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Neurokirjo-kasite tarkoittaa laajaa skaalaa erilaisia neuropsykiatrisia seka -kehitykselli-
sia hairioita. Neurokirjolla oleminen altistaa mielenterveyshairidille, silla kirjolla olevat
joutuvat yleensa ponnistelemaan arjessa yli omien voimavarojensa. Myo6s raskaus voi
altistaa tietyille mielenterveysongelmille. Neurotyypillisessa raskaudessa useiden eri
mielialojen vaihtelu ja psyykkinen epavakaus on tyypillista.

Opinnaytetyon tarkoituksena on selvittda neurokirjon vaikutusta raskauteen ja synny-
tykseen. Menetelmana tyolle on kuvaileva kirjallisuuskatsaus, joka vastaa ennalta maa-
ritettyihin tutkimuskysymyksiin, ja jossa tutkitaan aiheeseen liittyvia aikaisemmin tehtyja
tutkimuksia. Aineistoja on keratty muun muassa PubMedista ja Duodecimista. Aineisto-
jen analysointi on suoritettu induktiivisella menetelmalla. Valikoidut aineistot on kayty
l&api manuaalisesti lukemalla.

Neurokirjon aideilla on kohonnut, melkein kolminkertainen riski sairastua synnytyksen
jalkeiseen masennukseen. Raskauden ja synnytyksen myo6ta autisminkirjolla oleville
naisille rakennetta elamaan tuovat rutiinit muuttuvat, jolloin moni autisminkirjon aiti ko-
kee emotionaalista kuormittumista. Autisminkirjon raskaana olevat aidit ovat kohdan-
neet haasteita ammattilaisen kanssa kommunikoinnissa. Sensoristen haasteiden takia
myos imettaminen oli usealle autisminkirjon aidille vaikeaa. Fyysisen hyvinvoinnin
haasteita oli aistien muutosten aiheuttamat epdmukavuudet raskauden, synnytyksen ja
imettamisen aikana. ADHD diagnoosin saaneilla aideilla oli myds kohonnut riski karsia
raskaudenaikaisista somaattisista sairauksista.

ADHD-laakityksen kayttd raskauden aikana on noussut etenkin naimattomien ja en-
sisynnyttdjien kohdalla. Raskauden ajaksi 1aakityksen lopettaneet naiset kokivat enem-
man konflikteja perheen sisalla ja esimerkiksi vaikeuksia vanhemmuudessa kuin |aaki-
tysta jatkaneet. Teratogeenisia vaikutuksia ADHD-laakityksella raskauden aikana ei ole
I0ytynyt, mutta laakityksen kayton on todettu olevan yhteydessa vauvan keskosuuteen,
tehohoitojaksoon syntyman jalkeen ja keskushermoston sairauksiin.
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The concept of the neurodivergent spectrum refers to a broad range of different neuro-
psychiatric and neurodevelopmental disorders. Being on the spectrum increases sus-
ceptibility to mental health disorders, as individuals often must exert themselves be-
yond their available resources in daily life. Pregnancy can also predispose individuals
to certain mental health issues. In a neurotypical pregnancy, fluctuations in mood and
psychological instability are common.

The purpose of this thesis is to explore the impact of neurodivergence on pregnancy
and childbirth. The chosen method is a literature review, which addresses predefined
research questions by examining existing studies related to the topic. The materials
were collected from sources such as PubMed and Duodecim. Data analysis was con-
ducted using an inductive method, and the selected materials were reviewed manually
by reading.

Mothers on the neurodivergent spectrum have an almost threefold increased risk of de-
veloping postpartum depression. For women on the autism spectrum, pregnancy and
childbirth often disrupt the routines that bring structure to their lives, leading many to
experience emotional strain. Autistic pregnant women have reported challenges in
communicating with healthcare professionals. Due to sensory sensitivities, breastfeed-
ing was also difficult for many mothers on the autism spectrum. Challenges to physical
well-being included discomfort caused by sensory changes during pregnancy, child-
birth, and breastfeeding. Mothers diagnosed with ADHD also had a higher risk of expe-
riencing somatic illnesses during pregnancy.

The use of ADHD medication during pregnancy has increased, especially among un-
married women and first-time mothers. Women who discontinued their medication dur-
ing pregnancy experienced more family conflicts and parenting difficulties than those
who continued medication. Although no teratogenic effects have been found with
ADHD medication use during pregnancy, its use has been associated with premature
birth, neonatal intensive care, and central nervous system disorders in infants.

Keywords: Neurodivergent, Autism, ADHD, Pregnancy, Giving birth, ADHD-medication,
Literature review
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1 Johdanto

Neurokirjon nakyvyys on yleistynyt viimevuosina. Varsinkin autisminkirjo ja aktiivisuuden
ja tarkkaavaisuuden hairi6 eli lynyemmin ADHD ovat saaneet paljon nakyvyytta. Suomen
kansalaisista 1,1 % arvioidaan Terveyden ja hyvinvoinnin laitoksen mukaan olevan au-
tisminkirjolla (#NaeNepsy) ja ADHD diagnooseja esiintyy 2,5-3,4 %:lla. (Laaketieteelli-
nen aikakausikirja Duodecim) Suomen vakilukuun suhteutettuna, tdma vastaa yhteensa
satoja tuhansia ihmisia. Neurokirjon diagnoosi vaikuttaa arkipaivaisiin asioihin, kuten ko-
kemukseen kosketuksesta. Neurokirjon yleisyydesta ja vaikutuksesta huolimatta Suo-
messa ei ole olemassa yleisohjeistusta tai toimintamallia neurokirjolla olevien raskaana

olevien ja synnyttajien erityistarpeiden huomioimiseen.

Neurokirjo ja eritoten ADHD vaikuttaa ihmisen arkeen. ADHD:n ydinoireisiin kuuluu
muun muassa Ylivilkkaus ja levottomuus, joita hoidetaan yleisimmin I&dakehoidolla. (Duo-
decim Kaypa Hoito) Uutinen tulevasta perheenlisayksesta voi lisata huolta esimerkiksi
l&akityksen lopettamisesta, ja siihen kuinka tdma vaikuttaa perhe-eldamaan. Katil6illa ih-
misten kanssa tyoskentely on tyon keskidssa. Katilon tehtava on aina huolehtia potilaan
hyvinvoinnista ja auttaa tdtd saamaan parhaan mahdollisen kokemuksen synnytyksesta.
Katilo on raskaudessa ja synnytyksessa tukena ja turvana. Nain ollen katilon tulisi olla

tietoinen neurokirjon seka ADHD-Iaakityksen tuomista kokemuksista ja haasteista.

Tama opinnaytetydna toteutettu kirjallisuuskatsaus kasittelee tyypillisesti hyvin sukupuo-
littunutta aihetta. Suurimmassa osassa artikkeleista viitataan raskaana oleviin, synnytta-
neisiin seka synnyttdneeseen vanhempaan, naisena. Osassa artikkeleista kaytetaan ter-
meja "nainen” seka "syntyessa naiseksi maaritelty henkild”. Koska kaikissa artikkeleissa
ei ole yhtenaista termia, tassa tyossa tullaan kayttamaan kohderyhmasta sukupuolittu-
neita termeja "nainen” seka "aiti”. Vaikka nama termit eivat kuvaa kaikkia raskaana olevia
tai synnyttaneita, selkeyden vuoksi olemme pitaytyneet tutkimuksessa yhtenaisten ter-

mien kaytossa.



2 Tietoperusta

2.1 Neurokirjo

Neurokirjo-kasite tarkoittaa laajaa skaalaa erilaisia neuropsykiatrisia seka -kehityksellisia
hairidita. Neurokirjon hairidista voidaan kayttaa lyhennetta nepsy. Naihin kuuluu muun
muassa ADHD eli aktiivisuuden ja tarkkaavuuden hairid, OCD eli pakko-oireinen hairid
seka autisminkirjon hairidt. Neurokirjon hairididen etiologia johtuu aivojen toiminnoista ja
hermostojen poikkeuksista. Koska kyseinen diagnoosi liittyy aivojen toimintaan, nayttay-
tyy se erilaisena eri ihmisilla. Neurokirjon diagnooseihin liittyy useita erilaisia litdnnaisoi-
reita, kuten puheen kehityksen hairidita, oppimisvaikeuksia seka mielenterveys- ja kay-

toshairioita.

Arkisemmin neurokirjon oireet nakyvat arjessa erilaisina muistiongelmina, keskittymis-
vaikeuksina, aistiyliherkkyyksien aiheuttamina haasteina seka tilanteisiin ja ajatuksiin ju-
miutumisena. Haasteita aiheuttaa my®s liiallinen kirjallinen ymmartaminen, vaikeudet so-
siaalisissa suhteissa seka alentunut kyky sietdd muutoksia ja epdonnistumisia. Kaikki
nama johtavat suurentuneeseen riskiin karsiad mielenterveysongelmista. Isolla osalla
neurokirjolla olevista onkin erilaisia mielenterveysongelmia. (Mieli ry 2024, Mita ovat

neuropsykiatriset hairiot?)
2.1.1 Autisminkirjon hairiot

Autisminkirjon hairié tarkoittaa keskushermoston kehityksellista hairiéta, jolle ominaisia
piirteitd ovat erilaiset haasteet sosiaalisessa vuorovaikutuksessa ja kommunikaatiossa
seka toimintamallien toistuvuus, rajoittuneisuus ja jaykkyys. Vaikeat tunteet, kuten voi-
makas ahdistus voivat johtaa tunneromahdukseen eli meltdown:iin. Tunnepurkauksen
aikana tyypillistd oireilua on itkeminen, huutaminen tai potkiminen. Toinen autisminkir-
jolla esiintyva kohtaus on shutdown, eli sulkeutumisreaktio. Naihin tilanteisiin voi johtaa
liiallinen stressaantuminen, esimerkiksi sosiaalisissa tilanteissa. (Autismiliitto, 2023,

Meltdown ja shutdown sanojen selitykset)

Kiinnostuksen kohteet ja aktiviteetit ovat joustamattomia ja merkityksellisia. Autisminkir-
jolla voi esiintya myds alyllistd kehitysvammaisuutta. Yksildiden valilld on eroja ja osalla
autisminkirjolla olevilla on normaalia korkeampi alykkyys. Autisminkirjo ei ole suoraan

yhteydessa alykkyyteen vaan se on yksilOllista. Aikuisten autisminkirjon esiintyvyytta on



tutkittu vahan. Vaestotutkimuksissa on todettu, etta suurimmalla osalla aikuisista autis-

minkirjo on diagnosoimaton. (Kaypa hoito 2024, Autisminkirjon hairid)

