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JOHDANTO

Istukan ja napanuoran toimintakyky on sikion kasvulle ja kehitykselle valttamatonta. Ne
mahdollistavat kohdun sisdisen elaman. Napanuoran kautta sikion verenkierto on yhteydessa
istukkaan. Normaalisti istukkaan pain suuntaa kaksi napavaltimoa ja yksi sikion suuntainen
napalaskimo. Napanuora on pituudeltaan normaalisti 40-100cm pitka, joka kiinnittyy sikion
napaan ja on sieltd yhteydessa kaikkiin kehon elintoimintoihin niin verenkierron, hapensaannin ja
ravitsemuksenkin osalta. Valittoémasti syntyman jalkeen istukan verenkierto lakkaa ja keuhkot
aloittavat hengitystoiminnot. Samaan aikaan napanuora katkaistaan manuaalisesti ja napaan jaa
kiinni napatynka, joka irtoaa vastasyntyneen ensiviikkoina. Jaljelle jaava pintaosa navasta paranee
muutamassa paivassi ja tilalla on pelkk3 napa. (Paananen, Pietildinen, Raussi-Lehto, Aimal 2015,
133-139) Lasten napatyrat ovat tieteellisesti tarkasteltuna synnynnaisia ja vahintaankin pieni
napatyra esiintyy joka kymmenella syntyneelld (Mustajoki, 21.1.2022).

Tahan seminaaritydhon osallistui eri ikdisia lapsia, joilla oli todettu napatyra. Kaikilla osallistuijilla
napatyran osalta oli paadytty hoitohenkilokunnan osalta seurantalinjaan. Seminaarityossa
tarkastellaan sita, milld tavoin Baby Balance® —hierontatekniikalla pystytaan vaikuttamaan vatsan
seudun jannitystilaan, faskiajarjestelman joustavuuteen ja sita kautta edistimaan napatyran
pienentymistd. Osallistujat saivat Baby Balance® —hierontatekniikalla hoitoja vaihtelevasti viikoista
kuukausiin ja hierontakerroilla otettiin seurantakuvia. Sen lisdksi perheita haastateltiin, miten he
kokivat Baby Balance® —hieronnan auttaneen napatyrdn parantumiseen. Tydssa tuotiin esiin myos
raskauteen, synnytykseen ja synnytyksen jalkeiseen aikaan liittyneita tekijoita ja pohdintaosiossa
tuotiin esille nakoékulmia naista aihepiireista.



NAPATYRA ELI HERNIA UMBILICALIS

Yleista

Napa sijaitsee kehon keskiosassa, keskella suorien vatsalihasten vilista lihaskalvoa (Terveyskyla
2022). Noin 90 prosenttia navoista on kuoppanapoja ja loput nappinapoja. Nappinavan taustalla
voi olla napanuorasta jaanytta arpikudosta tai napatyra. Navan perustyyppien sisallakin
vaihtelevat koko, muoto ja syvyys. (Karhunen & Tanhua 3.6.2014) Yli 60 normaaliksi navan
anatomiaksi luokiteltavaa variaatiota on tavattu. Yksil6illa, joilla on ulkoneva tai puolikuun
muotoinen napa, on suurempi riski saada napatyra kuin niilld, joilla on yleisempi kovera muoto.
(Troullioud, Bamarni, Panda & Mendez 18.11.2023)

Napa on napanuoran arpi, sitd eivat saatele perintotekijat. Navan seutu on erogeenista aluetta ja
sen kudokset samaa alkuperaa kuin sukupuolielimet. (Karhunen & Tanhua 3.6.2014) Linea alban
lapi kulkee sikion kehitykselle valttamaton napanuoran mentava reika. Sen tehtavana on pitaa
suorat vatsalihakset lahella toisiaan ja tukea vatsan seindmaa seka sisdaelimia. Se vaikuttaa lisaksi
lantion hallintaan ja voimansiirtoon lihaskalvojen eli faskioiden kautta. (Werner & Dayan 2019,
87.)

Sita ympyroi annulus umbilicalis eli naparengas. Se on linea alban sirkulaarinen tiivistyma.
(Roberts, Alhava, Hockerstedt, Leppaniemi 2010, 548) Sikiolla kehittyy jo neljannella
raskausviikolla vatsan pintaan primitiivinen naparengas. Synnytyksen jalkeen napanuorassa olleet
verisuonet tuhoutuvat ja surkastuvat. Lopulta ne muodostuvat osaksi ligamentaalista rakennetta.
(Troullioud, Bamarni, Panda & Mendez 18.11.2023)
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Kuva 1. The Linea Alba And The Body's Base-Line (Blyth s.a.)



Vatsaontelon suurentuessa ja siitad johtuva paineen seurauksena naparengas venyttyy ja siita
aiheutuu napatyra. (Roberts, Alhava, Hockerstedt, Leppaniemi 2010, 548) Erityisesti kun lapsi itkee
tai muuten pinnistelee, paine vatsaontelossa paasee hetkellisesti lisadantymaan. Normaalisti
tallaisen tyran saa helposti painettua takaisin kohti vatsaonteloa, mutta haasteena on herkasti
tyran takaisin pullahtaminen. (Venhola 30.10.2023) Tavallisesti pieni napatyra tayttyy
rasvakudoksella (Terveyskyla 2022). Spontaani parantuminen synnynnaisen napatyran kohdalla
tapahtuu yli 90 prosenttisesti 5. ikdvuoteen mennessa (Troullioud, Bamarni, Panda & Mendez
18.11.2023).
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Kuva 2. Lasten erilaisten tyrien sijainti vatsan alueella (Venhola 30.10.2023)

Nykytiedon mukaan tyrdn syntymista ei voitaisi ehkaista millaan keinoilla (Mustajoki 21.1.2022).
Kuitenkin aikuisvaeston napatyran syntyyn on liitetty riskitekijéind muun muassa
keskivartalolihavuus ja naisilla sen lisaksi raskaudet (Terveyskyld 2022). Lasten napatyraa esiintyy
vaihtelevasti 1-4 prosentilla ja ovat tieteellisesti tarkasteltuna synnynndisia (Mustajoki 21.1.2022).
Napatyrat ovat hyvin yleisia erityisesti ennenaikaisesti syntyneilla vauvoilla (NHS 21.04.2022). Pieni
syntymadpaino nahdaan yhtena huomattavana riskitekijana. Silla tekniikalla, jolla napanuora
katkaistaan ja kiristetdan, ei nahda olevan vaikutusta napatyran muodostumiseen. Vastasyntyneen
napatyran esiintyvyydessa ei ole myoskaan merkittavaa eroa, kumpaa sukupuolta han edustaa.
(Troullioud, Bamarni, Panda & Mendez 18.11.2023)



