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Vauvavuoden jalkeen
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Tutkimus aitien imetykseen liittyvista

« Tutkimuksen tarkoituksena oli muodostaa synteesi
yli 1-vuotiaan lapsen imetyksesté aitien imetykseen

liittyvien kokemusten ja neuvolaterveydenhoitajien e

imetysohjausosaamisesta

imetysohjaus osaamisen ndkokulmista. Tavoitteena
kehittaa pitkakestoisen imetyksen ohjausta ja siihen
liittyvaa koulutusta.

« Tassa esityksessa painotus tutkimuksen
taustateoriassa seka vaitoskirjan keskeisissa
tuloksissa.

« Tutkimusty0 jatkuu talla hetkella TtM Niina
POyhdsen vaitoskirjatybna ja ak:n post doc-
tutkimuksena.
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Imetyksen jatkuminen vauvavuoden jalkeen

* |hmislapsen luontaisen imetyksesta vieroittautumisian on
arvioitu vaihtelevan kahden ja puolen ikAvuoden ja seitseméan
ikavuoden valilla.t

* UNICEF ja WHO ovat asettaneet tavoitteeksi, ettd 60 prosenttia
maailman lapsista olisivat imetettyja kahden vuoden ikaisena. -
Vuonna 2022 osuus globaalisti oli 45 prosenttia.?

* Vuonna 2019 58 % suomalaisista lapsista oli imetettyja noin
yhden vuoden iassa.3

* Imetyksen kestoon vaikuttavat tekijat ovat moninaisia;
demografisia, taloudellisia ja kansallisia, kuten palkallinen
vanhempainvapaa, tydpaikkapolitiikka ja julkiset tuet.*



Imetyksen jatkuminen vauvavuoden jalkeen

Suomessa lyhyempéaan imetyksen kestoon ovat yhteydessa
vanhempien nuori ik, tupakointi, matala koulutustaso seka yhden
aikuisen perhe.3

Kohtaamiset terveydenhuollon ammattilaisten kanssa vaikuttavat
aitien tekemiin paatoksiin imetykseen liittyen.
- Keskeisia syita imetyksen varhaiselle paattymiselle ovat
terveydenhuollon ammattilaisilta saadun imetysohjauksen ja tuen
puutteellisuus. >°

Imetyksen jatkamiseen vauvavuoden jalkeen motivoivat puolisolta
saatu tuki, imetyksen terveydelliset ja ravitsemukselliset hy6dyt seka
aidin ja lapsen valisen kiintymyssuhteen vahvistuminen.?”:8?°
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Yli 1-vuotiaan lapsen imetyksen hyotyja

* Pitkaaikaiset tarttumattomat sairaudet uhkaavat kansanterveytta niin globaalisti, kuin kansallisesti.10
- Pitk&kestoinen imetys pienentdaé useiden naiden sairauksien riskia seka lapsilla, etta aideilla, ja
suojaa siten kansanterveytta yleisesti.1?

* Lapsen terveyshyotyja:
Lapsuus- ja aikuisian ylipainon ja tyypin 2 diabeteksen riski vahenee.!
Vahemman infektioita niin kauan kuin imetys jatkuu.!
Ravitsemukselliset hyddyt ovat tallella, vaikka rintamaidon osuus ruokavaliossa ei olisi suuri.12 13

* Vanhemman terveyshyotyja:
Rintasyovan riski vahenee 4 % jokaista imetettya vuotta kohti.14
Gynekologisten syopien riski vahenee.1®
Tyypin 2 diabeteksen ja sydan- ja verisuonisairauksien riski vahenee.15:16



Aitien imetystavoitteita tukemalla voidaan
edistaa heidan psyykkista hyvinvointiaan.’

Imetyksen pidempi kesto on yhteydesséa
turvallisen kiintymyssuhteen
muodostumiseen.8

Aiemmat tutkimukset ovat osoittaneet aitien
kokevan pitkakestoisen imetyksen luovan
vahvan siteen aidin ja lapsen valille.”°

Pitkakestoinen imetys tarjoaa taloudellista
hyotya niin yksilolle kuin yhteiskunnalle.




