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TIIVISTELMA

Taman opinnaytetyon tarkoituksena oli selvittaa kuvailevan kirjallisuuskat-
sauksen keinoin, millainen merkitys covid-19-pandemialla on ollut raskaana
olevien mielenterveyteen. Tavoitteena oli koota kirjallisuuskatsauksen avulla
nayttoon perustuvaa tietoa aiheesta Kaakkois-Suomen ammattikorkeakoulun
terveydenhoitajaopiskelijoiden opiskelun tueksi. Opinnaytetyon tilaajana toimi
Kaakkois-Suomen ammattikorkeakoulu.

Covid-19-pandemialla on ollut suuri vaikutus maailmalaajuisesti. Covid-19-
pandemia toi mukanaan paljon epavarmuutta ja muutoksia yhteiskunnan ar-
jessa, kuten myoOs raskaana olevien palveluihin. Raskaana olevien terveyden-
huollon kaynnit muuttuivat, esimerkkina etavastaanotot, seka epavarmuutta loi
jatkuvasti muuttuvat jarjestelyt ja epavarmuus tulevasta. Tasta esimerkkina oli
epavarmuus siitd saako tukihenkild osallistua synnytykseen.

Opinnaytetyon tutkimuskysymyksena oli: Mitka tekijat ovat olleet merkittavia
raskaana olevien naisten mielenterveydelle covid-19-pandemian aikana? Ai-
neiston analyysiin valikoitui kymmenen tutkimusta, joista kaksi oli suomenkieli-
sia ja kahdeksan oli englanninkielisia. Aineiston analyysin tuloksena syntyi
kolme paateemaa raskaana olevien mielenterveydelle merkityksellisista teki-
joista, jotka ovat: raskauden ja synnytyksen aiheuttama huoli, epavarmuuden
vuoksi syntyneet jaksamisen haasteet seka rajoitustoimenpiteiden merkitys
sosiaalisen vuorovaikutukseen ja siita aiheutuneeseen yksinaisyyden koke-
mukseen.

Tuloksista voidaan paatella, etta covid-19-pandemialla on ollut negatiivinen
merkitys raskaana olevien henkiseen hyvinvointiin, mielenterveyteen ja sosi-
aalisiin suhteisiin. Tuloksista nousi myds esille, etta covid-19-pandemia lisasi
huomattavasti raskaana olevien naisten ahdistusta, stressia ja masennusta.
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ABSTRACT

The purpose of this thesis was to find out, by means of a descriptive literature
review, what kind of significance the Covid-19 pandemic had for the mental
health of pregnant women. The aim was to gather evidence-based literature
information on the topic, to support the studies of the Bachelor of Health Care
students at the South-Eastern Finland University of Applied Sciences. This
thesis was commissioned the South-Eastern Finland University of Applied
Sciences.

The Covid-19 pandemic has had a major impact worldwide. The Covid-19-
pandemic brought a lot of uncertainty and changes to the everyday life in
society, as well as to services offered for pregnant women. As an

example, pregnant women's health care visits were organized as remote
receptions and more uncertainty was created by the constantly changing
arrangements and uncertainty about the future, such as the uncertainty about
whether the support person was allowed to be present during the birth.

The research question of the thesis was: What factors have been significant
for the mental health of pregnant women during the Covid-19-pandemic? Ten
studies were selected for the analysis, of which two were in Finnish and eight
in English. The analysis of the material resulted in three main themes about
factors relevant to the mental health of pregnant women: worry caused by
pregnancy and childbirth, challenges of coping due to uncertainty, and the
importance of restriction measures on social interaction which caused the
experience of loneliness.

From the study it can be concluded that the Covid-19-pandemic has had a
negative impact on the mental well-being, mental health, and social
relationships of pregnant women. The results also revealed that the Covid-19
pandemic significantly increased anxiety, stress, and depression in pregnant
women.

Keywords: covid-19, infection, pandemic, mental health, pregnancy
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1 JOHDANTO

Covid-19-tartuntauti aiheutti suuria muutoksia raskaana olevien ja heidan per-
heidensa elamaan kevaalla 2020. Covid-19-epidemian alkaessa oli hyvin niu-
kasti tietoa siita, minkalaisia vaikutuksia covid-19-viruksella saattaa olla ras-
kauden kulkuun. Tieto covid-19-viruksesta on lisaantynyt epidemian edetessa.
Epavarma ja vahainen tieto aiheuttivat huolta raskaana olevissa, heidan per-
heissaan seka terveydenhuollon ammattilaisissa. Rajoitustoimet tekivat muu-
toksia raskaana olevien ja synnyttgjien elamaan seka heille tarjottuihin palve-
luihin. (Koukkula ym. 2020, 2.)

Covid-19-infektion mahdolliset negatiiviset vaikutukset aiheuttivat huolta ja
pelkoa raskaana oleville ja heidan laheisilleen. Pelkoa aiheuttavia asioita oli-
vat covid-19-infektion mahdolliset vaikutukset raskauteen, sikioon seka huoli
siitd, etta kumppani tai tukihenkild ei paasisi mukaan synnytykseen. Vanhem-
mat ja terveydenhuollon ammattilaiset olisivat toivoneet rajoituslinjauksille sel-
keampia perusteluja. Lisaksi tilannetta hankaloitti se, etta sosiaalisessa medi-
assa levisi paljon ristiriitaista tietoa kaytdssa olevista rajoituksista. (Koukkula
ym. 2020, 2.)

Covid-19-pandemia on vaikuttanut ihmisiin maailmanlaajuisesti ja aiheuttanut
suuria muutoksia terveydenhuoltopalveluihin. Valitsimme aiheeksemme covid-
19-pandemian merkityksen raskaana olevien mielenterveydelle koska aihe on
mielestdmme ajankohtainen ja tarkea. Maailman terveysjarjestd (WHO) julisti
covid-19-pandemian paattyneeksi 5.5.2023 (Coronavirus disease s.a.). Covid-
19-infektio kuitenkin levida edelleen, mutta sita ei pideta enaa niin suurena uh-
kana ihmisten terveydelle. Sen vuoksi mielestamme on tarkeaa tutkia aihetta
koko pandemian ajalta. Halusimme tutkimuksessamme tarkastella koko pan-
demia aikaa senkin takia, etta siita 10ytyy enemman tietoa kuin jostakin yksit-
taisesta covid-19-pandemian ajanjaksosta. Covid-19-infektiosta tulee jatku-
vasti uutta nayttddn perustuvaa tietoa ja pyrimme kokoamaan aihettamme

koskevaa tietoa kattavasti yhteen opinnaytetydssamme.
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Halusimme rajata aiheen raskaana olevien ehkaisevaan ja varhaisvaiheen
mielenterveystyohon, silla tulevina terveydenhoitajina tulemme kohtaamaan
odottavia aiteja, synnyttaneita ja heidan laheisiaan tydpssamme, joten koemme
tiedon kartuttamisen raskaana olevista, synnyttaneista ja heidan perheistaan
erityisen mielenkiintoiseksi ja tarpeelliseksi. Opinnaytetyon tilaajana toimii
Kaakkois-Suomen ammattikorkeakoulu Xamkin yliopettaja Niina Ervaala. Tie-
donhakuun ja raportointiin olemme kayttaneet termeja mielenterveys, raskaus,

covid-19, covid-19-infektio seka covid-19-pandemia.

2 MIELENTERVEYS

Laaketiede maarittelee sanan mielenterveys tarkoittavan inhimillisen olemas-
saolon tilaa, jossa merkittavia osina ovat itsetunto, itsenaisyys, sopeutumis-,
toiminta- ja ongelmanratkaisukyky ja pystyvyys tyydyttaviin ihmissuhteisiin ja
virkistaytymiseen (Laaketieteen termit: mielenterveys s.a.). Mielenterveys ra-
kentuu siis monesta osatekijasta, joita ovat muun muassa yksildlliset ja perin-
nolliset tekijat, sosiaaliset suhteet ja vuorovaikutus, yhteiskunnan rakenteelli-
set tekijat seka kulttuurilliset arvot ja uskomukset. Perimalla, kasvuymparis-
tolla seka yhteiskunnallisilla tekijoilla on siis suuri vaikutus yksilon mielenter-
veyteen. (Mista mielenterveys rakentuu? 2022). Tassa opinnaytetydssa mie-
lenterveydella tarkoitetaan mielensisaista hyvinvointia ja mielenterveyshairioi-
den puuttumista. Kun kasittelemme tekstissa mielenterveydellisia haasteita,

tarkoitamme niilla ahdistusta, masennusoireilua, stressia seka unettomuutta.

Mielenterveydellad voidaan néahda olevan kaksi eri ulottuvuutta, jolloin ihmisen
psyykkinen hyvinvointi ja mielenterveyden hairio on erillaan toisistaan. Talla
tarkoitetaan sita, etta ihminen voi mahdollisesti sairastaa mielenterveyden hai-
riétd mutta voi silti psyykkisesti hyvin omasta mielestaan. (Mista mielenterveys
rakentuu? 2022). Mielenterveys vaikuttaa meidan jokaisen elamaan ja arjessa
kohtaamme monia mielenterveyteen vaikuttavia tekijoita. Ne voivat joko hei-
kentaa tai vahvistaa kokemaamme mielenterveytta. Seuraavaksi avaamme

naita kasitteita tarkemmin.



