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5 Tervetuloa seminaariin!
puheenjohtaja, toimialajohtaja Jari Petaja, HUS lasten ja
nuorten sairaudet
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12.001 12.05 Tervetuloa, puheenjohtaja Jari Petgja

12.051 12.15 Avauspuheenvuoro
sosiaali- ja terveysministeri Kaisa Juuso

12.151 12.30 Arvo Ylpon perinto 1
neuvolatoiminnan historiaa
lastenlaakari Vilja Terava, Harjun terveys

12.301 12.45 Syn nEtysten ja vastasyntyneiden
trendetja- mita THL:n rekisterit kertovat
synnytysten ja vastasyntyneiden turvallisuudesta
tutkimusprofessori Mika Gissler, THL

12.451 13.00 Moniammatillinen yhteistyo
vauvaperheen turvana _ _

johtava ylihoitaja Katja Koskinen, HUS, naiset, lapset
Ja nuoret

13.001 13.15 Rokotukset lapsen terveyden turvana
johtava asiantuntija Mia Kontio, THL

13.151 13.35 Yhdenvertaista lastenkirurgiaa
kaikille Suomen lapsille o
Lastenkirurgian linjajohtaja, yliladkari Jukka
Salminen, HUS

13.351 14.00 Keskustelu ja kahvitauko

14.001 14.15 Neuvola- ja perhepalvelut tanaan ja
huomenna

Lapset ja nuoret yksikon johtaja Reija Klemetti, STM
14.151 14.30 Miten lasta suojellaan i millaista
yhteistyota tarvitaan pienten lasten
vakivaltatilanteissa?

professori Eija Paavilainen, Tampereen yliopisto

14.301 14.40 Barnahus-malli yhteistydn vahvistajana
johtava asiantuntija Sini Stolt, THL

14.401 14.45 1000 ensimmaista paivaa verkosto
asiantuntija Jonna Lehikoinen, ITLA

14.451 15.00 Vauva-ajan vaikutus lapsen kehitykseen
ja elinikaiseen hyvinvointiin

professori Riikka Korja, Turun yliopisto

15.001 15.15 Lasten aani kuuluville T Miten lapsen
aanta voidaan huomioida paatoksenteossa

juristi Merike Helander, Lapsiasiavaltuutetun toimisto
15.151 15.30 Keskustelu ja loppusanat, puheenjohtaja
Sanna-Maria Kivivuori, STM
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Pyyda puheenvuoroa Sano nimesi, Kysy ja kqmmentoi
rohkeasti kun aloitat puheenvuoron chatissa

Pida mikrofoni Pida kamera kiinni,
mykistettynd, kun et puhu kun et puhu



‘I Avauspuheenvuoro
- sosiaali- ja terveysministeri Kaisa Juuso

Patient safety
from the start!
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Arvo Ylpon perinto 1
neuvolatoiminnan historiaa

lastenlaakari Vilja Terava,
Harjun terveys

g




Arvo YlpOn perinto
neuvolatoiminnan historiaa

Lastenlaakari, ennaltaehkaisevan terveydenhuollon yl Vilja Terava



1800luku:
L adketieteen suuret

A MIKROSKOOPPI
innovaatiot A Aseptiikkan ja hygieniaopin synty
A Solun loytaminen

Alkaakiihtyvauuden tiedon
ja laéketieteen kehityksen
aikakausi



LAPSIKUOLLEISUUS
SUURTA 19d0UVUN
ALUSSA

- imevaisista kuoli 13%,
alle 5-vuotiaista yhteensa
15%

- infektiot vastasyntyneena

- syntymavammat ja
yleinen vastasyntyneen
heikkous

- niukka ravitsemus
- keuhkokuume

- ripuli

- kulkutaudit

_ tanatiirmat hiilkliiminedrtr — B



MAITOPISARAYHDISTYS

A 1905 perustettiin Suomeen ’

Greta Klarichin aloitteesta

A Kerattiin luovutettua
rintamaitoa ja pullotettiin
puhtaisiin pulloihin ja jaettiin
niille aideille, joilla ei ollut
riittdvasti omaa maitoa

A Rahoitus saatiin lahjoituksina
ja vappukukkamyynnilla




Sairaanhoitaja
Sophie
Mannerheim
18631928

A Ostaa 1918 talon
Helsingin
Kallion Toiselta linjalta
aviottomien aitien ja
lapsien auttamiseksi

A Arvo Ylpp6 mukana

toiminnassa alusta
|ahtien

A Tama oli Lastenlinnan
ensimmainen toimioiste




Arvo Ylpp0o 1881992
lastenneuvolatoiminnan
ISa

A Lastentautiopin professori
A Arkkiatri

A Tohtoritutkinto Saksassa
lastenhoito- ja
tutkimuskeskuksessa Kaiser
Auguste Victoria
Haus'ssa Berliinissa 1913

A Palasi Suomeen 20-luvun alussa
ja lahti kehittamaan lastentauteja
ja erityisesti keskosten hoitoa




ENSiIMmainen neuvola 1927
__Lastenlinnan halkokellarissa

Kalliossa

Alueen lapsikuolleisuus

romahtaa; 15%3%!

