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Toiminnallisen opinnaytetyon tarkoituksena oli suunnitella ja toteuttaa
ryhméneuvolakéynti yhteistydssa Parolan lastenneuvolan ja Hattulan
hammashuollon kanssa. Ryhmaneuvolaan kutsuttiin 9-11 kuukauden ikéi-
sid lapsia vanhempineen yhteiselle neuvolakéynnille. Ryhméneuvola to-
teutettiin Parolan neuvolan odotustilassa ja sen kesto oli yksi tunti. Ryh-
méneuvolassa vanhemmille jaettiin ravitsemukseen ja suun terveyteen liit-
tyvaa tietoa, ja lapsille tehtiin madraaikaistarkastukset. Tavoitteena oli
saada vanhempien valille avointa keskustelua ja kokemusten vaihtoa.

Opinndytety6 koostuu ravitsemusaiheisen materiaalin suunnittelusta ja to-
teutuksen esittelysta. Teoriapohjaan on kerétty tutkimuksista ja Kirjalli-
suudesta tietoa ryhméneuvolasta, vertaistuesta, ikaryhman ravitsemukses-
ta, ravitsemusohjauksesta seké suun terveydestd. Ryhméneuvolaan osallis-
tuneilta vanhemmilta kerattiin palautetta, jonka avaamiseen kaytettiin si-
sélléonanalyysimenetelmaé. Teorian avulla ryhméneuvolaa varten syntyi
materiaali sek& kirjallinen runko toteutukseen. Palautteen perusteella ryh-
méaneuvolaa muokattiin vanhempien toiveita vastaavaksi.

Opinnaytetyon tuloksena neuvolan terveydenhoitajat saivat kéyttéonsa
suunnitelman ja materiaalin, joiden avulla he voivat jatkaa ryhméneuvolan
jarjestamista yhteistydssd hammashuollon kanssa. Vanhemmilta saadusta
palautteesta selviad, ettd ryhmaneuvola on hyva toimintamuoto Parolan
lastenneuvolaan. Vanhemmat kokivat myds, ettd toisten vanhempien ta-
paaminen oli hyodyllistd, ja ryhmaneuvolan aiheet olivat ajankohtaisia.
Opinnaytetyoprojektiin osallistuneet terveydenhoitajat sekd hammashuolto
olivat tyytyvéisid materiaaliin ja toteutukseen.

Ryhmaneuvola, 9-11 kuukauden ikdisen lapsen ravitsemus, ravitsemusoh-
jaus, suun terveys.
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The purpose of this participatory action research was to plan and execute
group guidance in co-ordination with Parola child welfare clinic and Hat-
tula dental care. To the group guidance were invited 9-11 months old chil-
dren and their parents to a common visit. The group guidance was exe-
cuted in the waiting area of Parola welfare clinic and it lasted one hour. In
group guidance parents got information about nutrition and mouth care
and periodic inspections were made to the children. The aim was to
achieve open discussion and change experiences between parents.

The thesis contains planning the material from nutritional subjects and
presenting the execution. To the theory base were gathered information
about group guidance welfare clinic, peer support, nutrition of the age
group, nutritional guidance and mouth health. Feedback was collected
from parents who took part in the group guidance and the material was
analysed with content analysis method. Material and written framework
for the execution was made with help of theory. On the grounds of the
feedback the group guidance was shaped so that it meets the wishes of
parents.

As the result of the thesis public health nurses from welfare clinic got plan
and material for their use and with those they can continue organizising
group guidance in co-ordination with dental care. From the feedback that
was gathered from the parents can be discovered, that group guidance is a
good working method for the Parola welfare clinic. Parents also experi-
enced that meeting other parent was useful and subjects of the group guid-
ance were current. Public health nurses and dental care personnel who
took part in the thesis project were satisfied with the material and execu-
tion.
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Ryhméneuvolasta tukea ravitsemukseen seka hampaiden terveyteen

1 JOHDANTO

Ryhmaéneuvolassa koolle keratdan useampi perhe samalle neuvolakaynnil-
le. Tamé on kirjallisuuden ja tutkimuksien perusteella hyvé tydmuoto neu-
voloissa. Ryhmaneuvola tarjoaa lasten vanhemmille tilaisuuden tavata sa-
massa eldmanvaiheessa olevia vanhempia sek& vaihtaa kokemuksiaan hei-
dan kanssa. Ryhmaneuvola antaa terveydenhoitajalle mahdollisuuden ja-
kaa tietoa useammalle perheelle samalla kertaa, ja siksi se on myos talou-
dellinen ja aikaa sdastdva tyotapa. Ravitsemus sek& suun terveys ovat arki-
sia ja jokaista perhettd koskettavia asioita. Niiden yhdessé pohtiminen voi
avata aivan uusia nakokulmia perheiden ruokailutottumuksiin.

Opinnaytetyon tarkoituksena on suunnitella ja toteuttaa ryhméneuvola-
kéaynti Parolan neuvolaan. Teemana ryhmaneuvolassa on ravitsemus sekéa
suun terveys. Ryhmaan kutsutaan 9-11 kuukauden ikaisia lapsia vanhem-
pineen. Ryhmaneuvola jarjestetddn normaalin ikékausitarkastuksen ajan-
kohtana.

Idean opinnaytetychon sain tyoelaméstd. Olin kdytdnnon harjoittelujaksol-
la Parolan vaestdvastuuneuvolassa ja harjoittelun aikana kavi ilmi, etta he
aloittavat ryhmaneuvolaprojektin suunnittelun yhteistydssd hammashuol-
lon kanssa. Heid&n suunnitelmansa kuulosti heti mielenkiintoiselta. Kes-
kustelin ohjaajani kanssa opinndytetydstd, ja han ehdotti aiheeksi ryhma-
neuvolan suunnittelua seké toteutusta. Tartuin ideaan ja aloitin ryhmaneu-
volan suunnittelun yhteistydssé terveydenhoitajien ja suuhygienistien
kanssa. Opinnaytetyotd oli mielekésta tehdd, kun tiesi sen tulevan kéyt-
toon eika vain hyllyn koristeeksi. Yhteistyokumppaneinani olivat Parolan
neuvolan terveydenhoitajat sekd Hattulan hammashuollon suuhygienistit
ja preventiohammashoitaja. Yhteistyékumppaneilta sain opinnédytetydpro-
sessin aikana paljon tukea ja vinkkeja suunnitteluun.

Uskon, etta erilaiset ryhmaétilanteet lisddntyvat jatkuvasti terveydenhoita-
jan ty0ssé ja arvostus niitd kohtaan kasvaa. Tata ajatustani tukee se, etta
sosiaali- ja terveysministerid on antanut neuvoloille tavoitteeksi tarjota
vanhemmille mahdollisuuden saada vertaistukea (Haarala, Honkanen,
Mellin, Tervaskanto-Méaentausta 2008, 299). Opinndytetyon tekeminen
antoi minulle tulevana terveydenhoitajana hyvat valmiudet suunnitella se-
k& pitaa erilaisia ryhmaohjauksia.

Terveydenhoitajan koulutukseen kuuluu opinnéytetyon lisaksi viiden opin-
topisteen laajuinen kehittdmistehtava (liite 6). Kehittdmistehtavana pidan
ryhméneuvolasta tiedotustilaisuuden Hattulan terveydenhuollon avosai-
raanhoidon tyontekijoille. Kehittdmistehtévén tavoitteena on tehda ryhma-
neuvolaa tutuksi eri ammattihenkil6ille.
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2 RYHMANEUVOLA

Ryhmaéneuvolan tarkoituksena on yhdistdd saman ikaisten lasten neuvola-
kaynti, johon on siséllytetty myos seulonnat ja rokotukset. Ryhmaneuvo-
lassa jaetaan ikakausikohtaista neuvontaa, ja se korvaa yhden maaraaikai-
sen neuvolakdynnin. Ryhmaneuvolan koko on yleensa 4-5 perhetts, jotka
kutsutaan ryhmdaohjaamiseen normaalin kuukausi- tai vuositarkastuksen
ajankohtana. Tapaamisen kesto on noin 1-2 tuntia. Ryhmén teema liittyy
tavallisimmin vauvan kehittymiseen, hoitoon, vanhempien parisuhteeseen,
vanhemmuuteen ja jaksamiseen, lapsiperheen palveluihin sekd muihin
ajankohtaisiin asioihin. Terveydenhoitajan kanssa ryhmaén voi osallistua
my06s muita asiantuntijoita, kuten ravitsemusterapeutti, fysioterapeutti tai
psykologi. (Lastenneuvolaopas 2004.)

2.1 Vertaistuki

Ryhmaneuvolat antavat vanhemmille mahdollisuuden vertaistukeen. Ver-
taistuella tarkoitetaan toisen samassa eldmantilanteessa olevan vanhem-
man antamaa sosiaalista tukea. Vertaistuesta on tutkimuksien mukaan to-
dellista hydtya useimmille perheille. Pienryhmaéssa toimiminen luo van-
hemmille mahdollisuuden jakaa tietoa sekd kokemuksiaan, ja toisten van-
hempien kokemukset voivat tuoda uusia nédkokulmia perheen kaytdnnon
pulmien ratkaisemiseen. Ryhmissa syntyvat uudet ihmissuhteet lujittavat
perheen sosiaalista verkostoa. Ryhmatapaamisten on tutkimusten mukaan
todettu lisadvan &itien voimavaroja selvita arkisista tilanteista, ja ne ovat
tuoneet arkeen iloa ja mielihyvdd. Ryhmissa perheilld on mahdollisuus
huomata asioiden tavallisuus ja erilaisista tilanteista on helpompi puhua.
(Lastenneuvolaopas 2004.)

Kokemustieto on vertaistukiryhmassa merkittavassd asemassa. Ryhmén
antama tuki on aivan erilaista kuin asiantuntijalta saatava tuki, mutta ne
voivat tdydentad toisiaan. Vertaistukiryhmassé osallistujilla on mahdolli-
suus lisatd omaa tietdmystaadn asiasta ja olla samalla kokemuksellisen tie-
don asiantuntijoita. (Vaitti 2005, 14.)

Nylundin (2005,195) mukaan erilaisten vertaisryhmien lukumaaréa on li-
sédéntynyt Suomessa sosiaali- ja terveysalalla viime vuosina. Vertaistoi-
minnan kasvu kertoo, ettd ihmiset haluavat jakaa kokemuksiaan muiden
kanssa ja heillda on tarve saada tietoa samassa eldméntilanteessa olevilta.
Vertaistuen merkitys on nostettu esille myds mediassa. Nylund kertoo, etta
keskusteluohjelmissa, joissa henkil6t kertovat heitd kohdanneista kriiseis-
t4, sairauksista tai elam&nmuutoksista, mainitaan usein vertaisryhmista
saatu tuki ja ymmarrys.

Vertaisryhmissa ennestdadn tuntemattomat henkilot tapaavat toisiaan yleen-
sd kerran viikossa tai kuukaudessa. Ryhman perustajana voivat toimia
ammattilaiset tai kansalaiset yhdessé tai yksin. Ryhmissa tarkoituksena on
jakaa kokemuksia toisten kanssa, ja niissa henkil6t eivat keskity omaan ti-



Ryhméneuvolasta tukea ravitsemukseen seka hampaiden terveyteen

lanteeseensa. Vertaisverkostot voivat muodostua myds spontaanisti esi-
merkiksi internetissd, seminaareissa tai leikkipuistoissa. Niihin osallistu-
taan oman kiinnostuksen ja aikataulun mukaisesti. (Nylund 2005, 203.)

