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Tahaton lapsettomuus on vield tanékin paivana arka aihe ja koskettaa yha useampia pariskun-
tia. Lapsettomuus eli infertiliteetti tarkoittaa sita, ettei raskaus ole alkanut, vaikka yhdyntdja olisi
ollut sdanndllisesti vuoden ajan. Suomessa laéketieteellistd apua lapsettomuuteen hakee vuo-

sittain noin 3000 uutta paria. Lapsettomuus koetaan usein ensimmaisena suurena kriisiné ela-

massa. Hoitohenkilokunnan on tarkeaa kyeta tulkitsemaan parien yksil6llisia tarpeita. Nain pys-
tytddn tukemaan arjessa parjaamista.

Taman opinnaytetyon tarkoituksena oli kartoittaa tahattoman lapsettomuuden vaikutuksia pa-
risuhteeseen. Tydn tavoitteena on kehittdd hoitoty6ta lapsettomuuden parissa tydskentelevien
keskuudessa. Opinnaytetyd toteutettiin systemaattista kirjallisuuskatsausta soveltaen ja tyohon
valittiin julkaisuja 37(=n). Tiedonhaku toteutettiin kayttamalla kotimaisia ja ulkomaisia tietokanto-
ja. Opinnaytetydn tuotoksena tehtiin posteri, jossa esiteltiin keskeisimmat tutkimustulokset.

Lapsettomuuden tunnetta verrataan usein rakkaan ihmisen menettdémiseen, jonka aiheuttamat
tuntemukset voivat olla shokki, suru, masennus, viha ja turhautuminen. Masennus on yleisin
koettu psyykkinen oire lapsettomuudesta karsivilla. Naisten unelmien sarkyminen aiheuttaa
suurta tuskaa varsinkin silloin, kun lapsesta on unelmoitu pitkdan. Lapsettomuus vaikuttaa usein
negatiivisesti parien seksuaaliseen kanssakaymiseen ja siitd voi muodostua teknillinen suoritus,
jonka tavoitteena on raskauden alkaminen. Syyllisen etsiminen hedelméattomyyteen saattaa
aiheuttaa negatiivisia tunteita parien valille. Suuret vastoinkaymiset kuitenkin velvoittavat pareja
puhumaan toisilleen vaikeistakin asioista, mika lahentaa heita. Lapsettomuus on itsessaan hy-
vin stressaavaa, ja sen liséksi paineita aiheuttavat hoitoihin liittyvat tekijat seka laheisten odo-
tukset. Naiset kokevat lapsettomuuden usein henkisesti raskaampana kuin miehet ja kokevat
itsensa vdahemman viehattaviksi. Lapsettomat miehet saattavat aliarvioida ahdistuksen voimak-
kuutta ja kokevat miehisyytensa karsivan. Lapsettomien parien psyykkinen hyvinvointi pitaa
huomioida paremmin kaytdnnén hoitotydssa ja sen kehittdmiseen tulee kayttdd enemman re-
sursseja.
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THE IMPACT OF INFERTILITY ON RELATIONSHIP

Involuntary childlessness is even today a sensitive subject and touches increasing number of
couples. Childlessness i.e. infertility means that pregnancy has not begun despite of having
regular sexual intercourses for a period of one year. In Finland approximately 3000 new couples
are seeking medical assistance for infertility every year. Childlessness is often the first major
crisis in a couple’s relationship. For health professionals it is important to be able to interpret
couples’ individual needs and thereby support their coping in everyday life.

The purpose of this thesis was to find out the effects of infertility in a relationship. The aim of the
thesis is to improve the nursing performance among nursing personnel working with infertility.
Thesis was carried out by applying a systematic overview of literature. A total of 37(n=) articles
were selected for the basis of the thesis. The search of information was carried out by using
domestic and foreign databases. Based on this thesis work was a poster presenting the main
results was drawn.

The feeling of infertility is often compared to a loss of a loved one, which may cause sensations
such as shock, grief, depression, anger and frustration. Depression is the most common
experienced psychological symptom among those who are suffering from infertility. When
women’s dreams are shattered it can cause major misery, especially in case they have
dreamed about having a baby for a long time. Childlessness affects often negatively on couples
sexual intercourse which may become a technical performance having the purpose of
conceiving. Searching the partner who is to be blamed for the infertility may bring negative
feelings between the partners. However, major setbacks compel the partners to discuss difficult
issues with each other and this way bring the partners closer to each other. Childlessness itself
is very stressful and, in addition, factors associated with treatments as well as expectations of
close relatives cause more pressures. Women usually experience infertility emotionally more
painful than men and perceive themselves as less attractive. Childless men may underestimate
the level of anxiety and feel their manhood suffering. Childless couples psychological well-being
should be taken into account better in practical nursing and more resources should be used for
its development.
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1 JOHDANTO

Tahaton lapsettomuus koskettaa yh& useampia pariskuntia. Suomessa laaketie-
teellista apua lapsettomuuteen hakee vuosittain noin 3000 uutta paria. (Vaesto-
litto 2015.) Arvioiden mukaan Suomessa tahattomasta lapsettomuudesta karsii
n. 60 000 paria. Yksi suuri syy sen yleistymiseen on se, etta lapsia hankitaan
yha vanhemmalla ialla. (Tulppala 2012, 2081.) Lapsettomuus on monelle en-
simmainen suuri kriisi parisuhteessa ja se koetaan suureksi vastoinkaymiseksi
kulttuurista riippumatta. Aiemmin lapsettomuutta on pidetty seka fyysisesti etta
psyykkisesti vain naisesta johtuvana ongelmana. (Tulppala 2002, 531-536.)
Naisen ikdantyessa lapsettomuus lisdantyy. Lapsettomuutta esiintyy noin
6 prosentilla 20-25-vuotiailla, 16 prosentilla 30-35-vuotiailla ja 40 prosentilla
40-50-vuotiailla naisilla. (Tiitinen & Unkila-Kallio 2011, 175.)

Lapsen saamisen koetaan vahvistavan miehen ja naisen suhdetta ja maarittele-
van aikuisuutta. Monet kokevat lapsen saannin tuovan elamalle jatkumoa ja
toivoa tulevasta. Miehille isaksi tuleminen on yhta tarkeda kuin naisille aidiksi
tulo, ja he kokevat sen yhtena elaman suurimpana asiana. Ladketieteelliset hoi-
dot tuovat nykyaan usein ratkaisun lapsettomuusongelmiin. Lapsettomuutta ei
saisi kuitenkaan tarkastella vain la8ketieteelliseltd ndkokannalta, koska se on
myoOs psykososiaalinen haaste. Lapsettomuus vaikuttaa aina parisuhteeseen ja
tuo muutoksia arkeen seka parien seksuaaliseen kanssakdymiseen. Lapsetto-
muus aiheuttaa monia tunteita, kuten huolta ja hdpedéd ja saattaa aiheuttaa

my0s joillain masennusta. (Tulppala 2002, 531-536.)

Tassa opinnaytetydssa parisuhteella tarkoitetaan miehen ja naisen valista rak-
kaussuhdetta. Tahaton lapsettomuus on viela tdnakin paivana arka aihe monel-
le perheelle ja siitd keskusteleminen saattaa olla vaikeaa. Tamé&n opinnaytetyon
tarkoituksena on kartoittaa tahattoman lapsettomuuden vaikutuksia parisuhtee-
seen. Tyon tavoitteena on kehittdd hoitotyota lapsettomuuden parissa tydsken-
televien keskuudessa. Opinnaytety0 toteutetaan systemaattista kirjallisuuskat-

sausta soveltaen.
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2 LAPSETTOMUUDEN SYYT

Lapsettomuus eli infertiliteetti tarkoittaa sita, ettei raskaus ole alkanut, vaikka
yhdynt6ja olisi ollut séanndllisesti vuoden ajan. Lapsettomuuden syitd on monia.
Ne voivat johtua naisesta, miehesta tai molemmista. Primaarisella lapsettomuu-
della tarkoitetaan, ettéd nainen ei ole koskaan ollut raskaana. Sekundaarisessa
lapsettomuudessa hedelméattomyys on tullut aikaisemman raskauden jalkeen.
Pysyva hedelmattomyys eli steriliteetti ja subfertiliteetti eli heikentynyt lisdanty-
miskyky (Tiitinen & Unkila-Kallio 2011, 175.) ovat myos keskeisia kasitteita

opinnaytetydssa.

Selittamattdémasta lapsettomuudesta puhutaan, kun tutkimuksissa ei ole 16ytynyt
syyta lapsettomuuteen. Selittdmattoman lapsettomuuden kaikkia syita ei viela
ole pystytty selvittdm&an. Tallaisia ovat esimerkiksi hedelmoittymisen tai alkion
varhaisjakautumisen hairi6é, munasoluviat tai munajohtimen toimintaviat. Harvi-
naisempina syind hedelmattémyyteen voidaan pitaa parisuhteessa ilmenevia
ongelmia, siemensyodksyn poisjaamista, impotenssia tai psyykkisia tekijoita. (Tii-
tinen & Unkila-Kallio 2011, 179.)

Lapsettomuus aiheuttaa monenlaisia tuntemuksia pariskunnille. Aloitettaessa
selvittam&an syyta siihen, miksei raskaus ole alkanut, saattaa pinnalle nousta
epavarmuuden ja pelon tunteita. Pariskuntien ja heidan yksildllisten tarpeiden
tulkitseminen on tarked taito heitd hoitavalle henkilokunnalle. Talla tavoin voi-
daan tukea pariskuntien parjadmista. Nykypaivana lapsettomuushoidoissa ole-
villa pareilla saattaa olla aikaisemmista suhteista lapsia, jotka voivat vaikeina
hetkind muistuttaa olemassaolollaan yhteisten lasten puuttumisesta. Lapsetto-
muus useimmiten vahvistaa parisuhdetta, koska kokemus on yhteinen ja parit
oppivat kuuntelemaan toisiaan seké tunnistamaan toistensa selviytymiskeinoja.
Selvidminen lapsettomuuden kriisista vahvistaa parien tunnetta selvitd muista-

kin elaméan vaikeista tilanteista. (MSD 2014.)

lalla on huomattava merkitys hedelmallisyyteen etenkin naisilla. Terveellisilla

elamantavoilla voi tukea hedelmallisyyttd. Hyvinvoinnin kannalta on tarkeda
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syodad mahdollisimman monipuolisesti, harrastaa liikuntaa, levéata riittavasti,
huolehtia ihmissuhteista, tasapainottaa ty0 ja vapaa-aika seka valttda alkoholia
ja tupakkaa. Erillisia ruoka-valioita ei suositella ja tarkeintd onkin pitdd kiinni
siitd, ettd ruoka on monipuolista ja terveellista. Kahvia voi juoda turvallisesti 2-3
kuppia paivassa. Alkoholin kayttéa suositellaan vahennettavan tai lopetettavan
kokonaan, silla sen turvallista kayttorajaa ei tiedetd. Alkoholin kayttd vaikuttaa
myOs negatiivisesti siittididen tuotantoon. Stressilla katsotaan myés olevan vai-
kutusta raskaaksi tulemiseen, jonka vuoksi sen vahentdminen on olennaista.
(Tiitinen & Perheentupa 2014, 4.)

