)

Kun olimme saaneet opinndytetyon raportin lahes valmiiksi, analysoimme kirja- ja
internetldhteistd keradmamme aineistoa ja teoriatietoa. Naiden pohjalta teimme op-
paan, joka vastaa toimeksiantajan tarpeita. Tuotteen laatua arvioitiin niin, etté pidim-
me toimeksiantajan ajan tasalla ja kuuntelimme heidé&n mielipiteitdén ja toiveitaan
tuotteesta. Annoimme opinnaytetyén raportin heidan luettavakseen ja otimme vas-
taan palautetta ja parannusehdotuksia. Annoimme my®6s itse oppaan Harjulan lasten-
kodin tyontekijdiden luettavaksi ja testattavaksi, jotta pystyimme arvioimaan sen laa-

tua ja parantamaan sitd. Tama versio oppaasta sisalsi pelkdstaan asiasisalléon. Pa-
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lautetta oppaasta kerdsimme palautelomakkeella (lite 1), jonka laitoimme oppaan

mukana Harjulan lastenkodin tyontekijoiden luettavaksi.

Taytettyja palautelomakkeita saimme kolme kappaletta. Kehittémisehdotuksia olivat
tarkennukset oppaassa kasiteltaviin asioihin seké kuvat selkiyttamaan oppaan sisal-
t6a. Olimme suunnitelleet jo aiemmin oppaan kuvitusta ja visuaalista ulkonakod, mut-
ta toimeksiantajalle lahetetty versio sisalsi pelkdstdan asiasiséallon. Kuvitimme siis
oppaan my6hemmin. Lisdksi palautelomakkeissa toivottiin huomioimaan se, etta tieto
olisi haettu mahdollisimman uusista lahteista. Vaikka olimme pyrkineet koko proses-
sin ajan kayttaméan mahdollisimman uusia ldhteitd, jouduimme ikava kylla totea-

maan, etta tuoreita lahteita ei ollut saatavissa kaikista kasiteltdvista asioista.

Tuotteistamisprosessin viimeinen vaihe on tuotteen viimeistely. Se pitaa sisallaan
tuotteen korjaamisen ja yksityiskohtien viimeistelyn, kaytto- tai toteutusohjeiden laa-
dinnan sekd mahdollisesti tuotteen markkinoinnin suunnittelun. Lopuksi tehd&én tuo-
tekehittelyprojektin loppuraportointi, jonka tuloksena on kayttévalmis tuote. (Jamsa &
Manninen 2000, 85.)

Kun opas oli siséllltéan valmis, aloimme parannella ja viimeistella sen ulkoasua se-
ké& tehda viimeisia korjauksia itse raporttiin. TAssa vaiheessa annoimme vield oppaan
Harjulaan kommentoitavaksi ja kysyimme siihen heilté viela yksityiskohtia. Annoimme
oppaan myds omalle [&hipiirilemme luettavaksi. Lahipiiristamme 16ytyi yksi henkild,
joka ei ollut koskaan kasitellyt aivan pienta lasta. Han antoi hyvid kehitysideoita ty6-
hon, koska hanen nakékulmansa oli erilainen kuin meilla tekijoilld, joista molemmilla
oli kokemuksia lastenhoidosta. Lisdksi tama lukija antoi hyvan kehitysidean esimer-
kiksi siihen, etta opas voisi olla kannustavampi. Lukija oli mies, joten han toivoi entis-
td rohkaisevampaa sdvya. Hanen mielestddn oppaassa olevat asiat ovat naiselle
helpompia ja mies tarvitsee ehk& rohkaisua enemman. Hanen mielestdén kuvia ei

ollut oppaassa riittavasti, joten paatimme vielé kerran lisata kuvien maaraa oppaassa.

6.3 Oppaan visuaalinen suunnittelu ja toteutus

Loirin ja Juholinin (1998, 9-11) mukaan julkaisun suunnittelu ja tuottaminen on kaik-
kineen vaiheineen pitka ja vaativa prosessi, joka vaatii aikaa ja rahaa. Siksi julkaisun
tekemiselle tulee aina olla tavoitteet ja perustelut. Tulee my6s pohtia, kenen tarpeisiin
se tehdaan ja mik& sen tarkoitus on. On myds paneuduttava siihen, milloin iimesty-
misajankohta on, kuinka paljon julkaisua tehdaan seka siihen millaiseen ulkoasuun ja

kieleen julkaisu puetaan.
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Visuaalinen suunnittelu luo kivijalan julkaisulle. Ulkoasun tehtédvana on antaa julkai-
sun paamaarille ja julkaisijan ajatuksille hahmo, tehda nakyméaton nakyvaksi seka
antaa viestille luonne ja aani. Visuaalisen suunnittelun tehtavana on varmistaa viestin
perillemeno. Se on kaikkien nakyvilla olevien, tiedostamattomien ja tietoisten ele-
menttien jarjestelya niin, ettd ulkoasu palvelee sanoman valittymista. (Loiri & Juholin
1998, 52.)

6.3.1 Typografia

Sita, mink& ymmarramme lukemattakin, kutsutaan typografiaksi. Lyhyesti sanottuna
typografiaa kutsutaan graafiseksi suunnitteluksi. Se on painotuotteen muodostelua,
johon sisaltyy kirjaintyylien ja -tyyppien valitseminen, tekstin asettelu ja palstojen
maarittAminen. Typografia on keino vahvistaa ja tukea tekstin sanomaa, savyttaa sitéa
eri tavoin tai kumota se kokonaan. Sanotaan, ettd yksi kuva kertoo enemman kuin
tuhat sanaa. Samaa sanontaa voidaan kayttdd myos typografiasta. On merkityksellis-
ta, milla kirjaintyyppia ja -muotoilua julkaisussa kaytetaan. (Loiri & Juholin 1998, 32;
Pesonen & Tarvainen 2003, 12.)

Typografia on keino tehdd sanoma muotoon, joka antaa tekstin siséllon viestia vas-
taanottajalleen ja auttaa sanoman perille menoon. Sen tarkoitus on myos heréatella
lukija kiinnostumaan ja perehtymaén julkaisuun. Silloin, kun typografia on onnistunut,
on lukeminen helppoa ja miellyttavdd. Kun typografia on hyvaa, on se isona apuna
lukijalle. Teksti on silloin helppolukuista, katse 16ytdd automaattisesti uuden rivin eika
lahde harhailemaan. (Loiri & Juholin 1998, 32-33.) Halusimme, etta sivuilla on paljon
tilaa, mutta lauseet ovat selkeat ja ytimekkaat. Pyrimme kertomaan asiat oppaassa
mahdollisimman lyhyesti, jotta oppaan lukeminen olisi mahdollista myds silloin, kun

lukija parhaillaan kasittelee vauvaal/lasta.

Typografian laadinnan térkein osa-alue on kirjaintyypin valitseminen. Paras lopputu-
los syntyy silloin, kun kaytetaan vai muutamaa kirjaintyyppia. Liian monen kirjasintyy-
pin kayttaminen voi aiheuttaa sekavuutta ja vaikeuttaa lukemista. Kirjaimen valitse-
minen on haastava tehtava, silla maailmassa on tuhansia kirjaintyyppeja, mutta muu-

tama on vakiinnuttanut asemansa leipateksti-tyyppina. (Loiri & Juholin 1998, 34.)

Koska tuotteemme on opas, halusimme sen olevan mahdollisimman selkea ja help-
polukuinen. Siksi valitsimme vain kolmea eri kirjaintyyppid. Kannessa on erilainen

fontti kuin muualla oppaassa. Oppaan sisdkannessa olevan runon halusimme kursi-
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voida. Fonttien koolla ja vahvennuksella erotimme isot ja pienet otsikot tekstista. Isot
otsikot ovat isoilla kirjaimilla, jotta siséllysluettelo olisi mahdollisimman selke&. Lisaksi

ajatuksena oli, ettd etsittéava asia I0ytyisi mahdollisimman nopeasti.

6.3.2 Kuvat ja varit

Kuva vaikuttaa katsojaansa monella eri tavalla. Se luo tunnelmia, mielikuvia ja vait-
tamié. Jo yksi silmays voi kertoa kuvan keskeisimm&n sanoman. Se voi olla moniulot-
teinen ja pysayttda. Pidempi tarkastelu voi antaa katsojalle uusia oivalluksia. Kuva ei
vaadi niin paljon aktiivisuutta kuin sanallinen viestinta, joten katsoja voidaan tavoittaa
paremmin. (Loiri & Juholin 1998, 52; Pesonen & Tarvainen 2003, 46.)

Kuvalla on tarkoitus selittaa ja selvittaa asioita, joita tekstissa kasitellaan. Sen tehtava
on myos julkaisun ja jutun kokonaisilmeen jasentdminen. Talldin kuva helpottaa jul-
kaisun tai jutun kokonaisilmeen jasentamista, silla se jakaa aiheen osiin. Julkaisussa
kuvan tehtavana on lukijan huomion kiinnittdminen ja pysayttaminen aiheeseen. Kuva
voi olla myo6s aihetta korostava tai tdydentava asia, jolloin se vahvistaa tekstin vaiku-
tusta. (Loiri & Juholin 1998, 53-54.)

Julkaisuntekijan tulee tehdé valintoja tekstin ja kuvan suhteen rakentamisesta. Kuvan
tulee aina sopia tarkoitukseensa mahdollisimman hyvin. Se voi olla hyva yhdessa
kohdassa, mutta toisessa taysin sopimaton. Se voi olla informatiivinen, jolloin se tuo
uutta ja tdydentad tekstia. Dekoratiivinen on taas koristeellinen kuva, joka luo julkai-
sulle tunnelmaa ja ilmetta yhdessa sommittelun ja typografian kanssa. Kuva voi myos
havainnollistaa tekstin sisaltoa, esimerkiksi oppikirjoissa kaytetdén paljon havainnolli-
sia kuvia. (Loiri & Juholin 1998, 52.)

Tuotteessamme selvensimme kirjoitettuja asioita kuvien avulla, jotta asioiden ymmar-
taminen olisi mahdollisimman helppoa ja nopeaa. Prosessin alussa ajattelimme, etta
osan kuvista toinen meista opiskelijoista piirtaisi. LahipiiristAmme 10ytyi kuitenkin pal-
jon pienia lapsia, joita pystyimme hyddyntamaan kuvituksessa. Saatuamme luvan
lasten vanhemmilta, meilld oli mahdollisuus kuvittaa opas valokuvin. Oppaan teksti
voi nopeasti luettuna olla vaikeaa ymmartaa. Tasta syysta esimerkiksi lapsen kanta-
misesta oli perusteltua laittaa kuvat oppaaseen. Voi olla hankalaa lukea opasta vaihe
vaiheelta samalla kun opettelee vauvan syliin ottamista. Kuvista nékee ja ymmartaa
asian nopeammin kuin tekstistd lukemalla. Lisaksi osa kuvista on liitetty oppaaseen

elavoittamaan sisaltoa.
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Vari on voimakas viesti, jolla voi olla toiminnallisia kayttotarkoituksia. Silla voidaan
jarjestella, osoittaa, korostaa ja erottaa erilaisia asioita. Silla voidaan helpottaa typo-
grafiaa ja esimerkiksi erottaa otsikkotasoja toisistaan. Vareilla on ihmiselle monia eri
merkityksia. Esimerkiksi sinista pidetaén viileana ja etdannyttavana varina, keltainen
on valovoimainen vari ja se mielletd&n iloiseksi ja piristavaksi. Punainen koetaan
kiihdyttavana, dynaamisena ja lahelle tulevana varind. Vihrea rauhoittaa ja yhdiste-

taan luontoon. Oranssi on lammin vari. (Pesonen & Tarvainen 2003, 54.)

