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Taman tutkimuksen tarkoituksena oli selvittéda, mi@skaana olevat naiset liikkuivat
raskausaikana ja miten liikunnan harrastaminen taugiskauden edetessa. Lisaksi
tavoitteena oli lisatd ymmarrysta syista, mikdidintaa harrastetaan tai ei harrasteta
raskausaikana ja mitka olivat raskauden aikaigetritamotiivit. Tutkimuskohteina
olivat aitien kasitykset ja kokemukset raskauséjeannasta.

Tutkimus oli luonteeltaan laadullinen ja aineistendumenetelmana kaytin
teemahaastattelua. Tulokset perustuvat kymmengynjoyttdneen aidin kokemuksiin
raskaudesta ja raskausajan liikunnasta. TutkittaMedt ialtdan 23-32 —vuotiaita naisia,
joiden synnytyksesta oli kulunut korkeintaan kuksilkautta. Haastattelujen pituudet
vaihtelivat 25 ja 58 minuutin valilla ja kestivattgensa 340 minuuttia. Litteroitua
tekstia kertyi kaiken kaikkiaan 95 sivua. Aineisammalyysi tapahtui sisallonanalyysiin
kuuluvien teemoittelun ja tyypittelyn avulla.

Tutkimuksen tulosten mukaan raskausaikana liikkuhtagastettiin keskim&arin
vahemman kuin ennen raskautta ja likunnan maananigedelleen raskauden edetessa.
Myds lilkkunnan intensiteetti laski verrattuna litkiaan ennen raskautta ja painopiste
muuttui hieman kevyempaan ja rauhallisempaan lidan. Liikunnan luonne
raskausaikana oli padosin aerobista liikuntaa. iBuodiikuntamuoto raskauden aikana
oli lenkkeily, jota harrastivat kaikki haastateldvHaastateltujen aitien liikuntamotiivit
olivat hyvin moninaisia. Liikuntaa harrastettiinga&siassa oman fyysisen, psyykkisen ja
emotionaalisen, mutta myods lapsen hyvinvoinningasuurin syy liikkunnan
harrastamattomuudelle olivat erilaiset raskautegymat fysiologiset tekijat.

Raskauden aikaista liikuntaa pidettiin osin samaata, mutta myds rajoittuneempana,
kémpeldmpéna, vaikeampana ja raskaampana kuin easkautta. Liikkunnalla ja
hyvalla kunnolla ajateltiin olevan myonteisia vatkksia joko synnytyksen kulkuun tai
synnytyksesta palautumiseen. Tietoa raskausagsenj aikaisesta liikunnasta
haastatellut aidit saivat padasiassa neuvolastaintatietous ja sen laatu vaihtelivat
kuitenkin hyvin paljon neuvoloiden valilla.

Raskaana olevia, terveitd naisia tulisi rohkaigtkgnnustaa aloittamaan seka
yllapitamaan liikkuntaharrastusta myos raskausaikhileunnan harrastaminen on
sallittua ja erittain suotavaa, jos vasta-aihéikaihnalle ei esiinny. Aitiyshuoltoa ja
neuvolatoimintaa raskauden aikaisen liikunnan égisg tulisi korostaa entista
enemman. Yhtenevainen linja suosituksille ja nelis/olisi tarpeellista.

Avainsanat: raskaus, likunnan harrastaminen, resjan liikkunta
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1 JOHDANTO

Aktiivinen liikunta kuuluu nykyaan monella naiseftarmaalina osana jokapaivéaiseen
elamaan. Liikunta on heille elamantapa ja sen takget hyvinvointiin tiedostetaan
entistd paremmin. Liikunnallista elamantapaa halutasein jatkaa myds raskausaikana.
Kuten Sihvola (1987, 9) kirjansa alussa toteaaskas on naiselle suuri seikkailu”.
Nainen kohtaa raskausaikanaan niin fyysisia, psgyklkuin sosiaalisia muutoksia.
Muutokset tulee ottaa huomioon myads liikkuntaa heta@ssa, jotta likkuminen olisi
turvallista. Liikunnalla on useita suotuisia vailksia ndiden kolmen osa-alueen

hyvinvointiin ja siten my6s noin yhdeksan kuukauddttaiseen odotusaikaan.

Kasitykset raskauden aikaisesta liikunnasta ovatttaneet historian aikana. Lapi
historian liikuntasuositukset raskauden aikana peatistuneet "maalaisjarkeen”,
nakemyksiin fyysisen aktiivisuuden ja synnytyksepdutulokseen, vauvan
hyvinvointiin. Lahihistoriassa raskaana olevia reaen kohdeltu, kuin heilla olisi jokin
sairaus. Aiteja on neuvottu rentoutumaan, valttanragittavia ponnistuksia seka
minimoimaan venytyksia ja taivutuksia siind pelogtta he litistaisivat vauvan.
(Hammer, Perkins & Parr 2000, 2.) Viela 1900-lualkupuolellakin raskauden
aikaiseen liikuntaan suhtauduttiin suurella varallas La&kareidenkin mielipide oli se,
etta raskaana olevien naisten tulee harrastaasag@asellaista likuntaa mikéa "kehittaa
naisellisuutta ja valmistaa aitiyteen”. Naistekuintaharrastuksen ja kilpailutoiminnan
yleistyessa naisten urheiluun ja sitd kautta mg8kausajan lilkkuntaan on jouduttu
ottamaan kantaa uudella tavalla. (Erkkola 20118meet raskauden aikaiseen
likuntaan ovat muuttuneet ja tiedon lisdéntyegkéntaa pidetdan nykyadn normaalina

ja hyvaksyttavana myds raskausaikana.

Kanadassa vuosina 2002-2005 keréatty tutkimusamemsbitti, etta suurin osa raskaana
olevista naisista vahensi liikunta-aktiivisuuttaaskauden ensimmaisen 20 viikon
aikana, verrattuna raskautta edeltavaén vuoteekodsa oli myds muutama poikkeus,
mutta paadosin tutkimuksen tulokset osoittivat, eitkaus johtaa fyysisen aktiivisuuden
vahenemiseen. (Fell, Joseph, Armson & Dodds 2009ds muissa tutkimuksissa on
osoitettu liikunnan harrastamisen vahenevan ndigissa raskaaksi (Borodulin,



Evenson & Herring 2009; Juhl, Madsen, Andersen,ekseh & Olsen 2012; Mottola &
Cambell 2003; Pereira ym. 2007). Mista tama sidituu? Voiko se olla tiedon
puutetta tai pelkoa ja huolta sikion hyvinvoinn&sfaskausajan liikunnan hyotyja ei
valttamatta tiedosteta tai siitd ei ole saatavdlpeeksi luotettavaa tietoa. Voisiko
aitiysneuvolan antamassa liikuntaneuvonnassa alanpamisen varaa ja pitaisiko

raskaana olevia naisia rohkaista enemman liikkumaan

Oma mielenkiintoni aiheeseen herasi veljeni vairolbgssa raskaana. Han pyysi
minulta neuvoja liikkumiseen raskauden aikana. Hankuten ei minullakaan, ollut
juuri minkaanlaista tietoa tai omaa kokemusta raségn liikkunnasta, joten paatin ottaa
asiasta hieman enemman selvaa. Koin tutkimuksemmtislen todella mielenkiintoiseksi
ja tarkedksi, silla raskausajan liikunnasta I6yif§ittavan vahan uutta
l&hdekirjallisuutta tai tutkimustietoa. Tutkimuksason kuitenkin edistytty ja tieto

raskauden aikaisesta liikunnasta on lisd&ntymassa.

Tassa tutkimuksessa pyrin selvittamaan, miten easkalevat naiset liikkuivat
raskausaikana ja miten liikunnan harrastaminen tuurgskauden edetessa. Lisaksi
tavoitteena oli lisatd ymmarrysta syista, mikdidintaa harrastetaan tai ei harrasteta
raskausaikana ja mitka olivat raskauden aikaigetritamotiivit. Tutkimuskohteena
olivat myds aitien kasitykset ja kokemukset raskgars likunnasta. Tulokset
perustuvat kymmenen jo synnyttdneen aidin kokenmukasikasityksiin. Tutkimus
toteutettiin teemahaastatteluna.



2 LIKUNTA

Sana ’liikunta” voidaan maaritella monin tavoint@kohdista ja painotuksista riippuen,
eika yhta ainoaa oikeaa maarittelya ole olemassari\(2011) toteaa, etta liikunta on
laajimmassa merkityksessaan "tahtoon perustuvamdson ohjaamaa lihasten
toimintaa, joka aiheuttaa energiankulutuksen kasgnaalta harkittuihin tavoitteisiin
tahtaavia ja niita palvelevia liikesuorituksia jakio toimintaan liittyvia elamyksia”.
Yleisesti liikunta k&sitetddn omasta tahdosta tapeama likkumisena, joka usein

liittyy vapaa-aikaan ja reippailuun. Siksi siitéykétaan usein ilmaisua liikunnan
harrastaminen. Liikunta voidaan jakaa myds eriasaisiin, kuten harraste-, hyoty-,

kunto-, terveys- ja virkistysliikuntaan. (Vuori 2D0)

Vuonna 1990 kasite "terveysliikunta” otettiin k&ydn. Talloin katsottiin, etta on
olemassa riittavasti luotettavaa, tutkimukseen gteaa nayttoa likunnan terveytta
edistavista vaikutuksista ja liikunnasta, jota ti@an naiden vaikutusten
saavuttamiseksi. Terveysliikkunta maariteltiin likaaksi, "joka tuottaa sen syista tai
toteutustavoista riippumatta terveydelle (fyysingsyykkinen, sosiaalinen) edullisia
vaikutuksia tai seuraamuksia hyvalla hyotysuhteglsin haitoin ja riskein.” Jotta
likunta edistaisi terveytta, on sen oltava jatkavasein toistuvaa ja lilkkkujan terveyteen
ja kuntoon ndhden kohtuullista. Usein liikunta erveysliikuntaa, vaikkei sen
paaasiallisena tavoitteena olekaan terveys. (V2@i1.)

2.1 Liikunnan vaikutukset fyysiseen hyvinvointiin

Liikunnalla on useita positiivisia vaikutuksia ibgen fyysiseen hyvinvointiin. Suurin
osa liikkunnan terveytta edistavista vaikutuksisteuptuu elintoimintojen ja
aineenvaihdunnan muutoksiin. Vaihteleva liikuntaaibeuttaa muutoksia melkein
jokaisen elimen ja elinjarjestelman toiminnoissais@ialta myos liikkunnan vahaisyys tai
sen puuttuminen kokonaan aiheuttaa terveydellispsiiedullisia muutoksia lahes
kaikissa elimissa ja elinjarjestelmissa. (Kaypadesuositukset 2012; Vuori 2011.)

Kuten Alen ja Rauramaa (2011) toteavat, ovat likam vaikutukset voittopuolisesti



myonteisia ja siihen liittyvat vammat ja vaaratékipvat hallittavissa. Siksi tdssa tydssa
keskitytdan lahinna lilkkunnan terveytta edistawviaikutuksiin.

Liikunta vaikuttaa ensisijaisesti liikunnan aikadagrmittuviin elimiin ja

elinjarjestelmiin, kuten luihin, lihaksiin, nivefij janteisiin, sydameen, verisuonistoon ja
keuhkoihin. Vaikutus ulottuu myds niihin elimiin kadoksiin, jotka vastaavat muun
muassa hormonaalisesta ja neuraalisesta saatedystdasva-, valkuais- ja
sokeriaineenvaihdunnasta. Liikunnan terveytta adétvaikutukset eivat kuitenkaan
varastoidu, lukuun ottamatta luuston massaan vaka liikuntaa kasvu- ja
nuoruusiassa. Taman takia likkumisen on toistatts&annollisin valiajoin. (Alen &
Rauramaa 2011.)

Tuki- ja liikuntaelinsairaudet, vammat ja niidetkjilat muodostavat yleisimman
suomalaisten toiminta- ja tyokykya huonontavangatkaissairauksien ryhman. Tuki-
ja liikuntaelimistoo6n kuuluvat luut, lihakset, nieg ligamentit ja janteet. (Alen &
Rauramaa 2011.) Tuki- ja liikuntaelimiston kuntaandaan vaikuttaa liikuntaa
harrastamalla. Luuston kuntoon pystytaan vaikutemtahokkaimmin kasvuiassa.
Monipuolisesti kuormittava lilkkunta on valttAmatanuuston kehittymiselle lapsena ja
nuorena seka sen sailyttamiselle tarpeeksi vahwvatie myohemmin. Lihaksiin
likunta vaikuttaa lihasten massaa, voimaa, teldeefgtavyytta edistamalla ja
yllapitdmalla. Se hidastaa tai vahentaa lihasmagsarenemisté, joka on idkkailla
yleinen paivittaisia toimintoja ja liikkumiskykyé&elkentava tekija. Hyvassa kunnossa
olevat lihakset ja niiden kayttd auttaa sailyttamédtavan perusaineenvaihdunnan
tason ja taten vahentaa lihomisen vaaraa. Liikyitdipitdd myos nivelten terveytta ja
toimintakykya seké parantaa motoriikkaa. Motoriilkkahittyminen on terveyden
kannalta merkityksellista erityisesti turvallisulldeSen merkitys korostuu ikaantyessa.
(Vuori, Taimela & Kujala 2011.)

Sydamen rooli on elintoimintojen kannalta korvaamnaSydamen toiminnan
pysahtyessad kymmeneksi sekunniksi ihminen menttpaétansa ja verenkierron
ollessa pysahdyksissa nelja minuuttia keskusheonaairioituu. Liikuntaa, etenkin
kestavyysliikuntaa, harrastamalla voidaan paramyds sydan- ja verenkiertoelimiston
toimintakykya. (Alen & Rauramaa 2011.) Liikunnarnktduksesta veren

plasmatilavuus kasvaa, sydamen iskutilavuus jaki@éa myos maksimaalinen



minuuttitilavuus suurenee. Saanndllinen liikunt&kuttaa myods sykkeen laskuun
kaikilla rasitustasoilla, maksimirasitusta lukuutamatta. Leposyke laskee ja
verenpaine pienenee niin levossa kuin rasituksdsgan sydamen tyokuorma ja sita
myo6ta myds rasituksen tunne pienenee. Liséksitimasappea kayttava energiantuotto
paranee ja siksi myds maksimaalinen hapenottokgksimee huomattavasti. (Suomen
Sydanliitto ry 2014.) Veren suuri kolesterolimaaramerkittava valtimotaudin
riskitekija ja siksi riski sairastua aivohalvauksga sydéaninfarktiin suurenee
kolesteroliarvon kohotessa (Terveyskirjasto 208&anndllinen aerobinen liikunta
vaikuttaa kolesteroliarvoihin suurentamalla niinai@n hyvan, eli HDL-kolesterolin
pitoisuutta. Samalla pahan LDL-kolesterolin jalyggridin pitoisuus pienenee. (Alen &
Rauramaa 2011.)

Epidemiologisten tutkimusten perusteella on vamtistsiita, etta riski sairastua moniin
verenkiertoelimiston, tuki- ja liikuntaelimiston ganeenvaihdunnan sairauksiin on
muihin verrattuna pienempi niilld, jotka harrastas@gnnollisesti liikuntaa. Liikunta
ehkaisee muun muassa osteoporoosin, sepelvaltidintayypin 2 diabeteksen,
metabolisen oireyhtyman ja munuaisten vajaatoimmrsyatymista sekd vahentaa
todennékdisesti myos paksusuolen- ja rintasydvanaea Liikunta ehkdisee myos

lihomista, joka on monien eri sairauksien riskifgk{\Vuori ym. 2011.)

2.2 Liikkunnan vaikutukset psyykkiseen hyvinvointiin

Fyysisen hyvinvoinnin lisaksi liikunta edistaa mygss/ykkista hyvinvointia. Ta&méa on
todettu myos useissa tutkimuksissa (esim. Bartdtreéty 2010; Fox 1999; Penedo &
Dahn 2005; Stathopoulou, Powers, Berry, Smits &Q@06). Johdonmukaiset
yhteydet hyvinvointikokemuksiin ovat kuitenkin heikpia kuin saanndllisen liikunnan
vaikutus fyysiseen suorituskykyyn, kuntoon ja salsaen riskitekijoihin. Yhden
likuntakerran vaikutuksia hyvinvointiin on tutkiti&hinna liikunnan aikana tai heti sen
jalkeen. Osa tuntemuksista koetaan omassa kelroa$ia, osa liittyy selkeiden, vaikka
lyhytaikaisten, tunteiden heraamiseen. Positiivigrgeita ovat muun muassa hyva
mieli, ilo, energisyys ja rentoutuminen. Negatil@itunteita ovat esimerkiksi
kyllastyneisyys ja artyisyys. Tutkimustulokset vailevat suuresti ja yksildiden valilla

on suuria eroja. Yleisesti voi kuitenkin sanoai déitkkujan kokema hyva olo lisdantyy
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likuntakerralla. Liikuntaan tottuessa myonteisek&mukset ilmenevat ja voimistuvat.

Naméa myonteiset kokemukset lisdavat myos liikkuntamaatiota. (Nupponen 2011.)

Saanndllisen lilkkunnan uskotaan helpottavan stighsnista kuormittavissa
elamantilanteissa. Kasitys on syntynyt jokapaiv@si&man havainnoista, mutta myos
lyhytaikaista stressia koskevista tutkimuksistaumnan on todettu esimerkiksi
heikentavan esiintymisjannityksen fyysisia ja pdgrgld merkkeja silloin, kun liikunta
on tapahtunut ennen julkista esiintymista. (Nuppo2@11.) Liikunnalla on siis
lyhytaikaista ja ahdistusta vahentavaa, tiettytlanteisiin liittyvaa, vaikutusta (Vuori
ym. 2011). My6s liikunnan ja itsearvostuksen valdin todettu olevan keskindisia
yhteyksia. Minapystyvyyden tunne on liitetty liiko@n aloittamiseen ja sen
yllapitdmiseen. Vastavuoroisesti niin lyhytaikairann saanndllinen liikunta johtavat
itsetunnon ja mindpystyvyyden merkittdvaan paraseem. (Carron, Hausenblas &
Estabrooks 2003, 134.)

Tutkimustulokset tukevat kasitysta siita, ettadikalla on myoénteisia merkityksia
mielenterveydelle. Liikunta on yksi mahdollinen ikeihoitaa lievia
mielenterveydellisia hairioita ja parantaa miekalRoikkileikkaustutkimuksissa
likunnanharrastajilla on todettu esiintyvan vaheéimmasennusta kuin liikuntaa
harrastamattomilla. Kliinisissé ja kokeellisisstkimnuksissa on todettu, etta yksittainen
likuntakerta ja liikuntaohjelma vahentavat depressyytta. (Vuori ym. 2011.)
Pitkittaistutkimuksissa on todettu myds sdanndilis&kunnan yhteydet
myoOnteisempaan mielialaan tai vahaisempaan janeityyteen ja alakuloisuuteen
seka epamaaraisten fyysisten oireiden kokemiseepddhen 2011). Esimerkiksi
Thayer, Newman ja McClain (1994) totesivat tutkireegsaan liikunnan olevan
tehokkain keino vaikuttaa mielialaan positiivisdgtantamalla huonotuulisuus

myonteiseksi olotilaksi.

2.3 Liikunnan vaikutukset sosiaaliseen hyvinvomtii

Liikunta ndhd&éan usein valineena jonkin hyvan, ksimerkiksi hyvan kunnon,
saavuttamiseksi. Liikunnan sosiaalinen merkity®sittain myds nahtavissa talla

tavoin. Sanat sosiaalisuus ja sosiaalinen kuvaavatlisesti ihmisen suhdetta muihin
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ithmisiin, ryhmiin ja yhteiso6ihin. Liikunnan toivaaa vaikuttavan ihmisen sosiaaliseen
kayttaytymiseen, kuten toisten huomioon ottamisghteistydssa toimimiseen ja
yhteisesti sovittujen saantéjen kunnioittamiseemgadattamiseen. Liikunnan toivotaan
siis sosiaalistavan yksilda. Liikunta on ihmise¢liekea sosiaalisten vuorovaikutusten
lahde, joka tarjoaa monia tarkeitd elamyksia. Yyppden, laheisyyden ja ryhmaan
kuulumisen tunteet kehittavat minakuvaa ja ideatttéd. Naiden kokemusten ansiosta
ihmisten kiinnostus liikuntaan lisdéntyy ja liikanmbotivaatio vahvistuu. Moni
likuntamuoto tuo ihmisid yhteen pelkastaan lajioriteen ja sdéntjen seurauksena.
Nykypdaivana suurinta osaa harrastettavista liikajgata ei voi edes harrastaa yksin.
Yksildiden valinen vuorovaikutus on jossain muo@ossikana kaikissa lajeissa, kun

lajeihin lisatdan kilpailun elementti. (Telama &A3R011.)

Tutkimusten mukaan nuorilla kouluikaisilla vuorokaius toisiin ihmisiin liikunnassa
vaikuttaa parantavasti myos liikuntamotivaatioosta®¥an liikunnan harrastaminen ol
kolmanneksi téarkein asia, joka vaikutti liikuntamvatatioon. Liikuntaa piti tarkeana tai
erittdin tarkeana 57 prosenttia kouluikaisista rsiar Myos suurelle osalle aikuisista
toisten seura ja l&aheisyys on merkittava tekijguhinassa, vaikka sosiaalisten suhteiden
merkitys liikuntamotivaation kannalta vahenee igota. Keskindinen sosiaalinen
vuorovaikutus on siis tarkea ihmista liikuttavaif@kOn kuitenkin muistettava, ettéa
pieni osa vaestosta kokee liikunnan olevan rerawat juuri siksi, etté saa olla yksin.
Liikunnan sosiaalinen merkitys voidaan siis kokéarikeisesti niin, ettd se on
mahdollisuus omaan aikaan, irti ihmissuhteident@fyéista arjesta. (Telama & Polvi
2011.)
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3 RASKAUS

Raskaus alkaa munasolun hedelméitymisella ja kiymisella kohtuun.
Hedelmditymisella on kolme p&éavaihetta: ovuladtedelmoitys ja hedelmdityneen
munasolun jakautuminen. Ovulaatio, eli munasoltoaiminen, tapahtuu
kuukautiskierron keskivaiheilla. Talldin kypsd msohu irtoaa munasarjasta. (Deans
2005, 10.) Yhdynnan jalkeen siittiot kulkeutuvata@tiimen pohjukasta kohtuun ja
edelleen munanjohtimiin. Siitti6t sailyvat hedeltydniskykyisina 1-2 vuorokautta ja
munasolu ovulaation jalkeen vain vajaan vuorokaud@@man takia ajoitus on
hedelmoitymisen kannalta erittain tarkeaa. Todedisgks tulla raskaaksi on suurin
silloin, jos yhdyntéa tapahtuu ovulaatiopaivandgaiina paivana ennen ovulaatiota.
Hedelmdityminen eli siittion ja munasolun yhtymin@pahtuu yleensa
munanjohtimessa. Vain yksi siittio hedelmoittad emolun. Hedelmoityksen jalkeen

H&anninen, Arstila & Bjoérkqvist 2006, 456.)

Hedelmditynyt munasolu siirtyy hiljalleen kohtuurunanjohtimen varekarvojen ja
peristalttisten liikkeiden avulla. Matkaan mene@ri®5 vuorokautta.
Hedelmaoitymisen jalkeen munasolu alkaa jo seuraapéiivana jakautua toistuvasti.
Kohtuun saapuessaan munasolu on muuttunut alkiolaksi. (Nienstedt ym. 2006,
456.) Alkiorakkulan sisélla olevasta soluryhméastiodostuu alkio ja rakkulan
uloimmasta solukerroksesta kehittyy istukka. Tagpdéeeen jakaantunut munasolu
kKiinnittyy kohdun seindmaan ja raskaus alkaa. (Bef05, 10, 14-15.) Normaalin
raskauden kesto on keskimaéarin noin 280 vuorokalité0 viikkoa. Raskauden kesto
merkitdan yleensa taysina viikkoina ja paivinameskiksi 35+4, jolloin menossa on
36. viikko. (Sariola & Tikkanen 2011.) Raskaudgatuttaessa puhutaan myos
kolmanneksista, trimestereistd, johon raskausaikeatheidensa mukaan jaettu
(Erkkola 2011).
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3.1. Elimiston fysiologiset muutokset raskausaikana

Raskauden aikana naisen elimistdssa tapahtuu gseite anatomisia ja fysiologisia
muutoksia (Erkkola 2011). Niiden tarkoituksena opeuttaa elimistd raskausaikaan ja
synnytykseen (Sariola & Tikkanen 2011). Raskaukuttaa naisen joka soluun. Se
muuttaa naisen hormonitoiminnan ja aineenvaihdurwenenkierron ja veren
koostumuksen, hengityksen ja mielentilan. (Rautagz010, 13.)

3.1.1 Painon nousu ja asentomuutokset

Painon nousu on normaali osa raskausaikaa. Sesubliikta ja vaihtelu odottajien
kesken voi olla suurta. Normaalisti painoa tuleéai odotusaikana noin 8-15 kiloa.
Painon nousu koostuu sikitn lisdksi muun muassasugkteen, veri- ja rasvamaaran
kasvusta. Rasvan maaran kohtuullisen suuri lisédingn turvaa sikién
ravinnonsaannin ja energiavarastot imetysta vafivansara 2013, 75-76; Sallyla
1999, 17)

Painon lisdaantyminen

Rasva 2,4 kg Sikio 3,5 kg

Kudosnesteen —_
kasvu 1,4 kg

Istukka 0,7 kg

Verimaaran kasvu
1,4kg

Lapsivesi 0,9 kg

Rinnat 0,5 kg Kohtu 0,9 kg

KUVIO 1. Raskausajan painonnousun koostuminen. t@pauta 2010, 18; Sallyla
1999, 17.)
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Laihduttaminen ja raskaus eivat sovi yhteen. Pdiatimtaan kuitenkin tulee kiinnittaa
huomiota. Jos odottavan &idin paino on raskaudessalnormaalin alarajoilla, saa
paino nousta raskauden aikana jopa ohjearvoja edemios aidilla on ylipainoa,
pyritdén painonnousu pitamaan sikion kasvua vaatea\wos paino nousee raskauden
aikana suositeltua enemman, painonnousua hillii#Eeastaan silloin, jos &iti on
vaikeasti tai sairaalloisesti ylipainoinen, voiidutus olla tarpeellista. Silloin se tulee
kuitenkin suorittaa ladkarin tarkassa seuranngBsavansara 2013, 75, 77.) Raskauden
aikainen ylipainoisuus muodostaa terveydellisetahaise odottajalle, mutta myo6s
sikidlle. Erilaiset riskit ja sikion sairaudet, leut riski perinataaliseen- ja
kohtukuolleisuuteen sekd keskenmenoon, ovat suuaeyhpainoisilla aideilla

verrattuna normaalipainoisiin aiteihin. (Gupta &Ea2011; Mottola 2013.)

Ravintotottumuksiin on syyta kiinnittdd huomiotakauden aikana, silla ne vaikuttavat
raskausajan energiansaantiin ja sita kautta d&dsikjon hyvinvointiin. Liian pieni
energiansaanti vaikuttaa negatiivisesti vauvantigkbeen ja lisda riskia ennenaikaiseen
synnytykseen. Liian suuri energiansaanti puolesjalataa liialliseen painonnousuun
raskausaikana, joka myohemmin voi aiheuttaa likaluutta, kohottaa verenpainetta ja
lisata raskausdiabeteksen riskia. (Paivansara 218,

Raskauden aikana, kuten normaaleissa olosuhteissakenergiansaannin ja
kulutuksen hyva olla tasapainossa (Paivansara A@)3Ensimmaisella
kolmanneksella energiantarve ei kasva paljoa,ijol@inoa ei kannata paastaa
nousemaan liikkaa. Kahdella viimeisella kolmanndkdedédenergiaa tarvitaan muun
muassa sikion, istukan ja kohdun kasvuun sekéJagen muodostumiseen. (Sallylla
1999, 17.) Alkuraskaudessa energiankulutus jekaitidta lisaantynyt energian tarve on
noin 150 kilokaloria tavallista suurempi ja loppskaudessa vastaava luku on 300
kilokaloria paivassa. Energiatarpeen tayttamisek&ia jo pari omenaa tai
juustovoileipa paivassa. Energiantarve vaihtelesl@kisesti ja siihen vaikuttavat
esimerkiksi ika, koko, hormonitoiminta, lihasmassadira ja aktiivisuuden maara.
Aktiivisella liikkujalla kulutus on suurempaa ja¢& myos energiantarve kasvaa.
(Paivansara 2013, 18.) Jos odottajalla on ylipa{yb®0kg) jo ennen raskauden alkua,
painon ei tarvitse nousta raskauden aikana kuintaman kilon. Aidilla on paljon

vararavintoa, joten sikio ei karsi ravinnon puustee (Sariola & Tikkanen 2011.)
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Kehon painon noustessa ja kohdun kasvaessa setkgmariuu vaistamatta
mukautumaan asentomuutoksiin. Muutokset ryhdiss&ganossa aiheuttavat monesti
selan vasymista etenkin, jos asentoa yllapitahakset ovat heikkoja. Viidennella
raskauskuukaudella kohtu ulottuu noin navan kork#adjolloin kehon painopiste
muuttuu merkittéavasti ja seisominen normaaliasesamosuuttuu. (Pisano 2007, 9.)
Painopiste siirtyy alas- ja eteenpain ja selkardal@amittuu seka erityisesti alaselan
notko suurenee. Raskaushormonit pehmittavat kagamentteja, eli nivelia tukevia
nivelsiteita. Nivelten ollessa hyvin liikkuvia, véhtaa nivelsiteiden pehmeneminen
niiden normaalia tukea. Siitd seuraa se, ettateindiikerata on normaalia suurempi.
Yliliikkuvuutta ilmenee yleisimmin olka-, kyynarpolvi- ja sorminivelissa. Myos
litokset lantiossa, hapyliitos edessa ja ristigualiitokset takana, 16ystyvat.
(Rautaparta 2010, 39, 43, 90.)