Hedelmallisyyteen vaikuttaa myds paino. Seka ylipainolla etta alipainolla on
merkitysta raskaaksi tulemiseen. Tamén vuoksi on tarkeaa kiinnittdd huomiota
oikeanlaiseen ruokavalioon ja liikuntaan. Miehen hedelmallisyytta vahent&a juuri
ylipaino. Tupakoinnilla on negatiivisia vaikutuksia hedelmallisyyteen niin naisilla
kuin miehilla. Se heikentda siittididen ja munasolujen laatua, jolloin hedelmoit-
tyminen ei valttamatta onnistu. Tupakointi saattaa vahentaa verenvirtausta koh-
dussa, jolloin hedelmoittyneen munasolun kiinnittyminen kohtuun vaikeutuu.
Liséksi tupakointi vahentaa siitticiden muodostumista. Sukupuolitaudit voivat
vaikuttaa hedelmallisyyteen laskevasti minka takia niiden ehkaisy ja hoito on
tarkeda. (Tiitinen & Perheentupa 2014, 4.)

Lapsettomuuden syyt voidaan jakaa kolmeen yleisimpaan ryhmaan, jotka ovat
munarakkulan kypsymishairiot (30—40%), munanjohdinvauriot (10-20%) ja en-
dometrioosi (10-20%). Harvinaisempina syinéa lapsettomuuteen pidetaan kohtu-
vikoja seka seksuaalihairiditd. Tutkimuksien tavoitteena on saada selville, onko
kohdussa mahdollisia muutoksia, tapahtuuko ovulaatio, onko munanjohtimissa
vaurioita seké siemennesteen laatu. (Tiitinen 2014.)

Tavallisimpia naisesta johtuvia lapsettomuuden syitd ovat munasolun kypsymis-
ja irtoamishairiot eli ovulaatiohdairiot. Kuukautiskierron epasaannollisyys voi olla
merkki ovulaatiohdiriosta. Joissain tapauksissa voi ilmetda myds vuotohairiita,
mutta ndin ei kuitenkaan aina valttamattd ole. Naisilla saattaa ilmetad kelta-
rauhasen vajaatoimintaa, jonka aiheuttaa munarakkulan huono kypsyminen.

Ovulaatiohairidihin voivat vaikuttaa myds krooniset sairaudet, syomishéiriot se-
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k& endokriiniset hairiot kuten kilpirauhasen vajaatoiminta. Munarakkuloiden ke-
hittymiseen vaikuttaa ylipainon lisdksi my6s alipaino. Krooniset sairaudet kuten
diabetes tulisi olla hyvalla hoitotasolla, jotta ne eivéat vaikuta negatiivisesti mu-
nasarjojen toimintaan. Raskautta toivottaessa olisi syyta kiinnittdda huomiota
tulehduskipulddkkeiden kaytt6on, koska ne voivat myos osaltaan vaikuttaa alki-
on kiinnittymiseen ja heikentaa ovulaatiota. (Tiitinen & Unkila-Kallio 2011, 175—
176.)

Lapsettomuutta voi aiheuttaa munanjohdinvaurio, jonka taustalla voi olla tuk-
keuma munanjohtimessa. Talléin munanjohtimen toinen paa voi olla kokonaan
tukossa, jolloin se on laajentunut ja kerannyt nestettd ymparilleen. Munanjohti-
men sisa- tai ulkopuolella voi olla my6s kiinnikkeita, jotka hairitsevat sen nor-
maalia liiketta sekd saattavat vaurioittaa munanjohdinta. Monet munanjohdin-
vauriot ovat seurausta jostakin tulehduksesta kuten esimerkiksi pikkulantion
tulehduksista. Munanjohtimien synnynnaiset vauriot ovat harvinaisia. (Tiitinen &
Unkila-Kallio 2011, 176.)

Erilaiset kohtuviat voivat vaikeuttaa alkion kiinnittymista kohdun limakalvoon ja
nain vaikuttaa raskaaksi tulemiseen. Myoomat eli kohdun lihaskyhmyt saattavat
olla yksi tallainen esimerkki. Ne aiheuttavat haittaa, koska niista johtuen koh-
tuontelo on epasaanndllinen. Todennakdista kuitenkin on, ettd kohdun ulkopuo-
lella kasvavat pienet myoomat eivéat aiheuttaisi lapsettomuutta. Synnynnaisia
rakennevikoja kohdussa voi kuitenkin olla. Osittainen tai taydellinen valiseina tai
taydellinen kaksiosaisuus ovat esimerkkeja naista. Alkion kiinnittymista voi hai-
tata myods kohdun limakalvon kasvaimet seka rauhasista muodostuneet ulok-
keet, jotka kasvavat kohdun lihassyiden valiin. Kaavinnat saattavat aiheuttaa
kiinnikkeitd kohtuun ja joissain tapauksissa kohtuontelo voi muurautua taysin
umpeen. Siittididen paéasemiseen kohtuonteloon ja munanjohtimiin voi vaikuttaa
kohdun kaulakanavan muutokset. Kaulakanavassa olevan liman laatu voi olla
huono, koska estrogeenivaikutus on lilan vahainen tai toimenpiteet kohdun-
kaulakanavaan ovat vaikuttaneet liman eritykseen. (Tiitinen & Unkila-Kallio
2011, 176-177.)
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Kohdun limakalvon peséakesirottumataudissa eli endometrioosissa kohdun ulko-
puolelle kasvaa kohdun limakalvon kaltaista kudosta. Kasvua voidaan havaita
munanjohtimissa sekd kohdun, virtsarakon ja suolen pinnoilla tai munasarjois-
sa. (Endometrioosiyhdistys ry 2012.) Hedelmattomyydesta karsivista naisista
n.10-30 prosentilla tavataan endometrioosia. Muutokset kohdussa ja sen ympa-
rilla saavat aikaan lapsettomuutta. Munarakkuloiden kehittymista voi hairita en-

dometrioosi, joka ilmaantuu munasarjoihin. (Tiitinen & Unkila-Kallio 2011, 177.)

Miehen hedelmattomyytta voivat aiheuttaa erilaiset siittidtuotannon hairiot. Siit-
tiot saattavat puuttua spermasta kokonaan, ne voivat liikkua hitaasti tai siittion
tuotanto on yleisesti laskenut. SiittiGtuotannon hairiét voivat miehilla olla pysyvia
tai tilapaisia. Siittididen tuotantoon vaikuttavat tilapaisesti muun muassa runsas
alkoholin kaytto, erilaiset tulehdukset, jotkin ladkeaineet seké stressitila. (Vaes-
toliitto 2015.) Miesten laskeutumattomat kivekset voivat olla myds syyna hedel-
mattomyyteen. Laskeutumattomat kivekset on hyvéa hoidattaa jo varhaislapsuu-
dessa hormonihoidoilla tai leikkauksella. Hoidoilla ehkaistaan siittididen muo-
dostumisen hairioita. (Tiitinen & Unkila-Kallio 2011, 177-179.) Siittididen tuot-
taminen vaatii normaalia ruumiinlampéa alhaisemman lampadtilan. Kiveslaski-
mon suonikohjut, aikaisemmin sairastettu sukupuolitauti kuten klamydia ja siit-
tiovasta-aineet ovat myds tekijoita, jotka heikentavat sperman laatua. (Vaesto-
liitto 2015.)

Miehen sukupuolielintulehdukset ovat yleensa useammassa kuin yhdessa eli-
messa. Tulehdukset voivat olla akuutteja tai kroonisia, jotka suuntautuvat muun
muassa eturauhaseen, virtsaputkeen, siemenjohtimiin seka lisékivestiehyihin.
Lisékivestulehdus voi aiheuttaa siittididen puuttumisen spermasta ja se saattaa
tukkia lisdkivekset. Myds tulehdukset eturauhasessa tai rakkularauhasissa ai-
heuttavat spermanlaadun heikentymistd aiheuttaen hedelmattomyytta. (Tiitinen
& Unkila-Kallio 2011, 177-179.)

Siittiot ovat niin sanotusti miehen omalle keholle vieraita soluja, koska siittiot
muodostavat itse oman pintarakenteen perimaa hyvaksikayttaen. Taman vuoksi
elimist0 saattaa alkaa tuottamaan vasta-aineita siittiditd kohtaan jos ne joutuvat

kosketuksiin siementiehyissd immuunipuolustuksesta vastaavien solujen kans-
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sa. Vasta-ainetuotantoa voi myos aiheuttaa eraat tulehdukset tai traumat. Siko-
tauti voi aiheuttaa siittididen taydellisen puuttumisen spermasta vaurioittamalla
kivesten siemenepiteeleja. Hedelmallisyytta voivat vahentaa kiveksen laskimo-
punosten suonikohjuja muistuttavat laajentumat eli varikoseleet. Ne aiheuttavat
kiveksissa verenkiertohairioitd, joka puolestaan hairitsee siittididen kehitysta
kiveksisséa. Varikoseleet sijaitsevat yleensé vain vasemmassa kiveksessa, mut-
ta ne vaikuttavat molempiin kiveksiin. (Tiitinen & Unkila-Kallio 2011, 177-179.)

Tunnetaan myos useita synnynnaisia vikoja, jotka aiheuttavat lapsettomuutta.
Yleisin vika on klinefelterin oireyhtyma, joka havaitaan vasta lapsettomuuden
syyta tutkittaessa, kun spermassa ei ole siittidita. Oireyhtyméassa kivekset ovat
normaalia pienemmat ja ne olisikin helposti huomattavissa puberteetin jalkeen
terveystarkastuksessa. Siemenjohdin, lisékives tai molemmat voivat puuttua
mieheltd kokonaan. Taman on suhteellisen yleinen synnynnainen lapsettomuu-
den syy. Kartagenerin oireyhtyméssa taas hengitysteiden epiteelisolujen vare-
karvojen puuttuminen voi aiheuttaa siittididen pakkautumisen lisakiveksiin. (Tii-
tinen & Unkila-Kallio 2011, 177-179.)

