jamk

Naisen ikdantymisen ja seksuaalisuuden
valinen yhteys

Hanna Niskanen

Opinnaytetyd, AMK
Huhtikuu 2023
Katilon tutkinto-ohjelma (AMK)

°
amk I Jyvaskylan ammattikorkeakoulu
J University of Applied Sciences



°
Jamk Kuvailulehti

Niskanen Hanna

Naisen ikdantymisen ja seksuaalisuuden vilinen yhteys

Jyvaskyla: Jyvaskylan ammattikorkeakoulu. Huhtikuu 2023, 67 sivua

Katilon tutkinto-ohjelma. Opinndytetyd AMK.

Julkaisun kieli: suomi

Julkaisulupa avoimessa verkossa: Kylla

Tiivistelma

Ikddntyneen naisen seksuaalisuus on monimutkainen ja monitahoinen aihe, joka ansaitsee pohdintaa ja
huomiota. Ikddantyminen vaikuttaa seksuaalisuuteen monin eri tavoin, ja jokainen nainen kokee ikaantymi-

sen vaikutukset eri tavalla. Ikddantyvan naisen seksuaalisuuteen vaikuttavat monet tekijat, kuten parisuhde,
hormonaaliset muutokset, terveysongelmat, seksuaalinen halukkuus ja seksuaalinen itsetunto.

Opinnaytetyon tarkoituksena on koota tietoa naisen ikddantymisen ja seksuaalisuuden valisesta yhteydesta.
Tavoitteena on lisata ikddntyneiden naisten ymmarrysta ikddntymisen mukana tuleviin seksuaalisuuden
muutoksiin, seka kerata tietoa terveydenhuollon tydntekijoille siitd, millaisiin asioihin on tarkeaa kiinnittaa
huomiota tydskenneltdessa ikddntyneiden naisten seksuaalisuuden kanssa. Tiedon avulla terveydenhuollon
tyontekija, esimerkiksi katilo, voi kehittda ikddntyneiden naisten seksuaalisuuden ohjaustyota.

Tuloksista nousi esiin ikddntyneiden naisten halujen monimuotoisuus. Vaikuttavimpina tekijoina ikaanty-
neen naisen seksuaalisuuteen on parisuhde ja terveys ja asenteet. Tulokset osoittavat myos, ettad seksuaali-
nen aktiivisuus usein vahenee idn myota.

Avainsanat (asiasanat)
Seksuaalisuus, ikddntyminen, nainen, kirjallisuuskatsaus

Muut tiedot (salassa pidettavit liitteet)



o
Jam_k pescrption

Niskanen Hanna

The connection between female aging and sexuality

Jyvaskyla: JAMK University of Applied Sciences, April 2023, 67 pages

Midwifery degree program. Bachelor’s thesis.

Permission for open access publication: Yes

Language of publication: Finnish

Abstract

The sexuality of older women is a complex and multifaceted topic that deserves reflection and attention.
Aging affects sexuality in many ways, and every woman experiences the effects of aging differently. The

sexuality of an aging woman is affected by many factors, such as relationships, hormonal changes, health
problems, sexual desire, and sexual self-esteem.

The thesis aims to gather information about the connection between a woman's aging and sexuality. The
goal is to increase elderly women's understanding of the changes in sexuality that come with aging and to
gather information for healthcare workers about what kind of topics it is essential to pay attention to when
working with the sexuality of elderly women. With the help of the information, a health care worker such
as a midwife can develop the sexuality guidance work of elderly women.

The results revealed the diversity of older women's desires. The most influential factors on an elderly wom-
an's sexuality are relationships, health, and attitudes. The results also show that sexual activity often de-
creases with age.
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1 Johdanto

Seksuaaliterveys maaritelldaan fyysisen, psyykkisen ja sosiaalisen hyvinvoinnin tilaksi liittyen
seksuaalisuuteen. Siihen kuuluu positiivinen ja kunnioittava lahestymistapa seksuaalisuutta
ja seksuaalisia suhteita kohtaan ja samalla mahdollisuutta miellyttaviin ja turvallisiin seksu-
aalikokemuksiin ilman pakottamista, syrjintaa tai vakivaltaa (WHO 2019.) Oleellista on muis-
taa, ettd seksuaalisuus on tarkea osa ihmisyytta. Seksuaalisuus ei ole rajattavissa ikaryhman
mukaan, se on liitettavissa sukupuoleen ja se myds pitaa sisallaan eri seksuaaliset suuntauk-
set sekd on kasitteena laajempi kuin lisdantyminen. Seksuaalisuus on muutakin kuin pelkkaa

kayttaytymista ja se voi ilmentya paljon siihen vaikuttavien tekijédiden mukaan (THL 2010.)

