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Sinulle, jonka raskaus on keskeytynyt

Mita keskenmeno on?

Noin 10-15 % raskauksista paatyy keskenmenoon, yleensa ennen 12. raskausviikkoa. Lisaksi
on erittéin varhaisia keskenmenoja, joissa hedelmaittynyt munasolu on kiinnittynyt kohtuun ja
muodostanut sen verran istukkasolukkoa, etta raskaustesti on positiivinen. Vuoto kuitenkin
alkaa muutaman paivan myohassa, mahdollisesti tavallista runsaampana. Arvioidaan, etta jopa
puolet hedelmoityksista paatyy tallaiseen tilanteeseen; tata kutsutaan termilla "biokemiallinen
raskaus".

Tavallisin keskenmenon oire on verenvuoto ja siihen liittyvat kramppimaiset alavatsakivut.
Niukka verenvuoto alkuraskaudesta on melko tavallinen oire eika laheskaan aina johda
raskauden keskeytymiseen. Keskenmeno alkaa yleensa vahaisella verenvuodolla, joka muuttuu
runsaammaksi. Vuodon mukana saattaa tulla suuriakin hyytymia. Kuukautisten kaltaiset
alavatsa- ja selkakivut ovat yleisia. Joskus sikid on voinut olla kuolleena useampia viikkoja, ja
keskenmeno havaitaan kohdun kasvun pyséhtymisend. Keskenmeno varmistetaan
ultradanitutkimuksen avulla.

Mydhainen keskenmeno, varsinkin 16. raskausviikon jalkeen, alkaa usein lapsivedenmenolla,
jota seuraavat supistukset ja sikion syntyminen. Joskus sikio saattaa kuolla kohdun sisélle
ilman, ettd keskenmeno kaynnistyy.

Raskaus voi keskeytya myds siitd syysta, ettéd hedelmaoittynyt munasolu on kiinnittynyt kohdun
ulkopuolelle. Muualle kuin kohtuonteloon kiinnittyneella munasolulla ei ole edellytyksia kehittya
normaalin raskauden tapaan. Tallainen ns. kohdun ulkopuolinen raskaus voi aiheuttaa runsasta
sisdista verenvuotoa ja voimakkaita alavatsakipuja. Tama tilanne hoidetaan usein
tahystysleikkauksella ja joskus ladkehoidolla.

Miksi keskenmeno tapahtui?

Yksittaisen keskenmenon syy ei yleensa ole tiedossa. On hyva muistaa, ettei keskenmeno ole
sinun syytasi. Mikaan, mita olet tehnyt tai jattanyt tekeméttd, ei ole aiheuttanut keskenmenoa.
Ajatuksilla ja tunteilla ei myoéskaan voi aiheuttaa keskenmenoa.

Tutkimuksien perusteella tiedetaan, etta yli puolet keskenmenoista johtuu sikién
kromosomipoikkeavuudesta. Tama riski kasvaa naisen ian myota. Muita syita voivat olla kohdun
rakennepoikkeavuudet, hormonaaliset syyt tai joskus tulehdukset. Téllaisia tulehdustauteja ovat
muuan muassa toksoplasmoosi tai listerioosi. Huonossa hoitotasapainossa olevat sairaudet,
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kuten diabetes, kilpirauhasen toimintahairio ja keliakia lisdavat raskauden keskeytymisen riskia.
Tupakointi ja ylipaino lisdavat keskenmenon riskia.

Osassa keskenmenoista puhutaan niin kutsutusta tuulimunaraskaudesta, jolloin alkion kehitys
on lakannut jo varhaisessa vaiheessa, mutta istukan kehitys jatkunut.

Keskenmeno ei lisdd keskenmenoriskia seuraavissa raskauksissa. Kolmen peréattaisen
keskenmenon jalkeen voidaan tehda tutkimuksia keskenmenoon johtaneista syista.

Miten keskenmenoa hoidetaan?

Keskenmeno voi hoitua ilman toimenpiteita, eli kohtu tyhjenee raskauskudoksesta itsestaan,
mutta kohdun tyhjentdmiseksi saatetaan tarvita myos laakkeellista hoitoa tai nukutuksessa
tehtavaa kohtuontelon kaavintaa. Laakkeellisessa hoidossa naiselle annetaan laéketta, joka
lisdaa kohdun supistelua, ja nain raskauskudos poistuu vuodon mukana. Keskenmenon jalkeen
runsaampi verinen vuoto kestéaa 2-3 paivaa ja jalkivuoto jatkuu yleensa 2-4 viikkoa.

Alapesusta tulee huolehtia aamuin illoin niin kauan kuin verinen vuoto jatkuu. Pesu on hyva
tehda pelkalla vedelld. Tulehdusriskin vuoksi jalkivuodon aikana tulee valttaa tamponien
kayttoa, yhdyntaa, kylpya seka uimista. Jos keskenmenon jalkeen tulee tulehdusoireita (runsas
vuoto, kuume, kovat alavatsakivut) ota yhteyttd naistentautien poliklinikalle tai
terveyskeskukseen.

