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Taman tutkimuksen tarkoituksena oli kuvailla ja ymmartaa vaihdevuosi-ikéisten
naisten naisena olon ja ikaantymisen kokemuksia, sekd saada lisaa tietoa

vaihdevuosien merkityksesté naisten ikdantymisessa.

Tutkimusaineisto kerattin haastattelemalla viittd suomalaisessa liikunta- ja
kuntoutusalan yrityksesséd tyoskentelevdd naista. Naiset olivat syntyneet
vuosina 1948-1950. Tutkimuksen ihmisk&sitys on kehollinen ja analyysimetodi
on fenomenologis-hermeneuttinen.

Vaihdevuosi-ikéisten naisten kokemuksista valittyi toive heidan eldméssaan
tarkeina pitamiensa asioiden pysymisestd ennallaan. Hyvéat suhteet lapsiin ja
puolisoon, seké tyéhdn sisaltyvat myodnteiset asiat tukivat naisia tdssé eldman
vaiheessa, johon liittyi muutoksia. Naiset huomasivat muutoksia muun muassa
ulkonédssaan, jaksamisessaan ja ty6std toipumiseen menevan ajan
pidentymisessd. Muutokset eivét olleet pelkastaan kielteisia, vaan esimerkiksi
uudet perheenjasenet eli lasten puolisot tai lastenlapset koettiin hyvin
myonteisina asioina.
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1 JOHDANTO

Naisen arvo on historiallisesti maaraytynyt sen mukaan, miten hedelmallinen
h&n on ollut ja se onkin perinteisesti laskenut vaihdevuosi-iassa eli kun naisen
kuukautiskierrot ovat loppuneet eiké raskaus enaa ole ollut mahdollinen. Lansi-
maisissa yhteiskunnissa ihannoidaan yleisemminkin nuoruutta ja ihmiset yritta-
vat nayttda nuorekkailta. lkaantyvaa naista ei useinkaan ihailla hanen naiselli-
suutensa vuoksi, eikd hadn ehk& saa aina kaipaamaansa arvostusta. Keski-
ikéiset naiset ovat kuitenkin terveempia ja toimintakykyisempia kuin samanikai-
set naiset muutama vuosikymmen sitten. (Arber & Ginn 1993.) Yhteiskunnan
muuttuminen muuttaa myo6s eri-ikéisten ihmisten rooleja. Ennen yli viisikym-
mentéavuotiaalle naiselle oli tarjolla vain isoaidin rooli, mutta nykyaan tybura jat-
kuu vield vaihdevuosien jélkeenkin ja ikdantyvélla naisella voi olla tarkea rooli

tySyhteiséssaan.

Tutkimukseni tarkoituksena on kuvailla ja ymmartda vaihdevuosi-ikaisten naié-
ten naisena olon ja ikaantymisen kokemuksia sek& saada lisaa tietoa vaihde-
vuosien merkityksestd naisen ik&antymisessa. Laaketieteellisid tutkimuksia
vaihdevuosista on olemassa paljon, mutta mielestani naisen ikaantymisen ko-
konaisvaltainen ymmartaminen vaatii myds naisten omien tuntemusten kuunte-

lemista ja koko elaméantilanteen huomioimista.

Tutkimusraporttini aluksi tarkastelen eri tieteenalojen kasityksia vaihdevuosista
ja naisten keski-iastd sekad kasittelen kehollista ihmiskasitystd. Seuraavaksi
~ esittelen tutkimuksen tarkoituksen ja fenomenologis-hermeneuttisen metodin.
Sitten kuvaan tutkimuksen kulkua tutkittavien valinnan, tiedonkeruumenetelméan
ja tutkimusaineiston esittelyn avulla. Sen jélkeen on vuorossa tulosten, tutki-
mukseni eettisten seikkojen ja toteutuksen onnistumisen tarkastelu. Lopuksi

pohdin viela tutkimukseni virittdmi& uusia ajatuksia.



2 ERI TIETEENALOJEN KASITYKSIA VAIHDEVUOSISTA JA KESKI-IASTA

2.1 Vaihdevuodet lddketieteessa

2.1.1 Vaihdevuosien maaritelma ja vaihdevuosioireet

‘Naisen vaihdevuosilla tarkoitetaan munasarjojen estrogeenihormonin tuotannon
vahenemisesté ja loppumisesta johtuvaa kuukautisten loppumisen aikaa, jolloin
nainen on tullut eldamasséaan vaiheeseen, josta lahtien raskaus ja lapsen syn-
nyttdminen on mahdotonta. Keskiméaarainen vaihdevuosi-ikd on 50-51 vuotta,
eika siina ole vuosisatojen aikana tapahtunut merkittdvaa muutosta. Aikaisem-
min naisten vaihdevuodet ovat voineet sekoittua viimeisen raskauden ja sita
seuranneen imetyksen kanssa, eikd kuukautisten loppumista ole havaittu yhta
selvasti kuin nykyaan havaitaan. Tupakoinnin on todettu aikaistavan vaihde-
vuosia noin kahdella vuodella ja vaikeat sairaudet tai niiden hoito voivat aiheut-
taa vaihdevuodet aiemminkin, jos munasarjat poistetaan tai ne tuhoutuvat. Laa-
ketieteellisesti vaihdevuodet on helppo todeta ian, mahdollisten vaihde-
vuosioireiden ja kuukautisten poisjaamisen perusteella. Vaihdevuosien alkami-
nen voidaan varmentaa my6s hormonimaarityksin, mutta niitd tehdéan yleensa
vain naisille, joilla kuukautiset loppuvat alle 45-vuotiaina. (Salmi 1996.)

Varsinaiset vaihdevuosioireet voivat tulla esille jo ennen kuukautisten loppu-
mista. Kuumia aaltoja ja hiotusta, joita kutsutaan myés flush-oireiksi, esiintyy
- noin 70-75 prosentilla lansimaisista naisista (Salmi 1996). Kangas (1998) toteaa
kuitenkin, ettd hanen haastattelemistaan naisista vain 44 prosenttia kéarsi hikoi-

lusta ja 40 prosenttia kuumista aalloista.

Kuumien aaltojen ja hiotusten liséksi vaihdevuosissa voi ilmetd monia erilaisia
oireita. Kankaan (1998) tutkimuksen mukaan naiset iimoittivat haastattelussa
yhteensa 15 erilaista oiretta, mutta muisteluryhméssa erilaisia oireita 16ytyi 20.



Flush-oireiden liséksi yleisimmét oireet olivat erilaiset uneen ja nukkumiseen
liittyvat hairiét, kuten katkonainen yéuni ja unettomuus, sekd mielialamuutokset.
Tutkiessaan vaihdevuosista esiintynytta kirjoittelua vuosien 1955-1994 aikana
Kauneus ja terveys —lehden aineiston perusteella han 18ysi vaihdevuosiin liitty-

vina 171 oiretta, joista osa oli vaihdevuosien jalkeen iimenevia oireita.

Naiselle tulee mielialan muutoksia vaihdevuosissa todennakéisemmin, jos han
on reagoinut aikaisemmissa elaman vaiheissakin mielialavaihteluilla hormonaa-
lisiin muutoksiin eli karsinyt synnytyksen jalkeisestd mielialan laskusta tai kuu-
kautiskiertoon liittyvistd mielialan muutoksista (Salmi 1996). Hunterin (1996) .
mukaan keski-ikaistd naista ei tulisi kohdella mielialaongelmissakaan vaihde-
vuosien hormonimuutosten mukaan, vaan esimerkiksi masentuneisuuden hoi-
dossa tulisi- ottaa huomioon naisen elamantilanne ja -historia. Keski-ikdisen
naisen depression syyksi ei automaattisesti voida otaksua vaihdevuosia, koska
vaihdevuosilla ja masennuksella ei ole selvééd syy- yhteyttd. Mydsk&dan hormo-
nien maaralla ja masennuksella ei ole osoitettu olevan suoraa syy-yhteytta toi-
siinsa (Nicol-Smith 1996).

2.1.2 Vaihdevuosien jalkeen ilimenevat oireet ja hormonikorvaushoidot

Estrogeenitason vahenemisen uskotaan kiihdyttavan elimistén vanhenemisil-
miditad. Vaihdevuosien mydhaisoireita ovat ihon ja limakalvon oheneminen, virt-
san pidatyskyvyn heikkeneminen, luuston haurastuminen seké& haitalliset muu-

tokset sydan- ja verenkiertoelimistdssa. (Salmi 1996.)

Vaihdevuosioireita on hoidettu usean vuosikymmenen ajan antamalla vanhene-
| valle naiselle estrogeenihormoneja. Vaihdevuosioireiden hoitoon tarkoitettujen
hormonivalmisteiden kaytté on lisdantynyt esimerkiksi Suomessa nopeasti
1980- luvun loppupuoleita alkaen (Rutanen & Ylikorkala 1998). Hormonikor-
vaushoidoilla yritetdan hidastaa myds estrogeenitason védhenemisesté johtuvia

vanhenemisilmioita.



Hormonikorvaushoitoja on annettu suun ja ihon kautta, jolloin on kaytetty laasta-
feita'ja erilaisia voiteita. Kaikille nama ladkemuodot eivat sovellu esimerkiksi
laastareiden aiheuttamien allergioiden tai maksan huonon toiminnan vuoksi ja
siksi on alettu kehitellda mydés nenén kautta otettavia 1aakkeita, joilla on saatu
yhté hyvat hoitotulokset kuin suun kautta otettavilla estrogeeneilla. Osa naisista
kayttaa pelkkda estrogeenikorvaushoitoa, mutta kohdun limakalvon sybpéavaa-
ran vuoksi suositellaan my6s keltarauhashormonia niille naisille, joilta kohtua ei
ole poistettu. (Studd ym.1999.) |

Estrogeenihormonihoidon ja kohdun limakalvon syévan yhteytta on selvitelty
myds viimeaikaisissa tutkimuksissa. Weiderpass ym. (1999) tutki viiden vuo-
den ajan 50-74 -vuotiaita ruotsalaisia naisia ja havaitsi, ettd suun kautta hor-
monikorvaushoitoa saaneilla naisilla oli suurentunut riski saada kohdun limakal-
von pahanlaatu'inen muutos verrattuna naisiin, jotka eivét olleet koskaan kaytta-
neet hormonikorvaushoitoa. Paikallinen, eméttimeen kaytettava hormonilaakitys
ei sen sijaan nayttanyt lisdavan pahanlaatuisia muutoksia kohdun limakalvolla

lainkaan.

