
 



Kallis lugeja! 

Sünnitusabi Eestis on jõudnud pöördepunkti. Beebit ootav naine vastutab nüüd koos 
arstiga sünnituse kulu eest. Jõudumööda kohendatakse naistekliinikuid ümber nii, et nad 
sobiksid peresünnituseks. 
Iga sünnitus - ka ühe naise erinevad sünnitused - on äärmiselt individuaalne. Seetõttu 
tuleb igale naisele valida just temale sobiv sünnitamise viis. Arstiga koos võetakse siin 
aluseks naise tervis, raseduse kulg ja uudsena naise enda soov. Kui võimalik, loobutakse 
šabloonsest seliliasendis sünnitusest kui enamikule sobimatust. 
Kui naine tahab olla sünnituses aktiivne osaleja, peab ta end raseduse jooksul nii kehaliselt 
kui ka vaimselt ette valmistama. Vajalikud on mitmed teoreetilised teadmised ja kehaline 
tublidus, et energiat ja jõudu nõudva, kuid samas naise jaoks nii loomuliku toiminguga hästi 
toime tulla. 
Käesolevas väljaandes püütakse anda lühike ülevaade rasedusaegsetest muutustest 
organismis ja selgitada, mis on loomulik ehk aktiivsünnitus. Hea enesetunde ning lihaste 
elastsuse ja tugevuse saavutamiseks tuleks siin toodud harjutusi kindlasti sooritada. 
Raamatuga soovitame tutvuda ka tulevastel isadel, sest peresünnitusel on isal vastutus-
rikas roll. Ta peab oma abikaasat julgustama, aitama, õpetama, vajadusel masseerima, et 
sünnitus kulgeks turvaliselt ja et sellest jääks mõlemale meeldiv mälestus. See 
käsiraamat sobib abimaterjaliks ka sünnitusabi arstidele, ämmaemandatele, tervise-
õpetuse õpetajatele, arstiteaduskonna üliõpilastele ja meditsiinikooli õpilastele. 

Head lugemist! 
Autorid 
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Rasedus koos sünnitusega on naise üks eluperioode. See on osa naise seksuaal-
elust. Tavaliselt mõjub rasedus naise tervisele soodsalt, lisades samas organismile 
suure koormuse. Et loode saaks normaalselt areneda, kasvada ja toituda, toimub naise 
organismis üheksa kalendrikuu vältel terve rida kohastumisi. Iga naine peaks teadma, 
mis toimub tema kehas raseduse ajal, kuidas areneb loode, mida kujutab endast 
sünnitus ja kuidas end selleks ette valmistada. 

Millised on siis need muutused, mida põhjustab rasedus? 
Ulatuslikud nihked leiavad aset südame-vereringe süsteemis. Südame koormus 

kasvab, sest suureneb naise kehakaal (10-15 kg) ja vere üldhulk (~2 I), tekib platsen-
taarvereringe. Vere üldhulga suurenemine on vajalik selleks, et kindlustada loote 
korralik varustamine toitainetega ja hapnikuga ning korvata mõningast verekaotust 
sünnitusel (-250 ml). Südame minutimaht võib kasvada 20-80% ja koos sellega kasvab 
ka vere hapnikumahtuvus. Südame minutimahu suurenemise tingivad kudede ja orga-
nite suurenenud energeetilised vajadused. 

Raseduse vältel võib südame löögisagedus pikkamisi suureneda. Rasedal loetakse 
normaalseks 60-80 lööki minutis. 7-8 raseduskuul võib see tõusta 90-100 löögini 
minutis. Raseduse lõpukuudel läheneb südame löögisagedus uuesti tavalisele, vähen-
dades nii südame koormust. 

Tihti esineb rasedal reflektoorse päritoluga ekstrasüstoleid, mis tekitavad tunde, 
nagu jätaks süda lööke vahele. 

Normaalselt kulgeva raseduse esimesel poolel tavaliselt arteriaalne vererõhk ei 
muutu. Raseduse lõpul võib see mõnevõrra tõusta, kõikudes 124-140 mm Hg ja 70-80 
mm Hg piires. Vererõhu tõusu üle 30-40% lähtetasemest peetakse haiglaslikuks. 

Raseduse teisel poolel muutub diafragma kõrgseisu tõttu südame asend, mis 
põhjustab südamesse suubuvate ja sealt väljuvate veresoonte nn. ,,pöördumise". Selle 
tulemusena raskeneb kopsuvereringe. 

Kõik need muutused kokku nõuavad südamelt raseduse ajal suuremat tööd (kuni 
50%) ja põhjustavad südame mõningast suurenemist vasaku vatsakese hüpertroofia ja 
dilatatsiooni arvel. Süda suureneb aeglaselt ja jõuab sellega kohaneda. 

Raseduse vältel toimuvad muutused südame-veresoonkonnas sarnanevad muutus-
tega, mida põhjustab kehaline treening. Järelikult võib ka rasedust vaadelda kui kehalist 
treeningut, mis tõstab naise saavutusvõimet. Nii valmistab loodus naist ette raseduseks 
ja sünnituseks. Raseduse ajal on naised parimas kehalises vormis. 

Paljud rasedad tunnevad südamepekslemist, peapööritust ja üldist nõrkust. Need 
funktsionaalsed muutused, mis on tingitud lühiajalistest aju veresoonte spasmidest, on 
raseduse ajal enamasti loomulikud. 

Hormoonide toimel võib rasedusega kaasneda mõningane veeniseinte toonuse 
langus, mis põhjustab verepaisusid väikevaagnas ja jalgades. See toob omakorda 
kaasa kõhuõõne alumise osa, jalgade ja päraku veenilaiendid. Viimastel raseduskuudel 



tunnevad mõned naised end halvasti selililamangus. Seda põhjustab alumise õõnes-
veeni kinnisurumine emaka poolt. Selili olles langeb järsult vererõhk ja tekib minestus - 
kollaps. Kehaasendi muutmisel need vaevused mööduvad. 

Raseduse ajal saab loode ema verest hapnikku ja eritab sellesse süsihappegaasi. 
Suurenev emakas tõstab diafragma kõrgemale, see omakorda surub kokku kopsud. 
Kopsude liikumine raskeneb ja see võib takistada piisava hapnikuhulga saamist. 
Selleks, et vajalikku hapnikuhulka siiski kätte saada, hakkavad naised sagedamini 
hingama. Tekib hingeldus, mida tuleb rohkem ette raseduse teisel poolel. Küllaldane 
hulk hapnikku on aga üks otsustavamaid tegureid loote arenemisel. Hapnikuvaegus 
loote elundite kujunemise perioodil, seega neljal esimesel raseduskuul võib põhjustada 
väärarenguid või aborti. Suurema hulga hapniku saamiseks peavad kopsud töötama 
suurenenud koormusega. 

Raseda ainevahetus intensiivistub, valgutarvidus kasvab. Osa valku kulub loote 
elundite ja kudede ehitamiseks, teine osa emaka ja piimanäärmete kasvuks. Ka taime-
toitlased peaksid raseduse ajal mõtlema ratsionaalsele toitumisele. Uurimused on 
näidanud, et valgu vähesus põhjustab loote aju alaarengut ja hiljem lapse vaimset 
mahajäämust. Rasva ainevahetus on kiirenenud, kuid toiduga saadav rasv ei pruugi 
kõik ära põleda, see ladestub organismis. 

Neerud on raseduse ajal tunduvalt rohkem koormatud. Kusejuhad võivad laieneda, 
uriin seiskuda ja tekitada soodsa pinnase põletikele. Vedeliku kogumaht organismis 
suureneb pidevalt. Vee peetust kudedes põhjustab osaliselt hüpofüüsi tagasagara 
hormoon aldosteroon, mille sekretsioon alates raseduse 3. kuust pidevalt tõuseb. Et 
neere mitte liialt koormata, tuleb tarvitada mõõdukalt vedelikke. Raseduse ajal langeb 
soolestiku seinte toonus hormoonide mõjul. Lisaks nihutab suurenenud emakas nor-
maalasendist jämesoole käärud ja põhjuseks võib olla kõhukinnisus. 

Naistel, kelle kõhulihased on väga lõdvad, võib kõhu sirglihas raseduse ajal lahku 
minna, hormonaalsete muutuste tõttu ja väheelastsete kudede korral aga lahkneda 
nahaaluste kihtide kiud. Sel juhul räägitakse ,,rasedusjuttidest". 

Rasedusaegsete hormoonide toimel muutuvad naise lihased venivamaks ja liigest 
hoidvad sidemed elastsemaks, vaagnaliidus kohevamaks. See suurendab vaagnaluude 
suhtelist liikuvust ja võimaldab sünnituse ajal vaagnal paremini laieneda. Raseda 
närvisüsteem muutub labiilseks, st. erutus- ja pidurdusprotsessid pole tasakaalus. 
Ilmneb kõrgenenud ärrituvust, järske meeleolu muutusi, unisust. 

Nagu näha, on tekkivad muutused küllaltki ulatuslikud. Et aidata organismil koha-
neda kergelt ja häireteta ning vältida teadmatusest põhjustatud kohanemisraskusi, 
pakume käesolevas raamatus terve rea sobivaid võimlemisharjutusi ja anname pisi-
nõuandeid, mis aitavad naisel hästi toime tulla rasedusega, olla aktiivne osaleja 
sünnituses ja tunda hiljem palju rõõmu oma pisipõngerjast. 



ELUKORRALDUSEST RASEDUSE AJAL 

Raseduse ajal ei vaja naine väga rangeid ümberkorraldusi, piiranguid ega dieeti, 
vaid jätkab oma tavalist elu- ja töörežiimi, toitub tervislikult ja liigub palju. 

TÖÖ 

Mõõdukas töö mõjub raseda kehale ja psüühikale soodsalt. Heas kehalises vormis 
olev naine on elurõõmus ja tugev ka psüühiliselt. Tööpäeva jooksul tuleb teha puhke-
pause. Väsinuna on õigem töö lõpetada ja puhata niikaua, kuni organism seda nõuab, 
muidu on õnnetused kerged tulema. Halb on tegevuseta olek ja sage voodis lamamine. 
Selline eluviis põhjustab rasvumist, kõhukinnisust, lihaste lõtvust, mis aga omakorda 
raskendab sünnitust. Raskest kehalisest tööst ja järskudest pingutustest tuleb loobuda 
- need võivad põhjustada iseeneslikku aborti. Eriti ettevaatlik peab olema päevadel, 
mis langevad kokku menstruatsiooniajaga, sest sel ajal on naise organism igasuguste 
ärrituste suhtes tundlikum. Kindlasti on keelatud öötöö. 

PUHKUS 

Raseduse alguses ja enne sünnitust tunneb naine end tavaliselt väsinuna, seetõttu 
on puhkus ja piisav uni väga olulised. Uneaja valikul ei tohi unustada ka seda, et kõige 
kosutavam on uni kaks tundi enne keskööd. Magades on soovitatav kasutada suuremat 
patja, mis ulatuks ka kaela ja õlgade alla. See aitab vähendada survet rindades. 
Unehäirete korral tuleb muuta magamisasendit. Hoolitseda tuleb selle eest, et toas 
oleks vaikus ja värske õhk ning voodi oleks mugav. Vältida tuleb unetablettide kasuta-
mist, sest nende toime ulatub vere kaudu ka looteni. Kui on raske uinuda, võib enne 
magamaminekut teha väikese jalutuskäigu, võtta sooja dušši, juua klaas rahustavat 
taimeteed või piima, kuulata mõnusat muusikat või lugeda uinutavat raamatut. 

TOITUMINE 

Piisav ja tasakaalustatud toit tagab naise ja loote heaolu. Loode saab arenguks 
vajalikud ained ema vereringe kaudu. Ema toidust ja kehas leiduvatest varudest 
võetakse valgud loote elundite ja lihaste ning mineraalained luude ja hammaste jaoks. 
Samal ajal peab ka ema organism mitmekesist toitu saama, sest raseduse ajal kasvab 
kõigi toitainete vajadus. Üle 50 % tõuseb valgu, D-vitamiini, raua, kaltsiumi, fosfori ja 
magneesiumi vajadus. Teiste toitainete vajadus kasvab 15-50 % võrra. Energiatarve 
suureneb 15 % võrra, seetõttu nõuab organism ka rohkem B-grupi vitamiine. Luustiku, 
vereringeelundite ja kudede arenguks on olulised kaltsium, raud, naatrium, kaalium ja 
B-12 vitamiin. Taimetoitlased peavad eriti hoolikalt jälgima, et nad saaksid küllaldaselt 
energiat, valku, vitamiine ja mineraalaineid. 

 



Tabelis 1 on toodud terve rida toiduaineid, mis kindlustavad rasedatele 
vajalike ainete saamise. Soovitame iga päev süüa midagi nendest toiduainetest- 
kindlasti leiba, piima, kala või liha, toorsalatit õliga. 

Tabel 1. 

Toiduaine 

rukkileib 

kruubid 

kaerahelbed 

tatratang 

idandid 

jahutooted 

looma- ja vasikaliha 

kala 

piim 

kohupiim 

juust 
või 
taimeõli 
munad 

puuvili (õun) 
marjad 

juurvili (hernes, uba, spinat, salat) 

pähkel 

Sisaldab 

B-vitamiin, magneesium 

B-vitamiin, magneesium, kaalium 

raud, kaltsium 

raud, kaltsium, fosfor 
B-vitamiin 

süsivesikud, mineraalid 

B-vitamiin, valk, mineraalid 

valk, mineraalained 

kaltsium 

kaltsium 

kaltsium 

kaltsium, kaalium 

E-vitamiin 

B- ja D-vitamiin 

C-vitamiin, raud, kaalium 

E-vitamiin, raud 

C-   ja    E-vitamiin,    raud,    kiudained,    
kaltsium, magneesium, kaalium 

B-vitamiin, E-vitamiin 

Energiatarve sõltub inimese kehaehitusest, töö liigist ja kehalisest aktiivsusest. 
Raseduse ajal energiatarve kasvab, kuid toidu hulk ei pruugi suureneda. Isu muutus 
raseduse alguses ei õigusta söömist kahe eest. Liigne kaalus juurdevõtmine koormab 
organismi ja segab selle normaalset funktsioneerimist. Niisama kahjulik on ka 
alatoitlus. Vähene ja vale toitumine kurnab organismi, sest loode võtab endale 
vajamineva ema varudest. 

Kaaluiive raseduse ajal on väga individuaalne (4-20 kg). Normaalne oleks juurde 
võtta 8-15 kg. Alates 20. rasedusnädalast ei tohiks nädalas juurde võtta rohkem kui 
500 g. Kaalu selline tõus kindlustab raseduse soodsa kulu ja sünnituse ning väldib 
ülekaalulise lapse sündi. 

Raseda toit peab olema mitmekülgne, tervislik, värske ja kergesti seeditav. Toit 
peab andma piisavalt toitaineid - valke, rasvu, süsivesikuid -, aga mitte kilosid. 
Hoiduda tuleb liiga sagedasest söömisest. Päevane toiduhulk jagada väikesteks 
söögikordadeks (3) ja oodeteks (2-3). Nii on kergem toidu seedimine ja 
imendumine, mis võivad olla häiritud rasedusajale iseloomuliku seedetrakti 
motoorika ja sekretsiooni pidurdatuse tõttu. Loobuda tuleks vürtsitatud toidust, mis 
ajab jooma ja koormab neere. 



 Ööpäevas võib vedelikke tarbida kuni 1,5 liitrit. Varem püüti piirata ka keedusoola 
hulka raseda toidus, arvates, et nii saab vältida eelkramptõbe, mis on raseduse raske 
tüsistus. Nüüdseks on teada, et range keedusoola hulga piiramine võib loote arengut 
hoopis häirida ega ole tõhusaks võtteks eelkramptõve vältimisel. 

Kehakaalu reguleerimiseks ja tursete kõrvaldamiseks võib kasutada osalisi või 
täielikult koormusvabu päevi 1 kord nädalas. Lõpliku koormusvaba dieedi valiku teeb 
arst. Võib kasutada õunapäevi (1,5 kg tooreid või küpsetatud õunu), riisi-kompotipäevi 
(75 g riisi, 800 g õunu), piimapäevi (1,2 I piima), keefiripäevi (1,2 I keefiri), kohu-
piimapäevi (500 g kohupiima), mahlapäevi (juurvilja- või puuviljamahla 600 g ja 200 g 
vett), salatipäevi (juurvilja ja puuvilja toorsalatid 1,2-1,5 kg, millele lisatud hapukoort 
või taimeõli). 

ALKOHOL 

Alkoholi mõju emale ja lootele on väga individuaalne. Kõige ohutum on alkoholist 
loobuda juba 3-6 kuud enne planeeritud rasedust ja kindlasti raseduse ajal. Kõige 
kahjulikumalt mõjub alkohol naise kesknärvisüsteemile ja maksale. Maksal kulub alko-
holi põletamisele palju aega ja seetõttu kannatab tema põhifunktsioon - organismile 
kahjulike ainete kahjutukstegemine. Läbi platsenta tungib alkohol ka loote vereringes-
se. Alkohol segab loote kasvuprotsessi, blokeerib hapnikuvarustust ja toitainete aktiiv-
sust. Kui naine pruugib alkoholi kolmel esimesel raseduskuul, võib sündida kehaliste 
puuetega laps. Raseduse teises kolmandikus tarbitud alkohol suurendab iseenesliku 
abordi ohtu, viimases kolmandikus aga võib vähendada loote kasvutempot. Raseduse 
ajal alkoholi tarvitanud emade lapsed võivad olla ka vaimse alaarenguga. 

SUITSETAMINE 

Ka rasedusaegne suitsetamine kahjustab loodet mitmeti. Suitsetamisel tekkiv ving 
seob kopsudes vere punalibled, vähendades sellega vere võimet hapnikku vastu võtta. 
Ving läheb läbi platsenta loote verre, vähendades ka seal vere punaliblede hapniku 
sidumise võimet. Seega, mida rohkem ema suitsetab, seda enam kannatab loode 
hapnikupuuduse all. Lisaks sellele ahendab nikotiin ema veresooni ja kannatab plat-
senta verevarustus. Suitsetava ema loode saab vähem nii hapnikku kui ka toitaineid, 
ta jääb alakaaluliseks ja tema üsasisene areng pidurdub. Suitsetavate emade järeltuli-
jatel on suurem risk haigestuda vähki juba lapseeas. Niisama ohtlikult mõjub rasedale 
passiivne suitsetamine - viibimine suitsetajate seltskonnas. 

RAVIMID 

Pole ravimit, mis oleks emale tervendav ja lootele turvaline. Arstiga konsulteerimata 
on ohtlik ka lühiajaline ravimite tarvitamine - see võib kaasa tuua loote arengu-
anomaalia. Kõige tundlikum on loode ravimite suhtes raseduse 8. nädalani. Kriitiline on 
ka 12-22 nädalal. Raseduse lõpul võetud ravimid võivad ebasoovitavalt mõjuda koos 
sünnitusabis kasutatavate vahenditega. 



SAUN 

Terve rase võib saunas käia raseduse lõpuni. Saun rahustab, lõõgastab lihaseid, 
annab hea une. Hästi sobib rasedale 70°-ne leilisaun. Vältida tuleks temperatuuri äkilisi 
muutusi. Enne ujumist või jahedat dušši tuleb end maha jahutada. Vihtlemine ei ole 
üldjuhul hea, sest see suurendab vere juurdevoolu suguelunditesse ja võib esile 
kutsuda raseduse katkemise või enneaegse sünnituse. Kui naine muutub saunas 
uimaseks või tekib peavalu, on soovitav võtta jahedat dušši ja olla veidi pikali. Et saunas 
kaotatakse hulk vedelikku, tuleb pärast sauna piisavalt juua. 

Rasedal on lubatud ka vannis käia, kuid kolmel esimesel raseduskuul on keelatud 
kuum vann (37 °C) - see võib põhjustada loote arenguhäireid. Kahel viimasel kuul 
tuleks vannist loobuda, sest saastunud veega võivad tuppe sattuda tõvestavad mikroo-
bid, mis põhjustavad põletikke. 

PÄIKESE- JA ÕHUVANNID 

Kerged päikese-ja õhuvannid on kasulikud kõikidele tervetele rasedatele. 
Päikese-vann annab energiat ja on rahhiidi profülaktikaks tulevasele lapsele, õhk aga 
karastab. Ultraviolettkiired tungivad sügavale kudedesse, loovad hea enesetunde ja 
pruunistavad. Teine osa ultraviolettkiirtest jõuab vaid naha pindmise kihini ja 
soodustab vitamiinide ja kaltsiumi omastamist. Nähtamatud infrapunased kiired 
tekitavad meeldivat soojust, soodustavad verevarustust. Päikesevõtuks tuleb valida 
aeg, mil kiirgus pole väga intensiivne. Sobivaim aeg päevitamiseks on hommikul kuni 
kella 12.00-ni ja peale lõunat alates kella 15.00-st. Rasedal ei soovitata päikese käes 
lamada. Selline päevitamine väsitab, teeb uimaseks ja loiuks ning võib kergesti 
tekitada päikesepõletust. Kasulikum ja tervislikum on päikest võtta liikudes või 
aiatööd tehes. 

