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1 JOHDANTO

Seksuaalisuus on jokaisen ihmisen perusoikeus ja -tarve, mika vaikuttaa jokai-
seen elamanvaiheeseen, kokonaisvaltaiseen terveyteen ja hyvinvointiin. Se
voidaan jakaa kolmeen osa-alueeseen: biologinen, sosiaalinen ja psykologi-
nen seksuaalisuus. Biologiseen seksuaalisuuteen kuuluvat lisdantymisterveys,
fysiologiset muutokset, seksuaalinen kiihottuminen ja reagointi. Sosiaalinen
seksuaalisuus kasittaa yhteiskunnalliset arvot, lait, uskonnon, eettisyyden
seka kulttuurin. Psykologisella seksuaalisuudella tarkoitetaan kehonkuvaa,
tunteita ja kokemuksia. Nama osa-alueet maarittavat inmisen seksuaaliseksi
olennoksi. (Bildjuschkin 2019b; Ryttylainen & Valkama 2010, 13.)

Raskaus ja lapsivuodeaika muuttavat kehoa monella tapaa, mika vaikuttaa
my0Os seksuaalisuuteen ja kehonkuvaan. Naiden mullistavien elamanvaihei-
den aikana tapahtuu hormonaalisia ja fysiologisia muutoksia, jotka vaikuttavat
my0s psyykkiseen hyvinvointiin ja odottavan aidin mieliala voi vaihdella. Ras-
kauden tuomat muutokset ovat erilaisia, niin yksilotasolla kuin raskauden eri
vaiheissa esimerkiksi seksuaalinen kiinnostuminen, kiihottuminen ja nau-
tinto saattavat vahentya tai lisaantya. Lapsen synnyttya parin yhteinen aika
vahenee, mutta kiireen keskella pitaa muistaa antaa parisuhteelle aikaa. Tule-
vat vanhemmat saattavat tuntea ristiriitaisia tunteita; pelkoa, jannitysta, epa-
varmuutta, iloa, riemua ja ylpeyttd. Nama tuntemukset saattavat tulla esille
my0s lapsivuodeaikana. (Bildjuschkin 2019b; Nuutila & Polo 2019; Ryttylainen
& Valkama 2010, 110 - 111.)

Pohtiessamme toiminnallista opinnaytetyota tiesimme heti, etta haluamme ka-
sitella tydssamme seksuaalisuutta. Olemme huomanneet, etta hoitoalalla kes-
kitytaan liikaa kliiniseen hoitotyohon ja nain ollen seksuaalisuuden huomioimi-
nen jaa helposti vahaiseksi tai sita ei huomioida ollenkaan. Rajasimme aihetta
nimenomaan naisen kokemiin seksuaalisiin muutoksiin raskaus- ja lapsivuo-
deaikana, mutta otimme huomioon myds kumppanin tuntemukset seka muu-
tokset parisuhteessa. Toiminnallisen opinnaytetyon tarkoituksena oli tuottaa
sahkdinen opas raskauden ja lapsivuodeajan seksuaalisuudesta. Tavoitteena

oli lisata tietoa raskauden tuomista muutoksista kehossa ja seksuaalisuu-
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dessa seka niiden vaikutuksista parisuhteeseen, raskauden kulkuun ja lapsi-
vuodeaikaan. Lisaksi opas toimii apuvalineena seksuaalisuuden puheek-

siotossa asiakkaan ja ammattilaisen valilla.

Tassa opinnaytetydssa puhumme raskaana olevasta/aidista ja kumppa-
nista/isasta, silla suurin osa neuvolan asiakkaista ja oppaan kayttajista ovat
kuitenkin tulevia aiteja ja isia. Pyrimme puhumaan enemman kumppanista
kuin isasta, silla haluamme kunnioittaa erilaisia parisuhteita. Puhumme myos
asiakkaasta, vaikka sosiaali- ja terveysalan ammattilaisen tulee puhua seksu-
aalisuudesta myos muille asiakasryhmille, kuten potilaille.

2 TOIMEKSIANTAJAN KUVAUS

Toimeksiantajana toimi Etela-Savon sosiaali- ja terveyspalvelujen kuntayhty-
man (Essoten) neuvolapalvelut (lite 1). Essoten aitiysneuvola tarjoaa ras-
kaana olevan naisen, sikion ja vastasyntyneen seka lasta odottavan perheen
terveyden ja hyvinvoinnin palveluita. Neuvola valmistaa perhettda vanhemmuu-
teen, lapsen syntymaan, tulevan arjen muutoksiin seka ohjaa terveellisiin ela-
mantapoihin. Neuvolaan ohjaudutaan, kun tavoitteena on saada perheenli-
saysta, kuukautiset ovat jaaneet pois ja odottava aiti on tehnyt positiivisen ras-
kaustestin. (Essote s.a.)

Essoten neuvolapalveluita on tarjolla Mikkelin Perhetalon lisdksi Anttolassa,
Hirvensalmella, Mantyharjulla, Kangasniemella, Juvalla, Pertunmaalla, Ristii-
nassa, Haukivuorella sekd Puumalassa. Neuvolan perhetiimi tarjoaa puhelin-
neuvontaa tiistaisin ja torstaisin kello 10 - 12. (Essote 2016.) Koko Essoten
alueeseen kuuluu 3959 lasta ja 473 raskaana olevaa, joista suurin osa on Per-
hetalon (kuva 1) neuvolan asiakkaita; lapsia 2790 ja raskaana olevia 334

(Summanen 2020a).



Kuva 1. Perhetalo Mikkelissa (Essote 2019)

Yhteyshenkilona toimi Mikkelin perhetalossa tydskenteleva terveydenhoitaja,
joka opiskelee seksuaalineuvontaa. Mikkelin Perhetalon aitiys- ja lastenneuvo-
lassa tydskentelee talla hetkella 16 terveydenhoitajaa, vaihtelevasti kolme per-
heterapeuttia seka lastenfysioterapeutti kerran kahdessa viikossa. Sen lisaksi
ehkaisyneuvolassa on yksi ja joukkotarkastuksissa yksi terveydenhoitaja.
Neuvolassa kay vaihtelevasti kaksi yleislaaketieteen vastaanoton laaka-

rid. (Summanen 2020b.)

3 SEKSUAALISUUS

Seksuaalisuus kasitteena tulee latinan kielesta sanasta sexus, joka kertoo bio-
logisesta seksuaalisuudesta. Inmisen seksuaalisuuden kehitykseen vaikuttaa
katilo ja seksuaalipedagogi Bildjuschkinin (2019a) mukaan kulttuuri ja kasva-
tus seka haaveet ja toiveet omasta elamasta. Seksuaalisuutta on maaritelty
alla olevassa luettelossa. (Naistalo s.a.a; Ryttylainen & Valkama 2010, 11 -
13.)

Seksuaalisuus

e on jokaisen ihmisen perusoikeus ja -tarve,

e Kkuuluu jokaiseen eldamanvaiheeseen,

o vaikuttaa kokonaisvaltaiseen terveyteen ja hyvinvointiin,

e koostuu muun muassa hellyydesta, lammosta, yhteenkuuluvuudesta, 1a-
heisyydesta ja turvallisuudesta ja

e kasittaa seksuaalisen kehityksen, seksuaalisen suuntautumisen, sosiaali-

sen sukupuoli-identiteetin ja lisaantymisen.



Ryttylaisen ja Valkaman mukaan (2010, 13) seksuaalisuus jaetaan kolmeen
osa-alueeseen: biologinen, sosiaalinen ja psykologinen seksuaalisuus. Biolo-
ginen seksuaalisuus kasittaa lisaantymisterveyden, fysiologiset muutokset,
seksuaalisen kiihottumisen ja reagoinnin. Sosiaaliseen seksuaalisuuteen kuu-
luvat yhteiskunnalliset arvot, lait, uskonto, eettisyys seka kulttuuri. Psykologi-
sella seksuaalisuudella tarkoitetaan kehonkuvaa, tunteita ja kokemuksia. (Ryt-
tylainen & Valkama 2010, 13.) Seksuaalisuuteen vaikuttaa biologisten, psyko-
logisten ja sosiaalisten tekijoiden lisaksi myos taloudellisten, poliittisten, kult-
tuuristen, oikeudellisten, historiallisten, uskonnollisten ja henkisten tekijoiden
vuorovaikutus (WHO 2015).

3.1 Seksuaalioikeudet

Ihmisen perusoikeuksiin kuuluu seksuaalioikeudet, ja ne oikeuttavat ihmisen
seksuaaliseen vapauteen. Seksuaalioikeusjulistuksessa kerrotaan, etta ihmi-
sella on oikeus seksuaaliseen itsemaaraamisoikeuteen, yksityisyyteen, mieli-
hyvaan, tunteiden ilmaisuun ja seksuaaliseen liittymiseen eli oikeus menna tai
olla menematta naimisiin. Seksuaalioikeuksiin kuulu oikeus valinnan vapau-
teen lisaantymisesta, oikeus seksuaaliterveyspalveluihin, seksuaalikasvatuk-
seen ja —valistukseen seka oikeus seksuaalisuuteen liittyvaan tieteellisesti pe-
rusteltuun tietoon. (Ryttylainen & Valkama 2010, 16; WHO 2006.) WHO
(2006) on maarittanyt 11 seksuaalioikeutta, jotka l6ytyvat osittain yhdistettyna
Vaestoliiton (s.a.a) laatimasta kuvasta (liite 2).

3.2 Kehonkuva

Yhteiskunnassa esiintyvat oletukset ja yleistykset vaikuttavat kehonkuvaan ja
siihen, miten ihminen nakee oman peilikuvansa. Kehonkuvaan liittyy myos se,
miten ihminen aistii ja hallitsee omaa kehoaan seka millaisena ihminen kokee
kehonsa. (Brazier s.a.) Vaestoliiton (2018) Mika on kehonkuva? -artikkelin mu-
kaan kehonkuva tarkoittaa kehoitsetuntoa eli kasitysta omasta kehosta. Se-
xual Orientation Moderates the Effect of Gender on Body Satisfaction: Results
From a National Probability Sample -nimisen tutkimuksen mukaan naiset ovat

miehia tyytymattomampia omaa vartaloaan ja muotojaan kohtaan (Tiessalo
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2020). Kuvassa 2 on esitetty tekijoita, jotka saattavat vaikuttaa negatiivisen tai

positiivisen kehonkuvan muodostumiseen.

Negatiivinen kehonkuva Positiivinen kehonkuva
Vdadristynyt kuva kehosta Kehon arvostus ja kunnioitus
Itsens& vertaaminen muihin Kehon huolenpito

Epdmukava ja vaivaantunut Totuudenmukainen kuva kehosta

olo kehossa . X
Kehon hyvéksyminen

Ep&varmuus k
' Itsevarmuus
Héped
-

Ylpeys

Kuva 2. Kehonkuva (Hypén 2020)

Positiivinen kehonkuva muodostuu, kun kehoa kohdellaan kunnioittavasti ja
puhutellaan arvokkaasti. Silloin ihminen kokee kehonsa sopivaksi, hyvaksi,
kelpaavaksi ja oikeanlaiseksi. Lapsena saadulla kasvatuksella on suuri merki-
tys tassa. Positiivisen kehonkuvan omaava haluaa pitéda huolta kehostaan ja
hanella on totuudenmukainen kasitys omasta kehostaan. Henkil6 on tyytyvai-
nen omaan ulkonakoon ja hyvaksyy itsensa juuri sellaisena kuin on eika anna
esimerkiksi median tai yhteiskunnan olettamuksien vaikuttaa negatiivisesti it-

seensa. (Brazier s.a; Leskinen 2018, 7; Vaestoliitto 2018.)

Yhteiskunnan ja median asettamat paineet seka saatu kasvatus voi-

vat myos vaaristaa ihmisen kasitysta kehonkuvastaan ja taten muuttaa sen
negatiiviseksi. Negatiivisen kehonkuvan omaava ihminen vertailee itseansa
toisiin ihmisiin ja kokee olonsa jatkuvasti epamukavaksi. Ihminen voi tuntea
hapeaa seka olla vaivaantunut ja epavarma itsestaan. Kehotyytymattomyys
kohdistuu Leskisen (2018, 8) pro gradu -tutkielmassa esiin tulleiden tutkimuk-
sien mukaan kehon ulkonakoon, painoon, muotoon tai yksittaisiin kehonosiin.
Negatiivinen kehonkuva voi pitkaan jatkuessaan aiheuttaa esimerkiksi erilaisia
mielenterveysongelmia, kuten masennusta ja syomishairiota. (Bildjuschkin
2019a; Brazier s.a; Leskinen 2018, 7 - 8.)



11

3.3 Seksi

Seksi kuuluu osaksi seksuaalisuutta ja pitaa sisallaan seksuaalisia tekoja, ko-
kemuksia, tunteita, erotiikkaa, mielihyvaa, haluja seka tarpeita. Ihminen voi
olla seksuaalisesti tyytyvainen ilman seksiakin. Seksuaalinen aktiivisuus voi
ilmeta monipuolisesti, kuten kontaktin hakemisena, seksuaalisen nautinnon ta-
voittelemisena, rakkauden osoittamisena ja kokemisena seka yhdyntoina yk-
sin tai useamman ihmisen kanssa. (Bildjuschkin 2019b; Mattila & Lonnqvist

2019; Suomen Mielenterveys ry s.a.)