Rintasyévan ja hormonikorvaushoidon yhteyttéd on pohdittu pitk&dan. Taudin ylei-
syyden vuoksi on vaikea vetéd johtopaatbksia hormonikorvaushoidon ja rin-
tasydvan valilla. Naiset, jotka saavat hormonikorvaushoitoa ovat ladkérin seu-
rannassa, ja syopa l6ytyy heiltéd usein aikaisemmin kuin hormoneja kayttamat-
tobmassa ryhmassa. ( Collaborative Group of Hormonal Factors in Breast Can-
cer 1997.) Shairer ym. (2000) esittavat tutkimustuloksia, joiden mukaan naiset,
jotka kayttavat pelkkaa estrogeenia, sairastuvat useammin rintasyépaan kuin
naiset, joilla on kaytéssa myods keltarauhashormonia. Riski sairastua kasvoi tut-
~ kituilla naisilla sitda mukaa mitd pidempaan pelkkaa estrogeenia oli kaytossa.
Tutkimusryhma ehdottaakin hormonikorvaushoitoa kayttaville naisille tiheampia
mammografiakontrolleja. Myés Achuthan ym. (1999) suosittavat naisille mam-

mografiatutkimusta aina ennen estrogeenikorvaushoidon aloittamista.

Naisen elimistdn estrogeenipitoisuuksilla on selva yhteys ihon ja limakalvojen
kuntoon. Wildt & Sir-Peterman (1999) arvioivat premenopausaalisten naisten



(eli naisten, jotka vasta lahestyvét vaihdevuosia) ik&a ihon ryppyisyyden perus-
teella ja mittasivat samalla estrogeeninormonien tasoja. k& arvioitiin matalam-
maksi kuin se todellisuudessa oli niilla naisilla, joiden estrogeeniméérat elimis-
tossé olivat ikaistensé keskiarvoja korkeammat ja vastaavasti korkeammaksi
niilla naisilla, joilla estrogeeniarvot olivat samanikaisten keskiarvoja matalam-
mat. Estrogeeni vahvistaa varsinkin eméttimen limakalvoja, mutta silléd on suo-
tuisa vaikutus myos suun ja silmien limakalvoihin (Rutanen & Yilikorkala 1998).

Hormonikorvaushoitojen yhteys idkkaiden naisten sydén- ja verisuonitauteihin
on ollut kiistanalainen. Joissakin tutkimuksissa estrogeenia saaneiden naisten
-on todettu sairastuvan ja kuolevan sydan- ja verisuonitauteihin  harvemmin
kuin niiden naisten, jotka eivat ole hormoneja kayttaneet (Mathews ym. 1996,
Sourander ym. 1998). Tutkijat myontavat kuitenkin itse, etta tutkimuksia haittaa-
vat monet tekijat, joiden merkitysta on vaikea arvioida. Yksilén elaméantapojen
tiedetaan vaikuttavan sydan- ja verisuonitautien syntyyn ja myos kiinnostus
hoitaa terveyttdan voi olla suurempi niiden naisten keskuudessa, jotka hakeutu-
vat laakarille ja aloittavat hormonikorvaushoidot, joiden uskotaan vaikuttavan
terveyteen suotuisasti. Ylipainoiset naiset, joiden riski sairastua sydan- ja veri-
suonitauteihin on suurempi kuin normaalipainoisten, eivat valttamatta tunne tar-
vetta kayttaa estrogeeneja, koska rasvakudos itsessaan tuottaa estrogeeneja ja
vaihdevuosioireet voivat olla ylipainoisilla lievempid kuin normaalipainoisilla tai

laihoilla naisilla.

Hemminki ym. (2000) toteavat tutkimuksessaan, jossa on yhdistelty aikaisempia
kokeellisia tutkimuksia, ettei tallad hetkella tiedeta, lisdavatkd vai vahentavatkd
vaihdevuosien jélkeiset hormonildakkeet sydan- ja verisuonisairastavuutta.
~ Taman vuoksi hormoniléékitysté ei pitaisi suositella sydan- ja verisuonitautien

ehkaisyyn.

Hormonikorvaushoidon ja Alzheimerin taudin vélinen yhteys on ollut tutkijoiden
mielenkiinnon kohteena. Rutanen ja Ylikorkala (1998) pitavat tieteellisesti to-
distettuna, ettd estrogeenilla voidaan ehkaista tai ainakin viivyttaa Alzheimerin
taudin puhkeamista tai pahenemista. Paganini-Hill & Hederson (1994) saivat



tutkimuksissaan myés edelld mainitunlaisia tuloksia. Heidan tutkimuksiaan nai-
set, jotka kayttivat estrogeenikorvaushoitoa sairastuivat harvemmin Alzheimerin
tautiin kuin ne naiset, jotka eivat kayttdneen estrogeeneja. Riski sairastua oli
sité pienempi, mitd korkeammat estrogeenitasot olivat ja mité pidempaan estro-
geenihoitoa jatkettiin. Mulnard ym. (2000) tutkimus taas ei tue kéasitysta, jonka
mukaan estrogeenilla voitaisiin hoitaa Alzheimerin tautia. Tutkimuksessa muka-
na olleet lievasti tai keskivaikeasti dementoituneet naiset eivat hydtyneet lain-
kaan estrogeenihoidosta, vaan placeboa eli lumeldaketta saanut vertailuryhméa
parjasi jopa paremmin mm. muistia mittaavissa testeissé hoidon jalkeen. Tutki-
musryhma péaatyykin ehdottamaan, ettéd Alzheimerin taudin ja estrogeenihoidon
vélisten yhteyksien tutkimista jatkettaisiin, koska niisté eri tutkimuksissa saadut

tulokset ovat ristiriitaisia.

Hormonikorvaushoitoa suositellaan yleisesti myés sen uskotun luun huokoistu-
mista hidastavan vaikutuksen vuoksi. Laakarit pitavét tata osteoporoosin ehkai-
sya tarkeana syyna jatkaa estrogeenikorvaushoitoa pitkédan vaihdevuodet ohit-
taneilla naisilla. (Topo 1997.) Uudet osteoporoosia koskevat tutkimukset ottavat
kuitenkin huomioon myés muita osteoporoosin syntyyn vaikuttavia tekijéita, ku-
ten liikkunnan, tupakoinnin tai D-vitamiinin saannin seké pitkaaikaissairaudet ja
ladkkeiden kaytén. ( Lips 1999.)

2.2 Psykologinen nakemys naisen ik&dantymisesta

Psykologiassa on perinteisesti oltu kiinnostuneita yksilén varhaisidn kehityk-
sestd, mutta viime vuosikymmeninad on yha enemman kiinnostuttu koko ihmisen
i&n kestavasta kehityksesta ja kehitysvaiheista. Naisen psyykkista kehitysta tai
siind tapahtuneita muutoksia on pitkalti pyritty selittdm&an hanen lisdantymis-
tehtavastaan kasin. Amerikkalaisen psykologi Erik H. Eriksonin ihmisen ela-
mankulun kahdeksanvaiheisen kehitysteorian mukaan nainen joutuu vaihde-
vuosi-idassa kohtaamaan hedelmaéllisyyden menetyksen ja niinpa naisen keski-
ian kehitystehtdvana on tuottaa ja luoda ymparilleen sellaisia toimintoja ja aat-



teita, joiden avulla huolehditaan seuraavan sukupolven tarpeista. Aikaisemmis-
sa eldmanvaiheissa naisen huolenpito on suuntautunut suoraan lapseen, mutta
nyt se voi suuntautua muihin ihmisiin, luontoon tai esimerkiksi yhteiskunnalli-
sista asioista huolehtimiseen. Keski-ikdisen inmisen tulee onnistuakseen keski-
idn siitymassa asettaa omat eldmankokemuksensa ja taitonsa muiden kéayt-
té6n. Taman ei kuitenkaan tulisi tapahtua uhrautuvasti, niin etta yksilén tasapai-
no jarkkyy ja hanen toimintakykynsé laskee. Jos néin kuitenkin tapahtuu on
mahdollista, ettei ihminen ole onnistunut kaikissa kehitystehtavissdan edellisis-

s& elaman vaiheissaan. (Erikson 1994.)

Ihmisen kehitysta tulee Eriksonin teorian mukaan kasitelld aina yhteisén, yh-
teiskunnan ja ihmisen vélisend vuorovaikutuksena. Ihmisen identiteetin muo-
toutuminen ei siten ala eikd lakkaa missadan aikuisuuden vaiheessa, vaan se
jatkuu koko eldman ajan. Naisen keski-ik& ja vaihdevuodet eivat siis ole kuin
yksi kehitystehtavan siséaltava jakso inmiselamassa. Eriksonin mukaan keski-
ikdisyys antaa ihmiselle mahdollisuuden uuden luomiseen ja samalla uusien

asioiden oppimiseen. (Erikson 1994, Hoyer ym.1999.)

Daniel Levinsonin teoriassa keskeisié kasitteitd ovat elaménkaari ja eldménra-
kenne. Eldmankaari kuvaa sita, ettd ihminen kay yksiléllisella tavalla lapi kaikille
yhteiset kehitysvaiheet. Elamanrakenne taas viittaa niihin suhteisiin, joita yksi-
16ll& on elaméansa eri aikoina. Levinsonin mukaan nainen kay keski-ikéisena lapi
vaiheet, jotka sisaltavat luopumista ja uudelleen suuntautumista. Levinson ko-
rostaa myos ulkopuolisten tekijéiden vaikutusta naisen elamaan. Eri kulttuureis-
sa ja yhteiskunnissa nainen kohtaa eldméan aina hieman erilaisena. Levinsonin
mielesta ihmisen kiinnostuksen kohteet ja suhtautumistavat muuttuvat elaman
aikana. lhminen ei ole tavallaan identiteetiltddn koskaan valmis, vaan alati
muuttuva ja uudistuva. Keski-idn siirtymassa ihmiselld on usein enemman voi-
mia ja annettavaa edelliselle ja seuraavalle sukupolvelle kuin missdan muussa
elaméansa vaiheessa. Ihminen on yleensa myo6s oppinut katsomaan asioita mui-
den ihmisten kannalta ja hanella on enemmén nakékulmia ja mahdollisuuksia
keskittyd myds muihin kuin omiin ongelmiinsa. Levinson korostaa kuitenkin
myds sita, ettd nainen on vieldkin sukupuolensa vanki, eika hanella ole aina



mahdollisuutta kasvaa ja muovautua siksi mihin hanella olisi mahdollisuudet, jos
han ei eriarvoisessa yhteiskunnassa olisi yha viela heikompi sukupuoli. (Levin-
son 1997.)

2.3 Vaihdevuodet sosiaalitieteissa ja naistutkimuksessa

Sosiaalitieteissd vaihdevuosia ja naisen keski-ikda on tarkasteltu ajallisena ja
kulttuurisena ilmiéna. Voidaan myés huomata, ettd aikaisemmin naisen van-
huus alkoi tdman ohitettua vaihdevuodet, nykyadan vanhuuden alkamisesta ei
ole yhtenevaa nakemysta. Vaihdevuosien la&ketieteellistyminen ja naisen maa-
ritteleminen lisdantymistehtévasta kasin on myds saanut arvostelua osakseen.
Naisen ikdantymiseen on yleensa liitetty monia ongelmia, kuten kdyhyys ja itse-
naisyyden menetys. (Montigny 1997,Kangas 1998.)