Hyvan ryhdin sailyttdminen on erittain tarkeda &temaskausaikana. Hyva ryhti pitda
kohdun oikeassa kohdassa alavatsassa, helpot#tangfiachkaisee selkakipuja seké luo
tilaa rintakehan ja vatsan seudulle, mitka kayWaaksi kun vauva kasvaa. Lisaksi
hyva ryhti parantaa ruoansulatusta seka hengijgstiien myos energiatasoa. Se
parantaa myos verenkiertoa kohtuun, jolloin vawaelsaikki tarvittavat ravintoaineet.
(Hall & Freedman 2002, 32.)

3.1.2 Hengitys

Raskauden aikana kylkiluiden kiinnityssiteet 16ystly Sen seurauksena pallean
kohotessa rintakehdn ymparysmitta laajenee 5-Tisentid. Taman liséksi
keuhkoputkien vastus pienenee ja sisdédnhengityelpompaa. Hengitystiheys ei
muutu raskauden aikana, mutta jo raskauden alkegaga hengitys syvenee. (Pisano
2007, 9.) Hapenkulutus lisdantyy raskauden aikaiaikkertaiseksi ja happea
tarvitaan 15 prosenttia enemman kuin normaaligtios liséksi lisdhappea tarvitsevat
my0s kasvava istukka, suurenevat rinnat, kohtuljhdsaantyneet sydan- ja
hengitystoiminnot. Odottavan aidin hengitystilavligdéntyy noin 30 prosenttia, ja
siksi &aiti hengastyy tavallista nopeammin. (Pis2@07, 9; Sallyla 1999, 12.)

Hengastymisen lisdantymiseen I6ytyy muutamia sig@tahormonin lisdantynyt

tuotanto nopeuttaa hengitysta ja taten aiheuttagdstymista. Viimeisen
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raskauskolmanneksen aikana hengastymista aihenytds kasvanut kohtu, joka painaa
keuhkoja ja palleaa. (Deans 2005, 71.) Myds aivbjgotalamus sdatelee hengitysta
niin, etta seka sisaan tulevan hapen etta ulosrdenaitidioksidin maara kasvaa
(Symons 2003,103).

3.1.3 Verenkiertoelimistd

Raskausaikana odottajan verenkierrossa tapahtuundttevia muutoksia
hormonaalisten muutosten seurauksena. Veren pléavoais kasvaa 50—, punasolujen
maara 20— ja koko veritilavuus noin 30 prosenttid@mé tapahtuvat jo ensimmaisen
raskauskolmanneksen aikana. (Erkkola 2011.) Venamiasvu on tarpeellista istukan
verenkierrolle ja sikion aineenvaihdunnalle. Ylim&&en veri korvaa myds aidin
synnytyksen aikaisen verenhukan, joka normaalisti@n puoli litraa. Vaikka
punasolujen maara lisdantyy raskauden aikana, ven@oglobiiniarvo huononee.
Tama johtuu siitd, ettd plasman maara lisdantyypolnmassaa enemman. Veren
maara siis lisdantyy raskauden aikana, mutta mgégpNoisuus veressa kasvaa.
(Sallyla 1999, 11.) limiéta kutsutaan hemodiluusplbHemodiluutio on normaali
fysiologinen muutos ja se ilmenee hemoglobiinigitmiden laskuna tavallisesti 20.-30.
raskausviikolla. Taman jalkeen hemoglobiinipitoiswuwurenee osin erytropoetiini-
hormonin vaikutuksesta. Kyseessa ei siis ole raddaaikaisesta anemiasta. Jos
hemoglobiinitaso on alkuraskauden aikana matabétethan rautaldékitys 20.

raskausviikon jalkeen. (Sariola & Tikkanen 2011.)

Veritilavuuden- ja sydanlihaksen kasvu aiheuttag s#a sydamen tilavuus suurenee
noin 30 prosenttia. Sydamen syke tihenee raskaaitana noin 10 prosenttia ja
minuuttitilavuus kasvaa 30 prosenttia. Munuaisteremvirtaus liséantyy noin 50
prosenttia ensimmaisen kolmanneksen aikana ja pgellgisena terveen raskauden
loppuun saakka. (Erkkola 2011.) Raskauden aikahdWko verenkierto lisaantyy
arvosta 50ml/min kymmenkertaiseksi (Sallyla 1998, Munuaisten verenkierron,
plasmavolyymin seka virtsanerityksen lisdantymiadgreuttaa myads tihentynytta
virtsaamisen tarvetta. Se alkaa jo ensimmaisetliéaw@skolmannella ja jatkuu koko
loppuraskauden ajan. (Sariola & Tikkanen 2011.)
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Osalla odottajista saattaa tapahtua muutoksia paneeessa. Verenpaine saattaa joko
nousta tai laskea. Verenpaineen lasku voi aiheeamerkiksi seisomaan noustessa
huimausta tai jopa pyortymisen. Verenpaineen nansuseimmiten oireeton ja ilmenee
neuvolan tarkastuksissa. Kohonnutta verenpainatkiaillaan neuvolassa huolellisesti.
(Deans 2005, 62.) Se voi olla seurausta stressmtéia myos ensimmainen merkki pre-
eklampsiasta, niin sanotusta raskausmyrkytyks&aéataparta 2010, 88). Odottajista 6-
7 prosentilla todetaan kohonnut verenpaine. Prarafisiaan, joka on siis raskauden
aikainen verisuonisairaus, sairastuu 4-5 prosesttiemalaisista ensisynnyttgjista.
Hoitamattomana pre-eklampsia on vaaraksi seka aitiinapsen terveydelle ja saattaa
olla jopa ennustekija aidin ja lapsen sydan- jasuemnisairauksille. Synnytys on ainut
tehokas pre-eklampsian hoito. Siksi synnytys saatejoutua kaynnistamaan

ennenaikaisesti. (Ekholm & Laivuori 2011.)

Noin joka kymmenennella raskaana olevalla naigetlataan veren sokeripitoisuuden
lisdantyvan siina maarin, ettéd diagnoosina on rasiabetes. Raskausdiabeteksella
tarkoitetaan raskauden aikana esiintyvaa sokegawahdunnan hairiéta. Se todetaan
sokerirasituskokeella, joka normaalisti tehd&d&an2B4.raskausviikolla tai aiemmin, jos
sairastumisriski on erityisen suuri. Odotusaikaaskaushormonien maara lisdantyy
veressa, jonka seurauksena insuliinin teho heilkkémisen raskauskolmanneksen
aikana. Jos ei haima kykene lisddmaan insuliirotaiitoa vastaamaan sen tarvetta,
veren sokeripitoisuus nousee. Raskausdiabeteksmstiheutua se, etta sikio kasvaa
tavallista suuremmaksi. Tama puolestaan voi vagiigistoimia synnytyksen aikana
kuten keisarinleikkausta tai synnytysta voidaaryjataikaistamaan. Suurikokoisuus voi
my0s altistaa vastasyntyneen lapsen matalalle sekenille eli hypoglykemialle.
Raskausdiabetekselle altistavat liikkapaino, pefirs&h syyt, yli 40 vuoden ika, aiempi
raskausdiabetes tai aiemmassa synnytyksessa Wildisen lapsi. Raskausdiabetes voi
puhjeta myds ilman altistavia tekijoitd. Tarkeintbkeino raskausajan diabetekseen on
oikea ja terveellinen ruokavalio. My6s liikunta bywvéaksi. Joka viides tarvitsee
sairastuttuaan myaos insuliinihoitoa. Synnytykseékegén insuliinin teho normalisoituu

ja usein verensokeriarvot palaavat ennalleen. (funddabetesliitto 2011, 5-7,17,19.)
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3.1.4 Hormonitason muutokset

Raskausaikana hormonitoiminta on huomattavastkadknpaa kuin normaalisti.
Tavallisten hormonien lisdantymisen lisdksi odettaglimisto alkaa tuottaa myos
erityisia raskaushormoneja. (Symons 2003, 29.) &asgtormonit luovat hyvat
olosuhteet lapsen kasvulle ja synnytykselle (Rarta?010, 14). Kiinnittyessaan
kohdun seinamaan, kehittyva istukka alkaa tuot@@4mormonia, jota kutsutaan myos
raskaushormoniksi. HCG-hormoni on tarkeéa raskakdenalta sen laukaistessa muita
hormonitoimintoja, jotka estavat kuukautisten alksen ja ovat tarkeita raskauden
jatkumiselle. HCG-hormonin uskotaan myds osittaireattavan huonovointisuutta.
(Deans 2005, 60.) HCG-hormonin avulla todetaan mgékauden alkaminen

raskaustesteissa, koska hormoni esiintyy silloitsassa tai veressa (Symons 2003, 29).

HCG-hormonin tuottamien progesteronin eli kelta@gliormonin ja estrogeenin tasot
lisdantyvat raskauden aikana (Symons 2003, 29jakelihashormoni on raskauden
kannalta tarked monellakin tapaa. Se turvaa ragkajatkumisen estamalla
kohtulihaksen voimakkaan supistelemisen, yllapgéi#kan toimintaa ja valmistaa
lantionpohjaa synnytykseen vahvistamalla sita. YXe#iarauhashormonin paatehtavista
on rintojen valmistaminen imettamiseen. Estroge&ason kohoaminen raskauden
aikana vaikuttaa kehoon etenkin raskauden alkueag® Estrogeeni kasvattaa kohdun
verisuonien ja rauhasten mé&éraa ja taten auttadukdimakalvoa valmistautumaan
raskauteen. Lisaksi se vaikuttaa veren maaramligédseen ja myos ulospain
nakyvaan punastumisen tai ihon punakkuuden lisééiagen. (Deans 2005, 61.)
Estrogeenin tehtaviin kuuluu sikién kehittymisestaiunjakautumisesta ja solujen

kasvusta huolehtiminen (Rautaparta 2010, 14).

My6s monet muut hormonit vaikuttavat raskauteeneskriesséa. Relaksiinihormoni
aiheuttaa lihasten, nivelten ja nivelsiteiden |§yssta (Sariola & Tikkanen 2011).
Relaksiinin ansiosta odottavan aidin rakenteetvattaeriksi, lantio laajenee ja vauva
paasee syntymaan. Hormoni vaikuttaa myos lihakailitoksiin, jotka eivat tarvitsisi
pehmitysta. Liitosten l0ystyessa venahdysalttiussjanerkiksi selkasaryt lisaantyvat.
(Symons 2003, 30.) Istukan laktogeenisella hornteoih omat tehtavansa vauvan
kehityksessa ja se stimuloi rintarauhasen kasvigahdatymista imettamista varten.

Myds prolaktiini valmistaa rintarauhasta imetyksgegllapitdd maidoneritysta.
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Prostaglandiinit supistavat kohtua ja kypsyttavdtidunkaulaa. (Sariola & Tikkanen
2011.) Tyroksiini auttaa muun muassa sikion kes&trabston kehittymisessa ja
insuliini auttaa sikiota ravinnon varastoimisessagatelee glukoosin tasoa (Deans
2005, 61).

Oksitoniinin tehtaviin kuuluvat kohdun supistukskds la&karit haluavat kaynnistaa
synnytyksen esimerkiksi silloin, kun synnytys viypyli ajan, voidaan se kaynnistaa
ylimaaraisen oksitoniinin avulla. (Symons 2003,) ¥Dsalla aideista on supistuksia
koko raskauden ajan. Heikkoja ja epasaannollisidiso supistuksia saattaa ilmeta
fyysisen rasituksen yhteydessé raskauden aikanavatenormaali ilmi6, mikali ne
eivat vaikuta kohdunkaulan tilaan ja aiheuta enik@msen synnytyksen riskia. (Sariola
& Tikkanen 2011.) Ennakoivia supistuksia esiintgeummilla etenkin viimeisen
raskauskolmanneksen aikana (Vayrynen 2007). SiKolrtu saattaa helposti reagoida
supistelemalla fyysiseen rasitukseen, kiireeseégvian puutteeseen. Supistukset
vahvistavat kohtulihasta seka stimuloi istukanghdun verenkiertoa. (Rautaparta
2010, 86.) Supistusten voidaan ajatella johtuvdd, ®tta kohtu valmistautuu

synnytykseen. Tavallisesti ne rauhoittuvat lepa&m@vayrynen 2007.)

3.2 Psyykkiset muutokset

Raskauden aikana laékarit seuraavat padasiassattisimasioita, kuten sikion ja
kohdun kasvua. Monista odottavista dideista saait#taa, etteivat ladkarit ole
kiinnostuneita heista ihmisina ja potilaina. (Skxi& Tikkanen 2011.) Aidin
persoonallisuus ja psyykkinen hyvinvointi ovat kemikin yhta olennaista vauvan
hyvinvoinnin kannalta kuin fyysinen hyvinvointi (&ineld 1992). Raskaus on
psykofyysinen kokonaistila ja sen aikana odottgsyykkisessa tilassa voi tapahtua

suuriakin muutoksia (Niemela 1991).

Raskaus ja synnytyksen jalkeinen aika ovat enimegikéiyvin onnellista aikaa, mutta
psyykkinen oireilu on my6s hyvin yleista (Niemel@91l). Raskauden aikana saattaa
esiintya useita erilaisia psyykkisia vaikeuksidkgvaikeuttavat psykologista
vanhemmuuden rakentamista ja suhteen kehittanaigsén. Ahdistus, masennus ja

stressi ovat yleisimpia oireita, mutta myds synagsiko on lisaantyva ongelma.
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(Broden 2006, 108.) Joidenkin tutkimuksien mukaaatkein puolet odottavista aideista
karsii psyykkisista ja psykosomaattisista oirerstskauden aikana (Niemeld 1991).

Etenkin ensimmaista raskautta pidetaan naisen elfa@arisuhteen merkittdvana
kehityskriisina. Raskauden aikaisia psyykkisia itarpidetaan luonnollisena ja jopa
tarpeellisena ilmiona. (Eskola & Hytonen 1998, 2Normaalissa raskaudessa oireet
ovat kuitenkin psyykkisiin sairauksiin verrattumevia ja ohimenevia (Sariola &
Tikkanen 2011). Odottava aiti saattaa kokea rasikaisaan ristiriitaisia,
ambivalentteja tunteita. NAma tunteet voivat ldtgsimerkiksi epavarmuuteen itsestaan
aitind, epavarmuuteen suhteessa tulevaan lapsédeyan elaman ja ihmissuhteiden
muutoksiin. Tunteet tulevat odottajalle usein ylkiena, kun onnellisuuden liséksi han
saattaa tuntea myos haikeutta, artymysta ja epdndta) jopa pelkoa, surua ja vihaa.
Tunteita tulee tydstaé ja muuttuvasta elamantiesttetulee puhua. Tama prosessi
valmistaa naista aitiyteen ja luo tilaa tuleva#lpdelle. (Eskola & Hytonen 1998, 128-
129; Niemela 1991.) On todettu, ettd jos odottatraiimaise raskausaikanaan
kaksijakoisia tunteitaan, on han muita alttimpnsytyksen jalkeisille
mielenterveyshairitille (Eskola & Hytonen 1998, 217

Odotusaikana odottavan aidin psyyke muuttuu jajbéiuu liittdmaan aitiyden ja sen
tuomat tehtavat omaan minakuvaansa (Niemela 18giiel Sternin luomaa kasitetta
aitiyden asema (the motherhood constellation) péletarkeéana kasitteena
ymmartamaan niitd muutoksia, joita naisessa tapdhpsen syntyman vaiheilla.

Sternin mukaan raskausaikana naisen mielessaygetitsi psyykkinen rakenne, joka

on muotoutunut lapsesta huolehtimisen tehtava&wagBe rakentuu raskauden aikana ja
lapsen syntymaén jalkeen pysyy toiminnassa vielatamia kuukausia. Se pysyy
kuitenkin piilevana aidissa koko elaman ajan jaaldivoitua, jos lapsi joutuu
vaaratilanteeseen. Stern toteaa, ettd tAméa uugilpegn rakenne kiteytyy aidin
persoonallisuuteen vakiintuen muiden piirteidemaife ja leimaa persoonallisuutta

syvallisesti seka pitk&aikaisesti. (Broden 2006) 51

Nainen sopeutuu raskaana olemiseen ja kypsyy tae#&diyteen koko raskauden ajan
(Sariola & Tikkanen 2011). Raskauden aikana jaysyén jalkeen aidin tulee luoda
lapseen suhde, jossa hén kokee lapsensa hyvinudémkieéksi ja olevansa lapselle

riittdvan hyva aiti. Tama suhde muotoutuu moniveiésti. Raskauden alkupuolella aiti
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kokee sikibn osaksi omaa itseaan, jota varten héulea hyvaksya oman
seksuaalisuuden ja ruumiillisuuden merkitys lapssmttymisen alkamiselle.
Raskauden keskivaiheilla aiti tuntee sikion liikkgealkaa kokea lapsensa itsestaan
erilliseksi, elavaksi olennoksi. Loppua kohden t&oréne voimistuu ja aiti alkaa kokea
lapsensa ainutkertaisena olentona, joka liikkungja viestittaa itsestaan. Tassa
vaiheessa diti luo mielikuvaa tulevasta lapsest3ainen, miten aiti kokee sikionsa ja
itsensa aitind, vaikuttavat se, miten aitia ordiésehoidettu vauvana, millaiset
mielikuvat héanell& on vauvana ja aitin& olemis¢staiten odottajan oma aiti on

suhtautunut h&neen. (Niemel& 1991.)

Aitiysneuvolan henkilokunnalla on hyvat mahdollisiet havaita odottavan aidin
psyykkisen tasapainon uhkatekijat ja hairion mesiita hoitosuhde kestaa lahes
vuoden. Hoitaja pystyy puuttumaan ongelmiin jo wshbssa vaiheessa. Kuuntelemalla
ja ymmartavaisella asenteella on suuri ja terapeuttmerkitys odottavalle aidille.
(Eskola & Hyténen 1998, 217.)

3.3 Sosiaaliset muutokset

Raskauden aikana myos aidin sosiaaliset suhtedéimbmisiin muuttuvat. Vauva
tulee keskelle aidin ihmissuhdeverkkoa ja aidintsehh&nen tarkeimpiin ihmisiin
muuttuu. (Niemela 1991.) Sosiaalisen tuen merkig&ausaikana on suuri. Sen on
todettu parantavan raskausaikaa joko torjumalssin vaikutuksia tai suoraan

parantamalla naisen mielenterveytta. (Orr 2004,)845

Raskausaikana odottajan suhde omaan aitiin muugenn tasavertaisemmaksi.
Tulevana aitina odottaja kiinnostuu oman aitinskekouksista raskaudesta ja sen
jalkeisesta ajasta, ja aitiydesta keskustelladars ja aidin kesken kuten kaksi aikuista
naista. Oman aidin tapa olla &iti voidaan ymmajada@yvaksya, hanelle suodaan
isoaidin rooli, ja hanelta voidaan ottaa vastakeaya neuvoja. Suhde odottajan omaan
isaan voi myos muuttua laheisemmaksi. Uuden jassyigiyminen sukuun l&hentéaéa
usein myos aitia ja hanen sukuaan. Neuvolan teerdyitaja voi olla aidille tarked, jos
tama uskaltautuu puhumaan aidin kanssa tunnddsista, jaksaa kuunnella hanta ja
voi antaa aikaansa aidille. (Niemela 1991.)
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Tarkeimman turvallisuuden |lahteen raskauden tuomi@manmuutosten keskella
tarjoaa yleensa odottajan puoliso. Margareta Br¢@dea6, 144) totesi tutkimuksessaan,
jossa han tutki 118 raskaana olevaa naista, etisupeen pysyvyys ja laatu ovat
tarkeimpia suojaavia tekijoita naisen hyvinvoinmiddotusaikana ja tulevan lapsen
turvallisuudelle. Molemmat kuitenkin ymmartavataetuhde tulee muuttumaan vauvan
syntyman jalkeen, ja vauva tulee saamaan heidéneoisilleen antaman huomion ja
hellyyden. Vauva on syntyman jalkeen heidan eladeskipiste ja yhteiset
harrastukset ja tekemiset jaavat syrjemmaksi. (dlarh991.) Puolisoiden suhteen
muuntaminen kolmannen osapuolen tulolle on tarleddtksprosessi. Vauvan tulo
muuttaa heidan kommunikaatiota, tyon jakoa, vasatjatunnetta parina olemisesta.
Kummankin puolison tulee voida antaa huomiota Ik@seutta heidan on myds
pystyttava edelleen toimimaan parina lapsen syntyjdéeen. (Eskola & Hytonen

1998, 129.) Avoimella keskustelulla, omista toit@ig odotuksista kertomalla ja toista
kuuntelemalla seka vastaamalla niihin yhteisestitgla tavalla rakennetaan pohja niin

parisuhteen kuin lapsen kasvatuksenkin tulevaidieiiéaataja 2011, 17).

Vanhemmuuteen kasvaminen vaatii mukautumista msutojokapaivaisessa
elamassa, joita lapsen syntyma aiheuttaa. Muutdksdtevat melkein kaikkia perheen
normaaleja arkirutiineja kuten tydssa kaymista,egdsé vietettya aikaa, harrastuksia,
ruokailua, nukkumista seka kotitoita. Lapsen syrityartheuttaa myos muutoksia perhe-
elamassa, joihin perhe pystyy sopeutumaan muunsayasstavuuden ja
kommunikaation lisdamisella. Ulkoisia keinoja vilaasimerkiksi tiedon ja tuen
hakeminen. (Eskola & Hytonen 1998, 120.) Neuvoldgimkuva on muuttumassa
terveysneuvojen antamisesta ja aidin somaattitsrtéen arvioimisesta enemman
psyko-sosiaalisen tuen suuntaan. Lapsen syntyességn tasapaino muuttuu.
Perhesysteemi kehittyy joko mydnteiseen tai kisten suuntaan. Oikealla tukemisella
niin raskauden aikana kuin lapsen synnyttya autgb@aheen tasapainon muuttumista

niin, etta voidaan valttya myohemmilta vaikeuksilfdiemela 1992.)
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4 LIIKUNTA RASKAUSAIKANA

Raskausaika on ajankohta, jolloin on hyva pohti@faittaessa aloittaa terveellisia
elaméantapoja, joihin myos liikkunta kuuluu keskeisdsikunta edistaa terveytta
tehokkaasti ja turvallisesti myo6s raskausaikanallyla 1999, 7-8.) Kasitykset
raskausajan liikunnasta ovat muuttuneet ajan ssatéstiikin aikana raskausajan
likuntaa on harrastettu joissakin kulttuureissigetty jopa suotavana, mutta yleensa
odottavien aitien liikuntaa on pyritty rajoittamag@®auramo 1992). Viktoriaanisella
aikakaudella, vuosina 1837-1901, raskaana olevs¢inaetaytyivat raskautensa ajaksi
eivatka saaneet tehda toita tai ottaa osaa mihmkgaisiin tehtaviin (St. John
Repovich, Wiswell & Artal 1986). Naisten liikkuntaiastukseen suhtauduttiin viela
1900-luvun alkupuolella suurella varauksella. La@akin mukaan naisten tuli
harrastaa vain liikkuntaa, joka "kehittaa naisellisa ja valmistaa aitiyteen”. 1930-
luvulla vaitettiin, ettd urheiluharjoittelu vaikatt raskauteen synnytysta hidastavasti,
koska vahva lihaksisto, joka kehittyy lantionpolmahaittaa synnytyksen normaalia
kulkua. (Erkkola 2011.)

Naisten urheiluun on jouduttu ottamaan uudellaltaantaa, kun 1960-luvun jalkeen
naiset ovat osallistuneet huippu-urheiluun yha eném Viime vuosikymmenina myos
naisten vapaaehtoinen harrastusliikunta on liségttya hyvinkin rasittavan liikunnan
suosio on kasvanut. Liikunnan, urheilun, raskaydesynnyttamisen vuorovaikutusta
joudutaan yhd& useammin miettimaan, kun fyysisesirikittavaa likuntaa harrastetaan
samaan aikaan kun harkitaan raskaaksi tulemistik@ta 2011.) Nykyaan kasitykset
ovat kuitenkin muuttuneet. Nykyajan raskausajdufinan paasaantdna voidaan pitaa
sita, ettd kaikkea, mitd on harrastanut ennen wdigskavzoidaan harrastaa myos
raskausaikana - niin kauan kuin se tuntuu hyvall@agkaus etenee normaalisti.

Tarkeinta on kuunnella omaa kehoaan. (Paivansdrd, &1.)
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4.1 Liikunnan hyodyt raskausaikana

Raskausaikana liikkuminen on hyvaksi niin aidillerksikiollekin. Tarkeaa olisi, etta
jokainen loytaisi itselleen mieluisan tavan liikkigrkkola 2011.) Raskauden eri
kolmannekset luo odottajalle erilaiset olosuhtgkktuia, ja likunnan harjoittaminen
tulisikin sopeuttaa niin, ettd se vastaa naita tomeita olosuhteita. Liikunta auttaa

sopeutumaan néaihin aidin kokemiin muutoksiin. (Br€i2000, XVIII.)

Raskauden ensimmaisella kolmanneksella (viikot lriButokset hengityselimistossa
tarjoavat suotuisat olosuhteet liikunnan harrasteftd. Askel saattaa tuntua
poikkeuksellisen kevyelta ja kilpaurheilijat saatyltdd raskauden alkuvaiheessa jopa
huippusuorituksiin. Toisaalta vasymista ja heng@stia saattaa esiintyd aiempaa
helpommin. Pahoinvointi ja vasymys ovat tyypilligéasimmaiselle kolmannekselle.
(Pisano 2007, 10.) Jonkin asteista pahoinvoint@kgentelua kokee jopa 90 prosenttia
raskaana olevista naisista. Voimakkaista oireiétaik0,5-1 prosenttia odottavista.
Taman raskaushairion syyta ei tarkalleen tiedetédtaron arvioitu, etté silla on yhteytta
istukkahormonin muodostumiseen. Istukkagonadotnepeli hCG-pitoisuus, on usein
kohonnut raskauspahoinvoinnin ilmetessa. Useinipabmnti helpottaa raskauden
edetessa ja oikein hoidettuna se ei aiheuta vaas&audelle eik& sikitlle. (Aitokallio-
Tallberg & Ylikorkala 2011.) Liikunta voi auttaa ké&ntdmaan muuttuvan hormonitason
aiheuttamia epamiellyttavia vaivoja, kuten juurel#él mainittua pahoinvointia (DiFiore
2000, XVIII). Myos syomalla sdannollisesti ja judiaaunsaasti voidaan pahoinvointia
pitaa kurissa (Paivansara 2013, 68). Liikunta sapikevyella teholla parantaa myds
unen laatua ja piristdéd mieltéa (Pisano 2007, 10).

Toisella kolmanneksella (viikot 14-26) raskaus alik@nakya selvasti ja jatkuvasti
kasvava kohtu saattaa haitata liikuntatottumukdieelsiteet ja liitokset [6ystyvat
kehon hormonaalisten muutosten seurauksena. (P28 51.) Ruumiin
mittasuhteiden ja painopisteen siirtyessa eteenpgiis ryhti huononee. Ryhdin
muutos saattaa aiheuttaa erilaisia kiputiloja, enaiitéa voidaan myoés ehkaista hyvalla
raskausergonomialla. (Rautaparta 2010,16.) Liikarmaulla voidaan vahentaa naita
fysiologisten ja hormonaalisten muutosten aiheutaraivoja. Liikunta voi vahentaa
sarkyja ja erilaisia kipuja ja kolotuksia. (Paivares 2013, 81.) Toisella kolmanneksella

odottajan vointi on yleensa erittdin hyva ja pakointi seka vasymys helpottavat
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(DiFiore 2000, XIX). Pisanon (2007, 51) mukaan easken toinen kolmannes on vaihe,
joka voi olla seka kuntoilun etta koko raskaudenriata parasta aikaa.

Raskauden viimeisella kolmanneksella (viikot 27-42)uvasti kasvava lapsi vie tilaa
aidin hengitykselta ja sisaelimilta. Joillekin rasklen viimeiset viikot voivat olla kehon
kasvavista mittasuhteista huolimatta koko raskaulkeemintd vaihetta. Odottaja on
sopeutunut muutokseen ja loytanyt uuden liikkurvisite Toisille tama aika voi olla
hyvinkin vaivalloista kun kivut |I6ystyneiden nivéksden takia lisdantyvat, lapsi painaa
lantiopohjaa ja my6s nukkuminen voi olla hanka(&autaparta 2010, 16-18.)
Liikunnan avulla voidaan ehkaista selkavaivojayavotusta. Myds kehontuntemus
lisdantyy. Jos raskaus etenee normaalisti ja gelatta hyvin, voi han liikkua

raskauden loppuun asti. Omaa kehoa tulee kuitdnkannella entista huolellisemmin,

myos lilkkunnan jalkeen. (Pisano 2007, 7, 64.)

Liikunta auttaa raskauden aikana monella tapadas&4é liikunta raskausaikana
parantaa hengitys- ja verenkiertoelimiston kunt@®antos ym. 2005) seka lihaskuntoa,
kohentaa mielialaa ja rentouttaa (Pisano 2007%5& ehkaisee liiallista painonnousua,
sydan- ja verisuonitauteja, raskausajan diabet2digipin diabetesta seka alentaa riskia
kohonneeseen verenpaineeseen (Crane, White, MuBpinsgge & Hutchens 2009).
Liikunta alentaa riskia raskausmyrkytykseen, aupig@émaan veren kolesteroliarvot
kurissa ja vdhentdd ummetusta (Pisano 2007, Gutaa torjumaan myos
laskimotukoksia ja alentaa veren sokeripitoisujatti@poverenpainetta (Paivansara
2013, 81). Muista liikunnan hyddyista raskausaikiegdoo esimerkiksi Brasiliassa
vuosina 2000-2002 toteutettu tutkimus. Siina ttitkiberobisen harjoittelun vaikutusta
ylipainoisten naisten verenkiero- ja hengityseliimssuorituskykyyn. Ylipainoisten
naisten (painoindeksi 26—31) verenkierto- ja hemsgilimiston suorituskyky
(maksimaalinen hapenkulutus) parani kolmesti vigdeosuoritetulla tunnin mittaisella
ohjatulla harjoituksella 18 prosenttia, kun hatglgmattomilla se pieneni 16 prosenttia.
(Santos ym. 2005.)