Napatyran hoitolinjaus

Oireettoman napatyran hoitoon ei nahda tarpeellisuutta. Pientakdaan vahaoireista napatyraa ei
kannata leikata johtuen leikkaukseen liittyvista riskeista. Leikkaushoidon jélkeen saattaa jadda
kipuoireita tai kosketusarkuutta leikkaushaavalle. (Terveyskyld 2022)

Suomessa on napatyrdn hoitoon kdytetty aiemmin paélle liimattavaa ihoteippid. Tutkimusten
mukaan se ei kuitenkaan nopeuta napatyran parantumista. Teippihoitoon liittyy haastetta siksi,
ettd se saattaa aiheuttaa useasti hankalaakin ihottumaa teipin alla olevaan ihoon. (Mustajoki
21.1.2022) Japanissa tata tekniikkaa pidetaan tehokkaana ja turvallisena. Sita tulisi tutkia
tulevaisuudessa laajemminkin ja osoittaa ndin taman hoitomuodon hyétyja ja haittoja. (Miyahara
& Osaki 18.06.2023)

Kuva 3. Vatsan tietokonetomografiakuva 3 kuukauden ikdisestd vauvasta, jonka napatyra hoidettiin
teippihoidolla (Miyahara, Osaki 18.06.2023)

Tyra voi kuitenkin joissain tapauksissa aiheuttaa merkittavaa ohittuvaa kipua ja 10ydos on tyran
aiheuttama pullistuma. Kureutuminen on tyran olemassaolon aikana mahdollista, mutta
aarimmaisen harvinaista. Niissa tapauksissa kipu on jatkuvaa ja [adkarin arviota siind kohtaa
suositellaan. (Venhola 30.10.2023) Kureutuminen tarkoittaa sitd, etta tyrdaukko kuroutuu ahtaalle
ja suolen osa joutuu puristuksiin seka verenkierto voi salpautua (Mustajoki 21.1.2022).
Komplikaatio napatyran pullahtamisesta voi aiheuttaa pahoinvointia ja oksentelua kivun lisaksi



(NHS 21.04.2022). Haasteellinen ja runsaasti oireita aiheuttava napatyra kureutuu noin 10%
tapauksissa. Korjaavaa leikkausta suositellaan mieluusti suunnitellusti leikkaamalla kuin
paivystyksellisesti. (Terveyskyla 2022)

Oireilevan tyran kohdalla leikkaushoitoa voidaan harkita. Leikkaus tulee myos kyseeseen siina
kohtaa, kun tyraportti todetaan olevan laaja. Halkaisijaltaan yli 1,5 cm kokoinen tyraportti ja
napatyran pullistuma on aiheellista harkita poistaa leikkaamalla. Lapsen ikd on my0s
merkityksellinen leikkausta arvioitaessa. Tyran leikkaushoitoa suositellaan, jos se on olemassa
edelleen yli 4-vuotiaalla. (Mustajoki 21.1.2022) Normaalisti napatyran leikkauksen kesto
yleisanestesiassa kestdaa 20-30 minuuttia. Lapsilla napatyra suljetaan ompeleilla. Kotiutuminen
tapahtuu yleensa saman paivan aikana leikkauksen jalkeen. Ensiviikot leikkauksen jalkeen
suositellaan rajoitttaa ponnistelua ja ylimaaraista aktiivisuutta. Useimmat palautuvat kahden
seuraavan viikon aikana ja voivat palata normaaliin eldmé&an sen jalkeen. (NHS 21.04.2022) Lapsen
iasta riippuen palautumisen aikana pyritddan mahdollisimman vahaisiin ponnisteluihin, mutta on
toki ymmarrettdvas, ettei lasta pysty rajoittamaan taysin.

Leikkauksella voidaan vahvistaa heikentynytta vatsan seinamaa, joka koostuu useista lihaksista
(NHS 21.04.2022). Lasten tyran leikkaushoito suositellaan tehtaviaksi yleisanestesiassa. Pieni ja
oireileva tyra ommellaan kiinni avohaavan kautta. Suuret ja hankalaoireiset napatyrat saattavat
vaatia rektuslihaksen taakse tai vatsaontelon sisdpuolelle asetettavaa verkkoa. Napa useimmiten
poistetaan tdmankaltaisessa leikkauksessa. (Roberts, Alhava, Hockerstedt & Leppaniemi 2010,
548) Kooltaan suuren napatyran paras leikkaustapa on yleensa tahystysleikkaus. Siind voidaan
isokin tukiverkko asettaa pienien tahystysaukkojen kautta. (Terveyskyla 2022)



FASKIAJARJESTELMASTA

Yleista

Faskiajarjestelma on kehon sidekudosverkosto, joka ympardoi ja yhdistaa lihaksia, elimia,
verisuonia, hermoja ja muita rakenteita muodostaen yhtenaisen jarjestelman. Se toimii
erdaanlaisena kehon sisdisena tukirankana, joka antaa muodon ja vakauden, sekd mahdollistaa
rakenteiden liikkeen suhteessa toisiinsa. Faskiajarjestelmalla on tarkea rooli kehon liikkuvuudessa,
voimansiirrossa, ja myos immuunijarjestelman toiminnassa, silld se sisaltaa runsaasti
hermopaatteita ja nestekiertoa. (Schleip, Findley, Chaitow & Huijing 2012)

Kuva 4. (Stecco, 2011)

Faskia voidaan jakaa kolmeen padkerrokseen: pinnallinen-, syva- ja viskeraalinen faskia.
Pinnallinen faskia sijaitsee ihon alla ja toimii rasvakudoksen ja ihon kiinnittymispintana. Syva faskia
ymparoi lihaksia, luita ja nivelid, tarjoten tukea ja muotoa, samalla kun se helpottaa lihasten
valista liukumista. Viskeraalinen fascia puolestaan ymparoi sisdelimia ja pitaa ne paikoillaan seka
suojaa niita. Faskiajarjestelma ei ainoastaan toimi mekaanisena tukirakenteena, vaan silla on my0ds
merkittava rooli kehossa tapahtuvassa viestinndssa. Fasciassa on paljon proprioseptoreita ja muita
hermopaatteitd, jotka valittavat tietoa kehon asennosta ja liikkeista aivoihin. Tama tekee faskian
terveydesta keskeisen tekijan seka fyysisen suorituskyvyn etta kiputilojen hallinnassa. (Stecco,
2014.)