2.1.2 Aktiivisuuden ja tarkkaavaisuuden hairio — ADHD

ADHD eli aktiivisuuden ja tarkkaavuuden hairion maarittavat oireet ovat tarkkaamatto-
muus, ylivilkkaus ja impulsiivisuus. Oireet nayttaytyvat vaikeutena ja kyvyttdmyytena
sadadelld omaa aktiivisuutta tilanteeseen sopivaksi. Ulospain tdma nayttaytyy ylivilkkau-
tena ja tarkkaamattomuutena. Vaikeudet keskittya johtuvat hairidherkkyydesta ja johta-
vat usein yksityiskohtien huomioimattomuuteen seka tavaroiden havittelyyn. Impulsiivi-
suus nakyy yleensa arjessa karsimattomyytena seka nopeana ja harkitsemattomana toi-
mintana. ADHD:ta hoidetaan seka psykososiaalisilla hoitomuodoilla ettd I1aékehoidolla.
Yleisimpia ladkemuotoja ovat stimulantit ja atomoksetiini. Stimulantit, eli metyylifenidaatti
seka deks- ja lisdeksamfetamiini vahentavat ADHD:n ydinoireita. Atomoksetiini vahentaa
ydinoireita lyhytkestoisessa hoidossa. Laakkeen valinnassa huomioidaan muun muassa
oireiden esiintyminen, sekd mita oireita halutaan ladkehoidon aikana seurata. (Kaypa
Hoito 2019, ADHD (aktiivisuuden ja tarkkaavaisuuden hairid))

2.1.3 Tourette ja pakko-oireinen hairioc — OCD

Tourette on pitkaaikaisiin tichairidihin kuuluva diagnoosi. Tic-oireet ovat nopeita, toistu-
via ja hallitsemattomia lihasliikkeitéa seka aannahdyksia. Tic:it voivat olla joko yksittaisia
sanoja ja liikkeita tai pidempié sarjoja. Niité esiintyy usein stressin yhteydesséa. (Aberg

2025, Terveyskirjasto, Tic-oireet, nykimishairiot ja Touretten oireyhtyma)

OCD eli obsessive-compulsive disorder tarkoittaa suomeksi pakko-oireista hairiéta. OCD
oireisiin kuuluu pakkoajatukset ja niitd seuraavat toiminnot. Pakkoajatukset ovat epa-
miellyttavia, vieraita ja ahdistavia ajatuksia, mielikuvia tai yllykkeita. Pakkoajatuksia seu-
raa usein pakkotoiminnot eli kompulsiot. Kompulsiot ovat kaavoja ja sdant6ja noudatta-
via toimintoja, joilla pyritdan kontrolloimaan pakkoajatuksia tai estdmaan pakkoajatuk-
sista johtuvat asiat. Pakkoajatukset ja -toiminnot ovat epamiellyttavia niista karsivalle ja

ne hankaloittavat elamaa. (Rovasalo 2022, Terveyskirjasto, Pakko-oireinen hairid)

2.2 Neurokirjon vaikutus mielenterveyteen

Neurokirjolla oleminen altistaa mielenterveyshairidille. ADHD-diagnoosin saaneilla on
15-50 %:lla (lahteesta riippuen) todettu jo lapsena ahdistuneisuushairiéta. Neurokirjolla

olevien mielenterveyshairiot ovat yleensa sekundaarisia eli seuraus jostakin. Neurokirjon



erityispiirteet, kuten aistiylinerkkyys ja matalakynnys kuormittumiselle seka usein vaarin-
ymmarretyksi tuleminen ovat riskitekijoita mielenterveydelle. Neurokirjolla olevat joutuvat
yleensa ponnistelemaan yli omien voimavarojen arjessa. Arjen haasteet aiheuttavat
kuormittumista ja vasymysta, jotka korostavat neurokirjon piirteitd. (Mieli ry 2024, Mita

ovat neuropsykiatriset hairi6t?)
2.3 Raskauden vaikutus psyykeen

Raskauden aikana mielialat ja tunne-elama kokevat muutoksia jo raskauden alkuvai-
heesta alkaen. Korostunut herkistyneisyys ja mielialojen ajoittainen akillinen vaihtelu on
yleista. Syyna on muuttuva eldmantilanne seka hormonien vaihtelu. Neuvolassa on tyy-
pillistd kohdata mielenterveyden haasteita, silld raskaus voi altistaa tietyille mielenter-
veyshairidille. Naista yleisimpiad ovat masennus ja ahdistuneisuushairiot. Mielenterveys-
hairididen maarittely on haastavaa niiden subjektiivisuuden takia, ja koska niiden oireet
kuuluvat elamaan pienissa maarin. Raskauden aikana 8-12 % sairastuu johonkin ahdis-
tuneisuushairiéon. (Tiitinen 2024, Terveyskirjasto, Raskausajan ja synnytyksen jalkeinen

mielenterveys)

Neurotyypillisessa raskaudessa useiden eri mielialojen vaihtelu ja psyykkinen epava-
kaus on tyypillista. Raskauden aikana voi ilmentya uusia mielenterveysongelmia tai ai-
kaisemmat ongelmat voivat uusiutua. Raskausaikana tuotettu stressihormoni kortisoni
l&paisee istukan ja sita kautta paasee sikion verenkiertoon. Pitkdaikainen kortisoni sikion
verenkierrossa vaikuttaa sikion aivojen valittdjaainepitoisuuteen ja ndin myods keskusher-
moston muovautumiseen. Hoidon kannalta on tarkeda tunnistaa mielenterveyden haas-
teet mahdollisimman aikaisessa vaiheessa. (Tiitinen 2024, Terveyskirjasto, Raskausajan

ja synnytyksen jalkeinen mielenterveys)

3 Opinnaytetyon tarkoitus, tavoite ja opinnaytetyota ohjaavat
kysymykset

Opinnaytetyon tarkoituksena on selvittda kirjallisuuskatsauksen avulla neurokirjon vai-
kutuksesta raskaudessa ja synnytyksessa. Tydn tavoitteena on lisata aitiysneuvoloiden

tyontekijoiden seka kaikkien aiheesta kiinnostuneiden tietoa aiheesta.

Haluamme opinnaytetydssdmme vastata seuraaviin kysymyksiin:



1 Miten neurokirjolla oleminen vaikuttaa kokemukseen raskaudesta ja synny-

tyksesta?

2 Miten raskauden aikana kaytetty ADHD laakitys vaikuttaa raskaana olevaan ja

jalkeldiseen?

4 Opinnaytetyon toteuttaminen

4.1 Menetelmalliset lahtokohdat

Kirjallisuuskatsaus on tutkimusmenetelma, joka etsii, tutkii ja seuloo tutkijan valitsemaan
aiheeseen liittyvat aineistot. Kirjallisuuskatsaus jaetaan kolmeen tyyppiin; narratiiviseen
katsaukseen, integratiiviseen katsaukseen, meta-analyysiin seka kuvailevan kirjallisuus-
katsaukseen. Narratiivinen katsaus kasittelee valittuja aineistoja tietysta narratiivista, sen
haasteena on kirjoittajan omien mielipiteiden vaikutus tekstiin. Integratiivinen katsaus
pyrkii luomaan valittujen aineistojen pohjalta uuden nakdkulman aiheeseen. Sen heik-
koutena on nakokulman teoreettisuus. Kuvaileva kirjallisuuskatsaus vastaa tiettyyn tai
tiettyihin ennalta maariteltyihin tutkimuskysymyksiin. Tarkoituksena ei kuitenkaan ole
tuottaa johtopaatoksia, vaan avata jo olemassa olevia tietoja tehtyjen tutkimusten avulla.
Sen haasteena on laajan tiedon rajaaminen. (Vilkka 2023, Kirjallisuuskatsaus metodina,

opinnaytetyon osana ja tekstilajina, 36—-56)

Opinnaytetyon toteuttamiseen valikoitui kuvaileva kirjallisuuskatsaus, sen monipuolisuu-
den seka informatiivisuuden takia. Kuvailevassa kirjallisuuskatsauksessa tutkitaan ai-
heeseen liittyvia aikaisemmin tehtyja tutkimuksia. Kirjallisuuskatsaus kokoaa yhteen ja
tiivistdd aiheesta saadut tiedot. Kokonaisuutena syntyy kattava tiivistelma ajankohtai-
sista tutkimuksista, ja niiden tuloksista. Kuvailevat kirjallisuuskatsaukset ovat tehokas
keino tiedonsaannissa ja organisoida saatua tietoa. Kuvailevan kirjallisuuskatsauksen
vahvuutena opiskelijalle on sen empiiriseen tietoon keskittyminen, ennakkoluulojen si-
jaan. Siita saatavia tietoja voidaan hyddyntaa opintojen paatyttya tydelamassa. (Carrera-
Rivera ym. 2022, How-to conduct a systematic literature review: A quick guide for com-

puter science research)



4.2 Aineiston keruu

Aineiston keruun aloittaminen oli haastavaa. Aineistojen etsiminen aloitettiin hakemalla
suomenkielisilla hakusanoilla "neurokirjo”, "adhd”, "autismi”, "raskaus”, "aitiys” ja "synny-
tys”. Hakusanoilla ei 16ytynyt yhtdan suomalaisia artikkeleita. Hakua jatkettiin englannin-

LI ] LI 1] LI ]

kielisilla hakusanoilla, kuten "neurodiversity”, “perinatal period”, "pregnancy”, "brestfee-
ding”, "adhd”, "autism” ja "giving birth”. Aineistoja kerattiin seuraavista tietokannoista;

PubMed, CINAHL, Sage Journals, Sciens direct, Duodecim ja Medline.

Artikkelien etsimisessa hyodynnettiin myds tekodly Chat GBT:ta. Tekoalyn avulla 16ydet-

tyjen artikkeleiden luotettavuus tarkistettiin artikkelin julkaisijan perusteella.