Liikunnasta on etua myos psyykkiseen hyvinvointie. auttaa pitdmé&aan mielen
positiivisena seka ehkaisee synnytyksen jalkeistdamnusta. Hyvasta fyysisesta
kunnosta on apua synnytyksessa jaksamisessagjaosgtimisessa. Mitéa paremmassa

kunnossa odottavan aidin keho on, sita paremmsels#ia raskaudesta. Esimerkiksi
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vahvat lantionpohjalihakset ehkaisevat lantion w@twmisvaaraa synnytyksessa ja
edistavat synnytyksesta palautumista. (Paivansta, 81, 90.) Erdan norjalaisen
tutkimuksen mukaan raskauden aikana harjoitelldgakrheilijat palautuivat nopeasti
raskautta edeltavalle kuntotasolle synnytykseregitk Myos tastéa tutkimuksesta voi
paatelld, ettd hyva kunto ja raskausaikana hatjoilidkunta nopeuttaa synnytyksesta

palautumista. (Kardel 2005.)

4.1.1 Liikunnan vaikutus sikioon

Sikion sykkeen perustaso on 140 lydntia minuutiksen odottava &iti harrastaa
likuntaa, tama syketaso yleensa nousee. Harj@tuksiormittavuus vaikuttaa sykkeen
nousuun. Kuormittavuuden ollessa 60 prosenttia mragsorituskyvysta, kiihtyy sikion
syke 10-20 lyontid. Sykkeen kiihtyminen on sitaremopi, mitd pidemmalla raskaus on
tai mita pitkakestoisempi tai kuormittavampi rasitin. Sikion sykkeen on havaittu
harvenevan noin 16 prosentissa liikuntatilanteisitunnan paatyttya syke on
kuitenkin nopeasti kiihtynyt perustasolle ja ugeipa tihedmmaksi. Kohdun
verenkiertoon ja sikion syketarkkailuun pohjautingaainto sykkeen harvenemisesta
on liitetty usein siihen, etta aidin syke ylitté@rjoittelussa 150 lyontid minuutissa. Siksi
normaalissa raskaudessa &idin liikunnan rasittasmtigrvarajana sikion hyvinvoinnin

kannalta on pidetty sykerajaa 150 lyontia minuatiggrkkola 2011.)

Aidin liikkuessa sikion syke yleensa tihenee, jokaittaa sikion hyvinvointia. Syke on
yleensa samanlainen harjoituksen jalkeen kuin esit@nHarjoitusjakson jalkeen on
todettu, etta sikion hengitysliikkeet ovat vilkaséet. Sikion vatsa-aortan virtauksessa
ei tapahdu muutosta aidin likuntajaksoa ennefatkeen. Tutkimalla lampaita on
todettu, ettei sikion napaverenkierto muutu emdydgsad maksimaalisessa
likuntasuorituksessa, mutta pitkassa ja uuvuttsaaasituksessa virtaus vahenee noin
10 prosenttia. (Erkkola 2011; Rauramo 1992.)

Silloin kun aiti liikkuu oman suorituskyvyn rajosson siita hyétya myos vatsassa
kasvavalle vauvalle. Liikuntaa harrastaessa vapatititormonit ja mielihyvaa
aiheuttava endorfiini siirtyvat myos vauvaan istukalityksella ja kohottavat myos
vauvan mielialaa. Endorfiinin vaikutus saattaa &&gvpa kahdeksan tuntia ja myos

vauva kokee sen. Oikeanlainen liikunta rauhoitéaleginuttavat liikkeet tuudittavat
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vauvaa. Liikkuessa verenkierto on ihanteellinekajeaikuttaa suotuisasti vauvan
kasvuun ja kehitykseen. (Stoppard 1994, 127.) hikdisaa verenkiertoa kohdussa ja
siten vauva saa tehokkaammin happea ja ravintaikainta vaikuttaa positiivisesti

mya0s istukan kasvuun ja toimintaan. (Paivansar&281.)

Liikunnan ohella myds lepo ja rentoutuminen ovatdksi niin aidille kuin sikiélle.

Aidin rentoutuessa aidin- ja samalla kohdun veren&itehostuu, jolloin vauva saa
paljon happea ja ravintoaineita. Aidin ollessa ahdiut ja stressaantunut, on vaikutus
sikioon painvastainen, silla aidin elimist6on gytstressihormoneja. Siksi odottavien
aitien tulee kuunnella kehoaan ja mieltaan ja natoi@ usein ja hyvalla omatunnolla,
silla myos silla on positiivisia vaikutuksia sikiboRentoutumiskeinoja ovat esimerkiksi
erilaiset rentoutumisharjoitteet, sauna, venyttaiyhieronta. (Paivansara 2013, 119-
120.)

4.2 Raskausajan liikuntasuositukset

UKK-instituutti on maaritellyt yleisen liikkuntasuibsksen raskauden ajalle. Jos odottava
aiti ei ole liikkunut ennen raskautta, tulee haatittaa rauhallisesti ja liséta
harjoitusaikaa ja -kertoja vahitellen. Tavoitteetsimaaritelty likkuminen vahintaan
2% tuntia viikossa niin, ettd hengastyy jonkin aerrSopiviksi lajeiksi on maaritelty
kavely, sauvakavely, hiihto ja uinti. Liikkumineulisi jakaa ainakin kolmelle
viikonpaivélle ja tuo suositeltu kaksi ja puoli tinvoi koostua 10 minuutin patkista.
Aerobisen harjoittelun liséksi tulisi harjoittahdiskuntoa kaksi kertaa viikossa. Sopivia
lajeja siihen ovat esimerkiksi kuntosaliharjoittekuntopiiri ja voimistelu. (UKK-
instituutti 2014.) Liikunnan teho on sopiva, kuikhuja pystyy puhumaan
harjoitellessaan tai kun hanen kokemansa rasitugoogin asteikolla 12-14

(Thompson, Gordon & Pescatello 2009). ACOG:n fheerican College of
Obstetricians and Gynecologists) maarittelematitulsset ovat jokseenkin samanlaisia
kuin UKK-instituutin. He suosittelevat keskiraska$tkuntaa useana, mielellaan
jokaisena paivana viikossa, vahintddn 30 minuktiaallaan. Ehtona liikkumiselle on
kuitenkin se, etté odottajan terveydentila raskaudmnalta on hyva, eika
komplikaatioita esiinny. (ACOG 2002.)
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Jos odottava aiti on liikkunut sd&nnoéllisesti jmen raskautta, voi liikkuntaa jatkaa kuten
ennenkin. Liikunnasta tulisi kuitenkin keskustadl@aan neuvolalaakarin ja -
terveydenhoitajan kanssa raskauden edetessa. tttdaitulee keventaa ohjeiden ja
oman voinnin mukaan. Omaa kehoa tulee kuunneltzpgttaa heti, kun siltd tuntuu.
(Paivansara 2013, 81; UKK-instituutti 2014.) Pieangéastyminen ei ole pahasta, mutta
itsensd uuvuttaminenkaan ei ole terveellista. Lisavkan liikunnan aikana elimistoon
erittyy monia kemikaaleja, jotka eivat tee vauvallwaad. Tarkeda on loytaa
likuntamuoto, josta odottava aiti nauttii. (Symd®03, 105.) Tarkeaa on myos
muistaa, ettd raskauden aikana ei ole tavoittearenfaa kuntoa, eika painonpudotus
saisi olla liikunnan p&atavoitteena, ellei aiti ebgraalloisesti ylipainoinen.

Saanndllinen liikunta voi kuitenkin auttaa painoliihaassa ja estéaa painon nousua.
(Deans 2005, 115; Paivansara 2013, 75.) Jos raskanse normaalisti ja odottaja voi
hyvin, voi han liikkua raskauden loppuun asti (Rs2007, 64).

Liikunnan aikana tulisi kiinnittdd huomiota myosjo#uksen intensiteettiin ja
syketasoon. Ensimmaisella ja viimeisella raskauskoheksella harjoituksen tulee olla
hieman kevyempaa keskenmenon ja ennenaikaisentgysay riskin takia. Rankka
likunta lapi raskauden voi aikaistaa synnytysté&salentaa vauvan rasvakudoksen
maaraa ja siten pienentda lapsen syntymapaindaunté on raskasta esimerkiksi
silloin, kun syke ylittaa 150 lyontia minuutissaillBista liikuntaa ei tule harrastaa
yhtajaksoisesti yli viittatoista minuuttia, sill&dén syke nostattaa myos sikion syketta.
Mitd pidemmalla raskaus on ja mita pidempaéan kdikegkealueella ollaan, sita
enemman vauvan syke nousee. (Paivansara 2013.8208 syke ylittda suositellun
tason pitkaksi aikaa, kohdun verenkierto alkaa méfEeja sikion hapensaanti
vaarantuu. Sikiobn sydamen syke alenee, kun aiiuninan aikana verenkierto siirtyy
voimakkaasti tydskenteleviin lihaksiin. (Paivansad 3, 85; Sallyla 1999, 7, 13.)
Sykkeen kontrollointiin voi kayttda apuna sykemitajolloin aiti tietaa jatkuvasti
vauvalle turvallisen sykkeen rajan (Paivansara 2858 On kuitenkin muistettava, etta
sykkeen kayttaytyminen on yksil6llistd, joten ehdotia sykerajoja on vaikeaa antaa.
Artal ja O'Toole (2003) toteavatkin, etta sykeraj@j voi tasta syysta kayttaa
raskausajan liikkunnan intensiteetin mittarina. l@og&keillessa pystyy puhumaan
vaivatta, on liikunta luultavasti teholtaan sopivésiormittavaa (Pisano 2007, 8).
Muita huomioon otettavia asioita raskausajan likagsa on muun muassa riittdva

nesteensaanti. Kuivuminen on raskauden aikana&@ntsrallisempaa, joten nesteen
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saannista tulee huolehtia seka likunnan aikaréaseth jalkeen. Nestettd tulee nauttia jo
ennen janon tunnetta. (Symons 2003, 104.) Liikkaesisisto kuluttaa nestetta
likunnan tehon ja ilman lampé&olosuhteiden mukaéhon nesteen menetys voi
vaihdella puolesta litrasta kolmeen litraan turaisgima tulee korvata juomalla, johon
paras juoma on vesi. Raskauden aikana kehon lalmpdtnormaalia korkeampi.
(Paivansara 2013, 31-33.) Juominen edesauttaa k&mononsaatelya ja hikoilua
(UKK-instituutti 2014). Kehon ylikuumeneminen eedhyvaksi. Pyortymisriskin lisaksi
kehon ylikuumeneminen voi aiheuttaa sikiolle neogidia vaurioita erityisesti
ensimmaisen raskauskolmanneksen aikana. Sik&véitt nesteensaannin lisaksi tulee
huolehtia oikeanlaisesta pukeutumisesta. Kevyedljéat puuvillavaatteet ovat hyvia ja
vaatteita tulee vahentaa heti tarpeen mukaan. atketeilurintaliivit tekevat
likkumisesta mukavampaa ja jalkineiden tulee tukilekaa ja jalkaholvia. (Symons
2003, 104-105.)

4.3 Erilaiset liikuntamuodot raskausaikana

Kuten aiemminkin mainittiin, ei terveen raskaanavah naisen liikunnan harrastaminen
ole hanelle itselleen eika sikiolle vaarallistakuntamuoto tulee kuitenkin valita niin,
etteivat raskaudenajan muutokset (painonnousulsiteelen [6ystyminen, kasvava
kohtu) suurenna liikuntasuorituksen vaaroja. (Ef&ak0D11.) Tarkeda on muistaa
huolehtia alkulammittelysta ja loppuvenyttelystaudtéllinen alkulammittely on
erityisen tarkeaa odottavalle aidille. Sen tarkatna on totuttaa keho, lihakset ja
verenkiertoelimistd, tulevaan liikuntasuoritukseAtkulammittely aiheuttaa lihasten
lamp6otilan nousun, lisaa elimiston notkeutta janpigaa vammautumisriskia.
Loppuvenyttely palauttaa rasitetut lihakset takaispopituuteensa ja ehkaisee niiden
Kipeytymista. (Sallyla 1999, 24.) Raskauden aikaisgelten sidekudosten 16ystyminen
tulee kuitenkin ottaa venyttelyssd huomioon. Ras&#ana venyttelya erityisesti
kaipaavat niska-hartiaseudun, selan ja pakaroiiakdet. My6s lonkankoukistajat,
rintalihakset ja reisilihakset kiristyvat helposiskauden aikana. (Pisano 2007, 15;
Paivansara 2013, 100.)

Aerobinen liikunta on hyvéksi raskausaikana, séedistaa verenkierron toimintaa,

vahvistaa sydanta ja parantaa keuhkojen suoritysk¢Reans 2005, 120). Kavely on
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turvallinen liikuntamuoto, joka sopii erittdin hyvbdottavalle aidille. Odotusaikana on
sallittua kavella ihan yhta reippaasti kuin muuilan. Lenkkeilya voi jatkaa niin
pitkalle raskautta kuin se tuntuu mukavalta. Radkadoppupuolella nopea kavely
saattaa tuntua epamiellyttavalta hapyliitokseretigh kipeaksi rustokudoksen
pehmentymisen ja lantion nivelten I6ystymisen seksana. (Sallyla 1999, 24.) Yksi
uusimmista trendilajeista on sauvakavely. Se omnpéhaista likuntamuodoista
odottavalle aidille ja sopii monille odottajilledaraskauden. Sauvakéavely on erityisen
hyva lilkkuntamuoto sellaisille, jotka karsivéat ngskartiakivuista. Oikealla tekniikalla
sauvakéavely on jopa 20 prosenttia normaalia kavelggékkaampaa. Se nostaa syketta
korkeammalle ja lisd& hapenkulutusta enemman, kittalarkokonaisvaltaisemmin eri
lihasryhmia ja pienentdd alamaessa polviniveliihdistuvaa kuormitusta. Sauvojen

ansiosta askel pitenee ja kavelyryhti paraneea(®i007, 45-47.)

Raskausaikaa ennen aloitettua holkka- tai juoksabkfrsta voidaan oman kunnon ja
tuntojen mukaan jatkaa myos raskauden aikana.iggitytarkeda on tarkkailla syketta
ja pitda huolta, ettei se ylitéa 150 lyontid minssé. Juoksemista ei suositella
aloitettavan uutena lajina raskauden aikana. Al@tan holkk&gjan kannattaa aloittaa
varovasti. Syke tulee pitad melko alhaalla jatsitée nostaa vasta, kun elimistoé on
tottunut uuteen lajiin. Holkkéakavely on myds vaiitbo pelkalle holkkaamiselle. Siind
vuorotellen hdlkataan ja kavelladan muutaman mimupatksoja. Holkkakavely ei ole
yhta raskasta kuin holkka, joten sitéa jaksaa htaaagidemman aikaa. Holkkaamista
saattaa kavelyn tapaan hairitd hapyliitoskivut aaslen loppuvaiheissa. Holkkaaminen
saattaa rasittaa myos selkéa ja nivelia, jolloimdtaa kokeilla nivelille parempia

lajeja kuten kavelya tai pyorailya. (Paivansara@®@7; Sallyla 1999, 25-26.)

Pyoraily on hyva lilkkuntamuoto odottajille, sillaveliin ei pyoraillessa kohdistu iskuja
tai voimakkaita tarahdyksia. Se aktivoi kehon agopen suuria lihasryhmia. Hyva
vaihtoehto katupyorailylle on kuntopyoraily kotota ryhmaliikuntatunneilla. (Sallyla
1999, 26.) Hapyliitoksen tai selan kipeytyminen gtha este pyorailylle. Aivan
raskauden loppuvaiheessa sitd ei mydskaan kanaatstaa. (Sihvola 1987, 47.)
Muuttuneen kehon painopisteen ja heikentyneen &asap takia pyorailya tulee

harrastaa varovasti (Paivansara 2013, 98).
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Vesiliikkunta, kuten uinti,vesijumppaaminen ja vasisu, on raskaana olevalle oiva
likuntamuoto. Veden kannatellessa kehoa eivaeluket ja nivelet kuormitu lilkaa.

Uinti harjoittaa tehokkaasti sydanta ja keuhkojedseahvistaa selkalihaksia, joka
puolestaan ehkaisee selkasarkya ja jalkojen tust@t(Symons 2003, 103.) Vedessa
likkuminen on rentouttavaa ja vedella on my6s dnverominaisuus, joten sitd kannattaa
hyodyntaa lihaskipujen- ja jannityksen lieventarkge(Anttila 2003, 24.) Viimeisella
kolmanneksella uintia ei suositella, jos kohdunsowauki, kasvavan tulehdusriskin
takia (Pisano 2007, 64; Paivansara 2013, 121). Mylisaa vetta tulee varoa, silla se

voi aiheuttaa supistuksia ja sita kautta kaynnistédnytyksen (Paivansara 2013, 121).

Hiihtaminen on monipuolinen liikuntamuoto, joka 8dpyvin odottajille. Ulkoillessa
saa paljon raitista ilmaa. Hiihtdminen kehittaat&egytta, vahvistaa kehon suuria
lihasryhmia ja virkistad& mieltd. Aktiivinen kasi&aytto tehostaa ja monipuolistaa
kuntoilua esimerkiksi pyorailyyn tai holkkdan vetwma. (Sallyla 1999, 27.) Myds
tanssi on mukava liikuntamuoto odottavalle naisélasiikki rentouttaa ja liikkuminen
poistaa kireytta. Tanssiliikkeita tulee kuitenka&intd oman tuntemuksen mukaan.
(Sihvola 1987, 49.) Monet kuntokeskukset tarjoayddyaan odottaville aideille
kohdistettuja tanssi- ja ryhmaliikuntatunteja.

Myds lihaskuntoharjoittelu on tarkeé osa liikkuraigaikissa raskauden vaiheissa. Sen
tavoitteina on muun muassa tukea ryhtia tukeviakiéia ja lantionpohjanlihaksia
kestdmaan raskauden tuomia vaivoja ja muutoksmezkiksi ryhdissa. Lisdksi hyva
lihaskunto auttaa raskaudesta ja synnytyksestajpatesessa. Kuntosaliharjoittelu on
hyva lilkkuntamuoto lihaskunnon kehittamiseen japitamiseen. Siitd on hyotya myos
painonhallintaan ja kiinteytymiseen. (Pisano 2Q8,,28; Paivansara 2013, 100.)
Lihaskuntoharjoittelu on tarkedd myos siksi, ettattava aiti jaksaisi kuljettaa
mukanaan ylimaaraista painolastia. (Deans 2005) B1Ksi erityisesti selkarankaa
tukevien lihasten, niin pinnallisten kuin syviemyjoittelu on tarkea osa raskausajan
lihaskuntoharjoittelua. Tarvittaessa odottajan pwahkayttaa lantiota tai alaselkaa
tukevia laitevoita. Hyvia kuntosalilaitteita ovauom muassa aerobiset laitteet (esim.
soutulaite, cross trainer, juoksumatto), taljaktifa vapaat painot. Myos istuen tehtavat
likkeet ovat hyvia, kun selka on tuettuna. (Pisaf07, 15, 29-30.)
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Odottajan kuntosaliharjoittelussa tulee kuitenkita® huomioon muutama tarkeé asia.
Oikean tekniikan oppiminen on lihaskuntoharjoitgda tarkeda ja suuria painoja tulee
valttada. Harjoittelu tulee tehda omaan tahtiinyd&nen syketasoa pitaa seurata. (Deans
2005, 120.) Sellaisia liikkeita, jossa kohtu vaita puristuksiin, tulee valttaa.
Esimerkiksi vatsallaan tapahtuvaa harjoittelemistaraltettava vatsan kasvaessa. 16.
raskausviikon jalkeen myos selinmakuulla tehtaagditteita tulisi valttaa.
Selinmakuulla kohtu painaa suuria sydameen palagvriauonia, miké voi aiheuttaa
pahoinvointia. Liikkeet, joissa hengitysta joutudditelem&an, ja joissa tulee
voimakasta staattista ponnistusta ovat myds huohigaiheuttavat vatsaonteloon
suuren paineen. Kaikkien muiden paitsi suorienaldigasten harjoittelua voi jatkaa lapi
raskauden. Toisella raskauskolmanneksella vatsdilitleesta suositellaan tehtavaksi
vain laskuvaihe, eli eksentrinen vaihe ja viimd@é&blmanneksella niitd ei suositella
tehtavaksi ollenkaan. Jos vatsalihakset ovat tadsiVassa ja tiukassa kunnossa,
vatsalihasliikkeiden tekeminen voi olla hyva Idpatkokonaan. Liian tiukat
vatsalihakset saattavat vaikeuttaa synnytysta. d&atibarjoittelun ei myodskaan tule
raskausaikana olla progressiivista eli nousujotageika harjoitella tule liian kovaa.
Etenkin aloittelijalle suositellaan vastuksiksimpaiarjoittelussa 30-50 prosenttia
maksimipainoista ja 12-20 toiston sarjoja. (Paiaia013, 100-105.)

Joogaaminen on erinomainen liikuntamuoto vahvistanraiseutta raskausaikana ja
synnytyksessa (Rautaparta 2010, 23). Joogahaljogttdtaa odottajaa fyysisissa,
hormonaalisissa, emotionaalisissa ja henkisissdaaksigsa raskausaikana (Hall &
Freedman 2002, 8). Se auttaa hallitsemaan her@jgy&eskittymaan, mika on tarkeaa
my0s synnytyksessa (Stoppard 1994, 127). Joogdteigcauttaa [6ytamaan
tasapainon, kun kehon mittasuhteet muuttuvat j&@pé&ehonhallintaa seka itsensa ja
kehonsa kuuntelua. Se lisda myos odottajan tiettshanen sisdlladn kasvavasta
lapsesta. Liséksi jooga vahentda raskausajallalligifpvaivoja, kuten selkakipuja,
suonenvetoja ja turvotuksia seké ehkaisee streBsikimuksissa on todettu, etta
saanndllinen joogaharjoittelu vahentad ennenaikaiannytyksia ja sikion kasvun
hidastumista. T&man on arvioitu johtuvan hyvastighttimisesta ja
hengitysharjoitusten osuudesta joogassa. Joogamyds tutkimuksissa todettu
laskevan korkeaa verenpainetta. Nivelsiteiden pébssé ja nivelten luontaisen tuen
vahentyessa varovaisuus on kuitenkin paikallaaggadarrastaessa. (Paivansara 2013,
118; Rautaparta 2010, 23-25, 88.)
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Pienikin maara liikuntaa vaikuttaa hyodyllisestveyteen, joten jokapaivaiset
arkiaskareet voidaan myds ottaa likunnan kannblyaia esimerkkeja arkilikunnasta
on puutarhatyot, likuntaleikit lasten kanssa jaais. Tydmatkan voi kulkea auton
sijasta kavellen tai pyoralla ja hissin sijaan k@yttaa portaita. Sykemittarin kaytto
arkiliikunnassa voi myds olla hyddyllista, jollogdottaja oppii tuntemaan sykkeen
muutokset eri arkiliikuntatilanteissa. (Sallyla 2924.)

Odotusaikana ei ole hyva aloittaa uusia, rankkajgoltusohjelmia tai alkaa harrastaa
jotain uutta ja fyysisesti raskasta lajia. Josatath lajia on kuitenkin harrastettu ennen
raskautta, voi sita luultavasti jatkaa huoletta mgdotusaikana. Lajivalinnasta tulee
kuitenkin keskustella terveydenhoitajan tai laak&anssa. (Symons 2003, 104.)
Raskauden aikaisesta kilpaurheilusta tulisi neuleok&ikarin kanssa eika sita voida

pitdd varauksetta suotavana (Erkkola 2011).

4 .4 Liikunnan vasta-aiheet raskausaikana

Kaikki urheilulajit eivat ole sopivia harrastett&galapi raskauden. Raskauden aikana
tulee valttaa lajeja, joissa kaatumis- putoamistdianaysriski on suuri. Tallaisia lajeja
ovat esimerkiksi pallopelit, rullaluistelu, ratsasfa taistelulajit. Lajit, joissa vaaditaan
raskaita repivia liikkeita tai nopeita suunnanmusta (esimerkiksi mailapelit), ovat
my06s huonoja, koska muuttuneen painopisteen takegpginon sailyttdminen on
aiempaa vaikeampaa. (ACOG 2002; Paivansara 2013, ll&jeja, joissa alavatsaan
saattaa kohdistua iskuja tai jossa on muu tapatiskngesimerkiksi taistelulajit,
telinevoimistelu), tulee valttaa. (Erkkola 2011 j&&asara 2013, 121). Laitesukellus on
yksi vasta-aiheista lapi raskauden, silla se saaitaeuttaa sikion verenkierrossa
ongelmia. Myos yli 2000 metrin korkeudessa liikksta tulee valttaa. (ACOG 2002;
Pisano 2007, 10; Paivansara 2013, 121.)

Raskauden loppupuolella liikunta, joka hdlskytté#tka voimakkaasti, kannattaa
korvata vAhemman kuormittavalla likunnalla. Esikilksi holkka kannattaa
loppuraskaudesta vaihtaa kavelyyn. (ACOG 2002yé1999, 29.) Loppuraskaudesta
my0s kaikkea staattista keskivartalon pitoa pitkégsitivaa harjoittelua, kuten pilatesta
yhdistettyna voimakkaaseen hengitykseen, on hyltgadiiallisen vatsaontelon
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paineennousun takia. Kaikki liikunta, mik& aiheatéadille huonoa vointia, kohdun
supistelua tai muita epamiellyttavia tuntemukaited valttaa ja keskeyttaad suoritus.
(Pisano 2007, 10; Paivansara 2013, 121.) On hyvétaa) etta aina oireet eivat esiinny

likunnan aikana, vaan joskus vasta liikuntasué&san jalkeen (Paivansara 2013, 121).

Liikunta on tarked osa raskausajan terveydenhaibadta on tilanteita, jolloin
likunnan harrastaminen tulee keskeyttaa valittdmésallyla 1999, 29.)
Raskaudenaikaisen liikunnan ehdottomat ja suhse¢Niasta-aiheet on lueteltu

taulukossa 1.

TAULUKKO 1. Raskaudenaikaisen liikunnan ehdottofaaguhteelliset vasta-aiheet
(Kaypa hoito —suositukset 2012; ACOG 2002).

Ehdottomat vasta-aiheet Suhteelliset vasta-aiheet
Ennenaikainen synnytyksen uhka (hoitoa Uhkaava keskenmeno
vaativa kohdun supistelu) ensimmaisen

raskauskolmanneksen aikana

Selvittamaton verenvuoto emattimesta Monisikioireskaus
Aidin yleissairaus, joka vaatii liikunnan Pre-eklampsia
rajoituksia

Etinen istukka raskauden loppuvaiheessa Raskausiospa

Ennenaikainen lapsiveden meno
Todettu kohdunkaulan heikkous
Sikion kasvun hidastuma

Istukan ennenaikainen irtoaminen

Muita suhteellisia vasta-aiheita, joita taulukossmainittu, ovat muun muassa vakava
anemia, liiallinen alipaino, aitiysajan sydamemitairiot ja krooninen

keuhkoputkentulehdus. Merkkeja liikunnan keskejitatseksi ovat: verenvuoto
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emattimestd, lepohengenahdistus, huimaus, rintakgua paansarky, heikkouden
tunne, sikion liikkeiden pieneneminen, sdanndllikemlias kohdun supistelu, alaraajan
(pohkeen) turvotus yhdistettyna kipuun. (ACOG 2002.

4.5 Fyysisen suorituskyvyn vaikutus raskauden pangiyksen kulkuun

Tutkimuksia fyysisen harjoittelun vaikutuksestakasden ja synnytyksen kulkuun on
vain vahan ja tulokset vaihtelevat. Erdén seuratiimuksen mukaan raskauden 20.
viikon jalkeinen 3 kertaa 25 minuutin pyoraergontetrjoittelu ei vaikuttanut
synnytyksen kulkuun, syntymépainoon tai vastasyegyrtilanarviointiin kaytettyihin
Apgar -pisteisiin. Liian kovalla harjoittelulla 9t@a kuitenkin olla negatiivisia
vaikutuksia. Kun odottaja teki yli tunnin kestajéinksuharjoituksen 50 prosentin
intensiteetilla 6 kertaa tai useammin viikossay#t lapset 8 paivaa aiemmin ja
painoivat 5009 niité vastasyntyneita véahemman gjoididit lopettivat tallaisen
likunnan viimeisen raskauskolmanneksen alettug.fgnempaan painoon oli ainakin
se, etta niilla vastasyntyneilla, joiden aiti htgi loppuun asti, oli vAhemman
rasvakudosta. (Erkkola 2011.)

Aiemmissa tutkimuksissa on todettu, etta aidit|]goon keskiméaaraista parempi kunto,
kestivat synnytykset huonokuntoisia vahemman gikdeeilla oli vahemman alle 25009
painavia lapsia. Lisaksi hyvakuntoisille aideikdntiin vihemman keisarinleikkauksia
tai alatieoperatiivisia synnytyksia ja sikion hapeuatetta esiintyi vahemman verrattuna
aiteihin, jotka lopettivat likunnan ensimmaisealéskauskolmanneksella. (Erkkola
2011.) Havaintoa tukee vuosien 2001-2007 valiségina keratty tutkimusaineisto,
jossa todettiin, etté ylipainoisille aideille tahtenemman keisarinleikkauksia
normaalipainoisiin verrattuna. Lisaksi he viettigiihnytyksen jalkeen enemman aikaa
sairaalassa. Painolla ei ollut vaikutusta Apgastgisiin, joista mainittiin jo edellisessa
kappaleessa. (Crane ym. 2009.) Eras amerikkaliistus vuodelta 2002 tukee tietoa,
etta liikuntaa harrastavien aitien lapset ovat laerdnkuntaa vahan harrastavien aitien
lapsia kevyempid. Synnytyksen keston puolestaagttiotolevan pitempi vahan
likkuviin verrattuna. (Magann, Evans, Weitz & Nelaam 2002.) Fyysisella

suorituskyvylla nayttaisi siis olevan positiivingaikutus synnytyksen kulkuun ja siita
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palautumiseen seka sikibn hyvinvointiin - tiedoisté aiheista ovat kuitenkin talla

hetkella hieman ristiriitaisia.