Ikdantymistd puolestaan voidaan pitda biologisena ilmidnad, sosiaalisena konstruktiona seka
mielentilana. Elamanhistoria sdilyy ja se muokkaa naista, se nakyy elettyna elamana ke-
hossa. Naisen elama ikaantymisen myo6ta voi olla monipuolista tyon, ditiyden, isoditiyden ja
harrastusten myota. Kuitenkin naisen ikdantymiseen liittyy yksipuolistavia seka yksiulotteisia

ennakkoluuloja (Kangas, Nikander 1999, 8-9.)

Opinnaytetyon tarkoituksena on koota tietoa naisen ikddantymisen ja seksuaalisuuden vali-
sestd yhteydesta. Tavoitteena on lisata ikdantyneiden naisten ymmarrysta ikdantyneisyyden
mukana tuleviin seksuaalisuuden muutoksiin, seka kerata tietoa terveydenhuollon tyonteki-
joille siita, millaisiin asioihin on tarkeaa kiinnittda huomiota tydskenneltdessa ikdantyneiden
naisten seksuaalisuuden kanssa. Tiedon avulla terveydenhuollon tyontekija, esimerkiksi ka-

tilo, voi kehittaa ikddantyneiden naisten seksuaalisuuden ohjaustyota.



2 Tavoite ja tarkoitus

Opinndytetyon tarkoituksena on koota tietoa naisen ikdantymisen ja seksuaalisuuden vali-
sestad yhteydestd. Tavoitteena on lisata ikdantyneiden naisten ymmarrysta ikdantymisen mu-
kana tuleviin seksuaalisuuden muutoksiin, seka kerata tietoa terveydenhuollon tyontekijoille
siita, millaisiin asioihin on tarkeaa kiinnittdaa huomiota tydskenneltdessa ikdantyneiden nais-
ten seksuaalisuuden kanssa. Tiedon avulla terveydenhuollon tyontekija, esimerkiksi katilo,

voi kehittaa ikaantyneiden naisten seksuaalisuuden ohjaustyota.

Tutkimuskysymykseni on: Millainen yhteys ikddantymiselld on naisen seksuaalisuuteen?



3 Keskeiset kasitteet

3.1 Naisen ikddntyminen

Elinian muutosten myota voidaan ajatella, ettei ikdantymiselle voida asettaa enaa tiettyja
muotteja vaan ikdaantyminen voidaan nahda entistd laajempana ilmiéna. Uudet maaritelmat,
kuten idkkaat, ikdihmiset, ikddantyneet, eldkeldiset ja seniorikansalaiset muuttavat suhtautu-
mista idkkaisiin yhtend, homogeenisena ryhmana. Kuitenkin luokittelut voivat myos paljas-

taa yhteisojen luomia mielikuvia ja asenteita vanhenemiseen (Palomaki 2004, 25.)

Naisen ikdadantymiseen liittyy samanaikaisesti toisistaan poikkeavia mielikuvia tai versioita.
Julkisuudessa ikadantymisen voidaan ajatella olevan yhteiskunnan taakaksi joutumista tai
paatymista vanhainkotiin, kun taas toisaalta samaan aikaan keski-ikdan ja vanhenemiseen
voidaan liittaa ajatuksia vapaudesta, voimavaroista ja itsensa I6ytamisesta. Nama erilaiset
ajatukset vanhenemisesta kuvaavat sita, millaisia toiveita ja pelkoja keski-ikdisilla ja heita
nuoremmillakin on ikaantymisesta. Ikaantymisessa pelataan sita, kuinka se tulee rajoitta-
maan elamaa sosiaalisesti ja fyysisesti. Pelko liittyy myos eldamanpiirin kapenemiseen seka
ajatukseen paatymisestda muiden taakaksi (Kangas, Nikander 1999, 10.) Nykypdivana naisen
ainoa tulevaisuuden kuva ei ole ikdantya perheen ja suvun parissa. Muuttunut kulttuuri,
jossa sinkkuna oleminen seka ty6eldama, jossa nainen ei halua valita uran ja perheen valilta
voi johtaa siihen, ettd lapsettomien tai yksineldvien vanhusten maara nousee (Kangas, Ni-

kander 199, 214.)