Sosiaali- ja terveysministerion (2004, 16—24) julkaiseman oppaan mukaan
neuvoloiden tehtédvédna on edistad lapsiperheiden yhteenkuuluvuutta, per-
heiden keskindista yhteisty6té ja toistensa tukemista. Neuvolan velvolli-
suutena on myos vaikuttaa perheiden vertaistuen saantiin paikkakunnalla
jarjestamalla esimerkiksi perhevalmennusryhmien jélkeen jatkavia vertais-
ryhmid. Neuvola voi myds kannustaa muita tahoja jarjestaméén vertais-
ryhmié vanhemmille. Oppaan mukaan yksi lastenneuvolan tavoitteista on
se, ettd kaikilla vanhemmilla on halutessaan mahdollisuus saada vertaistu-
kea muilta vanhemmilta.

2.2 Ryhmaéaneuvolat Suomessa ja Ruotsissa

Ryhmaneuvolan jarjestaminen ei ole Suomessa viela vakiintunut kaytanto,
mutta niitd jarjestetdan joissakin kunnissa. Tarkkaa tietoa ryhméneuvoloi-
den mééarasta ei ole saatavilla. Esimerkiksi Porissa on kokeiltu ryhméneu-
volaa 2 vuoden ajan. Ryhmaéneuvolasta on saatu hyvaa palautetta ja van-
hemmat ovat lahteneet siihen mukaan l&hes sataprosenttisesti. Ryhmassé
vanhemmat ovat puhuneet asioistaan hyvin innokkaasti. Ryhméneuvolassa
vanhemmat ovat todenneet, ettd samanikéisten mutta erilaisessa kehitys-
vaiheessa olevien lasten seuraaminen on avartanut heiddn kuvaansa oman
lapsen kasvamisesta. Terveydenhoitajalle ryhmaneuvola on antanut mah-
dollisuuden tarkkailla vanhempien ja lapsen vélistd vuorovaikutusta ryh-
méssa seké luoda avoimempia yhteistydsuhteita. Ryhmassa vanhempia on
kannustettu solmimaan ystavyyssuhteita keskenddn, ja ystavyyssuhteita
perheiden kesken onkin jo syntynyt ryhmaneuvolan aikana. Ryhmaneuvo-
laa ohjaava terveydenhoitaja kannustaa vanhempia jatkamaan tapaamisia
my0s arkena. Porissa ryhmaneuvolaan kuuluu kaksi kéyntid, ensimmainen
lapsen ollessa puolivuotias ja toinen sitten, kun lapsi on kymmenen kuu-
kautta. (Haanpaa 2008, 5.)

Y leisin muoto ryhmé&ohjauksesta Suomen neuvoloissa on perhevalmennus,
joka on jo hyvin vakiintunut tydmuoto. Perhevalmennus toteutetaan yleen-
sé& raskauden aikana, mutta esimerkiksi Espoossa perhevalmennus jatkuu
synnytyksen jalkeenkin ryhmatapaamisina. Espoossa vuonna 2005 kayn-
nistynyt Perhekeskus kumppanina —hanke suunnitteli Espoon alueelle uut-
ta laajennettua moniammatillista perhevalmennusta. Perhevalmennus to-
teutetaan ryhmadtapaamisina, joita on viisi ennen lapsen syntyméaa ja viisi
syntyman jalkeen. Valmennus on suunnattu esikoistaan odottaville per-
heille ja ryhmien ohjaajina toimivat moniammatillisten tiimien tyontekijat
riippuen kokoontumiskerran teemasta. Viimeinen tapaaminen on lapsen
tayttdessd kymmenen kuukautta. Tapaamisia ei kuitenkaan voi kutsua
ryhméneuvolaksi, koska niissé ei tehda maaraaikaistarkastuksia, vaan ne
ovat niin sanottuja lisdkdynteja. Padpainona tapaamisissa on vertaistuki
sekd kokemusten jakaminen. Laajennettu perhevalmennus tarjoaa tyonte-
kijoille mahdollisuuden vastavuoroiseen oppimiseen ja moniammatillisen
toimintakulttuurin edistdémiseen. (Kaidesoja & Markkula 2007, 495-497.)

<)
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2.2.1 Leksandin malli

Ruotsissa ryhméatoimintaa on kehitetty paljon ja siitd on saatu hyvia ko-
kemuksia. Ruotsissa on jarjestetty perhekeskus, joka on vuosien varrella
kehittynyt laajaksi eri toimijoiden yhteistyoksi. Perhekeskuksen tavoittee-
na on parantaa lasten hyvinvointia lissdmélld vanhemmuuden ja parisuh-
teen tukea sekd vanhempien vertaisryhmatoimintaa. (Paavola 2004, 8-9.)
Tarkoituksena on my0s parantaa vanhempien vaikutusmahdollisuutta, ja
toiminta-ajatuksena ovat onnelliset ja turvallisuuden tunteen omaavat van-
hemmat, jotka valittavat lapsilleen elaméiloa ja perusturvallisuutta (Las-
tenneuvolaopas 2004).

Perhekeskustoiminnan aloittivat Thomas Johansson ja Ingegerd Jons Lek-
sandin maaseutukunnassa vuonna 1996. Toiminnan kehittdjien mukaan
nykyajan ihmiset tarvitsevat toisiaan enemmén kuin uskotaan. Heidén
mielestéan toisten ihmisten tukea tarvitaan, jotta voidaan selviytyé elamén
nopeasta rytmistd, yksiléihin kohdistuvista vaatimuksista ja lapsien kasva-
tuksesta. He ovat varmoja siitd, ettd vanhemmat tarvitsevat toistensa tukea
selviytyakseen. (Paavola 2004, 8-9.)

Leksandin perhekeskuksessa vanhemmille jarjestetddn 18 ryhmatapaamis-
ta, joista kahdeksan on ennen lapsen syntyméa ja kymmenen syntyman
jalkeen lapsen ensimmadisen elinvuoden aikana. Toiminnan tavoitteena on
kehittdd kestdva sosiaalinen verkosto, johon vanhemmat ja lapset osallis-
tuvat ja jota he kehittavét lapsen kasvaessa. Léhtdkohtana vanhempain-
ryhmissd on yhdistdd mukava yhdesséolo, tarpeellisen tiedon saaminen
seka keskustelu. Perhekeskuksen toimintaa arvioidaan sédannollisesti yk-
sinkertaisin arviointilomakkein, jolloin toiminnan kehittdminen ja uudis-
taminen on mahdollista. (Paavola 2004, 9.)

2.3 Terveydenhoitaja ryhmaneuvolan jarjestajana

Ryhmien ohjaaminen vaatii terveydenhoitajalta erilaisia valmiuksia kuin
yksilokeskeinen asiakastyd. Ryhmaohjauksen suunnitteleminen ja pitami-
nen kuuluvat nykyisin terveydenhoitajan koulutukseen, joten jokainen
ryhmien vetdmisesta kiinnostunut terveydenhoitaja voi toimia ryhménoh-
jaajana. Jos omat valmiudet ryhman ohjaamiseen eivét tunnu riittdvén,
terveydenhoitajille on myds tarjolla jatko- ja tdydennyskoulutusta aiheesta.
Tarkeinta ryhmatapaamisissa on se, ettd ne ovat hyvin suunniteltuja ja si-
séltd on mielenkiintoista seka ajankohtaista. Vanhempien osallistumisesta
ryhmien suunnitteluun on myos saatu hyvia kokemuksia. (Lastenneuvola
lapsiperheiden tukena 2004, 118.)

Ryhmaéneuvolaa voi ohjata yksi tai useampi terveydenhoitaja, mutta suosi-
teltavaa on, ettd ryhmaneuvola jarjestetdan tyopareina. Tyoparilta tervey-
denhoitaja saa kannustusta ja erilaisia ndkdkulmia ja pareina tyoskentely
sdastad yksiloa véhentéen vastuuta sekd tyohon kuluvaa aikaa. Vertais-
ryhmatoiminta on suositeltavaa jarjestéa laajana verkostoyhteistyoné, jol-
loin kaikkien kunnan asiantuntijoiden tieto saadaan kayttoon. Yhteistyo
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kunnan eri tahojen kanssa tuo lisaa tietoa ja vahentad paallekkaisyyksia
tiedon jakamisessa. (Lastenneuvola lapsiperheiden tukena 2004, 119.)

Ryhmaéneuvolan onnistumisen kannalta on hyvin tarkeé, ettd ryhman ja-
senet ovat kiinnostuneita ryhmén toiminnasta. Terveydenhoitajan kannat-
taa panostaa ryhmaéléisten innostamiseen ja heidan osallistumisensa kan-
nustamiseen. Ryhmatilanteeseen liittyy useimmiten odotus kokemuksien
ja tietojen vaihtamisesta, joten vapaalle keskustelulle on varattava riitté-
vasti aikaa. Vanhempien kiinnostus asiaan herpaantuu nopeasti, jos he jou-
tuvat kuuntelemaan paljon ryhmén ohjaajan yksinpuhelua. Keskustelun
herattaminen ja jonkinlaisen toiminnan kehittdminen ovat terveydenhoita-
jan tehtavid ryhmaneuvolassa. (Koistinen 2007, 436.)

Ryhmaén toiminnan ja kulun on oltava sellaiset, ettd jokainen osallistuja
voi kokea itsensd hyvaksytyksi ja kunnioitetuksi. Terveydenhoitajan tulisi
yrittda olla avoin ja herkka ryhmatilanteen jokaiselle hetkelle ja ilmapiirin
muutoksille. Erilaisten ryhmaétilanteiden ohjaaminen on haasteellista, mut-
ta jokainen ryhméakokemus auttaa terveydenhoitajaa seuraavan ryhmén oh-
jaamisessa. Ryhmien ohjaamisessa terveydenhoitajan vuorovaikutustaidot
kehittyvét ja monipuolistuvat. (Koistinen 2007, 436.)

2.4 Aikaisempia tutkimuksia

Laurea ammattikorkeakoulussa tehdyn opinnédytetyén mukaan vertaisryh-
méatoiminta tukee vanhemmuutta sekd lisdd vanhempien valista keskuste-
lua kotona. Tutkimuksen mukaan vanhemmat huomasivat ryhmatoimin-
nan avulla, etteivat he ole yksin ongelmiensa kanssa, vaan samat pulmat
koskettavat useampia pienten lasten vanhempia. Ryhmaésta saatiin tukea
siihen, ettd jokaisessa perheessé kéydaan lapi samanlaisia lasten kasvuun
ja kehitykseen liittyvia asioita. Tutkimuksessa havaittiin myds, etta van-
hemmilla on tarve keskustella ja jakaa kokemuksiaan turvallisessa ilmapii-
rissa toisten vanhempien kanssa. (Asplund 2006, 1-16.) Eraan tutkimuksen
mukaan vanhemmat pitdvat asiantuntijatietoa tarkednd, mutta tietoa on
helpompi vastaanottaa vertaisryhmaéltd (Haarala ym. 2008, 313).

Viljamaan (2003, 50) tutkimus kertoo, ettd ryhmaneuvolan on todettu va-
hentévan ditien mahdollista yksindisyyttd, ja ryhmaneuvolan asioista kes-
kustellaan paljon kotona puolison kanssa. Ryhmatapaamisten on todettu
lisddvan vanhempien tunnetta siitd, ett he voivat vaikuttaa neuvolatoimin-
taan. Vanhempien ja terveydenhoitajan suhteen on myds huomattu para-
nevan ryhméneuvolan jélkeen, ja vanhemmat tuntevat terveydenhoitajan
asiakaslahtoisemmaéksi.

Haapakosken ja Kemppaisen (2007, 19) opinnaytetyosta selvié, ettd ryh-
méneuvola pystyy tyémuotona vastaamaan neuvolatyon haasteisiin ja Ki-
ristyneisiin resursseihin. Opinndytetytsséa ajatellaan, ettd ryhmaneuvola on
my®os taloudellinen tydtapa.