RÕIVASTUS 

Raseda riietus peab olema avar, see ei tohi keha nöörida ega pigistada. Riided ei 
tohi takistada vereringet ja hingamist ega suruda emakale ning rindadele. Rinnahoidja 
peab olema paraja suurusega, et see toetaks rinda, mitte ei pigistaks. Rõivaste raskus 
langegu õlgadele, sobivad on traksidega püksid ja seelikud, pihikseelikud jms. Kitsad 
põlvikud ja soonivad sokid on raseduse ajal keelatud - veri peab jalgades vabalt 
ringlema. 

Kangaste valikul eelistada looduslikke materjale, mis on kehasõbralikud, soojad ja 
lasevad õhku läbi. Umbsed, keha termoregulatsiooni takistavad kunstkiust esemed 
raseda garderoobi ei sobi. Ka jalatsid peavad olema mugavad, avarad, jalga 
toetavad, madala kontsaga. Raseduse lõpul nihkub raskuskese ettepoole. Tasakaalu 
säilitamiseks muudab naine kehaasendit. Kõrge konts ei anna küllaldaselt tugipinda, 
tasakaalu hoidmine muutub raskeks. Keha ettekalle tasakaalustatakse seljalihaste 
pingega. Tulemuseks on valu nimmepiirkonnas, millele lisandub puusa-ja 
põlvesidemete ülepinge. 



SUHTLEMINE LOOTEGA 

Uurimistulemused on näidanud, et loode on vastuvõtlik mitmesugustele mõjutuste-
le. Loote kehalist arengut mõjutame me positiivses suunas ema rasedusaegse kehalise 
aktiivsusega. Raseduse ajal kehaliste harjutustega tegelenud emade lapsed edestavad 
kehaliste võimete poolest oma eakaaslasi. Tulevase lapse vaimse arengu edendami-
seks peaks lootega hakkama suhtlema siis, kui naine tunneb loote liigutusi, s.o peale 
20. rasedusnädalat. Lootega kontakti saavutamiseks silitada kõhtu või koputada ning 
oodata loote vastust liigutusena. Kui loode juba oskab vastata kutsele, võib sellele 
järgneda lootega jutuajamine, talle laulmine või luuletuse lugemine. Lootega peaksid 
suhtlema ka lapse isa ja teised pereliikmed. Need beebid, kellega on niiviisi suheldud, 
on tavaliselt rõõmsameelsed. Nad magavad hästi, harjuvad kiiremini uute tingimustega, 
nende reaktsioon välisärritajatele on kiirem. Nad keskenduvad hästi mängule, hakka-
vad varem rääkima, kasutades keerulisi, mitmesõnalisi lauseid. 

SEKSUAALELU 

Raseduse ajal läheduse ja helluse tarve suureneb, hellitus on hea nii emale kui ka 
lootele. Mõned naised võivad täheldada ka seksuaalhuvi vähenemist, aga see on 
tavaliselt ajutine ja möödub pärast kolmandat raseduskuud, kui iiveldus ja väsimus 
enam ei vaeva. Kui naine on terve ja rasedus kulgeb normaalselt, siis ei ole tarvidust 
piirata seksuaalelu kuni sünnituseni. Tuleb arvestada naise soove; kasutama peaks 
selliseid suguühte asendeid, kus kõht ei oleks surve all ja suguti ei läheks sügavale 
tuppe. Mehel ei ole vaja karta, et ta kahjustab loodet või teeb naisele haiget. Viimastel 
raseduskuudel võib orgasm esile kutsuda emaka kontraktsioone, sest orgasmiga kaas-
nevad rütmilised kokkutõmbed tupes ja samuti emakas. Nüüd on oluline teada, kas 
tuleks vältida suguühet, orgasmi või mõlemat. Siin saab nõu anda ainult arst. Kui 
sünnituse aeg on kätte jõudnud, siis võib selle esile kutsuda suguühtega. Mehe 
spermas sisalduv prostaglandiin oma hormonaalse toimega käivitab sünnituse. Samas 
aga ei maksa karta, et suguühe raseduse viimastel kuudel kutsub esile enneaegse 
sünnituse-uurimistulemused ei kinnita seost suguelu ja enneaegsete sünnituste vahel. 
Teatud juhtudel tuleb suguelust siiski kas mõneks ajaks või täielikult loobuda: 

- on oht raseduse katkemisele, 
- on karta enneaegset sünnitust (emakakael on avatud või lühenenud enne 37. 

nädalat), 
- emakakaelal on õmblus, 
- oht tupe infitseerimisele, 
- suguelunditest eritub verd, 
- looteveed puhkevad enneaegselt. 



RASEDUSAEGSED KAEBUSED 

Ka normaalselt kulgeva rasedusega kaasnevad mitmed vaevused. Kõigist hirmu-
dest ja kahtlustest tuleks häbenemata rääkida oma arstiga. Kui naine enda eest 
piisavalt hoolitseb, tunneb ta end raseduse ajal paremini. Veel kord rõhutame tervisliku 
toitumise, piisava puhkuse ja kehalise aktiivsuse vajalikkust. 

IIVELDUS 

Enamus naisi kannatab raseduse ajal iivelduse ja oksendamise all. Iiveldustunne 
ilmub tavaliselt 2. nädalal pärast rasestumist ja kaob pärast 14. nädalat. Kuigi see 
vaevus on ebameeldiv, ei maksa selle pärast muretseda. Uute uurimuste kohaselt 
kaitseb iiveldus loodet kahjulike ainete eest, mis sisalduvad taimetoidus ja võivad 
põhjustada loote väärarenguid. Iivelduse aeg langeb täpselt kokku loote organogeneesi 
ajaga, mil pannakse alus kõigile organeile. 

Kuidas ebameeldivast vaevusest vabaneda? Abi ei maksa otsida tablettidest. Ka 
võimlemisharjutused siin ei aita. Enesetunnet parandab õige toitumine. On soovitatav 
süüa väikeste portsjonite kaupa kogu päeva jooksul, et magu ei oleks kunagi päris tühi. 
Süüa tuleks palju puuvilja ja juua piisavalt. Hommikuse iivelduse vastu aitab võileiva 
söömine ja magusa tee joomine 20 min. enne tõusmist. 

KÕRVETISED 

Kõrvetised vaevavad tavaliselt raseduse lõpupoole. Raseduse ajal suureneb pro-
gesterooni eritumine. See lõdvestab lihaskonda ja ühtlasi nõrgendab seedeorganite 
tööd. Maomahl pääseb söögitorru, tekitades seal põletavat tunnet. Kõrvetiste vältimi-
seks tuleb hoolitseda selle eest, et kõht poleks liiga tühi. Vajadusel süüa iga kahe tunni 
järel. Vältida rasvaseid ja vürtsitatud toite, sest need ärritavad magu. Kõrvetisi leeven-
davad piimatoidud. Kõrvetised vaevavad vähem, kui puhata ja magada mugavas 
asendis, pea veidi kõrgemal. Soovitame teha ka võimlemisharjutusi. 
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SIRUTUSHARJUTUS 

1. Lähteasend   (l.a.):   iste 
toolil, käed all. Käte tõste 
kõrvalt üles,  keha sirutus. 
Katsuda suurendada vaag 
na ja roiete vahelist ruumi 
(foto 1). Hoida asendit 3 se-
kundit. Tulla lõdvestunult ta-
gasi lähteasendisse. 
2. L.a.:  sellilamang, jalad 
põlvedest kõverdatud, käed 
all. Viia käed aeglaselt möö-
da põrandat üles. Sirutada 
end vöökohast (foto 2). Hoi-
da asendit 3 sekundit. Tulla 
lõdvestunult   tagasi   lähte 
asendisse. 
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KÕHUKINNISUS 

Ka kõhukinnisuse põhjustab 
hormoon progesteroon, mis 
lõõgastab lihased ja lange-
tab soolte seinte toonust. 
Kõhukinnisuse korral süüa 
rohkelt värsket juur- ja puu-
vilja ning kiudu sisaldavaid 
täisteratooteid ja juua piisa-
valt vedelikku. Hästi aitab 
klaasi vee joomine hommi-
kul tühja kõhuga. Kõhu-
kinnisust aitavad vältida 
rohke liikumine ning kõhu-
ja vaagnapõhjalihaseid 
treenivad harjutused, mis 
ergutavad ja aktiveerivad 
soolestikku. 

KÕHULIHASEID TUGEV-
DAVAD  HARJUTUSED 

1. L.a.:  sellilamang, jalad 
põlvedest kõverdatud, käed 
risti üle kõhu. Tõsta pea rin-
nale, hingata välja ja sama 
aegselt suruda  käsi vastu 
kõhu külgseinu suunaga kõ-
hu keskjoone poole (foto 3). 
Sissehingamisel      laskuda 
selili ja lõdvestuda. 
2. L.a.:  sellilamang, jalad 
põlvedest kõverdatud, käed 
all. Ülakeha tõste, käed ees, 
väljahingamine     (foto    4). 
Laskuda      tagasi      lähte-
asendisse. 
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VAAGNAPÕHJA LIHASEID 
TUGEVDAV HARJUTUS 

1. L.a.: sellilamang, jalad 
põlvedest kõverdatud, käed 
all. Pingutada tuharaliha-
sed. Hoida asendit 3-5 se-
kundit. Lõdvestuda. 

WC-d kasutades ei tohi kõ-
vasti pressida. Kui soolestik 
hakkab tööle, lõdvestada 
maksimaalselt vaagnapõhja-
lihased, hingata välja ja ker-
gelt pressida. 

LIHASTE KRAMBID 

Krampe põhjustavad vere-
ringe ja ainevahetuse häired 
lihastes. See näitab, et li-
hastes on hapniku, kaltsiumi 
ja D-vitamiini puudus. Et pa-
randada vereringet jalgades 
ja koos sellega vältida kram-
pide teket, tuleks iga päev 
teha harjutusi jalgadele. Ka 
massaaž aitab lihaseid lõõ-
gastada ning intensiivistada 
ainevahetust ja vereringet. 
1. Labajala krambi korral te 
ha vastassuunaline liigutus 
- tõmmata varbad püsti ja 
enda poole (foto 5). Hoida 
asendit niikaua, kuni kramp 
kaob. Siis lõdvestada korra-
likult jalad ja sooritada laba 
jala ringid mõlemas suunas. 
2. Vereringe ergutamiseks 
kõverdada ja sirutada var-
baid (foto 6), nagu teeksid 
varvastega haaramisliigutu-
se. Viia varbad harali (foto 
7) ja kokku. 

13 

6

7



8 
 

3. Talla massaaž. Haarata 
kätega   ümber   labajala  ja 
sõrmedega   ringikujulisi   lii-
gutusi tehes liikuda mööda 
talda varvastest kannani. 

4. Sääremarja krambi korral 
raputada   sääremarja,   kui 
vaja, masseerida peopesa-
ga. 

 

5. Vereringe  ergutamiseks 
sääremarjas seista toe najal 
ja kiikuda nii kaugele taha 
kandadele, et on tunda pin-
get   sääremarjas   (foto   8). 
Seejärel tõusta varvastele. 
6. Puhkeasend toengpõlvi-
tuses (foto 9).  Hoida selg 
sirge! See asend vabastab 
krambist reie, tuhara ja ku-
beme. 
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TURSUNUD KÄED JA JALAD 

Kui hommikul ärgates on 
käed tursunud, aitavad ve-
reringet elustavad harjutused. 

1. Sõrmede rusikasse suru 
mine ja sirutamine. 

2. Sõrmede viimine harali ja 
kokku. 

3. Randmeringid  mõlemas 
suunas, labakäe painutamine 
randmest alla (foto 10) ja 
üles (foto 11). 

4. Labakäte raputamine. 

5. Käte massaaž. Silitavate 
ringliigutustega liikuda sõr-
medest õla suunas. 
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Jalgade tursete korral välti-
da pikemaajalist seismist. 
Puhkeasendis tõsta jalad 
kõrgemale. Kanda muga-
vaid, madalakontsalisi (3 cm) 
jalatseid, võimaluse korral 
loobuda kunstnahast saa-
bastest ja kummikutest. 
Kergendust toovad alljärg-
nevad harjutused. 
1.  Puhkeasend selili. Jalad 
toetada kõrgemale alusele 
nii, et säär oleks põlvest kõr-
gemal (foto 12). 
2. Jalgade raputamine selili- 
lamangus. 
3. Selilamang, jalad üleval. 
Pöörata varbad sissepoole 
(foto 13). On tunda venitust 
sääre   välisküljel.   Seejärel 
pöörata kannad kokku (foto 
14). On tunda venitust sääre 
siseküljel.    Sooritada    neli 
korda.  Seejärel  kõverdada 
põlved, tuua jalad põrandale 
ja lõdvestada. 
4. Jalgade massaaž. Silita-
vate ringliigutustega liikuda 
varvastelt kubeme suunas. 
Turseid leevendavad soojad  
jalavannid. 
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VERESOONTE LAIENDID 

Veenilaiendid esinevad sa-
gedamini jalgadel ja päraku 
ümbruses. Tavaliselt kao-
vad nad pärast sünnitust, 
aga tulevad tagasi iga rase-
dusega. Veenilaiendite välti-
miseks tuleb anda jalgadele 
nii palju puhkust kui võima-
lik. Kunagi ei maksa seista, 
kui on võimalik istuda, kuna-
gi ei peaks istuma, kui on 
võimalik lamada. Lamades 
tõsta jalad alati südamest 
kõrgemale - nii kergeneb 
vere tagasivool südame 
suunas. Veenilaiendite kor-
ral ei tohiks istuda, jalg üle 
(foto 15) või ümber tugijala 
(foto 16). Selline asend blo-
keerib veresooned ja vere 
tagasivool südamesse on 
raskendatud. Hästi mõjub 
puhkus toengpõlvituses (fo-
to 9). Selles asendis tuntak-
se kergendust hemorroidide 
ja vaginaalse paistetuse 
korral. Lisaks passiivsele 
puhkusele on kasulik palju 
liikuda ja ujuda. See ergutab 
vereringet ning likvideerib 
verepaisu jalgades, päraku 
piirkonnas ja kõhu allosas. 
Sama toimega on ka võimle-
misharjutused (vt. ,,Turses 
käed ja jalad"). 
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SAGENENUD 
URINEERIMISVAJADUS 

Emaka kasvades jääb põie-
le vähem ruumi ja see tingib 
vajaduse põit sageli tühjen-
dada. Uriinipidamatus köhi-
misel, aevastamisel, naer-
misel ja jooksmisel viitab 
sellele, et vaagnapõhjaliha-
sed on lõtvunud. Ebameel-
diva vaevuse kõrvaldami-
seks on vaja vaagnapõhja-
lihaseid võimlemisharjutus-
tega tugevdada ja ergutada. 

1. L.a.: selililamang, jalad 
põlvedest kõverdatud. Pin-
gutada tuppe ja pärakut, 
tõmmates neid sisse ja üles. 
Hoida asendit 5 sekundit. 
Lõdvestuda. Korrata 5 kor-
da; seeriat vaheldumisi puh-
kepausidega 8-10 korda. 

PEAVALU, KAELA JA 
ÕLGADE PINGE 

Nende vaevuste põhjuseks 
on vale kehaasend, kõrgele 
tõstetud õlad ja väärpinge 
õlavöötmes. Vaevuse kõr-
valdamiseks kontrollida, et 
kehahoiak oleks õige - selg 
sirge, vaade otse, õlad all ja 
pingevabad, kael sirutatud 
pikaks. Leevendust toovad 
ka järgmised võimlemishar-
jutused: 

1. Näo, kaela ja õlgade mas-
saaž. 

2. L.a.: seis. Tuua pea aeg-
laselt rinnale, kuklas ja üla- 
seljal on tunda venitust (foto 
17). Viia pea tagasi lähte 
asendisse,      seejärel kuk-
lasse. On tunda venitust lõua 
all. Tuua tagasi l.a. 

18 



3. Kallutada pea paremale, 
nii et kõrv puudutab õlga. 
Mitte tõsta õlga! (foto 18). 
Minna tagasi l.a. Korrata tei-
se poolega. On tunda veni 
tust kaela külgmistes lihas-
tes. 
4. L.a.: seis, vaade parema-
le. Langetada lõug ja tuua 
pea alt kaarega vasakule. 
Korrata teisele poole. 

5. L.a.: väike harkseis. Õl-
gade ringid eest taha ja ta-
gant ette. 
6. L.a.: väike harkseis. Tõs-
ta õlad tagant ette ja eest 
taha. Sooritada neli korda ja 
siis lõdvestada õlavööde õl-
gade raputamisega. 
7. Seis, selg kumer, pea lan-
getatud, käed seljal sõrm- 
soengus. Sirutus, tõmmata 
õlad kätega taha (foto 19). 
Hetkpüsi ja lõdvestus. 
8. L.a.: iste toolil, jalad har-
kis, käed toetatud lauale ja 
pea kätele (foto 20). Selles 
asendis vabanevad õlad ja 
kael pingest. 
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SELJAVALU 

Seljavalu üle kurdavad aeg-
ajalt peaaegu kõik rasedad. 
Progesterooni toimel peh-
menevad lülisammast hoid-
vad sidemed ja lihased ning 
lülisammas allub kergesti 
asendi muutustele. Raskus-
keskme ettenihkumine rase-
duse ajal võib põhjustada 
vale kehaasendi, mis viib 
valu tekkele nimmepiirkon-
nas. Valu kui hoiatussig-
naali peab alati arvestama. 
Töö tuleb katkestada, heita 
kõvale alusele selili ja jalad 
põlvedest kõverdada. Nim-
mepiirkond suruda tugevasti 
vastu aluspinda. Tõusta võib 
siis, kui valu on kadunud. 
Oluline on tihti selga 
sirutada, lülisammas välja 
venitada. Sirutatud lülisam-
bas paiknevad lülidevaheli-
sed kõhrkettad õigesti ja on 
välditud oht tööd tehes selga 
vigastada. Kõige sagedamini 
vigastatakse selga siis, kui 
raskusi tõstetakse valesti. 
Õige on olla samm-seisus, 
üks jalg teisest ees. Põlvi 
kõverdades tuua raske ese 
kehale võimalikult lähedale, 
hoida selg sirge ja tõsta 
jalgade jõul (foto 21). Vale on 
tõsta ette kummardades ja 
sirgete jalgadega (foto 22), 
sest nii langeb suur koormus 
seljale. Tõstetava eseme 
suhtes tuleb olla otse, mitte 
pöördes. Võimaluse korral 
jagada raskus kahe käe 
vahel võrdselt. Kui seljavalu 
siiski vaevab, saab abi 
harjutustest, mis sirutavad 
selga ning tugevdavad 
kõhu- ja seljalihaseid. 
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1. L.a.:   rätsepaiste,   käte 
toeng  taha.   Sirutada  selg 
(foto 23). Hoida asendit ja 
lõdvestuda. 
2. L.a.:  selililamang, jalad 
põlvedest kõverdatud. Puu 
sade tõste (foto 24) ja lange-
tamine. See harjutus tugev- 
dab alaselga. 

3. L.a.: selililamang, põlved 
kõverdatud. Ülakeha tõste, 
parema   käega   puudutada 
vasakut põlve (foto 25). Las- 
kuda l.a. ja korrata harjutust 
teise poolega. Harjutus tu-
gevdab kõhulihaseid. 
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4. Seis, käed all. Kõnd pai-
gal, tõstes põlvest sirget jal-
ga koos puusaga (foto 26). 
See harjutus tugevdab puu 
sa ümbritsevaid lihaseid ja 
vabastab need väärpingest. 

5. L.a.: seis, käed toetuvad 
vastu seina. Puusa pöörded 
paremale ja vasakule (foto 
27).  Õlad  paigal!  Harjutus 
intensiivistab        vereringet 
vaagnapiirkonnas,     tugev-
dab    puusa    ümbritsevaid 
lihaseid,    vabastab    need 
väärpingest. 
6. L.a.: harkseis, käed õlga-
del. Fikseerida puus ja soo-
ritada õlgade pöörded pare-
male ja vasakule (foto 28). 
Harjutus    sirutab    lülisam-
mast,   tugevdab   rindkere- 
lihaseid. 
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KEHALISED HARJUTUSED 

Lapse ootamine ei takista kehaliste harjutuste sooritamist. Kehaline aktiivsus rase-
duse ajal parandab vereringet, seedimist, jääkainete kõrvaldamist, hingamist, aitab 
toime tulla rasedusaegse koormusega ja säilitada õiget kehaasendit. Harjutused kõr-
valdavad ebamugavustunde, lihaste väärpinged ja seljavalu ning annavad vajaliku 
lihasaktiivsuse sünnituseks. 

Heas kehalises vormis olevad naised on rõõmsameelsed, tasakaalukamad, väsivad 
vähem. Nad ei kaeba peavalude, peapöörituse ega unehäirete üle. Neil esineb harve-
mini vererõhuhäireid, jalaveenide laiendeid ja turseid. Ainevahetus on intensiivistunud, 
naised ei võta ülemäära kaalus juurde. Treenitud naise lihased on elastsed, heas 
toonuses ja tugevad. Treeningu käigus omandab naine oskuse teadlikult oma lihaseid 
pingutada ja lõdvestada. Seda oskust on vaja loote väljutamisel, kus kõhulihased 
peavad tugevasti töötama, vaagnapõhjalihased ja lahkliha aga elastselt järele andma. 
See lühendab sünnitusel Väljutusperioodi ja vähendab või väldib rebendeid. Treenitud 
naiste liigesed on liikuvad ja keha painduv. Sünnitusel suudavad nad võtta mugavama 
ja õigema asendi, kergendades nii oma olukorda ja kiirendades sünnitust. 