Taulukko 1.  Tutkimusten valintakriteerit

Sisaanottokriteerit

Poissulkukriteerit

Max 8 vuotta vanhat julkaisut

Yli 8 vuotta vanhat julkaisut

Julkaisukieli suomi tai englanti

Opinnaytety6t, kanditutkielmat

Artikkeli saatavilla kokonaisuu-

dessaan

Ei vastaa tutkimuskysymyksiin

Vastaa tutkimuskysymykseen

Julkaisukielena ei ole suomi tai

englanti

Artikkeli on luotettavasta lah-

teesta

Lahteen luotettavuutta ei voida

varmistaa
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Kuvio 1. Prisma Flow-kaavio, suomennettuna

4.3 Aineiston analysointi

Aineistojen analysointi on suoritettu induktiivisella eli aineistolahtoisella menetelmalla.
Induktiivinen aineistoanalyysi tarkoittaa kerattyjen aineistojen luokittelua niiden teemojen
mukaan erilaisten otsikoiden alle. Nama otsikot jaetaan ala-, yla-, seka paaluokkaan.
Induktiivinen aineistoanalyysi aloitetaan valitsemalla halutuista materiaaleista yksi tai
useampi alkuperaisilmaisu, joka tiivistda aineiston paakohdan. (Elo, Kajula, Tohmola &
Kaariainen 2022) Alkuperaisilmaisun ollessa englanniksi, tulee se kdantaa suomen kie-
lelle. Kaannoksen tulee vastata alkuperaista ilmaisua. Seuraavaksi pitka alkuperaisil-
maisu tiivistetdan pelkistykseksi, joka supistaa pointin yhteen lauseeseen. Pelkistettyjen
ilmaisujen perusteella syntyy alaluokat. Alaluokat kuvaavat pelkistetyn asian ydinta, eika
se saa menna liian abstraktille tasolle. Alaluokat yhdistyvat ylaluokan alle. Ylaluokka tii-
vistda halutun asian kattavaan, mutta napakkaan pakettiin. Yldluokat muodostavat yh-
dessa paaluokat. (Aberg 2024)

Opinnaytety6hon valikoituneet aineistot on kayty lapi manuaalisesti lukemalla. Kun ai-
neistot oli kayty lapi, sisallonanalyysi aloitettiin valitsemalla halutut ilmaisut taulukkoon.
Valittuun alkuperaisilmaisuun tuli tiivistaa aineiston nakokulma ja tulokset. Koska kaikki

valitut aineistot olivat englanninkielisia, kaannettiin ne suomeksi. Pelkistyksessa suosit-



tiin muutaman lauseen mittaisia ilmaisuja. Lyhyet pelkistykset helpottivat alaluokkien luo-

mista. Pelkistyksen perusteella oli helppoa luoda alaluokat, jotka korostivat aineiston
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Taulukko 2.  Esimerkki alaluokkien muodostamisesta
Alkuperaisil Si 10s Pelkisty Alaluokka
“ADHD often co-ex- | ADHD:n liséksi il- | ADHD diagnoosin yh- | ADHD
ists with other psy- | menee muita mie- | teydessd on usein
chiatric illnesses | | |- muita mielenterveys | Mielenterveys-
(eg, perinatal de- | mia (esim. perina- | diagnooseja. Jos ras- | hairiot
pressionangd/or anxi- | taaliajan ma: | kaudenaikana kayte-

taan ADHD-laakitysta,
tulee sen etujen olla | ADHD-ladkitys

haittoja suurempia.

untreated or inade- | dessa.
quately treated

ADHD in preg-
nancy.”

Alaluokiksi valikoitui yksittaisia sanoja tai ilmaisuja, kuten "raskaus, ADHD-I&&kitys, mie-
lenterveys, suhde ammattilaisiin, ...”. Ylaluokkien luomisessa keskityttiin tutkimuskysy-
myksiin, seka niihin vastaamiseen. Ylaluokkien luomisen ajatuksena oli se, ettd ne toi-
misivat viidennen kappaleen alaotsikkoina. Paaluokiksi muodostui tutkimuskysymysten

vastauksien keskeisimmat teemat.

Taulukko 3.  Esimerkki paaluokkien muodostumisesta

Mielenterveyshairiot

Mielenterveys Mielenterveys

Ahdistuneisuus- ja masen- Terveyden osa-alueet

tuneisuushairiot

Hermoston kehitys

Keskushermoston sairau-
det

Somaattiset sairaudet




5 Tulokset

5.1 5.1 Neurokirjon vaikutus perinataaliaikaan

Valikoituneessa aineistossa tarkasteltiin neurokirjon hairidita yksipuolisesti, ja kaikki tut-
kimukset keskittyivat joko autisminkirjoon tai aktiivisuuden ja tarkkaavuuden hairioon eli
ADHD:hen. Vaikka kyseessa on kaksi neurokirjon erilaista hairiéta, tuloksissa oli paljon
yhtenevaisyyksia. LOydetyt haasteet jakautuivat tyypillisesti kolmeen paateemaan:

psyykkiseen hyvinvointiin, sosiaalisiin suhteisiin ja fyysiseen hyvinvointiin.

5.1.1 Psyykkisen hyvinvoinnin haasteet

Neurokirjolla on yhteys mielenterveysongelmiin, kuten masennus- ja ahdistuneisuus-
hairiot. Mielenterveyshairididen yleisyys on selkedampaa, ennen raskausaikaa, ja sama
patee perinataalikauteen (Ferrara, ym. 2023, Andersson ym. 2023). Neurokirjon aideilla
on kohonnut riski sairastua synnytyksen jalkeiseen masennukseen. Autisminkirjon aidit
kokivat henkistd uupumusta sekd ahdistuksen ja masennuksen kokemista useammin
kuin neurotyypilliset aidit. (Ferrara, ym. 2023). Varsinkin autisminkirjoon keskittyvissa
tutkimuksissa raportoitiin kohonneesta riskistd sairastaa masennusta, joko ennen ras-
kautta, sen aikana tai sen jalkeen. (Hampton, ym. 2024) Neurokirjon raskaana olevien
terveytta on tutkittu kokonaisvaltaisesti, eli tutkimukseen sisaltyi myds selvitys mielenter-
veyshairididen yleisyydesta (Wals, ym. 2022). Tuloksista selvisi, ettéd neurokirjon aideilla
on melkein kolminkertainen riski (15,7 %) verrattuna neurotyypillisiin aiteihin (6,6 %),

masennusjakson kokemiseen (Wals, ym. 2022).

Yksi Autisminkirjon hairiditéd sekd ADHD:ta yhdistava tekija on rutiinien merkitys arjessa.
Tarkkaavaisuushairidiset saavat rutiineista rakennetta elamaan, kun taas autisminkirjolla
ne tuovat rakennetta ja sita kautta luovat tunnetta kontrollista. (Scoten ym. 2024, Grant,
ym. 2022) Raskauden ja synnytyksen myota nama selkeat rutiinit muuttuvat ja moni au-
tisminkirjon aiti kokee merkittdvaa emotionaalista kuormittumista tdman johdota. (Grant,
ym. 2022) Muutokset rutiinissa lisdavat haastetta omien tunteiden saatelyssa, mika voi
johtaa "meltdown” kohtaukseen. (Hampton, ym. 2024) Meltdown kohtauksia esiintyi ajoit-
tain ennen raskautta, ne kuitenkin yleistyivat raskauden aikana. Lisaksi neurotyypilliset

aidit kertoivat niiden olleen intensiivisempia, kuin raskautta ennen. (Hampton, ym. 2024)
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Autisminkirjolla keskeisin piirre, jonka perusteella diagnoosi tehdaan, ovat haasteet so-
siaalisissa kanssa kaymisissa. Nama ilmenevat tunteiden tulkinnan vaikeutena ja vaa-
rien tulkintojen tekemisena. (Kaypa Hoito 2024) Tutkimustulokset ehdottavat, etta sosi-
aalisista haasteista huolimatta, autisminkirjon aidit ja neurotyypilliset aidit ovat yhta ky-

kenevia tulkitsemaan vauvansa tarpeita. (Allison, ym. 2022)

5.1.2 Sosiaalisen hyvinvoinnin haasteet

Erityisesti autisminkirjoon keskittyvissa tutkimuksissa nousi keskeiseksi teemaksi suhde
terveydenhuollon ammattilaisiin raskauden, seka imetysohjauksen aikana. Autisminkir-
jolla olevat naiset ovat kohdanneet haasteita ammattilaisen kanssa kommunikoinnissa,

oikeanlaisen tiedon valittmisessa seka kuulluksi tulemisessa. (Grant, ym. 2022)

Autisminkirjon raskaana olevat naiset kertoivat usein kokevansa ammattilaisten antavan
tietoa tavalla, joka aiheutti sekaannusta. Kysymyksiltd puuttui selkea tavoite, eli ne eivat
keskittyneet tietyn asian selvittdmiseen. Kysymys "miten voit” on ymparipyorea kysymys,
eika sitad mielletty osaksi kliinistd haastattelua. (Grant, ym. 2022). Tiedon ymmartaminen
tuotti myos haasteita. Verbaalisesti annettua tietoa oli haastava ymmartaa kommunikaa-
tion vuoksi. Ammattilaisten kayttdma kommunikaatio oli neurotyypillisille suunnattua,
minka uskottiin vaikeuttavan kommunikaatiota ja ymmartamista. Monet aidit kertoivat si-
saistavansa tietoa paremmin kirjallisena versiona, mutta kirjallisen tiedon saanti oli usein

liiallista, mika aiheutti ahdistuneisuuden tunnetta. (Grant, ym. 2022, Hampton, ym. 2024)

Erilaisten sensoristen haasteiden takia, imettaminen oli usealle autisminkirjon aidille vai-
keaa. Synnytyksen jalkeen sairaalassa tapahtuva imetysohjaus koettiin usein hyddylli-
sen sijasta, painostavaksi ja epamukavaksi. Osasyyna tahan oli sairaalan ymparisto,
mutta myo6s hoitajien eleiden ja ilmeiden tulkinta oli iso vaikuttava tekija. Saadun tiedon
vaihtelevuus seka eri sosiaalisten normien noudattaminen hankaloittivat tiedon ymmar-
tamista. (Grant, ym. 2022). Imetyspalveluiden ja erilaisten aitiryhmien koettiin olevan
hyddyllisia, mutta ne olivat liian neurotyypillisille suunnattuja. Aidit kertoivat hyoétyvansa
varsinkin henkilokohtaisesti tapahtuvasta imetysohjauksesta, kun mukana oli selkeat kir-
jalliset materiaalit. Autisminkirjon aideille suunnattu imetysryhma koettiin hyodylliseksi,
ja siitd saatavaa tukea arvostettiin. (Grant, ym. 2022, Hampton, ym. 2024). Ryhmista
saatava tuki oli merkityksellista, silla kaikki autisminkirjolla olevat aidit kertoivat kaivan-
neensa enemman tukea kumppaniltaan ja Iahipiiriltdan. Lahipiirin tuen puutteessa nakyi
ymmartamattomyys autisminkirjoa kohtaan. Tiedonpuute johti ajoittain kokemukseen ar-

vostelusta. Kumppanilta saatava tuki koettiin tarkeaksi, erityisesti ammattilaisten kanssa
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kommunikoinnissa seka imettdmisen helpottamisessa. (Grant, ym. 2022, Hampton, ym.
2024)

