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TYORYHMA JAKIITOKSET

SYODAAN YHDESSA -ruokasuositukset lapsiperheille korvaa sosiaali- ja
terveysministeridon vuonna 2004 antaman Lapsi, perhe ja ruoka -kirjan suo-
situkset. Uudet suositukset on laatinut asiantuntijatyéryhma, jonka nimesi
Terveyden ja hyvinvoinnin laitoksen paéjohtaja. Tyéryhma on tydskennellyt
kevaasté 2012 loppuvuoteen 2015. Tydéryhma on kuullut ja konsultoinut lu-
kuisia asiantuntijoita tyénsa eri vaiheissa useista erityiskysymyksistd (mm.
raskauden ajan erityistilanteet ja folaattisuositus, imetys ja kiinteiden ruokien
aloitus, lasten ruoka-allergiat ja rautatilanne, ruoan turvallisuus ja urheile-
van lapsen ravitsemus). Tyon ovat rahoittaneet Terveyden ja hyvinvoinnin
laitos ja sosiaali- ja terveysministerio.

Suosituksen tekstiluonnosta on kasitelty sen eri vaiheissa Valtion ravitse-
musneuvottelukunnassa (VRN). Neuvottelukunta hyvaksyi 17.8.2015 luon-
noksen kaikille avoimeen kommentointiin, joka toteutettiin syyskuussa
2015. Luonnoksesta saatiin 110 kommenttia, jotka VRN kasitteli ennen suosi-
tuksen hyvaksymista julkaistavaksi 8.10.2015.

Kiitdmme kaikkia ty6hon osallistuneita suuren tydpanoksen ja asiantuntijuu-
den antamisesta suositusten laatimiseen.
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JOHDANTO

SYODAAN YHDESSA -ruokasuositukset lapsiperheille on uusi kansallinen
suositus lasten, lapsiperheiden ja raskaana olevien ja imettavien ruokava-
lioista. Se perustuu vuonna 2013 valmistuneisiin pohjoismaisiin ja vuonna
2014 valmistuneisiin suomalaisiin véestétason ravitsemussuosituksiin seka
niiden jalkeen kertyneeseen tieteelliseen naytté6n ruokavalion yhteydesta
terveyteen. Suositusten sisaltédn vaikuttaa myds oma kulttuurimme ja eri-
tyisesti ruokatottumuksemme.

Suosituksissa kuvataan terveyttéa edistavan ja monipuolisen ruokavalion pe-
riaatteet seka keinoja sen toteuttamiseen lapsiperheissé raskauden, ime-
tyksen ja lapsen varhaisen kasvun aikana. Suositukset sopivat tietolahteek-
si kaikille niille ammattiryhmille, joiden tehtéviin lasten, raskaana olevien ja
imettévien naisten ja lapsiperheiden ravitsemuskysymykset kuuluvat. Neu-
volatoimintaa, koulu- ja opiskeluterveydenhuoltoa seka ehkaisevaa suun ter-
veydenhuoltoa koskevan asetuksen (338/2011) mukaan ravitsemus ja pai-
nonhallinta ovat aiheita, jotka tulisi huomioida kaikessa terveysneuvonnassa.

Suositus kattaa lapsiperheen ruokailun kokonaisuuden, johon kuulu myés
lasten ruokailu paivahoidossa ja koulussa. Paivahoidossa oleville lapsille ja
koululaisille tarjotun ruoan laatu on syyta varmistaa edellyttamalla palve-
lun tuottajilta ravitsemussuositusten mukaista ruokaa ja laatukriteereiden
noudattamista. Uusi 1.8.2015 voimaan astunut varhaiskasvatuslaki velvoit-
taa tarjoamaan lapsen ravitsemustarpeet tayttavaa terveellista ruokaa.
Ruokailun on oltava tarkoituksenmukaisesti jarjestetty ja ohjattu. Myods
perusopetuslaki (628/1998) edellyttas, ettd koululaisten ateriat ovat tar-
koituksenmukaisesti jarjestettyja, ohjattuja ja taysipainoisia. Kouluruokai-
lu on osa koulun opetussuunnitelman mukaista opetusta ja kasvatusta.
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Syéminen osana perheiden elintapaohjausta

Aidin ravitsemustila raskauden alkaessa ja sen aikana seka lapsen ravitse-
mus ensimmaisina elinvuosina vaikuttavat oleellisesti yksilén myéhempéaan
terveyteen. Sikidaika ja lapsen varhaiset elinkuukaudet ovat erityisen herk-
kaa aikaa ymparistdn vaikutuksille, silla elimet kehittyvat ja kasvavat silloin
nopeasti. Se millaisia rakennusaineita kehittymista ja kasvua varten on tar-
jolla, saattaa vaikuttaa pysyvasti kehon rakenteisiin, toimintaan ja aineen-
vaihduntaan.

My&s makumieltymykset ja tottumukset kehittyvat varhain ja sailyvat ai-
kuisuuteen, minka vuoksi juuri lapsuus on térkea ajankohta vaikuttaa. Lap-
si ottaa mallia aikuisesta: aikuisen arvot ja asenteet ruokaa kohtaan seka ai-
kuisen ja lapsen keskindinen vuorovaikutus ruokailutilanteessa vaikuttavat
lapsen myhemman eldman ruokasuhteeseen.

Nama suositukset sopivat kaikille terveille lapsille ja aikuisille, raskaana ole-
ville, joiden raskaus etenee normaalisti, sekd normaalipainoisina syntyneille
lapsille. Mukana ovat my&s suositukset erityistilanteita kuten raskausdiabe-
testa tai joitakin erityisruokavalioita varten. Uutta suosituksessa on se, etta
lasten ruokailua tarkastellaan ylékoulu- ja toisen asteen koulutuksen saakka.
Uutena osiona on nuorten ja urheilevien lasten ja nuorten ruoka seka vegaani-
ruokavalion toteuttaminen.

Suosituksissa painotetaan aiempaa enemman ruokakasvatusta seka sit3,
etta koko perheen ruokavalio kannattaa laittaa kuntoon jo ennen raskautta.
Kun terveytté edistavat ruokailutottumukset on jo valmiiksi opittu, didin ra-
vitsemustila on helppo pitaa hyvana koko raskaus- ja imetysajan. Nain myds
lapsen on myShemmin helppo liittya yhteiseen terveelliseen ruokailuun ja
sy6da alusta pitden samoja ruokia muun perheen kanssa.

Suosituksissa on aikaisempaan verrattuna muutoksia D-vitamiinin ja foo-
lihapon saannista. Niissa on myés huomioitu uusi tutkimustieto kiinteiden
ruokien aloituksesta ja vauvan siirtymisesta imetyksesta muun perheen
ruokavalioon. Rasvan laadun liséksi suosituksissa kiinnitetdan huomiota hii-
lihydraattien ja proteiinin l&hteisiin.
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Terveytta edistadva ruokavalio voi koostua hyvinkin erilaisista ruoka-aineis-
ta, mutta perustaltaan sama terveytté edistéva ruoka sopii koko perheelle
pienimmista aikuisiin. Tarkeda on monipuolisuus, sédnndllinen ateriarytmi
jaenergiatarvetta vastaava ruokamaara.

Koko vaestdlle suunnattujen ravitsemussuositusten tavoin myoés tédhan suo-
situkseen on liitetty lilkuntasuositukset muistuttamaan ravinnon ja liikun-
nan yhteisista ja toisiaan vahvistavista terveys- ja hyvinvointivaikutuksis-
ta. Liikunnallinen eldamantapa sekd sdanndllinen uni- ja ruokarytmi opitaan
varhain harjaantumalla ja aikuisista mallia ottamalla. Lapsen kanssa yhdes-
sa lilkkkuminen seka sdanndllinen uni- ja ruokarytmi edistavat kaikkien per-
heenjasenten hyvinvointia.

Suosituksen lukuohje

Lukujen alkuun on koottu térkeimmat asiat nopeasti kerrattavaksi. Perhei-
den terveysneuvonnan tueksi on koottu Vinkkeja perheille, joissa esitetdan
esimerkkejé terveyttad edistavien ruokavalintojen toteuttamiseen kaytan-
ndssa. Nama vinkit eivat ole kattavia vaan suuntaa-antavia. Niiden avulla voi
havainnollistaa sitd, miten monista eri aineksista voi koota omalle perheel-
le sopivat, terveelliset ateriat ja vélipalat. Suosituksissa painotetaan entista
vahvemmin myd&s ruokakasvatusnakdkulmaa ja ruokailoa sekd annetaan va-
lineita lapsen sydmaan opettelun tukemiseen.

Liitetaulukoissa 1-7 on yksityiskohtaista tietoa eri tilanteisiin. Liitetaulukko 1
sisaltaa elintarvikkeiden turvalliseen kayttoon liittyvid ohjeita. Energiantar-
peen ika- ja sukupuoliryhmittaiset viitearvot esitetaan liitetaulukoissa 4a-c.
Energiaravintoaineiden saantisuositukset eri ikdryhmille esitetaan liitetaulu-
kossa 5. Vitamiinien ja kivennaisaineiden saantisuositukset ovat taulukois-
sa6ja7.

Terveyshyddyt on merkitty pienelld tunnuksella o,ja niitd tuodaan esiin eri
kohdissa terveysneuvonnan tueksi.
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RUOKA
OSANA ELAMANTAPAA



Ruokakulttuuri eldd ja muuntuu osana yhteis-
kunnallista muutosta, joka heijastuu myds lasten
ja perheiden ruokailuun. Perhe on lapsen tiarkein
kehitysympadristo, ja perheen voimavaroilla on
merkitystéd kaikkien perheenjdsenten terveydel-
le ja hyvinvoinnille.

Ravitsemusohjauksessa huomioidaan perheiden
monimuotoisuus, ruokakulttuurinen tausta, ar-
vot, asenteet, ruoanvalmistus- ja ravitsemustie-
dot ja -taidot sekd perhe kokonaisuutena. Kotona
syominen on tdrked ndhdéa perhettd yhdistavana
arjen voimavarana ja etsid yhdessd kaytannolli-
sid ratkaisuja hyvéan ruokavalion toteuttamiseen.

P saannéllinen sydminen ja

PERHEEN HYVAA RUOKAILUA EDISTAVAT

» monipuoliset ja terveelliset ruoka-aineet.

» ajan varaaminen yhteisille aterioille arjen aikatauluja sovittaen

Hyvin ruokavalion voi koostaa monella tapaa.
Yhtd hyvédédn ja terveelliseen lopputulokseen
voi pédédstd ruokia itse raaka-aineista valmis-
taen, puolivalmisteita hy6dyntéden tai valmis-
ruokia kéyttden.

Suomessa lasten ruokailu varhaiskasvatuksessa
ja koulussa tasoittaa lasten perhetaustoista joh-
tuvia ravitsemuseroja ja edistdd ndin terveyden
tasa-arvoa. Tutkimusten mukaan lapsiperheiden
ruokailu on arkena terveellisempéé kuin viikon-
loppuisin. Sdannéllinen ateriarytmi ja taysipai-
noiset pddateriat myos viikonloppuisin turvaisi-
vat lapsille nykyistd paremman ravitsemuksen.
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@ LAPSIPERHEIDEN HYVINVOINTI

e Enemmist6 suomalaisista lapsiperheista voi hyvin, ja pahoinvointi on kasautunut

pienelle vahemmistolle.

e Lapsiperheiden kdyhyys on kolminkertaistunut 1990-luvun laman vuosista,
ja toimeentulovaikeuksia koetaan erityisesti yksinhuoltaja- ja monilapsisissa perheissa.

o Tydssakayvissa perheissd vanhemmat voivat kokea aikapulaa ja olla huolestuneita

jaksamisestaan vanhempina.

e Maahanmuuttajaperheissé haasteena on yhdistda oman kulttuurin ruokatottumukset
jalasten paivahoidossa ja koulussa kohtaama suomalainen ruokakulttuuri.

1.2 Hyvinvointioppiminen
lapsena

Ruokailu perheisséd on osa kokonaisvaltaista hy-
vinvointioppimista, johon liittyvét arjen ryt-
mit ja ajankdyttd, uni, lepo, ruutuajan hallinta
ja liikkuminen. Lapsen hyvéa arki rakentuu hé-
nestd huolehtimisesta, jossa sddnnoélliset ateriat
ovat osa psyykkisté, sosiaalista ja fyysistd hyvin-
vointia. Hyvinvointioppimiseen kuuluvat myos
vuorovaikutustaidot, sosiaalinen osaaminen,
ruokaympdristo, elimiston ja mielen viestien
havaitseminen sekd niiden tulkinta ja ilmaisu.
Hyvinvointioppiminen on elinikdinen prosessi.

Nalké on pienelle vauvalle voimakas kokemus,
ja hén tuntee nildn kipuna. Lapsen varhaisin
turvallisuuden kokemus syntyy siitd, kun lap-
sen nélkédviesteihin vastataan antamalla hédnelle
ravintoa. My6s myShemmin lapsen ruokailuun
liittyviin tarpeisiin vastaaminen ja sddnnéllinen
syominen vahvistavat perusturvallisuuden tun-

netta. Lapsen ensimmadiset hyvinvoinnin oppi-
miskokemukset liittyvéatkin 1dheisesti ruokaan.
Vanhemman ja lapsen lammin vastavuoroi-
nen suhde ruokailutilanteissa rakentaa lapselle
myonteistd kokemusta itsestddn ruokailijana ja
ehkédisee sydmispulmien syntymista.

Vanhemman kokemus itsestddn ja kyvyistdan
osaavana ja pystyvdnd lapsensa ruokkijana on
oleellinen osa vanhemmuutta. Terveydenhoita-
jan tehtdva on vahvistaa jo raskausajasta ja ime-
tykseen valmistautumisesta lahtien vanhemman
kokemusta siitd, ettd hdn kykenee huolehtimaan
lapsensa sy6misestd vastuullisesti.

Perheen oma ruokakulttuuri syntyy pikkulap-
siaikana. Hyvinvointia ja terveyttd tukeva ruo-
kailu ei ole vain ruuanvalinta ja -valmistusky-
symys. Ruokailuun vaikuttaa my6s se, miten




perhe arvostaa sitd osana arkeaan ja omaa hyvin-
vointiaan. MyoOnteiset ruokailutilanteet, osalli-
suus ja koettu ruokailo kehittdavit lapsen ruoka-
tottumuksia suotuisasti. Lapsi tarvitsee rohkaisua
ja myonteistd palautetta siitd, ettd hdnen pienet-
kin edistysaskeleensa huomioidaan. Varhaiset
kokemukset vaikuttavat siihen, millaiset tavat,
tottumukset, makumieltymykset, arvot, asenteet
ja ruokaan liittyvé itsetunto lapselle kehittyvét.
Lapsildhtoisyys perheen ruokailussa tarkoittaa
lapsen kehitystarpeiden ymmartdmistd. Vanhem-
man on tdrkedd olla tietoinen lapsen syomiseen
liittyvistd ikdkohtaisista tavoitteista (liitetauluk-
ko 2 s. 118) ja osata asettaa sopivia rajoja lapsen
toiminnalle hédnen kehitystasonsa huomioiden.

Ruoalla palkitseminen, lohduttaminen ‘(
tai uhkailu johtaa helposti pulmalliseen
syOmiskayttaytymiseen.

o’ VINKKEJA PERHEILLE

LAPSI NAKYVAKSI RUOKAILIJANA!

Ota lapsi mukaan aterian valmisteluun.

Yhdessaolo on tarkeinta - ole lasné lapselle.

0 00O0O0OO

Anna positiivista palautetta hyvista asioista lapsen sydmisessa.

Kiinnitd huomiota siihen missa sy6daan - yhdessa pdydan aaressa vai yksin television edessa.
Ruokailuhetki ei ole palkitsemista eikd rankaisemista varten.
Téarkedmpaa on se miten itse toimit roolimallina kuin se mita sanot.
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1.3 Monikulttuurisuus

Ruoka on kaikissa kulttuureissa tarked oman
identiteetin ilment&dja. Terveellisen ruokavalion
voi koostaa hyvin monella eri tavalla. Kannattaa
muistaa, ettd suomalaisille tuttu ruokapyramidi
tai lautasmalli ei aukea kovin monelle toisessa
kulttuurissa kasvaneelle, eikd suomalaisillekaan
ilman ohjausta.

Maahanmuuttajaperheiden ruokatottumukset
muuttuvat uuteen maahan muutettaessa. Aluksi
ruokatarjonnan, ruokien késittelyn ja valmistuk-
sen, pdivé- ja siihen liittyvédn ruokailurytmin ja
koko elaméntavan muutokset voivat tuntua hdm-
mentdviltd. Ruokavalio voi kaventua ennestdéan
tuttuihin ruokiin, esimerkiksi rasvaisiin pika-
ruokiin, kekseihin, virvoitusjuomiin ja hedelma-
mehuihin. Kieliongelmat ja pakkausmerkinnét
aiheuttavat hankaluuksia ruokien hankinnasta
ja valmistuksesta vastaaville. Vatsavaivat umme-
tuksesta ripuliin, laktoosi-intoleranssi, ruokaha-
luttomuus ja tuttuihin lohturuokiin painottuva
syoéminen ovat melko yleisid maahanmuuttaja-
perheissa.

Neuvolatyon erityisend haasteena voivat olla eri
kulttuureissa esiintyvét raskauteen, ditiyteen ja
pikkulapsiaikaan kuuluvat tavat ja vahvat us-
komukset. Aidit saattavat olla yhteydessd en-
tisessd kotimaassa tai muissa maissa asuviin
sukulaisiin ja noudattaa ohjeita, jotka ovat pai-
kallaan muualla, mutta eivat valttamatta uudes-
sa kotimaassa. Imetyksessé ja lastenhoidossa tar-
vittava suvun luontainen tukiverkosto puuttuu
monilta. Uskontoihin liittyvét ruokarajoitukset
médritelldadn oman yhteison sisélld, joten niihin
liittyvddn ohjaukseen tarvitaan yhteison sisdltd
tulevaa vertaistukea. Esimerkiksi islamin rama-
dan-paastokuukausi, jolloin mitddn ruokia tai

vettd ei nautita auringonnousun ja -laskun vali-
send aikana, ei koske raskaana olevia ja imetté-
vid ditejd, lapsia, vanhuksia ja sairaita.

Aitiyteen, lastenhoitoon ja ravitsemukseen liit-
tyvédn ohjaukseen uudessa kotimaassa tarvitaan
yhteisty6td maahanmuuttajien kotouttamisesta
vastaavien tahojen, yhdistysten, terveydenhuol-
lon, sosiaalitoimen, pdivdhoidon, kasvatus- ja
ruokapalveluhenkil6stén kesken. Ravitsemus-
suositusten ymmartdminen ja kdytdntoon sovel-
taminen vaativat ruokien ravintosisdllon tun-
temista, jota voidaan vahvistaa kdytdannollisten
kuvien, ohjatun kaupassakdynnin ja ruoanval-
mistuksen, ruokailun ja omankielisten keskus-
teluryhmien avulla.

Tavoitteena on, ettd Suomessa asuvat noudatta-
vat tdnne valmisteltujen suositusten periaatteita
niin syémisessé kuin vitamiini- ja kivennéisai-
nevalmisteiden kéaytossd. Lapsiperheille tar-
koitettu ruokasuositus perustuu suomalaiseen
ruokavalikoimaan ja perusruokiin ja sitéd tdyden-
netdén erityisesti Suomen oloihin tarpeellisilla
valmisteilla. Paivittdistd D-vitamiinilisdd ympéri
vuoden suositellaan kaikille Suomessa asuville
raskaana oleville, imettaville, alle 18-vuotiaille
ja heille, jotka eivét kaytd sddnnollisesti D-vita-
miinilla tdydennettyjd tuotteita tai kalaa.




Lautasmallin mukaisen suositeltavan aterian voi koostaa <«
yhta hyvin kypsennetyista kuin kypsentamattémista kasviksista
- monissa ruokakulttuureissa kasvikset kypsennetéan aina.

’
L~ maissia, riisia tai %
muuta viljalisaketts

KUVA 1. Kaikille sopiva monipuolinen ateria voidaan koostaa monella tapaa.

Ateria syédddn lautaselta, tdytettynd leipdnd tai kddrittynd lettuna.

Ateria sisdltéid kolmanneksen kustakin seuraavasta ryhmdisté:

kasviksia kypsc¢ind (muhennos tai kastike), proteiinipitoista ruokaa lihasta, kalasta, jogurtista tai palkokasveista
sekd hiilihydraattipitoinen perusruoka (esimerkiksi maissi- tai hirssipuuroaq, riisié tai leipad).

Hyvié vélipaloja tai aterian téydentdjiéi ovat tuoreet hedelmdit, pdhkindit ja mantelit.
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PAAKOHDAT

» Kokonaisuus ja arjen hyvat valinnat ratkaisevat.

v

Saanndllinen ateriarytmi on terveellisen sydmisen perusta
niin lapsilla kuin aikuisilla.

Yhdessa sydden edistetdan koko perheen terveytta.

Joka aterialla syddaan kasviksia, hedelmia tai marjoja.
Vilja sy6daan paaosin runsaskuituisina taysjyvatuotteina.
Maitovalmisteet ovat rasvattomia tai vaharasvaisia.

Kalaa syddaan vahintaan 2-3 kertaa viikossa.

Kasvidljyja ja kasvidljypohjaisia rasvoja syddaan paivittain.
Janojuomaksi sopii vesi.

Sokeria kdytetaan saastelidasti.

Suolaa kaytetaan niukasti.

vV VvV Vv VvV VvV VvV Vv Vv v v

Punaista lihaa, makkara- ja lihavalmisteita ei syoda paivittain.
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Saddnnollinen syéminen on terveyttd edistdvian
ruokavalion perusta. Pienet lapset tarvitsevat
usein ruokaa, koska he eivit pysty syomaén suu-
ria méaarid kerrallaan. Pitkat ruokavalit altista-
vat hallitsemattomalle syomiselle ja turhalle na-
postelulle ja siten ylipainolle. Seka lapsille ettd
aikuisille suositellaan sy6émistd 3—4 tunnin va-
lein, miké tarkoittaa noin 4—6 ateriakertaa péi-
vissd. Lapsille tarjotaan varhaiskasvatuksessa ja

=

@

KUVA 2. Ruokakello - séicinnéllinen syéminen, joustavat ateriat.

Ateriqjcirjestys eléidi perheiden tarpeiden mukaan.

SYODAAN YHDESSA -ruokasuositukset lapsiperheille

koulussa sddnnolliset ateriat, ja samaa rytmiéd on
hyva noudattaa kotona niin arkena kuin vapaa-
pdivindkin. Aikuisten on hyvéi pitdd ateriavalit
tasaisina my06s vuorotyossé, vaikka ateriat ajoit-
tuvat eri tavalla. Sddnnéllinen ateriarytmi aut-
taa pitdmé&dn ruokavalion monipuolisena ja an-
noskoot kohtuullisena. Lasta ei pid4 jattdad yksin
syOmadén, vaan lapsen syddessd aikuisen on hyva
olla lasna, vaikka héan ei itse soisikaan.

i)

Napostelu ja makeat juomat
aterioiden valilla

ovat haitaksi
hammasterveydelle. [




‘s’ VINKKEJA PERHEILLE

ATERIOIDEN AJOITTAMINEN:

O Josvapaapaivina lounas ja paivallinen yhdistyvat yhdeksi ateriaksi,
tarjoa lapselle vélipaloja tutussa rytmissa.
O Josarkipaivallinen siirtyy mydhaisemmaksi, lapsen levottomuutta ennen ateriaa

voi helpottaa tarjoamalla esimerkiksi juurespaloja tai vihanneksia.

Koko perheelle suositellaan terveyttd edistéa-
vdd ruokavaliota idstd riippumatta. Vanhem-
mat ovat esimerkkinéd lapsille ndiden tutustu-
essa uusiin makuihin ja ruoka-aineisiin. Koko
perhe voi sy6dd samaa ruokaa, mutta annosko-
ko vaihtelee kunkin perheenjidsenen energiantar-
peen mukaan. Lapsi osaa itse sdddelld sopivan
annoskoon, mutta lapselle pitdd tarjota useam-
min ruokaa kuin aikuiselle, ja siksi vilipalojen
laatu on tarkeda.

Terveyttd edistdvé ruokavalio varhaislap-
suudesta léihtienylldpitéd hyvinvointia ja vé-
hentdéd useiden sairauksien, kuten sydén- ja
verisuonitautienjatyypin 2 diabeteksen sekd
lihavuuden, riskié myés aikuisiélld.

Yksittdiset ruokavalinnat eivit tee ruokavaliosta
terveellisté tai epédterveellistd, vaan ruokavalion
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kokonaisuus ratkaisee. Terveyttd edistdava syomi-
nen perustuu kasvikunnan tuotteisiin eli tdys-
jyvédviljaan, kasviksiin, marjoihin, hedelmiin ja
sisdltda kalaa, kasvioljyjd ja muita pehmeité ras-
voja, kuten pdhkindoitd ja siemenid, sekd rasvat-
tomia ja vdhédrasvaisia maitovalmisteita. Lisdksi
monipuoliseen kokonaisuuteen mahtuu koh-
tuullisesti siipikarjaa ja jonkin verran punaista
lihaa. Téllaisessa ruokavaliossa on runsaasti vi-
tamiineja, kivenndisaineita ja kuitua seki sopi-
vassa suhteessa hyvénlaatuisia hiilihydraatteja,
rasvoja ja proteiineja. Esimerkkejd terveyttd edis-
tdvistd valinnoista on taulukossa 1.

Monipuolisesti toteutetut lakto-ovo- ja lakto-
vegetaariset kasvisruokavaliot ovat ravinto-
sisdlloltddn yhtd hyvid kuin sekaruokavalio. Ne
soveltuvat koko perheelle my6s raskaana ole-
ville ja lapsille. Monipuolisen vegaaniruokava-
lion noudattaminen vaatii tarkempaa suunnit-
telua (ks. luku 8.1).

SYODAAN YHDESSA -ruokasuositukset lapsiperheille



TAULUKKO 1. Terveyden edistdminen ruokavalinnoilla

Vaihda

Vahakuituinen vilja taysjyvaan

Voi ja voipohjaiset levitteet
kasvimargariineiksi tai 6ljyyn.

Runsasrasvaiset maitotuotteet
rasvattomiin tai vaharasvaisiin.

Punainen liha osittain siipikarjaan.

Eldinproteiini osittain kasviproteiiniin

Runsassuolaiset tuotteet vahasuolaisiin:
leivat, juusto, leikkeleet.
Jodioimaton suola jodisuolaksi.
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Kasvikset, hedelmdit ja marjat
- syémisen perusta

Kasvikset, marjat ja hedelmét ovat ruokavalion
perusta, ja niitd tarjotaan joka aterialla. Aikuisilla
tdma tarkoittaa noin puolta kiloa eli 5-6 annosta
pédivittdin (1 annos = 1 kourallinen). Puolen ki-
lon tavoite voi tuntua isolta, mutta se tdyttyy hel-
posti, kun joka aterialla on kasviksia, hedelmia
tai marjoja. Lapsen tulisi syddd vdahintdédn puo-
let aikuisen méédrédstd, esimerkiksi viisi oman
kouran kokoista annosta pdivdssd. Lapsen an-
noskoko kasvaa lapsen kasvaessa. Kasviksia ei
voi korvata vitamiini- ja kivennédisainevalmis-
teilla, koska niistd ei tutkimusten mukaan saa-
da yhtd suurta terveyshy6tyd kuin syomélléd run-
saasti kasviksia.

0 Vastaavat suositukset ruokaryhmittain
raskaus- ja imetysajalle on esitelty luvuis-
sa 3-4, silloin kun ne poikkeavat aikuisten
suosituksista.

g MG

T d b
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Jos kasvisten sydnti on niukkaa,
joyhden annoksen lisédys
tuo terveyshyotyja.

Kasvispainotteista ruokavaliota noudattavat
ovat hoikempia ja heilléi on paremmat veren
rasva-arvot ja matalampi verenpaine seké
viilhemmdin syddn- ja verisuonisairauksia ja
tyypin 2 diabetesta kuin muilla.

Peruna

Peruna on sekd ympériston ettd ravitsemuk-
sen kannalta hyvd ruoka-aine, silla se sisdltaa
kohtuullisesti hiilihydraatteja ja useita kiven-
ndisaineita (mm. kaliumia ja magnesiumia) ja
C-vitamiinia. Keitetty peruna sopii lapsiperheen
arkiruuaksi. Rasvaisia perunaruokia ja -jalostei-
ta tulisi kdyttdad vain satunnaisesti. Lapsille tar-
jotaan perunaa, kasviksia, marjoja ja hedelmia
monipuolisesti.
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KUVA 3. Yhteisestd padasta kullekin energiantarpeensa mukaisesti. Lautasmalli auttaa kokoamaan lapsen ja aikuisen
tdysipainoisen aterian, jota télydennetddin tdysjyvdleivdllé ja ruokajuomalla.
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Viljavalmisteet ja viljapohjaiset liséikkeet

Viljavalmisteita suositellaan péivittdin noin 6
annosta naisille, 9 annosta miehille ja vahintdédn
4 annosta leikki-ik&isille lapsille. Annoksella
tarkoitetaan noin 1dl:a keitettyd pastaa, riisia,
puuroa tai yhtd leipdviipaletta. Annosten madara
riippuu lapsen idstd ja energiantarpeesta. Mur-
rosikdisten keskimé&érdinen energiantarve on
suurempi kuin aikuisten, ja sitd lisd4 erityisesti
nuoren liikunta. Viljavalmisteista kannattaa va-
lita vahédsuolaisia tdysjyvédvaihtoehtoja.

Kuitu ja ravintoaineet sijaitsevat etenkin viljan
kuoriosassa ja alkiossa, ja siksi tdysjyvavalmis-
teista saadaan runsaasti kuitua, E-vitamiinia,
folaattia, tiamiinia, niasiinia, fosforia, kuparia,
magnesiumia, rautaa, seleenia ja sinkkid. Vil-
ja on etenkin kasvisruokavaliossa my0s tdrked
proteiinin ldhde. Jos perhe kéayttdd viljaa p&dé-
asiassa luomutuotteina, on hyvd huomioida, et-
td niissd on vidhemmén seleenid kuin tavanomai-
sessa viljassa.

Taysjyvaviljojen pitkdaikaiset terveyshyodyt pe-
rustuvat etenkin niiden sisdltdmiin kuituihin.
Aikuisille kuidun saantisuositus on vdhintdan
25 grammaa naisille ja 35 grammaa miehille pai-
vissd. Kuidun saantisuositus 2—5-vuotiaille lap-
sille on 10—15 g/vrk ja 6—9-vuotiaille 15—20 g/vrk
(2—3 g/MJ). Murrosikédén tultaessa kuidun saan-
tisuositus vastaa aikuisten suositusta, vahintdaan
25-35 g/vrk (3 g/M]J).

Tutkimuksissa on todettu, ettd kuitu voi suojata
tyypin 2 diabetekselta, sepelvaltimotaudilta ja
paksusuolensydvdilté. Kuitu véhentéd tervey-
delle epdedullisen LDL-kolesterolin pitoisuutta
veressd, edistéd suolen toimintaa ja ehkdisee
ummetusta sekd pitéd pitkddn kylléisend, miké
helpottaa painonhallintaa. Kuitu hidastaa ma-
halaukun tyhjenemistd ja hiilihydraattien imey-
tymistd. Kuitua sisdltévdn aterian jéilkeen ve-
rensokerinousee véthemmdn ja hitaammin kuin
niukkakuituisen aterian jélkeen ja pysyy tasai-
sempana aterioiden vdlilld. Rukiin kuidut vai-
kuttavat edullisesti insuliinivasteeseen.

‘e’ VINKKEJA PERHEILLE

KASVIKSET TUTUKSI:

0O 00O0OOO

huomioit ymparistda ja sdastat rahaa.
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Tarjoa lapsille kasviksia heita kiinnostavassa muodossa ja tunnistettavina paloina.
Innosta lapsia tutustumaan varikkaisiin kasviksiin variteemapaivien avulla.

Anna lapsen itse valita kaupan hedelma- ja vihannesosastolta mieluisat tuotteet.
Ota lapsi mukaan salaattien ja raasteiden tekemiseen.

Suosi erivarisia kasviksia seka tuoreina etta kypsennettying, silla eri kasvikset sisaltévat erilaisia
hyddyllisia yhdisteita. Keitetty peruna on hyva lisake.

Sesongin mukaisista kasviksista ja marjoista saat parhaat makuelamykset,
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‘s VINKKEJA PERHEILLE

KUIDUN LISAAMINEN:

O Parhaita kuidun I&hteitd ovat taysjyvavalmisteet, kuten -leip, -puurot, -myslit ja -aamiaismurot.

ohra-riisisekoitusta, ohraa ja spelttia.

