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Researches have shown that numerous groceries and chemicals should be avoided during pregnancy.

The purpose of this thesis was to find out how much pregnant mothers” use certain chemicals and groceries
during pregnancy. It was also examined that pregnant mothers attitude towards the guidance and limits of
these certain substances.

The goal for this thesis was to make literature review on the harmful affects of certain groceries and chemi-
cals used during pregnancy. The other aim was to increase awareness of the chemical and grocerie use
during pregnancy among public health nurses. Based on previous investigations was carried out an inquiry in
Siilinjdrvi s maternity health centre. It was gathered information about Finnish mothers " usage of certain
chemicals and groceries during their pregnancy. It was also received data on how the mothers experienced
the guidance in the maternity centre.

The quantitative reasearch method was applied in this study. The quantitative research method gave nume-
ral results of how much pregnant mothers used harmful chemicals and groceries and how many were satis-
fied with the guidance which was given in the maternity centre. The qualitative method was also used to in-
vestigate pregnant mothers” experiences and opinions of the current recommendations. The results were
analysed by statistical content analysis.

The results presented that pregnant mothers used most make-up products and hair colors during pregnancy.
Licorice, salty liquorice and coffee were the most commonly used groceries during pregnancy. Majority of
the pregnant mothers were satisfied with the maternity centre’s information about limitations on chemical
and grocery consumption. The knowlegde of harmful effects that chemicals could cause were mostly found
on the internet. Pregnant mothers did not receive facts on detrimental effects of chemicals from the mater-
nity centre. The greater part of mothers considered that the limits and recommendations are too strict. Mot-
hers trust their own moderation about the product usage.
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JOHDANTO

Syntyvan lapsen terveyteen vaikuttavat odottavan didin elintavat ja kayttétottumukset raskauden
aikana. Raskaus kestda normaalisti 40 viikkoa ja sina aikana kaikki didin kdyttamat aineet siirtyvat
istukan kautta lapsen verenkiertoon. (Kokkonen, Nowak, Veistola & Vilkki 2010, 21-30; Marjonen
2018; Raudaskoski & Kahila 2019; Li ym. 2019, 8030 ja Tang, Xu, Deng, Lian & Yu 2020, 1519; Tiiti-
nen 2021d.) Tutkimusnayttd on osoittanut, ettad lukuisten elintarvikkeiden, seka kemikaalien kayttéa
tulisi vahentda tai valttaa koko raskauden ajan. Raskausaikana valtettdvia aineita ovat muun muassa
kofeiini, merilevavalmisteet, maksavalmisteet, monet kosmetiikkatuotteet, seka tupakka ja alkoholi.
(Marjonen 2018; Li ym. 2019, 1519; Raudaskoski & Kahila 2019; Tang, Xu, Deng, Lian & Yu 2020;
Ruokavirasto 2021i; Tiitinen 2021d.) Raskausaikana valtettavien elintarvikkeiden tai kemikaalien
kaytolla voi olla kohtalokkaat seuraukset, kuten muun muassa lapsen kasvun ja kehityksen vaaran-
tuminen tai keskenmenon riski. Osa haitallisten aineiden vaikutuksista voi my®s nakya lapsessa
vasta pitkan aikavalin kuluessa, joten syy yhteyttd voi olla vaikea kohdistaa tietyn aineen kayttéon.
Monien kemikaalien ja osin myds elintarvikkeiden tutkimustieto on vahaistd, joten niiden vaikutuksia
raskausajan kaytossa tarvittaisiin lisda. (Bergman, Heindel, Jobling, Kidd & Zoeller 2012; Desai &
Smith 2017, 324-335; Street & Bernasconi 2020, 1430; Tang, Xu, Deng, Lian & Yu 2020, 1519; HUS
2021; Tukes 2021a.)

Raskausaikana valtettavien aineiden maara on suuri ja opinndytetydssa haluttiin perehtya siihen,
millaisia vaikutuksia haitallisilla aineilla voi olla raskauden aikana kaytettyna. Suomessa erityisesti
raskausajan kemikaalikuormaa on tutkittu melko véhdn, joten opinndytetydssa tutkitaan, millaisia
kayttétottumuksia ja asenteita suomalaisilla odottavilla dideilla on tiettyjen kemikaalien ja ruoka-
aineiden suhteen. Aihe on kiinnostava, koska kemikaalien kayttdé on lisddntynyt ja haittavaikutukset
osittain tuntemattomia (Li ym. 2019; Street & Bernasconi 2020, 1430; Tang, Xu, Deng, Lian & Yu
2020, 1519). Tydn avulla kartoitetaan my6s odottavien ditien kokemusta siitd, onko suomalaisen
ditiysneuvolan antama ohjaus kemikaalien ja elintarvikkeiden osalta riittavaa, silla muun muassa
Ranskassa tehdyssa tutkimuksessa yli puolet odottavista dideista olisivat halunneet saada enemmaén
tietoa kosmetiikkatuotteiden kayttsta erityisesti raskauden aikana (Marie, Cabut, Vendittelli ja Sau-
vant-Rochat 2016, 383).

Opinnaytetytn toimeksiantajana oli Siilinjarven aitiysneuvola. Tutkimuksen tarkoituksena oli selvit-
taa, kuinka paljon odottavat didit kayttivat tiettyja kemikaaleja ja elintarvikkeita raskauden aikana,
seka kartoittaa odottavien aitien suhtautumista kyseisten aineiden rajoituksiin ja ohjaukseen. Tydn
aineisto kerattiin tutkimuskyselyn avulla, jossa kaytettiin maarallisia ja laadullisia kysymyksia. Tyon
aihe oli mielenkiintoinen, koska Suomessa tutkittua tietoa erityisesti raskauden aikana kaytetyista
kemikaaleista on vahan. Opinndytetydprosessin aikana haluttiin kehittdd myds omaa osaamista tule-

vina terveydenhoitajina.

Opinnaytety6n tavoitteena oli tehda kirjallisuuskatsaus tiettyjen elintarvikkeiden ja kemikaalien hai-
tallisesta vaikutuksesta raskauden aikana erilaisia tutkimuslahteitd kayttden, seka lisata terveyden-

hoitajien tietoisuutta tiettyjen elintarvikkeiden ja kemikaalien kaytdsta raskauden aikana. Kyselytu-
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losten perusteella saatiin tietoa siitd, kuinka hyvin odottavat didit ovat tietoisia valtettavista elintar-
vikkeista ja kemikaaleista. Opinndytety®n avulla voidaan lisatd terveydenhoitajien tietoisuutta ja ke-
hittaa valtettavista elintarvikkeista ja kemikaaleista annettavaa ohjausta. Kyselyn avulla pystyttaisiin
myos keskittymaan asioihin, joista odottavilla dideilld on vahiten tietoa ja ndin ollen kehittamaan

juuri ndiden asioiden tietoisuuden lisadmista odottaville dideille.

2 RASKAUS

Raskauden aikana naisen keho kay lapi erilaisia muutoksia, jotka auttavat naisen kehon sopeutu-
mista raskauteen, turvaavat sikion kasvun ja ravitsemuksen seka valmistelevat elimistéa synnytyk-
seen. (Ekholm, Vaarasmaki & Kaaja 2019, 348; Duodecim Terveyskirjasto 2020b.) Raskauden ai-
kana siki® saa ravintoaineita ja happea didin istukan kautta. Istukka on merkittavdssa roolissa sikion
verenkierron mahdollistamisessa, sillé se poistaa hiilidioksidia ja palauttaa napalaskimon kautta ra-
vintorikkaan veren sikion verenkiertoon. (Belkacemi, Nelson, Desai & G. Ross 2010; Duodecim Ter-
veyskirjasto 2020a.) Istukan kautta myds odottavan didin kayttamat haitalliset aineet, kuten alkoholi

siirtyy sikion verenkiertoon aiheuttaen vahinkoa sikion kehitykselle (Marjonen 2018; Tiitinen 2021d).

Raskaus alkaa, kun siittio lapadisee naisen munasolun (Kokkonen ym. 2010, 21-30; Terveyskyla
2017; Tuuri, Sainio, Kero & Vaisala 2019; Duodecim Terveyskirjasto 2020c). Hedelméittynyt muna-
solu kiinnittyy kohdun seinamaan ja alkaa noin 40 viikkoa kestava sikion kehitys (Kokkonen ym.
2010, 21-30; Tuuri & Sainio 2019; Tiitinen 2021b). Viimeisten kuukautisten alkamispaivasta pysty-
tdan madrittdmaan raskauden kesto. Taysiaikaisesta raskaudesta puhutaan silloin, kun raskaus on
kestanyt 38—42 viikkoa eli noin 10 kuukautta. (Kokkonen ym. 2010, 21-30; Sariola, Nuutila, Sainio,
Saisto & Tiitinen 2014, 27; Terveyskyla 2016.)

Raskaus jaetaan kolmanniksiin eli trimestereihin, silld jokaisessa kolmanneksessa sikitn kehitysvai-
heet vaihtelevat. Viimeisten kuukautisten alkamispaivasta alkaa ensimmainen kolmannes, joka kes-
taa raskausviikon 13 loppuun. Ensimmaisen kolmanneksen loppupuolella sikidsta on tunnistettavissa
jo ihmisen piirteet. Alkiokaudeksi kutsutaan ensimmaista kahdeksaa raskausviikkoa, jolloin kehittyvat
tarkeat elimet ja rakenteet. Alkiokausi on myds aikaa, jolloin esimerkiksi didin kayttamilld paihteilla,
ymparistdomyrkyillad tai ladkeaineilla on eniten vaikutusta alkioon ja riski epdmuodostumille on suurin.
(Kokkonen ym. 2010, 21-30; Sariola 2014, 29-32; Terveyskyla 2019a.)

Raskausviikolla 14 alkaa raskauden toinen kolmannes, joka kestda raskausviikolle 28 asti. Tana ai-
kana sikion kasvu ja elimien kypsyminen on nopeatempoista. Toisen kolmanneksen aikana sisdiset
rakenteet ovat jo kehittyneet ja ulkoiset rakenteet, kuten kynnet ja hiukset jatkavat kehittymista.
Lisaksi aistien toiminta kehittyy. Aisteista ensimmaisina alkavat toimia kuulo- ja tuntoaisti ja ndiden
jalkeen maku- ja hajuasti. Nakdaisti kehittyy viimeiseksi, joka monesti tapahtuu vasta, kun vauva on
syntynyt. Yleensa 20.raskausviikolla odottava &iti tuntee sikién ensimmaisid potkuja. 28.raskausvii-
kolla sikid on jo noin kilon painoinen ja 37 cm pitka. (Kokkonen ym. 2010, 21-30; Sariola ym. 2014,
32-33; Terveyskyla 2019b.)

Viimeinen eli kolmas raskauskolmannes kestaa raskausviikoista 29 aina synnytykseen asti. Vauvalle

kehittyy pullea muoto ihonalaisen rasvakudoksen ansiosta ja sikié kolminkertaistaa painonsa. Lisaksi
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sikion iholla on nakyvissa valkoista lapsenkinaa, jonka tarkoitus on suojata sikién ihoa. Viimeisen
raskauskolmanneksen aikana sikion liikkeet lisdantyvat ja tuntuvat kaikista voimakkaimmilta. Suo-
messa vastasyntynyt tyttd taysiaikaisena painaa keskimaarin noin 3500 g ja poika 3700 g ja pituus
vaihtelee 50-52 cm valilla. (Kokkonen ym. 2010, 21-30; Sariola ym. 2014, 34-35; Terveyskyla
2019c.)

2.1 Raskausajan muutokset odottavassa didissa

Raskauden aikana nainen voi huomata monia erilaisia psyykkisia ja fyysisia muutoksia kehossa.
Muutokset tuovat turvaa sikion kasvulle ja kehitykselle seka auttavat didin elimistéa parjadmaan ras-
kauden aikaisesta rasituksesta. (Kaaja 2005; Pouta ym. 2013, 8990 Sariola ym. 2014; Aaltonen
2019, 45.) Raskauden aikana painoa tulee keskimdarin 8-15 kg, mutta raskauden aikana painon-
nousua verrataan aidin painoon ennen raskautta. Ihossa tapahtuu raskauden aikana muutoksia.
Raskauden aikana voi muun muassa tulla pigmenttialueiden tummumista, kasvoihin maksaldiskia tai
raskausarpia vatsanalueelle. Raskausarpien syntyyn voi vaikuttaa voimakas painonnousu, mutta
syyna voi myds olla perinndlliset ominaisuudet. (Pouta ym. 2013, 89-90; Duodecim Terveyskirjasto
2020b; Tiitinen 2021b.)