Kuva 5. Osia fasciajarjestelmasta (Muraski, 2018)

Viime vuosina faskia on saanut yha enemman huomiota tieteellisessa tutkimuksessa. On
ymmarretty, etta faskia on paljon enemman kuin pelkka "sidekudos", ja se osallistuu aktiivisesti
kehon toimintoihin, mukaan lukien kivun saatelyyn ja lihasten koordinointiin. Yhteenvetona
voidaankin sanoa, etta faskiajarjestelma on monimutkainen ja tarkea osa kehon toimintaa, ja sen
kunnosta huolehtiminen voi merkittavasti vaikuttaa fyysiseen hyvinvointiin ja liikkuvuuteen.

Faskiarakennetta navassa tarkasteltaessa posteriorinen faskia on ohutta, mika luo heikkoutta
alueella. Synnynnéinen ja suora tyra sijaitsee talla alueella. Sitten taas napakanavan tyra voi johtaa
epasuoraan ja “hankittuun” tyraan. (Marinkovi¢, Bukarica 2003)

Keskivartalon tuen merkitys

Keskivartalon alueella sijaitsevat vatsalihasten kiinnityskohdat yhdistavat rintakehan, lantion ja
seldn lihakset toisiinsa. Naista kehon osista muodostuu koko vartalon toiminnallinen kokonaisuus.
Tukirakenteet mukaan lukien ne toimivat voimansiirtajina yla- ja alavartalon valilla, tuottavat
vartalon liikettd, suojaavat ja tukevat sisdelimia, sdatelevat intra—abdominaalista painetta,
osallistuvat selkdarangan stabilaatioon, vahentavat selkdrangan kuormitusta ja avustavat
hengityksessa. (Schuenke, Schulte & Schumacher. 2006, 130.)

Vatsalihasten erkauma heikentda vatsanseindman toiminnallisia ominaisuuksia ja motorista
kontrollia. Talla voi olla negatiivisia vaikutuksia ryhtiin, vartalon tasapainoon, hengitykseen,
synnytykseen, ulostamiseen, vartalon fleksioon, rotaatioon, lateraalifleksioon seka vatsan
sisdelinten tukeen. (Camut & Rissanen, 2012.)



Poikittaisella vatsalihaksella (M. transversus abdominis) on keskeinen rooli vatsaontelon paineen
saatelyssa ja sen suojaamisessa. Tama lihas sijaitsee syvalla keskivartalossa, ja sen ylaosa kiinnittyy
seitsemannesta kylkiluusta kahdenteentoista seka palleaan. Lihas kiinnittyy myos suoliluun
harjuun, lanneselkdkalvoon ja inguinal-ligamenttiin. (Huttunen 2023; Platzer 2015. 86-87.) Syvat
selkalihakset taas koostuvat multifidus-, semispinales- ja rotatores-lihaksista, jotka yhdessa
muodostavat transversospinales-lihasryhman. Nama lihakset kulkevat selkarangan poikki
poikittaishaarakkeista okahaarakkeisiin. Syvien selkalihasten paaasiallinen tehtava on vakauttaa
keskivartalon asento seka liikkeen aikana etta kehon ollessa paikallaan. (Lumbar Multifidus N.d.)

NAPATYRAN HOITO BABY BALANCE® -
TEKNIIKALLA

Baby Balance®—hierontatekniikka

Baby Balance® on lahtoisin Pohjanmaalta. Kouluttajat Reeta Ylikoski ja Merja Vendell loivat
vhdessa Balance Care Oy:n ja koulutuskokonaisuus sai alkunsa. Ensimmaisia kursseja alettiin
jarjestaa vuonna 2020.

Baby Balance® -vauvahieronta on Suomessa kehitetty kokonaisvaltainen hierontamenetelma, joka
perustuu tarkkaan anatomiseen ymmarrykseen. Tama tekniikka keskittyy vauvojen tarkkailuun
seka heidan anatomiansa ja fysiologiansa tuntemiseen, huomioiden erityisesti faskioiden
toiminnan ja itkuisuuden taustalla olevat syyt. Hoidossa otetaan huomioon raskausaika, synnytys
seka vauvan kasvu ja kehitys. Tarkeita elementteja ovat myos varhainen vuorovaikutus, symbioosi
synnyttdjan kanssa ja imetysohjaus. Baby Balance® on hienovarainen ja herkka hierontatapa, joka
yhdistaa lempeda mobilisointia, poikittaisia hierontaotteita, akupainantaa, vyohyketerapiaa seka
vauvan omia liikkeita ja erilaisia hoitoasentoja kehon jannitystilojen lievittamiseksi ja tasapainon
saavuttamiseksi.

Baby Balance® -vauvahierontakoulutus tarjoaa vankan pohjan vauvojen ja perheiden auttamiseen
yhdistamalla kddentaidot, perinteet ja tieteen. Koulutus syventyy vauvojen tarkkailuun,
anatomiaan ja fysiologiaan, faskioiden toimintaan seka itkun taustalla oleviin syihin. Baby Balance®
-vauvahierontakurssilla opit herkan ja aistivan hierontatekniikan seka lempean ja tehokkaan
mobilisoinnin, jossa hyddynnetaan vauvan omaa liikehdintaa kehon jannitystilojen lievittamiseksi
ja tasapainon saavuttamiseksi. (BalanceCare.fi)
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Napatyran hoito

Kuten kaikki Baby Balance® -hoidot alkavat, aloitetaan hoito kehon tunnustelevalla ja herkilla
otteilla, lapsentahtisesti edeten. Hoitoon saapuessa ensi kertaa, on perheelle taytatetty
esitietokaavake, josta ilmenee raskauteen, synnytykseen, vauvavuoteen ja nykyhetkeen liittyvia
taustatekijoita. Naita esitietoja hyddynnetdan hoidon aikana ja peilataan taustalla vaikuttaneita
tekijoita kehon jannitystiloja kohden, lasndolevasti ja kuuntelevin manuaalisin ottein.
Hoidettavalta on kdynnin alettua tarkasteltu kehon liikkuvuutta niin raajojen kuin lantion ja
paankin suhteen. Jokainen hoitokdynti toteutetaan vaihtelevissa hierontaotteissa ja hoidettavaa
on tarkoitus paasta hoitamaan pystyasennossa, selinmakuulla, vatsamakuulla, seka hoitajan ja
vanhemman sylissa. Napatyran sijanti kehon keskiosassa asettaa tarkasteluun toki koko kehon
hoidon tarkeyden, mutta painottaen erityisen tarkedana hoidon kohteena selkarankaa, rintarankaa,
kylkikaaria, vatsan aluetta ja lantion seutua. (Vendell & Ylikoski.) Seuraavaksi tarkastellaan niita
huomioita, joita Baby Balance® -koulutuksen ja kdytannon opin myo6ta on havaittu
hierontahoitojen aikana.