Tutkimusprofessori Osmo Kontulan perhebarometrin tutkimuksesta (Bildjusch-
kin 2015, 116 - 119) saadaan selville suomalaisten seksuaalisuuskokemuksia.
Tutkimuksissa kerrotaan seksuaalisesti aktiivisten ihmisten olevan muita ihmi-
sia terveempia ja onnellisempia. Seksuaalinen kanssakayminen ehkaisee sy-
dan- ja syopatautien sairastavuusriskia, stressia ja yleista kuolleisuusriskia.
Aktiivinen seksielama helpottaa kuukautiskipuja ja uniongelmia seka tukee hy-
vaa terveytta. (Ryttylainen & Valkama 2010, 14.)

ltsetyydytys (masturbaatio, itsehyvaily) on yhta kaunis tapa toteuttaa omaa
seksuaalisuuttaan kuin seksi jonkun toisen kanssa. Se edistaa ihmisen ter-
veytta kokonaisvaltaisesti vaikuttaen positiivisesti muun muassa kehonku-
vaan. Seksuaaliterveydesta kannattaa pitaa huolta, ja masturbaation avulla se
on turvallista, luonnollista seka terveellista. Itseensa tutustumisessa voi halu-
tessaan kayttaa apuvalineita, kuten seksileluja ja liukuvoiteita. (Bildjusch-

kin 2015, 73 - 76, 118.) Kontulan (2016, 16, 104) kirjoittamassa perhebaro-
metrissa kerrotaan itsetyydytyksen lisaantyneen viime vuosina ja seksileluja
kokeillaan myds pitkdan kestaneissa parisuhteissa.

3.4 Parisuhde

Parisuhteen ajatellaan olevan ihmisen merkittavimpia ihmissuhteita, joka pe-
rustuu seksuaaliseen ja emotionaaliseen intiimiyteen. Kuten seksuaalisuus,
my0s parisuhteen solmiminen kuuluu ihmisen perustarpeisiin. Parisuhde pitaa

sisallaan erityista huolenpitoa ja fyysista laheisyytta eroten nain muista ihmis-
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suhteista. Intiimi parisuhde luo onnellisuutta vaikuttaen fyysiseen ja psyykki-
seen hyvinvointiin. (Kallio & Kontula 2015, 22 - 25.; Naistalo s.a.b; Vaestdliitto
s.a.b; Vaestoliitto s.a.c.)

Kallio ja Kontula (2015, 22 - 25) ovat haastatelleet inmisia monilla eri verkkosi-
vuilla saaden selville, etta toimiva seksuaalisuus on onnellisen parisuhteen
ydin. Parisuhdeonnea voi edistaa koskettamalla ja halailemalla kumppania
seka keskustelemalla avoimesti kumppanin kanssa. Parisuhteesta huolehtimi-

nen on molempien vastuulla.

Perhebarometrissa (47/2013) esiin tulleiden vastausten mukaan hyvan pari-
suhteen kulmakivia ovat molemminpuolinen vahva luottamus, arvostus ja kun-
nioitus seka sitoutuneisuus perheeseen. Tutkimukseen vastanneiden mielesta
myOs samanlaiset elamanarvot, kyky puhua ja jakaa asioita seka tunteiden ja-
kaminen olivat erittain tarkeita hyvan parisuhteen kannalta. Vastanneista nai-
sista 34 % piti hyvaa seksisuhdetta puolisoonsa erittain tarkeana asiana. Mie-
hista vastaava osuus oli hiukan suurempi, 37 %. Kokonaisuudessaan naiset
pitavat lahes kaikkia tutkimuksen asettamia parisuhteeseen liittyvia asioita tar-
keampana kuin miehet. Tama kertoo naisten asettavan suurempia odotuksia
parisuhteelle. (Kontula 2013, 108 — 109.)

4 SEKSUAALISUUDEN KOHTAAMINEN HOITOTYOSSA

Sairaanhoitajan tulee huomioida asiakkaan seksuaalisuus luontevasti osana
kokonaisvaltaista hyvinvointia. Aihe voi olla arka tai haastava myos hoitajalle,
mutta asian kasittelya ei siitd huolimatta saa jattaa asiakkaan vastuulle. Sek-
suaalisuudesta puhuminen vaatii hoitajalta aloitteellisuutta ja riittavaa tietotai-
toa. Sen lisaksi on tarkea tiedostaa omat rajat ja valtuudet keskustellessa sek-
suaalisuuteen liittyvista asioista ja ohjata asiakas tarvittaessa esimerkiksi sek-

suaalineuvojan luokse. (Botha & Ryttylainen-Korhonen 2016, 41.)

Suomen laki ohjaa sairaanhoitajan tyota seka seksuaali- ja lisdantymistervey-
den edistamista (Ihme & Rainto 2014, 15). Tarkeimpia lakeja seksuaalisuuden
kannalta ovat Inmeen ja Rainton (2014) mukaan laki potilaan asemasta ja oi-
keuksista (785/1992), tartuntatautilaki (583/1986), steriloimislaki (283/1970),
laki raskauden keskeyttamisesta (239/1970), laki hedelmaityshoidosta
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(1237/2006) ja lastensuojelulaki (417/2007). Lisaksi seksuaalisuuteen vaikut-
tavat myos uusimmat lait, kuten aitiyslaki (253/2018) ja tasa-arvoinen avioliit-
tolaki (156/2015). (Inmisoikeuskeskus 2017; Aitiyslaki 253/2018.)

4.1 Oma seksuaalisuus

Oma kasitys seksuaalisuudesta vaikuttaa siihen, kuinka kohtaamme asiak-
kaan tai potilaan seksuaalisuuden. Hoitajan tulisi kohdata ja tarkastella omaa
seksuaalisuutta, silla se lisaa rohkeutta ja taitoa keskustella seksuaalisuu-
desta myOs asiakkaan kanssa. Oman seksuaalisuuden hyvaksyminen ja riitta-
van vahva tietdamys seksuaalisuudesta auttaa kohtaamaan asiakkaan seksu-
aalisuuden ja tukemaan sita. (Botha & Ryttylainen-Korhonen 2016, 44; Ihme &
Rainto 2014, 28 — 29; Raisanen 2020, 9.)

Bildjuschkin (2019c) on esittanyt seuraavat kysymykset, joita voisi hyodyntaa
oman seksuaalisuuden pohtimisessa: "Mita mina itse ajattelen seksuaalisuu-
den olevan?”, "Miten ajattelen sen kuuluvan ihmisten elamaan?” ja "Mika on
seksuaalisuuden arvo ja merkitys juuri minulle?”. Tyontekijan oma seksuaali-
suus ei kuitenkaan saa ohjata asiakastyota. Taman vuoksi tyontekijan tulee
jatkuvasti pohtia omia asenteita, toiveita ja arvoja, jotta asiakkaan seksuaa-
liohjaus sailyisi neutraalina. On tarkea muistaa, etta asiakkaan seksuaalisuu-
teen ei tule ottaa kantaa, muuten kuin lain sallimissa rajoissa. (Ritamo ym.
2011.)

4.2 Puheeksi ottaminen

Sosiaali- ja terveydenhuollon ammattikoulutuksen saaneen henkilon tulee
tydssaan hallita seksuaaliohjaus. Siihen sisaltyy asiakkaan neuvominen ja
seksuaalisuuden puheeksiotto. (Klementti & Raussi-Lehto 2016, 40). Ohjaus
on vapaamuotoisempaa kuin esimerkiksi muodollinen opetus. Sosiaali- ja ter-
veysalan ammattilaisen pitaa pystya puhumaan seksuaalisuudesta kaikissa
asiakaskohtaamisissa, eika henkilokohtaiset arvot tai asenteet saa olla es-
teena. Asiakaskohtaamisissa tulee valittya kiireettomyys ja sallittavuus. Am-
mattilaisen ja asiakkaan valisessa keskustelussa tulisi kayttaa sukupuolineut-
raaleja ilmaisuja puhumalla mieluummin kumppanista tai puolisosta kuin vai-

mosta tai miehesta. Asiakasta ei tule ohjata tietynlaiseen rooliin tai malliin,
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vaan jokainen tulee kohdata avoimin mielin ja asiakaslahtoisesti. Asiakas tu-
lee tarpeen vaatiessa ohjata seksuaalineuvojalle tai -terapeutille. (THL s.a.)

Ala-Luhtalan (2008, 89 - 90) Kyselytutkimus neuvola- asiakkaiden seksuaali-
sesta hyvinvoinnista ja seksuaaliterveyteen liittyvdstd neuvonnan ja tuen tar-
peesta -pro gradusta nousee esille tarkeita, PLISSIT-mallin | ja Il tasoihin kuu-
luvia asioita, joista asiakkaat olisivat kaivanneet enemman tietoa ja neuvon-
taa. Hoitajalta olisi toivottu neuvontaa ja ohjausta muun muassa synnytyksen
jalkeisesta haluttomuudesta, kuinka parisuhteen saisi sailymaan hyvana lap-
sen synnytta ja kuinka pariskunnat oppisivat keskustelemaan ongelmistaan.

Ammattihenkiloston kayttoon on kehitelty useita eri puheeksioton malleja,
joista Suomessa kaytetdan muun muassa Jack Annonin vuonna 1976 kehitta-
maa Plissit-mallia (kuva 3). Kyseinen malli sisaltaa nelja eri tasoa, joista sai-
raanhoitaja voi vaikuttaa kahdella ensimmaisella tasolla. Ensimmaisena

on Permission eli luvan antaminen ja salliminen, toisena Limited Informa-

tion eli rajatun tiedon antaminen, kolmantena Spesific Suggestions eli erityis-
ohjeiden antaminen ja viimeisena Intensive Therapy eli intensiivinen terapia.
Kaksi viimeista tasoa ovat erityispalvelua, ja niista vastaavat erikoislaakarit
seka pari- ja seksuaaliterapeutit. (Botha & Ryttylainen-Korhonen 2016, 42.)

\ permission =
P\ luvan antaminen, salliminen, normalisointi, peruspalvelut
: : . seksuaaliohjaus ja -neuvonta
perusterveydenhuollossa

limited information =

H \ kohdennetun tiedon antaminen / Jasalraglassa
spesific suggestions =

SS AT - / =

\ erityisohjeiden antaminen erikoispalvelut

: - S esimerkiksi erikoislakari,

intensive therapy = | seksuaaliterapia, pariterapia,
IT \ intensiivinen seksuaalipsykoterapia
‘ terapia /

Kuva 3. PLISSIT-malli (Kero & Vaisala 2019)

Toinen usein kaytetty malli on BETTER-malli. Tama malli sisaltaa kuusi tasoa,
jotka ohjaavat hoitohenkilokuntaa kasittelemaan asiakkaan/potilaan seksuaali-
suutta eri hoitoprosesseissa. (Ihme & Rainto 2014, 32.) Taulukkoon 1 on

avattu BETTER-sanan kirjainten merkitys (Ryttylainen & Valkama 2010, 139).
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Taulukko 1. BETTER-malli (Ryttyldinen & Valkama 2010, 139)

Bring up the topic (nosta aihe esille)  Asiakkaalle tuodaan esille seksuaali-
suuden puheeksi otto.

Explain (selita) Luodaan turvallinen ilmapiiri. Kerro-
taan asiakkaalle, etta seksuaalisuus
on osa hoitoprosessia.

Tell (kerro) ja Timing (ajoitus) Asiakkaalle annetaan aikaa kasitella
aihetta ja otetaan se puheeksi asiak-
kaalle sopivalla ajalla.

Educate (ohjaa) Kerrotaan asiakkaalle esimerkiksi
sairauden tai ladkkeiden tuomat
muutokset seksuaalisuuteen.

Record (kirjaa) Kirjataan tiedot asiakkaan potilastie-
tojarjestelmaan.

Botha ja Ryttylainen-Korhonen (2016, 43) ovat esittaneet, ettd puheeksioton

yhteydessa kannattaa suosia avoimia kysymyksia, jolloin asiakas pystyy vas-

taamaan kysymykseen laajemmin ja tarkemmin. Avoimissa kysymyksissa kay-

tetaan useimmiten sanoja "mika”, "miten” tai "milloin”. Esimerkkeja seksuaali-

suuden puheeksi ottamisessa:

¢ Meilla on tapana puhua kaikkien kanssa seksuaalisuudesta. Onko teilla ta-
han aiheeseen liittyvia kysymyksia?

e Seksuaaliterveys on osa meidan tyotamme. Haluaisitteko keskustella tasta
aiheesta?

e Raskauden kulku vaikuttaa my0s seksuaalisuuteen ja parisuhteeseen. Mil-
laisia ajatuksia se teissa herattaa?

e Oletteko havainneet seksuaalisia muutoksia raskauden aikana?

Terveydenhoitaja ottaa puheeksi perheen hyvinvointiin liittyvia asioita jo heti

ensimmaisella raskausajan neuvolakaynnilla. Han luo turvallisen ilmapiirin ja
antaa asiakkaalle luvan puhua muistakin kuin raskauteen liittyvista asi-

oista. (Lindroos & Hyypia 2009.) Vaikka tana paivana seksuaalisuudesta pu-
hutaan paljon avoimemmin, se voi olla joillekin kiusallista, silla seksuaalisuus

on intiimi ja henkilokohtainen asia (Botha & Ryttylainen-Korhonen 2016, 10).

5 SEKSUAALISUUS RASKAUDEN AIKANA

Raskaus jaetaan kolmeen trimesteriin eli vaiheeseen; ensimmainen, keski- ja

viimeinen kolmannes. Normaali raskauden kesto on keskimaarin 40 viikkoa,
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joista ensimmaiseen kolmannekseen kuuluvat 0 - 12 viikot, toiseen kolman-
nekseen 13 - 26 viikot ja viimeinen kolmannes muodostuu viikosta 27 lahtien
aina synnytykseen saakka. Raskaus tuo mukanaan monia fysiologisia ja hor-
monaalisia muutoksia seka mielialan vaihteluita. Raskausaika on hyvin yksilol-
linen ja uniikki. Se voi sujua helposti ja olla erittain rikasta aikaa, mutta osalla
voi esiintyd myaos ristiriitaisia tunteita; pelkoa, jannitysta, epavarmuutta, iloa ja
riemua. Raskausaika on jannittava tutkimusmatka seksuaalisuuden ulottu-
vuuksille. (Botha & Ryttylainen-Korhonen 2016, 127; Luiro-Helve 2020, 332;
Naistalo s.a.c; Tiitinen 2018.)