2.1 Mielenterveys kasitteena

Maailman terveysjarjesto (WHO) on kuvaillut mielenterveytta voimavaraksi,
joka koostuu yksilon ajattelusta, tunteista ja kayttaytymisesta. Se mahdollistaa
yksiloa toteuttamaan itseaan oman kehityksensa mukaisesti, sopeutumaan
elaman tapahtumiin, kuten normaaliin stressiin, tyoskentelyyn ja opiskeluun

seka antamaan oman panoksensa yhteiskunnalle. (WHO 2013, 1.)

Mielenterveydella tarkoitetaan mielensisaista hyvinvointia ja sopeutumista ym-
paristdéon ja sosiaalisiin puitteisiin. Sen voidaan ajatella myo6s olevan mielen-
terveyden hairion puuttumista, joskin normaalin ja hairiintyneen raja voi olla
hailyva. Hyva mielenterveys merkitsee henkista joustavuutta ja taitoa selviytya
elaman kriiseista. Se on kykya ja intoa osallistua sosiaaliseen vuorovaikutuk-
seen ja ihmissuhteiden luomiseen. Psyykkisesti terveella inmisella on hyva
tuntemus itsestaan ja identiteetistdan seka han pystyy kasittelemaan ahdis-

tusta ja vaikeuksia. (Saxén 2020.)

2.2 Mielenterveydelle merkityksellisia tekijoita

Mielenterveys on tarkea osa terveytta, silla se ennustaa fyysista terveytta ja
vahempaa kuolleisuutta. Yhteiskunta muuttuu jatkuvasti, ruumiillinen tyé vahe-
nee ja maailma digitalisoituu. lhmisen psyykkinen toimintakyky on koetuksella,
silla tydelamassa vaaditaan entista enemman uuden opettelua, joustavuutta ja
paatoksentekokokykya. Vaeston mielenterveys vaikuttaa myos kansantalou-

teen ja ylipaataan yhteiskunnan menestykseen. (Wahlbeck ym. 2017, 985.)

Mielenterveysongelmat ovat maailmanlaajuisesti kasvussa, mika lisaa vaeston
sairastavuutta ja aiheuttaa arviolta 20 % kaikista yksildn huonokuntoisista elin-
vuosista. Positiivista kehitysta ei ole tapahtunut Suomessa mielenterveyden
osalta, vaikkakin fyysinen terveys ja elinajanodote ovat kehittyneet mydntei-
seen suuntaan. Kansanterveyden suurimpia haasteita ovat mielenterveyden
ongelmat ja paihteiden kaytto, minka vuoksi mielenterveyden edistamisesta
on muodostumassa korostunut tekija kansanterveyden edistamisessa. (Wahl-
beck ym. 2017, 985.)
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Mielenterveyteen vaikuttavat monet tekijat. Kaytannossa mielenterveytta tutki-
taan yksilollisesti, mutta yhteisolla on suuri vaikutus yksilon mielenterveyteen.
Yhteiskunnallisilla ratkaisuilla on myds suuri vaikutus yksilon mielentervey-
teen. Tehokkaiksi keinoiksi mielenterveyden edistamiseksi yhteiskunnassa on
havaittu perheen ja vanhemmuuden vuorovaikutuksen tuki-, tunne- ja vuoro-
vaikutustaitojen opetus, osallisuus tydelamaan seka koyhyyden ehkaisy.
(Wahlbeck ym. 2017, 985.)

Sosioekonominen asema vaikuttaa yksilon mielenterveyteen ja aiheuttaa mer-
kittavia eroja eri ryhmien valilla. Taloudelliset vaikeudet seka tyottomyys ai-
kaansaavat psyykkista kuormittuneisuutta koko perheessa. Perheen heikko
taloudellinen asema heijastuu lapseen ja lapsen kokonaisvaltaiseen kehityk-
seen, ja siten altistaa psyykkiseen oireiluun aikuisuudessa. (Wahlbeck ym.
2017, 985.)

2.3 Vahvistavat- ja heikentavat tekijat

Mielenterveydelle merkityksellisia sisaisia vahvistavia tekijoita ovat esimerkiksi
hyva itsetunto, hyvat tunne- ja vuorovaikutustaidot, perima, fyysinen terveys,
ihmissuhteet seka mielenterveytta voimistavat arjen valinnat. Ulkoisia vahvis-
tavia tekijoitd puolestaan voivat olla esimerkiksi varhainen vuorovaikutus,
elinymparisto, positiiviset perhesuhteet, koulutusmahdollisuudet, tyo seka hy-
vaksytyksi tuleminen erilaissa ymparistodissa. (Suojatekijat vahvistavat...
2022.)

Pyrkimys naiden vahvistavien tekijoiden lisaamiseen edistaa mielenterveytta
ja tukee hyvan mielenterveyden toteutumista. Keinoja vahvistavien tekijoiden
edistamiseen voivat olla muun muassa selviytymistaitojen vahvistaminen, ela-
manlaadun ja tyytyvaisyyden parantaminen, itsetunnon ja hyvinvoinnin tuke-
minen seka sosiaalisen tuen laajentaminen. Tukea antava elinymparistd seka
asumisolosuhteet ovat merkittavassa osassa mielenterveytta vahvistavien te-

kijoiden edistamisessa. (Mielenterveyden edistaminen 2021.)

Mahdollisia ulkoisia uhkia mielenterveydelle voivat olla esimerkiksi elinolot, ta-
loushuolet, kuormittavat ihmissuhteet seka traumaattiset kokemukset, kuten
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vakivalta tai hyvaksikaytto. Sisaisia uhkia mielenterveydelle puolestaan voivat
olla esimerkiksi kehityshairiot, sairaudet, toimintarajoitteet, vammautuminen
tai hyvinvointia altistava riskikayttaytyminen. Nama riskitekijat voivat olla ela-
man erivaiheissa joko lyhyt- tai pitkaaikaisia. Riskitekijoilla, kuten traumoilla,
voi olla ihmisen elamassa kauaskantoisia vaikutuksia. Riskitekijoiden kasaan-
tuminen on erityisen haitallista. Mielenterveys- ja paihdeongelmien uhat ovat
usein samankaltaisia ja niihin varhaisessa vaiheessa puuttumisella voidaan
estaa mielenterveyden ongelmien syntymista ja kehittymista. (Suojatekijat
vahvistavat... 2022.)

3 RASKAUS

Normaali raskaus kestaa noin 280 vuorokautta eli 40 viikkoa. Tavallisesti ras-
kauden kesto kerrotaan kokonaisina viikkoina ja paivina. Laskettu aika pysty-
taan laskemaan edellisten kuukautisten alkamispaivasta kuukautiskierron ol-
lessa saanndllinen. Tavallisimmin synnytys tapahtuu enintdan kaksi viikkoa
ennen tai jalkeen lasketun ajan. Raskaus tuo mukanaan monia muutoksia nai-
sen kehossa, joiden tehtavana on mahdollistaa sikion kehitys ja aidin hyvin-
vointi. Raskausaika on sopeutumista ja henkista kypsymista tulevaan aitiy-
teen. (Tiitinen 2023.)

Raskauden kulun seuranta jaetaan kolmanneksiin eli trimestereihin. Ensim-
mainen raskauskolmannes (I trimester) kestaa edellisten kuukautisten alkami-
sesta raskausviikon 14 alkuun asti. Ensimmaisen kolmanneksen aikana siki-
Olle kehittyvat kaikki tarkeat elimet seka rakenteet. Toisen raskauskolmannek-
sen (Il trimester) katsotaan kestavan raskausviikolta 14 raskausviikkoon 28
saakka. Toisen kolmanneksen aikana sikion kasvu on nopeaa seka eri elinjar-
jestelmat kypsyvat. Viimeinen raskauskolmannes, kolmas raskauskolmannes
(Il trimester), alkaa raskausviikolta 29 ja kestaa synnytykseen asti. Viimeisen
kolmanneksi aikana sikion paino kolminkertaistuu. Ensimmaisia sikion liikkkeita

odottava aiti voi alkaa tuntea raskausviikoilla 18—20. (Tiitinen 2023.)

Vuorovaikutus aidin ja vauvan valilla alkaa jo raskausaikana. Tuleva aiti oppii

tunnistamaan vauvan vuorokausirytmia ja havainnoimaan, millaisiin aaniin
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vauva reagoi. Raskauden viimeinen kolmannes on valmistautumista synnytyk-
seen ja vauvan kohtaamiseen. Ajatukset pyorivat yha useammin synnytyksen
jalkeisessa ajassa. Epavarmuutta ja huolta aiheuttavia asioita voivat olla van-
hemmaksi kasvaminen ja jaksaminen seka osaaminen vauvan hoidossa.
Tassa vaiheessa kotia valmistellaan vauvan tuloa varten ja vauva alkaa tuntua

todellisemmalta. (Kasvaminen vanhemmaksi 2021.)

3.1 Raskauden aikainen mielenterveys

Mielialojen vaihtelu ja psyykkinen epavakaus ovat normaaleja tuntemuksia
raskaana ollessa. Raskausajan tuomat muutokset kuluttavat aidin fyysisia, so-
siaalisia seka psyykkisia voimavaroja. Odotusajan psyykkinen oireilu voidaan
maaritella mielenterveyden hairioksi sen jatkuessa pitkaan ja vaikuttuessa toi-
mintakykyyn ja sosiaalisiin suhteisiin. Psyykkinen oireilu saattaa vaikuttaa

myos lapsen kehitykseen. (Makela ym. 2010, 1013.)