00 OO

Maitovalmisteet

Kouluiédstd ldhtien koko perheelle suositellaan
5—6 d]l nestema4isid maitovalmisteita ja 2—3 viipa-
letta juustoa péivittdin. Leikki-ikdisille riittdd 4
d]l nestema4isid maitovalmisteita ja 1 viipale juus-
toa. Tdmé& méd&drd maitovalmisteita (maito, piima
ja muut hapanmaitovalmisteet) tarvitaan, jotta
kalsiumia ja jodia saadaan riittdavasti (liitetauluk-
ko 6a-b). Maitovalmisteet sisédltdvéit luontaisesti
runsaasti hyvélaatuista proteiinia, riboflaviinia,
B,,-vitamiinia ja sinkkid. Kasvisruokavaliossa
proteiinin saanti voidaan turvata helposti sy6-
maélld maitovalmisteita. Maidon rasvasta 2/3 on
kovaa rasvaa, joten on hyvé suosia vdhérasvaisia
ja rasvattomia maitovalmisteita. Maito, piim4,
jogurtti ja viili saisi sisdltdd enintddn 1 % ras-
vaa, ja juustoista tulisi valita vihemmaén suolaa
ja enintddn 17 % rasvaa siséltdvid tuotteita. Mai-
tovalmisteiden valinnassa kannattaa kiinnittda
huomiota my6s niihin lisdtyn sokerin mé&araén.
Luomu- ja tila- eli raakamaidossa ja ulkomailla

SYODAAN YHDESSA -ruokasuositukset lapsiperheille
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Valitse runsaskuituista leipéé, jossa on kuitua vahintddn 6 g /100 g.
Suosi valkoisen riisin sijaan suurimoita, rouheita ja rikottuja jyvia, kuten téysjyvariisia, ruis -, kaura-,

Uuniohrapuurosta saat helposti maistuvan toisen paaaterian.
Perinteisten viljojen lisaksi hyvia taysjyvavalmisteita ovat tattari, hirssi, teff, kvinoa, kamut ja amarantti.

Tarkista pakkausmerkinndist3,
onko maitovalmiste D-vitaminoitu.

tuotetuissa maitovalmisteissa ei ole lisédtty D-vi-
tamiinia. Luomumaito sisdltdd jodia vastaavan
maédrdn kuin tavallinen maito.

Véhdrasvaisten ja rasvattomien maitoval-
misteiden kulutus on tutkimusten perusteella
yhteydessé parempaan painonhallintaan ja
pienempddn tyypin 2 diabetesriskiin. Liséksi
véhdrasvaisilla maitovalmisteilla on edullinen
vaikutus verenpaineeseen.



Jos korvaat maidon vastaavilla kasvipohjaisilla juomilla,
tarkista niiden kalsium-, jodi- ja D-vitamiinipitoisuus,
koska pitoisuudet vaihtelevat eri valmistajilla.

Proteiinin saanti on Suomessa keskimaéarin riit-
tdavas, eikd proteiinitdydennettyjen maitotuottei-
den kayttoon ole erityistd tarvetta. Runsaspro-
teiinisia maitovalmisteita ja juomia ei suositella
lapsille pédivittdiseen kayttoon. Lapsilla ja aikui-
silla liiallinen proteiinin saanti kuormittaa mu-
nuaisia. Proteiini ei my6skdéan vahvista lihaksia
silloin, jos ravinnosta saadaan vihemmén ener-
giaa kuin mitd kulutetaan.

Liha, kala, kananmuna ja palkokasvit

Liha, kala, kananmuna ja palkokasvit ovat mai-
don ohella hyvid proteiinin ldhteitd. Niistd saa-
daan usein myos rasvaa, joten niiden rasvan
madaédrddn ja laatuun on syytd kiinnittdd huomio-
ta. Kalan rasva on terveydelle paras vaihtoehto.
Nahaton siipikarja — broileri ja kalkkuna — ovat
vdhédrasvaisia, ja myo6s niiden rasvan laatu on pa-
rempi kuin naudan tai lampaan lihan.

Yksi desilitra keitettyjd papuja vastaa yhtd aikui-
sen ja teini-ikdisen proteiiniannosta. Palkokas-
veja suositellaan kaytettaviksi proteiinin ldhtee-
nd pédaterioilla viikoittain. Kalaa suositellaan
koko perheelle vahintadn 2—3 kertaa viikossa eri
kalalajeja vaihdellen. Vaaleaa siipikarjanlihaa
suositellaan syotdviksi vahintddn 2—3 kertaa vii-
kossa, punaista lihaa harvemmin.
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Liiallinen eldinproteiinin saanti on
tyypin 2 diabetesriskin lisdéintymiseen sekd
lapsilla ylipainoon.

Aikuisille suositeltu annos kypsennettyéd punais-
ta lihaa (naudan, lampaan ja sian liha) mukaan
lukien makkarat ja lihaleikkeleet on enintddn
500 g viikossa (vastaa 700-750 g raakapainoa).
Leikki-ikdisen annos on noin puolet aikuisen an-
noksesta. Lihatuotteista on hyva valita mahdol-
lisimman vdhédrasvainen ja vdhédsuolainen tuo-
te. Punainen liha, makkara ja lihaleikkeleet eivit
kuulu pdivittdiseen ruokavalioon.

Kananmuna sisdltdd monia ravintoaineita, mut-
ta sen keltuainen sisdltdd runsaasti myos kole-
sterolia. Perinndllisista tekijoistd johtuen osalla
suomalaisista ravinnon kolesteroli imeytyy te-
hokkaammin kuin muilla lansimaalaisilla. T4&-
méan vuoksi kananmunia suositellaan kaytetta-
viksi 2—3 kappaletta viikossa erityisesti silloin,
kun veren kolesteroli on kohonnut tai suvussa
on korkeaa kolesterolia. Terveydenhuollon am-
mattihenkilén on hyvé selvittda perheen tilanne
yksilollisen ohjauksen antamiseksi.
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Katsomalla tuotteen pakkausmerkinnoista
rasvan ja suolan maaran paaset jo pitkalle.

Valmisruoista kannattaa etsia valmisteita,
joissarasvaaonalle5g/100¢g
Jasuolaaenintddn0,8g/100g.

Sydanmerkki mydnnetaan elintarvikkeille,
jotka ovat tuoteryhmassaan rasvan laadun ja maaran
seka sokerin, suolan ja kuidun kannalta parempi valinta.

‘s’ VINKKEJA PERHEILLE

PAARUOAT MONIPUOLIKSI KASVIKSIA LISAAMALLA:

Hoysta lampimia ruokia kasviksilla.
Lisaa kasvisruokia viikoittaiselle ruokalistalle.
Suosivihanneksia ja kasvistahnoja leivan paalla.

Erilaiset papu-, herne-, hérkdpapu-, siemen- ja soijavalmisteet, kuten rouheet, kuutiot,
tofu ja tempeh seka linssit korvaavat lihan.

Suosi kala-, broileri- ja kasvisruokia.

Vahenna makkarasta ja rasvaisesta lihasta valmistettujen ruokien syémista ja valmista ruoat
vaharasvaisista lihatuotteista, esimerkiksi vaharasvaisesta (<10 %) jauhelihasta.

Valitse vaharasvaista lihaa ja leikkeleitd: broileri-, kalkkuna- ja kinkku- ja muut tayslihavalmisteet
(rasvaa enintdan 4 % ja suolaa enintdan 1,8 %).

O 00 O0OOO
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Kookos- ja palmudljy sisdltévat runsaasti tyydyttynytta rasvaa,
eika niita sisdltavia tuotteita (kuten kekseja, murojaja sipseja)
pitaisi syoda paivittain.

Kasviéljyt ja -margariinit,
pdhkindt ja siemenet

Kasvidljyt ja -margariinit sisdltdvat runsaasti
pehmedd rasvaa (tyydyttyméattomia rasvahap-
poja), minkd vuoksi niiden tulisi olla ndkyvéan
rasvan ldhteind ruokavaliossa. Pdivittdin suosi-
teltava ndkyvdn rasvan méaéara ruokavaliossa ai-
kuisille ja koulu-ikiisille on 2—3 rkl kasvidljya
tai 68 tl kasvimargariinia. Leikki-ik&isille riit-
tdva méaadrd ndkyvédd rasvaa on 20—-30 g (1,5—2 rkl
kasvioljya tai 4—6 tl kasvimargariinia). Leipéras-
vana tulisi kdyttdd vahintddn 60 % rasvaa sisil-
tavad kasvimargariineja.

Pahkinédt, mantelit ja siemenet sekd hedelmista
avokado ovat hyvii tyydyttymé&ttémén rasvan ja
kuidun ldhteitd. Suolaamattomia, sokeroimatto-
mia tai muulla tavoin kuorruttamattomia pah-
kino6itd, manteleita ja siemenia (esimerkiksi au-
ringonkukan-, seesamin-, pellavan-, pinjan- ja
kurpitsansiemenet) voi nauttia lajeja vaihdellen
noin 30 g pdivéssé eli 200 g viikossa. Leikki-ik&i-
selle lapselle sopiva annos on puolet aikuisen
annoksesta, noin 15 g pdivéssa.

Madrédrajoitus on perusteltua ennen kaikkea sik-
si, ettd pahkin&t ja mantelit sisdltavit erityisen
runsaasti energiaa korkean rasvapitoisuutensa
vuoksi. Pellava ja jotkut muut 6ljykasvit kerda-
vat luontaisesti siemeniinsd maaperdn raskas-
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metalleja, etenkin kadmiumia. Siksi aikuiselle
suositellaan enintédédn 2 rkl (n. 15 g) pellavan- tai
muiden 6ljykasvien siemenid pdivdsséd. Lasten
annos voi olla noin puolet aikuisten annokses-
ta (1 rkl, 6-8 g) tuotteita vaihdellen.

Salaatinkastikkeeksi suositellaan 6ljypohjaista
kastiketta tai kasvidljyd sellaisenaan. Ruoanval-
mistusrasvana kéytetddn tarvittaessa kasvioljya,
juoksevaa kasviéljyvalmistetta (ns. pullomargarii-
nia) tai 60—70 % rasvaa sisaltdvad kasvirasvalevi-
tettd. Rypsi6ljy ja sitd koostumukseltaan vastaava
rapsioljy ovat erityisen hyvié alfalinoleenihapon
ldhteitd suomalaisessa ruokavaliossa.

Kasvikunnan tuotteista ja kalasta saatavaa
tyydyttymdtdntd rasvaasiséltévd ruokavalio
vdhentdd riskid sairastua tyypin 2 diabetek-
seen, syddn- ja verisuonisairauksiin, kohon-
neeseen verenpaineeseen ja tiettyihin syépd-

tyyppeihin.
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TAULUKKO 2. Hyvid pehmedin rasvan léhteité

Elintarvike Annos Linolihappo (omega-6) Alfalinoleenihappo (omega-3)
g/annos g/annos

Rypsidliy 11kl (14 Q) 3 15

Oliividljy 1rkl(n.14g) 15 0,08

Kasvimargariini, 60 % rasvaa 1tI(n.58) 09 03

Cashew-pahkina 0,5dI(n.309) 2,7 0,02

Saksanpéahkina 05dI(n.30¢g) 13,3 32

Auringonkukansiemen 1rkl(n.10 &) 31 0,01

Paivittdinen vahimmaistarve
keskimaaraiselld 2000 kcal:n
kulutuksella

Tarve 2000 kcal:n kulutuksella
raskausaikana

| Valttamattomia rasvahappoja linoli-
S . . . -
- jaalfalinoleenihappoa taytyy saada
ravinnosta, koska elimisto ei pysty
niitd itse tuottamaan.

SYODAAN YHDESSA -ruokasuositukset lapsiperheille

7 8 (3 % kokonaisenergiasta) 1¢ (0,5 % kokonaisenergiasta)

11g (5 % kokonaisenergiasta) 2 g (1% kokonaisenergiasta)
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Juomat

Nesteitd on tarpeen juoda pédivittdin noin 1-1,5
litraa. Useimmilla ihmisilld nesteen tarve tulee
tyydytetyksi, kun he juovat janon mukaisesti.
Ruokajuomaksi suositellaan rasvatonta maitoa
tai piimé&d, suolatonta kivenndisvettd tai vetta.
Janojuomaksi suositellaan vettd. Tdysmehuja ja/
tai tuoremehuja voi nauttia 1 lasillisen péivéssa
aterian yhteydessa.



Kahvissa, teessd, kaakaossa, kola- ja energia-
juomissa on kofeiinia. Runsas kofeiinin saan-
ti saattaa aiheuttaa mm. syddmentykytysté, ryt-
mihdiri6itd, hermostuneisuutta, levottomuutta,
drtyneisyyttd, vatsavaivoja ja huonontunutta
stressinsietokykyé sekd unih&iri6itd etenkin, jos
niitd nautitaan juuri ennen nukkumaan menoa.
Kofeiinia sisédltdvien energiajuomien haittavai-
kutukset ovat samat kuin muilla kofeiinipitoi-
silla tuotteilla. Kupillisessa suodatinkahvia on
noin 60-135 mg kofeiinia, 3,3 dl tolkillisessd ko-
lajuomaa noin 40 mg ja 2,5 dl:n energiajuoma-
tolkissd noin 80 mg. Aikuisille turvallisena pi-
detddn noin neljastd kahvikupillisesta saatavaa
kofeiinimaéé&rdd (400 mg) vuorokaudessa, mutta
raskaus- ja imetysaikana saannin ylédraja on 200
mg (noin kaksi kahvikupillista). Teen kofeiini-
madaédrd vaihtelee teelaaduittain, ja musta tee si-
saltdd keskimaérin noin puolet kahvijuoman ko-
feiinim&édrasta.

Kofeiinin sietokyvyssd on suuret yksilolliset
erot. Lapsille turvallisena mé&drdnd pidetdédn 3
mg/painokilo/vrk. Lapset voivat saada kofeiinia
kolajuomien lisdksi myos kaakaosta ja suklaa-
makeisista. Alle 15-vuotiaille ei suositella run-
saasti kofeiinia sisdltdvid juomia (liitetaulukko
1s.109).

Alkoholijuomien kayttoa tulee rajoittaa siten, et-
td nainen saa enintddn 12 grammaa ja mies enin-
tddn 24 grammaa alkoholia péaivittdinen (etano-
liksi muutettuna). Kdytdnnossa tdma tarkoittaa
naisille 1 ja miehille 2 annosta alkoholijuomia
péividssd. Humalajuominen saattaa aiheuttaa on-
gelmia, vaikka keskimé&ardinen kokonaiskulutus
jdisi pdivasuosituksen alapuolelle. Lapsiperheis-
sd vanhempien kannattaa tarkastella alkoholin
kayttoddan lapsen ndkokulmasta. Raskaana ole-
vien ja imettdvien naisten seki lasten ja nuorten
ei tule kdyttad alkoholipitoisia juomia lainkaan.

QOO OO ©00000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000

‘s VINKKEJA PERHEILLE

© 000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000

JUOMIEN VALINTA:

O \Vesion paras janojuoma.
O Nautinesteita yhta sdanndllisesti kuin aterioita.
O Sokeriasisaltavat juomat ovat merkittavin piilosokerin lahde.
O Mehujensijaan kannattaa suosia hedelmia ja marjoja sellaisenaan,
niissa on enemman ravintoaineita kuin mehuissa.
O Kunjuot sokeroituja juomia vain aterioiden yhteydessa, et kuormita hampaita turhaan.
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Sokeria sddstelicidsti

Enintddn 10 % péivittdisestd kokonaisenergian-
saannista saa tulla sokerista. Maidon, hedel-
mien, marjojen ja kasvisten sisdltdmaéa luontais-
ta sokeria ei tarvitse varoa. Suositus tarkoittaa
sitd, ettd esimerkiksi péaivittdisesta 2000 kcal:n
(8,4 MJ) energiansaannista 50 g (3,5 rkl) saa olla
lisdttyd sokeria. Kaksivuotiaan keskimé&drdinen
pdivittdinen energiantarve on 1200 kcal, josta
sokeria voi olla enintddn 30 g (2 rkl) ja vastaa-
vasti 5-vuotiaan lapsen 1500 kcal:n keskimd&a-
rdisestd energiantarpeesta sokeria voi olla 38 g
(2,5 rkl). Maéra ei ole suuri, ja sen saa helposti
tavanomaisista ruoista.

Alle 5 % paéivittdisestd sokerista saadaan poy-
ddssd ruokiin lisdtystd sokerista. Tutkimusten
mukaan lapset saavat pddosan sokerista mehu-
jen, jogurttien, muiden makeutettujen maitoval-
misteiden, leivonnaisten, keksien ja makeisten
sisdltdmaéstd lisatystd sokerista. Ndiden tuottei-
den pdivittdinen kayttd lisdd sokerin saantia ja
heikentdd lapsen ruoan ravintoainetiheytta.

Usein toistuva ja liiallinen sokerinkéytté
aiheuttaa hammaskariesta. Se hankaloittaa
myés painonhallintaa ja voi johtaa ylipainon
kertymiseen. Ylipaino puolestaan liséié usean
sairauden, mm. tyypin 2 diabeteksen, riskidi.
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Sakkaroosi (E%)

KUVA 4. Sokerin saanti energiaprosentteina (E%) 1-6-vuotiailla lapsilla verrattuna suositukseen (10E%).
Suositus: Enintédn 10 % pdivittdisestd energiansaannista saisi tulla sokerista.
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Taysmehut, kuten tuoremehut,
sisdltévat yhta paljon sokeria
kuin limsat!

Vanhemmat nayttavat makeisten
syonnin esimerkin lapsille.

Kohtuuden rajat opetellaan yhdessa.

Alle 1-vuotiaat eivat tarvitse lisattya sokeria.
Makeaan tottuu helposti, jolloin karvaan ja
happaman hyviaksyminen on vaikeampaa.

lhminen ei tule sokerista riippuvaiseksi
niin, etta sité olisi pakko saada.
Makeansy6nnin tavat ja mieliteot opitaan.

‘e’ VINKKEJA PERHEILLE

SOKERIN VAHENTAMINEN:

O Maitovalmisteissa voi olla yllattévan paljon lisattya sokeria. Suosi maustamatonta jogurttia,
rahkaa ja viilia, joihin voit itse lisdtd mausteeksi marjoja ja hedelmia.

O Myslienja murojen sokeripitoisuus voi olla yli 30 % (esimerkiksi suklaamuro, muromysli, hunajamuro),
jaliséksiniissa on usein runsaasti suolaa ja rasvaa. Valitse tuotteita, joissa on sokeria enintdéan

16¢/1003.

O Suosiaamiaisella puuroja sekd makeuttamattomia tai itse tehtyja mysleja.

o

Hedelmilld ja marjoilla voi herkutella paivittain.

O Keksit eivat kuulu péivittdiseen sydmiseen. Ne voi korvata esimerkiksi juures- ja hedelmapaloilla,
vihanneksilla, marjoilla, banaanilastuilla, maustamattomilla pahkindilld ja manteleilla.

O Tarkkaile pakkauskokoja: herkuttelun tarve tyydyttyy pienimmillékin pakkauksilla.

O Ostapienempia karkkipusseja jattien sijaan. Valitse sopiva annoskoko jo kaupassa.
Yleensa kaikki tulee kuitenkin sy&tya. Esimerkiksi 200 g karkkipussi riittda isommmallekin porukalle.

O Hallitse makeanhimoasi tekemalla itsellesi parhaiten sopiva suunnitelma.
Yhdelle sopii herkkupéivan pitdminen viikoittain, toiselle pieni paivittdinen herkkupala.
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Suolaa niukasti

Aikuisten suolan saantisuositus on korkeintaan
yksi teelusikallinen (5 g) pdivdssd mukaan luki-
en ruokiin kotona lisdtty suola ja teollisten val-
misruokien ja elintarvikkeiden sisdltdma suola.
Koska natriumia on luontaisesti ldhes kaikissa
elintarvikkeissa, terve lapsi ja aikuinen saa riit-
tdviasti natriumia ilman, ettd ruokaan on lisatty
yhtddn suolaa. Imevéisikdisen lapsen ruoassa ei
kaytetd lainkaan suolaa tai suolaa sisadltavid elin-
tarvikkeita, koska liika natrium kuormittaa mu-
nuaisia. Suolattomuus tukee makumieltymyk-
sen syntymistd vdhdsuolaisiin tuotteisiin, silla
suolan makuun tottuu helposti. Alle 2-vuotiai-

Suomalainen saa eniten suolaa leivéstid. Esimer-
kiksi 6 viipaletta voimakassuolaista leip&d (suo-
lapitoisuus 1,6 %) sisdltdd 2,4 grammaa suolaa,
kun vastaava mé&idrd vdahédsuolaista leipéd (0,7 %)
sisdltdd vain 1 gramman.

Véhdinen suolan saanti suojaa kohonneelta
verenpaineelta, sydén- ja verisuonisairauksil-
ta, mahasydvdltd ja aivohalvaukselta. Liialli-
nen suolan saanti voi altistaa myds osteopo-
roosillejapahentaa astman oireita. Terveyttd
edistdvdn niukkasuolaisen ruokavalion vaiku-
tus verenpaineeseen vastaa teholtaan lddke-

den suolan saanti saa olla enintddn 2 g/vrk (noin hoitoa.
0,5 tl) ja 2-10-vuotiaiden enintddn 3—4 g/vrk. — :
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KUVA 5. Suolan saanti 1-6-vuotiailla lapsilla verrattuna suositukseen. Suositus: alle 2-vuotiaille korkeintaan 2 g/vrk,
2-10-vuotiaille korkeintaan 3-4 g/vrk ja aikuisille korkeintaan 5 g /vrk.
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Tutki pakkausmerkintdja ja valitse
vahasuolaisia elintarvikkeita.

| p_—

. @
Lapset saavat helposti suolaa
muroista, leikkeleista ja leivasta.

Varmista, ettd kayttamasi suola
on jodioitu.

‘s’ VINKKEJA PERHEILLE

SUOLAN VAHENTAMINEN:

o

o

0 00O

Valmista perheen ruoka mahdollisimman vahasuolaisena. Suolan mittaaminen esimerkiksi
maustemitalla tai teelusikalla auttaa pitdmaan suolamaaran sopivana.

Suolan voi korvata ruuanvalmistuksessa yrteilld, happamilla mehuilla (esim. sitruunamehu)
jaetikalla.

Valitse kaupan elintarvikkeista vahasuolaisia vaihtoehtoja.

Jaté keitinvesisté (peruna, kasvikset, riisi ja pasta) suola pois.

Kiinnitd huomiota erityisesti leivan, juuston ja leikkeleiden suolapitoisuuteen.
Vaihda sipsit vahasuolaisiin popcorneihin.
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Jodi

Tutkimusten mukaan suomalaiset saavat liian va-
hén jodia. Jodin saantisuositus on aikuisilla 150
mikrogrammaa pédivassé (taulukko 3a). Jodi on ih-
misille valttdméaton kivenndisaine, jota on Suo-
men maaperdssid luontaisesti hyvin vdhan. Mer-
kittdva jodin puutos voi aiheuttaa kilpirauhasen
suurentumisen sekd héiritda kasvua ja kehitysta
lapsilla. Parhaita jodin ldhteitd ovat maitotuot-
teet, kala, kananmunat ja jodioitu suola. Suoma-
laisten jodin saannin lisddmiseksi tulee jodioitua
ruokasuolaa kayttdaa elintarviketeollisuudessa,
ruokapalveluissa ja kotitalouksissa niin ruoan-
valmistuksessa kuin leivonnassa. Joistakin jodia
runsaasti sisdltdvistda valmisteista (esimerkiksi
joditipat, -valmisteet ja merilevit) voi saada lii-
kaa jodia. Ndiden tuotteiden annosteluohjetta on
noudatettava. Liiallinen jodin saanti voi héirita
kilpirauhasen toimintaa eli aiheuttaa struumaa,
kilpirauhasen vajaa- tai liikatoimintaa. Jodin
saannille asetettua turvallisen saannin ylédrajaa,
mukaan lukien saanti ruokavaliosta ja mahdol-
liset ravintolisit, ei tule ylittda (taulukko 3b).

SYODAAN YHDESSA -ruokasuositukset lapsiperheille

TAULUKKO 3a. Jodin saantisuositukset
(VRN, Suomalaiset ravitsemussuositukset, 2014)

Iké-/kohderyhma Jodia pg/vrk
6-11kk 50

12-23 kk 70

2-5v 90

6-9v 120

10-74v 150
Raskaana olevat 175
Imettévat 200

TAULUKKO 3b. Jodin turvallisen saannin yléraja
ikdryhmittéin

Suurin turvallinen
saanti (EFSA), pg/vrk

Iké-/kohderyhma, vuosia

1-3 200
4-6 250
7-10 300
11-14 450
15-17 500
Aikuiset 600
Raskaana olevat ja imettavat 600

34



-

A

&

= - Ravitsemuksellisesti —
- paras suolavaihtoehto on
jodioitu ruokasuola.
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KUVA 6. Jodia ruoasta ja ripauksesta jodioitua suolaa.

VINKKEJA PERHEILLE

JODIN RIITTAVAN SAANNIN TURVAAMINEN:

o
o
o

Syo paivittdin ruokia, joissa on jodia (kuva 6 ja taulukko 4).
Kayta jodioitu suolaa. Suolavalmisteen pakkausmerkinndista voit tarkistaa onko tuote jodioitu.

Suosi tuotteita, joiden valmistuksessa on kaytetty jodioitua suolaa. Jos tuotteen valmistuksessa
on kaytetty jodioitua suolaa (esimerkiksi leipd), siitd ilmoitetaan tuotteen pakkausmerkinndissa
ainesosaluettelossa.

Valitse aina vahasuolaisia tuotteita.

Kysy ruokapaikoissa ruokaillessasi kayttavatkd he ruoanvalmistuksessa jodioitua suolaa
- samalla kannustat siirtymaan jodioituun valmisteeseen.

Jos olet vegaani tai et voi kdyttda maitoa (esimerkiksi maidoton ruokavalio), kdyta jodia siséltavaa
ravintolisda. Noudata valmisteen kayttdohjetta, alaka ylita jodin suositeltavaa pdivdannosta
(taulukko 3a).

Huom! soija- ja viljapohjaiset juomat eivat sisélla jodia.

Tarkista aina merilevavalmisteiden tai merilevaa sisaltavien tuotteiden jodipitoisuus.
Noudata kayttd- ja annosteluohjeita.

V&ltd merilevavalmisteita, joiden jodipitoisuus ei ole tiedossa. Liiallinen jodin saanti on haitallista.
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TAULUKKO 4. Jodin luontaiset léihteet ja jodin saanti ruokasuosituksen mukaisessa ruokavaliossa

Ruoka-aine Jodia pg/100g' Ruoka-aineen Jodin saanti Huomautukset
kayttosuositus suositeltavasta
kayttomaarasta
pg/vrk
Maito/piima 15 5-6dl/vrk 75-90 Tai vastaavasti muita maito-
valmisteita kuten jogurttia/viilia/
rahkaa/jaateloa
Juusto 20 20-30 g/vrk (=2-3 4-6 Palajuusto. Tuotteiden
ohutta viipaletta) jodipitoisuudet vaihtelevat
Kala 30 2-3 kala-ateriaa/ 10-15 Kala-annos 100 g/ateria, kalalajia
viikko vaihdellen. Eri kalalajien
jodipitoisuudet vaihtelevat.
Muna 40 2-3 munaa/viikko 9-14 Koko muna
Jodia yhteensa 100-1252

ylld olevista
annoksista
paivassa:

taisen jodin maara (ei lisattya suolaa).

Lahde: Fineli2015. Jodipitoisuudet ovat tuoteryhman keskiarvoja. Taulukossailmoitettu jodin méara on ruoka-aineen luon-

Tarkoittaa, kun taulukossa mainittuja suositeltavia ruokia kaytetdan ruokavaliossa (paivittdin/ viikoittain), luontaisen jo-

din saanti on keskim&arin 100-125 pg paivassa. Lisaksi suositellaan kdyttdmaan jodioitua suolaa, jossa liséttya jodia on 25
pg/g. Kun jodioitua suolaa kaytetaan esimerkiksi Y2 tl (= 2,5 g) paivéssa, nousee jodin saanti 160-188 pig:aan vuorokaudes-
sa (tavoite aikuisille 150 pg).
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Monipuolinen, vaihteleva ja kohtuullinen ruokavalio
on paras keino valttya elintarvikkeiden mahdollisesti
sisdltédmien haitallisten aineiden vaikutuksilta.

N
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Suomalainen ruoka on padsaiantodisesti puhdas-
ta ja turvallista. Elintarvikkeisiin voi kuitenkin
liittyd vaaratekijoitd, jotka saattavat aiheuttaa
terveydellisid haittoja, joita ovat mikrobit (esi-
merkiksi listeria), pieneliot, kasvinsuojeluaineet
ja ympaéristosaasteet, kuten raskasmetallit. Jois-
sakin ruoissa on luonnostaan runsaasti nitraat-
tia tai ruoanvalmistuksessa voi syntya haitalli-
sia aineita, kuten PAH-yhdisteitd (polysykliset
aromaattiset hiilivedyt). Taman vuoksi joiden-
kin ruokien kayttod tulee rajoittaa. Keittdmi-
nen, hauduttaminen sekd uuni- ja mikroaalto-
uunikypsennys vihentédvit haitallisten aineiden
muodostumista ruuanlaitossa. Voimakasta rus-
kistamista ja savustusta on hyva valttdd, koska
nédissd menetelmissa syntyy eniten haitallista ak-
ryyliamidia ja PAH-yhdisteita.

Ruoan mikrobiologinen turvallisuus perustuu
pddosin elintarvikkeiden hygieeniseen késitte-
lyyn, kylméketjuun sekd oikeaan valmistus- ja
sdilytyslampotilaan. Hyva keittio- ja kasihygie-
nia ja elintarvikkeiden asianmukainen késittely
on tdrkedd. Ruoassa olevien mikrobien havait-
seminen vaatii erikoislaitteita tai laboratorio-
analyysejd. Ruoan hygieenisestd laadusta voi
kuitenkin tehda alustavia havaintoja aistinva-
raisesti tarkastelemalla ja haistelemalla, onko
ruoka esimerkiksi homehtunutta. Ruokamyrky-
tysbakteereita ei kuitenkaan pysty havaitsemaan
aistinvaraisesti.

Pakkausmerkinndissd olevia ohjeita elintarvik-
keiden sdilyttdmisesté ja kdytostd tulee noudat-
taa. Elintarvikelainsddddnnon mukaan pakkaus-
merkinnoissd varoitetaan lapsia ja raskaana
olevia esimerkiksi tuotteeseen lisétystéd herkille
kuluttajaryhmille haitallisesta kofeiinista.
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Elintarvikkeiden kédytostd annetaan suosituksia
sekd tieteellisen tutkimustiedon (kuten eraiden
kalojen, maksan ja makkaran kdytostd annetut
ohjeet) ettd niin kutsutun varovaisuusperiaat-
teen perusteella (esimerkiksi valttaa yrttiteejuo-
mia lapsilla ja inkivédarivalmisteita raskauden
aikana). Varovaisuusperiaatteella tarkoitetaan si-
td, ettd on herdnnyt perusteltu epdilys, ettd ky-
seiselld tuotteella voisi olla haitallista vaiku-
tusta, mutta riskid ei voida nykyisin kaytdssa
olevin menetelmin maééritelld riittdvdn varmas-
ti. Kédyttosuosituksissa huomioidaan sekd ky-
seisen ruoan kayttéon liittyvat terveyshyodyt
ettd mahdolliset haitat. Arviointia tehdédén elin-
tarvikkeen kéyton, kéyttdjadkohderyhmén etta
mahdollisen vaaran esiintymisen ja sen haital-
lisuuden perusteella. Kayttésuositukset voivat
muuttua tutkimusnédyton karttuessa.

Elintarvikealalla ruokien tuottajat, valmistajat ja
myyjét ovat ensisijaisesti vastuussa ruuan turval-
lisuudesta. Elintarvikelainsddd4nnon vaatimus-
ten mukaisuutta valvotaan kunnissa riskinarvi-
oinnin perusteella, pistokokein ja kohdennetuin
valvontahankkein. Tulli ja Elintarviketurvalli-
suusvirasto Evira valvovat maahantuotuja elin-
tarvikkeita. Elintarvikkeiden turvallisuutta seu-
rataan tiiviisti my6s kansainvalisesti.



Pienet lapset, raskaana olevat ja imettdviit
- herkdit kuluttajaryhmdit

Elintarviketurvallisuuden ndkokulmasta pienet
lapset sekd raskaana olevat ja imettdvét naiset
ovat niin kutsuttuja herkkid kuluttajaryhmia.
Raskauden aikana ja imetettdessd didin ravinnos-
sa mahdollisesti olevat haitalliset aineet voivat
kulkeutua kehittyvddn siki6on tai rintamaidon
vélitykselld lapseen. Pienen lapsen haavoittu-
vuutta lisdd puolestaan se, ettd lapsen ruokava-
lio on suppeampi kuin aikuisen ruokavalio, jol-
loin lapsi voi sy6dd painoonsa ndhden paljon
yksittdistd elintarviketta ja suhteellinen altistu-
misriski kasvaa. Lapset ovat yleisesti herkempia
kemiallisten yhdisteiden mahdollisille haitalli-
sille vaikutuksille kuin aikuiset. Tdmé& johtuu
siitd, ettd pienen lapsen elimisto ei ole vield val-
mis késittelemédédn vierasaineita. Lapsi on myo6s
alttiimpi mikrobeille, silld immuunipuolustus
kehittyy idn myo6td. Lasten voimakas kasvu ja
suurempi energiantarve painokiloa kohden li-
sdd ravinnon tarvetta aikuisiin verrattuna, mikéa
korostaa turvallisuustekijoiden huomioon otta-
mista juuri lapsilla.

Elintarvikkeiden valvontaviranomaiset antavat
tutkimus- ja asiantuntijatietoon perustuvia tie-
toja elintarvikkeissa esiintyvista haitallisista ai-
neista sekd elintarvikkeiden turvallista kayttoa
koskevia ohjeita. Koko perhettd koskevat ohjeet
yleisimmistd suosituksista ja rajoituksista ovat
liitetaulukossa 1 s. 109.
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Ruoan liséaineet

Elintarvikkeiden lisdaineet ja muut elintarvi-
keparanteet (aromit ja entsyymit) ovat elintar-
vikkeeseen tarkoituksellisesti lisdttyjd aineita.
Lisdaineita kédytetddn esimerkiksi parantamaan
tuotteiden sdilyvyyttd, esimerkiksi entsyymeil-
14 vaikutetaan tuotteen rakenteeseen ja aromeil-
la puolestaan makuun. Lisdaineiden turvalli-
suus ja kéyttotarve arvioidaan ennen kuin ne
hyvéaksytddn kayttoon. Niiden kdytostd méadra-
tddn lainsddddnnossd. Pakkausmerkinnoéissd on
ilmoitettava tuotteen valmistuksessa kaytetyt li-
sdaineet ja aromien kédytto. Lisdaineet ilmoite-
taan kiyttotarkoitusta osoittavan ryhménimen
lisédksi lisdaineen nimelld tai numerotunnuksel-
la eli E-koodilla. Monipuolisessa ruokavalios-
sa elintarvikeparanteiden kaytostd ei ole vaaraa
tai haittaa terveydelle. Sdiléntdaineina kiytet-
tyjen nitriitin ja bentsoehapon ja bentsoaattien
liiallisen saannin valttdmiseksi on annettu elin-
tarvikkeita koskevia kédyttosuosituksia lapsille
(liitetaulukko 1).