Uurimistulemused näitavad, et võimlemisharrastus ei põhjusta tervel naisel rasedu-
se katkemist ega enneaegset sünnitust. 

Kui kehaline koormus on valitud õigesti, siis kulgeb ka loote areng häireteta. Naise 
treenitud, kohanemisvõimeline südame-veresoonkond ja hingamissüsteem tagavad 
lootele vajalikul hulgal hapnikku ja toitaineid. Ema tugevad kõhu- ja vaagnapõhja-
lihased hoiavad loodet õiges asendis. Treenitud naine, kellel endal ei ole probleeme 
ülekaaluga, sünnitab tavaliselt ka normaalkaalulise lapse. 

Heas vormis naine taastub pärast sünnitust kiiresti. 

KUIDAS VÕIMELDA? 

Võimlema peaksid kõik terved naised, sõltumata sellest, kas enne rasedust on 
tegeldud kehaliste harjutustega või mitte. Harjutama võib hakata kohe pärast raseduse 
diagnoosimist. Viimased raseduskuud ei ole harjutamise alustamiseks nii soodsad, sest 
siis taanduvad vereringe ja hingamise kohanemismehhanismid kehalisele koormusele. 
Edu ja hea enesetunne saavutatakse siis, kui võimeldakse iga päev või 2-3 korda 
nädalas vähemalt 30 minuti jooksul. Need, kes varem ei ole sportinud, alustagu 
ettevaatlikult. Väiksema koormusega sooritada harjutusi kolmel esimesel raseduskuul 
päevadel, mis vastavad menstruatsioonile. Sel ajal on abordi tekke oht, sest lootemuna 
ei pruugi veel olla tugevasti pesastunud. Võimeldakse rahulikus tempos, meeldiva 
muusika saatel. Hingamine on rütmiline. Raseduse alguses sooritatakse lihtsamaid 
harjutusi, mis töötavad läbi kõik lihasgrupid. Raseduse teises kolmandikus, kui orga-
nism on uue olukorraga kohanenud, võib koormust järk-järgult tõsta. Raseduse viimas-
tel kuudel tuleks kindlasti võimlemist jätkata, et vähendada tursete ja veenilaiendite 
tekke võimalust, nüüd aga vähendada koormust ja kui vaja, aeglustada harjutuste 
sooritamise tempot. Et mitte koormata jalgu, tehakse sel perioodil minimaalselt harju-
tusi seistes, rohkem kasutatakse lamanguid, põlvitusi, toengpõlvitusi, isteid. Harjutused 
peaksid vahelduma selliselt, et ei tekiks suurt pinget ühes ja samas lihasgrupis. 
Rasedale ei soovita me hüppeharjutusi, sest need põrutavad keha, ülesirutatud asen- 
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deid, raskuste tõstmist ja suurt jõudu nõudvaid harjutusi. Kui mõne harjutuse soorita-
mine kutsub esile ebamugavustunde või valu, peaks proovima muuta lähteasendit või 
harjutuse sooritamise tempot. Kui negatiivne aisting ei kao, jätta edaspidi see harjutus 
tegemata ja asendada teise, samatoimelise harjutusega. 

Enne võimlema asumist teha 10-minutiline soojendus. Sellega valmistatakse keha 
ette järgnevaks koormuseks. Hea soojendus väldib lihaste valusaks ja kangeks jäämist 
peale võimlemist. Soojenduseks võib kasutada kerget jooksu, kõndi, sirutusi ja venitusi. 
Seejärel valida igast harjutuste rühmast üks harjutus. Järgmisel päeval teha teisi 
harjutusi. Eesmärgiks peaks olema keha arendamine mitmekülgsete liigutustega. Iga 
liigutust tuleks püüda kohe õigesti sooritada, kasutades peegli või kaaslase abi. Samuti 
tuleb kontrollida, kas harjutuse toimeväärtus on õige. Harjutuste lähteasendeid tuleks 
vahetada, sest kaua aega samas asendis harjutuste sooritamine väsitab. Mitmeid 
harjutusi, mida saab teha seistes, võib sooritada ka istudes, põlvitades või liikudes. 
Need, kes ei ole varem võimelnud, alustagu lihtsamatest harjutustest. Korduste arvu 
ütleb enesetunne; tavaliselt piisab 4-8 korrast. Harjutusi tuleb sooritada võrdselt nii 
parema kui vasaku poolega. Harjutamise ajal tuleb kontrollida ka hingamist ja jälgida, 
et pingutust nõudvate harjutuste sooritamisel ei tekiks hingepeetust. Harjutuskompleks 
lõpetada lõdvestus- ja venitusharjutustega. Võimlemise ajal peab naine end jälgima -
kui võimeldes suudetakse vabalt, ilma hingelduseta kaaslasega rääkida või laulda, siis 
on harjutuste sooritamise tempo valitud õigesti ja koormus paras. Kontrolliks võib 
lugeda ka pulssi randmelt või kaelalt 15 sekundi jooksul (hiljem korrutada tulemus 
neljaga, et saada südame löögisagedus minutis) enne tundi, tunnis raskemate harju-
tuste sooritamise järgselt ja pärast harjutamist. Rahuloleku pulsisagedus minutis peaks 
olema 60-80 löögi piires, raseduse lõpupoole ka 80-90 lööki minutis. Tunni kestel võib 
pulss tõusta 120-160 löögini minutis, mida võiks pidada piirväärtuseks kehalisel koor-
musel. Südame selline löögisagedus näitab, et töötatakse aeroobsel režiimil, s.t. 
lihastööks vajalik hapnik saadakse töö käigus. Tugeval sportlikul treeningul tõuseb 
löögisagedus tavaliselt rohkem kui 170 löögini minutis. Sellisel koormusel töötab 
organism hapnikuvõla tingimustes; rasedale on niisugune treening keelatud. Intensiiv-
sel kehalisel tööl tekib organismis hapnikudefitsiit; lisaks sellele võib uurimistulemuste 
põhjal väita, et ka emaka verevarustus võib väheneda, kuna veri paigutatakse ümber 
töötavatesse lihastesse. Pideva raske kehalise koormuse tulemusel väheneb platsenta 
kaal ja tema difusioonivõime. Kõik see aga pidurdab loote arengut ja jätab loote 
alakaaluliseks. 

MILLAL EI TOHI VÕIMELDA? 

Võimlemist ei soovitata palaviku, tuberkuloosi ja ägedate neeru- või närvihaiguste 
korral. Võimlemine tuleb katkestada, kui see tekitab verejooksu või valusid kõhus või 
on diagnoositud abordi oht. Samuti ei ole soovitatav võimelda platsenta eesasetuse, 
kaksikute ja loote kasvu aeglustumise korral. 
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HEA RUHT 

Rühi aluseks on sünnipära-
ne kehaehitus. Eluea jook-
sul lülisammas mugandub 
vastavalt isikupärasele liiku-
misele või asendi hoidmise-
le. Seetõttu tuleb pidevalt 
jälgida, et kehahoiak oleks 
korrektne nii istudes, seis-
tes kui ka liikudes. Õige 
kehaasend ei väsita ega 
põhjusta vaevusi, sest lihas-
tel lasuv koormus on tasa-
kaalus. Õige rühi tagavad 
treenitud kõhu-, selja-, tuha-
ra- ja jalalihased. Hea rühi-
ga naise kehahoiak on sun-
dimatu ja vaba. Õla- ja 
puusaliigese ning kanna 
keskpunkt asuvad ühel sir-
gel. Jalad on põlvedest sir-
ged, vaade otse, õlad pinge-
vabad, käed all (foto 29). 
Raseduse ajal keha loomu-
likud kõverused võimendu-
vad, sest muutub raskus-
keskme asukoht ja hormoo-
nide toimel liigeste stabiil-
sus. Keha raskuskese nih-
kub ettepoole, lülisamba 
koormus suureneb. Keha 
tasakaalustamiseks kaldub 
naine taha kandadele, suru-
des ka puusa ülemäära ta-
ha. Kui seljalihased on kok-
ku surutud ja ülepinges, 
kõhulihased aga välja veni-
tatud, on tulemuseks nõgus-
selgsus ja seljavalu (joonis 
1). Õige asendi hoidmise ra-
seduse ajal teeb raskeks ka 
see, et hormoonide toimel 
liigesesidemed pehmene-
vad ja liigesed muutuvad lii-
kuvamaks. 

Joonis 1 
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Kui kõhu- ja tuharalihased ei ole küllalt 
tugevad, siis ei suuda nad hoida vaagnat 
õiges asendis ja tulemuseks ongi kirjelda-
tud vale hoiak (foto 30). Õige kehaasendi 
säilitamiseks peavad kõhulihased kõhtu 
toetama eestpoolt ja tuharalihased kind-
lustama vaagna õige kaldenurga, et vaag-
navööde asuks täpselt õlavöötme all. Vale 
rühi korral võib väärpinge tekkida ka 
õlavöötmes, kui keha tasakaalustamiseks 
langetatakse pea rinnale ja tuuakse õlad 
ette. Sel juhul võimendub rinna küfoos ehk 
kumerselgsus. Rindkere on sisse vajunud 
ja hingamine muutub raskemaks. 
Rühiharjutused tõstavad seljalihaste vas-
tupidavust, tugevdavad kõhu- ja tuhara-
lihaseid, vabastavad lihased ülepingest ja 
kõrvaldavad või leevendavad seljavalu. 
Harjutused on eriti vajalikud neile, kellel on 
nn. väsiv selg. Ühtlasi tuleks meeles pida-
da, et õige rühi säilitamine on kergem kui 
halva parandamine. 
Rühiharjutusi soovitame teha peegli ees, 
et saada kätte õige asend ja lihastunnetus. 

HARJUTUSED ÕIGE KEHAHOIU TUNNETAMISEKS 

1. Väike harkseis, pöiad palleelselt. Keharaskus jaotada võrdselt kandadele ja 
varvastele. Selle hõlbustamiseks kanda keharaskus ette varvastele, siis taha kandade-
le. Nii kukudes leitakse õige keskpunkt. 

2. Seis, pöiad paralleelselt. Asendi korrigeerimist alustada alt üles. 
° Jaotada keharaskus võrdselt kandadele ja varvastele, 
° Suruda sääremarjad taha, sirutada põlved ja pingutada kergelt reied. Pidada 

meeles, et jalgade asendist sõltub puusa õige asend. 
° Tõmmata kõht sisse, pingutades nabast allpool olevat kõhu osa. Kui see liigutus 

on õigesti tehtud (tuharad enda alla keeratud, et sabaluu pikendus läheks otse 
alla, maa sisse), siis on korrigeeritud ka vaagna kaldenurka ja lülisamba 
nimmepiirkonna nõgusus väheneb.  

° Suruda pea koos kaelaga aeglaselt taha. Pea tõmme algab kõrvade tagant. 
Samal ajal lõug pisut kerkib.  

° Tõmmata õlad taha ja alla ning jätta pingevabaks. 
3. Selililamanus suruda vastu põrandat kukal, õlad, põlveõndlad ja kannad. Vöö 

koha ja põranda vahele asetada labakäsi ja püüda vöökoht suruda vastu kätt. Püsida 
5 sekundit ja tunnetada kehaasendit. 
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KEHAASEND SEISTES 

Sirgelt seismine on rasedale füsioloogili-
selt vajalik. Püstise kehaasendi säilitami-
seks peavad lihased tugevat tööd tegema, 
sest nagu eespool öeldud, liigeseid hoid-
vad sidemed pehmenevad ja keha hoidmi-
ne ühel vertikaalil muutub raskeks, seda 
enam, et raskuskeskme asukoht raseduse 
ajal pidevalt muutub. Tähtis on kontrollida 
pea ja vaagna asendit. Pea asendist sõltub 
keha asend. Vaade peab olema alati otse. 
Pea ette langetamisel on keha längus, selg 
kumer, kõht ette vajunud. Vaagen peab 
paiknema täpselt õlavöötme all. Et hoida 
vaagnat selles asendis, tuleb pingutada 
kõhulihased ja tuharalihaste toetusel soo-
ritada vaagna pööre tagant alla ja ette (joo-
nis 2). 

Joonis 2 

HARJUTUSED VAAGNA ÕIGE 
ASENDI TUNNETAMISEKS 

Vaagna kallutamise harjutused paranda-
vad rühti, vähendavad seljavalu ja selja 
jäikust ning nõgusselgsust. Nende harju-
tuste sooritamisel peavad töötama kõhu-
lihased, mis tõstavad vaagnat eest, ja 
tuharalihased, mis lükkavad vaagna alla. 
1. L.a.: selililamang, jalad põlvedest kõver 
datud. Suruda selg vastu põrandat, pingu 
tada kõhulihased ja hingata välja. Hoida 
asendit 3 sekundit. Lõdvestuda. Sama har-
jutust võib sooritada külililamangus, istu-
des ja seistes. 

2. L.a.: seis, üks käsi kõhul, teine tuharal. 
Suruda puus taha (foto 31). Seljalihastes 
on tunda pinget. Keerata vaagen ette, selg 
sirgeneb. Tunda on pinget kõhu allosas 
(foto 32). 
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3. L.a.: poolkükk, selg vastu 
seina. Sissehingamisel su-
ruda   selg   nõgusaks   (foto 
33), väljahingamisel suruda 
vöökoht vastu  seina  (foto 
34). 
4. L.a.:   toengpõlvitus   või 
kallutus ette. Tõsta nimme- 
piirkond nii kõrgele kui või-
malik. Hoida asendit 3 se-
kundit. Lõdvestuda. 
5. Kahel kõnnisammul suru-
da puus taha,  selg nõgu 
saks, kahel sammul keerata 
aeglaselt vaagen  alt ette, 
selja nõgusus kaob. 
6. L.a.: seis. Tõsta sirge jalg 
koos puusaga üles (foto 26) 
ja panna kõrvale maha. Sa-
masuguse      puusatõstega 
tuua jalg tagasi l.a. 
7. L.a.: seis. Sooritada puu-
saga    8-kujuline    liikumine 
horisontaalpinnas. 
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KEHAASEND KÕNDIDES 

Kõndimisel tuleks säilitada 
samasugust kehahoiakut 
kui seismisel - vaade otse 
ette, vaagen täpselt õlavööt-
me all (joonis 3A). Tavaliselt 
kiputakse kõnnil maha vaa-
tama, pea ja õlad langeta-
takse ette, selg on küürus 
(joonis 3 B). Rasedatel võib 
välja kujuneda nn. pardikõn-
nak. Selle asemel et tõsta 
jalga puusast ette, kiigutak-
se jalalt jalale. Olgu ka siin 
meelde tuletatud, et kõnnil 
tuleb tähelepanu koondada 
pea ja vaagna õigele asen-
dile ja jalgade tööle. 

Joonis 3 

KEHAASEND ISTUDES 

Istudes peab tooli põhi toe-
tama reit kogu pikkuses. 
Tooli kõrgus valida selline, 
et põlv ei oleks puusast kõr-
gemal. Nimmepiirkond toe-
tada vastu tooli seljatuge 
(foto 35). 
Hea seljatugi on nii kõrge, et 
toetab ka õlgu ja pead. Too-
lilt tõustes tuleb kasutada 
jalgade jõudu, mitte otsida 
abi kõrvalolevalt mööblilt. 
Kõige parem on olla samm-
seisus (üks jalg teisest ees) ja 
kallutada keha veidi ette. 
Selg hoida sirgena. 
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Toolile istumisel astuda ühe 
jalaga taha nii, et säär toe-
tub vastu tooli, kanda keha-
raskus tagaolevale jalale ja 
istuda sirge seljaga otse alla 
(foto 36). Vale on istuda 
puusa kaugele taha upita-
des (foto 37). Hoides üht jal-
ga üle teise, lisaks veel vaba 
jalga ümber tugijala (foto 
16), takistame vere ringlust. 
Jalgades tekib verepais, mis 
on veenilaiendite üheks 
põhjustajaks. Selline istumi-
ne tekitab pingeid puusa 
ümbritsevates lihastes. Ka 
autos peaks istme kõrgus 
olema selline, et põlv ja 
puus oleksid ühel tasapinna 
ja alaselg toetatud. 

KEHAASENDID LAMADES 

1. Kõhulilamang. 
Paljud naised ei taha raseduse ajal kõhuli lamada. Pidevalt kõverdatud põlve- ja 

puusaliigese eesmised lihased aga lühenevad ning jäävad pinge alla. Hea kehahoiu 
säilitamine muutub raskeks. Seetõttu tuleks nii kaua kui saab kõhuli lamada ja magada. Kõhuli 
olles kaob seljapinge, kõik lihased lõõgastuvad. 

2. Selililamang. 
Selili olles tuleb see asend endale mugavaks teha. Põlved tuleb kõverdada, väike padi 

panna selja taha ja põlvede alla. Jalgade niisuguse asendi korral ei ole tunda venitust kõhus 
ja ühtlasi lameneb nimmelordoos (nõgusus). Paljud naised aga ei talu selili lamamist, eriti 
raseduse viimastel kuudel. Naine tunneb nõrkust või koguni minestab. Suurenenud emakas 
surub kokku alumise õõnesveeni, mille tagajärjel verevarustus häirub ja vererõhk langeb 
järsult. See põhjustabki nõrkustunde. Sel juhul tuleb selililamangut vältida või panna keha 
ühe poole alla padi. 
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3. Külililamang. 
See on raseduse ajal üks 
soodsamaid asendeid. Ala-
selja ja kubeme piirkond on 
vabanenud kõhu raskusest, 
surve veenidele on välista-
tud. Pinget võib tunda ainult 
pealmise jala puusaliigeses. 
Selle vältimiseks panna pa-
di jalgade vahele. 

4. Tõus lamavast asendist. 
Raseduse arenedes on 
naistel tavaliselt raske 
tõusta lamavast asendist is-
tesse ja püsti. Istesse tõus 
on suur pingutus kõhulihas-
tele ega sobi naistele, kellel 
esineb kõhu sirglihase lahk-
nemine. Tuleb teada ka se-
da, et lamavas asendis ve-
rerõhk langeb ja kiirel 
püstitõusmisel tekib vererin-
gehäire. Peapöörituse välti-
miseks tuleks enne asendi 
vahetamist teha üks lihaseid 
pingutav, liigutus, näiteks 
suruda sõrmed rusikasse, 
tõmmata varbad konksu ja 
pingutada kogu keha, hinga-
ta paarkorda sügavalt ja siis 
aeglaselt tõusta. Tõusuks 
kõverdada põlved ja rulluda 
külili (foto 38). Seejärel lü-
kata end käte abiga puusale 
istesse (foto 39) ja läbi põl-
vituse (foto 40) tõusta püsti. 
Nii toimides ei ole lihased 
järsult koormatud ega ole 
häiritud vereringe. 
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SIRUTUSHARJUTUSED 

Lülisammast rõhub päeva 
jooksul kogu keha raskus, 
lisaks veel kilod, mida kan-
name käe otsas. Selle mõjul 
vajub lülisammas kokku (öö-
päeva jooksul 2 cm), liigeste 
elastsus väheneb ja tekib 
väärpinge, mis avaldub va-
luna. Et anda kehale tagasi 
normaalpikkus ja siseorga-
nitele nende endine töö-
ruum, tuleb regulaarselt si-
rutada kõiki liigeseid, eriti 
lülisammast. 
1. L.a.: väike harkseis, käed 
all sõrmseongus, pihud väl-
japoole pööratud. Tõsta si-
rutatud käed eest üles (foto 
41) ja langetada kõrvalt alla. 
Samal   ajal   sirutada   lüli 
sammast. 
2. L.a.: harkseis. 
1 - poolharkkükk. Käte kõ-
verdus õlgade juurde, sõr-
med rusikasse (foto 42). 
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2 - jalgade sirutamisel 
keharaskuse ülekandmine 
paremale jalale, vasaku 
sirutus kõrvale varbale, ke-
ha sirutamine diagonaalselt 
vastassuunas, käte surumi-
ne alla, sõrmed harali (foto 
43). 
3 - korrata harkkükki. 
4 - keharaskuse ülekandmi-
ne vasakule jalale, parema 
sirutus kõrvale varbale, ke-
ha ja käte sirutus diagonaal 
selt vasakule üles (foto 44). 
3. L.a.: rätsepaiste, selg 
vastu seina. Püsida 5 se-
kundit sirutatud asendis. 
Hingata vabalt. Lõdvestuda. 
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4. L.a.: rätsepaiste, selg 
vastu seina, käed ülal. Siru-
tada üks käsi nii kõrgele 
üles, et on tunda venitust 
sama poole küljelihastes 
(foto 45). Tuua käsi alla ja 
lõdvestada lihased. 
Seljalihaseid lõõgastavad ja 
ergutavad mitmesugused 
pöördliigutused ja kallutu-
sed. Ühtlasi treenivad nad 
välimist ja keskmist lihas-
kihti, mis ümbritsevad lüli-
sammast. 
1. L.a.: harkseis, käed puu-
sal. Kerepööre vasakule, 
parema käe sirutus ette (fo-
to 46). 
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2. L.a.: harkseis, käed sel 
jal. Kallutus ette kerepöör-
dega paremale (foto 47). Kui 
jalalihastes on tunda liiga tu-
gevat venitust, võib harjutu-
se    sooritada    kõverdatud 
põlvedega. Harjutus muutub 
raskemaks, kui sirutada käsi 
ette. 