Saanndllisesta liikunnasta on hydtya odottavatidlaiainakin siksi, ettéa han tietaa,
millaista on fyysinen ponnistelu ja hengastymingktiiviliikkujan kipukynnyksen on
todettu olevan liikuntaa harrastamatonta korkeapka tama johtuu kuntoilun
luonteesta: itsekuri, sdanndollisyys ja hiki ovea &sntoilua. Synnytysta verrataankin
usein urheilusuoritukseen. (Pisano 2007, 68; S&llY99, 15.) Tutkimusten mukaan
kuntoilussa opittu hallittu rentoutuminen edist§iérg/tyksen kulkua avautumisvaiheen
alussa ja lopussa, vahentaa kipuja ja nopeuttaaysysta (Sallyla 1999, 15).
Ylipainoisten aitien onkin todettu kayttavan enemnegiduraalia kivunlievitykseen
synnytyksessa normaalipainoisiin diteihin verradt(@rane ym. 2009), mika kertoo

my6s vahemman liikkuvien matalammasta kipukynnyiéses
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5 TUTKIMUKSEN TOTEUTUS

5.1 Tutkimustehtava ja tutkimuskysymykset

Tutkimuksen tarkoituksena oli selvittaa, miten @eshka olevat naiset lilkkkuvat
raskausaikana ja miten liikkuminen muuttuu raskaueietessa. Liséksi tavoitteena ol
lisatd ymmarrysta syista, miksi liikuntaa harresaettai ei harrasteta raskausaikana.
Myds aitien kasitykset ja kokemukset raskausajaarinasta olivat tutkimuskohteena.

Tasmennetyt tutkimusongelmat:

1) Millaista liikuntaa raskaana olevat naiset hstamat? Muuttuuko liikunnan
harrastaminen raskauden edetessa?

2) Mitka ovat syyt raskausaikana liikkumiselle? Rditasiat vaikuttavat liikunnan
harrastamiseen tai harrastamattomuuteen?

3) Millaisia kasityksia aideilla on raskausajafiuinnasta?

4) Millaisia kokemuksia &aideilla on raskaudestagskausajan liikunnasta?

5.2 Tutkimusote

Tutkimus on luonteeltaan kvalitatiivinen eli laaldhugn tutkimus. Kvalitatiivisen
tutkimuksen lahtékohtana on kuvata todellista e@n@ssa inminen on tutkimuksen
tarkein tiedonvéline. Kohdetta pyritaan tutkimaaahaollisimman kokonaisvaltaisesti.
(Hirsjarvi, Remes & Sajavaara 2009, 161, 164.) Kativinen tutkimus on soveltuva
silloin, kun kayttaytymisen merkitys ja sen kontiek&lutaan selvittaa. Tutkimus tuo
esiin tutkittavien omat havainnot eri tilanteistampahdollistaa heidan kehitykseensa ja
menneisyyteensa liittyvien tekijéiden huomioimis@sirsjarvi & Hurme 2001, 27.)
Laadullinen tutkimusote sopii tahan tutkimukseeanamnaisesti, koska tutkimuksen
tarkoituksena oli kuvata, selittaa ja ymmartaaittishenkildiden nakemyksia ja
kokemuksia raskausajasta ja raskausajan liikunniagalullinen tutkimus mahdollistaa
naiden ndkemysten ja kokemusten syvallisemmaéanskekin.



38

Laadulliselle tutkimukselle luonteenomaista on mgiEni tutkittavien joukko, jota on
tarkoitus analysoida mahdollisimman perusteelliggstkola & Suoranta 2008, 18).
Tutkimuksen kohdehenkil6iden tulee tietda tutkisista ilmiosta paljon tai heilla tulee
olla kokemusta asiasta. Siksi tiedonantajien valintee olla harkittua ja tarkoitukseen
sopivaa. (Tuomi & Sarajarvi 2013, 85.) Taman tdégtin tutkimuksessani

harkinnanvaraista otantaa.

Laadullisen aineiston tieteellisyyden kriteeri oAdrén sijasta laatu ja
kasitteellistAmisen kattavuus. Laadullisessa tutkisessa ei pyrita tilastollisiin
yleistyksiin, vaan tarkoituksena on ymmartaa téetiyimintaa, kuvata jotakin
tapahtumaa tai antaa teoreettisesti mielekés talkarstain ilmiosta. (Eskola & Suoranta
2008, 67.) Yleistyksia ei siis tehda varsinaiséskatista, vaan tulkinnoista, jolloin
paatelmien yleistettavyys on kiinteasti yhteyddas#idntojen perustelemiseen
(Moilanen & Raiha 2010). Hirsjarvi ym. (2008teavat ajatuksena olevan kuitenkin se,
ettd yksityisessa toistuu yleinen. Kun yksityistadusta tutkii tarpeeksi tarkasti,
saadaan nakyviin myds ilmion merkittavimmat asaadgioiden toistuvuus, kun niita
tutkitaan yleisella tasolla. (Hirsjarvi ym. 2009,11) Laadullisen tutkimuksen
vahvistuvuutta voidaan parantaa myds silloin, kastaavia ilmidité ja selityksia on
|6ydettavissa myos toisista tutkimuksista (Eskol&@oranta 2008, 212; Moilanen &
Raiha 2010.)

Laadulliselle tutkimukselle on ominaista myds g& &utkija on aina subjektiivinen.

H&n ei voi sanoutua irti omista arvolahtékohdistaslié arvot ohjaavat sitd, mita ja
miten tutkija ymmartaa tutkittavia ilmidita. Pemigessa mielessa objektiivisuus on siis
mahdoton saavuttaa laadullisessa tutkimuksesska kotkija ja hdnen taustansa
kietoutuvat saumattomasti toisiinsa. Tutkimuksdaksena on siis ainoastaan ehdollisia
selityksia tiettyyn aikaan ja paikkaan rajoittueaadullisessa tutkimuksessa
pyrkimyksené onkin 10ytaé ja paljastaa tosiasieén sijaan, etta jo olemassa olevia

vaittamia pyrittaisiin todentamaan. (Hirsjarvi, Resn& Sajavaara 2004, 152.)

Laadullinen aineisto on useimmiten muodoltaan takgika on syntynyt tutkijasta
riippuen tai siita riippumatta. Esimerkkeja laadudita aineistoista ovat muun muassa
haastattelut, havainnoinnit, paivakirjat, omaeléenédt, kirjeet, muu kirjallinen tai

kuvallinen aineisto ja &&nimateriaali. Tarkeintgpynkia sailyttamaan tutkittava ilmio
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sellaisena kuin se on ja tavoittaa tutkittavien grakokulma manipuloimatta
tutkimustilannetta. Laadullisessa tutkimuksess$éielle voidaan lahtea ilman
ennakkoasettamuksia, maaritelmia tai hypoteesejkijan asema laadullisessa
tutkimuksessa on keskeinen ja on otettava huomietbé tutkijan havainnot ovat aina
latautuneet aiempien kokemuksien mukaan. Kokemustienitenkaan tule rajata
tutkimuksellisia toimenpiteitéa. (Eskola & Suora@2@08, 15-20.)

Kiviniemi (2010) luonnehtii laadullista tutkimuspaiosessiksi. Inmisen ollessa
tutkimuksessa aineistonkeruun valineena, voi doersliittyvat nakokulmat ja
tulkinnat hiljalleen kehittya tutkijan tietoisuudsstutkimusprosessin edetessa. Tutkija
on eraanlainen salapoliisi, joka ratkoo johtolaakjaj sen myota selvittaa tutkittavaan
iImioon liittyvaa arvoitusta. Tutkimusprosessi ais snyds eraanlainen
oppimistapahtuma ja jos aineistonkeruu tapahtué|ét ajanjaksolla, mahdollistaa se
tutkijan tietoisuuden kehittymisen. Tutkimuksenneisen eri vaiheet, kuten
tutkimustehtévaa ja aineistonkeruuta koskevat ratkaeivat valttamatta ole etukateen
jasennettavissa selkeisiin vaiheisiin, vaan neatairuotoutua vahitellen tutkimuksen
edetessa. Aineistonkeruumenetelmat, joilla paadéddatle tutkittavaa kohdetta,
avaavat tutkittavaan ilmioon liittyvaa arvoitust@ntellen ja nain myos
tutkimusmenetelmalliset ratkaisut tismentyvat. Tauaadulliselle tutkimukselle
ominaisen piirteen myota korostuvat tutkimuksere@menttien (kuten esimerkiksi
tutkimustehtéava, teorianmuodostus, aineistonkeaiairjeiston analyysi) joustava
kehittyminen tutkimuksen edetesséa. Kaytannossa mdendentit limittyvat toisiinsa ja

tutkimuksen kuluessa muotoutuvat véhitellen. (Kiemi 2010.)

5.3 Tutkittavat

Tutkimushenkildiksi valikoitui tuttavapiiristani kymenen 23-32 —vuotiasta jo
synnyttanytta naista. Seitseman heista oli end#ejame uudelleensynnyttgjaa.
Haastateltavista kuudella kyseessa oli ensimmé&ias&taus, yhdella toinen, kahdella
kolmas ja yhdelld kuudes. Raskauden kesto vaiiikkojen 37+2 ja 42 valilla. Kaikki
raskauksista olivat siis taysiaikaisia. Raskaulsytinikaisia oli kolme. (ks. Vayrynen
2007.) Kaikki haastateltavista asuivat yhdesséelapsan kanssa. Haastattelun
ajankohtana oli synnyttdmisen jalkeinen aika, eriaen lapsi taytti kuusi kuukautta.
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Haastateltavat asuivat kahdessa keskisuuressarngiapa. Koska haastateltavat olivat
tuttavapiiristani, tavoitin heidéat helpoiten facektsta ja puhelimitse. Kaikki mukaan
pyydetyt henkilot antoivat suullisen suostumukseékinukseen ja suhtautuivat
myonteisesti ehdottamaani haastatteluun. Seuramt@assikossa on haastateltujen
ditien taustatiedot siina jarjestyksessa, missdédb@len haastatellut. Muutin

haastateltavien nimet anonymiteetin suojaamiseksi.

TAULUKKO 2. Haastateltujen aitien taustatiedot

Haastattelun
; ajankohta Moneskg Monesko | Raskauden kestp
Haastateltava lka . . L
(kuukautta ja viikkog lapsi raskaus (viikkoja ja
synnytyksesta) paivid)
Johanna 26 4 kk 3 vko 1. 1. 40+ 5
Petra 23 2 kk, 1 vko 1. 1. 37+2
Essi 29 4 kk 1. 1. 42
Sari 29 4 kk 1. 1. 42 + 1
Sonja 31 2 kk, 3 vko 2 6. 37+5
Kiira 31 5 kk, 3 vko 1. 1 41 + 3
Kaisa 32 1 kk, 2 vko 2. 2 40+ 2
Hannele 30 2 kk 1. 1. 40+ 6
Silja 24 3 kk 1 vko 1. 3 39+3
Heli 25 4 kk, 1 vko 2. 3 40

5.4 Aineiston hankinta

Tutkimuksen aineistonkeruumenetelmaksi valitsinsketéelun, silla ajattelin sen olevan
luonnollisin ja kattavin tapa saada tietoa haaktaten ajatuksista ja
kokemusmaailmasta. Koen, etta kyselylomakkeellalshsaanut yhta syvallisia
perusteluja valitsemilleni aihealueille. Haastatteh ollut ihmistieteellisessa
tutkimuksessa perusaineistonkeruumenetelma jo kyimsnenien ajan (Pietila 2010).

Tiedonkeruumenetelmana haastattelun vahvuuksiitukyoustavuus. Kysymysten
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jarjestysta on mahdollista muuttaa ja haastattahiBessa kysymyksid on mahdollista
selventaa ja syventaa lisakysymyksillg, toistaselladn seké oikaista vaarinkasityksia.
Myds ei-kielelliset tekijat saattavat auttaa hatslippa ymmartamaan vastauksia ja

merkityksid paremmin. (Hirsjarvi & Hurme 2001, 38:3uomi & Sarajarvi 2013, 73.)

Haastattelumuotona paadyin kayttamaan puolistraktia haastattelua eli
teemahaastattelua. Teemahaastattelussa edetéijjarikeskeisten teemojen ja niihin
liittyvien tarkentavien kysymysten varassa. Kaiillitkimushenkil6ille esitetdan samat
kysymykset, joihin he vastaavat vapaasti omillaogan. Puolistrukturoidussa
teemahaastattelussa kysymysten muoto ja jarjeskgstenkaan ole tarkkaan maaratty
vaan olennaista on, ettd kaikkien tutkimukseenlisgalien henkildiden kanssa
kaydaan lapi ennalta maaratyt teemat. Tallaineivaomvoin ja sitomaton haastattelu
on kaikkein joustavin ja paljastavin ihmisen kolméstapa. (Eskola & Vastaméki 2010;
Hirsjarvi & Hurme 2001, 47-48.)

Valmistelin haastattelurungon (liite 1), jonka palkg tein haastattelut
yksilohaastatteluina talven 2012-2013 aikana. HdiEstirunko koostui neljasta teema-
alueesta: liikunnan luonne raskausaikana, likurmatiivit, aitien kasitykset
raskausajan liikunnasta ja aitien kokemukset rasdsta seka raskausajan liikunnasta.
Haastattelurunko ja kysymykset syntyivat teoriaagunja sen pohjalta, mitéa asioita
ajattelin olevan tarkea tietaa tutkimuskysymykgaedlen. Tein myos esihaastattelun
marraskuussa 2012, jonka pohjalta parantelin hiéelstainkoa hiomalla
kysymysmuotoja ja poistamalla toistoa aikaansalysymykset. Koin esihaastattelusta
olevan hyotyd myds oikeiden haastattelujen suanigaen muun muassa niiden

sujuvuuden kannalta (vrt. Hirsjarvi & Hurme 20038).7

Annoin haastateltavien paattaa heille sopivan ajhdan ja paikan haastattelulle.
Kaikki aidit halusivat haastattelun kotiinsa — elsiési, etta siella haastattelu oli helpoin
suorittaa. Eskola ja Vastaméki (2010) toteavad, lettastattelutiianne kannattaa olla
mahdollisimman rauhallinen, eika& muita virikkeit#@nkata olla tarjolla kovin paljoa.
Haastattelun ajankohta sijoittui usein heidan lasaepaivaunien aikaan, jolloin
hairidtekijoita haastattelulle ei kovin paljoa dllMuutamien kohdalla kotona oli my6s
haastateltavan puoliso tai muu laheinen henkiltiijotama hoiti lasta tai lapsia silla

aikaa kun haastattelua suoritettiin. Kuitenkin kyseessa oli tuore &iti hetki sitten
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syntyneen lapsensa ja arkensa kanssa, ei haagtatsisin keskeytyksitta aina voitu
suorittaa. Keskeytyksia saattoi aiheuttaa lapserépailta heraaminen, puhelimen
soiminen tai toisen lapsen kaynti aitinsa luonastettelutilanteessa. Lyhyt tauko saattoi
aiheuttaa haastateltaville ajatuskatkon, eikd kaikkatuksia muistanut enaa kertoa
keskeytyksen jalkeen. Itse olen kuitenkin sitd thjettteivat keskeytykset vaikuttaneet
haastattelun etenemiseen, vaan tauon jalkeen fatkeisiita, mihin olimme paasseet

ennen taukoa.

Haastattelun alussa juttelimme haastateltaviendeahaastattelun ulkopuolisista
asioista, kuten esimerkiksi yleisia asioita laps¢sthaastateltavan kuulumisia.
Tallainen vapaa keskustelu ennen varsinaista hlegstaluo haastattelijan ja
haastateltavan valille luottamusta, tutustuttagosha toisiinsa ja helpottaa
haastateltavan siirtymistd mahdollisesti uuteetimpgohon ei ole tottunut. (Eskola &
Vastamaki 2010; Hirsjarvi & Hurme 2001, 90.)

Haastattelut tallennettiin nauhurille, joka helpbtastattelutilanteessa hyvin paljon.
Nain pystyin keskittymaan paremmin itse haastatteja olemaan tilanteessa aidosti
lasna. Nauhoittaminen mahdollisti my6s haastagelujudelleen kuuntelun ja niiden
palauttamisen uudelleen mieleen seka tarkemmamtoapin (Tiittula & Ruusuvuori
2005). Jokaisen haastattelun paatteeksi annoindtelaville viela mahdollisuuden
lisdta haastatteluun sellaisia asioita, joita Havad, ettei ollut viela kysymyksissani
tullut esille, mutta jotka he kokivat tarkeiksi agseen liittyen.

5.5 Aineiston analyysi

Pian haastattelujen jalkeen, kevaalla 2013, puaastattelut nauhoilta kirjoitettuun
muotoon. Tata kutsutaan puhtaaksikirjoitukseksiittddiroinniksi. Litteroinnin
tekeminen mahdollisimman pian haastattelujen jd@lksrantaa haastattelun laatua.
(Hirsjarvi & Hurme 2001, 138, 185.) Kaytin littermissa apuna siihen tarkoitettua
Express Scribe —tietokoneohjelmaa, mika osoittakdtevaksi ja helpoksi tavaksi
purkaa aineisto kirjalliseen muotoon. Melko laagameiston takia en kirjoittanut
sanatarkkaan ylos kaikkea mita nauhoilla oli. J&ijpittamatta sellaisia asioita, jotka
eivat liittyneet mitenkdan kasiteltdvaan aihealeeas Aihealueen sisélla olevat asiat
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kirjoitin kuitenkin mahdollisimman sanatarkasti, @sylisdsanat (kuten niinku, tota) ja
tauot haastateltavan puheessa, jotka merkitsitiitekslmella pisteella.

Tutkimusaiheen mielenkiintoisuuden vuoksi en kokditierointia niin raskaaksi, kuin
Hurme ja Hirsjarvi (2001, 140) kuvaavat. Litteroimmy6ta myads aineisto tuli itselleen
entista tutummaksi. Kymmenesté haastattelusta m@ttina puhetta tuli yhteensa 340
minuuttia ja 28 sekuntia. Haastattelujen pituudehtelivat 25 ja 58 minuutin valilla.
Litteroitua tekstia kertyi kaiken kaikkiaan 95 sajdontti oli Times New Roman,

fonttikoko 12 ja rivivali 1,5.

Laadullisessa tutkimuksessa aineiston analyyskoifus on selkeyttda aineistoa ja siten
tuottaa uutta tietoa tutkittavasta asiasta (Es&oBuoranta 2008, 137). Aineiston
analyysin aloitin vasta vuosi haastattelujen jatkdevaalla 2014. Analyysivaihe
suositellaan aloitettavaksi mahdollisimman piareston keruun jalkeen (Ruusuvuori,
Nikander & Hyvarinen 2010). Kuunneltuani haastatteludelleen ja lukemalla
litteroinnit, aihe palautui mieleeni kuitenkin yifavan helposti ja jatkaminen siita mihin
olin jaanyt, ei ollutkaan vaikeaa. Mielenkiintointrikimusaihe vei minut taas
mukanaan. Aineiston analyysimenetelmana kaytinl8rs#nalyysia ja aineiston
kasittelyssa teemoittelua seka tyypittelya (EsolBuoranta 2008, 174, 181).

Siséallonanalyysia voidaan kayttaa kaikissa laaskeflitutkimuksen perinteissa.
Useimmat laadullisen tutkimuksen analyysimenetelpeéitistuvatkin jollain tapaa
siséllénanalyysiin silloin, kun silla tarkoitetakimjoitettujen, kuultujen ja nahtyjen
siséltdjen analyysia valjana teoreettisena kehyksgisallonanalyysilla saadaan
tutkittavasta ilmiosta kuvaus yleisessa ja tiivigdsd muodossa, jarjestettyna
johtopaéatoksien tekoa varten — kuitenkaan kadottansan sisaltdamaa informaatiota.
Aineiston laadullisessa kasittelyssa kaytetaanittagaattelya ja tulkintaa. Aluksi
aineisto hajoitetaan osiin ja kasitteellistetaankp jalkeen se kootaan uudella tavalla
loogiseksi kokonaisuudeksi. Aineiston analyysidltgin laadullisessa tutkimuksessa
tutkimusprosessin jokaisessa vaiheessa. (Eskolaaga®ta 2008, 137; Tuomi &
Sarajarvi 2013, 91, 108.)

Teemoittelun avulla pyritdén tavoittamaan teksterkityksenantojen ydin (Moilanen

& Réaiha 2010). Siina aineisto pilkotaan ja ryhmééh eri aihepiirien mukaan,
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ajatuksena etsia aineistosta tiettya teemaa kuaaekemyksia. Taman jalkeen on
mahdollista vertailla néaiden tiettyjen teemojenrggmista aineistossa. Kun
aineistonkeruumenetelmana oli ollut teemahaastaeautuivat teemat lahes
itsessaan aineistossa. (Tuomi & Sarajarvi 2013,198n litteroidun tekstin moneen
kertaan lapi, etsin sielta vastauksia tutkimustebtékannalta keskeisiin kysymyksiin
ja tein siitd omia tulkintoja. Teemojen pohjaltarpm haastatteluista yhtalaisyyksia ja
eroavaisuuksia. Merkitsin korostustussilla haasiiaiita mielenkiintoiset ja merkittavat
kohdat teemoja, tutkimustehtéavia seka tutkimuskygssia ajatellen. Taman jalkeen
jatin tekstista kaiken tutkimuksen kannalta turkelstin pois ja kirjoitin alustavat
tulokset uudestaan teemoittain yhteen tiedostoété fiedostoa lukiessani huomasin
joitakin paallekkaisyyksia haastattelun teemoigszka perusteella jasensin tuloksia

edelleen.

Teemoittelun jalkeen tein tiivistetyt tulokset jos@sta teemasta, johon pyrin nostamaan
haastatteluista esiin nousseita tarkeimpia ja migilgtoisimpia asioita. Sen jalkeen

etsin teemojen sisélloista edelleen yhteisia orsindisia ja muodostin niista
eraanlaisen yleistyksen, tyyppiesimerkin. Tataiatoaekasittelytapaa sanotaan
tyypittelyksi. (Tuomi & Sarajarvi 2013, 93.) Kirjsamisen jalkeen luin haastattelut
viela kertaalleen lapi varmistaakseni, ettei mittikeaa ollut jadnyt tuloksista pois.
Lopuksi vertailin saatuja tuloksia teorioihin jamipiin tutkimuksiin. Sen jalkeen tein
tutkittavasta aiheesta omia johtopaatoksia ja mdka, joita pyrin avaamaan
tutkimuksen pohdinta -osiossa.

5.6 Tutkimuksen luotettavuus ja eettisyys

Luotettavuutta kasitelladn metodikirjallisuudesksepsa validiteetin ja realibiliteetin
kasitteilla. Laadullisessa tutkimuksessa naideiitteiden kayttoa kuitenkin
kritisoidaan, silla ne vastaavat lahinna maardalligsgekimuksen tarpeita. (Eskola &
Suoranta 2008, 210-211; Tuomi & Sarajarvi 2013, 13®.) Laadullisessa
tutkimuksessa tutkija on oman tutkimuksensa keshketatkimusvaline ja siksi
tutkimuksen paaasiallinen luotettavuuden kriteartuikija itse. Luotettavuuden

arviointi koskee taten koko tutkimusprosessia. (#sl& Suoranta 2008, 210.)
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Laadullisessa tutkimuksessa korostuu ja luotettdaauisdéd tutkimuksen toteuttamisen
tarkka raportointi. Aineiston tuottamisen kaikig&heista ja olosuhteista tulisi kertoa
selvasti ja totuudenmukaisesti. (Hirsjarvi ym. 20P#7; Moilanen & Ré&iha 2010.)
Tutkijan tulee avata kaikki matkan varrella tekes@malinnat, rajaukset ja analyysin
etenemistd ohjanneet periaatteet. Lukijalle tukdgtéa, mista aineiston kokonaisuus
koostuu ja kuvata aineiston osista ne, joille p&ahmnot rakentuvat. (Ruusuvuori ym.
2010.) Tutkimuksen raportointivaiheessa olenkirkpyt kuvaamaan koko
tutkimusprosessini mahdollisimman yksinkertaisestifta tarkasti. Lisaksi olen
perustellut tekemiani valintoja, jotta lukijan oalpompi ymmartaa ratkaisuja joihin

olen paatynyt tutkimusta tehdessani.

Aiemmissa maininnoissa on tullut esiin tutkijan jglitiivisuus tutkimuksen tekijana.
Vaikkei taydellinen objektiivisuus valttamatta odaln taysin mahdollista saavuttaa,
tulee siihen kuitenkin jatkuvasti pyrkid. TAma w@ittaa sita, etta tutkija yrittaa olla
sekoittamatta esimerkiksi omia uskomuksiaan, anksshan ja asenteitaan
tutkimuskohteeseen. Tama vaatii tutkijalta ymmagysnista arvostuksistaan ja
esioletuksistaan. Objektiivisuus syntyykin omanjsktivisuuden tunnistamisesta.
(Eskola & Suojarvi 2008, 17.) Olen itse tiedostamssmani tutkijana ja pyrkinyt [&pi
tutkimuksen mahdollisimman tarkasti objektiivisueriga kriittisyyteen itseéani seka
tulkintojani kohtaan. Tiedostan myd@s, etta tuleviikannanopettajana minulla itsellani
on myonteinen kasitys likunnan vaikutuksista hyamtiin. Olen kuitenkin pyrkinyt
kuuntelemaan haastateltavien omia kokemuksia awtimiéita avoimuutta edistaa se,
ettei itsellani ole omakohtaista kokemusta raskand@kunnasta. Taten olin
haastattelutilanteissa aidosti kiinnostunut kuulem@ kokeneempien naisten

omakohtaisia kokemuksia liikunnasta raskausaikana.

Tutkijan omalla ymmarryksell& on tekemista myos kitgsrakenteiden
muodostamisessa. Se millaisena tutkija haastateltaiestin ymmartaa, rippuu hanen
omista aiemmista tiedoistaan ja kokemuksistaarkijamtymmarrys tutkimuskohteesta

ei valttamatta vastaa taman itseymmarrysta, jolioikija saattaa tulkita vaarin
tutkimansa ihmisen viesteja. (Moilanen & Raiha 201@saksi kun tutkija on itse
aineistonkeruun valineena, on luonnollista, ettispssin edetessa hanen nakemykset ja
tulkinnat kehittyvat. Tata vaihtelua ei kuitenkdate pitda puutteena tutkimuksessa,

vaan tutkimusprosessiin liittyvana luonnollisisat@menttind. Tarkeda on kuitenkin
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tiedostaa tama muuttumisprosessi ja tuoda semgis tutkimuksen raportoinnissa.
(Kiviniemi 2010.) Tutkimuksen vaiheisiin kuuluu &jain kriittinen ja reflektiivinen
vaihe, jolloin tutkija kyseenalaistaa oman tulkimga. Reflektiivisyydella taataan se,
ettd tutkija on mahdollisimman tietoinen omist&kinnukseen liittyvista lahtokohdista.
(Laine 2010.) Omalla kohdallani nakemykset raskauwalkaisesta liikunnasta
kehittyivat ja vahvistuivat haastattelujen edetebk#éiomasin ajattelevani haastattelujen
edetessa, etta raskausaikana voi likkkua aivan aalim tapaan, jos ei suurempia vasta-
aiheita liikunnalle esiinny. My6s haastattelijarehkyin huomattavasti haastattelujen

edetessa.

Haastattelijana olin melko kokematon; minulla éubhiempaa kokemusta
vastaavanlaisten haastattelujen tekemisesta. iak&anut haastattelun tekoon mitaan
koulutusta, perehdyin etukateen aiheeseen liitty¥é@@allisuuteen seka suunnittelin ja
valmistauduin haastatteluihin huolellisesti (Hirgjgym. 2004, 195). Lisaksi paasin
harjoittelemaan haastattelun tekemista samallajdstasin haastattelurunkoa
esihaastattelussa. Sosiaalisen luonteeni ja tathgastateltavien vuoksi en mydskaan
kokenut haastattelutilanteita milla&n tapaa vaike&taastattelukertojen edetessa koin
kehittyvani edelleen, jonka seurauksena ensimmgameiimeinen haastattelu saattoivat
poiketa toisistaan jonkin verran (vrt. Kiviniemi D). Aluksi oli esimerkiksi vaikeaa
noudattaa neutraaliutta kirjaimellisesti haastatii@inteessa: olla ohjailematta
keskustelua lisakysymyksilla, kommentoimatta tanh@stelematta vastauksia ja
tayttamatta hiljaisia hetkid omalla puheellanit.(Ruusuvuori & Tiittula 2005.) Tassa
kuitenkin koin kehittyvani haastattelusta toisegpijosessin edetessa antavani
haastateltavilleni enemman tilaa ja aikaa vastgsgrkyksiin rauhassa seka keskittya

itse enemman kuunteluun.

Tutkimuksen raportointi on aina tutkijan oma naksrhytkittavasta asiasta. Joku muu
saattaisi I6ytaa aineistosta erilaisen luokitusgami ja painottaa toisia aineistosta
|6ytyviad ulottuvuuksia. Tutkijan on hahmotettavahdallisimman johdonmukaisesti
kasityksensa omista tulkinnoistaan ja perustejistden pohjalta on kyseisiin
tulkintoihin paatynyt. Tulkintojen ja kasitteelljsten todenperaisyytta voi olla
mahdoton osoittaa. Tutkijan tulee kuitenkin rassdian tarjota lukijalle tyokalut

arvioida, onko tutkijalle tutkittavasta ilmiosta maostunut kasitys lukijan kannalta
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uskottava. (Kiviniemi 2010.) Tah&n pyrin muun muasgorilla aineistolainauksilla,
jolloin lukija voi myds itse arvioida tulkintaanrieaihealueista.