Valitsimme oppaaseen yksinkertaisen ja selkeé&n varimaailman eli vain yhden paava-
rin, sinisen. Kannet ovat siniset, niiden teksti on valkoinen ja muiden sivujen teksti on
mustaa. Sinisen valikoitui paavariksi, koska Harjulasta toivottiin varitykseksi sinista tai
oranssia. Sininen naytti meidan silmaamme miellyttavélle ja asettui kauniisti kannen
varitykseksi. Jotta opasta olisi miellyttdva lukea, laitoimme sivujen taustaksi musta-
valkoisen vesileimakuvan elavoittdma&an sivuja. Lisdksi sivuilla on muita kuvia tuke-

maan oppaan sisaltoa.

6.3.3 Taitto ja muotoilu

Taitto tarkoittaa toimituksellisen tekstin ja visuaalisten (typografisten) osatekijdiden
yhteen asettamista. Tuloksen tulee olla mahdollisimman informatiivinen, puhutteleva,
mielenkiintoinen ja helposti luettava. Taiton pyrkimyksena on, etté tuotteen ilme jalos-

tuu ja etta se erottuu joukosta. (Loiri & Juholin 1998, 70.)

Tasapainoon vaikuttavat monen tekijat. Hyvassa taitossa kuvien osuus kokonaisuu-
desta on tasapainossa keskenaéan. Visuaalisen tyylin tulee olla yhdenmukainen tuot-
teelle aiemmin laaditun ilmeen kanssa. Se voi tarkoittaa esimerkiksi koko yhteison
graafista linjaa aina talotyylid myodten. Nain tuote voidaan helposti yhdistdd osaksi
muuta kokonaisuutta. Taitossa on otettava huomioon myos sen kohderyhma ja tar-
koitus. Sisalté muodostuu tuotteen tarkoituksen mukaan, mutta myds ulkoasun on
oltava siihen sopiva. (Loiri & Juholin 1998, 70-71.)

Oppaan fyysinen muoto vaihtui prosessin aikana useasti. Valilla suunnittelimme op-
paasta A5:n kokoista, mutta lopulta padddyimme kokoon A4. Hahmottelimme oppaan
ulkomuotoa vaaka- ja pystysuoraan, joista paadyimme lopulta jalkimméiseen. Op-
paaseen tulee vahvennetut kannet ja ne nidotaan kierrevinkoon. Tunsimme, etta se
on helpoin muoto luettavuuden ja kayttbonoton kannalta. Tarkoitus oli, ettd opas on
selkeéd ja persoonallinen, mutta sisaltaisi kuitenkin paljon tarpeellista asiaa. Teimme

oppaasta mahdollisimman helposti luettavan. Siksi halusimme korostaa tarkeimmaksi
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nakemidmme asioita esimerkiksi laatikoiden, kehysten ja kuvien avulla. Kokonaisil-

meestd teimme melko yksinkertaisen, mutta mielestdmme kauniin.

6.3.4 Aihealueiden jarjestys

Oppaan sisaltdmat aihealueet muotoutuivat jarjestykseen siten, ettd ensimmaisena
sijaitsevat perusasiat eli jokapaivaiset vauvan/lapsen kanssa tehtavét asiat. Naita
ovat lapsen ensikohtaaminen (perushoito ja vuorovaikutus). Naiden asioiden jalkeen
oppaassa siirrytaan sairastavaan lapseen seka aivan lopuksi FAS-lapseen ja kriisiy-
tyneen lapsen kohtaamiseen. Lopussa edelld mainitut asiat ovat haastavuutensa
vuoksi. Lukijalle voi olla helpointa, etta ne sijaitsevat oppaan loppupaassa. Lisdksi
ndma ovat asioita, jotka lukijan on hyva |0ytda4 oppaasta mahdollisimman nopeasti

juuri silloin, kun tietoa tarvitaan.

Toimeksiantaja toivoi oppaaseen tarkeitd yhteystietoja. Ne laitoimme oppaan loppuun
litteeksi, jotta sieltd ne on helpointa 16ytad. Ihminen saattaa h&dén hetkella etsid ha-
tanumeroita yllattavista paikoista, joten toimeksiantajasta nama tuntuivat aiheelliselta

sisallélta oppaaseen.
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POHDINTA

Opinnaytetydmme tavoitteena oli tuottaa mahdollisimman selked, kattava ja infor-
moiva, pienten lasten varhaiskasvatusta ja hoitoa siséltéava opas Harjulan lastenkodin
tyontekijoille. Prosessissa saavutimme mielestaémme tavoitteet hyvin. Oppaassa vau-
vojen hoidollinen ja kasvatuksellinen osuus on informoiva ja kattava. Vuorovaikutuk-

sen merkitysta on painotettu mielestamme riittavasti.

Olisimme voineet tuoda opinnaytetydssd enemman esille yli vuoden ikaisten lasten
hoitoa ja kasvatusta seka menetelmia niihin. Lapsen hoito keskittyy oppaassa erityi-
sesti 0—1-vuotiaisiin vauvoihin. Oppaassa 1-3-vuotiaita koskettivat puolestaan eniten
aiheet hampaanhoito, sairastaminen, kriisissa olevan lapsen kohtaaminen seka fe-

taalialkoholisyndrooma.

Oppaasta oli tarkoitus saada mahdollisimman persoonallinen ja juuri toimeksiantajan
tarpeita vastaava. Mielestdmme onnistuimme oppaan visuaalisessa toteuttamisessa
ja olemme tyytyvaisid sen persoonalliseen ulkonakédn. Persoonallisuutta lisdsi se,
ettd pystyimme hyddyntdm&én oppaassa itse otettuja kuvia sukulaislapsista. Oppaan
visuaalisessa toteutuksessa paasimme kayttamaan luovuuttamme. Esimerkiksi krii-

siosuuden kuva on vertauskuvallinen aiheen rankkuuden vuoksi.

Tuotteen laadun arvioimiseksi annoimme oppaan toimeksiantajan testattavaksi. Mu-
kaan laitoimme palautelomakkeen, johon tuli muutama vastaus. Olisimme toivoneet
palautetta useammalta tyontekijalta. Vastausten perusteella olisimme voineet arvioi-
da ty6tamme mahdollisimman kriittisesti ja kehittaa sita juuri niin kuin toimeksiantaja

tarvitsee. Hydédynsimme saamamme palautteet mahdollisimman hyvin.

Jos olisimme tienneet prosessin alussa rajaamisen merkityksen, olisimme rajanneet
aihetta rajummin. Koimme, ettd tydmme valmistuminen viivastyi juuri aiheemme al-
kuperaisen laajuuden vuoksi. Tasta syystd emme saaneet tyéstamme kunnolla otet-
ta. Prosessin alkuvaiheen harhailun ja sen myo6ta aiheen rajaamisen jalkeen pé&a-
simme helpommin tekemaan tyétdmme. Opinndytety6n tydstdminen helpottui ja meil-
le selkiytyi, millainen lopputulos oli tulossa. Uskomme, ettd opinnaytetydssdmme syn-
tynyttd opasta voi hyddyntaa myos opetuksessa. Pohdimme, etta jatkotytskentelyn

aiheena voisi olla opas tydmenetelmista lapsen kohtaamiseen.

Opinnaytetyoprosessi antoi meille ammatillista varmuutta lastensuojelutydhon lasten

hoidossa ja kasvatuksessa. Meilla molemmilla on aikaisempaa kokemusta lastensuo-
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jelutyosta, mutta opinndytetydn prosessi opettanut meita ajattelemaan, kuinka tarke-
aa oppaassa kasiteltyjen asioiden tiedostaminen on. Monet meille itsestaéan selvat
asiat saavat uuden merkityksen, kun tiedostamme ne. Opinnaytetydmme osoittaa,
etta lapsen hoito ei ole pelkk&aa teknistd suorittamista. Vuorovaikutuksella, tavoilla
toimia, koskettaa, puhua ja katsoa lasta on suuri merkitys erityisesti juuri lastensuoje-
lutydssa. Tata viestid pyrimme tuomaan esille opinnaytetydssdmme. Mielestamme
olemme tuoneet tdmén asian esille oppaassa hyvin. Vaikka koulutusohjelmassamme
emme ottaneet suuntautumisvaihtoehdoksi varhaiskasvatuksen polkua, olemme ta-

man prosessin my6ta oppineet paljon pienten lasten hoidosta ja kasvatuksesta.

Mielestamme on eettisesti tarke&a tietad, millainen prosessi uuden tuotteen kehittely
on ja miten voi tunnistaa kehittdmiskohtia ja -tarpeita tydyhteistéssa. Koimme, etta
tulevan tyémme kannalta on tarke&a tietdd, kuinka uusi tuote tehdaén ja mik& merki-
tys tuotteistamisella on sosiaali- ja terveysalalla. Sosiaalialan tyd muuttuu ja kehittyy
yhteiskunnan muuttumisen myotd. Taman vuoksi on tarke&da tietdd, miten sosiaa-
lialan ty6ta voi kehittda ja arvioida teorian ja kdytdanndn vuoropuhelun kautta. Mieles-

tamme tdma vuoropuhelu nakyy hyvin opinndytetydssamme.

Olemme saaneet paljon positiivista palautetta ja opasta voisi hyédyntaa muuallakin
kuin opinndytetyon toimeksiantajalla. Meille on ehdotettu, ettd tarjoaisimme opasta
kayttoon neuvoloille ja sosiaalitoimen perhetydhdn. Ajattelimme, ettd opasta voisi
markkinoida my6s muiden lastenkotien kayttdon. Liséaksi moni yksittdinen henkilé on
kertonut neuvottomuudestaan pienen lapsen hoidossa ja kasvatuksessa. Téllainen

opas olisi sopiva myds ihmisten yksityiseen kayttoon.
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PALAUTELOMAKE Harjulan Lastenkoti 24.4.2012
Opas Harjulan lastenkodin tydntekij6ille varhaiskasvatuksen tueksi

Pyydamme teitéd lukemaan oppaan ja kertomaan mielipiteitanne siitd tahan kyselyyn. Haluamme
kayttonne tulevan oppaan olevan mahdollisimman laadukas, joten annattehan kriittista ja raken-

tavaa palautetta.

1. Mité lisattavaa kaipaisit?

2. Mita poistaisit?

3. Mielipiteita kuvituksesta ja sommittelusta?

4. Mitd muuta haluaisit kertoa meille oppaasta?

Kiitos palautteestanne!