Faskian hoitamista pidetaan erityisen merkittdavana ajatellessa napatyran aiheuttamaa venytyksen
tunnetta jannesaumassa. Vatsaontelon paine on suurentunut nailla napatyrdan omaavilla
hoidettavilla, joka napatyran esiin pullahtamisen aiheuttaa. Jokaista faskialinjaa pitkin on pidettava
yhta tarkeina hoitaa ja vaihdella hoidon aikana suuntalinjoja, perimmaisena tarkoituksena saattaa
hoidettavan keho kohti omaa keskilinjaansa ja saavuttaa rennon joustava keho. (Vendell &
Ylikoski.)

Tarkeimmiksi luokiteltuja faskialinjoja ajatellen navan ylapuolelta ohi kulkee spiraalilinja, joka
lahtee kallonpohjasta kylkiluita pitkin kainalon alta vartalon keskilinjaan ja sieltd edelleen jatkaen
suoliluun kaaren yli kohti sadren etuosaan kaartuen jalkapohjaan. Sielta spiraalilinja tulee
jatkuneeksi kehon takaosasta pohkeen ulkoreunaa pitkin, istuinkyhmyilta suoliluun vastakkaisiin
kaariin edelleen lanneselkdkalvon kautta rangan vieresta paatyen takaisin kallonpohjaan. (Vendell
& Ylikoski.)

Tarkedaksi faskialinjaksi koetaan syva etuosan linja, jonka paatehtavana on vartalon tukeminen ja
ryhdin yllapitaminen. Kyseinen faskialinja kulkee jalkapohjasta pohjeluun kautta lonkan
l[ahentdjalihaksiin ja lonkankoukistajalihakseen. Linja jatkaa kulkuaan pallean yli rintakehdan ja
loppuu kallon etu- ja takaosiin. Jos syvan etuosan linjan lihasjantevyys on epavakaa, vaikuttaa se
negatiivisesti pinnalliseen faskialinjaan sita liiallisesti kuormittaen. (Vendell & Ylikoski.)

Pitkittaissuunnan hoito seldan puolelta kohti vatsaa, monipuoliset vastaotteet vartalon etu- ja
takalinjassa tasapainoittavat kehoa. Joillain hoidettavilla saattaa esiintya napatyran ylapuolella
vankka poikkiviiva (katso kuva 13.) jolloin huomataan voimakasta kiristysta ja kuroumaa faskiassa.
Poikittaiset hierontaotteet ja sulattelevat liikkeet yhdessa hoidettavan hengityksen tahtiin saavat
aikaan kehon rentoutumista ja jannityksen poistumista. Vatsaontelon paineen hoitamista nailla
edellamainituilla keinoilla voidaan pitda yhtena merkittavimmista yhteyksista vatsan seudulla
esiintyviin haasteisiin ja niiden hoitamiseen (Vendell & Ylikoski.)
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Vyohykepisteet

Vyohyketerapia on perinteinen vaihtoehtoinen hoitomuoto, jota kdytetdan terveyden
yllapitamiseen seka kehon erilaisten hairio- ja sairaustilojen hoitamiseen. Hoidon tavoitteena on
lievittaa jannityksia ja poistaa tukoksia, jotta keho voi aktivoida omat parantavat voimavaransa.
Refleksologia on kehon kattava vyohyketerapian muoto, jossa hoidetaan eri heijastejarjestelmia
koko kehossa, ei pelkastdan jalkaterissa ja alaraajoissa. Heijastejarjestelmia loytyy myos
esimerkiksi saarista, reisista, korvista, paalaelta ja jopa kielesta. Kayttamalla useita
heijastejarjestelmia hoidossa voidaan saavuttaa monipuolisempi ja tehokkaampi hoitovaikutus.
Vyohyketerapian vaikutuksia ovat kehon rentoutuminen, verenkierron ja aineenvaihdunnan
vilkastuminen, vastustuskyvyn vahvistuminen seka kipu- ja sarkytilojen lieventyminen.
(MedikaNova, n.d.)

Tassa tyossa kaytettyja kehon vybhyketerapeuttisia heijastealueita on nostettu esiin
vyOhykekartoilla, joissa korostuskynalla painotettu napatyran hoidon kannalta tarkeimmiksi
arvioiduilla hoitopisteita. Toki kehon kokonaisvaltainen hoito on ensisijaisen tarkeaa, mutta alla
oleviin kehon heijastealueisiin keskityttiin osallistuneiden hoidettavien kanssa.

Kuten alla olevista kuvista huomaakin, on pdaasiallisesti korostettu heijastepisteita, joilla
ajatellaan olevan vaikutuksia suoliston, kaula- ja selkdrangan, rinnan ja pallean alueen, lonkan,
iskiaksen ja lannenikamien seutuun. (Vendell & Ylikoski; Teosofia.net, n.d.)

FOSK. 1A NEMADKTLOT PR ANVOKOPEA POSKI- A NENAONTELOT
AL

FOSKI- JA NDVA-
ROSKL- onTeLOT
ReNaoTEOT
KAPYRAUAND:
. AIVOLISAKE ANVOLISAKE 'l
H o 5o anor 4
] FOKRY ANVOT KU ANVOT
2skA JA
KURKUM SEUTU

KAPYRAUMANENY

SIMAT

IMUNESTEDY
RERTO. Y3 NISKA JA
KURKUN SEUTU

AN

KILFI- JA
KILPI- JA USA-  LISAKILARAUMA SET
xon- KILPIRAUMA SET

KEMKOT \<Of 14 1isakm-

KORVAT
A

KAULA JA

OLKANIVEL ALUE + STUARANKA
SELKARANKA (RDNTA)

) (RONTA)
SOLAR PLFXUS ETA
PALLEA

MAKSA
A PPIRAKKO

MANAPORTTI
"
it rOHIUKA

VvoTAR
AN Re- SELCARANKA

1| [ (tonkka)

VIRTSAPUTKE VIRTSARITX

=

23 A SELKARAL
JA UMRSUOL (RIS JA HANTALUY] (RISTL JA WANTALUU)

PAKSUSUOLDN SELKARA

VIRTSARAKKO VIRTSARAKKO

n &“’;“' %‘wy ’, LONKKA JA POLVET
OIKEA

[Ny ISKIAS

@
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Kuva 7. Alaraajan heijasteet (Teosofia.net, n.d.)