Raskauden aikaiseen seksuaalisuuteen vaikuttaa esimerkiksi aikaisempi kes-
kenmeno, mika voi nakya moniulotteisesti. Keskenmenon kokenut nainen ei
ehka osaa antaa itselleen lupaa nauttia seksista. (Luiro-Helve 2020, 348.)
My0s aikaisempi lapsettomuus voi vaikuttaa seksuaaliseen hyvinvointiin ja pa-
risuhteeseen raskausaikana. Kokemus lapsettomuudesta ja hedelmoaityshoi-
doista voi rikkoa seksuaalista minakuvaa ja mitatdida seksuaalisuutta. Paris-
kunnalle saattaa tulla paineita ja turhautumista seksuaaliseen kanssakaymi-
seen lisaantymisyritysten myota. (Rasanen 2020, 354.)

Seksuaalinen aktiivisuus vahenee tutkitusti raskauden tullessa ilmi seka ras-
kauden loppuvaiheessa. Emétinyhdyntdjen mééré ensimmaisen raskauskol-
manneksen aikana -tutkimuksen mukaan pelkka tieto raskaudesta vahensi yh-
dyntdja merkittavasti verraten naisiin, jotka eivat tienneet raskaudestaan. Li-
saksi aikaisempi kokemus omasta kehonkuvasta ja viehattavyydesta heijastuu

raskausajan seksuaalisuuteen ja halukkuuteen. (Luiro-Helve 2020, 330 - 332.)

5.1 Kehon ja mielen muutokset

Raskaus muuttaa kehoa monella tapaa, mika vaikuttaa myos seksuaalisuu-
teen ja psyykkiseen hyvinvointiin (Bildjuschkin 2019b). Raskauden tuomat
muutokset ovat erilaisia, niin yksilotasolla kuin raskauden eri vaiheissa. Ras-
kaana olevat ovat usein herkistyneita omaa kehonkuvaa kohtaan. Useiden tut-
kimusten mukaan raskaana olevat kokevat kehonkuvansa negatiivisena ja he
voivat olla tyytymattomia kehoonsa raskauden aikana, mutta osa taas nauttii
kehon muutoksista. (Oulasmaa 2006, 192 - 193.)
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"Osa naisista nauttii suuresti muuttuvasta vartalostaan, ja raskaus ja synnytys
koetaan naisellista itsetuntoa nostavina kokemuksina.”

(Naistalo s.a.d).

Raskauden aikana aiti voi kokea erilaisia kiputuntemuksia, jotka saattavat hei-
kentaa seksuaalista halukkuutta tai kykya nauttia siitd. Alkuraskaudessa kipua
voi esiintya lonkissa, risti-suoliluunivelissa, hapyliitoksessa seka alavatsalla.
Joillakin naisilla tulee epasaanndllisia kivuttomia niin sanottuja harjoitussupis-
tuksia lapi raskauden, ja joillakin niita ilmenee vasta loppuraskaudessa. Nain
raskaana olevan kehon valmistautuu tulevaan synnytykseen. (Ekholm 2019c;
Luiro-Helve 2020, 330 - 331.) Vaikka seksi ei ole kivun keskella ensimmai-
sena mielessa, sen kerrotaan helpottavan kipuja. Mielihyva saa aikaan endor-
fiinin erityksen, joka toimii luonnollisena kivunlievityksena. Jo pelkka kosketus
voi lievittaa kipua. (Ylonen 2016.)

Ihossa tapahtuu muutoksia raskausaikana: pigmenttialueet tummuvat, mika
nakyy etenkin vatsan alaosassa, valilihassa, nannipihan alueella, luomissa ja
kasvoissa maksalaiskina. Pigmenttimuutokset johtuvat hormoneista. Synny-
tyksen jalkeen tummuneet alueet palautuvat. Geneettisista syista joillekin il-
maantuu raskausarpia, jotka osittain haviavat synnytyksen jalkeen. Arpia saat-
taa tulla vatsan, rintojen ja reisien alueelle. Nama arvet ovat uuden elaman
tuotosta, ja jokainen aiti saa olla niista ylpea. Raskausarpien sanotaan olevan
niin sanottuja "kunniamerkkeja” aitiydesta, mutta siitd huolimatta ne saatetaan
kokea kehonkuvaa alentavina jalkina. (Ekholm 2019a; Oulasmaa 2006, 194 -
195.)

Raskauden ensimmaisella kolmanneksella kehon fysiologiset ja hormonaa-
liset muutokset, kuten vasymys ja narastys, voivat vaikuttaa seksuaalisiin ha-
luihin. Rinnat alkavat kasvaa ja voivat olla arat, jolloin on hyva olla hella niita
kosketellessa. Arkuus helpottaa yleensa raskauden edetessa. Virtsaamisen
tarve alkaa tihentya jo raskauden alusta lahtien. Mieliala herkistyy hormonaa-
listen muutosten vuoksi, ja odottava aiti voi olla itkuinen. Myos aistit herkisty-
vat, ja esimerkiksi pienetkin hajut voivat aiheuttaa pahoinvointia. Koska ras-
kaus ei viela nay, saattaa odottava pariskunta tuntea raskauden epatodelli-
sena. Raskauden edetessa pariskunta voi tuntea itsensa onnelliseksi ja yl-
peiksi, mika nostattaa seksuaalista halukkuutta. Toisaalta keskenmenon pelko
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saattaa vahentaa seksuaalisia tuntemuksia. (Bildjuschkin 2019a; Nais-
talo s.a.d; Naistalo s.a.e; Vaestdliitto s.a.d; Tiitinen 2018.)

Keskikolmannes koetaan usein vanhempia lahentavana aikana; sikion liik-
keet alkavat tuntua ja varmuus lapsen tulosta vahvistuu. Tassa vaiheessa va-
symys ja pahoinvointi usein helpottavat. Nainen pohtii omaa identiteettiaan ja
muuttuvia rooleja perheessa seka valmistautuu muutoksiin esimerkkisi sisus-
tamalla vauvan huonetta. Kasvava vatsa alkaa nakya paremmin ja naisen
paino nousee keskimaarin 10 — 12 kg. Muuttuvan kehon vuoksi nainen saat-
taa kokea itsensa epanaiselliseksi, vaikka keskiraskaus koetaankin usein sek-
suaalisesti aktiivisena aikana, silla kohdun seka emattimen limakalvojen ja ul-
kosynnyttimien verekkyys lisaantyy. Nama fysiologiset muutokset helpottavat
kiihottumista seka lisaavat seksuaalista halukkuutta ja aktiivisuutta. (Bildjusch-
kin 2019a; Luiro-Helve 2020, 331; Naistalo s.a.f; Oulasmaa 2006, 192; Sariola
ym. 2014, 147 - 148.)

Loppuraskaus voi olla tukalaa aikaa ison vatsan kanssa. Sikion paino kolmin-
kertaistuu lisaten naisen fyysisia vaivoja. Kaytannon hankaluuksien ja loppu-
raskauden oireiden vuoksi seksuaalinen aktiivisuus saattaa jaada vahem-
malle. Viimeisella kolmanneksella voi esiintya synnytysta ennakoivia supistuk-
sia melko useasti. On tavallista, etta odottaja karsii selka- ja vatsakivuista esi-
merkiksi vauvan lisdantyneiden lilkkkeiden johdosta. Tassa vaiheessa ajatukset
ovat usein lahestyvassa synnytyksessa ja lapsen kohtaamisessa. Vanhem-
pien keskinainen tuen, laheisyyden ja hellyyden tarve kasvaa. (Naistalo s.a.g;
Sariola ym. 2014, 147 - 148; Tays s.a.a; Tays s.a.b.)

5.2 Huolehdi parisuhteesta

Raskauden aikana myos parisuhde on uuden edessa. Raskaus valmentaa
naisesta aidin ja miehesta isan. Eri tutkimuksien mukaan useilla tekijoilla on
vaikutusta siihen, millaisena tulevat vanhemmat kokevat parisuhteensa; en-
sisynnyttgjat kokevat suhteensa useimmiten onnellisemmaksi kuin uudelleen-
synnyttajat. Taman on ajateltu selittyvan silla, etta ensisynnyttajien parisuh-
teessa raskaus on taysin uusi ja yhteinen kokemus, kun taas udelleensynnyt-
tajien kohdalla elama pyorii jo valmiiksi lapsiperheen arjen ja rutiinien ympa-
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rilld. Parisuhde tuntuu yleensa erityisen laheiselta ja intiimilta raskauden keski-
kolmanneksella. (Naistalo s.a.h; Ryttylainen & Valkama 2010, 114 - 116; Va-

estoliitto s.a.e.)

On erityisen tarkeaa muistaa keskustella kumppanin kanssa aaneen ja kertoa
omista tuntemuksista avoimesti, silla muuten puhumattomuus voi lisdantya ja
ongelmat kasaantua. Parisuhdetyytymattomyyden on tutkitusti todistettu ole-
van yhteydessa muun muassa raskauden aikaiseen ahdistukseen ja synnytyk-
sen jalkeiseen masennukseen. (Vaestdliitto s.a.e.)

Kumppanin tuki on ensiarvoisen tarkeaa raskaana olevalle naiselle. Myos
kumppani tarvitsee tukea raskauden aikana. Isaksi tuleminen on yhta mullista-
vaa kuin aidiksi tuleminen. Jo raskausaikana toimiva parisuhde edesauttaa
isaksi kasvamista ja luomaan suhdetta tulevaan lapseen seka aktivoi isaa
osallistumaan syntyneen lapsen hoitoon. (Ekholm 2019b; Naistalo s.a.h; Va-

estoliitto s.a.e.)

5.3 Seksuaalinen nautinto

Raskauden aikaiseen seksiin vaikuttaa raskauden trimesteri, raskausoireet ja
aiempi seksuaalinen aktiivisuus. Alkuraskauden oireet ja pelkka tietoisuus ras-
kaudesta saattavat vahentaa seksuaalisia haluja odottavalla aidilla seka
kumppanilla. (Bildjuschkin 2019a; Luiro-Helve 2020, 330 — 331.) Raskauden
tuomat muutokset aiheuttavat lammon ja I&heisyyden tunteiden lisaantymista
seka seksuaalista aktiivisuutta naisella. Tama voi hammentaa kumppania,
vaikka Naistalon (s.a.h) mukaan on havaittu, ettd miehet kokevat usein keski-
raskauden aikaisen seksin tuntuvan erityisen miellyttavalta. Nainen saattaa
kokea itsensa erityisen naiselliseksi raskauden suurentaessa rintoja ja pyoris-
taessa vatsaa (Luiro-Helve 2020, 332).

Etenkin keskiraskaudessa naisen seksuaaliset halut voivat lisaantya, orgasmit
voimistua ja niiden kesto pidentya. Jopa joka kolmannes nainen kertoo tutki-
muksen (Oulasmaa 2006, 192 — 194) mukaan harrastaneen raskausaikana
eniten itsetyydytysta kuin milloinkaan muulloin. Keskiraskaudessa naiset voi-
vat kokea moninkertaisia orgasmeja, vaikka eivat niita olisi yleensa kokeneet.
Limakalvojen kosteus lisda seksuaalista kiihkoa, ja usein pariskunnat tai yksin
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odottajat voivat kokea taman raskauden seksuaalisesti antoisimmalta ajalta.
Sexual intercourse during pregnancy -nimisessa kirjallisuuskatsauksessa ker-
rotaan naisten harrastavan seksia keskimaarin viisi kertaa kuukaudessa toi-
sen raskauskolmanneksen aikana. (Luiro-Helve 2020, 332; Kontoyannis ym.
2012, 82; Oulasmaa 2006, 192 - 194; Ryttylainen & Valkama 2010, 110 —
111.)

5.4 Luovuutta seksiasentoihin!

Kasvava vatsa voi jossain vaiheessa tulla tielle. Silloin kannattaa keksia ja ko-
keilla uusia seksiasentoja ja -tapoja. Naistalon (s.a.h) Raskaus ja synnytys -
artikkelin mukaan vain mielikuvitus on rajana. Bildjuschkin (2019b) kuitenkin
kehottaa valttamaan asentoja, joissa vatsan alueelle kohdistuu painetta. Hyvia

asentoja on esitetty kuvassa 4.

Kuva 4. Yhdyntaasentoja raskauden aikana (Naistalo s.a.i.)

Monella vanhemmalla saattaa olla pelko siita, etta sikio vahingoittuisi penis-

vagina-yhdynnan aikana. Tutkimusten mukaan jopa puolet odottajista seka
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heidan kumppaneistansa pelkaa yhdyntojen vahingoittavan sikiota. Jopa kym-
menesosa vastanneista pidattaytyy yhdynnaista kokonaan saman syyn
vuoksi. Yhdyntoja ei kuitenkaan tarvitse pelata, silla sikio on kohdun sisalla
suojassa. Lahes kaikissa raskausajan seksuaalitutkimuksissa on paljastunut
pariskuntien puutteelliset tiedot seka huolet ja pelot raskausajan yhdyntoja
kohtaan. Vaikka miesten kokemuksia on tutkittu vahemman, on todettu, etta
miehet kantavat enemman huolta ja pelkoa sikion vahingoittumisesta yhdyn-
nan aikana kuin naiset. Syy pelkoon johtuu raskausajan anatomian heikosta
tietamyksesta. Seksi raskausaikana on kuitenkin Iahes aina turvallista. (Luiro-
Helve 2020, 331 - 333; Oulasmaa 2006, 192.)