Alemmat tutkimustulokset

Aiempi tutkimus on maailmanlaajuisesti vahaista ja
Suomessa aiheesta ei ole tehty aiempaa hoitotieteellista
tutkimusta.

Yli 1-vuotiaan lapsen imetys on lansimaisessa kulttuurissa
normeista poikkeavaa, eika pitkdan jatkuvan imetyksen
nahda olevan kulttuurisesti hyvaksyttavaa.” 1°

My6s Suomessa normeihin sopiva imetyksen kesto on 12
kuukautta, ja ilmi6on kytkeytyy pitkaan jatkuvan imetyksen
seksualisointi ja sukupuolittava normittaminen. 20 21

Yhteison negatiivinen asennoituminen imetykseen voi johtaa
sen vahaisempaan nakyvyyteen ja imetyksen salaamiseen,
mik& entisestaan lisda yhteiskunnan vieraantumista
iImidsta.2t




Tukea imetykselle voivat tarjota useat eri tahot:
terveydenhuollon ammattilaiset, perheenjasenet (tyypillisesti
isat ja isoaidit), ystavat, koulutetut vapaaehtoistydntekijat,
vertaistukiryhmat, seka laajemmat yhteisot. 19 22

Th-ammattilaisten yli vuoden kestavaan imetykseen liittyva
osaaminen on puutteellista maailmanlaajuisesti, ja puuttuvaa
osaamista korvataan omilla kokemuksilla, asenteilla ja
kulttuurisilla uskomuksilla.?3 24

Yli vuoden kestavan imetyksen ohjauksen sisallot ovat erilaisia,
kuin imetyksen ensi viikkoina ja kuukausina.2®

Terveydenhuollon ammattilaisten osaamisen puute on johtanut
siihen, etta aidit hakevat terveydenhuoltoa mieluummin tukea
imetykselleen vertaistukiryhmista.?°
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Vaitoskirjatutkimuksen tulokset

Millaisia kokemuksia aideilla on yli 1-vuotiaan
lapsen imetyksesta ja terveydenhuollon
ammattilaisten asenteista sitd kohtaan?

Millaista on Suomen
neuvolaterveydenhoitajien pitkdkestoisen
imetyksen imetysohjausosaaminen (tiedot,
taidot ja asenteet)?

Mitk& neuvolaterveydenhoitajien taustatekijat
ovat yhteydessa osaamiseen?




Aitien kokemukset

Laadullinen haastattelututkimus
e QOsallistujat (n=10) yli 1-vuotiasta lastaan
Imettavia aiteja

e Kaikki aidit imettivat lastaan haastattelujen
aikaan, ja imetettavien lasten iat vaihtelivat valilla
13kk — 4 vuotta

* Aineisto keréttiin joulukuussa 2020
teemahaastatteluin etayhteydella

* Haastatteluissa aidit kertoivat varsin vapaasti
kokemuksiaan imetykseen liittyen




Aitien haastattelut - haastatteluteemat

* Raskausajan ajatukset yli vuoden kestavasta imetyksesta Imetyksen merkitys aidille ja
lapselle

*  Syyt imetykselle

* Perheen ja lahipiirin suhtautuminen imetykseen

* Imetykselle saatu tuki terveydenhuollon ulkopuolella

* Imetys sosiaalisessa kontekstissa (julki-imetys, ihmisten reaktiot)