Raskausaika ja synnytys ovat riskialttiita vaiheita naiselle sairastua mielenter-
veyden hairidihin. Tukiverkkojen ja ammattilaisten apu on erityisen tarkeaa
tana herkkana ajanjaksona. Laheisten ja ammattilaisten tulee seurata ja tun-
nistaa muutokset raskaana olevan voinnissa. Aitien mielenterveysongelmien
kehittymiseen tulisi reagoida aikaisessa vaiheessa ja niihin tulisi tarjota tukea
ja tehokasta hoitoa. Nama tukitoimet vaikuttavat edistavasti seka lapsen etta

koko perheen hyvinvointiin. (Soininen 2017,1.)

Suomessa neuvola tavoittaa lahes kaikki raskaana olevat, minka vuoksi sen
rooli raskaana olevien mielenterveysongelmien tunnistamisessa seka hoitoon
ohjauksessa ovat ensiarvoisen tarkeita (Heikkila 2022). Neuvolan maaraaikai-
siin terveystarkastuksiin raskausaikana sisaltyy aina ammattilaisen arvio
psyykkisesta hyvinvoinnista seka sen edistamisesta. Taman ehkaisevan tyon
tarkoituksena on vahvistaa mielenterveytta suojaavien tekijoiden ja riskitekijoi-
den tunnistaminen. Neuvolassa kaytdssa olevia keinoja mielenterveyden
haasteiden tunnistamiseen ovat keskustelu, havainnointi seka mahdollisuus
hyodyntaa erilaisia lomakkeita, joita ovat esimerkiksi Lasta odottavan perheen

arjen voimavarat -lomake, Vauvaperheen arjen voimavarat -lomake seka
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EPDS-mielialalomake raskausajan ja synnytyksen jalkeisen masennuksen

seulontaan. (Jahnukainen ym. 2021.)

3.2 Aidin hyvinvoinnin merkitys kehittyville lapselle

Tulevan aidin hyvinvoinnilla on suuri merkitys koko perheen hyvinvointiin seka
syntyvan lapsen terveyteen ja hyvinvointiin. Tutkimuksissa on todettu raskau-
den altistavan tietyille mielenterveydenhairidille, naista yleisimpia ovat masen-
nus- ja ahdistushairiét. (Ammala 2015, 569.) Raskaus on biologisen tapahtu-
man lisaksi myos suuri psykologinen prosessi, jonka tehtavana on valmistaa
aitia tulevaan. Se pitaa sisallaan paljon muutoksia ja siihen saattaa liittya ika-
viakin asioita. Synnytyksen jalkeinen vuosi altistaa aiteja kohtaamaan psyykki-

sia vaikeuksia herkemmin kuin mikdan muu eldmanvaihe. (Soininen 2017,1.)

Aidin raskaudenaikainen psyykkinen oireilu voi vaikuttaa kehittyvaan lapseen
suoria ja epasuoria reitteja (Makela ym. 2010, 1013). Tietyille psyykkisille sai-
rauksille altistava geeniperima siirtyy vanhemmilta lapselle. Geneettisten teki-
joiden lisaksi vaikuttavia tekijoita ovat myods ympariston riskitekijat. Tietyt gee-
nit altistavat psyykkisille hairidille erityisesti silloin kun ne ovat ympariston ne-

gatiivisten vaikutusten kanssa yhteydessa. (Makela ym. 2010, 1014-1015.)

Syntymanjalkeisen puutteellisen vuorovaikutuksen ja ympariston riskien ka-
sautuessa vaikutus lapsen kehitykseen on erityisen huolestuttava. Riskeja lap-
sen kehitykselle ovat ongelmat raskauden ja synnytyksen aikana, aidin infek-
tiot ja liiallinen stressi, riittdmaton varhainen vuorovaikutussuhde ja hoivaym-
paristo seka traumaattiset erokokemukset seka liialliset elamantapahtumat.
Stressaavat kokemukset raskauden sujumisesta ja synnytyksesta voivat vai-
kuttaa negatiivisesti aidin mielikuviin vauvasta seka vanhemmuudesta ja niista
voi seurata haasteita kiintymyssuhteen muodostamiseen. (Makela ym. 2010,
1014-1015.)
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4 COVID-19

Koronavirustauti (COVID-19) on SARS-CoV-2-koronaviruksen aiheuttama in-
fektio. Suurin osa sairastuneista karsii lievista tai keskivaikeista hengitystietu-
lehduksen oireista ja paranevat oireenmukaisella hoidolla. Osa sairastuu va-
kavasti ja vaatii sairaanhoidon tarkkailua. Riskiryhmat, kuten iakkaat, perus-
sairauksista ja alentuneesta immuniteetista karsivat sairastuvat todennakoi-

semmin vakavaan tautimuotoon. (Coronavirus disease s.a.)

Yleisimpia covid-19-infektion oireita ovat kuume, yska, vasymys ja haju- ja
makuaistin katoaminen. Vahemman yleisia oireita ovat kurkkukipu, paansarky,
kivut ja saryt, ripuli, ihottuma seka silmien artyminen tai punaisuus. Vakavia
oireita ovat hengenahdistus tai hengitysvaikeudet, puheen tai liikuntakyvyn
menetys, sekavuus ja rintakipu. Oireet kestavat tavallisesti noin viidesta kuu-
teen vuorokautta, mutta saattavat kestaa jopa 14 vuorokautta. (Coronavirus

disease s.a.)

Covid-19-infektio leviaa pisaratartuntana ja kosketustartuntana ylahengitys-
teitse eritteiden kautta. Itdmisaika on suurimmassa osassa tapauksia noin viisi
vuorokautta ja se vaihtelee kahden ja kahdentoista vuorokauden valilla. Tar-
tunnan saanut henkild voi tartuttaa kaksi vuorokautta ennen oireiden ilmene-
mista, mutta toisaalta tartunta voi olla myos oireeton. Oireetonkin kantaja voi

tartuttaa virusta siita tietamattaan. (Lappalainen & Julkunen 2020.)

4.1 Epidemian leviaminen maailmanlaajuiseksi pandemiaksi

Covid-19-epidemian alkupera on tdamanhetkisen tiedon mukaan lahtdisin
Huananin villieldintorilta Kiinan Wuhanista. Tauti levisi nopeasti matkailijoiden
mukana Thaimaahan, Japaniin, Koreaan, Vietnamiin, Saksaan, Yhdysvaltoihin
ja Singaporeen. (Wu ym. 2020, 217.) Suomessa ensimmainen tautitapaus to-
dettiin 29.1.2020 kiinalaisturistilla Saariselalla. Turisti oli matkalla Suomessa
Pekingin Wuhanista. Suomessa todettu ensimmainen covid-19-tautitapaus oli
EU-maiden yhdeksas. (Kajander 2020.)
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Covid-19 on levinnyt maailmanlaajuiseksi ilmioksi. Maailman terveysjarjesto
WHO julisti covid-19-epidemian pandemiaksi 11.3.2020. THL:n tartuntatautire-
kisterin 9.7.2023 tietojen mukaan Suomessa varmistettuihin covid-19-infektioi-
hin sairastuneista on kuollut noin 0,4 %. WHO:n tilannekatsauksen 5.7.2023
mukaan maailmanlaajuinen kuolleisuus epidemian alusta on 0,9 %. Covid-19-
infektioon sairastuneen menehtymiseen altistavia tekijoita ovat perussairaudet
ja korkea ikd. Suomessa sairastuneista noin 40 % on ollut 20—-70-vuotiaita.
Alle 20-vuotiaiden sairastuvuus on alle 20 % ja yli 70-vuotiaden yli 8 %. Suo-
messa miesten covid-19-infektioon sairastuneiden kuolleisuus on hieman nai-
sia suurempi, miehilla kuolleisuus on 0,77 % ja naisilla 0,54 %. Covid-19-roko-
tukset ovat vahentaneet vakavan infektion kehittymista seka sairaalahoidon
tarvetta. (Anttila 2023.)

Tartuntatauteja, jotka voivat levita elaimista ihmisiin ja toisinpain, kutsutaan
zoonooseiksi. Zoonoosin aiheuttajia ovat erilaiset bakteerit, virukset, loiset ja
alkuelaimet. Taudin tarttuminen voi tapahtua suoraan tai valillisesti ihmisen ja
elaimen valilla. Tartunta on myds mahdollinen elintarvikkeiden, veden tai
hyonteisten valityksella. Inmisille merkittdvimmista maailmanlaajuisista tartun-
tataudeista monet ovat zoonoosien aiheuttamia, kuten esimerkiksi lintuin-
fluenssa ja rabies. (Zoonoosit 2022.) Koronavirusten ensisijaisia kantajia ovat
yleensa lepakot (kuva 1). Viime vuosikymmenina virus on mutatoitunut ja so-
peutunut, mikd on johtanut infektion tarttumiseen eldimen ja ihmisen valilla.
(Sharma ym. 2021.)

