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TIIVISTELMA

Tutkimuksen tarkoituksena oli kuvata lapsen
kuoleman jilkeiseen uuteen raskauteen liittyvid
myonteisid kokemuksia ditien nikokulmasta.
Tutkimusaineisto kerittiin elektronisella (e)-lo-
makkeella, joka sisilsi diteihin ja kuolleeseen
lapseen liittyvid taustamuuttujia sekd avokysy-
myksen, jossa diteji pyydettiin kuvailemaan
myonteisid kokemuksiaan uudesta raskaudesta
lapsen kuoleman jilkeen. Tutkimuspyynto esi-
tettiin Facebookin suljetussa keskusteluryhmis-
sd, jossa lapsen kuoleman kokeneet uudelleen
raskaaksi tulleet vanhemmat keskustelevat. Tut-
kimukseen osallistui 91 #itid. Tutkimusaineisto
analysoitiin induktiivisella sisillonanalyysilla.

Aidit kokivat myonteisend uudessa raskaudes-
sa lapsen kuoleman jilkeen uudelleen raskaak-
si tulemisen, elimin toiveikkuuden lisddntymi-
sen raskauden myoti, kokonaisvaltaisen hoidon
saamisen terveydenhuollolta, raskauden tuoman
onnellisuuden, didin hyvinolon lisidntymisen,
onnistuneen synnytyksen, perheen merkityksen
lisidntymisen ja surun Kkisittelyssi eteenpiin
pddsemisen.

Aitien myonteiset kokemukset uudessa ras-
kaudessa lapsen kuoleman jilkeen liittyvat di-
tiin itseensd, terveydenhuoltoon ja perheeseen.
Tutkimustuloksia voidaan hyodyntida lapsen
kuoleman jilkeen uudelleen raskaana olevien
ditien kohtaamisessa. Aidit tarvitsevat useita seu-
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ABSTRACT

Mother’s positive experiences of a new
pregnancy after the death of a child
Kirsi Kivist6-Rabnasto, MINSc

Marja Kaunonen, PhD, Professor

Anna Liisa Abo, PhD, Adjunct professor

The purpose of this study was to describe the
positive experiences of mothers in a new preg-
nancy after the death of a child. The data were
collected with an electronic (e)-questionnaire,
which contained background variables of the
mothers and the deceased child and an open-
ended question asking mothers to describe their
positive experiences during the subsequent
pregnancy after the child’s death. The research
request was represented on Facebook’s closed
discussion group, where the mothers who had
experienced the death of a child and were sub-
sequently pregnant were logged in. The infor-
mants of the study were 91 mothers. The data
were analyzed by using inductive content ana-
lysis.

Mothers’ positive experiences during the sub-
sequent pregnancy included the mere fact of
getting pregnant again, increased hope of life,
and comprehensive and holistic care received
from health services. Other positive experien-
ces included the happiness during the pregnan-
¢y, mother’s improved wellbeing and the satis-
faction due to positive experiences during the
labour. Mothers expressed positive feelings due
to increased importance of the family and being
able to proceed in their grief process.



rantakiyntejd, yksilollistd tukea ja avointa kes-
kustelua.

Asiasanat: lapsen kuolema, suru, uusi raskaus,
myonteiset kokemukset, laadullinen tutkimus
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The positive experiences of mothers in a new
pregnancy after the death of a child were in re-
lation to the mother herself, healthcare services
and the family. The research results can be
implemented in developing pregnant mothers’
nursing care after the death of a child by taking
into account mothers need for several follow-
up visits, individual support and open discussi-
on.

Key words: death of a child, grief, new/subse-
quent pregnancy, the positive experiences, qua-
litative study

Miti tutkimusaiheesta jo tiedetdin?

huolta, pelkoja ja ahdistusta dideille.

Mita uutta tietoa artikkeli tuo?

toiveikkuuteen, lapsen hyvinvointiin,

kuoleman jilkeiseen uuteen raskauteen.

* Lapsen kuolema aiheuttaa dideille pitkikestoisen surun.
* Lapsen kuoleman jilkeinen uusi raskaus tuo iloa ja toivoa tulevasta, mutta aiheuttaa myos

* Uudessa raskaudessa didit tarvitsevat tukea ja huolellista raskauden seurantaa.

* Tutkimustulokset antavat tietoa 4itiin itseensi, terveydenhuoltoon ja perheeseen liittyvisti
myonteisistd kokemuksista lapsen kuoleman jilkeisessd uudessa raskaudessa.

e Aitien myonteiset kokemukset liittyivit uudelleen raskaaksi tulemiseen, elimin

terveydenhuollon tukeen, 4idin hyvinolon

lisddntymiseen, onnistuneeseen synnytykseen, perheeseen ja surun kisittelyyn.

Miki merkitys tutkimuksella on hoitotyolle, hoitotyon koulutukselle ja johtamiselle?

e Tulokset lisddvit terveydenhuollossa ymmirrystd ditien kokemuksista liittyen lapsen

* Tuloksia voidaan hyodyntdd ditien tukemisen ja ohjauksen tarpeisiin perheissd, jotka
harkitsevat tai tulevat raskaaksi lapsen kuoleman jilkeen.

Tutkimuksen lahtokohdat

Suomessa syntyi 57 805 lasta vuonna 2014
(THL 2014). Vuonna 2014 alle vuoden ikii-
sid lapsia kuoli 125 lasta, kuolleena syntyi
163 lasta ja kitkytkuolemia oli 14. Ensim-
miisen elinvuoden aikana kuolleista lapsis-
ta noin puolet menehtyi ensimmaisen elin-
viikon aikana. Imeviisikidisten kuoleman-
syyt olivat perinataaliset syyt, synnynniiset
epimuodostumat ja kitkytkuolemat. (SVT
2014.) Iiltd4dn 1-14-vuotiaiden lasten kuol-
leisuus on vihentynyt ja vuonna 2013 las-
ten kuolemia oli 78. Kyseisessd ikdryhmés-
sd yleisimpind kuolemansyini olivat syovit
ja tapaturmat. (SVT 2013.) Kohtukuolemal-

la tarkoitetaan sikion menehtymistd kohtuun
raskauden tai synnytyksen aikana, kun ras-
kaus on kestinyt yli 22-viikkoa tai sikio pai-
naa yli 500 grammaa (WHO 2016).

Lapsen kuolema on vanhemmille kisitti-
mitdn menetys ja siitd aiheutuva suru ko-
konaisvaltainen prosessi, joka vaikuttaa
koko perheeseen. Vanhempien suru on
syvid ja yksilollistd riippumatta lapsen kuo-
lemasta kuluneesta ajasta, lapsen idstd tai
kuolinsyystd. (Laakso 2000, Arnold &
Gemma 2008, DeBackere ym. 2008, Avelin
ym. 2013, Kauppi ym. 2015.)

Suruprosessissa didit kidyttavit erilaisia
selviytymisstrategioita, kuten tiedon etsimis-
td, positiivista ajattelua seki sosiaalisen tuen
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etsimistd (Ockhuisen ym. 2014). Lisiksi kuo-
leman kohtaaminen, tulevaisuuteen suun-
tautuminen ja arjen eliminen ovat osa ii-
tien selviytymisprosessia (Savolainen ym.
2013). Aitien selviytymisessi auttaa erityi-
sesti terveydenhuoltohenkilostoltd, 1dhipii-
riltd ja vertaisilta saatu tuki (Arnold &
Gemma 2008, Parviainen ym. 2012, Avelin
ym. 2013, Raitio ym. 2014).

