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Opinnaytetydn aihe on raskaana olevien musliminaisten Ramadanin aikainen paastoami-
nen ja sen vaikutukset. Tarkoituksena on kuvailla Ramadanin aikana tapahtuvan paastoa-
misen vaikutuksia raskaana olevan perusterveen naisen seka sikion ja syntyvan lapsen
terveyteen. Tavoitteena on tuottaa aiheesta nayttdon perustuvaa tietoa hoitotyén ammatti-
laisille ja terveydenhuoltoalan opiskelijoille.

Tybssa kaytettiin menetelmdna kuvailevaa kirjallisuuskatsausta. Aineisto keréattiin kaytta-
malla tieteellista kirjallisuushakua kansainvalisista CINAHL (Ebsco host), PubMed ja Ovid
MEDLINE tietokannoista. Aineisto muodostui yhteensa 12 kvantitatiivisesta tutkimuksesta,
jotka vastasivat opinnaytetydn hakukriteereja. Tutkimukset olivat vuosilta 2011-2016. Tut-
kimustulokset koottiin hyddyntaen siséllonanalyysia.

Kirjallisuuskatsauksen aineiston sisallénanalyysissd muodostettiin nelja yhdistavaa luokkaa,
jotka kuvaavat paastoamisen vaikutuksia sikion ja vastasyntyneen vointiin ja kehitykseen ja
kolme yhdistavaa luokkaa, jotka kuvaavat paastoamisen vaikutuksia raskaana olevan pe-
rusterveen naisen terveyteen. Tutkimustulosten mukaan Ramadan-paastoamisella raskau-
den aikana saattaa olla vaikutusta vastasyntyneen kokoon sek& sikion hyvinvointiin ja tur-
vallisuuteen. Vaikutusta ei kuitenkaan nayttaisi olevan raskauden etenemiseen ja vastasyn-
tyneen terveydentilaan eiké sikion kehitykseen. Paastoamisella raskauden aikana on tutki-
mustulosten valossa vaikutusta raskaana olevan naisen yleistilaan, painoon ja kehonkoos-
tumukseen seké aineenvaihduntaan.

Taman opinnaytetyon tuloksia hoitohenkilokunta voi kayttaa apuna musliminaisten raskau-
denaikaisessa hoitotydssa. Tietoa voi hyddyntaa erityisesti ohjattaessa lasta odottavaa
musliminaista, joka tuo esille toiveen paastoamisesta raskauden aikana. Vaikka paastoa-
mista ei tutkimustulosten valossa voida pitaa taysin turvallisena, on ohjauksessa tarke&a
muistaa asiakkaan oman vakaumuksen kunnioitus. Siksi on tarkeaa osata ohjata oikeanlai-
seen sy0miseen ja nesteiden saantiin sallituilla aterioilla. Tulevaisuudessa aiheesta olisi
hyva tehda lisda seka laadullista, ettd maarallista tutkimusta Suomen olosuhteissa. Nain
voitaisiin muodostaa nayttéon perustuvia menetelmia ohjata raskaana olevaa paastoavaa
naista.

Avainsanat | Ramadan, raskaus, paasto, kirjallisuuskatsaus
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Finland is getting more multicultural due to increasing immigration. Therefore, the amount
of Muslim population is growing in our country. This creates new challenges to the Finnish
health care system and brings up the need for adequate information on the Islamic culture.
An important part of the religious tradition in Islam is fasting during the holy month of Ram-
adan.

The purpose of our literature review was to chart and describe the effects of Ramadan fast-
ing during pregnancy. The aim was to provide evidence-based information for health care
professionals who work with Muslim women in the field of maternal care. To gather infor-
mation on the effects of fasting we, searched for scientific studies answering to the following
guestions:

1. What kind of effects did Ramadan fasting during pregnancy have on the health and
development of the fetus and the infant?

2. What kind of effects did Ramadan fasting during pregnancy have on the health of
the expecting mother?

Via content analysis we found out that fasting during pregnancy might have an effect on the
size of the infant as well as the welfare and safety of the fetus. In addition, fasting had effects
on the expecting mother’s state-of-health, weight gain and body composition as well as me-
tabolism. However, we did not find significant evidence of the possible effects of fasting on
the fetal development, the health status of the infant or the progression of the pregnancy.

In conclusion, Ramadan fasting has several effects on the expecting mother’s well-being
and some effects on the child to be born. Hence, we can not certainly presume that fasting
during pregnancy is safe. However, when working with Muslim women, the respect of their
conviction is a key element to an open discussion. The health care professional should in-
struct the expecting Muslim women to eat enough versatile food and drink the necessary
amount of liquids on the unprohibited meals.
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1 Johdanto

Suomessa asuvien ulkomaalaistaustaisten maéara on kasvanut tasaisesti kahden viimei-
sen vuosikymmenen aikana. Vuoden 2015 lopussa ulkomaalaistaustaisia oli Suomessa
yhteensa 339 900, mika on 6,2 % koko vaestosta. Ulkomaalaistaustaisella tarkoitetaan
henkilo&, joka on itse syntynyt ulkomailla tai jonka vanhemmat tai ainoa tiedossa oleva
vanhempi on syntynyt ulkomailla. (Tilastokeskus 2015.)

Ulkomaalaistaustaisten maaran kasvu on saanut aikaan kansainvalistymisen ja moni-
kulttuurisuuden lisdantymisen. Kansainvalistymisen my6td on syntynyt myds erilaisia
haasteita terveydenhuollon palvelujen suunnittelussa ja toteuttamisessa. Ulkomaalais-
taustaisten tarpeet terveydenhuollon suhteen ovat usein erilaisia kuin valtavaestolla.
Suomessa asuvat eri kulttuurien edustajat ovat kuitenkin oikeutettuja tasavertaiseen
kohteluun ja tarpeitaan vastaaviin palveluihin. Tama edellyttéaa terveydenhuollon henki-
[6kunnalta herkkyytta seka kykya ymmartaa ja kunnioittaa vieraan kulttuurin tapoja ja
arvomaailmaa. (ETENE 2004: 10.)

Tassa opinnaytetydssa aiheena on Ramadan ja raskaus. Ramadan on kuukausi, jonka
aikana islaminuskoiset eli muslimit paastoavat ja elavét hyveellisesti ylistaakseen Juma-
laa eli Allahia (Islam-opas Paasto 2000—-2016). Opinnaytety® on osa Metropolian tervey-
den edistdmisen palvelujen osaamisalueella kehitteilla olevaa "Childbearing Immigrant
Women'’s Health" -hanketta. Hankkeen tavoitteena on yhteistoiminnallisten oppimisko-
keilujen suunnittelu ja toteutus, miké on Metropolia AMK:ssa aloitettu interkulttuurisuutta
kasittelevilla innovaatioprojekteilla ja opinnaytetoilla. Hankkeen kokeilujen ja toimintojen
avulla on tarkoitus luoda interkulttuurisuuden opettamisen malli. Nain pyritdan vahvista-
maan interkulttuurista oppimista sekd maahanmuuttajanaisten yhteiskunnallista ase-
maa. (Koski 2016.)

TyoOn teoriaosiossa selvitetdan ruokavalion merkitystd raskaana olevan naisen hyvin-
vointiin seka islaminuskoisen yhteison ja erityisesti naisten suhtautumista Ramadaniin
littyvaan paastoon raskausaikana. Liséksi selvitetddn perusasioita normaalista sikion
kehityksesta ja naisen kehossa raskauden aikana tapahtuvista muutoksista. Kirjallisuus-
katsauksella kootaan nayttdon perustuvaa tietoa raskauden aikaisen paastoamisen vai-

kutuksista odottavan aidin seka sikion ja vastasyntyneen lapsen terveyteen.



Opinnaytetydn aihe on ajankohtainen, silla kansainvalistyminen on aiheuttanut myos is-
laminuskoisten maaran lisaantymisen Suomessa. Vuonna 2010 Suomessa asuvia mus-
limeja arvioitiin olevan 42 000. Maaran on arvioitu kasvavan vuoteen 2030 mennessa yli
sataantuhanteen. (Pew Research Center 2011.) Nain ollen my6s raskaudenaikaisen hoi-
totydn ammattilaiset kohtaavat tydssaan musliminaisia ja -perheita yha useammin. Talla
tyolla halutaan tuottaa hoitoalan tydntekijoille helposti saavutettavaa tietoa Ramadanin

merkityksesté muslimiyhteis6ssé seka raskaudenaikaisen paastoamisen vaikutuksista.

Jotta terveydenhuollossa pystytaén antamaan raskaana oleville musliminaiselle asian-
mukaista tietoa ja neuvontaa, on tiedettava paastoamiseen mahdollisesti liittyvat riskit.
Tarkeda on myos ymmartdd Ramadanin ja siihen kuuluvan paastoamisen kulttuurinen
ja uskonnollinen merkitys; paastoamisen kaytannélla on muslimeille henkiseen, psyyk-
kiseen, fyysiseen ja sosiaaliseen terveyteen vaikuttava ulottuvuus. Joskus raskaana ole-
vat musliminaiset saattavat salata paastoamisen hoitohenkilokunnalta siina pelossa, ettéa
siihen suhtauduttaisiin negatiivisesti tai se yritettaisiin kieltdd. Taten avoimuus ja asiak-
kaan vakaumuksen kunnioittaminen ovat oleellisessa roolissa, kun ohjataan raskaana
olevaa paastoon liittyvissa asioissa. Toisaalta on tarkeaa pyrkia paaston mahdollistami-
seen turvallisesti perusterveen naisen kohdalla. Kuitenkin on osattava reagoida nopeasti
mahdollisiin riskeihin ja komplikaatioihin. Nain ollen on oleellista, ettd raskaana oleva
paastoaja kokee voivansa kertoa paastoamiseen liittyvista asioista hoitotapaamisilla. (Fi-
rouzbakht et al. 2013: 536-540; Mubeen et al. 2012: 467-471.)

2 Opinnaytetydn tietoperusta

2.1 Raskauden ajan muutoksia naisen elimistdssa

Lasta odottavan naisen psyykkisessa ja fyysisessa tilassa tapahtuu monia muutoksia.
Raskaus muokkaa muun muassa naisen seksuaalisuutta ja sosiaalisia suhteita seka
muuttaa h&dnen min&kuvaansa ja hormonitoimintaa. Alkuraskauden aikana tapahtuu
useita hormonaalisia muutoksia hedelmdoittyneen munasolun kiinnittyessa kohdun sei-
namaan ja alkaessa kasvaa. Raskauden edetessa istukka kehittyy ja sikio alkaa hallita

naisen kehoa entistd enemman. (Pietildinen — Vayrynen 2015: 161.)



Ensimmaisen raskauskolmanneksen aikana erittyy runsaasti estrogeeneja ja progeste-
ronia. Tama ilmenee kaytanndssa naisen fyysisina muutoksina, voimakkaana vasymyk-
sena seka lisddntyneena janon tunteena. Lisaksi progesteroni hillitsee sileiden lihasten
toimintaa esimerkiksi hidastaen vatsalaukun seindman liikkeita ja veltostuttaen laskimoi-
den seinamia. Hidastuneet vatsalaukun liikkeet ovat yksi pahoinvoinnin syista. Raskaus-
pahoinvointia esiintyy yleisesti raskausviikoilla 4-16 Samaan aikaan istukkagonadotro-
piinin (HCG) pitoisuus veressa on korkeimmillaaan. Veltostuneet laskimot yhdessa li-
saéntyneen verimaaran kanssa voivat taas aiheuttaa huimausta. (Pietilainen — Vayrynen
2015: 161-162.)

Kohdun kasvaessa lisaantyy usein myds virtsaamisen tarve. Rakko voi kuitenkin tyhjen-
tya epataydellisesti, jolloin jAdnndsvirtsa voi altistaa naisen oireettomille virtsatieinfekti-
oille. Virtsatieinfektiot ovat raskauden toisen kolmanneksen aikana yleisimpida. Kahden
viimeisen kolmanneksen aikana progesteroni vaikuttaa edelleen sileiden lihasten toimin-
taan, pitden kohdun supistelun minimaalisena ja heikentéen suolen toimintaa. Ummetus
voikin olla lasta odottavalle naiselle todellinen ongelma. Suolen toimintaa voidaan kui-
tenkin helpottaa syomalla kuituja, nauttimalla riittavasti nestetta ja harrastamalla liikun-
taa. (Pietilainen — Vayrynen 2015: 163.)