Kuva 8. Kdden heijasteet (Teosofia.net, n.d.) Kuva 9. Korvan heijasteet (Teosofia.net, n.d.)

Jokainen hoitoon saapunut saa yksilolliset ohjeet jatkon kannalta. Napatyran, kuten muidenkin
selvien oireiluiden suhteen on suositeltavaa jatkaa hierontahoidoissa sarjahoitona vahintdan 3-5
kertaa. Tuloksia tdssa tyossa esiintyvien asiakasperheiden osalta on esitetty seuraavassa osiossa.
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BABY BALANCE® -HIERONNAN VAIKUTUKSIA
NAPATYRAN HOIDOSSA

Raportti haastatteluista

Tassa tyossa otettiin tarkasteluun eri ikaisia lapsiasiakkaita, joita kaikkia yhdisti pikkulapsiaikana
ilmentynyt napatyra. Asiakasperheitd osallistui viisi kappaletta. Perheitd haastateltiin
luottamuksellisesti ja heidan yksityisyyttaan kunnioittaen. Haastattelusta ja kuvien kaytosta
allekirjoitettiin suostumuslomake (liite 3) ja kaikki tiedot ovat nimettémia ja tunnistamattomia.
Vanhemmat ovat antaneet suostumuksensa kayttaa laajasti lapseen liittyneita taustatietoja ja
hyodyntda olemassa olleita muistiinpanoja aiemmilta Baby Balance® -hoitokdynneilta.
Haastattelulomake-pohja l6ytyy liitteet-osiossa (liite 1-2).

Lapsiasiakkaan taustatiedot (syntymatiedot, tdman hetkinen ika, perustiedot raskaudesta ja
synnytyksestd, vauvan olotila 2 ensimmaista elinviikkoa ja suoliston tilanne vauvavuonna) on
kuvattuna alla olevaan taulukkoon.

Taulukko 1. Taustatiedot

k& Syntyma- Raskaus, Synnytys Wauvan olo 0-2 vko Suoliston
nyt tiedot erityis-piirteet idssa poikkeava
toiminta
(ika)
VAUVA A | Bkk Apgar RADI, RV 38, suunn. Imuote-haaste, tyyty- Limaa, vihrea vari, ei
9/9/9 Rauta-arvot sektio vainen, nukkui ilmavaivoja
Paino matalat (0-5kk)
30058
VAUVAE | 8kk Apgar RADI, RV 38, Mukkui, s6i hyvin, “Koliikki", epasaan. ja
7/9/9 narastys Alatiesyn. 22h, llma-vaivoja hidas
Paino ponn. 22min (0-4kk)
3800g
VAUVAC | 2vikk | Apgar Sairasti RV 42+, MNukkui, Tkrt/vko toiminta
9/9/9 koronan Alatie, kaynnis- a1 hywin (0-4kk)
Paino tetty
40208
VAUVAD | Skk Apgar Rauta- R\ 39+3, Mukkui, s&i hyvin, Ilmavaivat, epasdin. Ja
9/10/10 infuusio Sydksy-synnytys RS-virus hidas
Paino (1-3kk)
39608
VAUVA E 2v2kk | Apgar RADI, RV 40+2, MNukkui levottomasti, Tkrt/vko
9/9/9 Sairasti MNopea tyytyvainen (0-12KK)
Paino koronan Alatie-synn.
32408 - klexane

Taulukosta ilmenee kaikki perustiedot, joita pidettiin tata seminaarityon aihetta ajatellen
oleellisina tietoina. Perusteluita taustatietojen kerdamisen valintaan olivat |6ydetty tutkimustieto

14



siitd, mitka lisddvat mahdollisesti riskia napatyrdan syntyyn (sivu 5). Sen lisdksi pidettiin oleellisena
kertoa myos raskauteen liittyneita poikkeamia, synnytystapaa ja vauvan olotilaa ensiviikkoina
yleisesti ja erityista huomiota keskitettiin suoliston oireiluun. Naista haluttiin kerata tietoa, voisiko
jokin tekijoistd yhdistaa haastateltavia asiakasperheita.

Yksikaan haastatelluista perheista ei synnyttanyt vauvaa, joka olisi pienipainoiseksi tai
ennenaikaiseksi luokiteltu. Poikkeuksellisen monella haastateltavista synnyttdneista oli
raskausajan diabetes RADI, joista VAUVA A:n ja VAUVA E:n raskausajan diabetesta hoidettiin
ruokavaliolla. VAUVA B:n synnyttyjalla raskausajan diabetesta hoidettiin ruokavaliolla, seka
tabletti- ja insuliinihoidolla. Mistdaan tehdyista selvityksista liittyen napatyraan ei tutkimustiedon
valossa kuitenkaan nahty yhteytta toisiinsa, joten voidaankin olettaa taman olevan vain sattumaa.

Suurin osa syntyneista tdssa haastattelussa olivat syntyneet alateitse (nelja viidestd). Samoin myo6s
suurin osa synnyttaneista kertoi vauvansa olleen elamansa kaksi ensimmaista viikkoa padosin
hyvin nukkuva ja sydminen oli sujuvaa (nelja viidestd). Mielenkiintoisin huomio tehtiin
taustatiedoista kuitenkin suoliston toiminnan kohdalla. Kaikilla haastateltavilla perheilla oli vauvan
kanssa enemman tai vdhemman haastetta suoliston toiminnan suhteen.

Vastasyntyneen normaalia suolentoimintaa paasaantoisesti rintamaitoa saavilla vauvoilla suoli voi
toimia 5 kertaa paivassa tai harvemmin, jopa vain 5-7 pdivan valein (Leskinen, 1.11.2022). Nelja
viidesta vauvasta karsi hitaasta ja osa epasaannollisesta vatsantoiminnasta ensimmaisina
kuukausina. Osalla tahan liittyi myos ilmavaivoja ja toki sitd kautta myos lisddntynytta itkuisuutta.