Aidiksi tai perheeksi tulemisen haave,
kuolleen lapsen muiston kunnioittaminen
ja oma arviointi kyvystd uuteen raskauteen
sekd varautuminen mahdolliseen uuteen
menetykseen ovat asioita, joita vanhemmat
pohtivat liittyen uuteen raskauteen lapsen
kuoleman jilkeen. Aidit toivovat saavansa
vield lisdd lapsia, mutta siind voidaan olla
varovaisia. (Laakso 2000, Aho ym. 2013, Lee
ym. 2013.) Vanhemmat paittavit yksilolli-
sesti ajankohdan, jolloin he yrittdvit uutta
lasta (Lee ym. 2013).

Lapsen kuolema vaikuttaa didin raskaus-
kokemukseen ja stressin tasoon, vanhem-
muuteen ja uuden lapsen tunnekehitykseen
(Coté-Arsenault 2007, Arnold & Gemma
2008, Vollmann 2014). Uusi raskaus ja vauva
voi tuoda psykologisia haasteita, vaikka 4iti
on fyysisesti toipunut hyvin lapsen kuole-
man jilkeen. Ilo ja suru vaihtelevat uuden
raskauden aikana ja 4iti voi tuntea syylli-
syytti uudesta vauvasta. (Viisinen 1996.)
Uusi raskaus aiheuttaa my6s pelkoa uudes-
ta menetyksesti. Aidit voivat kokea uuden
raskauden henkisesti vaikeana, pelottavana
ja toivottomana (Kauppi ym. 2015). Aidit
voivat tuntea myos syyllisyyttd uudesta per-
heestd, he murehtivat aikaisempaa mene-
tystd ja surun vaikutuksia tulevaan lapseen
(Lee ym. 2013).

Lapsen kuoleman jilkeen dideilld on riski
kokea uudessa raskaudessa ahdistusta,
stressid ja erilaisia huolia (Coté-Arsenault
2003, Gaudet 2010). Uusi raskaus voi aiheut-
taa myOs masennusta, post-traumaattista
stressid, parisuhdeongelmia ja pitkittynytta
surua (Lee ym. 2013, Hutti ym. 2015). Aidit
pelkdavit uutta menetysta tarkkaillen jatku-

vasti tuntemuksiaan ja vihentiden kaikkea
tekemistd, miki voisi vahingoittaa uutta vau-
vaa. Kiintymysti uuteen lapseen ei viltti-
mittd uskalleta muodostaa syviksi mene-
tyksen pelon vuoksi ja didit voivat vihen-
tdd myoOs sosiaalista kanssakdymistddn.
(Ockhuijsen ym. 2014.)

Uudessa raskaudessa lapsen kuoleman
jilkeen korostuu psykososiaalinen ja kliini-
nen huolenpito raskauden aikana lapsen
syntyméin saakka (Lee ym. 2013, Hutti ym.
2015). Terveydenhuoltohenkilostd tukee
vanhempia empaattisella kuuntelulla ja lam-
pimilld lasndololla sekd mahdollistaen #i-
tien puhua heidin tunteistaan, peloistaan ja
huolistaan raskauden aikana (Coté-Arse-
nault 2003, Gaudet 2010). Uudessa raskau-
dessa vanhemmat haluavat usein tarkkaa
seurantaa, kuten useita ultraddnitutkimuk-
sia (Savolainen ym. 2013). Aitien mahdolli-
set psykologiset haasteet vaativat huomio-
ta uuden raskauden seurannassa ja dideille
on annettava riittivasti kontakteja vauvan
hyvinvoinnin seurantaan (Coté-Arsenault
2003).

Tutkimustietoa ditien kokemuksista liit-
tyen lapsen kuoleman jilkeiseen uuteen ras-
kauteen on vihin saatavilla. Uuteen raskau-
teen liittyvien positiivisten asioiden myoti
voidaan tukea ditejd ja vanhempia lapsen
kuoleman jilkeisessd uudessa raskaudessa.
Aikaisemmat tutkimukset antavat viitteitd
siitd, ettd uusi raskaus lapsen kuoleman jil-
keen koetaan myos iloisena, luoden toivoa
tulevasta, vaikka siitd ei vilttimaittd voida
puhua. Uusi raskaus helpottaa menetyksen
tuskaa, mutta se ei korvaa kuollutta lasta
(Aho ym. 2013, Lee ym. 2013.) Uusi raskaus
voi olla yksi selviytymiskeino surussa, koska
menetyksen jilkeen se nostaa positiivisia
tunteita (Ockhuijsen ym. 2014), antaa toi-
voa sekid suojaa krooniselta surulta (Barr
2006). Aidit pyrkivit raskauden aikana eli-
miin nykyhetkessi, keskittymiin pieniin
tavoitteisiin, ajattelemaan positiivisesti tule-
vaisuudesta ja hyviksymiin myOnteiset vai-
kutukset uudesta raskaudesta surusta huo-



limatta (Lee ym. 2013). Vanhemmat voivat
kokea uuden lapsen syntymisen eheyttivi-
ni kokemuksena (Sjoblom ym. 2015) ja lap-
sen saaminen menetyksen jilkeen voi olla
vanhemmille hyodyllistd suruprosessin ni-
kokulmasta (Warland ym. 2011).

Tutkimuksen tarkoitus ja
tutkimuskysymys

Tutkimuksen tarkoituksena on kuvata
lapsen kuoleman jilkeiseen uuteen raskau-
teen liittyvid myonteisid kokemuksia ditien
nikokulmasta. Tutkimuksen tavoitteena on
tuottaa tietoa, jonka avulla voidaan tukea
diteja lapsen kuoleman jilkeisessd uudessa
raskaudessa.

Tutkimuskysymys:

1. Minkilaisia myonteisii kokemuksia
uuteen raskauteen lapsen kuoleman
jalkeen liittyy ditien nikokulmasta?

Aineisto ja menetelmit

Tutkimuksen aineiston keruu ja
tiedonantajat

Tutkimusaineisto kerittiin elektronisella
(e)-lomakkeella, joka sisilsi vanhempiin ja
kuolleeseen lapseen liittyvid taustamuuttu-
jakysymyksid sekd avokysymyksen liittyen
ditien myonteisiin kokemuksiin uudessa ras-
kaudessa. Tutkimuspyynto esitettiin Face-
bookin suljetussa keskusteluryhmissi, jossa
vain lapsen kuoleman kokeneet uudelleen
raskaaksi tulleet vanhemmat keskustelevat.
Lapsen kuolemasta kulunutta aikaa tai lap-
sen kuolin ikidi ei tutkimuspyynnossi rajat-
tu ennalta. Tutkimus on osa laajempaa han-
ketta, jossa tarkoituksena on kuvata van-
hempien kokemuksia liittyen lapsen kuole-
man jilkeiseen uuteen raskauteen ja uuden
lapsen kanssa elimiseen. Tutkimusaineis-
ton keruu aloitettiin joulukuussa 2014. Ai-
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neistokeruun aloituksen ajankohtana ryh-
méin oli kirjautunut 280 vanhempaa. TAimin
tutkimuksen aineisto koostuu 91 didin vas-
tauksesta.

Aineiston kdsittely ja analyysi

Aineisto analysoitiin induktiivisella sisil-
lonanalyysilla, jonka avulla tutkimusaineis-
ton yksittdisistd kuvauksista muodostettiin
yleinen kuvaus iditien myonteisistd koke-
muksista uudessa raskaudessa lapsen kuo-
leman jilkeen (Sajavaara 2009.) Induktiivi-
sen sisdllonanalyysin kidytto oli perusteltua,
koska tutkittavasta ilmiostd on vihin aikai-
sempaa tutkimusta ja aihe on sensitiivinen
(Elo & Kyngis 2008). Aineisto tallentui val-
miiksi sihkodiseen muotoon. Aineisto luet-
tiin useita kertoja lipi, jonka jilkeen siitd
otettiin alkuperiisilmaisuja lauseina ja aja-
tuskokonaisuuksina pelkistien ne siilytti-
en olennainen sisdlto. Sen jilkeen saman-
kaltaiset pelkistykset ryhmiteltiin, ja niistd
muodostettiin alaluokkia seki edelleen yli-
luokkia. (Elo & Kyngis 2008, Kylmi & Ju-
vakka 2012, Tuomi & Sarajirvi 2013.) Ai-
neistosta nousi 280 pelkistysti, joista muo-
dostui 30 alaluokkaa ja kahdeksan yldluok-
kaa. Esimerkki analyysin etenemisesti on
taulukossa 1.