Hedelmattomyyttd voivat aiheuttaa siittididen rakenteelliset poikkeavuudet, jotka
ovat joko synnynnaisia tai toksisten eli myrkyllisten tekijoiden aiheuttamia. Ak-
rosomiton eli pydredpainen siittio on perinndllinen hedelmattomyytta aiheuttava
poikkeama. Hermovauriot voivat olla syyna siemensyoksyn puuttumiseen yh-
dynnan aikana. Miehista 95 prosenttia, joilla on selkaydinvaurio, eivat saa sie-
mensyoksya sukupuoliyhdynnassa. Sen pois jadmisen syyn taustalla voi olla
my0s lantion alueella tehdyt leikkaukset tai vammat. MS-tauti voi estaa miehella
siemensyoksyn lisdksi myos erektion. Diabetes saattaa aiheuttaa siemensyok-
syssa siittididen purkautumisen rakkoon, jota kutsutaan retrogradiseksi siemen-
syoksyksi. Tama johtuu diabeteksen aiheuttamasta neuropatiasta eli hermovau-
rioista, jonka vuoksi rakon kaula ei sulkeudu. (Tiitinen & Unkila-Kallio 2011,
177-179.)
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3 OPINNAYTETYON TARKOITUS JA
TOTEUTTAMISMENETELMA

3.1 Opinnaytetydn tarkoitus

Taman opinnaytetyon tarkoituksena on kartoittaa tahattoman lapsettomuuden
vaikutuksia parisuhteeseen. Kirjallisuudesta haetaan vastauksia seuraaviin ky-

symyksiin:

1. Millaisia vaikutuksia tahattomalla lapsettomuudella on parisuh-
teeseen?

1.1 Miten tahaton lapsettomuus vaikuttaa parien psyykkiseen hy-
vinvointiin?

1.2 Eroavatko naisten ja miesten kokemukset tahattomasta lapset-

tomuudesta toisistaan ja jos, niin miten?

3.2 Systemaattinen kirjallisuuskatsaus

Systemaattinen kirjallisuuskatsaus pohjautuu nayttéon perustuvaan toimintaan,
jolloin tutkittu tieto on korkealaatuista. Se on sekundaaritutkimus, jonka aiheesta
on jo olemassa tutkittua tietoa ja se on perusteellisesti rajattua. Systemaattisen
kirjallisuuskatsauksen erityispiirteita ovat tarkka tutkimusten valinta-, analysoin-
ti- ja syntetisointiprosessi ja se eroaa muista kirjallisuuskatsauksista sen erityi-
sen tarkoituksen vuoksi. (Johansson 2007, 4-5.) Systemaattisessa Kkirjallisuus-
katsauksessa pystytaan kuvailemaan tutkimusten tuloksia tiiviisti. Sen avulla
voidaan havaita aikaisemmissa tutkimuksissa ilmenneitd puutteita ja nain saada
aikaan uusia tutkimustarpeita. (Salminen 2011, 9.) Kirjallisuuskatsausta tehdes-
sa tulee olla kriittinen jo olemassa olevaa tutkittua tietoa kohtaan. Tietoa haki-
essa on huomioitava tutkimusten ikarajaus, jolloin varmistutaan tutkitun tiedon

tuoreudesta. (Kankkunen & Vehvildinen-Julkunen 2009, 70.)
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Systemaattinen kirjallisuuskatsaus aloitetaan rajaamalla aihepiiri. Suunnittelu-
vaiheen alussa maaritellaan hyvaksymis- ja poissulkukriteerit ja nain varmiste-
taan mahdollisimman relevantit tutkimukset. Tutkimuksien hyvaksymiskriteerit
edesauttavat rajaamaan, mista, milla tavalla ja kuinka pitkalta aikavaliltd niita
haetaan. Tietokannoista valitaan hakusanojen perusteella I6ytyneet artikkelit ja
tiivistelmien perusteella mukaan otetaan hyvaksymiskriteerien tayttamat artikke-
lit. (Metsamuuronen 2003, 17.) Hakustrategia tulee kirjata huolellisesti, jolloin
varmistetaan tieteellinen patevyys ja systemaattisen Kkirjallisuuskatsauksen
asianmukaiset vaiheet. Tarkan kirjaamisen avulla pystytd&n systemaattinen Kkir-
jallisuuskatsaus toistamaan toisen henkiloén toimesta. (Pudas-Téahka & Axelin
2007, 50.)

3.3 Julkaisujen hakuprosessi

Opinnaytetyossa tiedonhaku suoritettiin kayttamalla kotimaisia ja ulkomaisia
tietokantoja. Ty0ssa kaytettiin seuraavia tietokantoja: Medic, Cinahl, Medline ja
PubMed. Hakusanat valittin vastaamaan mahdollisimman tarkasti tutkimusky-
symyksia. Valinnassa otettiin huomioon alustavassa tietojen haussa esille tul-
leet avainsanat. Tietokannoissa hakusanoina kaytettiin infertility AND psycholo-
gical, infertility AND relationship, infertility AND psychological AND well-being,
infertility AND experience. Medic — tietokannassa kaytettiin liséksi suomenkieli-
sid hakusanoja, jotka olivat lapsettomuus AND psyykkinen, lapsettomuus AND
parisuhde, lapsettomuus AND psyykkinen hyvinvointi, lapsettomuus AND ko-

kemukset. Tarkka tiedonhaun selvitys on taulukossa 1.

Tiedonhaku rajattiin vuosiin 2010-2015 ja nain varmistettiin tutkimustiedon
ajankohtaisuus. Hakukannoista Cinahl ja PubMed l6ytyi satoja tutkimuksia. Me-
dicistd suomalaista tutkimustietoa 16ytyi vain muutamia ja tdman vuoksi opin-
naytetyd koostuu suurimmaksi osaksi ulkomaisista artikkeleista. Medline haku-
kannasta |0ytyi hakusanojen perusteella kohtuullisesti tutkimuksia, mutta suurin
osa ei sisallollisesti tayttanyt hakukriteereja. Artikkeleiden haut suoritettiin 19.—

23.3.2015 valisena aikana Turun ammattikorkeakoulun tarjoamista tietokannois-
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ta. Opinnaytetyon tekijat toteuttivat kaikki haut yhdessa. Otsikon perusteella
tarkasteltavaksi valittiin 509 artikkelia, joista valittiin abstraktin ja kokotekstin
saatavuuden perusteella 53. Osa opinnaytetybhon sopivista artikkeleista jai
pois, koska koko tekstia ei ollut saatavilla. Tama véahensi lopullisten artikkelien
maaraa. Eri hakukannoista l6ytyi kuitenkin samoja artikkeleita, joita poistettiin
yhteensa 16. Tahan opinnaytetydhon valikoitui lopulta 37 artikkelia.

Taulukko 1. Opinnaytetyon artikkelien hakuprosessi.

Medic infertility AND psychological 4 2 2 2
Medic infertility AND relationship 1 1 1 1
Medic infertility AND psychological AND well-being 0 0 0 0
Medic infertility AND experience 0 0 0 0
Medic lapsettomuus AND psyykkinen 3 1 1 1
Medic lapsettomuus AND parisuhde 1 1 1 1
Medic lapsettomuus AND psyykkinen hyvinvointi 3 3 2 2
Medic lapsettomuus AND kokemukset 0 0 0 0
Cinahl Complete |infertility AND psychological 239 61 15 12
Cinahl Complete [infertility AND relationship 157 24 3 3
Cinahl Complete [infertility AND psychological AND well-being 23 6 2 2
Cinahl Complete [infertility AND experience 124 17 5 4
Medline (Ovid) [infertility AND psychological 24 7 0 0
Medline (Ovid) |infertility AND relationship 17 3 0 0
Medline (Ovid) [infertility AND psychological AND well-being 0 0 0 0
Medline (Ovid) |infertility AND experience 73 33 1 1
PubMed infertility AND psychological 496 79 8 6
PubMed infertility AND relationship 1079 40 8 5
PubMed infertility AND psychological AND well-being 332 44 8 8
PubMed infertility AND experience 448 187 7 5

Seuraavassa taulukossa (Taulukko 2.) kay esille valittujen artikkelien tekija(t),

paikka, vuosi, otsikko, tarkoitus, menetelmd, otos ja keskeiset tulokset. Artikkelit
valittiin vastaamaan tutkimuskysymyksia. Mikali taulukossa ei ole otosta (n=),
niin sité ei ole artikkelissa mainittu.
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Tekija(t) Otsikko Tarkoitus Menetelméa Keskeiset tulokset
Paikka Otos
Vuosi
Akhondi ym. | Study of Verrataan Kysely: The - Hedelmallisilla miehilla on parempi kuva vartalos-
Iran Body Image | hedelméllis- | Multidimen- taan, kuin hedelméattdmilla miehilla
2011 in Fertile ten ja he- sional Body- - Huomattavia eroja havaittiin terveydentilan arvi-
and Infertile | delm&ttdmi- Self Relations oinnissa, lihoamisen pelossa seka tyytyvaisyydes-
Men en miesten Questionnaire- | s& omaan vartaloon
kokemuksia | MBSRQ
omasta n=240
kehon ku-
vasta
Anttila & Stressi ja Arvioida Kirjallisuuskat- | - Pitk&an jatkunut ja kuormittava stressi vaikuttaa
Korkeila lapsetto- pitkittyneen epaterveellisesti elamaan
: A saus e T
Suomi muus stressin - Lapsettomuusstressia vahentaa potilaslahtdinen
2012 vaikutusta tydskentelytapa ja hoitojen yksildllinen raataldinti
lisdantymis-
terveyteen
Baghiani- Mental Maérittaa Kysely: Gen- - GHQ-28 kyselyn kaikissa osa-alueissa naiset
moghadam health hedelmat- eral Health saivat miehia enemman pisteita
ym. status of témien Questionnaire- | - Hedelmattdmyys vaikutti enemmaén negatiivisesti
Iran infertile parien ylei- 28 naisten sosiaaliseen ja psyykkiseen puoleen kuin
2013 couples nen tervey- n=150 miehilla
based on dentila
treatment
outcome
Bell Supporting Auttaa Kirjallisuuskat- | - Tietoisuuden lisdéantyminen lapsettomuuteen
USA Child- lapsetto- saus liittyvisté haasteista ja tutkimuksista edesauttaa
2013 bearing muudesta raataléimaan hoitajan lahestymistapaa potilaan
FamiliesTh- | karsivien omien tarpeiden mukaisiksi
rough Infer- | kanssa
tility tydskentele-
via ymmar-
tamaan
keinohedel-
maityshoi-
toihin liittyvia
haasteita ja
tutkimuksia
Cunningham | Women's Arvioida Kysely - Viimeisin potilaslaht6inen lapsettomuushoitomuo-
& Cunning- experiences | poti- n=9 to vaatii lisda kehittamista
ham of infertility laslahtoisten - Naiset kokevat olevansa hukassa muutosvaiheis-
Iso-Britannia | —towards a | lapsetto- sa lapsettomuushoitojen tuloksista huolimatta
2013 relational muushoi-
model of tojen tehok-
care kuutta
Direkvand- Effect of Verrata Kysely - Psyykkinen elamanlaatu on korkeampi hedelmal-
Moghadam Infertility on | hedelmallis- | n=450 lisilla kuin hedelmé&ttémilla naisilla (p=0.000)
ym. the Quality ten ja he- - Huomattavaa eroa ei I8ytynyt hedelmallisten ja
Iran of Life, A delméttomi- hedelméttdmien naisten fyysisten osa-alueiden
2014 Cross- en naisten vélilla (p=0.441)
Sectional elaméanlaa- - Ik& on yksi tekij, joka vaikuttaa laskevasti hedel-
Study tua. méattdmien naisten elaméanlaatuun

(jatku
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Taulukko 2. (jatkuu).

