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Abiks vastsiindinu emale

Patsiendi infomaterijal

Palju dnne — olete saanud lapsevanemaks! Selle kdsiraamatu eesmark on anda teavet
muutuste kohta, mis toimuvad naise kehas stnnitusjargsel ajal ning soovitusi nendega
toimetulekuks. Samuti jagada infot selle kohta, kuidas oma last digesti ja edukalt rinnaga
toita, ning soovitusi vastsiindinuga kodus hakkama saamiseks.

SUNNITUSJARGNE VOOLUS

Slnnitusjargne voolus tupest kestab 6-8 nadalat. See on tingitud emaka sisepinna
paranemisest, mida slinnitusabis tuntakse emaka puhastumisena. Ohtlikud verejooksud
voivad aset leida 24 tunni jooksul péarast siinnitust. Suuremad verejooksud
slinnitusteedest voivad esineda ka esimesel stinnitusjargsel nadalal.

Slnnitusjargse vooluse ajal voib kasutada ainult Idhnastamata hiigieenisidemeid.

SGnnitusjargne veritsus lehkab samuti nagu menstruatsioonieritis. Kui stinnitusjargne
veritsus suureneb margatavalt ja on erepunane, voolus muutub halvalhnaliseks ja/vdi
vinavaks, tuleb péorduda ammaemanda voi naistearsti vastuvotule. Kui tekib verejooks,
tuleb poorduda naistekliiniku erakorralisse vastuvottu.

KOHUVALU

Slnnituse jarel vOib esineda paar nadalat kohuvalu, mis on tingitud emaka
kokkutdmmetest. Sagedamini esineb valulikke emaka kokkutédmbeid korduvsiinnitajatel.
Imetamise ajal vOib kdhuvalu suureneda; see on seotud hormooni oksitotsiin
vallandumisega, mille tulemusena hakkabki emakas kokku tdmbuma. Emaka taielik
taandumine toimub paari nadala jooksul.

Valuravi vajaduse korral voib lihikest aega kasutada paratsetamooli 1000 mg 3 korda
padevas voi ibuprofeiini 400 mg 3 korda paevas.

URINEERIMINE

SGinnituse jarel on kusepdis suhteliselt tundetu, mistottu voib esineda selle Gletditumist
vOi mittetadielikku tihjenemist. Kusepdit tuleb tihjendada regulaarselt (umbes kolme
tunni jarel), et dra hoida kuseteede infektsiooni. Kui esimestel kordadel on urineerimine
raskendatud, voib lasta urineerimise ajal vélissuguelunditele sooja voolavat vett. Alati
parast tualetis kdimist tuleb valissuguelundeid pesta sooja voolava veega. Vahel harva
vOib esineda ka iseeneslikku uriinipidamatust, mis Gldjuhul mé6dub vaagnapdhjalihaste
treeninguga 3-6 kuu jooksul.
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LAHKLIHAREBENDITE JA LAHKLIHALOIKE HAAVA HOOLDUS

Esimestel slnnitusjargsetel pdevadel voib vdahesel maaral esineda lahkliha turset ja

valulikkust. See on tingitud kudede venitusest ja rebenemisest. Paari nadala jooksul niidid

imenduvad ning lahkliha turse kaob. Omblused v&ivad teha valu paarist pdevast paari

nadalani.

e Esimesel kahel-kolmel stinnitusjargsel paeval tuleb proovida hoiduda otse istumisest.
Istumisel toetuda Uihele tuharale.

e |ga kord tualetis kdies pesta puhta voolava veega lahklihapiirkonda suunaga eest taha,

et valtida haavapodletiku teket.

Kuivatada lahklihapiirkonda Grnalt tupsutades.

Vdimaluse korral teha haavale dhuvanne.

Tursete korral vBib panna haavale kiilma kompressi, kasutades selleks ratti.

Kui valu ja turse on taandunud, saab alustada vaagnapdhjalihaste treenimisega.

KOHUKINNISUS

Karta ei ole vaja tualetis kdimist, ka suurema pingutuse korral dmblused tavaliselt ei
rebene. Tarbida tuleb rohkelt vedelikku — vahemalt poolteist liitrit 66pdevas. Hasti
tasakaalustatud toiduvalik aitab k&hukinnisuse vastu; toit peaks sisaldama Kkliisid,
teravilja, puu- ja juurvilja ning/voi hapendatud piimatooteid.