2.2 Sikion kehitys

Kun munasolu on hedelmoittynyt, sitd kutsutaan tsygootiksi. Muutama paiva hedelmoi-
tyksen jalkeen tsygootti jakautuu ja siité tulee blastokysti, joka kiinnittyy kohdun seina-
maan. Toisen kehitysviikon lopussa blastokystista on muodostunut kaksikerroksinen al-
kiolevy, josta kehittyy lapsi ja istukka. Taman jalkeen alkaa alkiokerrosten muodostumi-
nen, mik& johtaa epiblastisolukon erilaistumisen ektodermiksi, mesodermiksi ja endoter-
miksi. Seuraavina viikkoina kdynnistyy muun muassa raajojen kasvu seka kasvojen ja
suoliston kehittyminen. Hedelmoittymisesta laskettuna kahdeksas viikko on viimeinen
alkionkehitysviikko. Tassa vaiheessa esimerkiksi hanta katoaa ja kasvot ovat jo ihmis-
maiset. Viikon kahdeksan lopussa paa-peramitta on 30 millimetria. (Litmanen 2015a:
118-125.) Tassa tydssa huomioidaan myds paastoamisen vaikutuksia alkionkehitysvii-

koilla.

Ensimmaisten kehitysviikkojen aikana alkaa monien sikion kehityksen kannalta tarkei-
den rakenteiden muodostuminen. Istukka toimii didin ja lapsen yhteisené elimené. Sen

tarkeimpié tehtavid ovat hengityskaasujen vaihto, kuona-aineiden siirto seka ravinnon



valitys ja varastointi sikitlle. Sikion kehitykselle istukan hyva toiminta on valttamaton.
Istukan muodostuminen alkaa kaksikerroksisen alkiolevyn toisesta puolesta melko pian
hedelmdittymisestd. Kymmenen viikon kuluttua hedelmoityksesta istukka on taysin muo-
dostunut. (Litmanen 2015b: 128.) Napanuoran avulla sikidn verenkierto on yhteydessa
istukkaan. Yleensd napanuorassa on kaksi hapavaltimoa jotka johtavat istukkaan pain
seka yksi napalaskimo joka taas vie verta istukasta sikioon. Napanuoran sidekudosta
kutsutaan Whartonin hyytel6ksi. Kohdun sisélla sikion ymparilla on lapsivetta, jonka teh-
tavané on suojata sikiota ja edistaa sen kehitysta. Sen méaré kasvaa raskauden aikana
hitaasti. Enimmillaan lapsiveden maara on raskausviikolla 38 ja lopullinen maara laskee

parin viimeisen viikon aikana. (Litmanen 2015b: 134.)

Sikion kehittyminen alkaa yhdeksannella hedelmoittymisen jalkeisella viikolla ja jatkuu
lapsen syntymaan saakka. Sikion kehitykselle nopea kasvu seka kudosten, elinten ja
niiden jarjestelmien erilaistuminen on luonteenomaista. Aluksi paan ja vartalon kasvu on
voimakasta. Sitten sikion paan kasvu hidastuu verrattuna vartalon kasvuun. Viimeisind
viikkoina erityisesti sikion paino kasvaa. (Litmanen 2015c: 136) Sikidkausi loppuu syn-
nytykseen. Taman jalkeen puhutaan vastasyntyneesta. Tassa tydssa vastasyntyneella
tarkoitetaan lapsen neonataalikautta, joka on lapsen 28 ensimmaista elinvuorokautta

(Storvik-Sydanmaa — Talvensaari — Kaisvuo — Uotila 2012: 11-12.)

2.3 Raskaudenajan ravitsemus

Raskauden vaikutukset ulottuvat lahes jokaiseen elimeen ja raskauden aikana ruokaha-
lussa voi tapahtua muutoksia. Raskaus ja synnytys edellyttavat odottavalta naiselta hy-
vaa fyysista kuntoa ja kestavyytta. On tarkead, etta tasta syysté raskaana olevan naisen

fyysiseen kuntoon kiinnitetaan erityisesti huomioita. (Pietildinen — Vayrynen 2015: 161.)

Suomalaisten ravitsemuksen ja hyvinvoinnin edistamiseksi on jo vuosikymmenien ajan
tehty tyota. Valtion ravitsemusneuvottelukunta antoi ensimmaiset ravitsemussuositukset
jo vuonna 1987. Suositusten tarkoituksena on parantaa ihmisten terveyttd ravinnon
avulla. Suosituksia varten on keratty tutkimusnaytt6a siita, ettd suositeltava ruokavalio
edistaa terveytta ja vahentdd monien sairauksien riskid. (EVIRA 2014.) Maailman ter-
veysjarjeston WHO:n maaritelman mukaan terveys on "taydellisen fyysisen, psyykkisen

ja sosiaalisen hyvinvoinnin tila eikd pelkastaan sairauden poissaoloa.” (Huttunen 2015).



Kansalliset ravitsemussuositukset perustuvat pohjoismaisiin suosituksiin. Liséksi niissa
on otettu huomioon uusin tieto vaeston ruoan kaytosta, ravintoaineiden saannista ja nii-
den vaikutuksesta terveyteen. Uusimmat ravitsemussuositukset julkaistiin vuonna 2014.
Ravitsemussuositusten mukaan paivittédisen ateriarytmin olisi hyva olla saanndllinen.
Saanndllisesti syoty terveellinen aamupala, lounas ja paivallinen seka yhdesta kahteen
valipalaa pitda nalantunteen hallinnassa ja veren glukoosipitoisuuden tasaisena seka
ehkaisee muun muassa hampaiden reikiintymista. Liséksi tasaisesti jakautuva energian
saanti tukee painonhallintaa. (EVIRA 2014.)

Osa ihmisista kuitenkin paastoaa ajoittain. Paastolla tarkoitetaan tavallisesti pidempikes-
toista péaivien tai jopa viikkojen kestoista syomattomyytta. lhmisen on mahdollista tulla
toimeen ilman ravintoa jopa useita viikkoja, mutta nestetta tulisi nauttia paivittain. Moniin
uskontoihin kuuluu ajoittainen paastoaminen, minka avulla pyritddn osoittamaan uskon
voimaa seka elintapojen ja halujen hallintaa. Uskonnolliset paastot eivat usein ole tays-
paastoja, vaan niiden aikana voidaan valttaa tiettyja ruoka-aineita tai sydminen voi olla
tavallista sdanndstellympaa. Esimerkiksi muslimit valttavat Ramadan -kuukauden aikana
syOmista ja juomista valoisan aikaan, mutta sy6vat kuitenkin auringonlaskun jalkeen.
(Terveyskirjasto 2015.)

Suomalaisten raskaus- ja imetysaikaisten ravitsemussuositusten mukaan terveelliseen
jatasapainoiseen ruokavalioon ei tarvitse tehdé suuria muutoksia raskauden vuoksi. Oh-
jauksen erityistarve on ylipainon ja lihavuuden ehkaisyssa ja hoidossa, seka erityisruo-
kavaliota noudattavien yksilollisessa ohjaamisessa. (THL 2013: 40.) Paastoamista voi-
daan pitaa tietynlaisena véliaikaisena erityisruokavaliona ja nain ollen on tarke&aa koh-

dentaa ohjausta paastoa noudattaville vanhemmille.

Raskaudenajan ravitsemuksen tavoitteena on seka aidin terveyden ja hyvinvoinnin, etta
sikion kasvun ja kehityksen turvaaminen. Raskauden aikana on hyva syoda terveellista
ja monipuolista ruokaa saanndllisin valiajoin. Ruokavalion laatuun on kiinnitettava erityi-
sesti huomiota, silla kivennaisaineiden ja vitamiinien tarve kasvaa huomattavasti, vaikka
energian tarve ei juurikaan raskausaikana lisddnny. Tama tarkoittaa, etta ravintoaineiden
tarve tulee tyydyttaa ravintotiheyttd korottamalla, mutta energiasaantia kohottamatta.
(THL 2016: 43-45.)

Ravitsemussuosituksista poiketen raskaana olevan tulisi saada enemman D-vitamiinia,

foolihappoa seké jodia. Sikion kehityksen kannalta namé ovat tarkeita ravintoaineita.



(THL 2016.) Tassa tyossa sikiolla tarkoitetaan syntymatdnta lasta raskausviikoilla 11—
40. Sikion kehityksen aikana muun muassa kudokset, elimet ja elinjarjestelmét erilaistu-
vat ja vartalon kasvu nopeutuu. (Litmanen 2015b: 136.) Raskauden aikana mahdollisesti
ravinnon mukana tulleet haitalliset aineet voivat kulkeutua aidin valityksella sikioon. Ras-
kauden aikana sikion turvallisuuden varmistamiseksi véltettavia ruoka-aineita ja juomia
on useita. Tallaisia ovat muun muassa alkoholi, kahvi, sisavesien isokokoiset kalat,
maksa, raaka kala ja liha, energiattomat makeutusaineet, lakritsi ja salmiakki. (THL
2016.)

Terveellinen ruokavalio tukee aidin hyvinvointia ja jaksamista. Lisaksi tarpeellinen ener-
gian saanti on tarkeaa sikion kehitykselle. Vastasyntyneen ravitsemuksen kannalta aidin
hyva ravitsemus turvaa rintamaidon hyvan koostumuksen ja edesauttaa imetyksen on-
nistumista. (Arkkola 2010: 43—-46.)

2.4 Ramadan

Vuonna 2010 arvioitiin maailmassa olevan noin 1,6 miljardia muslimia (Lou — Hammoud
2015). Euroopassa asui vuonna 2010 arviolta hieman yli 44 miljoonaa muslimia, joista
Suomessa asuvia arvioitiin olevan 42 000. Maaran on kuitenkin arvioitu kasvavan vuo-
teen 2030 mennessa huomattavasti ja esimerkiksi suomen muslimivaestén on arvioitu
kasvavan yli sataantuhanteen. (Pew Research Center 2011.) Suurin osa muslimeista

noudattaa Ramadanin aikaista paastoa (Lou — Hammoud 2015).

Ramadan on islamilaisen kalenterin yhdeksds kuukausi, jolloin Islamilainen yhteis6
paastoaa (Islam-opas Islam 2000-2016). Tassa tydssa islamilaisella yhteisolla tarkoite-
taan kaikkia islamia tunnustavia eli muslimeja ympari maailmaa. Yhteisoa ei ole rajattu
islamilaisen suuntauksen tai muun kulttuuritaustan mukaan. Koraanin maaraysten mu-
kaan oikeauskoiset muslimit eivat saisi paaston aikana sydda, juoda, polttaa tupakkaa
tai harrastaa seksid auringonnousun ja auringonlaskun vélisena aikana. Paastoaminen
on yksi viidesta islamin peruspilarista. Nama viisi peruspilaria ovat: uskontunnustuksen
lausuminen, viisi paivittaista rukousta, Zakat eli almuveron maksaminen, Saum eli paas-

toaminen, Hajj eli pyhiinvaellusmatka Mekkaan. (Islam-opas Islam 2000-2016.)

Paasaantoisesti kaikki aikuiset paastoavat, mutta Koraani antaa erivapauden sairaille,
matkustaville seka raskaana oleville ja imettaville naisille. Naiden ryhmien taytyy suorit-

taa paasto myohemmin tai hyvittda paastoamattomuutensa rahallisella lahjoituksella.



Ramadanin aikana paastotaan auringon noususta auringon laskuun. Iftar on ateria, joka
syoddaan auringonlaskun jalkeen ja sen valmistamiseen kiinnitetaan erityisen paljon huo-
miota. Ramadan -kuukausi paattyy suureen Eid-ul-Fitr-juhlaan, jossa juhlitaan paasto-

kauden paattymistéa. (Islam-opas Paasto 2000-2016.)