Pitkaikaisyyden myo6ta perhesuhteet muuttuvat pidemmiksi ja monimuotoisemmiksi. Siina
missd aiemmin lasten kasvettua aikuiseksi oli toinen vanhemmista kerennyt kuolla, on nyky-
daan mahdollista, etta elossa olevia sukupolvia on yhtadaikaisesti useampia (Kangas, Nikander
1999, 213.) Samanaikaisesti pitkaikaisyys muuttaa myos naisen hoivaroolia. Vanhempien ja
lasten suhde voi kestda vuosikymmenia, jonka aikana hoivasuhteen on mahdollista kaantya
vastakkaiseksi, jolloin jo aikuiset lapset auttavat ikddantyneitd vanhempiaan. Nykypaivan
keski-ikdinen tai ikaantynyt nainen saattaa hoitaa lastenlasten lisdksi myos omia vanhempi-

aan ja/tai ikdantynytta puolisoaan (Kangas, Nikander 1999, 214.)



Elamanvaiheena ikddntyminen sisaltaa paljon eri vivahteita, sen sisilla tasannevuosina nai-
sen eldmaan voi kuulua monia eri rooleja. Huomattavasti naisen rooli muuttuu lasten aikuis-
tumisen ja itsendisyyden myota. Edessa on myds parisuhteen uusi vaihe, kun puolisoon tu-
tustutaan uudestaan “tyhjassa pesdssa” lasten ldhdettyd. Monesti ndihin aikoihin tyo ja
toihin liittyvat ihmissuhteet voivat saada uusia merkityksia. Joskus puolisot eivat enaa so-
peudukaan elamaan kahdestaan, eivatka osaa kehittaa suhdettaan uudessa tilanteessa. Sil-
loin parisuhde voi ajautua kriisiin, joka aiheuttaa jatkuvaa vihamielisyytta tai avioeron (Es-

kola, K., Hytonen, E. 2002, 370.)

Naisen rooli ikdantymisen myo6ta antaa mahdollisuuden etdisyyteen omista lapsista, kun

rooli isoditina vahvistuu. Isovanhemmuuden kautta nainen voi myds nauttia vanhemmuu-
desta ilman sen mukana tulevia rajoitteita. Monesti kuitenkin naisen rooli isovanhempana
on selkedampi kuin isoisalld, ndin ollen naisen apuun turvaudutaan helpommin esimerkiksi

lastenhoidossa (Eskola, K., Hyténen, E. 2002, 371.)

Ikadntyvan naisen seksuaalista kayttaytymista ohjaa paljolti naimisissa olo. On tyypillista,
ettd nainen on avioitunut itsedadan vanhemman miehen kanssa, ja jaa avioliitosta leskeksi.
Uudelleen avioituminen on harvinaista, ja tdma luo esteita seksuaalielaman jatkamiselle. Jo
aikuistuneiden lasten tunteet ja asenteet saattavat myos heijastua kielteisesti ikdantyvien
vanhempien seksuaalisuuteen. Lapset voivat kokea hammastyneisyytta tai mustasukkai-

suutta leskeksi jdaneen didin uudesta puolisosta (Eskola, K., Hyténen, E. 2002, 371.)

Ikdantymisen myo6td nainen voi muuttua aktiivisemmaksi, kun vastuu omista lapsista pois-
tuu. Aiemmin perheeseen kohdistettu kiinnostus voidaan siirtdaa kulttuuriin, yhteiskuntaan
tai vaikka uskontoon. Nainen voi vanhetessaan olla ikansa puolesta kunnioitettu ja arvos-
tettu (Eskola, K., Hytdnen, E. 2002, 371.) Myds taantuminen on mahdollista, jolloin ikdanty-
van avuttomat ja riippuvaiset puolet tulevat selkeammin esille. Suhtautuminen naiseen voi
olla myos talléin noyryyttavaa ja alentavaa kunnon huononemisen ja lisdantyneen avuntar-
peen vuoksi. lkddntynyt nainen kokee, etta potilaan rooliin joutuminen on vaikeaa ja pystyy-
kin helpoiten turvautumaan omiin tai sukulaisten lapsiin apua tarvitessa. Hoidon vastuun ja-

kautuminen epatasaisesti vaikkapa lasten kesken voi kuitenkin aiheuttaa ongelmia.



Vanhenemiseen sopeutumisen kannalta on oleellista, ettd ikddntyva sekd hdnen lapsensa
hyvaksyvat sen mukana tulevat fyysiset ja psyykkiset muutokset (Eskola, K. Hytonen, E.

2002, 371-372.)