Kui koht ei ole Iabi kdinud kolme pdeva jooksul parast sinnitust, voib vajaduse korral
kasutada lahtistit, mis on apteegis kattesaadav ilma retseptita.

HEMORROIDID

Hemorroidid on laienenud veenid péarasoole |6pposas ja paraku piirkonnas. Eristatakse
valiseid ja sisemisi hemorroide. Hemorroidid, mis tekivad raseduse ajal vOi suurest
pressimisest slinnituse kdigus, voivad olla vaga valulikud.

e Valu leevenduseks voib asetada valutavale piirkonnale jadkoti voi kasutada selleks
otstarbeks mdeldud kasimitgiravimeid (sobiva ravimi osas palume konsulteerida
apteekriga).

e |ga kord pérast tualetis kdimist tuleks pesta paraku piirkonda.

e Soovitatav on juua rohkelt vedelikku ning stitia kiudainerikkaid toiduaineid, et valtida
kohukinnisust ning kergendada tualetis kdimist.

VAAGNAPOHJALIHASTE TREENIMINE

Vaagnapdhjalihased alluvad inimese tahtele. Harjutades on vdimalik 6ppida neid
pingutama ja I60gastama. Kui teha vaagnapdhjalihaste harjutusi, on voimalik saavutada
parem kontroll nende Ule.

Regulaarselt vaagnapd&hjalihaste harjutusi sooritades saab parandada uriinipidamis-
vOimet ja valtida uriinipidamatust.

Vaagnapdhjalihaseid treenides on oluline teha digeid harjutusi diges asendis. Selleks on
soovitatav lebada nii |60gastunud asendis kui véimalik. Treeninguid tuleks alustada
parasoolt Umbritsevate lihaste pingutamisega ja seejdrel pingutada kusitiimbruse
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lihaseid, nagu putaks urineerimist tagasi hoida. Oluline on sisse hingates |I6dvestuda ja
védlja hingates pingutada.

Vaagnapohjalihaste harjutused

e Lamada selili, jalad koos, pd&lvest kdverdatud. Hingata sisse. Vilja hingates t&sta
tuharad aeglaselt (les, samal ajal pingutada vaagnapdhjalihaseid. Hingata sisse ja
I6dvestuda. Harjutust korrata 5-10 korda.

e Seista sirgelt, jalg lle teise, kannad maas. Hingata sisse. Vidlja hingates tdmmata
vaagnapohi sissepoole, pingutada tuharalihaseid ja tdmmata sisse kdhu alumine osa.
Pigistada reied kokku ja jatkata pingutamist mone sekundi jooksul. Hingata sisse ja
I6dvestuda. Harjutust korrata 5-10 korda. Seejarel panna teine jalg lle teise ja
sooritada sama harjutust 5-10 korda.

e Tualetis kdies peatada uriinijuga, véimaluse korral mitu korda. Nii saab kontrollida, kas
pingutuvad diged lihased. NB! Urineerimise ajal uriinijoa peatamine on lubatud
ainult kontrollharjutusena 3 kuu méddudes harjutustega alustamisest. Seda ei tohi
teha iga kord urineerides, sest see voib hakata poie tiihjenemist takistama.

SUNNITUSJARGNE ENESEHOOLDUS JA TAASTUMINE

Slnnitusjargne periood algab platsenta vdljumisega ja |6peb umbes 6-8 nadalat parast
slinnitust. Selle aja jooksul taanduvad nii raseduse kui slinnitusega tekkinud
hormonaalsed ja fusioloogilised muutused.

Soovi korral vdib kasutada bandaazi/tugivood kdhu toetamiseks, mida tohib kasutada
kohe parast stinnitust. Keisrildike jarel on vaja tugivo6 kandmisega oodata, kuni 8mblused
on paranenud ning eelistada tuleks plikstega varianti.

Suure koormusega tavaparaseid kdhulihaste harjutusi ei tohi teha kahe kuu jooksul parast
vaginaalset slinnitust ning neli kuud parast keisrilGiget.

Kord paevas kaia dusi all. Vann, bassein ja saun ei ole soovitatavad 8 nadala jooksul parast
stnnitust.