Tekija(t) Otsikko Tarkoitus Menetelméa Keskeiset tulokset
Paikka Otos
Vuosi
Fairweather- | Infertility Selvittaa Kysely - Hedelmattomyydesta karsivilla naisilla on alhai-
Schmidtym. | Problems hedelmat- n=1978 sempi tyytyvaisyys elamaansa, alempi koulutusta-
Australia and Mental tdmyyden so seka korkeampi stressitaso hedelmallisiin nai-
2014 Health ongelmien siin verrattuna
Symptoms yhteytta - Hedelmattomyydesta karsivilla miehilla on huo-
in a Com- psyykkisiin mattavasti alhaisempi tyytyvaisyys eldméaansa,
munity- oireisiin korkeampi masennustaso sekéa alkoholin kaytté on
Based miehilld ja runsaampaa kuin hedelmallisilla miehilla
Sample: naisilla
Depressive parisuhtees-
Symptoms sa
Among
Infertile
Men, But
Not Women
Fahami ym. Lived expe- | Tutkia mies- | Haastattelu - Nelja keskeista ongelmaa, jotka miehet nostivat
Iran rience of ten koke- n=10 esille olivat: yksittaiset stressikokemukset, haasteet
2010 infertile men | muksia kommunikaatiossa, ongelmat hoitoprosessissa
with male heidan seka vakaumusten ja uskonnollisten asenteiden
infertility omasta vaikutukset
cause hedelmat-
tdmyydesta
Fooroshany Infertile Arvioida Kysely - Huomioonottamatta sukupuolitekijéita on aviolii-
ym. Individuals” hedelmat- n=155 ton tila suoraan yhteydessa onnellisuuteen
Iran Marital tdmien (p<0.05) ja onnellisuus puolestaan suoraan yhtey-
2014 Relationship | yksildiden dessa psyykkiseen terveyteen (p<0.05)
Status, suhdetta - Epésuora yhteys avioliiton tilan ja psyykkisen
Happiness, avio- terveyden valilla on merkittava (p<0.05)
and Mental onneen,
Health: A onnellisuu-
Causal teen ja
Model psyykkiseen
terveyteen
Galhardo The impact Ymmartaa Kysely - Hedelméttdmat pariskunnat, jotka kayttavat laa-
ym. of shame hedelmat- n=240 ketieteellisté hoitoa saivat merkittavasti korkeampia
Portugali and self- témien pisteitd masennuksesta ja ahdistuneisuudesta
2011 judgement parien psy- verrattuna pareihin jotka suosivat adoptiota tai
on psycho- kologista eivat kaytéa laéketieteellisia hoitoja
pathology in | kehitysta, - Masennus on yhteydessa negatiivisiin tuntemuk-
infertile silloin kun siin kuten itsensé tuomitsemiseen ja hdpeaan
patients he eivat hae
lagketieteel-
listd apua
lapsetto-
muuteen
Hadley & Involuntarily | Kartoittaa Haastattelu - Ennakointi ja odotukset “tuntemattomasta maail-
Hanley childless lapsetto- n=10 masta” muuttaa lapsettomien miesten elaman
Iso-Britannia | men and the | muudesta tunnepitoiseksi ja muuttaa elaméankulkua
2011 desire for karsivien - Hedelméttomyydestéa karsivat miehet toivat esille
fatherhood miesten tuntemuksia kuten menetyksen kokemuksia, ma-
kokemuksia sennusta, syrjaytymistd ja riskikayttaytymistd, naité
ja halua tulla samoja tunteita on havaittu olevan myos lapsetto-
iséksi muushoidoissa olevilla miehilla

(jatkuu)
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Tekija(t) Otsikko Tarkoitus Menetelméa Keskeiset tulokset
Paikka Otos
Vuosi
Hasanpoor- The emo- Kartoittaa Haastattelu - Iranialaiset naiset jotka hakeutuivat hoitoihin
Azghdy ym. tional- lapsetto- n=25 kohtasivat psykologisia ja tunneperdisia ongelmia
Iran psychologi- muuden ja ne vaikuttivat huomattavasti mielenterveyteen ja
2014 cal conse- psykologisia hyvinvointiin
quences of seurauksia - Iranissa hedelmattomyytté hoidetaan usein bio-
infertility iranialaisilla laédketieteellisena ongelmana ja véhemmalle huo-
among naisilla, jotka miolle ja& mielenterveys seké sosiaalinen ja kult-
infertile hakeutuivat tuurinen nakokanta
women lapsetto-
seeking muushoitoi-
treatment: hin
Results of a
qualitative
study
Herrmann Resilience Kartoittaa Kysely - lalla, 1aaketieteellisella diagnoosilla ja lapsen
ym. in infertile onko ela- n=199 toivomisen intensiteetilla ei ollut vaikutusta elaméan-
Saksa couples acts | manlaadulla laatuun
2011 as a protec- | eroja he- - Lapsettomat miehet usein aliarvioivat ahdistuksen
tive factor delméattémi- voimakkuutta
against en ja hedel-
infertility- maéllisten
specific parien valilla
distress and | Vaikuttaako
impaired lapsen
quality of life | toivomisen
intensiivi-
syys ela-
manlaatuun
Jamali ym. The rela- Arvioida Haastattelu - Seksuaalisen toimintahairién esiintyvyys oli kor-
Iran tionship naisten n=502 kea hedelmattomilla naisilla, joka voi aiheutua
2014 between seksuaalista aviollisten ongelmien tiedonpuutteesta
body mass toimintaa ja - Painoindeksin ollessa liian korkea se saattaa
index and sen suhdetta vaikuttaa hedelmallisyyteen
sexual painoindek- - Ylipaino vaikuttaa negatiivisesti hedelmattémien
function in siin Iranian naisten seksuaaliseen toimintaan
infertile hedelmat-
women: A tomilla
cross- naisilla, jotka
sectional hakeutuivat
survey lapsetto-
muusklini-
koille
Johansson Severe Kuvailla Haastattelu - Hoitajien on térkeé tunnistaa miesten omia koke-
ym. male infertil- | miesten n=9 muksia hedelmattémyydesta ja tdamén avulla hoi-
Ruotsi ity after kokemuksia don laatu paranee hedelméattomilla pareilla
2011 failed ICSI atsoosper-
treatment-a | mian aiheut- - Miesten saadessa tietéa heilléa olevasta atsoo-
phenome- tamasta spermiasta he kuivailivat sen kamalimmaksi uuti-
nological lapsetto- seksi ikin&
study of muudesta
men’s (siittioita ei
experiences | ole riittavasti
spermassa)
Katib ym. Secondary Maarittaa Kirjallisuuskat- | - Vanhempia miehia jotka kérsivat toissijaisesta
Saudi- infertility oikea lahes- | saus lapsettomuudesta tulisi lahestya eri tavalla
Arabia and the tymistapa - Ikédantymisella itsellaédn on merkittéava vaikutus
2014 aging male, | miehille, seksuaaliseen toimintaan, siittididen laatuun ja
overview jotka karsi- hedelméallisyyteen
vét toissijai- - Nama kaikki osaltaan vaikuttavat hedelmaityk-
sesta lapset- seen, raskauden alkamisen pitkittymiseen, dna-
tomuudesta virheiden mahdollisuuksien kasvuun ja tappavien

kehityshairididen yleistymiseen

(jatkuu)
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Tekija(t) Otsikko Tarkoitus Menetelma Keskeiset tulokset
Paikka Otos
Vuosi
Keramat ym. | Quality of Arvioida Haastattelu - Itsetunto on matalampi pareilla, jotka ovat kamp-
Iran Life and Its parien psy- n=385 pailleet kauan lapsettomuuden kanssa
2014 Related kologisia - Sosiaalista tukea saivat vahemman parit, joilla on
Factors in nakdkulmia, matalammat palkkatulot
Infertile itsetuntoa, - Korkeasti koulutetut parit, lyhemman ajan lapset-
Couples sosiaalista tomuudesta kérsineet seké parempituloiset parit
tukea, sek- olivat onnellisempia avioliitoissaan
suaalista
tyytyvaisyyt-
ta ja avio-
onnea
Kharde ym. Effective- Arvioida Kysely - Terapeuttisilla keskusteluilla oli mydnteinen vaiku-
Intia ness of a terapeutti- n=200 tus psykologisesti naisilla, jotka olivat kayneet
2012 Therapeutic | sen ohjauk- hedelméityshoidoissa
Counseling sen vaiku- - Hoitojen epé&onnistuttua ilmenee usein lisaanty-
Intervention | tuksia he- vaa ahdistusta ja huonoa itse-tuntoa, jotka ovat
for Depres- delmaéttomi- yleisi& tunteita hoitojen aikana
sion, Anxie- | en naisten - Keskustelulla pystyttiin lieventdamaan merkittavas-
ty, Self masennuk- ti muun muassa hedelméttdémyydesté johtuvaa
Esteem and | seen, levot- ahdistusta
Marital tomuuteen,
Adjustment itsetuntoon
Among ja aviolliseen
Infertile sopeutumi-
Women seen
Lindsey ym. | The Esitella Kirjallisuuskat- | - Joillekin naisille lapsettomuus aiheuttaa eristéy-
USA Psychology | kirjallisuutta | saus tymisté ja elamankokemuksia, jotka eivat kohtaa
2013 of Infertility hedelmat- heidén aiempia suunnitelmiaan
tomyyden - Naiset syyttavat itsedan lapsettomuudesta ja
psykologias- monesti yhteiskunta luo paineita lapsettomille
ta ja sisallyt- naisille tulla raskaaksi
taé naisten
henkilokoh-
taisia koke-
muksia
lapsetto-
muudesta
Lykeridou Occupa- Tutkia eri Kysely - Sosiaaliluokka vaikuttaa koetun henkilokohtaisen
ym. tional social | yhteyksia n= 444 stressin tasoon
Kreikka class, cop- sosiaaliluo- - Stressia ja ahdistusta kasvattaa alhainen sosiaali-
2011 ing re- kan, selviy- luokka sek& huono sopeutuminen lapsettomuuden
sponses tymismallien selviytymiskeinoihin
and infertili- | ja hedelmat-
ty-related tdmyyden
stress of aiheuttamien
women stressireak-
undergoing tioiden valilla
infertility
treatment
Marci ym. Procreative | Tutkia per- Kysely - Naisten on vaikeampi kokea intohimoa ja saavut-
Italia sex ininfer- | soonallisuu- n=112 taa orgasmi kuin heidan puolisoillaan
2012 tile couples: | den piirteita - Naiset valttavat myds herkemmin sukupuoliyh-
the decay of | hedelmat- dyntaa kuin miehet
pleasure? tomilla - Lapsettomuuden syyn ollessa lievempi ja va-
potilailla ja hemman hoitoa vaativa, vaikuttaa se vahemman
havaita stressaavasti pareihin ja seksuaaliseen kanssa-
mahdollisia kaymiseen
seksuaalisia
hairioita
hedelmai-
tyshoidoissa
olevilla