Suuri osa autismikirjon aideista ei kertonut ammattilaisille autisminkirjon hairiésta. Tahan
oli syind@ muun muassa pelko ammattilaisen ennakkoluuloista seka ammattilaisen kysy-
mattdémyys. Virallisen diagnoosin puute oli monelle syyna piilotella autisminkirjoa, mika
johti oireiden maskaamiseen eli autisminkirjon oireiden naamiointiin. Piilottelun motiivina
oli aitien huoli ammattilaisten asennemuutoksesta heitd kohtaan seka pelko lapsen
huostaanottamisesta. (Grant, ym. 2022, Hampton, ym. 2024) Naiden lisaksi aideilla oli
huoli, ettd heidan kokemaansa kipua vahateltaisiin ja heidan kertomaansa sivuutettaisiin.
(Grant, ym. 2022). Useammassa tutkimuksessa todettiin, ettéd hoitajilla ja 1aakareilla ei
ollut aina oikeanlaista koulutusta autisminkirjolla olevien raskaana olevien ja synnyttgjien
kohtaamiseen. Ammattilaisten tiedonpuute nayttaytyi varsinkin sensoristen haasteiden
ymmartamattomyytena. Yhtena esimerkkina tasta on raskaana olevan koskettaminen.
Liiallinen kosketus aiheutti tunnetta autonomian puutteesta. (Grant, ym. 2022, Ferrara,
ym. 2023)

5.1.3 Fyysisen hyvinvoinnin haasteet

Kolmesta paaluokasta, fyysisen hyvinvoinnin haasteet nousivat eniten esille kaikissa eri
tutkimuksissa. Tama koski autisminkirjon seka ADHD aiteja. Erilaisia haasteita ovat sen-
soriset haasteet, kivun tuntemuksen vaihtelevuus, kohonnut riski sairastaa somaattisia
sairauksia, imettamisen aiheuttama epamukavuus seka epatyypilliset voimakkaat ras-

kauden- ja synnytyksenoireet. (Wals, ym. 2022, Scoten, ym. 2024)

Erityisesti autisminkirjolla olevat naiset kertoivat aistien muutosten aiheuttaneen epamu-
kavuutta raskauden, synnytyksen sekad imettdmisen aikana. Autisminkirjon oirekuvaan
kuuluu tyypillisesti erilaiset sensoriset yliherkkyydet, ja tutkimuksissa huomattiin naiden
korostuvan raskauden aikana. (Grant, ym. 2022, Ferrara, ym. 2023) Maku- ja hajuaistin
muutokset ovat yleisia niin neurotyypillisilla, kuin neurokirjon aideilla. Naiden lisaksi neu-
rokirjon aidit kertoivat valo- ja aaniherkkyydesta seka kosketuksen tuntuvan liian voimak-
kaana. (Ferrara, ym. 2023, Grant, ym. 2022) Haju- ja valoherkkyys johtaa usein pahoin-
vointiin, joka on varsinkin ADHD aideilla lisaantynyt riski. (Ferrara, ym. 2023, Wals, ym.
2022) Kirkkaiden valojen aiheuttama epamukavuus ilmeni erityisesti sairaalaymparis-
tdssa esimerkiksi synnytyksen aikana. (Hampton, ym. 2024, Ferrara ym. 2023) Synny-
tyksen aikana iso osa tutkimuksista raportoi synnyttajan kokeneen aanekkaan ja kirk-

kaan ympariston kuormittavaksi ja epamiellyttavaksi. Osa synnyttajista kertoi tilanteen
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olleen niin epamukava, ettd he kokivat dissosiaatiota synnytyksen aikana. Taman seu-

rauksena muistikuvat synnytyksesta ovat hataria. (Ferrara, ym. 2023)

Muiden aistien lisdksi myds kivun tuntemuksessa huomattiin muutoksia. Joillakin kipu oli
voimakkaampaa kuin yleensa. Osalla taas heikompaa kuin tavallisesti. (Grant, ym.
2022). Kivun tuntemuksen heikentyminen voi johtaa sikion liikkeiden tuntemusten vahe-
nemiseen. Kipu on yleinen merkki raskaudenaikaisista komplikaatioista, ja kun tdma

merkki jaa pois, raskaana olevan on vaikea tunnistaa niita. (Ferrara, ym. 2023)

Sensoriset yliherkkyydet vaikuttavat vauvan ruokinnassa. Rintaruokinnassa vastasynty-
nyt on kiinni aidin rinnassa, minka liséksi ensiaideille imettdaminen on uusi tuntemus. Au-
tisminkirjon aidit kertoivat sen aiheuttavan melkein sietamatonta epamukavuutta senso-
risten haasteiden ja kivun takia (Grant, ym. 2022). Vauvan imiessa rinnalla, tuntoaisti
kuormittui runsaasti ja osalla aideista tama johti tilanteeseen nimelta "touched out” eli
tuntoaistin ylikuormittumiseen. Touched out -tilanteen valttdmiseksi osalla toimi ratkai-
suna kumppani, joka piteli vauvaa, jolloin itiin kohdistuva tuntoarsyke oli pienempi ime-
tyksen aikana (Grant, ym. 2022) Epamukavuudesta huolimatta iso osa autisminkirjolla
olevista aideisté valitsi rintaruokinnan sen hyétyjen takia. Aidinmaitoa suositaan sen tur-
vallisuuden takia. Turvallisuuden lisaksi imettamisen aikana vauvaan syntyva yhteys ko-
ettiin merkittdvana, enemman vertailussa aidin omaan epamukavuuteen. (Grant, ym.
2022, Allison, ym. 2022) Aidinmaitokorvikeruokinta oli osalle &ideistd miellyttavampi
vaihtoehto tuntoaistin kannalta, mutta myos rituaalimielessa. He kertoivat aidinmaitokor-
vikkeen sekoittamisen olevan vauvalle arkeen jarjestysta tuova rituaali. Korvikeruokinta
mahdollisti my6s aidille pidemman unen, jos kumppani syétti vauvan yolla. Korvikeruo-
kintaan liittyi tiettyja ahdistuksen aiheita, kuten sosiaaliset normit imetykseen liittyen seka

korvikkeen oikeanlaisesta valmistuksesta huolehtiminen. (Grant, ym. 2022)

Neurokirjolle tyypillisten raskaudenajan fyysisten haasteiden lisaksi ADHD diagnoosin
saaneilla naisilla on kohonnut riski karsia raskaudenaikaisista somaattisista sairauksista
ja masennuksesta. (Wals, ym. 2022, Scoten, ym. 2024) ADHD diagnosoiduilla aideilla
on kohonnut riski sairastaa raskauden aikana muun muassa: pre-eklampsia, raskauden-
aikaista kohonnutta verenpainetta seka diabetesta, anemiaa, voimakasta raskauden ai-
kaista pahoinvointia sekd TORCH infektioita ja monia muita. TORCH infektiot ovat siki-
06n vaikuttavia yleisia sairauksia. Akronyymi TORCH sisaltéda seuraavat sairaudet: tok-
soplasman, muut infektiot (englanniksi other infections), rubellan, sytomegaloviruksen
eli CMV:n seka herpes viruksen simplex variaation. (Wals, ym. 2022, Cleveland Clinic

2022) Vaikka selkeaa syyta edelld mainittujen sairauksien ja ADHD diagnoosin valilla ei
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I0ydetty, huomattiin, ettd ADHD laakitysta kayttavat aidit sairastivat harvemmin, kuin il-

man |aakitysta olevat aidit. (Wals, ym. 2022, Scoten, ym. 2024)

5.2 ADHD-laakitys

ADHD:n laakehoito aloitetaan yleensa silloin, kun yksildlliset tukitoimet tai psykososiaa-
liset hoitomuodot eivat ole riittavia. Aikuisten ladkemaaraykset ADHD:n hoitoon tekee
psykiatrian tai neurologian alojen erikoislaakari. ADHD:n hoitoon yleisimmin kaytetty 1aa-
kitysmuoto on psykostimulantit, jotka luokitellaan huumausaineiksi. (Sosiaali- ja terveys-
alan lupa- ja valvontavirasto Valvira, ADHD ja ladkkeiden maaradaminen) Laakitys kui-
tenkin valitaan oireiden mukaan, huomioiden esimerkiksi oireiden esiintyminen eri vuo-
rokaudenaikoina seka mita oireita halutaan seurata. Useimmiten ensimmainen laake on
keskipitka- tai pitkavaikutteinen metyylifendidaatti, joka vahentdd ADHD:n ydinoireita.

(Duodecim Kaypa Hoito -suositus, ADHD (aktiivisuuden ja tarkkaavuuden hairid) 2019)

5.2.1 ADHD-laakityksen vaikutus raskaana olevaan

Kaypa Hoito -suosituksen mukaan ADHD-laakitysta ei suositella kaytettavan raskauden
tai imetyksen aikana (Duodecim Kaypa Hoito -suositus, ADHD (aktiivisuuden ja tarkkaa-
vuuden hairid) 2019), mutta laakityksen vaikutusta sekd raskaana olevaan etta jalkelai-
seen on tutkittu viime vuosien aikana enemman. ADHD- la3akityksen kaytto raskauden
aikana on noussut edellisen vuosikymmenen aikana kaikkien ikaryhmien sisalla. Nor-
jassa ja Ruotsissa vuonna 2022 tehdyn tutkimuksen mukaan raskaana olevat ADHD-
laakitysta kayttavat olivat todennakdisemmin naimattomia, ensisynnyttajia ja esimerkiksi

tupakoivia. (Cohen ym. 2022.)