MENSTRUATSIOON JA SUGUELU

Kui last rinnaga ei toida, siis on esimest menstruatsiooni oodata tavaliselt 4-8 nadala
jooksul parast stinnitust. Rinnaga toitmise ajal voib menstruatsioon puududa kuni kaks
aastat. Tavaliselt taastub menstruatsioon parast imetamise I6petamist.

Suguelu voib alustada 4 nadala parast stinnitusest, kui tupevoolus on I8ppenud. Rinnaga
toitmine ei kaitse rasestumise eest. Kui alustada suguelu enne siinnitusjargses kontrollis
kaimist ja kui ei ole soovi kohe uuesti rasestuda, siis kasutada kindlasti kondoomi.

KEISRILOIKE JAREL

Keisrildige on siinnitusabioperatsioon, kus loomuliku stinnitamise asemel voetakse laps
emakast vélja kdhukatteid ja emakaseina labistava |6ikehaava kaudu.

Kodus vdib valuvaigistina vdtta paratsetamooli 1000 mg 3-4 korda ja/v&i ibuprofeeni 400
mg maksimaalselt 3 korda 66paevas. Kui Teie kaal on vaiksem kui 66 kg, siis peab
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paratsetamooli annust vdhendama kuni 750 mg-ni (1,5 tabletini). Sellises annuses
paratsetamooli tohib votta kuni 6 pdeva alates operatsiooni pdevast.

Haavaplaaster eemaldatakse, kui operatsioonist on méddunud 24 tundi.
Mida rutem alustada lilkkumisega, seda kiirem on taastumine operatsioonist.
Vahemalt korra 66padevas tuleb kaia dusi all ja pesta haava voolava veega seebi véi dusigeeliga.

Keisrildike jarel vdib esineda valu ka 6lavootme voi kaela piirkonnas; sellisel juhul sobivad
valuvastased salvid, mis on apteegis kdttesaadavad ilma retseptita.

Haavaniidi kohta tdpsustab raviarst, kas niite on vaja eemaldada vai on niidid imenduvad.
Haava kiiremaks paranemiseks aitavad kaasa Ohuvannid ja jalgima peaks ka seda, et
plkste voi alusplikste serv ei h6oruks haava piirkonda.

Oma lapsest raskemaid asju ei ole soovitatav tdsta 6-8 nadala valtel, samuti ei ole soovitatav
sellel ajal elada suguelu, kasutada tupetampoone, kdia vannis ega ujumas.

EMOTSIONAALNE SEISUND SUNNITUSE JAREL

Sinnitus ja sellele jargnev aeg on seotud erinevate emotsioonidega. 2/3 emadest kogevad
slinnitusjargselt baby-blues’i ehk emamasendust. Moni pdev kuni paar nadalat parast
sinnitust voib emotsioonides esineda tduse ja m&dnasid - vOib esineda nutuvalmidust,
lilaldatud arevust v3i hoopis tiihjusetunnet.

Lapse sinniga kaasneb vastutus, mis voib tekitada muremdotteid ning drevust ja ka
vasimust. Need on normaalsed tunded.

Kui emamasendus ei moodu kahe nddala jooksul vOi emotsioonid muutuvad
intensiivsemaks, vOib valja kujuneda slnnitusjargne depressioon. Sinnitusjargne
depressioon avaldub tavaliselt 2- 3 kuu jooksul parast slinnitust ja seda esineb ca 10%-I
emadest.

Selliste tunnete tekkimist soodustavad reproduktiivhormoonide taseme kiire muutus
parast stinnitust ning paljud muudatused sinnitusjargsel perioodil: unepuudus, vasimus
ja ka eraldatus (nii t66- kui sotsiaalsest elust).

Ka isadel voib elustiili muutus ja kohanemine kaasa tuua palju emotsioone, millega on
raske toime tulla; seda esineb ca 5%-I isadest.

Slinnitusjargse depressiooni tunnusteks on:
e magamisraskused 60sel (isegi, kui laps magab);
e liialdatud muretsemine (muremotteid on raske peletada isegi siis, kui lapsega on
koik korras);
e sUdtunne;
e emotsioonide (eriti viha ja kurbus) paljusus;
e emotsioonide puudus (ematunde mittetundmine voi tihjusetunne).

Sinnituse jarel voivad tekkida ka drevushaired - rahutus, pingesolek ja/vdi erutus, mis
segab igapdevaelu.
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Arevushiire tunnusteks on:
e pinge- ja rahutustunne kehas;
e muremdtted (nii haiguste kui surmahirm).