* Imetyksen lopettamisajankohta ja siihen vaikuttavat tekijat

* Kokemukset terveydenhuollon ammattilaisten asenteista

* Th-ammattilaisten asenteiden vaikutus imetyksen jatkamiseen tai lopettamiseen

* Imetykselle saatu tuki th-ammattilaisilta



Aidin ja lapsen valinen
Imetyskokemus

* Imetyksella on rauhoittava ja kiintymyssuhdetta
vahvistava vaikutus

* Imetys merkitsee aidin ja lapsen parhaan
edistamista

* Imetys on vaivaton osa arkea
* Imetys on sensitiivista ja henkilokohtaista

* Aidit kokevat itseoppineisuutta, itsevarmuutta
ja mindpystyvyytta




“Imetys merkitsee mulle rauhallisia hetkia muuten hyvin vilkkaan taaperon kanssa ja silla kyl

aina saa taytettya sita hanen laheisyyden tarvetta, et paljonhan siind on sita lapsen
tarpeeseen vastaamista, ja se on kyl itsellekin tosi tarkea ja ihana laheisyyden hetki ollut

aina ja edelleen on.”

"Mulla on imetyksen teoriatieto aika vahvaa ja se motivoi mua isosti imettamaan, ja tottakai
lukuisat terveyshyodyt lapselle ja mulle itelleni, ja psykologiset hyodyt, kun méa tiedan et se

vahvistaa mun ja mun lapsen mielenterveytta ja aivojen kehitysta.”



Aitien imetyskokemus suhteessa
yhteiskuntaan

Puoliso ja vertaistukiryhméat ovat imetyksen tukena
Lahipiiri suhtautuu ristiriitaisesti imetykseen

Yhteiskunta on vieraantunut pitk&kestoisesta
imetyksesta

Julki-imetys on normeja rikkovaa ja imetysta
seksualisoidaan

Ympariston imetykseen suhtautuminen on
ristiriitaista ja voi johtaa imetyksen salaamiseen




"Ne ketka imettaa néain isoja lapsia tai kolmevuotiaitakin, niin tekee sitéd kotona salassa koska
siitd alkaa tulla negatiivisia kommentteja, et mulla ehkd ensimmainen oli sillon kun lapsi oli
kaksi ja puoli vuotias niin sillon alkoi niinkun tuntuun, et ei halua enaa ettd muut nakee sita
kauheesti, siis ulkopuoliset, kun ne ei ymmarra.”

“Yhteiskunta on opettanut meidéat ihmiset mun mielesta vaarin, ihmiset on vieraantuneet
sellaisesta luonnollisesta ja normaalista toimintatavasta ... Toivon, etta suunta sen asian
suhteen muuttuisi ja tarkeaa olisi, etta se tuotais nakyvaksi, etta ihmiset ketka imettada vahan
Isompaa lasta niin vois kokea olevansa ikaan kuin turvassa ja ei tarvis pelata arvostelua tai
tuomitsemista.”



Aitien imetyskokemus suhteessa
terveydenhuoltoon

Odotukset kunnioittavasta ja
kyseenalaistamattomasta ilmapiirista

Positiivisten kohtaamisten eheyttavyys

Imetyksen paattymisesta tehdaan virheellisia
oletuksia ja imetyksesta annetaan naytt6on
perustumatonta tietoa

Imetykseen asennoituminen vaihtelee riippuen
imetettavan lapsen iasta ja yksittaisesta
ammattilaisesta

Epavarmuus ammattilaisen asenteesta voi johtaa
imetyksen salaaminen




"Olis tarkeaa, ettd neuvolassa ja muuallakin tuotaisiin imetyksen fyysisten ja psyykkisten
hyotyjen lisdksi esiin my0s sita, miten imetys eroaa eri-ikaisten lasten kanssa.”

“Jotenkin tuntuu keskustelu (neuvolassa) on enemmaén niissé lopettamisajatuksissa, ja sit
my6hemmin sita ei isompien kohdalla nahda niin tarpeellisena vaihtoehtona kysya. Mut
onhan sekin kuitenkin osa lapsen elamaa, tuntuu ihan kivaltakin, etta sita ei tarvii itse yrittaa
sanoa siihen véliin, vaan sitd kysytaan sieltd neuvolan suunnalta.”