ADHD:n kulkua raskauden aikana on myos tutkittu. Tutkimuksessa seurattiin 18—45-vuo-
tiaita raskaana olevia naisia raskauden eri vaiheissa, kolmessa eri ryhmassa; naiset,
jotka lopettivat ADHD-laakityksen raskauden ajaksi, naiset, jotka jatkoivat |&dkitysta seka
naiset, jotka saatelivat |aakitystd. ADHD-oireita tutkittiin kayttden AISRS-haastattelume-
netelmaa (Adult ADHD Investigator Symptom Rating Scale). Vaikka analysointiin kelvol-
lisia naisia oli vain 25, pystyttiin toteamaan, etteivat AISRS-pisteet eronneet kovinkaan

merkittavasti kolmen ryhman valilla. (Baker ym. 2022. 1)

Tutkimukseen kelvollisista 25 naisesta viisi lopettivat ADHD-laakityksen ja 12 jatkoivat
laakitysta. Kahdeksan naista muuttivat ADHD-Iaakitystaan sen mukaan, etta laakkeista

sai tarpeelliset terapeuttiset hyddyt ADHD:n hoitoon. Vaikka AISRS-pisteet eivat eron-
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neet naisten valilla merkittavasti, huomattiin kuitenkin eroja esimerkiksi perheen toimin-
nan valilld. Naisilla, jotka lopettivat psykostimulanttien kaytén, huomattiin olevan enem-
man konflikteja perheen sisalla. Naiset myos huomasivat tuntevansa enemman vaikeuk-
sia vanhemmuudessa seka tunsivat olevansa niin sanotusti eristettyna perheestaan.
(Baker ym. 2022. 2-3)

Systemaattisessa katsauksessa arvioitiin ADHD-Iaakityksen aiheuttamia haitallisia seu-
rauksia liittyen niin raskaana olevaan kuin jalkelaiseenkin. Vakuuttavaa nayttoa terato-
geenisista, eli epamuodostumia aiheuttavista vaikutuksista raskauteen tai jalkelaiseen ei
I0ytynyt. Kaikki havaitut erot riskeista olivat yleisesti ottaen pienid, mutta saatavilla oleva
tieto oli rajallista antaakseen yksiselitteisen suosituksen ADHD-lagkkeen kaytosta ras-
kauden aikana. (Li ym. 2020)

5.2.2 ADHD-laakityksen vaikutus jalkelaiseen

ADHD-laakityksen kayton on todettu olevan yhteydessa vauvan keskosuuteen tai teho-
hoitojaksoon syntyman jalkeen seka suurempaan todennakoisyyteen keskushermoston
sairauksille, kuten kohtauksille. Riski synnynnaisille epamuodostumille tai perinataali-
seen kuolemaan ei kuitenkaan lisdantynyt. (N6rby ym. 2017) Mydskaan asiantuntijakat-
sauksen mukaan stimulanttien kaytto raskauden aikana ei lisda synnynnaisia epamuo-
dostumia. Tietoa mahdollisista pitkaaikaisista neurologisista vaikutuksista ei kuitenkaan
juurikaan ole I6ytynyt. Tiedon niukkuuden vuoksi hoitavan Idakarin tulisi kuitenkin pohtia

potilaan kanssa ADHD:n laadkehoidon tarvetta raskauden aikana (Ornoy 2018)

6 Pohdinta

6.1 Tulosten tarkastelu

Ensimmaiseen tutkimuskysymykseen vastaavat tulokset voidaan tiivistaa paaluokkiin ja-
kautumisen perusteella. Neurokirjolla oleminen vaikutti raskaana olevan ja synnyttaneen
terveyden kolmeen eri osa-alueeseen; fyysiseen, psyykkiseen seka sosiaaliseen tervey-
teen. MyGs vuonna 2024 tehdyn systemaattisen kirjallisuuskatsauksen, neurokirjolla ole-
vien kokemuksia perinataaliajasta, tulokset olivat samassa linjassa 16ydettyjen tulosten
kanssa. (Elliot ym. 2024)

Neurokirjon diagnoosi on yhdistetty kohonneeseen riskiin sairastaa masennus- seka ah-

distuneisuushairitita. Raskauden ja synnytyksen aikana tdma riski on moninkertaistunut.
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(Scouten, ym. 2022) Neurokirjon aidit olivat matalammin kouluttautuneita, matala palk-
kaisempia sekd nuorempia neurotyypillisiin diteihin verrattuna. (Hampton, ym. 2022, An-
dersson, ym. 2023). Edelld mainitut ovat tunnettuja riskitekijoitd mielenterveyshaastei-
den synnyssa. (Mayo Clinic 2022). Voidaan spekuloida naiden tekijoiden lisdavan enti-
sestaan neurokirjolla olevien riskia sairastua mielenterveysongelmiin. Samankaltaisia tu-
loksia saatiin Elliot ym. kirjallisuuskatsauksessa. (2024) Tuloksissamme fyysisiin haas-
teisiin lukeutui sensorisesta ylikuormittumisesta johtuvat haasteet. Lisaksi voimakkaat
aanet, hajut ja valot tuottivat epamukavuutta erityisesti sairaalaymparistdssa. Myos Elliot
ym. raportoi samanlaisista tutkimustuloksista. (2024) Tuloksissamme sosiaalisiin haas-
teisiin kuului haasteet henkilokunnan kanssa kommunikointi, neurokirjon aitien tarpeiden
huomiota jattdminen sekd ymmarryksen puute. Naiden puutteiden spekuloidaan johtu-
van tarpeeksi kattavan koulutuksen puutteesta. Naissakin Elliot ym. I0ydokset olivat sa-
moilla linjoilla. (2024) Erona oli kuitenkin imetysohjauksen merkityksen korostuneisuus,

joka oli keskeisessa asemassa tutkimuksessamme.

Tutkimuksia ADHD-laakityksen vaikutuksista raskaana olevaan seka jalkelaiseen 16ytyi
melko vahan, ja tulokset olivat ristiriidassa esimerkiksi Kaypa hoito -suosituksen kanssa.
Raskauden aikaisen ADHD-laakityksen kayttd ei tutkimusten mukaan vaikuttanut ras-
kaana olevaan negatiivisesti tai teratogeenisesti jalkelaiseen. Laakityksen lopettaminen
raskauden ajaksi sen sijaan aiheutti esimerkiksi ongelmia perheen sisélla. Aidit saattoi-
vat tuntea kuulumattomuutta perheeseen ja epaonnistumisen tunteita vanhemmuu-
dessa. (Baker ym. 2022) ADHD-laakityksen kayttd on tutkimusten mukaan lisdantynyt
viimeisen vuosikymmenen aikana. Tutkimuksista kavi myds ilmi, ettd 1&akitysta raskau-
den aikana jatkaneet aidit olivat todennakdisemmin esimerkiksi naimattomia ja ensisyn-
nyttajia. (Cohen ym. 2022) Tutkimusten mukaan voidaan paatella, etta l1aakityksen lopet-
taminen aiheuttaa aitiin enemman negatiivisia vaikutuksia, kuin laakityksen jatkaminen

raskauden aikana.

Jalkelaiseen kohdistuvia teratogeenisia tai keskushermostoon liittyvia pitkaaikaisia vai-
kutuksia aidin kayttamasta ADHD-lIaakityksesta ei tutkimuksista 16ytynyt. Sikion altistu-
minen ADHD-laakitykselle oli kuitenkin mahdollisesti yhteydessa keskosena syntymi-
seen, syntyman jalkeiseen tehohoitojaksoon sekd keskushermoston sairauksiin, kuten
kohtauksiin. (N6rby ym. 2017) Tutkimuksissa kehotettiin, etta aiheeseen liittyvien tutki-
musten niukkuuden vuoksi tulisi 1aakityksen kayttoa raskauden aikana miettia 1aakarin
kanssa. (Ornoy 2018) Kaypa hoito -suositus kuitenkin suosittelee, ettd ADHD-laakitys
lopetettaisiin raskauden ajaksi. Suositus ladkkeiden kaytosta tai kayttamattomyydesta

raskauden aikana on siis melko epaselvaa.
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6.2 Luotettavuus

Tama kirjallisuuskatsaus oli molempien Kirjoittajien ensimmainen. Halusimme [0ytaa
mahdollisimman luotettavat Iahteet nykyisten tiedonhakutaitojemme avulla, ja mieles-
tdmme onnistuimme siind hyvin. On kuitenkin hyva ottaa huomioon se, ettd seka aihe
ettd opinnaytetydn muoto olivat meille uutta opeteltavaa. Tutkimuskysymyksiin vastaa-
vien aineistojen lI6ytaminen oli haastavaa. Tiedonhakuvaiheessa huomattiin, ettd suurin
osa neurokirjoon ja perinataaliaikaan keskittyvista tutkimuksista kohdistui jalkeldiseen
aidin ja synnyttajan sijasta. Loydetyt tutkimukset olivat usein ensimmaisia aiheesta teh-

tyja tutkimuksia, joissa mainittiin aiempien tutkimusten vahaisyys. (LibGuides Diak 2020)

Valituissa tutkimuksissa jouduttiin hyvaksymaan autisminkirjon itsediagnosointi, mika voi
aiheuttaa mahdollisia vaaristymia tuloksissa. Useat tutkimukset olivat ensimmaisia laa-
tuaan, eli niiden toistettavuudesta ei ole nayttda. Neurokirjon diagnoosit on kehitetty
miesten toiminnan mukaan, mikd hankaloittaa diagnoosin saamista. (UCLA Health)
Mahdollisesti osa ihmisista on jaanyt tutkimusten ulkopuolelle diagnoosin puuttuessa tai
piirteiden eroavaisuuden takia. Lisaksi kaikki mainitut tutkimukset olivat suoritettu Suo-

men ulkopuolella, joten niissa saattaa esiintya kulttuurieroja, jotka vaikuttavat tuloksiin.

Osa valikoituneista tutkimuksista ei ollut vertaisarvioituja, mika heikentda naiden tutki-
musten luotettavuutta seka vahvistettavuutta. Kuitenkin kaikissa kaytetyissa tutkimuk-
sissa oli joko useita eri lahteita ilmoitettuna, tai alkuperainen kysely. Tutkimusten yhtey-
dessa ei ilmoitettu riippuvuuksia yhteistydokumppaneihin tai muihin rahallisiin motivaati-

oihin.

ADHD-laakitykseen liittyvia tutkimuksia, etenkin sen vaikutuksista raskauteen seka jal-
kelaiseen, 10ytyi hyvin rajallisesti. Tutkittavat ryhmat olivat Iahtdkohtaisesti hyvin pienia,
joten tulokset eivat anna oikeanlaista tai yksiselitteista vastausta ladkkeen kaytén suosi-
tukseen. Tutkittavien naisten taustoissa, seka ylipdatédan persoonallisuuksissa oli eroja,
joka vaikutti my0s tulosten luotettavuuteen. Ei ollut varmuutta myoskaan ladkkeiden kay-
ton pituudesta ja kaytettavat lagkkeet eivat valttamatta olleet kaikilla kohderyhmassa sa-

mat.