Tulokset

Tutkimukseen osallistuneiden ditien
taustatietoja

Tiedonantajina olivat lapsen kuoleman
kokeneet uudelleen raskaaksi tulleet didit
(N=91D). Aidit olivat idltiin 23-51-vuotiaita
(Taulukko 2). Suurimmalla osalla dideistd
oli ammatillinen tai korkeakoulututkinto. Ai-
deistd 45% oli vastaushetkelld tyoelamissi
ja 92% eli parisuhteessa. Aideisti 96% oli
kuollut yksi lapsi ja 60% oli yksi raskaus
lapsen kuoleman jilkeen.
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Taulukko 1. Analyysiesimerkki yldluokan muodostumisesta ybdelld alkuperdisilmaisulla kuvaten.

Alkuperdinen ilmaisu Pelkistetty ilmaisu Alaluokka Yidiluokka
"Raskaudessa oli toivo terveestdi Toivo eloon jidvisti terveesti Mahdollisuus saada terve lapsi
lapsesta, joka jisi eloon” lapsesta
Uuden lapsen syntymidn myotd
"Enemmdin kuin mitdidn muuta, Tyhjin sylin toiveen tiyttyminen  tyhjin sylin tiyttyminen.
baluan saada tybjin sylin tdytettyd! uudella lapsella, jonka ei koettu
Vaikkei pientd enkelici mikdicin voi korvaavan menetettyi lasta.
koskaan korvata.”
"Vatsassa kasvava péibkindg on tuonut  Ilon saaminen elimiin Eliminilon palaaminen o
eldmdicin iloa ja odotusta, eikdi ole raskauden etenemisen myoti Elém?n
ollut mahdollista jécidd vain surun toiveikkuuden
lamaannuttamaksi” lisdéintyminen

"Ajatuksia on ollut pakko suunnata
tulevaisuuteen ja suunnitella sitéi”

"Kasvava vatsa pakotti minut
eldamdicin pdivi kerrallaan ja opettelin
nauttimaan eldmdisté pciivci
kerrallaan”

"Koko raskauden ajan toivo pysyi
mukana, vaikka pelkokin oli kova”

Tulevaisuuden suunnittelemisen
lisddntyminen

Piivi kerrallaan eldmisti
nauttiminen raskauden edetessi

Toivon sdilyminen raskausajan
peloista huolimatta

raskauden myoti

Tulevaisuuden myonteisyyden
lisddntyminen

Hetkistd nauttimisen oppiminen
raskauden aikana

Erilaisten lapseen liittyvien
pelkojen vihentyminen
raskauden myoti

Taulukko 2. Aitien taustatiedot.

Taustamuuttuja Aidit (N=91)
n %
Ika
23-29 17 19
30-39 57 63
40-51 17 19
Peruskoulutus
Ei ammatillista koulutusta 9 10
Ammatti- tai muut kurssit 9 10
Koulutason tai toisen asteen ammatillinen tutkinto 16 18
Opistoasteen ammatillinen tutkinto 11 12
Ammattikorkeakoulututkinto 21 23
Akateeminen tutkinto 24 26
Muu 1 1
Tyossd kdyminen
Kokopiivityd kodin ulkopuolella 30 33
Osapiivityd kodin ulkopuolella 11 12
Ty6ton tai lomautettuna 5 6
Sairaslomalla 4 4
Kotiditi 32 35
Opiskelija 3 3
Muu 6 7
Siviilisaity
Avioliitto 69 76
Avoliitto 15 17
Naimaton 3 3
Eronnut tai asumuserossa 4 4
Kuolleiden lasten lukumairi
Yksi lapsi 87 96
Kaksi-kolme lasta 3 3
Useampi 1 1
Yhteiset lapset kuoleman kokeneen puolison kanssa
Ei yhtididn lasta 14 15
1-2 lasta 57 63
3-5 lasta 20 22
Uusien raskauksien miiri lapsen kuoleman jilkeen
1 raskaus 55 60
2 raskautta 24 26
3-7 raskautta 12 13




Lapsen kuolemasta kulunut aika vastaus-
hetkelld vaihteli alle kuudesta kuukaudes-
ta yli 20 vuoteen. (Taulukko 3). Kohtukuo-
lema (45%) oli yleisin lapsen kuolinsyy ja
kohtukuolemien raskausviikot vaihtelivat
20-42 raskausviikon vililld. Seuraavaksi

Taulukko 3. Kuolleeseen lapseen liittyvdt taustatiedot.
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yleisin kuolinsyy oli lapsen sairaus (34%).
Suurin osa (64%) lapsen kuolemista tapah-
tui ilman ennakkovaroitusta. Aideistd 47%
oli saanut ainakin yhden lapsen kuolleen
lapsen jilkeen.

Taustamuuttuja Aidit (N=91)
n %
Kuolleen lapsen sukupuoli
Tyttd 30 40
Poika 54 59
Ei tiedossa 1 1
Kohtukuoleman raskausviikot
20-36 viikko 29 32
37-42 viikko 19 21
Kuolleen lapsen iki
0,5h-1 piivi 7 8
2-7 pdivdd 8 9
8 piivii-2 kuukautta 12 13
Yli 2 kuukautta-2 vuotta 14 15
Yli 2 vuotta—4 vuotta 2 2
Kuolemasta kulunut aika
Alle 6 kuukautta—1 vuosi 19 21
Yli 1 vuosi-3 vuotta 27 30
Yli 3 vuotta—5 vuotta 20 22
Yli 5 vuotta-8 vuotta 16 18
Yli 8 vuotta—12 vuotta 4 4
Enemmin 5 5
Lapsen kuolinsyy
Sairaus 31 34
Tapaturma / onnettomuus 1 1
Kitkytkuolema 6 7
Kohtukuolema 41 45
Muu 12 13
Ennakoivan surun aika
Ei ennakkovaroitusta 58 64
Ennakkovaroitus 33 36
Vanhempi sama kuin kuolleella lapsella
Kylld 86 95
Ei 5 6
Perheeseen syntyneiden lasten méira lapsen kuoleman jilkeen
Ei yhtidin lasta / Raskaana 22 24
1 lapsi 43 47
2 lasta 20 22
3 lasta 3 3
Ei tietoa 3 3

Aitien myéniteiset kokemukset uudessa
raskaudessa lapsen kuoleman jilkeen

Aidit kokivat myonteisend uudessa ras-
kaudessa lapsen kuoleman jilkeen (Kuvio
1) uudelleen raskaaksi tulemisen, eldi-
mdin toiveikkuuden lisdcicintymisen ras-
kauden myétd, kokonaisvaltaisen boi-

don saamisen terveydenbuollolta, ras-
kauden tuoman onnellisuuden, didin
byvdnolon lisdicintymisen, onnistuneen
synnytyksen, perbeen merkityksen li-
sddntymisen ja surun Rdsittelyssd
eteenpdin pdidisemisen.
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[ Yléluokka Alaluokka ]
4 N\ *Uudelleen raskaaksi tulemisen mahdollisuus R
*Raskauden alkaminen