Diakonia — ammattikorkeakoulussa tehty opinndytetyo kertoo, etta tervey-
denhoitajat toteuttivat perhevalmennuksen ryhméohjauksena, mutta kéyt-
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tivat vahan muita ryhmié. Tutkimukseen oli haastateltu kuutta terveyden-
hoitajaa, joista yksi oli kayttanyt tyémuotonaan monenlaisia ryhmia myos
synnytyksen jalkeen. Kaikki terveydenhoitajat ohjasivat asiakkaansa kol-
mannen sektorin jarjestamiin ryhmiin, joita olivat esimerkiksi seurakunnan
jarjestamat ryhmat. Tutkimuksen tuloksista selviad, ettd ryhmévastaanotol-
le olisi tarvetta, mutta neuvolan terveydenhoitajien ajanpuute karsii niiden
jarjestamistd. (Keskikyla & Wacklin 2004, 30-44.)

Sosiaali- ja terveysministerion selvityksessd kerrotaan, ettd tutkimukseen
osallistuneista 1 282 terveydenhoitajasta ldhes puolet piti kuukausittain
erilaisia ryhmid. Ryhmamuodoista yleisin oli perhevalmennus ja toiseksi
yleisin alle yksivuotiaan perheelle suunnattu ryhma. Terveydenhoitajista
joka kymmenes jarjesti ryhmid 1-6-vuotiaiden perheille, ryhméavastaanot-
toja, avoimia ryhmié tai muita vertaistukiryhmid. Ryhmien toteutuksessa
oli vaihdellen mukana muita ammattihenkil6ité, yleisimmin psykologi tai
jokin ulkopuolinen asiantuntija. (Hakulinen-Viitanen, Pelkonen, Haapa-
korva 2005, 64.) Toisen tutkimuksen mukaan neuvolan terveydenhoitajat
kayttavat kokonaistydajastaan ryhméatoimintaan vain 4 %. Eniten aikaa
(51,2 %) terveydenhoitajien tyoajasta kului vastaanottotoimintaan. (Vilja-
maa 2003, 48.)
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3

3.1

IKARYHMAN RAVITSEMUS

Lasten ravitsemukseen on syytd Kiinnittdd huomiota, silla tutkimuksien
mukaan varhaislapsuuden ja jopa sikidajan ravitsemuksella on merkitysté
muun muassa astman, allergioiden, tyypin 1 diabeteksen ja lihavuuden ke-
hittymiselle. Lasten lihavuus on kasvava ongelma, joka jatkuu yleensa ai-
kuisikéén lisaten lihavuuteen liittyvien sairauksien ilmenemista. (Kyttél,
Ovaskainen, Kronberg-Kippild, Erkkola, Tapanainen, Tuokkola, Veijola,
Simell, Knip & Virtanen 2008, 11.)

Ryhmaneuvolaan kutsutut lapset ovat 9-11 kuukauden ikéisia. Ikaryhmaélle
tyypillista on, etté lapset ovat siirtyneet sosemaisesta ruoasta karkeampaan
ja aloittavat hapanmaitotuotteiden maistelun. Kiinteét ruoat aloitetaan an-
tamalla lapselle soseutettuja ruokia 4-6 kuukauden idssa. Noin kahdeksan
kuukauden ikéiselle lapselle voi antaa vahitellen karkeampaa ruokaa. Kun
lapsi on harjoitellut sydmista ja valmiudet ovat lisdantyneet, lapsi oppii
pikkuhiljaa hienontamaan karkeampaa ruokaa suussa ja nielemadn sen.
Ruokaa tehdessa siihen jatetddn muutamia tunnusteltavia palasia, esimer-
kiksi peruna hienonnetaan haarukalla soseuttamisen sijaan. Kovempia pu-
rupaloja voi jattaé ruokaan silloin kun lapsella on muutama hammas suus-
sa. Esimerkiksi banaani soseutuu hyvin suussa ja sitd voi antaa lapselle,
vaikka hampaita ei vielé olisikaan. Ruoan karkeuttaminen on tarkeaé, jotta
lapsi oppii pureskelemaan. Ruoan pureskelu on osa ruoansulatusta ja se li-
séé syljen erittymisté seka vaikuttaa hampaiden normaaliin kehittymiseen.
Pureskelun opettelu alkaa tunnustelemalla ja imeskelemalld esimerkiksi
leipdpalaa, porkkanaa tai omenan palasta. (Hasunen, Kalavainen, Keino-
nen, Lagstrom, Lyytikéinen, Nurttila, Peltola & Talvia 2004, 126-127.)

Lapsi oppii 7-9 kuukauden i&ssé pinsettiotteen, jota on mukava harjoitella
esimerkiksi maissia tai herneita liiskaamalla. Lapselle voi tarjota samaa
ruokaa sormin syotavéksi kuin lusikallakin, mutta paloina. Hyvid sormin
syotavia ruokia ovat esimerkiksi keitetty peruna tai porkkana, jauheliha,
maissi tai kurkkutikku. Sormiruokailu tukee vauvan syémaan oppimista ja
se on hyvé vaihtoehto silloin, kun lapsi ei halua ottaa ruokaa lusikalla suu-
hun. (Lapsen ravitsemus 2009, 300.)

Perheen kanssa samaa ruokaa

Lahelld yhden vuoden ik&& lapsi voi siirtyd sydomaan samaa ruokaa kuin
muukin perhe sy6. Siirtyminen perheen ruokavalioon on myonteista, kos-
ka muut perheenjasenet ovat esimerkkina lapselle ja lapsi oppii perheen-
jasenten ruokailutavoista. Yhteinen ruoka koko perheell helpottaa ruokai-
lun jérjestamistd. Yhteinen ruoka myds lisaa ruoan hyvéksyttavyytta ja uu-
sien ruokien maistamishalukkuutta. Tutkimuksen mukaan alle yhden vuo-
den ikaisen lapsen ruokavalio on suositusten mukainen, mutta siirtyminen
perheen ruokaan on lisdnnyt huomattavasti tyydyttyneen rasvan, sokerin ja
suolan saantia lapsen ruokavaliossa. (Sampo-Viitaniemi 2009, 2.)
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Kun lapsi alkaa syodd samaa ruokaa muun perheen kanssa, lapsen ruokaa
ei tarvitse endd soseuttaa, mutta isot lihanpalat, keitetyt perunat ja kasvik-
set on hyva pilkkoa pienemmiksi suupaloiksi. Lapsen ruokailu ei aina osu
samaan ajankohtaan kuin muun perheen ruokailu ja siksi lapselle kannat-
taa olla varattuna annoksia jadkaappiin tai pakastimeen. Suositeltavaa on,
ettd lapsi juo ruoan kanssa maitoa. Jotkut lapset nauttivat vield rintamai-
toa. Rintamaidolla ei ole en&é& ravitsemuksellista merkitysta yhden vuoden
idssd, mutta imetys voi jatkua didin ja lapsen yhteisena hetkend. Maito-
tuotteisiin totuttelu aloitetaan hapanmaitotuotteilla 10 kuukauden i&ssé ja
tavallista maitoa lapsi voi juoda yhden vuoden ikéisend. Lapsen siirtyessé
perheen ruokaan on koko perheen syyté arvioida omia ruokailutottumuksia
ja esimerkiksi suolan kayttéa. Yli vuoden ikéisen lapsen ravitsemussuosi-
tukset ovat péépiirteittdin samat kuin aikuisella. Ruoan pité& olla moni-
puolista ja vaihtelevaa. (Lapsen ravitsemus 2009, 303.)

3.2 Vanhempien vaikutus lapsen ruokailuun

Vanhemmilla on suuri vaikutus lapsen ruokailuun. Vanhempien vaikutusta
lapsen ruokatottumuksiin voidaan tarkastella vanhempien erilaisten rooli-
en avulla. Vanhemman rooli ja tehtavé voi olla rajojen asettaja. Kun van-
hempi on rajojen asettaja ravitsemuksen suhteen, hdnen vastuunaan on
paattaa siitd, millaista ruokaa kotiin hankitaan. Vanhempi asettaa myos ra-
jat ruoka-ajoille. Sa&nndlliset ruokailuajat luovat lapselle turvallisuutta,
kohtuullistavat ruokaméaaraé ja edistdvat hammasterveyttd. Myos ruokai-
lupaikalla on merkitystd, ja vanhemman pitdisi asettaa raja siihen, etta
ruokailu tapahtuu ruokapdydéan &aressa. Rajojen asettamisessa kannattaa
kuitenkin olla tarkkana, silla liiallinen kontrolloiminen voi johtaa ruokai-
luilmapiirin huononemiseen tai lapsen ruokavalion heikkenemiseen. Myos
ruokapoydéssa voi olla rento. (Talvia 2007 b, 220.)

Vanhemman rooli on myos olla esimerkkind lapselle. Lapsen lahiymparis-
t0 vaikuttaa vahvasti siihen, millaista ruokaa hén pitaa haluttavana ja her-
kullisena. Nurttilan (2001, 111-112) mukaan lapsen varhaiset kokemukset
ruoasta ja syomisestd, lahinna imetyksestd, ovat vahvasti tunnelatautunei-
ta. Myohemminkin lapsuudessa ruokailutilanteen ilmapiiri vaikuttaa ruoan
maistumiseen. Tunneilmastoltaan miellyttdvat ruokailutilanteet saavat
ruoan maistumaan paremmalta ja epamiellyttava ilmapiiri taas vahentaa
ruoan mieluisuutta. Vanhempia tulisi ohjata tiedostamaan se, miten heidén
kayttaytymisensa ruokailutilanteessa vaikuttaa lapsen ruoanvalintaan.
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4 RAVITSEMUSOHJAUS NEUVOLASSA

Valtakunnallisen suosituksen mukaan neuvolan tavoitteena on tukea van-
hempia lapsen imetyksessa ja koko perheen terveytta edistavien ruokailu-
tottumuksien luomisessa. Ohjauksen tarkoituksena on turvata lapsen ja
koko perheen hyva ravitsemus ja paaméaarana on, etta ruokailu on lapselle
ja vanhemmille positiivinen ja iloinen asia, jossa terveellisyys yhdistyy
makunautintoon. Lapsen ja perheen ruokailutottumuksia pohditaan yhdes-
s& vanhempien kanssa lahes jokaisella neuvolakaynnilld koko neuvolaian
ajan. Ohjauksessa noudatetaan lapsen kehitysvaiheita sek& ravitsemus-
suosituksia. Vanhempia opastetaan tunnistamaan lapsen taidoissa tapahtu-
vat muutokset ja neuvotaan, miten lapselle voi luoda hyvét olosuhteet
syomisen harjoitteluun ja uuden oppimiseen. Lastenneuvolaoppaan mu-
kaan vanhemmat tarvitsevat varsinkin ensimmaisen lapsensa kanssa perus-
tietoa ravitsemuksesta seka konkreettisia neuvoja siita, miten lapsi voi eri-
ikdisend syomistaitojaan harjoitella. (Lastenneuvolaopas 2004.)

Neuvolalla on suuri rooli lapsiperheiden ravitsemusneuvojina. Neuvolois-
sa tavataan lahes kaikki lasta odottavat perheet ja lapsiperheet. Ruokailuun
liittyvét asiat ovat arkisia ja niistd on luonteva keskustella seké yksilota-
paamisilla ettd ryhmissd. Vanhemmat yleensa arvostavat paljon neuvolasta
saamiaan ohjeita ja luottavat niihin. Varsinkin raskauden aikana ja ime-
vaisikéisen hoidossa neuvolan antamia ohjeita noudatetaan yleensa hyvin
tarkasti. Neuvolassa ravitsemusohjaus on vastavuoroista, jolloin vanhem-
pien esittamia kysymyksia ja huolenaiheita mietitddn yhdessa. Tavoitteena
neuvonnassa on parantaa jokaisen perheen omia edellytyksia huolehtia
terveellisestd ja maukkaasta ruoasta. Perheelle tarjotaan tietoa, mahdolli-
suuksia ja haasteita, mutta perhe saa itse tehda ratkaisut ruoan suhteen.
Ravitsemusohjauksessa on tarkeda muistaa perheeseen vaikuttavat tekijét,
kuten perheen voimavarat, elinolosuhteet ja ymparistd. (Talvia 2007 a,
203.)