Taustatietojen lisaksi vauvaperheiltd kerattiin tietoa nimenomaan napatyraan liittyen. Taulukosta
2. kay ilmi napatyran ilmestymisajankohta, hoitosuunnitelma, Baby Balance® -hieronnan ajankohta
ja nykytilanne napatyran suhteen.

Taulukko 2. Tiedot napatyrasta ja Baby Balance® -hieronnoista

Napa- Napatyrén Hoito- BabyBalance®-hieronnan Nykytilanne
tyrén toteaja suunnitelma | ajankohta ja kdyntimaarat
esiintulo

VAUVAA | Tkkiassa | Allekirjoittanut Seuranta 3kk-5kkiassa Tyytyvainen, ei haasteita,

+nlath 4 kayntia napatyran pullistuma poissa.

VAUVAB | 2kkiassé | Allekirjoittanut seuranta 2kk-3kk iassa Suoli toimii, ilma tulee ulos,

*nlath 2 kayntia tyytyvdinen, napatyran pullistuma
poissa.

VAUVAC | 1,5-2v Nia th seuranta 2v2kk iassa Entisen ummetuksen ja kuivan
iassa 2 kayntia ulosteen tilalla on pehmea uloste, joka
hitaasti tulee vaivatta ulos. Tyytyvainen,

nukkuu hyvin. Napatyria pehmentyi, ei
merkittdvaa ulkondkomuutosta.

VAUVAD | 1kk Mlalaakarit Seuranta 1kk-5kk ikdisend Suoli toimii sddnnollisesti ja
idssa Lastenkirurgi 4-bv saakka | 5 kayntia vaivattomasti. Vauva on tyytyvainen, ei

(tMyFascia-kaynnit haasteita.
fysioterapiassa 5 kertaa) Napatyra pienentynyt merkittavasti.
Iso muutos.

VAUVAE | 1,5v Nlath seuranta 2v2kk ikdisend Ulostaa helposti. Ei en&a pinnistele,
ilmestyi 1 kaynti eika pyydd vanhempaa tukemaan katta
yskiessd navan p&alla. Napatyrassa ei

merkittava ulkondkomuutosta.

Taulukosta, johon oli koottu haastatteluiden perusteella tietoa napatyrasta juuri nailla kyseisilla
osallistuneilla vauvoilla, voidaan imevaisikaisten osallistujien (3 vauvaa viidesta) kohdalla todeta,
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ettd haastatteluissa ilmentyi vatsantoiminnan rauhoittumista ja napatyran pullistuman
merkittdvaa pienentymista ja osalla jopa pullistuman poistumista kokonaan (2 vauvaa viidesta).

Napatyrasta oli alunperin jokaisen vauvan kohdalla huomautettu asiasta
neuvolaterveydenhuollossa joko terveydenhoitajan tai ladkarin toimesta. Kaikkien osallistuneiden
kohdalla oltiin paadytty seurantalinjaan. VAUVA D:n kohdalla seurantalinjaa oli tarkennettu 4-5 -
vuoden ikdan saakka lastenkirurgin toimesta ja mikali seuranta-ajan jalkeen vield napatyraa
esiintyisi, otettaisiin leikkaushoito harkintaan. Perheelle oli my&s ohjeistettu neuvolan
suosittelemana kokeilemaan teippihoitoa, mutta perhe ei paatynyt sita kayttamaan siihen
tyypillisesti liittyneiden mahdollisten ihohaasteiden vuoksi.

VAUVA C ja VAUVA E ovat idltdan 2-vuotiaita ja molemmilla napatyra pullahti esiin vasta kuluneen
puolen vuoden aikana. Molemmat napatyrat olivat lisdaksi hyvin pienia ja arpimaisia. Molemmat 2-
vuotiaiden lasten perheet raportoivat, etta he olivat huomanneet merkittavaa muutosta
vatsantoiminnassa positiivisesti seurantajakson ja hoitojen ajalla. VAUVA E:n tilanne ennen
hierontahoitoa oli, etta useiden kuukausien ajan lapsi oli pyytanyt vanhempaa tai tukenut itse
kadellaan napaa ulostaessaan. Tdma tapa toimia loppui valittomasti Baby Balance® -hoidon
jalkeen. VAUVA C:n vanhemmat toivat esiin, ettd kokevat kahden hoitokaynnin jalkeen lapsen
vatsantoiminnan helpottuneen ja tilanne on parempi.

Se mika kaikkia osallistujia yhdisti oli se, ettei napatyrda oltu todettu jo heti pian syntyman jalkeen.
Napatyra on tutkimusten mukaan synnynnadinen, mutta jokaisella osallistujalla oli suurta
vaihtelevuutta siind, milloin napatyra alkoi esiin pullahtaa (1kk-1,5v).

Muutoskuvat Baby Balance® —hieronnan ajalta

Seuraavaksi esitetdan kuvakollaasit jokaisesta osallistuneesta vauvasta, jolla on todettu napatyra.
Seurantakuvat ovat perdisin suurimmaksi osaksi hierontakdynneilla otettuja, osa on perheen itse
kuvaamia muutoskuvia hoitokdyntien valissa. Kaikkiin kuvakollaaseihin on merkittyna
kuvauspdivamaarat.

Muutoskuviin on pyritty valitsemaan kuvia, joissa vauva olisi mahdollisimman paikoillaan ja valotus
olisi riittdvan hyva. Tarkeana seikkana pidettiin seurantakuvissa, ettd kuvakulma olisi
mahdollisimman ldhella toisiaan muutoksen havainnoimisen helpottamiseksi. Osallistuneiden
vauvojen navan tyraporttia ei arvioitu senttimetrimitalla, vaan keskityttiin kuvien kautta
havainnoimiseen. Paljaalla silmalla voidaan erottaa merkittavia muutoksia lyhyen ajan sisalla.