A Kuvassa vasemmalta:

A tuntemattomia aiteja ja lapsia
A tri Viljo Rantasalo

A ylilagkari tri Arvo Ylppo

A Neuvolan johtajatar terveyssisar Lempi
Soini

A Lastenlinnan johtajatar Agnes Sinervo

Mannerheimi



Lastenneuvolaaluellalapsikuolleisuusomahtaa: 15%>3%
Neuvoloitaperustetaanvauhdillalisaa 50luvulla 'kaikki' kayvato
neuvolassa
Lakineuvoloiderkunnallistamisest&944

KansanterveyslakB/2:neuvolaosaksterveyskeskusta
Sosiaalijaterveysministerigulkaisedastenneuvoloiden
kansallisesuositukse?004
Terveydenhuoltolai010
Asetudakisaateisistaeuvolatoiminnoist2011



Minne menet neuvola?

Lasten somaattinen terveydentila tAman
paivan Suomessa on hyva.

Terveydentilan seuranta ja terveysneuvonta
jatkuu edelleen neuvoloissa

Toiminnan keskidéssa on yhd enemman
perhe ja perheen tukeminen
kasvatustehtavassa seka

perheiden sosiaalipediatriset haasteet.

Tulevaisuuden haaste on segregaation
ehkaiseminen



KITOS!
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Synnytysten ja vastasyntyneiden
trendeja- mita THL:n rekisterit
kertovat synnytysten ja
vastasyntyneiden turvallisuudesta
tutkimusprofessori Mika Gissler, THL
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Synnytysten ja
vastasyntyneiden

trendeja’i

Mita THL:n rekisterit
kertovat synnytysten
ja vastasyntyneiden

a?

turvallisuudes

Mika Gissler
tutkimusprofessori

Terveyden ja
hyvinvoinnin laitos

2.10.2025




THL:n lisdantymisaineistot

ASyntymarekisteri 1987 alkaen
AEpamuodostumarekisteri 1963 alkaen

ARaskaudenkeskeyttamis- ja steriloimisrekisteri 1983 alkaen
(tilastoja 1950/1936 alkaen)

AHedelmaityshoitotilastot 1992 alkaen
ASyklikohtainen hedelmaityshoitorekisteri alkaa kerata tietoja 1.1.2026.

AL&akehoito ja raskaus - aineisto 1996 alkaen
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Nordic quality indicator list 1997 rovernroc

A Ennenaikaiset synnytykset < 34 viikkoa, %

A Peratilasynnytykset alateitse, %

A Keisarileikkaus: suunniteltu keisarileikkaus, muu keisarileikkaus, %

A Pihti- tai imukuppisynnytys, %

A Episiotomia alasynnytyksessa, %

A 11l tai IV asteen repeamat, alatiesynnytykset, %

A Apgar-pisteet 5 minuuttia < 7, %

A Perinataalikuolleisuus, 1/1000

ASGA t2ysiaikaisissa synnytyksi Jicmomeommamndoe

Pohjoismaiset perinataalitilastot 2022

A LGA, % Pohjoismaissa syntyi vuonna 2022 eldvana noin 265 000 lasta, mikd oli 8,3 prosenttia
. . . vdhemman kuin edellisend vuonna. Tdm4 oli isoin vuosikohtainen muutos lasten maardssa
A E p I d u raal I pu u d utus al atlesyn nytykset % tilaston vuonna 1975 alkaneen seurantajakson aikana. Syntyneiden lasten maara laski
! ! kaikissa Pohjoismaissa (7,8 96-9,8 9% suhteessa vuoteen 2021). Myds
A 1A 1 1 1 1A 0 kokonaishedelmillisyys laski kaikissa Pohjoismassa vuonna 2032. Kuten viime vuosina
Syn nytta.] an Sal raalahOItOJ akso gz Vrk Syn nytykse n Jal kee n 1 /0 aikaisemminkin, korkein se oli Islannissa (1,59) ja Tanskassa (1,55) ja selkedsti matalin

Suomessa (1,32).

https://thl.fi/tilastot-ja-data/tilastot-aiheittain/seksuaali-ja-lisaantymisterveys/synnyttajat-

’ thl
‘ ' synnytykset-ja-vastasyntyneet/pohjoismaiset-perinataalitilastot

2.10.2025 20


https://thl.fi/tilastot-ja-data/tilastot-aiheittain/seksuaali-ja-lisaantymisterveys/synnyttajat-synnytykset-ja-vastasyntyneet/pohjoismaiset-perinataalitilastot
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Mika Gissler, Sirpa Manninen, Anna-Maija Tapper and Petri Volmanen
THL TyOpaperi 23/2015. ISBN 978-952-302-545-5 (verkkojulkaisu)
https://www.julkari.fi/handle/10024/127024

NATIONAL INSTITUTE
FOR HEALTH AND WELFARE

Suositus:

Tiedot pitaisi keraté vuosittain:
NOMESKO

Pohjoismainen terveystilastokomitea
NOMBIR

Pohjoismaiset syntymarekisterit

Mika Gissler (ed.)