Kansanterveyslaitoksen julkaisun mukaan &itiys- ja lastenneuvola on per-
heen ravitsemuskysymyksissa térkein tiedonldhde. Vuonna 2006 tehdyn
tutkimuksen mukaan 70 % dideisté oli tyytyvdisia neuvolan ravitsemusoh-
jaukseen. Aidit kuitenkin toivoivat, ettd neuvolassa jaettu materiaali olisi
parempaa. Aitiysneuvolassa tyoskentelevista terveydenhoitajista 15 % ja
lastenneuvolan terveydenhoitajista 8 % oli tyytyvaisié ravitsemusneuvon-
taan. Terveydenhoitajat toivoivat tutkimuksen mukaan lis&é koulutusta ra-
vitsemusaiheista, ajankohtaisen materiaalin parempaa saatavuutta seké ra-
vitsemusterapeutin palveluiden lisddmistd. (Kyttala ym. 2008, 11.) My6s
Ruola (2006, 21) toteaa opinndytetydssaan, ettd kaikenlaiselle ravitse-
musohjaukselle on tarvetta neuvolassa.

Harjusen (2003, 36-38) tutkimuksen mukaan vanhemmat ovat p&&osin
tyytyvdisid neuvolan ravitsemusohjaukseen. 92 % (n=28) tutkimukseen
osallistuneista vanhemmista oli erittdin tyytyvaisia tai tyytyvaisid neuvo-
lan antamaan ravitsemusohjaukseen. Kuitenkin 21 % vastanneista oli sita
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mieltd, etta terveydenhoitajat joskus syyllistivat heita ravitsemuskasvatuk-
seen liittyen ja 17 % totesi, ettd ravitsemusohjaukseen sisaltyy vain joskus
myo0nteinen palaute. Téstd huolimatta 89 % vanhemmista oli sita mielt4,
ettd terveydenhoitajien antama ohjaus ravitsemukseen liittyen on aina tai
usein kannustavaa ja 75 % sita mieltd, ettd ravitsemusohjaus tukee heidéan
selviytymistdédn vanhempana. Tutkimus oli toteutettu pienelld alueella yh-
dessd neuvolassa, joten se ei anna kattavaa kuvaa vanhempien mielipiteis-
ta.

Neuvolan mahdollisuuksia ravitsemuskasvattajina rajoittavat harvat neu-
volakaynnit. Vauva-aikana kontaktit neuvolaan ovat tihedt, mutta leikki-
ikaisten osalta kaynteja on harvassa, suurimassa osassa kunnista vain ker-
ran vuodessa. Vuosittaisiin neuvolakdynteihin kuuluu suositusten mukaan
paljon ohjelmaa eika ravitsemusohjaukselle jaa vélttdmatta riittavasti ai-
kaa. Tarke&a on, ettd neuvolassa varattaisiin lisdaikoja sellaisille perheille,
joissa lapsella ilmenee ruoka-aineallergioita, ruokakiukuttelua, liiallista
painonnousua tai muita ravitsemuksen ongelmia. Lisédkaynnill& voidaan
keskittyd ainoastaan ravitsemukseen ja vanhemmat voivat valmistautua
keskusteluun esimerkiksi Kkirjaamalla muistiin kysymyksia tai pitdmalla
ruokapaivékirjaa. (Nurttila 2001, 122.) Kansanterveyslaitoksen selvityksen
mukaan neuvolassa annetaan ravitsemusneuvontaa péaasiassa vain alle
vuoden ikdisten lasten vanhemmille, mutta ravitsemukseen liittyvia eri-
tyiskysymyksia on kuitenkin lapsen kaikissa ikévaiheissa. (Kyttala ym.
2008, 11.)

5 SUUN JAHAMPAIDEN TERVEYS

Koska ryhmaneuvola jarjestetdén yhteistyéssa hammashuollon kanssa, on
tarpeellista, ettd kasittelen opinnéaytetyon teoriassa myds hampaiden terve-
yttd. Materiaalin teoriaan sain Hattulan hammashuollon suuhygienisteilta.
Ravitsemus ja suun terveys kulkevat kasi kédessa ja hyva ravitsemus tukee
my06s suun terveyttd. Tastd syysta terveydenhoitajan tulisi tietdd hampai-
den terveyden edistdmisen perusasiat ja hanen tulisi huomioida ne ravit-
semusohjauksessa.

5.1 Hampaiden kehittyminen seké bakteeritartunta

Lapsen hampaiston kehittyminen alkaa jo 5-6 viikon ikéisell& alkiolla, jol-
loin suun epiteeli alkaa paksuuntua. Maitohampaiden kiille ja kovakudos
alkavat muodostua sikitn ollessa 3-4 kk:n ik&inen. Ensimmadinen maito-
hammas puhkeaa lapsella yksilollisesti 4-11 kk:n idss4, ja kolmen vuoden
ikaisella lapsella on jo noin 20 maitohammasta suussaan. Ensimmaiset py-
syvat hampaat alkavat mineralisoitua leukaluiden sisélld lapsen ollessa
puolivuotias. Hampaiden muodostuminen on pitk& prosessi. Hampaiden
puhjetessa lapsella esiintyy usein oireita, joita ovat ruokahaluttomuus, li-
saantynyt syljeneritys, kutina, arkuus seké turvotus. Oireita voi helpottaa
jadkaapissa viilennetyn purulelun avulla tai lapsille tarkoitetun ham-
masharjan avulla, joka rapsuttaa kutiavia ikenié. (Sipil4, Aaltonen, Arpa-
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lahti, Forsstrom, Koskela, Leivonen, Spets-Happonen & Yli-Knuuttila
2009, 6.)

Hampaiden reikiintyminen ja iensairaudet johtuvat bakteerin aiheuttamas-
ta suusairaudesta. Bakteerit tarttuvat ihmiselté toiselle sylkikontaktin véli-
tykselld. Useimmiten lapset saavat bakteeritartunnan vanhemmiltaan suul-
le suukottelun tai yhteisen ateriavalineen kautta. Tartunta tapahtuu her-
kimmin silloin, kun lapselle on puhkeamassa maitohampaat. Varhainen
bakteeritartunta lisaéd hampaiden reikiintymisriskid, koska kerran saatua
tartuntaa ei voi poistaa. Runsas sokerin kéaytto ja epasaannolliset hampai-
den harjaukset edistavat bakteerin tarttumista lapsen suuhun. Vanhempi
Voi Vélttaa tartuttamasta bakteeria lapsensa suuhun estdamalla sylkikontak-
tia ja huolehtimalla omasta suun terveydestaan. (Lapsen hampaat.)

5.2 Hampaiden hoidon ohjaus neuvolassa

Perheen tavat vaikuttavat voimakkaasti lapsen ravinto- ja suunhoitotottu-
muksiin. Vastuu lapsen suun ja hampaiden hoidosta on vanhemmilla ja
siksi perheen suunhoitotapoihin tulisi kiinnitt44 huomiota jo raskausaika-
na. Vanhemmat ohjataan raskausaikana neuvolasta suun terveystarkastuk-
seen, jos suussa on hoidon tarvetta tai jos edellisesta tarkastuksesta on ku-
lunut paljon aikaa. Kaikkia ensisynnyttdjida kehotetaan neuvolassa tilaa-
maan aika suun terveysneuvontaan ja hoidon tarpeen arviointiin. Lapsen
hyvien terveystottumuksien ja hampaiden hyvinvoinnin perustana ovat
vanhempien hyvat tavat ja heidédn antamansa esimerkki. (Sipila ym. 2009,
4.)

Hampaiden harjaus aamuin illoin on hyvé tapa huolehtia suun terveydesta.
Fluorihammastahnan k&yton voi aloittaa lapsen ollessa noin 1,5 vuotias,
silloin, kun lapsella ovat jo maitoposkihampaat puhjenneet ja lapsi osaa
hieman sylked. Ravinto vaikuttaa my0ds olennaisesti hampaiden tervey-
teen. Jokainen ateria tai vélipala aiheuttaa hampaistossa puoli tuntia kesta-
van happohyokkayksen ja sen takia kaikenlaisia juoma- ja ateriointikertoja
tulisi olla paivassa vain 5-6. Vesi on lapsen hampaille turvallinen jano-
juoma. Jokaisen aterian paéatteeksi suositellaan nautittavaksi joko ksylito-
lipastilli tai -purukumi. Makeisten, valipalojen sek& muiden sokeripitois-
ten tuotteiden antamista lapselle on hyva vélttdd mahdollisimman pitkaan.
Lapsi ei osaa kaivata sellaista ruokaa, jota han ei ole ikin& maistanut. (Si-
pild ym. 2009, 4-8.)

Lastenneuvolaoppaan suosituksen mukaan neuvolassa on annettava suun
terveyteen liittyvad ohjausta yhdessa suun terveydenhuoltoyksikén kanssa,
ja neuvolassa on oltava ohjeet suun terveyteen liittyvéstd neuvonnasta ja
ongelmien tunnistamisesta. Neuvolassa terveydenhoitajalla on hyvét mah-
dollisuudet antaa suun terveyteen liittyvdd neuvontaa sek& tunnistaa ne
lapset, joilla on kehittynyt suun terveyden ongelmia. Terveydenhoitajan
tulisi tarkistaa lapsen suu madrdaikaistarkastusten yhteydessa katsomalla
suuhun sekd yl&dhuulta nostamalla katsoa, onko yldetuhampaiden pinnalla
nékyvéa plakkia. Tarvittaessa terveydenhoitaja ohjaa lapsen hammashuol-
toon. (Lastenneuvolaopas 2004.)
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6

OPINNAYTETYON TEHTAVA

Opinnaytetyoni on toiminnallinen opinndytetyd. Toiminnallinen opinnay-
tety0 voi olla koulutusohjelmasta riippuen esimerkiksi jokin ohje, opastus
tai tilaisuuden suunnittelu. Toiminnallinen opinnéytety6 tavoittelee kay-
tannon toiminnan ohjeistamista, opastamista tai toiminnan jarjestamista tai
jarkeistamisté. Toteutustapana voi olla esimerkiksi Kirjan, kansion tai tilai-
suuden tuottaminen. Toiminnallisessa opinnédytetydssa on aina kaksi osaa;
toiminnallinen osa eli produkti sek& prosessin dokumentointi ja arviointi
eli opinnéytetyoraportti. (Airaksinen 2009.)

Opinnéaytetyon tarkoitus on suunnitella ja toteuttaa ryhmaneuvolakéynti.
Ryhmaneuvolan suunnitteluun ja toteutukseen osallistuvat Parolan lasten-
neuvola ja Hattulan hammashuolto. Ryhméneuvolassa teemana on lasten
ravitsemus sekd suun terveys, ja ryhmaan kutsutaan 9-11 kuukauden ikai-
sid lapsia vanhempineen. Opinndytetyonédni suunnittelen ryhméneuvolan
rungon ja materiaalin ravitsemusasioista sekd ohjaan kaksi ensimmaisté
toteutuskertaa.