"Pari kauheen ikdvaa kokemusta (terveydenhuollon ymparistoissd) on jdanyt mieleen, mut
sitten taas toisilta on saanut tukea, ettd mahtavaa etta imetat, niin ne on olleet semmoisia

korjaavia kokemuksia itselle, on ollut tosi tarkeita.”



Neuvolaterveydenhoitajien imetysohjausosaaminen

* Tutkimusta varten kehitettiin ja pilotoitiin Long-term Breastfeeding Competence Scale (LBCS) -
mittari, joka mittaa terveydenhuollon ammattilaisen osaamista (tiedot, taidot ja asenteet).

* Kehittamisprosessissa toteutettiin systemaattinen kirjallisuuskatsaus, jolla selvitettiin
imetysohjausosaamisen osa-alueita. Naistd muodostui vaittamia mittariin.

* Tutkimuksessa oli mukana neuvoloissa tyoskentelevia terveydenhoitajia (n=270).
* Haluttiin tietaa:
« millaista terveydenhoitajien osaaminen on

«  mitka taustatekijat ovat yhteydessé osaamiseen

* miten terveydenhoitajat arvioivat lisdkoulutustarvettaan vauvavuoden jalkeen jatkuvan imetykseen
ohjausosaamiseen liittyen



LBCS-mittari

* Yhdeksan (9) tieto- ja taitovaittamaa (oikein, vaarin, eos)

« Imetyksen jatkaminen raskausaikana, imetyksen kesto suomalaisissa suosituksissa, imettavan
vanhemman rintasyopariski, imetyksen hyodyt kiintymyssuhteelle, imetetyn lapsen ylipainoriski,
rintamaidon ravitsemuksellinen arvo, ydimetys, imetyksen taloudelliset hyddyt, vuoden iassa
Imetettyjen maara Suomessa

e 22 asennevaittamaa kolmessa imetettavan lapsen ikarynméassa (1v., 2v., 3v. tai vanhempi)

« Imetyksen normaalius, imetyksen hyvaksyttavyys, imetyksesta kiusaantuminen, imetyksen
hyodyllisyys vanhemmalle/lapselle, imetyksen haitallisuus vanhemmalle/lapselle, imetyksen
lopettamiseen kehottaminen.



Tieto- ja taitovaittamat — vastausten jakaumat

Vaittaman aihe Oikea vastaus Vaara vastaus
Imetyksen jatkaminen raskausaikana 92,7 % 6,6 %
Imetyksen kesto suomalaisissa suosituksissa 90,7 % 8,9 %

Imettdvan vanhemman rintasyopariski 89,7 % 10,3 %
Imetyksen hyodyt kiintymyssuhteelle 87,4 % 12,3 %

Imetetyn lapsen ylipainoriski 86,4 % 13,2 %
Rintamaidon ravitsemuksellinen arvo 81,5 % 17,9 %
YoOimetykset 58,3 % 40,7 %
Imetyksen taloudelliset hyddyt 44,4 % 55,3 %

Yhden vuoden idssa imetettyjen maara Suomessa 16,2 % 83,4 %



Asennevaittamat— vastausten jakaumat

| think that breastfeeding a child beyond 1 year of age is normal.

| think that it is acceptable for a child to be breastfed.
1-year-old

2-year-old

3-year-old or alder

| would be embarrassed if a mother breastfed her child in front of me.
1-year-old

2-year-old

3-year-old or older

I think breastfeeding would benefit child's psychological health.
1-year-old
2-year-old

3-year-old or older

| would encourage a mother breastfeeding her child to stop breastfeeding.
1-year-old