Luotettavuudesta puhuttaessa pitdé pohtia myosstongiittavyytta ja analyysin
kattavuutta (Eskola & Suoranta 2008, 215). Ty6mssdupohdin, kuinka monta
haastattelua on oleellista tehda, jotta saan tutkenmeistoa riittdvasti. Tassé asiassa
eraana ohjenuorana voi pitda saturaatiota, eléligliymisen kasittetta. Saturaatiolla
tarkoitetaan sita, etta haastattelut alkavat ik&an toistaa itseaan, eika niissa enaa
iimene mitdan tutkimusongelman kannalta uutta éiefgskola & Vastamaki 2010.)
Ajattelin kymmenen haastattelun olevan sopiva méékielmaa ajatellen ja
haastatteluissa oli Idydettavissa jo nyt samanisidtdeemoja ja ajatuksia eri
aihealueisiin liittyen. Toki jokainen haastatteluanutlaatuinen ja jollain tapaa toi
uutta vivahdetta tutkimusaineistoon, joten en i mita lisdhaastattelut olisivat
tuoneet tullessaan. Eskola ja Suoranta (2008, Riifgnkin toteavat yleisohjeeksi sen,
ettei aineistoa kannata ahnehtia liikaa. Riittawyarvioinnissa yksi tapa onkin ensin
analysoida tarkasti pieni aineisto, jonka jalkadoKksia voidaan koetella laajemmassa

aineistossa.

Mista sitten voimme tietad, vastaavatko haastatsitaeille esitettyihin kysymyksiin
rehellisesti? Lahdekriittisyyttéa on syyta nostaindgissa asiassa, silla emme voi
koskaan olla taysin varmoja tietojen luotettavut@e@lasuutari 2011, 95, 98.)
Esimerkiksi tulosten hankintaosuudessa haastattetiattavuutta voi heikentaa se, etta
haastateltavilla on taipumus antaa sosiaalisestasia vastauksia (Hirsjarvi ym. 2004,
195). Kyseisessa tutkimuksessa tama saattaisidsiita esimerkiksi likuntakertojen
maarassa. Eskolan ja Suorannan (2008) mukaanruggtan tutkimushaastattelun
avainkysymys. Haastattelun tulos on suoraan riipmen siita, saavuttaako tutkija
haastateltavan luottamuksen. (Eskola & Suorant®,288).) Vaikka Hirsjarvi ja Hurme
(2001, 72) ovat sitd mieltd, ettd haastateltaweksile valita tuttaviaan, koen sen olleen
tassa tapauksessa positiivinen asia siten, etd@osiitutkimuksen luotettavuuden
kannalta hyotya. Haastateltavista vain kaksi ohiutie taysin tuntemattomia. llmapiiri
haastattelutilanteissa oli rento ja uskon, ett&taeltavat uskalsivat luottaa minuun ja
antaa rehellisia vastauksia juuri sen takia, etavat, etten kayta aineistoa vaarin.
Haastatteluaihe oli liséksi padosin suhteellisartraali, enkd usko, etta haastateltavilla
olisi senkaan takia ollut aihetta totuuden vadysgte(vrt. Alasuutari 2011, 102).
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Pohdin alussa, olisiko huono ajatus ottaa haattastlystavapiiristani, silla ajattelin
olevan mahdollista, etta liikunnallisen tuttavapiitakia haastateltavat olisivat melko
likunnallisia. Sain kuitenkin koottua mielestarymMmnkin monipuolisen joukon
haastateltavia. Joukosta |0ytyy &iteja, jotka eivdtuneet raskausaikanaan juuri
lainkaan ja toisesta aaripaasta sellainen aitg Jokkui lapi raskauden todella paljon, 8-
12 kertaa viikossa.

Haastattelut olivat pd&osin hyvin sujuvia ja kes&lussujui vaivatta. Joskus haastattelu
voi olla kuitenkin hankalampaa, ja haastateltaydigtuu esittdmaan paljon
lisdkysymyksia ja tarkennuksia (Eskola & Vastant&kl0).Tallaisia haastatteluja ei
mielestéani ollut kuin yksi, jossa jatkokysymystamve syntyi ndkemykseni mukaan sen
takia, etta raskausajasta oli sen verran pitk§ aifta haastateltavalle tuotti vaikeuksia
muistaa asioita, joita hanelta kysyttiin. Tama ditkuitenkaan ollut ainoa, joka mainitsi
haastattelun aikana, ettei joku asia muistunuteriekraskausajalta. Mita pidempi aika
raskausajasta oli, sitd hankalampi asioita oliydtda mieleen. Siksi haastattelut olisi
ollut hyva suorittaa mahdollisimman pian lapsentgyréin jalkeen. Halusin kuitenkin
antaa aideille tilaa kotiutua ja asettautua uutg&eensa rauhassa. Yksi kyseista
ongelmaa mahdollisesti helpottava tekija olisi wbialla se, ettd olisin antanut
haastattelukysymykset etukateen haastateltawllleji heilla olisi ollut aikaa tutustua
kysymyksiin ja palautella asioita mieleen rauhaégd. Tuomi & Sarajarvi 2013, 73.)
Haastattelua suunniteltaessa ajattelin, etta kysyenywalmiiksi antaminen ohjailisi
vastauksia liikaa. Jalkeenpdin ajateltuna saatt&istenkin toimia toisin.

Tutkimukseeni kuuluvia eettisid kysymyksia ovatasset asiat, jotka liittyvat muun
muassa haastattelijan ja haastateltavan valisedtamiussuhteeseen ja haastateltavan
kunnioitukseen. Kerroin haastateltavilleni etukatbaastattelun tarkoituksesta, olen
sailyttanyt saamiani tietoja luottamuksellisinajaoastaan minulla on ollut paasy
tutkimusaineistoon. Painotin tata myds haastattehieissa haastateltaville.
Tutkimusraporttia kirjoittaessani varjelin haasli@@en anonymiteettia muuttamalla

heidan nimensa enk& maininnut heidan asuinpaikkaans

Haastateltavat olivat kaikki tuttavapiiristani ek¢ tuttuja tai "tutun tuttuja” ja ehka
siksi suostuivat haastatteluun mielelldan. Kaikdalostuivat haastatteluun

vapaaehtoisesti ja osa oli aiheesta jopa innois&@rimus haastatteluun



49

osallistumisesta oli suullinen. Haastattelun nattésiisesta muistin kysya vasta paikan
paalla, mutta kenellekddn haastateltavista sdwtiralkdan ongelma. Kerroin, etta
haastattelut nauhoitetaan vain minun tyoni helpota varten, eika niitd kukaan muu

se on mahdollista tyoni valmistumisen jalkeen..(Viittula & Ruusuvuori 2005.)

Tutkimuksen tulososiossa on kaytetty lainauksikitiatvien haastatteluista. Niiden
tarkoituksena on elavoittaa tekstia ja mika tarkeaan olla esimerkkiné ja perustella
omaa tulkintaani kyseisesta aiheesta. (vrt. MoitadRaiha 2010.) N&in myos lukija
voi itse tehda tulkintansa kasiteltavasta aihegestavoida tulkintani oikeellisuutta.
Karsin lainauksista turhia taytesanoja pois hefiaseni niiden luettavuutta.
Lainaukset lauseen keskeltda on merkitty kahdellaila ( - - ) ja kolme pistetta (...)

merkitsee lyhytta taukoa puheessa.
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6 TULOKSET

6.1 Liikkuminen raskausaikana

Ensimmaisen teeman tarkoituksena oli selvittddemitaastateltavat likkuivat
odotusaikanaan. Tulosten mukaan raskausaikanatékiharrastettiin keskim&arin
vahemman kuin ennen raskautta ja likunnan maananigedelleen raskauden edetessa.
Haastateltavien joukossa oli yksi uudelleensynigitignka lilkkuntaharrastus pysyi
samanlaisena koko ajan ja yksi ensisynnyttdja,gdikuntaharrastus lisdantyi
raskauden edetessa. Kaikkien muiden &itien liikaktavisuus laski raskauden aikana
ja sen edetessa. Kymmenesta haastateltavasta @idiadiikkuminen kuitenkin

kaantyi uudelleen nousuun ja yhden liikkkuminendrgdti entisestaan raskauden

viimeisilla viikolla.

Liikuntalajit muuttuivat monipuolisemmiksi raskaudaikana verrattuna lilkkuntaan
ennen raskautta. Paaasiallisesti likunnan pait@pniuttui hieman rauhallisempaan
likuntaan ja liikunnan intensiteetti oli joko kettd tai keskiraskasta. Haastateltavista
kolme aitia kaytti raskausaikanaan sykemittarkkliessaan. Suosituin liikuntamuoto
raskauden aikana oli lenkkeily, jota harrastivakkiahaastateltavat. Ensisynnyttajat
harrastivat hieman uudelleensynnyttdjid monipuolisen eri liikuntalajeja.

6.1.1 Liikkuminen ennen raskautta

Ennen raskautta haastateltavien liikuntakerraaphaihdelleet kahdesta
likuntakerrasta yli kymmeneen kertaan viikossasiEynnyttajista yksi harrasti
likuntaa satunnaisesti, mutta parhaimmillaan r@ksi kertaa viikossa, kolme 3-4
kertaa viikossa, yksi vaihtelevasti 3-6 kertaaasi&a, yksi 4-5 kertaa viikossa ja yksi 5-
6 kertaa viikossa. Uudelleensynnyttajista yksi astirliikuntaa noin 5 kertaa viikossa,
yksi 3-4 kertaa viikossa ja yksi yli kymmenen kartaikossa. Liikuntaa harrastettiin
vahintddn 30 minuuttia ja enintd&n kaksi tuntigddeaan. Intensiteetiltdén liikunnan

harrastaminen vaihteli kevyesta liikkunnasta rask@adiikuntaan.



51

Ennen raskautta liikkunta oli luonteeltaan enemneinlasta kuin lihaskuntoa
kehittavaa. Lihaskuntoharjoittelun osuus oli siggjoittavilla noin kolmas- tai
neljasosa harjoittelun kokonaismaarasta. Lihaskuhstojoitettiin joko kuntosalilla,
kotijumppina tai ryhmaliikuntatunneilla suoritettai lihaskunto-osuuksina.
Uudelleensynnyttgjat harrastivat kuntosali- taaskuntoharjoittelua erillisena
likuntamuotona suhteessa ensisynnyttgjia enembiédelleensynnyttgjista kaikki
kolme ja ensisynnyttdjistd kolme seitsemasta kédgoittaneensa lihaskuntoa ennen

raskautta.

Ennen raskautta harrastetut liikuntalajit olivavimymonipuolisia ja vaihtelivat hyo6ty-
ja kuntoliikunnasta kilpaurheiluun vapaapainissakp harrastaja 10ytyi
uudelleensynnyttaneista. Vapaapainin harrastajaikejiin kuuluvan erilaisia
oheisharjoitteluja kuten painia, potkunyrkkeily&gghonhallintaharjoitteita. Niin ensi-
kuin uudelleensynnyttgjien suosituin liikkuntalali lenkkeily, jota kertoi harrastaneensa
kaikki haastateltavat. Lenkkeilymuotoina olivatitém kavely ja hélkkd, mutta myos
juoksun harrastajia I6ytyi haastateltavien joukdstiasi, molemmat heista olivat
uudelleensynnyttdjid. Lisaksi erilaiset ryhmaliikatunnit olivat suosittuja niin ensi-
kuin uudelleensynnyttgjien keskuudessa. Ensisyajsté viisi ja
uudelleensynnyttdjista kaksi kertoi kayvansa ryhikdtatunneilla.
Ryhmaliikuntatuntien sisaltdiné olivat muun muasseba, bodypump, kahvakuula,
balance, aerobic, stepaerobic, spinning, pilaté®ia/oga. Lajeja, joita vain
ensisynnyttgjat kertoivat harrastaneen, olivati fk#ksi vastaajaa), hiihto (kaksi

vastaajaa), salibandy ja tennis (yksi vastaaja).

6.1.2 Liikkuminen raskauden aikana

Raskaudenaikaisen likunnan harrastaminen vainiatieisimman raskauden edetessa.
Liikuntaa harrastettiin nollasta kahteentoista &ant viikossa. Alkuraskaudesta liikkuntaa
harrasti ensisynnyttgjista yksi aiti kaksi kertaiossa, kaksi 2-3 kertaa viikossa, yksi
3-5 kertaa viikossa ja yksi 5-6 kertaa viikossasi¥dnsisynnyttaja kertoi, etta
raskauden alkaessa likunnan harrastaminen loppaideinaan ja liikuntakertoja ol
vain hyvin satunnaisesti |&pi raskauden. Ensisyéngta yksi kertoi harrastaneensa
likuntaa sdéanndllisesti lapi raskauden, 2-3 kevidassa. Uudelleensynnyttdjista yksi
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harrasti alkuraskaudesta liikuntaa 3-5 kertaa gsleoja yksi 3-4 kertaa viikossa.
Kolmas uudelleensynnyttajista kertoi likkuneenséd raskauden ajan 8-12 kertaa

viikossa.

Liikunnan harrastaminen naytti vahenevan mita piaéite raskaus eteni. Poikkeuksia
kuitenkin [6ytyi. Yksi ensisynnyttdjista kertoikiinnan lisaantyneen puolessa valissa
raskautta alkuraskauden 2-3 kerrasta 5-7 kertakosgia ja likkuneensa sen maaran
ihan raskauden loppuun asti. Neljalla ensisynngiéjiikunnan harrastaminen laski
alkuraskauden jalkeen. Keskivaiheilla yksi ensiggtépa liilkkui kaksi kertaa viikossa,
yksi 3-4 kertaa viikossa, yksi satunnaisesti jagyhtiikunta loppui kokonaan.
Uudelleensynnyttgjista yksi kertoi likunnan hiemathentyneen ja toinen kertoi

likunnan loppuneen lahes kokonaan, arkilikuntakeuun ottamatta.

Loppuajasta kaksi ensisynnyttgjaa kertoi harrastasee likuntaa kaksi kertaa viikossa,
yksi 2-3 kertaa viikossa ja kaksi satunnaisemmagistd toinen oli ensi- ja toinen
uudelleensynnyttgja. Aivan viimeisina viikkoinglinnan harrastaminen lisaantyi
monella aidilla uudestaan; kuusi kymmenesta hagttaasta kertoi, etta liikunnan
maara lisdantyi viimeisilla raskausviikoilla. Heigtelja oli ensi- ja kaksi
uudelleensynnyttajad. Osa kertoi likkuneensa joggsittain, myds se Aiti, joka ei
raskausaikana liikkunut juuri yhtaan. Eras aiti keemtoi likunnan maaran

lisdantymista seuraavasti:

"Mitd enemman mulle tuli viikkoja - raskausviikkoj ni sitd enemmaéan
mun vaubhti kiihty, koska tavallaan oltiin jo $#eturvallisilla vesilla. Et
sitten siita 35 raskausviikosta eteenpain ni mathétia tein pihatéita ja
- - vaikka mita. Et ku tavallaa ei ollu sit endéissemmosta vaaraa, et
vaikka ois vauva syntyny ni ei 0o vauvalla end@@ihataa. - - sit ku
tiedosti, ettei enaa voi sitte itse tavallaa aittea mitaa harmia - - pysty

vaha niiku paremmilla mielin sitte lisaa itekkiigstahtia.” (Sonja)

Liikuntakerran kesto vaihteli 15 minuutista kahtéentiin. Intensiteetiltdan liikunta oli
paaasiallisesti kevyttd. Muutama kertoi intensiteelileen myos keskiraskasta. Yksi
haastateltavista mainitsi, etta intensiteetti @ivgn olotilasta kiinni. Han kertoi myas,

ettd mitd pidemmalle raskaus eteni, sita tarkentrdmseurasi sykkeitéa ja kevensi



53

likunnan intensiteettid. Kymmenesta aidista kolohkayttanyt sykemittaria jossain
vaiheessa raskautta. Moni kuitenkin mainitsi kiitivansa sykkeeseen huomiota ilman
sykemittariakin, suosimalla esimerkiksi intervafippista harjoittelua tai
huomioineensa muuten, ettei syke ole pitkia aikojkealla. Kolme dideista mainitsi,
ettd oma syke on luonnollisestikin korkea, jotelk@&taan sykkeita tuijottamalla

likkua ei olisi saanut juuri ollenkaan. Osa olskestellut asiasta myos neuvolassa

kaydessaan.

"- - ja siita sit juttelin sen neuvolan tatin kase, ettd ku mun maksimisyke
on yli 200, ni enhan ma voi tuijottaa niitten amtia rajoja - - ma
ymmarran, et se on sellaselle perusihmiselle, gikaarrasta liikuntaa tai
muuta, ettei se nyt yhtakkia ala likkumaan. -&ymmarrén sen, et méa en
voi hirveesti hengastya pitkéks aikaa, et silleenhapensaanti vaarantuu

- =" (Sari)

"Mut sitten ku mul on semmonen ominaisuus muuitegtkiinul nousee
helposti syke tosi korkeelle,mutta se my6s si@upau nopeesti - - ni ma
jatin sit sen sykemittarin pois ku kuitenki omahdnsa tuns - -” (Sonja)

Raskauden aikainen liikunta oli padosin aerobigtaritaa. Kuusi haastateltavista kertoi
harjoittaneensa lihaskuntoa jollain tapaa, kutemdsalilla kdyden tai kotona
lihaskuntoliikkeitéa tekemalla. Heista kolme oli erja kolme uudelleensynnyttgjaa.
Ensisynnyttdjat kertoivat harjoittaneensa lihaskargnaa vain satunnaisesti.
Uudelleensynnyttéjien lihaskunto-osuus oli noinnkasosa- tai jopa puolet
harjoittelusta. Yhdella uudelleensynnyttajista skantoharjoittelu oli jopa paaasiallinen

lilkkuntamuoto.

Harrastettavat lajit olivat raskauden aikana moaligempia kuin ennen raskautta.
Lenkkeily oli edelleenkin yksi suosituimmista lilkstamuodoista niin ensi- kuin
uudelleensynnyttajien joukossa. Kaikki haastatelt&ertoivat harrastaneensa
raskausaikana joko kavely- tai juoksulenkkeilyakiulenkkeily vaihtui kuitenkin
kaikilla sité harrastaneilla kavelylenkkeilyyn rasklen edetesséa pidemmalle. Kuusi
kymmenesté haastateltavasta kertoi myos kayneaskausaikana

ryhmaliikuntatunneilla. Heista nelja oli ensi- jaksi uudelleensynnyttajaa.
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Ryhmaliikuntatuntien siséltona olivat esimerkiksnzba, pumppi, stepaerobic ja
spinning samaan tapaan kuin ennen raskauden aligamisitien sisalloista [6ytyi
kuitenkin myés rauhallisempaa siséltoa, kuten aahyvinvointijumppa ja venyttely.
Kolme ensisynnyttajaa kertoi harrastaneensa hiitgskausaikana ja viisi mainintaa sai
my0s hyotyliikunta, kuten pihatyot ja tydmatkan kerinen. Ensisynnyttgjilla yhden
maininnan saivat seuraavat lajit: uinti, sulkapgtitkapallo, tennis, frisbeegolf,
suunnistus, rullaluistelu ja pyoraily ulkona. Uddehsynnyttdjista yksi kertoi
harrastaneensa raskausaikana beach volleyta jgogksia sekd vapaaottelua, jota

kyseinen aiti harrasti vain alkuraskauden aikana.

Liikunnan harrastaminen oli raskausaikana monegtisnsosiaalinen tapahtuma.
Haastateltavilta kysyttiin, harrastivatko he liilkaa yksin, jonkun kanssa vai kenties
ryhmassa. Liikuntaa harrastettiin niin yksin, jonkianssa kuin ryhméssakin. Mikaan
naista kolmesta ei saanut muita enemman mainirfgjausteluja yksin liikkkumiselle oli
oma aika, aikataulujen sovittamisen helppous j&&,sai tehda juuri sellaisen

liilkuntasuorituksen, kuin itse haluaa.

"- - Jos ma vietan omaa aikaa, ja tarkoittaa se#en ole mieheni tai

lapseni kanssa, ni ma oon sitte ollu likkumasg&dnja)

"- - se on kaikist helpointa omien aikataulujenkaa - - ja mie saan

tehtyy just sellasen treenin ku mie haluun.” (Hel

Haastateltavista ryhmaéliikuntaa ja joukkuelajejar&istavat liikkuivat suuremmissa
ryhmissa harrastettavan lajin luonteen takia (editkg salibandy, jalkapallo). Suurin
osa haastateltavista liikkui my6s jonkun seuragssgin vaiheessa raskautta. Seurana
olivat niin ystavat, puoliso, lapsi kuin koirakiByita yhdessa liikkkumiseen oli muun

muassa turvallisuus ja se, etta toisen kanssa palleenmin lahdettya liikkumaan.

"- - se on helpompi jotenki |&htee. Yksin ei tuilkunjotenki lahettyy. - -
ehka viel tollaselle ryhmaliikuntatunnille saatahtee yksin, mut sit
ku tiedat, ettd et sa siel yksin tee, vaan et®iede ryhma ymparilla.”

(Johanna)
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"Varsinki siind lopussa niinku mietti, etté uskalnihinkaa kauheen kauas
lahtee yksinda pydrii, etta tulee kiire pian.” (9a

6.2 Liikunnan motiivit

Toinen haastattelun teemoista kasitteli raskaudajamtamotiiveja.

Liikuntamotiiveilla tarkoitetaan niita tarpeita, nosteluja ja tavoitteita, jotka ovat
likuntaharrastuksen taustalla ja suuntaavat sé&gitavat harrastuneisuutta. (Telama,
Silvennoinen & Vuolle 1986, 53.) Ajan kuluessa nwitija tarpeet saattavat myos
muuttua ja voi syntya uusia motiiveja, jotka vakanst harrastusta, suuntaavat sita
uudella tavalla tai saattavat jopa lopettaa harkasin. (Telama, Vuolle & Laakso 1986,
24; Weed & Bull 2004, 49.) Taman osion perusteatiglaan tarkemmin paatella syita
sille, miten haastateltavat liikkuivat, esimerkiksiiksi joku dideista liikkui todella
paljon ja miksi toinen ei uskaltanut liikkua juyhtaan? Tarkastelun kohteena oli myods
motiivien muuttuminen raskauden edetessa, elidikitko aidit alkuraskaudesta
kenties eri syista kun loppuraskaudesta.

Haastateltujen aitien liikuntamotiivit olivat hyvimoninaisia. Syita liikkua 16ytyi

monia, mutta joukosta erottui erityisesti kaksirsumpaa kokonaisuutta, miksi raskaana
ollessa liikuttiin. Ensimmainen niisté oli nakdkwdmmissa korostuivat fyysiseen
terveyteen liittyvat asiat kuten toimintakyky, pamntallinta, kunnon yllapitaminen ja
terveys yleisesti. Toinen suurempi kokonaisuuswia hyvinvointi, johon kuului
fyysisen hyvinvoinnin lisdksi myds psyykkinen ja@ionaalinen hyvinvointi. Muita
syita likkkua olivat likunnan hauskuus, ajan kaérinen, liikunnallinen elaméntapa tai
tottumus, lapsen hyvinvointi ja |6ytyi joukosta ngylieman
kuntoliikuntanékdkulmaakin. Syita liikkumattomuulgeslivat erindiset raskauteen
liittyvat fysiologiset tekijat, vasymys, laiskuugpt ja muut arkiset asiat, stressi,
ulkoiset tekijat kuten sdaolosuhteet, matkustaloliHapsen hyvinvoinnista ja se, ettei
harrastettava laji ollut raskauteen sopiva.
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6.2.1 Miksi odottava aiti lilkkkuu?

Fyysisen terveyden nakokulmasta liikuntaa harrastaikki kymmenen haastateltavaa.
Kuusi haastateltavista kertoi harrastaneensa lidaikunnon yllapitdmisen vuoksi.

Viisi ndista kuudesta mainitsi myds, etta yksi komiyllapitdmisen syista ol
synnytykseen valmistautuminen tai siitd palautumitee se, etta jaksaisi paremmin

raskausajan.

"Ensin liikkuu siksi, etta jaksaa kantaa ittens#nkolla - - sitten tietysti,
et sa jaksat synnyttaa - - ja sen jalkee pitadebat et siitaki taytyy

palautua.” (Sonja)

"Ja kyl seki vaikutti, et moni sano, et se raskgusynnytys on

helpompaa ku liikkuu.” (Johanna)

"Nii ja se synnytys oli vaha niiku... se oli seipdaara mita kohtaa

harjoitteli, etté jaksaa sit sen.” (Heli)

Painonhallinnan takia kertoi liikkuneensa nelj§lgensa terveyden takia kaksi
haastateltavaa. Kolme haastateltavista mainitsiitaakyvyn yllapitdmisen yhdeksi
syyksi liikkkua raskausaikanaan. Kaksi naista koba&srtoi liikunnan olleen tassa
tapauksessa kuntoutuksen tyylista, toimintakykyatadaa ja yllapitavaa liikuntaa.
Toinen heista kertoi tehneensa fysioterapeutin &#ia lihaskuntoliikkeitéa aiempien
selka- ja lonkkavaivojen takia, jotka vaikuttivayds raskausajan toimintakykyyn
positiivisesti. Toinenkin kertoi joutuneensa kurttamaan raskauden puolessa valissa
kipeytynytta selkaansa selkalihasharjoitteita tekidim Han pelkasi, ettei selka kesta
raskauden loppuun, jos ei sitd kuntouta. Yksi uedekynnyttajista viittasi
toimintakyvyn yllapitamisella siihen, ettd hén toiyaksavansa raskausaikana hoitaa

ensimmaista lastaan ja on toimintakykyinen myosstnytyksen jalkeen.

Yhdeksan kymmenesta haastateltavasta koki omamvgivinin olleen yksi likunnan
harrastamisen motiiveista. Syiksi mainittiin niyy$isia, psyykkisia kuin
emotionaalisia vaikutuksia hyvinvointiin. Liikuntéerrastamalla aidit kertoivat

voineen kaikinpuolin paremmin ja raittiin ilman teden hyvaa. Liikkunnan koettiin
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virkistavan ja tuovan hyvaa oloa, mielihyvaa jeagan "kiukkuisuutta”. Kaksi
haastateltavista kertoi, etta se oli myds hengdtetis- tapa irroittautua arjesta ja

saada omaa aikaa.

"- - paasi sillai jotenki - - vaa tavallaa oleeténséd kanssa eika
tarvinu miettid... tavallaan paasi vaha niist tygiaistaki eroo eika

tarvinu niitd pohtia.” (Essi)

Kolme haastateltavista kertoi likunnan vaikuttameaoraan mielialaan ja yksi kertoi

liikkunnan olleen itsellensa eraanlainen henkireika.

"Mun paa tarvii sen liikunta-annoksen, et se oimki

ihan...ehottomuus.” (Heli)

"Mité nyt tutkimuksissakii tulee esiin, ni mie mallekirjottaa taysin, etta
likunnan vaikutus etenki mulla raskausaikanaasdée korvien valii...
mielialaan siis - - se tekee niin hyvaa, et kataekannustaa kaikkii
likkumaa. Et se oikeesti vaikuttaa mun miele@aisa)

Oman hyvinvoinnin lisdksi nelja haastateltavistetdidiikkumisen syyksi myos
uskomuksen, etta liikunta on hyvaksi myos vats&asaavalle ja kehittyvalle sikidlle.
Kahdelle haastateltavista puhkesi puolessa valedéutta raskausajan diabetes.
Toisen ei tarvinnut kiinnittda siihen huomiota memukuin ruokavaliota muuttamalla,
toinen puolestaan joutui kayttamaan insuliinihaitdatta kyseisen aidin olisi tarvinnut
kayttaa mahdollisimman vahan laakkeita, panostitbAreelliseen ruokavalioon ja
l&hes paivittaiseen liikuntaan ja sita kautta lpitolta sikion hyvinvoinnista. TAméan
aidin liikuntamotivaatio siirtyi diabeteksen seukaena omasta hyvinvoinnista lapsen
hyvinvoinnin yllapitamiseen ja sitd kautta myokuintakerrat lisdantyivat selvasti
raskauden puolivalin jalkeen. Lapsen hyvinvointidieille hyvin tarkeaa. Yksi
uudelleensynnyttaneista aideista kertoi jopa patexdauonoa omaatuntoa siita, etta
likunnan harrastaminen hiipui hieman raskaudempi@pkohti.
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"Ja jotenki mie koin sen, ettd ku mie liikun ni@ehyvaks sille
lapsellekin. Ja sit koin huonoo omaatuntoo tost&k jaksanu sit lopus

enaa liikkkua.” (Kaisa)

Kaksi haastateltavista kertoi, etta raskauden @tlana liikunnalla oli my6s hieman
kuntoliikunnanomaisia piirteitd. Toinen heista saetté yksi syy harrastaa liikkuntaa
alkuraskaudessa oli edessa haamottava puolimajatmm han ehti ilmoittautua ennen
raskaaksi tuloaan. Lenkeilla piti siis kdyda sedataettd selviytyisi maratonin kunnialla
alusta loppuun. Toinen kertoi, ettei alkuaikanadyiedostanutkaan olevansa
raskaana. Siksi harjoittelun luonne alkuraskaudgdkai kuten ennen raskauttakin, ja

oli luonteeltaan enemman eri ominaisuuksia kehii@&varjoittelua.

"No ehka alussa sita ei ehka mieltany sita raskawtian niiku teki
samaa... vaha sellast kehittavaa reenii - - sit saltaa muuttu siihen, et
siit tuli sellast yllapitavaa harjotteluu - - etéuhan saa sen kunnon

yllapidettyy.”(Heli)

Kaksi haastateltavista kertoi likunnan harrastamisyyksi sen, etta liikunta on
yleensakin kivaa. Yksi dideista sanoi, etta liikuati raskausaikana hyvaa ajankulua
ilta-aikaan, silla oma puoliso teki paljon reisstéga oli poissa kotoa. Tall6in kotona ei
tarvinnut kyhjottaa yksin, vaan ajan sai kulumadkdlimalla. Kuusi haastateltavista,
kolme ensi- ja kolme uudelleensynnyttdjaa, totesd liikunta oli itselleen tottumus,
elaméantapa ja sen takia se oli luonnollista my8kaasaikana. Liikkumaan lahteminen

ei vaatinut mitaan erillista houkutinta.