Paastoa kuvaillaan Koraanissa suuran 2 jakeissa 183-185:

"Teidén, jotka uskotte, tulee paastota, samoin kuin piti paastota niidenkin, jotka
ennen teita elivat, jotta karttaisitte pahaa. (Paastottava on) maaratyt paivat. Mutta
jos joku teistd on sairas tai matkoilla, on hanen paastottava joinakin muina péivina,
ja niiden, jotka siihen pystyvat, on paaston korvaukseksi ravittava joitakin koyhia.
Jos joku vapaaehtoisesti tekee hyvan tydn, on se hanelle parempi. Mutta paastoa-
minen on teille kuitenkin kaikkein parasta (s.o. paastoamalla parhaiten taytatte Ju-
malan tahdon); tdmé& olkoon sanottu teille tiedoksi. "Ramadaan” on se kuukausi,
jolloin Koraani annettiin opastukseksi ihmisille ja selvéaksi todistukseksi (Jumalan)
johdatuksesta, jotta hylattaisiin paha ja valittaisiin hyva; taman kuukauden aikana
paastotkoon se teistd, joka on kotioloissaan, mutta jos joku on sairas tai matkoilla,
on hanen sen sijaan (muuna aikana) paastottava yhta monta muuta paivaa. Ju-
mala tahtoo tehda sen teille helpoksi eiké tarkoita sita teille taakaksi, - jotta paas-
topaivienne luku tayttyisi ja te ylistaisitte Jumalaa Hanen johdatuksensa téhden
seka olisitte Hanelle kiitollisia." (Koraani 2: 183-185; Islam-opas Paasto 2000—
2016.)

2.5 Raskaus ja paastoaminen

Saadosten mukaan musliminaisten, jotka ovat raskaana tai imettavat, ei tarvitse paas-
tota Ramadanin aikana. He voivat siirtda paastoamista ja paastota vasta heille sopivam-
pana ajankohtana. (Lou — Hammoud 2015.) Kuitenkin vuosisatojen ajan raskaana olevat
musliminaiset ovat paastonneet siina uskossa, etta siita ei ole heille tai sikitlle haittaa
(Seckin — Yeral — Karsli — Gultekin 2014). Raskaana olevien naisten Ramadanin aikai-
sesta paastoamisesta ja siihen liittyvistd asenteista tehtyjen tutkimusten tulokset osoit-
tavat, ettd paastoa noudattavien maara vaihtelee kansallisuuden ja kulttuuritaustan mu-
kaan. Esimerkiksi Pakistanissa tehdyn tutkimuksen mukaan 88% tutkimukseen osallis-
tuneista raskaana olevista musliminaisista piti paastoamista olennaisena voinnin sen
salliessa. Heista 87,5% noudatti Ramadanin aikana jonkinasteista paastoa. Tayspaas-
toa harjoitti 42,5% ja osittaista paastoa 23,8% koko tutkimusotoksesta. (Mubeen et al.
2012: 467-471.)



Iranilaisen tutkimuksen mukaan puolestaan 35,2% tutkimukseen osallistuneista naisista
noudatti jonkinasteista paastoa Ramadanin aikana. Tayspaastoa noudatti heista 13% ja
osittaista paastoa 87%. Tutkimukseen osallistuneista 64,8% ei paastonnut raskauden
aikana. Tuloksista kuitenkin ilmenee, etta yli puolet osallistuneista kokivat syyllisyytta,
mikali eivat noudattaneet paastoa. (Firouzbakht et al. 2013: 536—-540.)

Syitéa, miksi raskaana olevat paastoavat Ramadanin aikana, on monia. Useamman tut-
kimuksen tulokset osoittavat, ettd naiset kokevat paastoamisen olevan velvollisuus. Li-
séksi paastoamispaéatokseen vaikuttavat positiiviset nakemykset paastoamisesta, per-
heen tuki seka ajatus siitd, ettd paaston myéhempi suorittaminen olisi hankalaa. (Lou —
Hammoud 2015.) Monet naiset pitavat myos tarkeédna yhteisollisyytta Ramadanin vietta-
misessa. Nain ollen paaston suorittaminen yksin toisena ajankohtana ei tuo heille samaa
henkistd kokemusta, kuin sen suorittaminen yhdessa muun perheen kanssa. Oman per-
heen kanssa paastoaminen koetaan myfts kaytdnnon syistd helpommaksi. Joidenkin
kohdalla paastoamispéatokseen vaikuttavat myos taloudelliset rajoitteet rahallisen hyvi-
tyksen maksamiselle. (Firouzbakht et al. 2013: 536—-540.) Tutkimuksissa on myds kaynyt
ilmi, ettd monet osallistuneista eivat ole taysin tietoisia Ramadaniin ja paastoamiseen
liittyvista saannoista. Osa naisista ei siis tieda, etta raskauden ja imetyksen aikana paas-
toamiselle on muita vaihtoehtoja. (Firouzbakht et al. 2013. 536—540; Mubeen et al. 2012:
467-471.)

Raskauden aikaista paastoamista on tutkittu melko paljon. Vaikka selkeita tuloksia sen
haitallisuudesta ei ole saatu, on kuitenkin viitteitd esimerkiksi siita, etta paastoaminen
lisaisi ketoosin, pahoinvoinnin ja ripulin riskia aideilld. On myds jonkin verran nayttéa,
ettd raskauden aikaisella paastoamisella olisi yhteyttd myods raskaudenajan diabeteksen
kehittymiseen ja vaikutusta mm. sikion hengitysééanten vahenemiseen. (Lou — Hammoud
2015.) Lisaksi Alwasela et al. (2010) raportoivat paaston merkityksesta istukan pieneen
kokoon. Toisaalta on myds tutkimustuloksia joiden mukaan paastoamisella olisi positii-
visia metabolisia vaikutuksia perusterveille, ei lasta odottavilla henkildille (Larijani et al.
2003: 678—680).

3 Opinnaytetyon tarkoitus ja tavoitteet

Opinnaytetydn aihe on raskaana olevien musliminaisten Ramadanin aikainen paastoa-

minen ja sen vaikutukset. Tarkoituksena on kuvailla Ramadanin aikana tapahtuvan



paastoamisen vaikutuksia raskaana olevan naisen seka sikion ja syntyvan lapsen ter-
veyteen. Tavoitteena on tuottaa aiheesta nayttdon perustuvaa tietoa hoitotyén ammatti-

laisille ja terveydenhuoltoalan opiskelijoille.

Opinnaytety6ta ohjaavat kysymykset
¢ Millaisia vaikutuksia paastoamisella on sikion kehitykseen ja vastasyntyneen ter-
veyteen?
e Millaisia vaikutuksia paastoamisella on lasta odottavan perusterveen naisen ter-

veyteen?

4  Opinnaytetydn menetelmat

4.1 Kirjallisuuskatsaus tutkimusmenetelmana

Kirjallisuuskatsaus on kaikessa tutkimustydssa merkityksellinen vaihe. Silla on useita
tarkoituksia tutkimusprosessin eri vaiheissa. Kirjallisuuskatsauksen avulla tunnistetaan
tutkimusongelma ja tutkimuskysymykset sekéa maaritellaan tutkimuksen kannalta keskei-
set kasitteet. Silla luodaan tutkimuksen teoreettinen viitekehys ja saadaan selville, miten

aihetta on aiemmin tutkittu. (Kankkunen — Vehvildinen-Julkunen 2013: 91-92.)

Kirjallisuuskatsaus on myds itsendinen tutkimusmenetelma, jonka avulla esitellaan tut-
kittavasta aiheesta keskeiset tutkimustulokset. Tama opinnaytety6 toteutettiin kuvaile-
vana kirjallisuuskatsauksena, joten tarkasteltavaa ilmiéta ja sen vaikutuksia kuvaillaan
olemassa olevan tiedon avulla. Tutkimuskysymyksiin haettiin vastaukset aiemmin tuote-
tusta tutkimustiedosta arvioiden my6s tiedon laatua. Kirjallisuuskatsaus koostuu eri vai-
heista, jotka ovat tutkimussuunnitelman laatiminen, tutkimuskysymysten méaarittdminen,
alkuperéistutkimusten hakeminen, valinta ja laadun arvioiminen seké analyysi ja tulosten

esittdminen. (Kankkunen — Vehvildinen-Julkunen 2013: 97.)

4.2 Aineiston haku ja valintakriteerit

Tiedonhakuprosessin suunnittelu hakusanoineen ja rajauksineen on tarkeda. Oikein

tehty hakuprosessi on toistettavissa, joten hakulahteet ja -tulokset on kirjattava huolelli-
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sesti. (Salanterd — Hupli 2003: 27). Nykyisin tietotekniikka mahdollistaa suhteellisen vai-
vattoman tiedonhaun. Verkossa on helposti saatavilla laajalti tietoa lahes aiheesta kuin
aiheesta. Nain ollen lahdekritiikin merkitys korostuu. Oppilaitoksissa on mahdollisuus
kayttaa erilaisia tieteellisia artikkelitietokantoja. Onnistuneen tiedonhaun kulmakivena
onkin se, miten hyvin suuresta tietomaarasta saa valittua juuri omaa tarkoitusta vastaa-
vat julkaisut. (Kankkunen — Vehvilainen-Julkunen 2013: 96-97.)

Kirjallisuuskatsaukseen kannattaa hakea tutkimusjulkaisuja tieteellisista tietokannoista,
joiden sisaltamat artikkelit ovat kayneet lapi kaksoissokkotarkastuksen. N&in ollen 16yty-
vat tutkimukset ovat lahtokohtaisesti tieteellisesti laadukkaita. (Kankkunen — Vehvilai-
nen-Julkunen 2013: 97.) Tamén tyon artikkelihaussa kaytettiin kolmea kansainvalista
tietokantaa: CINAHL, PubMed ja Ovid MEDLINE. Haku rajattiin englanninkielisiin, ihmi-
siin kohdistuviin ja vuosina 2011-2016 julkaistuihin tutkimuksiin, jotka olivat maksutto-
masti saatavilla opiskelijan kayttdoikeuksilla. Hakusanat ja tiedonhaun tulokset on lue-
teltu Taulukossa 1. Tavoitteena oli 16ytdd mahdollisimman kattavasti kyseesséa olevaa

aihetta kasittelevat tutkimusartikkelit.

Tiedonhaussa l6ytyi yhteenséa 76 artikkeliviitettd. Suuri osa l6ytyneista tutkimuksista oli
saatavilla useammassa kaytetyista tietokannoista. Erillisten artikkelien maara oli 29.
Nama tutkimusartikkelit kaytiin lapi ja niista valikoitiin relevanteimmat julkaisut kirjalli-
suuskatsauksen aineistoksi. Aineiston valintakriteerind oli se, ettd mukaan otettavat tut-
kimusartikkelit vastasivat opinnaytetydta ohjaaviin kysymyksiin. (Salanteré — Hupli 2003:
30.) Artikkelien tuli siis kuvata Ramadanin aikaisen paaston vaikutusta raskaana olevan
perusterveen naisen seka sikion ja vastasyntyneen terveyteen. Poissulkukriteerina oli
se, etta artikkelin kasittelema tutkimus kohdistui raskaudenaikaisen paastoamisen vai-
kutuksiin lapsen myohemman ian kehitykseen tai tutkimus koski muita, kuin peruster-
veitd naisia. Kirjallisuuskatsauksesta jatettiin pois myds tutkimukset, jotka kasittelivét
muuta kuin Ramadaniin liittyvaa raskaudenaikaista paastoamista. Lisaksi kirjallisuuskat-
sauksena toteutetut tutkimukset jatettiin taméan katsauksen ulkopuolelle. Niissa olevaa

tietoa hyédynnettiin kuitenkin opinnaytetytn teoriapohjassa ja tulosten pohdinnassa.

Artikkelien valikoiminen tehtiin kirjallisuuskatsauksen periaatteiden mukaan useam-
massa vaiheessa. Valintaprosessi aloitettiin otsikon arvioinnista suhteessa opinnayte-
tyota ohjaaviin kysymyksiin. Otsikon perusteella karsiutui pois seitseman tutkimusartik-
kelia. Taman jalkeen jaljelle jAaneiden 22 artikkelin tiivistelmat luettiin, minka myota sul-

jettiin pois viela kaksi artikkelia, jotka eivéat vastanneet asetettuihin kysymyksiin. Liséksi
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jatettiin pois maksulliset artikkelit, joita oli yhteensé seitsemén. Seuraava vaihe oli koko-
naisten artikkelien lukeminen ja lopullinen karsinta. Tassa vaiheessa viela yksi artikkeli
suljettiin pois, koska se ei vastannutkaan tutkimuskysymyksiin. Valintaprosessin my6éta
kirjallisuuskatsaukseen otettiin siis mukaan 12 tutkimusartikkelia. (Salantera — Hupli
2003: 30.)