Infected droplets in crowded
spaces

+
animal-animal e‘:w animal-human h human ;
e S oooLElooo
_ ~» UMY —EMmo
P;‘:::;_iz‘::_? Potential intermediate host Nosoccmial kifection

i.e., Pangelins, snakes and
other mammals

Direct contact with infected
individuals

Kuva 1. Covid-19-zoonoosin tartuntatavat (Sharma ym. 2021)
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5 TUTKIMUKSEN TARKOITUS, TAVOITE JA TUTKIMUSKYSYMYS

Opinnaytetyon tarkoituksena on selvittaa kuvailevan kirjallisuuskatsauksen
keinoin, millainen merkitys covid-19-pandemialla on ollut raskaana olevien
mielenterveyteen. Opinnaytetyon tavoitteena on koota kirjallisuuskatsauksen
avulla nayttoon perustuvaa tietoa aiheesta Kaakkois-Suomen ammattikorkea-
koulun terveydenhoitajaopiskelijoiden opiskelun tueksi. Tutkimuskysymyk-
semme on: Mitka tekijat ovat olleet merkittavia raskaana olevien naisten mie-

lenterveydelle covid-19-pandemian aikana?

6 OPINNAYTETYO PROSESSI

Tama opinnaytety0 toteutettiin kuvailevana kirjallisuuskatsauksena. Paa-
dyimme tahan toteutustapaan, koska aihe on viela uusi, mutta siitd on jo tehty
erilaisia tutkimuksia ja artikkeleita. Aiheemme valikoitui valmiiksi tilatuista ai-
heista. Opinnaytetyon alkuperainen tilattu aihe oli covid-19-jalkeinen aika mie-
lenterveyshoitotydssa (miten pandemian aiheuttamiin mielenterveyden muu-
toksiin vastataan?). Ryhdyimme rajaamaan laajaa aihetta tekemalla aineisto-
hakuja kohdistettuna tiettyyn mielenterveyshoitotyon ryhmaa ohjaavan opetta-
jan ohjeistamana, jotta saimme tarkemmin kohdistettu tiedonhakua ja rajattua
tuloksien maaraa. Raskaana olevat valikoituivat aiheeksemme oman mielen-

kiintomme perusteella seka kaynnissa olevien kurssien aiheiden mukaisesti.

Opinnaytetyohon valikoituneista tutkimuksista kaksi oli suomenkielisia ja kah-
deksan oli englanninkielisia. Valittujen tutkimuksien tiedot 16ytyvat tutkimus-
taulukosta (liite 2). Aiheen olleessa uusi ja saatavilla olevan luotettavan tutki-
tun tiedon ollessa vahaista oli perusteltua valita taman opinnaytetyon tutki-
musmenetelmaksi kuvaileva kirjallisuuskatsaus, jotta saatavilla olevista tie-
doista saatiin kasattua luotettava kokonaisuus. Aiheen uudelleen rajauksella
saatiin lisattya tutkimuksen luotettavuutta. Tyohon kaytetyt lahteet ovat tarkoin

ja harkitusti valikoituja.

Aloitimme taman opinnaytetydn tekemisen syksylla 2022. Tyon toteutus aloi-

tettiin laatimalla opinnaytetyosuunnitelma. Tama suunnitelman esitimme idea-
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ja suunnitelmaseminaarissa joulukuussa 2022. Seuraavaksi siirryimme opin-
naytetyon toteutusvaiheeseen, jolloin jatkoimme laajemmin tutkimustiedon et-
simista ja valitsimme tyohon valikoituneet tutkimukset. Tassa vaiheessa
tydomme teoreettinen viitekehys oli muodostunut ja paasimme perehtymaan li-
saa aiheeseen. Toteutusvaiheen seminaarin pidimme 25.4.2023. Julkaisuvai-
heen tyostaminen alkoi kesalla 2023. Tassa vaiheessa ryhdyimme tekemaan
aineistonanalyysia ja muodostamaan kokonaiskuvaa tutkimustuloksista. Opin-
naytetyomme valmistui syksyn 2023 aikana ja julkaisuvaiheen seminaarin pi-
dimme 22.11.2023.

6.1 Kuvaileva kirjallisuuskatsaus

Kuvaileva kirjallisuuskatsaus on yksi kirjallisuuskatsausten muodoista. Kuvai-
leva kirjallisuuskatsaus on kirjallisuuskatsauksien menetelmiltaan laajin ja va-
hiten rajoitettu. (Stolt ym. 2016, 8.) Kuvaileva kirjallisuuskatsaus pohjautuu tut-
kimuskysymykseen ja tuottaa aineiston perusteella laadullisen vastauksen.
Kuvailevan kirjallisuuskatsauksen vaiheet ovat tutkimuskysymyksen muodos-
taminen, aineiston valitseminen, kuvailun rakentaminen ja tuotetun tuloksen
tarkasteleminen. Kirjallisuuskatsaus perustuu aineistoon ja siina tahdataan

ymmarrykseen tutkittavasta aiheesta. (Kangasniemi ym. 2013, 291).

Terveystieteellisessa tutkimuksessa kaytetaan kirjallisuuskatsauksia runsaasti
ja niiden kayttdo on muuttunut vakiintuneemmaksi ja monipuolisemmaksi. Kir-
jallisuuskatsauksien kentta on laaja ja niiden menetelmien kehittamiseen on
pyritty kiinnittdmaan yha enemman huomiota. (Kangasniemi ym. 2013, 291.)
Aineiston kasittelylla pyritaan tuottamaan mahdollisimman kattava ja luotet-
tava kokonaiskuva tutkittavasta ilmiosta (Stolt ym. 2016, 7). Tarkein tehtava
kirjallisuuskatsauksella on kehittaa olemassa olevaa teoriaa ja sen teoreettista
ymmarrysta (Stolt ym. 2016, 80). Kuvailevan kirjallisuuskatsauksen tarkoituk-
sena on etsia vastauksia kysymyksiin siita, mita ilmioista tiedetaan talla het-
kella, mitka ovat aineiston pohjalta ilmion keskeiset kasitteet ja mitka ovat nii-
den valiset suhteet (Kangasniemi ym. 2013, 294).
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Kuvailevaa kirjallisuuskatsausta menetelmana on kritisoitu sen subjektiivisuu-
den, ristiriitaisuuden ja sattumanvaraisuuden takia. Kuvailevassa kirjallisuus-
katsauksessa on mahdollisuus ohjata tarkastelu tiettyihin kysymyksiin, jota pi-
detaan menetelman vahvuutena. Vaiheiden tarkempi kasittely seka menetel-
man erityispiirteiden ymmartaminen auttavat kehittamaan menetelman luotet-
tavuutta ja mahdollistaa kuvailevan kirjallisuuskatsauksen paremman hyodyn-

tamisen. (Kangasniemi ym. 2013, 292.)

Kuvailevaa kirjallisuuskatsausta voidaan tarkastella Iapinakyvyyden, yleistetta-
vyyden, laajuuden, kurinalaisuuden ja luovuuden nakokulmista. Lapinakyvyy-
della tarkoitetaan tutkimusprosessin vaiheiden ja perusteiden paljastamista ja
kuvaamista tarkasti. Katsauksessa tulee kuvata tarkasti kaytetyt hakusanat ja
tietokannat seka niiden kriittinen arviointi. Kurinalaisuudella tarkoitetaan ai-
neiston hankkimista ohjaavat rajatut ja jarjestelmalliset saannét. Luovuudella
tarkoitetaan tutkijan vapautta kayttaa omaa luovuutta pohdittaessa ratkaisuja
katsauksen eri vaiheissa. (Vilkka 2023, 12—-13.)

Kaikissa kirjallisuuskatsauksissa tulisi toteuttaa kaksi laadunarviointia: kat-
sauksiin valittavien alkuperaistutkimuksien laadunarviointi ja toteutetun kirjalli-
suuskatsauksen arviointi. Laadunarviointi tarkoittaa jokaisen valikoidun artik-
kelin tai katsaukselle olennaisien artikkelien arvioimista erikseen. Alkuperais-
ten tutkimusten valinta katsaukseen tulee tapahtua periaatteella jatkuvasta ar-
vioinnista ja tarkoituksenmukaisuudesta omalle kirjallisuuskatsaukselle.
(Vilkka 2023, 92—-93.) Kuvailevan kirjallisuuskatsauksen luotettavuuden pe-
rusta on nayttdon perustuvassa tiedonhaussa (Kangasniemi ym. 2013, 296).
Kuvailevan kirjallisuuskatsauksen luotettavuuden kannalta keskeista on tutki-
muskysymyksen selkea esittely ja teorian erittely (Kangasniemi ym. 2013,
297).

6.2 Aineiston keruu

Tahan tutkimukseen olemme etsineet aineistoa laajasti eri elektronisista tieto-
kannoista, joita olivat muun muassa Medic, PubMed, PsykInfo, Julkari seka

Finna. Liitteesta 1 tulee esille tiedonhaun prosessi. Suomenkielisina hakusa-
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noina olemme kayttaneet covid-19, korona, mielenterveys ja raskaus. Englan-
ninkielisind hakusanoina olivat mental health, covid-19 ja pregnancy. Saata-
villa olleen tiedon ollessa varsin tuoretta hakua ei tarvinnut yksildida koske-
maan tiettya rajausta, silla aineistoa ei ollut niin paljoa saatavilla. Aineiston ke-
ruu oli osittain hankalaa, silla tutkittua tietoa ei viela ole laajasti saatavilla nain
uudesta aiheesta. Siksi pyrimme etsimaan aineistoa monipuolisesti eri 1ah-
teista. Hyddynsimme tiedonhaussa kirjaston informaatikon apua. Hanelta
saimme vinkkeja kaytettavien hakusanojen valintaan, mutta muita suomenkie-
lisia tutkimuksia han ei onnistunut I6ytamaan omien hakutuloksiemme kautta

I6ytyneiden kahden tutkimuksen lisaksi.