Quality and Patient Safety
Indicators in Obstetrics

A review on how quality and patient safety have been measured
in high-income countries with a recommendation on a core set
of indicators for the Nordic countries

e —
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https://www.julkari.fi/handle/10024/127024

Pohjoismainen asiantuntijaryhma suosittelee:

1. Prosessi- ja rakenneosoittimet:

A suunnittelemattomat sairaalan ulkopuoliset synnytykset

A yleisanestesiassa tehdyt keisarileikkaukset

A verensiirtojen maara

A kolmannen tai neljannen asteen repeamat alatiesynnytyksessa

A suunnittelemattomat obstetrisista syisté tapahtuvat vuodeosastohoidot 30
vuorokauden kuluessa synnytyksesta

A niiden lasten osuus, joilta on otettu napavaltimoveren pH

X
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Sairaalan ulkopuoliset synnytykset,
1/ 1000 Syn nytySta 1/1000 Vuosien 2021-2023 tilastot

8,2 Ahvenanmaa
6,8 [ta-Uudenmaan hyvinvointialue
6,0 Etela-Pohjanmaan hyvinvointialue
5,9 Kymenlaakson hyvinvointialue
. 5,9 Pohjanmaan hyvinvointialue
7 5,5 Keski-Suomen hyvinvointialue
: /\/\_/\/\/_z\/\,\/\ 55 Etela-Karjalan hyvinvointialue
5 5,5 Etel&-Savon hyvinvointialue
4 5,3 Vantaan ja Keravan hyvinvointialue
/\/ 4,9 Lapin hyvinvointialue
; 4,7 Paijat-Hameen hyvinvointialue
: 4,5 Helsingin kaupunki
i . 4,3 Pohjois-Savon hyvinvointialue
i 1991 1993 1995 1997 1999 2001 2003 2005 2007 2009 2011 2013 2015 2017 2019 2021 4’0 POhJOIS-POhJanmaan hyVan0|nt|alue
RN e 4,0 Lansi-Uudenmaan hyvinvointialue
3,8 Kainuun hyvinvointialue
3,7 Keski-Uudenmaan hyvinvointialue
3,6 Varsinais-Suomen hyvinvointialue
3,5 Pirkanmaan hyvinvointialue
thl 3,4 Satakunnan hyvinvointialue
‘.' 3,3 Keski-Pohjanmaan hyvinvointialue
’\ 210.2025 3,2 Kanf[a'-Ham'een hyvmvomhqlue 23
D Pohjois-Karjalan hyvinvointialue



Salraalaverkosto

Synnytys- Alle 1000/ Synnytyksia/sairaala
sairaaloita  vuosi

1975 62 41 -
1982 55 .. 2000
1987 53 35 o ynnytyksia vahintaan 1 000
1992 46 24 ynnytyksia alle 1000
1997 44 23 e
2002 40 21 .
2007 34 15
2012 3l 12 L ECTE R E LR EEEETEEEFEFEFEFEREETEET
2017 25 7
2022 23 6
2025 21 7
. thl
Y
S o



Lasten osuus, joilta on otettu napa-
valtimoveren pH, %

STM: Hyvinvointialueiden tehtavia koskevat valtakunnalliset tavoitteet
vuosille 2025-2029:

Ainoa seksuaali-, lisdantymis- ja perinataaliterveyteen liittyva osoitin:

A Synnytysten osuus, joilla vastasyntyneen napavaltimoveren pH 7,0 tai yli (ei
vaikeaa syntyméahapenpuutetta)

2.10.2025
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Pohjoismainen asiantuntijaryhma suosittelee:

2. Aidin terveysosoittimet:

A aitiyskuolleisuus

A synnytyksen jalkeiset kohdunpoistot

A synnytyksen aikainen kohdunrepeama

A synnytyksen jalkeinen verenvuoto, jossa hyytymishairio

2.10.2025 26
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Aitiyskuolleisuus, 1/100 000 synnytysta

'i_ \ GS Acta Obstetricia et Gynecologica Scandinavica

WHO:n viralliset luvut

(estimaatit)

2000
Denmark 8
Finland 7
Iceland 5
Norway 6
Sweden 6

X
N\

2005

o o b~ ©

2010

a b~ w N

2015 2020
6 5
7 8
3 3
2 2
4 5

2.10.2025

Open Access

Original Research Article ) Free Access
Maternal deaths in the Nordic countries

Siri Vangen 5% Birgit Bedker, Liv Ellingsen, Sissel Saltvedt, Mika Gissler, Reynir T. Geirsson, Lill T. Nyflet

First published: 23 May 2017 | https://doi.org/10.1111/a0gs.13172 | Citations: 46