Verenkiertoelimistdssa tapahtuu suurin muutos raskausaikana. Verimaara kasvaa, silla sen tehtava
on huolehtia sikion aineenvaihdunnasta ja kompensoida verenvuotoa, joka on yhteydessa synnytyk-
seen. Verimaara alkaa liséantya jo alkuraskaudessa ja ensisynnyttdjan verimaara kasvaa jopa nel-
jasta litrasta kuuteen litraan. (Sariola ym. 2014, 52; Kaaja & Kauppila 2015.) Raskauteen liittyy
my®ds erilaisia raskausoireita. Tyypillisid ovat muun muassa pahoinvointi, vdsymys, ruoansulatusvai-
vat, tihentynyt virtsaamistarve ja nivelsiteiden I6ystyminen. (Pouta ym. 2013, 86—92; Duodecim Ter-
veyskirjasto 2020b; Tiitinen 2021b.)

2.2 Aitiysneuvola ja raskaus

Lahes kaikilla Suomessa asuvilla raskaana olevilla dideilla ja heidan perheilldén on oikeus aitiysneu-
volapalveluihin. Poikkeuksena tassa ryhmassa ovat kuitenkin paperittomat Suomessa asuvat odotta-
vat &idit, joilla ei valttamatta ole mahdollisuutta saada itiysneuvolapalveluita. Aitiysneuvolan tar-
keimpind tehtdvina on pitaa huolta odottavasta didistd, sikiostd, vastasyntyneesta ja perheen tervey-
destd. Liséksi aitiysneuvolan tehtdvana on tunnistaa ja ehkaista raskaudenaikaisia hairidita ja tar-
peen tullen jarjestaa jatkohoitoa. Aitiysneuvolan tehtdvana on myds antaa erilaista ohjausta raskau-
den aikana, kuten esimerkiksi kertoa uusimmista ravitsemussuosituksista, seka antaa neuvontaa
imetyksen, seksuaalisen hyvinvoinnin, paihteiden kaytdn, sosiaaliturvan ja sopivan liikunnan suh-

teen. (Pouta ym. 2013, 5-53; Tiitinen 2021e; Sosiaali- ja terveysministerio s. a.)

2.3 Yleisia ravitsemussuosituksia raskauden aikana

Odottavan aidin hyvinvoinnin turvaamiseksi on tarkeaa, ettd raskaudenaikaisesta ravitsemuksesta

pidetadn hyvaa huolta. Hyvalla ravitsemuksella pyritddn turvaamaan myds syntyvan lapsen kasvu ja
kehitys. (Schwab 2020; THL 2020.) Ruoan laadun ja monipuolisuuden huomioiminen on tarkeaa ras-
kausaikana, koska odottava aiti tarvitsee enemman ravintoaineita (Syodaan yhdessa 2019, 43; Duo-

decim Terveyskirjasto 2020d).
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Odottavien ditien ruokavalioon tulisi kuulua samalla tavalla runsaasti taysjyvatuotteita, marjoja, he-
delmia ja kasviksia kuin ei-raskaana olevien ruokavalioon (Schwab 2020; THL 2020). Folaatti on eli-
mistolle tarkead vesiliukoinen B-vitamiini, joka varastoituu maksaan. Alkuraskauden aikana vahdinen
folaatin saanti voi johtaa sikion hermostoputken sulkeutumishairiodn eli selkdrankahalkioon. Ruoka-
valioonsa odottava &iti saa folaattia eniten kasviksista etenkin tummanvihreista kasviksista, mar-

joista, hedelmista ja tdysjyvaviljavalmisteista. (THL 2020; Tiitinen 2021a; Terveystalo s.a.)

Suomalaisten suositusten mukaan 500 mikrogramman foolihappolisda suositellaan ennen raskautta
ja alkuraskauden aikana (Syddaan yhdessa 2019, 48; THL 2020). Saksassa tehdyn tutkimuksen mu-
kaan 200 tutkitusta naisesta yksikaan ei saavuttanut vaadittua saantisuositustasoa folaatin, D-vita-

miinin ja raudan suhteen (Diemert ym. 2016).

Maitovalmisteina suositellaan véharasvaisia tai rasvattomia. Suomalaisten suositusten mukaan mai-
tovalmisteiden saanti raskauden aikana on tarkeda, silla paivan suositusannos on 5-6 desilitraa. Li-
saksi tarpeellisen kalsiumin saamiseksi suositellaan 2—3 viipaletta juustoa. (Syodaan yhdessa 2019,
45-46; Schbwab 2020; Ruokavirasto 2021g.) Odottaville aideille suositellaan suomalaisten suositus-
ten mukaan 10 mikrogramman D-vitamiinilisi vuorokaudessa ympéri vuoden. Aidin D-vitamiinin riit-
tdva saanti onkin peruste sille, etté sikid saa riittavasti kalsiumia. (Syddaan yhdessa 2019, 45-46;
Schwab 2020; Ruokavirasto 2021a.)

Kalassa on paljon sikion kehitykselle valttamattémia rasvahappoja, joten odottavan &idin tulisi sydda
kalaa 2-3 kertaa viikossa. Hyvia kalalajeja raskausaikana ovat esimerkiksi muikut ja seiti. (Syodaan
yhdessa 2019, 47; THL 2020; Erkkola ym. 2020.) Haukea ei puolestaan suositella syotavaksi raskau-
den aikana ollenkaan, sen sisaltéman elohopean takia (Haglund, Huupponen, Ventola, Hakala-Lahti-
nen & Partti 2010, 116; Ruokavirasto 2020a). Puolalaisen tutkimuksen mukaan raskauden aikainen
elohopean saanti voi heikentaa sikion kognitiivista kehittymista (Jedrychowski ym. 2007, 31). Proteii-
nin ja raudan lahteena toimivan lihan saantisuositus on 500 grammaa viikossa ja lihan valinnassa
tulisi suosia mahdollisimman vahasuolaista ja véharasvaista vaihtoehtoa (Erkkola ym. 2020; Ruoka-
virasto 2021h).

Raskauden aikana tulisi myos valttaa liiallista suolan, sokerin ja kovan rasvan saantia ja mielellaén
valttad ndiden kayttéa kokonaan (Schwab 2020; THL 2020). Useiden tutkimusten mukaan sokerin
kaytolld on vaikutusta raskauden aikaiseen painonnousuun ja raskausajan komplikaatioihin, kuten
raskausmyrkytykseen ja lapsen ennenaikaiseen syntymiseen. Raskauden aikana nautittu sokeri voi
aiheuttaa syntyvalle lapselle muutosta ruokailutottumuksiin ja lisata riskia sairastua metabolisiin eli
aineenvaihdunnallisiin sairauksiin. Aineenvaihdunnalliset sairaudet puolestaan voivat lisdta lapsen
ylipainon riskia. (Chen ym. 2017, 705-713; Goran, Plows & Ventura 2018, 262-271.) Muun muassa
Singaporessa tehdyn tutkimuksen mukaan suurella sokerinsaannilla raskauden loppupuolella oli vai-
kutusta korkeampaan painoindeksiin 2—4-vuotiailla lapsilla (Goran, Plows & Ventura 2018, 262-271).
Yhdysvalloissa tehdyn tutkimuksen mukaan myés didin nauttimat sokerijuomat olivat yhteydessa
lapsuusajan lihavuuteen. Sokerilla makeutetun juoman nauttiminen paivittdin raskauden toisen kol-
manneksen aikana vaikutti 7-vuotiaiden lasten lihavuuteen mukaan lukien painoindeksiin. (Chen ym.
2017, 705-713.)
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VALTETTAVAT ELINTARVIKKEET

Viéltettavia elintarvikkeita on raskauden aikana runsaasti. Tiettyja elintarvikkeita tulisi valttaa, jotta
sikion on mahdollista kehittya ja kasvaa turvallisesti. (Lavikainen, Karlstrém, Backman & Hirvonen
2007; Care Study Group 2008, 337; Weng, Odouli & Li 2008, 279; Mateus, Silva, Maia & Teixeira
2013; Chen ym. 2014; Lee & Pearce 2015, 260-261; Schwab 2020; Qian, Chen, M.Ward, Duan &
Zhang 2020, 218-227; Charlier, Disson & Lecuit 2020, 391-397; Drugs and Lactation Database
2021.) Tarkeintd on siis huolehtia siitd, etta kayttaa erilaisia elintarvikkeita vaihdellen, jotta elintar-
vikkeiden haittavaikutuksia tulisi mahdollisimman vahan (Erkkola ym. 2020; Ruokavirasto 2021i).
Tdssa opinndytetydssa perehdyttiin pieneen osaan elintarvikkeista, jotka ovat luokiteltuna suomalai-
sen ohjeistuksen mukaan raskauden aikana valtettaviksi. Tutkimuksen elintarvikkeet valikoitiin myds
ajatellen niiden yleisyytta suomalaisten keskuudessa. Raskauden aikana tulisi valttda muun muassa
erilaisia maksaruokia, merilevavalmisteita, pastéroidusta maidosta valmistettuja home- ja kittijuus-
toja, pakastevihanneksia ja valmisruokia (Lavikainen, Karlstrom, Backman & Hirvonen 2007; Ghirri,
Lunardi & Boldrini 2014, 382-390; Lee & Pearce 2015, 260-261; Rebelo & Caldas 2016, 671-688;
Ruokavirasto 2021i).

Kahvi ja energiajuomat

Kahvi ja energiajuomat sisdltavat paljon kofeiinia. Kofeiinia on myds esimerkiksi teessa, kaakaossa ja
tummassa suklaassa. (Mustajoki 2019; Ruokavirasto 2021d.) Odottavien aitien kofeiinin maksimi
saantisuositus Suomessa on 200 mg vuorokaudessa eli noin kaksi kahvikupillista. Istukan kautta &i-
din nauttima kofeiini paasee imeytymaan sikioon. Odottaville dideille jo pienind annoksina kofeiini
voi aiheuttaa sydamentykytyksid ja vapinan tunnetta. (Kuusipalo & Raulio 2018; Ruokavirasto
2021d.) Kansainvalisten tutkimusten mukaan yli 300 mg paivittdiset kofeiiniannokset voivat lisata
riskia raskauden epaonnistumiseen ja 100—200 mg paivittdiset kofeiiniannokset saattavat lisata didin
keskenmenon riskid, sikion kasvun hidastumista seka sikion alhaista syntymapainoa. (Weng, Odouli
& Li 2008, 279; Qian, Chen, M.Ward, Duan & Zhang 2020, 218-227.)

Tutkimusten mukaan aidin korkeaan kofeiinin saantiin liittyy suurempi riski synnyttda lapsi, jolla on
alhainen syntymadpaino. Tutkimuksissa verrattiin kofeiinin kayton kulutuksen yhteytta alhaiseen syn-
tymdpainoon. Odottavat didit, jotka kayttivat kofeiinia runsaasti eli yli 350 mg vuorokausiannoksilla,
saivat 60 prosentin todennakoisyydella helpommin pienikokoisen lapsen, verrattuna heihin, jotka
kayttivat vahaisesti kofeiinia. (Care Study Group 2008, 337; Chen ym. 2014.)

Norjalaisessa tutkimuksessa on osoitettu myds viitteitd didin raskauden aikaisen kofeiinin saannin ja
lapsen painonnousun yhteyttd. Tutkimuksen mukaan kaikkien kofeiinituotteiden nauttiminen raskau-
den aikana liittyi kohonneeseen varhaislapsuuden ja lapsuuden ylipainoon, varsinkin esikouluikdisten
kohdalla. Erityisesti runsas kofeiinin kayttoé raskauden aikana lisasi lapsuusajan painonnousua. Kofe-
iinin kayttd raskauden aikana voi vaikuttaa myds tulevaisuudessa sydén- ja verisuonisairauksien syn-
tymiseen lapsen ylipainosta johtuen. (Papadopoulou 2018; Voerman, Jaddoe, Hulst, Oei & Gaellard
2019.)
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Valmisruoat, pakastevihannekset, home- ja kittijuustot

Valmisruoaksi luokitellaan tuoreet tuotteet, jotka ovat valmistamisen jdlkeen pakattu, seka viilen-
netty jaakaappilampdtilaan ja ovat heti lammityksen jalkeen valmiina syétavaksi. Valmisruokiin lu-
keutuu muun muassa pakastepizzat, kaupan laatikkoruoat ja lihapullat. (Ruokatieto 2013.) Valmis-
ruoat, pakastevihannekset, home- ja kittijuustot kuumentamattomana voivat sisaltaa listeria mono-
cytogenes-bakteeria eli aiheuttaa niin kutsuttua listerioosia. Pakastevihannekset, valmisruoat ja
home- ja kittijuustot tulisi kuumentaa ennen kayttda erittdin hyvin. Raakana sy6tavat vihannekset
ovat erityisen tarkeaa pesta ja kuoria hyvin ennen sydmista. (Haglund, Huupponen, Ventola, Hakala-
Lahtinen & Partti 2010, 117; Lumio 2019; Ruokavirasto 2021e.)