SYODAAN YHDESSA -ruokasuositukset lapsiperheille



0 RUOAN LISAAINEET

e Lisdaineet ovat aineita, joita lisdtaan elintarvikkeisiin jotakin tarkoitusta varten,
esimerkiksi elintarvikkeiden sailyvyyden takaamiseksi.

e Useimpia lisdaineita on ruoka-aineissa luonnostaan. Lisdaineiden saantia voi vihentaa
valitsemalla peruselintarvikkeita. Ndita ovat esimerkiksi tuore liha ja kala, kananmunat,
maito, tuoreet kasvikset, marjat ja hedelmat. Niiden valmistuksessa lisdaineita saa
kayttaa hyvin rajoitetusti.

e Luomutuotteet ovat joko lisdaineettomia tai ne sisdltavat huomattavasti viahemman
lisdaineita kuin tavanomaisesti tuotetut.

e Pakkausmerkinndisté selvia3, sisdltaako tuote lisdaineita vai ei, ja mité lisdaineita on
kaytetty tuotteen valmistuksessa. E-mobiiliavain osoitteesta www.evira.fi

TAULUKKO 5. Suosimalla peruselintarvikkeita véihenndt lisGaineiden saantia

Vahén

Lihaleikkele

Kaakaojuoma

Leipa

Mehujuoma

Suklaa
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Ravintolisid vain erikoistilanteissa,
poikkeuksena D-vitamiini

Ravintolisit ovat elintarvikkeita, jotka joko ulko-
muotonsa tai kdyttGtapansa puolesta poikkeavat
tavanomaisista elintarvikkeista eli ovat esimer-
kiksi pillereitd, kapseleita tai yrttiuutteita. Ra-
vintolisid ovat muun muassa vitamiinien, kiven-
ndisaineiden, kuidun ja rasvahappojen saantiin
tarkoitetut valmisteet seké erilaiset yrttivalmis-
teet. Ravintolisiat voivat sisdltdd aineita, kuten
erilaisia kasveja, joilla voi olla yhteisvaikutuk-
sia lddkkeiden kanssa. On tdrkedéd ottaa ravinto-
lisien kaytto puheeksi terveydenhuollossa ja ar-
vioida sen tarpeellisuutta.

0 RAVINTOLISAT

Ravintoaineiden suositeltavassa saannissa

on aina varmuusvara. Suositeltavan saannin

ylittamisesta ei ole lisdhyotya vaan siita voi
I ollajopa haittaa.

e Ravintolisia kdytetéaan silloin, kun terveydenhuollon ammattilainen on todennut,
ettd jotakin ravintoainetta saadaan ruokavaliosta liian vahan.

e Ravintolisit ovat tarpeen vain yksipuolisen ruokavalion tukena ja erityisruokavalioissa,
jos kaikkia tarvittavia ravintoaineita ei saada riittavasti ruoasta.

e Ravintolisien kaytto ei korvaa monipuolista ruokavaliota.

e Raskaus- jaimetysajan ruokavaliota taydentavista ravintolisista on erilliset ohjeet

(taulukko 7 s. 54).

e Tarpeettomat ravintolisit voivat haitata muiden ravintoaineiden imeytymisté ja
liialliseen saantiin voi liittya haittavaikutuksia. Esimerkiksi liiallisen kalsiumlisdn on

todettu altistavan sepelvaltimotaudille.

e Vitamiinien ja kivennaisaineiden yliannostelu valmisteita kdyttamalla saattaaolla
haitallista, joten ravintolisien ohjeiden mukaista annostelua ei tule ylittaa eika

paallekkaisia valmisteita tule kayttaa.

SYODAAN YHDESSA -ruokasuositukset lapsiperheille
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RUOKA ENNEN RASKAUTTA
JA RASKAUSAIKANA



PAAKOHDAT

P Useiden ravintoaineiden tarve kasvaa raskauden ja imetyksen aikana
(liitetaulukot 4-7), ja siksi ruokavalion laatuun tulee kiinnittad huomiota.

P Kohtuullisen pienesta lisdenergian tarpeesta johtuen raskausajan lisdantynyt
vitamiinien ja kivennaisaineiden tarve tulee tyydyttaa paaosin ruokavalion
ravintotiheytta kohentamalla eli lisdéamalla ruokavalioon niité ruokia,
joissa on vahan energiaa, mutta paljon suojaravintoaineita.

P Erityisen suositeltavia odotusajan ruokia ovat kaikki marjat, hedelmét ja
kasvikset, taysjyvavilja seka rasvattomat maitotuotteet, vdhadrasvaisimmat
lihavalmisteet ja kala.

P Ensimmaisen raskauskolmanneksen aikana sikion ravitsemus ja kasvu
maaraytyvat padosin aidin raskautta edeltdneen ravitsemustilan pohjalta.
Ruokavalion laatuun tuleekin kiinnittda huomiota jo raskautta suunniteltaessa.

P Kaikille raskaana oleville suositellaan D-vitamiinilisan kayttéa koko raskausajan
jafoolihappolisan kayttda juuri ennen raskautta ja alkuraskaudessa. Muiden
ravintolisien tarve arvioidaan yksil6llisesti.




3.1 Perheen elintavat ennen
raskautta

Lapsen kehitysta sadételevit perimd ja ymparisto.
Elintavat ovat ympaéristotekij6itd, joihin voidaan
vaikuttaa koko eldmén ajan. Perheen perustami-
nen ja raskauden suunnittelu ovat otollinen vai-
he vaikuttaa myonteisesti elintapoihin. Ensim-
maéistd lasta odottavien perheiden elintapoihin
vaikuttaminen kannattaa, koska lapsen syntymi-
nen joka tapauksessa muuttaa eldmda monin ta-
voin. Koko perheen elintapoja kannattaa tarkas-
tella syntyvéan lapsen ndkokulmasta, silld lapsi
matkii perheenjdsenidén, ja vanhempien antama
malli on tdarkea.

Elimiston ravintoainevarastot vaikuttavat mer-
kittdvasti sukusolujen kehittymiseen ja hedel-
moittymiseen sekd miehilla ettd naisilla. Hedel-
maillisessd idssd ravinnolla rakennetaan omaa
elimist64 ja vaikutetaan my6s tulevan sukupol-
ven terveyteen. Erityisesti naisen elimiston fo-
laatti- ja rasvahappovarastot vaikuttavat alkion
kehittymiseen jo varhaisina raskausviikkoina.
Ruokasuositusten mukaisella ruokavaliolla tur-
vataan ihanteellinen ravitsemustila jo ennen
raskautta. Koska folaatin saanti on suomalais-
naisilla keskimd&éarin niukkaa, foolihappolisaa
suositellaan jo ennen raskautta (taulukko 6 s.
50). Sikio saa tarvitsemansa ravintoaineet didin
elimistostd, ja didin tehtdvidksi jadd huolehtia ra-
vintoainevarastojen riittdvyydesta.

Hedelmditymisesta alkaa tuhannen paivan
aikaikkuna, jolloin luodaan perusta yksilén
kehitykselle ja elinikaiselle terveydelle.

Normaalipainon saavuttaminen ennen raskaut-
ta on suositeltavaa, silld ylipaino altistaa &itia
raskauskomplikaatioille. Ylipaino on my6s kan-
santautien keskeinen vaaratekija. Alttius sairas-
tua tyypin 2 diabetekseen voi ilmeta raskausajan
heikentyneena glukoosinsietona tai raskausdia-
beteksena. Noin puolella lihavista naisista liha-
vuus on alkanut raskauksista. Raskausajan lii-
alliseen painonnousun syynid ovat useimmiten
epéterveellinen ruokavalio ja vdhdinen liikunta.

Raskaus ei estd litkuntaa

Normaalin raskauden aikana voi liikkua ylei-
sen litkuntasuosituksen mukaan. Jos liikunnan
harrastamiselle ei ole selvii ladketieteellisia es-
teitd, suositellaan harrastamaan kohtuutehoista
liikuntaa yhteensd vdhintddn 150 minuuttia vii-
kossa useammalle pdiville jaoteltuna. Jos ras-
kaana oleva nainen ei ole harrastanut liikuntaa
ennen raskautta, on tdarkeda aloittaa maltillises-
ti, esimerkiksi 10—15 minuuttia kolme kertaa vii-
kossa ja lisétd vahitellen litkuntakerran kestoa ja
kertoja viikossa.

http://www.ukkinstituutti.fi/ammattilaisille/
terveyslitkunnan-suositukset/litkunta_raskau-
den_aikana

>




3.2 Riittavasti ravintoaineita
aidin hyvinvointiin ja
sikion kasvuun ja
kehittymiseen

Raskausaikana on erityisesti huolehdittava sii-
td, ettd ruokavalio on riittdvdn monipuolinen ja
laadultaan hyva. Monien vitamiinien ja kiven-
néisaineiden tarve lisddntyy huomattavasti, vaik-
ka energiaa tarvitaan vain hiukan tavallista enem-
min. Aidin hyvinvointiin seki sikién kasvuun ja
kehitykseen tarvittavat ravintoaineet on mahdol-
lista saada terveyttd edistdvéastd ruokavaliosta (lu-
ku 2). Koska suomalaiset saavat ruoasta niukasti
D-vitamiinia ja folaattia, kaikille odottaville nai-
sille suositellaan D-vitamiinivalmistetta koko ras-
kauden ajan. Foolihappovalmistetta suositellaan
ennen raskautta ja alkuraskaudessa. Terveyden-
hoitaja tai ladkéri arvioi yksilollisesti odottavan
didin rauta-, kalsium- ja jodilisdn tarpeen.

D-vitamiinin riittdvédn saannin turvaamiseksi
raskauden ja imetyksen aikana kdytetddan D-vi-
tamiinivalmistetta, jota suositellaan 10 pg (400
IU)/vrk ympdri vuoden (taulukko 7). Mahdollis-
ten haitallisten vaikutusten vuoksi D-vitamiini-
lisdn kayton ehdoton yldraja on 100 pg vuoro-
kaudessa.

Raskausaikana on kiinnitettdva erityistd huo-
miota riittdvédédn jodin saantiin. Raskausajan jo-
din puute voi pahimmillaan johtaa sikion kas-
vuhdiriéihin ja henkisen kehityksen héirigihin.
Lievempdnd jodin puutos voi haitata lapsen
kognitiivista kehitystd ja heikentdd myohem-
min koulussa tai tydsséd suoriutumista. Toisaal-
ta liiallinen raskausajan jodin saanti voi aiheut-
taa vastasyntyneelld struuman ja kilpirauhasen

vajaatoimintaa. Haitallisen suuria jodimaérié voi
saada kuivatusta merilevéstd, ravintolisistd ja
joistakin ladkkeistd. Parhaita jodin ldhteitd ovat
maitotaloustuotteet, leip4, kala ja jodioitu ruoka-
suola. Liitetaulukossa 1 s. 109 esitellddn ruoka-
aineiden turvalliseen kayttoon liittyvid yleisia
ohjeita ja luetellaan ne télld hetkelld tiedossa ole-
vat elintarvikkeet, joiden kdytt66n liittyy mah-
dollisia vaaroja.

Kasvikset, marjat ja tdysjyvdvilja ovat
kuidun, raudan ja folaatin léhteitd

Kasvikset, hedelmaét ja marjat muodostavat ras-
kausajan ruokavalion perustan. Tdysjyvavilja-
valmisteiden ohella ne ovat merkittavin fo-
laatin ldhde suomalaisnaisten ruokavaliossa
(folaatti- ja foolihapposuositukset kpl 3.3). Hy-
vid raudan ldhteitd ovat tdysjyvéviljavalmisteet,
etenkin ruisleipd, ja kasviksista soija, pavut,
linssit, herneet ja tummanvihredt kasvikset.
Kasvikunnasta saatavan ei-hemiraudan imey-
tymistd edistdd samanaikaisesti nautittu C-vi-
tamiini, eli esimerkiksi rautapitoisen ruoan yh-
teydessd nautitut marjat ja hedelmaét. Raskaana
olevat, joiden ruokavalio sisdltdd niukasti ener-
giaa tai jotka koostavat kasvisruokavalion yksi-
puolisesti, kuuluvat raudanpuutteen suurim-
paan riskiryhmaéan.

i
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-,-:- VINKKEJA PERHEILLE

LISAA KUITUA RUUASTA:

O Suositeltu kuitupitoisuus vahintéan: vaaleat leivat 6 %, tummat leivat 10 %, nakkileivat 15 %.

0 0O

Kayta myods palkokasveja, jotka ovat kasviksista kuitupitoisimpia.
Kokeile esimerkiksi linssikeittoja, palkokasveja sisaltavia muhennoksia ja leivanpéaallistahnoja.
Lisaa leseitéa tai siemenrouheita puuroihin seka jogurttien,

viilin tai rahkan joukkoon. Leseet ja siemenrouheet sopivat myds smoothieen ja salaatteihin.

Lihasta ja kalasta rautaa

Suurella osalla raskaana olevista naisista veren
hemoglobiini laskee veren tilavuuden kasvun
(hemodiluutio) ja lisddntyneen raudan tarpeen
vuoksi. Hyvé rautatasapaino raskauden aikana
edellyttédd arviolta 500 mg:n rautavarastoja. Ruo-
kavaliolla voidaan tyydyttdd noin puolet raskau-
den ajan raudan tarpeesta ja toinen puoli on saa-
tava didin rautavarastoista tai rautavalmisteesta.
Jos alkuraskauden hemoglobiinitaso on matala
(alle 110 g/1), harkitaan rautaldskityksen aloit-
tamista 12. raskausviikon jidlkeen (taulukko 7 s.
54). Lihan ja kalan sisdltdméd hemirauta imeytyy
tehokkaammin kuin kasvikunnan ei-hemirauta.
Raudan, erityisesti ei-hemiraudan, imeytymis-
td haittaavat esimerkiksi fytaatit (vilja- ja palko-

kasveissa), tee, kahvi, kaakao ja maitotuotteet.

Maitovalmisteista kalsiumia, D-vitamiinia ja
Jodia

Rasvattomia, nestemadisid maitovalmisteita suo-
sitellaan raskauden aikana 5—6 dl/vrk ja lisdksi
2—3 viipaletta juustoa turvaamaan riittdva kal-
siumin saanti ja tdydentdméd&dn D-vitamiinin ja
jodin saantia. Vdhédrasvaiset ja vdhédsokeriset
maitotaloustuotteeet ovat parhaita. Raskausajan
riittdva seerumin D-vitamiinipitoisuus on edel-
lytys sille, ettd elimist6 pystyy vastaamaan si-
kion kalsiumintarpeeseen.




Kalasta hyvdlaatuisia rasvahappoja,
D-vitamiinia ja jodia

Kala on erityisen tdrked raskausajan ruokava-
liossa sen sisdltdmien n-3-monityydyttymatto-
mien rasvahappojen sekd D-vitamiinipitoisuu-
den vuoksi. Kala on my6s hyvéa jodin ldhde.
Useissa tutkimuksissa on osoitettu ettd &i-
din raskaudenaikainen kalan syonti vaikuttaa
myonteisesti lapsen visuaaliseen ja kognitiivi-
seen kehitykseen. Kalaa tulee raskauden aikana
syddd vahintddn 2—3 kertaa viikossa eri kalala-
jeja vaihdellen. Kalalajien vaihtelevuus turvaa
sen, ettei mahdollisia ympaéaristdsaastepitoi-
suuksia tarvitse erikseen ajatella. Raskausaika-
na kannattaa suosia esimerkiksi muikkua, sei-
tid, siikaa ja kasvatettua kalaa, kuten kirjolohta.

Rasvat néikyviksija kasvidljypohjaisiksi

Sikién normaali kehitys edellyttdd valttamatto-
mien rasvahappojen ja niiden pitkédketjuisten
johdannaisten runsasta saantia. Monityydytty-
maéattomaét, valttdmattomat rasvahapot (linoli-

Kalagjykapseleiden hyddyista raskauden
aikana n-3-rasvahappojen lahteenia ei ole
riittavasti tutkimustietoa.

happo ja alfalinoleenihappo) ovat mm. sikién
hermoston, ndkdkyvyn ja immuunijérjestelmén
kehityksen edellytys. Kasvioljyt, margariinit ja
kala ovat paddasialliset pitkdketjuisten n-3-rasva-
happojen ldhteet. Kala on merkittdvin pitkédket-
juisten dokosaheksaeenihapon ja eikosapenta-
eenihapon ldhde.

Vihintdan kaksi kolmasosaa didin syomaésté ras-
vasta tulee olla pehmedé kasvirasvaa: kasvioljyja
ja niitd sisaltdvid rasiamargariineja. Jos kalaa ei
voi syodé esimerkiksi ruoka-aineallergian vuok-
si, on tdrkedd kayttdad rypsioljyd tai sitd koostu-
mukseltaan vastaavaa rapsitljya. Niiden tarve on
erityisen suuri viimeisen raskauskolmanneksen
aikana ja ensimmaéisiné elinkuukausina, jolloin
lapsen aivot kehittyvit. Enintddan kolmasosa voi
olla kovaarasvaa. Kovaa rasvaa saadaan runsaas-
ti rasvaisista liha- ja maitotuotteista, voista, koo-
kosoljystd ja -rasvasta.

: € Raskaudenaikaisella rasvan laadun ja erityi-

sesti pitkdketjuisten rasvahappojen riittdvdn
saanninonosoitettuvaikuttavan myénteisesti
mm. raskauden kestoon, pienempdiéin ennen-
aikaisuuden riskiin sekd lapsen visuaaliseen ja
kognitiiviseen kehitykseen.

..............................................................




3.3 Folaatin saanti :
ruuasta ja foolihappolisan

kayttosuositus

raskautta suunnitteleville

jaraskausajalle

PAAKOHDAT

Ruoista saariittavasti folaattia,

jos kaytetaan runsaasti kasviksia
jataysjyvaviljaa. Raskauden ja sen
suunnittelun aikana suositeltava folaatin
saanti on 500 pg vuorokaudessa.

Suomalaisten riittdmattoman

folaatin saannin vuoksi kaikille
raskautta suunnitteleville suositellaan
foolihappolisan kayttda sikion
hermostoputken sulkeutumishairion
ehkaisemiseksi (ks. taulukko 6).

Foolihappolisan kaytt6 aloitetaan noin
kaksi kuukautta ennen suunniteltua
raskautta (ehkaisyn poisjattamista)

ja valmisteen kayttoa jatketaan 12.
raskausviikon loppuun.

Folaattija foolihappo

Folaatti on vesiliukoinen B-ryhmén vitamiini
(B,-vitamiini), jota tarvitaan solujen jakautumi-
seen ja verisolujen muodostumiseen. Sen tarve
lisddntyy raskauden aikana. Ravinnossa esiinty-
védd vitamiinimuotoa kutsutaan folaatiksi. Foo-
lihappo on vastaava synteettinen vitamiini, jota
on vitamiinivalmisteissa ja muissa ravintolisissd
seké tdydennetyissa elintarvikkeissa.

Folaattisuositus ja suomalaisten naisten
folaatin saanti

Raskauden suunnittelun aikana ja raskausaika-
na suositeltava folaatin saanti ruoasta on 500
pg vuorokaudessa. Suositus toteutuu, jos ruo-
kavaliossa on runsaasti kasviksia ja tdysjyvéavil-
jaa (kuva 7). Finravinto 2012 -tutkimuksen mu-
kaan 25—34-vuotiaiden naisten keskimd&ardinen
folaatin saanti ravinnosta oli 237 pg/vrk. Suosi-
tuksen mukainen folaatin saanti ravinnosta edel-
lyttad nykyistd huomattavasti runsaampaa kas-
visten kayttoa.




Folaatin merkitys sikién kehitykselle

Raskautta suunnittelevan naisen riittdvat folaat-
tivarastot ennen hedelmoittymistéd ja varhaisil-
la raskausviikoilla ovat erittdin tarkedt sikion
keskushermoston kehittymiselle. Hermostoput-
ki sulkeutuu jo ensimmaisten sikioviikkojen ai-
kana, ja vdhdinen folaatin saanti tdssd vaiheessa
lisdd sikion hermostoputken sulkeutumishéiri-
oiden (Neural Tube Defect, NTD) riskia'. Vakuut-
tavan tutkimusnidyton perusteella péaivittdinen

1 Hermostoputken sulkeutumishdéiriot ovat vaikeita synnynnéisia
epdmuodostumia: selkdrankahalkio (spina bifida) voi aiheuttaa vai-
kean vammaisuuden ja aivottomuus (anenkefalia) johtaa sikion tai
vastasyntyneen menehtymiseen. Nédiden rakennepoikkeavuuksien
kokonaisesiintyvyys oli 7,6/10 000 syntynyttéd lasta Suomessa vuosi-
na 1993-2011 eli vuosittain todettiin keskiméédrin 45 NTD-raskautta,
joista syntyi 18 lasta. (Lihde Epdmuodostumarekisteri, THL)

foolihappoliséd joko yksin tai monivitamiini-ki-
venndisainevalmisteena vihentdda huomattavasti
sikion NTD-riskid. Foolihappolisdn suojaavasta
vaikutuksesta muihin epdmuodostumiin tai kes-
kenmenoihin ei ole riittdvaa tutkimusnédyttoa.

Riittdvdsti folaattia ruokavaliosta

Vaikka alkuraskauden aikana k&yttdd foolihap-
polisédd, on suositeltavaa turvata folaatin saanti
koko raskauden ajan monipuolisella, runsaasti
kasviksia ja tdysjyvdvalmisteita sisdltdvalla ruo-
kavaliolla.

KUVA 7. Ruokasuosituksen mukaisesti koostetuista aterioista saa runsaasti folaattia.
Eniten folaattia saadaan téysjyvdviljasta, tummanvihreistd kasviksista, palkokasveistaq,
hedelmistd ja marjoista seké maitovalmisteista. Kuvan aterioista saa yhteensé 600 g folaattia.




Foolihappoliscn kdyttésuositus

Koska suomalaisten hedelmallisesséa idssé ole-
vat naiset saavat keskimd&édrin vdhén folaattia,
kaikille raskautta suunnitteleville naisille suo-
sitellaan sikion NTD-riskin vahentdmiseksi foo-
lihappolisdn (400 png/vrk) kayttoda ruokavalion
tueksi (taulukko 6). Siksi foolihappolisédn kaytto
ja korkean riskin suojalédédkitys aloitetaan jo noin
kaksi kuukautta ennen suunniteltua raskautta tai
ehkdisyn poisjattamistd, ja sitd jatketaan 12. ras-
kausviikon loppuun. Raskautta suunnitteleville
naisille, joilla on tavanomaista korkeampi si-
kion NTD-riski (2—3 %), suositellaan ldadkkeelli-
sen foolihappotdydennyksen (4 mg/vrk) kayttoa
(lddkéarin maardays Sic! -reseptilld).

Foolihappolisd voidaan saada joko foolihappo-
valmisteista tai foolihappoa sisédltavistd monivi-
tamiinivalmisteista. Valmisteita kdytetddn nou-

dattaen paivittdisid saantisuosituksia tai lddkérin
ohjeiden mukaisesti. Foolihapon pitkdaikaisvai-
kutuksia suurilla annoksilla ei tunneta. Yksittdi-
sissd véestotutkimuksissa foolihappolisdn suu-
ret annokset (yli 1 mg) hyvin pitkddn kaytettyina
ovat olleet yhteydesséd korkeampaan paksusuoli-
ja rintasyopdariskiin, mutta tutkimustietoa ei ole
riittavésti. Pitkdaikainen yli 1 mg:n foolihappoli-
sd saattaa peittdd B ,-vitamiinin puutteeseen liit-
tyvédd megaloblastista anemiaa (hedelmaéllisessa
idssi olevilla harvinaista).

Sairausvakuutus ei korvaa ennaltaehkéisevéé foo-
lihappoliséa tai -ladkitystd. Foolihappovalmistei-
den antama NTD-suoja ei ole tdydellinen, joten
raskaana olevat, joilla on korkea sikion NTD-riski,
on suotavaa ohjata yliopistosairaaloiden sikiotut-
kimuskeskuksiin jo raskauden alussa.

TAULUKKO 6. Foolihappolisén kéyttdsuositus raskautta suunniteltaessa ja raskausaikana

Kaikki raskautta suunnittelevat naiset

Raskautta suunnittelevat naiset, joilla on

- epilepsialaakitys

» muut folaattitasoa laskevat tai folaatin tarvetta
lisdavat ladkitykset (esim. metotreksaatti,
pitkaaikainen sulfaldakitys, trimetopriimi, litium)

« tyypin 1tai 2 diabetes

« painoindeksi 2 30 kg/m2

» suoliston imeytymishairid

« alkoholin suurkulutusta tai

« kauempana omassa tai puolison suvussa NTD.

laakarin

mukaan

Raskautta suunnittelevat naiset, kun

« vanhemmilla on ollut yhteinen NTD-lapsi tai -siki®

« vanhemmalla on ollut aiemman puolison kanssa
NTD-lapsi tai -sikit tai

«vanhemmallaitselldédn on ollut NTD.

4 mg/vrk

400 pg/vrk

400 pg/vrk tai
suurempi annos

Reseptiladke

Aloitetaan raskautta suunniteltaessa
noin kaksi kuukautta ennen ehkaisyn
poisjattamista ja jatketaan 12. raskausviikon loppuun.

Aloitetaan raskautta suunniteltaessa
noin kaksi kuukautta ennen ehkaisyn
poisjattamista ja jatketaan 12. raskausviikon loppuun.

vyksildllisen arvion

Aloitetaan raskautta suunniteltaessa
noin kaksi kuukautta ennen ehkaisyn
poisjattamista ja jatketaan 12. raskausviikon loppuun.




3.4 Raskausajan
erityistilanteet

Tavoitteena painonhallinta

Epéterveellinen ruokavalio on tirkein syy raskau-
denaikaiseen liialliseen painonnousuun. Odotta-
van didin ylipaino huonontaa raskauden ennus-
tetta ja lisdd myohemman ylipainon riskid seka
didilld ettd lapsella. Toisaalta 2—10 prosenttia
nuorista naisista karsii jonkinasteisesta syomis-
héiriostd ja niukasta sydmisestd, mika voi vaikut-
taa raskauden kulkuun. Alipainoisilla ja hyvin
nuorilla naisilla riittdvd painonnousu raskauden
aikana on tdrkedd, koska liian vdh&dinen painon-
nousu saattaa hidastaa sikién kasvua. Painonnou-
su on riittdmé&tontd keski- ja loppuraskaudessa,
jos se on alle 1 kg kuukaudessa. Raskauden aihe-
uttamien muutosten seurauksena syGmiseen ja
painonhallintaan liittyvat ongelmat voivat akti-
voitua. Raskautta on suositeltavaa siirtdd siihen
saakka, kunnes syomishdirié on hallinnassa.

Yleiset suositukset raskausajan painonnousulle
vaihtelevat didin raskautta edeltdvédn painoin-
deksin (BMI) mukaan seuraavasti:

® alipainoinen: painoindeksi < 18,5:
painonnousu 12,5-18,0 kg

® normaalipainoinen: painoindeksi
18,5—24,9: painonnousu 11,5-16,0 kg

® ylipainoinen: painoindeksi 25,0-29,9:
painonnousu 7,0-11,5 kg

e lihava: painoindeksi = 30,0: 5,0-9,0 kg

Kasvisruokavalio ja raskaus

Lakto-, lakto-ovo- ja semivegetaariset ruokavaliot
soveltuvat myGs odottaville ja imettédville dideil-
le. Suurin osa kasvisruokailijoista on laktovege-
taristeja, jotka kdyttdvit maitovalmisteita. Lakto-
ovovegetaristit sy6véit maitovalmisteiden lisdksi
kananmunia ja semivegetaristit silloin tall6in
vaaleaa lihaa tai kalaa. Oikein koostettuna myGs
vegaaniruokavalio on raskauden aikaan turval-
linen. Vegaanit eivdt sy6 mitddn eldinperdisia
ruokia, ja heiddn ruokavalionsa poikkeaakin ra-
vintoarvoltaan merkittdvésti muista kasvisruo-
kavalioista. Monipuolisen vegaaniruokavalion
koostaminen ja noudattaminen vaatii erityista
osaamista ja vegaaniruokavalioon sopivien ruo-
kien saatavuutta. Raskausaikana tulee varmistaa
riittdvéd B ,-vitamiinin, D-vitamiinin, riboflavii-
nin, kalsiumin, raudan, sinkin, jodin, seleenin
ja proteiinin saanti kdyttdmalld tdydennettyja
elintarvikkeita ja/tai ravintolisid. Raskausaikana
vegaaniruokavaliota noudattavat tarvitsevat ra-
vitsemusterapeutin ohjausta (ks. luku 8.1 s. 99).

Eivdlttdmisruokavalioita

Nykykéasityksen mukaan allergisoivien ruoka-ai-
neiden vilttdminen raskauden ja imetyksen ai-
kana ei vdhennd lapsen allergisten sairauksien
riskid edes silloin kun perheessd on suuri aller-
giariski. Vialttdmisruokavalioista voi pdinvastoin
olla haitallisia seurauksia didin ja lapsen ravit-
semukselle, koska ne yksipuolistavat ruokava-
likoimaa ja saattavat jopa edistdd allergian puh-
keamista. Vilttamisruokavaliot kuuluvat todetun
ruoka-allergian hoitoon ja niiden noudattamisen
tulee tapahtua lddkéarin tai ravitsemusterapeutin
seurannassa.

Liséatietoa: Allergioiden Kéaypa hoito -suositukset
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Raskauspahoinvointi

Huonovointisuutta voi lievittdd syomaélla useita
pienid aterioita pdivédssd. Liian pitkd aika aterioi-
den vélissé voi lisdtd pahan olon tunnetta. Kyl-
mét juomat ja hedelmat voivat tuntua raikkail-
ta ja lievittdd kuvotusta. Pahoinvointia esiintyy
yleensd aamulla, jolloin edellisestd ateriasta on
jo pitkd aika ja verensokeripitoisuus on laskenut
alas. Ennen vuoteesta nousua kannattaa syoda
tai juoda esimerkiksi tdysmehua, mehukeittoa,
banaania, hapankorppua tms.

Ummetus ja ndrdstys

Ummetusta vihentdd runsaskuituinen ruoka
eli tdysjyvavilja, kasvikset, marjat, hedelmit ja
riittdvd nesteiden nauttiminen. Tarvittaessa ruo-
kaan voi lisédtd suolen toimintaa edistdviéd les-
eitd ja kuivattuja hedelmid. Pellavansiemenii
sellaisenaan, rouheena tai liotettuna ei suosi-
tella raskauden eikd imetyksen ajan ummetuk-
sen hoitoon. My®ds liikunta vilkastuttaa suolen
toimintaa. Raskauden loppupuolella nérdstys on
tavallinen kiusa, jota voi vdhentdd valttamalla
vahvasti maustettuja tai rasvaisia ruokia seki
kahvia ja vahvaa teets.

Gestaatiodiabetes

PAAKOHDAT

P Saannéllinen ateriarytmija
verensokerimittaus joka aterialla.

P Ravintokuitua runsaasti (vdhintaan 32-36
g/vrk). Taman voi saavuttaa sydmalla joka
aterialla runsaskuituisia viljavalmisteita
(kuitua vahintaan 10 %) ja kasviksia
(yhteensa 600 g) seka lisdksi 2 annosta
hedelmia tai marjoja paivassa.

P Riittavasti pehmeaa rasvaa (rasvan
kokonaismaara 60-80 g/vrk, josta
pehmeaa rasvaa vahintaan 2/3).
Kaytanndssa tdma saavutetaan
nauttimalla 60-80 % rasvaa sisaltavaa
margariinia leivilla, ruoanvalmistuksessa
0ljya, oljypohjaista salaatinkastiketta,
kalaa 2-3 kertaa viikossa ja pienid maaria
manteleita, pahkindita ja siemenia
paivittain.

Raskausdiabetes eli gestaatiodiabetes tarkoittaa
glukoosirasituskokeella raskauden aikana to-
dettua poikkeavaa glukoosiaineenvaihduntaa.
Yleisimmin syynd on insuliinin heikentynyt
vaikutus elimist6ssd raskauden jialkipuolella (in-
suliiniresistenssi 80 %:1la tai haiman beetasolu-
jen heikentynyt toiminta). Raskausdiabetes ilme-
nee yleensd jo ensimmadisen raskauden aikana.
Suurentunutta sairastumisriskid ennakoivat BMI
= 35 kg/m?, aiempi raskausdiabetes, glukosuria
raskauden alussa, tyypin 2 diabetes ldhisukulai-
silla, kortikoidisteroidilddkitys suun kautta tai
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munasarjojen monirakkulaoireyhtymad, jotka ovat
aihe tehdd glukoosirasituskoe raskausviikoilla
12—16. Raskaana olevan suurentunut verenso-
keripitoisuus voi johtaa sikion liikakasvuun, is-
tukan toiminnan ongelmiin, synnytyskompli-
kaatioihin ja vastasyntyneen hypoglykemiaan.
Raskaana olevan riski sairastua myshemmin dia-
betekseen on kohonnut.