Kansainvélisten tietokantojen lisaksi alustava haku tehtiin myds suomenkielisista artik-
keli- ja viitetietokannoista. Nain saatiin viitteita siitd, miten paljon aihetta on tutkittu Suo-
messa. Suomenkielisia viitteitd aiheesta 10ytyi Terveysportin sairaanhoitajan ja laakarin
tietokannoista, sekd ammattikorkeakoulujen opinndytetdiden Theseus-tietokannasta
(Taulukko 1). Terveysportin kautta I6ytyneissa lahteissad hakusanat esiintyivat vain teks-
tissa. Ramadan ja raskaus -aiheesta ei l6ytynyt opinnaytetditd Theseus-tietokannasta,
mutta aihetta oli sivuttu joissakin opinnaytetoissa.

Taulukko 1.  Tiedonhaku ja hakutulokset

Tietokanta Hakusanat Rajaukset Hakutuloksia
2011-2016
Ramadan and )
CINAHL (Ebsco host) English 28
pregnancy
humen
Ramadan and | 2011-2016
PubMed ) 25
pregnancy English
2011-2016
] Ramadan and ]
Ovid MEDLINE English 23
pregnancy
humen

} raskaus ja ramadan,
Medic ] - 0
raskaus ja paasto

raskaus ja ramadan,
Arto ] - 0
raskaus ja paasto

22
Theseus Ramadan ja raskaus -
Terveysportti Ramadan ja raskaus - 0
sairaanhoitajan  tieto- )
paasto ja raskaus - 3
kannat
Terveysportti Ramadan ja raskaus - 3

laakarin tietokannat paasto ja raskaus - 20
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4.3 Aineiston kuvaus

Kirjallisuuskatsaukseen valikoitui 12 kvantitatiivista tutkimusta. Tutkimuksissa kaytetyt
menetelmat ovat paasaantoisesti maarallisia lomakekyselyita seka laéketieteellisiin mit-
tauksiin ja potilastietoihin perustuvia havaintoja. Aineistoa naissa tutkimuksissa oli ke-
ratty esimerkiksi ultréénikuvantamisella, veriarvojen analysoinnilla sek& synnytystietoja
tutkimalla. llmididen selittdminen perustuu artikkeleissa numeerisiin tuloksiin. Artikkelien
hallintaa selkeytettiin kokoamalla taulukkoon kunkin tutkimuksen tavoitteet, menetelmat

ja keskeiset tulokset. Artikkelitaulukko on taméan tyon liitteena (Liitel).

Artikkeleista viisi vastaa ensimmaiseen tutkimuskysymykseen; ” Millaisia vaikutuksia
paastoamisella on sikion kehitykseen ja vastasyntyneen terveyteen? ”. Toiseen tutki-
muskysymykseen; "Millaisia vaikutuksia paastoamisella on lasta odottavan perusterveen
naisen terveyteen?” vastasi nelja tutkimusta. Aineistosta kolme tutkimusta vastasi mo-

lempiin kysymyksiin (Taulukko 2).

Taulukko 2.  Opinnaytety6ta ohjaaviin kysymyksiin vastaavat tutkimukset

Opinnaytety6ta ohjaava kysymys Artikkelin nu-

mero

Millaisia vaikutuksia paastoamisella on sikion ja vastasynty- | 2, 3, 4, 6, 8, 9,

neen terveyteen ja kehitykseen? 11,12

Millaisia vaikutuksia paastoamisella on lasta odottavan perus- | 1, 2, 4, 5, 7, 8,

terveen naisen terveyteen? 10

Tutkimuksia on kuudesta maasta. Eniten tutkimuksia tuli Iranista ja Turkista, joista mo-
lemmista tuli nelja tutkimusta. Nama tutkimukset muodostivat siis aineistosta kaksi kol-
masosaa. Aineiston loput nelja yksittaista tutkimusta on tehty Alankomaissa, Libano-

nissa, Saudi-Arabiassa ja Yhdistyneissa Arabiemiirikunnissa (Taulukko 3).



Taulukko 3.  Artikkelin alkuperaismaa

Maa Artikkelin numero
Alankomaat 6

Iran 1,5,9 12
Libanon 8

Saudi-Arabia 11

TurkKki 2,3,4,10
Yhdistyneet Arabiemiiri- | 7

kunnat

13

Haku rajattiin vuosina 2011-2016 julkaistuihin tutkimuksiin. Vanhempia artikkeleita, joi-

den julkaisuvuosi oli 2011-2012 |6ytyi neljd kappaletta ja niista muodostui kolmasosa

aineistosta. Yksi kolmasosa oli vuonna 2014 julkaistuja tutkimuksia ja uusimpia vuonna

2015-2016 julkaistuja artikkeleita oli yksi kolmasosa koko aineistosta (Taulukko 4).

Taulukko 4.  Artikkelit julkaisuvuosittain

Julkaisuvuosi

Artikkelin numero

2011 9,10, 11
2012 8

2013

2014 1,56,7
2015 2,4,12
2016 3

4.4  Aineiston analysointi
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Kirjallisuuskatsaukseen valikoitujen tutkimusartikkelien tieto koottiin yhteen hyédyntaen
siséllonanalyysia. Sisalldnanalyysi on menetelma, jota kayttaen voidaan systemaatti-
sesti analysoida dokumentteja ja tehda niistd havaintoja. Kerétyn tietoaineiston sisaltd
voidaan tiivistaa siten, etta tutkittavia ilmioita voidaan kuvailla yleistavasti ja ilmididen

valiset suhteet saadaan nostettua esiin. (Latvala — Vanhanen-Nuutinen 2001: 23.)

Sisélldonanalyysi on prosessi, joka etenee aineistoon tutustumisesta ja analyysiyksikoi-
den valinnasta aineiston pelkistamiseen, luokitteluun ja tulkintaan. Prosessin vaiheet voi-
vat tapahtua osittain samanaikaisesti. Analyysiyksikkona voi olla aineiston yksikkd. Se
voi olla sana, lause tai ajatuskokonaisuus. (Latvala — Vanhanen-Nuutinen 2001: 24.)
Tassa tydssa keratyn aineiston tutkimukset luettiin 1&pi useampaan kertaan. Analyysiyk-
sik6iksi muodostuivat eri tutkimuskysymyksiin vastaavat alkuperaisilmaukset, jotka mer-
kittiin tutkimusartikkeleihin korostusvareja kayttden. Naista alkuperaisiimauksista muo-
kattiin suomennetut pelkistetyt ilmaukset, jotka ryhmiteltiin alaluokiksi ja edelleen yhdis-
tettiin ylaluokiksi. Ylaluokista ryhmiteltiin viel& yhdistavat luokat, joilla vastattiin opinnay-
tetydta ohjaaviin kysymyksiin. Koko sisallénanalyysiprosessi toteutettiin analyysitauluk-
koa apuna kayttaen. Taulukkoon sijoiteltiin pelkistetyt ilmaukset, alaluokat, ylaluokat ja

yhdistavat luokat. Analyysitaulukko on taméan tyon liitteena (Liite 2).

5 Opinnaytetydn tulokset

Opinnaytetyon tulokset raportoidaan tydta ohjaavien kysymysten pohjalta. Seuraavissa
alaluvuissa avataan kirjallisuuskatsauksen keskeiset tulokset kooten sisallonanalyysissa
syntyneet luokat vastaamaan opinnaytety6ta ohjaaviin kysymyksiin. Raskauden aikaista
paastoamista ja sen vaikutuksia sikion kehitykseen, vastasyntyneen terveyteen ja pe-
rusterveen raskaana olevan naisen hyvinvointiin on tutkittu useissa eri tutkimuksissa.
Aikaisempien tutkimusten tulokset ovat olleet paasaantoisesti vaihtelevia ja kiistanalaisia
(Mubeen et al. 2012).

5.1 Paastoamisen vaikutukset sikion ja vastasyntyneen vointiin ja kehitykseen

Tassa luvussa tarkastellaan, miten raskauden aikainen paastoaminen vaikuttaa sikitn
kehitykseen ja vastasyntyneen terveyteen. Kirjallisuuskatsauksen aineiston siséllénana-

lyysissa muodostui nelja yhdistavaa luokkaa, jotka kuvaavat paastoamisen vaikutuksia
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sikidn ja vastasyntyneen vointiin ja kehitykseen. Tutkimustulosten mukaan Ramadan-
paastoamisella raskauden aikana saattaa olla vaikutusta vastasyntyneen kokoon seka
sikidn hyvinvointiin ja turvallisuuteen. Vaikutusta ei kuitenkaan nayttaisi olevan raskau-

den etenemiseen ja vastasyntyneen terveydentilaan eika sikion kehitykseen.

Paastoamisella on mahdollisesti vaikutusta vastasyntyneen kokoon. Kahden tutkimuk-
sen tuloksissa oli paastoamisella havaittu vaikutusta syntymé&painoon. Savitri et al.
(2014) mukaan ensimmaisen raskauskolmanneksen aikana paastonneiden lapsilla oli
alhaisempi syntymé&paino, kuin verrokkiryhmalla. Sen sijaan toisen ja kolmannen ras-
kauskolmanneksen aikana paastonneiden lapsilla ei ollut eroa syntyméapainossa verrok-
kirynmaan verrattuna. (Savitri et al. 2014.) Lisaksi Awwad et al. (2012) huomasivat, etta
paastonneilla syntyneet lapset olivat pienempid (Awwad et al. 2012). Viidessa tutkimuk-
sessa paastoamisella ei kuitenkaan ollut tilastollisesti merkittdvaé vaikutusta vastasyn-
tyneen kokoon. (Gur et al. 2015; Altunkeser — Korez 2016; Karateke — Kaplanoglu — Avci
— Kurt — Baloglu 2015; Alwasel et al. 2011; Sarafraz — Abbaszadeh — Bagheri — Atrian
2015.)

Paastoamisella voi olla vaikutusta sikion hyvinvointiiin ja turvallisuuteen. Alwasel et al.
(2011.) tuloksista ilmeni, ettd vaikka kymmenen vuoden seurannassa istukoiden paino-
jen keskiarvo nousi yli 100 grammaa, paastonneilla istukat olivat kuitenkin verrokkiryh-
maa pienempia. Istukan pienemman koon ei huomattu kuitenkaan vaikuttavan sen toi-
mintaan. (Alwasel et al. 2011.) Yhden tutkimuksen tuloksissa toisen ja kolmannen ras-
kauskolmanneksen aikana paastonneilla lapsiveden maara oli huomattavasti normaalia
alhaisempi (Karateke et al. 2015). Toisaalta taas kahden muun tutkimuksen tuloksissa
paastoamisella ei havaittu tilastollisesti merkittdvaa vaikutusta lapsiveden maara (Altun-
keser — Korez 2016; Moradi 2011).

Paastoamisella ei tutkimusten perusteella nayttaisi olevan merkittavaa vaikutusta ras-
kauden etenemiseen eikd vastasyntyneen terveydentilaan. Gur et al. (2015) ei I6ytanyt
tutkimuksessaan eroja paastonneiden ja paastoamattomien naisten raskauden kes-
toissa tai vastasyntyneiden matalien (alle 7) apgar pisteiden maarassa (Gur et al. 2015).
My@s toisen tutkimuksen mukaan ei paastoamisella ollut tilastollisesti merkittavaa vaiku-
tusta vastasyntyneen apgar-pisteisiin. Lisaksi tutkimus ei I0ytanyt eroa hatasektioiden
maarassé paastoavien ja verrokkiryhman valilla tai vastasyntyneiden tehohoidon tar-
peessa. (Karateke et al. 2015.) Paastoamisella ei mydskaan néyta olevan ennenaikaisen

synnytyksen todennakadisyytta nostavaa vaikutusta (Awwad et al. 2012).
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Kirjallisuuskatsaukseen otettujen tutkimusten mukaan Ramadanin aikaisella paastoami-
sella ei ole havaittua vaikutusta sikion kehitykseen. Kahden tutkimuksen tuloksissa paas-
toamisella ei havaittu vaikutusta aidin ja sikion valiseen verenkiertoon. kummassakaan
tutkimuksessa ei paastoamisella havaittu olevan vaikutusta sikion kasvuun. (Karateke et
al. 2015; Moradi 2011.)