Kui esineb arevushairele voi depressioonile iseloomulikke tunnuseid, tuleb péérduda oma
dmmaemanda, perearsti vOi vaimse tervise spetsialisti vastuvotule.

SlGinnitusjargsed meeleolu- ja drevushaired on ravitavad.

SUNNITUSJARGSE PERIOODI TUSISTUSED kahe kuu jooksul pérast siinnitust, mille korral
tuleb pé6rduda naistekliiniku erakorralisse vastuvottu:
e Epiduraalanalgeesia kasutamine valuravina voib tekitada stinnitusjargsel perioodil
peavalu, mis ei allu valuvaigistitele.
e Infektsioon (kehatemperatuur tle 37,8 °C, millega kaasneb vappekilm).
e Emakaverejooks.
e Age kdhuvalu.
e Keisrildikehaava punetus ja turse.
e Vinava, madase vooluse eritus tupest.
e Kaks-kolm néadalat parast stinnitust on rinnad vaga valulikud ja turses ning esineb
punetus piirdunud alal, samal ajal on kérge palavik ja kiilmavarinad.

SUNNITUSJARGNE KONTROLL ARSTI VOI AMMAEMANDA JUURES

Ammaemanda v&i arsti vastuvdtule tuleks minna hiljemalt kaks kuud pérast siinnitust, et
hinnata sUnnitusjargset taastumist. Sdnnitusjargse kontrolli ajal antakse ndu
rasestumisvastaste meetodite kohta, vaadatakse dmbluste paranemist ja tupe seisundit.
Vajaduse korral tehakse tupekaudne ldbivaatus, mille kdigus vaadatakse emakakaela
seisundit ning vajaduse korral voetakse emakakaela proovid. Samuti antakse vastuvotul
soovitusi imetamiseks.

IMETAMINE

Imetamine on lapse tervisele parim ning lihtsaim voimalus lapse toitmiseks tema
esimesel eluaastal. Maailma Tervishoiuorganisatsioon soovitab toita last esimesel kuuel
elukuul ainult rinnapiimaga ning jatkata imetamist ka lapse teisel eluaastal.

Rinnapiim ja selle tekkimine on loomulik ndhtus. Parast sinnitust kutsub organismi
hormoonisisalduse muutus esile piimatekke. Olenevalt lapse imemisest suureneb 2.-4.
paeval piima kogus ja muutub selle koostis.

Ternespiim ehk kolostrum on esimene piim rinnas, mis on olemas juba raseduse ajal ja
esimestel slinnitusjargsetel pdevadel. Ternespiima kogus ei ole suur, seda eritub vdikeste
tilkadena ja see sisaldab kdike, mida laps esimestel paevadel vajab — energiat, vitamiine
ja kaitsekehi.

Lisaks ternespiim:
e kaitseb last nakkuste eest,
e valmistab to6ks ette lapse 6rna seedeslisteemi,
e lahtistava toime tottu kaitseb last vaststindinu kollasuse eest.
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Lapsele tuleb rinda pakkuda nii tihti, nagu ta soovib alates teisest elupdevast vihemalt
8 korda 60paevas. Pdeval ei tohi toitmiskordade vahe olla pikem kui kolm tundi ning
vajaduse korral tuleb laps dratada, naiteks mahkme vai riiete vahetuse abil.

Sagedane imetamine suurendab piima kogust ja selle rasvasisaldust.
Lapsele ei tohiks pakkuda esimesel elukuul lutipudelit ega tiihja lutti, sest lutt véib
hairida last digete imemisvotete dppimisel.

Kuuel esimesel elukuul saab laps rinnapiimast kdik vajaliku kasvamiseks ja arenemiseks.
Lisavedelik (vesi, tee, mahl) pole sel ajal vajalik.

Laps on saanud vajaliku koguse rinnapiima, kui ta:
e pissib rohkesti, vahemalt 6-8 korda 66péaevas;
e vOtab kaalus juurde vahemalt 500-600 grammi kuus (esimese kuu kaaluiivet peab
arvestama madalaimast teadaolevast kaalust, mitte stinnikaalust);
e kasvab pikemaks;
e s00b viahemalt 8 korda 66paevas.