"Siit on tullu niin elamantapa jo, et en mie vdagvitellakkaa, et mie

voisin olla yheksan kuukautta liikkumatta - - "l

Edella mainitut syyt olivat suurimmalla osalla \asteista liikunnan motiiveja lapi
lahes koko raskausajan. Yksi haastateltavista tsgieita pieni kyllastyminen
raskauden aikaiseen olotilaan sai liikkeelle lopgkaudesta ja kaksi haastateltavista
kertoi liikkuneensa loppuvaiheessa raskautta miss, ®tta tulisi tehtya edes jotain,

ettei jAmahtaisi sisalle paikalleen. Mita lahemmaikauden loppua péaastiin, siirtyivat
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ajatukset myos tulevaan synnytykseen. Kaksi kéit@tadneensa liikkuntatahtia loppua
kohti, jotta synnytyksessa jaksaisi ja siitd pal@itparemmin. Kolme haastateltavista

kertoi myds, etta kayttivat likuntaa keinona passaan kaynnistamaan synnytyksen.

"- - siina vaiheessa sit ku alko olee ihan ne @sgat ajat ni sitte tuli
tavallaan se, etta nyt pitdd saada se sielta uloma aattelin et jos se nyt

sit liikunnalla lahtis kayntiin.” (Essi)

Liikunnan koetut positiiviset vaikutukset motivotvaaastateltuja aiteja likkumaan.
Padaasiallinen syy liikkkua oli oma hyvinvointi, mathyods vauvan hyvinvointi koettiin
tarkeana syyna liikuntaan. Ulkoisia motivaatiotékd ei vaikuttanut olevan muu kuin

toive synnytyksen kaynnistymisesta.

6.2.2 Liikuntaharrastusta rajoittavat tekijat

Tarkempaa kasitysté likunnan harrastamisen syastiéauden aikana tahdensin
kysymalla, mitk&a asiat rajoittivat likuntaharrasta raskausaikana — eli mitka olivat ne
syyt, etteivat aidit harrastaneet liikuntaa. Yleipana vastauksena olivat erindiset
raskauteen liittyvét fysiologiset tekijat, kuterntdskivut, selkakivut, kasvava maha,
pahoinvointi ja supistelut. Niité ja niiden vaiksta likunnan harrastamiseen

kasitelladn tarkemmin kappaleessa 6.4.

Nelja haastateltavista mainitsi, ettéa tyo, sen denka ja myos siitd seurannut fyysinen

vasymys rajoittivat likunnan harrastamista raslaiena.

"- - niitten takia nyt aina jaa niiku jos jotainni silloin raskausaikanakii.
Et sit ei vaan niiku jotenki valttamatta jaksasihtee niiku tydpaivan

jalkee - -” (Essi)

Yksi uudelleensynnyttgjista kertoi, etta tydssarkésen ohella myods ensimmaisen
lapsen kanssa touhuaminen vei energiaa liikunnidta.kertoi myds toisen
uudelleensynnyttdjan tapaan, etta ensimmaisenudshkaikana han liikkui selvasti
enemman. Kolmas uudelleensynnyttaja kertoi kahdestasta henkilosta poiketen, etta
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liilkkui ensimmaisen raskauden aikana vahemman Winmeisimman raskauden aikana.
Kahdella aidilla muutto ja yhdell& matkustelu ditgnd osatekijana hetkittaiseen
liikunnan maaran vahenemiseen.Yksi aideista k&gikien kasaantuvan samaan

hetkeen raskausajalle, mika aiheutti kiireen jaynyksen lisaksi myos stressia.

"Sillo oli kyl aika paljo sit tditékii ja sit mielin sillo alkuun tosi vasynny,
mie tein sillo ty6harjotteluu ja t6itd samaa aikaaja sit myo tehtii viel
remppaa taal ja mie tein viel opparii. - - kyl miéha ihnmettelin et

raskaaks ees sen stressin alla tuli.” (Petra)

Erindiset arkiset asiat veivat siis aikaa poisulikalta, mutta myos vasyttivat
haastateltavia fyysisesti. Tdman seurauksena helsatat kokivat, ettei energiaa riita
enéa liikkkumiseen. Kaksi haastateltavista koki w@gysen myos erillisena liikkuntaa
rajoittavana tekijana. Toisella aideista vasymyisas vain alkuraskaudesta. Toista
vasytti lahinna alkuraskaudesta, mutta vasymymgbs vaihtelevaa ja saattoi vaivata
my0Os keskiraskaudesta. Yksi dideistd myonsi mytie raskaus oli ikaan kuin tekosyy

olla liikkumatta, jonka takana oikeasti oli pienemlaiskuus.

" - - ehka se oli sellain hyva tekosyy olla tekég@anitaan. Siis sillee siin
kyl oikeesti kavi. Koska mie kuitenki sit niikigdin tosi sillee omast
mielest aktiivisest ennen sité... ja sit et hahhmft ei tarvi teha mitaa ja

mie voin syya ihan mita vaan!” (Petra)

Kaksi aideista kertoi ulkopuolisten tekijoiden waitaneen likunnan harrastamiseen.
Yksi dideistd mainitsi saan haittaavan hieman iegisilla raskaus osui keskitalvelle.
Tuolloin ei kovimmilla pakkasilla viitsinyt menndas reippailemaan. Yksi aideista
mainitsi, ettd neuvolassa kdydessa terveydenhaligeltanyt harrastamasta
rullaluistelua todeten, etta se oli lilan vaaradlisPuoliso oli ollut samaa mielta
terveydenhoitajan kanssa, jonka seurauksena kyséitili lopettanut liikuntamuodon
harrastamisen. Kaksi dideista kertoi, etta itskaas rajoitti lajin harrastamista. Toinen
totesi, ettei raskaana ollessaan uskaltanut meshk@ttelemaan aiempien vuosien
tapaan. Toinen ymmarrettavasti koki, ettei vapahogopinut enaa odottavan aidin

liikuntamuotoihin.
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Seitsemé&n kymmenesta aidista kertoi jollain tapkégvansa, etta mahassa olevalle
lapselle sattuu jotain raskauden aikana. Kolmethdusrtoi, ettd se vaikutti myos jollain
tapaa likunnan harrastamiseen. Yksi kertoi, eiitétdreitit piti suunnitella uudestaan,
silla isommat maet jannittivat raskaana ollessdPvallaan rajoitti hieman liikunnan
harrastamista. Kaksi aitia myonsi, etté se vailauttraan likunnan maaraan. Etenkin

alussa odottavat aidit tuntuivat ottaneen liikkugni®iieman varman paalle.

"Heti ku ma tulin raskaaks ni tottakai niinkun @tki se oli ihmeellinen
tunne, etta nyt jotain pienté kasvaa sisalla. & sita ei viel mitenkaa
tuntenu eika nahny, ni mul oli ihan semmoneneti@n ma uskalla l&htee
minnee jumppaa hyppimaa, et jos tapahtuu jotgkima en ees tieda,

ettd jos se menee kesken tai jotain.” (Essi)

"Loppuks se liikunta sit ihan kokonaan?” (Haas#ija)

"Noku mie kauheest sit pelkasin, et jos se niilaneeki jostain rasituksest
kesken. Ni sit kyl se... siis joo, aika seinadietyst sit mie olin niin
varovain sit kokoajan tai pelkésin kauheest..algkéllakii on niiku
herkast menny aina kesken. Ni sit mie aattelilpsese on jotenki niiku

periytyvaa ni sit mie olin tosi sellain varovainkyl.” (Petra)

Viimeiseksi mainitun kommentin antanut aiti oli nsygaikahtanyt pienta verenvuotoa,
joka oli alkanut pulkkaméaessa kaynnin jalkeen. T&&ikaytti ja osaltaan vaikutti
likuntaharrastuksen lopettamiseen. Oman &idin bukokemukset vaikuttivat myos
pelon tunteeseen. Loput nelja naista seitseméadittd@pelkasi kukin tahollaan, etta
raskauden aikana lapselle kay jotain, mutta lilkamharrastamiseen se ei vaikuttanut.
Pelkoon vaikutti muun muassa aiemmat keskenme@dd. \oitti kuitenkin tunteet

liikunnan harrastamisessa.

"- - tavallaan sita niinku aatteli aina, ettd vaskan jotain olla, mut sit
jotenki se jarki jyskytti siel takana, etta... keih&n niita ollu
itseaiheutettu.”(Sonja)

"Mulla oli keskenmeno siina alla... niin sen takiha sellast pelkoo oli - -

kyl se melkein koko ajan sillei jotenki siel talgtummitteli. Mut ei se



62

tahan lilkkuntaa vaikuttanu mitenkaa. - - Mie oanauskonu siihen, et ei
se sil liikunnal sielt ulos tuu, et sit siin ortja ihan muut syyt et sita ei oo
vaa tarkotettu - - kyl nyt jokainen ymmartaa ettéei nyt mitaa niin

jarjetont tee etta...”(Heli)

6.3 Aitien kasityksia raskausajan liikunnasta

Kolmannen haastatteluteeman tarkoituksena oli ts&@#vaitien kasityksia raskausajan
likunnasta. Motiivien tapaan osio selventaa jdtasa perustelee sita, miten aidit
likkuivat raskausaikana. Haastateltavat saivateafi kertoa, mitka olivat heidan
kasityksensa raskausajan liikunnasta ennen raskauttuuttuivatko kasitykset kenties
raskauden loppupuolella tai sen jalkeen. Esiin nasisita raskauteen soveltuvista ja
soveltumattomista lajeista ja likunnan luonteesaattuna aikaan, kun ei ollut

raskaana.

Osiossa selvitetddn myds, mista odottavat aidiasdietoa raskaudesta ja raskauden
aikaisesta liikunnasta. Monelle aidille paasaamtdittiedonléhde oli neuvola, josta saatu
tieto ei nayttaisi olevan aina kovin suoraviivaigtdaiedon maara ja laatu vaihteli
neuvolasta riippuen. Naméa asiat vaikuttavat osaltagds odottavien aitien kasityksiin
raskausajan liikkunnasta. Muita tietolahteité oliveiernet, kirjat ja lehdet, kaverit ja

tuttavat, oma aiempi tieto sekd kuntosalin omaghjaa

6.3.1 Liikunta ennen raskautta

Haastateltavilla oli kaikenkaikkiaan melko valveuget kasitykset raskausajan
likunnasta ja sen luonteesta jo ennen raskauttin totesi ajatelleensa ennen
raskautta, etta liikuntaa voi jatkaa normaaligtitek ennen raskautta. Kolme sanoi
my0s ajatelleensa, ettd raskausaikana tulee liikkuan pitkalti omien tuntemusten

mukaisesti ja kayttaa niin sanottua maalaisjarkea.

"Maalaisjarjella niinkun jarkeilin, etta kyllahame semmoset

perusliikkumisen ohjeet péatee raskausaikanakinr-raskaushan ei ole



63

mikaan sairaus - - jos ei siind oo mitdan niinkajoitteita mitka sulle
sanotaa - - ettd on vaikka ennenaikasen synnyseimiaara, ni jos ei
mitd&n semmaosia 00, ni sittehdn oikeestaa se taslan liikunta voi olla
aika pitkalti samanlaista ku sen ihmisen liikuntaollu ennen sitakin.”

(Sonja)

Kaksi haastateltavista kertoi ajatelleensa enngkarta, etta likkuminen
raskausaikana on hyvin yksilollista. Kaikki eivispy likkumaan raskausaikana
samalla tavalla ja kaikille ei sovi kaikki likuntauodot. Yksi haastateltavista sanoi, etta
omaa liikuntaa kohtaan ei mydskaan ollut sen esiwmipia odotuksia, vaan raskauteen
lahdettiin silla ajatuksella, etta sind aikanaut&an niin kuin pystytdan. Han mainitsi
kylla odottaneensa, etta raskausaikana uinti ljisijota han varmaankin harrastaisi
paljon. Siksi han oli hieman yllattynyt, ettei sitdlut loppujen lopuksi harrastettua

juuri lainkaan.

Vain kaksi haastateltavista mainitsi lajeja, j@jatteli ennen raskautta olevan sopivia
raskauden aikaiseen liikkuntaan. Niita olivat uilgnkkeily ja jooga. Vastaavasti kolme
mainitsi lajeja, jotka he kokivat olleen sopimatiamaskauden aikaiseen liikuntaan. Ne
olivat jadkiekko, jalkapallo, laskettelu, kamppdaiit ja lajit, joissa on tippumisvaara
kuten ratsastus. Kaksi haastateltavista kertdi, @ttkuullut raskauden aikaisesta
sykerajasta jo ennen raskautta. Siitd nousi myaisisjettd raskauden aikana

harrastetussa aerobisessa liikkunnassa tulee litklalllisesti.

Kolme haastateltavaa kertoi, etta jollain tapakaasajan liikunnasta oli sellainen kuva,
ettei uskaltaisi liikkua samalla tapaa kuin ennési dideista totesi, etté likunnasta
raskauden aikana annetaan ehka helposti sellainen &ttei silloin saisi tai pystyisi

tekemaan juuri mitaan.

6.3.2 Liikunta raskauden jalkeen

Puolet haastateltavista kertoi oman kasityksenaasdjan likunnasta muuttuneen
raskauden edetessa tai sen jalkeen. Kaksi kettei k&ésitys muuttunut ja yksi sanoi,
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ettd oma kasitys liikkunnan harrastamisesta lahuang vahvistui raskauden aikana ja
sen jalkeen. Kolme haastateltavista ei osannutasanouttuivatko kasitykset

mitenkaan.

Ne, ketké kertoivat, ettei oma kasitys muuttunuemkaan likunnan harrastamisen
suhteen, totesivat myds, etta raskausaika ehka@natirkasti omakohtaista kokemusta
raskaudesta. Heille selvisi mita itse pystyi tapgstynyt tekemaan raskausaikana.
Toinen heista totesi kuitenkin yllattyneenséa sitfiei pitkakestoinen aerobinen liikunta
ollutkaan yht& helppoa raskausaikana, vaan seadaena tuli aiempaa nopeampi ja

kovempi — omien sanojensa mukaan — "hapotus”.

Yksi haastateltavista kertoi, ettéa kasitykset raskgan likunnasta muuttui taysin, eika
han raskauden jalkeen ole enda pitanyt itse raskasteena liikunnalle. Toinen viidesta
haastateltavasta, joka ilmoitti kasityksensa mungtéun kertoi, etta liikunnan sykeraja

tuli yllatyksena ja se, ettei liikuntaa saanutkharrastaa raskauden seurauksena enéa
niin tehokkaasti. Han lisdsi myds, etta omat esegvaivat kuten selkakipu muuttivat
kasitystd omista kyvyistdan harrastaa liikuntadaasaikana. Loput kolme, ketka
iImoittivat kasitysten muuttuneen raskausajan hikasta kertoivat, etta he olivat ehka
turhan varovaisia raskauden aikaisen liikunnanesrmtHe kaikki olivat

ensisynnyttgjia. Kaksi heisté totesi, etta seurssawaaskaudessa varmasti harrastaisivat

lilkkuntaa ensimmaista raskautta enemman.

"- - kyl ma olin tosi varovainen - - varsinki illalkuun. Et sit tietysti ku
vauva rupes liikkkuu mahassa ja nii ees pain, e $ietysti - - ois osannu
ehka tulkita sitte, etté kuinka paljo pystyy lilkkja koska alkaa olla
semmonen hetki, et nyt pitda vaha rauhottuu j@es pain, mutta - - kyl
ma voisin nyt kuvitella, et jos tulis uudestaaskaaksi, niin on varmaan
kasitys silla lailla muuttunu, ettd eka raskausad@ohkasee, et nyt

uskaltais vaha paremmin liikkua.” (Essi)
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6.3.3 Raskauden ja raskausajan liikkunnan tieto#hhte

Raskausaikana haastateltavat saivat tietoa rasstaderaskausajan likunnasta
monesta eri l|ahteesta. Kaikki kymmenen haastasst&ertoi saaneensa tietoa
raskaudesta ja raskausajan liikunnasta neuvoldstazola on varmasti luonnollisin
paikka saada tietoa, silla siella aidit kayvat sédlisesti koko raskauden ajan.
Neuvolasta saatua tietoa tarkastellaan tarkemnias®s. "Neuvola raskausajan

likunnan tiedonantajana”.

Yhdeksan kymmenesta aidista kertoi saaneensa tiegtyaetista. Internetista
haastateltavat kertoivat lukeneensa muun muaseasahn liittyvia nettisivuja,
artikkeleita, jumppaohjeita ja internetin hakumdin kautta vastaan tulevia
mielenkiintoisia ja itselleen tarkeita aiheita. Kestelupalstat olivat myds yksi
tiedonkeruun lahteista. Erds haastateltava kuitetttesi, ettei keskustelupalstoilla

vierailu valttamatta ollutkaan hyvasta.

"Ei niin hyva asia - - siel on paljo kaikkee eimii.” (Petra)

"Ai negatiivista vai?” (Haastattelija)

"Nii. Ja mie oon sellain ylimurehtija kaikest, nt sinne on joku yks
laittanu jonku huonon jutun ja sit mie vaa juututhen ja... (paan

pudistelua)” (Petra)

Puolet haastateltavista kertoi saaneensa tietoa eryldisista lehdista ja kirjoista.
Vauvalehti sai useamman maininnan, kuten myosisgtlmeuvolasta saadut vihkoset.
Neljd kymmenesta haastateltavasta sai tietoa mydsadkaverilta ja tuttavilta, joilla

oli lapsia jo entuudestaan. Yksi haastateltavisitekkin totesi, ettei se riittanyt

tietolahteeksi, olihan kyseessa kuitenkin hanen mskautensa ja tuleva lapsensa.

"Mul oli jonkin verran kavereita siiné ollu raskaa niin totta kai jotain
jo tiesi sillai entuudestaan, mut sit se oli jdtekuitenki semmonen

uus asia, etta sita niiku halus ammentaa sitétiet-" (Essi)

Nelja haastateltavista kertoi, etta heilla oli jpaa aiemmin hankittua tietoa raskaudesta

ja raskausajan liikunnasta. Kolme heista oli uiedibynnyttajia, joilla kaikilla oli jo
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yksi lapsi. Sitéd kautta omakohtainen kokemus oéi yrkeimmista ja

luonnollisimmista tiedonlahteista. Yksi uudelleemsyttgjista oli myos opiskelujensa
kautta saanut tietoa raskauteen liittyvista asaoidéin oli opiskellut itse
likuntaladketiedetta ja sita kautta aihepiiri willut tutuksi. Yhdella
uudelleensynnyttdjista oli kayttamallaan kuntokaliliin sanottu omaohjaaja, jolta han
sai tarvittaessa apua ja tietoa raskausajan liistan Omaohjaajasta oli apua erityisesti
raskausaikaan sopivien ja sovellettujen liikkeidemvomisessa. Ohjaajan kanssa

otettiin huomioon myos yksil6llisia asioita, kutselkarangan skolioosi.

"Mulla on skolioosi - - vino selkédranka, ni mun otanki taytyy pitaa
hyvaa huolta selasta, ni nyt sit niiku erityisesliio viela katottiin etta...

vaikka se vatsa kasvaa ni mita kaikkea ma voiltinehda - -” (Sonja)

6.3.4 Neuvola raskausajan liikunnan tiedonantajana

Haastateltavilta kysyttiin erikseen, millaista di@tja suosituksia raskausajan liikkunnasta
he olivat saaneet heidan omasta neuvolastaan. iKaakistateltavat aidit saivat
jonkinlaista tietoa raskausajan liikunnasta, mtigdot vaihtelivat hyvin suuresti
neuvoloiden ja siella tyoskentelevien terveyderdy@n valilla. Kokemukset neuvolasta
saatujen tietojen maarasta ja laadusta vaihtedilhaastateltavien kesken suuresti.
Osa aideista koki, ettd sai neuvolasta vain hygimén tietoa raskausajan liikuntaan
liittyen ja toisessa aaripaassa oli todella parntsteeuvolan rooliin raskausajan

likunnan tiedonantajana.

Kaikki haastateltavat kokivat, etta neuvolassaaudhiittiin padsaantoisesti positiivisesti
liikunnan harrastamiseen raskausaikana. Puoletrkiit oli sitd mielta, ettei

neuvolassa kauheasti keskitytty likunnan roolaskausaikana.

” - - en m& ainakaan muista etta niinku liikunrastis puhuttu
kauheesti. - - ei mun mielesta siin keskiraskasadaas keskitytty

ollenkaa niinku siihen liikkuntaan... puhuttu varamayhtaan mitaa.” (Essi)
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"Ei siel nyt kyl kauheest niiku toitotettu mitd&n.ehka just sen, et pitais
nyt vaha kayda kavelees. Ei mun mielest mitad ariu{Retra)

Nelja haastateltavista mainitsi, etté alussa nexsgal oli kartoitettu &idin omaa
likunnallisuutta joko kyselemalla tai esitietolokka&en avulla. Sen perusteella
likunnan harrastamisen todettiin olevan kunnosgé& aiheeseen palattu kummemmin
raskauden edetessa. Valilla neuvolassa saataitkistaa, ettd liikuntaa harrastettiin
edelleen ja yhta aideista kannustettiin loppuajkigtaimaan turvotusten laskemiseksi.
Kaksi haastateltavista sanoi suoraan, ettei aisidnnutkaan neuvolalta enempéaa
ohjeita. Toinen heistd mainitsi, ettd halutessadoa olisi toki ollut tarjolla, ja sita
valilla myds tarjottiin hanelle. Kolme haastatelsa koki, ettéd neuvolasta saatu tieto
oli hyvin paljon itsesta lahtoista. He kertoivaskjiensa itse, jos heille herési jotain
kysymyksiéa raskausajan liikuntaan liittyen. Yksrtog etta hanen liikunnallisuudestaan
puhuttiin lahes joka kerta neuvolakaynnilla.

Joukosta l6ytyi myos yksi poikkeuksellisen aktimmneuvola muiden haastateltavien
kokemuksiin verrattuna. Liikuntasuositusten ant@misaksi neuvola jarjesti
kaupungin aideille ynden mammajumpan, jossa olofgsapeutti ohjaamassa ja
antamassa neuvoja raskausajan liikunnasta. Tiédldntakerralla keskityttiin erityisesti
raskausaikana tarkeisiin lihaksiin, kuten lantidmpe, vatsa- ja selkalihaksiin.
Haastateltava koki taman erittdin hyodyllisekskgatoi, etté tapahtuma oli mukava
myos siksi, etta sielté sai vinkkeja liikunnan laatamiseen myds muilta odottavilta

aideilta.

Kysyin haastateltavilta myds, antoiko heidan neamsh mitdan tiettyja suosituksia
raskauden aikaiselle liikunnalle. Kolme kertoiaateuvolassa oli neuvottu likkumaan
alkuraskaudesta ihan normaalisti, kuten ennen wdiskal oki tiettyja rajoitteita oli
tasséakin kohtaa mainittu, kuten esimerkiksi eri gpailulajit. Puolet haastateltavista
kertoi, ettéa neuvolasta ohjeistettiin likkumaaniemtuntemuksien mukaan. Neljalle
aidille oli kerrottu myos raskauden aikaisesta sgjesta. Sykeraja oli myos herattanyt
keskustelua neuvolassa, silla moni naista aidkata ettei rajaa pysty orjallisesti

noudattamaan esimerkiksi jo luonnollisesti korkaidgkkeiden takia.
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Harva neuvola oli erikseen suositellut mitdan yjéttiikuntamuotoja tai antanut sen
tarkempia liikuntaohjeita. Kolme haastateltavistat&i neuvolan suositelleen
keskivartalon lihasten, kuten selkalihasten valawssta lihaskuntoliikkein. Yksi
haastateltavista kertoi saaneensa neuutkoile puoli tuntia paivassa’Nelja oli

saanut joitakin lajisuosituksia, kuten kavelylenkkekevyt jumppa ja aitiysjooga. Yksi
haastateltavista kertoi neuvolakerralta saanedemsam ‘'menkaas nauttimaan
talvisesta saasta, kaytte vaikka hiihtaméassa tatdlemassé.Luistelun sopivuudesta

loppuraskauteen haastateltava ei kuitenkaan allahaamaa mielta.

Kieltoja eri lajien ja likuntamuotojen suhteen t@rsaaneensa puolet haastateltavista.
Yhta aideista oli kasketty jattamaan rullaluistphis harrastusmuodoista, kahdelle oli
sanottu, ettei kontakti- ja kamppailulajit ole sl&ia raskausaikana ja yhdelle oli
sanottu, ettei jadkiekko sovi harrastettaviin lajei Yksi haastateltavista oli karsinyt
supistuksista raskausaikana ja hanen kaskettittigdtaikkia liikuntalajeja, mitka
aiheuttavat supistelua. Yhta haastateltavistaaékari kieltanyt kdymasta kuntosalilla.
Kyseinen laakari oli jopa syyllistanyt aitia kietlsikkomisesta. Haastateltava totesi,
ettd ehka kyseessa oli hieman kulttuuri- ja ikaerotyvia nakemyseroja, silla ladkari

oli hieman idkkaampi ja ulkomaalainen.

"Yks neuvolalaakari sano, etta raskaana ei saa maekuntosalille
ollenkaa, et se on kielletty. - - ja sit se vahkwnsyyllistikii siit, etta nyt
sie oot vaarantanu sun lapsen terveyden ku sieneoiny kuntosalille,

mut onneks itte tietdé ja osaa suodattaa - -” (Hel

Neuvolan antamat neuvot raskausajan liikunnastatotiyvin moninaisia ja vaihtelivat
neuvoloiden valilla. Haastateltavat aiditkin olilmtomanneet asian. Nelja aideista
mainitsi hieman turhautuneensa asiasta. Yksi dal&iki, etta joutui hieman
arvailemaan mika oli sallittua ja mika ei, ja paddpulta tekemaan niin, mika itsesta

parhaalta tuntui.

" - - ettd ne on vaha neuvolantétista riippuenchjeita ku aattelee, etta
ku toisille sanotaan, etta liikku ihan normaaligitee mita vaan ja toiselta
kielletdan suurinpiirtein kaikki. Ja sit se on ¥&bemmosta, ettd no taa

tuntuu musta hyvalta ni tdéd on varmaan oikein.arip
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Yksi haastateltavista kertoi, etté sairaslomiemiaden poissaolojen takia henkilokunta
neuvolassa vaihtui jatkuvasti, ja jokaisella hedtédmanlainen nédkemys raskauden
aikaiseen liikkumiseen. Jo aiemminkin mainittu,&enelta kiellettiin raskausaikana
kaikki supisteluja aiheuttava liikkuminen, oli tatunut siité, ettei neuvoloilla ole yhta
linjaa tallaisissa asioissa. Ymmarrysta kuitenkiytyi siihen, etta neuvolan

henkilokunta ei luultavasti halunnut ottaa asiandsa mitaan riskeja.

" - - sindnsa taas outoo, ettd ma tiian, etta ksaikeuvolois ei niin
neuvota. - - mun kaveri - - sitéaki supisteli vaemanelkein koko
raskausajan... niin sitte ei se niinku mittdan.cBeéhan normaalisti, kavi
koko raskausajan toissa ja... ei sille edes tamjobitaan sairaslomaa - -
se jotenki vaihtelee vissii kauheena, et mitdresiisuhtaudutaan - - toki
ainahan se varmaan sit on, ettei sita voi tietdan kohalla se meni sit
tosi hyvin ettei syntyny sit aikasemmin, mutehan sitd koskaan voi

tietdd.” (Kiira)

6.4 Aitien kokemukset raskausajasta ja raskausifannasta

Neljas teema koski haastateltavien kokemuksia tesslfasta ja raskausajan liikkunnasta.
Haastateltavat kertoivat raskauden tuomista fygislsta muutoksista kehossaan ja
niita kaytiin lapi myos siltd kannalta, miten nekedtivat raskauden aikaiseen
likkumiseen. Yleisimpita vaivoja olivat liitoskivumahan kasvaminen ja sita kautta
kehon painopisteen muuttuminen, selkakivut, supsstija pahoinvointi. Lisaksi

maininnan saivat painonnousu, hengéastyminen, tusvat paansarky.

Toinen aihealue kasitteli aitien kokemuksia jawd§ata raskausajan liikunnasta yleensa.
Niita peilattiin 1&hinn& liikkunnan harrastamiseemen raskautta. Liikunta
raskausaikana koettiin osaksi samanlaisena ja iosalegsena kokemuksena verrattuna
likuntaan ennen raskautta. Kolmantena aiheenatsgiwn aitien kokemusta lahipiirin
ihmisten suhtautumisesta liikkunnan harrastamisagkausaikana. Odotusaikanaan &idit
kokivat saaneensa liikuntaharrastukselleen kanstssia tukea, patistamista,

toppuuttelua sekd ymmarrysta. Haastateltavat pathtiny0s raskausajan liikunnan
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harrastamisen yhteytta synnytykseen ja kysymysti&ouiikkumisella olla positiivisia
vaikutuksia synnytystapahtumaan ja siitd palauteem® Lahes kaikki haastateltavat
kokivat liikunnalla olevan myonteisia vaikutuks@kp synnytyksen kulkuun tai

synnytyksesta palautumiseen.

6.4.1 Fysiologiset muutokset raskausaikana ja niwgekutus liikkumiseen

Raskausaika ja sen aiheuttamat vaihtelut hormonitmiassa aiheuttavat elimistossa
paljon fysiologisia muutoksia. Kaikki haastateltawhvat raskausaikanaan karsineet
jostain raskauteen liittyvasta fysiologisesta musésta tai raskauteen liittyvasta
vaivasta, ja osa naista vaikutti myos liikunnarrastamiseen seka yleensa liikkkumiseen
raskausaikana. Jaoin fysiologiset muutokset jaaadén aikaiset vaivat kolmeen eri
kategoriaan: tuki- ja liikuntaelimistoon- seka higygy ja verenkiertoelimistoon

liittyviin asioihin seka muihin vaivoihin.