Uudelleen raskaaksi tuleminen * Luonnollisesti alkanut raskaus
» Lapsettomuushoitojen avulla alkanut raskaus
*Nopeasti uudelleen raskaaksi tuleminen
N Y P )
4 \ *Mahdollisuus saada terve lapsi \
*Uuden lapsen syntymén mydté tyhjén sylin tdyttyminen
~_ Eldmén toiveikkuuden +Eldménilon palaaminen
lisdéntyminen raskauden my6td * Tulevaisuuden my6nteisyyden lisddntyminen
* Hetkistd nauttimisen oppiminen raskauden aikana
N Y, *Erilaisten lapseen liittyvien pelkojen vahentyminen )
( h «Intensiivinen raskauden seuranta terveydenhuollossa )
Kokonaisvaltaisen hoidon saaminen °ll:1aps“en}tly.\(;mvommr.1 varmistaminen sell1rannassa
terveydenhuollolta yvan hoidon saaminen synnytyssairaalassa
» Kuulluksi tuleminen terveydenhuollossa
\_ Y, *Erityisen tuen saaminen terveydenhuollossa )
4 Y  +Rakkauden lisdintyminen lapseen A
Raskauden tuoma onnellisuus 'RaSkaUd?n tuomat hanat asiat . L
«Lapsen liikkeiden antama varmistus lapsen hyvinvoinnista
N Y, »Normaalisti sujunut raskaus )
- N h
o . o . * Aidin oman hyvinvoinnin lisdéntyminen raskauden aikana
Aidin hyvénolon lisééntyminen *Omaan kehoon itseluottamuksen lisdéintyminen
J
)
Onni * Tyytyviisyys synnytykseen
nnistunut synnytys *Eldvin lapsen syntyma
\ Y )
( A * Parisuhteessa kasvaminen A
. - . * Positiivisuud i he elamaa
Perheen merkityksen lisidntyminen ositiivisuuden saaminen perhe elimdén
«Ilo sisarusten puolesta
Y *Onnellisuus tuen saamisesta ldheisiltd )
( ) )
Surun késittelyssé eteenpdin *Surussa eteenpéin padseminen
padseminen *Oman surun tyostdmisen vilineiden 16ytaiminen
N ) J

Kuvio 1. Aitien myénteiset kokemukset uudessa raskaudessa lapsen kuoleman jélkeen.

Uudelleen raskaaksi tuleminen

Aidit kokivat myonteisend uudessa ras-
kaudessa lapsen kuoleman jilkeen uudel-
leen raskaaksi tulemisen, mihin sisdltyi uu-
delleen raskaaksi tulemisen mahdollisuus,
raskauden alkaminen, luonnollisesti alka-

nut raskaus, lapsettomuushoitojen avulla al-
kanut raskaus ja nopeasti uudelleen ras-
kaaksi tuleminen. MyOnteiseni koettuun uu-
delleen raskaaksi tulemisen mahdollisuu-
teen sisiltyi mahdollisuus yrittdd uudelleen
lasta, kyky tulla uudelleen raskaaksi, didik-



si tulemisen mahdollisuus ja puolison vah-
vistus uuden lapsen saamisesta. Raskauden
alkamiseen liittyi tyytyviisyys uudesta ras-
kaudesta, tyytyviisyys raskaaksi tulemisen
odottamisen péddttymisesti, toivo raskauden
onnistumisesta ja onnellisuus raskaaksi tu-
lemisesta korkeahkosta idstd huolimatta.
Luonnollisesti alkaneeseen raskauteen
liittyi iloinen yllittyminen raskauden alka-
essa luonnollisesti ja toisaalta helpotus ras-
kauden alkamisesta ilman lapsettomuushoi-
toja. Lapsettomuushoitojen avulla alkanee-
seen raskauteen liittyi myonteisend koke-
muksena mahdollisuus tulla raskaaksi lap-
settomuushoitojen avulla ja ilo uuden ras-
kauden alkamisesta lapsettomuustaustan
vuoksi. Nopeasti uudelleen raskaaksi tule-
misessa myonteisend koettiin raskaaksi tu-
leminen ajallisesti pian menetetyn lapsen
jalkeen ja raskauden alkaminen helposti.
"Olen ollut erittdiin onnellinen siitd, ettdi
uusi raskaus sai alkunsa ja vield yllcitici-
véin helposti”

Eldmdin toiveikkuuden lisddntyminen
raskauden myétd

Aidit kokivat my®&nteiseni lapsen kuole-
man jilkeisessd uudessa raskaudessa eli-
min toiveikkuuden lisddntymisen raskau-
den myotd, mihin liittyi mahdollisuus saada
terve lapsi, uuden lapsen syntymin myoti
tyhjian sylin tdyttyminen, eliminilon palaa-
minen, tulevaisuuden myonteisyyden li-
sddntyminen, hetkistd nauttimisen oppimi-
nen raskauden aikana ja erilaisten lapseen
liittyvien pelkojen vihentyminen. Mahdol-
lisuuteen saada terve lapsi sisiltyi toivo
eloon jadvisti terveestd lapsesta ja toivo lap-
sen syntymisestid terveend sekd mahdolli-
suus saada lapsi kotiin. Uuden lapsen syn-
tyman myotd tyhjdn sylin tiyttyminen sisil-
si lohdun saamisen tyhjidin syliin ja tyhjin
sylin toiveen tiyttymisen uudella lapsella,
jonka ei koettu korvaavan menetettyi lasta.

Eliminilon palaamiseen liittyi uuden lap-
sen kautta toivon saaminen elimiin ja loh-
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duttomuuteen, elimin jatkuminen ja eld-
miin uskomisen palautuminen. Raskauden
eteneminen toi myos iloa elimiin. Tulevai-
suuden myonteisyyden lisddntymiseen liit-
tyi tulevaisuuden odottaminen raskauden
etenemisen myotd ja sen suunnittelemisen
lisidntyminen. Raskaus toi uutta sisiltod di-
tien elimidn, antoi syyn jaksamiseen ja
uskoa elimissi hyvin tapahtumiseen.
Myonteisyys tulevaisuudesta johtui myos
raskaudesta ja onnesta haaveileminen mah-
dollistui raskauden myota.

Hetkistd nauttimisen oppimiseen raskau-
den aikana liittyi eldmastd nauttiminen piivi
kerrallaan ja piivd kerrallaan elimisen pa-
kollistuminen raskauden edetessi. Ilo lisddn-
tyi arjessa ja didit olivat valmiita ottamaan
vastaan se miki tullakseen oli. Erilaisten lap-
seen liittyvien pelkojen vihentymiseen liit-
tyi pelkojen vihentyminen uudessa raskau-
dessa, pelon viistyminen lapsettomuuden
uhasta ja pelon poistuminen raskauden epi-
onnistumisesta. Aideilld herisi toive oman
katkeruuden viistymisestd ja onnellisuuden
tunne raskausajan peloista huolimatta.

"Pibkindraskaus on vasta alussa. Se tuo
lobtua sekd uskoa ja toivoa tulevaan.”

"Enemmdin  kuin mitddn muuta, hba-
luan saada tyhjdin sylin tdytettyd! Vaik-
kei pientdi enkelid mikdicin voi koskaan
korvata.”

Kokonaisvaltaisen hoidon saaminen
terveydenhbuollolta

Aitien myonteiseni kokemaan kokonais-
valtaisen hoidon saamiseen terveydenhuol-
lolta liittyi intensiivinen raskauden seuranta
terveydenhuollossa, lapsen hyvinvoinnin
varmistaminen seurannassa, hyvin hoidon
saaminen synnytyssairaalassa, kuulluksi tu-
leminen terveydenhuollossa ja erityisen tuen
saaminen terveydenhuollosta. Intensiivisen
raskauden seurantaan terveydenhuollossa
liittyi tarkka ja tihed seuranta seki asianmu-
kaisen tiedon saaminen. Lapsen hyvinvoin-
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nin varmistamiseen seurannassa liittyi mie-
lenrauhan saaminen lapsen sydimen syk-
keen varmistumisesta ja tyytyviisyys raken-
nevikojen puuttumattomuudesta ultraddni-
tutkimuksessa. Mielenrauhaa saatiin myos al-
kion oikean koon varmistumisesta. Seuran-
ta toi lisiksi varmuuden lapsen elossa ole-
misesta useiden ultradidnitutkimuksien myota.
Aidit kokivat lohduttavana lapsen sukupuo-
len ollessa eri kuin kuolleen lapsen.