Toitmine

e Laps ei s60 igal toidukorral tihepalju ning tal ei ole veel 66- ja paevaritm vilja
kujunenud. M&ni laps on algul rinnal pikalt - 30-40 minutit ning puhkab seejarel
tunnikese. Teine tahab imeda lihemalt, kuid sagedamini ning kolmandad s66vad
kiirelt ning on rahul kolmetunniste vaheaegadega. Kui laps on rinnal digesti, voib
ta imeda nii kaua, nagu soovib.

e Ajapikku kujuneb lapsel védlja oma toitumisritm, kuid siiski tuleb jalgida, et
O0pdevas s60ks laps vahemalt 8 toidukorda.

e Kui on tekkinud piisavalt rinnapiima, siis soovitame parast igat toidukorda aidata
lapsel ka so6misega allaneelatud dhku valja lasta, milleks sobib IGhiajaline (kuni 10
minutit) lapse pustises asendis kas oma katel, rinnaku vGi 6la peal hoidmine.
Monikord tuleb dhu valjumisest tekkiv ,krooks” plstises asendis vaga kuuldavalt
ning kiirelt valja, teinekord vdib ,krooksutamist” esineda ka vahetult enne uut
toidukorda.

e Lapsele ei ole soovitatav kohe parast toitmist teha suuremaid hooldustoiminguid
(nt mahkme voi riiete vahetamine), sest see soosib lapsel rohket oksetlemist. Kui
siiski on vaja lapsel mahkmeid voi riideid vahetada, siis tuleb seda teha
ettevaatlikult, jalgides, et ei tdsta lapse jalgu tugevalt tema kdhu peale ning ei
keeruta teda hoogsalt kiljelt kiiljele.

e Soovitame parast toitmist asetada laps kiilje peale magama ning vahetada kiilge
parast iga toitmist.

e Rinnaga toitmise ajal on oluline jalgida, et laps oleks toitmise ajal hea
imemisaktiivsusega ning ei jadks rinnal magama nibu suus. Last voib ergutada
toitmise ajal kerge selja, kadte vOi jalgade masseerimisega ndnda, et
s06misaktiivsus jalle taastuks.
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e Soovitame samal toidukorral pakkuda mdélemat rinda ning jalgida, et rinnaga
toitmised ei kestaks kauem kui 30-45 minutit, siis jdab madistlik puhkeaeg kahe
toidukorra vahele.

Oige imemisvétte tunnused (joonis 1):

e |aps on kogu kehaga ema poole poédratud - nad on surutud teineteise vastu kdht vastu
kéhtu;

e enne rinna haaramist on lapse nina kohakuti ema nibuga;

e |apse suu on hasti lahti ja tal tekib topeltldug;

e imeva lapse ninaots ja |dug on surutud vastu ema rinda;

e |apse alumine huul on p6dratud véljapoole;

e lapse posed on Umarad, imemisega ei kaasne lohukesi pdskedes;

e imemine vaheldub neelamisega.

OIGE VALE

Joonis 1. Autor Ulle Lember (Siinni ja Imetamise Eesti Tugilihingu (SIET) voldik ,Ema piim on lapsele parim. Il osa“)

Pea meeles!

e Enne imetamist pese kaed.
e Rind on alati puhas ega vaja ettevalmistust.

Nibude valulikkus

Esimestel nddalatel parast stinnitust voivad rinnanibud olla tundlikud v&i valulikud ka siis,
kui laps on alati imenud 0dige vottega. Sel juhul vdib parast toitmist maarida nibudele
pehmendavat lanoliini sisaldavat salvi.
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Tekkinud nibuldhed viitavad lapse valele imemisvottele. Hoolikalt tuleb jalgida lapse
imemisvotet.

Piimapais esineb kdige sagedamini 2.-5. pdeval parast slinnitust, kui piima kogus rinnas
oluliselt suureneb. Rinnad vdivad muutuda raskeks, kuumaks, valulikuks ja kévaks. Voib
esineda moddukas palavik (kuni 37,5 °C), mis tavaliselt moodub iseenesest, kui imetada
sageli. Vaevused on vidiksemad, kui imetada last tihti juba esimestel elupdevadel.
Tavaliselt taanduvad vaevused umbes 7 pdeva jooksul.