Tuki- ja liikuntaelimisto

Hormonaalisista muutoksista johtuvia liitoskipugrtoi kokeneensa kahdeksan
kymmenesté haastateltavasta. Kipuja oli etenkivaatalossa, kuten nivusissa,
lonkassa, lantiossa ja alavatsassa. Yksi haastatah kertoi, etta liitoskivut hairitsivat
nukkumaan kaydessa kyljellaan oloa. Osalla liiteskrajoittivat myds liikkunnan
harrastamista. Kolme haastateltavaa kertoi, ettiésgminen jai liitoskipujen takia pois
harrastettavista liikuntamuodoista. Liitoskivut ta&at lyhentaa myos kavelylenkkien
pituutta ja kavelytahtia. Kaikkia liitoskivut eivéiarsinaisesti hairinneet ja osa koki, ettéa

likunta oli oikeastaan yksi keino hoitaa liitoskip.

"- - siinaki se liikunta on loppujen lopuks niilknvaan hyva asia, vaik se
niiku tuntuu epamiellyttavalta - -” (Sonja)

"- - vaikka lahti lenkille ja tuntu, et niinku Satu, mut mitd enemman vaa

kaveli ja kaveli ni ne sit helpotti.” (Silja)
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Seitseman kymmenesté haastateltavasta kertoi kesvanahan olleen jollain tapaa
este, tai yhden haastateltavan sanoin "hidastairiman harrastamisessa. Kaksi aideista
totesi vatsan olevan niin iso, etta se haittapigixk&é olemista, makaamista ja
nukkumista. Samaa pohti yksi aideista, joka kiitatiiomiota painon nousuun ja sen
aiheuttamaan vaikeuteen lilkkua ja olla. Yksi hasetavista kertoi kasvaneen vatsan
rajoittaneen jalkapallon ja sulkapallon pelaamsstkéd vatsalihasten tekemista. Yksi
aideista kertoi, etta joutui hieman soveltamaapastgobicissa tehtyja liikkeita, kuten

juoksua ja hyppimista, mutta muuten sita pystyrdstamaan lahes loppuun asti.

Vatsan kasvamisen seurauksena muuttunut paindyasteloitti myos kehonhallintaa,
misté& mainitsi kolme haastateltavaa. Taméan seuesak®inen heisté ei uskaltanut
menna talvella laskettelemaan, vaikka alkuraskéisssen muuten sallinut. Vatsan
kasvamisesta seurannut kdmpelyys lopetti myos yAden jumpassa kaynnin. Yhden
aideista oli vaikea oppia hyvdksymaan suurentuatsavja sen aiheuttamat

likunnalliset rajoitteet.

" - - sit se vatsa... Sen mie koin nii ku ihan aladisks. Tottakai siihen
tilanteesee pitaa sopeutuu, et ei voi olla kasuwtermaaha jos siel on laps
tulos... mut mie en niiku millaéd hyvaksyny ajgtasimul on vaikee liikkuu
- - millda en meinan sulattaa sita ettd mul omsha siin tielld ja et se
hairitsee mun liikkumista. Sen takii mie sanotrgeeraskaana oleminen ei
00 mun juttu ku huomaa oman rajallisuutensa..tybkyia tekee kaikkee

mit& haluaa - -’ (Kaisa)

Vatsa aiheutti yhdelle aideista myos rajoitteemtaie sosiaalisemmassa mielessa. Han
koki kasvaneen vatsan rajoitteeksi liikunnallersitettei endd kasvaneen mahan takia

halunnut menna kuntokeskuksen jumppiin, jossa hd@gnyt ennen raskautta.

"- - kun maha rupes kasvamaan, ni sit jotenki sek& ehka ol
semmonen pieni kynnys lahtee jonnekin. Etta p&bteny jonnekki
jumpalle - - ni tuli aina vdha semmonen et no ry@@meen sinne sitte tan
mun mahani kanssa ja muut on sielléd ihan semniosraeja sitten... Ni

kyl se vaha vaikutti - - ettid nyt jotaki semmosatteita mitka niiku
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mahtuis ja nayttais ihan ok:lta paalla - - enkassaki takia jai, etta
sitte ku alko py0ristya ni sit ei tullu niinku sekia lahettya.” (Essi)

Selkavaivat olivat myds melko yleinen ongelma,anésiintyi puolella haastateltavista.
Ajankohtana oli niin alku- keski- kuin loppuraskéiumns Osalla kyse oli vanhasta
vaivasta tai synnynnaisesta ominaisuudesta, kudthoselasta tai skolioosista. Osalla
vaivat alkoivat vasta raskauden aikana, kuten yadhelastateltavista, jolla todettiin
iskias viimeisilla raskausviikoillaan. Yksi dideigbutui keskiraskaudessa lopettamaan
salibandyn pelaamisen lajille luontaisen etukumasennon ja siitd seuranneen
selkakivun takia. Yhdella aideista seléan oireijpitui alkuraskauteen ja sen
seurauksena yksi liikuntalajeista, bodypump jai auraskaudesta pois
lajivalikoimasta. Han kertoi myos, ettd selka obgain vaiheessa niin kipea, ettei
voinut kunnolla kavellakaan kolmeen viikkoon. Sédka sijoittui alaselkaan ja oli
l&htoisin mita ilmeisimmin lonkan 10ystymisestakgooli vaivannut haastateltavaa

aiemminkin.

"- - se johtu ilmeisesti siis noista hormoneistamulla on lonkassa ollu
vikaa ennenki, ettd se l0ystyy se lonkka, se goeadsi. Niin sitte
raskausaikana se anto vaa lisaa periksi ni sittieénsi-nivel siella sitte

paasi loystyyn. Ni se sitte aiheutti sen alaselkiik- -” (Sari)

Hengitys- ja verenkiertoelimisto

Hengastymista kertoo kokeneensa kolme haastatatiaBe korostui etenkin raskauden
loppupuolella esimerkiksi rappuja ylos noustesdesi Yotesi, ettéa kavelylenkeilla sita ei
niin huomannut, silla vauhtia pystyi itse saatel@mBelpommin. Toinen kertoi, etta
kasvava vatsa painoi keuhkoja kasaan, mika aineertigastymista. Viimeinen naista
kolmesta koki hengastymisen, tai omin sanoin "haks¢n” yllattavan kovana. Han
kertoi myds, etta hemoglobiini oli hieman alhaimaskauden aikana, mika luultavasti

korosti entisestaan hengastymisen kokemista.
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"- - ku kesalla kavi suunnistaas ni huomas, etdragtokyky laski aivan
roimasti. Siis sellain kevyt holkkakii ni oli indlnuohotusta)... et hengasty
ihan kasittamattoman nopeesti. Mul kyl laski heshghi jonkuu verran,
et se saatto johtuu sit siité, mutta - - sit nurtkdellakin se intensiteetti

laski aika todella reilusti.” (Hannele)

Yhdella éideista oli aivan loppuraskaudesta veremplieman koholla ja kaksi ilmoitti
turvotuksen vaivanneen etenkin loppuraskaudestatalbeistd neuvola kehotti
likkumaan, jotta nesteet lahtisivat paremmin lekle. Yksi kertoi myds tihentyneesta
virtsaamisen tarpeesta, joka rajoitti hieman kyse#idin juoksuharrastusta. Pitkat

lenkit eivat endéa vessahadan takia onnistunestgpiva liikke painoi myoés rakkoa.

"- - sit alko olee vessahéatéa kokoajan. - - méa rtangotain viimesii
juoksulenkkeja ni oli sillee - - puolen kilsankéé et vois kayda
vessassa... ni sit se oli vaha sellast, ettd sdieenda niinku kauheen
mukavaa ku - - tuntu silta, et ois pitéany alkaarsuittelee niit
juoksulenkkei, et juoksen tolle vessalle, juoketa vessalle - -”

(Hannele)

Muut vaivat

Ennenaikaiset supistukset vaivasivat kuutta haglsaista. Yksi heista koki, etta
juoksu ja jumpat aiheuttivat supistusten tyylistddtelya ja pistoa vatsassa, minka
seurauksena han lopetti kyseiset lajit. Yksi aidekertoi, ettei supisteluiden takia
uskaltanut lahtea pitkalle lenkille sen varalt#é gbtain alkaisi tapahtua. Viisi kuudesta
kertoi, etta joutui olemaan jossain vaiheessa tatkaairaslomallakin niiden takia.
Kahdelta aideista kiellettiin liikunta kokonaankaaden puolivélista eteenpain,
supistusten takia. Toinen heista oli uudelleensitééyja totesi, etta arkiliikunta toki
jatkui viela sen jalkeenkin, olihan hanellad kolmetras lapsi hoidettavanaan. Toiselta
kiellettiin kaikki liikunta, mika aiheuttaa supifti@. Sitd aiheutti pelkastaan kavelykin,

joten kaikki liikunta jai pois raskauden puolestdista eteenpéin. Molemmat aideista
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kuitenkin kertoivat jatkaneensa liikuntaa heti kaskaus oli edennyt turvallisen rajan

yli.

Pahoinvoinnista karsi nelja aitia kymmenesta. Heksiksi oli ensi- ja kaksi
uudelleensynnyttgjia. Kaikilla neljalla pahoinvaiajoittui alkuraskauteen. Yksi
aideista kertoi karsineensa pahoinvoinnin lisakgbsnpaansarysta. Yksi
uudelleensynnyttdjista kertoi, ettd huonovointistajsitti likkumista niin, ettei han
uskaltanut enaa menna ryhmaliikuntatunneille. Kidiidkunta, mika nosti syketta
korkealle aiheutti pahoinvointia. Téallaisten likamuotojen sijasta han kavi
kavelylenkeilla ja kuntosalilla. Yksi ensisynnyitdfi kertoi, etta pahoinvointi vaivasi

ensimmaiset kolme kuukautta, 1&hinna iltaisin.

"Alkuraskaus oli niin, et m& en pystyny muutakeeskaa ne illat. Etta se
oli aina tays tyo olla téissa ensin ja sen jalkeakasin kotona
puolikuolleena. Mutta sitte ku se vaha helpottpaboinvointi, ni sitte ma

rupesin taas kaymaan siel Satsilla - -” (Sari)

6.4.2 Kokemuksia ja ajatuksia liikunnasta raskdwsaa

Raskausajan lilkunta ja sen vaikutukset koettiimkjo verran samankaltaisina kuin
ennen raskautta, mutta toisaalta se koettiin my@mterilaiseksi liikunnaksi muun
muassa raskaudesta seuraavien fysiologisten mantesbksi. Puolet haastateltavista
mainitsi, etta oli joitakin asioita, miksi raskajasaliikunta ei juurikaan poikennut
likunnasta ennen raskautta. Liikunta koettiin ézkt virkistdvana voimavarana

normaalin arjen keskella.

"No se oli semmonen voimavara, edelleen. Se anhankireika justii
niiku tyopaivan paalle, ni kylla se tekee niin &if\paasee liikkuun. Et
siind suhteessa ehka pysy samanlaisena - -” (Sari)

"- - samanlaista mielenlepoahan se oli mulle siikan, kun se on se mun

oma juttu - - koin sen ihan yhta positiivisendyag.” (Sonja)
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Seitsemén haastateltavista koki, etta liikuntadés jollain tapaa erilaista kuin
aiemmin. Raskauden aikaisen liikunnan kuvattiile@h muun muassa kdmpeldmpaa,
rajoittuneempaa, raskaampaa, vaikeampaa ja hitaavgueattuna likuntaan ennen
raskautta. Siihen vaikuttivat lahinna erilaisetdysgiset muutokset, kuten
painonnousu, kasvava maha, supistelut, likunnskelaut intensiteetti ja rajoittuneet
likuntamuodot. Nelja aideistd mainitsi hieman j@ayyntyneensa siita, ettei

kyennytkaan likkumaan enaa samalla tavalla kumearraskautta.

"- - mua vaha niiku arsytti se, etta ku ei paadsyk sitda samaa tahtia - -
tavallaan kaipas edelleen sita tunnetta, ettésthiki ja tulis

semmonen olo, etta nyt ma oon treenannu.- - "iJEss

Yksi haastateltavista pohti, etta likunnan rajomisuus saattoi vaikuttaa myos omaan
likuntamotivaatioon.

"Voi olla et seki laski vdh&n sit motivaatioo |&et minnekkaa
kavelylle ku tiesi, ettei jaksa valttamatta niitkpa lenkkid ku

aikasemmin.” (Essi)

Yksi haastateltavista kertoi, etté raskauden aikidnannan hyotynakékulma painottui
enemman, kun aiemmin liikuntaa harrastettiin lahisiksi, etta se oli hauskaa. Monesti
raskausajan lilkuntaa harrastettiin omien tuntenarkpohjalta ja niita kuulosteltiin 1&pi

raskauden. Myds omaan hyvinvointiin haluttiin Kiitté& huomiota.

"Mie aattelin, et kyl mun keho sit kertoo mullesjmie teen jotain mika
menee Overiks. Et jos tuntuu, et alkaa supistagtain ni en mie sit

vékisin liikkunu.” (Kaisa)

"Ma aattelin toisaalta, et nyt ma haluun teha rasisaikana just sillai ku
musta tuntuu... etta jos musta tuntuu siltd, ekaipaan nyt lepoa ja ma
haluun sy6da jotaki herkkuja ni ma aattelin, ettd ma keskityn vaan
silla lailla itteeni ja tavallaan sitd kautta omaayvinvointiin, enka niiku
piiskaa itteeni silla, et mun pitéis liikkkua. E&rtédhen sit kavelylle ku

silté tuntuu.” (Essi)
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6.4.3 Ympariston vaikutus liikkkumiseen

Haastateltavilta kysyttiin myos, miten he kokivatparillaan olevien ihmisten
vaikuttavan liikkunnan harrastamiseen. Vastaukg§gsdyi erottamaan viisi erilaista
suhtautumista: kannustusta, tukemista, patistaptgdguuttelua ja ymmartamista. Nain
likkumiseen suhtautuivat haastateltavien puo@mhemmat, isovanhemmat, sisko,

kaverit ja neuvola.

Kahdeksan kymmenesta haastateltavasta koki saankamsustusta omaan
likkumiseen raskausaikana. Osa kertoi puolisatipdkaverin tai siskon lahteneen
mukaan liikkkumaan ja sita kautta antaneen tukdieahan harrastamiselle.
Kannustaminen ja tukeminen ndkyi uudelleensynnigtidgohdalla myds siten, etta
puoliso jai kotiin hoitamaan lasta tai isovanhemuoiatat lapsen kanssa sen aikaa, etta
aiti paasi liikkumaan. Myods neuvolan kerrottiin karstaneen liikkumaan raskauden

aikana.

Kaksi haastateltavista kertoi puolison myds hiempatmstelleen likkumaan. Kaisa

kertoi miehensa leikkimielisesti sanovan, ettéisitsie kayda lenkil ja hakee sen
vaimon takasin sielt, taal on joku arripurriZEssi arveli myds miehen huomaanneen,
ettd vaimo olisi raittiin ilman tarpeessa. Suumptta patistuksesta eivat haastateltavat

kuitenkaan ottaneet.

"- - se (puoliso) tietysti varmaa huomas, etta stitivasyneempi sillai oli
ku ei kdyny yht&da ulkona. Et jos tdista tuli jaweaan makas illan sohvalla
niin olihan siin& nyt varmaan jotenki... kyllahaa syt mielialaan
vaikuttaa ku ei saa sita niiku normaalia raitistmaa ja tavallaa
harrastusta. Et kyl se yritti kauheesti kannustaaghéan patistaa, etta
l&he nyt kdymaan - -"(Essi)

"Mut et tuntenu kuitenkaa mitaa paineita, ettd pyd menna?”
(Haastattelija)

"No en ma nyt sit hirveesti. Kylhan siit nyt vatudi sellanen arsyttava olo
ku - - itellad on maha pystyssa ja toinen patisgtt lahtisit nyt vaha
lenkille ni... totta kai siin& nyt vaha tulee seaman pieni paine, mutta ei

nyt sillalailla etté siita nyt olis mitd& ongelmaahny.”(Essi)
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Puolet haastateltavista kertoi saaneensa liikuntastakselleen myds hieman
toppuuttelua. Toppuuttelijoita olivat niin neuvofajoliso kuin omat vanhemmat. Yksi
mainitsi, etta raskausaikana tuli touhuttua vaiki&s, jolloin puoliso ja vanhemmat
yrittivat muistuttaa myos levon tarkeydesta. Nélgastateltavista kertoi neuvolan
toppuuttelevan liikkuntaharrastusta raskauden aikidasstd kahdessa syyna olivat aitien
kokemat ennenaikaiset supistukset. Toinen heistaiketta neuvolahenkilékunta
suositteli taydellista liikuntakieltoa. Lupa liikuannettiin vasta viikon 38 jalkeen. Yksi
kertoi neuvolan muistuttelevan, ettei tulisi liilkkliian kovaa. Yksi haastateltavista
kertoi joutuneensa jopa valehtelemaan omasta Ilkestaan ja kayneensa puolisolta
salaa kuntosalilla, silla hanté toppuuteltiin lian harrastamisessa hyvin paljon niin
neuvolan, puolison kuin oman aidinkin toimesta. &éiti liikkui raskauden loppuun
asti jopa yli kymmenen kertaa viikossa. Jalkeenp&ia on kuitenkin Iahinna huvittanut
kaikkia osapuolia.

"- - ei tarvinnu ikin& niiku tavallaa siihen kanstaa, ennemmin se oli
sillee pain et toppuuteltiin joka puolelt. Ja mi@houduin jo
valhekierteeseekii - - meijan aiskat ja kaikki wadehtelin et en oo
jumpas kayny ja en oo sité ja en oo tata... -lelelin kaikille sen

maaran mité se oikeest oli - -” (Heli)

Kaikki haastateltavat tunsivat saavansa osaksedmjaista reagointia |&hipiiristaan
likuntaharrastukseen liittyen. Yksi haastatelttavimtesi, likkumisen olleen aika
pitkalti omasta itsesta kiinni, mita se hyvin usenkin. Oman kehon kuuntelu koettiin
my0s tarkedksi asiaksi, mika ohjasi aina liikkuméb#remista. Jos joskus oma olotila

ei antanut myoéten liikkunnan harrastamiseen, mylisis&t ymmarsivat sen hyvin.

6.4.4 Synnytyksen ja raskausajan liikunnan koetteys

Haastattelun paatteeksi aideiltd kysyttiin omaeendysta siihen, voiko raskauden
aikaisella likunnalla olla yhteytta synnytyksegsisamiseen. Kahdeksan kymmenesta
haastateltavasta uskoi, ettd likunnasta oli jordsteista hyotyd synnytyksessa
jaksamiseen tai siitd palautumiseen. Muutama heisiditsi kuitenkin, etta sita on
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hieman vaikea arvioida, kun todellista vertailulezhei ollut olemassa. Yhdella
uudelleensynnyttdjista puolestaan oli suora vekaihta, silla han kertoi likkuneensa
selvasti vAhemman ensimmaisen raskauden aikanai adinotesi, ettd jaksoi toisen
synnytyksen ensimmaista paremmin. Kaksi ei osasauba, voiko ndiden kahden asian

valilla olla yhteytta.

Seitseman haastateltavista koki, etta raskaudemaik liikunta auttaa itse
synnytystapahtumassa. Vaikka suurin osa haastagt#t&ertoi synnytyksen menneen
hyvin, koettiin se edes osittain niin rankaksi kokeseksi, ettd hyvasta fyysisesta
kunnosta oli suurta apua. Yksi aideista vertasngtysta jopa maratoniin. Osa pohti,
etta liikunta vaikuttaa positiivisesti kehontuntddeeen ja sita kautta siitd on hyotya

my0s synnytyksessa.

"Oon mie monta kertaa miettiny, et miten sellabatiset joilla ei oo
mitaa lilkkunnallist taustaa ni pystyy handlaamamn skoska se on oikeesti
raskasta. - - ajattelin, et jos olis yhta ty6l&man sita, ettd olis harrastanu

yleensa liikuntaa niin - - ois ollu takki aivarhfg silloin.” (Kaisa)

"Tietysti jos on paljon liikkkunu ni kehonsa tuntai&a hyvin. Et esimerkiks
synnyttamisessa ku ma oikeesti tunsin ja pystinkunkohdistaa sen

ponnistamisen oikeeseen paikkaan - -” (Sonja)

Yksi uudelleensynnyttgjista oli sitd mieltd, eithunta auttaa nostamaan kipukynnysta
ja sité kautta sietdmaan myds synnytyksen aiheatddapua paremmin, myos

psyykkisesti. Han vertasi synnytysta myos urheidugukseen.

"Mie koin, etta tavallaa ku menee tarpeeks useman mukavuusalueen
ulkopuolelle ni se paa kestaa sen... et saat fyigéttes kasassa ja jaksat
- - mie kelasin paassani, et taa on yks reeni-vaa tuntuu nyt pahalt,

mut téa loppuu joskus.” (Heli)

Kolme haastateltavista pohti, saattoiko silla plbsitiivista vaikutusta synnytyksessa

jaksamiseen, ettéa ennen raskautta oli likkunuiagesti ja ollut hyvassa kunnossa.
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" Jotenki aattelin niiku, ettd no onneks olin kixsnu ennen raskautta, etta
sit olin hyvassa kunnossa- - et sil ois positevirvaikutus - se ois voinu
olla rankempiki jos ma oisin ollu ihan rapakunn@&nnen synnytysta.”
(Essi)

"Sit m& oon miettiny sitakii itseasiassa, en nid woisko se olla... ku ol
kuitenki monta vuotta harrastanu sita pilatestajatavallaa siit niinku
just jotku lantionpohjalihakset ja muut sitteehka jotain oli sitte viela
vaha jaljella ku... ei tavallaan tullu sitte syrplsen jalkee mitaa sellasii

vaivoja mita saattais monesti olla.” (Kiira)

Nelja haastateltavaa ajatteli, etta likunnastaaasaikana voi olla hyotya
synnytyksesta palautumiseen. Aidit ajattelivat @lautuminen ja synnytyksesta
toipuminen oli nopeampaa, kun pohjalla oli hyvaus&unto.

"- - sitd mie oon miettiny, et ku méhan aika nopgalauduin - -
seuraavaan aamuun otin sarkylaakkeet, mut seegédh niiku tarvinu

mitaa ja mahan kavelin siel ihan jo taysin ja pgggtuu - -’ (Johanna)

" kyllah&an se on ihan tarkeeté etta on fyysisestibya kunnossa itte - -
myos, etta sen synnytyksen jalkeen kotiutu nopeetid kuitenki sitte

sillai palautuu... ja muutenki sitte toipuu aikapeeta.” (Sari)

Kaksi haastateltavista toi esiin my6s sen, ett@bigv/fyysisestd kunnosta voi

positiivisten vaikutusten lisaksi olla my6s haittapa synnytyksessa.

"Tietysti siind on sekii, ettd ku on tosi paljarkkunu ni noi kudokset on
aika... ne ei anna hirveen helposti periks sité& sitte... voi saada tikkeja

- - toisaalta ne on taas semmosia paranevia jattyj’ (Sonja)

"- - oli yllatys mulle se, kun katilé sano, et bimaksisto semmonen, et se

saattaa vahan niiku ottaa vastaa siel ponnistusees - -” (Kaisa)
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7 POHDINTA

Tutkimukseni tarkoituksena oli selvittdd kymmenersynnyttadneen aidin
likuntatottumuksia ja liikunnan harrastamisen nvaja tai syita likunnan
harrastamattomuuteen heidan viimeisimman raskaaittana. Tutkin myds
haastateltavien aitien kasityksia ja kokemuksi&aasajasta seka sen aikaisesta
likunnasta. Haastateltavilta kysyttiin myods kastéyliikunnan harrastamisen

vaikutuksesta synnytyksen kulkuun.

Liikunta raskausaikana

Yksi tutkimuksen tarkeimmista havainnoista oli s#& raskausaikana liikuntaa
harrastettiin keskimaarin vahemman kuin ennen ratkga likunnan maara vaheni
edelleen raskauden edetessa. TAma on todettu regissa aiemmissa tutkimuksissa
(Borodulin ym. 2009; Fell ym. 2009; Juhl ym. 20Mpttola & Campbell 2003; Pereira
ym. 2007). Liikkunnan harrastamisen vaihteluvali@mnaskautta oli vahintaan kahdesta
kerrasta aina yli kymmeneen kertaan viikossa. Raskkana liikunnan harrastaminen
vaihteli nollasta yli kymmeneen kertaan viikossairVyhden haastateltavan
likuntaharrastus pysyi samanlaisena lapi raskayalghden liikuntaharrastus lisaantyi
raskauden edetessa. Kaikkien muiden liikkuntaharsasiheni — tosin viiden
haastateltavan liikkuminen lisdantyi uudelleen aiv@skauden loppupuolella.
Paasaantoisesti liikunta lisdantyi raskauden lopplgha siiné vaiheessa, kun pelkoa
lapsen ennenaikaisesta synnytyksesta ei enaalallatntaa pyrittiin kayttamaan

loppuraskaudesta myés keinona synnytyksen kaymmis¢ksi.

Liikunnan maaran liséksi liikunnan intensiteets8kaverrattuna liikkuntaan ennen
raskautta. Paaasiallisesti likunnan painopiste ttaubieman rauhallisempaan
likuntaan, tutkittujen naisten liikunnan intenste oli joko kevytta tai keskiraskasta.
Vastaavat havainnot on tehty myos aiemmissa tutksmsga (Downs & Hausenblas;
Juhl ym. 2012; Mottola & Campbell 2003). Taméa yiitbsaltaan raskauden tuomiin

muutoksiin haastateltavien kehossa ja sen seunaaltikumisen tahdin
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hidastumiseen. Intensiteetin lasku oli osaltaaeyiessa myods suositukseen, jonka
mukaan raskausaikaisessa liikunnassa syke ei satangi 150 lyontiin minuutissa
pitkiksi ajoiksi (Paivansara 2013, 82). Tarkastasstwksesta huolimatta vain kolme
haastateltavista kaytti raskausaikana sykemittdaglakin ihmisilla on luonnostaan
korkea syke, jolloin annettua sykerajaa ei oleddauksenmukaista seurata. Moni
haastateltavista kertoi tarkkailevan syketta jaulinan rasittavuutta muutenkin seka
luottavansa omiin tuntemuksiin liikuntaa harrassae$os liikunta tuntuu hyvalta, ei

lapsellakaan varmasti ole hataa.

Tutkittujen aitien likkunta raskausaikana oli paacserobista liikkuntaa. Kuusi
haastateltavista kertoi myds harjoittaneensa lilatgla jossain vaiheessa raskautta.
Suosituin liikuntamuoto raskauden aikana oli lenkkgota harrastivat kaikki
haastateltavat. Lenkkeilyd harrastettiin paasasesti kavellen. Myos Mottola ja
Campbell (2003) totesivat tutkimuksessaan, ettéarzsaikana harrastetuista lajeista
suosituin oli kavely. Heidan tutkimuksessaan kawdigrrastaminen jopa kasvoi
raskauden loppua kohti, vaikka muiden lajien-ijulinan harrastaminen yleensa
vaheni raskauden edetessa. (Mottola & Campbell 206G8/elylenkkeily on
tutkimuksen mukaan myds koko suomalaisen aikuigdemiten suosima
likuntamuoto, joten odottavat aidit eivat siindateissa poikkea muusta vaestosta.
Kavelylenkkeilya harrastaa yhteensa vajaa 1,8 onig@ suomalaista 19-65 —vuotiaista.
(Kansallinen likkuntatutkimus 2010, 15.) Syina kBwvesuosioon saattaa olla sen
helppous ja turvallisuus raskausaikana. Yksi atdersainitsi mygs, etta kavellessa

vauhtia ja sita kautta sykettéd on helppo kontrdégia siksi se on hyva liikkuntamuoto.

Turvallisen raskausajan liikunnan ei kuitenkaawitse olla pelkkaa kavelylenkkeilya,
silla tarjolla olevia lajeja raskauden aikaisegkulntaan on paljon. Tutkimustuloksia
tarkasteltaessa voidaan todeta, etta raskausaokkoteavat aidit harrastivat
monipuolisemmin erilaisia lajeja verrattuna liikaah ennen raskautta. Tama on
painvastainen tulos Tiilikaisen (1998) tekeméaahitntkseen raskausajan liikkunnasta,
jonka yhtena tuloksena oli se, etta lajivalikoinn@istuu selvéasti ensisynnyttajilla. Oma
tutkimukseni saattaa antaa hieman vaaran kuvamnlajonipuolistumisesta, silla moni
laji sai haastatteluissa vain yhden maininnan. ie&wavoi olla myos taysin
totuudenmukainen, silla lajivalikoima on nykyaaajéampi, kuin koskaan aiemmin.

Lenkkeilyn lisdksi useamman kuin yhden maininnaunagaerilaiset
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ryhmaliikuntatunnit, hiihto ja hyotyliikunta. Laj@j jotka mainittiin vain kerran olivat
uinti, sulkapallo, tennis, jalkapallo, frisbeegdtijunnistus, rullaluistelu, pyoraily, jooga,
beach volley ja vapaaottelu. Kaikki naisté lajeistsit sovi asiantuntijoiden mielesta
raskausajan liikunnan harrastamiseen. ACOG (20G@2yitsee muun muassa pallopelit,
rullaluistelun, taistelulajit ja mailapelit lajeikgoita raskausaikana tulee valttaa.
Kyseisia lajieja harrastavat aidit totesivatkinadajit eivat ehka raskauden kannalta

olleet sopivia harrastettavaksi ja usein lajit §ipois harrastuslistalta.