Naisen ikaantymiseen historiallinen tarkastelu antaa naisen vanhuudesta usein
l&hes toivottoman kuvan. Vanha mies voi olla viisas vanha mies, mutta nainen
on hedelmallisyytensa ja tydkykynsé menetettydan kuvattu pelkaksi taakaksi
nuoremmille sukupolville. Antiikin tarinoiden julma, ilked jumala on vanha, pet-
tynyt nainen ja kansansatujen paha, aina tuhoutuva noita on myés vanha nai-
nen - hyvyyttd sen sijaan edustaa nuori, kaunis nainen. Nama pitkaan elaneet
kertomukset vaikuttanevat siihen, miten vanhoihin naisiin suhtaudutaan, mutta
my6s vanhenevan naisen omaan minakuvaan ja odotuksiin, joita hanelld on
omaa vanhenemista ja vanhuutta kohtaan. (Arber & Ginn 1993.)

~ Paivakirjojen ja muiden elaméankerrallisten Idhteiden mukaan keski-ikaisen ja
vanhan naisen elamé ei kuitenkaan aina néyttdydy pelkastaan koyhyytena,
passiivisuutena ja alisteisina rooleina. Montigny (1997) kritisoi sité, miten vanhat
ja keski-ikaisetkin naiset ovat historiallisissa tutkimuksissa jaaneet nakymaéatto-
miksi ja danettdmiksi. Jopa naisten historiasta kirjoitetut teokset sek& vanhuu-
den historian teokset kiinnittdvat hyvin vahén huomiota vanhenevaan ja van-



haan naiseen ja vahainenkin mielenkiinto on Kielteisten stereotypioiden lei-

maamaa.

Aikaisempina vuosisatoina nainen leskeytyessaén kohtasi monenlaisia, yleensa
kielteisia muutoksia. Voidaankin puhua keski-ikéisten naisten keskeytetysta
elamasta, jossa nainen menetti leskeytyessaan yleensé aviomiehenséd mukana
taman yhtéiskunnallisen aseman ja arvostuksen, taloudellisen paatdsvaltansa ja
jopa mahdollisuutensa paattaa alaikaisten lastensa kasvatuksesta. Tasta
paétti usein perheen vanhin, taysi-ikdinen poika tai joku muu miespuolinen su-
kulainen. Alimpien yhteiskuntaluokkien naiset joutuivat leskeytyessaan yleensa
taydelliseen kurjuuteen, koska muuta sosiaaliturvaa kuin sukulaiset ei juurikaan
ollut. Toisenlaisia tarinoita on kuitenkin myés |0ydettévissé. Vanha, kéyhé nai-
nen kuvaillaan yleensa ikénséa perusteella, mutta varakas vanha nainen luoki-
tellaan 1&hinna sosiaaliluokkansa perusteella. Téllaisia naisia ei ehka ole ollut
koskaan paljon, mutta my6s he edustavat naiseutta vanhana ja myés heidan
kuvaamisensa on tarkeda kuvattaessa historiallista vanhuutta tai naisen sosiaa-

lista asemaa. (Montigny 1997.)

Laaketieteen saavutukset ovat vaikuttaneet suuresti maailman naisten tervey-
dentilaan, mutta samalla naiseus on ainakin osittain 1&aaketieteellistetty eli medi-
kalisoitu. Kuukautiset, raskaus, synnytys ja vaihdevuodet ovat muuttuneet 18a-
ketieteen kontrolloimiksi alueiksi naisen elamaéa. Naisten hormonitoimintojen
muutoksilla selitetaan helposti naisen kayttaytymista, jopa koko ikéluokan kay-
tés saattaa tulla selitetyksi hormoneista kasin. Vaihdevuosi-ikdinen nainen ei
saa suuttua tai hanet leimataan "mummotautiseksi”, niin kuin hénen pahaa
~ tuultaan on aikaisemmin saatettu leimata kuukautisista johtuvaksi. Terveydel-
listen ongelmien korostaminen vaihdevuosista puhuttaessa on kuitenkin usein
muiden kuin vaihdevuosi-ikdisten naisten puolelta tuleva seikka. ( Arber & Ginn
1993, Topo 1997, Kangas 1998, Tuomainen ym. 1999.)

Feministien kanta vaihdevuosien laaketieteellistdmiseen on kielteinen. Heidan

mielestédan vaihdevuosien medikalisoituminen merkitsee naiselle sita, ettd kes-
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ki-ikdan mahdollisesti liittyvat ongelmat nimetaan ja tunnistetaan ainoastaan
ladketieteen kasitysten mukaisina vaihdevuosivaivoina. Siten myds idn mukana
tapahtuvat muutokset nahdaan patologisina ilmidina. Feministit myds vaittavat,
etta vaihdevuosien ndkeminen sairautena tai ldaketieteellisenéd ongelmana voi
tuottaa naisille sairauteen viittaavia kokemuksia. (Greer 1993, Kangas 1998.)

Feministiset kirjoitukset vaihdevuosista siséitavat usein naisen kannustamista ja
vanhemmat teokset sisaltavat viestin siitd miten helpottavaa on, kun naista si-
“tonut lisdantymistehtava paattyy. Usein korostetaan myés vaihdevuosien help-
poutta tai lisdantynyttda elamanhallintaa, naisen rauhaa p&attdd omasta ruu-
miistaan ja elaméastaan. Nama Kkirjoittajat saattavat kuitenkin unohtaa sen, etta
joillekin naisille vaihdevuodet ovat ongeimallista aikaa fyysisine vaivoineen ja

elamantilanteiden muutoksineen. (Beauvoir 1992, Greer 1993.)

Vaihdevuosien tutkiminen eri kulttuureissa kohtaa monenlaisia vaikeuksia, Kkai-
kissa kielissa ei 16ydy samaa tarkoittavia sanoja tai ilmauksia. Esimerkiksi tut-
kittaessa vaihdevuosi-ikdisid naisia Japanissa tai Intiassa ei heiltd voi kysya
kuumista aalloista samoin kuin lansimaisilta naisilta voidaan kysya, koska ky-
seisten maiden kielissa ei ole kuumia aaltoja tarkoittavaa ilmausta. Fyysisia
vaihdevuosioireita on edelld mainituissa maissa naisilla hyvin véhén. Kulttuurin
vaikutus oireiden puuttumiseen saattaa olla voimakas, koska esimerkiksi jois-
sakin intialaisissa kylissa nainen on vaihdevuosien jalkeen, kun hénen kuukau-
tisensa ovat loppuneet, ensi kertaa elaméassaan vapaa liikkumaan kyldssa ja
h&n saa lahes samanlaista arvostusta kuin kylan aikuiset miehet. Myo6s japani-
laisen kulttuurin ihminen on taysin "kyps&” tai yhteiséllisesti taysi-ikdinen vasta
50-vuotiaana, eli naisen samaan aikaan liittyvat vaihdevuodet eivét tunnu pel-
kastdan menetykselta. Lisdksi keski-ikdinen japanilainen nainen on monesti
tietoinen oman lapsuutensa suuresta aitiys- ja imevaiskuolleisuudesta. Omaan
hedelmaélliseen aikaan ei valttaméatta ikavoida takaisin, onhan raskaus ja pien-
ten lasten hoito ollut nopeasti teollistuneessa Japanissa raskasta yhteiskunnan
muuttuessa ja nuorten naisten jéédessé vaille yhteisénsa tukea. (Lock 1994.)
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3 KEHOLLINEN IHMISKASITYS

Lansimaisessa ajattelussa ihminen on totuttu jakamaan ruumiiseen ja sieluun
ranskalaisen filosofin Rene Descartesin (1596-1650) esittdmien pohdintojen
mukaan (Wilenius ym. 1989). Téata inmisen kahtiajakoa, jonka mukaan sielu on
ensisijainen suhteessa ruumiiseen, ovat monet, varsinkin fenomenologiaa
edustavat filosofit kritisoineet. Fenomenologien mielestd ihminen elda kokonai-
sena jakamattomana olentona suhteessa maailmaan. (Heikkinen & Laine
1997.) Ranskalainen Maurice Merleau-Ponty (1908-1961) on lahestynyt kasi-
tysta ihmisesta koetun ja eletyn kehon kasitteen kautta (Laine 1996).

Merleau-Pontyn (1986) mukaan ihmisen perussuhde maailmaan on kehollinen:
ihminen suuntautuu maailmaan kehona. Ihminen itse ei kiinnitéd kehoonsa juuri-
kaan huomiota silloin kun kaikki on hyvin ja "normaalisti”. Keho jaa ihmisen ko-
kemusten laidalle. Tallsin on kyse kehosta keho-subjektina. Poikkeaminen
normaalista tuo kehon ihmiselle nakyviin ja siita voi tulla ongelma. Kun kehon
aanetoén oleminen lakkaa, esimerkiksi kivun vuoksi, kehosta tulee kokemukselli-
sessa mielessa objektivoitu keho. (Laine 1996.) Naisen elaméassé on tilanteita,
jotka ovat sinansé normaaleja ja luonnollisia, mutta joissa naisen oma keho
objektivoituu. Kuukautiset, raskaus ja vaihdevuosiin mahdollisesti liittyvat oireet
ovat kokemuksena sellaisia, ettei naisen keho pysy aanettéméana tai huomaa-

mattomana.

Objektivoitu keho on kokonaan kokemuksellinen ilmié, kun taas kartesiolaisen
- perinteen "fyysinen keho” voidaan ymmartaa taysin objektiivisena ja kokemuk-
sesta riippumattomana. Fyysinen keho kuuluu luonnontieteiden tutkimuskoh-
teeseen ja —asenteeseen. Objektivoitu keho kuuluu fenomenologiseen tutki-
musasenteeseen ja se on inhimillisen kokemuksen ja sen merkityksen analyy-
sia. Fenomenologiassa etsitdan vastausta kysymykseen, mitd merkityksia talla
kokemuksella on ihmisen elaméassa ja miten tdma tietty kehollinen kokeminen
on osa ihmisen elaméantapaa. (Laine1996.) Vaihdevuosia lahestyvalla naisella
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voi esimerkiksi olla hormonitoiminnassa epétasapainotila, joka aiheuttaa hyvin
runsaita vuotoja (fyysinen taso). Kokemuksellisella tasolla nainen joutuu mietti-
man, milloin tydpaivansa aikana ehtii vaihtamaan terveyssiteen, likaantuvatko

vaatteet tai olisiko mielekastéa perua juuri aloitettu vesivoimistelukurssi.

Ihminen kohtaa toisen ihmisen ensisijaisesti merkityskehona. thmisen keholli-
suus toiselle ihmiselle rakentuu ilmeina, eleina, liikkeina ja puheena. Keho on -
merkityskokonaisuus, jota tulkitaan ja ymmarretdan yksildllisten, sosiaalisten ja
kulttuuristen merkitysten valossa. Kehollisuus on lasna kaikessa inhimillisessa
toiminnassa ja ihmisen jokapaivéainen toiminta on kehollista, kuten myds ihmis-
ten véliset suhteet ja sosiaalinen elama. |hmisen oma keho ei ole ihmiselle it-
selleen merkityskeho, kuten se on toiselle ihmiselle, vaan se on ihmisen mind
kokonaisuutena. Se on kehollinen maailmaan suuntautuminen seka omaa- kohti

k&antyminen ja kaikki ilmaisut. (Laine 1996.)