5.2 Paastoamisen vaikutukset lasta odottavan aidin terveyteen

Tassa luvussa tarkastellaan, miten raskauden aikainen paastoaminen vaikuttaa perus-
terveen raskaana olevan naisen hyvinvointiin. Kirjallisuuskatsauksen aineiston sisél-
[6nanalyysissa luotiin kolme yhdistavaa luokkaa, jotka kuvaavat paastoamisen vaikutuk-
sia raskaana olevan naisen terveyteen. Ramadan-paastoamisella raskauden aikana
nayttad tutkimustulosten valossa olevan vaikutusta raskaana olevan naisen yleistilaan,

painoon ja kehonkoostumukseen seké aineenvaihduntaan.

Raskaana olevilla naisilla, jotka noudattivat paastoa Ramadanin aikana, tapahtui muu-
toksia yleistilassa. Raskauden ensimmaisella kolmanneksella paastonneilla naisilla oli
selvasti voimakkaampaa pahoinvointia, kuin verrokkiryhmén naisilla. Pahoinvointiin kuu-
lui verrokkiryhmaa enemman oksentelua, ripulia ja huimausta. (Awwad et al. 2012.) Li-
saksi paastoa noudattavilla naisilla esiintyi enemman bakteerivirtsaisuutta, minka olete-
taan johtuneen riittamattdman nesteensaannin aiheuttamasta kehon kuivumisesta (Gur
et al. 2015).

Selkeimmaét vaikutukset Ramadanin aikana paastoavilla, raskaana olevilla naisilla ilme-
nivat painossa ja kehonkoostumuksessa. Kolmessa tutkimuksessa havaittiin, etta paas-
toavilla naisilla paino ei noussut odotusten mukaisesti raskauden aikana. (Khoshdel et
al. 2014b; Karateke et al. 2015; Awwad et al. 2012.) Lisaksi yhdessa tutkimuksessa oli
viitteita siita, ettd haitallisen, elimia ymparoéivan viskeraalisen rasvan maara vaheni paas-
toavilla naisilla. Sen sijaan ihonalaisen rasvakudoksen maara ei muuttunut merkittavasti.
(Gur et al. 2015).

Tutkimustulosten valossa raskauden aikaisella paastoamisella on useita erilaisia vaiku-
tuksia lasta odottavan naisen aineenvaihduntaan. Se vaikuttaa mm. sokeri- ja hormoni-

aineenvaihduntaan seka rasva-arvoihin. Lisdksi on havaittavissa joitakin vaikutuksia va-
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littdjaaineisiin ja elimiston antioksidanttitasoon. Tutkimuksissa ilmeni, ettéd raskauden ai-
kana paastoavilla naisilla oli matalammat verensokeriarvot kuin verrokkiryhmilla
(Khoshdel et al. 2014b; Gur et al. 2015). Toisaalta paastoavilta naisilta mitatut ruokailun
jalkeiset verensokeriarvot olivat verrokkiryhméan arvoja korkeampia. Oli siis havaittavissa
suurempia verensokeripiikkeja. Sokerirasitustestissa ei kuitenkaan ollut eroa verrokki-
ryhmaan. (Baynouna Al Ketbi — Niglekerke — Zein Al Deen — Mirghani 2014.) Pitkaaikai-
set verensokeri, ja insuliiniarvot olivat paastoavilla alhaisemmat. Myos verensokerin ja
insuliininerityksen valinen tasapaino oli tarkoituksenmukainen, silla insuliiniresistenssia

mittaava indeksi oli matala. (Gur et al. 2015.)

Raskauden aikainen paastoaminen vaikuttaa naisen hormonitasapainoon. Yhdessa tut-
kimuksista oli mitattu paastoavien naisten ja verrokkirynméan LH, FSH, progesteroni ja
estrogeeniarvoja paaston aikana ja kaksi viikkoa sen jalkeen. Paaston aikana LH- (lute-
nisoiva hormoni) ja FSH-arvot (follikkelia stimuloiva hormoni) olivat paastoavilla alhai-
sempia. Paaston aikana seka estrogeeniarvot, ettd progesteroniarvot olivat paastoavilla
verrokkiryhméaé korkeampia. Paastoavien progesteroniarvot olivat koholla viela 2 viikkoa

paaston jalkeen. (Khoshdel et al. 2014a.)

Kyllaisyyshormoni leptiinin tasoa mitattiin kahdessa eri tutkimuksessa. Molemmissa ha-
vaittiin leptiiniarvojen olevan matalampia raskauden aikana paastoavilla naisilla ja laske-
van merkittavasti viela 2 viikkoa paaston jalkeen. Alhainen leptiinitaso kasvattaa nalan-
tunnetta ja vaikuttaa aktiivisuutta laskevasti (Khoshdel et al. 2014a; Khoshdel et al.
2014b.) Hormonaalisten vaikutusten lisaksi raskausaikainen paastoaminen vaikuttaa
nostavan valittdjaaine neuropeptidi-Y:n (NPY) maaraa paastoamisen aikana ja viela
kaksi viikkoa sen jalkeen. Pitkaaikaisesti kohonneen NPY:n on tutkittu olevan yhtey-
dessa elimiston rasvakudoksen kertymiseen ja sita kautta lihavuuteen. Stressi nostaa
NPY:n maaraa, mika taas vaikuttaa laskevasti kyllaisyyshormoni leptiinin erittymiseen.
(Khoshdel et al. 2014b.)

Raskauden aikaiseen paastoamiseen liitettiin tutkimustulosten perusteella myds muita
aineenvaihdunnallisia muutoksia naisen elimistossd. Raskauden aikana paastoavilla oli
verrokkiryhnmdd enemman ketoaineita virtsassa ja suurentunut ketoosiriski. Ketoosi on
aineenvaihdunnan tila, joka voi olla seurauksena véliaikaisesta ravinnon riittamattomyy-
desta. (Awwad et al. 2012.) Paastoavilla naisilla tapahtui myds muutoksia veren koleste-
roliarvoissa. Niin sanotun hyvan HDL-kolesterolin taso nousi raskauden aikana paastoa-

villa. My®6s ferritiinin eli raudan varastoitumismuodon maara nousi. (Gur et al. 2015.)
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6 Pohdintajajohtopaattkset

Tassa tydssa on tutkittu raskauden aikaisen Ramadan-paaston vaikutuksia seka lasta
odottavan aidin, etté sikion ja vastasyntyneen kannalta. Kirjallisuuskatsauksen avulla py-
rittiin vastaamaan kysymyksiin “Millaisia vaikutuksia paastoamisella on sikion kehityk-
seen ja vastasyntyneen terveyteen?” seka “Millaisia vaikutuksia paastoamisella on lasta
odottavan perusterveen naisen terveyteen?” Tulosten valossa voidaan havaita, etta Ra-
madan-paastolla on monia vaikutuksia raskaana olevan naisen terveydentilaan. Sen si-
jaan paastoamisen vaikutuksista sikion ja vastasyntyneen hyvinvointiin on melko ristirii-

taisia tutkimustuloksia.

6.1 Tulosten tarkastelu

Sikibn ja vastasyntyneen terveyden ja hyvinvoinnin nakdkulmasta Ramadan-paastolla
on huomattavaa vaikutusta istukan pienentyneeseen kokoon. Pienentyneen koon ei kui-
tenkaan todettu vaikuttavan istukan toimintaan. (Alwasel et al. 2011.) Taysiaikaisen is-
tukan normaali "paljas paino” on 350 g —750 g. Pieni istukka yhdistetdan usein sikitn
kasvuhairioon. Suuri istukka taas yhdistetdan usein kookkaaseen sikioon, mutta syita

isoon istukkaan voi olla monia. (Karikoski 2011.)

Paastoamisen vaikutuksista vastasyntyneen kokoon on aineiston perusteella eroavia tu-
loksia. Kahdessa tutkimuksessa loydettiin yhtendisyyksia paastoamisella ja vastasynty-
neen pienentyneella koolla (Savitri et al. 2014; Awwad et al. 2012). Sen sijaan viidessa
tutkimuksessa todettiin, ettei paastoamisella olisi vaikutusta vastasyntyneen kokoon
(Gur et al. 2015; Altunkeser — Korez 2016; Karateke et al. 2015; Alwasel et al. 2011,
Sarafraz et al. 2015). Syntymaviikkoihin nahden pienipainoisia lapsia on noin kolme pro-
senttia Suomessa syntyvista lapsista. Naistéa vastasyntyneista kolmasosa on pienié pe-
rimansa vuoksi. Kahdella kolmasosalla pienen koon on aiheuttanut aidista tai istukasta
johtuva syy. Kohdunsisaisen kasvun hidastuminen johtuu yleensa tarpeellisen ravinnon
puutteesta. Pienen koon ehkaisyssd on tarkeda huolehtia monipuolisesta ja hyvéasta

ravitsemuksesta. (Tiitinen 2016.)

Ristiriitaisia tuloksia paastoamisen vaikutuksista sikion hyvinvointiiin ja turvallisuuteen
I8ytyi aineistosta my0s lapsiveden kannalta. Karateke et al. (2015) tuloksissa kahden

viimeisen raskauskolmanneksen aikana paastonneilla lapsiveden maara alhaisempi
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(Karateke et al 2015). Kahdessa muussa tutkimuksessa ei paastoamisella kuitenkaan
havaittu olevan tilastollisesti merkittavaa vaikutusta lapsiveden maara (Altunkeser —
Korez 2016; Moradi 2011). Lapsivesi muun muassa suojaa sikitta ulkopuolisilta tarah-
dyksilta, sailyttad tasaisen lampdétilan ja yllapitdda homeostaasia. Lapsiveden kellunta-
efekti keventaa sikion painoa ja helpottaa sikion likkumista, mikd mahdollistaa symmet-
risen kasvun ja edistaa lihasten kehittymista. (Litmanen 2015b: 134-135.) Viimeisen ras-
kauskolmanneksen aikana lapsivetta on enimmillaén 1-1,5 litraa, josta se vahenee syn-
nytyksen lahetessd 500—800 millilitraan (Raussi-Lehto 2015: 250-251). Lapsiveden
maaran poikkeamat voivat olla merkkina sikion kehityshéairiostéa tai merkita vakavaa vaa-
raa sikiolle. Vahaisen lapsiveden maaran on tutkittu olevan yhteydessa sikion kasvuhi-
dastumaan ja perinataalikuoleman suurentuneeseen riskiin. (Pietilainen - Vayrynen
2015: 198.)

Kirjallisuuskatsauksen tulosten perusteella Ramadanin aikaisella paastolla ei nayta ole-
van merkittavaa vaikutusta raskauden normaaliin etenemiseen, vastasyntyneen tervey-
dentilaan eika aidin ja sikion véliseen verenkiertoon. Tutkimuksissa ei ldydetty eroja
paastonneiden ja paastoamattomien naisten raskauden kestoissa, vastasyntyneiden
apgar pisteissa, tehohoidon tarpeessa tai hatasektioiden maéarassa. Paastoaminen ei
myo6skaan lisannyt ennenaikaisen synnytyksen todennakoisyytta. (Gur et al. 2015; Ka-
rateke et al. 2015; Awwad et al. 2012.)

Lasta odottavan naisen terveyden ja hyvinvoinnin kannalta paaston vaikutukset ovat mo-
ninaisia. Raskaudenaikaisen hoitotydn ja seurannan nakdkulmasta merkittavimpina
paaston vaikutuksina voidaan pitda lasta odottavan naisen painon nousemisen hairiinty-
mista seka lisdantynytta raskauspahoinvointia. Kirjallisuuskatsauksen perusteella paas-
toaminen raskauden aikana vaikuttaa painon nousua hidastavasti (Khoshdel et al.
2014b; Karateke et al. 2015; Awwad et al. 2012). Painon nouseminen on kuitenkin tar-
kedd, silla se on luonnollinen tulos lapsiveden kehittymisesté ja aidin omien kudosten,
istukan seka sikion kasvusta. Suositusten mukaan normaalipainoisen (BMI 18,5-24,9
kg/m2) naisen painon tulisi raskauden lopussa olla 11,5-16 kg enemman, kuin ennen
raskautta. Painon nousun katsotaan olevan riittdmatontd, mikali se on keski- ja loppu-
raskauden aikana alle 1 kg kuukautta kohden. (THL 2013: 119.) Painon riittdva nousu
suhteessa raskaana olevan naisen painoindeksiin on yhteydessa optimaaliseen raskau-
den kulkuun seka sikion ja aidin terveyteen. Myds imetyksen onnistuminen on todenné-

koisempdad, kun aidin painon kehitys on ollut suositusten mukaista raskauden aikana.
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Jos aidin paino ei nouse odotusten mukaisesti, sikiélla on suurempi pienipainoisuuden
ja kehityshairididen riski. (THL 2013: 40-43.)