Ruokavaliossa noudatetaan yleisid raskaus-
ajan ravitsemussuosituksia (luku 3.2) ja diabe-
teksen yleisid ravitsemussuosituksia (http://
www.diabetes.fi/files/308/Ruokavaliosuositus.
pdf). Diabeetikon ruokavaliosuosituksessa ras-
van laadun ja kuidun merkitystd korostetaan.
Suositeltava hiilihydraattien kokonaismaéaird on
hieman muuta viest6d pienempi (40-50 E%),
ja ravintokuitua tulisi saada runsaammin (va-
hintddn 32—36 g/vrk). Tdma merkitsee sitéd, etta
hiilihydraattildhteind kaytetddn taysjyvileipéad,
-puuroa ja -lisdkkeitd. Ndiden sekd hedelmien ja
marjojen kayttomaarat arvioidaan verensokeri-
mittausten perusteella. Kasviksia sy6ddédn run-
saasti. Kuitupitoiset ruoka-aineet tasoittavat ve-
rensokerin nousua aterialla. Riittdvd pehmeé&n
rasvan (kerta- ja monityydyttymé&ttémien rasva-
happojen) saanti parantaa glukoosinsietoa. Myo6s
ateriakokonaisuuteen ja ateriarytmiin on hyva
kiinnittdd huomiota. Ravitsemushoitoon tarvi-
taan useita ohjauskertoja. Ohjauksen tavoitteena
on vidhentdd insuliinihoidon tarvetta (pyrkimys
veren normaaliin glukoosipitoisuuteen), ehkais-
td didin liiallista painonnousua ja sikion liika-
kasvua sekd pienentdd didin ja sikion myéhem-
péaa sairausriskia.

Aitiysneuvolalla on tirkei tehtidva ehkiistd dia-
betesta jo alkuraskaudessa erityisesti silloin, kun
nainen on ylipainoinen. Ylipainon ehkiisy (jo
raskautta suunniteltaessa), terveellisten ruokatot-

tumusten edistdminen ja liikunnan lisddminen
ovat tdarkeimmét keinot. My6s &didin raskauden-
jalkeistd painonhallintaa tulee tukea tehostetusti.
Raskausajan suuri painonnousu ja synnytyksen-
jalkeinen ylipaino suurentavat raskausdiabeeti-
kon vaaraa sairastua tyypin 2 diabetekseen. Ime-
tys edistdd raskaudenjdlkeistd painonhallintaa.
Koko perheen elintapaohjauksella pyritddn tu-
kemaan imetystd, ehkdisemé&ddn didin myShem-
pééd tyypin 2 diabetesta sekd edistdmédédn lapsen
terveytta.

Lisitietoa: Raskausdiabeteksen Kaypé hoito
-suositus 2013

Verenpaineen nousu

Verenpaineen nousu on tavallisin raskauden ai-
kainen komplikaatio, jota todetaan 3—8 prosen-
tilla odottavista dideistd. Raskaushypertensios-
ta puhutaan jos verenpaine on yli 140/90 mmHg
tai se on kohonnut ldht6tasostaan enemmaén kuin
30/15 mmHg. Pre-eklampsia tarkoittaa tilaa, jos-
sa verenpaine nousee 20. raskausviikon jdlkeen
yli 140/90 mmHg ja virtsaan erittyy valkuaista.
Suolan kdytt6d on syyta vialttdd ja nesteitd pi-
tdd nauttia riittdvasti. Pre-eklampsia heijastaa
yleistd alttiutta sairastua verisuonitauteihin, ja
se lisdd naisen riskié sairastua sepelvaltimotau-
tiin 2—3-kertaisesti. Sairastumisriskiin voi vai-
kuttaa elintavoilla, mm. sydédnterveyttd edista-
villd ruokavaliolla.

Lisitietoa: http://verkkojulkaisu.viivamedia.fi/
sydanliitto/ravinto_sydanterveyden_edistami-
sessa/8
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TAULUKKO 7. Suositukset raskaus- ja imetysajan ravintolisistd

D-vitamiini

Foolihappo

Kalsium

Rauta

Jodi

Vitamiini- ja
kivennaisaine-
ravintolisat

Kaikille 10 ug ympéri vuoden

Kaikille raskautta suunnitteleville 400 pg noin kaksi kuukautta ennen ehkaisyn poisjattamista 12 raskausviikon
loppuun saakka.
4 mg laakarin valvonnassa aideille, joiden lapsella korkea riski hermostoputken sulkeutumishairille (taulukko 6)

Yksiléllisen arvion mukaan:
500 mg, jos ruokavaliossa on véhan maitovalmisteita tai kalsiumilla tdydennettyja elintarvikkeita.
1000 mg, kun ruokavalioon ei kuulu lainkaan maitovalmisteita tai kalsiumilla tdydennettyja elintarvikkeita.

Yksilollisen tarpeen mukaan:
50 mg 12 raskausviikon jalkeen naisille, joiden Hb alle 110 g/l raskauden 1. kolmanneksen aikana tai alle 100 g/I
myShemmassa vaiheessa.

150 pg, jos saanti ruoasta vahaista (taulukko 3a)

Tarvittaessa hyvin yksipuolisen tai niukan ruokavalion tukena, voimakkaan raskauspahoinvoinnin takia ja
monisikidraskaudessa. Ei paallekkaisia tai A-vitamiinia sisaltavia valmisteita.

TAULUKKO 8. Kalsiumin saanti ruoista

1

Maito, piima viili, jogurtti 1dl 120 mg
Kova juusto 1viipale (10 &) 100 mg
Raejuusto 1dI(100°g) 70 mg
Maitorahka 1dl 85mg
Kasvijuomat (riisi, kaura, soija) 1dl 4-120 mg'
Tofu 100g 130 mg
Kirjolohi 100¢ 130 mg
Vihred papu 100¢g 50 mg
Kuorimattomat seesaminsiemenet 1rkl 80 mg

Taydennetyissa tuotteissa




OHJAUKSEN TUEKSI

Painota raskausajan ruokavalio-0 suositeltavia ruokavalintoja
yksittaisten ravintoaineiden korostamiSSig@liaan. Ruokatasolla annettu neuvonta
on konkreettisempaa ja helpommin toteutettavissa. Se motivoi raskaana olevaa
naista |6ytamaan ratkaisuja paivittaisten ruokavalintojen, ei ravintovalmisteiden
avulla, esimerkiksi valitsemaan kalaa kaladljykapseleiden ja tuoreita kasviksia
monivitamiinivalmisteiden sijaan.

Kerro didille miten aidin raskaudenaikainen ylipaino vaikuttaa aidin ja lapsen
terveyteen.

Raskausaikana tulee kiinnittda huomiota erityisesti folaatin, D-vitamiinin,
kalsiumin, jodin, raudan ja pehmeiden rasvojen riittdvaan saantiin.

Raskausajan ravintovalmisteiden kayttd on osittain vaarin painottunutta;
D-vitamiinivalmisteen péivittainen 10 pg:n kdyttésuositus ei toteudu,

mutta muita valmisteita kdytetaan yli tarpeen.

Erityisesti monivitamiinivalmisteita kaytettédessa on huomioitava mahdollinen
paallekkdinen saanti.

A-vitamiinilisia ei tarvita: A-vitamiinin 3000 mikrogramman paivasaantiin
ravintolisista raskaudenaikana on liitetty sikiGvaurion riski. Retinolia sisaltavia
valmisteita ei tule kayttaa, mutta beetakaroteenia siséjfiista valmisteista ei ole
haittaa.




IMETYSAJAN RUOKA



PAAKOHDAT

» Aidin hyva ravitsemustila edistda synnytyksesta toipumista,
aidin jaksamista ja imetyksen onnistumista.

» Aidin ruoka vaikuttaa rintamaidon koostumukseen,
erityisesti sen rasvahappoihin.

» Monipuolinen ja riittdva ruokavalio turvaa hyvén ravitsemuksen
myds imetyksen aikana.

» D-vitamiinivalmistetta suositellaan kaikille imettéville naisille
10 pg paivassa ympari vuoden.

P Monivitamiini-kivennaisainevalmisteet ovat tarpeen vain yksipuolisen
ruokavalion tukena tai rintamaitoa luovuttavilla, kaksosia imettavilla
tai kun uusi raskaus alkaa heti edellisen jalkeen.

P Imetys auttaa didin painonhallinnassa raskauden jélkeen.




S

Aidin ruokavalion rasvakoostumus heijastuu jo muutamassa
tunnissa rintamaitoon. Muutos ei ole pysyv4, vaan hyvasta
rasvan laadusta on huolehdittava paivittain.

4.1 Ruuan vaikutus didin
hyvinvointiin ja
rintamaidon
koostumukseen

Perheen terveyttd edistdva ruokavalio sopii my6s
imetysaikaan. Aidin hyvi ravitsemustila edistai
synnytyksestd toipumista ja imetyksen sujumis-
ta. Aidin oman ruokavalion merkitys korostuu
erityisesti pitkdn imettdmisen aikana. Kun &iti
sy0 monipuolisesti ja riittdvasti, imetys ei kuluta
didin ravintoainevarastoja. Imetysajan ravintoai-
nekohtaiset saantisuositukset esitetddn liitetau-
lukoissa 5—6 ja suositukset raskaus- ja imetys-
ajan ravintolisistd taulukossa 7 s. 54.

Rintamaidossa on runsaasti valttdma&ttomia ras-
vahappoja kun &iti syo riittavasti pehmedé ras-
vaa. Niiden riittdvd saanti on tdrkedd muun
muassa lapsen hermoston ja ndkdkyvyn kehi-
tykselle, koska ensikuukausina lapsen oma ras-
vahappojen tuotanto on vield kehittymatonta.
Rintamaidossa on riittdvésti vauvalle valttamat-
tomid rasvahappoja, kun &iti kayttad paivittdin
margariinia leipdrasvana, rypsi6ljya tai juokse-
vaa kasvioljyvalmistetta/rasvaseosta ruoanlai-
tossa, 6ljya salaatinkastikkeessa ja kun héan syo6
kalaa vdhintddn 2-3 kertaa viikossa. Siemenet
ja pahkindt ovat hyva lisd ruokavalioon. Myos
kalan sisdltamaét pitkdketjuiset rasvahapot ovat
didin ja lapsen terveydelle edullisia. Taysjyva-

valmisteet ja kasvikset didin ruokavaliossa lisda-
vit vesiliukoisten vitamiinien, erityisesti B- ja
C-vitamiinien maéé&rdé rintamaidossa.

4.2 Terveellinen ruokailu
vauva-arjessa

Koko perheen hyvinvoinnin turvaaminen luo
perustan lapsen hyvinvoinnille. Vastasyntynyt
voiviedd huomion pois erityisesti didin omasta
hyvinvoinnista. Puolison tai muun tukihenki-
16n on tirkedd osallistua arkeen. Aiti on herkis-
tynyt synnytyksestd, hdn voi olla vasynyt, eika
jaksa valttdmattd huolehtia omasta ja perheen
aterioista kaiken muun ohella. Imetys ja yoval-
vomiset muuttavat perheen eldaméanrytmid, ja
lapsen hoidon opettelu ja totuttelu uuteen vie-
vét aikaa. Myos synnytyksen jdlkeinen masen-
nus saattaa lisdtd avun tarvetta. Neuvolan ko-
tikdynnit ovat erityisen tarpeen, kun lapsi on
esikoinen, diti on yksinhuoltaja tai perheessd on
muita haasteita esimerkiksi sairauden tai tyot-
tomyyden takia. My6s monilapsisessa perheessa
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Kohtuullisesti kuormittava liikunta ei vaikuta imetykseen
eika rintamaidon laatuun tai maaraan, joten liikkuntaa
voi jatkaa turvallisesti my&s synnytyksen jélkeen.

voimavarat voivat olla koetuksella, ja perhe voi
tarvita kotipalveluita. Tilanteeseen voi varau-
tua jo ennen synnytystd valmistamalla ruokia
ja leivonnaisia pakastimeen ja hyodyntamalla
valmisruokia.

Terveellinen ruokavalio

Aidin energiantarpeeseen vaikuttavat rintamai-
don maéra ja kertynyt varastorasva. Mitd enem-
mén varastorasvaa on, sitd vihemmaén &iti tar-
vitsee ylim&dédrdistd energiaa ruoasta. Energian
lisdtarve on noin 2,0 MJ (500 kcal) vuorokau-
dessa. Aidinmaitoa luovuttavien ja kaksosia tai
useampia lapsia imettdvien ditien energiantar-
ve on keskimaéardistd suurempi. Puolen vuoden
imetyksen jdlkeen energiantarve ei endd kasva,
koska lapsi alkaa sy6dd muuta ruokaa, ja yleensa
rintamaidon mé&éra alkaa siksi vdhetd. Imettdvan
didin ruokahalu on useimmiten hyv4, jolloin diti
luontaisesti lisdd ruokamaédérié tarvettaan vastaa-
vasti. Imettdvdn didin kannattaa syodéd sddnnol-
lisesti. Jos asiaan ei kiinnitd huomiota, ruokailu
muuttuu helposti napostelutyyliseksi, kun vau-
van tarpeet rytmittavit pdivaa.

Imetykseen tarvittava lisdenergia saadaan ter-
veellisesti syomalld esimerkiksi pari perunaa,
lasi rasvatonta maitoa, hedelma, kaksi leipavii-
paletta ja salaattiannos. Mikaili diti on vasynyt
ja syd huonosti, tihedt ateriat ja runsas juomi-
nen voivat olla avuksi. My6s tuoreet kasvikset,

marjat ja hedelmét voivat parantaa ruokahalua,
ja didin kuntoutumisessa lepo, ulkoilu ja lasten-
hoitoapu ovat usein tarpeen.

Painonhallinta

Imetys kuluttaa runsaasti energiaa ja tukee siten
didin painonhallintaa, mutta diti voi myos lihoa
imetysaikana runsaasta energiankulutuksesta
huolimatta. Uusi perhetilanne, mahdollinen
liitkunnan vdheneminen ja ruokatottumusten
muutokset voivat edistdd lihomista. Elaménti-
lannetta kannattaa tarkastella kokonaisvaltai-
sesti yhdessd perheen kanssa ja etsid keinoja
edistdd sopivaa syomistd, riittdvada lepoa ja lii-
kunnan lisddmista.

Imetyksen lopettamisen jidlkeen tavoitteena on
normaalipaino. Painotavoitetta asetettaessa on
kuitenkin otettava huomioon &idin raskautta
edeltdvd paino, painonnousu raskauden aikana
ja imetyksen kesto. Jos lisdkiloja on tullut run-
saasti tai jos imetysaika jad lyhyeksi, paino ei
valttamaéttd laske raskautta edeltdneeseen pai-
noon vield imetyksen aikana.

Lisédtietoa: http://www.ukkinstituutti.fi/
ammattilaisille/terveysliikunnan-suositukset/
liikunta_synnytyksen_jalkeen
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Yhteiséllisyys edistda vauvaperheen
hyvinvointia, ja Iaheiset voivat esimerkiksi
kayda kaupassa tai auttaa

ruoanvalmistuksessa. I

Neste

Imettdminen lisdd nesteen tarvetta eritetyn rinta-
maidon mé&édrdn verran. Yliméaadrdiselld juomisel-
la ei kuitenkaan voi lisdta rintamaidon maaraa,
silld elimistd sdédtelee nestetasapainoa saannin
mukaan. Sopivia juomia ovat vesi, rasvaton mai-
to ja piimad, tee sekd vdh&sokeriset, laimeat me-
hut. Kahvia voi nauttia kohtuullisesti. Runsas
kahvin juonti saattaa tehdéa lapsesta levottoman,
silld osa kofeiinista kulkeutuu rintamaitoon. Ve-
si on paras janojuoma yo6lla imetettdessd. Soke-
ripitoiset juomat reikiinnyttavit helposti ham-
paat, koska yolld syljen puskurivaikutus on
vidhdisempi kuin paivalla.

Alkoholi

Alkoholi ei edistd imetystd, eikd sen kéaytolle
imetysaikana voida asettaa turvallista rajaa. Té&-
mén vuoksi alkoholin kédytt6d imetysaikana tu-
lee valttdad. Alkoholin kdytté imetyksen aikana
haittaa didin ja lapsen vuorovaikutusta. Rinta-
maidon alkoholipitoisuus vastaa didin veren-
kierrossa olevaa pitoisuutta. Vauvan maksa ei
kuitenkaan pysty vield kisittelemédén alkoholia
yhta tehokkaasti kuin aikuisen maksa. Alkoholi
poistuu rintamaidosta samaa tahtia kuin veresta,
eli alkoholi ei varastoidu maitorauhasiin. Kor-
keimmillaan pitoisuus on maidossa 30—60 mi-
nuuttia alkoholin nauttimisen jdlkeen.

Imettdvén didin nauttima alkoholi voi aiheuttaa
lapsen uneliaisuutta, vdhentdd aktiivisen unen
méirid ja lyhentdd vauvan pisintd unijaksoa. Ai-
din alkoholinkéyttd voi my6s huonontaa lapsen
syOmistéd ja aiheuttaa kasvun hidastumista. Alko-
holia ja imetystd koskevan neuvonnan tulee ol-
la yksilollistd ja perheen eldméntilanne huomi-
oivaa. Noin kuusi prosenttia suomalaisdideistd
on pidihderiippuvaisia.

Aidin ruokavalio ja allergia

Imetysajan ruokavaliossa ei ole tarpeen vilttdaa
mitddn ruoka-aineita lapsen allergian ehkdise-
miseksi ja turhat rajoitukset saattavat jopa lisdta
lapsen ruoka-allergian riskid. Aidin monipuoli-
nen ruokavalio altistaa rintamaidon kautta lap-
sen sopivasti ruoka-aineille ja tukee lapsen puo-
lustusmekanismien kehittymistd. Jos didilld on
ollut ruoka-aineallergia ennen imetystd, hén jat-
kaa ruokavalionsa noudattamista myos imetyk-
sen aikana.

Imetystd kannattaa jatkaa, vaikka lapsi herkis-
tyisi didin syémille ruoille rintaruokinnan aika-
na. Jos lapsi saa allergiaoireita imetysaikana, on
tarkedd selvittdd huolellisesti oireiden aiheutta-
ja. Allergia voi johtua my6s muusta syystd kuin
didin sy6maéstd ruoasta. Lapsen saamat oireet
voivat olla moninaisia: jatkuva itkeminen, ko-
liikki, runsas pulauttelu, katkonainen uni, ripu-
lointi, ummetus tai ihottuma. Aidin ruokavalio-
ta ei tule kuitenkaan rajoittaa sattumanvaraisesti
ja tarpeettomasti, silléd rajoitettu ruokavalio voi
olla suuri fyysinen ja henkinen rasite. Jos ruo-
kavaliosta joudutaan karsimaan keskeisid ruoka-
aineita, diti ohjataan ravitsemusterapeutin vas-
taanotolle.




OHJAUKSEN TUEKSI

Puolisoita kannustetaan ot n vastuuta perheen yhteisesta ruokataloudesta.

Tutkimuksissa on havaittu, etta aidin raskausajan ruokavalio on terveellisempi
kuin imetyksenaikainen ruokavalio. Imetysajan voimavaraistavaan ja motivoivaan
ravitsemusohjaukseen tulee siksi kiinnittaa erityistd huomiota.




IMEVAISIKAISEN RUOKA:
IMETYKSESTA
PERHEEN RUOKAILUUN
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PAAKOHDAT 0-1-VUOTIAAN LAPSEN RUOKAVALIOSSA

v

Pienen imevaisen ruokinnassa tarkeaa on lapsen nalén, kyllaisyyden
ja tyytyvaisyyden havainnointi ja tunnistaminen.

Herkka ja vastavuoroinen vuorovaikutussuhde lapsen ja vanhemman valilla
auttaa vanhempaa luottamaan siihen, etté han pystyy ruokkimaan lapsensa
hyvin.

Heti syntyman jalkeen lasta imetetaén lapsentahtisesti.
Normaaliin imetykseen kuuluu kausia, jolloin lapsi imee tihedmmin
jalisda siten rintamaidon erittymisté tarvettaan vastaavaksi.

On tarkeaa, ettd perhe saa pulmatilanteissa nopeasti apua.

Taysimetysta suositellaan 4-6 kuukauden ikdan. Taysiaikaisena ja
normaalipainoisena syntyneelle lapselle didinmaito riittda ainoaksi ravinnoksi
puolen vuoden ikdan D-vitamiinia lukuun ottamatta.

Imettamista suositellaan jatkettavaksi vuoden ikdan ja perheen niin halutessa
myds pidempaan.

Aidinmaidonkorvikkeet on kehitetty alle 6 kuukauden ikaisille, joita ei imetet3
tai jotka eivat saa riittavasti didinmaitoa. Vastaavaa tuotetta 6-12 kk:n ikaiselle
lapselle kutsutaan vieroitusvalmisteeksi.

Lapselle voidaan antaa kiinteita ruokia maisteluannoksina aikaisintaan 4-6
kuukauden iassa.

Maisteluannokset annetaan imetyksen jalkeen, ja lapsentahtista imetysta
jatketaan.

Kaikki lapset tarvitsevat kiinteda ruokaa 6 kuukauden iasta lahtien. Jos lapsi
ei saa lainkaan aidinmaitoa, kiintea ruoka aloitetaan 4-6 kuukauden idssa.

Puolivuotias lapsi osallistuu jo perheen ruokailutuokioihin maistelemalla
perheen ruoista itselleen sopivia ruokia seka aloittaa vahitellen sormi-
ruokailemalla omatoimisen syémisen. Lapselle aletaan tarjota soseaterioita.

Lapselle annetaan 10 p/vrk D-vitamiinilisa 2 viikon i&sta lahtien.
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Lapsen ensimmainen vuosi
on lyhyt aika aikuisen elamass3,
mutta silld on valtava merkitys lapselle.

5.1 Imetys

Aidinmaito on lapsen parasta ravintoa, ja se si-
saltad kaikki lapsen tarvitsemat ravintoaineet D-
vitamiinia lukuun ottamatta. Aidinmaito riittaa
ainoaksi ravinnoksi ensimmaéisten kuuden elin-
kuukauden ajan useimmille normaalipainoisi-
na syntyneille lapsille. Yksinomaista eli tdys-
imetystd suositellaan 6, vahintddn 4 kuukauden
ik&dan.

Suomessa lapsia imetetddn keskimaérin 7—8 kuu-
kautta, josta tdysimetyksen kesto on 2 kuukaut-
ta. Vain 1-2 prosenttia lapsista tdysimetetddn 6
kuukauden ikdédn saakka. Suuri osa lapsista saa
lisdmaitoa jo ensimmadisind elinpdivindédn synny-
tyssairaalassa. Suomessa erityisend haasteena on
tukea varhaisvaiheen imetyksen kdynnistymista
ja tdysimetyksen toteutumista vdhintddn 4 kuu-
kauteen saakka. Vaikka lapsi saisi ensikuukausina
didinmaidonkorviketta, on hytdyllistd mahdol-
lisuuksien mukaan siirtyd myohemmin pelkélle
didinmaidolle.

Imetyksen onnistumiseen vaikuttavia
tekijsita

Ensi-imetykselld tarkoitetaan synnytyksen jal-
keisid hetkid, jolloin lapsi on vired muutaman
tunnin ajan ja hamuaa rinnalle. Tdll6in lapsi
saa muutamia pisaroita arvokasta ensimaitoa
(kolostrumia). Jo pelkka rinnan hamuileminen
kdynnistdd rintamaidon erityksen. Ensimmadiset
synnytyksen jdlkeiset tunnit ja pdivét ovat keskei-
sid imetyksen onnistumisen kannalta. Synnytys-
sairaalan hoitokdytdnnot vaikuttavat imetyksen
onnistumiseen. Vierihoito, ihokontakti, tarpeet-
toman lisdmaidon ja muun nesteen vilttdminen,
tuttien ja tuttipullon valttdminen sekéa yksil6lli-
nen tuki ja ohjaus edistavit tdysimetyksen kdyn-
nistymistd. Tutista on haittaa vain imetyksen
opetteluvaiheessa. Lisdmaitoa annetaan vain l144-
ketieteellisin perustein, ja didille kerrotaan mitd
lisdmaitoa vauva saa.

Synnytyssairaaloissa janeuvoloissa on oltava kir-
jallinen ja yhtenevidinen imetyksen edistimisen
toimintasuunnitelma, jossa huomioidaan koko
imetyksenaikainen hoitoketju. Ohjaus- ja hoito-
kaytannoistd sekd alueella saatavasta imetystuesta
sovitaan synnytyssairaaloissa ja neuvoloissa.

Sairaalasta kotiutumisen jidlkeen imetyksen jat-
kumista edistda etenkin puolison, muun sosiaali-
sen verkoston ja neuvolan tuki. Aitiys- ja lasten-
neuvoloiden tdrked tehtdva on tukea imetyksen
onnistumista, ja synnytyssairaalan ja neuvoloi-
den kéytdntojen tulee olla linjassa. Erityisen
tarkedd on saada ohjausta ongelmatilanteissa.
Useimmat ongelmat ovat ratkaistavissa hyvin
imetystekniikan, apulaitteiden ja perheen tuke-
misen avulla. Taméi edellyttdad sitd, ettd kaikki
ditiys- ja lastenneuvolassa toimivat terveyden-
hoitajat ovat saaneet imetysohjaajakoulutuksen.




Imetysohjaus on osa ravitsemusohjausta ja kuu-
luu neuvolan huolellisesti toteutettuihin mé&a-
rdaikaisiin terveystarkastuksiin, kotikdynteihin
ja vanhempainryhmé&toimintaan. Yksil6llisen
imetysohjauksen edellytyksenéd on kiireeton ta-
paamisaika, jossa on mahdollista paneutua ime-
tyksen ongelmiin. Tukea tarvitseville tarjotaan
lisdkdyntejd neuvolaan.

Imetyksen edut

0 Monet ravintoaineet imeytyvdit didinmai-
dostaparemmin kuin korvikkeista. Rintamai-
to edistdd lapsen puolustusjdrjestelmdn ke-
hittymistd ja suoliston kypsymistd, koska se
sisdltéd infektiosuojaa lisédvid, tulehdusre-
aktioita hillitsevid ja muita hyédyllisic aines-
osia. Rintamaito vaikuttaa edullisesti lapsen
suoliston mikrobiston muodostumiseen.

..............................................................

Aidinmaidon raudasta imeytyy 50-70 %, leh-
méanmaidon raudasta 10-30 % ja korvikkeen rau-
dasta 5—10 %. Rintamaidon laktoosi, laktoferrii-
nija C-vitamiini tehostavat raudan imeytymista.
Taysimetys ja tdysiaikaisen lapsen hyvit rau-
tavarastot syntyessd suojaavat lasta anemialta,
mutta puolen vuoden iédsté tarvitaan muita rau-
dan ldhteitéd; lihaa, kalaa ja tdaysjyvaviljaa.

0 Imetys edistéd didin ja lapsen varhaista vuo-
rovaikutusta. Imetys on myds taloudellista ja
ympdristoystdvdllisté. Imetys edistdd synny-
tyksestd toipumista ja auttaa ditid saavutta-
maan normaalipainon synnytyksen jélkeen.
Imetys vaikuttaa myés mydnteisesti dGidin
myd6hempdiéin terveyteen.

..............................................................

Myds osittainen imetys

muun ravinnon ohella hyddyttaa lasta

ravitsemuksellisesti ja kehittda hanen
I puolustuskykyaan.

Imetysohjaus

Imetysohjaus aloitetaan jo alkuraskaudessa, kos-
ka loppuraskaudessa diti keskittyy enemmén
synnytykseen. Raskausaikana perhevalmennuk-
sessa annetaan realistisia tietoja imetyksestd ja
kasitellddn keskeisid imetyksen onnistumiseen
vaikuttavia tekijoitd. Nditd ovat didin ja puolison
myoOnteinen asenne imetystd kohtaan sekd hyvit
tiedot imetyksestd ja sen kdynnistymisesté, didin
oma péidtos imettdd ja aikaisemmat myonteiset
imetyskokemukset.

Koska imetys ei kdynnisty kaikilla dideilld sa-
malla tavoin eikd tilannetta voi harjoitella ennen
kuin lapsi on syntynyt, on ohjaukseen varatta-
va tarpeeksi aikaa synnytyssairaalassa ja neu-
volakdynneilld sekd kotikdynneilld. Imetyksesséa
muodostuva didin ja lapsen suhde on ainutker-
tainen, koska vauvat ovat temperamentiltaan eri-
laisia ja jokaisen lapsen imetys on yksilollist4.
On luonnollista, ettd etenkin ensimmaéisen lap-
sen kohdalla oikean imemisotteen ja imetysasen-
tojen loytdminen kestdd oman aikansa ja vaatii
harjoittelua ja tukea.

Lasta imetetddn lapsentahtisesti eli lapsen vies-
tien mukaisesti, jolloin maidon erittyminen mu-
kautuu lapsen tarpeisiin. Ndin vauva siditelee
itse imemistddn ravinnontarpeensa mukaisesti.
Vauvan annetaan ime4 ensin yksi rinta kokonaan
mahdollisimman tyhjdksi. Tédmén jdlkeen vau-
valle voi tarjota toista rintaa. Aloitusrinta vaih-
detaan seuraavalla imetyskerralla.

L




Terveydenhoitajien ja katilojen lisdksi imetystukea

tarjoavat myds mm. imetystukiklinikka,
imetystukipuhelin jaimetystukiryhmat.

)

Imetysongelmiin
tulee saada nopeastiapua
neuvolan kautta.

Vvililld lapsi imee muutaman pdivdn tihedm-
min, jolloin rintamaidon maé&é&ra lisddntyy lap-
sen tarpeita vastaavaksi. Alkuviikkoina on tér-
kedd imettad tihedsti, erityisesti myos yolld, jotta
rintamaidon eritys kdynnistyy kunnolla. Tdma
tarkoittaa noin 8—12 imetyskertaa vuorokaudes-
sa. Imemisvalit vaihtelevat yksil6llisesti.

Rintamaidon maéarén riittdvyyttd arvioidaan lap-
sen yleisvoinnin ja eritteiden perusteella. Noin
viisi markdd vaippaa ja sddnnollinen ulostami-
nen ovat merkkejé riittdvastd ravinnonsaannista.
Neuvolassa todettu tdysimetetyn lapsen riittdmaé-
ton painonnousu, niukat virtsa- ja ulostemaéarit ja
lapsen nilkditkut sekd levottomuus tiheidenkin
imetysten jdlkeen ovat merkkejé siitéd, ettd rinta-
maito ei ainoana ravintona riitd. Imetysohjauk-
seen koulutettu terveydenhoitaja pystyy arvioi-
maan kasvaako lapsi sopivasti ja varmistamaan,
ettei lapsi ole sairas. Hédn arvioi my6s onko perhe
saanut riittdvésti imetysohjausta ja tukea jaksami-
seen ja onko imetystekniikka oikea.

Aidin kayttamiit ladkkeet ovat harvoin este ime-
tykselle. Erdat didin ladkkeet, huumeiden kayt-
t6 ja runsas alkoholin kéytto estdvit imetyksen.
Joidenkin lddkkeiden kohdalla imetyksen jatka-
mista on harkittava tapauskohtaisesti.

Ladkityksen turvallisuutta raskauden tai imetyk-
sen aikana voi tiedustella Teratologisesta tieto-
palvelusta. Valtakunnallinen palvelu on avoinna
arkisin klo 9-12, puh. (09) 4717 6500.

Imetyksen nopea pdcdittyminen

Kaikki &didit eivdt saa imettdd tai imetys ei aina
onnistu didin toiveista huolimatta tai se voi pé&at-
tyd didin toivetta aikaisemmin esimerkiksi didin
ladkityksen, sairauden, tyotilanteen tai lapsen
sairauden takia. T4ll6in terveydenhoitajan tulee
osata tukea 4itid ja kertoa, ettd imetyksen epdon-
nistuminen ei tee didistd huonoa eikd vahingoita
vauvaa. My6s pulloruokinta ldheisessd kontaktis-
sa edistdd luonnollista vuorovaikutusta, ja joissa-
kin tapauksissa dgidinmaidonkorvikkeiden aloitta-
minen voi tukea osittaisen imetyksen jatkumista
vidhentdmallad d4idin suorituspaineita. Terveyden-
hoitajan tulee varata riittdvasti aikaa didin koke-
musten ja tunteiden kasittelyyn kannustavassa ja
hyvaksyvassd hengessd, jotta diti ei kokisi imetyk-
sen pédittymisestd turhaa syyllisyytta.

Vieroittaminen

Imetyksen lopettamisajankohta on jokaisen per-
heen oma pédtos. Terveydenhoitaja ohjaa asteit-
taiseen imetyksestd luopumiseen lapsen ruo-
kavalion monipuolistuessa. Ndin maidoneritys
vidhenee vihitellen. Jos imetys loppuu &didin
suunnittelemaa ajankohtaa aikaisemmin esimer-
kiksi lapsen tahdosta, on tdrke&dd kasitelld ime-
tykseen ja siitd luopumiseen liittyvid kokemuksia
ja tunteita perheen kanssa. Télld on merkitysta
seuraavan imetyksen onnistumiselle. Imetyksen
jatkuessa yli vuoden ikdén, on tarkedd ettd lapsen

ruokavalio kehittyy sen ohella monipuoliseksi ja
lapsi ruokailee yhdessd muun perheen kanssa.