Hyvin hoidon saamiseen synnytyssairaa-
lasta sisiltyi hyvit kokemukset synnytys-
sairaalasta ja eri sairaalaan hoidettavaksi
pddsy, kuin missd edellinen lapsi kuoli.
Myonteiseni koettiin taustatietojen tunnis-
taminen synnytyksessi ja erityissynnyttiji-
ni kohteleminen. Lisiksi myonteiseni koet-
tiin synnytyksen kidynnistimissuunnitelman
saaminen, raskauden kiynnistiminen alka-
vien komplikaatioiden vuoksi ja ditien toi-
veiden toteuttaminen synnytyksessid. Uu-
denlaisen suhteen luomisen mahdollistami-
nen lapseen ja perhehoitotyon toteuttami-
nen sairaalassa lapsen kanssa toimimiseen
koettiin myds myonteiseni.

Kuulluksi tulemiseen terveydenhuollossa
sisdltyi ditien toiveiden kuuleminen ja toi-
veiden ymmartiminen neuvolassa sekd huo-
lien todesta ottaminen. Myonteistd oli syn-
nytyssairaalassa ditien pelkoa huomioiva
suhtautuminen ja heidin pelkojen hyvi hoi-
taminen. Helpon yhteyden ottaminen neu-
volaan jonkun asian painaessa mieltd ja va-
paasti omista ajatuksista puhuminen seki
hyvin kohtelun saaminen koettiin myos
myoOnteisend. Erityisen tuen saamiseen ter-
veydenhuollossa liittyi neuvolasta saatu tuki,
neuvolapsykologin kanssa jutteleminen
koko raskauden ajan ja tuen saaminen
pelko- seki iitiyspoliklinikalta.

"Raskausaikana parasta oli ultrat ja
kaikki muut kontrollit, joissa kuuli sydd-
men sykkeen, tiesi, elld lapsi on elossa ja
kasvaa.”

Raskauden tuoma onnellisuus

Aidit kokivat mydnteiseni raskauden tuo-
man onnellisuuden, jota kuvasi rakkauden
lisidntyminen lapseen, raskauden tuomat
ihanat asiat, lapsen liikkeiden antaman var-
mistuksen lapsen hyvinvoinnista ja normaa-
listi sujuneen raskauden. Rakkauden lisddn-
tymiseen lapseen liittyi lapseen rakastumi-
nen ensimmadisen ultraddnitutkimuksen jil-
keen, rakkauden kasvaminen raskausviik-
kojen etenemisen mukaan ja rakkauden
kohdistaminen uuteen lapseen. Aitien eli-
miin tuli rakkauden tunnetta ja kiitollisuut-
ta uuden raskauden myota.

Raskauden tuomiin ihaniin asioihin liittyi
raskaudesta iloitseminen, rennompi suhtau-
tuminen toisessa raskaudessa, nautinnon
palaaminen raskaudessa ja jinnittivien ai-
kojen eliminen. Aidit kokivat mydnteiseni
saadessaan kokea kaikki raskauteen liitty-
vit asiat itse ja lasta varten valmistautumi-
nen mahdollistui. Aidit toivoivat, ettd pys-
tyisiviat kohtaamaan muita lapsia sekid ko-
kivat kiitollisuutta raskausviikkojen lisidan-
tymisestd. Lapsen liikkeet antoivat varmis-
tuksen lapsen hyvinvoinnista ja se toi myos
positiivisuutta. Liikkeet toivat my6s iloa mie-
len ollessa maassa ja onnea vahvistaen lap-
sen elossa olemisen.

Normaalisti sujuneeseen raskauteen liit-
tyi tyytyviisyys raskauden normaalisti suju-
misesta, raskauden kokeminen fyysisesti
helppona ja raskauden sujuminen normaa-
listi omista vaikeuksista huolimatta. Edellis-
ten raskauksien hyvit kokemukset vahvis-
tivat luottamusta uudessa raskaudessa ja
koettiin tyytyviisyyttd lapsen selviytymis-
mahdollisuuksia parantavan lidkkeen naut-
timisesta.

"Siis toki rakastan enkelidikin, mutta
tuntuu  kuin syddmessd olisi valtava
mdicird rakkaulla, jota ei ole pdicissyt kob-
distamaan kehenkdiiin ja nyt se kaikki
tulvii ylitse.”



Aidin hyvéinolon liscicdintyminen

Aitien my®nteiseni kokemaan hyvinolon
lisddntymiseen sisiltyi d4idin oman hyvin-
voinnin lisddntyminen ja omaan kehoon it-
seluottamuksen lisiintyminen. Aidin oman
hyvinvoinnin lisidntymiseen liittyi itsestiin
huolehtimisen lisidntyminen, parhaaksi te-
kemistd raskauden sujuvuuden varmistami-
seksi ja henkistd hyvinvointia lihes raskau-
den loppuun. Oman kehon itseluottamuk-
sen lisddntymiseen sisiltyi onnellisuus eli-
miston toimimisesta surun jilkeen, itseluot-
tamuksen palautuminen onnistuneen ras-
kauden myotd, tyytyviisyys kohdun jaksa-
misesta loppuun saakka ja onnistuminen ras-
kauteen pystymisesti. Itsensd ehjiksi tunte-
minen mahdollisti raskauden ja didit saivat
eheyttivin kokemuksen raskaudessa.

"Raskauis toi enemmdin vastuuita siitd, etici
itselld on kaikki kunnossa, pidin parem-
paa huolta itsestini ja muutenkin tein
kaikkeni, ettd tcimdi raskaus menisi hyvin.”

Onnistunut synnytys

Aidit kokivat my®nteisenid onnistuneen
synnytyksen, mihin liittyi tyytyviisyys syn-
nytyksestd ja elivin lapsen syntyminen.
Tyytyviisyyteen synnytyksesti sisiltyi syn-
nytyksen sujuminen paremmin uuden ras-
kauden aikana, nopea ja helppo synnytti-
minen peloista huolimatta sekd onnistumi-
sen kokeminen synnytyksen onnistuessa.
Eldvin lapsen syntyméin sisiltyi onnellisuus
raskauden pédittymisestd eliviin lapseen ja
lapsen syntyminen pitkin odotuksen jil-
keen seki iloisuus lapsen syntymaisti

...Niinpd pdibkindn raskaus, syntymd

Ja henkiin jddminen olivat ibmeelli-

nen onni, kuuden vuoden odotuksen

Jéilkeen.”

Perbeen merkityksen liscicintyminen

Aidit kokivat myonteisend uudessa ras-
kaudessa perheen merkityksen lisddntymi-
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sen, mihin sisiltyi parisuhteessa kasvami-
nen, positiivisuuden saaminen perhe-eli-
midn, ilo sisarusten puolesta ja onnellisuus
tuen saamisesta liheisiltd. Parisuhteessa
kasvamiseen liittyi parisuhteen vahvistumi-
nen lapsen kuoleman jilkeen ja merkityk-
sen saaminen parisuhteeseen. Puolisot op-
pivat toisistaan, he oppivat antamaan toisil-
leen tilaa ja myos vanhemmuudessa kasvet-
tiin. Vakaan parisuhteen merkityksen oival-
taminen liittyi koko perheen hyvinvointiin.
Positiivisuuden saaminen perhe eldimiin si-
sdlsi uskoa hyvin tapahtumiseen perhees-
sd, perheen tiivistymisen ja perheeseen liit-
tyvien itsestddnselvyyksien viistymisen.
Iloa sisarusten puolesta koettiin mahdol-
lisuudesta saada uusi sisarus, uuden sisa-
ruksen odotuksesta ja toiveikkuudesta eli-
vin sisaruksen saamisesta. Onnellisuuteen
tuen saamisesta liheisiltd liittyi kiitollisuus
raskauden rinnalla kulkeneista ihmisistd, on-
nellisuus tuen saamisesta ldhipiirilta ja iloi-
suus ympdariston positiivisesta suhtautumi-
sesta.
"Lapsen kuolema vabvisti parisubdetta
paljon ja uusi raskaus tekee siitd vieldi-
kin lujemman.”