Emmi ja Anna-Liisa
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OPAS HOIDON JA KASVATUKSEN TUEKSI
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’Luultavasti myrs](yja" onkin vain siksi,

ettd niiden jilkeen saataisiin auringonnousu.”

(Muumipappa, Muumipapan urot‘)/ét)



3 ©Anna-Liisa Partanen@ Emmi Sirvio

SISALTO
HARJULAN LASTENKODIN HENKILOKUNNALLE .........coveeerereeeeeeeeeeseseresesesesesesesesesesesssssessssssasasssasasssssasasasasanas 5
VAUVAN PITELEMINEN .......ooiuteitaeeateete ettt ettt sttt ettt e be e e bt e s bt e saeesbeesbtesatesabeeatesabeeabeenbeenbeesbeenseesseenneas 6
Vauvan nostaminen jA KANEAMINEN...............oeeeeeoeccciieiee ettt ee e e e e eeestee e e e e e e s e taaeeeeeeeesanstaaaeaaeeeeneeannnnns 7
AlUSEAIIE TASKEIMINEN ...ttt et e s e st e e bt e e sae bt e e st e e snseesaneesaneeesaneenns 9
VA T UL Lo oo oo i ST oy S St NP0 0060000000000000000000H R OO 9
PeItTEET . 5 e o R R e e s A Y — 12
PUHTAUS JA VAATTEET ...ttt ettt ettt ettt et e bt e bt e e ht e e st e s at e s atesat e st e s abe s eabeeteesbeesbeesaeesneenaeas 12
RUkeminen | S0 B (MY B et oonen e L 13
VAGLELUS LAIVEIIQ . ...ttt et e s e s bt e e be e ee s bt e e sbaeesnseesabeesneeesnneenas 14
VAGLETUS KESGIIG ...ttt ettt st ettt e sa e e st e s bt e e be e eesabeeessaeessseesareesneeesaneeas 14
VAIPAN VAIRTAMINEN .......oeeeeeeoiieeee ettt ettt e e e e e e ettt e e e e e e s e e anbeaaeeaaeeeaassssasstaseeeasesannsasneesasaeannnes 15
ULKOILU ...ttt ettt ettt h e bt s h e s h e s a e s at e e at e et e ettt e be e beeebeeebeeeatesaeesatesateeateeabeebeenbeean 17
VAUVAN KYLVETYS ..ttt ettt ettt et e ht e h e s b e s ht e s at e s ate st e s abe st e e bt e be e bee e bt e bt e sbtesbeesaeesaeesabesateeaee 19
SILMAT, INENA JA KORVAT .ot eeeee e eeeeeeeeeeeeeaeeeee et eeeasesseeseeeeneeeeaneesesseeeeetentanesaeeeteneeneerearenneaneeens 19
IHON HOUIIO: ... .- i IR, | _..............cccrreerseerssersonsassssssssssessnsesssesntosseenseenssessasssnsssasssasssons 20
N A S RRRNRURRURRRENRRNIRINIII. | ... ...-«eeoececesesessesesesesesesesesessessssssssssssesssssesssssssssssssesesesesesssesesesesannn 21
OIS T O S RRBERMMMIAIEE " ... eeeoeeressmeeesesamtreiesamtesessastesessareeiessssteriessoreressateressaressessorerarssoreresssziBien 22
SXCIATIANCIS Acoomosnsnons-rca L TEOTEEEEE U OO PTTRRRP 0 =l 22
SQUNINEYTEEIINRRINTT | ..........c.onvsorisonmeonsssessessmesssesssssssnssesssssssaessnsssnssonssonssssasssnnesnassasnsasneassesnsess IOORSTS oo Wons.ss 23
RUOKAILU JA MAITO ...ttt ettt ettt e bbbt e s bt e s bt e s bt e satesate s eateeabe et e ebeasbeesbeenbeenaeas 23
MULLIDUI OIS .. S50 ...........cco.ccoiieiiieeereseeeeeienrterereeansanrereneresensnnnsnenneeesseesessint e b ) 24
NGO KORUEEI ...................................ccccoeeerereeresllOL........cooeeeeesniionnenesen Bhsneotteseees ket ole ot e ne 25
DVIGamifn ST . . ........................ S e . 25
Kiintedan ruokaaiSiity/aie 1 re.: S, . WSS R i 26

HAMPAIDENIRURKEANVIINENESE. ..... ... ... e T 28



4 ©Anna-Liisa Partanen@ Emmi Sirvio

Ham D aiden o 0%, . . e B bt eeiieecceeeecasaeaae e sanaaeesnasaena s SRR L 29
VUOROVAIKUTUS JA LEIKKI ...ttt ettt ettt sttt bttt sae et e sbe e sbeeatenbesbeeneenbeeae 30
SAIRASTAVA LA RS o . e furteereorunernsnsssassnsnssonessnenaesneonnioin RN | || e ssanns 32

LB e o O O oW e e SOOI 5+ 330000000000000050300500050000I0AICEARIORCR0E 38
FAS (Fetaali AIKONOIi SYNAIrOOMQ)...........cooocuiiiiiiieee ettt ettt e e e tte e et e e e et e e e e eabae e e seaaeeeeeesabaeeeennens 39
KRISIYTYNEEN LAPSEN KOHTAAMINEN .....c..cccuiiiitaiiitetetesit ettt sttt ettt et sttt see st et sbesatenbesbe e e eanes 41
TARBEITA YHGEY STIETOVA A ree e Bt cnz e e s 2t e esan o S .. ) 44

BAFTEET ...o.eveersenetonngeese R it M. rieaerotinneesonansensensoron RN ... ..........co0ondouetsab s 44



5 ©Anna-Liisa Partanen@ Emmi Sirvio

HARJULAN LASTENKODIN HENKILOKUNNALLE

Lapsen ensimmaisten elinkuukausien aikana saadut vuorovaikutuskokemukset ovat hyvin tarkeita
turvallisuuden tunteen ja kestavan itseluottamuksen kehityksen kannalta. Saadakseen
turvallisuuden tunteen ja tasapainoisen ja monipuolisen kehityksen, lapsi tarvitsee vuorovaikutusta
ymparilla olevien ihmisten kanssa. Ilhmisen ensimmaisen kehitysvaiheen eli vauvaian
kehitystehtavana on saavuttaa perusluottamus. Vauvalle on tarkeaa kokea olevansa turvassa.
Tama kokemus syntyy laheisyydesta, lammadsta ja lapsen perustarpeista huolehtimisesta. Ihmisen

toinen kehitysvaihe on varhaislapsuus, joka sijoittuu lapsen toiseen ja kolmanteen elinvuoteen.

Opas on tehty Harjulan lastenkodin tyontekijdille yhtenaistamaan tyokaytantdja 0-3-vuotiaiden
lasten hoidossa ja kasvatuksessa. Opas on osa Harjulan tyontekijoiden perehdyttamiseen liittyvaa
laatukasikirjaa. Sisaltd on laadittu yhteistydossa opiskelijoiden ja toimeksiantajan kanssa, ja tehty
vastaamaan toimeksiantajan tarpeita ja toiveita. Opas sisdltdd neuvoja vauvan kasittelemisesta,
hoidosta ja ravitsemuksesta, sairastavan lapsen hoidosta seka kriisissa olevien lasten
kohtaamisesta ja heidan kanssaan toimimisesta. Tarpeelliseksi koettiin tehda oppaaseen myds
oma lukunsa FAS-lapsista, koska usein lastensuojelutydssa heitda kohdataan. Opas on tehty
huomioiden myds tyontekijat, joilla ei viela ole kokemustavauvojen ja pienten lasten hoidosta ja

kasvatuksesta.

Taman oppaan ovat tehneet osana opinnaytetyoprosessia Savonia-ammattikorkeakoulun lisalmen
kampuksen Sosionomi (AMK) opiskelijat Anna-Liisa Partanen ja Emmi Sirvid. Kuvat ovat oppaan

tekijoiden ottamia. Kuviin on saatu luvat niissa olevien lapsien vanhemmilta.

lisalmessa

27.11.2012

Anna-Liisa Partanen

Emmi Sirvio
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VAUVAN PITELEMINEN

Vauvan paras paikka on sylissa, silla se lohduttaa, rauhoittaa ja tekee onnelliseksi. Kosketukset
kertovat vauvalle siitd, kuka ja millainen han on. Kasittele vauvaa lempein ja ystavallisin ottein,
koska se tuntuu vauvan kehossa hyvaltd, han kokee olevansa hyva ja se edesauttaa vauvan
turvallisuuden tunteen saavuttamista. Juttelemalla, ottamalla katsekontaktia ja koskettamalla
vauvaa hanelle tulee turvallinen olo. Sen sijaan valinpitamaton ja kovakourainen kasittely saa

vauvan tuntemaan itsensa arvottomaksi.

Vauvan nostaminen ja kantaminen voivat tuntua aluksi pelottavilta, koska vauva nayttda kovin
hauraalta. Harjoittelemalla rohkeasti jokainen |6ytdd oman tyylinsa lapsen turvalliseen kasittelyyn.
Vauva on kuitenkin yllattavan kestdva. Tapa, jolla nostat ja kannat vauvaa, ei vahingoita hanta,
kunhan vain tuet vauvan paata, niskaa ja hartioita. Turvallisin lepoasento on seldlladn. Vauvan voi
laittaa sitteriin tai turvakaukaloon, jossa hanen vartalonsa pysyy lahella makuuasentoa, mutta josta

han pystyy katselemaan ymparilleen.

Vauvan pitelemisessa ja kasittelemisessa tulee huomioida péaélaella olevat kaksi pehmealta
tuntuvaa kohtaa. Ne ovat aukileita, joiden alla kallon luut eivat ole viela kasvaneet yhteen.
Etuaukile on vinonelion muotoinen ja lapimitaltaan noin 2,5 senttimetria. Taka-aukile on
kolmiomainen ja lapimitaltaan noin puoli senttimetria. Tavallisesti etuaukile kasvaa umpeen
puoleentoista ik&dvuoteen mennessa ja taka-aukile noin kuukauden kuluttua syntyméasta. Aukileita
ei tarvitse erityisemmin varoa, silla niitd suojaava sidekudos kestdd hyvin hiusten pesun,

harjaamisen ja silittelyn.
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Vauvan nostaminen ja kantaminen

Vauvalle kannattaa jotenkin kertoa muuttuvasta tilanteesta, esimerkiksi ottamalla katsekontaktia
ja sanomalla: "Otetaanpas sinut nyt syliin”. Helpoiten vauvan voi nostaa viemalla toisen kaden
kdmmen hanen péaan ja hartioiden alle niin, etta paa lepaa hoitajan kadella ja peukalo on vauvan
kainalon alla. Sen jalkeen hoitaja voi pujottaa toisen katensa vauvan pepun alle. Hoitajan on hyva
kumartua lahemmaksi vauvaa niin, ettd hénen katensa jaavat hiukan koukkuun, ndin ote on
varmempi. Vauva kannattaa nostaa syliin niin, ettd kaantdd hanet ennen nostamista kyljelleen.
N&ain ote olisi mahdollisimman tukeva niskalle ja paalle. Tastd hénet voi nostaa lepdamaan

omalle kasivarrelleen niskaa tukien.