(jatkuu)
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Tekija(t) Otsikko Tarkoitus | Menetelmé Keskeiset tulokset
Paikka Otos
Vuosi
McCarthy Differences Tutkia miten | Kysely - Naiset jotka tulivat raskaaksi ladketieteellisen
ym. in Women’s | hedelmdi- n=142 hoidon avulla olivat huomattavasti tyytyvaisempia
USA Psychologi- | tyshoidot elamaénsa ja pitivat vanhemmuutta tarkedmpana.
2011 cal Well- vaikuttavat Verrattuna naisiin, jotka hakeutuivat hoitoihin,
being naisten mutta eivat tulleet raskaaksi
Based on psyykkiseen - Naisilla jotka eivat hakeneet hoitoa lapsettomuu-
Infertility hyvinvointiin teen oli huomattavasti alhaisempi itsetunto, tyyty-
Treatment vaisyys elamaan ja kokemus vanhemmuuden
Choice and tarkeydesta
Outcome
Mikkelsen Psychologi- | Tunnistaa Kysely - Miehet tunsivat tarvitsevansa syvempaa keskus-
ym. cal aspects mabhdollista n=210 telua sairaanhoitajien kanssa koskien omaa he-
Tanska of male psykologista delméattdmyyttaan
2012 fertility tuen tarvetta - Yleensa miehet toivoivat avoimempaa ja tasaver-
treatment miehilla, taisempaa vuoropuhelua hedelméityshoitoihin ja
jotka kayvat miehen rooliin lapsettomuus prosessissa, seka
hedelmalli- lisd& informaatiota lapsettomuuden aiheuttamista
syyshoidois psyykkisista oireista
sa
Moura- The indirect | Tutkia Kysely - Sosioekonominen asema ja asuinpaikka vaikutti-
Ramos ym. effect of taustateki- n=70 vat ahdistukseen luomalla kuvan vanhemmuuden
Portugali contextual joiden vaiku- tarkeydesta
2012 factors on tuksia lap- - Sosiaalisilla tekijoilla oli suurempi vaikutus naisen
the emo- settomuu- ahdistukseen kuin heidan puolisoihinsa
tional dis- desta aiheu- - Alhaiset tulot ja matala koulutustaso vaikuttavat
tress of tuvaan hedelméattomyyden aiheuttamaan ahdistukseen
infertile ahdistuk- negatiivisesti
couples seen
Ogawa ym. Evaluation Tutkia Kysely - Hedelméttdomyydestéa karsivien naisten ikaanty-
Japani of factors masennuk- n=83 essa heidan masennustasonsa kasvoi
2011 associated seen ja - Naisilla masennusta lisda hedelmaityshoitojen
with the ahdistuk- lapikayminen
anxiety and seen vaikut- - Naiset joiden lapsettomuus johtui heidan puo-
depression tavia tekijoi- lisoistaan olivat vahemman masentuneita
of female ta hedelmét-
infertility tomilla
patients naisilla
Penrose ym. | The psy- Arvioida Kirjallisuuskat- | - Naiset joiden hedelméttdmyys johtui syopéhoi-
Australia chosocial hoitoihin saus doista kokivat negatiivisia tunteita ja reaktioita,
2013 impact of liittyvan jotka saattoivat rasittaa myds heidéan parisuhdet-
cancer- lapsetto- taan
related muuden - Lisa& huolta aiheutti puutteellinen tieto hedelmat-
infertility on psykologista tdmyydesta, ahdistuksen kestosta ja epavarmuu-
women: a vaikutusta ja desta liittyen hedelmallisyyden tilaan
review and lapsetto-
comparison | muuden
mahdolli-
suutta
syopaa
sairastavilla
naisilla
Poddar ym. Psychologi- | Tutkia Kysely - Hedelmattémien ja hedelmallisten naisten mieli-
Intia cal profile of | harvinai- n=60 pide narsismia kohtaan eroaa toisistaan
2014 women with | sempia - Primaarisesta lapsettomuudesta karsivilla naisilla
infertility: A persoonalli- on enemman taipumusta narsistisuuteen kuin
comparative | suuden sekundaarisesta lapsettomuudesta karsivilla
study tekijoita, - Hedelmattomilla naisilla on negatiivisia tunteita
jotka aiheut- itsedan kohtaan, jotka heijastuvat myos muihin
tavat lapset- ihmisiin
tomuudesta
johtuvaa
tuskaa

(jatkuu)
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Tekija(t) Otsikko Tarkoitus | Menetelmé Keskeiset tulokset
Paikka Otos
Vuosi
Read ym. Psychoso- Kuvailla Haastattelu - Suurin osa pareista kaipasi psykologista tukea
Kanada cial services | millaista n=32 - Psykologin tavanneet parit pyysivat apua pa-
2014 for couples psykologista risuhteen ristiriitoihin ja selviytymistapoihin
in infertility tukea he- - Jotkut parit halusivat kirjallisen esitteen, jossa
treatment: delméttdmat kerrottiin hyodyllisté tietoa hoidoista ja niiden
What do parit kai- vaikutuksista tunne-elaméaan
couples paavat
really want?
Sharmaym. | Lifestyle Kartoittaa Kirjallisuuskat- | - Tupakointi, laittomat huumeet, alkoholi ja kofeii-
USA factors and miten ela- saus nin kulutus voivat vaikuttaa negatiivisesti hedel-
2013 reproductive | méntavat, maéllisyyteen
health: ik&, ruoka- - Ylipaino ja alipano vaikuttavat alentavasti hedel-
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4 TULOKSET

4.1 Lapsettomuuden vaikutus parisuhteeseen

Hedelmattomyys on yksi parien suurimmista kriiseistd parisuhteessa (Anttila &
Korkeila 2012, 2080; Read ym. 2014, 390). Parisuhde koetaan yhdeksi tar-
keimmaksi ihmissuhteeksi elamésséa. Siihen koetaan usein sisaltyvan paljon
erilaisia haaveita seka odotuksia. Yksi niista on yhteisten lasten saaminen, joka
on noin 95 prosentille ihmisista tarkein asia perheen rinnalla. (Tulppala 2012,
2081.) Seksuaalinen aktiivisuus on merkittdva osa naisen elamaa ja siihen vai-
kuttaa fyysiset ja psyykkiset tekijat, ladkkeet, hedelmattomyys, elamantavat se-
k& parisuhde (Jamali ym. 2014, 192). Lapsettomien parien odotellessa onnistu-
nutta hedelmoitysta heistd tulee hermostuneempia, koska taustalla on pelko
uusista hoidoista ja testien lisaantymisesta. Hedelmattomat parit tuntevat usein
painostusta ja huolta siita, vaikuttaako hoidot parisuhteeseen ja lapsettomana

pysymiseen. (Bell 2013, 50.)

Avioliiton laatu ennakoi merkittavasti parien onnellisuutta ja hyvinvointia (Tao
ym. 2012, 71; Fooroshany ym. 2014, 315). Hedelmattdmyys on usein yhdistetty
aviollisiin ongelmiin seka ristiriitoihin. Tama voi tuottaa ongelmia, koska avioliitto
nahdaan tarkeimpana tuenlahteena hedelmattomyyshoitojen aikana. (Keramat
ym. 2014, 62.) Pareilla oli tarve keskustella hoitohenkilékunnan kanssa hedel-
mattomyyden vaikutuksista parisuhteeseen, koska heilla oli pelkona sen kariu-
tuminen (Read ym. 2014, 392). Hedelmattomat naiset kokevat laheisyyden
epamukavampana kuin hedelmalliset naiset ja he myods tuntevat olonsa riitta-
mattomaksi seké keskeneraiseksi. Taman vuoksi he valttavat laheisyytta erilai-

sissa ihmissuhteissa. (Poddar ym. 2014, 122.)

Stressaava kokemus saattaa usein vahvistaa parisuhdetta, mutta se voi myos
aiheuttaa parien valille negatiivisia tuntemuksia, kun hedelméattémyyteen etsi-
taan syyllista. Parit voivat syyttdd myos suhdettaan lapsettomuuden aiheutta-
jaksi. Tama saa aikaan henkista eristaytymista, kommunikaatio-ongelmia, riitoja

parien valille sek& turhautumista toisiinsa. (Penrose ym. 2013, 189-190.) Lap-
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settomuus suurena kriisin& parisuhteessa velvoittaa pareja puhumaan toisilleen
vaikeista asioista ja nain lahentaa heitd (Tulppala 2012, 2083). Osa miehista
kokee, ettei hedelméattomyysdiagnoosi heikentanyt parisuhdetta (Tao ym. 2012,
77). Keski-ikaisista naisista puolet lapsettomina pysyneistd ovat eronneet puo-
lisostaan ja syyksi ilmoittaneet lapsettomuuden. Lapsettomuus voi vaikuttaa
negatiivisesti ihmissuhteisiin myos silloin, kun ystavat ja perheenjasenet tiedos-
tamattaan aiheuttavat mielipahaa tarjoamalla epasoveliaita neuvoja ja mielipitei-
td. Sosiaalisen hapealeiman saamisen pelossa naiset saattavat pitaa hedelmat-
tomyytensd salassa. Lapsettomuudesta kertominen saattaa aiheuttaa itsensa
suojelemisen tunteita ja hapedad kohdattaessa ihmisia jokapaivaisessa elaméas-
sa. (Lindsey & Driskill 2013, 45.)

Lapsettomuus tuo monesti negatiivisia tunteita pariskuntien seksuaaliseen
kanssakaymiseen. Raskauden onnistumisen toivominen alkaa tuntua tuskalli-
selta. (Lindsey & Driskill 2013, 44-45.) Hedelmattomyyden aiheuttama stressi
saattaa vahentad yhdyntakertoja, joka aiheuttaa miehen seksuaalisen tyytymat-
tomyyden (Tao ym. 2011, 623). Seksuaalisuus on yksi arkaluontoisimmista osa-
alueista ihmisen elaméssa. Vain noin 1-5 prosenttia lapsettomuuden syista ovat
peraisin seksuaalisuuteen liittyvistd ongelmista. Seksuaalinen kanssakayminen
tuo esille oman kyvyttdomyyden saada lapsia. Parisuhteessa jaa helposti va-
hemmalle huomiolle tunteet, hellyys ja seksuaalinen vetovoima, koska padméaa-
raksi muodostuu raskauden alkaminen. (Tulppala 2012, 2083.) Hedelméattémien
naisten on vaikeampi kokea intohimoa ja saavuttaa orgasmi kuin heidan puo-
lisoiden. He myos valttavat sukupuoliyhdyntdéd herkemmin kuin miehet. (Marci
ym. 2012, 5.)