Listerioosi voi aiheuttaa erilaisia infektioita niin didille raskauden aikana kuin myds vastasyntyneelle.
Raskaana olevalle listerioosi voi aiheuttaa kuumetaudin, jonka seurauksena diti voi saada keskenme-
non tai synnytys voi kdynnistya ennenaikaisesti. Vastasyntyneelle listeria-bakteeri puolestaan voi
aiheuttaa verenmyrkytyksen tai aivokalvontulehduksen, jotka voivat johtaa pahimmassa tapauksessa
vastasyntyneen lapsen kuolemaan. (Mateus, Silva, Maia & Teixeira 2013; Charlier, Disson & Lecuit
2020, 391-397; Ruokavirasto 2021e.) Yhdysvalloissa tehdyssa tutkimuksessa raskauden aikana
saatu listerioosi lisasi noin 21 prosentilla sikididen tai vastasyntyneiden lasten kuolemia. Listeria-bak-
teerin vaikutusmekanismia raskaana olevilla ei vield kuitenkaan taysin tunneta, joten olisi tarkeaa,
etta tietoa listerioosin riskeista on odottaville dideille riittavasti tarjolla. (Desai & Smith 2017, 324—
335.)

Lakritsi- salmiakkivalmisteet

Lakritsi- ja salmiakkivalmisteet ovat suomalaisille tuttuja erityisesti makeistuotteina. Niiden kayttéa
tulisi valttéa raskauden aikana niiden sisaltaman glykyrritsiinin takia. Lakritsi tuotteiden glykyrristsiini
on peraisin Eteld-Euroopassakin viljeltdvan lakritsikasvin juurista. Glykyrritsiinin on todettu pitkan
aikavalin runsaassa kaytéssa nostavan verenpainetta, aiheuttavan hypokalemiaa eli veren alhaista
kaliumpitoisuutta, seka haittaavan lisamunuaisten tuottamien hormonien normaalia toimintaa. (Sane
1994; Drugs and Lactation Database 2021; Ruokavirasto 2021i.) Suomessa tehtyjen tutkimusten
mukaan raskauden aikana kaytetyt lakritsi- ja salmiakki tuotteet vaikuttivat myds sikidikdaan eli lapsi
syntyi odotettua aiemmin, seké myds lapsen aivotoiminnan kehitykseen. Runsaasti glykyrritsiinille
raskauden aikana altistuneet lapset olivat kognitiivisesti huomattavasti heikompia verrattuna niihin
lapsiin, joiden didit eivat olleet altistuneet glykyrritsiinille raskauden aikana. (Stranberg, Jarvenpaa,
Vanhanen & McKeigue 2001, 1085-1088; Raikkdnen ym. 2009, 1137-1146.) Turvallista kdyttorajaa
lakritsi- ja salmiakkivalmisteiden kaytolle raskauden aikana ei tiedetd, mutta yksittdisten makeisten
syomiselle ei tutkimusten valossa ole estettd (Drugs and Lactation Database 2021; Ruokavirasto
2021i).

Merilevavalmisteet

Merilevat ovat suosittuja erityisesti japanilaisessa ruuassa, kuten esimerkiksi sushissa. Merilevat si-
saltavat runsaasti hyvia ravintoaineita, mutta haittapuolena ne saattavat sisaltaa erityisesti odotta-

valle didille suurina pitoisuuksina jodia. (Ghirri, Lunardi & Boldrini 2014, 382—-390; Ruokavirasto
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2021i). Jodi on ihmiselle tarkea ravintoaine, joka edesauttaa kasvua seka kehitysta ja sen padasialli-
sia ldhteita ovat muun muassa jodioitu ruokasuola ja merikalat (Ruokavirasto 2021c; Fineli 2021).
Raskausaikana jodin liiallinen saanti saattaa kuitenkin heikentaa odottavan aidin kilpirauhasten toi-
mintaa, seka vaikuttaa negatiivisesti sikion kilpirauhasten kehitykseen (Lee & Pearce 2015, 260—
261). Useat tutkimukset puolestaan ovat osoittaneet, ettd myos jodin puutos raskauden aikana voi
aiheuttaa sikitlle hairiita aivotoiminnan kehitykseen ja kasvuun (Bath, Streer, Golding, Emmet &
Rayman 2013, 331-337; Ghirri, Lunardi & Boldrini 2014, 382—-390). Jodin saannin turvallisen kayton
rajasta on annettu erilaisia suosituksia, mutta useat tutkimukset antavat eriavia mielipiteita kayttéra-
jan suhteen (Shi ym. 2015, 1630-1638; Lee & Pearce 2015, 260-261).

Merilevan kayttoa raskausaikana suositellaan rajoitettavaksi myds mahdollisten raskasmetallien ta-
kia. Raskasmetallit ovat luonnosta seka teollisesti ihmisten tuottamina syntyvia yhdisteitd, jotka voi-
vat aiheuttaa terveysongelmia ja myrkytyksia. Merilevat voivat sisaltaa erilaisia raskasmetalleja, ku-
ten arseenia, kadmiumia ja lyijya. (Ruokavirasto 2021b.) Raskasmetallit voivat kertya odottavan ai-
din elimistdon ja siirtya istukan kautta vahingoittamaan sikiota. Raskasmetalleista arsenikin on to-
dettu lisddvan muun muassa sikiokuolleisuutta, keskenmenoja, sikién alipainoisuutta seka sydparis-
kia. Lyijy puolestaan voi vaikuttaa sikion hermoston kehitykseen, ja kadmiumin vaikutukset nakyvat
ensisijaisesti munuaisissa ja maksassa. Raskasmetallit voivat erittya myds didinmaitoon, joten myr-
kyt saattavat padsta tata kautta myds imevaisikaisen elimistoén. (Rebelo & Caldas 2016, 671-688;
Ruokavirasto 2021b.)

3.5 Maksa, maksaruuat, maksamakkarat- ja pasteijat

Raskauden aikana maksasta tehdyt ruoat, kuten muun muassa maksalaatikko lukeutuvat valtetta-
vien elintarvikkeiden listalle. Ruokaviraston (2021i) ohjeiden mukaan maksaruokia ei tulisi raskaana
ollessa sydda ollenkaan, mutta maksamakkaraa tai pasteijoita on turvallista pienind maarina kayttaa.
Maksaruoat voivat sisaltda runsaasti A-vitamiinia, jonka liiallinen saanti raskauden aikana voi olla
haitaksi siki6lle. A-vitamiini on ihmiselle térkea ravintoaine ja se on valttdmatdn monille elintoimin-
noille, kuten nakdkyvylle ja elimiston puolustuskyvylle. A-vitamiinia saa muuan muassa monista kas-
viksista, kanamunasta seka rasvaisista maitoituotteista ja lansimaissa A-vitamiinin puutos onkin erit-
tain epatavallista. A-vitamiinin liiallinen saanti puolestaan voi hairita sikioén kehitysta ja on yhtey-
dessa sikidon epamuodostumien syntymiseen. Keskenmeno riski myos lisadntyy, mikali didin A-vita-
miinin saanti raskauden aikana on liian suuri. (Lavikainen, Karlstrém, Backman & Hirvonen 2007;
Ruokavirasto 2021f.)

Maksaruokien kayttéon raskauden aikana liittyy myds raskasmetallien riski. Osassa maksaruokia on
havaittu olevan kadmiumia ja lyijya. Maksan raskasmetallit voivat aiheuttaa samoja riskeja sikidlle
kuin my0s merilevissa piilevat raskasmetallit. (Lavikainen, Karlstrom, Backman & Hirvonen 2007;
Rebelo & Caldas 2016, 671-688.)

4 KEMIKAALIT

Altistumme paivittain lukuisille kemikaaleille omassa arjessamme. Kemikaaleja syntyy luonnosta ja

ihmisten tuottamina, sekd ne tuovat mukanaan riskeja niin ihmisille kuin myds ymparistolle. Koska
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kemikaaleja on niin paljon, niistd iso osa on edelleen tuntemattomia, eika niiden vaikutuksia ihmisiin
ja ymparistéon pystyta tdysin tietdmdan. Tutkimuksissa on kuitenkin osoitettu, etta joissakin kemi-
kaaleissa on paljon ihmisten terveydelle ja erityisesti kehittyvalle lapselle haitallisia aineita. (Li ym.
2019, 8030; Tukes 2021a; Tukes 2021b.) Tassa opinndytetydssa keskityttiin paapainoisesti kemikaa-
leista kosmetiikkatuotteisiin ja valikoitiin niista tutuimpia tuotteita, joita moni hedelmallisessa idssa

oleva nainen kayttaa arjessaan.

Suomessa Turvallisuus- ja kemikaalivirasto (Tukes) ja Tulli valvovat suomen markkinoilla olevia ja
sinne saapuvia kemikaalituotteita. Kemikaalien tulisi olla EU:n vaatimusten mukaisia, johon lukeutuu
esimerkiksi luettelo kielletyista aineista, joita Suomeen tuotavat kemikaalituotteet eivat saa sisaltaa.
Euroopan alueella kemikaalituotteita ei kuitenkaan tarkasteta ennen markkinoille saapumista, vaan
valvonnat suoritetaan pistokokeilla eli muun muassa kuluttajien haittailmoitusten perusteella. (Tukes
2021d). Tutkimusten mukaan erityisesti hormonitoimintaan vaikuttavat kosmetiikkatuotteet saatta-
vat osoittaa haittavaikutuksia kuitenkin vasta pitkén ajanjakson kuluessa, jolloin tuotetta ja haitta-
vaikutusta voi olla vaikea yhdistda toisiinsa. Haittoja tuova tuote on silloin saattanut ehtid olemaan
markkinoilla jo pitkdan. (Bergman ym. 2012; Tukes 2021a.) Tassa opinnaytetydssa kasitelldan vain
pientd osaa kemikaaleista, joiden kdytdsta tutkimusten mukaan on osoitettu raskauden aikana kdy-

tettyné olevan haittoja sikiolle ja sen kehitykseen.

4.1 Kosmetiikka

Erilaisten kosmetiikkatuotteiden kdytto on yleista ja erityisesti hedelmallisessa idssa ja raskaana ole-
vien naisten keskuudessa kosmetiikan kaytt6 voi olla jopa runsasta (Li ym. 2019, 8030). Kosmetiik-
katuotteiksi maaritelladn erilaiset meikkituotteet, hygieniavalmisteet seka tuotteet, jotka levitetadn
tai ovat muutoin kosketuksissa ihoon. Hiusvarit ja tatuoinnit luokitellaan myds kosmetiikkatuotteiksi.
(HUS 2021; Tukes 2021c.) Kosmetiikkatuotteiden paastessa iholle ne voivat imeytyd nopeasti ihon
kautta verenkiertoon ja istukan kautta paasta vaikuttamaan myos kehittyvaan sikiéon (Li ym. 2019,
8030 ja Tang, Xu, Deng, Lian & Yu 2020, 1519). Useissa tutkimuksissa on osoitettu kosmetiikkatuot-
teiden haittavaikutuksia raskauden aikana. Monet sikién haitoista voivat tulla esiin vasta myéhemmin
aikuisuudessa, joten niiden yhdistéminen yksittdisiin kosmetiikkatuotteisiin on haastavaa ja usein ne

saattavatkin olla monen eri aineen summa. (Bergman ym. 2012; Tukes 2021a.)