3. L.a:.harkseis, selg seina 
poole,   käed   kuklal.   Kere- 
pööre vasakule, käte puude 
vastu seina (foto 48). 

4. L.a.: toengpõlvitus. Kõn-
dida kätega 6 sammu pare-
male pöördasendisse (foto 
49).   Jalad   on   fikseeritud. 
Püsida 3 sekundit. Kõnd tagasi 
l.a. 
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LÜLISAMBA LIIKUVUST 
ARENDAVAD HARJUTUSED 

Nagu juba eespool juttu oli, 
muutuvad liigesesidemed 
raseduse ajal hormoonide 
mõjul elastseks ja liigesed 
liikuvamaks. Võimlemis-
harjutustega saab liigeste 
liikuvust veelgi suurendada. 
Mida liikuvam on naise lüli-
sammas ja puusaliiges, 
seda kiiremini ja kergemini 
toimub sünnitus. Oluline on 
suurendada viimase nimme-
lüli ja ristluu ühenduskoha 
liikuvust. Painduv keha võtab 
sünnitusel õige asendi ja 
loode läbib sünnitusteed 
kergemini. Sünnitus on vä-
hem valulik ja laps sünnib 
kiiremini. 
1. L.a.: harkseis. Kallutus et 
te, käed teevad ,,konna" uju-
mise liigutusi. Sirutada keha 
ja teha kätega ,,konna" uju 
mise liigutus üles. 

2. L.a.: poolkükk, käed põl-
vedel. Sirutada selg ja suru-
da puus taha (foto 50). Kee-
rata vaagen alt ette ja selg 
kumeraks (foto 51). 
3. L.a.: harkseis, käed sel 
jal. Vajuda nõgusa seljaga 
ette   kallutusse   (foto   52), 
tõusta kumera seljaga. 
4. L.a.:     poolkumerkükk, 
käed toetuvad seinale (foto 
53). Alustada põlvede siru-
tamisega ja katsuda järgne-
valt suruda vastu seina põl-
ved (foto 54), reied, puus, 
kõht (foto 55) ja rind (siru-
tada end lülihaaval, laine- 
taoliselt).   Lõpetada  sirutu 
sega ja  laskuda  rahulikult 
tagasi l.a. 
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56 HOOHARJUTUSED 

Vereringe peab raseduse 
ajal häireteta töötama, sest 
selle kaudu saavad ema ja 
loote koed hapnikku ja toit-
ained ning vabanevad mitte-
vajalikest ainetest. Hoo-
harjutuste ja pööravate 
liigutuste ülesandeks ongi 
vereringe intensiivistamine, 
verepaisude likvideerimine 
ja liigeste liikuvuse suuren-
damine. Need harjutused 
vähendavad ühtlasi ka 
uimasust, roidumust ja uni-
sust. 
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1. L.a.: seis,  käed kõrval. 
Põlvist vetrudes käte hoog 
alla ja kõrvale ning kaks kä-
te ringi eest alt üles ja kõr-
valt alla. Hoida käed pinge 
vabalt. Õige soorituse korral 
on tunda, kuidas veri valgub 
sõrmedesse. 
2. L.a.: harkseis, käed kõr-
val,  sõrmed  rusikas. Teha 
labakäega  8-kujuline  liigu-
tus,   seejärel   üks   küünar 
varre ring (foto 56) ja üks 
õlaliigese ring.  Kordamisel 
sooritada ringid teises suu-
nas. 

3. L.a.: harkseis, põlved ker-
gelt  kõverdatud  (foto  57). 
Sooritada   kas   sama-   või 
vastassuunalised ringid põl-
vedega (foto 58). 
4. L.a.: seis toe ääres. Pin-
gevaba jalaga hood ette (fo-
to 59), taha (foto 60) ja kõr-
vale (foto 61). 
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5. L.a.: väike harkseis, käed 
kõrval.   Pöörata  käed  õla 
liigesest sisse (foto 62) ja 
tagasi lähteasendisse. 
6. L.a.: väike harkseis. Pa-
rema jala pööre puusaliige 
sest sisse (foto 63) ja välja. 

HARJUTUSED 
RINNALIHASTELE 

Lapse rinnaga toitmiseks tu-
leb rind ette valmistada juba 
raseduse ajal. Et vältida ra-
seduse ajal suurenenud rin-
nalihaste lõtvumist ja rinna 
väljavenimist ning soodusta-
da piima teket, soovitame 
järgmisi harjutusi. 

1. Rinna massaaž dušiga. 
Ringikujulisi liigutusi tehes 
suunata    tugeva    survega 
veejuga rinnale. 
Toime: intensiivistab vere-
ringet ja tugevdab rinna-
lihaseid. 
2. Massaaž pehme harjaga 
või kareda rätikuga. Ringi 
kujuliste   liigutustega  mas-
seerimine tugevdab  rinna 
nibu ja väldib rinnaga toitmi-
sel nibu lõhenemist. Enne 
massaaži  kreemitada  nibu 
ja selle ümbruse pigmentee-
ritud ala pehmendava kree-
miga. 
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3. Lameda või sissetõmbu-
nud  rinnanibuga  on  raske 
last toita. Nibu normaalkuju 
saamiseks tuleb teha rinna 
nibu   massaaži,   venitades 
2-3 korda päevas 3-5 minu 
ti vältel nibu väljapoole. 
4. Selililamang, käed rinnal 
ülestikku. Silitav liigutus väl-
japoole  (vasak  käsi   liigub 
vasakule, parem paremale) 
kuni keha külgjooneni ja ta-
gasi (joon. 4 A). 
5. Haarata mõlema käega 
ühte rinda. Teha silitavaid ja 
tõmbavaid   liigutusi   rinna 
nibuni (joonis 4 B). 
6. L.a.: rätsepaiste, käed kõ-
verdatud rinnale (foto 64). 
Sirgete käte vibutused taha. 
Jälgida, et käed ei langeks 
õlavöötmest allapoole. 

Joonis 4 
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7. L.a.: sama, käed küünar 
nukist   kõverdatult   kõrval, 
sõrmed suunatud üles (foto 
65). Tuua käed jõuga ette 
kokku,   pöörates  käeseljad 
välja (foto 66). Viia käed jõu-
ga tagasi l.a. Jälgida, et küü-
narnukid ei langeks. 
8. L.a.:   rätsepaiste,   käed 
ees sõrmseongus (foto 67). 
Hoides käsi tugevasti sõrm 
seongus,  püüda neid lahti 
tõmmata. 
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HARJUTUSED 
SELJALIHASTELE 

Seljalihaste tugevusest ja 
toonusest sõltub naise ke-
hahoiak raseduse ajal. Mida 
treenitumad on seljalihased, 
seda kenam on naise rüht, 
selg ei väsi nii ruttu ja valu-
tab vähem. Harjutused an-
navad puhkust neile pinge 
all olevatele lihastele, mis 
tagavad õige kehahoiaku, ja 
panevad tööle vähekoorma-
tud lihased. 

1. L.a.: harkseis, käed puu-
sal. Kallutus ette (foto 52), 
selg sirge, pea otse, parem 
käsi ette. On tunda pinget 
jala tagumistes lihastes ja 
seljas. Pead ei tohi kuklasse 
viia,   see   blokeerib   kaela- 
veresooned ja tekitab väär 
pinge õlavöötmes. 
2. L.a.: toengpõlvitus. Pare-
ma käe ja vasaku jala tõste. 
Hetkpüsi (foto 68). Kui on 
tunda venitust kõhus, lange-
tada tagaolevat jalga. Selg 
sirge, kõht pingestatud. 
3. Iste kandadel, selg kumer 
(foto  69).   Pingutada   reie 
lihaseid, tõsta veidi puusa 
(foto  70) ja  istuda   uuesti 
kandadele, selg nõgus (foto 
71). Uus puusatõste ja iste 
lähteasendisse. Harjutus ai-
tab leevendada seljavalu. 
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4. L.a.:  selililamang, jalad 
põlvedest kõverdatud. Puus 
tõsta (foto 24) maksimaal-
sele kõrgusele ja langetada 
põranda lähedale (mitte põ-
randale). Sooritada 8 korda 
ja puhata. Harjutus leeven-
dab seljavalu. 

5. L.a.: liblikiste. Kallutus et 
te. Hoida selg sirge ja vaa-
data otse (foto 70). Harjutus 
leevendab seljavalu. 

6. Liblikiste. Käed toetuvad 
pahkluudele. Painutada pea 
rinnale (foto 71),  et oleks 
tunda venitust kaela tagu-
mistes lihastes ja  ülaselja 
lihastes. Sirutada pea taga-
si lähteasendisse. 

HARJUTUSED 
KÕHULIHASTELE 

Kõhulihased koos seljalihas-
tega moodustavad lihas-
korseti ümber lülisamba. Nad 
peavad olema küllaldase tu-
gevusega, sest neil on oluli-
ne osa raseduses ja sünni-
tuses. Kõhulihased paiknevad 
kolmes kihis. Rinnakust hä-
bemeluuni on kõhu sirglihas 
(joonis 5A), ümber puusade 
asuvad kõhu põiki- ja ristili-
hased. Kõige nõrgemad on 
lihased ees - rinnaku all on 
nad ühekihiliselt, allpool aga 
kolmekihiliselt. Need kolm 
kihti võimaldavad keha painu-
tada, pöörata ning kalluta-
da. Nad kaitsevad ja toeta-
vad siseorganeid ning osale-
vad hingamisel, köhimisel, 
aevastamisel ja loote välju-
tamisel. Samuti võtavad nad 
osa õige rühi säilitamisest, 
kontrollides vaagna kallet. 

44 



Raseduse ajal venib kõhu 
sirglihas välja ja lõtvub, pi-
kenedes näiteks 30 cm-lt 50 
cm-le. Ka korduv rasedus, 
ülekaal ja istuv töö nõrgen-
davad kõhulihaseid. 
Võimlemine taastab kõhu-
lihaste töövõime, parandab 
nende ainevahetust. Lihased 
muutuvad elastseks ning toe-
tavad paremini vaagnat, sise-
organeid ja loodet. Heas 
vormis lihased töötavad 
ökonoomselt ja eesmär-
gikohaselt. Treenitud kõhu-
lihased kindlustavad küllal-
dase sünnitegevuse ja väl-
divad kõhuseinte välja-
venimist pärast sünnitust. 
Raseduse viimastel kuudel 
võib kõhu nõrk sirglihas 
lahkneda (joonis 5B), mille 
tõttu kõhu eesseina tugi nõr-
geneb. Seda lahknemist 
võib tunda, kui asetada 
käed nabast allapoole, hin-
gata välja ja tõsta pea rinna-
le. Lihaste lahknemist tuleb 
pidurdada; keelatud on jal-
gade tõstmine, langetamine 
või kägardumine. 

1. L.a.: selililamang, jalad põl-
vest kõverdatud, käed all. 
Õlgade ja pea tõste, käed ette 
(foto 4). Hingata välja. Lasku 
da tagasi lähteasendisse. 

2. L.a.: selililamang, põlved 
kõverdatud,   sääred   paral-
leelselt maaga ja üksteise 
peal (foto 74). Teha jalgade-
ga 8-kujulisi liigutusi. 

3. Selililamang, jalad  ülal, 
käed kõrval. Kõverdada põl-
ved ja langetada jalad va 
heldumisi   paremale   (foto 
75) ja vasakule. 

Joonis 5 

B 
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4. L.a.: külililamang. Pealmi-
se jala kõverdus rinnani (fo-
to 76) ja tagasi. 

L u b a t u d  harjutus lahk-
nenud sirglihase korral: 
L.a.: selililamang, jalad põl-
vedest kõverdatud, käed risti 
üle kõhu. Peale sügavat 
sissehingamist hingata aeg-
laselt välja ja tõsta pea rin-
nale (õlad jäävad põranda-
le). Kätega suruda sirglihast 
kõhu keskjoone suunas kok-
ku. Seejärel langetada aeg-
laselt pea. Harjutust teha 
mitu korda väikeste puhke-
pausidega (foto 3). 

HARJUTUSED VAAGNAPÕHJA- JA VAAGNASISELIHASTELE 

Vaagnapõhjalihaseid tavaliselt teadlikult ei treenita, ometi tuleks sellega alustada 
juba tütarlapseeas. Vaagnapõhjalihased paiknevad kõhu allosas häbemeliidusest 
õndraluuni (joonis 6). Lihaskiht ümbritseb 8-kujuliselt tuppe, pärakut ja kusitit (joonis 
7). Vaagnapõhjalihaste tugevusest sõltub päraku ja kusepõie sfinkterite töökindlus. 
Nimetatud lihased toetavad kõiki vaagnaõõnes asuvaid organeid, väldivad emaka 
allavajumist, suguorganite ja päraku väljalangemist. Elastsed vaagnapõhjalihased ta-
gavad kiire ja kerge, rebenditeta sünnituse. Treenitud vaagnapõhjalihased mõjutavad 
soodsalt sünnitusjärgset taastumist, lisavad seksuaalset tundlikkust ja suurendavad 
naudingut suguühtel. 

Raseduse ajal tuleks vaagnapõhjalihaseid kindlasti võimlemisharjutustega tugev-
dada ja muuta nad venitusharjutuste abil elastseks. Rasedusaegsed hormonaalsed 
muutused nõrgestavad vaagnapõhjalihaste kontraktsioonivõimet, lihased on aga pika 
aja vältel suure surve all. Nõrgad lihased venivad välja ja langevad allapoole. Sellega 
kaasneb kusejuha, pärakut ja tuppe ümbritsevate lihaste ja sfinkterite nõrkus, mis 
tekitab uriini pidamatust köhimisel, aevastamisel, jooksul või täitunud põie korral. 

Harjutamise tagajärjel paraneb ka vaagnapiirkonna verevarustus, ei teki verepaisu 
vaagnas, tupes, päraku ja lahkliha ümbruses. Koos vaagnapõhjalihastega tuleb treeni-
da ka vaagnasiselihaseid, mis hoiavad ära emaka alla-ja tahavajumise. Vaagnapõhja 
tugevdavaid harjutusi tuleb teha päevas paarkümmend korda seeriate kaupa, igas 
seerias viis pingutust 3-sekundilise hoidega. 

Kuidas kontrollida, kas töötate õigete lihastega? 

1. Tualetti kasutades katsuda peatada urineerimist ja roojamist. Kui see õnnestub, 
töötatakse õigete lihastega. 
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2. Harjutus koos partneriga. Selililamang, jalad põlvedest kõverdatud ja harkis. 
Haarata tupega penis nii tihedalt kui saate. Tuhara ja kõhulihased jäävad pingevabaks. 
Pingutust korrata siis, kui partner tunneb, et kokkutõmme nõrgeneb. 

3. L.a.: selililamang, jalad põlvedest kõverdatud. Tupe pingutus. Asendit hoida 3 
sekundit. Lõdvestus. 

4. L.a.: selililamang, jalad põlvedest kõverdatud. Puusa tõste, pingutada tuhara 
lihased, tupp ja pärakuümbrus (foto 24). Hoida asendit 3 sekundit. Lõdvestuda. 

5. L.a.: selililamang, jalad põlvedest kõverdatud. Kujutada ette, et tupp on lift. Lift 
hakkab sõitma alt üles ja peatub igal korrusel. Seejärel sõidab alla tagasi, jälle peatudes 
igal korrusel. Alustada tupe pingutust tupe sissekäigu juurest ja liikuda järk-järgult 
ülespoole nelja pingutusega. Seejärel vabastada tupp pingest, liikudes ülalt alla. 

 
Joonis 6 
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Joonis 7 

a) kusiti 
b) tupp 
c) pärak 



VAAGNAPÕHJA VENITAVAD 
HARJUTUSED 

1. L.a.: harkkükk. Jalad mu 
gavas asendis, keharaskus 
talla välisküljel. Käed toetu 
vad põlvedele ja aitavad lü-
kata jalgu suuremasse hark- 
asendisse (foto 77). Püsida 
selles   asendis.    Puhkami-
seks istuda ja lõdvestada ja 
lad raputusega. 
2. Selili, jalad põlvedest kõ-
verdatud, tallad koos,  põl-
ved surutud harkselt maha 
(foto 78). Püsida asendis 5 
sekundit. On tunda venitust 
reie siseküljes. 
3. L.a.:   harktoengpõlvitus. 
Kanda keharaskus ette kä-
tele (foto 79). Püsida 3 se-
kundit. Seejärel liikuda taha 
kandade suunas (foto 80) ja 
püsida 3 sekundit. On tunda 
veni- tust reie siseküljel. En-
ne harjutuse kordamist lõd-
vestada jalalihased. 
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HARJUTUSED VAAGNA-
SISELIHASTELE 

1. Põlvetõstekõnd 
a) põlv liigub ette 
b) põlv liigub kõrvale 

(foto 81) 

2. L.a.: toengiste. Viia jalg 
võimalikult kaugele kõrvale. 
Teha sama vasaku jalaga. 
Harkistes    olles    kallutada 
keha ette (foto 82). Püsida 
asendis 5 sekundit. On tun-
da   venitust   reie   sisekülje 
lihastes ja alaseljas.  See 
järel lõdvestada jalad. 
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3. L.a.: toengiste. Pöörata 
jalg puusast võimalikult sis-
se (foto 83), seejärel maksi-
maalselt välja. 

HARJUTUSED JALGADELE 

Jalgade koormus raseduse 
kasvades järjest suureneb. 
Jalad väsivad, tursuvad, va-
lutavad, pöiavõlv võib suure 
keharaskuse tõttu lamene-
da. Hormoonide toimel vere-
soonte seinte toonus lan-
geb. Veri peetub veenides, 
tekitades veenilaiendeid. 
Naistel, kes kannavad kõrge 
kontsaga kingi, lühenevad 
ja lõtvuvad sääre ja ka reie 
tagumised lihased. Kõik see 
viitab vajadusele treenida 
jalalihaseid iga päev. Tuge-
vad jalalihased kindlustavad 
hea vereringe jalgades. Vä-
henevad tursed, krambid ja 
võimalus veenilaiendite tek-
keks. 
1. L.a.: väike harkseis. Pin-
gutada tallaaluseid lihaseid, 
tõmmates jalga hästi väik-
seks (foto 84). Püsida asen-
dis 3 sekundit. Harjutus tu-
gevdab pöiavõlvi. 

2. L.a.: toengiste. 
 

a) varvaste surumine harali 
(foto 7) ja kokku; 
b) pöiaringid; 
c) varbad harali; alustades 
väikesest varbast tõmmata 
varbad kronksu. 
Toodud harjutused intensii-
vistavad vereringet ja tugev-
davad pöiavõlvi. 
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3. Toengiste   või   lamang. 
Tõmmata varbad enda poo-
le (foto 90). Püsida asendis. 
On   tunda   venitust  sääre 
lihastes.   Harjutus   intensii-
vistab   vereringet,   venitab 
säärelihast, aitab jalalihaste 
krampide vastu ja likvidee-
rib verepaisu. 
4. Käärseis, käte toeng sei-
nale.   Kõverdada  eesoleva 
jala põlv, kanda raskus sel-
lele  jalale.   Tagumise  jala 
kand suruda kindlalt maha 
(foto 85). Hoida asendit. On 
tunda venitust tagumise jala 
sääres. 
5. L.a.: toengpõlvitus. Tõus 
uppasendisse (foto 86), su-
ruda kannad maha. On tun-
da venitust jala tagumistes 
lihastes. 
Harjutused 3-5 intensiivis-
tavad vereringet jalgades, 
venitavad sääre ja reie tagu-
misi lihaseid, aitavad jalali-
haste krampide vastu ja lik-
videerivad verepaisu 
jalgades. 
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6. L.a.: seis toe ääres või 
külililamang. Kõverdada jalg 
taha ja suruda kand vastu 
tuharat (fotod 87 ja 88). Hoi 
da asendit. On tunda veni 
tust reie eesmistes lihastes. 
7. L.a.:  külililamang, jalad 
käärasendis, pealmine jalg 
taga. Tõsta 8 korda alumist 
jalga ette ja üles. On tunda 
pinget reie sisekülje lihas-
tes. Seejärel tõsta 4 korda 
pealmist  jalga.   On   tunda 
pinget reie väliskülje lihas-
tes. 
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LÕDVESTUSHARJUTUSED 

Lihaste sünnituseelsel treenimisel on kindel eesmärk - lihase teadlik vabastamine 
pingest. Lihaseid on teatavasti kahte tüüpi - tahtele alluvaid ja mittealluvaid. Näiteks 
emakalihas ei allu tahtele, ta kontraheerub reflektoorselt hormoonide mõjul, tahame me 
seda või mitte. Skeletilihased aga alluvad meie kontrollile, me võime neid kas üksikult 
või lihasgruppidena pingutada ja lõdvestada. Lihaste rasedusaegse treeninguga tuleb 
mõjutada ajukoore neid keskusi, mis on tegevad sünnitusel. Tuleb takistada emaka 
kontraktsioonil tekkiva erutuse ülekandmist nendele ajukoorte Iihastsentrumitele, mis 
panevad tööle skeletilihased. Selliselt toimides suudab naise organism sünnitusel 
ökonoomselt töötada. 