Kuva 1. Vauvan nostaminen alustalta

Kuva 2. Vauvan nostaminen alustalta kyljen kautta
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Kuva 3. Vauvan kantaminen

Kuva 4. Vauvan kantaminen yhdella kadella

Hyvin pientd vauvaa voi kantaa edella kerrotussa asennossa tai nostaa hanet pystyyn olkapaata
vasten. Hanen selkda ja paata tulee tukea toisella kadelld, toisen ollessa pepun alla. Vauvaa
kannattaa nostaa ylospain ja antaa hanen paénsa tukeutua hoitajan olkapaata vasten. Vauvaa voi
kantaa myds niin, ettd héanen leukansa, kaulansa ja rintansa lepaavat hoitajan toisella kadella ja

hanen haaransa ja peppunsa toisella kadella.
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Kun vauva on tarpeeksi iso jaksaakseen kannatella paataan, hantd voi kantaa lonkan paalla.
Vauva istuu hajareisin hoitajan lonkkaluun paalla tai vyotarolla, jolloin hoitaja tukee hanta seléasta
kasivarrellaan. Vauvaa voi kantaa myds pystyasennossa, jolloin hanen selkénsa on hoitajan rintaa

ja vatsaa vasten, josta vauva pystyy katselemaan ympaérilleen.

Alustalle laskeminen

Hoitajan on pidettava vauva lahelld vartaloaan alkaessaan kumartua laskemaan hanet alustalle.
Toisen kaden voi pitdd vauvan pepun tai selén alla, jolloin toinen kéasi tukee vauvan paata ja
hartioita. Paata tukevan kaden peukalo on vauvan kainalossa ja kdmmen pdan ja hartioiden
takana. Vauva siirrettddn varovasti kyljen kautta kauemmas hoitajan vartalosta ja lasketaan

alustalle.

Kuva 5. Vauvan laskeminen laskeminen
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LAPSEN UNI

Vauva nukkuu paljon ja vauvan unen katkaisee yleensa nalka. Aluksi vauvan valvominen voi
painottua yohon ja nukkuminen pdaivaan. Unirytmia voi saadelld niin, ettd antaa hanelle paivalla
mahdollisimman paljon hellyyttd ja huomiota. Ydlla syotét tehdaén rauhallisesti ja nopeasti, eika
siitd tehda isoa asiaa. Vauvaa ei pida herattaa yolla, ellei han tarvitse jotain laékettd. Syottdjen
aikana ei tarvitse laittaa huoneeseen valoja paélle, vaan viereisestd huoneesta tuleva valonkajo
rittdé hyvin syoton aikana, eik& lapsi virkisty turhaan. Vahitellen uniaika alkaa painottua yohon.
Monesti puolivuotias vauva nukkuu jo lapi yon ja kahdet paivaunet. Vuoden tai puolentoista vuoden

ikainen lapsi tarvitsee enaa yhdet paivaunet.

Yli vuoden ikéisen lapsen nukkumaanmenoa helpottavat rutiinit, esimerkiksi tarinan lukeminen,
rukoileminen tai ihan vain peitteleminen. Joskus kuitenkin kay niin, etta lapsi ei tahdo nukkua.
Tahan voivat olla syyna se, ettéd lapsi on tottunut nukkumaan liian vahan, lapsi ei ole tottunut
nukkumaan melussa tai se, ettd lapsi saa likaa virikkeitd. Kaksivuotiaalla lapsella voi
nukahtamiseen vaikuttaa esimerkiksi pelot. Lapsen liian vahdinen unen saanti ilmenee
pahantuulisuutena, energian vahyytend, keskittymisen ja tarkkaavaisuuden herpaantumisena ja

levottomuutena. Unilelu tai yovalo yleensa auttavat lasta unipeloissa.

Kuva 6. Unilelu on tarkea
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Vuoden ikaisella lapsella on tarve opetella likkumaan ja tutustumaan kehoonsa, mika voi hairita
nukkumaanmenoa, koska lapsi ei malta rauhoittua. Isotkin lapset ovat innokkaita leikkimaan,
eivatkd malttaisi lopettaa leikkia nukkumisen vuoksi. Unen saanndllisyys on kuitenkin hyvin tarkeaa
lapselle. Unilelu tai tutti voi auttaa 1-2 -vuotiasta lasta nukahtamisessa. Jos lapsella on unipelkoja,

voi unilelu tai tutti tuoda hanelle turvaa.

Niin vauvalle kuin isommallekin lapsellekin tulee olla oma nukkumapaikka. Pinnasangysta, jossa
on sdadettava pohja, on pitkaksi aikaa lapselle mukava peti. Kun vauva/lapsi alkaa kiipeilla ja
kavelld, voi hanet siirtdd tavalliseen lasten sankyyn. Tuuleta nukkumapaikkaa, silla raikkaassa

ilmassa on paljon happea, jota vauvan/lapsen on helppo hengittaa.

Kun nukutat vauvaa vaunuissa ulkona, jat& ne aina varjoon, silla auringonpaisteessa ne
kuumenevat. Verhoile vaunut harsolla ja hyttysverkolla. Vaunuihin asennettavaa rautaista verkkoa

suositellaan suojaamaan vauvaa esimerkiksi oravilta ja kissoilta.
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Peitteet

Vauvalle riittd& nukkumiseen ohut peitto ja paénaluseksi sopii pelkké tyynyliina. Ohuilla peitoilla on
myoOs helppo saadella kehon lampdtilaa. Jos makuuhuone on kovin lAmmin esimerkiksi yli 22
astetta tai jos vauvaa nukutetaan kuumalla ilmalla ulkona, riittdd hanelle peitoksi pelkka
puuvillainen lakana. Talvella ulkona nukuttamisesta kerrotaan Vaatetus talvella ja Ulkoilu- luvussa.
Patjan tulee olla niin tukeva, ettei siihen tule kuoppaa vauvan nukkuessa. Vuoden ikaiselle lapselle

Vvoi laittaa jo ohuen tyynyn ja peitteeksi riittdd ohut peitto.

Kuva 7. Nyt peiton alle!
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PUHTAUS JA VAATTEET

Vauvalle vaatteissa tarkeintéd on, ettd ne ovat sopivan lampimat, eivatka ne eivat kiristd. Body
(yhtenevainen, hihallinen tai hihaton vaatekappale haaroista olkapéaihin asti, haaroissa on yleensa
napit) on hyva vaatekappale, silla se estda vatsan altistumisen kylmélle. Sisélla vauva tarvitsee
potkuhousut tai puolipotkuhousut. Viiledlla saalla vauva tarvitsee myds sukkahousut bodyn alle ja

collegepuseron tai neuleen paalle.

Kuva 8. Vauvan vaatteita: body, potkuhousut ja
puolinotkuhousut

Pukeminen

Kun vauvalle pukee paitaa tai villapuseroa, on muistettava ensin venyttaa paidan paantieta ja
sitten pujottaa se vauvan kaulaan kasvoja varoen. Sen jalkeen on helppo pujottaa k&adet hihoihin.
Riisuttaessa puseroa helpointa on ottaa ensin kadet hihoista pois ja kaaria pusero kaulan
korkeudelle, jolloin puseron etuosan saa nostettua helposti kasvojen yli. Housujen pukeminen
tapahtuu pujottamalla ensin vauvan jalat lahkeisiin. Sen jalkeen vauvan peppua kohotetaan
alustasta nostamalla varovasti nilkoista ja vetamalla housut jalkaan. Riisuminen aloitetaan
kohottamalla vauvan peppua alustalta nostamalla varovasti nilkoista. Sen jalkeen housut helposti

riilsuttua.
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Vaatetus talvella

Talvella vauvan ké&det tulee suojata peukalottomilla lapasilla tai/ja rukkasilla seka jalat villasukilla
tai lampotopposilla. Vauva haihduttaa paljon lampda paan kautta, joten pipon tai hatun alle
kannattaa pukea kyparamyssy, silla se suojaa myos kaulaa ja niskaa. Toppahaalarin alle
kannattaa laittaa villahaalari. Jos vauvan niska tuntuu viilealle, on h&nella liian vahan vaatetta
paalla. Vauvalla on liikaa vaatetta jos taas hdnen niska on kuuma ja hikinen, talléin voi vaatetusta

varovasti vahentaa.

Vaatetus keséalla

Helteella vauvan iho on muistettava suojata auringolta. Niskasta voi helposti kokeilla, onko
vauvalla kuuma,; jos niska on hikinen, on vaatteita liikaa. Kesalla lierihattu on hyvé suoja auringolta,
jos vauva suostuu pitamaan siitd. Se suojaa myds niskaa ja korvia. Helteelld vauva puetaan
lyhythihaiseen T-paitaan ja lahkeettomiin housuihin tai bodyyn. Alle 20 asteen ulkoilukeleilla vauva
puetaan pitkdhihaisiin ja -lahkeisiin vaatteisiin. Jos housut ovat terattomat, laitetaan sukat jalkaan.

Tuulisella saalla vauva tarvitsee padhansa myos myssyn.

Kesalla ulkoillessa vauvan iho on suojattava auringolta. Siksi vauvan on hyva olla mahdollisimman
paljon varjossa. Auringonpistos on seurausta kuumuudesta ja vahaisesta juomisesta. Sen oireita
ovat kuume ja huono olo. Vauvoilla ei kannata kayttdd aurinkovoiteita. Helteella hanelle tulee

tarjota myds usein vetta.
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Vaipan vaihtaminen

Vaippa vaihdetaan silloin, kun se tuntuu maralta ja taydelta tai on kakkainen. Vauva lasketaan
alustalle. Vauvaa ei saa koskaan jattaa yksin hoitopdydalle . Kun vauva oppii kdantymaan, han
on nopea liikkeissdan ja voi pudota hoitopdydaltd hoitajan vain kaantdessa selkénsa. Jos vauva
kiemurtelee, kannattaa hanelle jutella rauhallisesti tai antaa kateen jokin lelu. Vaipanvaihto on

myds oiva hetki seurustella vauvan kanssa. Toimi seuraavien vaiheiden mukaan:

» Avaa vauvan body ja heita housut pois.

* Avaa vaippa ja tarvittaessa pyyhi vauvan pepusta irtoava uloste vaippaan. Taita likainen

vaippa ja laita roskiin.

» Nosta vauva niskaa tukien mahalleen kasivarrelle lepaamaan (katso kuva 9). Saada veden
lAmpdtila sopivaksi ja pese vauvan sukuelimet, peppu ja nivustaipeet vesihanan alla.
Tarkista ja viimeistele vielda lopuksi tulos hoitopdydélla puhtaalla puhdistuslapulla tai

nenaliinalla.

Kuva 9. Pyllyn peseminen hanan alla
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» Kuivaa iho taputtelemalla pyyhkeella tai paperilla.

e Ota vauvaa yhdella kadella molemmista nilkoista kiinni ja kohota hanta hellasti niin, etta
takamus nousee hiukan ilmaan. Aseta puhdas vaippa pyllyn alle ja kiinnité se pakkauksen

ohjeiden mukaisesti.