4.1.1 Meikkituotteet

Meikkituotteiksi luokitellaan esimerkiksi erilaiset meikkivoiteet, ripsivarit ja huulipunat, joita kayte-
tdan ehostukseen. Iso osa meikkituotteista sisdltdd parabeeneja, ftalaatteja, seka raskasmetalleja,
jotka voivat kertya meikkituotteita kayttavat elimistéon. (Li ym. 2019, 8030; Tang, Xu, Deng, Lian &
Yu 2020, 1519.) Parabeenit vahentavat mikrobikasvuston syntymisté ja toimivat useissa kosmetiik-
katuotteissa sadiléntdaaineina (Allergia-, iho- ja astmaliitto ry. 2019b; Street & Bernasconi 2020). Tut-
kimuksissa on osoitettu, ettd parabeeneilla voi olla estrogeenisia eli naishormonin kaltaisia vaikutuk-
sia, jotka voivat toimia hormonihairikdn tavoin ihmisen elimistdssa (Kolartorova, Duskova, Vitku &
Starka 2017, 305-315; Geer, Pycke, Waxenbaum, Sherer, Abulafia & Halden 2017, 177-183; Street
& Bernasconi 2020, 1430). Hormonihairikdt ovat aineita, jotka saattavat hairitéd ihmisen normaalia

hormonijarjestelmaa ja vaikuttaa jo pienina annoksina erityisesti kehittyvaan sikidén (Kolartorova
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ym. 2017, 305-315; Tang, Xu, Deng, Lian & Yu 2020, 1519; Street & Bernasconi 2020, 1430). Est-

rogeeni saattaa hairita sikion hormonitoimintaa ja hairitd poikasikion siittididen tuotantoa ja ndin ol-
len heikentaa syntyvan lapsen hedelmallisyytta aikuisuudessa. Poikasikidlle estrogeeni saattaa myods
lisata riskia sairastua aikuisena kivessyopaan. Estrogeeni voi myos vaikuttaa negatiivisesti tyttosiki-

00n lisdten riskia sairastua aikuisuudessa hormoniriippuvaisten kasvainten syntyyn, kuten rinta-

syopaan. (Bergman ym. 2012; Birnbaum 2013, a107.)

Monet meikkituotteet saattavat sisaltdvat myos ftalaatteja, jotka voivat myés hairita hormonitoimin-
taa raskauden aikana. Ftalaatteja kdytetddn muun muassa muovin pehmentémiseen ja niiden kaytté
Euroopan alueella on kokonaan kielletty, mutta silti niitd saattaa esiintya kosmetiikkatuotteissakin
jdamind. Toistuva altistuminen ftalaateille raskauden aikana voi aiheuttaa niiden lapipadsyn istukan
Iapi, jolloin ne paasevat vaikuttamaan sikioon. (Allergia-, iho- ja astmaliitto ry. 2019a; Tang, Xu,
Deng, Lian & Yu 2020, 1519; Kosmetiikka- ja hygieniateollisuus 2021.) Sikion altistuminen ftalaa-
teille voi lisata riskia parabeenin tavoin myéhemmalld idlld sydpaan tai ongelmia kivesten kehittymi-
seen. Lisaksi ne voivat lisdta lapsen sairastumisen riskia kardiovaskulaarisille eli sydan- ja verisuoni
sairauksille, seka vaikuttaa syntymapainoon. (Bergman ym. 2012; Tang, Xu, Deng, Lian & Yu 2020,
1519; Filardi, Panimolle, Lenzi & Morano 2020, 525.)

Meikkituotteissa voi olla myds muita haitallisesti vaikuttavia aineita, kuten fenoli. Fenoli on myrkylli-
nen yhdiste, jota kaytetddn muun muassa hajusteiden ainesosina. Tutkimusten mukaan myds mei-
keissdkin kaytettava fenoli ainesosa on vaikuttanut lapsen syntymdpainoon niin, ettad lapset ovat
syntyneet normaalia pienikokoisempina. Runsaasti hormonihairikdille raskauden aikana altistuneet
adidit ovat tutkimusten mukaan myds normaalia useammin joutuneet synnyttdmaan ennenaikaisesti.
(Philippat ym. 2012, 464-470; Duodecim Terveyskirjasto 2016; Street & Bernasconi 2020, 1430.)

4.1.2 Aurinkovoiteet ja itseruskettavat

Aurinkovoiteet ja itseruskettavat voiteet luokitellaan myds kosmetiikkatuotteiksi, joiden kayttéé kan-
nattaa rajoittaa raskauden aikana (Li ym. 2019, 8030; HUS 2021). Aurinkosuojavoiteet voivat imey-
tya myos ihon kautta verenkiertoon ja koeolosuhteissa on esimerkiksi osoitettu viitteita siita, etta
aurinkovoiteiden ainesosissa saattaa olla estrogeenin kaltaisia vaikutuksia. Aurinkovoiteissa oleva
estrogeeni voi vaikuttaa samalla tavalla kuin meikkituotteissakin oleva estrogeeni. (Snellman & Ran-
tanen 2004, 683-92; Bergman ym. 2012; HUS 2021.) Itseruskettavien tuotteiden vaikuttava aineena
on dihydroksiasetoni, jonka kayttd on toistaiseksi luokiteltu turvalliseksi raskauden aikana (Bozzo,
Chua-Gocheco & Einarson 2011, 665-667). Dihyroksiasetoni on sokeri, jolla on myds ihoa varjaava
vaikutus (Draelos 2002, 317-318). Helsingin yliopistollisen sairaalan sivusto luokittelee itserusketta-
vien tuotteiden kadytdn kuitenkin valtettavien listalle, silld dihydroksiasetonin vaikutuksia sikiéon ei
ole tarpeeksi tutkittu (HUS 2021).

Aurinko- ja itseruskettavat voiteet saattavat kumpikin siséltda oksibentsonia, joka on herattanyt tut-
kijoissa mielenkiintoa. Oksibentsoni on luonnosta l6ytyva kemikaali, jolla on auringon ultraviolet-
tisateilya suodattava vaikutus. Tutkimusten mukaan oksibentsoni on saattanut vaikuttaa alhaisiin

verensokeritasoihin raskauden loppuvaiheessa, seka vaikuttaa lasten syntymapainoon. Lisaksi oksi-
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bentsonilla on myds todettu olevan estrogeenisia vaikutuksia, joten myds itseruskettavien ja aurin-
kovoiteiden kaytossa piilee hormonihairikén tuomia riskeja sikiolle. Kemiallisten aurinkovoiteiden,
kuten oksibentsonia sisaltdvien tuotteiden kayttdoon liittyy lisaksi myods aina allergiaoireiden riski.
(Snellman & Rantanen 2004, 683-92; Philippat ym. 2012, 464-470; LaPlante, Bansal, Dunphy, Jerry
& Vandenberg 2018, 903-921; Chemwatch 2020; Wang ym. 2020; Allergia-, iho- ja astmaliitto ry.
2021.) Itseruskettavien ja aurinkovoiteiden kayttd kohdistuu usein laajalle alueelle kehosta, joten
kdyttéad kannattaa rajata esimerkiksi vain kasvoille ja kaulalle raskauden aikana. Aurinkovoiteiden
kaytossa kannattaa suosia myos fysikaalisia aurinkosuojia tai suojautua vaatteilla uv-sateilya vas-
taan. (Pouta ym. 2013, 65-72; Allergia-, iho- ja astmaliitto ry. 2021.)

4.1.3 Hiusvarit

Hiusvari on myos kemiallinen tuote, joka voi hiustenvarjayksen yhteydessa imeytya paanahan ihon
kautta elimistéon. Helsingin yliopistollisen sairaalan sivuston mukaan raskaana olevan tulisi valttaa
jatkuvaa hiusten varjaamista ja suosia esimerkiksi mieluummin hiusten raidoitusta. (Pouta 2013, 65—
72; HUS 2021.) Tutkimusten mukaan hiusten varjdys myds jopa ennen raskautta, saattaa vaikuttaa
naisen hedelmallisyyteen eli kykyyn lisddntya seka sikion kasvun kehitykseen niin, etta lapsi syntyy
normaalia pienikokoisempana (Peters ym. 2010; Jiang ym. 2018). Tutkimuksissa on osoitettu viit-
teitd myos siihen, etta hiusvérien kayttoé raskauden aikana voi olla yhteydessa syntyvan lapsen en-
nen kahta ikavuotta puhkeavaan leukemiaan (Couto ym. 2013, 46-52; Garcin ym. 2021, 297-304).

Hiusvdrien vaikutusta raskauden aikana on tutkittu myo6s alan ammattilaisten keskuudessa. Kampaa-
jat tydskentelevat kemikaalien ja erityisesti hiusvarien, shampoiden ja permanenttiaineiden kanssa
jatkuvasti, joten altistuminen ndille aineille tydn kautta on suuri. Tutkimusten mukaan kampaajien
keskuudessa oli tavallista enemman keskenmenoja, ennenaikaisia synnytyksia seka synnytyskuole-
mia. (Halliday-Bell, Gissler & Jaakkola 2009, 180-184; Peters ym. 2010.) Kampaajilla ja kosmetolo-
geilla on havaittu myos yleisemmin sikion kasvun hidastumisen ongelmia raskauden yhteydessa (Ry-
lander & Kallén 2005, 212-217).

4.1.4 Tatuointivari

Tatuoinnit ovat nykypaivana huomattavasti yleisempia odottavilla dideilld kuin vuosikymmenia aikai-
semmin (Kluger 2010, 3-7). Tatuointien ottamiseen kuuluu monenlaisia riskeja niin raskauden ai-
kana, kuin my6s ilman raskautta. Allergiset reaktiot, kuten erilaiset ihottumat ja granuloomat eli tu-
lehdussolukertymat, seka bakteeri-infektiot ovat tatuointien yleisimpia haittavaikutuksia. (De Cuyper
2015, 61-70.) Raskauden aikana otettuihin tatuointeihin liittyy tiedettavasti riski saada venytysarpia
rintojen ja vatsanalueelle, silld raskauden aikana ndma alueet luonnollisesti muuttuvat ja venyvat.
Alaselan seudulle tehty tatuointi voi myds vaikeuttaa tai jopa olla esteena synnytyksen yhteydessa
saatavalle epiduraali- tai spinaalipuudutukselle, varsinkin jos tatuointi on tuore, eli alle 2 viikkoa sit-
ten tehty. (Kluger 2010, 3—7; Weiniger 2020, 99—-108.) Tatuointivareina kaytetadn myos paljon ai-
neita, joiden turvallisuutta sikidlle raskauden aikana ei ole selvitetty, joten raskausaikana tatuoinnin
ottamista tulisi valttaa (Pouta ym. 2013, 65-72).
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4.2 Tupakka

Tupakka on kemikaaleihin kuuluva tuote, joka on tutkitusti haitallinen siki6lle raskauden aikana (Tik-
kanen 2008, 1224-1229; Huttunen 2010; Abraham ym. 2017; Anderson ym. 2019; Soneji & Beltran-
Sanchez 2019). Sikiolle erityisesti haitallinen tupakan ainesosa on nikotiini, joka supistaa verisuonia
ja vaikeuttaa sikion hapensaantia. Tupakointi raskausaikana lisdéa merkittdvasti keskenmenon tai
epamuodostumien riskia, sekd kaksinkertaistaa myods ennenaikaisen synnytyksen riskia. (Tikkanen
2008, 1224-1229; Anderson ym 2019; Soneji & Beltran-Sanchez 2019.) Tupakointi raskauden ai-
kana vaikuttaa my0s sikion kasvun kehitykseen ja kokoon haitallisesti (Abraham ym. 2017; Rogers
2019, 1259-1269; Soneji & Beltran-Sanchez 2019).

Raskausajan tupakointi voi vaikuttaa myds syntyvan lapsen tulevaisuuteen syntyman jalkeen
(Thacher ym. 2018; Rogers 2019, 1259-1269). Katkytkuolemien eli alle 1-vuotiaan dkkikuolemat
ovat merkittévasti yleisempid tupakoivien &itien lapsilla (Anderson ym. 2019; Tiitinen 2021c). Aidin
tupakan kaytto raskauden aikana voi myds aiheuttaa lapsessa psyykkisen kehityksen hairidita, muun
muassa Ylivilkkautta ja keskittymishairioita (Tikkanen 2008, 1224-1229; Tiitinen 2021c). Diabetek-
sen esiintyvyys ja ylipaino olivat myds yleisempaa tupakoivien &itien lapsilla (Rogers 2019, 1259—
1269). Raskaudenaikainen tupakointi, sekd mydhemmin lapsuudessa vanhempien tupakansavulle
altistuminen voi olla myds altistavana tekijana lapsuusiassa puhkeavalle astmalle. Vanhempien oh-
jaaminen terveydenhuollon toimesta savuttomuuteen olisi erityisen tarkeaa niin raskauden aikana,
kuin myos raskauden jalkeen. (Tikkanen 2008, 1224—-1229; Harju, Keski-Nisula, Georgiadis & Heino-
nen 2016; Thacher ym. 2018.)