Vaikka tutkimustulokset osoittavat, ettd paastoaminen hidastaa raskaana olevan naisen
painon nousemista, on tarkedd muistaa, etta myds liiallisella painon nousulla on haitalli-
sia vaikutuksia. Lihavuus ja ylipaino ennen raskautta ja merkittava painon nouseminen
raskauden aikana ovat yhteydessd moniin raskauskomplikaatioihin kuten infektioihin,
pre-eklampsiaan, keskenmenoon tai ennenaikaiseen synnytykseen. Liséksi riski sikion
ja vastasyntyneen normaalia suurempaan kokoon kasvaa. (THL 2013: 119.) On my@s
todettu, etta lihavuus on saanut alkunsa raskausajasta noin puolella lihavista naisista
(BMI > 30 kg/m2). Nain ollen raskautta edeltdvaén painoon palautuminen ja siihen oh-
jauksen saaminen on tarke&a (THL 2013: 119).

Eraat tutkimuksissa havaitut hormoni- ja valittajaainemuutokset raskauden aikana paas-
toavilla voivat olla yhteydessa myds painon nousuun ja raskautta edeltavaan painoon
palautumisen hidastumisessa synnytyksen jalkeen. Tallaisiin kuuluvat esimerkiksi neu-
ropeptidi-Y (NPY) seka kyllaisyyshormoni leptiini. Tutkimuksissa NPY:n taso nousi ja
leptiinin taso laski paaston aikana ja viela kaksi viikkoa sen jalkeen. Neuropeptidi-Y: ko-
honnut taso voi aiheuttaa rasvakudoksen kertymista elimistoon, kun taas leptiinin matala
taso johtaa ruokahalun kasvamiseen. (Khoshdel et al. 2014a; Khoshdel et al. 2014b.)
Paino ei paastoavilla noussut riittavasti raskauden aikana, joten voidaan ajatella, etta
talléin leptiinin ja NPY:n muutoksista ei olisi suurta haittaa. Ne saattavat tukea riittavaa
ravinnonsaantia sallituilla aterioilla. On ehké kuitenkin hyva huomioida myés NPY- ja
leptiinitasot, mikéli raskautta edeltavaan painoon palautuminen ei synnytyksen jalkeen

ala edistya.

Raskauden aikana paastoaminen vaikutti lasta odottavien naisten sokeriaineenvaihdun-
taan. Vaikka sokerirasitustestissa ei ollut eroavaisuuksia paastoa noudattavien ja ver-
rokkiryhman valilla (Baynouna Al Ketbi — Niglekerke — Zein Al Deen — Mirghani 2014.),
oli havaittavissa muita epaedullisia muutoksia sokeriaineenvaihdunnassa. Paastoavilla
verensokeriarvot olivat alhaisempia (Khoshdel et al. 2014b; Gur et al. 2015), mutta ve-
rensokeripitoisuus nousi jopa suosituksia korkeammaksi aterioiden jalkeen. Kuitenkin
pitkdaikainen verensokeri seké insuliiniresistenssi pysyivat matalina (Gur et al. 2015).
Tutkimuksissa ei siis havaittu selkeasti kohonnutta riskid raskausajan diabetekselle.

Muutokset aterioiden jalkeen mitatuissa verensokeriarvoissa ovat kuitenkin mahdollinen



21

peruste verensokerin tarkemmalle seurannalle paastoavien naisten raskaudenaikai-

sessa hoitotyossa.

Paastoaminen raskauden alussa oli tutkimustulosten valossa yhteydessa lisaantynee-
seen raskauspahoinvointiin ja jopa epatavallisen voimakkaaseen pahoinvointiin, hype-
remeesiin. Pahoinvointi voi estaa riittavaa juomista ja syomistd, mika voi johtaa painon
laskuun ja nestehukan oireisiin. (Awwad et al. 2012.) Estrogeenien ja progesteronin
korkean tason on arveltu olevan hyperemeesin kehittymisen osasyyna istukan tuottaman
istukkagonadotropiininormonin (hCG) ohella. Pahoinvointiin vaikuttavat toki muutkin te-
kijat, kuten henkilokohtainen taipumus, ruuansulatuskanavan ominaisuudet ja perinnél-
liset tekijat. (Kytomaki — Partonen 2010: 1529-1534.) Paastoamisen havaittiin selkeasti
nostavan raskaana olevan naisen jo valmiiksi korkeita estrogeeni- ja progesteronitasoja
(Khoshdel et al. 2014a). Nain ollen voidaan pohtia, onko paaston yhteydessa esiintyvalla
voimakkaammalla pahoinvoinnilla yhteytta paaston mydtd nouseviin hormonitasoihin.
Tutkimuksissa havaittiin myds ketoaineita paastoavien naisten virtsassa (Awwad et al.
2012). Ketoaineita on aiemmissa tutkimuksissa ollut 16ydoksina hyperemeesista karsi-
vien naisten virtsanaytteissa, joten raskauspahoinvoinnilla on yhteys myés ketoaineiden
erittymiseen (Kytéméaki — Partonen 2010: 1529-1534).

6.2 Opinnaytetyon luotettavuus ja eettiset ndkokulmat

Kirjallisuuskatsauksen prosessissa on useita paatoksentekovaiheita, jotka ovat alttiita
puolueellisuudelle ja virheille. Haasteita luo myo6s tulosten kokoaminen useista eri lah-
teistd. Luotettavuutta voidaan edistda kayttamalla systemaattisia menetelmia ja toden-
tamalla aineiston arvioinnin kriittisyys. Jotta kirjallisuuskatsaus olisi mahdollisimman luo-
tettava, on tydskentelyprosessi kuvattava tarkasti ja rehellisesti. (Whittemore 2007: 154,
38.) Tassa opinnaytetyossa luotettavuutta laskee se, etta kumpikaan tekijoista ei ollut
ennen tehnyt laajempaa kirjallisuuskatsausta ja néin ollen kyseessa oli harjoitusty®. Luo-
tettavuutta pyrittiin vahvistamaan soveltamalla kirjallisuuskatsauksen tekemisessa sys-
temaattisen kirjallisuuskatsauksen menetelmid. Arvioitavat artikkelit haettiin systemaat-
tisesti ennalta suunnitellun kaavan mukaisesti tieteellisista viitetietokannoista. Artikkelien
karsiminen tehtiin asetettujen kriteerien perusteella eik& oman mielenkiinnon ohjaa-
mana. Tasta syysta kirjallisuuskatsauksesta jai pois joitakin mielenkiintoisia artikkeleita,

mutta niité pystyttiin onneksi hyddyntama&én opinnaytetyon teoriaosuudessa.
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Sisallébnanalyysin luotettavuuden arvioinnin apuna voidaan kayttaa analyysiprosessin
toistamista eri henkilon toimesta. Tulosten samankaltaisuus analyysin tekijan vaihtuessa
lisda luotettavuutta. Analyysin patevyytta osoittaa myos tulosten samankaltaisuus mui-
den samasta aiheesta tehtyjen tutkimusten kanssa. (Latvala — Vanhanen-Nuutinen
2001: 36—38.) Analyysivaiheessa tutkimusartikkeleiden tuloksista tehtiin kahden henki-
I6n toimesta erilliset sisallonanalyysit ensimmaiseen alaluokkaan asti. Taman jalkeen
analyysien yhdenmukaisuutta vertailtiin ja analyysiprosessi tehtiin loppuun yhdessa kes-
kustellen. TyGvaiheet raportoitiin ja omaa ty6ta pyrittiin arvioimaan kriittisesti. Luotetta-
vuuden nakokulmasta oli positiivista, ettd molemmilla tekijoilléa oli hyvin samansuuntaiset
nakemykset analyysista. Analyysivaihe oli kuitenkin muuten haastava, silla tutkimuk-
sissa ilmeni ristiriitaisia tuloksia. Lisaksi paastolla oli vaikutuksia niin moniin erilaisiin te-

kijoihin, ettéa analyysivaiheessa yhdistavien luokkien luominen tuntui aluksi vaikealta.

Kirjallisuuskatsauksessa tutkittavina ei ole yksityishenkil6ita eika aineisto ole tietyn orga-
nisaation hallussa olevaa luottamuksellista tietoa, joten erillisia tutkimuslupia tai suostu-
muksia ei tarvita. Nain ollen ei ole myoskaan osallistujia, joiden yksityisyytta ja anonymi-
teettia tulisi suojella. Eettisesta nakokulmasta kirjallisuuskatsauksessa korostuvatkin al-
kuperaislahteiden kunnioittamisen merkitys ja lapindkyvyys koko prosessin raportoin-
nissa. Tutkimustyon eettisten periaatteiden mukaan sudenkuoppia ovat plagiointi, tulos-
ten sepittaminen, puutteellinen raportointi ja toisten tutkijoiden vahattely. (Kankkunen —
Vehvildainen-Julkunen 2013: 223-225.)

Plagiointi on toisen henkilon tekstin lainaamista ilman asiaankuuluvia lahdeviitteitta. Silla
tarkoitetaan myds kirjoittajan omien tulosten ja tekstien toistamista. Tulosten sepittami-
sella viitataan tekaistuihin tutkimustuloksiin tai tulosten vaaristelyyn. Taméan suden-
kuopan valttdmiseksi onkin tarkeda raportoida tyon kaikki vaiheet selkeéasti. Toisten tut-
kijoiden vahattelysta puhutaan, kun tiimin jasen pyrkii viem&an kunnian tehdysta tyosta.
Mikali epdily vilpistd herda, on tutkijoiden pystyttava esittamaéan alkuperainen aineisto.
(Kankkunen — Vehvilainen-Julkunen 2013: 224-226.)

Tassa tydssa kiinnitettiin huomiota |lahdeviitteiden oikeellisuuteen ja [&hdekritiikkiin. Li-
séksi valmis suunnitelma ja raportti tarkastettiin Turnitin-plagioinnintunnistusohjelmalla.
Nain pyrittiin varmistumaan siita, ettei plagiointia paasisi tapahtumaan mydskaan tahat-
tomasti. Lopullisen raportin yhtenevaisyys aiemmin julkaistuun tekstiin oli 4%. Tama ker-

too siitd, etta plagiointia ei ole tapahtunut, vaan lahteisiin on viitattu asianmukaisesti ja
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omin sanoin. Kumpikaan opinnaytetyon tekijoista ei ollut aiemmin tehnyt kirjallisuuskat-
sausta, eika kasitellyt tydn aihetta aiemmissa tehtavissa. Nain ollen riskia oman aiem-

man tekstin plagioinnille ei ollut.

Koko opinnaytetydprosessi pyrittin kuvaamaan ja raportoimaan rehellisesti ja tarkasti.
Kirjallisuuskatsauksessa kaytetty aineisto ja analyysia varten tehdyt taulukoinnit on sai-
lytetty. N&ain mahdollistettiin prosessin todennettavuus ja eliminoitiin tulosten sepittami-
nen. Tama opinnaytetyo oli kahden henkilon yhteinen projekti ja molemmat ottivat yhta
suuren vastuun sen toteutumisesta. Vastuun jakautuminen toteutui suunnitelman mukai-

sesti. Molemmille tekijoille kuuluu siis tasapuolinen tunnustus valmiista tyosta.