Tutkimuksissa mainittiin raskaana olevien ADHD-laakitysta kayttavien naisten olevan to-
dennakdisemmin naimattomia, tupakoivia ja ensisynnyttdjia. On epaselvaa, onko tama
ollut tutkimustulosten kannalta relevantti huomautus, vai onko asia tuotu ilmi muista

syistd. Myds tutkimusten suosittelema ADHD-ladkkeen kaytdn keskustelu 1a3akarin
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kanssa herattdd kysymyksia, kuten ovatko 1aakaritkaan tietoisia ADHD-laakityksen vai-
kutuksista jalkeldiseen tai raskaana olevaan, vai luottavatko he esimerkiksi Kaypa hoito-

suosituksesta saatuun tietoon.

6.3 Eettisyys

Tutkimuseettinen neuvottelukunta (TENK) on julkaissut dokumentin nimeltd HTK 2023 -
Ohjeeseen sitoutumisen muistilista. HTK lyhenne tarkoittaa Hyvaa tieteellista kaytantoa.
Tassa dokumentissa lajitellaan HTK muistilista kolmeen eri kayttajaryhmaan: organisaa-
tion johtoon, tieteellisen toiminnan vastuuhenkildihin seka yksittaisiin tutkijoihin. Naista
kategorioista opinnaytetydn kirjoittajat kuuluvat kolmanteen kategoriaan, yksittaiset tut-
kijat.

Opinnaytetyon tekemisessa on noudatettu HTK periaatteita alusta loppuun. Tiedonha-
kua on tehty luotettavista, kansainvalisista tietokannoista. Muualta Idydettyjen materiaa-
lien luotettavuus on tarkistettu manuaalisesti jokaisesta valikoituneesta aineistosta. Ma-
teriaaleja on haettu talla tavalla muun muassa tekoalya kayttavan ChatGBT:n avulla.
Lahteiden valinnassa ja karsimisessa on harjoitettu Iahdekriittisyytta. Kaikki valikoituneet
aineistot ovat olleet virtuaalisia ja nain julkisia, joten niiden sailytyksessa ei ole tullut

mahdollisuutta tietosuojan, salassapito- tai vaitiolovelvollisuuksien rikkomiseen.

Kaikkiin kaytettyihin materiaaleihin on viitattu asianmukaisella lahdeviittaustekniikalla,
jotta materiaalien alkuperaiset tekijat saavat niistd kuuluvan arvon ja kunnioituksen. Pla-
gioinnin ennaltaehkaisemiseksi opinnaytetyon kirjoittamisprosessin aikana on hyodyn-
netty Turnitin-verkkosivustoa, jolla tuotetun tekstin plagiointiprosentti on saatu selville.
Opinnaytetyon kirjoittamisen aikana ei ole noussut esille kirjoittajia koskettavaa jaaviytta.

(HTK 2023-ohjeesen sitoutumisen muistilista, 3. Yksittaiset tutkijat)

6.4 Johtopaatokset ja tulosten hyddyntaminen

Opinnaytetyon johtopaatdkset ovat seuraavia.

1. Neurokirjolla olemisella on merkittdva vaikutus raskauteen ja synnytykseen. Neu-
rokirjolla olevat naiset kokevat raskausaikana korostuneita haasteita mielenter-
veyden hyvinvoinnin kanssa. Heidan raskaudenajan oireensa eroavat neurotyy-
pillisten naisten oireista, ja vaikuttavat negatiivisesti raskausaikaan. Neurokirjolla
olevat naiset kokevat saavansa heille sopimatonta tai riittamaténta tukea ammat-

tilaisten suunnasta seka ajoittain myos lahipiirilta.
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2. ADHD-laakityksen kayttd raskauden aikana ei lisdad epamuodostumia tai pitkaai-
kaisia neurologisia vaikutuksia jalkeldiseen. Laakitys on kuitenkin liitdnnainen
keskosuuteen, syntyman jalkeiseen tehohoitojaksoon seka vastasyntyneen kes-
kushermoston sairauksiin. La&kityksen lopettaminen raskauden ajaksi vaikuttaa
aidin perhe-elamaan esimerkiksi tuntemalla kuulumattomuutta perheeseen ja li-

sdaamalla tunnetta vanhemmuuden epaonnistumisesta.

6.5 Kehittamisehdotukset

Saatujen tulosten perusteella ehdotetaan, etta neurokirjon sekd ADHD la&kityksen vai-
kutuksesta raskausaikaan, synnytykseen seka synnytyksen jalkeiseen aikaan kohdistu-
via tutkimuksia tehtaisiin lisaa laajemmalla osallistujamaaralla huomioiden kaikki ikaryh-
mat, eri diagnoosit ja tutkittavien erilaiset taustat. Tutkimuksia olisi hyodyllista suorittaa
useammissa eri maissa erilaisten taustojen ja kulttuurien nakyvyyden varmistamiseksi.
Useampi tutkimus auttaisi yhtenaistamaan erityisesti ADHD laakitykseen kohdistuvia
eriavia tuloksia raskauden aikana seka muutenkin tietoisuutta laakehoidon vaikutuksesta

raskauteen ja jalkelaiseen.

Sosiaali- ja terveysalan ammattilaisille, jotka kohtaavat tydssaan neurokirjolla olevia ras-
kaana olevia seka tuoreita aiteja, tulisi kehittda yhtenainen ohjeistus heidan hoitoonsa.
Ohjeistuksessa olisi tarpeellista kasitella neurokirjoon liittyvia tekijoita ja tarpeita, jotta ne
osattaisiin huomioida. Neurokirjoon kuuluvia aiteja tulisi kuulla, kuten heidan kokemuk-

sensa synnytyksesta ja synnytyksen aikana saadusta kohtelusta.
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Artikkelitaulukko
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Tekija (t), vuosi ja maa

Aineisto

Tarkoitus

Intervention sisalto ja kes-

keiset tulokset

Norby U., Winbladh B.,
Kallen K. 2017. Perina-
tal Outcomes After
Treatment With ADHD
Medication During
Pregnancy. American
Academy of Pediatrics.

Ruotsi.

Artikkeli/tutkimus

Artikkelissa ana-
lysoidaan perina-
taalisia  tuloksia
raskauden aikai-
sen ADHD-la4ki-

tyksen kaytosta.

ADHD-laakityksen

raskauden aikana altisti vas-

kaytto

tasyntyneen isompaan ris-
kiin joutua tehohoitoon syn-
nyttydan. Vastasyntyneilla
oli myos isompi riski keskus-
hermoston sairauksiin ja
syntyivat todennakdisemmin

kohtalaisen ennenaikaisesti.

Ornoy A. 2018. Phar-

Artikkeli/asiantunti-

Saadaan luotetta-

ADHD:seen kaytettavat

macological Treatment | jakatsaus vaa tietoa | laakkeet eivat ole teratogee-
of Attention Deficit Hy- ADHD:laakkeiden | nisia, mutta saatavilla oleva
peractivity Disorder dur- turvallisuudesta tieto on niukkaa, etenkin
ing Pregnancy and Lac- raskauden ai- | hermoston pitkaaikaisen ke-
tation. Pharmaceutical kana. hityksen kannalta. Hoitavan
Research. Israel. laakarin tulisi harkita uudel-
leen |aakehoidon tarvetta
raskauden aikana.
Cohen J., Srinivas C., | Tutkimus Kuvataan viimeai- | Laakityksen kayttd on li-

Furu K., Cesta C., Reut-

fors J., Karlstad O.
2022. Prevalence
trends and individual

patterns of ADHD medi-
cation use in pregnancy
in Norway and Sweden,
2010-2019.

Journal of Clinical Phar-

European

macology. Ruotsi ja

Norja.

kaisia suuntauk-
ADHD-laak-

keiden

sia
kaytdssa
raskauden aikana
Norjassa ja Ruot-
sissa, mukaan lu-
kien esiintyvyys,
yksilOlliset  omi-
naisuudet ja kayt-

totavat

saantynyt raskaana olevilla
kaikissa ikaluokissa, enem-
man kuitenkin nuorempien
keskuudessa. Raskaana
olevat, jotka kayttivat ADHD-
l&akitysta, olivat harvemmin
naimisissa tai avoliitossa ja
olivat todennakoéisesti en-
sisynnyttdjia ja tupakoivia.
ADHD-laakitys

aikana kasvoi Norjassa ja

raskauden
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Ruotsissa viimeisen vuosi-

kymmenen aikana.

Baker A., Wales R., Noe
0., Gaccione P., Free-
man M., Cohen L. 2020.
The Course of ADHD
during Pregnancy. Jour-
nal of Attention Disor-
ders.
Yhdysvallat.

Sage Journals.

Lyhyt raportti

Kuvataan
ADHD:n

mista

etene-
raskauden

aikana.

Kolmea ryhmaa seurattiin
raskauden aikana; naiset,
jotka lopettivat, jatkoivat ja
saatelivat ADHD-laakitysta.
Laakityksen lopettavien ja
saatavien valilla seka kes-
keyttajien ja yllapitavien va-
lilld nakyi merkittavia eroja
mielialan ja perheen toimin-

nassa.

LiL., Sujan A., Butwicka
A., Chang Z., Cortese
S., Quinn P., Viktorin A.,
Oberg A., D’'Onofrio B.,
Larsson H. 2020. Asso-
ciations of Prescribed
ADHD Medication in
Pregnancy with Preg-
nancy-Related and Off-
spring Outcomes: A
Systematic Review.
CNS Drugs, Volume 34.

Ruotsi ja Yhdysvallat.

Systemaattinen

tutkimus / katsaus

Arvioidaan  ras-
kauteen ja jalke-
laiseen  liittyvia
haitallisia seu-
rauksia, jotka liit-
tyvat raskauden
aikana maaratylle
ADHD-laakkeelle
altistumiseen kes-
kittyen siihen, mi-
ten tdhan men-
nessa tehdyt tut-
kimukset ovat ka-
sitelleet ristiriitai-

suutta.

Mukana olevissa tutkimuk-
sissa oli merkittavia metodo-
logisia eroja tietolahteissa,
tutkituissa laakitystyypeissa,
tutkittujen raskauteen liitty-
vien ja jalkelaisten tulosten
maaritelmissd ja kontrolli-
ryhmien tyypeissa. Ei I0yty-
nyt vakuuttavaa todistetta
teratogeenisten vaikutusten
osalta raskauteen ja jalkelai-
siin liittyvien tulosten suh-
teellisesta riskista. Taman-
hetkisten todisteiden mu-
kaan ADHD-Iaakitys raskau-
den aikana ei vaikuta merkit-
tavasti aitiin tai jalkelaiseen.