4.3  Alkoholi

Viime vuosikymmening alkoholin kayttd raskauden aikana on ollut kansainvalisesti noususuuntaista.
Raskauden aikana nautitulla alkoholilla voi kuitenkin olla vakavat seuraukset tulevan lapsen ela-
maan. Erityisesti alkuvaiheen raskauden aikana sikid on erityisen herkka alkoholin vaikutukselle. Pit-
kaaikainen alkoholin kayttoé raskauden aikana voi aiheuttaa sikidn oireyhtyman eli niin sanotun Fetal
Alcohol Syndrome (FAS). FAS tarkoittaa sikidvaurioita, joihin kuuluu muun muassa kasvun hidastu-
minen, kehitysviive, pienipaisyys, seka oireyhtymalle tyypilliset kasvonpiirteet. (Ornoy & Ergaz 2010,
364-379; Haglund, Huupponen, Ventola, Hakala-Lahtinen & Partti 2010, 116; Bailey & Sokol 2011,
86—91; Gupta, Gupta & Shirasaka 2016, 1594-1602; Sebastiani ym. 2018, 1008; Raudaskoski & Ka-
hila 2019.)

Alkoholi voi vaikuttaa haitallisesti syntyvan lapsen aivojen kehitykseen ja sikion kasvuun, seka sen
vaikutukset voivat nakya niin lapsen motorisessa toiminnassa, kuin myds kognitiossa (Riley, Infante
& Warren 2011; Bailey & Sokol 2011, 86-91; Marjonen 2018). Alkoholinkaytto erityisesti alkuvai-
heessa voi vaurioittaa merkittévasti lapsen keskushermostoa. Keskushermoston vauriot voivat nakya
lapsessa muun muassa kdytdshairiding, lievina oppimisvaikeuksina tai vakavana kehitysvammana.
(Ornoy & Ergaz 2010, 364-379; Raudaskoski & Kahila 2019; Gupta, Gupta & Shirasaka 2016, 1594—
1602.)
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Turvallista alkoholin kaytdn rajaa ei tiedetd, ja jo pienikin annos missa tahansa vaiheessa raskautta
voi vaikuttaa sikion kehitykseen. Taman vuoksi alkoholin kdyttd tulisi jattéa pois jo raskautta suunni-
teltaessa. Koulussa annettu terveyskasvatus, aitiysneuvolan antama oikeaoppinen neuvonta ja oh-
jaus, seka kirjallinen tieto ovat suuressa roolissa alkoholin kdytdn ehkadisya raskauden aikana. (Autti-
Ramo 2011, 1634-1636; Raudaskoski & Kahila 2019.)

5 TUTKIMUKSEN TARKOITUS JA TAVOITE

Opinnaytetytn tarkoituksena oli selvittad, kuinka paljon odottavat didit kayttavat tiettyja kemikaaleja
ja elintarvikkeita raskauden aikana, sekd kartoittaa odottavien ditien suhtautumista kyseisten ainei-

den rajoituksiin ja ohjaukseen.

Opinndytetyon tavoitteena oli tehda kirjallisuuskatsaus tiettyjen elintarvikkeiden ja kemikaalien hai-
tallisesta vaikutuksesta raskauden aikana erilaisia tutkimuslahteitd kayttden, seka lisdta terveyden-

hoitajien tietoisuutta tiettyjen elintarvikkeiden ja kemikaalien kaytosta raskauden aikana. Tutkittuun
tietoon perustuen, toteutimme kyselytutkimuksen Siilinjarven aitiysneuvolassa. Tutkimuksen perus-
teella saimme tietoa suomalaisten odottavien &itien kayttétottumuksista tiettyja kemikaaleja ja elin-

tarvikkeita kohtaan raskauden aikana, seka miten odottavat aidit kokevat neuvolan ohjeistuksen.
Opinndytetydn tutkimuskysymykset:
1. Millaisia haittavaikutuksia tietyilla elintarvikkeilla ja kemikaaleilla voi olla raskauden aikana?

2. Kuinka paljon suomalaiset odottavat didit kayttavat valtettavia elintarvikkeita ja mahdollisesti hai-

tallisia kemikaaleja raskauden aikana?

3. Miten ditiysneuvolan odottavat didit ovat kokeneet ohjauksen elintarvikkeiden ja kemikaalien suh-

teen?

6 TUTKIMUKSEN TOTEUTUS

Kirjallisuuskatsauksessa kaytiin Iapi tutkittavasta aiheesta tehtyja aikaisempia tutkimuksia ja kirjalli-
suutta. Tutkimuksen teoriatieto ja kasitteistd pohjautuu kirjallisuuskatsauksen Iéydettyihin tutkimuk-
siin, seka niiden pohjalta perustetaan oma tutkimusnakdkulma aiheeseen liittyen. (JYU KOPPA
2020.) Opinnaytetydssa etsittiin aikaisempia tutkimuksia valittujen kemikaalien ja elintarvikkeiden
haittavaikutuksista raskauden aikana. Aikaisemmin tutkitun tiedon perusteella valitsimme kyselytut-

kimuksen kysymykset, seka toteutimme kyselytutkimuksen.

Opinndytety6hén haettiin tietoa erilaista sahkdisista tietokannoista, kuten Pubmed ja Cinahl. Pub-
med tietokanta sisdltad laake- terveystieteellisia tutkimuksia ja Cinahl hoitotydn- ja hoitotieteen
alalta tuotettuja tutkimuksia. Kaytettyja hakusanoja olivat esimerkiksi “food ingredients to avoid”,

"pregnancy”, " chemicals”, pregnancy AND food ingredients, pregnancy AND cosmetics. Opinnadyte-

tydssa kaytettiin padasiassa kansainvalisia tutkimuksia.
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Luotettavuuden takaamiseksi opinndytetyohdn pyrittiin |6ytamaan toisiaan vastaavia tutkimustulok-
sia useasta eri tutkimuksesta, seka kayttamaan 1dhinna vain tieteellisia julkaisuja. Suurin osa tutki-
muksista oli tuotettu 10 vuoden sisalla, jotta myos tieto olisi ajantasaista. Osa tutkimuslahteista vali-
koitiin ja luettiin molempien tutkijoiden toimesta. Tutkimusten tarkastaminen molempien osapuolten

toimesta lisasi tutkimuksen luotettavuutta ja silla pyrittiin estdmaan virheellisten tietojen antaminen.

6.1 Tutkimusmenetelman esittely

Opinnaytetyo oli luonteeltaan kvantitatiivinen tutkimus, mutta tukena kaytettiin kvalitatiivisen tutki-
muksen menetelmid. Kvantitatiivisen tutkimuksen eli maarallisen tutkimuksen tulokset perustuvat
erilaisiin numeraalisiin tuloksiin, joita vertailemalla pyritddn perustelemaan tutkittavaa ilmiéta (Vilkka
2015, 66—-67). Maarallisen tutkimuksen tuloksena saatiin prosentuaalisia tuloksia siitd, miten paljon
odottavat aidit kayttavat haitallisia kemikaaleja ja elintarvikkeita, seka kuinka moni on tyytyvainen
aditiysneuvolan antamaan ohjaukseen. Kvalitatiivisessa eli laadullisessa tutkimuksessa pyritéan selvit-
tamaan tutkittavan kohteen laatua ja merkityksia (Tuomi & Sarajarvi 2013, 28). Tydssa kaytettiin
maarallisten tutkimuskysymysten rinnalla laadullisia tutkimuskysymyksia selvittéakseen muun mu-
assa odottavilta dideiltd kokemuksia ja mielipiteita nykyisista suosituksista. Opinndytetyon teoria
osuus tehtiin kirjallisuuskatsauksen avulla. Kirjallisuuskatsaus tuottaa uutta teoriatietoa ja muokkaa
aiheen kokonaiskuvaa aikaisemmin tutkitusta tiedosta. Lisaksi kirjallisuuskatsauksella voidaan arvi-

oida teoriaa ja tunnistaa ongelmia. (Salminen 2011, 3.)

6.2  Tutkimusymparistd

Tutkimusymparistona toimi Siilinjarven aitiysneuvola. Paperiset kyselylomakkeet toimitettiin ditiys-
neuvolan terveydenhoitajille, joiden vastaanotolla kyselyt jaettiin asiakaskaynnin paatteeksi odotta-
ville dideille. Odotustilaan jarjestettiin tutkimuksen ajaksi suljettu palautuslaatikko, johon kyselylo-

makkeet palautettiin vastaanotolta lahtiessa.

6.3 Aineiston keruu ja aineiston koko

Maarallisen tutkimuksen yleisimmin kaytetty tutkimusmenetelma on kyselylomake ja sen avulla saa-
daan suuri joukko tarkastelun kohteeksi. Kyselylomakkeessa kaikki kysymykset ovat standardoituja,
eli kaikki kysymykset kysytdaan samalla asiasisallolla jokaiselta vastaajalta. Kyselylomakkeen etuna
on myds se, etta vastaaja voi vastata tdysin anonyymisti. (Vilkka 2015, 94-114.) Tutkimuksessa
kaytettiin paperista kyselylomaketta, jotta vastaaminen olisi odottaville dideille mahdollisimman help-
poa ja vastauksia saataisiin mahdollisimman paljon. Kyselylomake valittiin aineistonkeruu menetel-
méksi my6s siksi, ettd ditiysneuvolan asiakkaiden henkildtiedot eivét paljastu. Aitiysneuvolan tervey-
denhoitajat antoivat kyselylomakkeen dideille vastaanoton paattyessa ja kyselylomake palautettiin

odotustilassa olevaan suljettuun palautuslaatikkoon.

Hyvassa kyselylomakkeessa kysymykset ja vastaukset muodostetaan vastaajille ymmarrettavalla ta-
valla niin, etta tutkimuskysymykset vastaavat tutkittaviin tutkimuskysymyksiin (Vilkka 2015, 105—
108). Kyselyssé kysymykset ja vastaukset tehtiin selkedsti ja kaytettiin arkikielessa tuttuja sanoja.
Kyselylomakkeen kysymykset vastasivat tutkimuskysymyksiin ja tavoitteisiin, sekd samalla saatiin

tietoa odottavien aitien kokemuksista. Hyva kyselylomake on myds testattu ennen oikeaa toteutusta,
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jolloin pystytaan arvioimaan kyselylomakkeen toimivuutta (Vilkka 2015, 108), opinndytetydssa kay-
tetty kyselylomake esitestattiin neljalla didilld ennen kyselyn varsinaista toteuttamista. Vastanneiden

palautteen jalkeen kyselyd muokattiin pienin sanamuutoksin.

Hyvassa kyselylomakkeessa tulisi huomioida vastaamiseen tarvittava aika ja kyselylomakkeen sopiva
pituus (Vilkka 2015, 108), jonka vuoksi kyselylomake suunniteltiin mahdollisimman lyhyeksi. Kyse-
lysta tehtiin kolme sivuinen ja kyselyyn vastaaminen kesti vastaajasta riippuen alle 5 minuuttia. Ky-
sely sisalsi 2 suljettua kysymystd, seka 4 monivalintakysymystd. Lisdksi kyselylomake sisélsi 2

avointa kysymysta, joihin vastaaja sai vastata omin sanoin.

Kyselylomake tuotettiin odottaville dideille ja tutkimuksessa kaytettiin kaikki ditiysneuvolasta saadut
vastaukset. Kyselysta rajattiin kuitenkin pois raskauden ensikaynnilla olevat odottavat aidit, silla hei-
dan olisi ollut viela vaikea vastata kyselylomakkeessa esitettyihin kysymyksiin. Maarallisen tutkimuk-
sen toteutumisen periaatteena on, etta vastaajien maara on suuri ja maarallisen tutkimuksen riskina
on, etta vastausprosentti jaa pieneksi (Vilkka 2007, 17; Vilkka 2015, 94). Tutkimuksessa pyrittiin
saamaan vahintaan 50 taytettya kyselylomaketta toukokuun-kesakuun valisena aikana. Kesaajasta
johtuen kerdysaikaa jatkettiin vield heindkuun lopulle asti, silld vastausprosentin pelattiin jaavan pie-
neksi. Lopulta tuloksena oli 22 téytettya kyselylomaketta, jotka paadyttiin pienesta aineiston koosta

huolimatta analysoimaan.

