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12 Nuoret miehet ja seksuaali- ja
lisaantymisterveys
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Jouni Tuomi, FT, Yliopettaja, terveyden edistdminen, Tampereen
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Tiivistelma

Poikien tiedot seksuaali- ja lisaantymisterveydesta ovat heikommat kuin tyttdjen.
Pojat eivat myoskaan saa tietoa terveyteen vaikuttavista tekijoista "vahingossa” tai
"oheistuotteena”, tosin kuin tytot, jotka lukevat naistenlehdista tai blogeista
terveysvinkkeja. Pojat ja nuoret miehet kuitenkin mieltavat terveystiedon tarkeaksi.
He toivovat konkreettista tietoa omasta kehosta ja seksista, puhdasta faktaa
selkeasti ja ymmarrettavasti perusteltuna ja avattuna. Seli-terveytta tukevan
ohjauksen, neuvonnan ja toiminnan tulee sisaltaa tietoa, taitoa ja tajuntaa lisaavaa
aineistoa.

Johdanto

Nuorten seksuaali- ja lisdantymisterveyden (seli) tiedon tasoa seurataan
saanndllisesti THL:n Kouluterveyskyselyssa. Kyselyjen mukaan nuorten tiedot
seksuaali- ja lisaantymisterveydesta heikentyivat viime vuosikymmenen alkupuolella
kaikilla opiskeluasteilla ja molemmilla sukupuolilla (THL 2015). Vuosikymmenen
loppua kohden vaikutti silta, etta indikaattorit kehittyivat myonteisesti, mutta
huolenaiheita oli yha (Kuortti & Halonen 2018; Gissler 2019). Nuorille suunnatuilla
kyselyilla on osoitettu, etta poikien seksuaali- ja lisaantymisterveystiedot ovat
heikommat kuin tyttdjen ja lisaksi etta ammatillisissa oppilaitoksissa opiskelevien
tietdmys on heikompaa kuin lukiolaisten. (Tuomi & Aimala 2017; Pakarinen 2019.)

Kansallinen syntymakohortti 1987 -tutkimuksen mukaan seli-terveyden ongelmat
kasautuivat niille nuorille, joilla oli ongelmia muissakin hyvinvointiin liittyvissa
tekijoissa ja terveytta vaarantavaa riskikayttaytymista tai -tekijoita. Seksin
riskikayttaytyminen (ehkaisyn laiminlydminen, useat kumppanit) oli yhteydessa
paihteiden kayttoon. (Klemetti & Raussi-Lehto 2014.)

Nuoret tarvitsevat tietoa seksuaali- ja lisaantymisterveydesta useammasta syysta
kuin yleisesti ajatellaan. Seli-terveystietoa tarvitaan, jotta heidan seli-
terveysosaaminen vahvistuu, heidan taidot suojella omaa seli-terveyttaan kehittyy
seka ymmarrys omaa kehoa ja sen toimintoja kohtaan lisdantyy. Nuoret tarvitsevat
tietoa siita, mika on normaalia, jotta kasitys omasta erilaisesta kehosta
normalisoituu. Jokaisella on erilainen keho, erimittainen ja -muotoinen, ja se on
normaalia. (Duodecim 2020.)

Perinteisesti vastuu seli-terveydesta niin parisuhteessa kuin irtosuhteissakin on
ollut naisilla. Siksi palvelut on suunnattu paaosin naisille. Miehilta puuttuu
systemaattiset seli-terveyspalvelut. Rakenteissamme ei ole selkeasti ilmaistu
toimijaa, joka huolehtisi miesten seli-terveydesta seka seli-tiedosta ja -taidoista.
Useiden tutkimusten mukaan 14—18-vuotiailla pojilla on paljon puutteita seli-tiedossa,
eika tutkimustietoa miesten seli-terveydesta, palvelujen kaytdsta ja toiveista
palvelujen suhteen ole paljoa. Seksuaali- ja lisdantymisterveyden toimintaohjelman
2014-2020 mukaan terveyden edistamisen yhtena painopisteena on miesten seli-



terveys ja miesten saaminen aktiivisiksi seli-palvelujen kayttajiksi: Pojilla ja miehilla
on oikeus tietoiseen hedelmallisyyden suojeluun. (Klemetti & Raussi-Lehto 2014.)

Nuorten miesten seli-terveys tutkimusten mukaan

Nuoria miehia on pidetty vaikeana tutkimusryhmana terveys- ja varsinkin seksuaali-
ja lisdantymisterveystutkimukselle. "Ei kiinnosta! Kun ei ole ongelmia. Asia ei ole
ajankohtainen” -ajattelu on tuttua kaikille. Vasta viime aikoina ollaan heratty
ajatukseen, etta nuoret miehet saattaisivat olla kiinnostuneita seli-terveydestaan.
Julkinen yleistyva puhe hedelmallisyyden laskusta, siittickadosta ja
testosteronivajeesta on herattanyt miehet ajattelemaan terveyttaan. (Ojajarvi 2015.)