6.3 Johtopaatdkset

Kirjallisuuskatsauksen tulosten ollessa osittain ristiriidassa keskenééan, ei voida kiistatto-
masti todeta, ettd Ramadanin aikaisella paastoamisella olisi vakavaa haittaa sikidlle.
Nayton ristiriitaisuuksien takia ei toisaalta voida sanoa, ettd paastoaminen raskauden
aikana olisi taysin turvallista. Ramadan-paaston vaikutuksia sikibn ja vastasyntyneen
terveyteen ja kehitykseen ei tassa opinnaytetydssa voitu varmasti maarittad. Sen sijaan
vaikutuksia lasta odottavan perusterveen naisen terveyteen I6ytyi enemman. Nama tu-

lokset olisikin hyva saada raskaana olevan naisen hoitotytn tueksi.

Taman tyon tuomaa informaatiota hoitohenkilékunta voi kayttdd apuna musliminaisten
raskaudenaikaisessa hoitotydssa. Kirjallisuuskatsauksen tulosten perusteella muodos-
tettiin yhteenveto asioista, jotka on hyva huomioida paastoavan musliminaisen raskau-
denaikaisessa hoitotydssa. Kohtaamistilanteissa on muistettava hoitajan ja lasta odot-
tavan naisen avoin ja kunnioittava keskusteluyhteys, erityisesti silloin kun aiti tuo esille
toiveen paastoamisesta raskauden aikana (Mubeen et al. 2012). Painon tarkkailun
ohella paastoa noudattavia on ohjattava riittdvaan kaloreiden saantiin ja muistuttaa sal-
littujen aterioiden monipuolisuuden tarkeydesta. Erityistda huomiota on kiinnitettava nes-
teen saantiin. Paastoaminen voikin olla hyva syy seurata odotusaikaa tarkemmin esi-
merkiksi ylimaaraisilla aitiysneuvolakaynneilla. Paaston aiheuttamien verensokeripitoi-
suuden muutosten vuoksi my6s verensokerin seuranta olisi tdrkedd. Muita seurattavia

tekijoita ovat sikion ja istukan koko seka lapsiveden maara.
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Kirjallisuuskatsauksen aineisto oli ainoastaan laéketieteellista. Tasta johtuen myoés tu-
lokset ovat hyvin maarallisia. Tulevaisuudessa olisikin hyva tehda aiheesta hoitotieteel-
lista tutkimusta, jotta saadaan laadullista tietoa siitd, miten paremmin ohjata lasta odot-
tavaa paastoavaa naista. Voidaan kuitenkin olettaa, ettéd musliminaisten maaréan kasva-
essa (Pew Research Center 2011) kasvaa my6s tahan suuntaukseen liittyvan nayttoéon
perustuvan tiedon tarve hoitotyon alalla. Nain ollen on myds tarkeaa tutkia Ramadaniin

liittyvia asenteita ja kaytantdja Suomessa.

6.4 Opinnaytetydn tulosten esittely ja julkaiseminen

Tama opinndytetyd esiteltiin  diaesityksena avoimessa seminaarissa Metropolia
AMK:ssa Tukholmankadulla 21.3.2017. Lisaksi opinnaytetyodn tulokset esiteltiin posterin
muodossa Metropolian Tukholmankadun toimipisteessa 06.04.2017. Posteri on taman
raportin liitteena (Liite 3). Viimeistelyn ja tarkastuksen jalkeen valmis ty0 julkaistaan Kir-
jallisena raporttina Theseus-opinnaytetyottietokannassa. Opinnaytetyéprosessiin kuu-

luva kypsyysndayte suoritetaan viikolla 17.
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U . o - Tutkimusryhmaélta ve- Tunti paaston tauottami- . s g
striction in Ketbi LM, aikaisesta paas- Terveet, raskausvii- rensokerimittaukset sesta/syOmisestd mitatussa vien maara ei
Ramadan and | Niglekerke NJ, tosta johtuvia glu- | koilla 20-36 olevat ik T Keri ' il vaikuttanut mi-
the effect of Zein Al Deen koositason muu- naiset, jotka paastosi- el anajatunti | verensokerissa paastonneilia tattuihin arvoihin
fasting on SM. Mirghani toksia raskaana paaston tauottamisen, oli selkeasti korkeampi veren-
9 ,» Mirg
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glucose levels
in pregnancy

2014

Yhdistyneet
Arabiemiirikun-
nat

olevilla naisilla.

vat Ramadanin ai-
kana.

Otos: 150 raskaana

olevaa naista, joista

76 paastoavaa tutki-
musryhmaéssa ja 74

paastoamatonta ver-
rokkiryhméssa

eli sydmisen jalkeen.

Verrokkiryhmalta paas-
toverensokeri ja glu-
koosiarvot tunti ruokai-
lun jalkeen

Osallistujat mittasivat
verensokeriarvot itse
heille annettujen ohjei-
den mukaisesti.

Analyysissa tilastolliset
perusluvut, SPSS

sokeri paastoamattomaan ver-
rokkiryhmaan verrattuna

>71,1% glukoositaso nousi yli
suositusten (9mmol/l)

Paastoverensokeriarvoissa ei
merkitavaa eroa

Ei eroa sokerirasitustestissa
verokkiryhméan kanssa

50% potilaista
Ramadanin jal-
keen ja 70,5%
Ramadanin ai-
kana vs oli yli
6,5 mmol/l

Tutkimuksessa
ei selvia onko
paastonneilla
ruokailujen jal-
keen liian kor-
keiksi kohonnei-
den verensoke-
riarvojen vUuoksi
suurentunut riski
komplikaatioihin

> jatkotutkimuk-
sen tarve

Terveydenhuol-
lossa otettava
huomioon

The effect of
maternal fast-
ing during
Ramadan on
preterm deliv-
ery: a pro-

Awwad J, Usta
IM, Succar J,
Musallam KM,
Ghazeeri G,
Nassar AH.

tarkoituksena
maarittaa Rama-
danin aikaisen
paaston vaikutus
ennenaikaisiin
synnytyksiin

Naiset, joilla yhden si-
kion raskaus ja jotka
noudattavat Ramada-
niin kuuluuvaa paas-
toa raskauden aikana

Naisten terveystilaa
seurattiin verenpaine-
ja verensokerimittauk-
silla seka virtsanayt-
teilla. Myds naisten pai-
noa ja raskausoireita

ei eroa ennenaikaisten synny-
tysten maarassa paastoavien
ja verrokkiryhman valilla

syntyneet lapset pienempid

Paastoaminen
rv 20 jalkeen ei
altistanut ennen-
aikaiselle synny-
tykselle
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spective co- tarkkailtiin paastonneilla, alhaisempi syn-
hort study. tymapaino
2012 0Ot0s:402 20 -34 vii- Nykyinen tutki-
kolla raskaana olevaa mustieto ei pysty
perustervetta naista. Synnytyksen ennenai- taysin osoitta-
Osallistujat neljan eri kaisuutta arvioitiin ras- AITI: ketoosia ja ketonuriaa maan raskaus-
Libanon terveyskeskuksen kauden keston ja vii- enemman paastoavilla ajan paastoami-
asiakkaita meisista kuukautisista sen turvalli-
madritetyn lasketun suutta.
ajan perusteella.
Hypoglukemian riskissa ei
201 paastoavaa ja eroa paastonneilla ja verrokki-
201 ei-paastoavaa ryhmalla. Raskausajan
verrokkiryhméalaista Analyysi tilastollisin me- paastoamisen
netelmin vaikutuksia lap-
sen myohem-
aidin paino ei noussut raskau- | Paan kehityk-
den aikana niin paljon seen ja sukupol-
vien terveyteen
pitaisi tutkia.
enemman oireita: oksentelu ,
ripuli, huimaus
BPD (paénymparys), femoral
(femur= reisiluu) pituus (FL),
Moradi M. e . vydtardnympaérys (AC), arvioitu
52 tervettd, 2. tai 3. rg}'&gﬁ%“gﬁg‘?“g;fsﬁ_ syntymapaino, lapsivesi in-
The effect of Tutkia raskauden kolmanneksella ras- Arvs reisiluunp itua/s del_<si, Uterine + umpbilical ar-
Ramadan ikaisen ramadan- kaana olevaa naista, 5 r)t/rn AT P M . | teries
fasting on fe- 2011 alkaise a_ka a joista 25 paastoavaa yotaronymparys. Maa
tal growth and DN tutkimusryhma- ST VT S >Ei tilastollisesti merkittavia
Doppler indi- wsta sikion kas- mapaino, lapsivesi-in- eroavaisuuksia paastoavien ja
pp p J
ces of preg- VI 2 (DAl laista ja 27 ei-paas- CIE ) 2 (VLT METpes verrokkiryhman valilla
I6ydoksiin : valtimon ja kohdun val-
nancy. Iran toavaa verrokkiryh-

malaista

timon verenkiertoa ja
verenpainetta.

> Ramadanilla ei haittavaiku-
tuksia sikion kasvuun tai aidin
ja sikién valiseen verenkier-
toon
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10

Effect of Ram-
adan fasting
on maternal
oxidative
stress during
the second
trimester: a
preliminary
study.

Ozturk E, Balat
O, Ugur MG,
Yazicioglu C,
Pence S, Erel
O, Kul S.

2011

Turkki

Arvioida onko
Raskauden aikai-
sella Ramadan-
paastolla merkitta-
via vaikutuksia
lasta odottavan
naisen oksidatiivi-
seen stressiin tai
sikion terveyteen

42 paastoavaa ja 30
ei-paastoavaa ras-
kaana olevaa, perus-
tervetta naista.

Oksidanttien ja antioksi-
danttien maara seka

oksidatiivinen stressi-in-
deksi mitattiin raskaana
olevien naisten veren

seerumista Ramadanin
aikana, paastopaivana.

Raskauden lopussa
komplikaatiot, lapsen
syntymapaino ja aidin
painon nousu raskau-
den aikana huomioitiin

Tuloksia verrattiin ver-
rokkiryhmén tuloksiin.

total antioxidant status (TAS),
total oxidant status (TOS), oxi-
dative stress index (OSlI)

Alle 10 paivaa paastonneilla
TAS korkeampi > paastoavilla
enemman antioksidantteja ve-
ressa

muissa ei eroa verokkiryh-
maan

ei eroa sikion kehityksessa
eika syntyméapainossa

Raskauden ai-
kana paastoami-
nen ei aiheuta
oksidatiivista
stressia eika vai-
kuta merkitta-
vasti sikion pai-
non kehitykseen
ja vastasynty-
neen painoon.

Oksidantti= va-
paat radikaalit,
jotka vahingoit-
tavat ja vanhen-
tavat kudoksia.

Antioksi-
dantti=estaa ok-
sidanttien ai-
heuttamaa tu-
hoa, toimii puo-
lustusmekanis-
mina

Oksidatiivinen
stressi syntyy
kun antioksi-
dantteja ei ole
riittavasti oksi-
danttien maa-
raan verrat-
tuna.Raskauden
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aikana voi vai-
kuttaa esim. hy-
pertension kehit-
tymiseen

Paastoavilla istukat pienem-
pid- ensimmaisella viiden vuo-

Tutkimustulos-
ten valossa ei
voida selkeasti
osoittaa paas-
toamisajankoh-
dan vaikutusta

Alwasel SH, Jatkotutkimus, den jaksolla. e aaEn
kR B Synymtidoisa kera-
Osmond C, vaikutusta istukan | King Saudi -sairaa- t'grl,ipfzgkifggnma'
Alkharaz SM, kokoon eri ras- lassa 10 vuoden jak- Eesto, istukan paino ja Istukan kokoon oli vaikuttanut SRl Rl vl
crease in pla- | Thornburg K, den myd6ta syntyneen taas toisella viiden vuodeﬁ jak- :/?tlg;nmﬂiztlsg
11 | cental weight Barker DJ. lapsen syntymatiedot. solla ensimmaisella kolman- Istukka on ie-.
in Saudi Ara- _ ) Laskennallisesti selvi- neksella paastonneilla oli pie- nempi senptoi-
oM :c,rsl\\//(thltt'zt'azejg?kumglfos tettiin, mille raskauskol- e (SIEE minnan yllapita-
2011 aiemmassa tutki- Raskaus kaynnissa mannek_selle Ramadan LSS UL EE]
muksessa ha- Ramadanin aikana CIN LTI [Pl LT [l vahemman
. — dalla kunakin vuonna . energiaa
vaittu vuosittainen B (Kymmenen vuoden aikana
istukoiden koon I syntymépainojen vuosittainen
Saudi-Arabia suureneminen keskiarvo ei muuttunut, mutta
istukoiden kokojen keskiarvo koiden kok
nousi yli 100g:lla) (e olden Koko
on yleisesti kas-
vanut Saudi-
Arabiassa vuo-
sittain)
- i ioi eri | Otos: 250 raskaana q . : Paastoamisen ajankohdalla
12 U (e @ Ei?jlta:t?ééglzz- :;stllz:amuglfo?g;?:-en olevaa naista, jotka e ta_ustatledot ja havaittu merkittéﬂvéé vaikutusta
Ram_adan deﬁ Fatemeh; neksien aikana ta- | paastosivat réskau- paastoamistottu- matalaan syntyméapainoon
Fasting on v . : oy s
Bagheri, Azam; | pahtuvan Rama- den aikana vahintéan N
NGl Atrian dan- paastoami- hden paivan LSS LT,
Weight in Dif- ' P yhden pavan.