5.2 Aidinmaidonkorvike ja
muut juomat

Jos rintamaito ei riitd lapselle imetyksen tehos-
tamisesta huolimatta, jos diti haluaa lopettaa
imetyksen tai jos imetys on lopetettava ladke-
tieteellisistd syistéd, lapselle annetaan didinmai-
donkorviketta. Perheen kanssa on hyva tarkis-
taa, ettei korvikkeen kédyton aloittaminen johdu
korjattavissa olevista seikoista, kuten imetysoh-
jauksen puutteesta. Jos siirrytddn kokonaan kor-
vikkeiden antamiseen, vanhemmat tarvitsevat
ohjausta niiden kdyttdmiseen ja kiinteiden ruo-
kien aloittamiseen.

Aidinmaidonkorvikkeiden koostumus jiljittelee
mahdollisimman tarkkaan rintamaidon ravinto-
ainekoostumusta. Tavallinen lehmé&nmaito kuor-
mittaa alle 1-vuotiaan lapsen munuaisia korkean
proteiinipitoisuutensa vuoksi. Aidinmaidonkor-
vikkeessa proteiinin ja rasvan laatua on muokat-
tu imevdisen tarpeisiin, ja siind on lehménmai-
toon verrattuna enemmaén laktoosia, vitamiineja
ja kivennédisaineita. Ndiden muutosten vuok-
si didinmaidonkorvikkeet ja vieroitusvalmisteet
soveltuvat imevéiselle toisin kuin tavallinen leh-
ménmaito, kasvipohjaiset maidon kaltaiset juo-
mat, kuten soija-, kaura-, riisi- ja mantelijuoma,
tai itse tehdyt maitoseokset. Korvikkeiden val-
mistuksessa ja késittelyssd noudatetaan tuote-
pakkauksen ohjeita.

Viitteelliset didinmaidonkorvikkeiden ja vieroi-
tusvalmisteiden maérat eri ikdvaiheissa esite-
tadn taulukossa 9, mutta kuten rintamaitoakin,
myo6s didinmaidonkorvikkeita tarjotaan lapsen
viestien mukaisesti. Korvikkeiden antaminen
lopetetaan 1-vuotiaana, jolloin lapsi voi siirtya
kédyttdmé&dn tavallista rasvatonta maitoa.

TAULUKKO 9. Viitteelliset didinmaidonkorvikkeen
Javieroitusvalmisteen mddirdt

0-1 500-600
1-2 600-800
2-3 700-1000
3-5 700-1200
5-6 700-1000
6-8 600-800
8-12 600

Vesi ja mehut

Tédysimetetty lapsi ei yleensa tarvitse vettd, kos-
ka hén tyydyttdd nesteentarpeensa rintamaidol-
la. Kuumallakaan ilmalla vauvalle ei tarvitse
antaa lisdnestettd, vaan imetyskertoja voidaan ti-
hentédd. Lapselle annettavaa vettid ei tarvitse keit-
tad. Alle vuoden ikdisen lapsen ruokavaliossa
kaikki mehut, my0s tuore- ja tdysmehut, ovat tar-
peettomia. Ne ovat haitallisia hampaille ja totut-
tavat turhaan lapsen makeisiin juomiin.




5.3 Kiinteiden ruokien
aloittaminen

Maisteluannoksia 4-6 kuukauden idssd

Vauvan suolisto kypsyy véhitellen syntymén jdl-
keen, ja aikaisintaan neljan kuukauden iédsséd suo-
listo on yleensa riittdvan kypsd kohtaamaan uusia
ruoka-aineita. Tdysimetetyilld lapsilla kiinteiden
ruokien antaminen 4—6 kuukauden idsséd yhdessa
rintamaidon kanssa tukee suoliston kypsymista
ja sietokyvyn kehittymistd uusille ruoka-aineille.
Terveille hyvin kasvaville lapsille aloitetaan kiin-
tedt ruoat maisteluannoksina (lusikankaérjellises-
td muutamaan teelusikkaan) aikaisintaan 4 ja vii-
meistddn 6 kuukauden idssd. Maisteluannoksina
annetut kiinteét ruuat eivét syrjayta imetyskerto-
ja, vaan rintamaito on edelleen lapsen péddasialli-
nen ravinto. Puolen vuoden iédstd alkaen lapsi tar-
vitsee rintamaidon ohella kiinteitéd ruokia kasvun
ja kehityksen turvaamiseksi. Kiinteiden ruokien
aloittamisen viivédstyttdiminen yli 6 kuukauden
ikdédn saattaa lisdtd allergia-alttiutta. Pitkddn, yli
6 kuukautta jatkuvaan yksinomaiseen imetykseen
saattaa liittyd my0s erdiden ravintoaineiden, ku-
ten sinkin, raudan ja proteiinin, puutoksia.

Kun didinmaito ei riitd

Jos yli 4 kuukauden ikdinen lapsi tarvitsee &i-
dinmaidon lisdksi muuta ruokaa, on parempi
aloittaa kiintedt ruoat kuin siirtyd didinmaidon-
korvikkeeseen, jotta didinmaidon eritys ja osit-
tainen imetys jatkuisivat. Jos lapsi saa pelkédstdan
didinmaidonkorviketta, kiinteit lisdruoat aloite-
taan noin 4 kuukauden idssé lapsen yksilollisen
syomisvalmiuden mukaan.

Alle 4 kuukauden ikaisille lapsille
ei anneta kiinteaa ruokaa.

0
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Maisteluannokset tarjotaan
imetyksen jélkeen.

Ruokiin tutustuminen aloitetaan siten, ettd en-
sin imetetdédn tai annetaan korviketta ja sen jil-
keen tarjotaan maisteluannoksia. Lapsi ei tar-
vitse vellejd misséddn vaiheessa, etenkédén alle 5
kuukauden ikdisend, silld varhain aloitetut vel-
lit saattavat johtaa imetyksen vdhenemiseen ja
lopettamiseen. Tdtd vanhemmille kiintedraken-
teisemmat puurot sopivat paremmin sydmisen
opetteluun.

Aidinmaidosta kiinteddn ruokaan

Lapsi on motoriselta kehitykseltddn valmis syG-
maéén kiinteitd ruokia, kun hédn pystyy istumaan
tuettuna, hallitsemaan p&én liikkeitd ja koordi-
noimaan silmié ja kun hén tavoittelee ruokia ké-
delld. Lapsi kiinnostuu perheen ruokailuhetkis-
td ja seuraa katseellaan muiden syomistd. Kun
lapselle aletaan tarjota kiinted&d ruokaa, suun
motoriikka kehittyy ja lapsi harjaantuu kuljetta-
maan ruoan kielelld kohti nielua. Tdm4 tapah-
tuu yleensd 4—6 kuukauden idssé.
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Imetyksen ohessa lapselle voidaan alkaa tarjota

maisteluannoksia 4-6 kuukauden iassa.

Maisteluannokset eivat kilpaile imetyksen kanssa.

Kaikille lapsille annetaan
kiinteda ruokaa viimeistdan

Kun koko perheelld on sddnndéllinen ateriaryt-
mi ja terveelliset ruokavalinnat, lapsen on help-
po alusta pitden liittyd yhteiseen ruokailuun ja
sy6dd mahdollisuuksien mukaan samaa ruokaa
muun perheen kanssa.

Vauvalle aletaan tarjota kiinteitd ruokia pienia
maérid kerrallaan. Uusia maisteluannoksia voi-
daan ottaa helposti erilleen perheen tavallisesta
arkiruoasta ennen ruokien suolaamista ja maus-
tamista. Ensimmaéisiksi ruoiksi sopivat miedot
perusmaut, esimerkiksi keitetyt perunat ja kas-
vikset, marjat, hedelmaét ja puurot. Kiinteét ruo-
at voidaan notkistaa 16ysiksi soseiksi lisddmalla
niihin vettd tai rintamaitoa. Uusia ruoka-aineita
tarjotaan vauvalle alusta alkaen monipuolisesti.

Lapsen ruokavaliota laajennetaan edelleen li-
sadmalld sithen puuroja ja muita viljavalmistei-
ta sekd kalaa, kanaa ja lihaa. Minkd&dn ruoan,
kuten esimerkiksi kalan, kananmunan ja vil-
jan, kokeilemista ei ole syytd viivastyttdd edes
niisséd perheissé, joissa esiintyy allergioita. Alle
vuoden idssd viltetddn runsassokeristen ja suo-
laa sisdltdvien elintarvikkeiden ja juomien tar-
joamista lapselle. Tavanomainen rasvaton maito
sopii juomaksi yhden vuoden idstd ja hapanmai-
tovalmisteet 10 kuukauden idstd alkaen. Lapsi
el myoskddn tarvitse niin kutsuttuja 1-3-vuoti-
aiden maitoja tai makumaitoja, vaan voi siirtyd
vuoden idstd ldhtien juomaan tavallista rasva-
tonta maitoa.

| 6 kuukauden iasta lahtien.

Sybémisen harjoittelu

Lapset vierastavat luontaisesti uusia makuja,
etenkin karvaita ja happamia, joita on esimer-
kiksi kasviksissa. Lapsi tarvitsee toistuvaa tutus-
tuttamista uusiin ruokiin ennen kuin hin oppii
pitdmé&dn niistd. Siksi samoja makuja kannattaa
tarjota useita kertoja, jotta lapsen makumaailma
kehittyy laajaksi. Vanhempien ei kannata tehda
nopeita johtopéaatoksia siitd, ettd lapsi ei pida
jostain ruoasta, koska useimmiten on kyse tot-
tumattomuudesta uuteen makuun.
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Jokaisella perheelld on oikeus saada
ajantasaista imetystukea
yksiléllisen tilanteen mukaan.

Lapsen on hyvi antaa harjoitella syomisté alusta
pitden itse. Kun lapsi osaa tarttua ruokailuvali-
neisiin, hdnelle annetaan oma lusikka ja haaruk-
ka, vaikka varsinainen sydminen sujuu aikuisen
avulla. Lapsen kéteen ja sormiruoiksi voi an-
taa esimerkiksi ruisleivdn kannikan tai juures-
ten paloja, joilla lapsi voi harjoitella ruoan vie-
mistd suuhun. Tukehtumisvaaran véalttamiseksi
sormiruoiksi pitdd valita sellaisia, joista ei ir-
toa palasia. Pinsettiotteen harjoitteluun sopivat
pienet suupalat, esimerkiksi marjat, maissi ja
riisi. Soseruoan rakennetta voi karkeuttaa, kun
suun motoriikka kehittyy ja hampaat puhkea-
vat. Lihempédnd yhden vuoden ikédé lapsi siirtyy
syomaéidn rakenteeltaan pd&dosin samaa ruokaa
muun perheen kanssa. Ruoan hienontaminen tai
pilkkominen lautasella riittd4. Teollisista lasten-
ruoista tarjotaan mieluiten karkeajakoisia tuot-
teita hienojakoisten soseiden sijaan.
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Perheita ohjataan aloittamaan kiintea ruoka
vauvan tarpeen ja hienomotoristen taitojen
jakiinnostuksen mukaan imetyksen jatkumista tukien.

KUVA 8. Imevadisikdisen monipuolistuva ruokavalio.




TAULUKKO 10. Syéméiéin oppimisen vaiheet, kehitystavoite ja imevdisen ruokavalinnat eri ikéikausina
ensimmadisen ikéivuoden ajan

0-4

4-6

10-12

Ensisijaisesti taysimetys (hyva imemisote ja -asento).
Seka imetyksessa ettd pulloruokinnassa lapsentahtinen
syéminen, lapsen nalka- ja kyllaisyysviestien havainnointi.

Imetyksen jatkuvuuden tukeminen
Maisteluannoksia aikaisintaan 4 kk:n ja viimeistaan
6 kk:n iasta kaikille.

Lapsi harjoittelee perusmakuja ja suun motoriikkaa
eriruoka-aineilla.

Sanoitetaan ruokahetkia lapselle nimeamalla ruokia
Jjapuhumalla ruuasta (ruokapuhe).

Ruokavalion monipuolistaminen imetysta turvaten.
Tutustutetaan lapsi laajasti perusmakuihin (hapan, karvas)
jaruoan rakenteisiin.

Annetaan lapselle sopivaa sydmista perheen aterioilta,

jolloin lapsi tutustuu luontevasti perheen ruokamaailmaan.

Sormiruoat ja mukin kayttd kehittavat pinsettiotetta
jaharjaannuttavat kédesta syomista.

Ruokapuhe ja ruokien nimeaminen.

Yhdesséa syéminen.

Kaikki ruoka-aineryhmat kayttoon lajivalikoimaa laajentaen.

Karkeajakoista ruokaa, pureskelun harjoittelua.
Kadestad omatoimisesti sydminen/ruokien tunnustelu,
lusikka ja muki.

Saannolliset ateriat yhdessa ruokaillen ja ruokien
nimedminen.

Imetyksen jatkaminen 1vuoden ikéén ja perheen

niin halutessa yli 1 vuoden ikaan: imetyksen

Jja perheruokailun yhteensovittaminen.

Aidinmaito tai (sen puuttuessa) didinmaidonkorvike.

Ruokia yksildllisesti pienind maisteluannoksina
lapsentahtisen imetyksen jatkuessa.

Kasviksia, marjoja ja hedelmia.

Aikaisintaan 5 kk:n idsta vilja-valmisteita, kanaa,
kalaa, lihaa ja kananmunaa.

Monipuolisesti sosemaista lisruokaa ja sormiruokia
kaikille, annosta lapsen tarpeen mukaan lisaten
jaimetysta jatkaen.

Kaytdssa kasvikset, marjat, hedelmat, vilja-
jaliharyhman tuotteet.

Perheen aterioilta lapselle sopivia yhteisia ruokia.

Vahitellen karkeutuvia ruokia.

Totutellaan maitovalmisteisiin maustamattomilla

hapanmaitovalmisteilla. Tavallista maitoa kaytetaan

ruoanvalmistuksessa. Rasvaton maito sopii juomaksi

1vuoden idsta alkaen.

Siirtyminen vahitellen perheen sédannélliseen ateria-

rytmiin.

Esimerkki aterioista:

1. Aamiainen: puuro + marja/hedelmaannos

2. Lounas: kasvis/kala/liha-ruoka ja tuoreraaste/salaatti

3. Vélipala: esim. marja/hedelmaannos

4. Paivallinen: kasvis/kala/liha-ruoka ja tuoreraaste/
salaatti

5. lltapala: puuro + marja/hedelmaannos

Muina ruokina imetys tai vieroitusvalmiste lapsen
viestien mukaisesti.




TAULUKKO 11. Rohkaisulista: alle 1-vuotiaan ruokavalioon sopivia ruokia

Raaka-
aineita

Tarjoamis-
tapoja

Sormiruokia,
joiden
tarjoamisessa
huomioidaan
lapsen
motorinen
kehitys ja
hampaiden
maara

peruna,
porkkana,
kukkakaali,
parsakaali,
maissi,
ruusukaali,
kurkku, palster-
nakka, herneet,
linssit, pavut,
bataatti,
maa-artisokka,
tomaatti, lanttu,
nauris,
romanescu,
kasvispakastei-
den hyddynta-
minen

aluksi kypsennet-
tyina soseissa,
6-10 kk:niasta
tuoreraasteina

tuoreet kasvikset,
kuten kurkku,
porkkana,
keitetyt kasvikset,
kuten maissi

mansikka,
vadelmat,
mustikka,
herukat,
karviainen,
lakka, karpalo,
puolukka,
ruusunmatija,
omena, banaani,
luumu, paaryna,
ananas, kiivi,
persikka,
aprikoosi,
sitrushedelmat,
melonit, mango

sose,
tuoreraaste,
tuorekiisseli

marjat
sellaisenaan;
tuoreet hedelmat,
kuten omena

kaura, ruis, ohra,
vehn3, speltti,
riisi, tattari,
maissi, hirssi,
suositaan
taysjyvaa

5kk:niasta
puuroja hiuta-
leista, jauhoista
jasuurimoista;
riisi ja pasta
soseissa

nakkileipa,
keitetty riisi tai
makaroni

maustamaton
broileri,
kalkkuna,
possu, nauta,
lammas, poro,
hirvi, muu
riista, kala
(muikku, seiti,
siika, kasvatettu
kirjolohi ja
Norjan lohi),
kananmuna

5kk:niasta aluk-
sijauhettuna,
maara sose-
annosta kohden
alkutotuttelussa
n.1tlja
myShemmin
n.1-1,5rkl.

jauhelihapihvit,
jauheliha,
munakokkeli-
palasia, tofu

>10 kk
rasvattomat tai
vaharasvaiset:
maustamaton
viili, jogurtti,
piima, rahka,
maito kuumen-
nettuna ruoissa

l&hempana
vuoden ikaa
rasvaton maito
juomaksi

10 kk:n idsta
maustamatto-
mat maito-
valmisteet voi
maustaa
marjoillaja
hedelma-
raasteilla

raejuusto

rintamaito ja
aidinmaidon-
korvikkeet
turvaavat
riittavan
rasvan
saannin alle
1-vuotiaalla.

tarvittaessa
lapsen sose-
ruokaan tai
puuroon
rypsioliya




Hauskasti tarjolle asetetut kasvikset
rohkaisevat maistamaan
jatuovat véria jailoa pdytaan.




OHJAUKSEN TUEKSI

Kaikille perheille tarjotaan imetystietoa ja kerrotaan imetyksen eduista jo
alkuraskauden neuvolakadynneilld. Rohkaistaan ja tuetaan perheitd imettédmiseen
motivoivan haastattelun avulla kulttuuritausta huomioiden.

Imetys on herkka ja tunteita herattéava asia. Imetyksen ohjaamisessa on térkeda
olla sensitiivinen ja huomioida aitia ja perhetta yksildllisesti seka rohkaista ja
tukea aidin itseluottamuksen vahvistumista ja oikean imetystekniikan 16ytymista.
Vertaistukiryhmat antavat hyvin tehostettua tukea esimerkiksi

eri kulttuuritaustoista tuleville.

Aiteja rohkaistaan vahintaan nelja kuukautta kestévaan tiysimetykseen.
Aiteja kannustetaan perheelle sopiviin imetysratkaisuihin,
jottaimetyskausi ei jaisi lyhyeksi.

Perheitd neuvotaan ottamaan kysymyksissa ja huolitilanteissa yhteytta
terveydenhoitajaan, joka tarjoaa perheelle yksil6llistd ohjausta ja tukea
seka ohjaa perheen tarvittaessa eteenpain (esimerkiksi imetystukiryhmat,
valtakunnallinen imetystukipuhelin).

Perheen kanssa keskustellaan oikea-aikaisesta ja lapsentahtisesta
kiinteiden ruokien aloituksesta.

Perheiden ravitsemusohjauksessa tuetaan koko perheen sdanndllisen ja
terveellisen ateriakulttuurin kehittymist3, jolloin lapsi voi kiinteisiin ruokiin
siirtyessaan liittya alusta pitéden perheen yhteisiin ruokahetkiin

ja sydda soveltuvin osin samaa ruokaa muun perheen kanssa.
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LEIKKI- JA ALAKOULUIKAISTEN

RUOKA



PAAKOHDAT

P Aikuinen paattaa ruoka-ajoista ja rajoista: mita syodaan ja juodaan,
vaikka lapsi haluaisi toisin.

P Lapsivoi tehda pienia paatoksia, esimerkiksi valita viilin tai jogurtin.
P Saannodllinen ateriarytmi tukee lapsen luontaista syomisen saatelya.

P Lapsisaa osallistua perheen ruokapuubhiin: ostoksille, ruoanvalmistukseen,
leivontaan, pdydéan kattamiseen ja siistimiseen.

P Ruokasyddaan yhteisissa ruokahetkiss4, ja aikuinen toimii lapselle roolimallina.

P Lastakiitetdan ja kannustetaan. Myonteiset ja toivottavat asiat huomataan,
vahingot korjataan huomaamattomasti.

» D-vitamiinilisda suositellaan 2 viikon idsta 2 ikdvuoteen saakka 10 LLg,
ja2-18-vuotiaille 7,5 g paivéssa ympdri vuoden.
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Aikuinen paattaa mita ja koska syédaan,
jalapsi tietdd minka verran jaksaa syoda.

Lapsi sy mista pitaa.
Pitaa siitd mika on tuttua.
Tutuksi tulee se mita tarjotaan usein.

Yhteinen ruokailu edistéié monipuolista
syémisté

Aikuisen ensisijainen tehtdva on huolehtia ruo-
karytmistd ja siitd, ettd lapselle on tarjolla ter-
veellistd ruokaa. Ensimmadisen ikdvuoden aika-
na lapsi siirtyy sydoméddn muun perheen kanssa
vhteisilld sddnnollisillad aterioilla (luku 2). Per-
heen sdadnndolliset ateriat yhdessd aikuisten kans-
sa luovat turvallisuutta ja rutiinia paivarytmiin.
Samalla lapsi saa mallia monipuolisesta ateri-
asta. Lapsen on tdrke&dd opetella mahdollisim-
man pienestd pitden sydmaéidn terveellisesti ja
monipuolisesti, silld makutottumuksia on vai-
keaa muuttaa myohemmalla ialla.

Neofobia eli varautuneisuus uusia ruokia koh-
taan on tyypillisté erityisesti noin 2—3-vuotiaal-
le lapselle. Toisaalta lapsi on kokeilunhaluinen,
ja tutustumista uusiin ruokiin voi vahvistaa lap-
sen ehdoilla. Aluksi uutta ruoka-ainetta voidaan
vhdessa tutkia, katsella, haistella ja tunnustella.
Lapsi tarvitsee arviolta 10—15 maistamiskertaa
tottuakseen uusiin ruokiin ja makuihin. Lapsi
hyviksyy uuden ruoan helpommin, jos se tarjo-
taan tutun ruoan kanssa ja jos hdn nikee aikui-
sen tai sisaruksen sydvan samaa ruokaa. Mais-
tamiseen kannustetaan ja siitd kehutaan. Lapsen
annetaan tutustua ruokaan kaikilla aisteilla. Jos
leikki-ikdinen saa valita vapaasti ruokansa, hdn
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valitsee tuttuja ruokia, jolloin niistd tulee lem-

piruokia ja ruokavalio helposti yksipuolistuu.
Monipuolinen tarjonta on tdarkead, vaikka lapsi
ei vield kaikkea s6isikddn. Lapsen ruokatottu-
mukset kehittyvat vdhitellen.



Lapsen ruokahalu vaihtelee péivittdin ja kau-
sittain. Energiantarpeeseen ja ruokahaluun vai-
kuttavat mm. kasvunopeus, ulkoilu, paivaryt-
min vaihdokset, unen maiéaré ja terveydentila.
Samanikdisten lasten keskinédiset erot ovat huo-
mattavia, ja lasten vertailua tulee valttada, erityi-
sesti lasten itsensa kuullen.

Epdsddnnollinen ruokailurytmi tai aterioiden
korvaaminen juomilla héiiritsee helposti lapsen
herkk&dd ruokahalun sdételyé ja altistaa syomis-
pulmille. Lapset eivit syo yhtéd paljon joka ate-
rialla, vaan tasaavat energiansaantiaan syomal-
la vdhemmaé&n runsasenergisen aterian jialkeen.
Terve lapsi ei kéarsi, vaikka héan valilld sy6 va-
hemmaén. Jos ruoka ei maistu lounaalla, se eh-
kd maistuu péaivalliselld tai seuraavana paivana.
Vanhempien ei tulisi hédiritd lasten luontaista
kylldaisyyden sddtelyd esimerkiksi tuputtamalla
ruokaa tai vaatimalla syomaé&én lautasen tyhjaksi.
Toisaalta vanhemman tulisi kunnioittaa lapsen
syomistahtia ja viipyd poydéssé niin pitkéin, et-
td lapsi malttaa syoda kyllikseen.

Leikki-ikdisten nirsoilu tai sydmispulmat voivat
liittyad lapsen normaaliin itsendistymiskehityk-
seen ja aikuisten toiveiden ristiriitoihin. T4ll6in
lapsi voi valikoida ruokaansa normaalia enem-
maén tai kieltdytyd syomaéstd saadakseen huomi-
ota. Varsin suuri osa leikki-ikdisistd lapsista vali-
koi ruokia, mutta yleensd tdma ei aiheuta huolta
kasvusta. Valikoivasti syovit lapset saavat mui-
hin lapsiin verrattuna suuremman osan ener-
giasta vilipaloista ja vihemmaé&n pé&daterioilta,
joten erityisesti nirsoilevien lasten vilipalojen
tulee olla monipuolisia. Lasten syomispulmat
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kytkeytyvit usein perheen vuorovaikutukseen,
ja ne voivat haitata lapsen ja perheen eldmé&a
kauan ja laaja-alaisesti ennen kuin kasvu ja pai-
non kehitys antavat aihetta huoleen. Siksi on tér-
kedd selvittdd painon ja pituuden ohella myGs
lapsen ja perheen muuta tilannetta, vuorovaiku-
tusta ja lapsen kayttdytymisté eri tilanteissa. Las-
ta ei pid4d pakottaa sy6maén sellaisena pdivénd,
jolloin ruoka ei maistu, silld pakottaminen voi
saada aikaan vastenmielisyyttd ruokaa ja ruokai-
lutilannetta kohtaan.
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Itsendinen ruokailu seurustellen ruokapdydassa,
leivan voitelu, perunan kuoriminen,

pienet itsenaiset ruoanvalmistustehtavat

- omista kehittyvista taidoista nauttiminen.

Osallisuuden lisdantyminen.

1 Kehittynyt ruokapuhe (omien aistimusten ilmaisu,
miksi pidan / en pidéa jostain ruoasta).

Yhdessa sydminen, hyvat poytéatavat ja siisti ruokailu.
Itselle sopivan annoksen arviointi, omatoiminen annostelu.

4-6 v Lisdantyvasti mukana ruokatehtavissa
(mm. osallisuus keittiossa ja ruokakaupassa).

Uusia ruokamieltymyksia - utelias kokeilija.

Ruokapuheen rikastuminen.

Omatoiminen ruokailu, yhdessa sydmisesta nauttiminen - ruokailo.
Ruokailuvalineiden kayttoon harjaantuminen (sydminen, annostelu).

Aktiivista uusiin ruokiin tutustumista kaikin aistein (my6s ruoanlaiton yhteydessa),
tavoitteena monipuolinen sydminen.

Ruokasanaston laajeneminen, ruokien nimeaminen - ruokapuheen kehittyminen.

Ole hyva - kiitos!

KUVA 9. Leikki-ikciisen syémdicin oppimisen vaiheet.




Ylipainon seulonta

Aikuisidn ylipainon ja lihavuuden painoindeksi-
rajat on maaritelty sen mukaan miten ylipaino li-
séd terveysriskeja. Koska ylipaino aiheuttaa lap-
suuden aikana hyvin harvoin terveysongelmia,
lasten ylipaino maéritelldén eri perusteilla. Seu-
lottaessa ylipainoisia lapsia painoindeksin pe-
rusteella tavoitteena on 16ytdd ne lapset, joista on
tulossa aikuisena ylipainoisia, jos heiddn painon-
kehityksensd jatkuu ennallaan. Lievésti seularajat
ylittdvat neuvolaikiiset ja alakoululaiset eivit vai-
kuta ulkoisesti ylipainoisilta, eikd heiddn painos-
taan ole heille seulontahetkelld mitdan haittaa. He
hyotyvit kuitenkin tehostetusta elintapaneuvon-
nasta, jonka tavoitteena on siis ehkaistd aikuisidan
ylipainoon liittyvia terveyshaittoja.

Lihavuus heikentdd lapsen eldménlaatua. Se on
metabolisen oireyhtymaén, insuliiniresistenssin,
tyypin 2 diabeteksen ja rasvamaksan riskiteki-
ja. Lisdksi lapsuusiédn ylipainoisuus lisdé aikui-
sidn lihavuuden sekd lihavuuteen liittyvien sai-
rauksien riskid. Koska lihavuuden ehkédisy on
sen hoitoa helpompaa, lihomisvaarassa tulevat
lapset tulee tunnistaa mahdollisimman varhain.

Lihavuutta hoidetaan, kun

® lapsi on lihava,

® lapsi on ylipainoinen ja hdnen painonsa on
jatkuvasti noususuuntainen tai

® lapsen paino on noususuuntainen ja hianellad
on sukutaustansa vuoksi erityinen alttius
lihavuuden lisdtaudeille (kuten sydéan- ja
verisuonitaudit, tyypin 2 diabetes).
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TAULUKKO 12. Lasten ylipainon ja lihavuuden kriteerit
(Lihavuus (lasten) Kéypd hoito -suositus 2013)

Ylipaino Lihavuus
Pituuspaino<7v 10-20 % >20%
Pituuspaino 27 v 20-40% >40%
ISO-BMI (22 Vv)* 25-30 kg/m?2 >30 kg/m2

* Yl 2-vuotiailla lapsilla ISO-BMI (aikuista vastaava painoindeksi)
kuvaa painoindeksia, joka lapsella on tulevaisuudessa aikuisena,
jos hanen painoindeksinsa pysyy ikatovereihin verrattuna
samalla tasolla.

Painonhallinta on koko perheen asia

Lapsen paino otetaan puheeksi vanhempien kans-
sa kunnioittaen ja syyllistdmisté valttden. Lapsen
painonhallinta edellyttdd lapselta ja perheeltd ha-
lukkuutta ja voimavaroja elintapamuutoksiin.
Jos perhe on hyvin kuormittunut, painonhallin-
nan aloittamista voidaan siirtdéd ja perhe ohjata
sosiaalisen tai psyykkisen tuen piiriin. Painon-
hallinnan tavoitteena ovat lapsen hyvinvointi
ja terveys, pysyvit elintapamuutokset seké liha-
vuuden lisdsairauksien ehkéisy ja hoito. Paino-
tavoite on yksil6llinen. Lapsille riittdd yleensa
painon pitdminen samana, jolloin lapsi hoikis-
tuu pituuskasvun my6ta. Vaikea-asteisessa liha-
vuudessa tai lihavuuden liitdnn&dissairauksissa
pyritddn painon hitaaseen laskuun.

Painonhallinta perustuu elintapamuutoksiin:
ruokailumuutoksiin, fyysisen aktiivisuuden li-
sddmiseen ja passiivisen olemisen (ruutuaika)
vihentdmiseen sekd riittdvéan levon ja unen tur-
vaamiseen. Lisdksi on tdrkeédtd tukea lapsen
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psyykkistd hyvinvointia. Elintapamuutosten
tarpeeseen vaikuttavat lapsen ikéd, painonkehi-
tys, lihavuuden aste sekd lihavuuden aiheut-
tamat riskit ja haitat. Ruokailumuutokset ovat
painonhallinnassa keskeisid. Koko perheelle
suositellaan sddnnollistéd ateriarytmid, terveyttd
edistdvid ruokavalintoja sekd idnmukaisia ruo-
ka-annoksia.

Elintapamuutosten pohjaksi tarvitaan tietoa
lapsen ja perheen nykyisistd tottumuksista. Jo
olemassa oleviin hyviin tottumuksiin kiinnite-
tddn huomiota ja niitd vahvistetaan. Vanhem-
pia kannustetaan muuttamaan lapsen (ja per-
heen) pdivittdisid elintapoja véhitellen kdyttden
muutoksen tekemistd tukevia menetelmia. T&l-
laisia ovat esimerkiksi realistiset, konkreettiset
muutostavoitteet, kidyttaytymisen havainnoin-
ti (kuten ruoka- ja liikuntakirjanpito), ympaéris-
ton muuttaminen painonhallintaa helpottavaksi,
vanhempien mallivaikutus sekd lapsen kiittami-
nen ja kannustaminen.

o Liikuntasuositus

Uusien elintapojen omaksuminen vaatii aikaa,
usein jopa vuosia. Tilapdiset lipsahdukset van-
hoihin tottumuksiin ovat yleisid, ja niitd voidaan
kayttdd mahdollisuutena oppimiseen. Painon-
hallintaohjaus jirjestetddn moniammatillisesti ja
riittdvan pitkédkestoisesti. Strukturoitu hoito-oh-
jelma voi helpottaa ohjausta. Lapsi ohjataan alu-
eellisen hoitoketjun mukaisesti erikoissairaan-
hoitoon (vaikeasti lihavat lapset ja lapset, joiden
lihavuuden erotusdiagnostiikkaa vaatii lisdtut-
kimuksia tai joilla on lihavuuteen liittyvia sai-
rauksia). Thanteellista on, jos terveydenhuollon
asiantuntemusta kédytetddn suunniteltaessa ja ke-
hitettdessd lasten elinympaéristéd (kuten pdiva-
hoitoa, koulua) terveellisid ruokatottumuksia,
fyysistd aktiivisuutta ja psyykkistd hyvinvoin-
tia suosivaksi.

o Alle kouluikéiset lapset: vahintaan kaksi tuntia reipasta lilkkuntaa paivassa

(Varhaiskasvatuksen liikuntasuositukset 2005).

e Kouluikaiset lapset: vahint&an 1-2 tuntia lilkuntaa paivassa monipuolisesti ja ik&dan sopivalla tavalla

(Nuori Suomi 2008).

® Ruutuaikaa korkeintaan 2 tuntia paivassa.

e Kansallinen suositus istumisen vahentéamiseksi: Istu vahemman, voi paremmin, osoitteessa:

http://urn.fi/lURN:ISBN:978-952-00-3726-0
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Riittava uni: 9-10 tuntia vuorokaudessa
- herdaminen aamulla virkedna.

OHJAUKSEN TUEKSI

Painonhallintaochjaus voidaan lapsen ién ja kehitysvaiheen mukaan kohdistaa vain vanhemmille,
vanhemmalle ja lapselle yhdessa tai nuorelle (taulukko 13).

Ruokailumuutosten ohjaamisen paakohdat:

« sdanndllinen ja tasainen ateriarytmi

« terveyttd edistavat ruokavalinnat

« idnmukaiset ruoka-annokset ja energian saannin vadhentédminen aterialla.
Vanhemmat ja lapsi valitsevat millaisia elintapamuutoksia

he ovat halukkaita tekemaan.