Surun kdsittelyssd eteenpdiin pdiciseminen

Aitien myonteiseni kokemaan surun ki-
sittelyssi eteenpiin pddsemiseen sisiltyi su-
russa eteenpdin pddseminen ja surun tyos-
timisen vilineiden loytiminen. Surussa
eteenpdin pdidsemiseen liittyi syyn saami-
nen surun keskelld elimiseen ja surussa
eteenpiin pidsyn mahdollistuminen. Suru-
tyo liikahti eteenpdin uuden lapsen synty-
essd. Oman surun tyostimisen keinojen 1oy-
tamiseen liittyi positiivinen ajatteleminen ja
hyvin kokemuksen saaminen muistelusta
kuolleesta sisaruksesta lapsen kanssa.

"Raskaus antoi syyn eldd surun keskelld,
antoi toivoa paremmasta huomisesta.”
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Pohdinta

Tutkimustulosten tarkastelu

Tulosten mukaan 4idit kokivat monia
myonteisid asioita lapsen kuoleman jilkei-
sessd uudessa raskaudessaan. Tuloksissa on
yhtenevyyttid aikaisempien surututkimuksi-
en kanssa, joista ilmenee viitteitd uuden ras-
kauden aikaisiin ditien kokemuksiin, vaik-
ka aihetta ei ole sellaisenaan tutkittu. Aidit
kokevat raskaudessaan myonteisid asioita,
vaikka suru on edelleen liasni. Uusi raskaus
koetaan iloisena asiana, mutta tunteet ovat
my6s hyvin ristiriitaisia, mikd on tullut esiin
aikaisemmissa tutkimuksissa. (Viisinen
1996, Coté-Arsenault 2007, Gaudet 2010, Lee
ym. 2013, Aho ym. 2013, Ockhuijsen ym.
2014, Kauppi ym. 2015.) Tulokset osoittivat,
ettd didit kokevat myonteisenid mahdollisuu-
den tulla raskaaksi lapsen kuoleman jalkeen
ja onnellisuutta uuden raskauden alkaessa.
Uudesta raskaudesta iloitaan, mutta aikai-
semmissa tutkimuksissa tuli ilmi, ettd siitd
ei uskalleta puhua erilaisten pelkojen vuok-
si. (Lee ym. 2013, Aho ym. 2013, Ockhuij-
sen ym. 2014, Kauppi ym. 2015.) Raskaus
on ylipdatidn dideille myonteinen asia sen
ollessa toivottu, vaikka taustalla olisi tai ei
ole lapsen aikaisempaa kuolemaa.

Uuden raskauden myotd ditien eldmin
myonteisyys nykyhetkesti ja tulevaisuudes-
ta lisddntyy, heille syntyy toivo terveen lap-
sen syntymastd ja tyhjdn sylin tayttymisesti
sekid heididn eliminilonsa palaa. Uusi ras-
kaus auttaa ditejd padsemiin surunkisitte-
lyssi eteenpiin, miki tulee esiin myos Bar-
rin (20006) tutkimuksessa. Myos Savolaisen
ym. (2013) tutkimuksen tulosten mukaan
luottamus uuden raskauden onnistumiseen,
tulevaisuuteen uskominen ja toivo tervees-
tid lapsesta ovat osa surussa selvidmistd. Aidit
kokivat hyvinolonsa lisidntyneen uudessa
raskaudessa. Myos Sjoblomin ym. (2013) tut-
kimuksessa todettiin uuden raskauden ole-
van dideille eheyttivi kokemus.

Tulokset antavat tirkedd tietoa myos 4i-
tien tuen tarpeesta uudessa raskaudessa lap-
sen kuoleman jilkeen. Tulosten mukaan
aidit kokevat erityisen myoOnteiseni ja tir-
kednd tarkan seurannan saamisen tervey-
denhuollolta ja didit haluavat varmistua lap-
sen hyvinvoinnista monin eri tavoin koko
raskauden ajan. Tuen ja tiedon saaminen
on erityisen keskeistd, miki tulee esiin myos
aikaisempien tutkimusten mukaan (Laakso
2000, Arlond & Gemma 2008, Armstrong
ym. 2009, Lee ym. 2013, Aho ym. 2013, Sa-
volainen ym. 2013, Ockhuijsen ym. 2014,
Hutti 2015). Aideille on tirkedi, ettd heitid
kuunnellaan ja huolet otetaan tosissaan.

Aidit kokivat uuden raskauden lapsen
kuoleman jilkeen tuoneen heille onnelli-
suutta, kuten rakkauden lisddntymistd lap-
seen raskauden edetessi ja lapsen kasvaes-
sa. Raskaus toi dideille monenlaisia ihania
asioita heidin eldmiin ja raskaudesta pys-
tyi myos nauttia. Aitien hyvinolon tunne ja
itseluottamus lisddntyi raskauden edetessi
ja samalla se toi uutta uskoa raskaudessa
selvidmiseen. Uusi raskaus toi myonteisid
kokemuksia koko perheeseen ja ldhipiiriin,
kuten vanhempien parisuhteen vahvistumis-
ta ja didit olivat onnellisia toisten lasten mah-
dollisuudesta saada uusi sisarus, niiti ei ole
tullut esiin aikaisemmissa tutkimuksissa.
Raskauden eteneminen onnistuneeseen
synnykseen ja eldvin lapsen syntyminen oli-
vat dideille erityisen myonteisia kokemuk-
sia. Tutkimuksessa esiin tulleet tiedot ovat
tarkeitd dideille, jotka miettivit uskallustaan
yrittdd lasta uudelleen lapsen kuoleman jil-
keen. Terveydenhuollossa tulisi toteuttaa
perhekeskeistd tukea uudessa raskaudessa
lapsen kuoleman jilkeen lisiten seuranta-
kiyntejd, tukea tulevan lapsen ja vanhem-
pien kiintymyssuhdetta jo raskausaikana
sekd huomioida menetyksen pelkoa.



Tutkimuksen eettisyys ja luotettavuus

Laadullinen tutkimus oli eettisesti oikeu-
tettua, koska aikaisempaa tutkimustietoa ai-
heesta oli vihidn (Kylmi & Juvakka 2012).
Tutkimuslupa pyydettiin vertaistukipalstan
moderaattorilta ja ditien tietoisena suostu-
muksena toimi lomakkeeseen vastaaminen.
Tutkimukseen osallistuneita ditejd ei voida
tunnistaa vastauksista. Tutkimukseen osal-
listuville annettiin riittavisti informaatiota
(Kuula 2011), ja dideilld oli mahdollisuus
pyytid lisitietoja tutkijalta, jonka yhteystie-
dot olivat tiedotteessa. Yhteydenottoja ei tul-
lut. Tutkimustulokset raportoitiin avoimes-
ti ja rehellisesti (Ronkainen ym. 2011, Kylmi
& Juvakka 2012).