Aineiston valinnassa pyrimme valikoimaan aineistoja, jotka olisivat verratta-
vissa Suomessa kaytdssa oleviin raskausajan seurantoihin. Hakutuloksia
saimme nailla kriteereilla kuitenkin vain muutamia, joten laajensimme aineis-
ton hakua ja pyrimme valikoimaan luotettavuuden parantamiseksi mahdolli-
simman laajat otannat tutkimuksissa. Tutkimuksiin on osallistunut vain ras-
kaana olevia ja joissakin tutkimuksissa oli huomioitu myos toiset vanhemmat.
Ammattilaisten nakdkulmaa valituissa tutkimuksissa ei ollut mukana, joten tu-
lokset keskittyvat asiakkaiden nakokulmaan ja kokemuksiin covid-19-pande-

mian aikana.

Valittujen aineistojen karsintaan on kaytetty sisaanotto- seka poissulkukritee-
reja. Sisaanottokriteereina meilla olivat julkaisuvuodet 2018—-2023, maksutto-
mat aineistot, kielina suomi tai englanti, koko artikkeli luettavissa seka aineis-
totyyppi rajauksina olivat pro gradu -tutkielmat, tieteelliset artikkelit, YAMK-
opinnaytetyot seka muut luotettavat lahteet. Poissulkukriteereina olivat yli viisi
vuotta vanhemmat aineistot, maksulliset Iahteet, muun kuin suomen- tai eng-
lanninkieliset Iahteet, aineistot, joissa vain osa tekstista oli saatavilla seka
AMK-tasoiset opinnaytety6t. (Taulukko 1.)



Taulukko 1. Sisdanotto- ja poissulkukriteerit
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Sisaanottokriteerit
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mukset

Muun kieliset tutkimukset

Koko artikkeli luettavissa

Vain osa tekstista luettavissa

Pro gradututkielmat, tieteelliset artik-

AMK-tason opinnaytetyot

kelit, YAMK-opinnaytety6t, muut luo-
tettavat lahteet

6.3 Aineiston analyysi

Taman opinnaytetyon analysoinnissa kaytimme aineistolahtdista sisallonana-
lyysia. Aineistolahtdisessa sisallonanalyysissa tutkimusaineistosta laaditaan
teoreettinen kokonaisuus. Aineistolahtoista sisallonanalyysia tehdessa itse ai-
neisto ohjaa analyysin tekoa. Aineistosta etsitaan osia, joissa kerrotaan tutki-
jaa kiinnostavista tutkimuksen aiheista. Keskeisimmat asiat nostetaan aineis-
tosta esille ja tutkittavasta asiasta pyritaan tekemaan mahdollisimman tiivis ja
yleistdva kokonaisuus tietoa muuttamatta. Tarkoituksena on kuvata sanalli-
sesti teksteissa esiin tulevat yhtalaisyydet seka eroavaisuudet. Aineistolahtoi-
sessa analyysissa on kolme eri vaihetta: redusointi eli aineiston pelkistaminen,
klusterointi eli rynmittely seka abstrahointi eli yleiskasitteiden muodostaminen.
(Leinonen 2018.)

Aineiston analyysin aloitimme tyohon valikoituneiden tutkimusten huolellisella
lapikaymisella, jonka jalkeen paasimme redusointivaiheeseen. Redusointivai-
heessa pyrimme etsimaan tutkimuksista eniten esiin nousevat asiat, jatta-
maan epaoleellisen tiedon pois seka yksinkertaistamaan tietoa tiivistettyyn
muotoon. Seuraavassa vaiheessa eli klusteroinnissa ryhmittelimme esiin
nousseet pelkistetyt ilmaisut sisallonanalyysitaulukkoon (lite 3). Tdman vai-
heen tarkoituksena oli saada luotua mahdollisimman kattava ja tiivis ryhmitelty
kokonaisuus. Luokittelimme pelkistetyt ilmaisut ensin alaluokkiin, joista ete-
nimme paaluokkien muodostamiseen. Viimeisen vaiheen eli abstrahointivai-
heen tuloksena syntyi tyomme kolme paaluokkaa, jotka: ovat raskauden ja
synnytyksen aiheuttama huoli, epavarmuuden vuoksi syntyneet jaksamisen

haasteet seka rajoitustoimenpiteiden merkitys sosiaaliseen vuorovaikutukseen
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ja yksinaisyyden kokemukseen. Aineistoissamme nousi esiin samoja aiheita,
jotka olivat olennaisia tutkimuskysymykseemme koskien, jonka vuoksi aineis-

ton aiheiden luokittelu oli luonteva valinta.

7 TULOKSET

Kiinan Wuhanissa vuoden 2019 joulukuussa alkunsa saanut koronavirus (CO-
VID-19) julistettiin virallisesti Maailman terveysjarjeston (WHO) toimesta pan-
demiaksi maaliskuussa 2020 (Coronavirus disease s.a.). Yleinen kaytanto tar-
tuntatautien puhjetessa on ollut ottaa kayttoon rajoittavia toimenpiteita viruk-
sen pysayttamiseksi. Kansalliset rajoitustoimet seka sosiaalisen etaisyyden pi-
taminen ovat olleet toimia estaa viruksen leviamista. Rajoittavilla toimenpiteilla
on alttius aiheuttaa negatiivisia psykologisia vaikutuksia, jotka voivat nayttay-

tya vasta kuukausia tai vuosia myéhemmin. (Ahmad & Vismara, 2021.)

Covid-19-pandemia ja rajoitustoimet ovat aiheuttaneet tutkimusten mukaan
psykologista stressia ja lisdanneet mielenterveysongelmia. Raskauden loppu-
vaiheessa raskaana olevalla on suurempi riski tunneperaisille hairioille erityi-
sesti stressiolosuhteiden vallitessa. Ahdistus, masennusoireet, unettomuus,
kieltaminen, viha ja pelko ovat olleet Iasna. Psykologinen stressi ja mieliala-
hairiot vaikuttavat todennakdisimmin haavoittuvimpiin vaestoryhmiin, kuten

raskaana oleviin naisiin. (Ahmad & Vismara, 2021.)

Raskaana olevien naisten huolet pandemia-aikana liittyivat omaan terveyteen,
syntymattoman lapsen terveyteen, raskauden kulkuun ja saanndlliseen synny-
tykseen sujumiseen. Poikkeusolosuhteiden ennakoimattomuus aiheutti epa-
varmuutta ja jaksamisen haasteita raskaana oleville naisille. Jaksamisen
haasteita olivat muun muassa lisaantynyt stressi ja ahdistus. Sosiaalinen eris-
taytyminen aiheutti raskaana oleville yksinaisyytta ja vahensi vuorovaikutusta
tukiverkostoon. (Ahmad & Vismara, 2021.) Kuvan 2 tulokset avaavat lisaa
naita covid-19-pandemiasta aiheutuneita mielenterveydellisia haasteita ras-

kaana olevilla.
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Kuva 2. Covid-19-pandemian merkitys raskaana olevien mielenterveydelle

7.1 Raskauden ja synnytyksen aiheuttama huoli

Covid-19-pandemian aikana raskaana olevien naisten ja heidan perheidensa
huolenaiheet ovat herattaneet kiinnostusta seka yksilotasolla ettd maailman-
laajuisesti. Pandemian aikana synnytyksen sujuminen on ollut merkittava huo-
lenaihe. Terveyden ja hyvinvoinnin laitoksen tilastoraportin 6/2021 mukaan 60
% synnyttaneista oli huolissaan synnytyksen sujumisesta raskaana olleessaan
pandemian aikana ja 59 % synnyttaneista oli huolissaan synnytyssairaalassa
oloajan sujumisesta. Synnyttaneista 46 %:lla herasi huoli raskausaikana co-
vid-19-viruksen vaarallisuudesta sikiolle seka vastasyntyneelle. (Klementti ym.
2021, 14.) Myds tutkivan hoitotyon artikkelissa tuodaan esille vanhempien
huoli sikion kehityksesta ja voinnista. Covid-19-pandemian vuoksi raskauteen
littyvat neuvolakaynnit seka tutkimukset eivat toteutuneet suositusten mukai-
sesti, jonka vuoksi raskaana olevien epatietoisuus kasvoi liittyen raskauden
etenemiseen. Huolta korosti entisestaan tutkimustiedon puuttuminen covid-19-
viruksen vaikutuksesta raskauden kulkuun seka sikidodn. (Kuusiaho ym. 2021,
26.)

Ahmadin ja Vismaran (2021) kirjallisuuskatsauksessa kerrotaan masennuksen
ja ahdistuksen lisdantyneen merkittavasti raskaana olevilla naisilla covid-19-

infektion leviamisen jalkeen. Tutkimuksissa ilmenneita mielenterveydellisia
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haasteita olivat masennusoireilu, ahdistus, fyysinen epamukavuus, unetto-

muus seka traumaperainen stressihairio.