Kuva 10. Vauvan peppua kohotetaan nilkoista kevyesti
nostamalla

Jos vaipassa on pelkk&a pissaa, ei pyllya tarvitse pestd. Jos vaippa on ollut pitkaan (esimerkiksi
nukutun yon yli) on peppu hyva huuhtaista. Joskus vauvan pyllylle tekee hyvaa olla ilman vaippaa

ja ottaa "ilmakylpyja” esimerkiksi lattialla pyyhkeen paalla.
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ULKOILU

Vastasyntyneella lapsella lammadnsaatelykyky ei ole vield taysin kehittynyt varsinkaan kasissa ja
jaloissa. Siksi hoitajan tulee huolehtia, ettd vauva pysyy lampimand, mutta myos siitd, ettei

vauvalla ole lilan kuuma.

Ulkoilu aloitetaan saéastéa ja vuodenajasta riippuen; kesalla ulkoilu voidaan aloittaa heti, kunhan
vauvaa ei pidetd suorassa auringon paisteessa. Talvella ulkoilun voi aloittaa noin kahden viikon
ikaisena. Aluksi vauva viedadéan ulos 10-15 minuutiksi ja aikaa lisdtaan vahitellen kunnes paastaan
aterianvaliseen ulkona olemiseen. Ulkoiluun tottunut vauva kestda kylmaa hyvin. Paljon sisalla

oleva vauva on kalpea eik& héanella ole ruokahalua. Ulkoilussa on hyva huomioida seuraavat asiat:

* Suojaa vauvan/lapsen paa ulkoillessa. Viiledlla saalla tulee olla hattu paassa ja kuumana

paivana paata voi suojata harsolla tai lierihatulla.
+ Kannattaa suosia varjoisia paikkoja ja kayttaa peittavid, mutta ohuita vaatteita seka hattua.
e Suojaa myo6s vauvan kadet viilealla saalla (myds sisalld).
» Vaihda marat vaatteet heti kuiviin (ei koske vaippaa).
e Pue vauva riittdvan lampimasti huoneen lampdétila huomioon ottaen.
e Kun vauva nukkuu ulkona, kay katsomassa hanta tietyin valiajoin.

+ Ala vie lasta ulos kuumalla saalla paivan kuumimpana aikana (klo 12—-15 valilla).
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+ Kayta vaatetuksessa luonnonkuituja hellepaivana. Jos itse tarkenet ulkona hyvin t-paita

paalla, tarkenee myds lapsi.

« Valta kantolaitteita ja umpinaisia vaunuja lampimalla saalla. Ala koskaan jata lasta yksin

pysakoityyn autoon tai suoraan auringonpaisteeseen.

» Jos paiva on kuuma, on muista huolehtia vauvan riittdvasta nesteytyksesta. Lapsi voi olla

vaikka ilman vaatteita ja juoda riittdvan usein.

* Yli— 10 asteen pakkasella ulkoilua tulee valttaa.

Alle yksivuotiaalle ei suositella laitettavan aurinkorasvaa. Yli vuoden ikaiselle lapselle pitdé laittaa
aurinkorasvaa, joka on suojakertoimeltaan vahintdan 15, herkkéihoiselle enemmankin.
Aurinkorasvassa pitaa olla seka UVA- etta UVB-suoja. Mitd vaaleampi on lapsen iho, sitd han
herkempi han on auringolle. Erityisen varovainen tulee olla, jos lasta kayttaa uimassa, silla vesi ei

suojaa auringolta. My6s vauvan ja lapsen silméat on suojattava riittavilla aurinkolaseilla.
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VAUVAN KYLVETYS

Vauva kylvetetdaan aluksi pari kertaa viikossa kehonlampdisella vedelld. Saippuaa pesussa ei
tarvita, mutta jos vauvan iho tuntuu kovin kuivalta, voi kylpyveteen laittaa vauvan ihon hoitoon
tarkoitettua Oljypitoista saippualiuosta. Kylvettdjan varmat ja rauhalliset otteet tekevat
kylpyhetkesta nautinnollisen. Vauvan kanssa kannattaa ottaa paljon katsekontaktia ja jutella paljon

kylvyn aikana.

Kylvetysympdristé tehdaan vauvalle turvalliseksi jo ennen kuin hantd aletaan riisua.
Kylvettdmiseen tarvittavat tavarat otetaan lahelle kylpypaikkaa, jotta kylpyhetked ei tarvitse
keskeyttaa, eika lapsi kylmetty. Lahelle varataan pyyhe kuivaukseen, perusvoide ja talkki
ihonhoitoa varten, hiusharja paanahan ja tukan hoitoa varten, seka vanutuppoja/ - puikkoja
kasvojen ja navan, sierainten ja korvanlehtien puhdistamista varten. Hoitotasolle voidaan varata

myds puhtaat vaatteet, pyykkikori ja roskakori.

Kylvyn jalkeen vauvan iho kuivataan
hellasti painelemalla, jotta ohut iho ei
rikkoudu. Kaikki poimut, korvantaukset
sekd navan poimut tulee kuivata
pumpulipuikolla tai vanulapulla. Kylvyn
jalkeen vauvan iho kannattaa rasvata
huolellisesti  esimerkiksi  apteekista

saatavalla perusvoiteella.

Kuva 11. Vauva nojaa hoitajan kasivartta vasten
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SILMAT, NENA JA KORVAT

Pienen vauvan silméat ovat herkat, joten ne voivat rahmié ja olla vetiset. Silloin silmét tulee pyyhkia
keitettyyn (jddhtyneeseen) veteen kostutetulla vanulapulla silman ulkonurkasta nendad kohti.
Kumpikin silm& pyyhitaén eri vanulapulla. Jos silmét ovat punaiset ja rahma keltaista, on syyta

kayda ladkarissa, silla kyse voi olla silmatulehduksesta.

Jos vauvan nené on tukkoinen ja hengitys rohisee, voi sieraimiin tiputtaa muutaman tipan apteekin
keittosuolaliuosta. Se poistaa nenan limakalvoilta kovettumia ja helpottaa vauvan oloa. Kovettumia
voi poistaa myds vanupuikolla tai nendliinan karjella. Limaa sen sijaan voi poistaa siihen

tarkoitetulla imulaitteella, joita saa muun muassa apteekeista.

Vauvan korvaan ei ikind saa tyontaa mitaan, koska sen seurauksena korvan vaha tyontyy vain
syvemmadlle korvaan ja pahimmassa tapauksessa herkkd korvakaytava ja tarykalvo voivat
vaurioitua. Puhdista ulkokorva kostealla vanulapulla ja korvan poimut vanupuikolla. Jos vahaa

kertyy vauvan korviin, kysy asiaa neuvolasta.

Kuva 12. Puhdas nen4, iloinen lapsi
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IHON HOITO

Vastasyntyneen iho hilseilee ja on usein nappylainen. Tavallisesti hilseily loppuu parin viikon
aikana itsestaéan, joten sita ei tarvitse sen kummemmin hoitaa. Hyvaihoisen vauvan ihoa ei tarvitse
rasvata, silla talirauhaset toimivat vilkkaasti ja liiallinen rasvaaminen voi hidastuttaa niiden
toimintaa. Jos vauvan iho on kuiva, voi sitd rasvata hajusteettomalla ja véariaineettomalla perus- tai
vauvanhoitovoiteella. Erityisesti vaippa-alueen ihottumaan kannattaa kokeilla sinkkioksidipitoisia
voiteita, jotka suojaavat ihoa ulkoiselta kosteudelta, rauhoittavat arsytysta ja edesauttavat ihon
paranemista. Vauvan kasvoihin, korvantauksiin ja kaulaan voi ilmaantua valkeita nappyloitd. Ne

ovat tukkeutuneita talirauhasia ja haviavat itsekseen pois.

Napa

Napakuoppa ja -tynkd (napanuoran osa, joka irtoaa parin viikon kuluessa syntymastd) on
puhdistettava joka paiva, jotta ne eivat tulehtuisi eikd navan poimuihin tulisi sientd. Napatynka
puhdistetaan niin, ettd siita otetaan hellasti, mutta napakasti sormilla kiinni ja navan juuri
pyoraytetddn pohjaa myoten puhtaaksi keitettyyn veteen kostutetulla vanupuikolla ja kuivataan

huolellisesti.

Kuva 13. Navan puhdistaminen
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Jos napa-alue punoittaa, kuumottaa tai haisee pahalle, kannattaa sita nayttda neuvolassa. Navan
paivittaistd puhdistusta jatketaan, kunnes napatynka on pudonnut pois ja veren tihkuminen on
loppunut. Napa-alue voi siltd osin punoittaa ja olla hiukan verinen seka herkka bakteereille, joten
kylpya on syyta valttdd vuorokauden ajan. Myds mahdollinen kellertdva téhnd on hyva pyyhkia

pois.

Karsta

Joillakin vauvaoilla talineritys pdénahassa on voimakasta. Ellei paata harjata ja pesta huolellisesti,
siihen saattaa kertya karstaa. Karstaan hierotaan illalla vauva- tai ruokaéljyd, joka pehmittaa
karstaa. Seuraavana paivana kylvetyksen yhteydessa se harjataan pois. Oljyn levittamisen jalkeen

vauvan paahan voi laitaa pipon edistamaan 6ljyn vaikutusta. Hoidon voi tarvittaessa uusia.

Sammas

Sammas on lieva, yleinen suutulehdus, jonka aiheuttaa sieni-infektio. Se nayttaa siltd kuin poskien
sisapuolelle, kieleen tai kitalakeen olisi tullut maitolaikkuja, jotka eivat kuitenkaan irtoa huuhtomalla
tai pyyhkaisemalld. Sammas tekee vauvan suun araksi, minka vuoksi imeminen voi tehda vauvan

karttyisaksi.

Ensihoidoksi lapselle kannattaa syoton jalkeen juottaa vettd, joka huuhtoo suun limakalvot. Jos
lapsi syd jo marja- ja hedelmaruokia, voi kokeilla puolukkamehua. Tavallisesti lapsen ikenien
sisépinnat ovat vaaleat, mika ei johdu sammaksesta vaan hampaiden puhkeamisesta. Jos

sammas ei havid muutaman péaivan kuluessa, ota yhteytta laakariin tai neuvolaan.
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KYNNET
Vauva saattaa repia kasvojaan pitkilla, teravilla kynsillaan. Puuvillaiset tumput ovat paras keino
estaa raapiminen. Kynsien leikkaaminen voidaan aloittaa, kun vauva on kahden viikon ikdinen

(tulehdusriskin vuoksi ei aikaisemmin). Jos kynsivalli tulehtuu, kannattaa ottaa yhteytta neuvolaan.

Kuva 14. Tumput suojaavat lasta raapimasta
itse&an

Kynnenleikkaustilanteen tulee olla puhdas ja hygieeninen. Kyntta leikataan vain vahan kerrallaan

ja se onnistuu parhaiten, kun vauva on sy6nyt ja uninen.

