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SYDÄNLAPSEN TEHOSTETTU RAVITSEMUS         
 
Suomessa syntyy vuosittain keskimäärin 550 lasta, joilla 
on rakenteellinen sydänvika. Heistä kaksi kolmasosaa tar-
vitsee leikkaushoitoa. Leikatuista potilaista noin viidesosa 
joutuu myöhemmin yhteen tai useampaan uusintaleikka-
ukseen. Sydämen toiminnan, kasvun turvaamisen ja leik-
kauksesta toipumisen takia hyvä ravitsemus on sydänlap-
selle erittäin tärkeä. Hyvä ravitsemus myös vahvistaa sy-
däntä.  
 
Tavoitteena kaikilla lapsilla on kasvun turvaaminen ja 
hyvä ravitsemustila. Terveeseen lapseen verrattuna sydän-
lapsella energian kulutus ja energian tarve on usein nor-
maalia suurempi. Esimerkiksi sydämen vajaatoiminta ja 
eräät sydämen rakenneviat lisäävät energiantarvetta. Vä-
symisen, hikoilun, huonon ruokahalun ja mahdollisen nes-
terajoituksen vuoksi syöminen voi olla vähäistä tai toisaal-
ta normaali määrä ruokaa ei riitä turvaamaan kasvua. Lap-
selle laaditaan yksilöllinen ravitsemushoitosuunnitelma 
koskien ravitsemuksen antotapaa, ruoan laatua ja määrää. 
 
Ikää vastaavaa ravintoa täydennetään yksilöllisesti sopivil-
la ravintolisillä. Ruoka-annokset voivat olla pieniä ja ener-
giatiheitä. Ruoan energiapitoisuutta lisätään glukoosipo-
lymeerillä (Fantomalt, Resource energiajauhe) ja/tai rasva-
lisällä. 
 
Energiaa lisätään ruokiin joko ruoanvalmistuksessa tai 
täydentämällä valmiita ruokia. Ruoanvalmistuksessa käy-
tetään esimerkiksi rypsiöljyä tai juoksevaa margariinia. 
Useita ruokalajeja kuten puuroja, vellejä, sosemaisia ruo-
kia, keittoja, kastikkeita ja kiisseleitä voidaan täydentää 
lisäämällä valmiiseen annokseen glukoosipolymeeriä 
ja/tai rypsiöljyä. 
 



Alle yksivuotiaiden tehostettu ravitsemus 
 
Sydänlapsen iänmukaista ruokaa voidaan helposti parantaa 
ravintolisillä. Alle yksivuotiailla lapsilla rintamaitoa tai 
korviketta voidaan täydentää keskosen ravintolisällä, glu-
koosipolymeerillä ja / tai rasvalisällä. Korviketta voidaan 
täydentää omalla jauheella (+10-30 %) eli tekemällä kor-
vikkeesta vahvempaa kuin ohjeen mukainen valmiste.  
 
Pikkulasten vellien, kuten riisi- ja maissivellin, ja soseiden 
käyttö on kokemuksen mukaan hyvä aloittaa normaalia 
aikaisemmin. Vellien käyttö aloitetaan kolmen - neljän 
kuukauden ja soseiden noin neljän kuukauden ikäisenä. 
Rintaruokittu lapsi voi aloittaa gluteenittoman puuron 
kolmen – neljän kuukauden iässä, jos ei haluta antaa pul-
losta velliä. Noin vuoden ikäisestä lähtien voidaan alkaa 
käyttää täydennysravintojuomia.  
 
Yli yksivuotiaiden tehostettu ravitsemus 
 
Yli vuoden ikäisillä lapsilla maitona voidaan käyttää jopa 
täysmaitoa. Puuron, jogurtin tai viilin joukkoon voidaan 
lisätä öljyä tai juoksevaa margariinia. Glukoosipolymeeril-
lä voidaan lisätä jälkiruokien, juomien ja lähes kaikkien 
ruokien energiapitoisuutta. 

 
Yli vuoden ikäisillä ruokavalioon voidaan tarvittaessa lisä-
tä proteiinia käyttämällä maitorahkaa, raejuustoa, sulate-
juustoa, maitojauhetta, kananmunia jne.. Juomaksi suosi-
tellaan maitoa tai piimää. Suurentamalla liha- ja leikke-
leannoksia voidaan myös lisätä lapsen proteiinin saantia.  
 
Täydennysravintojuomia on sekä mehumaisia että maito-
maisia. Juomat ovat 2 desilitran pullossa tai tetrassa. Niitä 
on saatavana erimakuisia ja koostumukseltaan erilaisia 
vaihtoehtoja. Esimerkiksi kaakaon ja mansikan makuiset 

juomat maistuvat lapsille hyvin. Juomat ovat parhaimmil-
laan jääkaappikylminä. Kaakaon makuisen juoman voi 
lämmittää ennen tarjoilua mukissa. 
 
Mehumaisia juomia voi käyttää myös ruoka- tai jano-
juomana vedellä tai kivennäisvedellä laimennettuna. Niistä 
voi myös valmistaa kiisseliä. Jäädyttämällä täydennysra-
vintojuomista saa mehujäätä tai jäätelöä. Esimerkkejä täy-
dennysravintovalmisteista ovat Minimax, Fortini ja Ensini, 
Addera). Kelalta voi hakea korvausta täydennysravinto-
valmisteiden käytöstä (lapsen aliravitsemus). Korvauksen 
anomista varten tarvitaan hoitavan lääkärin lausunto sekä 
resepti.  
 
Kun lapsi ei jaksa syödä 
 
Tarvittaessa aloitetaan letkuruokinta ikää vastaavalla let-
kuravintovalmisteella. Lasten letkuruokinnassa käytetään 
pääsääntöisesti pehmeää polyuretaani- tai silikoniletkua. 
Nämä pehmeät letkut vaihdetaan noin kuukauden välein. 
Letkuruokinta toteutetaan ruiskusta painovoimalla valut-
tamalla tai hitaasti syöttöpumpun avulla. Pitkäaikaisessa 
ravitsemushoidossa voidaan käyttää ruokinta-avannetta eli 
gastrostomialetkua. Tämä letku asetetaan paikoilleen vat-
sanpeitteiden läpi.  
 
Sydänlapsen yksilöllisen ravitsemussuunnitelman laatii 
ravitsemusterapeutti / lääkäri: 
  
 
 