Tieto on kuitenkin niukkaa.
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Grant A., Jones S., Wil-
liams K., Leigh J,
Brown A. 2022. Autistic
women’s views and ex-
periences of infant feed-
ing: A systematic review
of qualitative evidence.
Autism. Sage Journals.

Iso-Britannia.

Tutkimusartikkeli

Tunnistetaan sys-
temaattisesti kva-
tutki-

kom-

litatiivisia
muksia,
mentteja ja henki-
I0kohtaisia kerto-
muksia, jotka liit-
tyvat autistisiin ai-
teihin ja imetyk-

seen.

Aitiys- ja imevaisten ruokin-
tapalvelut perustuivat autis-
tisten tarpeiden ymmarta-
mattdmyyteen ja ne olivat
usein saavuttamattomissa
aikana, jolloin autistiset aidit
tunsivat jo hallinnan menet-
tamisen ja sosiaalisen tuen
puutteen. Aitiys- ja imevais-
ten ruokintapalveluita tarvi-
taan Kkiireellisesti autististen
aitien tarpeisiin mukaan lu-
kien palvelusuunnittelu ja

henkildkunnan koulutus.

Andersson A., Garcia-
Argibay M., Viktorin A.,
Ghirardi L., Butwicka A.,
Skoglund C.,
Madsen K., D'onofrio
B., Lichtenstein P.,
Tuvblad C., Larsson H
2023. Depression and

Bang

anxiety disorders during
the postpartum period in
women diagnosed with
attention deficit hyper-
activity disorder. Jour-
nal of Affective Disor-

ders. Ruotsi.

Tutkimus

Tutkimuksen ta-
voitteena selvittda
masennuksen ja
ahdistuneisuus-

hairididen  riskia
synnytyksen jal-
keisella ajalla nai-
silla, joilla oli ja ei
ollut ADHD-diag-

noosia.

ADHD-diagnoosin saaneista
naisista
16,76%:lla

myos

yhteensa
diagnosoitiin
masennushairidita
Yh-

teensa 24,92%:lla naisista

synnytyksen jalkeen.
todettin  my6s ahdistunei-
suushairiditda  synnytyksen
jalkeisena aikana. Stratifioi-
dut tulokset paljastivat, etta
ADHD-diagnoosi lisasi seka
masennuksen etta ahdistu-
neisuushairididen riskia syn-
nytyksen jalkeen muiden
tunnettujen riskitekijoiden li-

saksi.

Hampton S., Allison C.,
Aydin E., Baron-Cohen
S., Holt R. 2022. Autistic
mothers’ perinatal well-

being and parenting

Tutkimusartikkeli

Tutkitaan itse il-
moittamaa stres-
sia, masennusta,
ahdistusta ja tyy-
tyvaisyytta  ela-

maan raskauden

Autistiset osallistujat saivat
merkittavasti korkeammat

pisteet kuin ei-autistiset
osallistujat stressista, ma-
sennuksesta ja ahdistuk-

sesta koko ajankohtana,
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styles. Autism. Sage

Journals. Iso-Britannia.

kolmannen kol-
manneksen ai-
2-3  kuu-

kautta syntyman

kana,

jalkeen ja 6 kuu-
kautta syntyman

jalkeen.

vaikka ryhmissa ei ollutkaan
eroja tyytyvaisyydessa ela-
maan. Eroja ei 16ydetty van-
hemmuuden itseluottamuk-
sen tai vanhemmuuden ah-
distuksen, hoivan, osallistu-
misen tai rutiinin suhteen,
vaikka autististen ryhmien
pisteet vanhemmuuden ku-

rissa olivat heikommat.

Hampton S., Allison C.,
Baron-Cohen S., Holt R.
2024. Autistic People’s
Perinatal Experiences I:
A Survey of Pregnancy
Experiences. Journal of
Autism and Develop-
mental Disorders. Iso-

Britannia.

Tutkielma

Tutkitaan autistis-
ten ja ei-autistis-
ten eroja raskau-

dessa.

Autistinen ryhma raportoi
korkeampaa sensorista ja
fyysistd tuntemusta raskau-
den aikana. Lisaksi he olivat
todennakoisempia karsi-
maan raskauden aikaisesta
masennuksesta ja ahdistu-

neisuudesta.

Walsh C., Rosenberg
S., Hale E. 2022. Ob-
stetric complications in
mothers with ADHD.
National Library of Med-

icine. Yhdysvallat.

Artikkeli

Tutkitaan erilaisia
tuloksia aidin

ADHD:ssa.

Verrattuna ryhmaan, jolla ei
ollut ADHD:ta, ADHD:ta sai-
rastavilla aideilld oli enem-
man kaikkia tuloksia lukuun
HPV-infektiota,

joka oli tilastollisesti merki-

ottamatta

tykseton.

Scoten O., Tabi K,
Paquette V., Carrion P.,
Ryan D., Radonjic N.,
Whitham E., Hippman
C. 2024. Attention-defi-
cit/hyperactivity  disor-
der in pregnancy and
the postpartum period.

American Journal of

Asiantuntija-ar-

vostelu

Artikkeli keskittyy
tutkitusti
siin  kaytantoihin
adhd:n

nassa perinataali-

parhai-

hallin-

kaudella.

ADHD:n oireet voivat pa-
hentua perinataalijakson ai-
kana. Ne voidaan onnistu-
neesti hallita ennaltaehkai-
sevan neuvonnan ja asian-
mukaisen perinataalisen
suunnittelun,
tuen avulla. ADHD:ta hoide-

taan ensisijaisesti kayttayty-

hallinnan ja

misterapialla ja laakkeilla.
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Obstetrics and Gynecol-

ogy. Yhdysvallat.

On tarkeaa punnita raskau-
den aikana kaytettyihin
ADHD-laakkeisiin  liittyvia
riskeja, jotka liittyvat hoita-
mattomaan tai riittdmatto-
masti hoidettuun ADHD:hen

raskauden aikana.
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Alkuperaisilmaisu

Suomennos

Pelkistys

Alaluokka

“ADHD often co-ex-
ists with other psy-
illnesses
de-
pressionand/or anxi-

chiatric

(eg, perinatal

ety) and neurodevel-
opmental disorders.
When
whether to
ADHD with medica-

tions during preg-

deciding

treat

nancy, it is important
to weigh risks asso-
ciated with ADHD

ADHD:n lisaksi il-
menee muita mie-
lenterveysomgel-
mia (esim. perina-
taaliajan ma-
senusta ja/tai ah-
distuneisuutta) ja
neurologisia kehi-
Kun
ADHD

ras-

tysongelmia.
paatetaan

laakityksesta
kauden aikana,
paatdksen teossa

painaa riskit seka

ADHD diagnoosin yh-

teydessd on usein

muita  mielenterveys
diagnooseja. Jos ras-
kaudenaikana
taan ADHD-laakitysta,

tulee sen etujen olla

kayte-

haittoja suurempia.

ADHD

Mielenterveys-

hairiot

ADHD-laakitys

ADHD are appar-

ently not terato-
genic, but due to
paucity of data, es-
pecially on the long-
term neurodevelop-
mental outcome, the
treating

should

physician

reconsider

keet eivat ole ilmei-
sesti teratogeeni-
sia, mutta erityisesti
hermoston pitkaai-
kaista kehitysta
koskevien tietojen
niukkuuden vuoksi,
hoitavan  laakarin
tulisi harkita uudel-

leen hoidon tarvetta

den aikana, mutta tieto
sikioon  kohdistuvista
vaurioista ja epamuo-

dostumista on niukkaa.

medications in preg- | hyodyt raskauden

nancy against the | ajan laakityksessa

risks associated with | tai |aakkeettomyy-

untreated or inade- | dessa.

quately treated

ADHD in  preg-

nancy.”

“The drugs used for | ADHD:n hoitoon | Osa ADHD-laakkeista | ADHD-laakitys
the treatment of | kaytettavat  1aak- | ovat turvallisia raskau-

ADHD-laakitys

ja raskaus

ADHD-laaki-
tyksen vaiku-

tus sikioon

Hermoston ke-

hitys
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the need of treat-
ment during preg-
nancy. If needed,
methylphenidate,

amphetamines and
bupropion are pre-

ferred drugs.”

raskauden aikana.
Tarvittaessa suosi-
tellut 1aakkeet ovat
metyylifenidaatti,

amfetamiinit ja

bupropioni.

“Treatment with
ADHD  medication
during  pregnancy
was associated with
a higher risk for neo-
natal morbidity, es-
pecially central nerv-
ous system-related
disorders such as
seizures. Because
of large differences
in background char-
acteristics between
treated women and
controls, it is uncer-
tain to what extent
this

plained

be ex-
by the
ADHD  medication

per se.”

can

ADHD-la&kitys ras-
kauden aikana liittyi
suurempaan  sai-
rastumisriskiin vas-

tasyntyneilla, erityi-

sesti keskusher-
mostoon liittyviin
sairauksiin, kuten

kohtauksiin. Koska
hoidettujen naisten
taustaominaisuuk-
sissa on suuria
eroja, on epavar-
maa, missd maarin
taman selittaa

ADHD-laakitys.

ADHD-laakitys raskau-
den aikana voi olla lii-
tannainen vastasynty-
neen keskushermos-
toon liittyviin sairauk-

siin.

ADHD-laakitys

Raskaana kay-
tettavan
ADHD-laaki-
tyksen vaiku-
tus vastasynty-

neeseen

Keskusher-
mostoon liitty-

vat sairaudet

“Pregnant individu-
als who used ADHD
medication were
less likely to be mar-
ried/cohabiting,

more likely be nullip-
arous and to smoke.
They had particu-

larly high use of co-

ADHD-laakitysta

kayttavat raskaana
olevat olivat va-
hemman todenna-
kdisesti naimisissa
tai avoliitossa, oli-
vat todennakoisem-
min ensisynnyttajia

seka tupakoivia. He

ADHD-laakitysta seka
niiden yhteislaakitysta
muiden laakkeiden
kanssa kayttivat toden-
nakoisemmin ensisyn-
nyttajat, tupakoivat

seka naimattomat.

ADHD-laakitys

ADHD-laakitys
raskauden ai-

kana

ADHD-laaki-
tyksen kayton
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medication with anti-
depressants, anxio-
Iytics/hypnotics, and

opioids.”

kayttivat  erityisen
paljon yhteislaaki-
tystda  masennus-
ladkkeiden,  ank-
siolyyttien/unilaak-
keiden seka opioi-

dien kanssa.

yleisyys  ras-

kauden aikana

“Women who dis-

continued psychost-
imulant  treatment
during  pregnancy

had a clinically sig-
nificant increase in
EPDS scores de-
spite not changing
their antidepressant
medication. Further,
women who discon-
tinued psychostimu-
lant treatment during
pregnancy had sig-
nificant impairment
in family function-

ing.