Tavoitteena opinndytetydsséni on kehittdd toimiva ryhmaneuvolakaynti,
jota terveydenhoitajat ja hammashoitaja voisivat jatkossa kayttdd tydomuo-
tona. Kahden ensimmaisen toteutuskerran jalkeen jatdn materiaalini ter-
veydenhoitajille, ja he jatkavat ryhméaneuvolan jarjestdmistd hammashuol-
lon kanssa. Tavoitteenani on aikaisempien tutkimuksien ja Kirjallisuuden
avulla suunnitella ja toteuttaa ryhméneuvola onnistuneesti. Koska ryhma-
neuvola tulee terveydenhoitajille kayttoon, tavoitteena on myos, etta suun-
nitelmani olisi heidén toiveitaan vastaava.
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7 RYHMANEUVOLAN SUUNNITTELU JATOTEUTUS

Ryhmaéneuvolan suunnittelu alkoi teorian kerd@misesta. Suunnittelun kan-
nalta oli tarke&a ensin selvittdd, mitd ryhmaneuvola tarkoittaa ja mitk&
ovat kohderyhmén ravitsemuksen seka suun terveyden oleellisimmat asiat.
Ty0On rajaamisessa ja suunnittelussa noudatin paljon ty6elamén edustajien
toiveita ja ideoita, koska ryhmaneuvola tulee heidan kayttéonsa. Heilla oli
toiveena, ettd ravitsemusasioissa Kiinnitetddn huomiota perheen yhteisiin
ruokahetkiin ja syomisen opetteluun. Toiveena oli myos se, etté ravitse-
mus ja suun terveys sulautuisivat yhteen ja tdydentdisivéat toisiaan. Ryh-
maneuvolaa suunnittelimme palavereissa, joihin osallistui minun lisaksi
osa Parolan neuvolan terveydenhoitajista sekd Hattulan hammashuollon
suuhygienistit. Palavereita oli yhteensd kolme ja niiden lisdksi olin tyo6-
elaman edustajiin yhteydessa sahkdpostin vélityksella.

Neuvolan terveydenhoitajat kutsuvat perheen ryhméneuvolaan sita edelté-
valla neuvolakaynnilld. Vanhemmille kerrotaan kutsuttaessa ryhmaneuvo-
lan ideasta ja ajankohdasta. Effica potilastietojarjestelméén varataan lap-
sen nimelld aika sekd terveydenhoitajan ettd preventiohammashoitajan
ajanvaraukseen. Télla tavalla asiakkaan tiedot voidaan avata ennalta, Kir-
jaaminen on ryhmaneuvolan aikana sujuvaa ja kaikki jarjestéjat tietavat
keitd ryhmaneuvolaan on tulossa.

Ryhmaneuvola toteutetaan Parolan terveyskeskuksessa, neuvolan odotusti-
lassa. Ryhmaneuvolakaynti ajoittuu iltapaivaan ja sen kesto on noin yksi
tunti. Yhtenda péivana jarjestetdan kaksi perakkaista ryhmaneuvolakayntia.
Ryhmiin kutsutaan yhteensd kymmenen perhettd, viisi kumpaankin ryh-
méaan. Ryhmaneuvola jérjestetdan joka kuukausi, jotta kaikki samassa ika-
vaiheessa olevat péasisivéat osallistumaan eikd ryhmakoko kasvaisi liian
suureksi.

Ryhmaneuvolassa tehdaan lapsille maaraaikaistarkastukset, jolloin tervey-
denhoitaja tapaa lapsen ja vanhemmat henkilokohtaisesti. Kukin tervey-
denhoitaja tapaa mahdollisuuksien mukaan tutut perheet, jotka kayvat ha-
nen luonaan neuvolakaynneilld. Lapsi punnitaan ja haneltd mitataan pituus
seka paanymparys. Jos madraaikaistarkastuksessa herad joitain keskuste-
lunaiheita, perheelle sovitaan uusi aika terveydenhoitajalle tai keskustelua
jatketaan seuraavalla neuvolakéaynnilld. Tarkoituksena on, ettd tarkastukset
sujuisivat nopeasti, jotta yhdessé ololle jéisi kunnolla aikaa. Lapsille teh-
daan myos suu- ja hammastarkastus, jonka tekee preventiohammashoitaja.

7.1 Ravitsemusaiheiden esittely

Ryhmaneuvolassa on kolme rastia, joita kierretddn ryhmané. Kaksi rasteis-
ta liittyy ravitsemukseen ja kolmas hampaiden terveyteen. Ravitsemusai-
heet esitelladn PowerPoint -esityksend seké valokuvin. PowerPoint -esitys
sisaltdd paljon kuvia ja vahan tekstid, jotta se ei olisi luentomainen vaan
ajatuksia herattdvd. Ryhman kanssa rasteja kiertdva terveydenhoitaja voi
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kuvien avulla heréttdd keskustelua ja avata kuvien tarkoitusta. Esityksen
teemat ovat perheille ajankohtaisia ja niissa keskitytdadn syémaan oppimi-
seen seké terveelliseen ruokaan. Yhtené teemana ovat hapanmaitotuotteet,
joiden maistelu on ikéryhmalle ajankohtaista. Esityksessd on my6ds muu-
tama dia, jotka liittyvat hampaiden terveyteen. PowerPoint -esitys on ku-
vattu liitteess 2.

Toinen ravitsemukseen liittyva rasti on ruokaportaat (liite 3). Nurttila
(2001, 100-104) kuvaa lapsen ruokailun kehittymista portaiden avulla.
Ensimmaiselld portaalla on 0-4 kuukauden ikdinen lapsi, joka nauttii &i-
dinmaitoa tai didinmaidonkorviketta. Toisella portaalla on 5-6 kuukauden
ikainen lapsi, jolloin lapsi on siirtynyt aidinmaidosta sosemaisiin ruokiin.
Kolmannella portaalla on kuvattu 7-9 kuukauden ikainen lapsi, joka alkaa
harjoitella itse syomaén ja ruoka alkaa olla karkeampaa. Portaissa on kuva
siitd, kuinka lapsi istumaan opittuaan siirtyy syottétuoliin ja pinsettiotteen
avulla syo itse leipdpalasta. Neljannella portaalla lapsi on 10-12 kuukau-
den ik&inen ja osaa jo syoda itse kasin tai lusikalla. Viimeisell& portaalla
on kuvattu lapsi, joka noin yksivuotiaana syo perheen kanssa samaa ruo-
kaa. Kuvien avulla on tarkoitus hahmottaa vanhemmille sitg, ettd lapsen
syominen kehittyy vahitellen ja jokainen porras on kehitykselle tarkeaa.
Tavoitteena on, ettd terveydenhoitaja juttelee kuvista ja niiden tarkoituk-
sesta vanhempien kanssa. Valokuvat ovat kooltaan A4 ja ne sijoitetaan
ryhméneuvolatilan seindlle portaiden muotoon. Valokuvat on laminoitu,
jotta ne kestéisivat pitkdan neuvolan kaytdssa.

Ryhmaneuvolassa on tarjolla lapsille sormiruokana porkkanatikkuja seka
leipdpaloja. Tarjoilun avulla on tarkoitus rohkaista vanhempia antamaan
lapselle kiintedmpéaé ruokaa ja erityisesti sormiruokaa. Osa vanhemmista
ei vélttdmatta ole vield antanut lapselle esimerkiksi leipdd purtavaksi tu-
kehtumista pelaten. Henkilokunnan lasnéa ollessa vanhemmat voivat var-
mistua siitd, ettd lapselle voi ja pitdd antaa purtavaa silloin, kun hénen
syomistaan valvotaan.

7.2 Hammasaiheiden esittely

Ryhmaneuvolan aluksi preventiohammashoitaja kertoo koko ryhmadlle
yleisesti hampaiden terveydestd ja suun hoidosta. Kun péakohdat kerro-
taan kaikille yhté aikaa, suun tarkastus sujuu nopeasti eikd hammashoita-
jan tarvitse kertoa kaikille yksitellen. Vanhemmille annetaan myds mah-
dollisuus kysella ja kommentoida suun terveyteen liittyvia asioita.

Suun ja hampaiden terveys esitelldén rastilla, jonka preventionammashoi-
taja on suunnitellut. Rastilla on esill4 pienille lapsille tarkoitettuja ham-
masharjoja ja ’puruleluja”. Lisdksi rastilla on materiaalia suun terveydes-
t4, joita vanhemmat voivat ottaa mukaansa. Rastilla kuvataan tuotteiden
sokerimddrid antamalla vanhemmille tehtdvéksi yhdistda tuote ja sokeri-
méaard yhteen. Tuotteina ovat rusinarasia, taytekeksi, pillimehu ja lasten
karkkirasia. Sokeripalat on laitettu valmiiksi pusseihin niin, ettd yksi pussi
vastaa yhtd tuotetta. Vanhempien tehtdvé on yhdistaa oikea pussi oikeaan
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tuotteeseen. Yhdessé tehtdvan miettiminen tukee vanhempien ryhmayty-
mistd ja kanssakéymisté.

7.3 Ryhmaneuvolan toteutus

Ryhmaéaneuvolan “kenraaliharjoitukset” jérjestettiin 3.12.2009. Harjoitus-
kertaan kutsuttiin muutama perhe ja tarkoituksena oli havainnoida tilan ja
suunnitelmien toimivuutta. Harjoituksissa suunnitelmat olivat vield kes-
ken, eikd ryhméneuvola toteutunut sujuvasti. Keskustelua kuitenkin syntyi
vanhempien Vvélilla ja lapsille tehtiin mé&rdaikaistarkastus sekd suun tar-
kastus.

7.3.1 Ensimmainen ryhméaneuvola

Ensimmaéinen ryhmaneuvolakaynti jérjestettiin 28.1.2010. Ryhmié jarjes-
tettiin kaksi perakkéin, ensimmaiseen osallistuivat kaikki viisi kutsuttua
perhettd. Toiseen ryhmaéan kutsuttiin nelja perhettd ja kolme osallistui.
Tiedonkulussa olleiden ongelmien takia vanhemmat eivat olleet saaneet
ennalta kutsukirjettd, jossa kerron olevani mukana ryhmaneuvolassa. En-
simmadisen ryhmén kanssa oli aluksi ongelmia ATK:n kanssa, koska neu-
volan uutta tietokonetta ei saatu auki eikd PowerPoint esitysta paésty heti
nayttdmaan. Esitys saatiin pyorimaan sitten, kun puolet ensimmaiselle
ryhmélle varatusta ajasta oli kulunut.

Ensimmaéinen ryhmaneuvola paljasti sen, ettd suunnitelma oli vield vaja-
vainen ja se vaati kehittelyd. Tarkastusten ja rastien kiertdmisen jérjesta-
minen osoittautui yllattavan haasteelliseksi, koska en halunnut hajottaa
ryhmaa. Ensimmadisen ryhman antaman palautteen ja oman nakemykseni
pohjalta suunnittelin ryhmaneuvolalle rungon, joka on esitetty liitteessa 4.
Kiinnostusta rasteista eniten herétti hammashoitolan rasti, jonka esittdmat
tuotteiden sokeriméaarat yllattivat suurimman osan vanhemmista. My0s
PowerPoint esitys herétti mielenkiintoa, mutta ruokaportaat jaivat vahem-
mélle huomiolle.

Ryhman ohjaajan kannalta ensimmaiset ryhmét olivat haasteellisia, koska
yhteisen keskustelun herattaminen oli vaikeaa ja vanhemmat pysyttelivéat
erillaén toisistaan. Hankaluuksia tuotti myos se, ettd ryhméan oli kutsuttu
eri-ikaisia lapsia. Lasten ikahaarukka oli 7kk-1v.3Kkk. Ik&jakauma oli suuri,
koska ryhmaan oli kutsuttu myds sellaisia lapsia, joilla oli jostain syysta
jadnyt hammashoitolakaynti valiin tai muuten oli tarpeellista tulla ryhma-
neuvolaan. Kun ryhmaneuvola lahtee kunnolla kayntiin, ikdryhma tasaan-
tuu ja ohjaaminen helpottuu. Ryhméaneuvolan materiaali ja aiheet on suun-
nattu 9-11 kuukauden ikaisille lapsille. Tdman takia olisi tarkedd, ettad
ryhméneuvolaan kutsuttaisiin vain ikdryhmaan kuuluvia.

7.3.2 Toinen ryhméaneuvola

Toinen ryhmaneuvola jarjestettiin 18.2.2010. Myds talla kertaa jarjestettiin
perakkéin kaksi ryhm&a. Ensimmaiseen oli kutsuttu kaksoset seké liséksi
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yksi lapsi. Toiseen ryhméan oli kutsuttu kolme lasta, mutta yksi perhe ei
tullut. Molemmissa ryhmissé oli siis kaksi &itid. Vanhemmat olivat saaneet
ennalta kutsukirjeeni, jonka neuvolan terveydenhoitajat olivat heille lahet-
taneet.