Kehollisuus on tilallista eli kokemuksellisessa elamassa tila rakentuu kehon
kautta. Keho on tilan keskipiste, josta kasin kielellisesti maaritelldan suhde ym-
paristéon: tassa, tuolla, lahelld, kaukana jne. (Kuhmonen 1996.) Keho ei ole
kuitenkaan tila ihmiselle: "En ole kehossa, olen kehoni’ (Laine & Kuhmonen
1995).

Kehollisuus on myés ajallista. Keho kantaa menneisyyden mukanaan tahan
hetkeen. Kehon opitut taidot taas ennakoivat sita, mitd voimme tehda tulevai-
suudessa. Kehomuisti ei kuitenkaan ole tietoista muistia, joka kuvaa ja palaut-
taa mieleen menneisyyttd nykyiselle tietoisuudelle. Kehollinen aika merkitsee
nykyisyytta, jossa mennyt ja tuleva ovat lasna. (Merleau-Ponty 1986, Laine &
- Kuhmonen 1995, Kiemola 1998).

Kivirannan (1995) ja Laineen (1996) mukaan fenomenologisessa tutkimuksessa
ei saa kayttda ennalta laadittuja teoreettisia kasitteitd, mutta tutkijan on selvi-
. tettédva tutkimuksen ihmiskasitys. Tassa tutkimuksessa tarkastelen tutkimus-
kohdetta kehollisen ihmiskasityksen kautta. Kehomuisti ilmenee ajatuksena,



13

etta kaikki mitd on vaihdevuosi-ikéisille naisille heidén naisena olossaan ta-
pahtunut, on l&snd heidan mukanaan haastattelutilanteessa.
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4 TUTKIMUSTEHTAVA

4.1 Tutkimuksen tarkoitus

Taman tutkimuksen tarkoituksena oli kuvailla ja ymmartaa vaihdevuosi-ikéisten
naisten naisena olon ja ikdantymisen kokemuksia seké saada lisaa tietoa vaih-

devuosien merkityksesta naisen ikdantymisessa.

Kokemusten objektiivinen mittaaminen on vaikeaa ja mielestéani oli tarkoituk-
senmukaista pyrkia analysoimaan vaihdevuosi-ikaisten naisten kokemuksia fe-

nomenologisen lahestymistavan avulla.

4.2 Fenomenologis-hermeneuttinen metodi

Fenomenologian perustajana on pidetty Edmund Husserlia, jonka mukaan ihmi-
sen ajattelu on aina suuntautunut johonkin eli agjattelulla on aina kohde. Tama
kohde saa ajattelutapahtumassa tietyn merkityksen. Sita, etta tietoisuutemme,
seké ajattelumme etta tavalliset aistihavaintomme, on suuntautunutta, Husserl
kutsuu intentionaalisuudeksi. (Wilenius ym. 1989.)

Husserlin mukaan ihmisella on kaytanndélliselle arkieldmalle ominainen suhtau-
tumistapa, jota hén kutsuu luonnolliseksi asenteeksi. My6s luonnontieteet saa-
vat mielekkyytensé tasté luonnollisesta asenteesta. Filosofiassa Husserl kuiten-
kin pyrkii luonnollisen asenteen ylittdmiseen fenomenologisella asenteella, joka
merkitsee luonnollisen asenteen tekemien olettamusten ja edellytysten asetta-
mista kyseenalaisiksi. Husserlin mukaan tarkastelun kohteena on oltava ajatte-
leva ming, subjektiviteetti. (Wilenius ym. 1989.)
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Husserl kutsuu esiteoreettista ja -tieteellista todellisuutta, jossa ihminen enim-
makseen elaa elamismaailmaksi. Elamismaailma tarkoittaa sita yleistd kokonai-
suutta, jossa ihmista yleensa voidaan tarkastella: se on niiden merkitysten ko-
konaisuus, joka muodostuu sellaisista tutkimuksen kohteista, joita ihmistutki-
muksessa tavataan eli yksilén, yhteisdn, sosiaalisen vuorovaikutuksen, arvoto-
dellisuuden ja inmisten valisten suhteiden kohteista. Nama yksittaiset tutkimuk-
sen kohteet saavat merkityksenséa ja lahtokohtansa eldmismaailmasta, joka on
koko ajan lasna ja valmiina, yhtéd aikaa muuttuvana ja muutettavana. (Wilenius

ym. 1989, Varto 1992.)

Kaikki laadullinen tutkimus tapahtuu elamismaailmassa, joka eroaa luonnolli-
sesta maailmasta siind, ettd luonnollinen maailma muodostuu luonnontapahtu-
mista ja elamismaailma merkityksistd. Esimerkiksi kuolema on luonnontapah-
tuma, mutta ihmisten elamassé jonkun henkilén kuolemalla on erilaisia merki-
tyksia eri inmisille. Laadullisessa tutkimuksessa myés tutkija on osa sitéd mer-
kitysyhteytta, jota han tutkii, mutta toisaalta ihmisten elamismaailmat ovat aina
myds erilaisia ja toisen ihmisen taydellinen ymmartadminen on siksi mahdotonta
(Varto & Veenkivi 1993, Kiviranta 1995). Fenomenologian tutkimuskohteena
olevan alkuperaisen maailman ymmartaminen on tutkimuksen tehtava ja taman
maailman ihminen kokee ruumiinsa kautta. Fenomenologian lahtékohtana on
aina subjektiivinen maailma, joka on yksilllisesti koettu ja yksillle merkityksel-
linen, mutta metodin tavoitteena on redusoida eli pelkistdd esiin kokemuksen

jasentymisen yleiset toimintamuodot. (Kuhmonen 1996.)

Laadulliselle fenomenologiselle tutkimukselle ei ole olemassa yhté ainoata oi-
keaa metodia (Kiviranta 1995). Fenomenologisen metodin ldhtékohtana on pe-
riaate, efta tutkimus aloitetaan eletysté ja koetusta ilmidsta, eikd kokemuksen
rajoja missaan tutkimuksen vaiheessa ylitetd. Ennakolta laadittuja teoreettisia
kasitteist6ja ei myoskaan saa kayttaa. (Laine 1996, Astedt — Kurki 1997 .) Fe-
nomenologian ja hermeneutiikan suhde on Kuhmosen (1996) mukaan mutki-
kas, koska fenomenologian tavoitteena on kokemuksen alkuperéinen analyysi
ja hermeneutiikka tulkitsee kokemusta. Hermeneutilkkan mukaan ihmisen kayt-
taytymista ei voida selittad kausaalisesti, vaan se tulee tehdad ymmérrettavaksi
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ja hermeneuttinen fenomenologia on ihmisten maailman tulkintaa ja ajattele-
mista lasnéolevien asioiden kautta. Hermeneuttista kehaa kaytetdadn kuvaa-
maan ihmisen tapaa ymmartaa. Siind on kyse kehastad, koska ymmartaminen
aina lahtee tietyista lahtékohdista ja palaa takaisin asioiden oivaltamiseen ja
ymmartdmiseen. Fenomenologis-hermeneuttisessa tutkimuksessa analyysi
etenee vuoropuheluna aineiston kanssa pitkin hermeneuttista kehaa. ( Varto
1992, Uusitalo 1997)

Saturaation eli kylldantymisen periaate tarkoittaa sita, ettd kvalitatiivisen tutki-
muksen aineistoa laajennetaan, kunnes tutkittavasta ilmiésté ei enédé saada
uutta tietoa. Fenomenologisessa tutkimuksessa ollaan kiinnostuneita ilmidsta
inmisten kokemusten kautta, eikd saturaatioperiaatetta siten voi pitdd mielek-
kaana fenomenologisessa tutkimuksessa. Tutkittavat iimiét ovat tutkimukseen
osallistuneiden ihmisten kokemuksia, eivat keneenkddn muiden kokemuksia.
Saturoitumisella voidaan viitata kuitenkin tietyn kokemussiséllén nousemiseen
esille yha uudelleen tutkittavan kuvaamissa erilaisissa tilanteissa tai eri ihmisten

tutkittavaan ilmioon liittyvissa kokemuksissa. (Perttula 1995.)

Amadeo Giorgin fenomenologisen psykologian menetelma juontaa juurensa
Husserlin fenomenologiaan ja sen tarkoituksena on etsia yksiléllisista elédmis-
maailmoista niissa olevia mahdollisia yhteisia siséltéja. Amadeo Giorgin feno-
menologisen psykologian menetelmé etenee neljan vaiheen kautta. ( Kiviranta
1995; Perttula 1995, Astedt — Kurki 1997.)

Ensimmaisessé vaiheessa tutkija lukee huolellisesti l&pi koko kaytettévissé ole-
van tutkimusaineiston saadakseen siit'a" kattavan yleiskasityksen. Tall6in han
pohtii aktiivisesti tutkittavaan ilmidéén liittdmiaan merkityssuhteita ja pyrkii sen
jalkeen siirtdmaan ne mielesséaan syrjaan tutkimusprosessin ajaksi. Lisaksi
koetetaan valttaa teoriahakuista lahestymistapaa. Tata vaihetta nimitetaan sul-
keistamiseksi. Kaikkia ennakkoasenteita on mahdotonta sulkeistaa, mutta jo
tietoisuus erilaisten asenteiden olemassaolosta tutkijan mielessa vahentaa nii-
den vaikutusta pyrittdessa kohti véalitbntd kokemusta. ( Jarvinen & Jarvinen
1993 ; Patton 1993, Kiviranta 1995; Perttula 1995.)
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Toisessa vaiheessa keskitytéén aineistosta esiin nouseviin tutkimuksen tema-
tisoinnin ja tutkittavan ilmién kannalta olennaisiin merkitysyksikdihin, joita ovat
kaikki tutkittavan ilmién kannalta jotakin ilmaisevat tekstin osat. Nama merki-
tysyksikoét erotetaan kokonaisaineistosta merkitsemallad milloin edellinen yksikkd
loppuu ja toinen alkaa. Erottelun tulee tapahtua spontaanisti ilman etta tutkija
paattelee, mitkd yksikot ovat olennaisia ja mitka epaolennaisia. (Kiviranta 1995;
Perttula 1995.)

Kolmannessa vaiheessa merkitysyksikét tiivistetddn  haastateltavan arki-
ilmaisuista tutkijan teoreettisesti perustellulle kielelle. Menettelylla pyritaan fe-
nomenologiselle, merkityksia siséltavalle tasolle. Se tapahtuu kayttaen reflek-
tiota ja mielikuvien tasolla tapahtuvaa muuntelua. (Kiviranta 1995.)

Neljdnnessa vaiheessa merkitysyksikkéja vertaillaan keskenaan ja tarkastellaan
niiden yhteisia piirteitd. Nain pyritdan 16ytdmaéan tutkimuksen kohteena olevalle
ilmiélle olennaisesti luonteenomaiset rakenteet ja merkityssuhteet. (Kiviranta
1995.)