Kannattaa jutella kumppanin kanssa seksuaalisuudesta ja seksista, kuten eri-
laisista seksiasennoista ja -tavoista. Esimerkiksi kasilla hyvaily voi raskauden
loppua kohti olla miellyttavampaa kuin yhdynta. Kumppani saattaa kokea tun-
teen "kolmannesta pyorasta” rakastelun aikana, jolloin seksuaalinen haluk-
kuus voi vahentya. Jos raskaana olevalla on verenvuotoja tai ennenaikaisia
supistuksia, silloin on hyva pidattaytya yhdynnoista. Verenvuodoista kannattaa
olla yhteydessa terveydenhoitajaan tai jos vuoto on runsasta, on hyva ottaa
yhteys suoraan sairaalan synnytysyksikkoon tai hatatilanteessa tulee soittaa
112. (Bildjuschkin 2019b; Summanen 2020d; Tiitinen 2019c.)

6 SEKSUAALISUUS LAPSEN SYNNYTTYA

Lapsivuodeaika voidaan kokea uuvuttavana, mutta samalla pariskuntaa lahen-
tavana aikana, kun vauvaan ja kumppaniin tutustutaan uudella tavalla (Vaes-
toliitto s.a.e; Vaestoliitto s.a.d). Lapsen syntyma mullistaa perheen elaman
monella tapaa, jolloin myos seksuaalisuus muuttuu. Muun muassa unen laa-
dun heikkeneminen, naisen huomion keskittyminen vauvaan, jalkivuoto ja va-
symys saatavat heikentaa seksuaalista kiinnostumista, kiihottumista ja nautin-
toa. On luonnollista, etta seksuaalinen aktiivisuus jaa joksikin aikaa vahem-
malle, mutta ei kannata lilan kauan odotuttaa, silla se saattaa aiheuttaa pi-
demman paalle suoristuspaineita. Talldinkin on tarkeaa keskustella asiasta
kumppanin kanssa seka lisaksi esimerkiksi neuvolassa terveydenhoitajan
kanssa. (Nuutila & Polo 2019; Vaestoliitto s.a.d.)
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Kosusen ym. (2003) mukaan suurimpia seksuaalisuuden jannitteita lapsen
synnyttya olivat sopeutuminen uusiin rooleihin, ajanpuute ja vasymys. Tasa-
puolinen osallistuminen kotitoihin ja arkeen auttavat jaksamaan, samoin toisen
kuunteleminen, huomioonotto, hellyys ja koskettelu. Lapsivuodeaikaiset muu-
tokset ovat normaaleja ja haviavat yleensa viimeistaan kolmen kuukauden ku-
luttua synnytyksesta. Synnytyksen jalkeisista asioista kannattaa rohkeasti pu-
hua neuvolassa jo ennen lapsen syntymaa ja synnytyssairaalassa. (Kosunen
ym. 2003; Nuutila & Polo 2019.)

6.1 Hormonihuuruinen keho

Synnytyksen jalkeen tapahtuu viela paljon hormonaalisia muutoksia. Imetyk-
sen myota kuukautiset saattavat jaada kokonaan pois jopa vuodeksi. Muna-
sarjojen testosteronin tuotanto saattaa vahentaa seksuaalisia haluja. Istukan
tuottaman estrogeenin vahennyttya limakalvot saattavat olla erityisen kuivat ja
vuotaa herkasti verta seka yhdynta saattaa tehda kipeaa. On myos hyvin ta-
vallista, etta esimerkiksi hiuksia lahtee normaalia enemman useamman kuu-
kauden ajan. Tama fysiologinen muutos normalisoituu yleensa 6 — 12 kuukau-
den kuluttua. (Airola 2020; Bildjuschkin 2019b; Naistalo s.a.j.)

Raskaus ja synnytys venyttavat ihoa ja kudoksia, jolloin vaivaksi saattaa tulla
gynekologisia laskeumia. Ematin palautuu tasta normaaliksi noin 6 - 8 viikossa
synnytyksesta. Joskus synnytyksessa valiliha voi reveta tai se joudutaan leik-
kaamaan, jolloin toipuminen vie pidemman aikaa. Seksuaalisesti naisen ana-
tomia (emattimen ja klitoriksen seksuaalireaktiot, verekkyys, kostuminen, laa-
jentuminen ja orgasmit) palautuu noin 12 viikossa ennalleen. Lantiopohjalihas-
ten harjoittelu edistaa synnytyksesta palautumista myos seksuaalisesti. (Bild-
juschkin 2019b; Naistalo s.a.j.)

Imettaminen ja lapsen hoitaminen voivat olla seksuaalisia kokemuksia. Orgas-
min kokeminen imetyksen aikana on mahdollista, koska imetys lisaa oksito-
siini-hormonin eristysta. Oksitosiini-hormonia kutsutaan rakkaushormoniksi,
silla sen erittyminen lisda seksuaalista halukkuutta. (Kero & Vaisala 2019; Sa-
riola ym. 2014, 149 - 150.)
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6.2 Parisuhde lapsivuodeaikana

Parin kahdenkeskinen aika vahenee merkittavasti lapsivuodeaikana, joten ole-
tettavaa on, ettd myds seksuaalinen aktiivisuus vahenee tai siihen voi tulla
tauko. Kumppani saattaa tuntea itsensa ulkopuoliseksi aidin hoivatessa uutta
pienokaista. Tuore aiti saattaa olla epavarma muuttuneesta kehostaan, mika
voi heijastua parisuhteeseen. Alkuun rytmiton vauva-arki lisaa stressia ja parin
unettomuutta vahentaen seksuaalisuutta entisestaan. (Bildjuschkin 2019b; Va-

estoliitto s.a.b.)

Vanhemmat tarvitsevat huomioita, hellyytta ja erityisesti aikaa toisiltaan. Jo
pienillakin lempeilla eleilla on suuri merkitys parisuhteen hyvinvointiin. Saan-
nollinen laheisyyden osoittaminen, kuten suukottelu, toisen ihailu, halailu, kos-
kettelu ja yhdynta, yllapitavat intiimia parisuhdetta seka seksuaalisuutta. Ro-
mantiikalle ja seksille kannattaa varata aikaa ihan suunnitellusti. (Bildjuschkin
2019b; Vaestoliitto s.a.b.)

6.3 Seksi synnytyksen jalkeen

Seksuaalisen aktiivisuuden lisaantyminen ja yhdyntdjen aloittaminen synny-
tyksen jalkeen on yksildllista. Yhdynnat kannattaa aloittaa vasta, kun valilihan
ja emattimen kivut ovat poissa. Ensimmainen yhdynta on usein kivulias, joten
muuttuneeseen kehoon on hyva tutustua rauhassa uudelleen. Sooloseksi
seka peili ovat oiva keino siihen. Kumppani kannattaa ottaa kehon tutustumi-
seen mukaan. Jalkivuoto kestaa noin 2 - 6 viikkoa, ja siihen asti suositellaan
valttamaan yhdyntoja tulehdusriskin vuoksi. (Luiro-Helve 2020, 333 - 335; Ou-
lasmaa 2003, 197.)

"Seksi on aikuisten vélista leikkia eika sen tulisi
muuttua liian vakavaksi suorittamiseksi.”
(Luiro-Helve 2020, 335).

Repeamat ja ompeleet saattavat rajoittaa tai olla este seksille. Emattimen li-
makalvojen kuivuuteen auttaa liukuvoiteet tai paikallishoitona estrogeeni. Sek-
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suaalisen halun kerrotaan palautuvan noin muutamassa kuukaudessa synny-
tyksesta, vaikka suomalaisen tutkimuksen mukaan siihen voi menna vuosikin.
(Bildjuschkin 2019b; Luiro-Helve 2020, 333 - 335; Naistalo s.a.j.)

Seksuaalisuuslaaketiede -kirjassa mainituissa tutkimuksissa selviaa, etta ialla
ja synnytystavalla on merkitysta ematinyhdyntojen aloittamiselle synnytyksen
jalkeen. Yli 35-vuotiaat synnyttaneet aloittivat yndynnat yli 2,5 viikkoa myo-
hemmin kuin 25-vuotiaat. Jos synnytys tapahtui alateitse ilman repeamia tai
lapsi syntyi keisarinleikkauksella, aloittivat pariskunnat ematinyhdynnat yli
kuukauden aiemmin kuin muissa tapauksissa. Useimmat synnytyksen jal-
keista seksuaalielaman aloittamista kartoittavat tutkimukset keskittyvat
heteroparien seksiin, jolloin tutkimustulokset ovat suppeita. ltsetyydytyksen
maara nousee synnytyksen jalkeen, silla sooloseksille voi I0ytya paremmin ai-
kaa kuin yhteiselle seksuaaliselle nautinnolle. (Luiro-Helve 2020, 334.)

Né&in suomalaiset yhdistévét seksin ja lapsiperhearjen -tutkimuksen mu-

kaan 70 prosenttia kokee seksin auttavan jaksamaan kiireen keskella, vaikka
sille on valilla vaikea 10ytaa aikaa. Seksuaaliterapeutti Annukka Lavikaisen
(2017) mukaan kumppanin kanssa koettava vahainenkin seksi lisda yhteen-
kuuluvuuden tunnetta ja tekee arjesta miellyttdvampaa. Seksielaman vahenty-
misesta ei kannata ottaa paineita, silla ajan kuluessa tilanne yleensa palautuu

entiselleen. (Lavikainen 2017.)

6.4 Jalkitarkastus ja ehkaisy

Aitiysneuvolan 1a3karin ja/tai terveydenhoitajan tekema jalkitarkastus on
yleensa 5 — 12 viikkoa synnytyksesta. Siella tarkastellaan synnytyskokemusta,
imetyksen onnistumista, seksuaalisuutta, aidin ja kumppanin mielialaa seka
jaksamista. Imetyksen onnistuminen tai epaonnistuminen saattaa vaikuttaa
naisen kehonkuvan ja rintojen arvostukseen. Jalkitarkastuksen yhteydessa
voidaan tehda myos gynekologinen tutkimus, jossa arvioidaan emattimen li-
makalvojen tilannetta. Ennen hormonitoiminnan kaynnistymista ja kuukautis-
ten alkua emattimen limakalvot voivat punoittaa ja olla hauraat. Gynekologi-
sessa tutkimuksessa voidaan samalla tarkastaa mahdolliset tulehduksen mer-
kit. (Botha & Ryttylainen-Korhonen 2016, 159; Tiitinen 2019a; Naistalo s.a.].)
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Synnytyksen jalkeen, viimeistaan jalkitarkastuksessa, on hyva miettia eh-
kaisya, silla raskauden pelko voi vaikuttaa seksuaaliseen halukkuuteen nega-
tiilvisesti (Luiro-Helve 2020, 334). Raskauden vaikutusta naisen seksuaalisuu-
teen kartoittaneessa tutkimuksessa joka viides naisvastaaja oli kokenut ras-
kauden pelkoa yhdynnan aikana (Oulasmaa 2006, 192 - 197).

Taysimetyksen kerrotaan olevan suojaava ehkaisykeino ensimmaisen kuu-
kausien ajan, mutta se ei ole taysin luotettava menetelma. Taysimetys ja kuu-
kautisten puuttuminen vastaavat ehkaisyteholtaan kondomia, jos synnytyk-
sesta on kulunut alle puoli vuotta. Progestiinia sisaltavat ehkaisytabletit, -kap-
selit ja kierukka ovat varmimpia ehkaisymenetelmia. Jo jalkitarkastuksen yh-
teydessa voidaan asettaa kierukka tai kapseli. Ehkaisytabletit voidaan aloittaa
jalkitarkastuksen jalkeen. (Naistalo s.a.j; Tiitinen 2019b.)

7 OPINNAYTETYON TARKOITUS JA TAVOITE

Toiminnallisen opinnaytetyon tarkoituksena oli tuottaa sahkdinen opas raskau-
den ja lapsivuodeajan seksuaalisuudesta. Tavoitteena oli lisata tietoa raskau-
den tuomista muutoksista kehossa ja seksuaalisuudessa seka niiden vaiku-
tuksista parisuhteeseen, raskauden kulkuun ja lapsivuodeaikaan. Lisaksi opas
toimii apuvalineena seksuaalisuuden puheeksiotossa asiakkaan ja ammattilai-

sen valilla.

8 TOIMINNALLINEN OPINNAYTETYO

Ammattikorkeakoulujen opinnaytetoiden toteutustapana voi olla tutkimus, kir-
jallisuuskatsaus tai toiminnallinen tyd. Oli toteutustapa mika tahansa, tulisi
opinnaytetyon olla tydelamalahtdinen ja kaytannollinen. Toiminnallisen opin-
naytetyon kaytannon toteuttaminen voi olla ohjeistamista, opastamista, toimin-
nan jarjestamista ja jarkeistamista. Toteutustapoja voi olla monenlaisia, ja to-
teutustapa tulisi valita kohderyhman mukaan. Toiminnallisella opinnaytetyolla
tulisi olla toimeksiantaja, joka on mukana opinnaytetyon ideoinnissa ja suun-
nittelussa. (Vilkka & Airaksinen 2003, 9 - 16.)

On tarkeaa tietaa, mita on tekemassa, ja osoittaa johdonmukaista paattelyky-
kya. Toimintasuunnitelmaan pitaisi pystya sitoutumaan. Aluksi on hyva etsia
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vastaavia aikaisempia tutkimuksia aiheesta. Aiheelle on hyva kartoittaa taus-
tatietoa: kohderyhma, idean tarpeellisuus, lahdekirjallisuus, tutkimukset ja ai-
heeseen liittyva ajankohtainen keskustelu. Aiheen rajaaminen, ongelman rat-
kaisu ja merkitys kohderyhmalle mietitdan taustatietojen pohjalta. (Vilkka & Ai-
raksinen 2003, 26 - 27.)