Table 1. Maternal mortality ratios (MMR) in the Nordic countries, 2005-2013

Country Live born Maternal death = Direct/Indirect = MMR 95% CI
Denmark 560 964 40 20/20 7.1 4.9-9.3
Finland @ 416 697 34 18/16 8.1 5.4-10.9
iceland P 40 746 1 1/- NA -
Norway 543 291 37 21/16 6.8 4.6-9.0
Sweden 991 360 56 30/26 5.6 4.1-7.1
Total 2553058 168 90/78 6.6 5.6-7.6
Total excluding Sweden © 1561698 112 60/52 7.2 5.9-8.5
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Aitiyskuolleisuus, 1/100 000 synnytysta

2019-2023

Raskautta, synnytysta tai lapsivuoteutta
komplisoivat verenkiertoelinten sairaudet

Lapsivuodeajan sydéanlihassairaus

Muu raskautta, synnytysta ja lapsivuodeaikaa
komplisoiva sairaus tai tila
Munanjohdinraskaus

Maarittamaton kohdunulkoinen raskaus
Vaikea pre-eklampsia

Raskaudenaikainen syva laskimontukkotulehdus

Synnytyksenaikainen verenvuoto ja hyytymishairio
Synnytykseen liittyva tromboottinen embolia
Synnytykseen liittyva aidin myodhaiskuolema

Raskautta, synnytysta tai lapsivuoteutta komplisoiva
Mmuu virussairaus

Raskautta, synnytysta tai lapsivuoteutta
komplisoivat hengityselinten sairaudet 28



Pohjoismainen asiantuntijaryhma suosittelee:

3. Vastasyntyneen terveysosoittimet:

A perinaatalikuolleisuus

A napavaltimoveren pH < 7,05

A 5 minuutin Apgarin pisteet Oi 6

A 5 minuutin Apgarin pisteet 07 3

A yhdistetty alhainen napavaltimoveren pH ja 5 minuutin Apgarin pisteet 0i 6

Ryhma totesi, etta on tarpeellista sisallyttaa seurantaan neonataalihoitoa koskevia osoittimia.
Naista ehdotetuista osolittimista i respiraattorinoito ja aivojen viilennyshoidossa olleet alhaiset
Apgar-pisteet saaneet lapset i pitaa keskustella tarkemmin neonatologien kanssa ennen
lopullista osoittimien valintaa.

X
N\

2.10.2025 29



Perinataalikuolleisuus 22 raskausviikosta

alkaen, 1/1000
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Mita puuttuu?
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Potilaskokemus

A Johanna Joensutki vaitoskirjassaan Hli@ella synnyttaneiden synnytyskokemuksia vuégioas2®ekistereihin
perustuvassaneistossa on mukana noin kolmannes Suomessa syntyneista lapsista, ylti@eysayty 320

A Tutkimuksen mukaan synnytyskokemukset heikentyivat \izfsiRa/2i@ kielteisten synnytyskokemusten ost
on hieman kasvanut, useimmat synnyttgjat arvioivat synnytyksensa Suomessa edelleen kokonaisuudessa
kokemukseksi.

A Erittain myonteiseksi synnytyskokemuksensa arvioi 40 prosenttia ensisynnyttdjista ja 60 prosenttia uudelle
Vain kymmenen prosenttia ensisynnyttajista ja nelja prosenttia uudelleensynnyttajista arvioi synnytyskoker
kielteiseksi.

A Huonolla synnytyskokemuksella on useita syntyvyyteen vaikuttavia seurauksia. Kielteinen synnytyskokem
viidenneksen seuraavan lapsen saamisen todennakoisyytta tarkastelujaksolla. Seitsemaainveistam seurant
perusteella kielteinen synnytyskokemus pidensi synnytysten aikavalia 1,4 vuodella verrattaessa niihin, joid
synnytyskokemus oli myonteinen.

Factors behind the childbirth experience : influence on future reproduction
https://helda.helsinki.fi/items/e2493{68b64{69-80f3b4cbef75e73a
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https://helda.helsinki.fi/items/e2493f6e-60b6-4f69-80f3-b4cbef75e73a

Aslakaspalaute

Terveyden ja hyvinvoinnin laitos (THL) toteuttaa yhteistydssa hyvinvointialueiden ja palMeluotuottajien kansse
asiakaspalautekyselyja. Kyselyiden tavoitteena on saada palautetietoa palveluja kaytijassis aisisd ke tae yndsas
samaan aikaan toteutettuna eri puolella maata. Nama kyselyt taydentavat alueilla toteutettddalhsiakaspatmie
yhdenmukaisen vertailun niin ammattilaisille kuin asiakkaillekin. Kyselyn tuloksia hyodyrneetaaranmyaéssatkimt
kansallisella tasolla.

A Kyselyt tehdaan terveysasemilla lagkarien, hoitajien, fysioterapeuttieshjaajsiazisydatetjiidshaioloissa se
aitiysa lastenneuvoloissa. Asiakkaat saavat ohjeet kyselyyn vastaamisesta kayntinsa ohessa.