6.4 Aineiston analysointi

Opinnaytety6 analysoitiin kuvailevan tilastoanalyysin avulla. Deskriptiivisella eli kuvailevalla tutkimuk-
sella etsitdan vastauksia muun muassa kysymyksiin millainen ja mika, ja se sisaltyy léhes jokaiseen
tutkimukseen (Heikkila 2014, 13). Kuvailevan tilastonanalyysin avulla osoitetaan tietyn maarallisen
muuttujan yhteisvaihtelua ja jakaumaa. Kuvailevan tilastoanalyysin avulla tulosten pohjalta yleistyk-
sia ei tehda mihinkdan suurempaan perusjoukkoon. (Vilkka 2007, 174.) Kuvaileva tilastoanalyysi va-
likoitui tassa tydssa analysointi menetelméksi, koska saadun aineiston koko oli pieni ja ndin ollen
tuloksia voitiin kohdistaa vain Siilinjarven ditiysneuvolaan. Tutkimuksessa kaytettiin avointen vas-
tausten analysoimiseen myos sisalldnanalyysi menetelmaa kuvailevan tilastoanalyysin tukena. Sisal-
I6nanalyysin periaate on kertoa sanallisesti tutkittavan kohteen merkityksia ja sen avulla pyritaan
|6ytédmaan vastauksista tyyppikertomus (Vilkka 2015, 163—-164). Tassa tutkimuksessa kaytettiin ai-
neistoldhtoista sisdllonanalyysid. Aineistoldhtdisessa sisalldnanalyysissa aineistosta pyritdan saamaan
pois epaolennainen tieto, sdilyttden kuitenkin aineiston tuottama tarkea tieto (Vilkka 2015, 163—
164). Opinnaytetytssa sisallonanalyysia kaytettiin avokysymysten analysointiin, seka tuottamalla

tiivistetysti kirjoitetussa muodossa tietoa odottavien aitien kokemuksista.

Kyselytutkimuksen tulokset tilastoitiin syéttamalla paperisille kyselylomakkeille annetut vastaukset
Webropol-ty6kaluun, jonka avulla saatiin automaattiset raportit ja paastiin tarkastelemaan tuloksia
monipuolisesti. Automaattisista raporteista saatiin prosentuaaliset vastausmaarat ja paastiin tarkas-
telemaan myds avointen vastausten maaraa ja laatua. Avointen vastausten tilastoinnissa osa tulok-

sista laskettiin myds taulukoimalla ja laskemalla tulokset itse kasin.
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TULOKSET

Vastaajien taustatiedot
Kyselyyn vastanneet asiakkaat koostuivat Siilinjarven aitiysneuvolapalveluita kayttavista odottavista
dideista. Kyselyyn vastanneiden tuli olla raskaana ja tutkimusryhmasta jatettiin pois ensikaynnille
tulevat odottavat aidit. Tutkimuskyselyyn vastasi 22 (N=22) odottavaa aitid. Kyselylomakkeet kerat-

tiin anonyymisti, joten odottavien ditien taustatiedot olivat muutoin tuntemattomia.

Kemikaalien kayttotottumukset odotusaikana

Kyselyn tuloksista selvisi, etta raskauden aikana hiusvarit ja meikkituotteet olivat yleisimmin kaytet-
tyja. Meikkituotteita odottavista oli kayttéanyt 91 % (n=21) ja hiusvareja oli kdyttényt 50 % (n=11).
Lisaksi aurinkovoiteita oli kayttanyt 27 % (n=6), tupakkatuotteita 14 % (n=3) ja itseruskettavia 9 %
(n=2). Vastaajista kukaan ei ollut kyselyn mukaan kayttanyt alkoholia eika tatuointivareja raskauden
aikana ja 5 % (n=1) vastanneista oli ollut koko raskausajan kayttamatta kyselylomakkeessa esitet-

tyja kemiallisia aineita. (KUVA 1)

Hiusvari 50

Aurinkovoiteet 27%

Tupakkatuotteet

14%
Itseruskettavat “

En ole kayttanyt mitaan edella mainituista B
Tatuointivar

Alkoholi

KUVA 1. Tutkittavien kemiallisten aineiden kayttd raskauden aikana (N=22)

Kyselyn ensimmaisen avoimen kysymyksen avulla selvitettiin, mita tuotteita odottavat aidit olivat
vahentdneet raskauden aikana. Téma avoin kysymys analysointiin laskemalla tulokset manuaalisesti
ja kdymalla jokainen vastaus lapi yksitellen. Avoimen kysymyksen perusteella odottavat didit olivat
vahentdneet eniten hiusvarien kayttéa raskauden aikana. Hiusvarien kayttéa oli véahentanyt 32 %
(n=7). Odottavat aidit olivat véhentaneet myds meikkituotteiden ja alkoholin kayttéa, meikkituot-
teita oli vahentanyt 9 % (n=2) ja alkoholin kdyttéa 9 % (n=2). Lisdksi tulosten perusteella odottavat
didit olivat vahentaneet tuotteita, jotka eivat olleet tutkimuksen tarkastelun kohteena. Naita olivat

muun muassa hajuvedet 18 % (n=4) ja hiuslakka 9 % (n=2).
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7.3 Elintarvikkeiden kayttétottumukset odotusaikana

Kyselyn perusteella elintarvikkeista raskauden aikana kaytetyimmat olivat lakritsi- ja salmiakkivalmis-
teet ja kahvi yli kahden kupin kulutuksella pdivassa. Lakritsi- ja salmiakkivalmisteita oli kayttanyt 64
% (n=14) vastanneista ja kahvia 36 % (n=8) vastanneista. Odottavista adideistéd maksaa, maksaruo-
kia, maksamakkaroita- ja pasteijoita oli kdyttdanyt raskauden aikana 18 % (n=4), pastoroidusta mai-
dosta valmistettuja home- ja kittijuustoja 14 % (n=3), teollisia valmisruokia 5 % (n=1) ja energia-
juomia 5 % (n=1). Merilevavalmisteita ja kuumentamattomia pakastevihanneksia ei kyselyyn vas-
tanneista dideista kukaan ollut kdyttényt raskauden aikana. 14 % (n=3) oli ollut koko raskauden

ajan kayttamatta kyselyssa mainittuja elintarvikkeita. (KUVA 2)

o
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KUVA 2. Tutkittavien elintarvikkeiden kaytto raskauden aikana (N=22)

7.4 Neuvonnan saanti ja riittavyys

Kyselyn mukaan eniten tietoa kemikaaleista oli saatu internetista. Odottavista dideista 95 % (n=21)
oli lukenut tietoa kemikaaleista internetista. Lisaksi ditiysneuvolasta tietoa oli saanut 45 % (n=10) ja
tietoa kuullut tutulta 45 % (n=10). (KUVA 3)
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KUVA 3. Mista odottavat aidit olivat saaneet tietoa kemikaalien haittavaikutuksista
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Odottavista aideista 54 % (n=12) olivat kokeneet saaneensa riittdvasti tietoa kemikaalien kayttosuo-
situksista ditiysneuvolassa. 23 % (n=>5) odottavista dideista eivat olleet kokeneet saaneensa tietoa
kemikaaleista riittavasti ja 23 % (n=5) eivat osanneet sanoa olivatko saaneet riittavasti tietoa.
(KUVA 4)

23%

@ Kylia @® En
@ En osaasanoa
Kuva 4. Oliko aitiysneuvolasta saatu riittavasti tietoa kemikaalien kayttosuosituksista raskauden ai-

kana

Kyselyn perusteella tietoa elintarvikkeiden kayttésuosituksista oli saatu eniten aitiysneuvolasta ja
internetista. Molempien vastausvaihtoehtojen vastausprosentti oli 91 (n=20). Lisdksi tietoa elintar-
vikkeista oli saatu tutuilta 32 % (n=7) ja 9 % (n=2) oli saanut tietoa jostain muualta. Moni vastaa-

jista oli siis saanut tietoa monesta eri paikasta. (KUVA 5)

Jostain muualta

En ole saanut tietoa

KUVA 5. Mista odottavat didit olivat saaneet tietoa elintarvikkeiden kayttosuosituksista

Kyselyyn vastanneista suurin osa eli 91 % (n=20) olivat kokeneet saaneensa riittavasti tietoa aitiys-
neuvolasta elintarvikkeiden suhteen. Yksi vastaajista ei ollut saanut tietoa elintarvikkeista riittdvasti

ja yksi vastaajista ei osannut sanoa oliko saanut tietoa elintarvikkeista riittdvasti. (KUVA 6)
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Kuva 6. Oliko tietoa elintarvikkeista saatu ditiysneuvolasta riittavasti

Avoimia vastauksia kemikaalien ja elintarvikkeiden kayttosuosituksista saatiin 13 kappaletta. Koke-
mukset raskauden aikaisista kayttésuosituksista elintarvikkeiden ja kemikaalien suhteen jakautuvat
vaihtelevasti. Osa vastaajista oli tyytyvaisia suosituksiin, kun taas osa piti suosituksia liian tiukkoina.

Kyselysta saatiin muun muassa seuraavanlaisia vastauksia.

Odottavat aidit olivat sita mielta, ettd oma arvio ja maalaisjarjella ajattelu riittdisi kiellettyjen kemi-
kaalien ja elintarvikkeiden kaytdssa. Erityisesti lakritsi- ja salmiakkituotteiden kaytdn kohdalla halut-
tiin luottaa omaan arvioon kaytén suhteen. Osa koki muun muassa, etta esimerkiksi muutaman lak-
ritsin sydminen raskauden aikana ei ole haitallista. Eras vastaaja oli myds sitd mielta, ettd suomalais-

ten maitotuotteiden kayttdé on turvallista missa muodossa tahansa raskauden aikana.

"Suosituksia on hyvd olla. Joidenkin kohdalla ollaan mielestdni (iian tiukkoja, varsinkin jos

kunnollista tutkimustulosta kyseisen aineen haitoista ei ole.”

“Mielestdni hyvd, ettd asioista tiedotetaan. Turhaa hysteriaa tulisi vilttdd, ei maailma

kaadu, jos syo vahingossa jotain kiellettyd”

Osa vastaajista oli sitd mielta, ettd suositukset muuttuvat liilan nopeasti. Vastauksista ilmeni myoés
se, etta tutkimuksia tehddan koko ajan lisaa, joten tutkimustulosten perdssa on vaikea pysya mu-
kana. Eri maiden valilla olevat suositukset mietityttivat my6s vastaajia. Kaikki vastaajat eivat pita-
neet luotettavina kaikkia tutkimustuloksia, mita véltettavien kemikaalien ja elintarvikkeiden osalta oli
tehty. Erasta vastaajaa ihmetytti muun muassa suositusten muuttuminen vuodesta 2010 merkitta-

vasti vuoteen 2021 odottaessaan omia lapsiaan.
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"Kolmannen raskauden kohdalla nyt kielletty asioita mitkd oli sallittuja v. 2017 ja 2o010. Vi-
hdan tuntuu hullulta.... Mietityttdad myos eri maiden vdlilld olevat suositukset, jotka pohjau-

tuu kulttuuriin ja evoaa paljon esim. pohjoismaisista suosituksista.”

Vastauksista ilmeni se, ettd moni odottavista dideista oli kuitenkin tyytyvaisia siihen, ettad tutkimuksia
oli aiheesta tehty ja piti suosituksia hyodyllisina. Kiellettyjen aineiden ja elintarvikkeiden vahentami-
nen raskauden aikana oli joidenkin ditien mielestd suotavaa ja aidit kokivat, etta niistéd on hyva kes-
kustella. Moni vastaajista halusi ajatella sikién hyvinvointia ja omalla toiminnallaan edistaa sikién

terveytta raskauden aikana.

"Suositukset ovat raskauden ja sikion edun mukaiset”

8 POHDINTA

8.1 Tutkimustulosten tarkastelu

Opinnaytetytn tavoitteena oli tehda kirjallisuuskatsaus tiettyjen elintarvikkeiden ja kemikaalien hai-
tallisesta vaikutuksesta raskauden aikana erilaisia tutkimuslahteitd kayttaen, seka lisata terveyden-

hoitajien tietoisuutta tiettyjen elintarvikkeiden ja kemikaalien kaytosta raskauden aikana.

Saadut tutkimustulokset vastasivat opinnaytetyélle asetettuihin tutkimuskysymyksiin. Saimme paljon
tietoa siitd, millaisia haittavaikutuksia arjessa tutut elintarvikkeet ja kemikaalit voivat aiheuttaa kehit-
tyvalle sikidlle raskauden aikana. Useat kemikaalit ja elintarvikkeet raskauden aikana kaytettyna lisa-
sivat riskid lapsen pienipainoisuuteen, kehityshairigille, lihavuuteen, seka lisasivat keskenmenon ris-

kia raskauden aikana.