Ruotsissa Fransson ym. (2022) tehdyn laadullisen analyysin tulokset osoitta-
vat masennusoireiden lisaantyneen raskaana olevilla naisilla covid-19-pande-
mian aikana. Tutkimukseen osallistui 1 577 naista, joista puolet koki hyvin-
vointinsa heikentyneen pandemian aikana. Tassa tutkimuksessa vastauksia
analysoitiin kahden eri aallon aikana. Ensimmainen aalto oli vuoden 2020
tammikuusta syyskuuhun ja toinen aalto vuoden 2020 lokakuusta vuoden
2021 helmikuuhun. Tutkimuksessa seurattiin osallistujien tekemia covid-19 liit-
tyvia Google-hakuja ja niiden tulokset osoittivat osallistujien hyvinvoinnin uh-
kien liittyvan tehtyjen hakujen maaraan ja hakujen lisaantyneen vain ensim-

maisen aallon aikana.

Khoury ym. (2021) tehdyssa tutkimuksessa esiin tulleita suurimpia huolia Ka-
nadassa 303 osallistujan tutkimuksessa olivat mahdollinen poikkeavuus vasta-
syntyneessa (43,3 %), kumppanin paaseminen mukaan synnytykseen (41,8
%) seka synnytyksen sujuminen (39,6 %). Koyucunin ja Karacanin (2021)
729:n raskaana olevan verkkokyselyn vastausten tuloksissa nousee esille,
etta raskaana olevilla naisilla, joilla on krooninen fyysinen sairaus ennen ras-
kautta, on suurempi riski ahdistuneisuuteen kuin terveilla naisilla. Mikali oli en-
nalta tiedossa, etta tulossa on epasaannodllinen synnytys, raskaana olevien
naisten ahdistuneisuuden riski oli kaksi kertaa suurempi kuin naisilla, joilla ei
ollut téta riskia. Aidin masennus oli yhteydessé alhaiseen syntymapainoon,

ennenaikaiseen synnytykseen ja muihin raskauden haittavaikutuksiin.

Kaikissa tutkimuksissa tulee ilmi raskaana olevilla olleen suuri huoli raskaus-
ajan seka synnytyksen sujumisesta ja siita, kuinka muuttuneet hoitokaytannot
toteutuvat maailmanlaajuisen pandemian aikana raskausajan edetessa. Kuu-
dessa tutkimuksessa esiintyi raskaana olevilla huoli mahdollisesta tartunnasta
itselle, sikidlle tai Iaheiselle. Epaselvaa oli, millaisia vaikutuksia tuntematto-
malla virusmuodolla on sikioon tai raskauden kulkuun seka siita, kuinka pitka-
aikaisia vaikutukset mahdollisesti ovat. Pohjaismaisissa tutkimuksissa tulee

esiin erityinen huoli tukihenkilon paasemisesta mukaan synnytykseen.
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7.2 Epavarmuuden vuoksi syntyneet jaksamisen haasteet

Terveyden ja hyvinvoinnin laitoksen laajassa 8 977 synnyttajan tilastorapor-
tissa tulee esille, ettd suurin osa synnyttaneista (60 %) koki jaksamisen pysy-
neen ennallaan covid-19-pandemian aikana. Synnyttaneista 25 % ilmoitti, etta
heidan jaksamisensa oli heikentynyt pandemian aikana. (Klementti ym. 2021,
16.) Tutkivan hoitotyon artikkelissa kerrotaan stressin lisdantyneen covid-19-
pandemian aikana raskaana olevilla, mika on lisannyt tarvittavan tuen maaraa.
Pandemian aiheuttaman epavarmuuden vuoksi ilo vauvan saamisesta on jaa-
nyt taka-alalle. Aiemmin raskausaika on toiminut yhdistdvana asiana per-
heissa, mutta nyt pandemian aikana odotusajan on huomattu aiheuttavan ta-

vallista enemman yksinaisyytta, pelkoa seka huolta. (Kuusiaho ym. 2021, 22.)

Ahmadin ja Vismaran (2021) kirjallisuuskatsaukset tulokset osoittavat covid-
19-pandemialla olleen kohtalainen tai vakava merkitys raskaana olevien mie-
lenterveyteen. Espanjassa huomattiin erityisesti masennusoireiden lisaanty-
neen (58 %) seka Kanadassa ahdistusoireiden lisdantyneen (72 %). Lobelin
ym. (2022) tutkimus seitsemasta eri lansimaasta kertoo Covid-19-pandemian
vaikutusten raskaana olevien mielialahairidihin vaihdelleen maittain. Tutkimuk-
seen osallistui yhteensa 8 148 raskaana olevaa naista. Suurin keskivaikeiden
ja vaikeiden ahdistuneisuusoireiden esiintyvyys oli tutkittavien keskuudessa

Yhdysvalloissa (36 %) ja vahaisin Sveitsissa (14,2 %).

Liun ym. (2021) 715:sté naisen vastauksiin perustuvan tutkimuksen mukaan
huolenaiheita raskaana olevilla olivat perheenjasenen menettaminen, talou-
dellisen tilanteen heikkeneminen seka emotionaalisen ja sosiaalisen tuen
puuttuminen. Kanadassa tehdyssa verkkokyselyssa (Khoury ym. 2021) kerro-
taan, etta otannasta 57 % raskaana olevasta sai pandemian aikana masen-
nuksen tunnistamiseen kaytetysta mittarista kohonneita tuloksia. Unetto-
muutta oli tutkimuksen osallistujista 19,2 %:lla, ja unettomuus oli pahentunut

covid-19-pandemian seurauksena.

Koyucun ja Karacan (2021) tuovat verkkokysely tutkimuksen tuloksissa esille
kohderyhman lisaantyneen mielialaoireilun. Raskaana olevista naisista koki
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ahdistuneisuutta 62,2 %, masennusta 44,6 % ja keskivaikeaa tai voimakasta
stressia 32,2 %. Pandemian aikana tydopaikkansa menettaneiden raskaana
olevien ahdistuneisuuden riski oli kolminkertainen ja masennusriski kuusinker-
tainen. Taloudelliset haasteet ja korkea ika lisasivat ahdistuksen ja masennuk-

sen riskia.

Moyer ym. (2020) verkkokysely tutkimuksen mukaan 2 740 raskaana olevista
naisista yli puolet koki lisdantynytta stressia ruuan loppumisesta (59,2 %), tu-
lojen tai tyOpaikan menettamisesta (63,7 %) tai lastenhoidon menettamisesta
(56,3 %). Covid-19-infektion saamisesta stressia koki kohderyhmasta 93 % ja

perheen sisaisia riitoja ilmeni 37,5 %:lla.

Raskaana olevilla tutkimuksissa esiin tulleita yleisia mielenterveyteen liittyvia
jaksamisen haasteita olivat masennus, ahdistus ja stressi. Nama ilmenevat
suurina prosentteina otannoista. Erityisesti masennus- ja ahdistusoireilun nah-
tiin kasvavan merkittavasti raskaana olevilla verrattuna aikaan ennen covid-
19-pandemiaa. Tiedon puutteesta johtuva epavarma tilanne ja tulevaisuus oli-

vat kuormittavia tekijoita raskaana olevien arjen sujumisessa.

7.3 Rajoitustoimenpiteiden merkitys sosiaaliseen vuorovaikutukseen ja
yksindisyyden kokemukseen

Terveyden ja hyvinvoinnin laitoksen tilastoraportin mukaan yhteydenpito syn-
nyttdneiden omiin vanhempiin vaheni 45 %:lla ja 62 % synnyttaneista koki,
ettd yhteydenpidon ystaviin vahentyneen merkittavasti. Covid-19-pandemian
aiheuttama yksinaisyyden tunne on ollut suuri haaste raskaana oleville ja vau-
vaperheille. Synnyttaneista naisista 48 % yksinaisyyden tunteen lisdantyneen.
(Klementti ym. 2021,15.). Kuusiahon ym. (2021, 26) kirjoittamassa Tutkivan
hoitotydn artikkelissa kerrotaan tilanteen luoman jatkuvan epavarmuuden
seka rajoitustoimien hankaloittaneen tulevaisuuteen valmistautumista. Artikke-
lin mukaan raskaana olevat valttelivat julkisille paikoille menemista tarttumis-

vaaran vuoksi ja kotoa poistuminen aiheutti lisaa stressia.
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Liun ym. (2021) julkaistun yhdysvaltalaisille raskaana oleville naisille tehdyn
verkkokyselyn tuloksien mukaan lahes 60 % tutkimukseen osallistuneista il-
moitti peruneensa tai vahentaneensa laakarikaynteja covid-19-pandemian
vuoksi. Masennus oli huomattavasti yleisempaa naisilla, jotka peruivat tai va-
hensivat terveydenhuollon kaynteja. 36 % tutkimukseen osallistuneista kertoi
karsivansa masennuksesta raskauden aikana seka 22 % ilmoitti ahdistuksen
lisdantyneen. Raskaana olevista naisista 61,3 % kertoi noudattaneensa tiu-

kasti sosiaalisen eristaytymisen ohjeistuksia.

Pandemian aikaisen luotettavan uutisoinnin koettiin olevan riittamatonta. Inter-
netissa ja sosiaalisessa mediassa levisi paljon epaluotettavia tietoja ja valeuu-
tisia. Tutkimukseen osallistuneet kertoivat vaikeudesta erottaa oikeat uutiset
naista vaarista tiedoista. Tulokset osoittavat myos raskaana olevien ahdistuk-
sen lisaantyneen jatkuvan ja voimakkaan uutisille altistumisen vuoksi. (Koyucu
& Karaca 2021.)