Seksuaalinen tyytyvaisyys vaihtelee hoitojen eri vaiheissa. Koeputkihedelmai-
tyksen lapi kayneet naiset ovat vahiten tyytyvaisia seksuaaliseen tyydyttynei-
syyteen. Miehilla hedelméttomyys saattaa aiheuttaa ennenaikaisen siemen-
syoksyn ja erektio-ongelmia. Naisilla ongelmat ilmenevat haluttomuutena, yh-
dynnan aikaisena kipuna seka kiihottumisvaikeutena. (Tao ym. 2011, 623.)
Lapsettomuuden syyn ollessa lievempi ja vihemman hoitoa vaativa, vaikuttaa

se vahemman stressaavasti pareihin ja heiddn seksuaaliseen kanssakaymi-
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seen. (Marci ym. 2012, 6.) My0s ylipaino vaikuttaa negatiivisesti hedelmattomi-
en naisten seksuaaliseen toimintaan (Jamali ym. 2014, 191). Seksuaalinen ja
aviollinen tyytyvaisyys vaikuttavat positiivisesti elamanlaatuun. Aikataulutetut
hedelmattomyyshoidot puolestaan aiheuttavat kasvavaa seksuaalista ja aviollis-
ta tyytymattomyyttad. (Keramat ym. 2014, 62—63.) Lapsettomuushoidot ovat hy-
vin kehittyneitd, mutta niiden varjopuolena on kehon omien rajojen seka intimi-
teetin loukkaaminen. Lapsettomat naiset joutuvat kokemaan paljon erilaisia hoi-
totoimenpiteitd, jotka keho muistaa viela pitkan ajan kuluttua. (Tulppala 2012,
2084.)

Lapsettomuus aiheuttaa spontaaniuden puuttumisen parien seksuaalisesta
kanssakaymisesta (Wischmann ym. 2014, 759). Lapsen hankinnan positiiviset
tunteet korvautuvat alkuvaiheen jalkeen peloksi tehdé jotain, mista joutuu jal-
keenpéain luopumaan. Myohemmin tunne siitd, etta joutuu tekeméan jotain aika-
taulutetusti aiheuttaa pareille stressid. Toivominen raskauden onnistumisesta
alkaa tuntumaan tuskalliselta. (Lindsey & Driskill 2013, 44—45.) Hedelmattomilla
naisilla ahdistus voi ilmeta yhdynnén aikana, koska se saattaa muistuttaa naista
hanen hedelmattdmyydestaan. Tama voi vaikuttaa parien seksuaaliseen tyyty-
vaisyyteen ja kaantdd huomion laheiseltd ja intiimiltd rakkauden osoitukselta.
Siitd voi muodostua teknillinen suoritus, jonka tavoitteena on raskauden alkami-
nen. (Wong ym. 2012, 12-13.)

4.2 Lapsettomuuden vaikutus parien psyykkiseen hyvinvointiin

Elam&éan kuuluu suurena osana kyky paastaa irti seké surra menetettya haavet-
ta. Tam& korostuu varsinkin silloin, kun parit paattavat luopua hedelmaitys-
hoidoista tai eivat hoidoista huolimatta tule raskaaksi. Lapsen saantia pidetaan
usein normaalina elamaan kuuluvana asiana ja harvoin parit miettivat, miksi he
oikeasti haluavat lapsia. Sita pidetaan usein itsestaanselvyytena ja koetaan,

etta lapsi luo elamaélle merkityksen. (Tulppala 2012, 2081-2084.)

Hedelméattomyys vaikuttaa ihmisiin fyysisesti, psyykkisesti ja sosiaalisesti.
Psyykkisella paineella ja huolella hedelméattémyydesta on suora vaikutus kehon
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hyvinvointiin. Henkil6t, jotka ovat psyykkisesti terveempid, ovat vahemman alttii-
ta lapsettomuuden tuomalle stressille, jolloin heilla on paremmat mahdollisuudet
positiiviseen lopputulokseen. Lapsettomuuden syyn ollessa fyysinen saattaa se
aiheuttaa pareille psyykkisia ongelmia. Tdma voi vaikuttaa negatiivisesti kom-
munikointiin ja tydssa parjaamiseen. (Baghianimoghadam ym. 2013, 503-504.)
Parit toivoivat apua henkisen ja fyysisen stressin kanssa parjaamiseen, tietoa
hoitojen eri vaiheista seké vertaistukea (Read ym. 2014, 392). Hedelmoityshoi-
tojen tuottama stressi voi aiheuttaa somaattisia ja sosiaalisia hairiditd. Somaat-
tisia oireita liséa korkea stressitaso, pelko yksinaisyydesta ja hoitojen epaonnis-
tuminen. (Baghianimoghadam ym. 2013, 507.)

Useat naiset haaveilevat aidiksi tulosta jo varhain lapsuudessa, mik& ilmenee
esimerkiksi nukeilla leikkimisend. Haaveiden ollessa ristiriidassa lapsettomuu-
den kanssa, saattaa se aiheuttaa naisille eristaytymista. Parit voivat kokea, etta
he eivat kykene vaikuttamaan omaan tulevaisuuteensa ja menettavat kontrollin
elamastddn. Usein naiset ajattelevat, mitad ovat tehneet vaarin ansaitakseen
hedelmattomyyden, mink&a vuoksi he saattavat kokea syyllisyytta asiasta. Yh-
teiskunta luo paineita lapsettomille naisille tulla raskaaksi ja tayttaa aidin rooli.
Monet uudet avioparit saavat painostavia kysymyksia perheen perustamiseen ja
lastenlapsien hankintaan liittyen. Painostus koetaan monesti niin, ettd naiseus

on sama asia kuin aitiys. (Lindsey & Driskill 2013, 43.)

Lapsettomuus saattaa aiheuttaa ahdistusta, silla se on henkisesti erittain raskas
stressitekija. Erityisesti naisille puolison tuki on tarkeaa. (Fairweather-Schmidt
ym. 2014, 77.) Stressikokemus voidaan jakaa eri vaiheisiin: lapsettomuuden
tiedostaminen, tutkimuksiin ohjautuminen seka tulosten odottaminen ja tulkit-
seminen. Stressia aiheuttaa myds hedelmoityshoitoja koskevat paatokset, hoi-
toihin liittyvat pelot ja pelko pysyvasta lapsettomuudesta. (Anttila & Korkeila
2012, 2076.) Sosiaaliluokka vaikuttaa koetun henkilokohtaisen stressin tasoon.
Enemmén ahdistusta ja stressia ilmenee alemman sosiaalisen luokan hedel-

mattomilla naisilla. (Lykeridou ym. 2011, 1976.)

Lapsettomuuden tunnetta verrataan usein rakkaan ihmisen menettamiseen,

jonka aiheuttamat reaktiot voivat olla shokki, suru, masennus, viha ja turhautu-
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minen. Menettamisen aiheuttamat tunteet eivat ratkea lyhyessa ajassa, vaan
saattavat seurata naista lapi elaméan. Lapsettomuuden tuoma kriisi ja menetyk-
sen tunne voivat ratketa ajan myéta adoption tai tulevan raskauden kautta. Mo-
net lapsettomina pysyneetkin naiset ovat selvinneet kriisista ajan kuluessa. Ta-
ma tuo lohtua niille naisille, jotka kamppailevat lapsettomuuden vaikeimman
vaiheen kanssa. (Lindsey & Driskill 2013, 43-44.) Kriisista ylitse paasemiseen
auttaa itsensa kuuntelu, ajan ja tilan anto itselle seka vaikean asian lapikaynti
puolison, laheisten ja lapsettomuuskriisistd selvinneiden kanssa. Lapsettomuu-
den tuomasta katkeruudesta ja surusta irti pAdstaminen voi antaa uusia keinoja

itsensé toteuttamiseen. (Tulppala 2012, 2084.)

Masennus on yleisin koettu psyykkinen oire hedelméattémilla naisilla. Riski ma-
sennuksen saamiseen on lahes yhta korkea kuin niilla, joilla on vakava sairaus
kuten syopa tai sydanperainen sairaus. Hedelmoityshoidoissa kaytetyt ladkkeet
saattavat aiheuttaa masennuksen kaltaisia oireita kuten artymysta ja mielialan
vaihtelua. (Wong ym. 2012, 13.) Lapsettomuuden syyn ollessa miehessa naiset
tunsivat itsensa vdhemman masentuneiksi. Naisten masennusta lisaa hedel-
maityshoitojen lapikayminen. Hedelmattomyydesta karsivien naisten ikaantyes-
Sa masennus saattaa lisaantya. (Ogawa ym. 2011, 1.) Ikddntyminen vaikuttaa
my0s negatiivisesti elamanlaatuun hedelmattomilla naisilla (Direkvand-
Moghadam ym. 2014, 14). Hedelmattomyydesta johtuva masennus on yhtey-
dessa negatiivisiin tuntemuksiin kuten itsensa tuomitsemiseen ja hapeaan. Laa-
ketieteellista apua lapsettomuuteen hakevat parit tuntevat enemman hapeaa,
ovat itsekriittisempia seké tuntevat olonsa eristaytyneemmiksi toisista ihmisista.
(Galhardo ym. 2011, 2414.)

Suuri sosiaalinen tuki perheeltd, puolisolta ja ystavilta vahentdd huomattavasti
elaman stressitekijoitd. Parit, jotka ovat kamppailleet pitkadn lapsettomuuden
kanssa, omaavat huonomman itsetunnon. Itsetuntoa pystytddn parantamaan
ihmisten valisilla suhteilla ja suuri merkitys on myds sosiaalisella tuella. Ne yh-
dessa vahentavat sosiaalisia hairi6itd ja masennusoireita seka parantavat yleis-
ta mielenterveyttd. (Keramat ym. 2014, 57—62.) Naisilla lapsettomuus voi aihe-

uttaa yksindisyyden ja syyllisyyden tunteita. He, jotka saivat tukea perheiltdan ja
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varsinkin aviomiehiltdan, tunsivat syyllisyytta siita, etteivat pystyneet antamaan
puolisoilleen lasta. (Hasanpoor-Azghdy ym. 2014, 134.)

Naisten, jotka karsivat lapsettomuudesta, on osattava myds surra syntymatonta
lastaan. Unelmien murskautuminen aiheuttaa aarimmaista surua varsinkin nii-
den naisten kohdalla, jotka ovat unelmoineet pitkaan elamastéa lapsen kanssa.
(Lindsey & Driskill 2013, 44.) Vahva sitoutuminen aikaisempiin haaveisiin ela-
massa voi aiheuttaa vaikeuksia luopua biologisen vanhemmuuden tavoitteesta
(Thompson ym. 2011, 284). Surua lisda toisten kommentit ystavien lapsista ja
heidan yhdennéakdisyydestd vanhempiinsa, jolloin lapsettomat naiset tajuavat,
ettei heille tulla koskaan kertomaan samoin. Parit saattavat valttaa paikkoja,
joissa todennakoisesti tapaisivat raskaana olevia pariskuntia ja ystavid. Lapset-
tomuuden tuoma suru voi jatkua lapi elamén. Lapsettomien naisten tullessa
keski-ikdadn surua aiheuttaa heidéan ystaviensa tulo isovanhemmiksi, kun tama
ei heidan kohdallaan toteudu. (Lindsey & Driskill 2013, 44—45.)