A Hyvinvointialueille suunnatut kyselyohjeet ja materiaalit tuotetaan kyselykohtaisille siveijgnradkuiaksi kuuke
A Terveysasemien asiakaspalautekyselyt

A Hammashoitoloiden asiakaspalautekyselyt

A Aitiyga lastenneuvoloiden asiakaspalautekyselyt

&
N\
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https://thl.fi/aiheet/sote-palvelujen-johtaminen/asiakas-palveluissa/asiakaskokemus/asiakaspalautekyselyt/terveysasemien-asiakaspalautekyselyt
https://thl.fi/aiheet/sote-palvelujen-johtaminen/asiakas-palveluissa/asiakaskokemus/asiakaspalautekyselyt/hammashoitoloiden-asiakaspalautekyselyt
https://thl.fi/aiheet/sote-palvelujen-johtaminen/asiakas-palveluissa/asiakaskokemus/asiakaspalautekyselyt/neuvoloiden-asiakaspalautekyselyt

Aslakaspalaute

thl
";"' Neuvoloiden asiakaspalautekysely
Yhteenveto Suositteluindeksi
Suodattimet Yhteenveto (Koko maa)
Valitse alue
SL . Asioi gitiysneuvolassa Asioi lastenneuvolassa

Vastaajien lukumaéara

5357 3273

2251

Suositteluindeksi (NP S)

82

Saimme yksilollistd ja perheemme tarpeita vastaavaa tietoa ja tukea

a) terveydenhoitajan vastaanotolla

B
90% 100%

0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% T0% 0%

b) ladkarin vastaanotolla

0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% T0% 0%

90% 100%

B Taysin samaa ... [l Osittain samaa ... Ei samaa eikd e... [l Osittain eri mielts Wl Tay <[>

Terveyden ja hyvinvoinnin laitos

Muuttujavertailu

Jatkuvuus

= el

Sai palvelua omalla
didinkielellaan

96 %

Vastaajien keski-ikd Sukupuolijakauma

33 vuotta naisia 92 % miehia 6 %

0l saaneet tarvit tukea eri alojen ammattilaisilta neuvolan jarjestamana
(esim. puheterapia, ravitsemusterapia)

Kanta-Hameen hyvinvointialue |G
Eteld-Pohjanmaan hyvinveintialue | INGEGEGEIINGG
Lapin hyvinveintialue |
Etela-Karjalan hyvinveintialue [
Pohjanmaan hyvinvointialue [N
Pohjois-Pohjanmaan hyvinvointialue _
Kainuun hwlnvomllalue
Eteld-Savon hyvinvointialue | INEG
Varsinais-Suomen hyvinvointialue |
Kymentaakson hyvinvointialue I
Keski-Suomen hyvinvointialue |
Vantaan ja Keravan hyvinvointialue |
Satakunnan hyvinvointialue _
Paijat-Hameen hwlnvomllalue
Pohjois-Savon hyvinvointialue | I
Keski-Pohjanmaan hyvinvointialue |
Keski-Uudenmaan hyvinvointialue [N
Pirkanmaan hyvinvointialue |
Ité-Uudenmaan hyvinvointialue |
Helsingin kaupunki |
Lansi-Uudenmaan hyvinveintialue |GGG
Pohjois-Karjalan hyvinveintialue |

10 15 20 25 3,0 35 4.0 45 50

Keskiarvo =

Saavutettavuusseloste Tietosuoja
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https://thl.fi/aiheet/sote-palvelujen-johtaminen/asiakas-
palveluissa/asiakaskokemus/asiakaspalautekyselyt/neuvoloiden-asiakaspalautekyselyt



https://thl.fi/aiheet/sote-palvelujen-johtaminen/asiakas-palveluissa/asiakaskokemus/asiakaspalautekyselyt/neuvoloiden-asiakaspalautekyselyt

Johtopaatoksia

A Mittareita on paljon.
A Rekistereista saadaan paljon tietoa synnytystoiminnan hoidon laadusta.

A Raportointi on epayhtenaista. Parhaat tilastot saadaan perinataalitilastoista ja
OECD:n laatuindikaattorihankkeesta https://www.oecd.org/en/topics/health-care-
quality-and-outcomes.htmil.

A Potilaskokemus- ja asiakaspalauteosoittimia kerétaan, muttei raportoida
yhdenmukaisesti.

A Aitiyskuolematiedot olisi hyva kayda lapi vuosittain. Ehké olisi hyva myos kerata
tapaustiedot lahelta piti T tapauksista.