Vanhempien on usein vaikea havaita lapsen pydristymista.

Lapsen painokehitysta voidaan hahmottaa kasvukayran seka ISO-BMl:n
(aikuista vastaava painoindeksi) avulla.

Laskin painoindeksin laskemista varten I16ytyy Terveyskirjastosta.
Painonhallinnan ohjaukseen sopivaa kirjallista ja kuvallista aineistoa
I16ytyy esimerkiksi Diabetesliiton ja Sydanliiton verkkosivuilta seka
Ravitsemusterapeuttien yhdistyksen sivuilta.

Elintapojen selvittdmiseksi soveltuvia lomakkeita:

« Lastenneuvola kasikirja:

- ruokatottumukset: http://www.thl.fi/fi_Fl/web/lastenneuvola-fi/ohjeet/
menetelmat/hyvinvointi/ruoka

- fyysinen aktiivisuus: http://www.thl.fi/fi_Fl/web/lastenneuvola-fi/ohjeet/
menetelmat/hyvinvointi/liilkunta
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TAULUKKO 13. Ruokavalio-ohjauksen pdicéitavoitteet painonhallinnan ohjauksessa

Saanndllinenja
tasainen ateriarytmi

Terveytta edistavat
ruokavalinnat

Riittava sydminen aamulla ja lounaalla

Aterioiminen vain ruokapdydan daressa

Kotona ei ole saatavilla esimerkiksi
kekseja ja makeisia.

Lapselle etsitddn mukavaa tekemistéa ja
iloa tuottavia asioita.

Lasta ohjataan tunnistamaan paha mieli
ja helpottamaan sita esimerkiksi
vanhemman kanssa juttelemalla.

Ruokaa ei kayteta palkkiona.
Perheen ruokailu yhdessa
Miellyttévat ruokailutilanteet

Vanhempien malli taysipainoisten
ruoka-aineiden sydmisessa

Uusien makujen maistelu toistuvasti

Kasvisten, hedelmien ja marjojen
helppo saatavuus

Riittdmatdn sydminen aamupaivan kuluessa voi johtaa
naposteluun ja epaterveellisiin ruokavalintoihin iltapaivalla
jaillalla.

Ruokailu TV:n tai tietokoneen daressa voi lisaté ns. opittua
nalkaa.

Herkut houkuttelevat naposteluun.

Sydmisen sijaan etsitddn muuta tekemista pitkastymiseen
tai pahan mielen helpottamiseen. Ruokaa ei tule kayttaa
palkkiona, koska se liséa palkkiona kaytettavien
ruoka-aineiden miellyttavyytta.

Perheiden yhteiset ateriat, miellyttavat ruokailutilanteet
seka vanhempien mallivaikutus ohjaavat lapsia
taysipainoisiin ruokatottumuksiin.

Kasvikset, marjat ja hedelmat siséltavat happamiaja
karvaita makuja, jotka vaativat useita maistamiskertoja
maistuakseen miellyttavilta.




Energian saannin
vahentaminen aterialla,
ianmukaiset ruoka-
annokset

Lapsi ottaa itse ruuan.
Ruokaa ei tuputeta.

Lasta ohjataan sanallisesti tunnista-

maan nalka, kyllaisyys ja ahkykyllaisyys.

Lapsi syo hitaasti.

Ruuassa on kohtuullisestirasvaaja
sokeria.

Ateriaa ennen tai aterialla tarjotaan
kasviksia tai jalkiruokana tuoreita
hedelmia tai marjoja.

Aterialla mahdollisesti tarjottava leipa,
puuro tai viljalisake on taysjyvaa.

Nalan ja kylldisyyden tunteen tunnistamista tuetaan
jakunnioitetaan.

Kyllaisyyden tunteen kehittyminen vie aikaa.

Aterian energiatiheyden pienentdminen voi vahentaa
energian saantia.
Riittava kuidunsaanti voi helpottaa painonhallintaa.




6.3 Ruokailu
varhaiskasvatuksessa
jakoulussa

PAAKOHDAT

P Paivahoito-, koulu- ja opiskelijaruokailun toteuttamisesta on sdadetty
varhaiskasvatus-, perusopetus- ja lukiolaissa seka laissa ammatillisesta
koulutuksesta, esi-, perus- ja lukio-opetuksen opetussuunnitelman
perusteissa seka perusopetuksen aamu- ja iltapaivatoiminnan perusteissa.

» Ruokailu on osa lapsen varhaiskasvatusta, ja sen on oltava
tarkoituksenmukaisesti jarjestetty ja ohjattu (varhaiskasvatuslaki 2b§).

» Paivahoitoruokailussa tavoitteena on, etta ruoan laatu tayttaa
yleiset terveydelliset ja ravitsemukselliset vaatimukset ja etta sita
tarjotaan riittavasti ja riittavan usein hoitopaivan pituudesta riippuen
(varhaiskasvatuslaki 2b§).

» Opetukseen osallistuvalle on annettava jokaisena tyopaivana
tarkoituksenmukaisesti jarjestetty ja ohjattu, tdysipainoinen, maksuton
ateria (perusopetuslaki 318). Valtakunnallisissa opetussuunnitelman
perusteissa sdddetaan lisaksi, etta kouluruokailu tulee kuvata myés
paikallisessa opetussuunnitelmassa.

» Lapsen lhipiirin aikuiset kotona, paivahoidossa ja koulussa toimivat
kasvatuskumppaneina ja roolimalleina lasten ruokakasvatuksessa.




Ruokapalvelun tuottaminen
Jaravitsemuslaatu

Varhaiskasvatuksen ja koulujen ruokapalvelut
voidaan tuottaa kunnan omana palveluna tai os-
taa ulkopuoliselta ruokapalvelutuottajalta. Ruo-
kapalvelujen kilpailutuksessa ja elintarvikkeiden
hankinnassa on tirkedda huomioida laatukriteerit,
joista tdrkein on ruoan ravitsemuslaatu. Ruoka-
palvelu tuotetaan sekd tdmén lapsiperheille tar-
koitetun ettd erillisten varhaiskasvatus- ja kou-
luruokailusuositusten pohjalta. Ruokapalveluja
varten tullaan kehittdmé&an ateriakohtaiset ravit-
semuskriteerit osana ikdryhmaékohtaisia joukko-
ruokailusuosituksia. Varhaiskasvatuksessa, pe-
ruskoulussa ja muissa oppilaitoksissa oleville
lapsille ja nuorille seka sielld tyoskenteleville ai-
kuisille sopii samojen laadullisten periaatteiden
mukaisesti valmistettu ruoka.

Alle 1-vuotiaiden ruoissa ei kédytetd lainkaan
suolaa eikd suolaa siséltdvia elintarvikkeita. Li-
siksi huomioidaan elintarvikkeiden turvallises-
ta kdytostd annetut ohjeet (liitetaulukko 1). P&i-
vidhoitoruokailussa samassa ryhmaéssd voi olla
alleja yli 2-vuotiaita lapsia, joten paivakoti-ikai-
silld pyritddn mahdollisimman niukkaan suo-
lansaantiin. Kédytdnnossd tdméd merkitsee sitd,
ettd pienimmille voidaan tarjota leivén tilalla
vélipalalla puuroa tai muuta rakenteeltaan peh-
medd syotdvad. Lusikalla sy6tdava vaihtoehto va-
hentédéd suolan saantia verrattuna leipdén ja leik-
keleisiin. Pienelle lapselle puurovaihtoehto on
tarpeen myos riittdvin energiansaannin turvaa-
miseksi. Ruokalistasuunnittelussa otetaan huo-
mioon ikdryhmékohtaisesti lasten makutaso ja
syoméédn oppimiseen liittyvit tavoitteet. Pieni
maéard lisédttyd sokeria on joskus paikallaan esi-
merkiksi puolukka- tai herukkamarjapuurossa
sekd puurojen ja hapanmaitotuotteiden marja-
lisdkkeissa.
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Ruokailujérjestelyt varhaiskasvatuksessa
Jakoulussa

Ateriat ja vdlipalat suunnitellaan lapsildahtoises-
ti turvaten sddnnollinen ateriarytmi. Pdivdhoi-
dossa olevalle lapselle tarjotaan ne ateriat ja va-
lipalat, jotka normaalisti kuuluisivat kyseiseen
ajankohtaan. Esimerkiksi aamupala, lounas ja
vélipala, kun lapsi on pdivédn ajan hoidossa. Vuo-
ropdivdhoidossa tarjotaan lisdksi paivéllinen ja
iltapala. Kokopédivdhoidon ateriat kattavat noin
kaksi kolmasosaa ja osapdivdhoidon yhden kol-
masosan lapsen péaivittdisestd energiantarpeesta.

Kouluissa voidaan tarjota lounaan lisdksi mak-
sullista tai maksutonta aamu- tai vdlipalaa. Mi-
kidli kunta jarjestdd perusopetuslain mukaista
aamu- ja iltapdivdtoimintaa, tulee toimintaan
osallistuville lapsille tarjota my6s monipuoli-
nen ja vaihteleva, ravitsemussuositusten mukai-
nen vilipala. Laadukas vélipala sisaltdad kasvik-
sia, hedelmié tai marjoja seké viljavalmisteita ja
rasvattomia tai vdhérasvaisia maitovalmisteita.

Sadnnollisesti pdivdahoidossa, koulussa, kerhois-
sa ja kotona tarjotut ateriat ja véalipalat tukevat
toisiaan ja muodostavat yhdessé terveellisen ja
tdysipainoisen kokonaisuuden. Ruokalista pide-
tddn esilld pdiviakodissa ja koulussa seka julkais-
taan esimerkiksi paikallislehdessd tai kunnan
verkkosivuilla. Ndin vanhempien on helpompi
sovittaa kotona tapahtuva ruokailu pdividhoito-
ja kouluruokailuun ja huomioida tiettyjen raa-
ka-aineiden kayttotiheyteen liittyvéat ohjeistuk-
set (esimerkiksi makkara).
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Yhteiséllistd ravitsemuskasvatusta

Jokainen ruokailutilanne on kasvatustilanne,
jossa lapset tutustuvat uusiin ruoka-aineisiin,
oppivat makuja ja rakenteita, sydmisen perus-
taitoja sekd yhdessi oloa ja ruokapuhetta. Koko
kasvatusyhteisolld tulisi olla yhteisesti mé&éri-
tellyt ruokakasvatuksen tavoitteet ja linjaukset
kdytdnnon toteuttamisesta. Kodin ja kasvatus- ja
ruokapalveluhenkil6ston kasvatuskumppanuus
lasten ruokakasvatuksessa ja pdivittdisen ruokai-
lun toteuttamisessa on tarkedd. Lasten ruokailus-
sa kunnioitetaan ihan pientenkin lasten itsemé&a-
radmisoikeutta ja jarjestetdan riittavasti aikaa ja
voimavaroja ruokailutilanteeseen. Ruokailulla
on siten vahva sosiaalinen merkitys, ja se on
yksi tarkeimmistéd tapakasvatuksen muodoista.

Varhaiskasvatuslaissa sdddetdén, ettd pdivahoi-
dossa ja kouluissa tapahtuvan ruokailun tulee
olla tarkoituksenmukaisesti jarjestettyd ja ohjat-
tua. Lapsildhtoinen ruokalista on ruokailun to-
teuttamisen perusta. Lapset sy6vit ruokaa oman
tarpeensa mukaisesti, eikd ruokaa “tuputeta”.
Leipé ja maito tai piimé ruokajuomana ovat ate-
rian osia, eikd niitd kdytetd palkintona muun
ruoan syOmisestd. Lapsiryhmé&n idn mukaises-
ti kuvattu lautasmalli toimii apuna aterioiden
koostamisessa. Ruokailun sujumiseen ja ruokai-
lutilanteen viihtyisyyteen vaikuttavat lapsille
sopivat kalusteet, jakelulinjaston mitoitus ja ti-
lan yleinen viihtyisyys. Parhaimmillaan ruokai-
lutilanne on virkistyshetki, jolloin lapsi voi rau-
hassa ruokailla, tottua uusiin makuihin ja saada
makueldmyksid yhdessd muiden lasten ja aikuis-
ten kanssa. Kaikki pdivdkodeissa ja kouluissa
tyoskentelevit aikuiset toimivat omalla esimer-
killddn mallina lapsille.

Pdivdhoidossa voidaan jdrjestdd ruokaan liit-
tyvid ruokakasvatustapahtumia, kuten leivon-
ta- tai ruoanvalmistustuokioita ja sadonkor-
juutapahtumia. Pdivdkodin pihalla voidaan
harjoittaa pienimuotoista viljelya tai yrttien
kasvatusta ikkunanlaudalla. Vuodenaikaisjuh-
lat, juhlapdivét ja erilaiset teemat tutustuttavat
lapset niin suomalaiseen kuin muidenkin mai-
den ruokakulttuuriin.




Erilaisten ruokavalioiden toteuttaminen

Terveydellisistd syistéd erityisruokavaliota nou-
dattavalle lapselle tarjotaan pédivdhoidossa ja
koulussa hénelle sopivaa ja turvallista ruokaa.
Erityisruokavaliot edellyttdvat ladkarintodis-
tusta. Ndin varmistetaan, ettd ruokavalion tar-
ve on asianmukaisesti diagnosoitu ja ettd lapsi
saa mahdollisimman monipuolisesti eri ruoka-
aineita. Kdytdnnon toteuttamisessa apuna voi
olla ravitsemusterapeutin laatima yksil6llinen
ohjeistus. Paividkodissa ja koulussa tarjottavat
ateriat seka tarvittavat erityisruokavaliot valmis-
tetaan keittion hankintakanavien kautta saata-
vista raaka-aineista. Haastavien erityisruokava-
lioiden toteuttamiseksi tulee jarjestda yhteisia
palavereja, joissa ovat mukana lapsen vanhem-
mat, kasvatushenkildst64 ja ruokapalvelun edus-
taja. Yhteistyota tarvitaan esimerkiksi diabetes-
ta sairastavien lasten ruokailun toteuttamisessa.
Erityisruokavaliot tarkistetaan vuosittain, jotta
valtytdan turhilta rajoituksilta.

Kasvisruokavaliot sekd uskonnolliseen ja eet-
tiseen vakaumukseen pohjautuvat ruokavaliot
toteutetaan lapsen huoltajien ilmoituksen pe-
rusteella. Pdividkoti- ja kouluruokailussa kas-
visruokavalio kannattaa toteuttaa lakto-ovo-
vegetaarisena, jolloin ruokavalioon sisiltyy

kasvikunnan tuotteiden lisdksi maitotaloustuot-
teita ja kananmunaa. Tédysipainoisen vegaani-
ruokavalion tarjoaminen péivdhoidossa edellyt-
tda erityistd ravitsemusasiantuntemusta (luku
8.1 Vegaaniruokavalio).

Tarkemmista toteuttamiskdytdnnoistd sovitaan
kuntakohtaisesti. Pohjana voidaan kayttdd kan-
salliseen allergiaohjelmaan liittyvdad lomaketta.

Lisitietoa: http://www.filha.fi/suomi/toiminta/
kotimainen/kansallinen_allergiaohjelma 2008/
materiaalit/




NUORTEN RUOKA




PAAKOHDAT

>
>

Lapset ja nuoret tarvitsevat aikuista tueksi ja arjen malliksi.

Perheessa on tarkeaa sopia kodin kasvatuskaytanndista
jaterveellisia elintapoja edistavista tavoista.

Monipuolinen ja sdanndllinen sydminen tukevat normaalia kasvua
ja painon kehitysta.

Kasvuikaisen huonoihin ruokatottumuksiin on tarkeaa puuttua.
Itsendistyva nuori etsii omaa identiteettidan ruoka- ja juomakulttuurin avulla.

Urheilevan nuoren ravitsemuksessa ateriarytmi ja riittava energian
jaravintoaineiden saanti on erityisen tarkeaa.

Urheileva nuori tarvitsee energiaa seka luonnolliseen kasvuun ja kehitykseen
ettd urheiluun ja siita palautumiseen.

Kaikille 2-18-vuotiaille suositellaan D-vitamiinilisda 7,5 pg paivittain ympari
vuoden. Tama on tarkeaa etenkin luuston nopeiden kasvuvaiheiden aikana.




7.1 Itsendistyva nuori
tarvitsee aikuisen tukea

Suomalaisissa kodeissa vastuu ruokailusta siirtyy
varhain, jo ensimmaisind kouluvuosina, lapselle
itselleen. Aikuiset saattavat helposti yliarvioida
lapsen kyvyn selviytyéd itsenéisesti ruokailusta
ja sy6da riittdvdan monipuolisesti. Vaikka koulu-
ikaiselld kavereiden vaikutus ruokavalintoihin
kasvaa, lapset ja nuoret tarvitsevat aikuista, joka
huolehtii heiddn ruokailustaan ja vastaa moni-
puolisesta ja sddnnollisestd syomisestd. Koulus-
ta palaavan lapsen on helpompi sy6da jarkevasti,
kun tarjolla on valmiita vilipaloja, helposti 14m-
mitettdviad ruokia ja hedelmis. Perheessd on tar-
kedd sopia kodin kasvatuskaytdnnoista ja lapsen
terveellisid valintoja tukevista rajoista, esimerkik-
si makeisten kdytossé ja energia- ja alkoholipitois-
ten juomien nauttimisessa.

Itsendistyva nuori etsii omaa identiteettidédn ruo-
ka- ja juomakulttuurin avulla. Tdhén irtiottoon
kuuluvat my6s perheen ruokailusta erilliset koke-
mukset. Kavereiden vaikutus on voimakas ja hei-
din hyvéaksyntdnsa tarkedd. Tdsséd vaiheessa ei va-
lita terveyden kannalta parhaimpia vaihtoehtoja,
mika saa aikuiset helposti huolestumaan. Kannat-
taa muistaa, ettd vield yldkouluidssdkin vanhem-
pien tulee huolehtia siité, ettd nuorelle on tarjol-
la terveellistd ja monipuolista ruokaa.

Syobmiseen liittyvéit kokeilut, niin kouluaterian
laiminlydnti kuin irtiotto perheen ruokailusta,
ovat yleensi tilapdisid ja osa normaalia itsendis-
tymiskehitystd. Toisaalta on tdrkedd tunnistaa
ne nuoret, jotka reagoivat vaikeuksiin syomisel-
14 ja tarttua herkdsti syométtomyyteen tai ruo-
kailussa tapahtuviin muutoksiin, jotka voivat
olla oire kehittyvéstd syomishéiriosta.

Kasvuikédisen huonot ruokatottumukset on tiarke-
44 havaita, silld ne voivat aiheuttaa ongelmia lapi
eldmaén ja altistaa sairauksille; esimerkiksi kas-
vupyrdhdyksen aikainen vajaaravitsemus vai-
kuttaa luuston vahvuuteen ja mychemmalla ialla
osteoporoosiriskiin. Hormonaalisen kehityksen
turvaamiseksi ruokavaliossa on oltava riittdva
madadrd pehmedd rasvaa. Vahén proteiinia ja kui-
tuja siséltdava kasvisruokavalio sekd kova urhei-
lu altistavat hormonihaéirioille, ellei ruokavali-
osta saada tarpeeksi energiaa ja tasapainoisesti
ravintoaineita. Sairastumisriskeilld pelottelu
tai ruuan terveysvaikutusten esittdminen ei kui-
tenkaan nuorten kohdalla yleensé toimi. Vaikka
nuori kapinoisi hetkellisesti vanhempiensa ruo-
kakulttuuria vastaan, aikuisten esimerkki sidilyy
joko hyvéna tai huonona syémismallina.




Koulun terveystarkastuksissa, kouluruokailus-
sa ja eri oppiaineissa huolehditaan nuorten ter-
veydestd ja ruokakasvatuksesta. Vanhempien
ja koulun yhteistyonéd tuetaan hyvien ruoka-
tottumusten kehittymistd, ehkdistdan ravitse-
musongelmien syntymistd ja tarvittaessa aute-
taan sairauden vaatimassa ravitsemushoidossa.
Kouluterveydenhuollossa kiinnitetdén erityista
huomiota niihin lapsiin ja nuoriin, jotka noudat-
tavat erityisruokavaliota tai ovat joko lihavia,
alipainoisia tai painostaan liiallisesti huolehti-
via sekd niihin, jotka syovét epdsadanndéllisesti
ja yksipuolisesti. Koulun ravitsemuskasvatusta
suunniteltaessa on tdarked ottaa huomioon koko
kouluyhteiso ja koulussa tehdyt havainnot se-
ké terveystarkastuksissa ja muuten esille tule-
vat ajankohtaiset asiat. Ndiden tietojen pohjalta
suunnitellaan ja toteutetaan toimia terveellisen
ravitsemuksen edistimiseksi niin oppiaineis-
sa kuin koko kouluympdristdssa (esimerkiksi
koulun vilipalatarjonta, toimivat vesiautomaa-
tit, karkiton koulu -kampanja, valipalakerhot,
liikuntamahdollisuudet sekd juoma- ja makeis-
automaattien poistaminen).

7.2 Urheilevan lapsen ja
nuoren ravitsemus

Fyysisen aktiivisuuden suositus kaikille koulu-
ikdisille on 1-2 tuntia monipuolista liikkumista
(arjen liikunta, ulkoilu, pihaleikit, liikunta kou-
luissa, koulumatkat) péivéssd, ikddn sopivalla
tavalla. Urheilevalla lapsella tai nuorella tarkoi-
tetaan tédssa tekstissid kouluikdistd, joka liikunta-
suositusten lisédksi litkkuu ohjatusti useita ker-
toja viikossa.

Luvussa 2 esitetyt ruokasuositukset toimivat
my06s nuoren urheilijan ja paljon litkkuvan nuo-
ren syOmisen perustana. Kun urheiluharrastus
on tavoitteellista ja harjoittelua on monta kertaa
viikossa, on erityisen tdrkedd sytdéa pédaterioil-
la lautasmallin mukaisesti ja sovittaa useat vé-
lipalat litkunnan mé&édréén. Suuri energian tarve
ja tihed harjoittelu edellyttavit aterioiden tark-
kaa rytmittdmistd. Toisaalta joissakin urheilula-
jeissa asetetaan painorajoituksia tai ulkondk6on
liittyvid odotuksia. T&ll6in on erityisen tdrke&dd
huolehtia siitd, ettd urheilevan nuoren ruokava-
lion laatu on hyva.

Riittdvdéisti energiaa kasvuun ja urheiluun

Riittdva energiansaanti on merkittdvin urheili-
jan suorituskykyyn vaikuttava tekija. Urheile-
va nuori tarvitsee energiaa sekd luonnolliseen
kasvuun ja kehitykseen ettd urheiluun ja siitd
palautumiseen. Energian ja ravintoaineiden tar-
peeseen vaikuttavat liikkunnan kokonaism4&éra,
urheilijan koko, ikd, sukupuoli, laji ja erilaiset
kilpailu- ja harjoituskaudet. Pienikokoisen voi-
mistelijatyton ja samanikédisen isokokoisen ui-
maripojan energiantarve poikkeavat toisistaan
huomattavasti. Energiansaanti on yleens4 riitta-
vad, kun lapsi tai nuori jaksaa harjoitella mielel-
ldédn ja tehokkaasti, hdn palautuu hyvin ja hdnen
vireystilansa on hyvd. Normaali painonkehitys
ja pituuskasvu sekd tyt6illd kehitysasteen mukai-
nen kuukautisten alkaminen ovat myos tarkeita
merkkejd riittdvastd energiansaannista ja hyvés-
td ravitsemuksesta. Vdahédn energiaa kuluttavassa
esteettisessd lajissa tai lajissa, johon liittyy pai-
noluokkia, on erityisen tdrkedd varmistaa, ettd
ruoasta saadaan riittdvasti ravintoaineita suh-
teessa vidhédiseen energian saantiin.




Ateriarytmi

Urheilevan nuoren arjen ateriarytmiin kuulu-
vat viahintddn aamiainen, koululounas, vilipala,
pédivéllinen ja iltapala. Riittdvén tihed ateriaryt-
mi pitdd verensokerin tasaisena, eikd vdsymys,
nédlké tai jano héiritse harjoittelua tai palautu-
mista. Oikea ruokailujen ajoitus on urheilevalle
nuorelle tdrkedd, ja ateriat tuleekin sovittaa péi-
véan harjoitusaikataulujen mukaan.

Viikkorytmitykseen tulevat kilpaurheilussa mu-
kaan myo6s aamuharjoitukset, jotka kaksinker-
taistavat monella nuorella harjoittelumé&éaran.
Osassa lajeista aamuharjoittelu aloitetaan jo yla-
kouluvaiheessa, mutta yleensi viimeistddn toi-
sella asteella opiskeltaessa. Runsas aamiainen ei
yleenséd maistu juuri ennen harjoittelua, joten aa-
muharjoituksiin tulisi valmistautua jo edellisend
iltana runsaammalla iltapalalla. Silloin aamiai-
nen voi olla hyvinkin kevyt, mutta aamuharjoi-
tuksen jdlkeen tulee olla vdlipala mukana. Suun-
nittelemalla evéit etukdteen varmistetaan, ettd
valipalat ovat terveellisia.

Kilpailu- ja turnauspdivien ruokailut ja eviit,
mukaan lukien juomat, kannattaa suunnitella
valmiiksi jo edellisend péivana. Kilpailupdivan
eviiksi valitaan helposti sulavia ruokia, jotka
eivit aiheuta vatsanvaénteitd kilpailujannityk-
sen keskella.

Liikkujan lautasmalli

Paljon urheilevalle nuorelle soveltuu peruslau-
tasmallia paremmin ns. urheilijan lautasmalli,
joka kootaan periaatteella: yksi kolmasosa pro-
teiinia sisdltdavia ruokia, toinen kolmasosa hiili-
hydraattipitoista ruokaa ja viimeinen kolmannes
kasviksia. Urheilijan lautasmallissa huomioidaan
urheilijan hieman suurempi energian ja ravinto-
aineiden tarve. Padaterioiden lisdksi myds aami-
aisen, pdivdn isoimpien vélipalojen ja iltapalan
tulisi noudattaa urheilijan lautasmallia. Myos
nédissd aterioissa kasvisten, hedelmien ja marjojen
osuus on kolmannes. Paljon kuluttavissa lajeis-
sa syoddin isompia annoksia, mutta lautasmal-
lianoudattamalla ateriat sdilyvédt monipuolisina.




Riittavasti proteiinia saadaan lautasmallin mukaisista pdaaterioista

jasyémalla valipalalla maitovalmisteita, kuten vahasokerista jogurttia,
raejuustoa, rahkaa, rasvatonta maitoa tai piimaa ja leivén paalla
I kasvisten lisaksi juustoa, tayslihaleikkeletta tai kananmunaa.

Ravintoaineet monipuolisesta ruoasta

Keho kayttdd proteiinia sekd lihasten kasvuun
ettd suorituksesta palautumiseen. Urheileva lap-
si ja/tai nuori tarvitsee riittdvasti proteiinia seka
normaalin kasvun ettd runsaan litkunnan vuok-
si. Yliméaaraisestd proteiinin syémisestd ei kui-
tenkaan ole hyotyé. Jos urheilusuorituksen jil-
keen ei ole tarjolla kunnollista ateriaa, on hyva
nauttia jokin pieni palauttava proteiini- ja hiili-
hydraattipitoinen ruoka tai juoma, esimerkiksi
lasi rasvatonta maitoa.

Hiilihydraatteja tarvitaan energian ldhteeksi
sitd enemmaéan, mitd enemmaén lihastyotd teh-
dddn. Urheilijan kannattaa suosia padsdéantoi-
sesti tdysjyvdviljaa. Niistd saadaan urheilijalle
tarkeitd vitamiineja ja kivennéisaineita, kuten
magnesiumia ja rautaa. Paljon harjoittelevan ja
kuluttavan urheilijan (esimerkiksi uimari, jda-
kiekkoilija tai kestdvyysjuoksija) aterioihin mah-
tuu myds nopeammin imeytyvia hiilihydraatte-
ja, kuten vaaleaa leipéi, riisid ja tdysmehuja, jos
aterioista ei muuten saada pdivdn aikana riit-
tdvéasti energiaa. Liian niukka hiilihydraattien
saanti estdd tehokkaan harjoittelun ja kuluttaa
lihaksiston energiavarastoja.

Paljon liikkuva nuori saattaa tarvita muita nuoria
enemman vitamiineja ja kivenndisaineita, mut-
ta ei kuitenkaan moninkertaisesti. My6s ndiden
tarve katetaan syomadlld monipuolisesti ja riit-
tdavasti. Usein urheilijankin ruokailu on arkiti-
lanteissa yksipuolista tai riittiméatonta ja hanta
tarvitsee kannustaa monipuoliseen syGmiseen.




> Ravintoaineiden riittdva saanti turvataan Urheilevan nuoren ateriarytmion tihea <
parhaiten syémalla monipuolisesti. javélipalat huolella valittuja.

Juominen

Vesi riittdd niin aktiivisen liikkujan kuin urheili-
jankin perusjuomaksi. Helteelld, pitkissa liikun-
tasuorituksissa tai turnauksissa voidaan kayttaa
urheilujuomaa, josta saadaan nopeasti elimis-
t606n sekd nestettd ettd tarvittavia suoloja ja hii-
lihydraatteja. Urheilujuomat eivét kuitenkaan
kuulu jokapédivdiseen kadytt66n janojuomaksi.
Nuorille on tdarkedd selventdd energiajuomien ja
urheilujuomien ero. Energiajuomat eivat kuulu
urheiluun, silla ne sisadltavét runsaasti kofeiinia,
joka poistaa nestettd. Hiilihapolliset juomat ai-
heuttavat myo6s tukalaa oloa litkunnan aikana.
Jos nuori tarvitsee energiajuomia jaksaakseen,
on syytd tarkistaa unen ja levon maéara sekd syo-
misen laatu ja riittdvyys.




‘s’ VINKKEJA URHEILEVALLE NUORELLE
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Muista ateriarytmi. Syd sdénnéllisesti, noin 3-4 tunnin valein.

Juo péivan aterioiden yhteydesséa 1-3 lasillista rasvatonta maitoa, piimaa tai vetta.
Juo harjoituksen aikana “muutama kulaus” vetta (1-2 dI), noin 15-20 minuutin valein.

Energiajuoma ei ole urheilujuoma.

Sy6 turnaus- tai kilpailupdivan aamuna hyva aamiainen, jonka turvin jaksaa pitkalle paivaan.
Jos mahdollista, syd kunnon ruoka noin 2-3 tuntia ennen kilpailusuoritusta,
sillé taydelld vatsalla ei ole mukavaa urheilla.

Hyvin sulavat evaat, kuten jogurtit, ssmpylat, riisipiirakat, hedelmat,
jatdysmehut ovat helppoja kilpailupaivan evaita.

Suosi kilpailupaivina hedelmia ja valta raskaita ruokia.




VEGAANIRUOKAVALIO,
ERITYISRUOKAVALIOT
JAERITYISTILANTEET




Tdssd luvussa kéasitellddn ensimmaéisené raskaa-
na olevien, imettdvien ja lasten vegaaniruoka-
valiota. Muut kasvisruokavaliot kuten kalaa ja
mahdollisesti vaaleaa lihaa sisdltava semivege-
taarinen ruokavalio seké lakto-ovo- ja laktovege-
taariset ruokavaliot toteutetaan terveytta edista-
vdn syomisen perusperiaatteiden mukaan (ks.
luku 2.2). Tamaén jalkeen késitellddn lasten eri-
tyisruokavalioita, ruoka-allergiaa, laktoosi-into-
leranssia, keliakiaa ja lapsen veren poikkeavien
rasva-arvojen ruokavaliohoitoa. Lisdksi késitel-
lddn lapsen ruoansulatusvaivoja ja sairauden ai-
kaista syOmista.

Sairauskohtaisesti (keliakia, ruoka-allergia ja ve-
ren poikkeavat rasva-arvot) ruokavaliohoidossa

noudatetaan kdypédhoitosuosituksia.

Lisidtietoa: www.kaypahoito.fi
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PAAKOHDAT

Hyvin suunniteltu vegaaniruokavalio on
monipuolinen ja siséltada viljatuotteita,
vihanneksia ja juureksia, palkokasveja,
pahkindita ja siemenia seka hedelmij,
marjoja ja kasvirasvoja seka maitoa
korvaavan ravitsevan ruokajuoman.

Huolellisesti koottu vegaaniruokavalio
sopii myds raskaana oleville,
imettaville, lapsille ja nuorille.

Vegaani tarvitsee 5-6 taysipainoista
ateriaa paivassa energian, proteiinin
jamuun ravinnonsaannin turvaamiseksi.

Lapsille D-vitamiinivalmiste annetaan
suositusten mukaisesti

2 viikon idsta lahtien 10 pg/vrk ja

2-18 v 7,5 pg/vrk.

Aikuinen vegaani turvaa D-vitamiinin
saannin tarvittaessa kayttamalla
D-vitamiinivalmistetta, erityisesti
raskauden jaimetyksen aikana.

Lisaksi vegaanin ruokavaliota tdydennetaan
Bi2-vitamiinia ja jodia sisaltavilla
ravintolisilla.

Vegaaniperheiden tulee saada ravitsemus-
terapeutin ohjausta, koska vegaani-
ruokavalion noudattaminen vaatii erityis-
ta asiantuntemusta ja vegaaniruokavalioon
sopivien valmisteiden saatavuutta
jamonipuolista kayttoa.