Moyer ym. (2020) verkkokysely tutkimuksen mukaan muutoksia tapahtui syn-
nytysta edeltdvien kayntien toteutuksessa. Raskaana olevista 25,7 % lopetti
fyysiset vastaanottokaynnit, 15,2 % siirtyi videokaynteihin ja 31,8 % korvasi
vastaanottokaynnit puhelimitse. Toimenpiteilla saattaa olla lyhyt- tai pitkakes-
toisia vaikutuksia. Sairaalasynnysta suunnittelevien maara laski 2 641:sta
(96,4 %) 2 400:aan (87,7 %) covid-19-pandemian seurauksena. Ne raskaana
olevat, jotka muuttivat synnytyssuunnitelmiaan muualle kuin sairaalaan, saivat
sovelletusta raskausahdistus-asteikosta (PRAS) korkeampia pisteita kuin al-

kuperaisessa synnytyssuunnitelmassa pitaytyneet.

Kaytossa olleilla rajoitustoimenpiteilla oli suuria vaikutuksia raskaana olevien
sosiaaliseen vuorovaikutukseen. Ammattilaisten tuki ja vertaustuki olivat tutki-
muksissa esiin nousseita teemoja, joihin raskaana olevat olisivat toivoneet pa-
nostusta pandemian keskelld. Maailmanlaajuisesti kaytossa olleet rajoitustoi-
menpiteet aiheuttivat muutoksia raskausajan seurantaan ja hoitoon siten, etta
kaynnit vahenivat, loppuivat tai vaihtoehtoisesti siirtyivat verkossa toteutetta-
viksi. (Kuusiaho ym. 2021, 20-21.)



26

8 POHDINTA

Opinnaytetyon tarkoituksena oli selvittda covid-19-pandemian merkitys ras-
kaana olevien mielenterveydelle. Tutkimuksen tulokset kertovat raskaana ole-
vien naisten kokeman ahdistuksen, stressin ja masennuksen lisaantyneen
maailmanlaajuisesti pandemian aikana. Tutkimukseen valittiin eri maissa teh-
tyja tutkimuksia, joissa oli pandemian aikana kaytossa erilaisia rajoitustoimen-
piteitd seka vallitsevissa kulttuureissa oli eroja. Taman vuoksi tulosten yleistet-
tavyytta on vaikea arvioida kokonaisuutena. Lisaksi mielenterveyteen liittyvat
tekijat ovat kokemusperaisia ja niihin vaikuttavat monet tekijat, minka vuoksi

naiden asioiden tutkiminen on haasteellista.

Raskausaikana koettujen mielenterveyden haasteiden kokeminen voi vaikut-
taa heikentavasti naisten ja heidan lastensa terveyteen ja hyvinvointiin.
Olemme harjaantuneet ymmartamaan paremmin terveydenhuollon ammatti-
laisten antaman tuen ja ohjauksen merkityksen asiakkaan mielenterveyden tu-
kemisessa ja siina, miten riittavalla psykososiaalisella tuella raskaana olevilla
voitaisiin ehkaista ahdistuksen, masennuksen ja stressin syntymista seka li-

saantymista poikkeusolojen aikana.

Aloittaessa opinnaytetyon tekemista tietoa pandemiasta johtuvista mielenter-
veyden muutoksista oli vain vahan saatavilla, jonka vuoksi halusimme lahtea
selvittamaan asiaa tarkemmin. Ennakkokasityksena meilla oli, etta pandemi-
asta saattaisi aiheutua negatiivisia seurauksia raskaana olevien mielentervey-
delle. Tutkimuksien tulokset melko nopeasti vahvistivat ennakkokasitystamme
asiasta, mutta perehdyttyamme tutkimuksiin tarkemmin, saimme laajemman
kasityksen covid-19-pandemian tuomista muutoksista raskaana olevien nais-
ten elamaan. Opinnaytetydn prosessin aikana olemme kehittyneet tulevina
terveydenhoitajina ymmartamaan paremmin naita huolenaiheita ja kiinnitta-

maan niihin huomiota tydskentelyssamme.

Toivomme keraamastamme materiaalista olevan hyotya sosiaali- ja tervey-
denhoitolan opiskelijoille ymmartamaan tulevaisuudessa poikkeusolosuhtei-
den aiheuttamien mielenterveyden muutosten merkitysta raskaana oleville

naisille. Opinnaytetydn tulokset ovat korostaneet ymmarrystamme siita, kuinka
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tarkeaa on raskausaikana tulla kuulluksi ja ymmarretyksi ammattilaisen toi-
mesta. Ymmarramme nyt syvallisemmin sosiaalisten suhteiden ja vuorovaiku-
tuksen merkityksen raskaana olevien mielenterveydelle. Sosiaalisten suhtei-
den luominen ja yllapito muihin ihmisiin tukee raskaana olevien psyykkista hy-
vinvointia ja elaman laatua seka auttaa jaksamaan vaikeissakin vallitsevissa

olosuhteissa.

Yhteenvetona mukana olleista tutkimuksista ja niista saaduista tuloksista toi-
vomme tulevien terveydenhoitajien huomioivan entistda enemman myos asiak-
kaiden henkista hyvinvointia raskausaikana fyysisten muutosten lisaksi. Ter-
veydenhuollon palveluita tulisi kehittaa jatkuvasti nama tarpeet huomioiden
seka uskaltaa ottaa tama tarkea aihe rohkeasti puheeksi asiakkaiden kanssa.
Psykologisen tuen mahdollistaminen raskaana oleville naisille on valttama-
tonta, jotta heidan mielenterveyttaan voidaan suojella ja minimoida riskeja,

joilla voi olla vaikutusta sikion kehitykseen.

8.1 Luotettavuus ja eettisyys

Laadullisen tutkimuksen luotettavuudesta kertovat sen uskottavuus ja eetti-
syys. Uskottavuus tarkoittaa tutkimuksen vakuuttavuutta kohderyhman nako-
kulmasta. Hyvaksyvatko lukijat tutkimuksen tapahtumien vaiheet ja niiden ku-
vauksen seka tutkimuksen tulokset paikkansapitaviksi. Uskottavuuden kan-
nalta on tarkeaa, etta aineisto on keratty ja analysoitu asianmukaisesti. Luotet-
tavuus tarkoittaa tutkimuksen tekijan ammattitaitoisuutta perustella ja kuvata
tutkimuksen vaiheet tarkasti seka oikeanlaisin menetelmin vastatakseen tutki-
muskysymykseen. Eettisyydella tarkoitetaan, etta tutkija on noudattanut eetti-
sia periaatteita koko tutkimuksen teon ajan. Tutkimuksen menetelmien ja ana-

lyysien tulee tayttaa eettisien perusteiden kriteerit. (Juuti & Puusa 2020.)

Hyvan tieteellisen kaytannon perusperiaatteita ovat luotettavuus, rehellisyys,
arvostus ja vastuunkanto. Rehellisyydella tarkoitetaan tieteellisen toiminnan
suunnittelua ja avointa raportointia oikeudenmukaisesti ja puolueettomasti. Ar-
vostuksella tarkoitetaan arvostusta olemassa olevaa tietoa kohtaan. Vastuun-
kanto tarkoittaa vastuun kantamista koko tiedeprosessin ajalta. Hyva tieteelli-

nen kaytantd koostuu menettelytavoista. Niiden avulla valvotaan kaytannon
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toteutumista. Hyviin tieteellisiin menettelytapoihin kuuluvat toimintaymparisto,
koulutus, tieteellisen tyon tekeminen, eettisyys ja ennakointi, tutkimusaineisto-
jen kasittely, yhteistyo, julkaiseminen ja viestinta seka asiantuntija- ja arviointi-
menetelmat. (Keisti ym. 2023, 11-12.)

Opinnaytetyota tehdessamme olemme noudattaneet hyvan tieteellisen kay-
tannon eli HTK:n perusperiaatteita (TENK 2023) sekd ammattikorkeakoulujen
opinnaytetdiden eettisia suosituksia luotettavuuden ja eettisyyden paranta-
miseksi (Arene 2019, 14). Lahteiden valitsemiseen olemme kayttaneet kriit-
tista arviointia ja lIahteet on merkitty koulun ohjeiden mukaisesti, jotta ne oh-
jaavat lukijan alkuperaisen tiedon pariin. Aineistoa on pyritty etsimaan laajasti
eri tietokannoista, eri hakusanoja kayttamalla. Opinnaytetydbmme aihe on sel-
keasti rajattu ja littyy omaan tieteenalaamme eli hoitotieteisiin. Ohjaavan opet-
tajan ja tyon tilaajan kanssa olemme tehneet sopimuksen opinnaytetyosta ja
erillista tutkimuslupaa tutkimukselle emme tarvitse. Tutkimuksen aineistoa on

kasitelty prosessin aikana asianmukaisesti ja kunnioittavasti.

8.2 Johtopaatokset ja jatkotutkimusehdotukset

Tutkimusten tulosten perusteella voidaan todeta, etta masentuneisuus, ahdis-
tuneisuus ja stressi lisdantyivat raskaana olevilla merkittavasti Covid-19-pan-
demian seurauksena. Tutkimuksien mukaan syyt mielenterveyden haasteiden
lisdantymiseen ovat moninaisia ja niihin vaikuttavat lukuiset tekijat. Taman
vuoksi ei voida varmuudella tulkita, etta syyt aiheuttaisi jokin yksittainen tekija
tai tekijoiden joukko. Pandemiatilanne lisasi raskausajalla covid-19-virukseen
liittyvia huolia seka pahensi huolta raskaudesta ja synnytyksesta. Rajoitustoi-
met, kuten sosiaalinen eristaminen, lisasi joissakin tutkimuksissa raskaana
olevien yksindisyyden kokemusta, mutta osassa tutkimuksista raskaana olevat

olivat tyytyvaisia lisdantyneeseen perheiden yhteiseen aikaan.