A Perinataali- ja neonataalikuolemien lapikaymista voisi myos harkita.
A Laatutietoja ei (aina) kayteta paatoksenteossa.
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Asiakas - ja potilasturvallisuuspaiva 17.9.2025 I

MONIAMMATILLINEN

YHTEISTYO VAUVAPERHEEN
TURVANA

17.9.2025 Katja Koskinen, johtava ylihoitaja
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TAUSTAA

A Nakokulmaani vaikuttaa katilon koulutukseni ja tydskentelyni
erikoissairaanhoidossa paakaupunkiseudulla

A Yksi osa tyotani on pitkaan ollut yhteistyd alueen neuvoloiden kanssa

A SOTEuudistus on laajentanut yhteistyon kokonaisuutta niin alueellisesti kuin
ottamalla my0s sosiaalitydn mukaan
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SUOMI ON YKSI MAAILMAN
TURVALLISIMMISTA MAISTA
SYNNYTTAA JA SYNTYAVAI
ONKO?
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HUS

SUOMALAINEN AITIYSHUOLTOVAHVUUDET

A Aitiysneuvolat tavoittavat l1ahes kaikki odottavat perheet
A Raskauteen liittyvat ongelmat tunnistetaan hyvin, hoitoketju toimii

A Synnytyssairaaloilla on erinomainen valmius hoitaa niin synnytykseen liittyvét
kuin vastasyntyneen ongelmatilanteet 24/7

U Suomessa aiti - ja imevaiskuolleisuusluvut ovat matalia

41 2.10.2025
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SUOMALAINEN AITIYSHUOLTOHAASTEITA

A Maahanmuuttajataustaisten perheiden tilanne ei yhta hyva kuin
kantasuomalaisten

A Perheiden odotukset neuvolaa kohtaan muuttuvat d yksil6llinen huomiointi
yha tarkeampad, samaan aikaan neuvolan tydntekijoiden vaihtuvuus on
lisdantynyt, hoidon jatkuvuus karsii

A Syntyvyyden laskiessa synnytyssairaaloita lakkautetaan ja synnytysmatkat
pitenevat

A Synnytysten kaynnistykset ja keisarileikkaukset lisagantyvat

200
180

A Sairaalan ulkopuoliset synnytykset lisaantyvét

. 160
A Synnytyspelko on yleistynyt o
120
100
80
Suunnitellut kotisynnytykset, synnytykset, joista ei tiedeté, onko sairaalan 60
ulkopuolinen synnytys ollut suunniteltu vai suunnittelematon, ja 40
synnytykset, joiden synnytyspaikkatieto puuttuu. (THLPerinataalitilaston 20 I I I I
42 ennakkotieto 2024) 0
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Lahde: THL, Synnyttajat ja synnytystoimenpiteet 2007

Episiotomia 2007 -2023, ensisynnyttgjat
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HUS
SYNNYTYSPELKO

A Synnytyspelkodiagnoosien maara

Suomessa on kasvanut vuosia

; A Uudelleensynnyttgjien synnytyspelko
r on yleisempaa kuin ensisynnyttajien

// A Synnytyspelosta karsivat naiset

Rate (%) for diagnosed fear of childbirth

- synnyttavat huomattavasti useammin
/_/ keisarileikkauksella kuin naiset, joilla ei

ole synnytyspelkoa (suunniteltu 36,2 %

vs 5,2 %, suunnittelematon 18,6 % vs

© A e ) Q NS G D » ) o A >
N \) N \) N N N N N N N\ N N
S L LSS S S S S S S 8’8 %)

A Kokemukset aiemmasta raskaudesta

Acta Obstet Gynecol Scand, Volume: 102, Issue 4, Pages: ja synnytyspelko vaikuttavat myds
430-437, Firstpublished : 03 February 2023, DOI: ikeisiin h kkia | .
(10.1111/a0gs.14521) alkelsiin hankkia lapsi
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Kuvio 13.10 yleisimmin mainittua lastensaannin lykkdamisen syytd 20-45-vuotiailla
yhden lapsen vanhemmiilla (%). N=naiset, M=miehet.

: : : y e N
Minulla on jo haluamani lapsimaara W ————
£ g . : R N 14
Tydn ja pienen lapsen hoidon yhteensovitus olisi vaikeaa M 5
; A ; ; < N 16
Oma tai perheeni taloudellinen tilanne estad M 5
e B R S .. N 13
En (endd) halua sitoa itsedni pieniin lopsiin \i — -
. A - & N 22
Olen itse tai puolisoni on liian vanha M — 14
S ; e : ; N 0
Lapset eivat ole ajankohtaisia parisuhteessani M
. . _— N
Nykyinen asunto on liilan pieni M e
Kokemukset aiemmasta raskaudesta/synnytyspelko ,{j -—14 a
Joutuisin luopumaan nykyisestd elamantyylistani M 77‘4 . Vaikuttaa paljon
il Vaikuttaa jonkin
- e oy N 18 - yerran
Lastenhoidon jarjestdminen olisi hankalaa . 5
0% 20% 40% 60% 80%

n =283

Sorsa T., Lehtonen N. & Rotkirch A. (2023) Kuka haluaa lapsia 2020  -luvulla?
Perhebarometri 2022. Vaestoliitto, Vaestontutkimuslaitos, Katsauksia E57/2023
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MIKA ON AIDEILLE TARKEAA?