SYODAAN YHDESSA -ruokasuositukset lapsiperheille



Luomuviljassa on tavanomaisesti viljeltya
viljaa vdhemman seleenia. Hyvia seleenin-
lahteita vegaaniruokavaliossa ovat
pahkinat ja siemenet. I

Kasviksia monipuolisesti

Vegaaniruokavalio perustuu pelkkien kasvi-
kunnan tuotteiden kayttoon. Riittdvdn proteii-
ninsaannin turvaamiseksi tarjotaan hyvid kas-
vikunnan proteiinin ldhteitd usealla aterialla.
Ravitsemuksellisesti tdysipainoisia proteiinin
lahteitd ovat tdysjyvavilja, palkokasvit eli pa-
vut, herneet, linssit, soija eri muodoissaan (jau-
ho, rouhe, suikaleet, tofu, tempeh jne.) sekd pgh-
kinat, mantelit ja siemenet.

Vegaanin péddateriat suunnitellaan sovelletun
lautasmallin mukaisesti siten, ettd kolmannes
lautasesta on proteiinipitoisia kasvikunnan tuot-
teita, toinen kolmannes muuta kasvista, josta
osan tulee olla kypsennettyd ja vain osan kyp-
sentdmatontd, sekd viimeinen kolmannes hiili-
hydraattilisdd; perunaa, pastaa tai viljalisdket-
td kuten kauraa tai ohraa. Lautasmallin ateriaan
kuuluvat lisdksi tdaysjyvaleip4, leipdrasva ja ruo-
kajuoma. Monipuoliset vélipalat ovat tarkeit4.
Aterioiden ja vilipalojen tulee olla riittdvdn
energiapitoisia. Tdysjyvéavilja on vegaaniruoka-
valiossa tédrked kivenndisaineiden, vitamiinien
ja kuidun ldhde, mutta koska kuitu lisdd myo6s
kylldgisyyden tunnetta aterialla, on tdarkeé&d riit-
tdvidn energian saannin varmistamiseksi kayttdaa
my0s vaaleita viljatuotteita ja riittdvéasti rasvaa.
Rajoitetut kasvisruokavaliot, kuten makrobioot-
tinen ruokavalio tai raakaravinto, eivét ole ravit-
semuksellisesti riittdvia.

SYODAAN YHDESSA -ruokasuositukset lapsiperheille

L

Tarkista kalsiumin maara
kaytdssa olevasta
kasvijuomasta.

Riittévasti valttdmdéttémié rasvahappoja

Jotta valttamé&ttomia rasvahappoja (linoli- ja alfa-
linoleenihappo) saataisiin riittdavasti, rypsioljyn
ja rypsioljypohjaisen (vdhintddn 60 % rasvaa) le-
vitteen pdivittdinen kdytto on tarpeen. Myos pah-
kinét ja siemenet, esimerkiksi tahnoina, tuovat
lapsen ruokavalioon vialttdmé&ttomid rasvahappo-
ja. Elimist6 kykenee valmistamaan rypsioljyn si-
sédltdmastd alfalinoleenihaposta eikosapentaeeni-
happoa (EPA) ja dokosaheksaeenihappoa (DHA),
joita kasvisruokavalio sisédltdd niukasti. Ruoan-
laittorasvana rypsioljy on suositeltavin, ja saata-
villa on vegaaneille sopivia margariineja.

Tdydennetyt kasviproteiinijuomat

Ruokajuomina ja ruoanvalmistusnesteiné kayte-
tddn maidonkaltaisia tdydennettyja kasvijuomia.
Kaura-, soija-, pdhkina-, manteli-, hirssi- ja kvi-
noapohjaisia kasvijuomia kadytetddn aterioilla
ja vilipaloilla tavallisen maidon tapaan. Niista
suositeltavimpia ovat monipuolisesti tdydenne-
tyt (kalsium, B,- (riboflaviini), B1,- ja D-vitamiini)
juomat, joihin ei ole lisdtty sokeria. Riisijuomaa
ei suositella alle kuusivuotiaille lapsille yksin-
omaiseksi ruokajuomaksi. Vilipaloilla voi tarjo-
ta jogurtinkaltaisia soija- tai kauravalmisteita ja
ruoanvalmistukseen sopivat kermankaltaiset soi-
ja- ja kauravalmisteet. Ruuanlaittorasvaksi suosi-
tellaan rypsi6ljyé ja rasvaista maidotonta kasvi-
margariinia, jossa D-vitamiini on D,-muodossa.



Imevdiisikéisen vegaaniruokavalio

Imeviisikédiselle vegaanilapselle suositellaan
tdysimetystd 4—6 kuukauden ikddn ja osittais-
ta imetystéd kiinteiden lisdruokien ohella vuo-
den ikddn. Suomen markkinoilla ei ole vegaani-
ruokavalioon sopivaa tavanomaiseen kayttoon
tarkoitettua didinmaidonkorviketta, joten silloin
kun ei imetetd, vegaaniruokavalion noudatta-
minen alle 1 vuoden idssd on ravitsemukselli-
nen riski. Yli 1-vuotiaille lapsille suositellaan
ruokajuomaksi pikkulapsille tarkoitettua soija-,
kaura-, kvinoa- tai muuta viljajuomaa, joka on
tdydennetty kalsiumilla ja D-vitamiinilla. Riisi-
juomaa ei tule kayttdd. Kiinteédt ruuat aloitetaan
imevédisen ruokasuosituksen periaatteiden mu-
kaisesti. Lapsen vegaaniruokavaliossa on tér-
ked kayttda riittdvasti kypsennettyjd kasvis- ja

0 Vegaanin ravintolisat

viljaruokia, eikd suosia esimerkiksi raakapuu-
roja niiden huonon sulavuuden vuoksi. Palko-
kasveja voi antaa hyvin kypsennettyiné jo seit-
semédn kuukauden idstd alkaen. Leikki-ikdiset
lapset voivat syodd myos erilaisia kasvissyoijille
sopivia, proteiinipitoisia valmisruokia, kuten fa-
lafelit (valmistettu kikherneisté) ja kasvispihvit,
-pyorykat ja kasvipohjaiset nakit, mutta niiden
usein korkea suolapitoisuus on huomioitava.

® Vegaanin ruokavaliota tdydennetéan aina B,,-vitamiinia ja jodia sisaltévilla ravintolisilla.

® D-vitamiinilisaa suositellaan 2 viikon idsta lahtien 2 ikdvuoteen saakka 10 pg/vrk, 2-18-v 7,5 pg
jaaikuisille 10 pg/vrk. Dz-vitamiinia siséltavaa valmistetta suositellaan, mutta vanhempien toiveesta
voidaan kéyttaa myos kasvipohjaista D,-vitamiinivalmistetta.

® Muiden ravintolisien, kuten kalsiumin, B,-vitamiinin, raudan ja sinkin, tarve arvioidaan yksiléllisesti.

® Raudan jasinkin riittéva saanti eivat yleensa ole ongelmia vegaaneilla, sillé niitd on runsaasti mm.
palkokasveissa ja taysjyvaviljassa. Vegaaniruokavalion runsas C-vitamiinipitoisuus auttaa raudan

imeytymisessa.

e Merilevavalmisteita ei kdyteta imevaisikaisille. Niita ei tule kdyttda myoskaan alle 6-vuotiaille,
raskaana oleville jaimettéville, jos jodipitoisuus ei ole tiedossa tai pitoisuudet ovat haitallisen
korkeita (liitetaulukko 1). Joissakin merilevissa on todettu myés korkeita raskasmetallipitoisuuksia

(arseeni, kadmiumja lyijy).

SYODAAN YHDESSA -ruokasuositukset lapsiperheille



juureksia,
perunaa tai
viljaliséketta

KUVA 10. Vegaanin téysipainoinen ateria koostuu kolmesta
ruokaryhmdistd; juures-, peruna- tai viljalisékkeestd, tuo-
reista ja kypsennetyistd kasviksista seké kasviproteiinin
ldhteistd. Padaterioiden tdydentdjié ja vélipaloja ovat mar-
Jja-, hedelmd-, pahkind- ja manteliruoat.

Vegaaniperheiden ravitsemusohjaus

Vegaaniperheiden tulee saada ravitsemustera-
peutin ohjausta, koska vegaaniruokavalion nou-
dattaminen vaatii erityistd asiantuntemusta ja
vegaaniruokavalioon sopivien valmisteiden saa-
tavuutta ja monipuolista kdytt6d. Vegaanilap-
sen kasvua seurataan neuvolassa, ja lapsi oh-
jataan ravitsemusterapeutille siind vaiheessa,
kun hén siirtyy perheen ruokavalioon tai tarvit-
taessa aiemmin. Lapsen siirtyessd padivdahoitoon,
vanhempien on syytd tarkistaa kunnan linjaus
vegaani- ja kasvisruokavalioiden tarjonnasta:
kuinka pitkalle rdatdloityd ruokavaliota on péi-
vidhoidossa mahdollista saada. Tdmén jidlkeen
on paikallaan neuvotella ruokapalvelun tuotta-
jan kanssa ruokavalion toteutuksesta.

SYODAAN YHDESSA -ruokasuositukset lapsiperheille
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Ruoka-allergiaepdilyt ovat tavallisia, mutta vain
3—9 prosentilla lapsista on diagnosoitu ruoka-al-
lergia. (Lasten ruoka-allergioiden Kidypé hoito
-suositus 2014).

Tavallisimmat ruoka-allergiat pikkulapsilla ovat
maito- (2—3 %) ja kananmuna- (1-2 %) aller-
giat. Maito-, kananmuna- ja vilja-allergiat havia-
vét suurimmalla osalla ennen kouluikés. Sen si-
jaan ruoka-allergiat pdhkindgille ja kalalle jatkuvat
yleensd aikuisikddn. Ruoka-allergiat hedelmille ja
kasviksille ovat pikkulapsilla yleensi lievié ja ly-
hytkestoista (6—12 kuukautta). Siitepolyherkisty-
miseen liittyvdt hedelmaé- ja kasvisallergiat yleis-
tyvét kahdesta ikdvuodesta ldhtien.

Ruoka-allergian hoidossa tdrkedd on mahdolli-
simman monipuolinen idnmukainen ruokavalio
seké riittdvd energian ja ravintoaineiden saanti
kasvun ja kehityksen turvaamiseksi. Ruokavaliota
laajennetaan aktiivisesti hoitohenkil6kunnan oh-
jeiden mukaisesti ja kdytt66n otetaan ruoka-ainei-
ta monipuolisesti eri ruoka-aineryhmistd. Ruoka-
allergisen ruokavaliota tdydennetédén tarvittaessa
energian jaravintoaineiden saannin turvaamisek-
si hoitohenkil6kunnan ohjeiden mukaisesti.

Vilttamisruokavalion tulee perustua laédkérin te-
kemédn taudinmaéaritykseen. Vain oireita aiheut-
tavia ruoka-aineita valtetddn. Vélttdmisen tark-
kuus riippuu oireiden vaikeudesta. Jos oireet ovat
vaikeita, véltetddn niitd aiheuttavia ruoka-ainei-
ta tarkasti. Sen sijaan lievid oireita aiheuttavia
ruoka-aineita kdytetddn oireiden sallimissa rajois-
sa, silld nykykésityksen mukaan tdm& edesauttaa
sietokyvyn kehittymista. Lievié, itsestddn ohime-
nevid allergiaoireita, kuten suun kutinaa ja ihon



lehahtelua, aiheuttavia ruoka-aineita ovat tyy-
pillisesti kypsentdmaéttomat kasvikset (tomaatti,
porkkana, omena) ja hedelmét etenkin koivun sii-
tepolyallergisilla ja atooppista ihottumaa sairas-
tavilla lapsilla. Yleensd lievid oireita aiheuttavat
kasvikset sopivat mainiosti kypsennettyina. Lisa-
aine- ja mausteallergiat ovat erittdin harvinaisia.

Vaikeat tai laaja-alaiset ruoka-allergiat kuuluvat
ruoka-allergioihin erikoistuneen yksikon hoi-
toon, jossa lapsen ruokavalion laajentumista ja
kasvua seurataan sddnnollisesti.

Lisdtietoa: Ruoka-allergia (lapset) Kdaypd hoito
-suositus 2015

8.3 Laktoosi-intoleranssi

Laktoosi-intoleranssissa ihmisen maitosokeria
hajottavan entsyymin tuotanto on védhentynyt,
jolloin kyseessd on hypolaktasia. Kun ohutsuo-
lessa on liian vdhédn laktaasia, imeytymatta jaa-
nyt maitosokeri vetdd suolen sisdlle nestetta.
Paksusuolen bakteerit hajottavat laktoosia, jol-
loin muodostuu suolistokaasuja. Laktoosi-into-
leranssin oireina ovat kaasujen muodostuksesta
aiheutuva vatsan turvottelu ja osittain siitd joh-
tuvat vatsakivut, ilmavaivat ja ripulointi. Oireet
alkavat yleensd 1—2 tuntia ruokailun jalkeen, jos
ateria sisdltdd runsaasti laktoosia. Tavallisesti
2—3 grammaa laktoosia ei aiheuta oireita.

Kaikilla on heti synnyttyéddn riittavasti laktaasi-
entsyymiéd, joka pilkkoo didinmaidon mukana
tulevan laktoosin. Laktaasientsyymin tuotanto
hiipuu kuitenkin idn myo6td, ja osalle ihmisistd
se aiheuttaa mybohemmin laktoosi-intoleranssin.
Yleenséd laktaasin tuotannon hiipuminen tulee
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esille vasta 5 vuotta tdayttdneiltd ja sitd vanhem-
milta lapsilta. Adrimmaéisen harvinaisissa tapa-
uksissa henkil6ltd puuttuu synnynnéisesti lak-
taasientsyymi taysin.

Laktoosi-intoleranssi on diagnosoitava ennen
kuin maitovalmisteiden kéyttod rajoitetaan lap-
sen ruokavaliossa. Perusselvittelyssd suljetaan
pois maitoallergian ja keliakian mahdollisuus.
Laktoosin viahentdmisen tai poistamisen jalkeen
oireet poistuvat yleensé parissa viikossa.

Laktoosista johtuvia oireita voivat maitotuottei-
den lisdksi aiheuttaa tuotteet, joiden valmistuk-
sessa on kidytetty maitoa, kuten jotkin leivon-
naiset ja leivét tai maitosuklaa. Markkinoilla on
tuotteita, joista laktoosi on poistettu tai joissa
sen mé&ird on vihdinen. Kypsytetyissi eli kovis-
sa, hoylattavissd juustoissa ei ole laktoosia, ja
hapanmaitotuotteiden laktoosipitoisuus on ha-
pattamattomia pienempi. Ruoanvalmistuksessa
ja leivonnassa maidon ja maitovalmisteita voi
korvata vahilaktoosisilla tai laktoosittomilla val-
misteilla, vedelld, mehulla, liemivalmisteilla tai
viljapohjaisilla juomilla.

Kalsiumin riittdvdn saannin varmistamiseksi
lapsille suositellaan vidhé&dlaktoosista tai laktoo-
sitonta maitojuomaa tai piimaéd, jogurttia, vii-
lid, kovaa juustoa tai kalsiumilla tdydennettyja
viljajuomia. Kalsiumin ja D-vitamiinin riittdvés-
td saannista huolehditaan yleisen ohjeen mu-
kaisesti.
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Keliakia on elinikdinen sairaus, jossa vehnén,
ohran ja rukiin sisdltdmé& valkuaisaine, glutee-
ni, ei sovi. Sen ainoa hoito on elinikdinen glu-
teeniton ruokavalio. Vain ihokeliakiassa voi-
daan aluksi tarvita lisdnd myos lddkehoitoa.

On tdrkedd, ettd keliaakikko ja hédnen ldhipiirin-
sé saavat ja hankkivat tietoa sairaudesta ja sen
ruokavaliohoidosta. On hyvéd opetella ymmaér-
tdmé&dn keliakia elinikdisend sairautena, jotta
pystyy omaksumaan ja perustelemaan tarkkuut-
ta vaativan ja elinikdisen ruokavalion itselleen
ja muille. Ehdotonta gluteenitonta ruokavalio-
ta noudattamalla keliaakikko pysyy terveeni ja
tyo- ja toimintakykyiseni.

Keliakiaruokavalio siséltdd gluteenittomia elintar-
vikkeita ja gluteenitonta kauraa eli kauraa, joka ei
ole tuotantoprosessin misséaédn vaiheessa kontami-
noitunut gluteenipitoisilla viljoilla (aiempi nimi-
tys oli puhdaskaura). Muita sopivia viljoja ovat esi-
merkiksi riisi, hirssi, maissi, tattari, kvinoa ja teff.

Ruokavalio-ohjauksen tavoitteena on ensisijai-
sesti korjata ohutsuolen limakalvovaurio ja estda
vilittomien, hyvinvointia ja terveyttd haittaavien
oireiden ilmaantuminen (vatsaoireet, ihottuma,
huono ravitsemustila, painon lasku, raudanpuu-
teanemia, lapsettomuus, luuston haurastuminen).

Elinikdinen, gluteeniton ruokavalio ehkiisee
hoitamattoman keliakian aiheuttamia lisdsaira-
uksia (mm. osteoporoosi, hedelméattomyys, pa-

hanlaatuiset kasvaimet).

Lisatietoa: Keliakia Kdaypé hoito -suositus 2010
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Veren poikkeavien rasva-arvojen
ruokavaliohoidon periaatteet ovat samat
lapsilla ja aikuisilla.

Lapsilla ruokavaliohoito voidaan toteuttaa
turvallisesti 1-2 vuoden iasta.

Ruoka-aineet valitaan koko perheelle
suositeltavista ruoka-aineista.

Lievissa tapauksissa lasta hoidetaan
perusterveydenhuollossa, vakavissa
tapauksissa hoidosta vastaa
erikoissairaanhoito.

Veren kolesteroliarvot tulisi méarittdad niiltd lap-
silta, joiden suvussa on varhaista sydédn- ja ve-
risuonitautia (miehet alle 55 v, naiset alle 65 v)
tai hoitoa vaativaa hyperkolesterolemiaa. Ruo-
ka-aineet valitaan koko perheelle suositeltavista
ruoka-aineista (luku 2.3). Syddnmerkki ohjaa va-
litsemaan tuoteryhmaéssa suositeltavia tuotteita.
Ruokavaliossa kiinnitetddn huomiota rasvan laa-
tuun sekd kuidun ja kolesterolin méa&draan. Myos
ruoka-aineiden kayttomaériin on syytd kiinnit-
tdd huomiota. Tarvittaessa voidaan myds kayttaa
kasvistanolilla tai -sterolilla tdydennettyja tuot-
teita ladkédrin valvonnassa.



Va_stuu lqpsen fuqkavalloh01dosta ja OHJAUKSEN TUEKSI
hoitoon ldhettdminen

Lievissd tapauksissa lasta hoidetaan perustervey-
denhuollossa. Erikoissairaanhoitoon lapsi ldhe-
tetddn, jos seerumin kolesterolipitoisuus on yli
7 mmol/] tai puolen vuoden ruokavaliohoidon
jalkeen yli 6 mmol/l tai lapsella epiilldadn FH
(familaarinen hyperkolesterolemia) -tautia. Ra-
vitsemusterapeutin tai dyslipidemioiden ravitse-
mushoitoon erittdin perusteellisesti perehdytetyn
terveydenhoitajan, sairaanhoitajan tai 14dkérin tu-
lee olla vastuuhenkiloné ravitsemusohjauksessa.

Lisitietoa: Dyslipidemiat Kdypa hoito -suositus
2013

QOO OO ¢000000000000000000000000000000000000000000

‘s VINKKEJA PERHEILLE

© 000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000

O Leipérasvana kaytetaan pehmeda kasvimargariinia, salaatinkastikkeena kasvioljya tai
Oljykastiketta.

O Ruoanvalmistukseen ja leivontaan sopivat kasvidljy tai kasvidljypohjainen juokseva margariini
tai pehmea rasvainen (vahintaan 60 %) kasvimargariini. Voita ja voipohjaisia leiparasvoja
ei suositella.

O Kalaa sy6daan vahintédan 2-3 kertaa viikossa.

O Nestemaisistd maitovalmisteista valitaan korkeintaan 1,0 % rasvaa siséltavia tuotteita ja
juustoista valitaan kevyemmét vaihtoehdot (rasvaa korkeintaan 17 %).

O Suositaan broileria ja kalkkunaa ja muista lihoista vaharasvaisia vaihtoehtoja,
esim. jauhelihasta korkeintaan 10 % rasvaa sisaltavia vaihtoehtoja.

O Leikkeleistd sopivia ovat korkeintaan 4 % rasvaa sisaltavat tuotteet.

O Kasviksia, marjoja ja hedelmia tulisi olla joka aterialla. Tavoitteena on, etté lapsi syo
niitd viiden oman kourallisen verran paivassa.

O Viljatuotteista kdytetaan taysjyvatuotteita (kuitua vahintdan 6 %).

O Kananmunien maara rajoitetaan kahteen munaan viikossa keltuaisen
suuren kolesterolipitoisuuden vuoksi.
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8.6 Lapsen
ruoansulatusvaivat
jasairaudenaikainen
sydminen

Ummetus

Taysimetetyilld lapsilla on harvoin ummetusta.
Heilld ulostamisvili voi olla jopa viikko, mutta jos
ulosteet ovat pehmeitd, kyseessi ei ole ummetus.

Aidinmaidonkorviketta saavan lapsen ulosteet
ovat yleensé kiintedmpid kuin rintamaitoa saa-
valla. Lapsen ulostusvili ja ulosteiden laatu
muuttuvat siirryttdessd rintamaidosta korvikkee-
seen ja edelleen kiinteisiin ruokiin. Kiinteisiin
ruokiin siirryttdessd ulosteiden viri muuttuu si-
napinkeltaisesta ruskeaksi ja ulostamistiheys voi
harveta. Kun ulostaminen ei ndytd hankalalta,
lapsella ei ole ummetusta.

Ulosteen pehmentdmiseen voi antaa neljdn
kuukauden idstd alkaen kasvissoseita. Kasvis-
soseet, porkkanaraaste, koverrettu tomaatti, he-
delmairaasteet ja marjasurvokset ovat parempia
kuin vahédkuituiset kiisselit ja soseet. Luumu-
sose ja-mehu pehmentédvit ulostetta, mutta nii-
td ei tule kayttdd pdivittdin. Viiden kuukauden
idstd lahtien hyvid kuidun ldhteitéd ovat tdysjyva-
puurot, joihin voi lisdtd leseitd. Rintamaidon
tai didinmaidonkorvikkeen ohella lisdjuomak-
si annetaan vettd.




Ripuli

Ripuli on melko yleinen pienen lapsen sairaus,
jonka syynad on tavallisesti virus- tai bakteeritar-
tunta. Runsas ripuli, oksentelu, kuume ja nor-
maalin ravinnonsaannin vdheneminen voivat
aiheuttaa hengenvaarallisen kuivumistilan, de-
hydraation.

Lapsen ripuli voidaan yleensid hoitaa kotona
tehokkaasta nesteytyksestd huolehtien tai avo-
hoidossa lddkérin tai terveydenhoitajan valvon-
nassa. Ripuloiva lapsi tulee viedd hoitoon sil-
loin, kun

lapsi on alle 6 kk:n ikdinen

imevdiselld on ripulin liséksi oksentelua
perdsuolildamp6 on yli 39 astetta

lapsella on kohtalainen tai vaikea kuivuma
kotihoito ei riita

lapsella on ollut kasvuhéirio jo ennen
ripulitautia

® lapsella on veriripuli.

Kuivumistilan estdmiseen ja korjaamiseen kay-
tetddn suun kautta annettavaa korjausjuomaa
pakkauksessa olevan ohjeen mukaisesti. Koti-
tekoisia suola-sokerivesid ei kiaytetd. Maitohap-
pobakteereja sisdltdvét tuotteet voivat lyhentda
ripulin kestoa. Niitd on saatavina kapseleina,
mehuina ja maitovalmisteina. Hedelmamehut ja
muut sokeripitoiset juomat eivét sovi laimenta-
mattomina ripulipotilaalle, silld osa sokerista voi
jaddd imeytymaéttd, jolloin se sitoo suolaa ja vettd
ja aiheuttaa osmoottisen ripulin infektioripulin
lisdksi. Mehujuomien laimennussuhde on 1:2.
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Pulauttelu ja oksentaminen

Pulauttelu on tavallista, kun lapsi sy ahneesti,
rintamaitoa tulee paljon, didin rinnat ovat liian
tdydet tai lapsi nielee paljon ilmaa syodessédén.
Yleensd pulauttelu on haitatonta ja menee ohi
ruoansulatuskanavan sulkijalihasten kehittyes-
séd jamahan tilavuuden lisddntyessd. Pulauttelua
on sekd imetetyilla ettd pulloruokituilla lapsilla.

Pulauttelua helpottavat imetetylld lapsella syva
imemisote ja pulloruokitulla lapsella rauhalli-
nen syottdminen, puolipysty syo6ttdasento seka
royhtdyttdminen aterian lopussa tai tarvittaessa
sen aikana. Myds sy6ttojen tihentdminen kerta-
annosten pienentdmiseksi voi auttaa. Kyljella
nukuttaminen ja séngyn kohottaminen hieman
paddpuolesta voivat helpottaa. Joillakin lapsilla
pulauttelua vdahentavét kiintedt soseet ja kiisse-
lit sekd korvikkeen saostaminen apteekista saa-
tavalla sakeuttamisjauheella. Jos pulauttelu on
jatkuvaa, suihkuavaa oksentelua tai paino nou-
see huonosti, ladkarin tutkimus on tarpeen.

Kuume ja infektiot

Kuumeisen lapsen riittdvastd nesteen ja ravin-
non saannista on huolehdittava. Lapselle an-
netaan tihedsti idnmukaista juotavaa ja kaikkea
ruokaa mikéd maistuu. Imevdisikdistd imetetddn
tihedsti. Jos lapsi ei pysty syomaéén kiintedd ruo-
kaa, sokeroiduilla juomilla ja idanmukaisilla mai-
tovalmisteilla korvataan energiansaantia. Viileat
juomat, mehukeitot, marjakiisselit, jogurtit ja
jadtelot maistuvat usein sairaille lapsille.

SYODAAN YHDESSA -ruokasuositukset lapsiperheille



LITTEET 1-7




LITETAULUKKO 1. Ruoka-aineiden turvalliseen kaytt6on liittyvia yleisia ohjeita.

Tassa taulukossa luetellaan ne talla hetkella tiedossa olevat elintarvikkeet, joiden kayttddn liittyy mahdollisia vaaroja.
Taulukkoa yllapidetaén elintarviketurvallisuusvirasto Evirassa. Katso viimeisimmaét tiedot: http://www.evira.fi/portal/
fi/elintarvikkeet/tietoa+elintarvikkeista/elintarvikevaarat/elintarvikkeiden+kayton+rajoitukset/

Ruoka-aine/
elintarvike

KALA ja KALAVALMISTEET

Kala Koko vaestd

Herkat ryhmat:
Imevaisikaiset
1-6-vuotiaat
Koululaiset
Hedelmallisessa
iassé olevat

Raskaana olevat
Imettavat

Raskaana olevat
Imevaisikaiset

Raa‘at, tyhji6- ja
suojakaasupakatut
taiitse valmistetut
graavisuolatut ja
kylméasavustetut
kalatuotteet seka
madit ja niita
siséltavat ruoat
kuten pateet ja
sushit

Kalaa suositellaan sybtavaksi 2-3 kertaa vii-
kossa. Kalan aiheuttamat terveyshyodyt
ovat suuremmat kuin mahdolliset haitat. Ka-
lalajien vaihteleva kaytto varmistaa, ettei
mahdollisista ymparistésaastepitoisuuk-
sista tarvitse olla huolissaan.

Ruokavalioon suositellaan vaihdellen jarvi-
kalaa, kasvatettua kalaa ja merikalaa (esi-
merkiksi siika, muikku, seiti, kirjolohi, nieria,
taimen).

Sisédvesialueiden kalaa paivittain syovia
suositellaan vahentdamaan hauen seka
myds muiden elohopeaa kerdavien peto-
kalojen kayttoa (isokokoiset ahvenet, kuha
jamade).

Kayttérajoitukset:

- 1-2 kertaa kuukaudessa isoa, perkaamat-
tomana yli 17 cm pitkaa silakkaa tai vaihtoeh-
toisesti Iltameresta pyydettya merilohta tai
taimenta.

- 1-2 kertaa kuukaudessa jérvesté tai meres-
ta pyydettya haukea.

Haukea valtetdan kokonaan raskauden
aikana jaimetettéessa.

Raakoja, tyhjio- ja suojakaasupakattuja tai it-
se valmistettuja graavisuolattuja ja kylmas-
avustettuja kalatuotteita syddaan vain kuu-
mennettuna (tuotteen sisdlampdtila kaut-
taaltaan vahintéan 70 astetta). Sushia jama-
tid seké raakaa kalaa sisaltavia pateita valte-
taan.

Oikea kaytto Ohjeen peruste

Eraisiin kaloihin kertyvéa elohopea ja/tai
polyklooratut bifenyylit (PCB) ja dioksiinit
seka radioaktiiviset aineet eraissé jarvissa.

Sisavesi- ja merihauen seka sisavesien
petokalojen korkea elohopeapitoisuus.

Eviran yleisiin kalan syontisuosituksiin
antamat poikkeukset:
http://www.evira.fi/portal/fi/elintarvikkeet/
tietoa+elintarvikkeista/elintarvikevaarat/
elintarvikkeiden+kayton+rajoitukset/
kalan+syontisuositukset/

Sisavesi- ja merihauen seka sisavesien
petokalojen korkea elohopeapitoisuus.

Listeria monocytogenes -bakteeririski.
Ruokamyrkytys, johon liittyy raskauden
aikana keskenmenovaara. http://www.
evira fi/portal/fi/elintarvikkeet/
tietoa+elintarvikkeista/elintarvikevaarat/
elintarvikkeiden+kayton+rajoitukset/
listeriabakteeri/
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Ruoka-aine/ Keita koskee Oikea kaytto Ohjeen peruste
elintarvike

LIHA, LIHAVALMISTEET, SIIPIKARJA ja RIISTA

Makkara, nakit ja Imevaisikaiset Makkaroita, nakkeja ja leikkeleita Lisdaineena kaytettava nitriitti (E 249,
leikkeleet ei kayteta. E 250). Suuret nitriittimaarat voivat
haitata hapenkuljetusta pienen lapsen
1-2-vuotiaat Enintadan 1 makkara-ateria viikossa ja elimistdssa.
leikki-ikaiset korkeintaan 3-4 leikkelesiivua (yksi siivu Suosituksessa on otettu huomioon
painaa noin 10 &) viikossa myds makkaroiden sisaltdma kova
rasvaja suola.
Yli 2-vuotiaat Makkaran, nakkien ja leikkeleiden yhteis- http://www.evira.fi/portal/fi/
leikki-ikaiset maara saa olla enintdan 150 g viikossa, miké  elintarvikkeet/tietoa+elintarvikkeista/
tarkoittaa esimerkiksi: 1 makkara-ateriaa elintarvikevaarat/elintarvikkeiden
viikossa ja1leikkelesiivua paivassa +kayton+rajoitukset/makkarat-
tai 2 makkara-ateriaa viikossa, ei leikkeleita +nakit+ja+leikkeleet/
tai 2 leikkelesiivua paivassa. Eviran riskinarviointiraportti, 2013:

http://www.evira.fi/portal/fi/
tietoa+evirasta/julkaisut/?a=view&prod

uctld=367
Maksa, maksaruuat Imevaisikaiset Maksaa ja maksavalmisteita ei kdyteta. Korkea A-vitamiinipitoisuus.
Maksamakkarat ja Lapsilla liiallinen A-vitamiinin saanti voi
-pasteijat 1-6-vuotiaat Maksamakkaraa ja -pasteijaa voi sydda johtaa maksan toiminnan ja aineen-

enintaan 70 g vikossa (noin 4-5viipaletta/  vaihdunnan hairiéihin.

viikko) ja liséksi maksalaatikkoa voi sydda

enintdan 300 g (3/4 eineslaatikko) kuukau- Eviran riskinarviointiraportti, 2008:

dessa. Talldin maksakastiketta ja -pihvia http://www.evira.fi/portal/en/

tulee valttaa. about+evira/publications/?a=
view&productld=72
http://www.evira.fi/portal/fi/
elintarvikkeet/tietoa+elintarvikkeista/
elintarvikevaarat/elintarvikkeiden+
kayton+rajoitukset/maksan+
ja+maksaruokien+kaytto/maksan+
kaytto+alle+kouluikaisilla+lapsilla/

Raskaana olevat Maksaruokia (jauhemaksa- ja maksapihvi, Raskauden aikana liiallinen A-vitamiinin
maksakastike, maksalaatikko) saanti voi johtaa epdmuodostuma- ja
valtetaan koko raskauden ajan. keskenmenoriskiin.

http://www.evira.fi/portal/fi/
Maksamakkaraa ja -pasteijaa voi sy6da elintarvikkeet/tietoa+elintarvikkeista/
enintaan 200 g viikossa ja enintddn 100 g elintarvikevaarat/elintarvikkeiden+
yhdella aterialla. Jos maksamakkaran tai kayton+rajoitukset/
-pasteijan kayttd on paivittaista, sita tulisi maksan+ja+maksaruokien+kaytto/
kéyttad enintddn 30 g (=2rkl =2viipaletta)  maksan+kaytto+raskauden+aikana/
vuorokaudessa.

Eviran riskinarviointiraportti, 2007:
http://www.evira.fi/portal/en/
about+evira/publications/?a=
view&productld=84
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Raaka liha, Koko vaestd Liha on kypsennettéava asianmukaisesti. Raa’'assa naudan- ja lampaanlihassa

raaka jauheliha ja Sianliha ja kaikki jauheliharuoat kuten pih- EHEC-bakteeri-infektioriski.

tartarpihvi. vit, pyorykat ja mureke tarjotaan aina lapi- Salmonellariski erityisesti ulkomaisissa
kypséana. lihoissa ja Yersinia-infektioriski sianli-
Samoja valineita ei pida kayttaa raa‘alle ja hassa.

kypsalle tuotteelle.