Toinen ryhméneuvola sujui paljon paremmin kuin ensimméainen. Ryhmé
toteutettiin suunnittelemani rungon mukaan ja keskustelua vanhempien
valilla syntyi mukavasti. Vanhemmat juttelivat avoimesti lapsen ruokailus-
ta sek&d muista ajankohtaisista asioista. Ilmapiiri ryhmassé oli rauhallinen
ja rento. Tarkastukset jarjestettiin rastien Kiertdmisen jalkeen ja ne sujuivat
hyvin. Rastien sisalté oli samanlainen kuin ensimmadiselld kerralla mutta
lisdna sain neuvolasta esille laitettavia hapanmaitotuotteiden pakkauksia.
Ryhmékoko oli tall4 kertaa jadnyt tavoiteltua pienemméksi mutta ikéja-
kauma oli tasaisempi kuin ensimmaisella kerralla.
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8 VANHEMPIEN ANTAMA PALAUTE

Jotta ryhmaneuvolasta saataisiin vanhempien tarvetta vastaava, oli tarkeaa
kerdtd vanhemmilta palautetta. Palautteen tarkoituksena oli selvittda van-
hempien mielipiteet ja kehitysideat ryhméneuvolaa kohtaan. Kerésin van-
hemmilta palautetta ensimmadiselld ja toisella ryhméneuvolakerralla. Pa-
lautelomake oli avoin kyselylomake ja se on esitetty liitteessa 3. Palaute
kerattiin anonyymisti. Kyselylomake oli suunniteltu siten, ettd siihen on
helppo ja nopea vastata ja tavoitteena oli, ettd kaikki osallistujat tayttaisi-
véat sen. Vanhemmat tayttivat palautelomakkeen odottaessaan vuoroaan
lapsen tarkastuksiin, joten aikaa sen tayttdmiseen ei ollut paljon. Kysy-
mykset olivat yksinkertaisia ja ne vastasivat hyvin siihen, mité yritin sel-
vittaa.

Palautteita tutkin siséllon analyysin avulla. Sisallon analyysi tutkii mité
tahansa ihmisen antamaa henkista tuotetta, puhuttua, Kirjoitettua, piirrettya
tai esitettyd. Menetelméa voidaan kéyttaa esimerkiksi péivakirjojen, pu-
heiden, haastatteluiden tai kirjeiden analysointiin. Analyysin avulla pyri-
taan tiivistettyyn ja yleisessa muodossa olevaan kuvaukseen tutkittavasta
ilmiosta. Analyysin lopputuloksena saadaan tutkittavaa asiaa kuvaavia ka-
tegorioita, kasitteitd, kasitejarjestelmia tai malleja. (Tanskanen 1999.)

Palautteiden vastaukset olivat melko lyhyitd. Vastauksien purkamisessa
olen etsinyt niista yhtélaisyyksia ja yhtaldisyyksien avulla jaotellut vasta-
uksia. Tavoitteenani palautteiden purkamisessa oli 16ytdd ryhmaneuvolan
hyvat ja huonot puolet sekd kehittdmisehdotukset. Olen liittanyt tekstiin
tarkkoja lainauksia vastauksista tuomaan selkeytta ja luotettavuutta palaut-
teiden lukemiseen.

8.1 Ensimmadisen ryhméneuvolan saama palaute

Ensimmaiselld ryhmaneuvolakerralla sain palautteita 7 kappaletta. Yksi
perhe oli jattanyt palautelomakkeen tayttaméattd. Ensimmaiseksi palaut-
teessa kysyttiin sitd, mik& oli vanhempien mielestd onnistunut ryhméaneu-
volassa. Kaikki lomakkeen téyttdneet olivat vastanneet tdhan kysymyk-
seen. Kolme vastanneista oli sitd mieltd, ettd ryhméneuvolassa sai moni-
puolisesti ja paljon tietoa ravitsemuksesta sekd hampaiden hoidosta. Kaksi
vastanneista kertoi, ettd PowerPoint esitys oli hyva ja kaksi oli sitd mielt,
ettd henkilokuntaa oli tarpeeksi paikalla. Yksi vanhemmista oli tyytyvai-
nen siihen, ettd koolla oli useampi suunnilleen samanik&inen lapsi.

“Asiat oli esitetty selkedsti ja yksinkertaisesti. Hoitajan/hoitajien paikal-
laolo mahdollisti kysymyksien esittdmisen heti kun jotain tuli mieleen.”

“Yhdelld kerralla tuli paljon tietoa. Pisti miettimddn kun esim. ndki soke-
ripalojen mddrdn eri ruokien vieressd.”
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8.2 Toisen

’

“Idea ihan kiva. PowerPoint esitys oli hyvd.’

Toinen kysymys kaésitteli sitd, mika asia vaatisi parannusta. Kolme palaut-
teen kirjoittaneista oli jattanyt tdman kohdan tayttaméttd. Kaksi vastan-
neista oli sitd mieltd, etta alussa olisi pitdnyt olla selkedmpi ohjeistus siita,
miten ryhméneuvolassa toimitaan. Yksi vanhemmista oli sitd mieltd, etta
ryhmaa olisi pitanyt kasitella rynména eiké jokaista yksin. Myos asioiden
jarjestykseen ja etenemiseen toivottiin parannusta.

“Tullessa olisi voinut kertoa paremmin miten tddlld toimitaan — pisteisiin
tutustuminen, hoitajien vastaanotot.”

“Asioiden jouheva eteneminen ja jdrjestys.”

Kolmas kysymys tiedusteli sitd, jaivatkd vanhemmat kaipaamaan jotain.
Neljé vastanneista jatti taman kysymyksen tayttamatta. Yksi vanhemmista
kertoli, ettei jaanyt kaipaamaan mitaan ja loput kaksi kaipasivat selkeytta ja
parempaa aloitusta aiheeseen.

B

”Odotin pientd alustusta aiheesta.’

Viimeiseksi palautelomakkeessa kysyttiin vanhempien ideoita ja ehdotuk-
sia ryhmaneuvolan tulevaisuuteen. Kolme vanhemmista oli jattanyt tdmén
kohdan tayttamatta. Kaksi palautteen antajista oli sitd mieltd, etta jarjestys
ja rastien kiertdminen pitéisi olla selvempad. Yksi vanhemmista toivoi, et-
td ryhméaneuvolassa olisi “neuvontapiste jossa ndytettdisiin mité tehdé lap-
selle jos ruoka menee “vadrdan kurkkuun” ja lapsen hengitys vaikeutuu.”
Yksi vanhemmista toivoi samanlaisia ryhmia lisaa mutta eri aiheista.

“Rastit selkeiksi ja selvempi veto aluksi ja opastus kuinka rastit kierre-
tddn.”

"Selked jdrjestys kuinka lapset ja vanhemmat etenee paikasta toiseen!”

Vanhempien palaute tuki omaa késitystdni ryhmaneuvolan sujumisesta.
Puutteita oli eniten jarjestyksessa ja alustuksessa.

ryhméneuvolan saama palaute

Toisella ryhméneuvolakerralla sain palautteita nelja kappaletta. Kaikki
osallistuneet tayttivat palautelomakkeen. Kaksi vanhemmista oli sitd miel-
t4, ettd ryhmaneuvolasta sai hyvéa tietoa. Ensimmaiseen kysymykseen
vastanneista yksi kertoi, ettd ilmapiiri oli mukava ja esimerkit olivat hyvin
esilla kuvin ja tuottein. Yhdessa palautteessa kerrottiin, ettd ryhmékoko oli
sopiva ja kirjallista tietoa oli hyvé saada mukaan. My®os lapsille tarjolla ol-
leet naposteltavat saivat kehuja.

"Mukavan rento ilmapiiri, kivat kertomukset vauvojen ruokailuista, esi-
merkit hyvin esilla kuvin ja tuottein!”
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“Asiat oli selkedisti esitetty, tieto tarpeellista, ei mitddn ylimddrdistd. Na-
posteltavat oli kiva.”

Toisessa kysymyksessa kysyttiin sitd, mika asia vaatisi parannusta. Tahan
kysymykseen oli vastannut kaksi palautteen tayttaneistd. Toinen vastan-
neista toivoi isompia leivén- ja porkkanapalasia esille ja toinen enemman
osallistujia ryhmaan.

“Isompia leipd- ja porkkanan paloja esille, jotta eivat pilppoudu niin pian
vauvan suussa.”

Kolmannessa kysymyksessa tiedusteltiin sitd, mitd vanhemmat jaivat kai-
paamaan. Yksi vastanneista jai kaipaamaan hammasharjaa ja toinen kay-
tdnnon ruokaohjeita kirjallisena. Kolmas kysymykseen vastannut olisi toi-
vonut enemman lapsia ryhmaneuvolaan.

"Kdytdnnon ruokaohjeita olisi kiva saada, esim. reseptejd kirjallisena.”

Viimeisessa kysymyksessa kysyttiin ideoita ja ehdotuksia ryhméneuvolaa
kohtaan. Vain yksi vanhemmista oli tayttanyt tdman kysymyksen. Han oli
sitd mieltd, ettd ryhmaneuvola on hyvé idea, joka voisi toimia myShem-
pinakin ikakausina.

Palautteista huomasi sen, etta kunnollinen suunnitelma teki ryhmaneuvo-
lasta selkedmmé&n. Ensimmaisen ryhmaneuvolan palautteissa kommentoi-
tiin paljon alustuksen puutetta ja jarjestyksen epaselvyyttd. Toista kertaa
varten kehitin rungon, jonka mukaan toteutus oli helppo suorittaa selkeés-
ti. Toisen ryhmaneuvolakerran palautteista selvisi, ettd rastien kierto ja
yleinen jarjestys oli hyvin ohjattu. Paperilla oleva suunnitelma toi my6s
minulle ohjaajana varmuutta, vaikka paperi ei koko ajan nendn edessa ol-
lutkaan.
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9 POHDINTA

9.1 Toiminnallisen opinndytetyon toteutus

Opinnéaytetyon toteutus lahti kdyntiin teoriaosuuden kerd&@misesta. Teori-
aan kerasin tietoa ikdryhmaén ravitsemuksesta sekd ryhmaneuvolasta. Ai-
kaisempiin tutkimuksiin valitsin sellaisia tutkimuksia, jotka liittyivat ryh-
méneuvolaan, niiden pitdmiseen ja yleisyyteen sekd neuvolan ravitse-
musohjaukseen. Tutkimuksiin valitsin aikaisempia opinndytet6itd seka
graduja. Kéaytin myds Terveyden ja hyvinvoinnin laitoksen julkaisemia
tutkimuksia.

Teorian rajaamisessa noudatin paljon neuvolan terveydenhoitajien toivei-
ta. Heidén ideoidensa ja ehdotuksiensa kuunteleminen oli tarpeellista,
koska tyo tulee jatkossa heidén kéayttéonsa. Lisésin teoriaan hammashuol-
losta saamaani materiaalia ja suuhygienisteiltd sain myds paljon hyvid oh-
jeita hampaiden hoidon esittelya varten. Hampaiden hoitoon liittyvén teo-
rian siséllyttdminen opinnéytetyohon oli mielesténi tarpeellista, koska aihe
kuului ryhmaneuvolaan ja neuvolassa terveydenhoitajan on osattava opas-
taa vanhempia lapsen suun hoidossa. En kuitenkaan tehnyt hampaiden
hoidosta laajaa teoriakokonaisuutta, koska opinnaytetyoni aihe keskittyy
ryhméneuvolaan ja ravitsemukseen.