Tasséa tutkimuksessa kaytin soveltaen Amadeo Giorgin fenomenologisen psy-
kologian menetelmaé, koska se on selkeé tapa analysoida teksteja ja Perttulan
(2000) mukaan fenomenologian tavoitteet eivat tunne tieteenalojen erotteluja ja
menetelm&é voidaan kayttad misséa ihmistieteessa tahansa. Fenomenologisen
tutkimuksen analyysia ei pida kuitenkaan kasittaa teknisten suoritusten sarjaksi,
joka toistuisi tutkimuksissa aina samanlaisena. Fenomenologisen metodin yk-
sityiskohtainen eteneminen luodaan kunkin tutkimuksen kuluessa (Astedt - Kur-
ki, P. & Nieminen, H. 1997).
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5 TUTKIMUKSEN KULKU

5.1 Tutkittavien valinta ja tiedonkeruumeneteima

Tutkimuksessani haastattelin viittd suomalaisessa liikkunta- ja kuntoutusalan
yrityksessa tyOskentelevaa naista marraskuussa 2000. Haastattelemani naiset
olivat syntyneet vuosina 1948-1950. Luvan tutkimukseen olin saanut yrityksen
eettiseltd toimikunnalta, jolle olin kaynyt esittelemassa tutkimussuunnitelmaani.
Yrityksen yhdyshenkild otti yhteytta yrityksessa tydskenteleviin 50-52 vuotiaisiin
naisiin, jotka antoivat suostumuksensa haastatteluihin. Yhdyshenkilé oli kerto-
nut haastateltaville lyhyesti, etta haastattelu koski opinnaytetyéta, jonka aiheena
oli ikédéntyminen ja vaihdevuodet sekd sen, ettd olin Jyvaskylan yliopiston lii-

kunta- ja terveystieteiden tiedekunnan opiskelija.

Aineistonkeruumenetelmaksi valitsin avoimen haastattelun, jossa haastatteluti-
lanne muistuttaa tavallista keskustelua. Avoimessa haastattelussa haastattelija
ja haastateltava keskustelevat tietysta aiheesta, mutta kaikkien haastateltavien
kanssa ei kdyda vélttamatta lapi samoja teema-alueita (Eskola & Suoranta
1998.) Fieldin & Mooren (1988) mukaan avoimessa haastattelussa haastattelija
ja haastateltava tutkivat yhdess& uutta aluetta ja haastateltavan vastaukset
saattavat ohjata haastattelua alueille, joita tutkija ei edes ole osannut ennakoi-
da. Kvalen (1997) mukaan haastattelijan taytyy kuitenkin pitaa keskustelun
suunta oikeana, keskeyttaa vaarille urille mennyt keskustelu ja ohjata se oikeille
| raiteille. Epéselvid ilmauksia on selvennettédva jo haastatteluvaiheessa, jottei -
niiden merkitysta tarvitse miettid analyysivaiheessa. Téllaiset kontrolloivat ky-
symykset nostavat Kvalen (emt.) mielesta myds tutkimuksen validiutta. Halusin
saada selville tutkittavien aitoja kokemuksia ja kasityksid naisena olosta, vaih-
devuosista ja ikdantymisesta, siis rikasta, yksityiskohtaista ja persoonakeskeista
tietoa. Tallaista tietoa kerattdessé voidaan avointa haastattelua Kaufmanin
(1994) mukaan kutsua syvahaastatteluksi. Eskola & Suoranta (1998) puhuvat



19

syvéhaastattelusta silloin, kun haastattelija tapaa haastateltavan useamman
kerran ja haastattelun syvyys |0ytyy vasta kun ihmiset tuntevat toisensa pa-
remmin. Matti Kortteisen (1982) mielesta syvahaastattelusta on kyse silloin kun
saadaan syvallisempia tietoja kuin strukturoidulla haastattelulla saataisiin ja yk-
silé saa puhua niista asioista, jotka kokee itselleen tarkeimmiksi. Seka Kaufman
(1994) ettd Kortteinen (1982) korostavat myds sitd, ettd syvahaastattelussa
haastattelija ei ole ulkopuolinen asiantuntija, vaan haastateltavan kokemuksista
aidosti kiinnostunut ihminen.

Avoimessa haastattelussa ihmiset voivat tulla paljastaneeksi sellaista, mita
myShemmin katuvat. Siksi on yha uudelleen palattava luottamuksellisuuteen ja
korostettava sitd, ettei haastateltava ole tunnistettavissa loppuraportissa . Myés
haastateltavalle mahdoliisesti koitunut haitta, kuten vasyminen tai stressi, on
otettava huomioon. Haastateltavalle on annettava myds mahdollisuus keskeyt-
taa tai lopettaa haastattelu silloin kun han itse haluaa. (Kaufman 1994 ; Kvale
1997.)

5.2 Tutkimusaineisto

Tutkimusaineiston kerdsin avoimilla haastatteluilla marraskuussa 2000. Haas-
tattelut tapahtuivat tutkittavien tydpaikalla, osa tybaikana ja osa heti tydajan
paattymisen jalkeen. Olin sopinut haastatteluajat puhelimessa saatuani yh-
dyshenkilditd haastateltavien yhteystiedot. Haastatteluun varattiin aikaa vahin-
tadan kaksi tuntia. Pisin haastattelu kesti 1 tuntia 20 minuuttia ja lyhin 30 mi-
nuuttia. Haastattelupaikkana oli yrityksen minulle varaama rauhallinen huone.
Haastattelun aikana puhelimien soittodanet olivat pois paaltd ja huoneen ovi-
valo naytti varattua. Yhden haastattelun aikana kaytavaltd kuului kuitenkin
haastattelua hairitsevada puhetta ja liikkehdintdd. Haastattelut nauhoitin sanelu-
koneella, joka mahdollisti haastattelijan ja haastateltavan normaalin keskuste-
lun noin kahden metrin paassa toisistaan. Nauhurin kaytté ei mielestani hairin-
nyt keskustelua, jopa kasetin kaantaminen 45 minuutin kuluttua sujui niin, ettei

keskustelu katkennut sen ajaksi.
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Haastattelun alussa kerroin tutkittavalle tutkimukseni aiheen sekd sen, ettd
haastattelun aikana he saavat vapaasti kertoa aiheeseen liittyvistad asioista ja
jos kysyn jotain mist& he eivat halua keskustella, heidan ei tarvitse puhua sellai-
sista asioista. Korostin my&s keskustelujen luottamuksellisuutta ja sita, ettei ke-
nenkaan henkildllisyys tule ilmi valmiissa tydssé eiké tutkimuksen kuluessa.

Alkukeskustelun jalkeen esitin jokaiselle haastateltavalle kysymyksen samaan
- tapaan: "Voisitko kertoa minulle, millaista on oliut olla nainen ja milta erilaiset
muutosvaiheet ovat tuntuneet, esimerkiksi siirtyminen . lapsuudesta murros-
ikdan?” Pyysin haastateltavaa kertomaan oman kertomuksensa naisena olemi-
sesta ja keskustelun aikana tein lisakysymyksia seksuaalisuudesta, raskauk-
sista ja painon muutoksista, mikali haastateltava ei itse niisté jo ollut puhunut.
Keskustelun kautta paadyimme vaihdevuosia kasitteleviin asioihin, jolloin esitin
kysymyksen: ” Miltd tuntuu olla vaihdevuosi-idssa?” Keskustelu liikkkui paljolti
yleisissd naisia ja naiseutta koskevissa asioissa, mutta paljon myds tyéssé ja
siihen liittyvissa asioissa. Tutkijana palasin aina uudelleen haastateltavien ko-
kemuksiin naisena olosta, mutta annoin heidan tuottaa oman kertomuksensa ja
puhua heille tarkeisté asioista ja nakékulmista. Kaufmanin (1994) mukaan silloin
kun useat haastateltavat puhuvat samasta tutkijan mielesta asiaan kuulumatto-
masta aiheesta, merkitsee se sita, ettei aihe olekaan asiaankuulumaton, ja em-
paattinen kuuntelu on téarkeaa, koska haastateltava antaa nékdalan omaan yk-
sityiseen maailmaansa. Kertoessaan elamastaan haastateltavat tuottivat ela-
mantarinoita, narratiiveja. Narratiivisuutta pidetdan yhtena inmisille tyypillisend
tapana tehda selkba todellisuudesta. Tarinamuoto on tapa jasentéa todellisuut-
ta. (Eskola & Suoranta 1998.) Perttulan (1995) mukaan haastattelijan ei tule
- fenomenologisessa tutkimuksessa kehottaa haastateltavaa tietoisesti pohti-
maan kokemuksiaan, vaan saada hénet kuvaamaan niita arkipaivaisen elaméan
tilanteita, joissa tutkijaa kiinnostavaan asiaan liittyvat kokemukset ovat muo-
dostuneet. Kun haastattelemani henkild kuitenkin itse pohti jotain seikkaa esi-
merkiksi kasittein fyysinen ja psyykkinen terveys, en keskeyttanyt hanta, koska
liikunta- kuntoutusalan yrityksessa tyoskentelevélle ihmiselle téllainen pohdinta

ja kasitteiden kaytto voi olla aivan luonnollista.
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Kirjoitin itse haastattelut puhtaiksi mahdollisimman sanatarkasti ja vuoropuhe-
luita lyhentamatta. Myés keskustelijoiden naurahdukset, huokaukset ja muut
keskusteluun kuuluvat dannahdykset on kirjattu ylos.
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6 TULOSTEN TARKASTELUA

6.1 Analyysin vaiheet

Tutkimusaineisto koostui viiden suomalaisen vuosina 1948-1950 syntyneen
naisen kertomuksista. Kertomukset olivat yksil6llisid kokemuksia naisena olosta
ja naisen ikaantymiseen liittyvistad asioista. Koska jokainen tutkimukseen osal-
listunut nainen kertoi oman yksilbllisen tarinansa omia, tarkeina pitamiaan asi-
oita painottaen, en voinut pitdd mitdan asioita tutkimukseen kuulumattomina

enka jattaa pois analyysista.

Aineiston analysointi alkoi oikeastaan jo puhtaaksikirjoitusvaiheessa, koska
haastateltavan kuuleminen ja tekstin kirjoittaminen palautti mieleen haastatte-
lutilanteen kokonaisvaltaisesti ja sain kuvaa haastattelujen sisallosta. Uusita-
lon (1997) mukaan kvalitatiivisessa tutkimuksessa aineiston keradminen, kasit-

tely ja analyysi lomittuvatkin toisiinsa.