Kuva 15. Kyntta leikataan vahan kerrallaan
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RUOKAILU JA MAITO

Jos imetys ei ole mahdollista tai &idinmaitoa ei ole tarpeeksi, annetaan vauvalle
aidinmaidonkorviketta, jota kaytetaan yhden vuoden ikaan asti. Aidinmaidonkorvikkeiden kaytosta

tulee puhua terveydenhoitajan kanssa.

Niin kuin imettamiseenkin, myds pulloruokintaan kuuluvat laheisyys, katse- ja ihokontakti. Siksi
vauvalle kannattaa antaa pullomaito joko sylissa istuvassa asennossa tai sangyssa hoitajan
ollessa vieressa vauvan paan ollessa koholla. Lasta tulee syottdd vapaasti nalan mukaan, myoés
yolla. Vauva on muistettava royhtayttaa kesken syoton seké sen jalkeen, jotta hanelle ei tulisi
ilmavaivoja. Vauva nostetaan pystyasentoon, esimerkiksi olkapaalle lepddméén, kunnes han

réyhtaisee.

Tuttipullot

Vauvan tuttipullot, tutit ja kiristysrenkaat tulee steriloida keittamalla siihen saakka, kun han alkaa
syoda kiintedd ruokaa. Ennen sterilointia valineet kannattaa irrottaa toisistaan, huuhdella kylmalla
vedelld ja pesta lampiméassa asianpesuainevedessa. Valineet steriloidaan isossa kattilassa, jonka
pohjalle lasketaan noin viisi senttia vetta ja valineet laitetaan sinne. Vetta kiehutetaan noin viisi
minuuttia, jonka jalkeen valineet otetaan kattilasta ja niiden annetaan jaahtya. Pullojen ja tuttien
steriloinnin voi lopettaa, kun vauva on 4-6 kuukauden ikainen ja hanen on hyva alkaa tottua

normaaliin bakteerikantaan.
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Aidinmaidonkorvikkeet

Teollisesti valmistettuja &aidinmaidonkorvikkeita 10ytyy seka jauhemaisia etta syottovalmiita
nesteita. Ravintosisalldiltdan korvikkeet ovat melko samanlaisia. Korviketta on aina kaytettava
pakkauksen ohjeen mukaan. Nestemaisen korvikkeen voi lammittaéa esimerkiksi mikroaaltouunissa
tuttipullossa. Pullo tulee aina ravistaa ja tarkistaa maidon lampdtila omalle kdmmenelle ennen
syottamistd. Jauhemaista korviketta varten kaytettdva vesi tulee ensin keittdd ja antaa hiukan
jaahtya ennen sekoittamista. Korviketta ei saa salyttaa lampimana eik& ylimaaraiseksi jaanytta
korviketta saa kayttaa uudelleen, koska sen ravintoainepitoisuudet laskevat [ampimassa ja maito ei

ole en&a niin hygieenista.

Aidinmaidonkorvikkeen maarat
Lapsen ika (kk) Aidinmaidonkorvikkeen maara (mlfvrk)
0-1 500-600
1-2 600-800
2-3 700-1 000
3-5 700-1 200
5-6 700-1 000 (mukaan lukien vellit)
6-8 600-800 (mukaan lukien vellit)
8-10 600 (mukaan lukien vellit)
10-12 600 (mukaan lukien vellit)

KUVIO 1. Aidinmaidon korvikemaarat
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D-vitamiini

Turvatakseen kasvun ja kehityksen lapset tarvitsevat D-vitamiinivalmistetta, jota annetaan
rippumatta siitd, saako lapsi &aidinmaitoa, aidinmaidonkorviketta, lasten erityisvalmistetta vai
vitaminoituja maitotuotteita. Uuden suosituksen mukaan D-vitamiinivalmistetta annetaan kahden
viikon iasta alkaen 10 mikrogrammaa vuorokaudessa ympéri vuoden. D-vitamiinivalmistetta

kaytetdan 7,5 mikrogrammaa vuorokaudessa ympari vuoden 2-vuotiaasta taysi-ikaiseksi asti.

Kuva 16. D-vitamiini pitaa virkeana!
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Kiintedan ruokaan siirtyminen

Kiinteaan ruokaan tutustuminen voidaan aloittaa, kun vauva on 4-6 kuukauden ikainen.
Ajankohdasta voi keskustella neuvolassa, mutta alle neljan kuukauden ikaiselle vauvalle lisdruokaa
el tarvitse antaa. Jo kuuden kuukauden ikdinen vauva tarvitsee kiinteda lisdruokaa. 5-6 kuukauden
ikdisen vauvan hienomotoriset taidot ovat sen verran Kkehittyneet, ettd han on valmis
mutustelemaan kiintedd ruokaa suussaan. Aluksi kiinteaa ruokaa joudutaan yleensd antamaan
hiukan vékisin, koska vauva ei osaa viela tunnustella sitd suussaan. Lusikan kayttoa voi harjoitella
antamalla vauvalle esimerkiksi D-vitamiinivalmisteen lusikalla. Kiintedn, sosemaisen ruuan totuttelu

aloitetaan pienilla annoksilla teelusikallinen kerrallaan.

Vauvalle (4-6 kuukauden ikaiselle) voi tarjota esimerkiksi kasvis-, marja- ja hedelmasoseita.
Alkutotuttelun jalkeen ruokavaliota voi pikkuhiljaa laajentaa yhdella tai kahdella uudella ruoka-
aineella viikossa. Lisdksi hitaasti etenemisen etu on, ettd mahdolliset ruoka-aineallergiat on

helpompi havaita.

Vauvan soseisiin sopivia kasviksia ovat peruna, porkkana, kesékurpitsa, kurkku, maissi, parsakaali
ja palsternakka. Myo6s kukkakaali, herneet, paprika, purjo ja sipuli kdyvat, mutta voivat aiheuttaa

joillekin vauvoille vastavaivoja.

Marjasoseisiin sopivia ovat mustikka, vadelma, musta-, puna- ja valkoherukat, lakka, karviainen,
karpalo, puolukka, ruusunmarija ja mansikka. Hedelmista sopivat banaani, omena, paaryna, luumu,

ananas, aprikoosi ja persikka.
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Vauvalle voi tarjota 5—6 kuukauden iassa jo kalaa, lihaa, kanaa ja kananmunaa. Aluksi riittda pieni
maara yhdellda aterialla (noin yksi teelusikallinen). Pikkuhiljaa annostusta voi suurentaa, mutta

ensimmaisen ikdvuoden ajan riittédé reilu ruokalusikallinen lihaa yhté ateriaa kohti.

Viljoja voidaan antaa 5-6 kuukauden ikaiselle vauvalle puuroina ja velleind. Ne tehdaén veteen,
aidinmaidonkorvikkeeseen tai aidinmaitoon. Totuttelu kannattaa aloittaa pienin annoksin yksi

viljalaji kerrallaan. Puuro on myds hyva syémisen opettelussa (verrattuna velliin).

Maitovalmisteisiin totuttelu aloitetaan 10-12 kuukauden idssd. Aluksi niitd on hyva antaa
aidinmaidon/aidinmaidonkorvikkeen rinnalla. Kannattaa aloittaa hapanmaitotuotteilla, kuten
maustamattomalla jogurtilla, viililla, piimalla, raejuustolla ja rahkalla. Yksivuotias voi juoda
ruokajuomana jo tavallista maitoa. Myos puurot ja vellit voi tastd lahtien valmistaa tavalliseen
maitoon. Aidinmaidosta tai didinmaidonkorvikkeesta vauva saa tarpeeksi rasvaa, joten mitaan
rasvalisia ei tarvita. Sitten, kun lapsi siirtyy tavallisiin ruokiin, joita muutkin syodvét, valitaan

nakyvaksi rasvaksi pehmeita rasvoja.

Alle yksivuotiaalla tulee valttdd seuraavia nitraattipitoisia ruoka-aineita, lanttu, nauris, punajuuri,
retiisi, pinaatti, kiinankaali ja lehtisalaatti. Mydskaan pienia (sormenpaan kokoisia)

varhaisperunoita kannattaa valttaa.

Kuva 17. Ruokailun riemua



29 ©Anna-Liisa Partanen@ Emmi Sirvio

HAMPAIDEN PUHKEAMINEN

Vauvalla saattaa olla jo syntyessaan muutamia hampaita. Normaalisti hampaat puhkeavat

keskimaarin seitseméan kuukauden ikaisena.

Hampaiden puhkeamisvauhti ja jarjestys vaihtelee. Vuoden ikdisella lapsella on jo noin 3—-6
hammasta ja kaksivuotiaalla 16ytyy jo kaikki hampaat. Hampaiden puhkeaminen voi aiheuttaa

karttyisyytta, ruokahaluttomuutta, levottomuutta ja lampo6a.

Vauva haluaa jarsia kaikkea mita kasiinsa saa, silla ikenet ovat turvonneet ja niitd arsyttaa. Myos
syljeneritys voimistuu. Vauvan hampaiden puhkeamista voi helpottaa puruleluilla, erityisesti
jadkaapissa sailytettavat viileat purulelut helpottavat oloa. Jos vauvan ienkipu muuttuu todella
pahaksi, eikd han pysty nukkumaan, kannattaa kysya apua neuvolasta. lensarkyd voi helpottaa

vauvoille tarkoitetulla sarkylaakkeella.

Maitohampaiden puhkeaminen

Alahampaat

Ensimmaiset etuhampaat 4-10 kk
Toiset etuhampaat 8-16 kk
Kulmahampaat 14-24 kk
Ensimmaiset poskihampaat 12-18 kk
Toiset poskihampaat 20-33 kk
Ylahampaat

Ensimmaiset etuhampaat 7-12 kk
Toiset etuhampaat 7-15 kk
Kulmahampaat 14-15 kk
Ensimmaiset poskihampaat 12-18 kk
Tnicat nnekihamnant 2R_24 Ll

KUVIO 2. Maitohampaiden puhkeaminen
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Hampaiden hoito

Lapsen suuhun ei saa joutua aikuisen sylkea, koska se voi aiheuttaa kariesta ja reikiinnyttaa
hampaita. Vauvalla/lapsella on aina oltava ruokailussa oma lusikka, tuttia ei saa puhdistaa aikuisen

suussa ja hammasharjan tulee olla henkilékohtainen.

Vauvan hampaiden harjaus aloitetaan ensimmaéisen hampaan puhjettua. Hammasharjan tulee olla
pienipainen ja pehmea. Hampaat pestddn kaksi kertaa paivassa fluoritahnaa kayttden. Tahnaa
sipaistaan harjan paahan hyvin pieni maara. Yli kaksi vuotiaalle tahnaa riittdd herneen kokoinen
maard. Lapsi olisi hyva kayttdd hammaslaédkarissd ensimmaisen kerran 1- tai 2-vuotiaana.

Keskimaaérin lasta kaytetdan hammaslaakarissa kerran vuodessa tai kahdessa.

