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	– Sisarusten väliset suhteet vaikuttavat lap-
sen yksilölliseen kohtaamiseen neuvolan 
hoitotyössä. 

	– Terveystarkastusten suorittaminen yksilö-
käynteinä tukee lapsen osallisuuden to-
teutumista.

	– Vanhemmat tarvitsevat erityistietoa mo-
nikkosisarusten välisistä suhteista.

Neuvola tavoittaa lähes kaikki perheet. 
Jokainen niistä on ainutlaatuinen. Tervey-
denhoitajatyön tavoitteena on vastata per-
heenjäsenten yksilöllisiin tarpeisiin sekä 
tukea heidän osallisuuttaan ja itsehoidon tai-
tojaan. Lasten osallisuuden tukeminen neu-
volakäynneillä vaatii hoitajalta ymmärrystä 
erilaisista perheistä ja perheiden vuorovai-
kutussuhteista. Tässä puheenvuorossa poh-
dimme lapsen yksilöllisyyden ja osallisuu-
den toteutumista monikkolapsen näkökul-
masta. Sekä monikkolapsista että pienten 
lasten osallisuudesta on toistaiseksi verrat-
tain vähän tutkimusta.

Monikkoperheeseen odotetaan tai on syn-
tynyt useampi samanikäinen lapsi. Monisi-
kiöisiä synnytyksiä on Suomessa vuosittain 
reilu 600, joista suurin osa kaksossynnytyk-
siä (Kiuru ym., 2022). Monikkolasten synty-

minen merkitsee usein vanhemman ja lap-
sen väliseen vuorovaikutukseen ja kiinty-
myssuhteeseen liittyviä haasteita. Kiintymys-
suhde muodostuu lapsen ja vanhemman, 
mutta myös sisarusten välillä. (Trias, 2020.) 
Vanhemmat ovat kokeneet jääneensä vaille 
tarvitsemaansa erityistietoa ja tukea (Heino-
nen, 2013; 2019) ja ammattihenkilöt puoles-
taan ovat tuoneet esille tiedon ja koulutuk-
sen puutetta (Heinonen, 2013) monikkolas-
ten kohtaamiseen. Monikkoperheiden vuo-
rovaikutussuhteiden ymmärtäminen on tär-
keä osa osallisuuden tukemista, sillä osalli-
suus tapahtuu aina vuorovaikutuksessa jo-
honkin tai joihinkin (Ortju ym., 2022).

Hoitotyössä osallisuudella tarkoitetaan 
sitä, että perheelle syntyy tunne kuulluksi 
tulemisesta ja mahdollisuudesta vaikuttaa 
hoitotilanteeseen sekä omaan terveyteen liit-
tyviin asioihin (Ortju ym., 2022). Lapsen saa-
mat osallisuuden kokemukset voivat ehkäis-
tä myöhempiä sosiaalisia ja oppimisen haas-
teita sekä lisätä hallinnantunnetta ja toimi-
juutta omassa elämässä (Skauge ym., 2021). 
Osallisuuden kokemus edesauttaa positiivi-
sen hoitokokemuksen muodostumista 
(Mimmo ym., 2022) sekä voi vähentää hoi-
toon ja hoitoympäristöön liittyviä pelkoja 
(Gilljam ym., 2016).
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Osallisuuden mahdollistamiseksi tervey-
denhoitajan on aktiivisesti asennoiduttava 
lapsen toimijuuden ja vuorovaikutuksen tu-
kemiseen ja hänellä on oltava kyky arvos-
taa lasta ja vanhempia (Kaitsalmi, 2024; 
Ortju ym., 2022). Luottamuksellisuuden ja 
dialogisuuden rakentamiseen kannattaa va-
rata aikaa (Kaitsalmi, 2024; Ortju ym., 2023). 
Lapsen tulee voida ilmaista itseään hänelle 
soveltuvilla kommunikoinnin tavoilla, kuten 
leikillä, liikkeellä ja kuvatuella ( Junnila ym., 
2020; Kaitsalmi, 2024). Verbaalinen ilmaisu 
ei välttämättä ole pienelle lapselle luontai-
sin tapa eikä sitä ole hoitajan aina helppo 
tulkita. Lapsen näkemysten tulkinnassa kan-
nattaa hyödyntää vanhempien kokemustie-
toa (Ortju ym., 2023) ja huomioida, että van-
hemmat saattavat joskus kontrolloida lap-
sen puhetta ja vaikuttaa tämän vastauksiin 
( Junnila ym., 2020; Ortju ym., 2022).