Kirjoitustyén valmistuttua jatkoin nauhojen kuuntelua samalla kun luin tekstia.
Ensimmaisilla kerroilla pyrin saamaan kokonaiskuvaa siita, mita haastatteluissa
kerrottiin ja mitk& olivat mahdollisesti niitd asioita, jotka liittyivat tutkimustehta-
vaan. Taman jalkeen pyrin siitdmaan pois mielestdni aikaisemmat naisen
ikdantymiseen ja vaihde\)uosiin littyvat tietoni. Tama kaikkien ennakkoasentei-
den ja aiheeseen liittyvan teoreettisen tiedon sulkeistaminen lienee mahdotonta,
mutta tutkijana minun tuli ymmartaa se, etta tutkittavien kanssa samassa yh-
teiskunnassa eldminen, sairaanhoitajan koulutus ja tybkokemus naistentautien
parissa voi ohjata minua liittdmaan ilmiéon erilaisia omasta kokemuksesta viria-
vid merkityssuhteita. Tietoisuus tasta seikasta vahent&a tutkijan ennakkoasen-
teiden vaikutusta. (Perttula 1995.)
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Aloin lukea teksteja siten, etta tein niihin erivarisia alleviivauksia ja kirjoitin mar-
ginaaleihin huomautuksia seikoista, joilla uskoin olevan merkitystéd oleellisen
tiedon l6ytamisessd. Samalla kuuntelin yha tekstejé ja tdméa samanaikaisen lu-
kemisen ja kuuntelemisen vaihe kesti nelja viikkoa ja sen aikana kéavin aineistoa
l8pi yha uudestaan ja uudestaan. Poimin tekstista erilaisia Iéatuja eli merki-
tysyksikdita, jotka olivat kunkin haastateltavan puheen naisena oloa, vaihde-
vuosia ja ikdantymista koskevia ilmauksia. Erottelin ilmaukset niin, etta ndin mi-
hin edellinen ilmaus loppui ja seuraava alkoi. limausten erottelu tapahtui spon-
taanisti enk& miettinyt, mitk& yksikot olivat olennaisia ja mitk& epéolennaisia.
Tassé analyysin vaiheessa pyrin l6ytdmaan tekstistd myés metaforia, koska
metaforat ovat kiteytetyssd muodossa olevia havaintoja, arviointeja ja tulkintaa
siitd mitd ihminen kokee ja ne voivat seka avata ettd sulkea, erilaisia nakdkul-
mia (Patton 1993, Syrjala ym. 1995).

Tiivistin tekstista l6ydettyja lausumia siten, ettd ne muodostivat nelja erilaista
merkityskokonaisuutta. Lopuksi tarkastelin merkityskokonaisuuksien vélisia
suhteita ja yhteisia piirteitd. Minun oli kuitenkin useaan kertaan palattava alku-
peraisiin lausumiin varmistuakseni siita, ettéa olin ymmartanyt ja tulkitsin haas-
tateltavan henkilén sanomaa oikealla tavalla. Monet haastateltavien ilmauksista
olivat sellaisia, etté niiden voi katsoa kuuluvan useampaankin merkityskokonai-

suuteen.

- 6.2 Merkityskokonaisuudet

6.2.1 Naisena oleminen

Haastattelemani naiset sanoivat olevansa tyytyvéisid siihenastiseen naisen
elamaansa. Naisen eldman nakyvat merkit, kuten kuukautiset ja raskaudet, ko-
ettiin naisen elamaan kuuluviksi erédanlaisiksi itsestaanselvyyksiksi. Niihin oli
saattanut liittya kuitenkin epavarmuutta ja epamukavuutta. Varsinkin kuukau-
tisten alkaminen nuorena tytténa oli ollut asia, johon oli silloin liittynyt uteliasta
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odotusta, mutta myds pienid hapeéan tunteita, koska kuukautiset olivat olleet

naisten nuoruudessa viela vaietumpi asia kuin ne nykyaan ovat.
“Jannittihén sitd, ehké vahéan héavettikin.”
”...yleenséakédédn semmosista asioista (kuukautisista) ei hirveesti puhuttu.”

Aluksi lahes kaikki naiset sanoivat, ettd kuukautiset olivat olleet helpot, mutta
pitempaan keskusteltaessa kaikki myonsivat, ettd kuukautiset olivat myds ra-

joittaneet elamaa.

¥ ...ei ne (kuukautiset) on ollut oikeastaan ihan semmoset helpot...... no sillee,
ettd joskus joku meno ois saattanut olla sopivasti, niin ehké siind nyt on voinut.
Mutta ei ne oo minun elédéméé milldén tavalla haitannut.”

”...kylldahén ne tietysti sitoo, eftéd vaikuttaahan se sillai, ettei voi aina olla niin
luonnollinen niind aikoina etté hirveesti pitédé kylld kattoo, mitd panee péélle ja
sillé lailla.”

Vaihdevuosi-ikda lahestyttdessa joillekin oli tullut vuotohairiéita, ja taliainen
muutos koettiin vahintdan kiusalliseksi tai hyvin runsaasti elamaa haittaavaksi.

”...paitsi nyt tietysti ndé vaihdevuodet kun rupes menkat reikkaamaan ja ne oli
Jatkuvat eli ei niinku tullut stoppia ollenkaan, aina piti olla joku riepu housuissa.”

” Kuukautisten loppuminen oli helpotus, ettd miten ihanaa voi olla eldamé! Et se
| olikin aikaisemmin, eftd se rajoitti hirveesti elémén piirid, monia menemisié fa
olemisia. Kyllé se oli sellasta, etté toissékin piti aina ajatella....... Jja onhan se
tietysti selvé juttu, etté jos on runsaat kuukautiset ja jos on védhén vélia tiputusta
niin se vaikuttaa seksieldméén kuin kaikkeen muuhunkin kun ei se 00 kivaa it-
 tellaankas.”
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Haastattelemani naiset olivat vaihdevuosien suhteen eri vaiheissa: osalla kuu-
kautiskierto oli viela normaali, osalla kuukautiset olivat loppuneet joko luonnoilli-
sesti tai kirurgisen toimenpiteen vuoksi. Joillakin vuodot jatkuivat vaihde-
vuosioireisiin maaratyn laakityksen vuoksi. Naiset tiesivat vaihdevuosioireista
paljon. He olivat lukeneet niista ja keskustelleet aiheesta toisten samanikaisten
naisten kanssa. Vuosittaisessa gynekologisessa tarkastuksessa heilla oli ollut
mahdollisuus saada asiantuntijan mielipide, jos heilla oli ollut vaihdevuosivai-
voja tai jos he olivat halunneet tietdad hormonikorvaushoitojen vaikutuksista.

Vaihdevuosioireista keskusteltaessa naiset nauroivat paljon ja kertoivat my6s
kuinka isommassa naisjoukossa oli saatettu puhua vaihdevuosista ja samalla
nauraa niiden aiheuttamille ongelmille. Tallainen ryhméa saattoi olla vaikkapa
ty6paikan voimisteluryhma tai sisarusten muodostama ryhméa. Eras haastatel-

tava totesi yleisemminkin, etta

”...sisarusten kesken me siften poisnauretaan ja oikein rékatetdén meidén on-

gelmille...”.

Téllainen naisten kesken nauraminen on Saarenheimon (1997) mukaan tyypil-
listd naisille, kun he muistelevat omaa elaméaansa. Nauru ikdan kuin kutistaa

suuretkin vastoinkdymiset inhimillisen kokoisiksi.

Osa naisista toivoi, ettei vaihdevuosien suhteen tarvitsisi turvautua minkaanilai-
siin hoitoihin, vaan vaihdevuodet voisi sivuuttaa mahdollisimman luonnollisesti
ja elama jatkuisi hyvin samanlaisena kuin aikaisemminkin.

"Mutta mind en kdytd mitddn hormonildékkeitd ja ldékityksid. Kun miné katon,
etté se on normaalia ihmisen eldmén muuttumista ...”

Ne naisista, jotka karsivat vaihdevuosioireista, kokivat luonnollisena asiana sen,
ettd haittaaviin oireisiin haettiin helpotusta lddketieteellisin keinoin. Kuukautis-
kierron eri vaiheissa tapahtuviin mielialan muutoksiin naiset kertoivat elamansa
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varrella tottuneensa, tosin joillakin muutokset olivat voimistuneet vaihdevuo-

si-ikaa lahestyttaessa.

"Kylla mulla siivouspéaivéat ovat ja nyt vanhemmiten tahtoo ne itkupéivét olla
kanssa, jotka on lisdéntynyt semmoset.”

¥ ...ettd kun on téllanen hullun temperamenttinen, niin tuntuu vélilla, ettd kohta
VOIS kuristaa vaikka jonkun ja just téllasta...”.

Seksuaalisuudesta useampi haastateltava totesi, ettei heidan nuoruudessaan

ollut seksuaalikasvatusta. Ainoa ohje tytélle oli ollut,

”...ettd laps kainalossa sédé et kotia tuu ja varo, ettd ne pojat ei tee muuta kuin
téllain ndin ja ndin ja néin...”

tai tyttéa peloteltiin :

”...mitdén seksi neuvontaa eiké sellasta ollu se oli enemmaénkin niinku pelotte-
lua vain, etté piti poikia vaan vélttaa...”

Suhteet miessukupuoleen olivat naisten kertoman mukaan heidan nuoruudes-
saan hyvin viattomia. Tansseissa sai ruveta kdymaan vasta rippikoulun kaymi-

sen jalkeen.

”...se oli semmosta poikien kanssa maitolaiturilla oloo ja muuta....sitten ruvettiin
tansseissa kdymdaéan maé olin varmaan viistoista eka kerran. Siihen aikaanhan se
oli periaate, ettéa sitten vasta kun on rippikoulu kéyty...”

Maitolaiturit toimivatkin 1950 —1960-luvuilla usein eraanlaisina nuorisotilojen
korvikkeena. Nuoret tapasivat toisiaan pienelld tai suurella joukolla, mutta osin
oli jo siirrytty seurustelemaan yksil6llisesti. Nuorten seurustelu oli kuitenkin
yleensa viatonta ja ennen ehkaisymenetelmien kehittymista tai leviamista ylei-
seen kayttéon tiukat moraalisgdannét vaativat pidattaytymista. Viela 1960-luvulla
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vanhempien keskeisin oppi tyttarelle oli: &para kainalossa ei ole kotiin paluuta..
(Laamanen 2000.)

Naiset kertoivat suhteensa seksiin ja omaan seksuaalisuuteensa muuttuneen
idan mukana. Esimerkiksi raskauden pelko oli joillakin naisilla poistunut sterili-
saatiotoimenpiteen ansiosta jo useita vuosia ennen vaihdevuosia ja seksiela-

mé oli sen vuoksi parantunut.

” ...8lis seksuaalisuus, se on, ettd méa olen tulut vapaammaks ja vapaammaks,
mitéd vanhemmaks mé olen tullu.”

Naiset kertoivat, ettd suhtautuminen vaatteisiin ja omaan ulkonakdédn oli muut-
tunut. He korostivat kylla sitd, etta halusivat eéiintyé siisteissd vaatteissa ja
ottaa silla tavoin muut ihmiset huomioon. Siistista ulkoasusta sai myés itsevar-
muutta. Uusista vaateista ja kauneudenhoitotuotteista nauttiminen ei kiinnosta-
nut haastattelemiani naisia enaa yhta paljon kuin aikaisemmin. Naiset kertoivat,
etteivat he halunneet edes nayttda nuoremmilta, vaan iké sai nékya.