A Yksildllinen ohjaussuunnitelma Iapi raskauden, synnytyksen ja lapsivuodeajan
A Hoidon jatkuvuus, kohtaaminen, vuorovaikutus, tarpeiden tunnistaminen

A Lapsen toisen vanhemman osallistuminen

A Vuorovaikutteinen perhevalmennus

A Riittava tuki synnytyssairaalasta kotiutumisen jalkeen

A Aidin terveyden ja hyvinvoinnin huomioiminen lapsivuodeaikana

Lojander J, Axelin A, Niela -Vilen H. 2023. Perhemyotnteinen raskaus, synnytys ja synnytyksen jalkeinen
aika - synnyttaneiden aitien nédkemyksia ja kokemuksia aitiysneuvolan ja synnytyssairaalan hoidon ja
palveluiden toteutumisesta Helsingissa
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YHTEISTYOLLA ETEENPAIN

A Palveluketjun on pystyttava mukautumaan joustavasti erilaisten perheiden
tarpeisiin vaarantamatta turvallista raskautta ja synnytysta seka lasten
terveytta

A Palveluketjussa tulee hyodyntaa eri ammattilaisten (perustaso, erikoistaso,
sosiaality0) osaamista seka kolmannen sektorin toimijoita riippuen perheen
tarpeista

A Palveluketju, sen vaiheet ja toimijat tulisi kuvata perheille siten, etta he
tietavat kuka vastaa heidan hoidostaan, miten hoito jatkuu ja kehen he ovat
yhteydessa

A Tahan tarvitaan yhteista nakemysta ja tiedonkulun varmistamista perheita
hoitavien tahojen kesken

47 2.10.2025
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KIITOS!

Katja Koskinen
Johtava ylihoitaja

katja.koskinen@hus.fi
040 663 7885

#WorldPatientSafetyDay, Kohtaaminen
#AsiakasJaPotilasturvallisuuspaiva, Edellakavijyys

#TurvallinenAlkuElamalle Yhdenveriaisuus
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Rokotukset lapsen

terveyden turvana

johtava asiantuntija Mia Kontio,
THL




Turvallinen alku elamalle —
Lasten oikeus turvalliseen
hoitoon ja palveluun

Mia Kontio

Johtava asiantuntija

Terveyden ja
hyvinvoinnin laitos

1792025

Rokotukset lapsen
terveyden turvana



Lasten ja nuorten rokotusohjelma ';'é'm
antaa laajan suojan

MPRV
Tuhkarokko, sikotauti, vihurirokko, vesirokko
14-
Vesirokko 10— 15 w.
MPR . 12 v dtap
Tuhkarokko, sikotauti, vihurirokko ) Kurkkumata,
4|v. jaykkékouristus,
Influenssa, II 15 v ° hinkuyska
6 kk-6 v iassa, T HPV
Pneumokokki, PCV ¢ vuosittain VUOTTA 1v. Monet sydvit, mm.
Aivokalvontulehdus, (| M r—————- kohdunkaulan, peniksen
keuhkokuume, | ja paan alueen syovat
verenmyrkytys ja °
korvatulehdus 6 kk Nelosrokote, DTaP-IPV

Rotavirus
Rotavirusripuli

5 kk Kurkkumata, jaykkakouristus,
III hinkuyska, polio
— e Viitosrokote, DTaP-IPV-Hib

Kurkkumata, jaykkakouristus, hinkuyska,

polio ja Hib-taudit, kuten aivokalvontulehdus,
kurkunkannentulehdus ja verenmyrkytys

3 kk

.KUUKAUTTA 2 kk

e dtap-rokote raskaana olevalle
Suojaa syntyvai lasta hinkuyskalta
Lahde: THL 2025
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Lasten ja nuorten rokotusohjelma -;‘\-'

antaa laajan suojan
MPRV
Tuhkarokko, sikotauti, vihurirokko, vesirokko II l
. 14—
Vesirokko 10— 15 v.
12 v

dtap

MPR
Tuhkarokko, sikotauti, vihurirokko Kurkkumata,
jaykkékouristus,

4 v, JayK w
inkuyska
Influenssa, II 15 v. !
HPV
1wv.