Kun sain teorian koottua, aloitin ryhméneuvolan suunnittelun yhteistyo-
kumppanien kanssa. Suunnittelu oli haastavaa, koska omien ideoiden li-
séksi piti huomioida tydeldman edustajien toiveet. Neuvolassa ei ole aikai-
semmin toteutettu ryhmaneuvolan tapaista ohjausta, joten aihe oli myods
terveydenhoitajille uusi. Suunnittelu eteni parhaiten kaytannon kokeilujen
kautta. Kenraaliharjoituksissa naki tilan toimivuuden ja pystyi tarkkaile-
maan ajank&yttdd. Ensimmaista ryhméneuvolaa varten en ollut laatinut
jarjestelmallista suunnitelmaa ja ohjaus epéaonnistui. Hankaluuksia oli eri-
tyisesti rastien kiertdmisessé ja alustuksen puutteessa. Toista kertaa varten
laadin Kirjallisena yksinkertaisen rungon ja sen avulla ohjaus sujui jouhe-
vasti. Toteutuksen suunnittelu eli koko opinnéytetyOprosessin ajan ja il-
man kaytannon kokeilua suunnitelmaa olisi ollut mahdotonta tehda.

Yhteistyo tydeldméan edustajien kanssa sujui hyvin ja heihin oli helppo ot-
taa yhteyttd. Kiinnostus tyotani kohtaan oli suuri sekd neuvolassa ettd
hammashuollossa. Oma mielenkiinto tyon tekemiseen pysyi hyvin yll,
koska tiesin, ettd opinndytetyoni on tarpeellinen. Opinndytetyota tehdessa
oli hieno seurata sitd, kuinka hyvin moniammatillinen yhteistyé onnistui
terveydenhoitajien ja hammashoitolan valilla.
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9.2 Oman ammatillisuuden kehittyminen

Opintojen aikana olen pitanyt paljon erilaisia ryhmén ohjauksia, joten
ryhman ohjaaminen ei sindnsa ollut uusi juttu. Opinndytetydprosessin ai-
kana sain kuitenkin hyvin lisdd varmuutta ryhmaohjauksien suunnitteluun
ja toteutukseen. Prosessin aikana opin myos sen, ettd kunnollinen suunni-
telma on onnistuneen ryhmanohjauksen perusta. Uskon, etta erilaiset ryh-
métilanteet lisddntyvat terveysalalla, joten terveydenhoitajan on osattava
ryhmien suunnittelu seké ohjaaminen.

Moniammatillisuus on ollut koulutukseni aikana kovassa suosiossa. Opin-
noissa on painotettu sitd, ettd muiden alojen edustajiin tulisi olla yhteydes-
sé ja yhteisty6té tulisi koko ajan kehittdd. Hammashuollon ja terveyden-
hoitajien yhteistyon seuraaminen on antanut minulle tulevaisuutta varten
rohkeutta kehittdd yhteistyota eri toimijoiden kanssa. Prosessin aikana
olen huomannut, ettd yhteistyo toimii, kunhan molemmilla osapuolilla on
samat tavoitteet ja tarkoitukset. Opinndytetyon tekemisen aikana yhteis-
tyotaitoni sekéd asiantuntijoiden ettd asiakkaiden kanssa ovat kehittyneet.

Opinnéaytetyon teoriaosuuden laatiminen on opettanut minulle tiedon ke-
raamista ja erilaisten tiedonkeruumenetelmien kayttamista.

9.3 Opinnaytetyon eettisyys ja johtopaatokset

Hirsjarvi, Remes ja Sajavaara (2007, 23-27) kertovat teoksessaan tutki-
muksen eettisistd vaatimuksista. Olennaisin asia vaatimuksissa on, etta
ihmisten itsemadraamisoikeutta tulisi kunnioittaa tutkimusta tehdessa ja
heille tulisi antaa mahdollisuus p&é&ttad, haluavatko he osallistua tutkimuk-
seen. Tama tarkoittaa sitd, ettd tutkimukseen kutsutuille kerrotaan tutki-
muksen luonne sekd heiltd pyydetddn suostumus osallistumiseen. Liséksi
tutkimustyossa on véltettdva eparehellisyytta, jota voi olla esimerkiksi
toisten tekstin plagioiminen tai harhaanjohtava raportointi.

Tyon eettisyys oli huomioitu siten, ettd vanhemmille l&hetettiin ennen
ryhmaneuvolaa kutsukirje. Kutsukirjeessa kerroin, ettd ryhméneuvola on
0sa opinndytetyota ja sen péatteeksi kerdan palautetta. Kutsukirjeen lahet-
tivat neuvolan terveydenhoitajat. Tama antoi vanhemmille mahdollisuu-
den paattad haluavatko he osallistua ryhméneuvolaan ja sita kautta tutki-
mukseen. Eettisyyden kannalta oli tarkedd, ettd vanhemmat tiesivat ennalta
opinndytetyosta. Valitettavasti kutsukirjettd ei neuvolasta lahetetty en-
simmaisiin kahteen ryhmé&én osallistuneille. Kerroin ryhmélle heti alussa,
ettd olen terveydenhoitajaopiskelija ja teen opinndytetyoni ryhmaneuvo-
lasta. Kerdasin heiltd palautetta mutta kerroin, ettd sen voi halutessaan jat-
taa tayttamatta. Palautteen kerddminen oli tarkedd ryhmaneuvolan kehit-
tdmisen kannalta. Palaute kerattiin nimettdmasti. Palautteen analysoimisen
jalkeen héavitin palautelomakkeet.

Kuvarastia sekd PowerPoint esitysta varten olen saanut kuvia henkil6iltg,

jotka ovat allekirjoittaneet lupalomakkeen. Lupalomakkeessa olen saanut
luvan kayttda heidan lapsestaan otettuja kuvia opinnédytetyoté varten. Lo-
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makkeessa kerrotaan, ettd kuvia ei kdytetd muuhun tarkoitukseen ja ne tu-
levat ryhméneuvolan kéyttdon.

Palautelomakkeessa esitetyt kysymykset olivat yksinkertaisia ja vanhem-
mat olivat ymmartaneet ne tarkoituksenmukaisesti. Kyselyn perusteella sai
luotettavan kuvan ryhméan osallistuneiden vanhempien mielipiteista. Toi-
saalta vanhemmilla ei ollut kuin pieni hetki aikaa pohtia kysymyksié ja tu-
lokset saattaisivat olla erilaisia, jos vanhemmat olisivat tayttdneet palaute-
lomakkeen esimerkiksi kotona ja kéyttdneet vastaamiseen enemman aikaa.
Kyselyn avulla pystyin kehittdmaan ryhméneuvolaa toimivammaksi ja pa-
remmin vanhempien toiveita vastaavaksi. Kyselyyn vastannut joukko oli
pieni, joten sen tuloksia ei voi yleistdd. Tulokset kertovat vain tdmén ryh-
maneuvolan toteutuksesta, eik& niiden avulla saa yleistd kuvaa vanhempi-
en mielipiteistd ryhmatapaamisia kohtaan.

Johtopééatoksend opinnaytetyolle totean, ettd Parolan lastenneuvolassa to-
teutettu ryhmaneuvola oli vanhempien mielesta hyvé tydmuoto neuvolaan
ja ryhmaéssa jaettu tieto oli tarpeellista. Lopullisen ryhméneuvolan toteutus
oli vanhempien mielest4 onnistunut ja toisten vanhempien tapaaminen oli
heiddn mielestddn mukavaa. Myos aikaisemmat tutkimukset tukevat van-
hempien antamaa palautetta. Projektiin osallistuneilta terveydenhoitajilta
ja preventiohammashoitajalta sain hyvéaé palautetta toteutuksesta. Mieles-
tani ryhméneuvola onnistui hyvin, koska se pohjautuu tutkittuun tietoon ja
kansallisiin suosituksiin.

Opinnaytetyon pohjalta teen terveydenhoitajatutkintoon liittyvan kehitta-
mistehtavan. Kehittdmistehtdvana pidan Hattulan perusterveydenhuollon
avopuolen henkildstolle tiedotustilaisuuden ryhméneuvolasta. Tiedotusti-
laisuuden tavoitteena on tehda ryhméneuvolaa sekd moniammatillista yh-
teisty6td avopuolella tutuksi.

Opinnaytety6téani voivat kayttaa kaikki, jotka ovat Kiinnostuneita ryhma-
neuvolasta tai sellaisen jarjestdmisestd. Jatkotutkimuksena voisi kerata
vanhemmilta palautetta sitten, kun ryhmaneuvolaa on jarjestetty useam-
man kerran ja sen toiminta on vakiintunut.

22



Ryhméneuvolasta tukea ravitsemukseen seka hampaiden terveyteen

LAHTEET

Airaksinen, T. 2009. Toiminnallisen opinndytetyon Kirjoittaminen.
http://www.slideshare.net/TiinaMarjatta/toiminnallinen-opinnytety-
tekstin-1660491 > 9.3.2010.

Asplund, M. 2006. Vertaisryhméstd voimaa vanhemmuuteen. Laurean
ammattikorkeakoulu, sosiaalialan koulutusohjelma. Opinnaytetyo.

Haanpé, E-L. 2008. Ryhméaneuvoloista hyvia kokemuksia. Karhunpalve-
lus 2/08. http://www.pori.fi/henkilosto/Karhunpalvelus 2 2008.pdf >
25.11.20009.

Haapakoski, P., Kemppainen, M. 2007. Ryhméneuvola Akaan lastenneu-
volassa. Hdmeen ammattikorkeakoulu, hoitotyon koulutusohjelma. Opin-
naytetyo.

Haarala, P., Honkanen, H., Mellin, O-K., Tervaskanto-Mdaentausta, T.
2008. Terveydenhoitajan osaaminen. Helsinki: Edita Prima.

Hakulinen-Viitanen, T., Pelkonen, M., Haapakorva, A. 2005. Aitiys- ja
lastenneuvolatyd Suomessa. Sosiaali- ja terveysministerion selvityksia
2005:22. Helsinki.

Harjunen, T. 2003. Vanhempien mielipiteet Forssan lastenneuvolan ter-
veydenhoitajilta saamastaan siisteys- ja ravitsemuskasvatukseen liittyvéstéa
ohjauksesta. Hameen ammattikorkeakoulu, hoitotyon koulutusohjelma.
Opinnéaytetyo.

Hasunen, K., Kalavainen, M., Keinonen, H., Lagstrom, H., Lyytikéinen,
A., Nurttila, A., Peltola, T. & Talvia, S. 2004. Lapsi, perhe ja ruoka. Ime-
vais- ja leikki-ikéisten lasten, odottavien ja imettdvien aitien ravitsemus-
suositus. Sosiaali- ja terveysministeri6. Julkaisuja 2004:11. Helsinki: Edi-
ta.

Hirsjarvi, S., Remes, P., Sajavaara, P. 2007. Tutki ja kirjoita. 13., osin uu-
distettu painos. Helsinki: Tammi.

Kaidesoja, S-N., Markkula, T. 2007. Espoon moniammatillinen laajennet-

tu perhevalmennus 2006. Teoksessa Armanto, A. & Koistinen, P. (toim.)
Neuvolatyon kasikirja. Himeenlinna: Karisto Oy. 495-497.

23


http://www.slideshare.net/TiinaMarjatta/toiminnallinen-opinnytety-tekstin-1660491
http://www.slideshare.net/TiinaMarjatta/toiminnallinen-opinnytety-tekstin-1660491
http://www.pori.fi/henkilosto/Karhunpalvelus_2_2008.pdf

Ryhméneuvolasta tukea ravitsemukseen seka hampaiden terveyteen

Keskikyld, S., Wacklin, L. 2004. Terveydenhoitajien kokemuksia nuorille
perheille suunnatuista tyémuodoista lasten- ja ditiysneuvolassa. Diakonia
ammattikorkeakoulu, Lahden yksikko, diakoninen sosiaali-, terveys- ja

kasvatusalan koulutusohjelma. Opinnéaytetyo.
http://kirjastot.diak.fi/files/diak _lib/Lahti2004/a2b2c9 Keskikyl 2004.pdf
> 25.11.2009.

