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Katiloliitto: Suomalaisten synnytyssairaaloiden kielto nukuttaa vauvaa aidin vieressa
sairaalassa vaikeuttaa varhaisen vuorovaikutussuhteen muodostumista vanhemman ja
lapsen vilille sekd imetyksen kdaynnistymista ja imetyksen jatkumoa.

Vauvan turvallinen nukkuminen

Vauva tarvitsee |aheisyyttd ympari vuorokauden ja siksi vauva viettda eldmansa ensipaivat
ihokontaktissa aditinsa kanssa imemista harjoitellen ja maitoa nostattaen. Ihokontakti edistaa
varhaista vuorovaikutusta, vahentda seka aidin, etta vastasyntyneen stressia seka auttaa
vastasyntynytta sopeutumaan syntyman jalkeiseen eldmaan. (Crenshaw 2014.) Ihokontaktissa
vastasyntyneet sadtelevat tasaisemmin pulssiaan ja hengitystaan, seka pitavat paremmin ylla
verensokeritasapainoaan seka ruumiinldampdaan verrattuna vauvoihin, jotka eivat saa olla
ihokontaktissa. Ihokontaktissa vauvat itkevat vdahemman (Moore et al 2012). Ihokontaktissa didin
on helppo havainnoida vauvaansa ja oppia vastaamaan vauvansa tarpeisiin. Vauvan ja didin ollessa
lahekkain, ihokontaktissa, vauva imee paljon ja tihedsti, jokaisen imetyksen yhteydessa aidin ja
vauvan beta-endorfiinitasot nousevat edistéen vauvan ja aidin kiintymyssuhteen kehittymista.
Thokontakti edistda imetyksen onnitumista ja imetykselld on merkittavat ja kiistattomat myonteiset
valkutukset sekd aidin ettd lapsen koko eldmdn terveyteen (Buckley 2014.)

Yhdessa nukkuminen

On tavallista, ettd vanhemmat nukkuvat lastensa kanssa yhdessa. Yleisia syita téhan ovat lapsen
levottomuus, sairaan lapsen hoitaminen, mielihyva, ajan antaminen, kiintymyssuhteen tukeminen
ja imetys. (Buswell & Spatz 2007, Ball 2002.) Yhdessa nukkumisella on useita mydnteisia
vaikutuksia. Imetyksen kestolla ja yhdessa nukkumisella on merkittdva yhteys. (Ball 2003.)
Yhdistyneiden kansakuntien alueella yhdessa vauvan kanssa nukkuvista dideista 46 % imetti
edelleen 3-4 kk kuluttua synnytyksesta. Imetys oli kaksi kertaa yleisempaa yhdessa vauvan kanssa
nukkuvilla dideilla kuin dideilld, jotka nukkuivat vauvasta erillaan. (Ball & Blair 2004.)

Imettavat aidit, jotka lepasivat osan yosta vauvan kanssa vieretysten, nukkuivat enemman kuin
didit, jotka sydttivat vauvan pullosta (Glenn ja Quillin 2003). Joskus &idit pelkaavat nukkua, kun
vauva on rinnalla. Pysydkseen hereilla didit imettavat yolla istuen. Jos diti nukahtaa istualleen, on
vauva kuitenkin suuressa vaarassa pudota tai tukahtua. (Eidelman ja Gartner 2006.)

Perheet eivat aina valttamatta tee tarkkoja paatdksia nukkumispaikan suhteen, vaan arjen tilanteet
vaihtelevat ja niin vaihtelevat nukkumispaikat ja -jarjestelytkin. Perheilla tulisi olla asianmukaista
tietoa, kuinka nukkuminen yhdessa vauvan kanssa on turvallista ja mité hy6tyja ja riskeja siind on
(McKenna & Dade 2005.) Keskusteltaessa vauvan nukkumisesta on tarkeda antaa oikeaa tietoa, ei
tuomita tai arvostella. Tarkeinta on, etta perhe itse tekee omat paatéksensa. Vanhemmat ovat
oman arkensa ja lastensa asiantuntijoita.