Kuidas piimapaisu vaevusi leevendada?

e Last tuleb imetada sageli.

e Tuleb jalgida, et imemisvote oleks alati dige.

e Toitmise vaheaegadel hoida rinna peal kiilmas hoitud puhast valge peakapsa lehte.
Vahetada seda iga 4-6 tunni tagant.

e Enne toitmist pisut piima rinnast vélja lipsta, et turse taanduks ja lapsel oleks
kergem rinda haarata. Tihti dnnestub see paremini sooja dusi all voi kasutades
paikset sooja mahist.

e Kui rinnad jaadvad valusaks ja kdvaks ka parast imetamist, panna toitmise jarel 15-
20 minutiks rinna peale midagi kiilma.

Kuidas rinnapiima hulka suurendada?

Mida sagedamini laps imeb, seda kiiremini opib organism tootma lapsele vajalikku
piima hulka. Imetamine 6nnestub paremini, kui anda endale ja lapsele aega Gppimiseks.

Puhata koos lapsega. Hea on juba siinnitusmajas selgeks Ooppida lamades imetamine.
Koos lapsega pikutades on kergem harjuda imetamisega nii 66sel kui ka paeval. Oine
imetamine suurendab piima hulka.

Siilia tasakaalustatud ja taisvaartuslikku toitu. Rinnapiima koostis ei olene otseselt ema
toidust, kuid hea enesetunde tagamiseks tuleb slilia korraparaselt ja taisvaartuslikult.
Selleks, et rinnapiima jatkuks, peab jooma vett vahemalt poolteist liitrit 66pdevas.

Kasitsi rinnapiima liipsmine
Kasitsi rinnapiima lipsmine on rinnapiima s66rutamine rinnast sérmede abil.

Kasitsi llipsmine on oluline oskus selleks, et:
e vihendada piimapaisu vaevusi;
e esile kutsuda ja sailitada laktatsiooni, kui lapse seisund ei vbimalda saavutada
efektiivset imetamist;
e suurendada rindades rinnapiima kogust.

Rinnapiima kasitsi llipsmine
e Esmalt pesta hoolikalt kded ja valida sobiv puhas anum, kuhu piima lupsta.
e Leida enda jaoks mugav asend.
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e Soovitatav on enne lipsmist juua sooja jooki, panna soe ese rinnale, teha rinnale
Orna massaatzi ja silitada rinda nibu suunas piima paremaks valjumiseks rinnast.

e Kasitsi lipsmiseks asetada poial ja nimetissdrm umbes 3 cm nibust kaugemale
rinnale nii, et kdest moodustub C-tdhe kuju ja nibu jaab sérmede vahelise sirgjoone
keskele (joonis 2).

Rinnapiima késitsi lipsmine

Rinnapiima kasitsi lipsmine

Joonis 2. Sdrmede asend rinnapiima lipsmisel kasitsi.
e Suruda sOrmedega rinda rinnakorvi suunas, vajutada ritmiliselt nibu suunas
mitmeid kordi, koguda piimatilgad anumasse (joonis 3).
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Rinnapiima kasitsi lipsmine

Rinnapiima késitsi liipsmine

Joonis 3. Rinnapiima kasitsi [ipsmine.

Piima eritumine vdib votta aega mdned minutid, seega tuleb varuda kannatust. Mone aja
pdrast muuta s6rmede asendit rinnal tihjendamaks ka teisi piimajuhasid ning llpsta
piima ka teisest rinnast.

Rinnapiima sailitamine

Lipstud rinnapiim tuleb sailitada puhtas ja kinnises ndus. Rinnapiima anum tuleks
markeerida lipsmise kuupéeva ja kellaajaga.
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e Toatemperatuuril kuni +26 °C sailib rinnapiim kuus kuni kaheksa tundi.
e Kilmikus temperatuuril +4 °C sailib rinnapiim kuni 72 tundi.
e Sligavkilmikus temperatuuril -18 °C sailib rinnapiim vahemalt 3 kuud.

Asja lupstud kehasooja piima ei tohi segada kiilmkapist vdetud kiilma piima ega
stigavkilmast voetud piimaga, vaid tuleb enne jahutada eraldi ndus.

Rinnapiima iilessulatamine ja manustamine

Kilmutatud piima sulatada toasoojusel varske kiilma vee vannis. Tavaline aeg 100-200 ml
piima sulamiseks on 2-3 tundi. Sulatatud rinnapiim tuleb ara tarvitada kahe tunni jooksul.

Mikrolaineahju ega pudeli soojendajat kasutada ei tohi, kuna soojus vdib rinnapiimas
jaotuda ebaihtlaselt.