Tarkeda on myos mainita, ettd muutoskuvia on pyritty ottamaan sellaisenaan, jolta napatyran
tilanne on nayttanyt pitkakestoisesti. Napatyran pullautus ja takaisin paikoilleen rentoutumisen
vaihtelevuus on normaalia. Nailla osallistujilla kuitenkin oltiin havaittu useamman viikon ja
kuukauden pysyvyytta napatyran palautumisen suhteen.
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Kuva 11. VAUVA B:n muutoskuvat Baby Balance® -hierontakaynneill3, lisattyna seurantakuvia kotoa
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Kuva 13. VAUVA D:n muutoskuvat Baby Balance® — ja MyFascia-hierontakdyntien aikana
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Kuva 14. VAUVA E:n muutoskuvat Baby Balance® -hierontakaynneilla

POHDINTA

Ty6ssa vauvaperheiden parissa tulee erittdin usein vastaan vauvoja, joiden suolen toiminta
tapahtuu vain noin 7 paivan valein ja on ndhtavissa viitteita siita, ettd hitaan vatsantoiminnan
mukana on tullut viimeistaan viimeisena suoliston toimimattomana paivana lisdantynytta
itkuisuutta, pulauttelua ja vatsavaivoja. Suolen toiminnan jalkeen perheet ovat kertoneet vauvan
olleen normaalia levollisempi ja tyytyvaisempi. On varmasti selvaa siis, etta mita useammin suoli
toimii, sen tyytyvdisempia vauvat ovat olleet. Toki liian useinkin (yli viisi kertaa vuorokaudessa)
toimiva suolisto on aiheuttanut omat haasteensa vauvaperheiden mukaan. Siitd huolimatta, vaikka
tutkimusten mukaan vastasyntyneen taysimetetyn vauvan suoliston toiminnan vuorokausivali voi
olla vain 7 paivaa, on ilmiselvaa perheiden kanssa keskusteluita kdydessa, etta vauvan olotila on
huomattavasti helpompi kun suolisto toimii sdanndllisesti ja vahintdaan 2-3 paivan valein ja ilman
suurempia ponnisteluita ja ummetushaasteita.

Kehohoitoa tehdessa huomattiin, miten vatsaontelon paine ja vatsan turvotus vaheni ja kehon
keskilinjasta tuli myoétaavampi ja suoristuneempi. Erityisen paljon muutoksia nahtiin vauvaikaisten
kanssa. Taman ajatellaan liittyvan kudosten palautumiskykyyn ja siihen, miten vastasyntyneen ja
imevaisikdisen vauvan keho on nopeasti palautuvaa ja rentoutuessaan kykenee nopeisiin
muutoksiin. Kuvissa on silminndahden merkittavia eroja napatyran tilanteista ennen Baby Balance®
-hoitojen aloittamista ja nykyhetkea.
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2-vuotiailla osallistuneilla napatyra oli hyvin rauhallinen ja maltillinen, jopa vaikuttivat
rajatapauksilta ja ajatuksia herasi siitd, etta tulevat luultavasti olemaan nappimaisia napoja viela
pitkaankin. Tarkeimpia muutoksia ndiden osallistuneiden kohdalla nahtiin suoliston toiminnassa.
Molemmilla napatyra oli esiin pullahtanut vasta 1,5-2-vuotiaana, toisella pikkuhiljaa suurentuen ja
toisella yhtakkisesti pitkittyneen yskan seurauksena. Ndissa tapauksissa mietitytti se, etta lasten
napatyran kerrotaan kuitenkin tutkimusten mukaan olevan synnynndinen (sivu 5), mutta nailla
kyseisilla lapsilla esiin pullahtaminen tapahtui verrattain mydhaan. Tulee siis kyseeseen ajatuksia
siitd, onko valttamatta kaikilla lapsilla napatyra sittenkdan synnynndinen.

Hengityksen huomattiin nailla osallistuneilla olleen paikoitellen hoidon aikana olevan melko
ty6lasta ja pinnallista, kuitenkaan olematta terveydelle haitallista. Rintarangan, pallean ja
kylkivalilihasten alue oli jarjestdaen jokaisella ahtaan tuntuinen. Faskialinjojen ja rangan hoitoa
pidettiin darimmaisen tarkeadna ja osallistuneita hoidettiin pitkalti pystyasennossa tai ruokailun
yhteydessa.

Vatsalihasten toiminta tiedetaan olevan yhteydessa keskivartalon tukeen ja liikkuvuuteen (sivu 9-
10). Vaikkakin napatyra on verrattaen pieni paikallinen jannesauman tyrdaukon kautta tullut esiin
pullahtaminen, tarkastellaan ajatusta erkauman kaltaisesta ndkdkulmasta kasin. Se, ettei
keskivartalolla ole riittdvaa tukea ja vatsaontelon paine on suurentunutta ja silminndhtavaa,
jattavat ne mietteliddksi mika tilanne lapsella on mydhemmassa elaman vaiheissaan napatyran
kanssa mikali sitd ei vauvaikdisena jo saataisi hoidettua kehohoidoilla nopeammin palautuvaksi. Ja
voisiko napatyra aiheuttaa my6hemmassa ikdavaiheessa seldn alueen ongelmia. Vatsalihasten
tiedetdan olevan rangan tukeen yhteydessa ja mikali tama yhteys on heikentynytta, voitaisiin seldn
kiputiloja pitda mahdollisina.

Napatyran ladketieteellinen ja tutkimuksiin perustuva hoitolinjaus on seurata pitkalti jokaista
vahaoireista ja kosmeettista haittaa aiheuttavaa jopa 5-vuotiaaksi asti, on lapsi siihen mennessa
ehtinyt motorisesti oppia jo valtavasti kaikkia taitoja, joissa keskivartalon tukea tarvitaan. Mikali
lapsen kohdalla paadyttaisiin leikkaushoitoon, tulee vaistamatta leikkausalueelle arpikudosta.
Arpikudos on vaistamatta joustamattomampaa kuin ehyt luonnollinen kudosrakenne. Tama
asettaa kysymyksia siitd, minkalaiseksi lapsen tuntemus keskivartalostaan on ja miten lapsi oppii
monipuolisesti kdayttdmaan kehon keskilinjaa vakaasti.

Napatyran hoito Baby Balance® -tekniikalla oli hirvittavan antoisaa ja palkitsevaa. Jokaisen
osallistuneen hoidettavan kanssa paastiin muutoksiin, joista perheet omatoimisesti kertoivat
tehneensa havaintoja. Napatyran kosmeettista haittaa tarkeimpina huomioina seka
allekirjoittanut, ettd perheet korostivat hoitokaynneilla miten huojentavaa on kun lapsen suolisto
toimii nyt paremmin. Perheet olivat kaikki tyytyvaisia saamiinsa hierontahoitoihin ja keskusteluihin
koskien lapsensa hyvinvointia. Jokainen perhe kohdattiin yksil6llisesti ja heiddn tarpeitaan
kuunnellen.