Tutkimusten mukaan, vaikka nuoret miehet ovat yha huonokuntoisempia, he eivat
ole halukkaampia tai aktiivisempia avun hakijoita parantaakseen tai yllapitaakseen
fyysista kuntoaan tai terveyttaan. (Santtila ym. 2018.) Nuorten miesten kunnon
kehitysta on mahdollista tarkastella Puolustusvoimien keraaman tiedon avulla.
Ikaluokkien huonokuntoistumisesta kertoo se, etta vuosien 1980-2015 aikana ns.
Cooperin testin (juostu matka metreissa/12 min) keskitulos huononi 337 m. Lisaksi
alle 2200 metria 12 minuutin aikana juosseiden osuus kasvoi 4 %:sta 12 %:iin.
Samaan aikaan kutsuntaikaisten BMI on noussut. Vuonna 2017 kutsuntaikaisissa
nuorissa miehissa yli neljasosa (27 %) oli vahintaan ylipainoisia. (Maki ym. 2019.)

Ylipaino tarkoittaa ylimaaraista rasvaa kehossa. Rasvakudos nostaa miehen
naishormonien tasoa. Se muuntaa mieshormonit naishormoneiksi, joten hormonien
suhde kaantyy miehisyyden kannalta vaaraan suuntaan. Testosteronitasot laskevat
ja se aiheuttaa tyypillisia oireita kuten esim. aamuerektion heikentyminen tai
poisjaaminen, rintojen kasvu, rasvakudoksen kertyminen lantiolle ja vatsaontelon
elinten rasvoittuminen (mm. maksan rasvoittuminen). (Hruby & Hu 2015; Hammoud
ym. 2008.) Ylipainoisten miesten riski oligozoospermialle (I. sperman siittididen
niukkuus) tai azoospermialle (I. spermassa ei ole siittiditd) on kasvanut. (Garolla ym.
2015; Hammoud ym. 2008.)

"Istuminen tappaa” hoetaan istumatyolaisille, kannykkaa sohvan kulmassa
selaaville ja pleikkaa pelaaville. UKK-instituutin nettisivuilla kerrotaan, etta istumisella
on yhteytta useiden pitkaaikaissairauksien, kuten esimerkiksi diabeteksen ja
valtimosairauksien ilmaantumiseen. Istuminen kuormittaa yksipuolisesti kehon
tukirakenteita. Vapaa-aikana tapahtuva istuminen on usein passivoivampaa kuin
tydssa istuminen. Vapaa-ajalla istumiseen liittyy helposti myds turhaa syomista,
napostelua. (UKK-instituutti n.d.)

Mielenkiintoinen tutkimustulos on lisaksi se, etta istuminen tappaa myds siittiot.
Islantilaisen tutkimuksen mukaan istuminen ja ylipaino on liitettavissa vahvasti
siittioiden alhaisiin maariin. Ylipaino itsessaan jo alentaa siitticiden maaraa, mutta
istuminen alentaa sita viela lisda. Tutkimuksessa arveltiin, etta syy istumatyota
tekevien miesten sperman alhaisiin siittiomaariin on kivesten lammaon nousu.
(Magnusdottir ym. 2005.) Ylipainoisten miesten kivesten lampdtila on riskissa kohota
enemman kuin normaalipainoisten miesten. Kivesten lampatilan nousuun liittyi
heikentymista seka siittididen tiheydessa etta liikkumisessa. Lisaksi ylipainoisilla
miehilla todettiin poikkeavia FSH-tasoja plasmassa verrattuna normaalipainoisiin
miehiin. (Garolla ym. 2015.) (FSH eli follikkelia stimuloiva hormoni on aivolisakkeen
etulohkon tuottama hormoni, joka saatelee miehilla spermatogeneesia ja naisilla
follikkelin kehitysta; FimLab).



Jo 2005 professori Toppari Tiede-lehden haastattelussa painotti suomalaisten
nuorten miesten heikkenevaa siittioston kuntoa. Hanen mukaansa siittioston
laadussa ei ole kehumista, ja sen kriittinen piste tulee vastaan 30-vuoden kuluttua
vuodesta 2005 laskien. Miesten hedelmallisyyden raja alkaa tulla vastaan. (Ruukki
2005; Rodprasert ym. 2019.) Siis vuonna 2035, ja kaikki noina aikoina isaksi
haaveilevat ovat jo syntyneet.

Nuorten miesten terveys ja seli-terveys ovat selkeasti kytkOksissa toisiinsa.
Yleistyva huoli huonokuntoistuvasta miessukupolvesta on aiheellinen ja liitettavissa
globaalistikin havaittuun huonokuntoistuvaan spermaan. Terve keho ja toimivat
sukusolut eivat saa olla tulevaisuudessa vain tietyn eliitin etuoikeus, vaan sen tulee
edelleenkin olla jokamiehenoikeus.