.ettd meikéldinen on nyt viiskymppinen ja kakskymppisend peilattiin (verrat-
tiin itsed) kaks kymppiseen ja kylld se on viiskymppisen peilattava viiskymppi-
seen...” |

Ulkonadn muutokset eivét olleet pelkastaan kielteisia tai yhdentekevia. Nainen
saattoi pitdd omaa ulkonadkddan myds naisellisempana vaihdevuosien jalkeen.

Pieni painon nousu oli yllattden hyvin mydnteinen asia.

‘ ”...vasta nyt oon tuntenut, kun mulla on rinnat véhén kasvanut, kun mulla ei 0o
koskaan aikaisemmin oo niitd ollut, niin nyt mé oon tuntenut, et mé vasta oon
nainen....ettd mulla on naisellisia piirteitd.”

Naiset korostivat kuitenkin sitd, etta "pitdéd pitdd huolta itsestédén” tai, ettei ” saa
antaa itsensé ihan I6séhtaa” . Tama keskustelu liittyi kuitenkin yleisemmin hy-

vinvointiin ja kuntoiluun, kuin pelkkaan ulkonakéon.



28

Naiset pohtivat naiseuttaan vertaamalla naisia ja miehia toisiinsa. Useampi
haastateltava totesi joissakin asioissa miehena olon olevan naisena oloa hel-

pompaa.

"Jos olisin mies ja munat jalkojen vélissé, niin péésisin paljon hel[pommalla.”
tai |

7 ...voi itku ku miekin oisin mies, niin...”

tai

” ... et voi paska., kun oliskin mies...”

Pohdinta jatkui aina kuitenkin siihen tapaan, ettd nainen mietti, olisiko sitten-
k&an helpompi olla mies ja, ettd miehet eivat koskaan voineet kokea &itiyden
onnea. Aitiys oli useiden naisten mielesta erittdin myénteinen, jopa paras asia

naisen elamassa.
6.2.2 Aitiys

Kaikki haastattelemani naiset olivat aiteja, jotkut jo isoaitejékin. Keskustelin
naisten kanssa myés heidan raskausajoistaan ja synnytyksistaan. Kokemukset
vaihtelivat hyvin paljon niin, etté raskausaika oli saattanuti olla "eldmén hirveinté
aikaa” tai nainen kertoi olleensa “onnen seitseménnessé taivaassa”. Lapset
olivat kuitenkin olleet naisten elamassé tarkeinta ja vaikka suhde aikuistuviin tai
jo aikuistuneisiin lapsiin olikin muuttunut niin, ettei lapsista kokenut olevansa
enda samalla tavalla vastuussa eivatka lapset olleet samalla tavalla riippuvaisia

aidistaan, naiset toivoivat suhteiden lapsiin pysyvéan hyvina.

Joillakin haastattelemistani naisista perheen isa oli jakanut tasavertaisesti vas-
tuun lasten huollosta ja kasvatuksesta naiden ollessa pienia. Tamé oli ollut mo-
nesti valttamatontakin, koska iltavuoroon menevan aidin olisi ollut mahdotonta
saada lasta vieraaseen paikkaan hoitoon. Korhonen (1999) toteaa, etta jaetun
vanhemmuuden voi ndhda yhtena pyrkimyksena keventaa naisen taakkaa ja
tiukasti maéariteltya aidin roolia. Ne haastattelemani naiset, joiden miehet olivat
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osallistuneet lastenhoitoon runsaasti, kertoivat miehen osallistumisen mahdol-
listaneen naisten kodin ulkopuoliset harrastukset ja sanoivat olevansa kiitollisia

miehilleen heidan osoittamastaan huolenpidosta.

Raskaana asiana &itina olossa naiset olivat kokeneet tyé- ja kotieldaman yhdis-
tamisen. Pienten lasten vieminen vieraaseen hoitoon oli tuntunut joistakin nai-

sista raskaalta, myds lasten murrosikda monet muistelivat raskaana aikana.

”... en nilen murrosikdd, en vaihtais takaisin, kun valvoit y6kaudet ja ootit ko-
tiin... se oli hirveeté aikaa mun mielesta...”

”...onko se murrosikdsen lapsen sanominen pédin naamaa sitéd, ettd mina olen
niin huono, sité tulee mietittyé hirveen monta kertaa, etté jos ei oliskaan é&iti ja
nainen, niin olisko se kuinka paljon helpompaa.”

Lasten muutto pois kodista oli yhdelle haastattelemistani naisista hyvin hankala
asia, nainen kertoi miettivansa usein miten lapset parjaavat maailmalla. Han
totesi kuitenkin lasten poismuuton olevan “Juonnon laki” ja, etta lasten on saata-
va “eldd omaa eldmééansa”. Yksi naisista kertoi pojan armeijaan menon olleen
hanelle "kova paikka”, mutta saman pojan kotoa muutto oli ollut jo ihan tavalli-
nen, helppo asia.

Naiset miettivat mydés oman aitinsé elamaa ja tunsivat myoétatuntoa aitiaan
kohtaan. Aidin elaméa nahtiin paljon raskaampana kuin oma elama. Myés Kor-
honen (1999) kuvaa haastattelemiensa naisten ilmaisseen usein myétatuntoa
aitidan kohtaan. Siihen mik& lapsena saattoi tuntua kielteiselta ja pahalta, suh-
tauduttiin aikuisena aidin osaan elaytyen ja solidaarisuutta tuntien.

Aitiys oli naisten puheissa hyvin térkea asia, jopa niin, etté haastattelun jalkeen
haastateltava pohti aitiytta ja totesi, etta jos on ollut hyva aiti niin on onnistunut
elamasséan, mitddn muuta ei oikeastaan tarvita.
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6.2.3 Tyd

Naiset kertoivat paljon tyostéan, mikéa saattoi ainakin osaksi johtua siita, etté
haastattelut tehtiin heidan tyopaikallaan, jopa keskella tydpaivaa. Yhteista kai-
kille haastattelemilleni naisille oli se, ettd he olivat menneet téihin nuorena ja
tyburaa oli takana kolmisenkymmenta vuotta. Haastateltavat kuuluiVat niin sa-
nottuihin suuriin ikaluokkiin, jotka syntyivat toisen maailmansodan jalkeisina
vuosina ja 1950-luvun alussa. Heille oli tyypillista se, etta heilla oli takana pitka
tydura ja naisten tydssakaynti oli heidén keskuudessaan yleisempéaé kuin aikai-
sempien sukupolvien edustajilla. ( Karisto 1998.)

Tybeldmasséa tapahtuneet muutokset 1990-luvun laman seurauksena nakyivat
haastattelemieni naisten mielesta tyétahdin kiristyrhisené seka siiné, etta talou-
dellisten seikkojen ja tydn kannattavuuden vaatimus oli alkanut ndkymaan yha
selvemmin myds yksittaisen tyéntekijan tyéssa. Julkisuudessa kayty keskustelu
tyéttémyyselékkeista ja niin sanotuista ty6ttomyysputkista seka nuoren tyévoi-
man tarpeellisuuden korostuminen samoissa keskusteluissa oli haastateltavien
mukaan tuntunut joskus pahalta. Ajan my6ta he kertoivat kuitenkin oppineensa
arvostamaan uudelleen omaa kokemustaan ja kertoivat havainneensa mydés
sen, etteivat kokeneet tyéntekijat ainakaan heidan tyéyhteiséssaéan olleet aivan
helposti korvattavissa. Kaikki pohtivat kuitenkin sitd, jaksavatko olla téissa

normaaliin elakeikaan asti.

” Ainahan sité kuitenkin omalta kohalta, ettd pysyis niinku virkedné ja jaksais
olla tassé rumbassa mukana...mut kylléhdn meijan ala on sellanen, ettd har-
vempi niin pitkddn (viralliseen elékeikaan asti) tybeldmésséa on.”

Kukaan ei kuitenkaan sanonut haluavansa ja&d& pian elakkeelle. Osa-
aikaelake kiinnosti, mutta ty6ssé ja tybpaikassa oli niin paljon hyvia puolia, ettei

sielta haluttu vield kokonaan pois.

” En haluais vield luopua siité kaikesta kivasta mité taé ty6 antaa.”



31

Tydyhteisdssa oli paljon vanhusasiakkaita. Vanhuskuvaan ja oman vanhenemi-
sen odotuksiin saattoi vaikuttaa myds se, ettd naki paivittdin erilaisia vanhoja

ihmisia.

” Kun kattoo tatd omaa tyétékin, niin meilléhén on niin ihania, suloisia vanhoja

ihmisia siis ne on jo vanhoja.”

Haastattelemieni naisten mielesta tydyhteistssa ei suhtauduttu tyontekijoihin eri

tavalla naiden ian mukaan.

” Meilld on hirveen kiva tyGyhteisé kun meil on hirveen paljon nuoria ihmisia, et
taallé ei tunne olevansa vanha ja t4éllé ei kukaan, et vaikka ois joku kaksvito-
nen, niin ne kokee, ne on ite puhuneet et ne kokee ihan samalla lailla etta var-
maan ihan omasta kaytbksestd varmaan johtuu sit se, ja aina otetaan mukaan
Jja jos et I&he niin hyvé, etteivét vingu, ettd mikset sé lahe.”

Myé6s nuoret asiakkaat kohdattiin tasavertaisina eikd heita ajateltu esimerkiksi
omien lasten ikaisina. Keskusteluissa nuorten asiakkaiden kanssa saattoi olla

ikéeroon liittyvaa huumoriakin.

” Tai sitten se on ihan hyvéntahtoista jos ne sanoo, ettd Hei tati, nostatko. Kun
on oppinut tuntee. Se on enemmaén kaverina tétin sanomista, kun etté negatiivi-
sena tarkotetaan.”

Haastattelemieni naisten puheesta sai sen kuvan, etta tydn hoitaminen hyvin oli
kunnia asia ja vaikka tyd koettiin raskaampana kuin ennen, se haluttiin tehda
yhté hyvin kuin aikaisemminkin. Vaikka vaihdevuosista ja ikdantymisesta oltiin
puhuttu tyétovereiden kesken, ei niitéd saanut kayttda huonon kaytéksen tai tyon

tehottomuuden syyna.

”...vaan ei silld kylld herkutella saa, eftd kun mé oon tan ikénen nin mulla on
oikeus tehdd jotakin tallé tyémaalla, olla vihanen tai jotakin. Sitd mé en hyvéksy,

mutta ....”
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6.2.4 Naisena ikdantyminen

Naiset kertoivat, ettd omaa ikaantymista ei ole helppo huomata ja verratessaan
nykyistd eldmantilannettaan aikaisempaan naiset kokivat eldvansa jopa ela-

mansa parasta aikaa.

e

” Et en mé ongelmaks en kokis misséén pdinvastoin tdmé suunnaton vapaus
miké tdssé on. Sitd sanotaan, ettd naisen parhaat vuodet, ainakin lehdet kirjoit-

taa, mutta kylld mékin olen kokenut sen.”