Tutkimuksen luotettavuutta arvioitiin laa-
dullisen tutkimuksen kriteerein uskottavuu-
della, vahvistettavuudella, refleksiivisyydel-
14 ja siirrettivyydella (Kylmd & Juvakka
2012). Uskottavuutta vahvistettiin pitkilld
analyysiajalla, tutkimuspiivikirjan pitimi-
selld ja yhteistyolld tutkijaryhmidn kanssa.
Tutkimuksen vahvistettavuutta parannettiin
analyysin tarkalla kuvauksella, jotta lukija
voi seurata analyysin etenemisti. Refleksii-
visyyttd kuvaa se, ettd tutkija tiedosti omat
lahtokohtansa ja vaikutuksensa tutkimuk-
seen, silld tutkija muodostaa aineistosta ana-
lyysin ja sitd kautta tulokset omien tulkin-
tojensa mukaan. Tutkija tutustui aiheen ai-
kaisempiin tutkimuksiin, silti aineisto pyrit-
tiin analysoimaan avoimesti ja objektiivises-
ti. Analyysia tehdessd aineistoa luettiin al-
kuun useita kertoja ldpi ja alkuperiisilmai-
suihin palattiin takaisin analyysia ja tulok-
sia tehdessi. Tutkijalla ei ollut omakohtais-
ta kokemusta lapsen kuolemasta, joten mah-
dolliset omat kokemukset eivit vaikuttaneet
analyysiin. Tutkija on kuitenkin tydskennel-
lyt pitkddn sairaiden lasten ja heidin per-
heiden kanssa. Tulosten siirrettdvyyttd voi-
daan arvioida tutkimukseen osallistujien
taustojen tarkan kuvauksen kautta. (Kylmi
& Juvakka 2012, Elo ym. 2014, Cope 2014.)
Aitien myonteisid kokemuksia ei tissi tut-
kimuksessa verrattu lapsen kuolinsyyn tai
lapsen kuolemasta kuluneen ajan mukaan,
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mitkid ovat kuitenkin saattaneet vaikuttaa di-
tien kokemuksiin. Tutkimuksen heikkou-
tena voidaan pitid myos sitd, ettd lapsen
kuolemasta ja siten my6s uudesta raskau-
desta oli osalla dideilld kulunut jo pitkd aika.
Tutkimusaineisto rajoittui kohtukuolemiin,
perinataalikuolemiin ja pikkulapsi-ikdin,
jotka ovat tyypillisimpid lasten kuolemanta-
pauksia myo0s tilastoihin vertailtaessa.

Aineisto kerittiin sihkoiselld lomakkeel-
la suljetusta keskusteluryhmisti, miki sopii
sensitiiviseen tutkimusaiheeseen (Aho &
Kylmid 2012) ja kohdennetulle ryhmille
(Kylmi & Juvakka 2012). Aineisto oli ditien
itse kirjoittama, miki lisdid luotettavuutta ja
minimoi tutkijan vaikutuksen ditien koke-
muksiin (Valli & Perkkild 2015). Tiedonan-
tajat kirjoittivat mahdollisesti vertaisilleen,
eivitkd tutkijalle, jolloin kirjoitettu tieto voi
olla rehellisempii ja tiedonantajat sdilyivat
anonyymeina. Tutkimukseen osallistujien
miidrd oli hyva laadulliseen tutkimukseen
(N=91). Kirjoitetun tekstin etuna on sen sel-
keys ja lyhykiisyys, joskin mahdollisuus
analysoida tai tulkita ilmeitd, eleitd ja muita
tunteita jid puuttumaan (Aho & Kylmi
2012). Tidssd tutkimuksessa ditien kirjoituk-
set olivat osittain lyhyitd vastauksia selke-
adn kysymykseen, joista kyettiin pelkisti-
midn ditien kuvaama kokemus.

Alkuperiisilmaisuihin palattiin usein ana-
lyysia tehtidessd (Elo & Kyngis 2008). Pel-
kistyksissi kdytettiin yksikkobmuotoa lapses-
ta, mikd oli myo6s yleisnimi ditien alkupe-
ridisilmaisuissa kuvaamille vauva- ja/tai pah-
kind-ilmauksille. Myos pihkindraskaus-sa-
na muutettiin raskaudeksi, mikd nikyy al-
kuperiisilmaisuissa lukijalle alkuperiisissi
muodoissaan. Tutkimuksessa tuli esiin mo-
nenlaisia myonteisid kokemuksia raskauden
eri vaiheissa, jotka on siilytetty analyysissa
mahdollisimman autenttisina. Luotettavuu-
den lisidmiseksi pyrittiin mahdollisimman
tarkkaan analyysin raportointiin (Kyngis
ym. 2011). Tulosten raportoinnissa esitetdin
suoria lainauksia kuvaukseksi aineiston ana-
lyysista (Ronkainen ym. 2011, Elo ym. 2014,
Cope 2014).
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Johtopiitokset ja
jatkotutkimusaiheet

Uusi raskaus lapsen kuoleman jilkeen tuo
dideille monia myonteisid kokemuksia. Aidit
voivat tulla uudelleen raskaaksi ja he voi-
vat olla onnellisia uudessa raskaudessaan,
vaikka samanaikaisesti taustalla olisikin pel-
koa uuden raskauden sujumisesta. MyOntei-
set kokemukset koskettavat ditejd, mutta
my6s heidin liheisiddn. Aidit saavat uuden
raskauden myoti elimdinsi hyvinolon tun-
netta, uutta toiveikkuutta ja uskoa siihen,
ettd elimissi voi tapahtua vield positiivisia-
kin asioita. Aideille on erityisen tirkedd uu-
dessa raskaudessa se, ettd heidin aikaisem-
pi kokemus lapsen kuolemasta otetaan huo-
mioon, heitd kuunnellaan ja heille annetaan
tietoja lapsen voinnista koko raskauden ajan
intensiiviselld raskauden seurannalla. Tu-
lokset vahvistavat ymmirtimiin iitien ko-

LAHTEET

Aho AL. & Kylmi J. (2012) Sensitiivinen tutkimus hoi-
totieteessd — nidkokohtia tutkimusprosessin eri
vaiheissa. Hoitotiede 24(4), 271-280.

Aho AL., Lonnberg R. & Kaunonen M. (2013) Aitien
vertaistuki internetin keskustelupalstalla lapsen
kuoleman jilkeen. Tutkiva Hoitoty6 11(4), 13-22.

Arnold J. & Gemma P.B. (2008) The continuing pro-
cess of parental grief. Death Studies 35(7), 658-673.

Avelin P., Radestad I., Siflund K., Wredling R. & Er-
landsson K. (2013) Parental grief and relationships
after the loss of a stillborn baby. Midwifery 29(6),
668-673.

Barr P. (2006) Relation between grief and subsequent
pregnancy status 13 months after perinatal bereave-
ment. Journal of Perinatal Medicine 34(3), 207-211.

Cope D.C. (2014) Methods and meanings: credibility
and trustworthiness of qualitative research. Onco-
logy Nursing Forum 41(1), 89-91.

Coté-Arsenault D. (2003) The influence of perinatal
loss on anxiety in multigravidas. Journal of Obstet-
ric, Gynecologic and Neonatal Nursing 35(5),
623-629.

Coté-Arsenault D. (2007) Threat appraisal, coping, and
emotions across pregnancy subsequent to perinatal
loss. Nursing Research 56(2), 108-116.

DeBackere K.J., Hill P.D. & Kavanaught K.L. (2008)
The parental experience of pregnancy after peri-
natal loss. Journal of Obstetric, Gynecologic and
Neonatal Nursing 37(5), 525-537.