4.3 Naisten ja miesten kokemukset lapsettomuudesta

Naisten ja miesten tavat reagoida lapsettomuuteen eroavat toisistaan. Naiset
kokevat lapsettomuuden stressaavampana kuin miehet ja ovat my6s herkempia
psyykkisille oireille. (Tulppala 2012, 2082.) Heilla on taipumus tunnistaa ja il-
maista tunteitaan miehi& helpommin (Wischmann ym. 2014, 762). Naiset arvioi-
vat mahdollisuuden raskauden alkamiseen varovaisemmin kuin miehet, koska
he kokivat hedelmattémyyden negatiivisemmin. Tahan vaikuttivat masennuksen
oireet, mielentila seka aikaisemmat lapset. (Thompson ym. 2012, 256.) Lapset-
tomuuden syyn ollessa miehessa, he kokevat olevansa seksuaalisesti ep&on-
nistuneita seka tuntevat, etteivat tayta miehelle asetettuja vaatimuksia isaksi
tulemisesta. Miesten itsetunto ja miehisyys ovat talldin koetuksella. Lapsetto-
muushoitojen epdonnistuessa miesten ahdistus ja stressi kasvavat varsinkin
toistuvien epdonnistumisten yhteydessa. Lisdksi miehet tuntevat huolta siita,
miten lapsettomuus vaikuttaa erilaisiin ihmissuhteisiin kuten pari- ja ystavyys-
suhteisiin. (Tulppala 2012, 2082.)
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Lapsettomuuden mydta monet toiveet ja kokemukset kariutuvat, erityisesti haa-
ve tulla aidiksi ja isdksi. Lapsettomat naiset jaavat paitsi raskaus-, synnytys- ja
imetyskokemuksesta, jotka he kokevat suureksi menetykseksi. Lisaa huolta
lapsettomiin perheisiin luo pelko siita, ettd he ovat pettaneet vanhempiensa ja
appivanhempiensa toiveet. (Tulppala 2012, 2082.) Hedelmattomat miehet ja
naiset kokevat suurta tyytymattomyytta itsedédn kohtaan (Keramat ym. 2014,
62).

Osa naisista kokee elaman olevan tauolla, koska kaikki pyorivat ainoastaan
paivamaarien, ladkkeiden ja kuukautiskiertojen ymparilla. Kontrollin puute
omasta elaméasta koetaan hyvin vaikeana, koska tulevaisuus on laakareiden ja
hoitajien kasissa. Toiveena on saada kontrolli omasta elamastaan takaisin, jotta
saisi sen jarjestykseen. Monien on hankala sopeuttaa hedelmdityshoidot joka-
paivaiseen elamaan, sosiaaliseen rooliin ja odotuksiin. Lisda huolta naisille ai-
heuttaa epadilykset hoitojen fyysisistd sivuvaikutuksista, kuten kivuista, kram-
peista, turvotuksista ja mielialan vaihteluista. Jotkut lapsettomat naiset uskotte-
levat itselleen, ettd jotakin tapahtuu yllattaen ja lapsettomuus korjaantuu, mutta
kun nain ei tapahdukaan, he kokevat olevansa oman vartalonsa pilkan kohtee-
na. (Cunningham & Cunningham 2013, 3432—-3433.)

Naisten on helpompi ymmartaa itsensad hedelmattémaksi, kun he saavat tarkan
diagnoosin (Johnson & Fledderjohann 2012, 883). Useiden naisten on kasitel-
tava epéaonnistuneiden hedelmdityshoitojen aiheuttamat emotionaaliset ongel-
mat, silla lapsen ja vanhemmuuden merkitys on yksi suurimmista haaveista nai-
sen elaméssa. Hoitojen epaonnistuttua ilmenee usein lisdéntyvaa ahdistusta ja
huonoa itsetuntoa, jotka ovat yleisia tunteita hoitojen aikana. (Kharde ym. 2012,
151.)

Lapsettomuus on itsessddn hyvin stressaavaa ja siihen liséttyna sosiaalinen
paine, testit, diagnoosi, hoidot ja toteutumattomat haaveet aiheuttavat lisaa pai-
neita. Stressi saattaa lisdantyd diagnoosin jalkeen sekd seuraavan hoitokerran
odottamisen ja epaonnistuneiden koeputkihedelmoitysten vuoksi. (Sharma ym.
2013, 4.) Naisilla, jotka eivat hakeneet hoitoa lapsettomuuteen oli huomattavasti

alhaisempi itsetunto, tyytyvaisyys elamaan ja kokemus vanhemmuuden tarkey-
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destd. Vanhemmuuden kokeminen vahemman merkittdvana oli yksi syy, miksi
hoitoihon ei hakeuduttu. (McCarthy & Chiu 2011, 479.) Psykologista rasitusta
lisda stressaavan tilanteen kokeminen kuten kalliit hoidot ja huoli hoitojen vaiku-
tuksista terveyteen. Stressia voi vahentaa kommunikaation parantaminen he-

delmattémien parien ja hoitajien valilla. (Takaki & Hibino 2014, 9073.)

Lapsettomista miehistd osa uskoo sperman laadun vaikuttavan heidan nake-
mykseen miehisyydesté ja vaikuttavan haitallisesti hyvinvointiin. Kuitenkin suu-
rin osa miehista ei koe miehisyyden tai hyvinvoinnin karsivan hedelméattomyys-
diagnoosista. Jotkut miehista tunsivat olevansa hapeissaan ja osittain pahoil-
laan siitd, ettd heidan vaimonsa joutuivat kdymaan hedelmoityshoidot Iapi.
(Mikkelsen ym. 2012, 1980.) Lapsettomuuden vaikeusasteella ei ole huomatta-
vaa merkitystd miehen elaméanlaatuun. Lapsettomat miehet usein aliarvioivat
ahdistuksen voimakkuutta. (Herrmann ym. 2011, 1115.) He tunsivat avutto-
muutta selviytya hedelmattémyyden aiheuttamien vaikeuksien kanssa. Miehet
iimaisivat useita tunteita kuten heikkoutta, surua, epauskoa, vihaa, syyllisyytta
ja yksinaisyytta. (Fahami ym. 2010, 267.) Vanhempia miehia, jotka karsivat
toissijaisesta lapsettomuudesta, tulisi lahestya eri tavalla. lkaantymisella itsel-
ladn on merkittdva vaikutus seksuaaliseen toimintaan, siittididen laatuun ja he-
delmallisyyteen. Ikdantyvien miesten on vaikeampi puhua lapsettomuudesta.
(Katib ym. 2014, 184.)

Lapsettomat miehet kokivat, ettd hoidot eivéat taysin vastanneet ja tayttaneet
heidan tarpeitaan. He tunsivat, etteivat terveysalan ammattilaiset puhuneet hoi-
toihin liittyvista erityiskysymyksista riittdvan henkilokohtaisesti, eivatka antaneet
tilaisuutta puhua erityisesti heidan omista kokemuksistaan miehen hedelmétto-
myyteen liittyen. Suullinen ja kirjallinen tieto hedelmattomyyden ja hoitojen vai-
kutuksista somaattiseen, psyykkiseen ja seksuaaliseen osa-alueeseen oli hyvin
haluttua miehille, jotka kavivat hedelméattémyyshoidoissa. (Mikkelsen ym. 2012,
1980-1983.) Hedelmattomyyden koetaan koskettavan enemmaén naisia kuin
miehid. Miehet kokivat olevansa ulkopuolisia, kun naisiin kiinnitettin enemman

huomiota hoitojen aikana. He olivat enemman seuralaisia kuin tasa-arvoisia
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puolisoita. Miehet toivoivat, ettd heitéd hoidettaisiin puolison kanssa selvemmin

pariskuntana. (Johansson ym. 2011, 4.)

Hedelmattomilla miehilla on negatiivisempi omakuva verrattuna hedelmallisiin
miehiin. He kokevat olevansa fyysisesti huonommassa kunnossa, eivatka nou-
data terveellisia elaméntapoja yhta hyvin kuin hedelmalliset miehet. Hedelmat-
tomat miehet pelkdavat enemman sairastuvansa eri tauteihin ja ovat hyvin tie-
toisia sairauksien oireista. He ovat myos vahemman tyytyvaisid omaan varta-
loonsa ja ovat herkemmin huolissaan painonnoususta. (Akhondi ym. 2011,
297.) Lapsettomat miehet kokevat myds painostusta perheen, kulttuurin seka
yhteiskunnan osalta. Miehet tuovat esille samanlaisia ajatuksia lapsen saannis-
ta kuin naisetkin, mutta taméa tapahtuu useimmiten myohemmalla ialla naisiin
verrattuna. (Hadley & Hanley 2011, 61.) Osa miehisté pitda vaimojaan vastuus-
sa hedelméattémyydesta ja taman vuoksi vaimot alkavat syyttaa itseaan, vaikka
lapsettomuuden aiheuttajaa ei tiedeta varmaksi. Joissain tapauksissa naisiin
kohdistuu uhkauksia omalta mieheltaan ja he voivat pelotella avioerolla tai uu-
della suhteella. Naisiin saattaa kohdistua myos vékivaltaa ja hyvaksikaytt6a
avioliitossa. (Kharde ym. 2012, 152.)

Lapsettomilla naisilla, jotka tydskentelevat enemman kuin 32 tuntia viikossa,
kestaa raskaaksi tuleminen kauemmin kuin heilla jotka tyoskentelevat 16—32
tuntia (Sharma ym. 2013, 5). Alhaiset tulot ja matala koulutustaso vaikuttavat
hedelmattomyyden aiheuttamaan ahdistukseen negatiivisesti (Moura-Ramos
ym. 2012, 546). Monet naiset kokevat, etta lapsensaanti on suuri tekija naiselli-
suuden kokemuksen luojana. Hedelmattomyysdiagnoosin jalkeen naiset tunte-
vat olevansa jollain tapaa epataydellisid. (Wong ym. 2012, 13.) Naiset, jotka
kokevat lapsettomuutta kehittavat itselleen uuden identiteetin, jossa korostuu
hedelméattomyys. Tasta muodostuu joksikin aikaa keskeinen osa heidan mina-
kuvaansa. Lapsettomuus sekoittaa naisten tulevaisuuden suunnitelmat ja maa-
rittdd uudelleen eldméan tarkoituksen. (Penrose ym. 2013, 189.) Osa naisista
tuntee itsensd hedelméattomiksi viela raskauden alkamisen jalkeenkin. He kuvai-
levat kehon tuntuvan silti samalta raskaudesta huolimatta ja tarkkailevat muu-

toksia elimistossaan herkemmin. Muiden raskauden alkaminen herattda naisis-
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sa edelleen negatiivisia tunteita, vaikka oma raskaus olisi alkanut. (Cunningham
& Cunningham 2013, 3433.)