Naisilla, jotka lopet-

tivat  psykostimu-
lantti hoidon ras-
kauden aikana,

EPDS-pisteet nou-
sivat kliinisesti mer-
kittavasti, vaikka ei-
vat vaihtaneet ma-
sennuslaakitys-

tdén. Lisaksi nai-
silla, jotka keskeyt-
tivat  psykostimu-

lantti hoidon ras-
kauden aikana, per-
heen toiminta heik-

keni merkittavasti.

Raskaana olevat, jotka
lopettivat ADHD-I&3ki-
tyksen, masennuksen
oireet sekd perheen
toiminnan heikkenemi-
nen nousivat merkitta-

vasti.

ADHD-laakitys
ADHD-laakitys
raskauden ai-
kana

Mielenterveys

Perhe-elaméa

“The

dence does not sug-

current evi-
gest that the use of
ADHD  medication
during  pregnancy
results in significant
adverse conse-
quences for mother
or offspring. How-
ever, the data are

too limited to make

Nykyiset todisteet
eivat viittaa siihen,
ADHD-laaki-

tyksen kaytto ras-

etta

kauden aikana joh-
taisi merkittaviin
haitallisiin seurauk-
siin aidille tai jalke-
laisille. Tiedot ovat

kuitenkin liian rajal-

Tieto ADHD-laakityk-
sen vaikutuksista aitiin
seka jalkeladiseen ras-
kauden aikana on niuk-
kaa, mutta ei nayta ai-
heuttavan merkitta-
vasti haitallisia seu-
rauksia nykyisen tie-

don mukaan.

ADHD- laakitys

ADHD-laakitys
raskauden ai-

kana

Raskaana ole-
van ADHD-Iaa-
kityksen vaiku-
tus aitiin ja jal-

kelaiseen
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an unequivocal rec-

ommendation.”

lisia antaakseen yk-
siselitteisen suosi-

tuksen.

“This is the first in
depth
study of the preg-

quantitative

nancy experiences
of autistic people.
The findings indicate
lower perceptions of
prenatal healthcare

as well as atypical

physical and sen-
sory  experiences
during  pregnancy

among autistic peo-

ple.

Tama tutkimus on
ensimmainen,
jossa tutkitaan kat-
tavasti ja maaralli-
sesti autististen ih-
misten raskauden
aikaisia kokemuk-
sia. Loyddkset indi-
koivat heikompaa
kasitysta  raskau-
denaikaisesta ter-
veydenhuollosta.
Tuloksista havaittiin
lisaksi epatyypillisia
fyysisia seka psyyk-
kisid muutoksia au-

tistisilla ihmisilla.

Tutkimuksen mukaan
autistiset aidit kokevat

terveydenhuollon am-

mattilaisten kanssa
tyoskentelyn haasta-
vaksi seka karsivat
epatyypillisistd  muu-

toksista.

Autisminkirjo

Suhde ammat-

tilaisiin

Raskau-

denajan oireet

“We studied pre-ec-
lampsia,
ing
gestational

pre-exist-
hypertension,
hyper-
dis-

post-partum

tension, renal
ease,
depression, depres-
sive episode, iron
deficiency anemia,
diabe-

eclampsia,

gestational
tes,
HPV..., With the ex-
HPV,
every outcome stud-
ied in the ADHD

medication

ception of

sub-

Tutkimuksessa sel-
vitettiin osallistujien
seuraavien  diag-
noosien Yyleisyytta:
pre-eklampsia, hy-
pertensio, raskau-
denaikainen hyper-
tensio, munuaissai-
rauksia, synnytyk-
senjalkeinen  ma-
sennus, masennus-
jakso, raudan-
puute, anemia, ras-
kaudenaikainen

diabetes,

sia seka HPV. HPV

eklamp-

ADHD-laakitys voi ma-
daltaa raskaana ole-
van riskid sairastua

useisiin eri sairauksiin.

ADHD-laakitys
ja sen vaiku-

tukset

Somaattinen

terveys

ADHD
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analysis was less
common for patients
on medications
compared to pa-
tients without medi-

cation use.”

poisluettuna, kai-
kissa tutkimuksen
kategorioissa osal-
listujat, jotka kaytti-
vat aktiivisesti
ADHD-laakitysta

saivat matalampia

tuloksia.

“This is the first
study to explore tra-
jectories of perinatal
well-being  among
autistic people. The
findings indicate
higher perinatal
stress, depression
and anxiety symp-
toms among autistic
people. This is con-
sistent with  evi-
dence that autistic
people have in-
creased risk of men-
tal health conditions,
including  prenatal
and postnatal de-

pression.”

Kyseessa on en-
simmainen  tutki-
mus, jossa selvite-
tdén autististen ih-
misten perinataa-
lista  hyvinvointia
perinataaliaikana.

Léydokset indikoi-
vat kohonnutta peri-
nataali stressia,
masennusta ja ah-
distuneisuus oirei-
lua autistisilla &i-
deilla. Tama sa-
massa linjassa
aiempien |0ydosten
mukaan, etta autis-
tiset ihmisilla on ko-
honnut riski mielen-
terveys ongelmiin,
mukaan lukien
prenataali seka
postnataali masen-

nukseen.

Tutkimuksen 16ydokset
viittaavat  kohonnee-
seen stressiin, masen-
nukseen ja ahdistunei-
suuteen autisminkirjon

aideilla.

Autisminkirjo

Mielenterveys-

hairiot

Perinataali

“A total of 24.92 % of
the women with an
ADHD diagnosis

were also diagnosed

Yhteensa 24.92%
ADHD diagnoosin

saaneista naisista

ADHD diagnoosin saa-
neilla on kohonnut riski

ahdistuneisuus- ja ma-

ADHD
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with anxiety disor-
ders in the postpar-
tum period, PR 5.41
(56.06-5.78). Strati-
fied results revealed
that having a diag-
nosis of ADHD in-
creased the risk for
both depression and
anxiety  disorders
postpartum, beyond
other  well-known

risk factors.”

oli saanut myds ah-
distuneisuushairié
diagnoosin  post-

partumaikana, PR

5.41 (5.06-.78).
Kerrostettuina  tu-
lokset  paljastivat

ADHD diagnoosin
nostavan riskia
seka masenus- etta
ahdistuneisuushai-
rion diagnoosin
saamiseen  post-
partumaikana.

Riski oli suurempi,
kuin muissa hyvin

tunnetuilla tekijoilla.

sennushairiodn sairas-
tumiseen raskauden

jalkeen.

Ahdistunei-
suus- ja ma-
sentuneisuus-

hairio

Postpartum

“The

cluded in our review

studies in-
are 7, extremely di-
verse in terms of
methodologies and
De-

spite the heteroge-

sample sizes.

neity of samples and
methodologies, all
research tends to
highlight the follow-
ing results. For au-
tistic women during
pregnancy, three ar-
eas seem to be the
most difficult: sen-

sory issues, mood

Katsaukseen on
otettu mukaan seit-
seman todella mo-
ninaista tutkimusta.
Tutkimukset eroa-
vat toisistaan me-
netelman seka
osallistujakoon

suhteen. Eroavai-
huoli-
tutki-

viit-

suuksista

matta kaikki
mustuloksen
taavat samaan. Au-
tistisilla naisilla suu-
rimat raskaudenai-
kaiset haasteet ja-
kautuvat kolmeen

kategoriaan: sen-

Autisminkirjolla olevilla
aideilla suurimmat
haasteet ovat senso-
riikkan ylikuormittumi-
nen, mielialan ,muu-
tokset sekd ammatti-
laisten kanssa kommu-

nikoiminen.

Autisminkirjo

Raskau-
denajan sen-
soriset  haas-
teet

Suhteet am-
mattilaisiin
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disorders, and rela-

tionships with spe-

sorisiin  tuntemuk-

siin, mielialan hairi-

cialists.” Oihin seka ammatti-

laissuhteisiin.
“Our systematic re- | Systemaattisessa Perinataaliajan haas- | Autisminkirjo
view, based on the | katsauksessa on | teet korostuivat autis-

experiences of over
300 Autistic moth-
ers, identified the in-
accessibility of infant
feeding support ser-
vices, challenges
associated with the
transition to mother-
hood, and specific
challenges linked to

infant feeding. Alt-

hough some of
these issues are
common experi-
ences of many

mothers navigating
maternity care and
infant feeding (Ren-
frew, McCormick, et
al., 2012), our find-
ings suggest that

these issues are
likely to be exacer-
bated Autistic

mothers.”

for

otettu mukaan vyli
kolmensadan autis-
tisen aidin koke-
Tutkimuk-

sessa on

mukset.
tunnis-
tettu vaikeasti 1a-
hestyttavat imetys-
palvelut, haasteet
ditytyeen  siirtymi-
sessa seka spesifit
haasteet imevaisen
ruokinnassa.

Vaikka osa naista
on yleisia kokemuk-
sia useilla aideilla,
tulokset osoittavat
naiden ongelmien
olevan korostuneita

autistisilla aideilla.

minkirjolla olevilla &i-

deilla.

Imettamisen ja aitiy-
teen siirtyminen mainit-

tiin erityisesti.

Perinataaliajan

haasteet

Postpartum

Jalkelaisen

haasteet
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Alaluokat

Ylaluokat

Paaluokat

ADHD

Autisminkirjo

Neurokirjo

ADHD laakitys

ADHD laakitys ja raskaus

ADHD-laakityksen vaiku-

tus sikioon

Raskaana
ADHD-laakityksen vaiku-

tus vastasyntyneeseen

kaytettavan

ADHD-laakityksen kayton

yleisyys raskauden aikana

Raskaana olevan ADHD-
laakityksen vaikutus aitiin

ja jalkelaiseen

ADHD-l4akitykset ja sen

vaikutukset

ADHD-laakitys

Neurokehitykselliset hai-

riot

Mielenterveyshairiot

Mielenterveys

Ahdistuneisuus- ja masen-

tuneisuushairiot

Mielenterveys

Hermoston kehitys

Keskushermoston sairau-
det

Somaattiset sairaudet

Somatiikka

Terveyden osa-alueet

Perhe-elama

Suhde ammattilaisiin

Sosiaalinen elama

Raskauden ajan oireet

Raskauden ajan haasteet

Raskaus

Perinataali

Postpartum/synnytyksen

jalkeinen aika

Perinataalivaihe

Perheenlisdayksen vaiku-

tus elamaan
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