Piim peab lapsele andmiseks olema kehatemperatuuri soojusega, kuid mitte enam kui 37
°C. Enne lapsele piima andmist tuleb kontrollida piima temperatuuri kdeseljal voi vedeliku
termomeetriga.

Koik lapsed on erinevad ja seepdrast voib imetamise kohta tekkida kisimusi. Abi tuleks
otsida enne, kui klisimusest saab probleem!

IMETAMISNOUSTAMINE

Ammaemandate-imetamisndustajate ndustamisele oleks hea tulla koos lapsega.
Imetamisndustamine on tasuta, ndustamine toimub nii eesti, vene kui ka inglise keeles.
Vastuvotule ja telefonindustamisele saab registreerida toopaeviti telefonil 666 1900.

Imetamisndustamise kabinetist saavad abi emad, kellel on probleeme lapse toitmisega
vOi rindade tervisega. Imetamise noustamise kabinetti voib podorduda koikide
kisimustega — rinna seisundid, valulikkus, lapse imemiskaitumine, kaaluiibe kiisimused,
eakohase lisatoidu andmine, imetamisest védrutamine jne. Lisainfot saab aadressil:
https://www.sunnitusmaja.ee/sunnitus/sunnitusosakond/imetamisnoustamine/

Imetamisnoustamise kabinetid:
Ravi tn liksuses (Ravi 18) Stinnitusmaja | korrusel kabinet 128.
e Kabinet tootab to6paeviti.
e Telefonindustamine toimub telefonil 620 7453.
Jarve Uksuses (Energia 8) | korrusel, kabinet 118.
e Kabinet tootab to6paeviti.
e Telefonindustamine toimub telefonil 606 7606.
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LAPSEGA KODUS
Seedimine

Rinnalapsed kakavad vaga erineva sagedusega, esimesel elukuul peaks laps kakama
vahemalt Gks kord 66pédevas. Rinnapiimatoidul olev normaalselt kaalus juurde vottev laps
ei vaja esimesel kuuel elukuul lisas606ki ega -jooki. Kui aga on vajalik kasvamise tagamiseks
toita oma last kombineeritult ehk korraga nii rinnast kui toiduseguga, siis soovitame
samuti toita oma last vihemalt 8 korda 66paevas 30-45 minuti jooksul ning pidada ndu
ka meie imetamisndustajaga.

Silmade ja nabahooldus

Silmade hoolduse eesmark on hoida silmade piirkond puhtana ning toetada
kaasaslindinud pisarate dravooluteede sulguse avanemist masseeriva silmade
puhastustehnika abil. Enamasti avaneb pisarateede kaasaslindinud sulgus 3. elunadala
jooksul. Pisarateede kaasaslindinud sulgus voib valjenduda silma vesisusena ning
rahmamisena.

Silmade hooldust soovitame teha vihemalt kaks korda 66paevas, naiteks hommikuti ja
ohtuti. Selleks tuleb korralikult niisutada tavalise puhta veega (puhas vesi voib olla ka
kodus enne keedetud toatemperatuurile jahutatud vesi) silmade puhastamiseks mdeldud
puhastuslapid. Mélema silma jaoks tuleb kasutada eraldi niisutatud puhast lapikest.

NB! Eelistada tuleks apteegis mutdavaid kosmeetilisi puhastuslapikesi, mis ei aja ebemeid
ning valtida tuleb sama niisutatud puhastuslapiga silma puhastamist mitu korda. Alustada
tuleb silmade hooldust alati puhtamast silmast. Puhastada lapse silmad suunaga silma
valisnurgast silma sisenurka. Kui on vaja uuesti sama silma puhastada, tuleb votta uus
niisutatud lapike. Silma réhmamise korral puhastada seda silma viimasena ning selle silma
puhastamisel voib vajutada oma sGrmeotsaga ninajuure piirkonda pisarakotile. Kui silm
(voi molemad silmad) eritab kollast eritist, siis puhastada sagedamini, naiteks iga kord, kui
on silmas eritist.