Elo S. & Kyngds H. (2008) The qualitative content
analysis process. Journal of Advanced Nursing
62(1), 107-115.

kemuksia uudessa raskaudessa lapsen kuo-
leman jilkeen ja lisddvit 4itid hoitavien ter-
veydenhuoltohenkildiden tietoutta aihees-
ta, ditien toiveista sekid keskeisestd roolista
ditien hyvinvoinnin huolehtijoina raskauden
aikana. Tulokset ovat erityisen tirkeitd uutta
raskautta harkitseville vanhemmille lapsen
kuoleman jilkeen saadessaan kuulla ver-
taistensa kokemuksia. Jatkossa olisi tirked
kartoittaa terveydenhuoltohenkilokunnan
tietoutta aiheesta sekid miten vanhempia tu-
etaan uuden raskauden aikana lapsen kuo-
leman jilkeen.

VASTUUALUEET

Tutkimuksen suunnittelu: ALA, KK-R, ai-
neistonkeruu: ALA, aineiston analysointi:
ALA, KK-R, kisikirjoituksen kirjoittaminen:
KK-R, kisikirjoituksen kommentointi: MK,
ALA

Elo S., Kiiridinen M., Kanste O., Polkki T., Utriainen
K. & Kyngids H. (2014) Qualitative content analysis:
a focus on trustworthiness. SAGE Open 4, DOI
10.1177/2158244014522633.

Gaudet C. (2010) Pregnancy after perinatal loss: as-
sociation of grief, anxiety and attachment. Journal
of Reproductive & Infant Psychology 28(3), 240-251.

Hutti M.H., Armstrong D.S., Myers J.A. & Hall L.A.
(2015) Grief intensity, psychological well-being,
and the intimate partner relationship in the subse-
quent pregnancy after a perinatal loss. Journal of
Obstetric, Gynecologic & Neonatal Nursing 44(1),
42-50.

Kauppi E., Kaunonen M. & Aho AL. (2015) Kielteiset
muutokset perheen toiminnassa lapsen kuoleman
jalkeen. Tutkiva Hoitotyé 13(4), 4-14.

Kuula A. (2011). Tutkimusetiikka. Aineistojen hankin-
ta, kdytto ja sdilytys. 2. uudistettu painos. Bookwell
Oy, Jyviaskyld.

Kylmi J. & Juvakka T. (2012) Laadullinen terveystut-
kimus. 1.-2. painos. Edita Prima Oy, Helsinki.

Kyngis H., Elo S., Polkki T., Kdiridinen, M. & Kanste
O. (2011) Sisdllonanalyysi Suomalaisessa hoitotie-
teellisessi tutkimuksessa. Hoitotiede 23(2), 138-148.

Laakso H. (2000) Aidin suru alle seitsenvuotiaan
lapsen kuoleman jilkeen. Akateeminen viitoskirja.
Acta Universitatis Tamperensis 724. Vammalan kir-
japaino Oy, Vammala.

Lee L., McKenzie-McHarg K. & Horsch A. (2013)
Women’s decision making and experience of sub-
sequent pregnancy following stillbirth. journal of
Midwifery & Women's Health 58(4), 431-439.



Ockhuijsen H., Hoogen A., Boivin J., Macklon N. &
Boer F. (2014) Pregnancy after miscarriage: balan-
cing between loss of control and searching for cont-
rol. Research in Nursing & Health 37(4), 267-275.

Parviainen K., Kaunonen M. & Aho AL. (2012) Van-
hempien kokemuksia yksilovertaistuesta lapsen
kuoleman jilkeen. Hoitotiede 24(2), 150-162.

Raitio K., Kaunonen M. & Aho AL. (2014) Evaluating
a bereavement follow-up intervention for grieving
mothers after the death of a child. Scandinavian
Journal of Caring Sciences 29(3), 510-520.

Ronkainen S., Pehkonen L., Lindblom-Ylinne S. &
Paavilainen E. (2011) Tutkimuksen voimasanat.
WSOY Pro Oy, Helsinki.

Sajavaara P. (2009) Tieteellisten kirjoitelmien rakenne.
Teoksessa S. Hirsjiarvi, P. Remes & P. Sajavaara
(toim.). Tutki ja kirjoita. 15. uudistettu painos.
Tammi, Helsinki, 249-288.

Savolainen S., Kaunonen M. & Aho AL. (2013) Van-
hempien selviytymisessi auttavat tekijat lapsen
kuoleman jilkeen. Hoitotiede 25(3), 222-235.

Sjoblom S., Kaunonen M. & Aho AL. (2015) Myonteiset
muutokset parisuhteessa lapsen kuoleman jilkeen.
Hoitotiede 27(2), 117-131.

SVT 2013. Suomen virallinen tilasto (SVT): Kuoleman-
syyt 2013. Helsinki: Tilastokeskus, http://www.stat.
fi/til/ksyyt/2013/ksyyt_  2013_2014-12-30_fi.pdf
(14.6.2015)

SVT 2014. Suomen virallinen tilasto (SVT): Kuoleman-
syyt 2014. Helsinki: Tilastokeskus,
http://www.stat.fi/til/ksyyt/2014/ksyyt_2014_2015
-12-30_tau_005_fi.html (14.6.2016)

Kivisto-Rahnasto, Kaunonen, Aho 301

THL 2014. Suomen virallinen tilasto (SVT): Perina-
taalitilasto — synnytidjdt, synnytykset ja vastasyn-
tyneet 2014. Helsinki: Terveyden ja hyvinvoinnin
laitos (THL), https://www.thl.fi/fi/tilastot/tilastot-
aiheittain/seksuaali-ja-lisaantymisterveys/synnyttajat-
synnytykset-ja-vastasyntyneet/perinataalitilasto-syn-
nyttajat-synnytykset-ja-vastasyntyneet (25.04.2016)

Tuomi J. & Sarajirvi A. (2013) Laadullinen tutkimus
Ja siscillénanalyysi. 11., uudistettu painos. Kustan-
nusyhtio Tammi, Helsinki.

Valli R. & Perkkild P. (2015) Nettikyselyt ja sosiaalinen
media aineistonkeruussa. Teoksessa R. Valli & J.
Aaltola (toim.). Tkkunoita tutkimusmetodeibin 1.
Metodin valinta ja aineistonkeruu: virikkeitd
aloittelevalle tutkijalle. 4., uudistettu ja tiydennetty
painos. PS-kustannus, Jyviskyld, 109-120.

Vollmann S.R. (2014) A legacy of loss: stories of re-
placement dynamics and the subsequent child.
Journal of Death & Dying 69(3), 219-247.

Viisdnen L. (1996) Family grief and recovery process
when a baby dies. A qualitative study of family grief
and healing processes after fetal or baby loss. Aka-
teeminen viitoskirja. Acta Universitatis Ouluensis
D Medica 398. Oulun Yliopistopaino, Oulu.

Warland J., O’Leary J. & McCutcheon H. (2011) Born
after infant loss: the experiences of subsequent
children. Midwifery 27(5), 628-633.

WHO 2016. Making every baby count. Audit and re-
view of stillbirths and neonatal deaths. Sveitsi:
World Health Organization 2016. http://apps.who.
int/iris/bitstream/10665/249523/1/9789241511223-
eng.pdfrua=1 (6.11.2016)

Kirsi Kivisto-Rabnasto, TtM, lebtori, Seindijoen ammattikorkeakoulu, Sosiaali- ja
terveysala, PL 158, 60101 Seindijoki, kirsi.kivisto-rabnasto@seamk.fi

Marja Kaunonen, TtT, professori, Tampereen yliopisto, Yhteiskuntatieteiden tiedekunta,
Terveystieteet, Hoitotiede, PL 100, 33014 Tampere, marja.kaunonen@staff.uta.fi

Anna Liisa Abo, TtT, dosentti, yliopisto-opettaja, Tampereen yliopisto,
Yhteiskuntatieteiden tiedekunta, Terveystieteet, Hoitotiede, PL 100, 33014 Tampere,

anna.l.abo@uta.fi