Opinnaytety6n avulla selvitettiin myds, kuinka paljon odottavat didit kdyttivat valtettavia elintarvik-
keita ja kemikaaleja raskauden aikana. Opinnaytetytn tutkimustulosten mukaan raskauden aikana
kemikaaleista kaytetyimpid olivat meikkituotteet ja hiusvarit. Tutkimustulokset osoittivat, etta suo-
malaiset odottavat didit kayttivat melko huolettomasti kemikaaleista kosmetiikkatuotteita raskauden
aikana, silla lahes kaikki vastaajista ilmoittivat kdyttdneensa meikkituotteita odotusaikana. Aikaisem-
missa tutkimuksissa tutkittaessa haitallisten kemikaalien kertymisté virtsaan, myds meikkituotteiden
kaytto oli ollut runsasta odottavien ditien keskuudessa. Kyseisessa tutkimuksessa 60-80 % odotta-
vista dideista oli kayttényt meikkituotteita raskauden aikana (Parlett, Calafat & Swan 2012, 197—-
206; Marie, Cabut, Vendittelli & Sauvant-Rochat 2016, 383). Taman opinndytetydn tutkimusky-
selyssa puolet vastaajista olivat myds kayttaneet hiusvareja raskauden aikana huolimatta suosituk-
sista, joiden mukaan hiustenvarjaysta tulisi raskauden aikana valttaa. Positiivisena puolena téman

tutkimuksen mukaan hiusvarien kayttda oli kuitenkin vahennetty raskauden aikana kaikista eniten.
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Opinnaytety6n tutkimustulokset antoivat vastauksia my&s siihen, miten didit kokivat ditiysneuvolan
antaman ohjauksen. Suurin osa tiedosta liittyen kemikaalien haittavaikutuksiin kdytettyna raskausai-
kana oli saatu internetista ja yli puolet vastaajista ilmoittivat myds, ettd he eivat olleet saaneet min-
kaanlaista tietoa kemikaalien haittavaikutuksista ditiysneuvolassaan. Tama tutkimustulos tukee myds
aikaisempaa tutkimusta, jossa vain pieni osa odottavista dideista oli saanut ohjausta kosmetiikan
kayton suhteen ditiysneuvolassa (Marie, Cabut, Vendittelli & Sauvant-Rochat 2016, 383). Toisaalta
taman opinndytetyon tuloksissa yli puolet odottavista dideista olivat sita mielta, ettéd kemikaalien
kayttdsuositusten ohjaus oli ollut ditiysneuvolassa riittdvad, joten lisdohjausta ei taman tutkimusryh-
man mielestd kemikaalien ohjaukseen tarvittaisi. Talta osin taman opinnaytetyon tulokset poikkeavat
aikaisemmin tehdysta tutkimuksesta, jossa odottavat didit olisivat halunneet saada raskauden aikana
ditiysneuvolasta enemman ohjausta erityisesti kosmetiikkaan liittyen (Marie, Cabut, Vendittelli &
Sauvant-Rochat 2016, 383).

Tuloksista voidaan siis paatelld, etta odottavien aitien ja terveydenhoitajien tietoisuutta nimenomaan
kemikaalien haittavaikutuksista tarvittaisiin mahdollisesti lisad, jotta suomalaisessa ditiysneuvolassa
osattaisiin paremmin ottaa puheeksi myds niitd asioita vastaanotolla. Kemikaalien kayttosuosituksia
ei toisaalta ehka osata aitiysneuvolassa pyytaa tai antaa, silld mahdollisista haittavaikutuksista ei ole
tarpeeksi tietoa saatavilla. Kemikaaleja on ymparistdssamme niin paljon, joten kemikaalien kohdalla
tarkeinta olisikin aitiysneuvolassa lahinnd muistaa ohjata odottavaa ditia vahentamaan tiettyjen ke-

mikaalien kayttoa.

Tulosten mukaan elintarvikkeista ylivoimaisesti raskauden aikana kaytetyimpia olivat lakritsi- ja sal-
miakkivalmisteet, seké toiseksi eniten kaytettynad kahvi. Tanskalaisten odottavien &itien keskuudessa
tehtiin samankaltainen tutkimus eri aineiden valilld, jossa tarkastelun kohteena oli myds lakritsin
kayttémaaran kulutus odottavien ditien kohdalla. Tutkimuksessa oli mukana 225 odottavaa é&itia,
joista 87 % oli syoényt lakritsia raskauden aikana (Volgvartz ym. 2019). Molemmissa tutkimuksissa

odottavat aidit eivat siis noudattaneet suositusta lakritsi tuotteiden valttamisesta raskauden aikana.

Kahvin kaytté on suomalaisten keskuudessa yleista, joten kahvin suuri kulutus odotusaikanakaan ei
tullut ylldtyksend tuloksia tarkasteltaessa. Kahvin kayttdrajoitukset odotusaikana ovat tutkimuksissa
vaihtelevia ja osittain ristiriitaisia keskenaan. Suomalaiset suositukset pitavat 200 mg eli kahden kah-
vikupin rajaa riittdvana, kun taas opinnaytetydmme muissa kansainvalisissa tutkimuksissa on 0soi-
tettu, ettd jo 100 mg annos kahvia voi olla haitallinen sikidlle odotusaikana. Mielestdmme hajonta
tutkimusten valilla ja suositusten noudattaminen voi olla myds vaikeaa siksi, koska kahden kupin
ohjeistuksen voi tulkita monella tapaa. Kahvikupin koko, seka kulttuurilliset tekijat voivat mieles-
tamme vaikuttaa siihen, mita tuloksia tutkimuksista on saatu. Kulttuurissa vaikuttavana tekijana pi-
damme esimerkiksi sitd, etta suomalaisille kahvin kulutus on suurta, joten odottavilta dideilta olisi

lahes mahdotonta kieltaa kahvin kayttd kokonaan.

Taman opinndytetyon tuloksista pdatellen elintarvikkeisiin kohdistuvia suosituksia ei mydskaan taysin
siis noudateta, vaikka odottavista dideista lahes kaikki olivat saaneet ohjausta neuvolassa ja lisdksi

tutkineet tietoa internetistd. Aidit kokivat myds, ettd ohjausta véltettévien elintarvikkeiden kohdalla
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oli riittavasti aditiysneuvolassa. Taman opinndytetydn tulokset poikkeavat positiivisessa valossa aikai-
semmin tehdyn tutkimuksen tuloksista, silla sen mukaan didit joutuivat turvautumaan esitteisiin ja
kavereilta saatuihin neuvoihin raskausajan ravitsemukseen liittyen, eivatka saaneet tarpeeksi neuvoa
ditiysneuvolasta (Wennberg, Anna Lena, Lundqvist, Anette, Hogberg, UIf, Sandstrém, Herbert &
Hamberg, Katarina 2013, 1027-1034). Ohjaus ja neuvonta elintarvikkeiden kohdalla tdman opinndy-
tetyon tutkimuksen tulosten perusteella nayttdisi olevan riittavaa Siilinjarven ditiysneuvolassa ja sii-
hen terveydenhoitajilla 10ytyy osaamista.

Avoimet kysymykset osoittivat myds, etta odottavat didit pitivat monia suosituksia myos liian jyrk-
kina. Moni oli kokenut valtettdvien aineiden listan myos todella pitkaksi. Useat odottavista dideista
ajattelivat, ettd kohtuullinen kayttd tai pieni maara valtettavan aineen kdyttdéa raskauden aikana ei
ole haitaksi. Vastausten perusteella monet luottavat mieluummin omaan arvioon ja maalaisjdrkeen
valtettavien kemikaalien seka elintarvikkeiden kaytossa. Mielestamme odottavien aitien suhtautumi-
nen kayttdrajoituksiin voi johtua siita, ettd raskauden aikana rajoituksia on niin paljon. Tutkimustu-
loksia joidenkin aineiden kaytosta raskauden aikana on myds melko vdhan, joten niihin voi olla vai-
kea luottaa. Mielestamme eri maiden valilla olevat erot raskausajan suosituksissa ovat myoés vaikut-
tavana tekijana siihen, etta kaikkia suosituksia ei haluta noudattaa. Pohdimme myds, etta tuotteiden
pakkausmerkinndt kaupoissa voivat vaikuttaa siihen, ettd tuotteita, jotka soveltuisivat raskauden

aikana kaytetyiksi voi olla vaikea |6ytaa.

Toisaalta osa piti myds hyvéna asiana, etté asioista kerrottiin ja tutkimustieto lisaantyi koko ajan.
Uusien tutkimustulosten tiheastd ilmaantumisesta johtuen odottaville dideille oli haastavaa pysya
mukana valtettavien kemikaalien ja elintarvikkeiden kdyttorajoitusten suhteen. Vastauksista ilmeni,
ettd noin 10 vuoden ajassa suositukset olivat muuttuneet paljon aitien edellisiin odotusaikoihin ver-
rattuna. Mielestamme tédma asettaa haasteita terveydenhuollon ammattihenkilGille kuin myés odotta-
ville dideille. Téman takia selkedt ja helppolukuiset paivittyvat sivustot ja oppaat ovatkin odottaville
dideille ja ammattilaisille tarkea apuvaline. Lisaksi terveydenhoitajien séanndllinen koulutus on mie-

lestdmme tarkeaa, etta taito ohjeistaa aiteja sailyy.

8.2  Luotettavuus ja eettisyys

Opinnaytety6 tehtiin madrallisena kyselytutkimuksena, jossa kerattiin kirjallisuuskatsauksen avulla
tietoa suomalaisista, seka kansainvalisista tutkimuksista ja lahteistd. Aikaisempaa tutkimustietoa
kdyttaessa tutkimustuloksiin tuli viitata oikein ja asianmukaisella tavalla, seka tutkijan tuli tuntea kir-
jallisuus, jota han tutkimuksessaan kayttaa (Vilkka 2015, 42—44). Opinndytetydssa pyrittiin huomioi-
maan, etta tiedot englanninkielisista lahteista kaannettiin suomen kielelle oikein, jotta tieto on asian-
mukaista ja oikeaa. Ty6ta tehdessa pidettiin huolta myds siita, ettei plagiointia tai tekijanoikeusrik-
komuksia tapahdu, varmistamalla lahdemerkinnat, kertomalla omin sanoin tutkittua tietoa seka yh-
distamalla samaa tietoa eri laheistd. Opinndytetydn lahteina kaytettiin vain luotettavia tutkimuksia,
internetlahteitd ja kirjoja. Suurin osa opinndytetydhon kaytetyista tutkimuksista olivat tuotettu 10
vuoden sisalla. Tama lisaa tutkimuksen luotettavuutta ja tietojen ajantasaisuutta. Téman tutkimuk-

sen lahteind kaytettiin paljon ldaketieteellisia tutkimuksia, jotka ovat yleisesti ottaen luotettavia tie-
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don lahteita. Lisaksi monen vaittdman taustalle 16ysimme useita eri tutkimuksia, jotka tukivat vait-
teen todenmukaisuutta. Tietyistd aiheista, kuten tatuointivdreista ja itseruskettavista voiteista oli
haastavaa |0ytaa tieteellisia tutkimuksia, joten aiheen kasittely jai osittain suppeaksi. Tasta syysta
tydssamme jouduimme kdyttamaan myos muitakin kuin tieteellisia tutkimuksia. Opinndytetyo6ta teh-
dessamme tutustuimme myds JBI eli Joanna Briggs Instituutin laadunarviointikriteereihin, mutta

tassa tyossa emme lahteneet perusteellisesti arvioimaan tydssa kaytettyja tutkimuksia.

Maarallisen kyselytutkimuksen tekoa varten tutkimusluvat pitaa olla hankittuna (TENK s. a.), joten
tutkimuslupahakemus tehtiin yhdessa Siilinjarven aitiysneuvolan ja opinnaytety6ta ohjaavan opetta-
jan kanssa. Maarallista kyselytutkimusta tehdessa tulee myds huomioida kaikkien tutkimukseen osal-
listuneiden tietosuojan sailyminen (Vilkka 2007, 95), joten kyselyt kerattiin anonyymisti, eika henki-
|6tietoja paljastunut prosessin aikana. Tietosuojan sailyttdmiseksi tutkimuslomakkeille laitettiin sul-
jettu palautuslaatikko, jotta aidit uskalsivat vastata kysymyksiin rehellisesti, ilman pelkoa siita, etta
joku muu nakisi vastaukset. Tutkimusprosessin jalkeen kyselylomakkeet havitettiin myos oikeaoppi-

sesti.