Edellisten liséksi Raskaana olevat Véltettdva kaikkia sellaisia lihatuotteita, joi-  Erityisesti raskaana olevilla toksoplas-
myds raaka kokoliha ta ei ole missaan vaiheessa kuumennettu. mariski.
(pihvi), kesto- My®&s kokoliharuoat (pihvit, paisti) on kyp-
makkarat (salami, sennettava lapikypsaksi.
metvursti) jailma-
kuivattu kinkku
Siipikarjan liha Koko véestod Kaytetaan vain kypsana. Kypsa, Salmonella- ja kampylobakteeri-
kun sisdlampdtila on yli 75 astetta. infektioriski.
Yli1-vuotiaan hirven  Koko véestd Eikayteta (ei hyvaksyta elintarvikkeeksi). Hirven sisaelinten korkeat raskas-
maksa ja munuaiset metallipitoisuudet (kadmium).

Ruoka-aine/ Keité koskee Oikea kaytto Ohjeen peruste
elintarvike

Raakamaito ja Koko véestd Kaytettava mahdollisimman nopeastija Yersinia pseudotuberculosis,
pastéroimaton Huom! Erityinen vain kuumennettuna. listeria-, EHEC-, salmonella- ja
maito riskielintarvike campylobacter -bakteeririski.
lapsille ja raskaana http://www.evira.fi/portal/fi/
oleville elintarvikkeet/alkutuotanto/elaimista+

saatavat+elintarvikkeet/maito/
raakamaito+ja+ruokamyrkytykset/

Pastoroimattomasta  Raskaana olevat Ei suositella kuumentamattomina. Listeria monocytogenes -bakteeririski.
maidosta valmistetut Listeriabakteeri tuhoutuu yli 70 asteen Ruokamyrkytys, johon liittyy raskauden
juustot seké pasto- kuumennuksessa, mutta ei pakastettaessa  aikana keskenmenovaara.
roidusta maidosta eika suolattaessa. Kaikkia juustoja voi
valmistetut pehmeét kayttaa kuplivan kuumiksi kuumennettuina.
juustot

Lapset Valtetaan pastoroimattomasta maidosta Raakamaidon mahdollisesti sisaltamat

valmistettuja juustoja. taudinaiheuttajabakteerit (katso kohta

raakamaito).




Ruoka-aine/ Keité koskee Oikea kaytto en peruste
elintarvike

Nitraattia keraavat Imevaisikaiset

kasvikset

Pakastevihannekset  Raskaana olevat
javalmisruuat

(teolliset)

Ulkomaiset Koko véestd

pakastemarjat

Runsaasti nitraattia sisaltavia kasviksia
tulee valttaa:

pinaatti, nokkonen,

punajuuri,

erilaiset lehtisalaatit (mukaan lukien rucola),
kiinankaali, lehtikaali, kyssakaali,

kurpitsa (mukaan lukien kaikki kurpitsalajit,
pois lukien kesakurpitsa),

retiisi, varsiselleri, fenkoli,

tuoreet yrtit, idut,

juuresmehut

Kaikki pakastevihannekset on kuumennet-
tava ennen kayttoa (salaattiin lisattavat
kiehautetaan ja jadhdytetéan

ennen lisdamistd). Kertaalleen jadhdytetyt,
uudelleen kuumennettavat

valmisruuat (esimerkiksi laatikot)
kuumennetaan kiehuvan kuumaksi

ennen nauttimista.

Kuumennettava ennen kayttoa
90 asteessa 5 minuutin ajan tai keitettava
2 minuuttia.

Korkea nitraattipitoisuus. Suuret
nitraattimaarat voivat haitata hapen-
kuljetusta pienen lapsen elimistdssa.
Eviran riskinarviointiraportti, 2013:
(http://www.evira.fi/portal/fi/
tietoa+evirasta/julkaisut/
?a=view&productld=367)
http://www.evira.fi/portal/fi/elintarvik-
keet/tietoa+elintarvikkeista/elintarvike-
vaarat/elintarvikkeiden+kayton+
rajoitukset/tietyt+kasvikset-
+joissa+voi+olla+nitraattia/

Listeriabakteeri-infektioriski.

Ruokamyrkytys, johon liittyy raskauden
aikana keskenmenovaara.

Noro-virus- ja hepatiitti A -virusriski



Uuden sadon eli
varhaisperunat

Vihre3, itanyt tai
vaurioitunut peruna
Raaka tomaatti
Raaka punajuuri
Idut

Sienet

Korvasieni

Raakavilja-/-siemen-
puurot (liottamalla
valmistetut)

Imevaisikaiset

Koko vaestd

Koko vaestd

Koko vaesto

Lapset

Koko vaesto

Raskaana olevat
Imettévat
Lapset

Imevaisikaiset
1-6-vuotiaat

Varhaisperunoita ei suositellaimevais-
ikaisille kiintedan ruokaan totuttamis-
vaiheessa.

Eikayteta

Eikayteta

Kypsennettava kunnolla. Punajuurta ei
kaytetéa raakana.

Kaytetdan kuumennettuna
Varmistuttava syontikelpoisuudesta,

kasittely sienilajin mukaan.

Eikaytetd

Eisuositella

Varhaisessa kasvuvaiheessa alkukesasta
perunan mukuloissa voi esiintya korkeita
solaniini- ja/tai nitraattipitoisuuksia. Kun
mukulat ovat taysin kehittyneet (kuori
jamalto) kyseisia haitta-aineita ei enada
esiinny.

Korkea solaniinipitoisuus (luontainen
toksiini)

Korkea tomatiinipitoisuus (luontainen
toksiini)

Ruokamyrkytysvaara

EHEC- ja salmonella-bakteeririski
kuumentamattomissa

Eréiden sienten luontaiset myrkyt

Kasittelysta huolimatta korvasieni-
myrkkyjaamia

Tuotteiden hygieeninen laatu voiolla
huono




Ruoka-aine/ Keita koskee Oikea kayttd Ohjeen peruste
elintarvike

KAHVI JA MUUT KOFEIINIPITOISET JUOMAT JATUOTTEET

Kahvi jamuut Raskaana olevat Turvallisen kofeiinin saannin raja kaikista Kofeiini kulkeutuu istukan kautta sikiédn
kofeiinipitoiset Imettavat |&hteista paivassa ja kerta-annoksina jarintamaidon kautta lapselle. Tieteelli-
juomat Lapset ja nuoret nautittuna on nen naytto kofeiinin turvallisen saannin
Kofeiiniherkat - raskaana oleville ja imettaville 200 mg rajasta lapsille ja nuorille on vahainen.
- lapsille ja nuorille (3-18 v) alle 3mg/paino-  Turvallisen saannin raja on johdettu
kilo aikuisten rajoista.

200 mg kofeiinia saa noin 3 dl:sta (= noin

kaksi kahvikupillista) tavallista suodatin-  Kofeiiniherkille ja raskaana oleville seka
kahvia tai 1,5 dl:sta espressoa. Vastaavan lapsille kofeiini saattaa aiheuttaa jo
maaran kofeiinia saa noin litrasta mustaa  pienind annoksina sydémentykytysta
teeta. Kaakaojuomassa on kofeiinia3-5mg/  ja vapinaa seka unihairidita, jos sita

dl. Kofeiinipitoisia juomia voi kdyttaa satun-  nautitaan ennen nukkumaan menoa.
naisesti, mutta kaytdssa pitda ottaa huomi-

oon vuorokausi- ja kerta-annosrajoitukset ja

lapsilla painokilokohtaiset rajoitukset.

Kofeiinipitoiset Kolajuomat soveltuvat vain satunnaiseen

kolajuomat kayttoon.
Kun tuotteessa on yli 150 mg/l kofeiinia, olta-
va pakkausmerkinta kofeiinipitoisuudesta
(mg/100 ml) seké varoitus: “Korkea kofeiini-
pitoisuus. Ei suositella lapsille eiké raskaana
oleville tai imettaville.” Télkillisessa (3,3 dl)
kolajuomaa on kofeiinia noin 25-60 mg ja
pullollisessa (5 dl) noin 35-90 mg.

Energiajuomat Ei suositellaraskaana oleville eika alle 15-vuo-  http://www.evira.fi/portal/fi/elintarvik-
tiaille lapsille jaja nuorille). Kun tuotteessaon  keet/tietoa+elintarvikkeista/elintarvike-
yli 150 mg/I kofeiinia, on tuotteissa oltava  ryhmat/energiajuomat/energiajuomien
vastaavat varoitusmerkinnat kuin kola-juo-  +piristavat+yhdisteet

missa. Lisaksi Evira on ohjeistanut, etta tuot-

teen suurin vuorokautinen kayttémaara mer-

kitaan pakkaukseen. Pienessa tolkillisessa

(2,5 dl) energiajuomaa on kofeiinia noin 80

mg ja isossa télkillisessa (5 dl) vastaavasti

noin 160 mg kofeiinia.

Tuotteet, joihin on Kofeiinipitoisten elintarvikkeitten pakkauk-

lisatty kofeiinia sissa on oltava varoitusmerkinta: ”Sisaltaa
kuten makeiset, kofeiinia. Ei suositella lapsille eiké raskaana
purukumit ja oleville” seka merkinta kofeiinipitoisuudesta
suklaapatukat mg/100 g. Kofeiinin maara vaihtelee (6-60
seka ravintolisat mg/annos). Ravintolisissa kofeiinipitoisuus

on ilmaistava pakkausmerkinndissa suosi-
teltavaa paivittaisannosta kohden. Kofeiinia
kaytetdan myds aromina. Talldin kofeiini
mainitaan tuotteen ainesosaluettelossa
aromien kohdalla.
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a-aine/
elintarvike

Yrttiteejuomat Imevaisikaiset
Raskaana olevat
Imettévat
1-6-vuotiaat

Vehnéanorasmehu, Imevaisikaiset

maitohappokaytetyt 1-6-vuotiaat

mehut

Kaakao, Imevaisikaiset

kaakaojuoma

Riisijuoma Imevaisikaiset
1-6-vuotiaat

Bentsoehappoa Imevaisikaiset

(E 210) ja bentso-

aatteja (E 211, E212, 1-6-vuotiaat

E 213) sisaltavat

elintarvikkeet

(mehujuomat)

Eikayteta

Eisuositella

Eisuositella

Ei kaytets

Eikayteta

Eikaytetd alle 6-vuotiaan yksinomaisena
juomana (kuten ruokajuomana).

Eikayteta

Mehujuomia, joissa on bentsoehappoa tai
bentsoaatteja lisdaineena, ei suositella pai-
vittdiseen kayttoon.

Suositaan janojuomana vetta.

Turvallisuudesta ei ole tietoa, voivat
sisaltaa luontaisia haitta-aineita.

Tuotteiden hygieeninen laatu voi olla
huono.

Sisaltaa tanniinia, joka hairitsee raudan
ja sinkin imeytymista. (Katso kofeiini
kohdassa kahvi).

Ravintosisaltd ei vastaa lapsen tarvetta.
Korkea raskasmetallipitoisuus (epaor-
gaaninen arseeni).

http://www.evira.fi/portal/fi/
tietoa+evirasta/asiakokonaisuudet/
vierasaineet/tietoa+vierasaineista/
arseeni+ja+riisi/

Eviran riskinarviointiraportti lasten
altistumisesta raskasmetalleille:
http://www.evira.fi/portal/fi/
tietoat+evirasta/
julkaisut/?a=view&productld=426

Turvallisen paivasaannin ylittyminen on
mahdollista (lisdainekayttd), jos bent-
soehappoa (E 210) ja bentsoaatteja (E
211, E 212, E 213) sisaltévien juomien
kayttd on runsasta tai kaytdssa on usei-
ta tuotteita, joissa on lisattya bentsoe-
happoa tai bentsoaatteja.




elint e

Lakritsi- ja Raskaana olevat Ei suositella Lakritsi- ja salmiakkimakeiset sisaltavat

salmiakkimakeiset glysyrritsiinia, jonka turvallisesta kaytto-
maarasta ei ole tietoa. Korkea glysyrrit-
siinipitoisuus nostaa verenpainetta, li-
saa turvotusta ja voi aiheuttaa kesken-
menovaaran ja on mahdollisesti yhtey-
dessa lapsen kehityshairidihin. Pienet
annokset (esimerkiksi annos lakritsijaa-
telda tai muutama makeinen) eivat ole
haitallisia.

Hunaja Imevaisikaiset Eikayteta (Hunaja-asetuksen varoitus) Voi siséltaa Clostridium botulinum
-bakteerin itidita. C.botulinum -bakteeri
VoI tuottaa vaarallista botuliini-myrkkya.
Imevaisikaisilla on vaara sairastua
imevaisbotulismiin, sillé heilla itidt
voivat muuntua kasvukykyisiksi myrkkya
tuottaviksi bakteereiksilapsen
kehittymattdman suolistomikrobiston
vuoksi. http://www.evira.fi/portal/fi/
elintarvikkeet/tietoa+elintarvikkeista/
elintarvikevaarat/ruokamyrkytykset/
ruokamyrkytyksia+aiheuttavia
+bakteereja/clostridium-+botulinum/




Ruoka-aine/

elintarvike

Keitéd koskee

Oikea kaytto

SIEMENET, MAUSTEET, YRTIT, MERILEVA ja RAVINTOLISAT

Oljykasvien
siemenet
(esimerkiksi
pellavan- ja
auringonkukan
siemenet)

Kaneli (kassiakaneli)

Inkivaarivalmisteet
ja-teeseka
inkivaaria sisaltavat
ravintolisat

Merilevavalmisteet

Ravintolisina
myytavat yrtti-
valmisteet

Aikuiset

Raskaana olevat
Imettévat

Imevaisikaiset

1-6-vuotiaat

Imevaisikaiset
1-6-vuotiaat

Raskaana olevat

Imevaisikaiset

1-6-vuotiaat
Raskaana olevat
Imettévat

Imevaisikaiset
1-6-vuotiaat
Raskaana olevat
Imettévat

Enintdan 2rkl (n. 15 g) pellavan- tai muiden
Oliykasvien siemenia paivassa.

Pellavansiemenié sellaisenaan, rouheena
tai liotettuna ei kayteta raskauden eika
imetyksen ajan ummetuksen hoitoon.
Pienet maarat pellavansiemenia
esimerkiksi leivissa eivat ole haitaksi.

Eikayteta

Enintdan 1rkl (noin 6-8 g) paivassa
siemenlajia vaihdellen.

Eikayteta

1-6-vuotiaiden ei tule nauttia kanelia tai
sita sisaltavia tuotteita (esimerkiksi
kanelisokeria puurossa) paivittain.
Turvallisuuden kannalta ei ole huolestutta-
vaa, jos kanelin kayttd on runsaampaas tila-
paisesti esimerkiksi joulun aikana.

Kayttda eisuositella

Eikéytets

Eikéytetd, jos jodipitoisuus ei ole tiedossa
tai tuotteen jodipitoisuus on korkea.

Kayttoa eisuositella

Ohjeen peruste

Pellavalla kuten joillakin muilla &ljykas-
veilla on luontainen ominaisuus kerata
siemeniinsé maaperan raskasmetalleja,
erityisesti kadmiumia.

http://www.evira.fi/portal/fi/
tietoa+evirasta/asiakokonaisuudet/
vierasaineet/usein+kysyttya/

Kassiakanelin (Cinnamomum cassia,
Cinnamomum aromaticum tai Cinna-
momum burmanni) korkea kumariini
-pitoisuus (luontainen toksiini). Kassia-
kaneli on tavallisessa kaytdssa oleva
kaneli. Harvinaisemmassa ceylonin-
kanelissa (Cinnamomum zeylanicum)
kumariinipitoisuudet ovat huomatta-
vasti pienempia.
http://www.evira.fi/portal/fi/elintarvik-
keet/tietoa+elintarvikkeista/elintarvike-
vaarat/elintarvikkeiden+luontaiset+
myrkyt/kanelin+kumariini/

Sisaltavat haitallisia aineita, turvallisesta
kaytosta ei ole tietoa.
http://www.evira.fi/portal/fi/elintarvikkeet/
valmistus+ja+myynti/pakkausmerkinnat/
varoitusmerkinnat+ja+kayttoohjeet/
varoitusmerkinta+inkivaaria+sisaltaviin+
ravintolisiin+seka+inkivaariteehen
+ja+sita+vastaaviin

Erdissa merilevissa on todettu haitalli-
sen korkeita jodipitoisuuksia. Joissakin
merilevissa on todettu myds korkeita
raskasmetallipitoisuuksia (arseeni,
kadmium ja lyijy).

Liiallinen jodin saanti on haitallista kilpi-
rauhasen toiminnalle ja sikién kasvulle.

Turvallisesta kaytdsta ei ole tietoa.
Voivat sisaltaa luontaisia haitta-aineita.
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LITETAULUKKO 2. Sydméaan oppiminen ikdkausittain, ravitsemusohjauksen paateemat
jalaajat terveystarkastukset lastenneuvolassa.

Ikdkauteen liittyvat asiat Ravitsemusohjauksen paateemat Laaja
terveystarkastus

0-4 kk

4-6 kk

7-9 kk

10-12kk

Imemisen jaimetyksen opettelu
Vuorovaikutussuhteen syntyminen
Nopea kasvu ja kehitys ml. suoliston kehittyminen

Imetyksen haavoittuvuus
Hienomotorinen kypsyminen
Syoémisvalmiuksien kehittyminen
Lisdantyva ravinnontarve

Ravinnontarpeen liséantyminen,

mm. proteiini, rauta, sinkki

Hienomotoristen taitojen kehittyminen
(k&desta sydminen, pinsettiote)

Perheen ruokarytmin oppiminen alkaa
Lapsen liikunnallisten taitojen nopea kehitys

Lapsi yhdessa ruokapdydéssa: valmiudet sydda
perheen kanssa samaa ruokaa

Lapsi oppii kdvelemaan

Imetyksen merkitys ravinnon saannin

kannalta vahenee

Taysimetys 4 kk:

Imetysohjaus Koko perheen hyvin-
Imetyspulmien ratkaiseminen vointi ml. ruokailu ja
Perheen jaksaminen elintavat

Aidin ruokavalio

Imetyksen jatkuvuuden tukeminen
Tehostettu imetysohjaus

Kiinteda ruokaa maisteluannoksina
Kiinteiden ruokien aloitus yksilollisesti
Lapsen viestien havainnointi - nalka,
kyllaisyys, lapsen kehittyvét taidot

Osittaisen imetyksen jatkuvuuden
tukeminen

Monipuolisesti ruokia lapselle: liha, kala,
taysjyvavilja seka lisdantyvasti kasviksia,
marjoja ja hedelmia

Kadesté syotavag; sormiruoat

Mukiin totuttelu

Lapsi mukaan ruokahetkiin

Ruokavalion monipuolistuminen;

maito ruokavalioon

Koko perheen terveellinen ruokavalio:
rasvat, suola, sokeri, janojuoma, vélipalat
Lapsen ruokailu paivahoidossa
Vierotus tuttipullosta noin vuoden idssa




Ikékauteen liittyvat asiat Ravitsemusohjauksen paateemat Laaja
terveystarkastus

Omatoiminen syéminen Perheen ruokavalion monipuolisuuden Koko perheen hyvin-
Vaihteleva ruokahalu Jjaruokarytmin tarkistus vointi ml. ruokailu ja
elintavat
2-3v Lapsi voi sy6da kaikkea ruokaa Uusiin ruokiin tutustuminen yhdessa
Lapsen ennakkoluulot uusia ruokia kohtaan lapsen kanssa, ‘'makukoulu’
lisdantyvat luontaisesti Nirsoilun luonnollisuus, ikdan kuuluva
Sydminen vaihtelee aterioittain vaihe
Syéminen padosin omatoimista Monipuolinen ruoka-aineiden tarjonta
4v Lapsen maailma laajenee Perheen ruokarytmin ja valipalojen Koko perheen hyvin-
Hoitopaikan ja /tai kerhon kaveripiirin vaikutus terveellisyys ja arkirytmiin (ml. uni) vointi ml. ruokailu ja
Lapsen kanssa yhdessa keittiossa sovittaminen elintavat
Janojuomat, makeiset ja hammas-
terveys

Arkiaktiivisuuteen ja liikuntaan kannus-
taminen; kulkeminen kerhoon ja paiva-

hoitoon
5-6v Esikouluun ja kouluun 1&ht66n valmistautuminen Pienet itsendiset ruoanvalmistus-
Ruokailuun liittyvat hienomotoriset ja motoriset tehtavat
taidot Omatoimisuus aterioinnissa

Esikoulun/koulun/perheen ateriat




LITETAULUKOT 3a-c. Maaraaikaiset terveystarkastukset lastenneuvolassa ja kouluterveydenhuollossa.

LIITETAULUKKO 3a. Madrdaikaiset terveystarkastukset lastenneuvolassa ensimmdisen ikéivuoden aikana.

Terveydenhoitajan . . . % % % I 3
tarkastus
Laakarintarkastus X X

Léhde STM 2009.

LIITETAULUKKO 3b. Mdidiréaikaiset terveystarkastukset lastenneuvolassa ensimmdisen ikévuoden jéilkeen.

Terveydenhoitajan
tarkastus

Laakarintarkastus

Léhde STM 2009.

LIITETAULUKKO 3c. Médrdaikaiset terveystarkastukset kouluterveydenhuollossa.

Terveydenhoitajan
tarkastus

Laakarintarkastus

Léhde STM 2009.




LITETAULUKOT 4a-c. Energiantarpeen ja -saannin viitearvot lapsille, nuorille ja aikuisille.

LIITETAULUKKO 4a. Energiantarpeen viitearvot (painokiloa kohden) 6-12 kk ikdéisille liséruokaa saaville lapsille.

Pojat Tytot
6 339(81) 342(82)
12 337(80) 333(79)

LIITETAULUKKO 4b. Energiantarpeen viitearvot (MJ (kcal) /vrk) lapsille ja nuorille (2-17v)'.

3,6(860) 5,0 (1195)
6-9 25,2 4,4 (1050) 6,9 (1650)
Tytdt
10-13 383 5,0 (1195) 8,6 (2055)
14-17 535 5,7 (1360) 9,8(2340)
Pojat
10-13 875 54 (1290) 9,3 (2220)
14-17 570 6,8 (1625) 11,8 (2820)

1 Arvioitu energian tarve saadaan kertomalla perusaineenvaihdunta (PAV) ikéiryhméin keskimddrdisellé fyysisen aktiivisuuden tasolla.
Fyysisen aktiivisuuden kertoimet ikéiryhmittdin: 1-3v: 1,39; 4-9v: 1,57;10-17v: 1,73

LITETAULUKKO 4c. Energiansaannin viitearvot (MJ (kcal)/vrk) véhdn liikkuville ja aktiivisille aikuisille'.

Naiset

18-30 64,4 5,8 (1385) 94 (2245) 10,5 (2510)
31-60 637 5,5 (1345) 8,8(2100) 9,9 (2365)
Michet

18-30 754 7.3 (1745) 11,7 (2800) 13,2 (3155)
31-60 744 6,9 (1650) 11,0 (2630) 12,4 (2960)

Luvut soveltuvat vain ryhmétasolle johtuen sekd PAV:n etté PAL:n arvioinnin epdvarmuustekijoistd.
Paino vastaa painoindeksic 23 ja perustuu pohjoismaisen vdestdn keskipainoihin.

PAV = perusaineenvaihdunta

PAL = fyysisen aktiivisuuden taso, arvioitu Henryn yhtdclésté (2005).
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LIITETAULUKOT 5a-b. Rasvojen, hiilihydraattien ja proteiinien saantisuositukset aikuisille ja lapsille.

LIITETAULUKKO 5a. Rasvojen, hiilihydraattien ja proteiinien saantisuositukset aikuisille ja yli 2-vuotiaille lapsille.

Kertatyydyttyméattémien rasvahappojen* osuuden energiansaannista tulisi olla 10-20 % (E%).
Monityydyttyméattémien rasvahappojen* osuuden tulisi olla 5-10 E%, josta ainakin 1E% tulisi olla n-3-rasvahappoja.

Valttamattdmien rasvahappojen eli linolihapon ja alfalinoleenihapon osuus tulisi olla vahintaan 3 E%,
josta 0,5 E% tulisi olla alfalinoleenihappoa.

Raskaana olevien jaimettévien naisten tulisi saada valttamattémia rasvahappoja vahintaén 5 E%,
josta1E% tulisi olla n-3-rasvahappoja. Dokosaheksaeenihappoa, DHA (22:6 n-3) tulisi olla 200 mg/vrk.

Kertatyydyttymattdmien ja monityydyttymattdmien rasvahappojen tulisi olla vahintaan kaksi kolmasosaa
kokonaisrasvahappojen saannista.

Tyydyttyneiden rasvahappojen* saanti tulisi rajoittaa alle 10 E%:iin.
Transrasvahappojen saannin tulisi olla mahdollisimman vahaista.

Rasvojen kokonaismaaraksi suositellaan 25-40 E%.

* Triglyserideind ilmaistuna




Aikuiset: Ravintokuidun suositeltava saanti aikuiselle on vahintdan 25-35 g paivassa, mika vastaa noin 3 g/MJ.

Lapset: Yli 2-vuotiaille suositeltava kuidun maara on 2-3 g/MJ.
Kouluikaisilla kuidun saannin tulisi lisdéntya vastaamaan aikuisten saantia murrosikdan mennessa.

Lisattyjen sokereiden* saannin tulisi jad3 alle 10 E%.

Hiilihydraattien kokonaismaaraksi suositellaan 45-60 E%.

* Lisdttyihin sokereihin kuuluvat sakkaroosi, fruktoosi, glukoosi, térkkelysperdiset makeuttajat
(glukoosisiirappi, glukoosi-fruktoosisiirapit) ja muut niiden kaltaiset sokerivalmisteet,
Joita kdiytetddin sellaisenaan tai liséitddn elintarvikkeisiin valmistuksen yhteydessd.

Aikuiset ja yli 2-vuotiaat: Proteiinien saantisuositus on 10-20 E%.




LIITETAULUKKO 5b. Rasvojen, rasvahappojen, hiilihydraattien ja proteiinien saantisuositukset 6-23 kk:n ikdiisille.

Koska taysimetysta suositellaan ensisijaisesti alle 6 kk:n ikisille, heille ei anneta suositusta.

Proteiinit 7-15
Rasvat 30-45
Hiilihydraatit 45-60 Lisattyjen sokereiden osuuden tulisi jaada alle 10 E%.

Proteiinit 10-15
Rasvat 30-40
Hiilihydraatit 45-60 Lisattyjen sokereiden osuuden tulisi jaada alle 10 E%.

* Ndmd suositukset eivét koske didinmaidonkorvikkeiden tai vieroitusvalmisteiden koostumusta. Niité séddelléiéin EU-lainsédd@nnélld.

N-6-rasvahappojen osuuden tulee 6-11 kk:n ikisilla olla vahintédan 4 E% ja 12-23 kk:n ikaisilla 3 E%.
N-3-rasvahappojen osuuden tulee 6-11 kk:n ikéisilla olla véhintdan 1 E% ja 12-23 kk:n ikaisilla 0,5 E%.

Transrasvahappojen saannin tulee olla mahdollisimman vahaista. 12 kk:n ikaisesté lahtien tyydyttyneiden
Jjatransrasvahappojen saantisuositus on sama kuin vanhemmilla lapsilla ja aikuisilla.




Liitetaulukot 6a-b. Vitamiinien ja kivennaisaineiden suositeltava paivittdinen saanti.

LITETAULUKKO 6a. Vitamiinien suositeltava pdivittdinen saanti*.

Lapset

<Bkk! - - - - - - - - - -
6-11kk 300 10 3 04 05 5 04 50 05 20
12-23 kk 300 10 4 05 06 7 05 60 06 25
2-5v 350 10 5 06 07 9 07 80 08 30
6-9v 400 10 6 09 11 12 1,0 130 13 40
Pojat/Miehet

10-13 600 10 8 1] 13 15 12 200 20 50
14-17 900 10 10 14 17 19 16 300 20 75
18-30 900 10 10 14 16 19 15 300 20 75
Tytot/Naiset

10-13 600 10 7 10 1,2 14 11 200 20 50
14-17 700 10 8 12 14 16 13 300 2,0 75
18-30 700 10 8 11 1,3 15 1,2 400 20 75
Raskaana 800 103 10 15 16 17 14 500 20 85
olevat

Imettévat 1100 10° 1 16 17 20 15 500 26 100

* Suositeltava saanti on valmiista ruoasta saatava ravintoainemddrd.
Ruoanvalmistuksen ja kdsittelyn aiheuttamat ravintoainetappiot on otettava huomioon ruokavalioiden suunnittelussa.

! Aidinmaito tai didinmaidonkorvike tyydyttéd alle 6 kk:n ikdisten lasten energian ja ravintoaineiden tarpeen pddsddntsisesti
D-vitamiinia lukuun ottamatta. Mikdli rintaruokinta ei ole mahdollista, annetaan teollisia didinmaidonkorvikkeita.
Jos lisdravinnon anto on aloitettu 4-5 kk:n ikdisend, kdytetédn 6-11 kk:n ikdisten suosituksia.

Retinoliekvivalentti (RE) = 1 ug retinolia = 12 ug B-karoteenia.

Suomessa lapsille suositellaan D-vitamiinivalmisteen ympdrivuotista kéiyttéd kahden viikon ikdisesté 2-vuotiaaksi 10 pug/vrk ja
2-18-vuotiaille 7,5 pg/vrk. Raskaana oleville ja imettdville naisille suositellaan D-vitamiiniliséé 10 pg/vrk ympdri vuoden.

a-tokoferoliekvivalentti (a-TE) = 1 mg RRR a-tokoferolia.

Niasiiniekvivalentti (NE) = 1 mg niasiinia = 60 mg tryptofaania.
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LIITETAULUKKO 6b. Kivenndiisaineiden suositeltava pdivittéinen saanti.

Ik v Kalsium  Fosfori Kalium Magnesium Rauta® Sinkki” Kupari Jodi Seleeni
mg mg g mg mg mg mg Hg Hg
Lapset
<6 kk! = = = = = = = = =
6-11kk 540 420 11 80 8 5 03 50 15
12-23 kk 600 470 14 85 8 5 03 70 20
2-5v 600 470 1,8 120 8 6 04 90 25
6-9v 700 540 20 200 ) 7 05 120 30
Pojat/Miehet
10-13 900 700 33 280 1 M 0,7 150 40
14-17 900 700 8IS 350 1 12 09 150 60
18-30 8008 6008 8I5) 350 9 9 09 150 60
Tytot/Naiset
10-13 900 700 29 280 il 8 0,7 150 40
14-17 900 700 31 280 158 9 09 150 50
18-30 8008 6008 31 280 15° 7 09 150 50
Raskaana 900 700 31 280 =0 9 10 175 60
olevat
Imettavat 900 900 3,1 280 15 M 1,3 200 60

Aidinmaito tai didinmaidonkorvike tyydyttéd alle 6 kk:n ikdisten lasten energian ja ravintoaineiden tarpeen pddsddntdisesti
D-vitamiinia lukuun ottamatta. Mikdli rintaruokinta ei ole mahdollista, annetaan teollisia didinmaidonkorvikkeita.
Jos lisdravinnon anto on aloitettu 4-5 kk:n ikdisend, kdytetddn 6-11 kk:n ikdisten suosituksia.

Aterian koostumus vaikuttaa ravinnon raudan hyvdéksikdyttéén. Hyvéiksikdytettéivyys paranee, jos ruokavaliossa on riittéivdsti
C-vitamiinia ja lihaa tai kalaa pdivittdin. Aterian yhteydessd mm. kasvisten polyfenolit ja viljavalmisteiden fytiinihappo
heikentévdit raudan imeytymistd.

Eldinperdcinen proteiini parantaa sinkin hyvdaksikdyttéd ruoasta, kun taas viljavalmisteiden fytiinihappo heikentdd sitd.
Suositus koskee sekaruokavaliota. Vegaaniruokavaliossa sinkin saantisuositus on 25-30 % korkeampi.

18-20-vuotiaille suositellaan 900 mg kalsiumia ja 700 mg fosforia.

Koska kuukautisten aiheuttama raudan menetys voi vaihdella paljon, naisten raudan tarve on hyvin yksilllistd.
Useimmille hedelmdillisessd icissd oleville riittad 15 mg rautaa pdivéssd. Osa naisista tarvitsee rautatdydennystd valmisteista.

10 Raskausajan rautatasapaino edellyttédd noin 500 mg:n rautavarastoja raskauden alussa.
Liscédintynytté raudan tarvetta raskauden ensimmadisen kolmanneksen jéilkeen on vaikea tyydyttéd ilman rautavalmisteita.
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LITETAULUKKO 7. Erdiden ravintoaineiden suurin turvallinen paivittdinen saanti aikuisilla.

A-vitamiini' ug 30002
D-vitamiini pg 100
E-vitamiini® a-TE 300
Niasiini (B3)®

nikotiinihappo Mg 104

nikotiiniamidi mg 900
Pyridoksiini (B,)*  mg 25
Foolihappo® ug 1000
C-vitamiini mg 1000
Kalium?® mg 3700
Kalsium mg 2500
Fosfori mg 3000
Rauta mg 25°
Sinkki mg 25
Kupari mg 5
Jodi ug 600
Seleeni ug 300

-

g retinolia ja/tai retinylpalmitaattia.

n

Retinolin yli 3000 ug:n pdivdsaanti ravintovalmisteista raskauden aikana on lisdnnyt sikiGvaurioiden riskid.

Koskee vain ravintoainevalmisteena nauttimista tai elintarvikkeeseen téyydennettynd.

N

Eisoviraskaana oleville ja imettdville naisille.

Ei koske anemian hoitoa.
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