Kuva 18. Hampaiden harjaaminen on mukavaa
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VUOROVAIKUTUS JA LEIKKI

Vauvan/lapsen koskettelu kertoo hénelle paljon siitd, millainen h&n on. Pienelle vauvalle helpoin
vuorovaikutuksen tapa on kehon- ja ihonkieli; tunnustelu ja koskettelu. Huomio ja palaute jota
vauva téta kautta saa, kertoo vauvalle ovatko asiat hyvin. Seuraavassa listauksessa on vinkkeja,

miten vauvan tai isommankin lapsen kanssa voi seurustella:

» Sylittely: Sylissd vauva saa kasityksen siitd, millainen han on ja miten kehon eri osat

toimivat. Sylittely kehittdd myds motorisia taitoja sekéa kehonhallintaa.

* Vauvan kanssa jutustelu: Noin kahden kuukauden iassa vauva alkaa jokeltaa. Kiinnita
huomiota vauvan aantelyyn ja toistele niitd perdssa. Ota myds kayttdon uusia dania ja
sanoja. Juttuhetkissé on tietty kaava: aloittaminen, vastaus, vastaus, vastaus—vasyminen,
lopetus, tauko, aloittaminen. Aloitteen voi tehdd kumpi tahansa, mutta pieni vauva ei jaksa

seurustella kovin pitkaan, koska hanen keskushermostonsa on viela keskenerainen.

» Lapsen myotaily: Sovita puhe ja toiminta lapsen psyykkiseen ja motoriseen kehitystasoon.

+ Eleet ja iimeet: Aanenpainot, rytmit, toisto ja liioittelu tukevat puheen ja kielen kehitysta.

Osoita ja katso esinetta tai kuvaa, josta puhut niin, ettd huomio on samassa kohteessa.
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Lapsen itsetunnon tukeminen:  Kunnioita lasta, kiité ja kehu hanta. Nain han ymmartaa

olevansa arvokas ihmisena.

Lapsen leikkeihin osallistuminen: Aikuinen kiinnittdd lapsen huomion sanomalla
esimerkiksi "Mikas siina on?” ja opettaa sanoja, kuten "Siina on pupu.” Isompaa lasta voi

pyytaa vastaamaan kysymykseen.

Sopivasti virikkeitd: Usein ongelma voi olla, ettd lapsi jatetaan virikkeiden kanssa yksin
lian pitkaksi aikaa. Esimerkiksi televisio ja videot ovat sopivassa maarin hyva
apukasvatuskeino. Hoitaja voi katsoa niita lapsen kanssa yhdessa. Televisiota ja videoita ei

kuitenkaan pida kayttaa virikekeinoina liikkaa.

Kuva 19. Vuorovaikutus toisten lasten kanssa on tarkeda lapsen
kehitykselle
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SAIRASTAVA LAPSI

Seuraavaksi listaus tyypillisimmista sairauksista, joita vauvalla/lapsella voi olla:

* Flunssa. Ylahengitysteiden sairaus, jonka oireita ovat kurkkukipu, kuume, nuha, nenan
tukkoisuus ja yskd. Nuhaista vauvaa voi hoitaa nendan laitettavilla keittosuolatipoilla, joita

saa apteekista. Puolivuotiaalle voi antaa jo ladketta sisaltavia nuhatippoja.

e Kihomadot. Noin senttimetrin mittainen vaalea, langanohut kihomato on ihmisen loiselain.
Se elaa paksusuolen loppuosassa, josta madot rydmivat padasiassa disin peraaukon suulle
munimaan. Kutina ja raapiminen edesauttavat munien kulkeutumisen kynsien alle, josta ne
siirtyvat edelleen vuodevaatteisiin ja muualle ymparistoon. Munat siirtyvat kasien
valityksella suuhun ja siitd edelleen suolistoon. Kihomato aiheuttaa voimakasta kutinaa

perdaukon seutuvilla varsinkin yo6lla. Kihomadot voi todeta lagkarissa.

Kihomadot hoidetaan apteekista saatavalla kerta-annoslaékkeelld. Kihomatojen hoidossa
on tarkeinta estdd munien leviaminen, mink& vuoksi kannattaa hoitaa samalla koko yhteiso.
Hoidon yhteydessa vuodevaatteet vaihdetaan ja kynnet leikataan lyhyiksi. Jos kihomatoja
todetaan, on kasia pestava tavallista useammin ja huolellisemmin erityisesti vessassa

kaynnin jalkeen ja ennen ruokailua.

e« Kuume. Lapselta voi kuumeen mitata kolmella eri tavalla; perasuolesta, kainalosta tai
suusta. On olemassa pyo6readpaisia mittareita, joilla kuume mitataan perasuolesta (erityisesti

vauvat). Teravapaisilla mittareilla kuume mitataan suusta tai kainalosta. Kun kuumetta



34 ©Anna-Liisa Partanen@ Emmi Sirvio

mitataan  perasuolesta, riittda ajaksi noin minuutti. On olemassa myds

korvakuumemittareita. Lapsella kuumeena pidetaan yli 38 asteen lampdtilaa.

Peréasuolesta mitattaessa kuumemittari tulee sivella vaseliinilla tai muulla voiteella. Vauva
kannattaa laittaa vatsalleen polvien paalle, jolloin mittarin voi asettaa varoen perédaukkoon.
Isommalta lapselta kuume kannattaa mitata kainalosta. Muista desinfioida kuumemittari

kayton jalkeen. Lapsen/vauvan kuumetta voi koettaa alentaa lapselle tarkoitetuin laékkein.

Alle kolmen kuukauden ikéisten vauvojen ladkehoidosta tulee keskustella laékarin kanssa.
Yli kolmen kuukauden ikaisten vauvojen kuumetta voi hoitaa lapsille sopivilla laakkeilla
lapsen yleistilaa seuraten. Syy kuumeeseen loytyy yleisimmin hengitysteiden infektioista,
mutta kuumetta voivat aiheuttaa myos esimerkiksi kasvukivut, hampaiden kasvu,
rokotukset seka paansarky. Kivunhoitoon lapsella kaytetddn ensisijaisesti parasetamoli
valmisteita perépuikkoina, tabletteina ja oraalisuspensioina. Kun lapsi osaa niella,

kannattaa siirtya suun kautta otettaviin laakkeisiin.

Kuumekouristelu.  Kuumekouristus on rajun nadkoinen, mutta ei kuitenkaan kannata
huolestua. Kuumekouristukset eivat yleensa aiheuta lapselle pysyvia vahinkoja. Lapsi voi
nayttdd siltd, ettd han on tukehtumaisillaan, kuolemaisillaan tai ha&n on saanut
sydankohtauksen. Yleisimmin lapsella on infektiosairaus, kuten flunssa, nielu- tai

valikorvantulehdus, ja kouristus alkaa aivan yhtakkia.

Kuumekouristus alkaa usein niin, ettéa lapseen ei saa kontaktia ja hanella on yli 38 astetta
kuumetta. Lapsen keho jaykistyy, jalat ovat ojentuneet ja k&det ovat koukussa. Muutaman

sekunnin kuluttua kédet ja jalat koukistuvat ja ojentuvat nopeina sykayksina. Normaalisti
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kouristuskohtaus kestéa alle 5 minuuttia. Kouristuksen jalkeen lapsi palaa tajuihinsa ja

kuumetta lukuun ottamatta on aivan oma itsensa.

Seuraavissa tilanteissa on kuitenkin kyse vaikeasta ja vaarallisesta kuumekouristuksesta ja

ota talldin yhteys laakariin:

o Kuumekouristukset ovat toispuoleisia: Erittain nopeat sykaykset kasissa ja jaloissa.

liImaantuvat vain oikealla tai vasemmalla puolella kehoa, ei molemmin puolin.

0 Kouristuksen kesto on yli 30 minuuttia.

o0 Kouristus tulee 24 tunnin aikana kaksi kertaa.

o0 Kun lapsi tulee tajuihin, hanen toinen kasi tai jalka on halvaantunut.

Oksentelu . Jos pieni lapsi on oksentanut, voi hanelle antaa pienid maaria vetta. Aluksi
annetaan teelusikallinen ja myéhemmin hiukan enemman. Kuitenkaan kerralla ei saa antaa
desilitraa enemp&a nestettd. Jos vesi pysyy sisélla, voi lapselle antaa myds mehua. Jos
lapsi pyytda ruokaa ja oksentelusta on kulunut pari tuntia, voi hanelle antaa helposti

syoOtavaa ruokaa, kuten banaania, hedelmasosetta tai kiisselia.

Ripuli. Lapsen kannattaa antaa levata mahdollisimman paljon sekd sydda ja juoda niin
paljon kuin vain héanelle maistuu. Hanta voi hoitaa myds antamalla apteekista saatavaa
ripulijuomaa. Ripulin aikana on ehdottoman tarkea&d varmistaa, etté lapsi juo riittavasti
nestehukan ehkaisemiseksi (mieluiten mehua). Pahassa tai pitkittyneessa ripulissa tulee

ottaa yhteytta lagkariin.
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Silmatulehdus . Silméat punoittavat ja valuvat kyyneleita, ehka rahmivat. Silmien seutu tulee
puhdistaa keitettyyn (jddhtyneeseen) veteen kastetulla vanulapulla muutaman kerran

paivassa. Mikali oireet eivat hellitd, pitaa lapsi vieda laakariin.

Tait. Paatait levidvat helposti lapsiyhteisdissd. Ne voivat tarttua esimerkiksi kyparasta,
kaulaliinasta, piposta tai auton penkista. Tai tartunnan saamisessa ei ole kyse huonosta

hygieniasta.

Kun lapsella huomataan taitd, on aloitettava hoito. Tait ovat pienia 3—4 mm:n kokoisia
siivettomia hyonteisia, joilla on imusuu sek& kolme paria jalkoja. Helpoimmin havaitaan
ohimon seudulla hiuksiin tarttuneet tdiden munat eli saivareet. Ne nayttavat hilseelta, mutta
eivat lahde helposti irti. Hiukkasta voit yrittda irrottaa ottamalla sen etusormen ja peukalon
valiin ja koettaa vetda hiuksesta pois. Hilse lahtee pois, saivare ei. Taita voi etsid hiuksista
tekemalla parin sentin valein jakauksia, kunnes koko paanahka on tutkittu. Taitd ja
saivareita |0ytyy useimmin niskasta ja korvien takaa. Tait ovat vikkeli& otuksia, joita voi olla

vaikea havaita.

Paatait aiheuttavat kutinaa ja sen kautta raapimista. Ne havitetdan apteekista saatavalla
paikallisella laakehoidolla (taishampoo). Koko lapsiyhteis6 hoidetaan samalla kertaa.

Paahineet pestaan, hiusharjat ja kammat puhdistetaan sek& vuodevaatteet pestaan.

Vauvarokko. Aluksi nousee kuume, jonka jalkeen iholle nousee néappylainen ihottuma
alkaen korvien seudulta ja leviten kasvoihin, niskaan ja vartalolle. Vauvarokko ei tartu toisiin

lapsiin.
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Vesirokko. P&anahkaan ja iholle tulee paukamia, jotka puhkeavat my6hemmin rakkuloiksi.
Rakkuloita syntyy 3—4 vuorokauden ajan, ne kutisevat ja menevat rikki, jos lapsi raapii niité.
Apteekista saa kutinaa lievittdvaa voidetta ilman reseptia. Myos viiledlla vedella suihkuttelu

helpottaa kutinaa.