Baby Balance® -hoitajaksi valmistuminen saattaa loppuun tietyn ajanjakson kuluneella yrittdjyyden
taipaleella. Aloitin perusopinnoista huhtikuussa 2022. Pikkuhiljaa 2,5 vuoden aikana olen
taydentanyt osaamistani lisakursseilla kehittyen jatkuvasti kohti hoitajuutta. Olen jo hyvin pian
opintojen alettua ymmartanyt, miten Baby Balance® on paljon muutakin kuin
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vauvahierontatekniikka. Se on paljon enemman. Se on lasndolevaa kohtaamista ja perheen
tarpeiden ymmartamista, kannatteluakin. Kehohoidot edesauttavat vauvaa voimaan hyvin, jonka
myo6ta perheen voimavarat kasvavat ja vauvavuodesta voi tulla hyvinkin erilainen. Hoitajuus
kasvaa ajan kanssa ja tulee jokaisella kehohoitoja tekevalla omanlaisekseen. Kohtaan
asiakasperheet ennakkoluulottomasti ja lammolla, ottaen huomioon molemmat vanhemmat ja
perheen isommat sisarukset, vaikka kaynnin keskiossa olisikin uusin tulokas eli vauvaikdinen.
Tunnistan, mistd hoidettavan keho viestii ja ohjaan kehoa takaisin kohti keskilinjaa. Hyodynnan
tydssani kaikkia hierontatekniikoita monipuolisesti ja hoitotulokset ovat olleet merkittavia. Eras
diti totesi kerran “Emmilla on ollut suuri vaikutus meidan perheen arjen sujuvuuteen.” ja se on
parasta palautetta mita voi saada.

Hoitajuus on muovannut minua myos vanhempana. Olen ymmartanyt itsedni aikanaan pienen
itkuisen vastasyntyneen kanssa. Tiedan miltad tuntuu kokea epavarmuutta ja toivottomuuttakin.
Baby Balance -opintojen myota tiedan myos, ettd vauvavuoteen saa ja kannattaa hakea apua
kaltaisiltamme hoitajilta. Olen siita niin kiitollinen, ettd olen nyt tassa. Satakunnassa on ilo kuulua
huippuosaajien joukkoon ja toisaalta tyo ei koskaan lopu vauvaperheiden hyvinvoinnin parissa.
Mita napatyran hoitoon tulee, voimme lopuksi todeta niin muutoskuvien kuin vanhempien
tekemien havaintojen pohjalta, ndihinkin asioihin voidaan paasta vaikuttamaan. Kokonaisvaltainen
ja lempea tyo palkitsee tekijaansa ja asiakasperheen.
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LITTEET

LIITE 1 Haastattelulomake, sivu 1

BabyBslance seminaarityd Haastattelulomake 22.07.2024

VAUVA:

Ika:

Raskausaika:

Synnytys:

Vauva:

Apgar: Rasksusviikot: Syntymapaing:
Synnytyk=en komplikastiot:

Wauvan olotila ensimmaiset 2 vko:

Sucliston tilanne vauvavuonna ja mykyhstkens:

Mahdollizet kéytetyt itsehoitovalmistest (Cuplaton. Bifibaby...)

Mapatyra:

Onko otetiu seurantakuvia? Milloin? Sopiiko kaytiaa, jos perheen arkistoissa kuvia?
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LIITE 2 Haastattelulomake, sivu 2

BabyBalance seminaarityd Hazstattelulomake 22072024
Mepsatyrd todettu: LAakErin toimests hoitajan toimests miuu?
Mepatyran girast:

Onko napsatyrén suhtesn hoitosuunnitelmas tisdossa?

Kehohoitojen ajankohdat:
BabyBalance-haitokerrat

Muwt kehohoidot

Wapas sana asiskasperheeltd koskien napatyraa, sen mahdollizesti aiheuttamia
hazsteits (otetzan huomicon psykofyysinen sjatus, kuten mm. heolivawvan
tervaydesta)

Mapatyrd ja BEabyBelance-kehoheoidot, seuranta-aika, huomiot vauvan kehossa
Tyysizesti, sucliston toiminta ym. asiat jeihin kinnitetty huomiota:
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LIITE 3 Suostumuslomake

BabyBalance seminzarityd Sugstumus tistojen 22072024
24 82024 kayttod varten

Taman lomakkean tietoja =i tulla kdyitamaan sellaizenaan julkisesn kayttoon, jotta
szigkasparheet pysyvat keikilts osin nimettoming.

Czallistuminen tahan seminaaritydhan on téysin vapeashtoists asiakssparheilla.
Asiakas on taman sopimukssn allekirjoitettusan sucstuvainen, etté haastattelun
materigaleja js kuvia tullzan kiyttamasan tyoss8, jonka on maars valmistus 24.8. 2024
mennessa.

Hzastattelu sisaltas osioita raskaudesta, synnytyksestd ja synnytyksen jElkeizesta
sjasta. Materizaleissa tullan hyddyntémaan liséksivanhoja esitietokaavakkeita ja
niiden sis2ltoa, mikali asiakasperheslla on ennestaan hoitosuhde Pikkuhetken kautta.
Tarkastellaan myds Pikkuhstken aziakassuhtean aikana tehtyjd muistiimpanoja koskien
ky=seistd vauvan kehohoitoja ja niissa tehtyjd huomioita.

Kaikki materiaali kasitellddn nimettdmEns ja tunnistamattomana. Lapsen iks ja
hierontzhoitojen ajankohta tullasn mainitsemsaan, silla sité pidetdan merkittdavana
tekijana seminzarityon sihetta "BABYBALAMCE ® -HIEROMTA OSAMNA VALWVAN
MAPATYRAN HOITOA™ kohtaan. Asizkas voi halutessaan lukea valmiin teoksen. Tastd
sowvitaan erikseen asiakksan kanssa.

Kuvisss ndytetasn vain kaikki oleellinen ja keskitytdan jakamaan havainnollistavia kuvia
navan seudusta ja hoitoteknilkoista, jotka ajatellaan olevan yhteydesss napatyran
pienentymizella.

|:| Suostun haastati=luun

D Kuvis =23 kdyit2a seminaarityon materiazleis=s

Mimi, nimenzelvennmys Paikka, paivamaara
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