Seuraavaksi pohditaan opinnaytetyon tavoitteita ja niiden saavuttamista. Min-
kalaisilla keinoilla paastaan tavoitteisiin? Yhteistydbkumppaneiden tarvetta sel-
vitetaan tassa vaiheessa. Tarvitaanko esimerkiksi ulkoista kuvittajaa sahkoi-
selle oppaalle. MyOs opinnaytetyosta tulevat kustannukset kannattaa etuka-
teen laskea. Jos toimeksiantaja ei maksa kustannuksia, opiskelija maksaa
kustannukset itse. (Vilkka & Airaksinen 2003, 27 - 28.)

Valitsimme lahestymistavaksi toiminnallisen opinnaytetyon, koska meita kiin-
nostaa kehittaa ja luoda uutta. Toiminnallinen opinnaytetyo ohjaa projektihal-
lintaan, johon kuuluu tdsmallisen suunnitelman teko, tiimityd, toimintaehdot ja
tavoitteet seka aikataulutettu toiminta (Vilkka & Airaksinen 2003, 17). Oppaan
teosta kerromme lisaa luvuissa 8.3 ja 8.4.

Tutkimuskysymyksia ei tarvitse toiminnallisessa opinnaytetyossa esittaa,
mutta apukysymykset voivat selkeyttaa opinnaytetyon tekoa (Vilkka & Airaksi-
nen 2003, 30). Etsimme opinnaytetydssa vastauksia seuraaviin apukysymyk-
siin:

e Miten keho muuttuu raskaus- ja lapsivuodeaikana?

e Miten raskaus ja lapsivuodeaika vaikuttavat seksuaalisuuteen?

e Miten raskaus ja lapsivuodeaika vaikuttavat parisuhteeseen?

8.1 Aineisto ja teoriapohja

Toiminnallisen opinnaytetyon teoria tulee pohjautua tutkittuun ja nayttoon pe-
rustuvaan tietoon, jota ei tarvitse analysoida yhta tarkasti kuin tutkimukselli-
sissa toissa. Toiminnallisen opinnaytetyon aineistopohjana ei tarvitse valtta-
matta kayttaa pelkastaan tutkimustietoa, vaan aineistoa voidaan kerata esi-
merkiksi konsultaationa eri ammattilaisilta. Aineisto ja teoriapohja tulisi tarkoin
harkita, jotta tydomaara vastaa opintopisteita. (Vilkka & Airaksinen 2003, 56 -
58.)
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Kerasimme tietoa kirjallisuudesta, sahkoisista lahteista, toimeksiantajalta seka
seksologian eri ammattilaisilta. Aikaisempaa tietoa aiheesta oli runsaasti saa-
tavilla soveltuvin osin, joten lahdekritiikkia kaytettiin paljon. Raskaudesta ja
seksuaalisuudesta I0ytyi erikseen paljon tietoa. Kayttokelpoista tutkimustie-
toa I0ytyi erittain niukasti, vaikka etsimme monesta eri tietolahteesta ja konsul-
toimme seksologian eri ammattilaisia. Koska tutkimuksia raskauden aikaisesta
seksuaalisuudesta oli vahan, jouduimme joustamaan lahteiden tuoreu-

desta. Konsultoimme toimeksiantajaa seka lahipiirin raskaana olevia ja syn-

nyttaneitd oppaan laatimisessa.

Opinnaytetyohon etsimme lahdekirjallisuutta Kaakkois-Suomen ammattikor-
keakoulun ja Mikkelin kaupungin kirjastoista. Etsimme tietoa myos luotetta-
vista nettilahteista, kuten Terveyden ja hyvinvoinnin laitoksen sivuilta, Vaesto-
liiton sivuilta, Duodecimin oppiportista ja Terveyskirjastosta seka Terveysky-
lasta. Medic ja Google Scholar osoittautuivat huonoiksi tietokannoiksi, koska
opinnaytetyon aiheeseen ei 10ytynyt juuri lainkaan tietoa. Konsultoimme myds

koulumme informaatikkoa tiedonhaussa.

OpinnaytetyOhon haettiin tietoa eri hakusanoilla muun muassa: raskaus ja
seksi, raskaus ja seksuaalisuus, raskaus ja parisuhde, parisuhde ja sek-
suaalisuus, raskausajan seksuaalisuus, seksuaalisuus, seksuaalioikeu-
det, kehonkuva, kehonkuva raskausaikana, ja raskausarvet. Englanninkie-
lisia hakusanoja, joita kaytettiin tiedonhaussa: sexual rights, sexuality durin

pregnancy, sexuality and pregnancy, sex and pregnancy ja body image.

8.2 Hyvan oppaan kriteerit

Oppaan tulee olla sellainen, etta teksti on helposti ymmarrettavaa ja sisallol-
taan kattava seka kannustava. Oppaan tulee olla suunnattu juuri kohdeylei-
solle ja sen tulee puhutella lukijaa. Sanaston ja lauserakenteiden tulee olla
selkeita ja yleiskieltd noudattavaa. (Hyvarinen 2005.) Siihen, mita sanotaan ja
miten sanotaan, tulee myds kiinnittda huomiota, silla ihmiset tulkitsevat tekstia
eri tavoin (Heikkinen ym. 2002,16). Ensisijaisesti tekemamme opas (liite 3) on
suunnattu raskaana oleville ja synnyttaneille seka heidan kumppaneilleen. Li-
saksi opas toimii puheeksioton tukena terveydenhuollon ammattilaisille.



28

Hyvassa oppaassa on kiinnitetty huomiota asioiden esittamisjarjestykseen.
Oppaan teksteihin tulisi sisallyttaa juoni, jota lukijan olisi helppo seurata. Asiat
voidaan kertoa esimerkiksi tarkeysjarjestyksessa, aikajarjestyksessa tai aihe-
piireittain. Esittamisjarjestyksen valintaan vaikuttaa se, mita tekstilla halutaan
saada aikaan. (Hyvarinen 2005.) Meidan oppaamme teksti on helppolukuista
ja kohdennettu lukijalle, mika tekee lukemisesta miellyttavampaa.

Otsikot antavat jo itsessaan paljon tietoa kasiteltavasta aiheesta. Paaotsikko
kertoo tarkeimmasta asiasta, ja valiotsikot helpottavat 16ytamaan juuri asia-
kasta kiinnostavan asiakokonaisuuden. Yhdessa kappaleessa tulisi kasitella
vain yhteenkuuluvia asioita silla periaatteella, etta kullekin kappaleelle pitaisi
saada keksittya omat otsikkonsa. Jos otsikon keksiminen on vaikeaa, tulee
kappaleiden asiasisaltoa muuttaa. (Hyvarinen 2005.) Oppaan otsikot ovat
huomioita herattavia ja rentoja. Kappaleet ovat jaettu asiasisaltdjen mukai-
sesti.

Oppaassa on hyva kiinnittda huomiota sen pituuteen tuomalla esiin vain kaik-
kein tarkeimmat ja oleellisemmat asiat. Liian yksityiskohtainen tieto saattaa
vieda nopeasti mielenkiinnon. On tyypillista, etta asiakkaat tutustuvat oppaisiin
tarkemmin vasta kotona, jolloin jokin asiasisaltd voi herattaa enemman kiin-
nostusta tai jaada mietityttamaan. Tallin on hyva, etta oppaan loppuun on lii-
tetty lahteita ja yhteistietoa, joiden kautta 16ytyy nopeasti vastauksia. Myos op-
paan tekijoiden tiedot tulee merkita loppuun. (Hyvarinen 2005; Heikkinen ym.
2002, 18, 44.) Sahkoinen oppaamme on lyhyt, ytimekas, ja se keskittyy vain
olennaisimpiin asioihin. Kasiteltavat aiheet etenevat loogisesti aikajarjestyk-
sessa, ja loppuun tulee kootusti eri yhteystietoja seka lahteita.

Kuvilla on suuri merkitys oppaissa, silla ne herattavat kiinnostusta, taydenta-
vat tekstia ja auttavat ymmartamaan paremmin asiasisaltoa. Kuvien yhteyteen
olisi hyva liittaa kuvatekstit, silla ne kertovat sellaisia asioita, joita ei voi suo-
raan kuvasta havaita. Kuvituskuvien kanssa tulee kuitenkin olla tarkempi, silla
ne voidaan tulkita hel[pommin virheellisesti. Oikein valittuna ne kuitenkin oh-
jaavat luentaa ja taydentavat sisaltoa. Kuvia suojaa tekijanoikeuslaki, joten nii-
den kaytto vaatii aina luvan. (Heikkien ym. 2002, 40 - 42.) Paatimme kayttaa
oppaan kuvittamisessa ulkopuolista apua ja tuotimme itse vain tekstiosuudet

siihen. Kuvat on ideoitu yhteisty0ssa visuaalisen viestinnan ammattilaisen
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kanssa. Halusimme varikkaita ja persoonallisia kuvia, jotka herattavat mielen-
kiintoa oppaan kayttajassa. Oppaan ulkoasussa korostuu hellyys, naisellisuus,
perhekeskeisyys, rakkaus ja lampd. Halusimme oppaan olevan helposti lahes-
tyttava ja kohderyhmaa houkutteleva. Oppaan henkilot on pyritty kuvittamaan
niin, etteivat ne loukkaa mitaan inmisryhmaa. Osa piirrettyjen kumppaneista
on tarkoituksella tehty sukupuolettomiksi, jolloin lukija voi kayttaa mielikuvitus-

taan.

Oppaan taitto suunnitellaan asettelumallin pohjalta. Asettelumalli maaraa mi-
ten kaikki elementit, tekstit, otsikot ja kuvat asetellaan oikeille paikoilleen op-
paassa. Oppaat tehdaan yleensa A4-arkeille joko pysty- tai vaakasuunnassa.
(Heikkinen ym. 2002, 55.) Meidan sahkdisen oppaamme taittoi graafinen
suunnittelija Heidi Hypén, ja opas tehtiin vaakasuunnassa A4-arkeille. Op-

paasta tuli kustannuksia, jotka maksoimme itse.

8.3 Tuotteistamisprosessi

Oppaan suunnittelua ja ideointia kannattaa lahestya tuotteistamisprosessin
avulla. Se jaetaan usein viiteen vaiheeseen: kehittamistarpeen tunnistamis-
, idea-, luonnostelu-, tuotteen kehittely- ja viimeistelyvaihe. Tuotteen on-
nistumiseen vaikuttaa jokainen edella mainittu vaihe. (Hiltunen 2017, 7; Jamsa
& Manninen 2000, 16 — 31; Ojasalo ym. 2014, 22.)

Tuotteemme kehitystarpeen tunnistaminen alkoi syksylla 2019, kun lai-
toimme Essoten neuvolapalveluille sdhkopostia. Halusimme alusta asti tehda
opinnaytetyon seksuaalisuudesta. Sen pohjalta aiheeksi valikoitui raskaus- ja
lapsivuodeajan seksuaalisuus ja kehonkuva yhteistyossa toimeksiantajan

kanssa.

Ensin tarvitaan palvelulle kysynta, jonka jalkeen voidaan aloittaa ideointi.
Tassa tuotteistamisprosessin vaiheessa kartoitetaan, miksi tuote tehdaan ja
kenelle se on tarkoitettu. Ideoinnissa kannattaa suunnitella itselle mielekas
tyo, selkeyttaa tavoitteet ja varata riittavasti aikaa suunnittelulle. Tassa vai-
heessa on hyva pohtia myos mahdollisia kustannuksia. Ideointivaiheessa voi-
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daan hyddyntaa esimerkiksi kohderyhmalle suunnattua kyselya, jonka poh-
jalta kyetaan vastaamaan paremmin asiakastarpeisiin. (Hiltunen 2017, 8 —
9; Jamsa & Manninen 2000, 35.)

Oppaan ideointi alkoi heti syksylla 2019, kun ideapaperi hyvaksyttiin. Ensim-
maisella tapaamiskerralla, 27. paivana marraskuuta, pohdimme toimeksianta-
jan kanssa aiheenrajausta, opinnaytetyon tarkoitusta ja tavoitteita. Ideointiin
ja suunnitteluun perehdyimme kuitenkin enemman kevaalla 2020. Aluksi paa-
timme oppaan keskeisimmat aiheet: seksuaalisuus yleisesti, seksuaalisuus
raskausaikana ja lapsivuodeaikana, kehonkuva, parisuhde ja seksi. Heti kun
oppaan rakenne ja asiasisalto selkeytyivat, aloimme ideoida muun mu-

assa oppaan ulkomuotoa, varimaailmaa, kuvitusta, teksteja, fontteja. Ensim-
mainen raakaversio oppaan kuvituksesta nakyy kuvassa 5. Esitimme kysei-
sen raakaversion seka toiveita kuvien sisallosta graafiselle suunnitteli-

jalle, minka pohjalta han paasi tydstamaan omaa osuuttaan.
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Kuva 5. Raakaversio oppaasta

Toimeksiantajan tapaamisen jalkeen sovimme ensimmaisen ohjauskerran oh-
jaavan opettajan kanssa joulukuussa 2019. Tahan mennessa olimme saa-
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neet opinnaytetyota jo jonkin verran aluilleen. Keskustelimme ohjaavan opet-
tajan kanssa opinnaytetyon sisallosta ja toteutustavasta seka tavoitteiden saa-

vuttamisesta. Suunnittelimme tuolloin my0s realistisen aikataulun.

ldeoinnin ja tavoitteiden asettamisen jalkeen voidaan aloittaa luonnostelu-
vaihe, jossa selvitetaan tapoja saavuttaa laadukas ja asiakaslahtdinen loppu-
tulos. Kohderyhmaa kannattaa osallistaa tassa vaiheessa. My0s asiakkai-

den tarpeet ja odotukset otetaan mahdollisuuksien mukaan huomioon. Jotta
saataisiin laadukas tuote, on tarkeaa hyodyntaa aiheesta saatavaa aikaisem-
paa tutkimustietoa ja kirjallisuutta seka konsultoida eri alojen asiantunti-

joita. Organisaatioon ja sen saadoksiin, toimintaperiaatteisiin ja ohjeisiin kan-
nattaa perehtya seka toimia niiden mukaisesti. (Hiltunen 2017, 10 — 11; Jamsa
& Manninen 2000, 43 — 51.)