Turvallinen nukkumisymparisto taysiaikaiselle ja normaalikokoiselle vauvalle

Tukeva alusta, ei pehmedaa patjaa, ei vesisankya

Sangyn ymparistdssa ei saa olla naruja, tai muita kuristumisriskia aiheuttavia esineita
Lakanan tulee olla napakasti patjan ymparilla

Nukkumisalustalla ei saa olla ylimaaraisia leluja, tyynyja, peitteitd, jotka voivat menna
vauvan paalle

Vastasyntynyt nukkuu aina selallaan

Huoneen tulee olla viiled (16-20 astetta) ja vauvaa ei saa pukea tarpeettoman lampimasti
Vanhemman tupakointi on riskitekija katkytkuolemalle

Vanhemman ylipaino on riskitekija katkytkuolemalle
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9. Vauvan kanssa nukkuminen on riski, jos vanhempi on kayttanyt masennusladkkeita,
rauhoittavia ladkkeita, huumeita tai alkoholia

(Buswell & Spatz 2007)

Katkytkuolema ja nukkumispaikka

Katkytkuolema on Suomessa erittdin harvinainen. Vuonna 2015 katkytkuolemia oli kuusi ja 2014
niita tilastoitiin 14. Imetys on merkittava katkytkuolemalta suojaava tekija ja varhainen ihokontakti
ja yhdessa nukkuminen lisadvat imetyksen onnistumisen todennakdisyyttd. Vauvan kanssa
nukkuminen pidentaa myos imetyksen kestoa. Yksiselitteisesti vauvan kanssa nukkumista ei voida
siis mitenkaan pitaa vaarallisena, kun otetaan huomioon turvallisen yhdessa nukkumisen tekijat.
Sen sijaan terveydenhuollon antama viesti ja jopa vaite siita, ettd aiti on vaaraksi omalle
vauvalleen pitdessdan tatd 1dhellddn, on erittdin tuhoisaa. Aiti on oman vauvansa paras
asiantuntija ja hoitaja ja varhaiselle vuorovaikutukselle ja kiintymyssuhteen hyvalle kehitykselle on
valttamatonta aidin ja vauvan hairiéton fyysinen yhteys. Vauvalla on tarve ja kiistaton oikeuskin
hairi6ttdmaan fyysiseen yhteyteen omien vanhempiensa kanssa, ympari vuorokauden. Sama
oikeus ja tarve on myds vauvan vanhemmilla. Lapsen ottaminen sairaalassa pois vanhempien
vierelta ei noudata vanhempien ja vastasyntyneen oikeutta fyysiseen koskemattomuuteen ja
vauvamyonteiseen hoitoon.

Hoitotieteellisen tutkimussaation Nayttdvinkki 6/2016 VAUVAN TURVALLINEN
NUKKUMISYMPARISTO — 2016 PAIVITETYT SUOSITUKSET perustuu Yhdysvaltojen
lastenlaakariyhdistyksen (American Academy of Pediatrics, AAP) suositukseen, jossa vauvan
vieressa nukkumista ei suositella alle 4 kuukauden ikaisille vauvoille. Taman nayttévinkin taustalla
oleva yhdysvaltalainen suositus ei sovellu suoraan siirrettavaksi suomalaiseen terveydenhuoltoon
ja yhteiskuntaan. Yhdysvalloissa katkytkuolemia on yli yhdeksan kertaa enemman 100 000 elavana
syntynytta lasta kohden kuin Suomessa. Terveydenhuollon kattavuus ja vaeston terveys ja
koulutustaso poikkeavat toisistaan huomattavasti. Taman vuoksi Nayttovinkin kayttamista
perheiden ohjauksen pohjana tulisi harkita tarkoin.

Ohjeet tarpeen

Suomessa tarvitaan valtakunnallinen ohje perheille esim. Unicefin Caring for your baby at night-
ohjetta mukaillen. Ohjeessa tulee huomioida imettavat didit, pulloruokkivat didit seka erilaiset
nukkumajarjestelyt. Ohjeiden tulee tahdata turvallisuuteen ja imetyksen ja varhaisen
vuorovaikutuksen tukemiseen perheiden valintoja kunnioittaen. Vauvan kanssa nukkumisen
kieltéminen voi johtaa siihen, ettd didit, jotka kokevat vieretysten nukkumisen luonnolliseksi
tavaksi hoitaa vauvaa, eivat uskalla keskustella asiasta terveydenhuollon henkilékunnan kanssa ja
jaavat ndin ilman tarkeda tietoa turvallisuusseikoista. (McKenna 2005.)
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