Milleks on naisele vaja lõdvestumise ja lihaste valitsemise oskust? Teatavasti 
põhjustab rasedus naisele füsioloogilist stressi. Kui naisel puuduvad üldteadmised 
rasedusest ja sünnitusest, kui ta kardab sünnitusvalu ja muretseb tulevase lapse 
pärast, siis viibib ta pidevas pingeseisundis. Emotsionaalne pinge kutsub esile pinge-
seisundi ka lihastes. Lihaste ülemäärane pinge häirib aga ainevahetust ja surub kokku 
veresooned. Häirub lihase varustamine toitainete ja hapnikuga ja laguproduktide kõr-
valdamine. Laguproduktide kuhjumine lihastes kutsub esile väsimuse, põhjustab kram-
pe ja valu, valu omakorda võimendab hirmutunnet. Hirm ja valu aga segavad sünnituse 
kulgu. Emaka kokkutõmbed muutuvad ebakorrapäraseks, nende jõudlus kaob. Sünni-
tegevus nõrgeneb. Sünnitaja ei suuda end kontrollida, on abitu ja väsinud. 

Sünnituseks valmistatud naisel ei ole hirmu ei raseduse ega sünnituse ees. Ta 
käitub sünnitusel teadlikult. Emaka valulikule kokkutõmbele vastab ta lihaste lõdvestu-
sega, valides õige hingamise ja asendi. Järelikult on lõdvestusharjutused vajalikud 
selleks, et tuua naine välja pingeseisundist, et õpetada teda teadlikult lihaseid pingu-
tama ja lõdvestama. Seda oskust on vaja loote väljutamisel. Emakalihaste kontraktsiooi 
toetavad alati kõhulihased. Naine peab nüüd kogu tähelepanu keskendama vaagna-
põhjalihastele ja neid lõdvestama, sest nii laieneb sünnituskanal ja loode pääseb 
kergesti edasi. 

Pingutus-ja lõdvestusharjutusi ei tohi teha mehaaniliselt. Harjutusi tuleb sooritada 
kiirustamata, keskendudes lõdvestusele. Uut harjutust õppida siis, kui eelnev on oman-
datud. Tulemused on paremad, kui harjutusi sooritatakse suletud silmadega. 
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Lõdvestuse põhi- ehk 
puhkeasend 

1. Lamang poolkõhuli pare-
mal küljel, pealmine põlv kõ-
verdatud, parem käsi taga 
all,  vasak kõverdatult ees 
(foto 89). Padja võib aseta-
da pea ja vasaku põlve alla. 
Lõdvestust   alustada   keha 
keskosast.   Tunnetada,   et 
puus on vajunud vastu põ-
randat, lihased on lõdvad, 
asend on mugav, õlad, käed 
ja jalad on rasked,  pinge 
vabad. 

2. L.a.:   selililamang.   Pin-
gutada kogu keha, suruda 
sõrmed rusikasse ja tõmma-
ta varbad enda poole (kan-
nad   kerkivad   maast,  jalg 
toetub  sääremarjale)   (foto 
90). Hoida asendit, hingata 
rahulikult    sisse,    seejärel 
lõdvestuda. Käed langevad 
lõdvalt     põrandale,    jalad 
pöörduvad    kergelt    välja. 
Edasi püüda end samas läh-
teasendis pingutada ja lõd-
vestada kehaosade kaupa - 
pingutada jalgu, jälgida, et 
käed oleksid samal ajal pin-
gevabad.   Nüüd   pingutada 
käsi ja ülakeha, jalad hoida 
lõdvestunult. Lõpuks jagada 
keha mõttes kaheks. Pingu-
tada paremat kätt ja jalga, 
vasak pool  on  pingevaba. 
Korrata teise poolega. 
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Kui need pingutuse ja lõd-
vestuse erinevad vormid on 
omandatud,  võib  proovida 
pingutada kehaosi. 
3. L.a.:   selililamang. Pin-
gutada järgnevalt   sääred, 
tuharad, keha, käed, nägu. 
Lõdvestus vastupidises jär-
jekorras. 

Käte ja õlavöötme 
lõdvestus 

4. Harkseis, kerge painutus 
ette (foto 91). Käte ja õla 
vöötme raputamine. 
5. L.a.: sama. Käte ja õla-        
vöötme pingevaba pendel-
dus külgsuunas. 
6. Seis, käed kõrval, lõdves-
tusega poolkükk, käed ku-
kuvad pingevabalt alla. 

Jalgade lõdvestus 

7. L.a.:   toengiste,   põlved 
harkselt,  jalad   kõverdatud 
(foto 92).  Libistada parem 
jalg pingevabalt ette (nagu 
viskeliigutus, foto 93), sama 
vasaku jalaga.  Tuua jalad 
tagasi lähteasendisse. 
8. L.a.: toengpõlvitus. Jala 
tõste taha ja jala raputami-
ne. 
9. L.a.:  selililamang, jalad 
põlvest kõverdatud. Jalgade 
raputamine. 

5
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Kõhulihaste lõdvestus 

10. L.a.: selililamang, jalad 
põlvedest kõverdatud. Lan-
getada põlved pingevabalt 
põrandale vasakule, see-
järel paremale (foto 75). 

Seljalihaste lõdvestus 

Seljalihaste lõdvestamiseks 
puhata 10-15 minutit päe-
vas lõdvestusasendis (foto 
89). Tuharalihastes vähe-
neb pinge, kui olla toengpõl-
vituses (foto 9). Jälgida, et 
selg ei vajuks nõgusaks. 

Vaagnapõhjalihaste 
lõdvestus 

Rätsepaistes istudes (foto 
23) vabanevad vaagnapõh-
jalihased siseorganite sur-
vest. 
11. L.a.: selililamang, sää-
red tõstetud toolile (foto 94), 
pingevabad jalad kergelt 
harkis. Tunnetada selles 
asendis vaagnapõhjalihaste 
lõtvust (kõhu allosas mõnus 
tunne). 
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HINGAMINE 

Raseduse ajal hapnikutarve suureneb, sest kasvab kehakaal, intensiivistuvad ha-
pendumisprotsessid ja näärmete tegevus. Tunduvalt suureneb hapnikuvajadus sünni-
tusel, mil emakas töötab paljude tundide vältel ja vajab rohkesti hapnikku. Emaka 
kontraktsioonide ajal on hapniku põhitarbijaks emakalihased. Kui aga lisandub kõhuli-
haste töö, suureneb hapnikutarve veelgi. Vale ja mitterahuldav hingamine sünnitusel 
tekitab hapnikupuudust ja laguproduktide kuhjumist lihastes. Tekivad väsimus ja lihas-
valu. Loote võimalik hapnikudefitsiit tuleb likvideerida kontraktsioonide vaheajal rütmi-
liselt hingates ja lihaseid lõdvestades. 

Et saada küllaldaselt hapnikku, tuleb kohandada hingamise rütmi ja muuta selle 
intensiivsust vastavalt sünnituse käigule. Siit järeldub, et hingamiselundid tuleb rase-
duse jooksul ette valmistada eelseisvaks tööks. Tänu hingamisharjutustele suureneb 
hingamislihaste võimekus, naised õpivad õigesti, s.t. rahulikult ja rütmiliselt hingama ja 
oma hingamist juhtima. 

Hingamislihaste treeningut tuleks alustada 4.-5., hiljemalt 8. raseduskuul. Enamik 
naisi hingab raseduse ajal küllalt intensiivselt. Seetõttu pole vaja rõhutada mitte niivõrd 
hingamise sügavust, kuivõrd pöörata tähelepanu rütmile. Sobiv hingamissagedus on 
6-9 korda minutis. Hingamisharjutuste sooritamisel tuleks jälgida, et lihased oleksid 
maksimaalselt lõdvestunud. Parema lõdvestuse saavutamiseks võib hingamisharjutusi 
teha suletud silmadega. 

HINGAMISHARJUTUSED RASEDUSE AJAL 

1. Kõhuhingamine. Pingevaba selililamang, jalad põlvedest kõverdatud, üks käsi rinnal, 
teine kõhul (foto 95). Hingata suu kaudu välja, jälgides, et kõht vajuks alla. Seejärel hingata 
läbi nina sisse, kõht liigub üles, rind jääb liikumatuks. Hingamissagedus 6-9 korda minutis. 
Kõhuhingamine treenib ka kõhulihaseid ja parandab emaka vereringet. 

2. Rinnahingamine. Seda hingamistüüpi võib kasutada raseduse viimastel kuudel. 
Lamada lõdvestatud lihastega, jalad põlvedest kõverdatud. Hingata sügavalt läbi suu 
välja. Sissehingamisel läbi nina jälgida, et liiguks ainult rind, kõht jääb liikumatuks. 
Hingamissagedus 6-9 korda minutis. 

3. Hingamispeetuse õppimine. Kui sünnitatakse selili, on seda oskust vaja loote 
väljutamisel. Lamada mugavalt selili, lihased lõdvestatud. Sooritada kolm rahulikku 
kõhuhingamist. Neljanda sissehingamise järel proovida hinge kinni hoida, pikendades 
seda aega iga korraga. Lõpuks jõutakse 30 sekundini. Harjutust sooritada neli korda. 

4. Väljahingamine kõhulihaste survega. Kui sünnitada vertikaalasendis, siis tõenäo-
liselt ei pea loote väljutamisel kasutama pressi hingamispeetusega, vaid töötama 
kõhulihastega. Olla mugavalt selili, lihased lõdvestatud. Hingata rahulikult sisse ja 
väljahingamisel alustada kõhulihaste pingutamist rinnaku alt, liikudes pingutuslainega 
alla häbemeliiduseni. Korrata harjutust püstiasendis. Seega tuleb teha väljahingamine 
koos kõhulihaste survega ülalt alla. 

5. Kombineeritud hingamine. 
Olla selili, sääred tõstetud toolile, jalad harkis, keha täielikult lõdvestatud (foto 94). 

Rinnahingamisel tõmmata naba ümbruses olevad lihased kokku ja püüda neid suruda 
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vastu lülisammast, s.t. põranda poole. Vaagnapõhjalihased jäävad samal ajal täielikku 
lõdvestusse. Puhkuseks teha vahepeal 3 kõhuhingamist. Harjutust korrata 4-8 korda. 

MASSAAŽ 

Massaaži kasutamine raseduse ajal ja sünnitusel õigustab end igati. Massaaž 
avaldab organismile üldtoniseerivat mõju, ta intensiivistab vere-ja lümfiringet, kiirendab 
ainevahetust, vähendab lihaspinget ja valu. 

Massaažil on neli peamist viisi: silitus ehk voolimine, hõõrumine, pigistus ja löök. 
V o o l i m i n e .  Sellega alustatakse ja lõpetatakse massaaži. Peopesaga silitatakse 

kergelt mööda nahka, ilma erilise surve ja pigistuseta. Sellised kerged silitused paran-
davad naha verevarustust ja toitumist, vähendavad kesknärvisüsteemi erutuvust ja 
valuaistingut. 

H õ õ r u m i n e .  Seda tehakse peopesa, sõrmede või rusikaga. Hõõrumisel käsi 
nihutab nahka. Hõõrumine parandab verevarustust, suurendab lihaste kontraktsiooni-
võimet, venitab sidemeid, vähendab valu. 

P i g i s t a m i n e .  Seda võtet kasutades mõjutatakse põhiliselt lihaseid. Pigistada 
võib ühe või kahe käega või nimetissõrme ja pöidlaga. Pigistada tuleb aeglaselt, 
sujuvalt ja rütmiliselt, valu ei tohi teha. Pärast pigistamist raputada töödeldud kehaosa. 

L ö ö k .  Kasutatakse kloppimist ja patsutamist lõtvade sõrmedega. Kloppimine 
ärritab tugevalt kudesid, parandades verevoolu masseeritavasse piirkonda. 

Masseerida tohib ainult lümfivoolu suunas. Seepärast alustatakse jala massaaži 
varvastest ja liigutakse ülespoole. Käe masseerimist alustatakse sõrmedest ja liigutak-
se õla suunas. Selga masseeritakse keskosast alla-ja ülespoole. Kõhu massaaž toimub 
ringikujuliselt, kellaosuti liikumise suunas. Massaaži tegemisel võib kasutada ka abiva-
hendeid: pehmet harja, karedat käterätti, massaažirulli vms. Sünnitusel kasutatavad 
massaaživõtted tuleb kindlasti selgeks õppida raseduse ajal. Partneri puudutused 
emakakaela avanemise perioodil rahustavad naist, vähendavad tarbetut lihaspinget ja 
sünnitusvalu, samuti krampide tekke võimalust. Tuleb arvestada ka sellega, et iga naine 
ei soovi sünnituse ajal puudutamist. Massaaži võib kasutada ainult siis, kui see naisele 
meeldib. 

ENESEMASSAAŽ 

Alustada silitava liigutusega paremalt jalalt ja liikuda alt üles. Jõudes sääremarjale, 
teha vajutades ringliigutusi. Kui leitakse üles valutavad punktid, siis masseerida neid 
kauem, kuni valu kaob. Edasi liikuda silitavate ja vajutavate liigutustega kubeme suunas 
ja jätkata liikumist mööda paremat kätt õla suunas. Sama korrata vasaku poolega. 
Seejärel töödelda silitavate ja hõõruvate liigutustega rinda, selga ja kõhtu. Kõhtu 
masseerida kellaosuti liikumise suunas. Väljavenitatud kõhu külgseintel teha pehme ja 
tõstev silitus. See alandab kõhuseina pinget ja vähendab raskustunnet kubemes. 
Rasedusjuttide tekke võimaluse vähendamiseks mõjutada silitavate ja vajutavate liigu-
tustega kõhu külgseinu, puusa ja reisi. Selja masseerimisel asetada rusikas käed 

58 



 

nimmepiirkonnas paikneva-
tele lohukestele ja teha seal 
kerge survega ringliigutusi. 
Selline massaaž leevendab 
seljavalu. 

MASSAAŽ KOOS 
PARTNERIGA 

1. Pea ja kaela massaaž. 
Naine lamab selili, jalad põl-
vedest    kõverdatud.    Mas-
seerija asetab käed  kaela 
alla ja  silitab  survega  alt 
üles, nagu pikendades kae 
la (foto 96). Seejärel korrata 
sama,    tehes    ringliigutusi 
sõrmeotstega. Ringliigutus-
tega liikuda kuklani ja mas-
seerida  ka  kuklapiirkonda. 
Seejärel tõsta masseeritava 
pea ja vajutada seda õrnalt 
vastu rinnakut (foto 97). Hoi 
da asendit 1-2 sekundit ja 
lasta  pea aeglaselt tagasi 
põrandale. Siis keerata pea 
küljele ja silitada tugevamalt 
kaela küljeosa. Silitada ka 
otsmikku,   põski  ja   lõuga. 
Käia sama piirkond läbi ring 
liigutustega, vajutades tuge-
vamini. 

2. Käte ja õlavöötme mas-
saaž. Istuda nägudega vas-
tamisi,  masseeritav muga-
vas    asendis    (foto    98). 
Alustada sõrmedest, liikuda 
silitavate ringliigutustega alt 
üles. Masseeritav istub ta-
gurpidi toolil (foto 99). Mas-
seerija asetab käed õlgade-
le ja liigub hõõruvate, ring- 
või pigistavate liigutustega 
õlgadelt kaelale. 
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3. Selja massaaž. 
Masseeritav istub tagurpidi 
toolil. Masseerija paneb 
käed selja keskosale kum-
malegi poole lülisammast 
(foto 100). Libistada käsi 
kerge survega suunaga üles 
ja alla. Korrata sama, liiku-
des ühe käega üles, teisega 
alla. Seejärel masseerida 
ringliigutustega lülisamba 
iga lüli. 
Sünnituse ajal vajab kõige 
rohkem masseerimist ristluu 
piirkond. Masseerida tuleb 
emaka valuliku kokkutõmbe 
ajal õrnalt silitades, mitte tu-
gevalt surudes. Silitus on 
aeglane ringliigutus, mis 
peab sobima masseeritava 
hingamisrütmiga. Seejärel 
jätta käsi sabaluule (foto 
101), et käe soojus leviks 
masseeritava seljale, ja va-
jutada kergelt. Lisaks kasu-
tada tugevamat silitust rist-
luust õlgade suunas. Selline 
massaaž rahustab sünnitajat 
ja vähendab seljavalu. 
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4. Reite, säärte ja talla mas-
saaž. Istuda mugavas asen-
dis, partner masseerib reite 
sisepinda  põlvedest  kube-
meni tugeva silitava liigutu 
sega. 
Sääremarja krampi saab 
leevendada massaažiga. 
Asetada jalg partneri sülle. 
Masseerija painutab varbad 
sääre eespinna suunas, 
masseerides õrnalt sääre-
marja. 
Sünnituse ajal mõjub rahus-
tavalt kannakõõluse piirkon-
na massaaž. Masseerida 
ringliigutustega kanda mõ-
lemalt poolt (foto 102) ja teha 
tõmbav liigutus alt üles. 
Talla massaaži alustada 
varvastest ja liikuda kannani, 
tehes kas silitavaid või 
ringliigutusi. 
5. Kõhu massaaž. 
Emaka   kontraktsiooni   ajal 
parandab   enesetunnet   ja 
leevendab    valu    alakõhu 
kerge silitus sõrmeotstega. 
Asetada käed häbemele ja 
liikuda ringikujuliste või püh 
kivate    liigutustega    pool- 
kaarekujuliselt puusanukini 
(foto 103). Puusanukil jätka 
ta ringliigutustega. 
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KÕND JA SÖRKJOOKS 

Lisaks võimlemisele sobib raseduse ajal tegelda ka teiste spordialadega. Jalutami-
ne on kõige loomulikum ja parim liikumise viis. Kasulik on ka kiire kõndimine või 
sörkjooks. Kõik need liikumisvormid tugevdavad südame-veresoonkonda ja hingamis-
süsteemi, tõstavad ainevahetust, parandavad mao ja soolte tööd, rahustavad närvi-
süsteemi. Regulaarne liikumine tugevdab lihaseid ja parandab saavutusvõimet. 

Kõndimiseks ja jooksmiseks sobivad kõik aastaajad, kui kasutada riietust, mis 
kaitseb nii tuule, vihma kui ka külma eest, ja mugavaid jalatseid. Kui võimalik, siis valida 
liikumiseks pargi- või metsateed - seal on maapind pehmem ja õhk puhtam. Asfaldil 
jooksmist peaks vältima, sest kõva pinnas põrutab keha ja mõjub halvasti jalaliigestele. 

Kord nädalas kõndimine või jooks värskendab hingeliselt, kehalise vormi hoidmi-
seks tuleks seda teha 3-5 korda nädalas. Kõnd olgu reibas, käed töötagu hoogsalt 
kaasa. Sammu pikkus peaks olema selline, et käimisel veniksid jala tagakülje lihased 
ja töötaksid tuhara- ja puusaliigest ümbritsevad lihased. Koormuse tõstmiseks on 
otstarbekas pikendada liikumisteed ja kasutada tõuse, mitte tõsta liikumise tempot. 
Raseduse lõpul soovitame sörgile eelistada kõndi. 

Harjutamine on mitmekülgsem, kui jooksule lisatakse võimlemine. Võimlemis-
harjutustega tuleks venitada kannakõõlust, pöida, reie esi- ja tagakülje lihaseid. 

SUUSATAMINE 

Suusatamine on parim liikumise viis talvel. Ka suusatamine parandab südame-
veresoonkonna ja hingamiselundite tööd, tugevdab käte, jalgade ja kerelihaseid. Kau-
nis talvine loodus peletab stressi. Rahulik suusatamine sobib ka seljavalu korral. 

Suusatamisel pole oluline suusaringi pikkus ja distantsi läbimise kiirus, vaid harju-
tamise regulaarsus. Tee pikkus valitakse vastavalt maapinna reljeefile. Mida tasasem 
maa, seda pikem võib olla suusaring. Et mitte kukkuda, tuleks vältida järske tõuse ja 
laskumisi. 

Suusatamiseks sobiv riietus peab olema nii avar, et see ei suruks kõhule ja 
vöökohale. Selg peab olema kindlalt kaetud. Riideid olgu mitu kihti - ihule kõige lähemal 
olev kiht soe ja niiskust imav, selle peal tuulekindel riietusese ja lõpuks kombinesoon, 
mis hoiab kehatemperatuuri püsivana ja selja kaetuna. Suusatamisel ei tohi külmetuda. 
Külma eest peavad hästi kaitstud olema rind, randmed, varbad, ristluupiirkond, kõhu 
alumine osa ja pea. Peale suusatamist on mõnus sauna minna ja lihased lõõgastada. 

62 



JALGRATTASÕIT 

Jalgrattasõit sobib hästi kuni raseduspuhkusele minekuni. Jalgrattaga sõites kan-
nab ratas keha raskust ja jalad ning puusaliiges pole liigse koormuse ega pinge all. 
Jalgrattaga sõites saab hästi treenida hingamiselundeid, südameveresoonkonda, jala-
lihaseid. Et oleks mugav sõita, tuleb sadula kõrgus reguleerida vastavalt jala pikkusele. 
Pedaali allasurumisel peab jalg olema põlvest sirge. Sõitma minnes peavad rattal olema 
korras pidurid, kell, helkurid, valgustus. Ka sõitjal peavad riietusel helkurid olema. 
Ratturi riietus peab olema soe ja tuulekindel; selg olgu kaetud. Jalgrattaga tuleb sõita 
rahulikus tempos, tee pikkus valida vastavalt võimetele. Vältida konarlikke teid. Sõidu 
ajal võib teha puhkepause, et selga sirutada ja vajadusel käsi raputada. Treenimiseks 
peaks sõitma paar-kolm korda nädalas vähemalt pool tundi. 