” ...toisaalta ihan niinku parasta aikaa.”

Hyva terveys ja vakaa taloudellinen tilanne olivat ne tekijat, jotka naiset mainit-
sivat kun he sanoivat elaméantilanteensa olevan hyva. Yksil6lliset eldman histo-
rian kriisit ja niista selvidaminen korostuivat myds, kun naiset pohtivat tyytyvai-

syyttaan vallitsevaan eldmantilanteeseensa.

Naiset kertoivat olleensa aina hyvin terveita ja terveys olikin se seikka, jota he
pitivat tarkeimpana asiana ajatellessaan omaa ikaantymistaan.

* Niin sitéd miettii, ettd voi kun séilyis terveené eiké tulis mitédén tallaista (vaka-

vaa sairautta) ja mies sédilyis terveena”

Naiset kertoivat huolehtivansa kunnostaan ja kiinnittdvansa huomiota ravin-
toonsa. Myds oman suvun yleiset sairaudet saattoivat saada huomion kiinnitty-
maan omiin eldmantapoihin ja esimerkiksi tarkkailemaan verenpainetta use-

ammin.

"Yleiskunnosta koetan kovasti pitdé huolta, koska mind aina ajattelen, efta ruu-
miillinen ja henkinen hyvinvointi kulkevat kédsi kddessé ja, ettd jos mind en ruu-
miillisesti jaksa, niin en miné jaksa henkisestikéén....”
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Yleensa naiset sanoivat, etteivat ajatelleet kovin paljon omaa ikdantymistaan,
mutta toisaalta he totesivat, etta tietynlaista kehon rappeutumista on odotetta-

vissa.

” En 00 paljon ajatellut tata ikdéntymistd ja kun ei oo tosiaan vield mitdén hir-
veeté viidenkympin villitystéd iskenyt.”

Melkein kaikki haastattelemani naiset kertoivat kuitenkin olevansa vasyneempia
kuin joskus aikaisemmin. He kertoivat myds olevansa haluttomampia lahte-
maan erilaisiin tapahtumiin ja tarvitsevansa enemméan omaa aikaa ja ty6sta
palautumisen vievan kauemmin kuin ennen. Naiset sanoivat kuitenkin, ettei ta-
ma muutos oikeastaan hairinnyt heitd, vaan he halusivat enemman aikaa

omille ajatuksilleen ja levolle ja kokivat olevansa my®s siihen oikeutettuja.

" ...ettd ehké sen vadsymyksen mydté tulee kuitenkin sellasta haluttomuutta, etté
en 00 niin aktiivinen ladhtemé&én lenkille, joka ilta kun aikasemmin ettd ne on Ssii-
né mité niinku huomasin”

”...ainua, ettd tda iké tuntuu siiné et on paljon vasyneempi, on todella paljon
vasyneempi kun menee tyopdivan jélkeen kotiin ja sitd miné haluaisin elémaéaan,
ettd mé saisin paljon enemmén vapaata ...”

”...ja jaksaminen on ihan erilaista (kuin ennen) .”

” Kun en mé ihan jaksa (samalla tavalla kuin aikaisemmin) ldhted muiden mu-

kaan.”

”... niinku mukavuuden halut ja tdmmdéset just ku esimerkiks vasyttdd ni ei it-
teensé pakota, ettd mulla on lupa olla pitkdnéén tai se oma miné on sielld paéal-
limmaéisend, et en niinku suostu mihinkéén sillai jos ei musta tunnu hyvélta.”
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Naiset kertoivat verranneensa omaa ikaansa ja ikaantymistadan omaan &itiinsa,
sisaruksiinsa ja tyétovereihinsa. Oma é&iti tai l&heinen vanhempi ystava saattoi

olla myénteinen ikaantymisen esimerkki.

" ... kun ei oma &itikdédn ole huivipdinen mummo, se on semmonen mummo
vield, joka painaa tuolla meneméén...”

"Jos mé noita mun entisié tybkavereita seuraan tai sukua, ketké eldkkeelld on,

niilldhén on niin kiire, ettei ne joua (naurua) mihinkéén.”

Itsedan naiset eivat sanoneet voivansa kuvitella vanhaksi, huivipéiseksi mum-
moksi. Vakimon (2001) tutkimusten mukaan vanhaa naista merkitsevat sanat
olivatkin jatkuvan muutoksen alaisena, koska kasityksemme vanhuudesta ja
naiseudesta muuttivat muotoaan. Esimerkiksi sanomalehtikielessd mummo-
nimitys edusti ketd tahansa vanhaa naista ja "mummonmokki” ei talokaupassa
viitannut isoditimme taloon, vaan termi ioi mielikuvaa maalle jddneen mummon
sievastd puumokisté ja perunamaasta. Mummo-sana viittasi usein myés van-
hakantaiseen, paikalleen jamahtaneeseen ja hieman koomiseen hahmoon.

Haastattelujen aikana naiset kertoivat elavansa aktiivista aikaa: “mé& haluan
eldd silla lailla taysilld”, mutta he selvasti myds arvostivat omaa eldamankoke-

mustaan.

"Olen nyt véhan vanhempi ja viisaampikin - toivottavasti”.

. 6.3 Yhteenveto vaihdevuosi-ikaisten naisten kokemuksista

Vaihdevuosi-ikdisten naisten kokemuksista vaélittyi toive heidan eladmassaan
tarkeina pitdmiensd asioiden pysymisesté ennallaan. Muutokset, jotka ilmenivat
kehossa ulkonadn muuttumisena ja jaksamisen vahentymisend, eivat tuntuneet
heistd kovin merkityksellisilté, koska naisten tarkeinad pitdmat asiat. suhteet lap-
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siin ja puolisoon, seka tyésséa olevat mydnteiset seikat, eivat olleet muuttuneet
paljoa ja tukivat naisten jaksamista. Muutokset eivat olleet pelkastaan kieltei-
sid, vaan esimerkiksi uusien perheenjasenten, eli lasten puolisoiden ja lasten-
lasten tulo perheeseen ja naisten elaméaan, koettiin hyvin myénteisina asioina.
Naisét eivat erityisesti korostaneet vaihdevuosia kertoessaan elamaéastédan. He

elivit elamaansa, eivat vaihdevuosiaan.
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7  LOPUKSI

Tassa tutkimuksessa haastattelin vaihdevuosi-ikéisia naisia ja he kertoivat mi-
nulle tarinaansa eldmastaan. Pidin itse haastatteluja onnistuneina. Tunnelma
niiden aikana oli 1&hinna leppoisa ja useimpien haastattelujen jossakin vai-
heessa voidaan puhua syvahaastattelusta, koska naiset kertoivat avoimesti asi-
oistaan. Haastateltavien silmat kyyneltyivat jossakin haastattelun vaiheessa
haastateltavan kertoessa jostain surullisesta eldmé&nvaiheestaan, mutta myo6s
onnen hetkistd kertominen saattoi olla yhta tunteikasta. Keskustelin jokaisen
haastateltavan kanssa vield erikseen sen jalkeen kun nauhuri oli sammutettu ja
virallinen osa haastattelusta oli loppunut eikd kukaan mielesténi poistunut
haastattelusta pahoilla mielin. Moni haastateltava ilmaisi tyytyvaisyytensa sii-
hen, etta yrityksessa tutkittiin myds henkildkuntaa, koska yrityksen asiakkaita ol
tutkittu paljonkin. Lisaksi olin tarjonnut kaikille mahdollisuutta ottaa minuun yh-
teytta jalkeenkin pain, jos joku asia keskusteluistamme olisi jaanyt vaivaamaan
tai he olisivat halunneet saada lisa tietoja joistakin tutkimukseen liittyvista sei-

koista.

Haastattelemieni naisten henkildilisyyden pitaminen salassa kirjoittaessani tut-
kimusraporttia oli hyvin tarkeaa, koska naiset olivat luottaneet minuun ja kerto-
neet henkildkohtaisista asioistaan. Tasta syysta jouduin jattamaan pois paljon
hyvia sitaatteja ja lyhenteleméaan niitéd ja tdma taas on voinut vaikuttaa siihen,
ettei raportti kuvaa niin hyvin todellisia keskusteluja kuin se muuten voisi kuva-

ta.

Laadullisessa tutkimuksessa tuotettu tulkinta on aina tutkijan persoonallinen
nékemys, jossa on mukana hanen omat tunteensa ja intuitionsa, siten tulkinta ei
ole toistettavissa eika siirrettavissa toiseen kontekstiin. Analyysin luotettavuu-
den arvioimiseksi tutkijan tulee kuvata analyysin vaiheet mahdollisimman tar-
kasti ja perustella tutkimusraportissa tekeménsa valinnat. (Denzin 1994.)
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Tutkittavat kuuluvat niin sanottuihin suuriin ik&luokkiin ja miltei jokainen toi asian
jollakin tavalla keskustelun kuluessa esille. Ikdluokkansa naisten tapaan he oli-
vat yhdisténeen aitiyden ja palkkaty6én ja heidén tarinoissaan tyéstéa puhuttiinkin
paljon. Erilaisessa kulttuurissa tai eri aikana vaihdevuodet ohittaneet naiset
olisivat voineet kertoa toisenlaisen tarinan vaihdevuosistaan, mutta fenomeno-
logishermeneuttisessa tutkimuksessa ei pyritdkaan yleistyksiin, vaan jokaisen
haastateltavan kertomus on sinéll&an arvokas, koska tietoa halutaan nimen-

omaan ihmisen kokemuksesta.

Haastattelemani naiset piirsivat minulle kuvaa ahkerista ja vastuullisista tyonte-
kij6ista, jotka haluavat jatkaa eléaméaansa sellaisena kuin se haastatteluhetkella
heilld ilmeni. Vaihdevuosi-ikdiselld naisella voi olla viela lahes puolet elamaa
elettdvané ja nykyiset keski-ikdiset ovat yleensa paljon terveempidkin kuin ai-
kaisemmat sukupolvet samanikaisind. Siksi olisi tarkeda, ettd vaihdevuosi-
ikéisten naisten eldmankokemusta arvostettaisiin ja se otettaisiin nykyisté
enemman huomioon eika suhtauduttaisi heihin pelkastaan pikaisesti elakkeelle

siirtyvana ryhmana, niin kuin nykyaan joskus tehdaan.

Keski-ikaisiin liittyvat tutkimukset ovat tarkeita jo siitakin syysta, etta julkisuu-
dessa on alkanut esiintyd yhd enemman vaatimuksia elékeidn nostamisesta tai
ainakin liian varhaisen elékkeelle 18hdén ehkaisemisestd. Kun vanhat naiset
ndhdaan kulttuurissamme usein hieman koomisina ja paikalleen jamahtaneina
hahmona (Vakimo 2001), on tutkimukseni antama kuva ainakin vaihdevuosi-
ikdisestd naisesta viela toisenlainen. Mielestani olisi kiinnostavaa yhdistaa ke-
hollisuus myos keski-ikdisten miesten tutkimukseen ja néin laajentaa kasityksia

ikdantymisesta.
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