Seuraavat kuukautiset tulevat normaalisti kuuden viikon sisalla keskenmenosta, mutta tassakin
on yksilollisia eroja. Keskenmenoa seuranneet kuukautiset voivat olla normaalia runsaammat ja
kivuliaammat.

Useimmiten varsinaista jalkitarkastusta ei tarvita. Kohdun tyhjentyminen varmistetaan
verikokeella (hcg eli raskaushormoni) 2-3 viikon kuluttua ladkkeellisesta tyhjennyksesta. Ennen
uutta raskautta olisi hyva olla yhdet kuukautiset.

Miten tasté eteenpéin?

Sanotaan, ettd surulla on tuhannet kasvot ja se esiintyy mita erilaisimpina tunteina ja
tuntemuksina. Useimmilla inmisilla ensimmainen ja luonnollinen tapa ilmaista surua ja purkaa
tapahtuman aiheuttamia tunteita on itkeminen. Itkulla on voimakas oloa helpottava vaikutus.

Keskenmenosta selviytymiseen auttaa puhuminen tapahtuneesta. Oma kumppani on tasséa
tilanteessa usein se laheisin, jonka kanssa voi kdyda asiaa lapi. Asioista puhuminen, tunteiden
jakaminen, toisen tukeminen ja yksityisyyden kunnioittaminen auttavat selviytymaan
keskenmenosta parisuhdetta vahvistaen.



Joillekin ihmisille puhuminen on hyvin vaikeaa. Jokaisella meista on kuitenkin omat tapamme
kasitella elaman vaikeita asioita. Padasia on, etta tunnistat omat tarpeesi ja tunteesi seka
kohtaat ne rohkeasti. Puhu keskenmenosta ja pahasta olostasi laheisillesi. Saatat huomata,
ettet suinkaan ole ainoa, joka on kokenut keskenmenon. Usein helpottaa, kun voi jakaa
kokemuksiaan saman asian lapikdyneen henkilon kanssa. Keskenmenon kokeneille eivat riita
lohdutukseksi fraasit, etta "yritatte uudelleen...”. Jokainen menetys on elettava rauhassa, ja on
luovuttava siitd, mika ei viela edes ehtinyt elaa.

Seuraavaa raskautta voi yrittdd, kun yhdet kuukautiset ovat tulleet. Tama antaa elimistdlle aikaa
palautua normaaliin rytmiinsa. Mahdollista seuraavaa raskautta yritettdesséa on kuitenkin
tarkeinta, ettd siné ja kumppanisi olette kumpikin henkisesti valmiita uuteen raskauteen.

Miksi tunnen nain?

Ihmisten tapa késitella asioita ja kayda lapi tapahtunutta vaihtelee. Keskenmenon kokeminen
voi herattdd monenlaisia tunteita. Toisille keskenmeno on tapahtuma, jota ei jaada kauaksi
aikaa pohtimaan ja murehtimaan, kun taas toisilla keskenmeno voi johtaa hyvinkin
voimakkaaseen kriisiin.

On taysin sallittua tuntea itsensa epatoivoiseksi, pettyneeksi, surulliseksi, kiukkuiseksi tai
syylliseksi, vaikka olisitkin tietanyt raskaudesta vasta muutaman paivan.

Suvunjatkamista koetaan tarkedné osana naisellisuutta ja miehisyytta. Ihmiset reagoivat
tapahtuneeseen eri tavalla ja on tarke&a, etté tunnistaa oman tavan reagoida keskenmenoon ja
hyvaksya ne tunteet, jotka se saa aikaan.

Olo voi tuntua tyhjalta ja mielessa pyorii kysymys "miksi juuri minulle/meille kavi nain?”.
Keskenmenon jalkeen moni nainen kokee vaikeaksi kohdata raskaana olevia naisia ja pienia
lapsia. Masennus ja vasymys ovat tavallista ja se voi ilmeta muun muassa uupumuksena tai
unettomuutena.

Raskauden keskeytyminen aiheuttaa yleensa surua lasta odottavalle perheelle. Raskauden
alkamisesta on iloittu, ja mielikuvat sikion kehittymisesté ehké jo syntyméaan saakka ovat
rakentuneet mielessa. Kun keskenmeno tapahtuu raskauden alkuvaiheessa, lapsesta ei ole
vield selvdd mielikuvaa. Sen sijaan raskauden edettyd pidemmalle on suremiselle
konkreettisempi kohde ja ympéristokin suhtautuu myoétatuntoisemmin menetykseen.

Laakarin vastaanotolla ei kaikkea tietoa ehka kykene ottamaan vastaan. Kotiin paastya saattaa
mieleen tulla keskenmenoon liittyvia asioita, jotka ovat jaaneet epaselviksi. Toivottavasti tama
lehtinen vastaa joihinkin Sinua askarruttaviin kysymyksiin ja tuo lohtua suruun.



Jos Sinulla on tarve viela kayda lapi kokemaasi tai keskustella Sinua askarruttavista asioista,
voit halutessasi ottaa yhteytta:

Yhteystietoja

Aitiys- ja naistentautien poliklinikka, puh. 02 627 7811
Paivystava naistentautien hoitaja, puh. 044 707 7822
Psykiatrinen sh, kysy lahetetta naistentaudeilta
Sairaalapappi, puh. 040 030 9457