Nabakont kuivab ja irdub 3.-45. elupdeva jooksul, sagedamini 8.-14. paeval. Normaalne
nabalimbrus on kuiv ja punetuseta. Enne naba puhastamist pesta hoolikalt kaed.
Puhastada naba keedetud ja jahutatud veega. Oluline on puhastada nabakdndi servadest,
naha ja nabakondi vahelt, tdmmates nabakonti nabakummist vGi nabaklambrist 6rnalt
valjapoole. Nabakdndi liigutamine ei ole lapsele valulik. Seda vdib teha paar korda paevas
ning lisaks ka parast vannitamist. Uhekordseid mihkmeid kasutades tuleb piiida
nabakont mahkmest valja jatta. Nabakondi irdumise eel v3ib veresoontest tulla natuke
verd. Parast nabakondi irdumist tuleb nabahaavandit puhastada 3-4 korda pdevas umbes
Ghe nadala jooksul kuni selle 16pliku paranemiseni. Kui nabakdndi imbrus punetab, on
poletikuline protsess levinud nahaalusesse koesse ning tegu on nabapdletikuga. Sellisel
juhul tuleb p66rduda oma perearsti poole.

Lapse hooldustoiminguid soovitame teha mahkmevahetuse ajal enne rinnaga toitmist.
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Kehatemperatuur

Usa sees Gimbritseb loodet 37 °C lootevesi. Loote temperatuur on Usasiseselt tavaliselt 0,5
kraadi soojem kui ema kehatemperatuur. Kui emal on sinnituse ajal palavik, tduseb lapse
kehatemperatuur samuti.

Parast sindi oleneb vastsiindinu kehatemperatuur teda Umbritseva keskkonna
temperatuurist. Lapse normaalne kehatemperatuur on 36,5-37,3 °C. Kui Umbritseva
keskkonna temperatuur on lapse jaoks mugav, siis laps ei higista ega ole kiilma téttu rahutu.
Umbritseva keskkonna mugav temperatuur on igal lapsel erinev ning esimestel elunddalatel
see muutub.

Hiipotermia ehk alajahtumine on seisund, kui kehatemperatuur on madalam kui 35 °C.
Sagedamini ei suuda kehatemperatuuri hoida enneaegsed ja/vdi alakaalulised vaststindinud.

Hiipertermia diagnoositakse juhul, kui nahatemperatuur on Ulle 38 °C. Kui tegemist ei ole
haigusseisundiga (nt sepsis, ajukahjustus), siis on temperatuuri tdusu kéige sagedasemaks
pohjuseks liiga soe valiskeskkond (rinnaga toitmine, palju riideid jne).

Vannitamine

Last voib vannitada samal paeval parast stinnitusmajast koju jdudmist, valja arvatud juhul, kui
last samal pdeval vaktsineeriti. Vannivesi peaks olema 37 °C soe ning vannitoa temperatuur
vdhemalt 25 °C. Vannitamiseks sobib tavaline kraanivesi, veele midagi lisama ei pea.
Vannitada voib iga paev, kuid lasteseepi soovitame kasutada vaid kord nadalas, muidu kuivab
lapse nahk dleliia. Vannitamise ajal vdib naba marjaks saada. Vannitada voib igal ajal, ainult
mitte enne dueminekut. Ohtune vann toob tavaliselt lapsele hea une. V8imaluse korral tuleks
last vannitada iga kord Uhel ja samal kellaajal. Kui lapse nahk on kuiv, voib nahale maarida
lapsele sobilikku ihupiima vai niisutavat lastekreemi. Parast vanni panna lapsele miits pahe
seniks, kuni pea on kuivanud.

D-vitamiin

Alates 7. elupdevast tuleks lapsele anda soovitatavalt pdeva esimeses pooles enne toitmist D-
vitamiini 1 kord 66paevas suu kaudu 400 toimeiihikut (TU) Slilahust. Preparaadi infolehelt
saab teada, mitu tilka tuleb 66pdevas manustada. Apteegis on D-vitamiini lilahus miugil ilma
retseptita. D-vitamiini andmist soovitame jatkata ka teisel eluaastal.

Oues viibimine

Esimese Oueskdigu aeg oleneb sellest, millal laps slindis. Suvel vdib vilja minna juba
monepadevase lapsega, kevadel-sligisel umbes nddalase, talvel 10 pdeva vanuse lapsega.
Talvel voiks last kiilma dhuga harjutada riietatult paar pdeva lahtise akna all. Esimest korda
soovitame talvel minna due siis, kui kiilma on alla 10 °C. Ule 15 °C pakasega last due ei viida.
Lapsel on riideid parasjagu, kui kaelavoldi vahe on soe.
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