Luonnosteluvaiheessa selvitimme keinoja, joilla saavuttaisimme tavoitteet ja
toivotun lopputuloksen. Hyodynsimme lahipiirissamme olevien kuuden eri ai-
din kokemuksia siita, miten seksuaalisuus on otettu neuvolassa huomioon ja
minkalaista tietoa he kaipaisivat seksuaalisuudesta raskaus- tai lapsivuodeai-
kana. Kysyimme my0s oppaaseen tulevista padaiheista mielipidetta. Kysy-

mykset esitettiin kirjallisesti:

e Mita mielta olet paaaiheistamme: seksuaalisuus yleisesti, seksuaali-
suus raskausaikana ja lapsivuodeaikana, kehonkuva, parisuhde ja
seksi?

¢ Onko naita asioita kayty lapi neuvolassa?

e Minkalaista tietoa kaipaisit seksuaalisuudesta raskaus- tai lapsivuode-

aikana?

"Olisin ehké& (varsinkin ensimmaéisen lapsen kanssa) ollut enem-
mén kun onnellinen jos joku ois kertonu ja vdhén valaistanut ettéa
miten se vauvan tulo vaikuttaa siihen parisuhteeseen. Toki itse
otin paljon selvéé ja luin keskustelupalstoja, mutta silti tuli yllatyk-
sené esimerkiksi hormonien vaikutus synnytyksen jélkeen. Esim
ei tehny mieli sitd kumppania eiké kyllé paikatkaan olis kestény

kun oli niin kuivat.”
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"Parisuhde nyt tottakai muutenkin vdhan "kérsi" kun vauva menee
tietysti edelle, ja vdsyneené niita riitoja on enemmén. Siitdkin olis
mun mielesté hyvé jos puhuttain neuvolassa laajemmin, ettei se
tulis niin yllattaen siiné tilanteessa kun sulla on se lapsi ja kaikki

muukin on niin uutta.”

*Ja mité kehonkuvaan tulee, niin vihaan sitéa "kylla se siitd palau-
tuu” mitd ne neuvolassa tuputtaa. No jumpe, ei kylld aina palaudu.
Joillekkin voi olla tosi iso juttu kun se kroppa ei 0o enéén se tuttu
oma. Ja téaékin sit heijastuu siihen parisuhteeseen ja kaikkeen.”

“Tosi huonosti k&vi néité asioita I&pi neuvolassa! Hyvé et mainitsi
edes. Jélkitarkastuksessa mainitsi vissiin ensimmaéisen kerran mi-

tdén seksiin liittyvaa.”

"Ne 98% ajasta puhuu vaan lapsesta ja miten kasvaa... Etté ei ne
paljoa ole vanhempien seksuaalisuuteen tai parisuhteeseen puut-
tuneet. Ensikertalaisille, kenelle tulee ensimmaéisen lapsi kannat-
tais kertoa enemmén melkein kaikesta, miten elamé muuttuu ko-

konaan kun lapsi syntyy.”

Paaaiheet osoittautuivat vastausten perusteella tarpeellisiksi. Kyselyssa kay
ilmi, ettei raskauden- ja lapsivuodeajan seksuaalisuudesta puhuta riittavasti.
Vastaajat kaipasivat tietoa synnytyksen jalkeisesta parisuhteesta ja hormoni-
toiminnan vaikutuksesta seksuaaliseen mielihaluun. Myos kehonkuvasta toi-
vottiin puhuttavan enemman, esimerkiksi raskausarvista ja 10ystyneesta vasta-

nahkasta.

Lisaksi kysyimme toimeksiantajalta neuvoja ja toiveita oppaan sisaltoon seka
konsultoimme viestinnan alan ammattilaista. Toimeksiantaja piti meille helmi-
kuussa 2020 ohjauskerran seksuaalisuudesta ja antoi luotettavaa materiaalia
kayttoobmme. Saimme ohjauksesta myds uusia ideoita oppaan tekemi-

seen. (Summanen 2020e.)
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Tuotteen kehittelyvaiheessa ideointi ja suunnittelu alkavat konkretisoitu-
maan. Suunnitteluvaiheessa hankittu tieto tuotteistetaan. Sosiaali- ja terveys-
alalla tuotettu materiaali on usein asiakkaalle tarkoitettu opas tai esite. Tuot-
teen sisallon tulee olla ymmarrettavassa muodossa, asiakaslahtoi-

nen seka tuoreista lahteista laadittu. (Jamsa & Manninen 2000, 54 - 57.)

Suunnitelman esityksen jalkeen jatkoimme tyoskentelya oppaan kehitte-

lylla. Pohdimme oppaaseen tulevia kuvia ja tekstia yhteisty0ssa graafisen
suunnittelijan kanssa. Halusimme oppaan fontin olevan selkea ja yksinkertai-
nen, mika lisda helppolukuisuutta. Oppaassa on linkkeja, joista klikkaamalla
saa lisatietoa. Nain saimme oppaan sisallon pysymaan tiiviina ja lukija voi
oman mielenkiinnon mukaan lukea aiheesta lisaa. Kokosimme oppaan sisal-
I6n kohderyhman toiveiden ja tarpeiden mukaan. Toimeksiantaja osasi myos
kertoa asiakkaiden esittamia toiveita (Summanen 2020 b). Jasensimme tekstit
tiiviiksi sailyttaen oleellisimmat aihekokonaisuudet. Luonnosteltu oppaan teksti
jaettiin toimeksiantajalle ja ohjaavalle opettajalle kommentoitavaksi. Kehi-

timme opasta saamiemme palautteiden pohjalta.

Toimeksiantajan mielesta aiheemme on tarkea, koska seksuaalisuus on ihmi-
sen elinvoimaa, joka voimaannuttaa ja ravitsee niin itsedan kuin parisuhdetta-
kin. Yksilon ja parisuhteen keskeneraiset ja kohtaamattomat kysymykset ilme-
nevat erilaisina seksuaalisuuteen tai seksiin liittyvina ongelmina. Siksi on tar-

keaa, etta seksuaalisuudesta puhuminen on turvallista. (Summanen 2020d.)

Hiltusen (2017, 22) mukaan palvelu ei koskaan ole valmis. Koska asiakkaat
muuttuvat, pitda palvelunkin olla kehitettavissa. Uskomme, etta sahkoisessa
muodossa opas tavoittaa mahdollisimman paljon ihmisia ja on helposti saata-
villa kaikille asiasta kiinnostuneille. Se on myds ekologinen ja katevasti muo-
kattavissa. Oppaasta on tehty kaksi versiota, joista toinen on PDF-muodossa
ja toinen muokattavissa olevassa PowerPoint-muodossa. Neuvolapalveluiden
asiakkailta seka toimeksiantajalta oli tullut toive, etta opas olisi tulostettavassa
ja sahkoisessa muodossa (Summanen 2020c). Talloin tulostuskustannukset
jaavat toiselle taholle. Sahkdinen opas on ajasta ja paikasta riippumaton. Teki-
janoikeudet jaavat meille, mutta toimeksiantajalla on lupa muokata asiasisal-

toa. Oppaan paivittamisen vastuu jaa toimeksiantajalle.
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Ensimmainen raskausajan neuvolakaynti kattaa paljon tietoa raskaudesta ylei-
sesti. Talloin on niin paljon informaatiota, ettei seksuaalisuudelle tahdo jaada
tilaa. Toisella neuvolakaynnilla on laaja terveystarkastus, jota varten asiakkaat
ovat voineet halutessaan tayttaa voimavarakyselyn, jossa kysytaan myos sek-
suaalisuudesta. Tassa vaiheessa olisi oiva kohta antaa opas luettavaksi asi-
akkaille. (Summanen 2020c.)

Viimeistelyvaiheessa, ennen valmista palvelutuotetta, tuote kannattaa tes-
tauttaa kohderyhmalla. Palaute kannattaa kirjoittaa ylos ja hyodyntaa sita tuot-
teistamisprosessin toteutuksessa. Arvioinnissa on suositeltavaa hyddyntaa
asiantuntijoita, esimerkiksi palvelumuotoilun ammattilaista. (Hiltunen

2017,20 — 21; Jamsa & Manninen 2000, 80 - 81.)

Pilotoimme eli testasimme oppaan luonnosta raskaana olevilla ja synnytta-
neilla tuttavillamme. Saamamme palaute oli positiivista. Saimme muutamia
kehitysideoita, joiden pohjalta viela muokkaisimme oppaan asiasisaltoa. Op-
paan visuaalista ilmetta kehuttiin, ja asiatekstia oli vastaajien mielesta sopiva
maara.

Saimme oppaan valmiiksi syyskuussa 2020. Lahetimme valmiin oppaan arvi-
oitavaksi toimeksiantajalle ja ohjaavalle opettajallemme. Saimme palautetta

oppaasta toimeksiantajalta, opettajalta seka kohderyhmailta:

"Tykké&én kovasti oppaasta! - - Kuvittajalle / taittajalle Heidille iso kiitos, hén on
taitava! - - ...olette tehneet erinomaista ty6tg!”

"Luin &sken ajatuksen kanssa jo oppaan, ja se on minusta hieno.”

"Mun mielesta toi on hyva!”

“Toi on kyllé oikeesti tosi hyvé! ja tosi hienosti tehty nuo kuvitukset ja sun

muut.”

"Hiton hyvéaé tekstia, tollasen ku sais vaikka aina kéteen raskauden aikana.”
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Viimeisen opettajan pitaman ohjauskerran jalkeen teimme oppaaseen pienia
muutoksia, kuten korjasimme kirjoitusvirheita ja lauserakenteita. Lisaksi esi-

timme kuvittajalle toiveen, etta klikkiotsikot nousisivat paremmin nakyviin.

9 POHDINTA

Aiheen valitseminen oli helppoa, mutta rajaaminen vaikeampaa. Jouduimme
moneen kertaan miettimaan, mita kokonaisuuksia on kasiteltava yhdessa ja
mita erikseen seka miten saamme kokonaisuuden toimivaksi niin, etteivat sa-

mat asiat toistuisi raskauden ja lapsivuodeajan osioissa.

Seksuaalisuudesta raskaus ja lapsivuodeaikana loytyi todella vahan tutkimuk-
sia. Kysyimme sahkopostitse seksuaalipedagogi Bildjuschkinilta ja seksuaali-
terapeutti Sinisaari-Eskeliselta aiheeseemme liittyvia tutkimuksia, mutta he ei-
vat osanneet auttaa meita. Olemme pohtineet sen johtuvan siita, etta ras-
kautta itsessaan pidetaan sen verran isona asiana, ettei seksuaalisuutta osata
edes ajatella sen yhteydessa. Toinen selittava tekija voi olla myos seksuaali-
suuden subjektiivisuus; raskauden ja lapsivuodeajan tuomat muutokset seksu-

aalisuuteen ovat hyvin yksilOllisia ja taten hankalasti tutkittavissa.

Kartoittamassamme kyselyssa ilmeni melko huolestuttavia vastauksia aihepii-
rin kannalta. Kaikki kyselyyn vastanneista kokivat, ettei seksuaalisuudesta pu-
huta tarpeeksi. Seksuaalisuudesta tulisi puhua automaattisesti jokaisen koh-
dalla, eika vain silloin, kun asiakas tayttaa halutessaan lomakkeen, jossa mai-
nitaan seksuaalisuudesta. Kuten teoriastamme kay ilmi, seksuaalisuus muut-
tuu raskauden myo6ta, joten siita tulisi puhua myos raskauden eri vaiheissa
eika vain ensimmaisilla kerroilla. Myos synnytyksen jalkeiset muutokset pari-

suhteessa ja seksuaalisuudessa tulisi ottaa puheeksi jo ennakoivasti.

Koronavirus vaikutti tydskentelyymme sen verran, etta suunnitelman ja valmiin
tyon esitys jouduttiin pitamaan etana ja yhteydenpito toimeksiantajaan seka
opettajaan tapahtui padosin sahkopostein tai Skype-kokouksina. Materiaa-
lin etsiminen oli myds hankalampaa, kun kirjastot olivat pitkaan kiinni, joten
tasta syysta jouduimme hyddyntamaan aika paljon sahkoista materiaalia. On-
neksi olimme ehtineet joitakin kirjoja lainaamaan ennen poikkeusoloja. Itsenai-

sen tyoskentelyn rooli kasvoi entisestaan, vaikka olimme tottuneet siihen jo
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monimuoto-opinnoissa. Monesti tuli mietittya, etta olisi kiva nahda edes toisi-
amme, jotta tyoskentely olisi sujuvampaa. Loppujen lopuksi kaikki sujui kuiten-
kin hyvin poikkeusolojen aikana, vaikka opinnaytetyon esityksen aikataulu

myOhastyi kaksi viikkoa suunnitellusta.