Mahboobeh

sen vaikutuksia
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ferent Tri-
mesters of
Pregnancy

Kafaei

2015

Iran

lapsen syntyma-
painoon.

Osallistujat jaettiin
kolmeen ryhmaan
raskauskolmannek-
sien perusteella

-1. kolmannes, 112
osallistujaa

-2.kolmannes, 68
osallistujaa

- 3. kolmannes, 70
osallistujaa

Synnytyksen jalkeen
vastasyntyneen paino
mitattiin

Painojen keskiarvo ja
matalan syntymépainon
frekvenssi laskettiin ja
niité arvioitiin suh-
teessa paastoamisen
ajankohtaan ja tausta-
tietoihin

Ainoastaan vastasyntyneen
sukupuolella havaittiin yhteys
matalampaan syntymapai-
noon.




Analyysitaulukko
Opinnaytety6ta ohjaavat kysymykset

e Millaisia vaikutuksia paastoamisella on sikion ja vastasyntyneen kehitykseen?

e Millaisia vaikutuksia paastoamisella on lasta odottavan aidin terveyteen?
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Artikkeli | Pelkistetyt ilmaukset Alaluokka Ylaluokka Yhdistava luokka
nro.
2 Ei eroa syntymépainossa ei vaikuta syntymakokoon Paastoamisella ei Paastoamisella mahdolli-
ole havaittu vaiku- sesti vaikutusta vasta-
3 Ei merkittavia eroja lasten syntymapainoissa | Paastoamisella ei vaikutusta vas- ;ueséﬁ \Iizi?;znty- syntyneen kokoon
raskauden aikana paastonneiden ja verrok- | tasyntyneen painoon
kiryhman valilla
4 Ei vaikutusta vastasyntyneen painoon, ei vaikutusta syntymépainoon
6 Toisen ja kolmannen raskauskolmanneksen | Loppuraskauden paastoamisella
aikana paastonneiden lapsilla ei eroa synty- | ei vaikutusta vastasyntyneen pai-
mapainossa verrokkiryhmaan verrattuna. noon
11 Paastoavien ja ei paastonneiden aitien lap- Ei vaikutusta syntymapainoon
set olivat syntymdapainoltaa saman kokoisia
12 Minkaan kolmanneksen aikana paastoami- Ei vaikutusta syntymapainoon
sella ei ole vaikutusta vastasyntyneen ko-
koon
6 Ensimmaisen raskauskolmanneksen aikana | Alkuraskauden paastoaminen vai- | Paastoamisella ha-
paastonneiden lapsilla alhaisempi syntymé- | kuttaa lapsen syntymé&painoon vaittu syntymapai-
paino, kuin verrokkiryhmalla. laskevasti. noa laskeva vaiku-
tus
8 Paastonneilla Vaikuttaa alentavasti syntymépai-
syntyneet lapset pienempia. noon
2 ei vaikutusta raskauden kestoon raskauden kesto Paastoamisella ei
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Ei eroa hatasektioiden maarassa paastoa-
vien ja verrokkiryhman valilla

ei suurentunutta synnytyskompli-
kaatioriskia

Ei eroa ennenaikaisten synnytysten maa-
rassa.

Ei vaikutusta ennenaikaiseen syn-
nytykseen

havaittu vaikutusta
raskauden etenemi-
seen ja synnytyk-
seen

ei eroa matalien (alle 7) apgar pisteiden
maarassa

ei vaikutusta vastasyntyneen kun-
toon

Ei vaikutusta vastasyntyneen apgar-pistei-
siin tai tehohoidon tarpeeseen

ei vaikutusta vastasyntyneen kun-
toon

Paastoamisella ei
ole havaittu vaiku-
tusta vastasynty-
neen terveydenti-
laan

Paastoamisella ei merkit-
tavaa vaikutusta raskau-
den etenemiseen eika
vastasyntyneen tervey-
dentilaan

Paastoamisella ei ollut vaikutusta napa-
nuoravaltimon halkaisijaan

ei vaikutusta sikion ja aidin vali-
seen verenkiertoon

Ei eroa kohdun ja napanuoran valtimoiden
toiminnassa.

ei vaikutuksia sikion ja aidin vali-
seen verenkiertoon

Paastoamisella ei
havaittu vaikutusta
aidin ja sikion vali-
seen verenkiertoon

Ei vaikutusta sikion arvioituun painoon, si-
kion paanymparykseen,.

Ei vaikutusta sikion kasvuun

Ei tilastollista eroa sikion paanymparyksen,
reisiluun, vyétaronymparyksen koossa, eika
arvioidussa syntymapainossa

Ei vaikutuksia sikion kasvuun

Paastoamisella ei
havaittua vaikutusta
sikion kasvuun

Paastoamisella ei havait-
tua vaikutusta sikion ke-
hitykseen.

Kesaaikana paastoaminen ei vaikuttanut
merkittavasti lapsiveden maaraan, kun paas-
toaja piti huolta riittavasta nesteiden juomi-
sesta paastoajan ulkopuolella.

Paastoaminen ei vaikuttanut lapsi-
veden maaraan

Ei eroa lapsiveden maarassa

Ei vaikuta lapsiveden maaraan

Paastoamisella ei
havaittu tilastolli-
sesti merkittavaa
vaikutusta lapsive-
den maara

Alhaisempi lapsiveden maara toisen ja kol-
mannen raskauskolmanneksen aikana paas-
toavilla.

Vaikuttaa lapsiveden maaréaan

Paastoaminen kah-
della vimeisella
raskauskolmannek-
sella pienensi lapsi-
veden maaraa

Paastoamisella mahdolli-
sesti vaikutusta sikion
hyvinvointiin ja turvalli-
suuteen




Liite 2
3(5)

11

Kymmenen vuoden aikana lasten syntyma-
painojen keskiarvo ei muuttunut merkitta-
vasti kun taas istukoiden painojen keskiarvo
nousi yli 100 grammaa. Kuitenkin paaston-
neilla istukat olivat verrokkiryhmaa pienem-
pia.

Vaikuttaa istukan kokoon pienen-
tavasti

Paastoaminen pie-
nentaa istukan ko-
koa

Paastonneet aidit sGivat enemman proteiinia
ja vahemman rasvaa seka hiilihydraatteja.
He joivat myds vahemman, mika nosti hei-
dan riskia oireettomaan bakteerivirtsaisuu-
teen.

Vaikuttaa bakteerivirtaisuuteen

Aideilla enemman oireita, kuten oksentelu,
ripuli ja huimaus.

Vaikuttaa raskausoireita lisaavasti

Paastoaminen lisaa
raskausoireita

Paastoamisella on vaiku-
tuksia aidin yleistilaan

Paastonneilla heikentynyt painon nousu ver-
rokkiryhmaan verrattuna raskauden aikana

Aidin hidastunut painon nousu
raskauden aikana

Paastoavien aitien viskeraalisen rasvan
maara vaheni verrokkiryhmaan verrattuna.
Ihonalaisen rasvakudoksen maarassa ei
eroa.

Muuttaa aidin kehonkoostumusta

Raskauden aikana paastoavilla aideilla tilas-
tollisesti merkittavasti hitaampi painon
nousu, kuin verrokkiryhméan aideilla

Vaikuttaa aidin painon nousuun

Raskauden aikana paastonneiden aitien
paino ei noussut yhta paljon kuin verrokki-
ryhmassa

Vaikuttaa aidin painon nousuun
laskevasti

Paastoamisella vai-
kutuksia odottavan

aidin painoon ja ke-
honkoostumukseen

Paastoamisella on vaiku-
tuksia odottavan aidin
painoon ja kehonkoostu-
mukseen
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1 Paastonneilla leptiiniarvot laskivat merkittéd- | Vaikutus leptiiniarvoihin Paastoamisella on
vasti kaksi viikkkoa Ramadanin jélkeen. vaikutuksia odotta-
1 Laskeva trendi havaittiin paastoavien LH- pi- | LH-pitoisuuden lasku van a'd'r! nommos
toisuuksissa ramadanin aikana ja 2 vkoa sen TR ENNOD
jalkeen
1 Tilastollisesti merkitseva lasku FSH-pitoisuu- | FSH:n lasku
dessa paastoavilla naisilla
1 Seerumin progesteronipitoisuus nousi mer- | progesteronipitoisuuden nousu
kittavasti paaston aikana ja viela 2 vk sen
jalkeen
1 estrogeenitaso nousi merkittavasti paaston estrogeenipitoisuuden nousu
aikana
5 Leptiinipitoisuus laski merkittavasti 2 vk vaikutus leptiinipitoisuuteen
paaston jalkeen
2 Pitkdaikaisen verensokerin ja insuliinin arvot | Vaikuttaa laskevasti verensokeri Paastoamisella voi
laskivat. ja insuliini arvoihin olla vaikutusta so-
2 Sokerin ja insuliinin valinen tasapaino ja Parantaa sokeriaineenvaihduntaa i<ae;|r?meenva|hdun-
saately paranivat.
5 Paaston aikana tilastollisesti merkittavasti al- | Vaikutus verensokeripitoisuuteen
haisemmat verensokeriarvot, kuin verrokki-
ryhmalla
5 Paastoamisella ei merkittavaa vaikutusta in- | Ei vaikutusta insuliinin eritykseen
suliinin eritykseen
7 Ruoan sy6nnin jalkeen tehdyissa mittauk- Vaikuttaa aidin verensokeriarvoi-
sissa paastonneilla verrokkiryhméan verrat- hin
tuna oli selkeasti korkeampi verensokeri. Ei
eroa sokerirasituskokeessa
10 10 paivaa tai alle paastonneilla antioksi- Vaikuttaa positiivisesti antioksi- Lyhytaikaisella

danttien kokonaismaéaara oli selkeasti korke-
ampi.

danttien maaraan

paastolla positiivi-

Paastoamisella useita
vaikutuksia aidin aineen-
vaihduntaan




Liite 2
5(5)




Opinnaytetydn esittelyssa kaytetty posteri

Ramadan ja raskaus
Osaatko huomioida ohjauksessa?

Monikulttuurisuus lisaantyy Suomessa, minka myota myos
maamme muslimivaesté on kasvussa. Islaminuskon
kulmakivina voidaan pitaa sen viitta peruspilaria, joista yksi on
paastoaminen. Paastoaminen tapahtuu vuosittain Ramadanin
alkana, joka on islamilaisen kalenterin yhdekséas kuukausi.
Ramadanin aikana myos moni lasta odottava nainen paastoaa.

- Aidin painoon ja kehonkoostumukseen
- Aidin yleistilaan
- Aidin aineenvainduntaan
Paastoaminen - Sikion hyvinvointiin ja turvallisuuteen
vaikuttaa | - Vastasyntyneen kokoon

- Kulttuurisensitiivisyys
- Kunnioita vakaumusta ja paatoksia
- Varmista tieto vaintoehdoista
: paastoamiselle
Ohjauksessa | . onjaa rittavaan ravinnonsaantiin ja
huomioitavaa ' nesteytykseen sallituilla aterioilla

. Aidin verensokeri
« Aidin paino
- Raskauspahoinvointi

- « Sikion koko
Tarkkalltavaa . Lapsiveden maara

Ramadan ja raskaus
— Raskaussjan paaston vaikutukset sidin, sikion ja '
vastasyntyneen hyvinvointiin A

Saiga ljama Evangelista ja Ani Salminen
Opinnaytetyd, kevat 2017
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