Erityisen haastavaa tulkinta on, mikäli 
vastaanotolle osallistuu useampi sisarus yh-
täaikaisesti. Monikkolapsilla on keskinäisiä 
rooleja ja joku lapsista voi esimerkiksi olla 
esillä näkyvämmin vieden tilaa toiselta 
(Kerppola & Heinonen, 2024), kun taas vuo-
rovaikutustaidoltaan heikompi lapsi selviää 
tilanteesta vain vahvemman sisaruksen suo-
jeluksessa (Trias, 2020). Monikkolasten si-
sarussuhteissa voidaan havaita fyysistä, hen-
kistä tai sosiaalista johtajuutta ja alistuvuut-
ta (Trias, 2006). Lasten kasvaessa keskinäi-
nen läheisyys ja riippuvuus tyypillisesti li-
sääntyvät kilpailun ja riitelyn vähetessä 
(Segal & Knafo-Noam, 2021). Aikuiset voi-
vat suhtautua monikkolapsiin eri tavoin hei-
dän ominaisuuksistaan, kuten luonteestaan 
tai ulkonäöstään riippuen, jolloin on ole-
massa riski keskinäiseen vertailuun (Heino-
nen, 2013). Tilanne voi olla lapsille haasta-
va ja herättää joko kateuden ja katkeruuden 
tai syyllisyyden ja häpeän tunteita (Trias, 
2020). Erilaisten tehtävien tekeminen ja tai-
tojen osoittaminen, kuten ympyrän leikkaa-
minen tai yhdellä jalalla hyppiminen tulisi 
voida suorittaa ilman vertailua. Lasta tulee 

aktiivisesti eri keinoin rohkaista ilmaise-
maan oma näkemyksensä ( Junnila ym., 
2020; Ortju ym., 2022; 2023).

Ehdotamme, että lähtökohtaisesti neuvo-
lassa kannustettaisiin vanhempia varaamaan 
oma vastaanottoaika jokaiselle lapselle. 
Tämä mahdollistaa keskittymisen lapseen 
yksilöllisesti sekä samalla vähentää kirjaa-
misvirheiden mahdollisuutta. Lapsen kasvun 
ja kehityksen seuraaminen vahvistuu ja lap-
sella on mahdollisuus tulla paremmin kuul-
luksi. (Heinonen, 2013) Tällöin terveyden-
hoitaja voi havainnoida sekä tukea vanhem-
man ja lapsen kahdenvälistä vuorovaikutus-
ta (Heinonen, 2013; Ortju ym., 2022).

Jokaista lasta tulee lähestyä sensitiivises-
ti, aikaa antaen ja luoden mahdollisuuksia 
aktiiviseen toimijuuteen riippumatta siitä, 
kuinka monta lasta vastaanotolla on (Ortju 
ym., 2022). Jos tehtäviä tehdään rinnakkain 
sisaruksen kanssa, on tärkeää arvostaa yk-
silöllistä suoritusta ja antaa henkilökohtais-
ta palautetta. Sisaruksille tulee varata riittä-
västi mielekästä tekemistä, kuten leluja leik-
keihin, jotta kulloinkin tutkittava lapsi saa 
rauhassa olla vuorovaikutuksessa tervey-
denhoitajan kanssa (Ortju, 2023). Vanhem-
mille tulee tarjota erityistietoa lasten yksi-
löllisyydestä ja monikkolasten välisistä suh-
teista (Heinonen, 2013) sekä auttaa vanhem-
paa tukemaan myönteistä sisarussuhdetta 
(Segal & Knafo-Noam, 2021).

Hoitajan on hyvä tiedostaa monikkolas-
ten sisarussuhteen erityisyys ja tarkastella 
omaa toimintaansa tasapuolisen vuorovai-
kutuksen ja osallisuuden ilmapiirin luomi-
seksi. On muistettava, että mikään erityis-
piirre ei sulje toistaan pois eikä aseta val-
miita lähtökohtia tuen tarpeille. Samassa 
perheessä voi olla esimerkiksi kaksosuutta, 
pitkäaikaissairauksia ja taloudellisia haas-
teita. Avoin, luottamuksellinen hoitosuhde 
on lähtökohta laadukkaalle hoitotyölle, lap-
sen yksilölliselle kohtaamiselle ja erilaisten 
perheiden tarpeiden havaitsemiselle.
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