4.4 Tulosten yhteenveto

Raskauden alkamisen paineen kasvaessa, se aiheuttaa paineita seksuaaliseen
kanssakaymiseen ja tasta johtuen yhdyntakerrat usein vahenevat huomattavas-
ti. (Tao ym. 2011, 623) Lapsettomuus tuo mukanaan pariskunnille monia erilai-
sia tuntemuksia. Yleisimpina tunteina esille nousivat masennus, ahdistus seka
sopeutumisvaikeudet hoitoihin. (Wong ym. 2012, 13; Fairweather-Schmidt ym.
2014, 77.) Naiset kokevat lapsettomuuden usein henkisesti raskaampana kuin
miehet ja kokevat itsensa vdhemman viehattaviksi. Miehet kokevat miehisyy-
tensa karsivan lapsettomuuden takia ja saattavat tuntea syyllisyytta, koska eivat

voi tayttaa miehille asetettuja vaatimuksia. (Tulppala 2012, 2082.)

Seuraavalla sivulla oleva posteri tiivistdaa tutkimuskysymysten keskeisimmat
tulokset (kuviol). Posterissa esitelladn miten tahaton lapsettomuus vaikuttaa
parisuhteeseen, parien psyykkiseen hyvinvointiin ja naisten ja miesten koke-

muksiin lapsettomuudesta.
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Kuvio 1. Tahattoman lapsettomuuden vaikutus parisuhteeseen.
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5 OPINNAYTETYON EETTISYYS JA LUOTETTAVUUS

Eettisella ennakkoarvioinnilla on paaméaarana suojella tutkittavia sek& varmistaa
tutkijan oikeusturva (Turun Yliopisto). Tieteellinen tutkimus tulee olla eettisesti
hyvaksytty, luotettava ja tulosten taytyy olla uskottavia. Nama kriteerit varmistu-
vat noudatettaessa hyvaa tieteellista prosessia. (ETENE 2006, 3.) Tutkimusai-
heen valinta on eettinen paatos. Siina tulee pohtia aiheen merkitysta yhteiskun-
nan kannalta, ja miten se vaikuttaa tutkimuksessa mukana oleviin. Tutkimuksen
eettisyydesta on maaratty Helsingin julistuksessa (1964) ja sen tavoitteena on
vastata ladketieteellisten tutkimusten tarpeisiin. (Kankkunen & Vehvildinen-
Julkunen 2009, 173-177.)

Systemaattisessa kirjallisuuskatsauksessa ja tdssa opinnaytetytssa ei ole eri-
tyisid eettisia ongelmia, koska materiaali perustuu kaikille saatavilla olevaan
tietoon. Opinnaytetydssa lahteet valittiin harkiten ja siind kaytettiin Turun am-
mattikorkeakoulun tarjoamia hakukantoja. Tyon aiheen valintaan vaikutti suu-
resti kiinnostus lapsettomuuteen ja sen tuomiin vaikutuksiin. Tutkimuskysymyk-
set kattavat monipuolisesti tydn aiheen, jolloin kokonaiskuva lapsettomuudesta
pysyy mahdollisimman todenmukaisena. Kysymykset ovat hoitotydon kannalta
oleellisia, mika vaikuttaa opinnaytetyon sisallon laatuun. Eettiset kysymykset
seuraavat tyon alkuvaiheista loppuun asti ja ne kattavat aiheen valinnan, tulos-
ten raportoinnin sekd aineiston sailyttamisen (Kankkunen & Vehvildinen-
Julkunen 2009, 184). Artikkelit on valikoitu siséllon perusteella eika siihen ole

vaikuttanut ennakko-oletukset aiheesta.

Validiteettia eli luotettavuutta lisaa se, etta tyota teki kaksi henkilod. Kaikki tie-
donhaut, rajaukset seka artikkelien analysoinnit tehtiin yhdessa. Luotettavuutta
lisdd asiallisten hakukantojen kayttd. Hakusanat eivat poissulje oleellisia artik-
keleita, silla ne kattavat hyvin kirjallisuuskatsauksen tutkimuskysymykset. Ha-
kusanojen avulla on I6ytynyt tuhansia artikkeleita, joiden avulla tietoa on I6yty-
nyt laajasti. Tam& on mahdollistanut sen, etté oleellisia ndkdkulmia ei ole jd&nyt
puuttumaan. Toisaalta artikkelien runsas maara saattaa vahentaa luotettavuut-

ta, koska oleellista tietoa on voinut jaada opinnaytetydsta pois. Luotettavuutta
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on voinut vahentaa opinnaytetyon tekijoiden kielitaito, silla lahes kaikki analy-
soidut artikkelit ovat olleet englanninkielisia.

Tyobhon on valittu tutkimuksia, jotka ovat enintdan viisi vuotta vanhoja ja nain
tutkimustieto on ajankohtaista. Artikkelit ovat monitieteellisia ja tAmé& mahdollis-
taa kokonaisvaltaisen kuvan aiheesta. Opinnaytetydssa tutkimustiedolle oltiin
lahdeuskollisia, mutta eettisten syiden takia tydssa ei kaytetty artikkelien plagi-
ointia. Talla tarkoitetaan sitd, etta toisen tekijan kirjoittamaa tekstia kopioidaan
ilman lahdeviitetta (Kankkunen & Vehvildinen-Julkunen 2009, 182).
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6 POHDINTA

Opinnaytetyon tarkoituksena on kartoittaa lapsettomuuden vaikutuksia parisuh-
teeseen. Lapsettomuus vaikuttaa psyykkisesti, fyysisesti ja sosiaalisesti elaman
eri osa-alueilla (Baghianimoghadam ym. 2013, 503). Systemaattisen Kkirjalli-
suuskatsauksen avulla saatiin monipuolisesti tietoa opinnaytetyén tutkimusky-
symyksiin. Tahattomasta lapsettomuudesta I6ytyi paljon tietoa, joka teki rajauk-
sesta haastavaa.

Hedelmé&ttbmyys on usein ensimmainen suuri koettelemus parien elamassa.
Lapsettomuus koetaan aina yksilollisesti ja jopa puolet lasta haluavista naisista
seka viidesosa miehista kokee lapsettomuuden elaman suurimpana vastoin-
kaymisena. (Tulppala 2002, 531-536.) Lapsettomuuden syy ei aina ole naisesta
johtuvaa, vaan syy voi olla my6és miehessa tai molemmissa. Joissain tapauksis-
sa lapsettomuuden syy saattaa jaada kokonaan selvittamatta, jolloin puhutaan

selittamattomasta lapsettomuudesta. (Tiitinen & Unkila-Kallio 2011, 175-179.)

Lapsettomuus tuo mukanaan pariskunnille monia erilaisia tuntemuksia. Yleisim-
pind tunteina esille nousivat masennus, ahdistus seka sopeutumisvaikeudet
hoitoihin. (Wong ym. 2012, 13; Fairweather-Schmidt ym. 2014, 77.) Oireiden
tunnistaminen ajoissa helpottaa hoitohenkilokuntaa puuttumaan tilanteeseen,
jolloin pystytdan ennaltaehkaisemaan suuremmat ongelmat. Parien informointi
lapsettomuuden aiheuttamista tunteista auttaa heitd varautumaan mahdollisiin

vastoinkaymisiin.

Raskauden alkamisen paineen kasvaessa, se aiheuttaa paineita seksuaaliseen
kanssakaymiseen ja tasta johtuen yhdyntakerrat usein vahenevat huomattavas-
ti. (Tao ym. 2011, 623) Lapsettomuuden lapikdymiseen vaikuttaa positiivisesti,
kun parit puhuvat toisilleen vaikeistakin asioista (Tulppala 2012, 2083). Tama
lujittaa parisuhdetta, mutta syyllisen etsiminen voi muodostua pé&atavoitteeksi
luoden negatiivisia tunteita parien vélille (Penrose ym. 2013,190). Hoitohenkilo-
kunnan tulee ohjata pareja keskustelemaan seksuaalisuuteen liittyvista asioista

avoimesti. Taméan avulla ehkaistaan parien valisia ristiriitoja.
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Naiset kokevat lapsettomuuden usein henkisesti raskaampana kuin miehet ja
kokevat itsensd vahemman viehattaviksi. Miehet kokevat miehisyytenséa kéarsi-
van lapsettomuuden takia ja saattavat tuntea syyllisyytta, koska eivat voi tayttaa
miehille asetettuja vaatimuksia. (Tulppala 2012, 2082.) Naisia tulee kannustaa
ajattelemaan positiivisesti ja keskittym&&n hyviin ominaisuuksiin itsessaan.
Miesten kokemuksia ja tunteita tulee huomioida tasavertaisesti naisten kanssa,

jotta he eivat tunne itseaan ulkopuolisiksi.

Lapsettomien parissa tyoskentelevien toimintaa ohjaa ja edesauttaa tietoisuus
haasteista ja tunteista, joita parit joutuvat kdymaan lapi lapsettomuusprosessin
aikana. Tietoisuus lapsettomuuden aiheuttamista tuntemuksista auttaa hoitajia
tunnistamaan herkemmin parien vaatimaa avuntarvetta. Tama helpottaa myds
lAhestymé&éan lapsettomia pareja seka ottamaan huomioon heidan yksilolliset
tarpeensa. Hoitotyon kehittdmisen kannalta tulisi ottaa huomioon enemman pa-
rien psyykkinen hyvinvointi, koska se jaa helposti ladketieteellisen hoidon var-
joon. Hoidon alkuvaiheesta saakka tulisi kdyda lapi hoitojen aiheuttamia tunte-
muksia, joita parit saattavat kokea. Tarke&a olisi tuoda esille erilaisia voimava-
roja, joita parit voisivat hyodyntaa arkielaméassa ja nain parantaa henkista jak-
samistaan. Hoitojen sovittaminen yhteen muun elaman kanssa ei aina ole niin
yksinkertaista ja siksi hoitajien rooli korostuu merkittavasti tAaman asian paran-

tamiseksi.

Systemaattisen kirjallisuuskatsauksen kautta saatujen tuloksien myoté jatkotut-
kimuksen kannalta tulee kartoittaa enemméan miesten kokemuksia lapsetto-
muudesta ja sitd, millaisia tunteita se heissa herattaa. Tutkimus voitaisiin toteut-
taa haastattelemalla miehia ja néin saataisiin mahdollisimman hyva kasitys hei-
dan ajatuksistaan koskien lapsettomuutta. Jatkotutkimusta tarvitaan myos siita,
miten lapsettomuushoidoissa pystytadn huomioimaan paremmin parien psyyk-
kinen hyvinvointi. TA&ma voitaisiin toteuttaa kyselylla, joka olisi kohdistettu lap-
settomuushoidot jo lapi kayneille pareille. Lapsettomien parien psyykkinen hy-
vinvointi pitda huomioida paremmin kaytdnnén hoitotydssa ja sen kehittamiseen

tulee kayttdd enemman resursseja.
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