UJUMINE JA VESIVÕIMLEMINE 

Terve naine ei peaks raseduse ajal loobuma ujumisest ja suplemisest. Supluse võiks 
asendada ka vesivõimlemisega. Ujumine ja vesivõimlemine arendavad kõiki lihaseid, 
suurendavad liigeste liikuvust. Hingamiselundite ja südameveresoonkonna seisund 
paraneb. Horisontaalne asend kergendab südame tööd. Vesi masseerib keha, erguta-
des nii vereringet, intensiivistab hingamist ja kiirendab ainevahetust. Vees kaob ras-
kusjõu mõju ja naine tunneb end kergemana. Vesi lõõgastab, aitab vähendada stressi. 

Ujuda ja võimelda võib ainult puhtas veekogus. Rasedale ei sobi seisva veega tiigid 
ja mudase põhjaga veekogud. Vee temperatuur olgu suplejale paras. Vette ei tohiks 
minna üksi ega suure lainetuse korral. 

Beebit ootav naine, kes harrastab ujumist, peab mõistlikult hindama oma jõuvarusid. 
Ujuma peaks alati kalda poole või paralleelselt kaldaga. Mõnusam on ujuda selili. 
Rinnuli ujudes teha käte tõmbed väiksema ulatusega, siis ei teki ebameeldivat venitus-
tunnet kõhu piirkonnas. Vee sügavus peaks olema selline, et väsides on alati võimalik 
jalad põhja toetada. Ujuda ja vees võimelda võib 7-8 raseduskuuni. Viimastel kuudel, 
kui emakakael hakkab avanema, tuleb põletike vältimiseks vetteminekust loobuda. 
Ujumist ja vesivõimlemist ei soovita me naistele, kes on tundlikud seenhaiguste suhtes. 
Vetteminekust peaksid loobuma ka need, kellel on kalduvus kuseteede- või põiepõleti-
kele, kes on tihti palavikus ja kellel on kas liiga kõrge (150/90 mm Hg) või liiga madal 
(90/60 mm Hg) vererõhk. 

Looduslikus veekogus võimeldes tuleks otsida tasase põhjaga, mudavaba, aukude-
ta ja kivideta koht. Vesi peaks ulatuma õlgadeni. Harjutusi sooritada 20-30 minuti vältel, 
madalama veetemperatuuri korral lühemaajaliselt. Harjutuste korduste arvu reguleeri-
da enesetunde järgi (minimaalne korduste arv 4-8). Enesetundele tuleks tähelepanu 
pöörata ka peale suplust. On soovitatav, et keegi pereliikmetest jälgiks naise võimlemist 
ja abistaks vajaduse korral. Peale suplust tuleb märjad riided kindlasti kuivade vastu 
vahetada. 
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104 HARJUTUSED 

1. Kõnd kaelani vees energi-
lise käte tööga. 
T o i m e :   intensiivistab hin-
gamist, parandab verevarus 
tust. 
2. Põlvetõstekõnd.   Kahel 
sammul tõsta põlv ette, ka-
hel järgneval kõrvale (foto 
104). 
T o i m e :  Tugevdab reie 
esi- ja siseküljelihaseid, 
suurendab puusaliigese lii-
kuvust, treenib vaagnasise-
lihaseid. 

105 3. Jooks vees. 
T o i m e :  intensiivistab hin-
gamist, parandab vereva-
rustust. 
4. Seis õlgadeni vees. Pai-
galkõnnil käte tõsted vahel-
dumisi ette, kõrvale ja taha. 
T o i m e :  treenib käte ja rin-
nalihaseid, suurendab õla 
liigese liikuvust. 
5. Kõnd või jooks tagurpidi, 
partner hoiab kätest. 
T o i m e :  treenib hingamis- 
ja vereringesüsteemi. 
6. Seis õlgadeni vees, käte-
ga   toetada   partnerile   või 
basseini seinale. Tõus var-
vastele, seejärel viia keha 
raskus kandadele (foto 105). 
To ime :    tugevdab  sääre- 
ja  pöialihaseid,   masseerib 
jalatalda. 
7. Liikuda vetruvate juurde- 
võtusammudega      kõrvale 
(nagu      galopphüplemine), 
rõhutades   jalgade   kokku- 
toomist. 
Toime: treenib reie sise-
külje lihaseid ja tugevdab lii-
geseid. 
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8. Harkseis puusadeni vees. 
Puusaringid horisontaalpin-
nas ja vertikaalpinnas. Puu-
sapöörded. 
T o i m e :  suurendab puusa-
liigese liikuvust, masseerib 
kõhtu ja tuharaid. 
9. Harkseis   puusani  vees. 
Laskuda harkkükki ja tõusta. 
T o i m e :  suurendab puusa 
liigese liikuvust, treenib jala 
lihaseid. 
10. Küünarvarstoengiste, 
vesi katab rinna ja kõhu. Va 
heldumisi parema ja vasaku 
jala viimine kõrvale. 
T o i m e :  suurendab puusa 
liigese    liikuvust,    venitab 
vaagnapõhjalihaseid,   tree-
nib reie siseküljelihaseid. 
11. Toengiste või seis õlga-
deni vees. Jalatõsted ette 
(foto 106). 
T o i m e :  treenib kõhu-ja ja-
lalihaseid. 
12. Iste kandade vahel õlga-
deni vees. Tõus põlvitusse, 
suruda puus ette. 
T o i m e :  suurendab puusa 
liigese liikuvust, treenib reie 
eesmisi lihaseid. 
13. Harkseis õlgadeni vees, 
käed kõrval, pihud risti vee 
pinnaga. Kerepöörded vasa-
kule ja paremale (foto 107). 
Toime: tugevdab rinna- ja 
käelihaseid, samuti rindkere 
lihaseid,    suurendab   rind 
kere liikuvust. 
14. Harkkallutusseis,  käed 
ees, pihud vastamisi ja risti 
veepinnaga. Viia käed kõr-
vale (foto 108) ja tagasi läh-
teasendisse.    Samas   lähte 
asendis käte ristitamine ees. 
Toime: treenib jala-, selja- 
ja rinnalihaseid. 
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109 15. Rinnatiseis partneriga, 
kätega hoitakse partneri kä-
test rinna kõrgusel või bas-
seini seinast. Käte sirutuse-
ga kallutus taha (foto 109) 
(partner lükkab ja tõmbab 
kätest). 
To ime :  tugevdab käe-, ja-
la- ja tuharalihaseid. 
16. Rinnatiseis, käed part-
neri õlgadel või puusal või 
toeng basseini seinal. Jala 
tõsted taha (foto 110). 
Toime:   treenib  seljaliha-
seid, suurendab puusaliige-
se liikuvust. 

17. Kõhuli, käte toeng part-
nerile või basseini seinale 
(foto 111). Rinnulikrooli jal-
gade töö (jalgade vibutused 
üles ja alla veepinna lähe-
dal). 
To ime:  treenib jala- ja sel-
jalihaseid. 
18. Kõhuli, käte toeng seina-
le või partnerile. Jalgade kõ-
verdus rinnani ja sirutus. 
To ime:     tugevdab   kõhu 
lihaseid ja jalaliigeseid. 
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19. Hoida   mõlema   käega 
basseini torust kinni ja toe-
tada tallad tugevasti vastu 
seina (rippkükk, foto  112). 
Jalgade sirutus (foto 113) ja 
kõverdus. 
Toime:  venitab jala tagu-
misi ja seljalihaseid. 
20. Selja taga seisev part-
ner toetab kaenla alt, jalad 
tõstetud ette nagu istumisel 
(foto 114). Jalgrattasõit vee 
all. 
Toime:    tugevdab   kõhu-
lihaseid. 
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  21. Rinnatiseis    õlgadeni 
vees, käed partneri õlgadel, 
või seljatiseis, käed toetu-
vad basseini seinale. Kõver-
dada põlved ja sirutada ja 
lad paremale kõrvale (foto 
112),  seejärel  alt kaarega 
vasakule. 
T o i m e :    treenib kereliha-
seid. 

22. Seis õlgadeni vees. Jal-
gade tõukega lükata end se-
lili libisema. Hoo vaibudes 
katsuda jääda rahulikult vette 
lamama ja lõdvestuda (foto 
113). 
T o i m e :    kogu keha lihas-
konna lõdvestus. 
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LOOMULIK SÜNNITUS 

Lapse sünd on emotsionaalselt ja füüsiliselt naise elus kõige ilusam hetk. Samas 
on ta ka pingutust nõudev tegevus. Kehalise koormuse poolest võiks sünnitust võrrelda 
keskmise koormusega kehalise tööga või 25 km läbimisega jalgsi, kandes kümnekilo-
grammist raskust. 

Kui naine on olnud raseduse ajal terve, kogunud vajalikul hulgal teadmisi, olnud 
kehaliselt aktiivne, tuleb ta edukalt toime sünnitusega, ka aktiivsünnitusega, mis muu-
tub tänapäeval naiste hulgas üha populaarsemaks. 

Mis on loomulik ehk aktiivsünnitus? Loomulikul sünnitusel lähtutakse sellest, et 
rasedus ja sünnitus pole haigused, vaid terve naise normaalsed seisundid. Loomulik 
sünnitus ei eelda meditsiinitehnika ja ravimite kasutamist. Igale naisele on looduse poolt 
antud piisav jõuvaru lapse ilmaletoomiseks. Loomulikul sünnitusel käitub naise keha 
kooskõlas loodusseadustega. Meeldiv ümbrus soodustab instinktidest juhindumist. 
Naine usaldab eelkõige oma sisetunnet ja partneri toetust sünnituse edendajana ning 
valu leevendajana ega looda välisele keemilisele abile. Väga tähtsaks peetakse eelne-
vat häälestatust, usku iseendasse ja oma võimetesse. 

Kõik naised on võimelised taluma sünnitusvalu. See on loomulik valu, mis näitab 
sünnitegevuse algust ja juhib naise käitumist sünnitusel. Kuigi iga naise valutaluvus on 
erinev, ei ole õige paluda valu vähendamiseks tablette või süsti. Valuvaigisti vähendab 
küll valu, kuid muudab sünnitaja apaatseks, võtab maha tema liikumisaktiivsuse ja 
pikendab sellega sünnitust. Lisaks avaldab valuvaigisti läbi ema vereringe toimet ka 
lapse hingamiskeskusele. Valu saab sünnitusel vähendada õige käitumisega. Aktiivsus 
sünnitusel seisnebki selles, et naine käitub vastavalt oma sisetundele ja soovidele. Ei 
tohi karta liikumist. Naisel on õigus ja vabadus emakakaela avanemisperioodil ja loote 
väljutamisel võtta asend, mis tundub mugavam ja mille puhul valu on väiksem. Naine 
ei peaks häbenema seda, kuidas ta valu talub. Kui liikumine toob kergendust, siis tuleb 
liikuda. Kui on parem olla käpuli või kükakil, tulebki selline asend võtta. Sünnituse ootel 
kõndimine ja püstiasendid kindlustavad jõulised emaka kontraktsioonid, emakasuu 
avaneb ühtlaselt ja intensiivselt, kontraktsioonide korrapärasus ja tihedus kasvavad, 
lõõgastus kontraktsioonide vaheaegadel on täielikum, vaagnapõhjalihaste ja lahkliha 
venivus on parem ja esineb vähem lahkliha rebendeid. Vertikaalasendis olles avardub 
sünnituskanal paremini, sest suureneb vaagnaluude liitekohtade liikuvus. Kasutatakse 
ära raskusjõu kaasmõju - loote väljutussuund ühtib raskusjõu suunaga. Ka ei ole 
takistatud emaka ja platsenta vereringe ning loode saab piisavalt hapnikku. Väga 
oluline on see, et naine läheks sünnitama hirmuta. Hirmu tõttu ei pruugi sünnitaja 
käituda eesmärgikohaselt. Hirm tekitab lihastes pingeseisundi, mille tagajärjel lihaste 
ainevahetus häirub ja hapnikuga varustatus väheneb. Need nähud omakorda tekitavad 
lihasvalu, mis võimendab hirmutunnet. Hirmuta sünnitab see naine, kes on end sünni-
tuseks ette valmistanud. Ta teab, kuidas peab sünnitus kulgema, missugune kehaasend 
ja hingamistüüp toovad kergendust, millised massaaživõtted rahustavad ja lõõgasta-
vad. Ideaalne oleks see, kui loomulik sünnitus toimuks sünnitajale turvalises ümbruses 
ja abistav personal oleks talle tuttav. Kena ümbrus ja meeldivalt lõõgastunud olek 
stimuleerivad sünnitust. Mõjule pääseb ka loomuliku valuvaigisti - endorfiini - toime. 
Kui naine tunneb end võõras ümbruses mahajäetuna, häirub ka hormoonide produkt-
sioon. Naine tunneb suuremat valu, sünnitus hakkab venima. 
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Kui naisel on sünnituse ajal vajadus häälitseda või laulda, siis tuleb seda loomulikult 
teha. Laulmine aitab keskenduda, muudab hingamise rütmiliseks ja sügavaks, rahustab 
naist ja last, vabastab pingeseisundist ja kergendab valu talumist. Häälitsemine lõdves-
tab suu ümbruse lihaseid, mis omakorda vabastavad pingest vaagnapõhjalihased, sest 
nende vahel on kindel seos. Kontrollimatu, lärmakas häälitsemine aga segab korralikku 
hingamist, kurnab ja väsitab sünnitajat. 

SÜNNITUSASENDID 

Tänapäeval määrab sünnitusasendi see, milline on naise tervislik seisund ja millised 
on haigla tingimused. Alternatiivsünnitus tuleb kõne alla absoluutselt tervete naiste 
puhul. Meil sünnitatakse tavaliselt selili, kuigi naise kehaehitus pole selleks sobiv. 
Seliliasend on naisele äärmiselt ebamugav, teeb ta jõuetuks ja passiivseks. Kui naine 
sünnitusel seisab, istub, kükitab või põlvitab, siis ühtib loote väljutussuund raskusjõu 
suunaga. Sünnituskanal on avaram. Uurimistulemused näitavad, et selililamangust 
kükkasendisse minnes avardub sünnitustee 30% võrra. Vertikaalasendis olles avaneb 
emakakael kiiremini, valu on väiksem, loote turvalisus on suurem, vähem on rebendeid. 
Iga naine peaks ise leidma just temale sobiva sünnitusasendi. 
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AVANEMISPERIOODI 
ASENDID 

Kui arst ei ole teinud erikor-
raldust, peaks naine avane-
misperioodil liikuma, mitte 
lamama. Lamamine muu-
dab naise passiivseks ja 
abituks. Kõnd tugevdab 
emaka kontraktsioone, ema-
kakael lameneb ja avaneb 
kiiremini, valuaisting on 
väiksem. Kui naine tuhude 
ajal seisab või on põlvitu-
ses, on soovitatav kallutada 
keha ettepoole (fotod 117, 
118, 119, 120) ja kiigutada 
puusi ette-taha või külgsuu-
nas. Võib sooritada ka puu-
saringe. 
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121 

122 

Need harjutused aitavad 
keskenduda hingamisele, 
vähendavad valu; loote peal 
on kergem laskuda. Kasulik 
on ka rippuda (fotod 121 ja 
122). Need asendid lõõgas-
tavad lihaseid, valu vähe-
neb. Kui püstiasend ja liiku-
mine väsitavad, võib puhku-
seks kasutada kükkasendit 
ja toengpõlvitust või istuda 
madalale pingile. 
Kükkasend on kõige loomu-
likum sünnitusasend. Selles 
asendis pole takistatud 
vaagnaluude liikuvus, sün-
nituskanal on kõige avaram, 
emaka kontraktsioonid tu-
gevad ja abistajaks raskus-
jõud. Kükki võib kasutada ka 
sünnituse teistes faasides, 
kui sünnitust tahetakse kii-
rendada. Kui jalad täiskükis 
väsivad, võib kasutada põl-
vitust ühel jalal (foto 123). 
Ka siin toob kergendust tu-
hude ajal puusade kiiguta-
mine või puusaringide soori-
tamine. Iga tuhu järel võiks 
jalga vahetada. Puhkust pa-
kub ka toengpõlvitus. Selli-
ne asend vabastab ristluu 
pingest. 
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Tuhude vaheajal võib istuda 
madalal pingil, kandadel (fo-
to 118) või kandade vahel 
(foto 124). Mugavam on ke-
ha ette kallutada. Kui naine 
tahab siiski olla pikali, siis 
soovitame olla külililaman-
gus, et vältida emaka sur-
vest põhjustatud vereringe-
häireid ja  nõrkust. Asendi 
saab mugavaks teha patja-
dega,   pannes   neid   toeks 
selja taha ja põlvede vahele. 
Aeg-ajalt keerata end teise-
le küljele. Avanemisperioodi 
lõppu ehk üleminekuperioo-
di on kõige raskem taluda. 
Emaka   kontraktsioonid  on 
väga jõulised, vahed nende 
vahel väikesed. Kergem on 
olla istes kandadel, ülakeha 
ette kallutatud (foto 118) või 
rippistes (fotod 121 ja 122). 
Pika üleminekuperioodi kor-
ral on kasulik kõndida, teha 
paar kükki nii tuhude ajal kui 
ka nende vahel. See laien-
dab sünnitusteed. Pressida 
võib naine siis, kui 
emakakael on täielikult va-
bastanud lapse pea. Kui nai-
ne tunneb juba varem vaja-
dust pressida, võib ta olla 
küünarvars-toengpõlvituses 
(foto 125). See asend an-
nab emakakaelal avane-
misvõimaluse,     vähendab 
pressi jõudu ja aeglustab 
sünnituse    kulgu.    Lisaks 
peaks tegema pikendatud 
väljahingamist, mis samuti 
vähendab pressi jõudu. 
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Kui naine on leidnud kergendust toova asendi, tuleb seda emaka valuliku kontrakt-
siooni korral alati kasutada. Tuletame meelde, et mugavas asendis olles tuleb lõõgas-
tada kõik lihased ja keskenduda õigele hingamisele. Õige hingamine ja vähem valulik 
asend on kasulikud nii emale kui ka lapsele ja kiirendavad sünnitust. 

VÄLJUTUSPERIOODI ASENDID 

Kuid algavad vältused, hingatakse sügavalt sisse, haaratakse kätega põlvede alt 
kinni ja tõstetakse jalad harkselt õlgade suunas, samal ajal surutakse pea rinnale (foto 
126). Hoides hinge kinni, pressitakse selles asendis tupe ja pärasoole suunas. Vaag-
napõhjalihased tuleb hoida lõdvad, samuti ei tohi pingutada reie- ja tuharalihaseid. 
Pressimisel on kasulik hoida suu pingevabana, sest see aitab paremini lõõgastada ka 
vaagnapõhjalihaseid. 

Kui õhust tuleb puudu, hingatakse uuesti sisse ja pressitakse veel. Tavaliselt 
jõutakse ühe väituse ajal kolm korda pressida. Väituste vaheajal tuleb puhata, lõdves-
tuda, hingata rahulikult ja rütmiliselt. Selline sünnitusviis nõuab naiselt väga suurt 
jõuvaru. 

Sünnitada võib ka vertikaalasendis - kas kükakil, püsti või toengpõlvituses. Püst-
asendis sünnitamine on naisele kergem, sest väitused on tugevamad. Lisandub lapse 
pea raskus, mis aitab oluliselt kaasa pea allavajumisele. Tunduvalt suurem on vaagna 
läbimõõt, sest vaagnaluude liikuvus pole takistatud. Vaagnapõhjalihased venivad üht-
laselt ja pole karta rebendeid. 

Kuni lapse pea lõikumiseni võib olla põlvituses või toengpõlvituses. Pea lõikumisel 
tõustakse suurde harkkükki, ülakeha on ette kallutatud, pea surutud rinnale (foto 127). 
Pressida pole tavaliselt vaja, sest pea kiirel väljutamisel tekib rebendite oht. Pea 
sündimisel on soovitatav kergelt lõõtsutada. Samal ajal tuleb end ka kergitada, et 
ämmaemand saaks lapse vastu võtta. 

Tugiisiku olemasolul kulub sünnitajal vähem jõudu sünnitusasendi hoidmiseks. 
Püstasendit kasutades seisab naine harkselt, põlved kergelt kõverdatud, ülakeha 

ette kallutatud. Tugiisik toetab selja tagant (foto 122). Sünnituse kulg on sama nagu 
kükkasendi puhul. 