Luotettavan tutkimuksen tulokset ovat uudelleen toistettavissa ja tulokset eivdt ole syntyneet sattu-
manvaraisesti. Tutkimuksen aikana tutkimuksen luotettavuutta voi heikentaa kysymysten vaarinym-
marrys tai tulosten virheellinen kirjaus. (Vilkka 2015, 194.) Kysymykset pyrittiin muotoilemaan oi-
kein, ettd ditiysneuvolan asiakkaat ymmartavat kysymyksen tarkoituksen. Vastausvaihtoehdoista yri-
tettiin tehda selkeita ja vastausvaihtoehtoja tehtiin riittdvasti. Tulokset tarkistettiin ja laskettiin mo-
neen kertaan, ettei virheellisid tuloksia synny. Tutkimuksen eettisia periaatteita noudattaessa tulok-
sia esittdessa tuli varmistaa tiedon oikeellisuus, seka toimia rehellisesti ja huolellisesti tutkimusta
toteuttaessa (Vilkka 2007, 91). Tuloksiin eivdt vaikuttaneet omat mielipiteemme ja tutkimustuloksia

kdsiteltiin niita vaaristelematta.

Tutkimuksen eettisiin periaatteisiin kuului myos tutkimuksen avoimuus (Vilkka 2007, 91). Kyselyyn
liitettiin saatekirje, jonka avulla kyselyyn vastaavat henkil6t tiesivat tulosten tulevan Savonia-ammat-
tikorkeakoulun opinnadytetyon tutkimuksen edistamiseen. Saatekirjeeseen lisattiin myds tutkijoiden
nimet ja puhelinnumerot, etté kyselyyn vastaava pystyi halutessaan kysya lisatietoa kyselyyn liittyen.
Opinnaytetyon tilaajalta varmistettiin, etta hdn on tietoinen opinndytetydn julkistamisesta julkiseksi
asiakirjaksi. Tyon tilaajaa informoitiin tyon etenemisesta ja saaduista tutkimustuloksistamme sahko-
postitse, seka tyon tuloksista annettiin etdyhteydella pidetty kooste tilaisuus ditiysneuvolan henkil6-
kunnalle. Koko opinnaytetyd naytettiin myds kokonaisuudessaan Siilinjarven aitiysneuvolan yhteys-

henkildille ennen sen julkistamista.

Opinnaytety6n kyselytutkimus suoritettiin Siilinjarven aitiysneuvolassa ja vastausten kerdysaika aloi-
tettiin toukokuussa. Kyselyaika oli tarkoitus lopettaa kesdkuussa, mutta kesdajasta johtuen jat-
koimme kerdysaikaa vield heindkuun loppuun. Taytettyja kyselylomakkeita saimme jatketusta ke-
raysajasta huolimatta 22 kappaletta. Pienen aineiston ja vahadisen vastausmaaran takia tutkimustu-
lokset eivat ole taysin luotettavia eika niitd voi taysin yleistda, mutta ne antavat tietoa Siilinjarven

ditiysneuvolan toiminnasta.
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Tulokset tilastoitiin useaan kertaan virheiden minimoimiseksi. Vastaukset olivat tuotettu paperisena
versiona, joten tulosten siirtdminen sdhkdiseen muotoon sisalsi mahdollisuuden virheille. Osa avoi-

mista vastauksista laskettiin kasin taulukoimalla, joten riski virheille oli mahdollinen.

Tutkimuksen kyselylomakkeen kysymyksilla saatiin vastaus siihen, kuinka paljon odottavat aidit kayt-
tivat kemikaaleja ja valtettavia elintarvikkeita raskauden aikana. Tutkimuksen kyselylomakkeen si-
saltd ei kuitenkaan vastannut kaikkiin haluttuihin tutkimuskysymyksiin taydellisesti, silld kysymysten
sanavalinnat eivat tdysin onnistuneet kyselya tehdessa kyselyn testauksesta huolimatta. Kyselylo-
makkeessa kaytetty sana “ruoka-aine” muutettiin esimeriksi tekstissa elintarvikkeeksi, koska se vas-
tasi paremmin kaikkia tutkittuja tuotteita. Kysetutkimuksen luotettavuuteen on voinut myos vaikut-
taa kysymysten vaarin ymmarrys tai vastaajan kiireellinen aikataulu. Mahdollisesti naista syista moni

ei ollut vastannut avoimiin kysymyksiin, koska ne vievat enemman aikaa.

8.3  Opinnaytetyd oppimisprosessina ja ammatillinen kasvu

Oppimisprosessina opinnaytetyon tekeminen oli mielenkiintoista ja tuki vahvasti omaa oppimis-
tamme tulevina terveydenhoitajina. Opinndytetyon aihe oli haastava, koska aiheesta oli niukasti suo-
malaisia tutkimuksia saatavilla. Mielestdmme aihe oli kuitenkin tdrkea, koska tulevina terveydenhoi-
tajina meidan tulee osata neuvoa ja ohjata odottavia diteja valtettavien elintarvikkeiden ja kemikaa-
lien kaytosta raskauden aikana. Ryhmatydskentely ja tydnjako sujui hyvin koko opinnaytetydproses-
sin ajan. Opinnaytetyonprosessin aikana koimme ohjauksen oletettua vdahdisemmaksi, mika toi haas-

teita eri tydvaiheiden tydstdmiseen.

Opinndytety6 auttoi kehittdmaén omaa osaamistamme terveydenhoitajina ja saamaan vahvan tieto-
pohjan siihen, millaisia asioita ditiysneuvolassa kannattaa ottaa esiin kemikaaleihin ja elintarvikkei-
siin liittyen. Opimme myds, millaisia tyévaiheita kuuluu tutkimuskyselyn toteuttamiseen ja sen tulos-
ten analysointiin. OpinndytetyOprosessin aikana opimme hyddyntamaan tieteellisia tutkimuksia tyos-
samme, kehityimme Kkirjoittajina seké luotettavan tiedon hakemisessa. Tutkimusprosessin aikana
kehityimme myds kirjallisen raportin tekemisessa, silla aiempaa kokemusta raportoinnista meilld ei

juurikaan ollut.

8.4  Tulosten hyédyntéminen

Tutkimuksen tuloksia voidaan hyddyntaa aitiysneuvoloissa heuvonnan kehittdmiseen kemikaalien ja
valtettavien elintarvikkeiden osalta. Tutkimusta tehdessémme huomasimme aiheesta olevan tietoa
niukasti, joten tietoa tulisi ehdottomasti lisata. Kyselytulosten perusteella terveydenhoitajien osaami-
nen kemikaalien kayttdrajoitusten suhteen oli puutteellista, joten odottavat aidit hakivat paljon tie-
toa internetista. Mielestamme terveydenhoitajien osaamista tdman osalta tulisi lisdtd. Terveydenhoi-
tajakoulutukseen mielestdmme voisi myds sisaltyd enemman opetusta odotusajan oikeanlaisesta
ravitsemuksesta, erityisesti valtettavista elintarvikkeista. Terveydenhoitajakoulutuksessa ei mieles-
tédmme ole ollenkaan opetusta kemikaalien kdyttdrajoituksista raskauden aikana. Kemikaaleja on ny-
kyaan paljon ja ne lisdantyvat jatkuvasti, joten niiden kayttorajoituksiin tulisi kiinnittda enemman

huomiota ja saada tietoa myds koulutuksen aikana.
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Taman opinndytetydn avulla saatiin tuotua lisaa tietoa terveydenhoitajille seka alan opiskelijoille,
siitd mitd haittavaikutuksia valtettavien elintarvikkeiden ja kemikaalien kaytosta voi odotusaikana
seurata. Lisdksi tuotimme tietoa siitd, kuinka paljon odottavat aiti kayttivat nditd valtettavia aineita,
seka heiddn suhtautumistaan kayttorajoituksiin. Taman opinndytetyon tuloksia esiteltiin Siilinjarven
ditiysneuvolan hoitohenkilékunnalle virtuaalisella etdyhteydelld, jonka avulla tyon tulokset saatiin

my0s terveydenhoitajien tietoisuuteen.

Mielestémme jatkotutkimusaiheena olisi kiinnostavaa selvittda terveydenhoitajien oma nakdkulma ja
tietotaso aiheeseen liittyen, eli millaiset valmiudet terveydenhoitajilla itsellddn on antaa ohjausta ai-
heesta. Tutkimus olisi myds mielenkiintoinen toistettuna laajemmalla vastausmaaralla. Kirjallisten
ohjeiden ja fyysisten oppaiden tuottaminen erityisesti kemikaaleista voisi olla jatkotuotoksena aiheel-
linen. Moni dideista oli saanut kemikaalien haittavaikutukset tietoonsa internetista. Internetin huo-
nona puolena voidaan nahda se, etta tieto ei aina valttamatta ole luotettavaa, joten neuvolasta

muukaan saatavan fyysisen oppaan tiedot olisivat luotettavampia tiedonldhteita dideille.
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LIITE 1. SAATEKIRIE

Hyva aitiysneuvolan asiakas!

Olemme terveydenhoitajaopiskeljjoita Kuopion Savonia-ammattikorkeakoulusta. Teemme opinndyte-

tyota yhteistydssa Siilinjdrven ditiysneuvolan kanssa.
Haluaisimme juuri sinun osallistuvan kyselytutkimukseemme!
Vastaaminen kestéa alle 5 minuuttia.

Tutkimuksen tarkoituksena on selvittda, kuinka paljon odottavat didit kdyttavat tiettyjé kemikaaleja
Jja ruoka-aineita raskauden aikana, seka kartoittaa odottavien ditien suhtautumista kyseisten ainei-
den rajoituksiin ja ohjaukseen. Opinndytetydn tavoitteena on tehds kirjallisuuskatsaus tiettyjen
ruoka-aineiden ja kemikaalien haitallisesta vaikutuksesta raskauden aikana erilaisia tutkimusiahteitd
Kayttden, seka lisdta terveydenhoitajien tietoisuutta tiettyjen ruoka-aineiden ja kemikaalien kdytostd
raskauden aikana.

Vastaaminen on taysin vapaaehtoista.

Vastaukset voit palauttaa aitiysneuvolan odotushuoneen postilaatikkoon taysin anonyymisti ja luotta-
muksellisesti. Kerddmme vastauksia yhden kuukauden ajan. Tutkimusaineistoa kdytetdan vain opin-
néytetyota varten ja tulokset havitetdan oikeaoppisesti opinnédytetydon valmistumisen jélkeen. Opin-
néytetyo tulee luettavaksi Theseukseen tydn valmistumisen jélkeen. Tydn valmistumisesta tiedo-

tamme terveydenhoitajia, jotka voivat tiedottaa myos teille asiakkaille.

Lijsétietoa opinnédytetyostiamme saat:
Hilla Sepponen
hilla.sepponen@edu.savonia. fi

045-8672708

Suvi Kettunen
suvi.kettunen@edu.savonia. fi

050-3905770
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LIITE 2. KYSELYLOMAKE ODOTTAVILLE AIDEILLE

Kyselytutkimus odottaville aideille

1. Oletko kayttanyt seuraavia kemiallisia aineita raskautesi aikana?

Hiusvari

Tatuointivari

Meikit esim. huulipuna, meikkivoide
Tupakkatuotteet

Aurinkovoiteet

Itseruskettavat

) Alkoholi

En ole kayttanyt mitaan edella mainituista

2. Mista olet saanut tietoa erilaisten kemikaalien haittavaikutuksista?

Aitiysneuvolasta
Kuullut tutulta
Lukenut netista
Jostain muualta

En ole saanut tietoa

3. Koetko saaneesi aitiysneuvolasta riittavasti tietoa erilaisten kemikaalien
kayttosuosituksista raskauden aikana?

( )
\/

e
( )
Nl

e
\_/

Kylla
Ei

En osaa sanoa



4. Oletko raskauden aikana vahentanyt joidenkin kemiallisten aineiden
kayttéa? Jos olet, niin mita?

5. Oletko nauttinut seuraavia elintarvikkeita raskautesi aikana?

6. Mista olet saanut tietoa valtettavista ruoka-aineista raskauden aikana?

N
( )
\_/

Energiajuoma

Kahvia enemman kuin kaksi kuppia paivassa

Lakritsi tai salmiakkivalmisteet

Maksa, maksaruuat, maksamakkarat ja -pasteijat
Merilevavalmisteet

Pastoroidusta maidosta valmistetut home- ja kittijuustot
Pakastetut vihannekset ja kasvikset

Valmisruoat

En ole kayttanyt mitaan edella mainituista

Aitiysneuvolasta
Tutulta
Internetista
Jostain muualta

En ole saanut tietoa
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7. Koetko saaneesi riittavasti tietoa raskauden aikana valtettavista ruoka-
aineista omassa aitiysneuvolassasi?

") Kylla

N\

O Ei

() En osaasanoa

8. Millaisia ajatuksia kemikaalien ja ruoka-aineiden kayttdsuositukset
raskauden aikana herattavat sinussa? Kerro rohkeasti!

Kiitos vastauksistasi!
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