Koistinen, P. 2007. Tyotapoja ja menetelmid neuvolatydohon. Teoksessa
Armanto, A. & Koistinen, P. (toim.) Neuvolatyon kasikirja. Hameenlinna:
Karisto Oy. 431-437.

Kyttala, P., Ovaskainen, M., Kronberg-Kippild, C., Erkkola, M., Tapanai-
nen, H., Tuokkola, J., Veijola, R., Simell, O., Knip, M., Virtanen, SM.
2008. Lapsen ruokavalio ennen kouluikad. Kansanterveyslaitoksen julkai-
suja B: 32/2008. Helsinki.

Lapsen hampaat. P&ijat-Hameen sosiaali- ja terveydenhuollon kuntayhty-
ma. http://www.lapsenhampaat.fi/index.php > 25.7.2009.

Lapsen ravitsemus. Teoksessa Katajamaki M., Gyldén, O. (toim.) 2009.
Suomalainen vauvakirja. 282—313.

Lastenneuvola lapsiperheiden tukena. Opas tyontekijoille. 2004. Sosiaali-
ja terveysministerio. Julkaisuja 2004:13. Helsinki: Edita.

Lastenneuvola lapsiperheiden tukena. Suuntaviivat lastenneuvolatoimin-
nan jarjestdmisestd kunnille. 2004. Sosiaali- ja terveysministerion julkai-
suja 2004:13. Helsinki: Edita.

Lastenneuvolaopas. 2004. Sosiaali- ja terveysministerio.
http://www.terveysportti.fi/terveysportti/ekirjat.koti?p_db=Ino
>25.7.2009.

Nurttila, A. 2001. Ravitsemuskasvatus lapsiperheessd. Teoksessa Fogel-
holm, M. (toim.) Ratkaisuja ravitsemukseen. Helsinki: Palmenia-
kustannus. 99-139.

Nylund, M. 2005. Vertaisryhmét kokemusten ja tiedon jasentdjind. Teok-
sessa Nylund, M. & Yeung, A. (toim.) Vapaaehtoistoiminta. Anti, arvot ja
osallisuus. Jyvaskylad: Gummerus. 195-213.

Paavola, A. 2004. Leksandin perhekeskuksen toimintamalli. Teoksessa
Paavola, A. (toim.) Perhe keskigssa. Ideoita yhteistyohon perheiden par-
haaksi; kokemuksia Ruotsin Leksandista ja useista Suomen kunnista. Las-
tensuojelun keskusliitto. Helsinki: Gummerus. 8-24.

Ruola, J. 2006. Vanhempien kokemuksia imetysohjauksesta seké& kiintei-

siin ruokiin siirtymisen ohjauksesta. Hameenlinnan ammattikorkeakoulu,
hoitotydn koulutusohjelma. Opinndytetyo.

24


http://kirjastot.diak.fi/files/diak_lib/Lahti2004/a2b2c9_Keskikyl_2004.pdf
http://www.lapsenhampaat.fi/index.php
http://www.terveysportti.fi/terveysportti/ekirjat.koti?p_db=lno

Ryhméneuvolasta tukea ravitsemukseen seka hampaiden terveyteen

Sampo-Viitaniemi, L. 2009. 9-12 kk ikainen lapsi. Ravitsemusterapeutin
muistio. Janakkala-Hattulan perusterveydenhuollon yhteistoiminta-alue.

Sipila, R., Aaltonen, A-M., Arpalahti, I., Forsstrém, V., Koskela, P., Lei-
vonen, K-M., Spets-Happonen, S., Yli-Knuuttila, H. 2009. Neuvolaikais-
ten lasten suun terveyden edistdminen, opas neuvoloille. Suhat, suun ter-
veydenhuollon kehittdmishanke 2009. Terveyden ja hyvinvoinnin laitos.

Talvia, S. 2007 a. Ravitsemuskasvatus neuvolassa. Teoksessa Armanto, A.
& Kaoistinen, P. (toim.) Neuvolatyon kasikirja. Hdmeenlinna: Karisto Oy.
202-211.

Talvia, S. 2007 b. Ravitsemusohjaus lastenneuvolassa. Teoksessa Arman-
to, A. & Kaoistinen, P. (toim.) Neuvolatyon kasikirja. Himeenlinna: Karis-
to Oy. 215-221.

Tanskanen, A. 1999. Sisallon analyysi hoitotieteessa.
http://www.uta.fi/laitokset/hoito/wwwoppimateriaali/luku5e.html
>13.3.2010.

Vaitti, L. 2005. Vertaansa vailla —projekti 2005-2007. L&htokohtia Kehi-
tysvammaisten Tukiliiton vertaistukiprojektiin. Kehitysvammaisten Tuki-
liitto ry.
http://www.kvtl.fi/julkaisut/1181287505lahtokohtia_vertaistukiporjektiin.r
tf. >29.10.2009.

Viljamaa, M-L. 2003. Neuvola tdn&é&n ja huomenna. Vanhemmuuden tu-
keminen, perhekeskeisyys ja vertaistuki. Jyvaskylan yliopisto. Akateemi-
nen vaitoskirja.

25


http://www.uta.fi/laitokset/hoito/wwwoppimateriaali/luku5e.html
http://www.kvtl.fi/julkaisut/1181287505lahtokohtia_vertaistukiporjektiin.rtf
http://www.kvtl.fi/julkaisut/1181287505lahtokohtia_vertaistukiporjektiin.rtf

KUTSUKIRJE VANHEMMILLE LITE 1

Hyvét vanhemmat

Parolan lastenneuvola ja Hattulan hammashuolto jarjestavat yh-
teisty0nd ryhméneuvolan, jonne teidat on kutsuttu.

Olen terveydenhoitajaopiskelija Hameen ammattikorkeakoulusta
ja osallistun ryhméneuvolan suunnitteluun seka toteutukseen.
Ryhmaneuvola on opinndytetyoni aihe.

Ryhmaéneuvolan tarkoituksena on yhdistaa saman ikaisten lasten

neuvolakaynti seka hammashoitolakaynti. Samalla tuodaan van-

hempia toisilleen tutuiksi. Ryhmaneuvolan teemana on lapsen ra-

vitsemus sek& suun terveys. Kaynnin aikana lapsi punnitaan ja pi-
tuus mitataan seka hanelle tehddan suun tarkastus.

Keraan ryhméneuvolakaynnin lopuksi vanhemmilta palautetta,
jonka liitdn opinnaytety6honi. Palautteen avulla ryhméneuvolaa
voidaan muuttaa ja kehittdd vanhempien toiveita vastaavaksi.

Toivotan teidat lampimasti tervetulleeksi ryhmaneuvolaan

Terveisin terveydenhoitajaopiskelija Tiina Jarvinen




POWERPOINT ESITYS RYHMANEUVOLAAN LIITE 2/1

Marjat ovat terveellisempi
vaihtoehto kuin vamishillo!

Leipapalasesta saa kuitua ja lapsi Iltapuuro on parempi kuin
oppii pureskelua! vellipullo!

Vauvan ruokailu kehittyy huirmasti
ensimmaisen vuoden aikana!
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Nokkamukista on helppo juoda!
Sotku kuuluu 7

asiaan

Muista D-vitarniini

Hedelmia ja vihanneksia! — D-vitamiini on tarkeaa lapselle ja

myos aikuiselle!
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PALAUTELOMAKE
PALAUTE

Mika oli mielestanne onhnhistuhut ryhmaneuvolassa?

LIITE 3

MiKka asia Vaatisi paranhusta?

Onko jotain mitd jaitte Kaipaamaan?

ldeoita ja ehdotuksia ryhmaneuvolanh tulevaisuuteen?

Kiitos!



TOTEUTUKSEN RUNKO
LIITE 4

RYHMANEUVOLA

Ryhma ohjataan istumaan neuvolan odotustilassa olevan pyorean pdydan &a-
reen. Poydalle on asetettu kulhoon porkkananpalasia, joita vanhemmat voivat
antaa lapselleen purtavaksi. Ryhmén ohjaaja esittelee itsensa ja vanhemmat
esittelevat itsensé seka lapsensa.

Ohjaaja kertoo, etta ryhmaneuvola on kaynti, joka korvaa yhden maaraaikai-
sen neuvolakaynnin ja aiheena on ravitsemus seké suun terveys. Tarkoitukse-
na on yhdistd4 samassa iké&vaiheessa olevien lasten neuvolakaynti seka tuoda
vanhempia toisilleen tutuksi. Toiveena on avointa keskustelua ravitsemusai-
heista sek& hampaiden hoidosta. Ohjaaja kertoo vanhemmille, ettd aiheisiin
tutustutaan kolmen rastin avulla, joita Kierretddn ryhmana. Preventioham-
mashoitaja kertoo tietoiskun hampaiden hoidosta.

Tietoiskun jalkeen tutustutaan kuvarastiin. Ohjaaja kertoo vanhemmille, etta
rastin tarkoituksena on kuvata lapsen ruokailun kehittymistd ensimmadisen
vuoden aikana. Kuvat ovat portaiden muodossa ja jokainen porras on tarkea.
Tavoitteena on, etta lapsi soisi vuoden ikdisena perheen kanssa samaa ruokaa.
Ohjaaja esittdd vanhemmille kysymyksia:

Millaista ruokaa teidan lapsenne syg?

Imettavatko didit vield? Osittaista imetystd suositellaan jatkettavaksi yhden
vuoden ik&én asti.

Onko lapsella joitain lempiruokia tai sellaisia ruokia joita selvasti inhoaa?
Juoko lapsi nokkamukista? Nokkamukista juominen tukee lapsen syoméaan
oppimista sek& suun ja hampaiden kehittymisté.

Syoko lapsi sormiruokaa? Sormiruokailu tukee myds lapsen syomisen kehit-
tymisté ja on hyva keino esimerkiksi lapsen lusikkalakkoa vastaan.

Onko lapsi maistellut hapanmaitotuotteita? Hapanmaitotuotteiden aloitus kuu-
luu 10 kuukauden iké&én ja tavallista maitoa lapselle voi antaa yhden vuoden
iassa.

Seuraavaksi siirrytddn PowerPoint esitystda katsomaan. Esityksessa on kuvia
ikaryhman ravitsemukseen liittyen. Ohjaaja juttelee vanhempien kanssa kuvi-
en aiheista.

Viimeinen rasti on hampaiden ja suun terveyteen liittyva rasti. Rastilla van-
hempien tehtdvand on yhdistda sokerimééra tuotteeseen. Ohjaaja kannustaa
vanhempia miettiméén tehtdvaa yhdessa. Kun sokeripalat ja tuotteet on yhdis-
tetty, ohjaaja juttelee vanhempien kanssa sokerimadristd. Ohjaaja opastaa
vanhempia ottamaan rastilla olevaa materiaalia mukaan.

Kun kaikki rastit ovat Kierretty terveydenhoitajat mittaavat sekd punnitsevat
lapset ja preventiohammashoitaja tarkastaa lapsen suun. Kun osa vanhemmis-
ta on terveydenhoitajan tai hammashoitajan luona, loput vanhemmista taytta-
vat palautelomakkeen. Tavoitteena on, etta tarkastukset sujuisivat nopeasti.



RUOKAPORTAAT LIITE 5/1

Kuva 2. Marjasoseita 4 kuu-
kauden ikéisena.

Kuva 1. Aidinmaitoa 2
kuukauden ikaisena.

Kuva 4. Leipédpalan pureske-
lua 10 kuukauden i&ssa

Kuva 3. Ensimmaista kertaa
syottotuolissa 6 kuukauden
ikdisena.



LIITE 5/2

Kuva 5. Lusikkaan tutus-
tuminen 6 kuukauden ikéi-
sena

Kuva 6. Porkkanaa 11
kuukauden idssa

Kuva 7. N. 1-vuotiaana
perheen kanssa samaa
ruokaa.