Virtsatieninfektio.  Vaippaikaisella lapsella voi epailla virtsatieninfektiota, kun hanen
virtsansa muuttuu pahan hajuiseksi. Kuitenkaan syy ei ole aina virtsatieinfektiossa. Pienella
lapsella virtsatieninfektio voi esiintya myos pelkk&dnd kuumeena, artyisyytena, oksenteluna

tai ripulointina. Jos epaillaan virstatieninfektiota, tulee aina menna lapsen kanssa laékariin.

Vaippaikaisella ulosteen hautuminen vaipassa voi altistaa virtsatieninfektiolle. Taman
vuoksi takamuksen pesu ja ulostamisen jalkeen vaipanvaihto ovat parasta ennaltaehkaisya.
Toistuvista virtsatieninfektioista karsiville lapsille voi kokeilla juottaa paivittain karpalomehua

kotihoitona.

Valikorvatulehdus. Vauva/lapsi voi olla levoton, artynyt ja ruokahaluton. Han saattaa myoés
nykid korvaansa. Usein syéminen ja makuuasento lisdavat korvakipua. Valikorvatulehdus

kehittyy usein hengitystieinfektion jalkitautina.

Akillinen vélikorvatulehdus vaatii antibioottikuuria, joten la&kariin on syytd menn&a. Muut
laakkeet ovat toissijaisia, mutta kipua voi lievittd& parasetamolia siséltavilla laakkeilla. Jos
tarykalvo on ehja, voi lapsen korvaan laittaa puuduttavia korvatippoja. Nukkuminen lievassa

kohoasennossa voi lievittaa paineen tunnetta korvassa.
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Laakariin?

Jos olet todella huolissasi lapsesta, soita terveyskeskukseen tai neuvolaan, vaikka sinne ei
tarvitsisi lahteakaan. Parempi soittaa liilan aikaisin ja liian usein kuin jattdd soittamatta silloin, kun

laakaria todella tarvitaan.

Ehdoton yleissdantd on soittaa neuvolaan tai terveyskeskukseen, jos vauva tai lapsi nayttaa ja
vaikuttaa sairaalta. Jos siis vauva tai lapsi vaikuttaa mielestasi sairaalta, ota yhteys ladkariin, olipa

muita selkeita oireita tai ei.

Kuumeisen lapsen kanssa on seuraavissa tilanteissa on hakeuduttava valittomasti ladkariin:

* Vauva on alle 3 kuukautta vanha (voi olla myds kuumeeton, mutta muuten kipe&n oloinen).
» Poikkeava vasymys ja uneliaisuus.

* Poikkeava itkuisuus.

* Levottomuutta ja artyisyytta.

* Hengitys on vaikeutunut ja/tai hengittd& nopeasti.

* |ho muuttuu harmaaksi, kalpeaksi tai kirjavaksi.

» Kouristukset.

* Kuume on kestanyt yli kolme paivaa ja/tai se on yli 40 °C.

* Yleistila on lapsella heikentynyt.

» Lapsi on kasittelyarka ja/tai unelias.

» Lapsi virtsaa harvoin ja/tai ei juo.

* Lapsella esiintyy niskajaykkyytta ja han on kivuliaan oloinen.
» Lapsi oksentelee toistuvasti.

» Lapsi ripuloi toistuvasti ja runsaasti.
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FAS (Fetaali Alkoholi Syndrooma)

Alkoholin kayttd raskausaikana voi aiheuttaa lapselle sikibvaurioita ja myds kosmeettisia

epamuodostumia.

Raskausajan alkoholin kaytdén merkit voivat nakya vauvassa/lapsessa seuraavilla tavoilla:

« Kasvun hidastuminen.

* Neurologiset oireet.

* Henkinen jalkeenjaaneisyys.

* Kehityksen viivastyminen.

* Tyypilliset ulkonakopiirteet:

o Pieni paa, pienet silmat ja kapeat luomiraot.

o0 Nenan ja ylahuulen vali suhteellisen pitka.

0 Ohut ja silea ylahuuli, matalat poskipaat ja pieni leuka.

e Oppimisvaikeudet

0 Oppivat lukemaan, mutta luetun ymmartadminen on hankalaa.

o Avaruudellinen hahmottaminen vaikeaa.

* Kielen ja puheen kehitysongelmat.

» Kaytoshairiot (yliaktiivisuus ja heikko keskittymiskyky).

» Estoton ja oman toiminnan ohjaus on puutteellista.
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Vastasyntynyt vauva voi syntya krapulassa (artyinen, levoton, kouristelee ja térisee). FAS-vauva
voi olla hankala hoitaa, silla han on usein levoton, artynyt seka uni-valverytmin lI6ytyminen voi olla
haastavaa. Vauvalla voi olla ongelmia imemisen kanssa ja myohemmin myés kiintedén ruokailuun

siirtymisessa. Lapsen kehittyesséa motoriikka on kompeloa, hataisté ja hosuvaa..

FAS-vauvalla voi olla aineenvaihduntahairidita, heikentynyt hermojarjestelmé seka ylivilkas
hermojen toiminta. Vauvaa hieromalla voidaan paéasta hoitamaan hermojarjestelméé ihon kautta.
Hierottaessa FAS-vauvaa pitda olla erityisen pitkdjanteinen, rauhallinen ja karsivallinen. Usein
FAS-vauvat eivat pida sylissd olosta eivatkd myosk&an hieronnasta. FAS-vauvan tottuminen
hierontaan voi vieda aikaa viikkoja. Hieronta aloitetaan yksinkertaisesti, kasia vain pidetaan vauvan
vatsan paalla. Pikkuhiljaa aletaan hieroa selkaa ja jalkoja. Kun vauva antaa koskettaa itse&an,
hierotaan Iyhyin, varmoin vedoin ja hieroessa kannattaa kayttdd lamminta 6ljya. Saanndllisen

hieronnan jalkeen lapsi (3—4 kuukauden ikdisend) han sietaa kosketusta paremmin.

FAS-lapsi oppii likkumaan varsin myohaan, han oppii kévelemaan noin 1,5-2-vuotiaana. Lapsi
saattaa olla veltto ja tarkkuutta vaativissa tehtavisséd saattaa olla vapinaa ja epatarkkuutta. Kun
lapsi oppii likkumaan, on han jatkuvasti vauhdissa, mutta ei pysty keskittymaan mihink&an.
Puheenkehitys on lahestulkoon aina mythéssa ja verbaalinen taso on yleensa keskitason

alapuolella.

Kaikkien FAS -lasten pitdisi paasta neuropsykologille ennen kouluikada. Varhaislapsuudessa on
erittain tarke&da huolehtia varhaisen vuorovaikutuksen ja kiintymyssuhteen kehittymisesta. Lapsen

kuntoutuksessa tarvitaan usein puhe- ja toimintaterapeuttia.
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KRISIYTYNEEN LAPSEN KOHTAAMINEN

Kriisiytynyt lapsi voi muistaa tapahtumien kulun tarkkaan, mutta ajantaju voi olla heikentynyt.

Kriisiytynyt lapsi oireilee:

- voimakkaat pelkotilat
- avuttomuus
- painajaisunet
- nadkoéharhat
- traumatilanteen uudelleen kokeminen
0 ajatuksina
0 havaintoina
o kuvitelmina
- jasentymaton ja kiihtynyt kaytos
- syyllisyydentuntemukset
- itsesyytokset
- surullisuus

- viha

KUVIO 3. Kriisissa olevan lapsen oireita

Kriisi jaetaan usein neljaan eri vaiheeseen. Jokainen vaihe on tarkea ja kriisiytyneen lapsen olisi
tarkea kayda jokainen vaihe lapi, jotta kriisi tulee kasitellyksi. Kriisi ei aina etene johdonmukaisesti

juuri seuraavassa jarjestyksesséa, vaan ne voivat vaihdella.

Lapsilla on normaalia, etta elamé lahtee suuntautumaan uudelleen, mutta edellytyksena on, etta

he ovat saaneet apua ja tukea kriisissa.
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Shokkivaihe: Lapsi torjuu tai kieltaa tapahtuneen. Kestda muutamasta minuutista

muutamaan vuorokauteen.

Tarvitsee suojelua ja toisen ihmisen lahelleen.

Lapsi voi vaikuttaa rauhalliselta, mutta sisélla voi velloa kaaos ja toimintakyky voi

lamaantua.

Lapsi voi toimia jopa niin, etté vaarantaa oman turvallisuutensa.

0 Hoitajan rauhoittava lasnaolo ja turvallisuuden tunteen luominen ovat tarkeinta
hoitoa tédssa vaiheessa. Varovainen, hella kosketus voi luoda lapselle turvallisen

olon.

Reaktiovaihe: Lapsi alkaa ymmartaa tuskallisen tilanteen tapahtuneen. Kestaa muutamia

viikkoja tai kuukausia.

Kysymykset: Miksi tama tapahtui juuri minulle? Miksi néin tapahtui? Enta jos olisin tehnyt

toisella tavalla?

Painajaiset.

Syyllisyys.

Psykosomaattiset oireet.

o Lapsi tarvitsee aikuista kuuntelijaksi, tilanteen selkeyttdjaksi sekd& ahdistuksen
vastaanottajaksi. Silloin hoitajan tulee luoda tunne, ettd on hyva puhua ja siihen on
lupa. Hanen tulee my6s kannustaa tuomaan ulos kysymykset, joita mielessa pyarii.
Kuuntelemisen tulee olla elaytyvaa ja aktiivista, mutta suhtautuminen toistuviin
kysymyksiin karsivéllistéa. Toimintatapoina voivat olla sadutus, kuvallinen ilmaisu, runot,
tarinat seka liikkeen ja sanattoman ilmaisun kaytt6. Myds draaman kaytosta voi olla

apua tunteiden kasittelyssa.



43 ©Anna-Liisa Partanen@ Emmi Sirvio

3. Korjaantumisvaihe: Kestaa puolesta vuodesta vuoteen.

* Trauman paraneminen voi alkaa.

* Lapsi tarvitsee aikuista kuuntelijaksi ja tueksi edelleen.

« Jos traumaattinen tapahtuma on sattunut esimerkiksi syksylla, voi kolea, sateinen kel

palauttaa tapahtuneen mieleen.

0 Hoitaja tukee lasta jalleenk&sittelemaan traumaattista tapahtumaa.

4, Uudelleensuuntautumisvaihe

* Lapsi saa uuden kosketuksen elamaan.

» Ahdistavat asiat alkavat jaada taka-alalle .

» Tapahtunut on kylla ajatuksissa, mutta tunnekuohut ovat laimenneet.

Hoitajalle keskeista on kyky tarjota tukea ilman, etta lapsi kokee hapeaa, mutta joka ei kuitenkaan
ole lilan holhoavaa. Hoitajan on huomioitava myds lapsen perhe niin, ettd se tulee mukaan

kriisitydhon.

Kuva 20. Kriisin keskella on hyva pysahtya
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