2-year-old

3-year-old or older

| think breastfeeding would benefit mother's physical health.
1-year-old

2-year-old

3-year-old or older

| think breastfeeding would benefit child's physical health.
1-year-old

2-year-old

3-year-old or older

| think breastfeeding would benefit mother's psychological health.
1-year-old

2-year-old

3-year-old or older

o
ES

10% 20 % 30 %

&
®

50 % 60 % 70 %

3
®

90 %

M Positive attitude M Neutral attitude B Negative attitude

o
o
o
=



Asenteet ikaryhmittain

100 %
90 %
80 %
70 %

60 % 0,7 77,0

50 %

40 %

30 % 69,3

20 % 33,3

10 % 23,0
0 %

30,7

1-vuotiaan lapsen imetys 2-vuotiaan lapsen imetys 3-vuotiaan fai vanhemman
lapsen imetys

Positiivinen asenne Negatiivinen tai neutraali asenne



Neuvolaterveydenhoitajien imetysohjausosaamisen
vaihteleva taso

« Hyva tieto- ja taitotaso 55,9 % neuvolaterveydenhoitajista

+ Positiivinen yleisasenne 70,7 % neuvolaterveydenhoitajista, mutta yksildiden
valinen vaihtelu suurta.

- Parempi tieto- ja taitotaso yhteydessa positiivisempaan asenteeseen
« Asenne muuttui negatiivisemmaksi imetettavan lapsen kasvaessa

- Taustatekijat olivat yhteydessa imetysohjausosaamiseen

Parempi tieto- ja taitotaso imetyskouluttajan ja/tai IBCLC:n patevyyden omaavilla seka
nuoremmilla th:lla

Positiivisempi asenne kétilon patevyyden omaavilla ja nuoremmilla th:lla



Yli 1-vuotiaan lapsen
Imetykseen liittyva koulutus

Aiheeseen liittyva koulutus puutteellista

Neuvolaterveydenhoitajista 17,8 % oli
osallistunut yli 1-vuotiaan lapsen
imetykseen liittyvaan koulutukseen

Neuvolaterveydenhoitajista 72,2 % koki
koulutuksen tarvetta aiheeseen liittyen

Parempi tieto- ja taitotaso oli yhteydessa
kokemukseen koulutuksen tarpeesta




Johtopaatokset

1. Yli 1-vuotiasta lastaan imettavat aidit
kokevat imetyksen olevan itselleen ja

lapselle luonnollista, merkityksellista ja
molempien hyvaa edistavaa. Aidit toivovat
muiden kunnioittavan paatéstaan imettaa.

2. Huolimatta Suomen asemasta
imetysystavallisend pohjoismaana, yli 1-
vuotiasta lastaan imettavien aitien
kokemukset ulkopuolisten suhtautumisesta
imetykseen kuvautuvat varsin ristiriitaisina
niin yhteiskuntatasolla, kuin
terveydenhuollon ymparistdissa.




Johtopaatokset

3. Aidit saavat yli vuoden jatkuvalle
imetykselleen tukea etenkin puolisolta ja
vertaistukiryhmista, mutta terveydenhuollon
ymparistoissa aidit jadvat usein ilman nayttéon
perustuvaa tietoa ja tukea imetykselle lapsen
kasvaessa.

4. Imetyksen nakyvyytta yhteiskunnassa ja
terveydenhuollossa vahentaa se, etta aidit
salaavat imetyksen ennalta-arvaamattomien
reaktioiden ja negatiivisten asenteiden pelossa.



Johtopéaatokset

5. Neuvolaterveydenhoitajien
imetysohjausosaaminen on vaihtelevaa ja siihen
vaikuttavat heidan yksilélliset sosiodemografiset
tekijat.

6. Neuvolaterveydenhoitajien asenteet imetysta
kohtaan muuttuvat negatiivisemmiksi imetettavan
lapsen kasvaessa. Myds aidit kokevat
terveydenhuollon ammattilaisten asenteet
negatiivisempina lapsen kasvaessa.

7. Neuvolaterveydenhoitajien saama koulutus yli
1-vuotiaan lapsen imetykseen liittyen on vahaista,
ja he kokevat tarvitsevansa lisakoulutusta
aiheesta.



Kiitos!

(.

- Tampereen yliopisto
Tampere University
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