Nuorten miesten seli-terveystieto tutkimusten mukaan

Pietilan (2008) tutkimuksessa miehet olivat paasaantoisesti sitd mielta, etta
terveystieto on tarkeaa tietoa. Tutkittavista kukaan ei ollut sitd mielta, etta
terveystiedon lisaaminen olisi taysin turhaa kansanterveyden edistamisessa.
Tutkimuksessa todettiin, ettd Suomessa on kaytettavissa riittavasti tietoa
terveellisista elamantavoista, joten terveydelle haitallista kayttaytymista ei voida
selittda tiedon puutteella. Terveellisten elamantapojen todettiin olevan enemman
yksilon henkilokohtaisen valinnan ja motivaation asia, kuin tiedon saatavuuden asia.
(Pietila 2008.)

Samassa tutkimuksessa osallistujat kokivat kuitenkin, etta terveysvinkkien
lukeminen on naisellista ja etaistd miehisyydesta, "mina en ajattele nain, mutta
yleinen mielipide on”. Tama on ymmarrettavaa, koska naistenlehdet ovat taynna
terveystietoa, siten se profiloituu naisten asiaksi ja lisaksi naisten on helpompi saada
terveystietoa, ikdan kuin oheistuotteena. (Pietila 2008.) Kokkola ja Lahtinen (2019)
vetavat johtopaatoksen, jonka mukaan miesten saama ohjaus tuntuu edelleen naisia
vahaisemmalta, ohjaus ei vastaa miesten tarpeita, eikd ohjaukseen kaytettavia
tyokaluja ei ole kaytettavissa.

Pietilan tutkimuksessa (2008) todetaan, etta jos halutaan miehet vakuuttuneiksi
asioiden terveysvaikutuksista, seuraavia asioita tulisi ottaa huomioon puhuttaessa
miesten kanssa terveydesta ja sen edistamisesta. Miesten mukaan ohjauksessa ja
neuvonnassa tulisi ottaa huomioon kaikki tekijat, jotka vaikuttavat terveyteen. Tulisi
tunnustaa se, etta tieto tai vaikuttimet eivat ole yksioikoisia, vaan muuttujia on monia.
Terveellisten elamantapojen vaikutukset tulisi olla konkreettisia. Konkreettiset
vaikutukset tulisi esittda myos positiivisuuden kautta siten, etta keihaankarkena ei oli
pelottelu tai uhka. Kaytetty kieli tulisi olla maskuliinista. Esimerkiksi sana "dieetti”
koettiin feminiiniseksi ja miehelle puhuttelevammaksi koettiin kasitteet "painon
pudottaminen” ja "’kunnon kohottaminen”. Sukupuoliherkkyys, "gender sensitivity”
todettiin myds yhdeksi keinoksi saada terveyssanomaa paremmin miehille 1api.
Vetoamalla miehisiin luonteenpiirteisiin, kuten jarkeen, kaytannollisyyteen,
rohkeuteen, voimaan tai autonomiaan terveyteen liittyvissa asioissa, voidaan lisata
motivaatiota saavuttaa parempi terveys ja siten myos parempi seli-terveys. (Pietila
2008.) Miehet toivovat puhdasta faktaa selkeasti ja ymmarrettavasti paperilla.
(Kokkola &Lahtinen 2019). Vitseja kuulee aivan tarpeeksi miesporukoissa.

PoikaS-hankkeessa tutkittiin ylakouluikaisten poikien tiedontarvetta ja todettiin
osittain samankaltaisia asioita. Pojat toivoivat konkreettista tietoa oman kehon
muutoksista ja seksista, toisaalta myos abstraktia tietoa siita, miten olla mies. Pojat



toivoivat tietoa seksin nautinnosta ja ilosta, seka saavana mutta myos antavana
osapuolena. Poikien toiveena oli, etta opetuksessa tulisi kasitella ajankohtaisia
aiheita poikien oma elamanvaihe huomioiden. (Halonen ym. 2014.) Myds miehista
on tarkeaa saada tietoa suoraan heille kohdennettuna, eika esimerkiksi
(avo)puolison kautta kerrottuna (Kokkola & Lahtinen 2019).

Lopuksi

Kun mietitdan ihmisen ajatusta omasta seli-terveydestaan ja sita, miten han
terveyttaan edistaa, on huomioitava seli-terveystieto ja seli-terveystaito. Yleisesti
ottaen terveyskayttaytyminen on kotoa omaksuttuja tapoja, tiedostamattomia
paatoksia ja arjen rutiineita. Elamantilanne, ystavat ja kulttuuri vaikuttavat myos
terveyskayttaytymiseen. Seli-terveystaito sisaltda sen, etta jo nuorella on tajua seli-
terveyteensa vaikuttavista tavoista ja valinnoista, joita han elamassaan tekee.

Pelkastaan lisaamalla nuorten miesten tietoa terveysvalinnoista ei valttamatta
saavuteta terveytta tukevaa toimintaa. Kukaan ei elamassaan toimi vain terveellisesti
tai vain epaterveellisesti. Seli-terveytta tukevan toiminnan tulee sisaltaa tietoa, taitoa
ja tajuntaa lisaavaa aineistoa.
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