Vastsiindinu vajab pohjalikku tervisekontrolli

Erinevalt varasemast ajast peavad vanemad lapse siinni jdrel tdnapdeval ise perearstiga
ithendust votma. Lastearstid muretsevad, kas vanemad on kiillalt teadlikud vastsiindinu
kohese koduse tervisekontrolli vajadusest voi dkki jddvad beebid niimoodi ilma elutihtsast
stinnijargsest kontrollist.

Tallinnas ldbi viidud wuuring nditas, et vaid 2/3 vanematest voOtab vastsiindinuga
stinnitushaiglast koju joudnult kohe kontakti oma perearstiga. “Vastsiindinuiga on esimesed
28 elupdeva ja see on inimese elus ainulaadne periood, kus organism peab véga kiiresti
kohanema iisasisese elu jérel tisavilise eluga.

See on eluperiood, mis vajab véga korrektset ja head meditsiinilist jalgimist,” {itleb SA
Tallinna Lastehaigla vastsiindinute ja imikute osakonna vanemarst Liis Toome. Ténapéeval
pakub Eestis esmatasandi meditsiiniabi perearst ning ka haiglast koju joudnud vastsiindinut
peab jdlgima perearst. Kahjuks puudub tal tihti informatsioon uue patsiendi lisandumise
kohta, sest rasedust jdlgivad ainult giinekoloog ja &mmaemand ning perearstidel voib jddda
vajalik teave saamata.

Varakult ja turvaliselt koju

Kaasaegne suundumus on, et siinnitusmajadest kirjutatakse emad koos vastsiindinutega vilja
itha varem — kui 1990. aastate algul oldi ligi nddal slinnitusmajas, siis niilidseks on see aeg
liithenenud 2—3 pédevani. Vastsiindinute varast kojusaatmist soositakse lile maailma, kuna ema
ja laps saavad sel moel vajalikku privaatsust, et teineteisega harjuda. Lisaks ei ohusta
vastsiindinut kodus haiglasisesed nakkused ning teatud mééral vihenevad ka tervishoiukulud.

On olemas tidpsed kriteeriumid, millal voib naise ja lapse siinnitusmajast vara, s.o enne lapse
48 elutunni tditumist, koju kirjutada. Niiteks saab iiksikraseduse puhul (mitmikud peavad
haiglas kauem olema) koju loomuliku siinnitusega ajalisena siindinud hea toitumisega terve
laps, kellel on kéivitunud dnnestunud imetamine ja kelle ema on 1dbinud hooldusdppe. Samuti
peavad olema teada raseduse ajal emale tehtud skriiningtestide tulemused, et ndha, kas laps on
ohustatud infektsioonhaigustest, ja olla kindel, et pole reesuskonflikti ohtu. Teada peavad
olema ka beebi tervist mojutavad keskkonnast tulenevad riskitegurid ning pere
psiihhosotsiaalne toimetulek.

Eluohtlikud haigused vodivad avalduda pdevi hiljem. Samas on Toome hinnangul varajasel
kojukirjutamisel ka puudused: esimese 48 elutunni jooksul ei pruugi veel avalduda mitmed
lapse elu ohustavad haigused, nende diagnoosimise ja ravi hilinemine vdib lapsele viga
halvasti mdjuda. Nii varajases staadiumis ei ilmne néiteks osa kaasasiindinud siidamerikkeid,
seedetrakti vadrarendeid ning ainevahetushaigusi.

Stinnitusmajast varakult koju kirjutatud beebid peavad kindlasti kdima esimesel elunéddalal
stinnitusmajas jdrelkontrollil, kus lapse seisundit hindab lastearst, tehakse esimesed
kaitsesiistid ning last skriinitakse kaasasiindinud haiguste ning kuulmispuude suhtes.



Lastearstid soovitavad, et slinnitusmajajirgselt kiilastaks uut ilmakodanikku tema kodus
peredde ja jargmised kontrollid toimuksid perearsti juures lapse 14 pdeva ja seejérel lihe kuu
Vanuses.

Pohiprobleemid: kehv toitumine, liigne kollasus ning eluohtlikud haigused

Vastsiindinu esimese kahe néddala peamised haiglaravi ndudvad probleemid on
toitumisraskused ja ravi vajav kollasus.

Toitumisprobleemid vdivad lapse elu tdsiselt ohustada. Fiisioloogiliselt langeb esimestel
elupdevadel vastsiindinu kaal 58 protsenti, kuid mitte mingil juhul tile kiimne protsendi. Iga
ema loomulik soov on last imetada, kuid samas ei pruugi esmasiinnitaja osata hinnata, kas
tema laps ikka saab rinnast s6onuks. Seepirast on alguses oluline jdlgida, et lapse imetamine
onnestuks hésti.

Teine tdsine mure on kollasus. Esimestel elunddalatel esineb mdnel vastsiindinul
fiisioloogiline kollasus, millest v3ib imetamisprobleemidest tuleneva veevaeguse voi
erinevate haiguste foonil areneda imikut ohustav kollasus. Sel juhul v4ib last tabada piisiv
nérvisiisteemi kahjustus ning kuulmislangus.

Kolmandal ja neljandal elunéddalal suureneb vastsiindinul infektsioonide osakaal haiguste
osas, mis vajavad hospitaliseerimist. Kui nii viikesel lapsel tekib palavik, on reeglina teda
tabanud véga tdsine bakteriaalne nakkus ja ta vajab antibiootikume. Vastsiindinul on tdsiselt
alarmeerivaks siimptomiks juba 38-kraadine palavik, mistottu esimesel neljal elunéddalal
tuleks palavikuga vastsiindinu viia pohjuse selgitamiseks haiglasse. Esimesel elukuul voivad
avalduda mitmed harvaesinevad, kuid beebi elu ohustavad haigused ja siseelundite
véddrarendid.

Kaasasiindinud siidamerikete siimptomid, nt lapse hingeldus, voivad vanematele jddda
méarkamatuks, mistdttu vastsiindinueas ei ole mingil juhul lubatav beebi tervisehddasid
ndustada telefoni teel.

Iga elu algus néuab hoolikat tihelepanu.

Kodige parema tulemuse tagab lapsevanemate ja spetsialisti usalduslik koostd6. Seepérast
peaksid tulevased emad-isad endale juba varakult selgeks tegema, millise arsti juurde kohe
parast siinnitusmajast koju joudmist oma vastsiindinuga péorduda.
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