Selkea ajatus oppaasta jo alkuvaiheessa helpotti prosessin etenemista. Si-
salto oli helppo luoda, koska pohjana toimi opinnaytetyon laadukkaat ja luotet-
tavat lahteet. Meidan mielestamme oli jarkevaa kayttaa ulkopuolista kuvittajaa,
silla omat taidot eivat olisi riittdneet saamaan aikaan yhta esteettista tuotosta.
Ulkopuolisen avun kayttaminen on helpottanut aikataulutustakin, ja yhteyden-
pito on sujunut hyvin graafikon kanssa. Oppaassa on esitetty meidan mieles-
tamme tarkeita ja oleellisia asioita seka se palvelee hyvin asiakasryhmaa. Op-
paan teko onnistui muutoin kokonaisuudessa hyvin, lukuun ottamatta yhta
vaarinymmarrysta toiveiden osalta. Hankaluuksia tuotti myos sahkoinen yhtey-
denpito, silla jotkut vastaukset tulivat usein viiveella. Olemme kuitenkin enem-
man kuin tyytyvaisia oppaaseen, ja siita tuli juuri meidan nakdisemme seka se

vastaa ulkonaollisesti toiveitamme.

Koimme opinnaytetyon prosessin kokonaisuudessaan opettavaiseksi ja hyo-
dylliseksi. Alussa olimme innoissamme, mutta myos hieman hukassa, miten
tassa edetaan. Valilla iski uupumus ja motivaatiokin oli kadonnut. Olimme kui-
tenkin karsivallisia ja ahkeria opinnaytetyota tehdessa ja saavutimme tavoit-
teet hyvin. Opettajan pitamat ohjauskerrat lisasivat motivaatiota ja jaksamista
opinnaytetyon tekemiseen. Paritydskentelyn hyddyksi koimme toiselta saadun
tuen ja motivoinnin lisaksi kriittisyyden opinnaytetyota tehdessa. Kun tyota on
kaksi arvioimassa, tulee esille erilaisia nakokulmia ja ideoita esimerkiksi asioi-

den esittamiseen verraten siihen, jos tekisi tyon yksin.

9.1 Eettisyys ja luotettavuus

Opinnaytetyota tehdessa tulee pohtia eettisyytta ja luotettavuutta. Lahdeai-
neistoon tutustuessa kannattaa kiinnittdd huomiota lahteen kieliasuun: sana-
valintoihin, vivahteisiin ja painotuksiin. Niita tarkastellessa voi paatella, onko
lahde luotettava ja kayttokelpoinen. Lahdeaineiston luotettavuutta lisaavat tuo-
reet ja laadukkaat lahteet seka toistuva tieto eri Iahteiden valilla. (Vilkka & Ai-
raksinen 2003, 72 — 73.) Ruohosen (2019) oppimateriaalissa kerrotaan Iah-

teen olevan luotettava, kun sen on kirjottanut asiantuntija.



37

Ammattilaisten ja lahipiirin konsultointi lisaa entisestaan tyon luotettavuutta
(Vilkka & Airaksinen 2003, 56 - 58). Tassa opinnaytetydssa on paljon asian-
tuntijoiden kirjoittamia lahteita seka olemme konsultoineet |ahipiiria ja alan am-
mattilaisia. Lahdeaineisto on paaosin tuoretta, mutta tutkimustiedon niukkuu-
den vuoksi osa lahteista on yli kymmenen vuotta vanhoja. Tyossa on pyritty
valttamaan oppikirjojen, kasikirjojen ja opinnaytetyoohjeiden kayttoa, silla
niissa on Vilkan ja Airaksisen (2003, 73) mukaan usein moneen kertaan suo-
datettua tietoa. Tassa tyossa on kaytetty Kaakkois-Suomen ammattikorkea-
koulun kirjallisia raportointiohjeita.

Plagiointi tarkoittaa toisten ajatusten tai tekstin varastamista ja niiden esitta-
mista omissa nimissa tai ilman asianmukaisia lahdeviittauksia. Tama on kiel-
lettya ja vahentaa tyon luotettavuutta. (Vilkka & Airaksinen 2003, 78.) Tassa
tyossa on pyritty valttamaan plagiointia kayttamalla 1ahdeviittauksia oikein ja
kertomalla asiat omin sanoin hyodyntaen useita eri lahteita.

OpinnaytetyOssa voi kayttaa toisten kuvia ja taulukoita sitaattioikeuden nojalla,
tekijan luvalla, CC-lisenssilla tai, jos tyota ei julkaista internettiin, niin ammatti-
korkeakoulu voi antaa luvan kuvan kopiointiin (Kaakkois-Suomen ammattikor-
keakoulu 2017, 19). Taman opinnaytetyon kuvat ja taulukko ovat peraisin luo-
tettavista lahteista, sopivat aihepiiriin ja niiden luvallinen kayttd on varmis-

tettu. Oppaassa olevat kuvat ovat graafisen suunnittelijan itse tekemia. Kuvien

lahteet ovat merkitty kuvaluetteloon.

Sairaanhoitajan tydhon kuuluu edistaa ja yllapitaa terveytta, ehkaista sairauk-
sia ja lievittaa karsimysta seka yksildiden, yhteisojen ja perheiden palvelemi-
nen. Sairaanhoitajan eettisiin ohjeisiin kuuluu muuan muassa kohdella poti-
lasta tai asiakasta lahimmaisena ja edistaa heidan yksildllista hyvaa olo-

aan. Olennaista on potilaan kuuntelu seka turvallisen ilmapiirin luominen kes-

kustellessa potilaan kanssa. (Sairaanhoitajaliitto s.a.)

Seksuaalisuus on aiheena hyvin sensitiivinen. Tasta syysta olemme kiinnitta-
neet erityista huomiota esimerkiksi asioiden esittamistapaan ja sanavalintoi-

hin. Nain osoitamme kunnioitusta niin aihetta kuin lukijoita kohtaan.
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9.2 Jatkokehitysehdotukset

Aiheesta olisi ehdottomasti saatava lisaa tutkimuksia, ja sita voisi tarkastella
useasta eri nakokulmasta. Huomioon voisi ottaa yksin elajien kokemukset
seksuaalisista muutoksista raskauden ja lapsivuodeaikana. Mielenkiintoista
olisi tutkia my6s samaa sukupuolta olevien pariskuntien kokemuksia. Kump-
panille voisi tehda oman oppaan seksuaalisuudesta, tai tata opasta voisi laa-
jentaa myos kumppanille kaytettavaksi.

Tata opasta voisi kehittaa hyodyntaen digitaalisuuden moninaisuutta. Oppaa-
seen voisi liittaa esimerkiksi videolinkkeja eri aiheista tai hyodyntaa liikkuvia
kuvia esimerkiksi GIF-muodossa.

Neuvolassa voisi olla seksuaalisuudelle oma kayntikerta. Aihe on edelleen hy-
vin sensitiivinen ja henkilokohtainen, joten kehitysideana voisi olla palvelu,
joka helpottaisi puheeksi ottoa. Ammattilaisille voisi tehda oman oppaan ai-

heesta ja heita voisi kouluttaa enemman.

Essoten intrapalveluun voisi tehda seksuaalisuuspankin, johon voisi koota
kaikki seksuaalisuuteen liittyvat oppaat ja esitteet. Taten ne olisivat helposti
|0ydettavissa seka kaytettavissa.
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Liite 2

SEKSUAALIOIKEUDET

Seksuaalioikeudet koskevat kaikkia.
Jokaisen velvollisuus on kunnioittaa toisten seksuaalioikeuksia.

OIKEUS OMAAN SEKSUAALISUUTEEN

Kaikilla ihmisilla on oikeus tuntea seksuaalista halua, fantasioida ja kokea seksuaalista nautintoa
seka maaritella ja ilmaista seksuaalinen suuntautumisensa ja sukupuolensa haluamallaan tavalla.

OIKEUS TIETOON SEKSUAALISUUDESTA

Vapaus tehda itsendisia ja vastuullisia paatoksia ei voi toteutua ilman tietoa seksuaalisuudesta.
Siksi jokaisella on oikeus saada seksuaalioikeuksia kunnioittavaa seksuaalikasvatusta.

OIKEUS SUOJELLA ITSEAAN JA TULLA SUOJELLUKSI

Ihmisilla on oikeus keholliseen koskemattomuuteen. hmisia tulee suojella seksuaaliselta ja
sukupuoleen perustuvalta vakivallalta. Eli jokaisella on oikeus mm. kieltaytya seksista ja seksuaalisesta
toiminnasta missa vaiheessa tahansa, oikeus kayttaa raskauden- ja seksitautien ehkaisymenetelmia ja oikeus
saada apua ja tukea, jos on kohdannut seksuaalista vakivaltaa tai sen uhkaa. Yhteiskunnilla ja niiden
lainsaadannélla on olennainen rooli suojelun varmistajana.

OIKEUS SEKSUAALITERVEYSPALVELUIHIN

Yhdenvertaiset ja seksuaalioikeuksia kunnioittavat terveyspalvelut kuuluvat kaikille. Seksuaaliterveyspalveluiden
tulee olla turvallisia, luottamuksellisia, korkeatasoisia ja helposti saatavilla asuinpaikasta riippumatta. Jokaisella
on oikeus saada mm. ehkaisy- ja seksuaalineuvontaa seka itselle sopiva ehkaisymenetelma rahatilanteesta
Ja asuinpaikasta rijppumatta, seksitautien testausta ja hoitoa seka turvallinen raskaudenkeskeytys.

OIKEUS NAKYA

Kaikilla ihmisilla - myos nuorilla ja erilaisilla vahemmistailla - on oikeus tulla nahdyksi
ja kuulluksi seka oikeus ilmaista omia mielipiteitaan. Kaikilla on oikeus olla turvassa
seksuaaliselta ja sukupuoliselta syrjinnalta, hairinnalta ja vakivallalta.

OIKEUS YKSITYISYYTEEN

Kaikilla on oikeus tehda itse paatoksia omaan seksuaalisuuteensa liittyen.
Jokaisella on oikeus paattaa mita, minka verran ja kenelle kertoo seksuaalisuudestaan.
Jokaisella on myds oikeus paattaa, minkalaisia kuvia ja sisaltoja itsesta jaetaan julkisesti.

OIKEUS VAIKUTTAA

Jokaisella on oikeus osallistua ja vaikuttaa seksuaalisuuteen liittyvaan paatoksentekoon.
Nuorilla on oikeus tulla kuulluksi palveluja tuotettaessa. Nuorella on oikeus vaatia seksuaalikasvatusta
ja sanoa mielipiteensa asioihin ja paatoksiin, joilla on vaikutusta omaan seksuaalisuuteen.
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Vinkki!

Opas sisdltad painikkeita, joita
klikkaamalla saat lisatietoa
aiheista eri verkkosivustoilta.

Voit siirty@ oppaan sivujen
vdlilla rullaamalla sivuja
laitteellasi tai klikkaamalla
viereisia otsikoita.
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Esipuhe

Onnittelut raskaudesta!

Raskaus on aina iso ja merkittavéa tapahtuma
elamassd, mika huipentuu uuden perheenja-
senen syntymaddn. Matkan varrelle mahtuu
kuitenkin paljon erilaisia tunteita, ajatuksia ja
muutoksia.

Tassa oppaassa kerromme tietoa raskaus- ja
lapsivuodeajan seksuaalisuudesta, kehonku-
vasta ja parisuhteesta. Ajatukset muuttuvasta
kehostasi, parisuhteestasi seka elamanihan-
teestasi voivat olla hyvinkin erilaisia kuin muilla.
Kaikki tuntemukset ovat hyvaksyttyja. valilla
saattaa pelottaa ja vdlilla ihastuttaa.

@ Seksuaalisuudesta

Seksuaalisuus on jokaisen ihmisen perusoikeus
ja -tarve, mika vaikuttaa yksildllisesti jokaiseen
elamanvaiheeseen, kokonaisvaltaiseen ter-
veyteen ja hyvinvointiin. Seksuaalisuus tukee
hyvaa terveyttd. Seksuaaliterveyden saavutta-
miseksi ja yllapitamiseksi jokaisen seksuaalioi-
keuksia taytyy kunnioittaag, suojella ja toteuttaa.
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Jos eldt parisuhteessa, molemminpuolinen
tuki on tdrkedd. Raskaus ja lapsivuodeaika
ovat kiireenkin keskelld usein parisuhdetta
lahentavaa aikaa.

Seksuaalisuuteen kuuluvat mm.

o Lisaantymisterveys
o Fysiologiset muutokset

o Seksuaalinen kiihottuminen ja reagointi
(nautinto, IGheisyys, mielihyva, erotiikka)

o Yhteiskunnalliset arvot
Lait

[¢] Uskonto

o Eettisyys

o Kulttuuri

o Kehonkuva

o Tunteet

o Kokemukset

3 o
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© Kehonkuva «<>

Kehonkuvalla tarkoitetaan ihmisen nadkemysta miten ihminen kokee, aistii seka hallitsee omaa
omasta kehosta. Siihen vaikuttavat yhteis- kehoa. Negatiivisen tai positiivisen kehonkuvan
kunnassa esiintyvat oletukset, yleistykset ja syntyyn vaikuttavat alla olevat tekijat.
Negatiivinen kehonkuva Positiivinen kehonkuva
o Vadristynyt kuva kehosta o Kehon arvostus ja kunnioitus
o Itsens@ vertaaminen muihin o Kehon huolenpito
o Ep&mukava ja vaivaantunut o Totuudenmukainen kuva kehosta
olo kehossa

o Kehon hyvaksyminen

o Epdvarmuus
P . o Itsevarmuus

[¢) Hapeda
P o Yipeys

(

© Muuttuva keho ja seksuaalisuus «<>

Raskaus muuttaa kehoasi monella tapaaq,
miké vaikuttaa myds seksuaalisuuteen, pari-
suhteeseen ja kehonkuvaan. Tdman mullista-
van elamanvaiheen aikana tapahtuu paljon
hormonaalisia ja fysiologisia muutoksia. Sek-
suaalinen  kiinnostuminen, kiihottuminen ja
nautinto saattavat vahentya tai lisaantya ras-
kauden eri vaiheissa.