Toengpõlvitus koormab naist kõige vähem. Naine tunneb end selles asendis hästi. 
Beebi väljutamine toimub aeglasemalt kui kükk- või püstasendi puhul. Loote pea 
kiiremaks laskumiseks kasutatakse kükkasendit - jalad harkis, käte toeng ette (foto 
128). Pea lõikumisel minnakse toengpõlvitusse tagasi. 
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SÜNNITUSASENDITE 
HARJUTAMINE 

1. Kükkis kõnd koos püsimi-
sega harktoengkükis. 
2. Puusaringid ja puusade 
kiigutamine seistes, põlvitu-
ses ja toengpõlvituses koos 
sügava sisse-ja väljahinga-
misega. 
3. Kõnd põlvedel ja toeng 
põlvituses. 
4. Harkpõlvitus, käed toetu-
vad toolile. Õlgade, kaela ja 
pea lõdvestus. 
5. Toengpõlvituses kumer-
dada ja sirutada selg. Mitte 
suruda selga nõgusaks! 
6. Harktoengkükk. Tõus var-
vastele, keharaskuse kand- 
mine kätele (foto 128) ja taga-
si. 
7. Iste kandadel, põlved har-
kis, partner on selja taga, 
käed naise puusadel. Part-
ner vajutab naist puusadest 
allapoole. Naine peab tund 
ma, et tal on pikk saba, mis 
läheb   maa   sisse.   Selline 
asend avab vaagna. 
8. Naine põlvitab ja kallutab 
end ette, partner surub käed 
sabaluule. See on hea sün-
nitusasend. Lapse raskus ei 
ole seljal, sünnitusvalu lee-
vendub ja vaagen on laien-
datud (foto 119). 
9. Seis näoga partneri poo-
le, sirged käed ühendatud. 
Allakükil      venitada      end 
kaaslasest kaugemale (foto 
187). 
10. Harkseis. Toetuda abis-
taja õlgadele ja võtta lõd-
vestatud, mugav asend (fo-
to 117). Partner masseerib 
selga. 
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HINGAMINE SUNNITUSEL 

Õige hingamine sünnituse ajal muudab naise olukorra kergemaks, tagab lootele ja 
töötavatele lihastele vajaliku hapnikuhulga ning kiirema ja valutuma sünnituse. Sünni-
tusel kasutatavad hingamistehnikad tuleb selgeks õppida raseduse ajal. Alustada võiks 
raseduse viimastel kuudel. 

Treenimata naised on tavaliselt sünnituseks negatiivselt häälestatud, neil on ala-
teadlik hirm sünnitusvalu ees. Emaka valulikele kontraktsioonidele vastab treenimata 
naine vastupingega, mis aga võimendab valu. Pinge all olev, hirmunud naine hoiab 
hinge kinni, on abitu ega kontrolli ennast. Et vältida niisugust olukorda, peaks iga naine 
end sünnituseks ette valmistama. Treeningu eesmärgiks on leevendada valuaistingut, 
muuta sünnitus kontrollitavaks. Sünnitusvalu ei tohi karta. Valu annab naisele märku 
alustada aktiivset tööd, keskenduda sünnitegevusele. Seega on sünnitusvalul täita 
tähtis ülesanne - juhtida sünnitaja käitumist. 

Sünnitusel tuleb emaka valulikele kontraktsioonidele vastata mugava kehaasendi 
võtmisega, lõdvestada lihased ja valida sobiv hingamistüüp. Selline käitumine kindlus-
tab aktiivse sünnitegevuse ja tagab normaalse gaasivahetuse. Emaka iga kontraktsioo-
ni alustatakse ja lõpetatakse sügava, nn. puhastava hingamisega. Sünnituse alguses, 
kui emakakael hakkab lamenema ja avanema, kasutada rahulikku kõhuhingamist. Iga 
naine leidku endale sobiv hingamiskiirus, kuid teadku, et mida kiirem on hingamine, 
seda rohkem organismi kurnatakse. Parim hingamiskiirus on 6-9 korda minutis. 

Avanemisperioodi lõpul muutuvad emaka kontraktsioonid sagedasemaks, kestva-
maks, valu tugevamaks. Intensiivsemale kontraktsioonile võib vastata pinnapealse 
kiirendatud hingamisega. Selleks viiakse pea kuklasse, et õhul oleks vaba sissepääs. 
Läbi avatud suu hingatakse kiiresti sisse ja välja, hoides suu ja põsed lõdvad ning 
hääldades silpi ,,huu". Hingamissagedus on 20-25 korda minutis. Sellist hingeldust 
harjutada raseduse vältel vähemalt 60 sek. jooksul, sest keskmiselt nii kaua kestab 
emaka kontraktsioon. Kontraktsiooni vaibudes minna üle rahulikule hingamisele sage-
dusega 6-9 korda minutis. Vahetult enne loote väljutamise kui emakakael on täielikult 
avanenud, muutuvad emaka kontraktsioonid äärmiselt tugevaks ja kestvaks (60-90 
sekundit). Selle üleminekuperioodi hingamine on sarnane eelmise hingamistüübiga, 
ainult et iga neljas hingamine tuleb teha jõuliselt välja. 

Rõhutame veel kord, et neid hingamistüüpe harjutades ja kasutades tuleb valida 
mugav asend ja maksimaalselt lõdvestuda. Niimoodi hingamisharjutusi tehes kujuneb 
uus tingitud refleks - igale emaka kontraktsioonile vastatakse lõdvestatud lihaste ja 
õige hingamisega. 

Kirjeldatud hingamistüüpide kasutamine sünnitusel ei ole kohustuslik. Naine võib 
neid kasutada, kui tunneb, et saab neist abi ja kergendust. Vastasel korral jäädakse 
harjumuspärase hingamise juurde või leitakse mõni uus, sobivam hingamise viis. 

Sünnituse kõige aktiivsem osa on väljutusperiood. Loode tuleb endast välja pressi-
da. Selleks peab naine teadlikult pingutama kõhulihaseid, lõdvestama vaagnapõhja-
lihaseid ja lahkliha ning pressima loodet mööda sünnitusteed edasi. Press on kõige 
efektiivsem kontraktsiooni tipul, sest siis on emakakael maksimaalselt avatud. Kui 
sünnitatakse lamavas asendis, siis alustatakse pressi kahe rahuliku sügava hingami-
sega. Väituste algamisel hingata maksimaalselt sisse, võtta pressi asend (vt. foto 126) 
ja hoida maksimaalselt kaua hinge kinni, pressides samal ajal tupe ja pärasoole suunas. 
Tavaliselt pressitakse ühe väituse ajal  kolm korda. Väituste vaheajal  lõdvestuda, 
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puhata, hingata rahulikult ja sügavalt. Beebi pea väljumise momendil hoida vaagnali-
hased lõdvad, mitte kaasa pressida, vaid lõõtsutada. 

Kükakil, püsti või toengpõlvituses sünnitades ei ole tavaliselt vaja hinge kinni hoides 
pressida. Tänu raskusjõu abile ja sünnitustee paremale avatusele väljub loode nagu 
iseenesest. Koos väljahingamisega rakendatakse tööle kõhulihased, avaldades nende-
ga survet ülalt alla. Pea väljumisel on soovitav lõõtsutada. 

Kui juhtub, et sünnituslaual ununeb kõik õpitu, võib alati nõu küsida ämmaemandalt. 
Tema annab juhiseid hingamiseks ja asendi vahetamiseks vastavalt konkreetsele 
olukorrale. 

TUGIISIK SÜNNITUSEL 

On igati loomulik, et tulevane isa abistab oma naist sünnitusel. Sünnitaja toetamine 
sünnitusasendis nõuab tugevat mehejõudu. Lapse sünni juures viibimine lähendab isa 
ja last kogu eluks. Isal peaks olema juurdepääs oma lapse sünni juurde, kuid siiski jääb 
iga mehe otsustada, kas ta antud võimalust kasutab või ei. Sünnitusel võib olla 
abistajaks ka naise ema, õde või mõni teine lähedane isik. 

Lähedase inimese juuresolek võtab sünnitajalt ära hirmu ja stressi. Partneri silitused 
ja hellitused stimuleerivad vajalike hormoonide eritumist ja aitavad nii sünnitust edasi 
viia. Masseerimisega leevendab partner sünnitusvalu, õpetab ja kontrollib hingamist ja 
lihaste lõdvestamist emakakaela avanemise perioodil. Vajadusel võib ta sünnitaja huuli 
niisutada või värskendada nägu märja käsnaga. Niimoodi koos tegutsedes ja teineteist 
toetades jääb sünnitusest mõlemale meeldiv mälestus. 

PÄRAST SÜNNITUST 

Vastsündinud laps asetatakse ema rinnale kõhuli, jalad ja käsivarred kõveras, sest 
ta vajab ema lähedust, soojust, rahustavaid südamelööke ja hellitavaid silitusi. Selili 
last panna ei tohi, sest siis sirgeneks lapse lülisammas liiga järsku ja teeks talle valu. 
Laps peab saama võimaluse ise oma selga sirutada. Kui laps on end välja sirutanud, 
võib ta külili keerata. Nii on lapse jalad mugavas asendis. Keerata tuleb aeglaselt. Üks 
käsi pannakse lapse tuharate alla, teisega toetatakse selja ülaosa. Lapse pead ei tohi 
katsuda, see on äärmiselt hell. Pea on rajanud teed sünnituskanalis ja iga puudutus 
teeb lapsele haiget. 

Hoides last rinnal, tuleks teda hellalt paitada, sest see meenutab lapsele emaka 
rütmilisi kokkutõmbeid. Võiks proovida talle ka kohe rinda anda. Piima võib veel 
vähevõitu olla, aga laps saab väga väärtuslikku ternespiima. Ternespiim sisaldab 
vajalikke immunoglobuliine, mille sisaldus piimas hakkab langema juba esimese sün-
nitusjärgse tunni möödudes. Seetõttu on tähtis, et laps saaks ternespiima võimalikult 
kohe pärast sündimist. Vastsündinu seedetrakti sattunud ternespiim katab kilena 
seedetrakti limaskesta ja loob tingimused haigusi tekitava mikrofloora arengu pidurda-
miseks. Kui aga laps saab esimesena kunstlikku toitu, on tasakaal rikutud ja haiguse-
tekitajatel lihtsam võimust võtta. 

Hilisemal rinnaga toitmise perioodil on väga oluline ema ja lapse kontakt naha 
kaudu. On ju teada, et nahk võtab osa ainevahetusest. Et nahakontakti kaudu toimub 
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vajalike ainete edasiandmine emalt lapsele, soovitatakse lapse toitmise ajaks ülakeha 
riietest vabastada ja ka laps lahti riietada. 

Ema ja lapse sünnijärgne lähedane suhe suurendab ema kiindumust lapsesse. Mida 
tihemini ja kauem on laps emaga koos, seda tugevam side nende vahel tekib. Turva-
tunde, helluse ja hoolitsuse tajumine aga soodustab lapse kasvamist ja arenemist. 

VETTESÜNNITUS 

Vanad egiptlased püüdsid sünnitaja kannatusi leevendada sel moel, et panid ta 
vette. Veel on imeline võime lõdvestada sünnitusvaludes naist. Mõnutunne soojast 
veest liigub ajju neidsamu teid mööda mis valugi, seega blokeeritakse osa valu vastu-
võtuteid. Asemele tuleb mõnus tunne, kaob vajadus valuvaigistite järele. Kui sünnitus-
bassein on nii suur, et naine saab seal ka ujuda, siis suunab ta kogu tähelepanu 
hingamise kontrollimisele, vähem jääb tal mahti valu tähele panna. Mida lõdvemad on 
naise lihased sünnitusel, seda väiksem on rebendite tekke võimalus. Lüheneb ka 
kliinikus viibimise aeg ja kiireneb sünnitusjärgne taastumine. 

Tänapäeval kasutatakse vettesünnituseks spetsiaalseid basseine läbimõõduga 2 m 
ja kõrgusega 60 cm. Basseinivee temperatuur sünnituse I perioodil, emakakaela ava-
nemise ajal, on 35-39 °C, II perioodil, loote väljutamise ajal 37-38 °C. Vesi ei tohi olla 
liiga soe, sest siis võivad emaka kontraktsioonid aeglustuda või hoopis lakata. Ka ruum, 
kus bassein asub, ei tohi olla palav. Väga soojas ruumis sünnitaja väsib, higistab ja 
kaotab palju vett. 

Basseini kasutatakse sünnituse intensiivses faasis. Kui vette minnakse sünnituse 
alguses, siis sünnitegevus aeglustub. Kui juhtub, et vees sünnitegevus ei edene, tuleb 
basseinist välja tulla, sest kuival aitab sünnitajat raskusjõud. Vettesünnituse asendid 
on samad, mis kuival sünnitades - kükk, poolkükk, toengpõlvitus. Ka vees on soovitatav 
sünnitajat masseerida. 

Vaatamata sellele, et sünnitus vette on paljudele naistele emotsionaalselt vastuvõe-
tavam, on olemas ka mõningad vastunäidustused: 

- madal vererõhk - sünnitaja võib minestada, 
- tuharseisus loode, 
- tugevad verejooksud raseduse ajal, 
- enneaegne sünnitus, 
- vajadus pidevalt jälgida loote südametegevust, 
- hingamisraskused, 
- sünnituse väljutusperioodi venimine (II periood), sünnituses puudub jõud, 
- loote lämbumisoht e. distress, 
- fekaalne lootevesi, 
- preeklampsia. 
III perioodi vettesünnituse vastunäidustused on: 
- suur verekaotus (üle 500 ml), 
- lapse elustamine, 
- ema nõrkus, 
- platsenta tuleku viibimine. 
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Kuidas mõjub vettesünnitus vastsündinule? 
Õhu kätte sündimine tekitab lapsel stressi, sest teda tabab niisama suur ülekoormus 

kui kosmonauti maale saabumisel. Veest vette tulek aga kergendab tunduvalt lapse 
olukorda. Vette sündinud lastel pole hirmu vee ees. Nad peavad seda loomulikuks 
keskkonnaks. Lapse vees viibimisel on väga tähtsad paar esimest tundi peale sündi-
mist. Nad annavad võimaluse kohaneda, mobiliseerida jõuvarud uues keskkonnas 
elamiseks. Vette sündinud ja seal tihti viibivad vastsündinud ei kaota esimestel päeva-
del kaalu nagu kõik teised. 

Teadlased on jõudnud järeldusele, et kui kunstlikult pikendada sünnituseelsega 
sarnanevat aega, luuakse kõige soodsamad tingimused inimaju ja kõigi teiste organismi 
süsteemide arenguks. Vette sündinud lapsed on teistest omaealistest nii vaimse kui ka 
kehalise arengu poolest ees. Vesi on kasulik ka enneaegsetele lastele. Vesi vabastab 
keha ülekoormusest, südametegevus ja hingamine normaliseeruvad. 

Miks pole ohtu, et imik vette sündimisel upub? 
Lapse hingamisreaktsioon käivitub, kui ta tunneb oma suul jahedat õhku. Et aga 

basseinivee temperatuur on lähedane emaüsa temperatuuriga, siis ei hakka laps 
hingama. Kogu sünnituse vältel saab laps hapnikku nabaväädi kaudu. Peale sündi, 
enne platsenta väljumist, tõstetakse laps veest välja ema rinnale. Nii toimides lapsel 
uppumisohtu ei ole. 

Kuigi vettesünnitus on lapsele soodne ja võib tunduda ahvatlev ka tulevasele emale, 
ei tohi sellest teha omaette eesmärki. Kõik sõltub naise ja loote seisundist sünnituse 
eri faasides. Praktika näitab, et kõige sobivam on basseini kasutada sünnituse aktiivsel 
perioodil valude leevendamiseks ja sünnitaja lõõgastamiseks, sünnitus aga lõpetada 
kuival. 

TULEVASELE ISALE 

Lapse ootamine muudab nii tulevase ema kui ka isa rolli perekonnas ja ka abielu-
paari omavahelisi suhteid. Noor pere astub vastu olukorrale, mida seni ei ole kogetud. 

Isaks saamine suurendab mehe osatähtsust perekonnas. Mees tunnetab oma 
kasvavat vastutust. Temast saab nüüd oma pere kaitsja, naise toetaja ja abistaja. 
Vaatamata sellele, et tavaliselt peetakse meest pere tugevamaks pooleks, võib tuleva-
ne isa tunda end naise raseduse ajal mõnikord ka ebakindlalt. Lapse ootamise rõõmu 
võivad tumestada mitmed ootamatud meeleolude ja suhtumiste muutused mõlema 
abikaasa poolt. Vahel näib isegi, et oodatav laps hakkab noori teineteisest eemale 
tõrjuma. 

Kõik need emotsionaalsed tõusud ja mõõnad on kergesti ületatavad, kui tulevane 
isa on kursis sellega, mis tingib abikaasa harjumuspärasest erineva käitumise. Abikaa-
sadel tuleb omavahel rääkida kõigest, mis neid segab ja häirib. Naise raseduse ajal 
vajavad tuge mõlemad abikaasad. See tugi peaks olema nii sõnaline, emotsionaalne, 
kehaline kui ka seksuaalne. 

Mehel on kasulik teada, et naine võib raseduse ajal muutuda kapriisseks. Tal võivad 
tekkida omapärased soovid ja vastumeelsus mõningate asjade vastu. Rasedus muudab 
naise psüühika mõnevõrra tundlikumaks. Naine väsib kiiremini, ta vajab rohkem puh-
kust ja veidi pikemat und. Seepärast on loomulik, kui mees katsub oma naist võimalikult 
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palju kodus aidata, võttes kõik raskemad majapidamistööd enda õlule. Hoolitsev mees 
loob naisele võimaluse aktiivseks puhkuseks, et tuua vaheldust igapäevaellu. 

Raseduse ajal naine erutub ja ärritub kergemini. Vahel võivad tühised pisiasjad teda 
tugevalt häirida. Naine võib järsku muutuda üliaktiivseks, või vastupidi, ükskõikseks, 
loiuks. Seda arvestades ei nõua arukas mees kangekaelselt oma tahtmist, vaid püüab 
huumoriga olukorda lahendada, naise käitumist juhtida. 

Mõni naine ei soovi raseduse ajal nii sagedast suguelu nagu varem. Regulaarse 
sugueluga harjunud mees kannatab selle sunnitud loobumise pärast. Mitte mingil juhul 
ei tohi mees tunda end kõrvaletõrjutuna ja mahajäetuna. Naine hoolib oma mehest 
sama palju või isegi rohkem kui enne rasedust. Tal on lihtsalt vaja aega, et kohaneda 
rasedusega. Tuleb teada, et huvi langus suguelu vastu raseduse ajal on normaalne ja 
mööduv. Mõnikord võib selle põhjuseks olla ka naise tervislik seisund. Tavaliselt 
rasedus aga ei vähenda mehe ja naise lähedust, pigem vastupidi - naine igatseb 
mehelt suuremat õrnust ja hellust. Mees peab naisesse suhtuma peenetundeliselt, 
tema ülesanne on hoolitseda selle eest, et abikaasad seksuaalselt teineteisest ei 
kaugeneks. 

Lapse ootamise ajal ei tohiks ennast häälestada kas tütre või poja sünnile. See võib 
kaasa tuua asjatuid pettumusi ja vastastikuseid süüdistusi, kui laps ei ole soovitud 
soost. Süüdi pole aga kumbki, sest lapse sugu määratakse viljastamise momendil 
isapoolsete pärilike faktoritega. Oluline on, et oodataks terve lapse sündi. 

Esimese raseduse ajal võib naine tunda ebakindlust ja hirmu sünnituse, lapse ja 
iseenda pärast. Sama võib kogeda ka mees, kes alateadlikult muretseb oma tulevase 
lapse ja naise pärast. Olukord paraneb, kui abikaasad koos külastavad emade kooli või 
kursusi, kus saadakse teavet raseduse, sünnituse ja lapse hooldamise kohta. Koge-
muste saamise eesmärgil võiks tulevane isa vestelda mõne mehega, kes on olnud oma 
lapse sünni juures. 

Nii mehel kui ka naisel on oluline teada, et meeleolude muutlikkus, närviline olek, 
väsimus jms. on raseduse ajal täiesti loomulikud ja mööduvad nähtused. Nendega tuleb 
lihtsalt arvestada, et vältida tülisid ja pahandusi. Kui mees on kannatlik, mõistev ja hell, 
toetab ta sellega oma abikaasat ja suudab ka ise rahuliku heatujulisusega taluda naise 
kapriise. 
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MIDA VÕTTA KAASA SÜNNITUSMAJJA ? 

Koti sünnitusmajja minekuks võiks valmis panna umbes nädal aega enne arvatavat 
sünnituse tähtaega. Kindlasti peab kaasa võtma pass i ,  rasedakaardi, haigekassa 
l i ikmekaard i ,  is ik l ikud hügieeni tarbed,  sussid.  Lisaks võiks soovi korral kaasas 
olla: 

- sekundiseieriga kell emaka kontraktsioonide kestvuse jälgimiseks; 
- pleier või raadio, mis aitab lõdvestuda avanemisperioodil; 
- villased sokid juhuks, kui teil tekib külmatunne avanemisperioodi lõpul või pärast 

sünnitust; soojus aitab ka lõdvestuda; 
- vaseliin või kreem huulte määrimiseks, et vältida nende kuivamist kontraktsioo- 

niaegsel hingamisel; 
- ,,Värska" suu loputuseks pärast kontraktsiooniaegset hingamist; 
- svamm näo pühkimiseks ja niisutamiseks; 
- talk keha masseerimiseks. Kauaaegse hõõrumise tagajärjel võib nahk muutuda 

        hellaks;  
 - glükoositabletid või karamellkommid, mille imemisest saate energiat; 

- toit isale või sõbrale, kes tuleb sünnitusele kaasa. Pika sünnituse jooksul võib tal 
kõht tühjaks minna. Võib-olla tunnete ka ise peale sünnitust nälga. Kaasas võiks olla 
termosega kohv või tee, võileivad, koogid, puuviljad. 