Raskauden aikaiselle liikunnalle on maariteltyagsia suosituksia. Suomessa UKK-
instituutti on maaritellyt suosituksiksi liikkumise % tuntia viikossa niin, etta
hengastyy jonkin verran (UKK-instituutti 2014). kikuminen tulisi jakaa ainakin
kolmelle viikonpaivalle ja tuo suositeltu kaksigaoli tuntia voi koostua 10 minuutin
patkista. Aerobisen harjoittelun liséksi tulisi jogitaa lihaskuntoa kaksi kertaa viikossa.
ACOG:n suositus on vahintaan 30 minuuttia liikurpéasassa, useana, ellei jopa
jokaisena paivana viikossa (ACOG 2002). Haastataftaidit kertoivat liikunnan

keston olevan vahintdan 15 minuuttia ja eninta&sikantia kerrallaan. Haastateltavien
likuntatottumuksia verrattaessa edella mainittuibKK-instituutin suosituksiin

voidaan todeta, etta vain nelja aitida kymmenesgtkidi suositusten mukaisesti jossain
vaiheessa raskautta ja sitakin harvempi lapi reddsauTata tulee kuitenkin pohtia
kriittisesti, silla tassa tapauksessa mukaan diasleettu hyotylikunnan maaraa, joka
mahdollisesti lisaa suositusten mukaan liikkkuvigie@d maaraa. Lisaksi jos
keskityttaisiin pelkkéaan aerobiseen liikkuntaan ulasvaa, silla lihaskuntoharjoittelu

naytti jadvan useamman aidin liikuntamuodoista pussain vaiheessa raskautta.

Aiemmat tutkimukset osoittavat, ettéa uudelleensyt@jgt harrastavat raskausaikana
vahemman liikuntaan ensisynnyttéjiin verrattunagk#tad, Voldner, Henriksen & Bg,
2009; Zhang & Savitz 1996). Tassa tutkimuksessa er@uitenkaan juurikaan

|6ytynyt. Tutkitusta joukosta eniten raskausaikBikantaa harrastanut oli juuri
uudelleensynnyttgja ja kaksi muutakin uudelleengitéfad harrasti liikkuntaa
keskimaarin yhta paljon kuin ensisynnyttajatkintalselittdd ehkd myos haastattelussa
iImi tullut seikka uudelleensynnyttajien tukiverkos tarkeydesta liikunnan
harrastamisessa. Puolison- tai muun perheenjasgnelastenhoidossa on tarkeaa
likuntaharrastuksen jatkamisen kannalta my6s naski&ana. Kun apu oli helposti

saatavilla, paasivat haastateltavat aidit harrasdanhikuntaa huoletta ja usein.
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Liikuntamotiivit raskausaikana

Raskaus on ajankohta, jolloin ihminen punnitsesléasa tarkeita arvoja ja
elaméantapojaan. Liikunnan harrastaminen ja terekehantavat voivat olla yksi
punnittavista asioista. Liikkunnan merkitys voi mwatihmisen eri elamanvaiheiden —
tassa tapauksessa raskauden — aikana, mika vaikustittaan myos liikkuntamotiivien
muuttumiseen (Weed & Bull 2004, 4Raskausaikana nainen ei valttamatta ajattele
vain itsedén, vaan myos hanen sisallaan kasvastsa Raskausajan likunnasta onkin
todettu olevan hyotya niin aidille kuin sikidllekiMotiivi liikkua pitéisi siis olla
kaksinkertainen. Tassa tutkimuksessa nelja ha#dstasta aideista kertoikin lapsen

hyvinvoinnin olleen yksi tarkea motiivi liikkua.

Muita syita likunnan harrastamiselle oli hyvin netaisia. Paasaantoisesti
haastateltavat kertoivat likkuneensa odotusaikaremaan fyysisen, psyykkisen ja
emotionaalisen hyvinvointinsa takia. Eriteltyjat@yolivat muun muassa toimintakyky,
painonhallinta ja kunnon yllapito. Myds aiempietkimusten mukaan liikunnan
positiiviset terveysvaikutukset olivat yksi tarkemstd motiiveista liikunnan
harrastamiselle (Biddle 1995; Haakstad ym. 2009kMaTaponen 2009; Willis &
Cambell 1992, 10-11). Psyykkisten tekijoiden on midiettu olevan tarkeita liikunnan
harrastamisen motiiveja (Biddle 1995; Suikka 2038Bt, Telama 1986) myds
raskausaikana (Downs & Hausenblas 2004; Haaksta@@@9). Muita haastateltavien
syita liikkua olivat esimerkiksi likunnan hauskupasliikunnallinen elaméantapa.
Loppuvaiheessa raskautta likkumaan motivoi rageukyllastynyt olotila, pyrkimys

synnytyksen kaynnistdmiseen ja ajatus paremmastanasesta synnytyksessa.

Aitien syyt liikunnan harrastamattomuuteen raskausakana

Ihmisten liikkuntakayttaytymiseen vaikuttavat hetikibhtaiset, ymparistékohtaiset ja
kayttaytymiseen liittyvat tekijat (Buckworth & Distan 2002, 195-210). Se, milla
tavalla ja missd suhteessa nama tekijat vaikutiakahtakayttaytymiseen, ovat
kuitenkin todella yksildllisia (Kilpatrick, Hebe& Bartholomew 2005). Syita likunnan
maaran vahenemiseen raskausaikana voidaan etstatettavien esittdmista syista olla

harrastamatta liikuntaa.
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Suurimpia syita, jotka rajoittivat likunnan hartaiista raskausaikana, olivat erilaiset
raskauteen liittyvat fysiologiset tekijat. Fysiolsgt muutokset ovat vaistamaton ja
luonnollinen osa raskautta. Taméan tutkimuksen haelsavista kaikki karsivat jostain
raskauden aikaisesta fysiologisesta muutoksestaitzasta ja usealla ne vaikuttivat
mya0s liikkunnan harrastamiseen sit vahentavaststaseltavien joukossa erilaiset
Kiputilat olivat yleisimpia vaivoja ja suurentundtsa saattoi hairita liikkumista tai
pelkastaan paikoillaan olemista. Ennenaikaisetsseipit ja pahoinvointi oli myo6s
melko yleisid vaivoja ja likunnan harrastamattorden syitéd. Myos Haakstadin ym.
(2009) tehdyn tutkimuksen mukaan suurin syy liikammarrastamattomuudelle olivat
raskauteen liittyvét erilaiset vaivat. Aidin ja &m hyvinvointia ajatellen likunnan
harrastamisen vaheneminen fysiologisten tekijoidé&ra on valitettavaa, mutta
asioihin, kuten liitoskipuihin, pahoinvointiin taupisteluihin ei kauheasti kuitenkaan
pysty itse vaikuttamaan. Jossain tapauksissa helgtat kuitenkin mainitsivat, etta

likunta saattaa jopa hieman auttaa vaivojen h@dos

Muita syité likunnan harrastamattomuudelle olivasymys, laiskuus, tyot ja muut
arjen asiat, stressi, sdéolosuhteet, matkusteltgdtattavan lajin sopimattomuus
raskausajan liikuntaan ja huoli lapsen hyvinvoitaigiaakstad ym. (2009) l6ysivat
tutkimuksessaan samoja asioita likunnan harradstamauden syiksi. Liikunta
raskauden aikana saattaa olla jollekin odottaviadldle jopa hieman pelottava ajatus.
Huoli sikidn voinnista voi olla suuri — haluaahakginen aiti lapsensa voivan hyvin.
Jopa seitseman kymmenesta haastateltavasta lkessain maarin pelkdavansa, etta
vatsassa kasvavalle lapselle sattuu jotain raskeaittana. Kolme heista kertoi, etta se
vaikutti myds liikunnan harrastamiseen. Myds aiessaitutkimuksissa on todettu
huolen lapsen hyvinvoinnista olleen yksi liikunrtsarrastamattomuuden syista (Clarke,
Gross & Psychol 2003; Haakstad ym. 2009). Huokéaphyvinvoinnista korostui
enemman ensi- kuin uudelleensynnyttdjilla. Tamduonnollista, silla ensisynnyttajilla
ei ole viela kokemusta raskausajasta. Tilanne metouudelleensynnyttdjilla, jotka
tietavat jo miten raskaus etenee ja mahdollisegtisnsen, mita raskauden aikana
pystyy tekemaan. Ensisynnyttajista kolme pohtigalkpain harrastaneensa liikuntaa
raskausaikana turhan varoen ja mahdollisessa saisaskaudessa aikovansa liikkkua

rohkeammin.
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Keskenmeno oli yksi vatsassa kasvavaan lapseswibita huolen aiheista. Odottavien
aitien huolena voi joskus olla myos esimerkiksi@kennenaikainen syntyma. Laajan
tanskalaistutkimuksen mukaan raskausajan liikkunkaieenkaan lisdéa ennenaikaisia
synnytyksia (ennen 36. raskausviikon tayttymisiah({ ym. 2008). Se ei myodskaan
lisd& ennenaikaista lapsivedenmenon vaaraa (Magan8002). Kuitenkin, koska lapsi
on yleensa toivottu lisd perheen elamaan, on hajden hyvinvoinnista ymmarrettava.
Ongelmitta etenevaa raskautta tai raskautta yépédt ei pideta itsestaanselvyytena ja
sen takia jotkut aidit eivat halua ottaa mitaakejé raskautensa aikana. Pelko ei
kuitenkaan saa rajoittaa elamaa tai liikkumistaga takia aiteja tulee tukea liikunnan

harrastamisessa myds raskausaikana.

Neuvolan rooli tiedon antajana

Neuvolan rooli odottavan &idin tukena on suuri.ifghavat neuvolasta tarvitsemaansa
tietoa raskaudesta, mutta myos kaytannon ohjesayaja ja henkista tukea.
Tutkimuksen haastateltavat kertoivat neuvolan oleeskauden ja raskausajan
likunnan paaasiallisena tietolahteené. Muita té@tteita olivat esimerkiksi internet,
kirjat ja lehdet. Neuvolan velvollisuutena on huia odottajan hyvinvoinnista.
Neuvolan mahdollisuus terveydenedistdjana on eranoem, silla neuvolat tavoittavat
lapsiperheet todella kattavasti. Aitiyshuollolla @inutlaatuinen tilaisuus motivoida
diteja terveystottumustensa tarkasteluun ja polammaahdollisia muutostarpeita.
(Haapio, Koski, Koski & Paavilainen 2009, 97.)

Neuvolan mahdollisuutena on my6s rohkaista odattapnipuoliseen ja turvalliseen
likuntaan. Suurin osa tutkimukseen osallistunedstieista koki, ettd neuvolassa
suhtauduttiin raskausajan liikkuntaan positiivisgstannustavasti. Osa muisteli, ettei
likuntaan mitenk&aan erityisemmin kannustettu, alnnguosituksia tai kaytetty aikaa
alkukartoitusta enempéaa. Eraassa englantilaisedsentiksessa todettiin myos, etta
terveydenhuollon toimijat antoivat raskausaikania Yigvin pienelle osalle dideista
tietoa raskausajan liikunnasta (Clarke ym. 2008)sdssa aaripaassa kuitenkin liikunta
-teemaan oli panostettu todella paljon. Kaikki hatettavista eivat edes kokeneet
tarvitsevansa neuvoja, mutta halutessaan kokividt ievan tarjolla, miké on tietysti

positiivinen asia.
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Neuvolan tehtavana on omalta osaltaan huolehti siitd raskauden aikana
harrastetettava liilkunta on turvallista. Raskausatksopimattomiin lajeihin olikin
puututtu eraan haastateltavan neuvolakaynnin ajlalt@n harrastettavien lajien

listalta pyyhittiin pois rullaluistelu. Ongelmakséyttaisi kuitenkin muodostuvan se, etta
neuvolan antamat suositukset ja neuvot saattavieétpdoisistaan eri neuvoloissa
todella paljon. Esimerkiksi erddssa tapauksesseotesia annetut kiellot tuntuivat
ylivarovaisilta ja vanhanaikaisilta. Kyseinen nelal@akari kielsi odottavaa aitia
kaymasta kuntosalilla ja syyllisti tatéa lapsensaden vaarantamisesta hanen tehdesséaan
niin. Myos useampi haastatelluista aideista olidmk, ettd neuvolassa annetut ohjeet
vaihtelevat hyvin paljon neuvoloiden valilla. Efésastateltavista kertoi, etta neuvolassa
hanelta kiellettiin liikunta tiukasti heti ennenai&ten supistusten alettua, vaikka tama

tiesi taysin samanlaisen tapauksen lahipiiristida, ei ollut maaratty lilkkuntakieltoon.

Osassa neuvoloista saatetaan ajatella lapsen térveip paljon, etta joissain tilanteissa
aitia kielletaan liilkkumasta mielummin kun kannaaé siihen. Aitiyshuollon eri
toimijoilla voi olla myos erilaisia kasityksia jeehkilokohtaisia mielipiteitéa raskaudesta
seka raskausajan liikkunnasta, joiden pohjalta emeat odottavia diteja. Liian suuria
eroavaisuudet neuvoloiden valilla eivat kuitenkaaisi olla, vaan neuvoloilla tulisi olla
samanlaiset suositukset ja kasitykset raskausianmasta l&pi Suomen. Jos neuvolan
suositukset eivat vastaa uusinta tutkimustietoat{aa raskausajan liikunnasta
tietdmaton ensisynnyttaja rajoittaa omalle ja lagsgvinvoinnille tarpeellista
likkumista turhaan. Jokainen raskaus on yksil@lhna siksi yhtenaisten kaytanteisen
luominen on vaikeaa. Tasta syysta raskausaikamstataan aidin omia tuntemuksia.
Aitiyshuollon henkilokunnan tulee olla asiantuntaya jonkinlainen yhtenainen linja
neuvojen ja suositusten valilla olisi tarpeen. Kapoidon liikkuntasuosituksista (2012)
|6ytyy erillinen osuus myds raskausajan liikunngldéta neuvoloissa voitaisiin

yhteisesti noudattaa.

Neuvolassa kaytettya aikaa voisi kayttdd enemnikumliaan ohjaamiseen. Tata
ehdotusta tukevat tutkimukset, joiden mukaan irgetiolla voi olla positiivista
vaikutusta raskauden aikaiseen painonhallintaanAvtal, Catanzaro, Gavard,
Mostello & Friganza 2007), aktiivisempaan liikunrnizarrastamiseen raskausaikana
seka palautuminen raskautta edeltdvaan painoorytgksen jalkeen (Kinnunen 2009).

Tutkimuksien mukaan laakarien tuki nayttaisi myaskuttavan positiivisesti liikkunta-
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aktiivisuuteen (Hirvensalo, Heikkinen, Lintunen &iRtanen 2003; Seefeldt, Malina &
Clark 2002). Naiden asioiden perusteella likunedistaminen olisi perusteltua ja

suotavaa myds neuvolan henkilékunnalta.

Aiemmissa tutkimuksissa on todettu myds, etta etep&rheen ja ystavien sosiaalinen
tuki (etenkin perheen ja ystavien tuki) on yhteydekorkeampaan liikunta-
aktiivisuuteen useissa eri vaestoryhmissa (DiLooe&tucky-Ropp, Vander Wal &
Gotham 1998; Sallis, Howell & Hofstetter 1992; Stapym. 1997; Stahl ym. 2001).
Haastateltavien raskauden aikaista liikuntaharstatiwkivat heidan laheisensa
kannustamalla odottavia aiteja likkumaan. PuotiBsuurin sosiaalinen tuki
haastateltavien lahipiirissa. Neuvolan tulisi madhskesti myds harkita odottavan &aidin
puolison osallistamista liikuntainterventioon, &ipuolison tuella on todettu olevan

tarkeda vaikutus odottavan aidin likunnan harrassaen (Downs & Hausenblas 2004).

Liikkumisen hyddyt ovat paljon suuremmat verrattgea haittoihin myos
raskausaikana. Tutkimustulokset tukevat ajatudih gittéd raskauden aikaisesta
likunnasta ja painonhallinnasta on pitempiaikalsgétya siten, ettd ne ehkaisevat
lihomista myods synnytyksen jalkeisina kuukausitar(is, Ellison & Clement 1999;
Rooney & Schauberger 2002.) Vaeston lihominen eistd ja kasvattaa
terveydenhoidon kustannuksia. Suomen Terveydempjavoinnin laitoksen
antamassa tiedoitteessa vuonna 2010 kerrottignyBfaino aiheuttaa Suomessa
vuosittain noin 300 miljoonan euron ylimaaraisestamnukset. (Terveyden ja
hyvinvoinnin laitos 2014). Naiden seikkojen perefiteraskauden aikaisella liikunnalla
voi olla myds suuri yhteiskunnallinen merkitys jiss terveydenhuollon toimijoiden ja

my06s neuvolahenkilékunnan tulee huomioida ne.

Aitien kokemukset ja kasitykset raskaudesta ja raskusajan liikunnasta

Ihminen on psyko-fyysinen kokonaisuus ja tama pétgés raskauden aikana.
Raskauden eri kolmannekset luovat odottajalle ullameita, kun muutoksia tapahtuu
niin kehossa, psyykessa kuin sosiaalisessa elakndskaikki muutokset ovat
valttamattomia vauvan tuloa varten, vaativat sojpmigta ja valmistavat odottajaa
tulevaan synnytykseen ja aitiyteen. My6s haastatattkokivat raskauden aikana

muutoksia niin omassa kehossa, ajatuksissa kigimiian harrastamisessa. Kaikkia
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muutoksia ei koettu taysin positiivisina. Osa kokiutoksien omassa kehossa
vaikuttavan liikuntaan sitéa hankaloittaen. Liikuateuvattiin kompelommaksi,
raskaammaksi, vaikeammaksi ja hitaammaksi verratiiikuntaan ennen raskautta.
Onnellisesta raskaudesta huolimatta osa aideist@véksynyt taysin sita, ettei pystynyt
likkumaan raskausaikana samalla tavalla kuin enkedis aiti kertoi kasvaneen mahan
jopa ahdistaneen hieman ja yksi kertoi hidastumekkeilytahdin vaikuttaneen
likuntamotivaatioon sité heikentavasti. Liikunnlamtenkin mainittiin olevan myoés yha
positiivinen, virkistava voimavara arjen keskelsjlla tavalla osaksi samanlaista kuin

ennen raskautta.

Liikunnan positiiviset vaikutukset ihmisen hyvinwmtiin on todettu useissa
tutkimuksissa. Liikunta edistaa hyvinvointia niyysisesti (ks. Haskell ym. 2007;
Warburton, Nicol & Bredin 2006), psyykkisesti (Kx 1999; Penedo & Dahn 2005;
Stathopoulou ym. 2006) kuin sosiaalisestikin (kslaima & Polvi 2011). Liikunnan
hyodyt raskauden aikana ja synnytyksessa ovat kijgiattomia (esim. Mudd, Owe,
Mottola & Pivarnik 2013). Liikunta helpottaa muuruassa raskausajan erilaisia
vaivoja, kuten selkdkipuja. Tutkimuksen haastatelt&okivat saavansa liikunnasta
helpotusta myos liitoskipuihin. Haastatteluista siesiin myos liikunnan psyykkinen
merkitys ja etenkin yksi haastateltavista painatskausajan liikunnan merkitysta
mielialaan ja kannusti kaikkia likkumaan erityifesen takia. (vrt. Thayer ym. 1994.)
My6s aiemmissa tutkimuksissa on todettu, ettd @ska@levat naiset kokivat liikunnan
vaikuttavan positiivisesti mielialaan (Downs & Hanblas 2004; Haakstad ym. 2009).

Haastateltavat ajattelivat raskauden aikaisekaiinalla olevan positiivinen yhteys
my06s synnytyksen kulkuun ja sen jalkeiseen aikRaskauden aikaisen liikunnan
ajateltiin auttavan itse synnytystapahtumassa ekikse kehontuntemuksen, kivun
sietamisen ja jaksamisen kautta. Yhteytta ajatettievan myos synnytyksesta
palautumiseen. Myos Pisanon (2007, 68) mukaan udekeaikaisella likunnan
harrastamisella on yhteytta synnytykseen ja salaygumiseen. Liikuntaa harrastavien
ajatellaan tietdvan mitéa kipu, hiki, itsekuri jaé@pukava olo ovat ja jo pelkastaan se
helpottaa synnytyskokemusta. (Pisano 2007, 68.eKunlksia oli myds hyvan kunnon
negatiivisesta vaikutuksesta synnytykseen paikkojlssa niin tiukat, etté lihaksisto
otti vastaan synnytyksessa. (vrt. Erkkola 20110isVkuvitella, ettéd hyvasta kunnosta

on hyotya myds synnytyksen ja siitéa palautumiséegn uuteen arkeen siirtyessa
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vastasyntyneen lapsen kanssa. Lapsen hoito ja kémssaan leikkiminen seka arjessa
jaksaminen ovat varmasti helpompaa hyvakuntoisedlgia.

Johtopaatokset

Raskaudessa ja sen tuomissa muutoksissa, raskalisajanassa kuten elamassa
yleensa nayttaisi toteutuvan ajatus siitd, ettaijoén ihminen on yksilé. Myos
tutkimuksessa esiin tulleet raskauden aikaisetataigihtelivat yksildiden valilla.
Toisilla vaivat vaikuttivat liikunnan harrastamigega toisilla eivat. On todella
yksilollista, miten raskausaikana pystyy likkumaaa mika sopi toiselle, ei valttamatta
sopinut toiselle. Toinen ei pystynyt likkumaankagden aikana ollenkaan, kun taas
toinen pystyi likkumaan taysin samalla tavallarkennen raskautta.
Uudelleensynnyttgjilla eroja raskauden aikaisastumisesta 16ytyi jopa omien
raskauksien vélilla. Mahtaako siis olla niin, etidaan yhtéa ainoaa paatelmaa siita,
millainen ajanjakso raskaus on naisen elamassailtaista liikuntaa raskaana ollessa
voi harrastaa, ei voida tehda? Se nayttaisi vatgal yksildiden valilla niin paljon,

ainakin tassa tutkimuksessa.

Raskaana olevia, terveita naisia tulisi kuitenkihkaista ja kannustaa aloittamaan ja
yllapitamaan lilkkuntaharrastusta myos raskausaikiitaunnan harrastaminen on
sallittua ja erittain suotavaa, jos vasta-aiheikahnalle ei esiinny (Taulukko 1).

Kaikkien aktiivisten raskaana olevien naisten tud@&innollisesti parhaansa mukaan
arvioida liikunnan vaikutuksia kehittyvaan sikiogotta muutoksia voidaan tehda
tarvittaessa. Naiset, joilla on sairauksia tai sasiajan komplikaatioita, tulee arvioida
huolellisesti ennen liikuntasuositusten antamigtakka raskauteen liittyy suuria
anatomisia ja fysiologisia muutoksia, on raskauai&nisessa likunnan harrastamisessa
vain minimaalisia riskeja ja paljon tutkittua hyatyseimmille naisille. Kuten monesti

on jo mainittu: tarkeinta on muistaa kuunnella orkelaoaan.

Tutkimuksen rajoitukset ja vahvuudet seka jatkotutkimusehdotukset

Tutkimuksen laadullisesta luonteesta johtuvan piestannan vuoksi tutkimuksesta ei

yleistyksia ole mielekasta tehda koko vaestoorg e&ole laadullisen tutkimuksen

tarkoituskaan (vrt. Eskola & Suoranta 2008, 67&nk&an pieni uudelleensynnyttajien
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osuus ei anna selke&é yleiskuvaa joukostaan, eikd \zertailukohtaa ensisynnyttgjiin.
Tuloksia voidaan kuitenkin pitda suuntaa-antavail& esittamiani tutkimustuloksia

tukevat myods useat aiemmat tutkimukset.

Toinen kriittistéa pohdintaa vaativa asia on s} Btastateltavista suurin osa oli minulle
tuttuja. Mahdollinen liikunnallinen tuttavapiiri v@phdattaa tutkimustuloksia
likunnallisesti aktiivisempiin tuloksiin. Toisaalthaastateltavien aitien raskauden
aikaiset liikuntatottumukset seka raskaudet yleaaddtelivat hyvin paljon. Jonkun
aidin aiempi liikunnallinen tausta ei valttamatgrtonut mitaan siita, miten han pystyi
raskausaikana harrastamaan liikuntaa. Koin tutastadeltavat myods yhdeksi
tutkimuksen vahvuudeksi. Haastattelutilanteet olhgavin luontevia ja haastateltavat

uskalsivat mahdollisesti puhua minulle ronkeamrkoska olin heille tuttu.

Aineistonkeruumenetelmana haastattelu oli tutkineak®teuttamiseen osuva valinta ja
antoi kyselya paremmin mahdollisuuden aiheen sipeéiiipaén kasittelyyn.
Kokemattomuus haastattelijana saattoi kuitenkioittaja haastatteluista saatua
aineistoa jonkin verran. Olisin voinut saada vieléyvallisempia ja tarkempia
vastauksia esimerkiksi haastattelutilanteessaysahyksia esittamalla. Kehityin
tutkimuksen edetessa, kun haastattelukokemusthstiéi. Myos haastateltavien muisti
saattoi rajoittaa annettuja vastauksia, mita tktettisesti pohtia tutkimuksen tuloksia
tarkasteltaessa. Mitad pidemmalla haastatteluajaakalhsynnytyksesta, sita vaikeampi
haastateltavien oli muistaa kysymyksiin vastaukb#sta syysta jalkeenpain ajateltuna
olisi ollut jarkevaa antaa haastattelukysymykseisteteltaville hieman etukateen,
jolloin heilla olisi ollut aikaa muistella kysymyits vastauksia hieman tarkemmin.
Aineiston litteroinnin ja analysoinnin valilla kulmelko paljon aikaa, mika voidaan
myo6s nahda yhtené tutkimuksen toteutusvaiheen betkka. Itse en kuitenkaan
kokenut sita haitaksi tutkimuksen lopputulostaedjah.

Omaa objektiivisuuttani edisti se, etta tutkimusadli itselleni tdysin uusi ja vieras.
Tama parantaa myos tutkimuksen luotettavuutta. hdont&kimuksen avulla sain
kerattya uutta ja tuoretta tietoa Suomessa hyvr@ndutkittuun aiheeseen, raskausajan
likuntaan. Tutkimustulokset antavat hyddyllistéttia raskaana oleville naisille
raskausajan lilkkunnasta ja niita voidaan hyodymwgés aitiyshuollon palvelujen

kehittdmisessa. Tutkimuksessa tuli esiin aitienvolapalveluista saaneiden suositusten
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ja neuvojen rikkonaisuus. Yhtena jatkotutkimusaiteeeoisi olla tarkempi tutkimus
siité, millaisia ohjeistuksia neuvolat antavat ddwaile aideille raskausajan liikkunnasta

ympari Suomen ja onko ohjeistuksissa suuria maaetiesia tai alueellisia eroja.

Olisi mielenkiintoista suorittaa pitkittaistutkimusssa selvitettaisiin kuinka nopeasti ja
miten synnyttdneet aidit aloittavat liikunnan hateamisen jalleen synnytyksen jalkeen
seka onko silla yhteytta likunnan harrastamise®rea raskautta ja raskauden aikana.
Myds aitien liikuntatottumusten seuraaminen lapgsesvaessa ja kehittyessa olisi
mielenkiintoista. N&in saataisiin tarkempaa tietoig, miten lapsen saaminen
kokonaisuudessaan vaikuttaa aidin likunnan haarmasteen. Tutkimukseni keskittyi
harmittavan paljon raskausajan likunnan fyysispeoleen, ja psyykkinen seka
sosiaalinen puoli jaivat hieman vahemmalle kagiltel Jatkotutkimusaiheena voisikin
olla ndiden kahden osa-alueen tarkempi tutkimiekauden aikaisessa liikunnassa.
Mielenkiintoista olisi myos tietaa, miten tamarkiatuksen tulokset eroaisivat, jos
tutkimus olisi suoritettu paivakirja -tyylilla, jin aidit kirjaisivat likkumistaan ylos
tarkemmin koko raskauden. Totetustyyli olisi tolkeavievampi tuloksia purkaessa,
mutta siten saatettaisiin saada luotettavampisido eika haastateltavien tarvitsisi

perustaa kaikkea muistinsa varaan.
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LITEET

Liite 1;: Teemahaastattelurunko

1. TAUSTATIEDOT

o 1ka?
« Elaako yhdessa lapsen isdn kanssa?
* Mones lapsi?
* Mones raskaus?
0 Jos useampia, oliko samanlainen/erilainen kuinisgékamat
* Raskauden kesto?
* Raskauden kuvailua vapaasti
» Aiempi liikunta-aktiivisuus (ennen raskautta)

o0 Mitd harrasti, kuinka usein, intensiteetti?

2. LIKUNNAN LUONNE RASKAUDEN AIKANA

* Liikunnan méara (kertoja viikossa)?

o vaihteliko raskauden eri vaiheissa
e Liikunnan kesto?
e Liikunnan intensiteetti?

0 Sykemittarin kaytt6?

Liikuntamuodot?
0 Aerobinen vs. lihaskunto

o Liikuntamuodot raskauden eri vaiheissa

Liikunta yksin/yhdesséa/ryhmassa?

3. LIKUNNAN MOTIIVIT, LIIKUNNAN MUUTTUMINEN RASKAU DEN
EDETESSA

e Liikkunnan motiivit?
e Syyt liikkkua, mitka asiat vaikuttivat liikunnan

harrastamiseen/harrastamattomuuteen?
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e Muuttuiko liikunnan harrastaminen raskauden edét@smtiivien
nakovinkkelista)?
o Miten? Miksi?

» Liikuntaharrastusta rajoittavat tekijat? (maardemsiteetti, sisalto)

4. KASITYKSIA RASKAUSAJAN LIIKUNNASTA

* Mista saatu tietoa raskaudesta ja raskausajamftiksta?
» Mita kasityksia raskausajan liikunnasta ennen nais&@a
Esimerkiksi:
o Mita saa/ei saa tehda? (esim. lajeja)
o0 Mita hyttyd/haittaa?
o Miten kasitykset muuttuivat, muuttuiko? Miksi?

+ Millaisia suosituksia sai neuvolasta?

5. KOKEMUKSET RASKAUSAJASTA

* Fysiologiset muutokset raskausaikana ja niidenutask
likkumiseen/liikuntaan?
Esimerkiksi
o Erilaiset vaivat (esim. pahoinvointi, painon nouasentomuutokset,
nivelsiteiden pehmeneminen, hengastyminen)

» Miten liikunta raskausaikana koettiin?

o Vertaa liikuntaan ennen raskautta
e Ymparistdén kannustus/paine liikkumiseen?
» Kokemukset synnytyksesta ja oma kasitys liikunnamastamisen vaikutuksesta

synnytyksen kulkuun?