Ilhossasi tapahtuu muutoksia raskausaikana,
esimerkiksi pigmenttialueet tummuvat, mika
saattaa nakyd maksaldiskiné etenkin vatsan
alaosassa, vdlilihassa, nénnipihan alueella,
luomissa ja kasvoissa. Némé ihomuutokset
johtuvat hormoneista, mutta ei hatad, syn-
nytyksen jalkeen tummuneet alueet palau-
tuvat. Geneettisista syista joillekin ilmaantuu
my®&s raskausarpia, jotka ajan myoéta haalistu-
vat tai haviavat kokonaan. Arpia saattaa tulla
vatsan, rintojen ja reisien alueelle. Nama arvet
ovat uuden elémadn tuotosta, kunniamerkkeja,
ja jokainen diti saa olla niista ylped!
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3/ 3 Muuttuva keho ja seksuaalisuus

Raskauden ensimmaisessa kolmanneksessa
kehon fysiologiset ja hormonaaliset muutok-
set, kuten voimakas vasymys ja pahoinvointi,
voivat vaikuttaa seksuaalisiin haluihin - niin
odottavalla aidilla kuin kumppanilla. Mielialasi
herkistyy hormonaalisten muutosten vuoksi.
Erilaiset pelot ja epavarmuus liittyen raskau-
teen voivat rajoittaa seksuaalieldmad. Rintasi
alkavat kasvaa ja voivat olla arat, jolloin on
hyva olla hella niitd kosketellessa. Raskaus ei
viela ndy, joten se voi tuntua epatodelliselta.
Toisilla ensimmdinen kolmannes voi sujua
ilman voimakkaita muutoksia, jolloin muutok-
set seksuaalisuudessa ovat vahdaisia tai pysy-
vat kenties muuttumattomina.

Keskikolmannes koetaan usein vanhempia
lahentavand aikana; sikion liikkkeet alkavat
tuntua ja varmuus lapsen tulosta vahvistuu.
Tassa vaiheessa raskautta kohtusi kasvaa
ja painosi nousee. Muuttuvan kehon vuoksi
saatat kokea itsesi epdanaiselliseksi, vaikka
keskiraskaus koetaankin usein seksuaalisesti
aktiivisena aikana. Toisaalta toiset kokevat
itsensa erittain naiselliseksi raskauden suuren-
taessa rintoja ja vatsan pyoristyessé. Naisen
seksuaaliset halut voivat lisGantyd, orgasmit
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Raskauden aikana voit kokea erilaisia kipu-
tuntemuksia, jotka saattavat heikentdd sek-
suaalista halukkuutta tai kykyd nauttia siita.
Raskauden alussa kipua voi esiintyd lonkissa,
risti-suoliluunivelissa ja hapyliitoksessa seka
alavatsalla. Joillakin naisilla tulee epasaannol-
lisia kivuttomia niin sanottuja harjoitussupis-
tuksia lépi raskauden ja joillakin niitd iimenee
vasta loppuraskaudessa. Nain kehosi valmis-
tautuu tulevaan synnytykseen.

Vaikka seksi ei ole kivun keskelld ensimmai-
send mieless@, sen kerrotaan helpottavan
kipuja. Mielihyvé saa aikaan endorfiinin eri-
tyksen, mikd toimii luonnollisena kivunlievityk-
send. Jo pelkka kosketus voi lievittad kipua.

voimistua ja niiden kesto pidenty&. Kohdun
seké emattimen limakalvojen ja ulkosynnyt-
timien verekkyys lisantyy. Nama fysiologiset
muutokset helpottavat kiihottumista, lisaavat
seksuaalista halukkuutta ja aktiivisuutta.

Loppuraskaus voi olla tukalaa aikaa ison vatsan
kanssa. Kaytannén hankaluuksien ja loppuras-
kauden oireiden vuoksi seksuaalinen aktiivisuus
saattaa vahentyd. On tavallista karsia selka- ja
vatsakivuista esimerkiksi vauvan lisGéntynei-
den liikkeiden vuoksi. Téssa vaiheessa ajatuksesi
ovat usein Idhestyvéassa synnytyksessa ja lapsen
kohtaamisessa. Tulevien vanhempien keskindi-
nen tuen, ldheisyyden ja hellyyden tarve kasvaa.

C Ensimmadinen kolmannes )

Keskikolmannes
o

Loppuraskaus




Seksi kuuluu osaksi seksuaalisuutta ja pitaa
sisallaan seksuaalisia tekoja, kokemuksia, tun-
teita, erotiikkaa, mielihyvaa ja haluja seka
tarpeita. Seksi on siis paljon muutakin kuin
yhdyntad. Raskauden aikaiseen seksiin vai-
kuttaa raskauden trimesteri, raskausoireet
ja aiempi seksuaalinen aktiivisuus. Raskau-
den tuomat muutokset aiheuttavat lGmmon
ja laheisyyden tunteiden lisGantymista seka
seksuaalista aktiivisuutta naisella.

Juttele rohkeasti kumppanisi kanssa seksu-
aalisuudesta ja seksistd, kuten erilaisista sek-
siasennoista ja -tavoista. Esimerkiksi kdsilla
hyvaily voi raskauden loppua kohti olla miel-
lyttdvémpad  kuin  yhdyntd. Muista, etta
yhdynté ei vahingoita sikiétd, silla se on koh-
dun sisalla suojassa.

Suotuisia asentoja ovat kaikki kylki- ja takaa-
pain-asennot. Kaytannoéssa kaikki asennot, jotka
eivat aiheuta painetta vatsaan, ovat sallittuja,
joten luovuutta ja ripaus huumoria kayttéon!

Parisuhteen ajatellaan olevan ihmisen merkit-
tavimpida ihmissuhteita, joka perustuu seksu-
aaliseen ja emotionaaliseen intiimiyteen. Kuten
seksuaalisuus, myds parisuhteen solmiminen
kuuluu ihmisen perustarpeisiin. Parisuhde pitaa
sisalléan erityista huolenpitoa ja fyysista Iahei-
syytta eroten ndin muista ihmissuhteista. Intiimi
parisuhde luo onnellisuutta vaikuttaen fyysi-
seen ja psyykkiseen hyvinvointiin.
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© Huolehdi parisuhteesta

e 9

© Luovuutta seksiasentoihin!

Seksi raskausaikana on kuitenkin Idhes aina
turvallista. Jos sinulla on verenvuotoja taiennen-
aikaisia supistuksia, yhdynnéista on hyva pidéat-
taytya. Verenvuodon ilmaantuessa ota herkdsti
yhteys neuvolaan tai synnytysyksikkdon.

( Turvallisia asentoja )

)
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Raskauden aikana myos parisuhde on uuden
edessd. Raskaus valmentaa vanhemmuuteen.
Toimivan seksuaalisuuden sanotaan olevan
onnellisen parisuhteen ydin. Parisuhdeonnea voi
edistdd koskettamalla, halailemalla ja pusut-
telemalla kumppania seké keskustelemalla
avoimesti kumppanin kanssa. Muista, etta pari-
suhteen yllGpito on molempien vastuulla!

Kumppanin tuki on ensiarvoisen tarkead ras-
kaana olevalle, mutta myés kumppani tarvitsee
tukea raskauden aikana, sillé vanhemmaksi
tuleminen on mullistavaa kumppanillekin. Jo
raskausaikana toimiva parisuhde edesauttaa
vanhemmaksi kasvamista ja luomaan suh-
detta tulevaan lapseen sekd aktivoi kumppa-
nia osallistumaan syntyneen lapsen hoitoon.
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© Pienokaisen synnyttyi (o)

Lapsivuodeaika voidaan kokea uuvuttavana,
mutta samalla parisuhdetta IGhentévana aikana,
kun vauvaan ja kumppaniin tutustutaan uudella
tavalla. Myés omaan kehoon tutustutaan uudel-

leen. Lapsen syntyma mullistaa eldmdan monella

tapaa, jolloin myés seksuaalisuus muuttuu.

Jalkitarkastus on yleensa 5-12 viikkoa synny-

tyksestd. Sielld keskustellaan synnytyksestdsi, 2
imetyksen onnistumisesta, seksuaalisuudesta, \

mielialasta seka jaksamisesta. Ehkdisyn tarve ja
erivaihtoehdot kartoitetaan jalkitarkastuksessa.
Muun muassa unen laadun heikkeneminen, %
naisen huomion keskittyminen vauvaan, jalki- -

vuoto ja vasymys saatavat heikentad seksuaa-
lista kiinnostumista, kiihottumista ja nautintoa.

@ 10 e

€ Hormonihuuruinen keho «<>

Synnytyksen jalkeen tapahtuu viela paljon hor-
monaalisia muutoksia. Imetyksen myota kuu-
kautiset saattavat jaada kokonaan pois jopa
vuodeksi. Munasarjojen testosteronin tuotanto
saattaa vahent&d seksuaalisia haluja. Istu-
kan tuottaman estrogeenin pitoisuuden las-
keminen voi aiheuttaa limakalvojen kuivuutta
ja verenvuotoa. On myés hyvin tavallista, etta
esimerkiksi hiuksia ldhtee normaalia enem-
man useamman kuukauden ajan. Tdma fysio-
loginen muutos normalisoituu yleenséa 6 - 12
kuukauden kuluttua.

Seksuaalisesti naisen anatomia (emattimen
ja klitoriksen seksuaalireaktiot, verekkyys, kos-
tuminen, laajentuminen ja orgasmit) palautuu
noin 12 viikossa ennalleen. Lantiopohjalihas-
ten harjoittelu edistada synnytyksesta palau-
tumista, myés seksuaalisesti. Anna kehollesi
ja mielellesi aikaa palautua raskaudesta ja
synnytyksesta!

C Lantionpohjalihasten harjoitus )




Seksuaalisen aktiivisuuden lisadantyminen ja
yhdyntéjen aloittaminen synnytyksen jalkeen
on yksilollistd. Taman vuoksi tarkkaa ajankoh-
taa ei voida madrittad. On kuitenkin suositel-
tavaa odottaa siihen asti, kunnes vdlilihan ja
emattimen kivut ovat poissa seké mahdolliset
repedmat ovat parantuneet. Jalkivuoto kes-
tad noin 2 - 6 viikkoa ja siihen asti suositellaan
valttamadn yhdyntoja tulehdusriskin vuoksi.
Emattimen limakalvojen kuivuuteen auttaa
liukuvoiteet tai paikallishoitona estrogeeni.

Ensimmdainen yhdynté voi jannittad ja olla kivu-
lias. Muuttuneeseen kehoon on hyva tutustua
rauhassa uudelleen. Sooloseksi sekd peili ovat
oiva keino siihen, mutta myos kumppani kan-
nattaa ottaa kehon tutustumiseen mukaan.
Kuuntele ja luota kehoosi, se kylla kertoo, kun
olet jalleen valmis.
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© Seksi synnytyksen jilkeen

a2 e

Suurimpia seksuaalisuuden jannitteita lapsen
synnytty@ ovat tutkimuksen mukaan sopeu-
tuminen uusiin rooleihin, ajanpuute ja vasy-
mys. Tasapuolinen osallistuminen kotitéihin
ja arkeen auttavat jaksamaan, samoin toisen
kuunteleminen, huomioonotto, hellyys ja kos-
kettelu. Voi tuntuaq, ettei parisuhteelle jaa tar-
peeksi aikaa, mutta jo pienilldkin lempeilla

© Parisuhde lapsivuodeaikana

eleilla on suuri merkitys parisuhteesi hyvinvoin-
tiin. Auttakaa toinen toisianne arjessa ja muis-
takaa jarjestad kalenteriin tilaa myos toisillenne
vaikka treffien merkeissa.

Lapsivuodeaikaiset muutokset ovat normaa-
leja ja helpottavat yleensd viimeistaan kolmen
kuukauden kuluttua synnytyksestd. Synnytyk-
sen jdlkeisista asioista kannattaa rohkeasti
puhua neuvolassa jo ennen lapsen syntymad
sekd synnytyssairaalassa. Essotella on mah-
dollisuus ohjautua seksuaalineuvontaan. Kysy
terveydenhoitajaltasi lisatietoja!

C Parisuhde lapsivuodeaikana )

o B o
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@ Lisitietoja

Jokainen raskaus on yksilollinen ja erilainen.
Kaikki eivat valttamatta aina suju toivotulla
tavalla. Oppaassa mainitut asiat ovat vain
osa sitd, mitd raskaus voi tuoda tullessaan,
joten ala eparéi tuoda esille tuntemuksiasi
omalle terveydenhoitajalle. Taltd ja seuraa-
valta sivulta 16ydat lisatietoja seka yhteystie-
toja, jos jokin jai askarruttamaan.

( Raskaus ja synnytys, Essote )

( Naistalo, Terveyskylé )

C Neuvontaa isille, Miessakit )

| Raskausaika, MLL

) N | Véestéliitto

L

@ Vhteystietoja

Neuvoloiden yhteinen ajanvarausnumero

0157447744

palvelee ma-pe klo 7.30-14.00.
(Mikkeli-Juva-Kangasniemi-Mantyharju-Pertunmaa-Puumala-Hirvensalmi)

Perhetalon neuvola (entinen Ldhemaen neuvola)

Mikkelin keskussairaala, Perhetalo
Porrassalmenkatu 35-37, 50100 Mikkeli

Seksuaalineuvoja

0403598100

Soittoaika keskiviikkoisin klo 8-15

Porrassalmenkatu 35-37 50100 Mikkeli

Huone: Perhetalo 2. krs (ditiys- ja sikiéseulontavastaanoton tilat)
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Sind saat olla ihana.
Sind saat haluta.
Sindé saat tuntea.
Sind saat nauttia.

Siné saat iloita.

Sind saat rakastaa.

Sinulla on lupa.

(Laulainen & Sarajarvi 2013, 35.)
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