Sosiaalisen eristamisen pitkdaikaisia merkityksia ei viela tiedeta. Ne voivat il-
meta vasta vuosien tai vuosikymmenien paasta. Joissakin tutkimuksissa tuli
esille, etta aitiysneuvolan kayntien vaheneminen, loppuminen kokonaan tai
siirtyminen verkkoon vaikuttivat raskaana olevien huoleen sikiosta negatiivi-

sesti. Osassa tutkimuksista tuli ilmi, kuinka covid-19-epidemian ja pandemian
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aikana uutisoinnin epaluotettavuus, sosiaalisesta mediasta saatu ristiriitainen
tieto seka ammattilaisilta saadun tiedon vahyys aiheuttivat raskaana oleville
ahdistusta ja stressia tulevasta. Tama voidaan nahda johtuvan covid-19-viruk-
sen rajahdysmaisesta leviamisesta ja tilanteen ennennakemattomyydesta. Vi-
ruksesta tai sen vaikutuksista ei ollut viela riittdvaa tutkimusnayttoa, jotta siita
voitaisiin luotettavasti tiedottaa julkisilla tiedotusvalineilla tai terveydenhuollon

ammattilaisten toimesta.

Saatuja tuloksia ei voida suoraan hyddyntaa suomalaisen neuvolajarjestelman
kehittamiseen, silla raskausajan hoito ja seuranta ulkomaalaisissa tutkimuk-
sissa ei ole suoraan verrattavissa meilla kaytossa oleviin lakisaateisiin neuvo-
lan terveyspalveluihin. Tuloksista voidaan kuitenkin paatella raskaana olevien
tuen olleen pandemian takia riittamatonta, joten huolet ja epavarmuudet tule-
vissa aideissa kasvoivat. Mielenterveyden haasteiden ennaltaehkaisyyn seka
hoitoon tulisi tulevaisuudessa kiinnittaa huomiota, erityisesti kriisitilanteessa
seka haavoittuvassa asemassa olevien kohdalla. Sen vuoksi olisi hyva olla
olemassa viranomaisten selkeita toimintaohjeita tartuntatautien torjuntaa var-

ten.

Jatkotutkimusehdotuksena pohdimme, etta raskauden aikaisia mielentervey-
den merkityksia tutkittaisiin Suomessa seka muissa pohjoismaissa laajemmin.
Taman avulla pystyttaisiin pohtimaan ja selvittamaan taustalla olevia syita laa-
jemmin. Jatkotutkimuksen avulla osattaisiin antaa ja ohjata oikeanlaisen kes-
kustelu avun pariin tai luoda esimerkiksi vertaisryhma tapaamisia, jotka tukisi-
vat raskaana olevien naisten mielenterveytta. Terveydenhuollon resurssien
kohdentaminen tulisi tehda ennaltaehkaisevasti, varautuen mahdollisiin tule-
viin pandemia tilanteisiin, joiden avulla voitaisiin tarjota raskaana oleville
enemman tukipalveluita odotusaikana. Digitaalisten palveluiden kehittaminen
olisi tarpeellista, jotta ne vastaisivat raskaana olevien tarpeisiin mahdollisim-

man hyvin.
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vaikeaa ahdistusta.
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Differentiated Fransson, E. Kara- | 1 577 ras- Ruotsi ei toteuttanut Tutkimuksessa havaittiin
mental health lexi, M. Kimmel, M. | kaana ole- tiukkoja sulkutoimenpi- | masennusoireiden lisaan-
patterns in preg- | Brann, E. Kollia, N. | vaa Ruot- teita covid-19-pande- tymista ja hyvinvoinnin va-
nancy during Tas, A. van Zoest, | sista. mian aikana. Tutkimus | henemista Ruotsissa pan-
COVID-19first | V. Nordling, E. pyrki selvittamaan, mi- | demian aikana. Tutkimuk-
two waves in Skalkidou, A. & ten mielenterveystoi- sessa todettiin raskaana
Sweden: a Papadopoulos, F. menpiteet vaihtelivat olevien naisten ahdistuk-
mixed methods | 2022. Ruotsin kahden ensim- | sen ja masennuksen li-
study using digi- maisen covid-19-aallon | saantyneen covid-19-pan-
tal phenotyping aikana seka minka demian aikana. Osa osal-
tyyppisia huolia erityi- | listujista tunsi olonsa tur-
sesti raskaana olevat vattomaksi myos tervey-
naiset havaitsivat. denhuollon suhteen. Ma-
sennusoireista havaittiin
kaksi huippua, jotka vasta-
sivat pandemian aaltoja.
Ahdistuneisuuden esiinty-
vyys oli suurempi ensim-
maisen aallon aikana.
COVID-19 and | Khoury, J. Atkin- 303 ras- Tutkimus pyrki selvitta- | Tutkimus osoitti, etta ras-
mental health son, L. Bennett, T. | kaana ole- maan covid-19:n vai- kaana olevat naiset kokivat
during preg- Jack, S. & Gonza- | vaa Kana- kutusta raskaana ole- | suurta ahdistusta ja ma-
nancy: The im- | lez, A. 2021. dasta. vien mielenterveyteen | sennusoireita covid-19-
portance of cog- ja tunnistamaan siihen | pandemian aikana, verrat-
nitive appraisal liittyvia riski- ja suojate- | tuna aikaan ennen pande-
and social sup- kijoita. miaa. Suora covid-19-tar-
port. tunnan uhka, taloudelliset
vaikeudet, sosiaalinen eris-
tyneisyys ja ihmissuhde-
vaikeudet liittyivat kohon-
neisiin mielenterveysoirei-
siin. Sosiaalinen tuki toimi
suojaavana tekijana mie-
lenterveysoireiden eh-
kaisyssa.
The Covid 19 Koyucu, R. & Ka- | 729 ras- Tutkimus pyrki ar- Tutkimuksen mukaan
outbreak: Mater- | raca, P. 2021. kaana ole- | viomaan covid-19-pan- | psyykkisten hairididen
nal Mental vaa naista demian vaikutuksia esiintyvyys pandemian ai-
Health and As- Turkista, raskaana olevien nais- | kana oli raskaana olevilla
sociated Fac- joilla ei ole | ten mielenterveyteen naisilla paljon suurempi
tors. ollut aiem- kuin ennen pandemiaa.
paa mielen- Raskaana oleville naisille
terveyden tulisi antaa psykososiaa-
hairiota. lista tukea ja synnytysneu-

vontaa tulisi tehostaa pan-
demian aikana.
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Pelkistetyt ilmaisut

Alaluokka

Paaluokka

- pelko saada tartunta, covid-19 tartuntojen suuri maara

- synnytyssuunnitelmien muuttaminen, sairaalasynnytykset vaihtuivat ko-
tisynnytyksiin

- pelkdavansa sairaalaan menoa (75 %)

- ultradanitutkimukset rauhoittivat ahdistuneita aiteja

- odottavan aidin krooninen sairaus lisaa riskia ahdistuneisuudelle

- huoli omasta ja laheisten sairastumisesta

- huolta aiheutti mahdollinen poikkeavuus lapsessa

Huoli raskaudesta

Huoli synnytyk-

sesta

Huoli sikion voin-

nista

Raskauden ja
synnytyksen ai-

heuttama huoli

- stressin lisdantyminen

- taloudelliset huolet, esim. tydpaikan menettaminen, kotitalouden tulojen

Tiedon puute

Epavarmuuden

vuoksi syntyneet

romahtaminen, ruuan loppuminen/saatavuushairiot Epavarmuuden jaksamisen
-tydpaikkansa menettaneiden raskaana olevien ahdistuneisuusriski oli tunne haasteet
kolminkertainen ja masennusriski kuusinkertainen

- pandemiaa koskeva uutisointi riittamatonta

- kohonnut unettomuus

- epavarmat tiedot viruksesta

- riittdmaton tieto terveydenhuollon ammattilaisilta

- itsetuhoiset ajatukset

- viruksen tuntemattomat vaikutukset raskauteen ja sikioon

- jaksamista tukevia asioita olivat kuntoilu seka yhteydenpito perheen ja

ystavien kanssa

- ammattilaisen tuen puute

- informaation saamisen vaikeus

- synnytysta edeltavien kayntien vahentyminen, loppuminen tai siirtymi- Yksinaisyys Rajoitustoimen-

nen verkkoon

- tukihenkilon osallisuuden rajoittaminen

- muutokset synnytysta edeltavissa hoidoissa seka muuttuneet synnytys-
kaytannot

- sosiaalisen tuen puuttuminen

- yksinaisyyden kokemus

- kokemus vanhempien epatasa-arvoisuudesta

- rajoitustoimien aiheuttama sosiaalinen eristaytyminen

Eristdytyminen

Sosiaalisen tuen

puute

piteiden vaiku-
tus sosiaaliseen
vuorovaikutuk-
seen seka yksi-
naisyyden koke-

mukseen
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