- raamat endale ja kaaslasele juhuks, kui sünnitegevus pole eriti intensiivne - väike 
lemmikasi või omaste pilt, mis aitab leevendada koduigatsust. 

Pärast sünnitust võite lasta endale kodust tuua: 
- öösärgi ja hommikumantli, et tunneksite end kodusemalt ja näeksite välja hoolit-

setum (öösärk peaks olema eest nööbitav, et saaksite beebit toita), 
- rinnahoidjad, 
- luti beebile, kui olete ema ja lapse palatis, 
- hügieenilised sidemed, 
- kosmeetikavahendid, et külaliste vastuvõtmisel kaunis olla. 
Haiglate sisekord ja tingimused on erinevad. Igaks juhuks konsulteerige oma 

arstiga, millised asjad on tingimata vajalikud. 
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HARJUTUSED 
MASSAAŽIRULLIGA 

TALLA MASSAAŽ 

1. Iste toolil, rull ees põran-
dal (foto 129). Liigutada jal-
ga piki rulli edasi-tagasi. 
2. Iste toolil,  massaažirull 
ümber labajala (foto  130). 
Tõmmates rulli paremale ja 
vasakule, masseerida talla 
alust varvastest kannani ja 
tagasi. 
T o i m e :     ergutab talla-
aluseid bioloogilisi punkte. 

SÄÄRE MASSAAŽ 

3. Iste toolil, rull ümber sää-
re, rulli otsad risti (foto 131). 
Tõmmates rulli paremale ja 
vasakule, liikuda mööda 
säärt üles põlveõndlad ja 
tagasi. 
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4. Poolkükk, rull säärte taga 
(foto 132). Masseerida mõ-
lema jala säärt, liikudes rul-
liga kandadest põlveõndla- 
ni. 
T o i m e :  harjutused inten-
siivistavad vereringet ja ai-
nevahetust säärelihastes, 
likvideerivad verepaisu. Vä-
heneb võimalus krampide ja 
tursete tekkeks. 

REITE MASSAAŽ 

5. Seis, rull selja taga põlve- 
õnnalde juures   (foto   133). 
Rulli paremale ja vasakule 
tõmmates liikuda alt üles ja 
tagasi. 

6. Harkseis, rull ümber ühe 
jala, rulli otsad ees risti (foto 
134).       Masseerida      reit 
põlveõndlast kuni tuharani. 
Jälgida, et massaaž mõjuks 
ka reie siseküljele. 
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7. Harkseis, rull vastu reie 
sisekülge (foto 135). Mas-
seerida reie sisekülge põlve- 
õndlast kubemeni. 

8. Poolkükk (foto 136). Väi 
kese   kerekallutusega  ette 
masseerida    jalgade    esi 
külge pöidadest kubemeni, 
tõmmates rulli paremale ja 
vasakule. 
T o i m  e: harjutused paran-
davad vereringet ja aine-
vahetust reielihastes, vä-
hendavad liigset rasvkude 
reiel. 

PUUSAVÖÖTME MASSAAŽ 

9. Harkseis, rull selja taga. 
Rulli paremale ja vasakule 
tõmmates liikuda mööda tu-
harat üles ja alla (foto 137). 

10. Harkseis,  rull paremal 
puusal (foto 138). Masseeri 
da puusa külgmisi lihaseid. 
Korrata teise poolega. 
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11. Harkseis,   rull   kõhul. 
Masseerida õrnalt kõhtu (fo-
to 139). 
T o i m e :  harjutused inten-
siivistavad vereringet ja ai-
nevahetust Puusavöötme 
lihastes, vähendavad liigset 
rasvkude tuharatel ja vöö-
kohal, vabastavad Puusa-
vöötme lihased pingest. 

SELJA MASSAAŽ 

12. Väike harkseis, rull dia-
gonaalselt   üle   selja   (foto 
140).    Masseerida    selga, 
tõmmates    rulli    üles-alla. 
Korrata teise poolega. 

13. Harkseis,   rull   õlgadel 
(foto  141).  Tõmmates  rulli 
paremale ja vasakule, liiku-
da rulliga mööda selga vöö 
kohani ja tagasi. Toime suu-
reneb,  kui  harjutust soori-
tatakse  ettekallutatud   üla-
kehaga. 
T o i m e :  harjutused paran-
davad seljalihaste vere-
varustust ja ainevahetust 
ning vabastavad lihased pin-
gest. 
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ÕLAVÖÖTME MASSAAŽ 

14. Harkseis,  rull õlgadel. 
Kiikuda  jalalt jalale,   mas-
seerida õlavöödet ja kaela 
tagakülge. 
15. Harkseis, rull rinna all 
(foto   142).   Liikuda   rulliga 
ettevaatlikult rangluudeni ja 
tagasi. 
T o i m e :  parandab ülakeha 
vereringet ja ainevahetust, 
vabastab pingest ülakeha ja 
õlgade lihased. 

KÄTE MASSAAŽ 

16. Seis,   rull   ümber  õla 
varre, otsad risti (foto 143). 
Masseerida õlavart. 
17. Rätsepaiste, rull pihus 
(foto   144).   Hõõruda   peo 
pesasid vastamisi üles-alla 
ja ringikujuliselt. 
T o i m e :  parandab vere-
ringet ja ainevahetust käte 
lihastes, masseerib bioloo-
gilisi punkte peopesas, vä-
hendab käte turseid. 
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HARJUTUSED TOOLIL 

1. Seis näoga tooli poole. 
1-4 neli marsisammu  pai-
gal. 
5-6 tõsta vasak jalg toolile 
(foto 145) ja tagasi. 7-8 
tõsta parem jalg toolile ja 
tagasi. 
2. Seis parema küljega tooli 
poole, parem jalg ees risti, 
käed puusal. 
1-2 põlvest kõverdatud pa-
rema jala kaartõste üle tooli 
ja jalg taha varbale. 
3-4  jala   kaartõste   tagasi 
lähteasendisse. Tasakaalu 
hoidmiseks võib käega 
toetuda seinale. Hiljem 
püüda harjutust sooritada 
sirge jalaga. 
T o i m e :  harjutused 1-2 
parandavad   vereringet   ja 
suurendavad    puusaliigese 
liikuvust, mis on oluline õige 
sünnitusasendi võtmisel. 
3. Toengkallutus ette (foto 
146). 
1-2 samm paremaga taha, 
suruda kand maha, pöid ot-
se (foto 147). On tunda ve-
nitust tagaoleva jala sääre-
lihastes. 
Toime: kaob verepais sää-
elihases, paraneb vere ta-
gasivool südame suunas, 
horisontaalne kehaasend 
vabastab selja ülepingest, 
mis tekib seismisel või istu-
misel. 
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4. Toengkallutus ette. 
1-2   käte   kõverdus   (foto 
148). 
3-4 käte sirutus 

5. Toengkallutus ette. 
1 - parema käe hoog kõrva-
le (foto 149).  
2- l .a.  
T o i m e :  harjutused 4-5 
tugevdavad õlavöötme- ja 
rinnalihaseid. 

6. Toengkallutus ette. 
1-2 käte tõste üles, pea ot-
se, vaade toolile (foto 150). 
3-4 l.a. 
Hiljem sooritada samast 
lähteasendist käte tõsted 
kõrvale. 
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7. Toengkallutus ette. 
1-2 selg kumeraks, pea rin-
nale (foto 151). On tunda ve-
nitust abaluude vahel.  
3-4 selja sirutus, pea otse 
(foto 146). 
T o i m e :  harjutused 6-7 
tugevdavad seljalihaseid ja 
parandavad rindkere liiku-
vust. 
8. Iste toolil. 
1-2 suruda pea parema 
käega vastu paremat õlga 
(foto 152). Mitte tõsta õlga! 
On tunda venitust kaela 
külgmistes lihastes.  
3-4 l.a. 
9. Iste toolil. 
1-2 suruda lõug ette (foto 
153).    On    tunda    pinget 
kuklas.  
3-4 l.a. 
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154 10. Iste toolil, pea kuklas, 
suu lahti (foto 154). 
1-2 pea asendit muutmata 
sulgeda suu ja suruda lõug 
ette. On tunda venitust lõua 
all. 
T o i m e :  harjutused 8-10 
parandavad pea verevarus-
tust, vähendavad uimast ja 
unist olekut ja rasvkoe teket 
lõua alla ning kuklasse. 

11. Iste toolil, käed kõrval, 
sõrmed rusikas. 
1-4 sooritada pinges kätega 
neli   väikest   õlaringi   eest 

155 taha. 
5-8 korrata teises suunas. 
T o i m e :  harjutus tugevdab 
käelihaseid, parandab vere-
varustust kätes. 

12. Iste toolil. 
1 - lõtvade kätega hoog ette. 
2 - lõtvade kätega hoog taha. 
Toime: harjutus parandab 
käte verevarustust, vabas-
tab pingest. 

13. Iste toolil, käed kõverda-
tud rinnale, peopesad vas-
tamisi,    sõrmed    suunatud 
üles (foto 155). 

156 1-4 suruda peopesad tuge-
vasti kokku. On tunda pinget 
rinnalihastes, kätes ja kaen 
la all. 
5-8 lõdvestada käed rapu-
tamisega. 
Harjutust sooritades mitte 
suruda käsi vastu keha ega 
tõsta õlgu. 

14. Iste toolil, käed küünar 
nukist    kõverdatult    kõrval 
(fotol 56). 
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1-2 suruda käed näo kõrgu-
sel kokku (foto 157). On tun-
da pinget õlavarre- ja rinna-
lihases.  
3-4 l.a. 
T o i m e :  harjutused 13-14 
tugevdavad rinnalihaseid, 
soodustavad piima teket. 
15. Istetoolil, käed kõverda-
tud rinnal. Lõtvade kätega 
löögid ette (nagu poksides). 
T o i m e :  lõdvestab käe- ja 
rinnalihaseid. 
16. Iste toolil, jalad harkis, 
käed puusal. 
1-2 vajuda nõgusa seljaga 
ette (foto 158).  
3-4 tulla kumera seljaga ta-
gasi l.a. (foto 159). 
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17. Iste toolil, käed õlgadel. 
1- rindkere lüke paremale. 
Õlad jäävad ühele kõrguse-
le (foto 160), on tunda veni-
tust vasaku külje lihastes. 
2 - rindkere lüke vasakule. 
Mitte tõsta tuharat toolilt! 
18. Iste toolil, jalad harkis, 
käed põlvedel. 
1-2 suruda rind ette, õlad 
taha (foto 161). On tunda 
pinget ülaseljas.  
3-4 langetada pea rinnale, 
kumerdada selg ja lõtvuda 
(foto 162). 

 

 

 

162

161

160

92 



19. Iste toolil, käed põlve-
del. 
1-2   kerepööre   paremale, 
parema käega haare kauge-
al asetsevast tooli servast 
(foto 163).  
3-4 l.a. 

20. Iste toolil, käed all. 
1-2 painutus paremale, käe 
puude põrandale (foto 164). 
3-4 l.a. 
T o i m e :  harjutused 16-20 
tugevdavad kerelihaseid, 
parandavad rühti ja lülisam-
ba liikuvust. 

21. Toengiste toolil. 
1-2 põlvest kõverdatud jal-
gade kaartõste harki ja kok-
ku (foto 165).  
3-4 jalgade kaartõste l.a. 
T o i m e :  harjutus tugevdab 
kõhulihaseid,      suurendab 
puusaliigese liikuvust. 
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22. Harkiste toolil, käed põl- 
vedel. 
1- kallutus ette, on tunda 
venitust reie siseküljel (foto 
166). 
2 - tõus toolilt ette kallutus- 
se (foto 167). On tunda ve- 
nitust jala tagumistes lihas 
tes. 
3 - harkiste, kallutus ette. 
4 -l.a. 

23. Iste toolil, jalad ees. 
1-2 Tõmmata varbad enda 
poole (foto 168). On tunda 
venitust säärelihastes. 
3 - 4 jalgade lõdvestus. 
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24. Iste  toolil,  jalad   ees. 
Sooritada  pöiaringe  (fotod 
169 ja 170) kuni kerge väsi-
museni säärelihastes. 
T o i m e :  harjutused 22-24 
parandavad   jalgade   vere 
varustust,   venitavad   jala 
lihaseid. 
25. Iste  toolil,  jalad   ees. 
Tõmmata   varbad   kronksu 
(foto 6). On tunda pinget tal-
lalihastes. Seejärel suruda 
varbad harali (foto 7). 
T o i m e :  aitab vältida lamp 
jalgsuse kujunemist. 
26. Toengiste toolil. 
1-2 puusade tõste, suruda 
põlved ja tuharad kokku 
(foto 171). On tunda pinget 
tuhara- ja tagumistes reie-
lihastes. 
T o i m e :  tugevdab käe- ja 
vaagnapõhjalihaseid. 
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172 

173 

174 

27. Toengiste põrandal, tool 
jalgade vahel (foto 172). 
1-4  suruda   labajala  sise-
külgedega  tugevasti  vastu 
tooli jalgu. On tunda pinget 
reie sisekülje lihastes. 
5-8 lõdvestada jalad rapu-
tamisega. 
28. Toengiste põrandal, jalad 
harkselt tooli jalgadest sees 
pool (foto 173). 
1-4 suruda labajala välis-
külgedega tugevasti vastu 
tooli jalgu. On tunda pinget 
reie välimistes lihastes.  
5-8 jalgade lõdvestus rapu-
tamisega. 
T o i m e :  harjutused 27-28 
tugevdavad reie- ja 
vaagnapõhjalihaseid. 
29. Harkkükk,  käed toetu-
vad toolile. 
1-4 sirutada aeglaselt põl-
ved (foto 174), on tunda ve-
nitust reie sisemistes lihas-
tes ja vaagnapõhjalihastes 
(foto 175). 
5-8 laskuda aeglaselt taga-
si lähteasendisse. 
T o i m e :  tugevdab jalaliha-
seid, muudab vaagnapõhja 
elastseks. 
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30. Põlvitus,  küünarvarred 
toetuvad toolile (foto 176). 
1 - jala tõste taha (foto 177). 
2 -  l .a.  

31. Põlvitus,  küünarvarred 
toetuvad toolile. 
1 -jalatõste taha. 
2 - viia kõverdatud põlvega 
jalg kõrvale (jalg teeb kaa-
re). 
3-4 tuua jalg tagasi l.a. 
T o i m e :  harjutused 30-31 
parandavad puusaliigese lii-
kuvust, tugevdavad selja-
lihaseid ja leevendavad sel-
javalu. 

 

 
 

 

175

176

177

97 



178 32.  Põlvitus,  küünarvarred 
toetuvad  toolile.  Sooritada 
selles   asendis   hingamise 
rütmis     puusaringe     (foto 
178). Puusade etteliikumise 
ajal hingata läbi nina sisse, 
tahaliikumise ajal läbi suu 
välja.   Selline   liikumine  ja 
hingamine        leevendavad 
sünnitusel valusid ja aitavad 
emakakaelal avaneda. 

33. Selililamang  põrandal, 
sääred tõstetud toolile, jalad 
kergelt   harkis   (foto   179). 
Selles asendis  kaob sise- 

179 organite surve vaagnapõh-
jale. On tunda meeldivat lõt-
vust    vaagnapõhjalihastes, 
leevenduvad selja- ja jala 
valud. Selles asendis oleks 
kasulik olla iga päev vähe-
malt 10 minutit. 

34. Seis. Tõsta parem jalg 
toolile (foto 180) ja raputada 
kätega nii reit kui ka säärt. 
See harjutus vabastab jala 
lihased pingest. 

180 
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PAARISHARJUTUSED 

Raseduse ajal koos võimle-
mine on emotsionaalne, abi-
kaasasid lähendav tegevus. 
Esimestel päevadel tuleks 
sooritada vähem harjutusi, 
iga päev lisada mõni juurde. 
Võimelda rahulikus tempos 
kuni väsimuseni. Kaaslane 
võib kehaasendite õigsust 
kontrollida. 
Soojenduseks tantsige oma 
lemmikmuusika saatel. 
Tants mõjub suurepäraselt 
nii kehale kui ka hingele. 
1. L.a.: seis küljeti, käed õla-
varsseongus. Põlvetõste 
välimise jalaga vaheldumisi 
ette (foto 181) ja kõrvale (fo-
to 182). 
T o i m e :  harjutus parandab 
puusaliigese liikuvust, tree-
nib vaagnasiseseid liha-
seid. 
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2. L.a.: sama. Sooritada vä-
limise lõdva jalaga hood ette 
(foto 183) ja taha (foto 184), 
ette risti (foto 185) ja kõrva-
le. 
Toime: harjutus parandab 
jalgade verevarustust, aren-
dab tasakaalu, suurendab 
puusaliigese liikuvust. 
3. L.a.:   rinnati   harkseis, 
käed õlgadel. Kallutus ette 
(foto 186). Ärge viige pead 
kuklasse! 
To ime :  venitab õlavöötme 
ja reie tagumisi lihaseid, tu-
gevdab seljalihaseid. 
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4. L.a.:    rinnati    harkseis, 
käed randmeseongus. Nai-
ne laskub harkkükki, kandes 
keharaskuse taha kandade-
le (foto 187). 
T o i m e :  venitab reie sise-
külje- ja vaagnapõhjaliha-
seid, tugevdab jalalihaseid, 
lõdvestab alaselga. 
5. L.a.:  selililamang,  käed 
küünarvarsseongus,    jalad 
põlvedest kõverdatud, mees 
hoiab  jalgadest.   Rindkere 
tõste põrandalt (foto 188) ja 
langetamine. Tõstmisel hin-
gatakse välja, langetamisel 
sisse. 
T o i m e :  tugevdab kõhu-
lihaseid. 

6. L.a.: selililamang. Partner 
hoiab naise jalgu kandadest 
45° nurga all ja tõmbab en-
da poole (foto. 189) . On tun-
da venitust alaseljas. 
T o i m e :  harjutus leeven-
dab seljavalu. 
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7. L.a.: selililamang, põlve-
dest kõverdatud jalad hark 
selt.   Põlvede   ringikujuline 
liigutamine (foto 190). 
T o i m e :  alaselja massaaž 
vastu põrandat. 

8. L.a.: harktoengiste nägu-
dega vastamisi, naise laba 
jalad mehe omadest väljas 
pool.   Naine   püüab   jalgu 
kokku suruda, mees vastab 
survega (foto 191). Korda-
misel viib naine oma jalad 
kaaslase   jalgadest   sisse 
poole ja püüab nüüd jalgu 
suruda väljapoole. Lõdves-
tada jalad. 
T o i m e :  harjutus tugevdab 
reie sise- ja väliskülje liha-
seid. 

9. L.a.: suur harkseis, näod 
vastamisi,    käed    randme- 
seongus, naise jalad mehe 
omadest väljaspool.   Mees 
tõmbab naise ette kallutus-
se (foto 192). Püsi asendis. 
On tunda venitust reie sise- 
küljelihastes.   Jalgade  lõd-
vestus. 
T o i m e :  venitab reie sise-
küljelihaseid, muudab elast-
seks vaagnapõhjalihased. 
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10. L.a.: harkiste, käte toeng 
põlvedele,  peopesad üles 
poole. Mees istub naise sel 
ja taga ja toetab taldadega 
naise alaselga  (foto  193). 
Naine sirutab ja kõverdab 
pöidasid vaheldumisi pöia- 
ringidega. 
T o i m e :  parandab jalgade 
verevarustust, hoiab ära 
veenilaiendite tekke. 
11. Rätsepa- või liblikiste, 
pea rinnal, käed põlvedel, 
peopesad ülespoole. Mees 
istub selja taga ja toetab tal-
dadega vastu alaselga. Lõd-
vestumine koos kõhuhinga-
misega. 
12. L.a.: rätsepa- või liblik-
iste, pea rinnal, käed põlve-
del,   peopesad   ülespoole. 
Õlgade   ja   õlavarte   mas-
saaž. 

13. L.a.: rätsepaiste, parem 
käsi abaluu kohal, küünar 
nukk   ülal.   Mees   tõmbab 
küünarnukki taha-alla-vasa- 
kule (foto 194). 
T o i m e :  harjutus venitab 
õlavarre lihaseid. 
14. Selililamang, põlved kõ-
verdatud. Tõsta jalg ja ker-
gelt suruda rinna kohale (fo-
to 195). Põlv hoida sirge! 
T o i m e :  harjutus venitab 
jala tagumisi lihaseid, väldib 
verepaisu teket sääres. 

103 

193

194

195



 

104 

15. L.a.:   rinnati   harkseis, 
käed   ümber   kaela.   Koos 
Puusaringid       horisontaal-
pinnas (foto 196). Hingami-
ne sügav ja rahulik. 
T o i m e :  harjutus leeven-
dab sünnitusel valusid, soo-
dustab emakakaela avane-
mist. 

16. L.a.:  harkseis,  varbad 
otse, mehe käed naise puu-
sadel (foto 197). Mees su-
rub puusa ülalt alla, naine 
sirutab lülisammast alt üles 
(venib pikaks) ja pingutab 
tuharalihaseid.   Mitte  tõsta 
õlgu! 
T o i m e :  harjutus sirutab 
lülisammast, parandab rüh-
ti. 

17. Selililamangus jalgade 
(foto 198) ja käte (foto 199) 
lõdvestus mehe abiga. 
T o i m e :  likvideerib lihas 
pinge, parandab verevarus 
tust. 
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