6 kk—6 v iassi,

Pneumokokki, PCV ¢ vuosittain VUOTTA ‘ Monet sydvat, mm.
Aivokalvontulehdus, | B ————-—- kohdunkaulan, peniksen
keuhkokuume, III | ja paan alueen syovit
verenmyrkytys ja S
korvatulehdus 6 kk Nelosrokote, DTaP-IPV
Rotavirusripuli III hinkuyska, polio
—e Viitosrokote, DTaP-IPV-Hib
3 Kk Kurkkumata, jaykkdkouristus, hinkuyska,
polio ja Hib-taudit, kuten aivokalvontulehdus,
kurkunkannentulehdus ja verenmyrkytys
. KUUKAUTTA | 2 kk
( e dtap-rokote raskaana olevalle ]
Suojaa syntyvaa lasta hinkuyskalta
L Lahde: THL 2025




Lasten rokotusohjelman kehittaminen

* Pneumokokkirokote vaihtuu laajakirjoisempaan
* Viitosrokote vs kuutosrokote

 Lisahyoty ja -kustannus arviointi
« RSV-immunisaatioiden arviointi kaynnissa

 Raskaan olevien rokotukset
 asten iImmunisointi

Neuvolaikaisen

ROKOTUSOPAS

17.9.2025 4




Lasten rokotuskattavuudet- hyvaa ja
huonoa B %

Hyvaa
« Rokotuskattavuudet ovat Suomessa paaasiassa korkeita

« Viitosrokotteen kattavuus on noussut
» Vesirokkorokotuskattavuus on noussut joka vuosi 2017 aloituksesta lahtien

Huonoa
« Rokottamattomien pikkulasten osuus on noussut

« 2. MPR-rokotteen kattavuus laskenut joillain alueilla jyrkasti
« HPV-rokotuskattavuus kaantynyt laskuun
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Vesirokkorokote

Rokotuskattavuus syntymavuosittain

100
55
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#® 50
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Hyvinvointialue




Hyvinvointialue

Rokottamattomat lapset
3 ikavuoteen mennessa

2,0 % +:9-%
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Hyvinvointialue

Rokottamattomat lapset

8 ikavuoteen mennessa

20%
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0.9 %
1.0% 8% 08 %  p—
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MPR-rokote 1. annos, 2022 syntyneet

Hyvinvointialue
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Bl ss0%-s7.4%
B 7500
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HPV-rokotukset

Yhteistyolla syopia vastaan

&
N\

thl

HPV-rokotuskattavuus Suomessa ja muissa Pohjoismaissa* «'e
« . ) . . ] A
Ruotsi, Norja, Tanska ja Islanti, keskiarvo

2012 syntyneet tytét Tavoite 90 %
T Rokotussarjaan

. : kuuluu 2. annosta.

Suomi 80 % | Luvut kuvaawvat

' rokotuskattavuutta

HPV-rokotteen 1.

annoksen osalta.

Muu pohjoismaat

2012 syntyneet pojat

Suomi

Muu pohjoismaat 20 %

Lihde: THL

Virtuaalinen vanhempainilta 7.10. klo 17.30-18.30 Virtuaalinen vanhempainilta: HPV-

rokote ehkdisee useita sydpia - THL

15.9.2025
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Rokottamisen hyoddyt ovat unohtuneet

Mutta se ei ole ainoa syy

Kasitys rokotteiden tarpeettomuudesta on harhaa

Rokotuskattavuuksien laskiessa taudit palaavat

Vaikka rokotus ei estaisi taysin tautia, antaa se suojaa vakavimpia
tautimuotoja vastaan

Kasityksissa rokotteiden hyodyt vs haitat ovat epatasapainossa

Neuvolapalveluihin paasyn helppous entista tarkeampaa

» Rokotusmyodnteisillakin alueilla kattavuudet laskeneet

)
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Lapsen oikeus kansallisen ohjelman

rokotuksiin pitaisi olla normi

* Eduskunnan oikeusasiamies on ratkaisuissaan katsonut, etta lapsen
rokottamista ei voida pitaa sellaisena rutiiniluontoisena toimenpiteena, johon
riittaisi vain yhden huoltajan suostumus.

* Rokotuksen ottaminen on vapaaehtoista mutta rokottamattomuus ja
rokottaminen eivat ole yhta hyvia vaihtoehtoja

Nakskuimana lapsen ety

t h l OTM -tutkielma
Helsingin yliopisto
‘ ' Oikenstieteellinen tiedekunta

17.9:2025 G
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Lasten terveyden turvaaminen- myos
rokotuksin, vaatii tyota

» Korkeat rokotuskattavuuden eivat ole itsestaanselvyys
* Perheiden kohtaaminen on tarkeaa- myos digiaikana

* Neuvolapalveluiden saatavuus? PNE"U'I\/\(':)K'OKKIT AUDIT

» Terveydenhuollon ammattilaisen rooli on ensisijainen 5IKOTAL ll\/ll—iURlROKKO
VESlROKKO INFLUENSS

JAYKKAKOURISTU

HINKUYSKA

* Erityisesti neuvolan terveydenhoitajan
* Yhteinen viesti rokottamisen puolesta

» Terveydenhuollon ammattilaisilta
 Viranomaisilta
« Paattajilta

thl
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Yhdenvertaista
lastenkirurgiaa kaikille
Suomen lapsille
Lastenkirurgian linjajohtaja,
ylilaakari Jukka Salminen, HUS
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Yhdenvertaista lastenkirugiaa kaikille Suomen
lapsille

Jukka Salminen,
lastenkirurgian linjajohtaja , ylila&kari
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