Biologiset muutokset ja rappeutumiset elimistdssa alkavat jo noin 30 vuoden idssa. Alkuun
muutokset ovat hitaita ja ne heijastuvat elintoimintoihin yleensa vasta myéhemmin riippuen
henkilon perimasta, fyysisesta seka psyykkisesta kunnosta (Apter, D., Vaisala, L., Kaimola, K.
2006, 226-227.) Ikdantyvan naisen ikddantymiseen liittyy omat erityispiirteensa hormonitoi-
minnan ja fyysisten ominaisuuksien puolesta. Naisen ikdantymiseen liittyy voimakkaasti
vaihdevuodet. Ne alkavat tavallisesti 43—57- vuotiaana, keskimaarin 51 vuoden idssa (Apter

ym. 2006, 231-232.)

Vaikka elimiston rappeutuminen ja sairauksien lisadntyminen kuuluu osaksi vanhenemista,
tyypillisin piirre naisten sairastavuudessa on heterogeenisuus. Pitkdaikaissairauksista huoli-
matta monen naisen toimintakyky ja terveys sailyvat hyvina tai kohtalaisen hyvina. Pitkaai-
kaissairaudet eivat aina aiheuta haittaa, vaikka osalla ne voivat johtaa fyysiseen ja psyykki-
seen toimintakyvyttémyyteen. Fyysisen, psyykkisen ja sosiaalisen toimintakyvyn seka

hyvinvoinnin yllapitdminen parantaa naisen eldmanlaatua ikdantyessa. Se on myds tarkeaa

yhteiskunnan voimavarojen ja palveluiden kannalta (Eskola, K., Hytonen, E. 2002, 370.)

3.2 Naisen seksuaalisuus

Seksuaalisuus kuuluu ihmisen eldamaan alusta loppuun saakka (Vaestéliitto 2019.) Seksuaali-
suuden kasite sisaltaa paljon asioita mm. seksuaalinen kehitys, biologinen sukupuoli, seksu-
aalinen suuntautuminen, sosiaalinen sukupuoli-identiteetti ja sen mukana tuleva rooli. Sek-
suaalisuutta voidaan kokea ja ilmaista monin eri tavoin: ajatuksin, fantasioin, haluin,
uskomuksin asentein ja arvoin kdyttaytymisessa, seka rooleissa ja suhteessa itseensa ja toi-
siin. Kuitenkin, vaikka kaikki edella mainitut ulottuvuudet sisaltyisivat seksuaalisuuteen, niita

kaikkia ei aina todellisuudessa ilmaista tai koeta. (WHO 2019.)



Elaman aikana naisen seksuaalisuus vaihtelee ja muuttuu eri kausien my6ta. Lapsuudessa,
puberteetti-idssa, kuukautiskierron eri vaiheissa, raskauden, synnytyksen ja vaihdevuosien
seka vanhuudessa koetaan erilaisia seksuaalisuuden kokemuksia. Kokemusten aikaan saa-
mat tunteet, naisen identiteetti ja ihmissuhteet, seka tapa antaa ja vastaanottaa rakkautta,
ovat oleellisia seksuaalisuudessa. Seksuaalisuus on muutakin kuin fyysista seksia. Se voi ka-
sittda nuoruuden ensimmaisen suudelman, erilaisia fantasioita tai rakastetun kanssa yh-
dessa vietetyn hetken. Mieliala ja muuttuvat asenteet voivat muuttaa seksia tai sen koke-
mista. lhmisen itsetunto, identiteetti ja omanarvontunne ovat yhteydessa seksiin (Eskola, K.,

Hyténen, E. 2002, 64.)

Naisen seksuaaliseen halukkuuteen liittyy myds erilaista vaihtelua. Yhtena vaikuttavana teki-
jana voivat olla fysiologiset, hormonaaliset syyt kuten kuukautiskierto. Ovulaation ldhella
usein halukkuus lisaantyy, kun taas kuukautisten aikana se vahenee. Myds elamantilanne ja
mieliala vaikuttavat seksuaaliseen halukkuuteen. Haluttomuus on yleisin seksuaalisuuden
ongelma. Haluttomana seksuaalieldama ei kiinnosta tai se on vaikeaa. Syita haluttomuudelle
voivat olla fyysisia tai psyykkisid, esimerkiksi huono parisuhde, erilaiset tulehdukset, ladk-
keet, stressi ja murheet. Naisen haluttomuutta kuvataan sanalla frigiditeetti, seksuaalisen
kylmyys. Usein sen aiheuttajana voi olla vaikeus saada orgasmeja. Hormonaaliset syyt har-
voin johtavat haluttomuuteen, koska seksuaaliset reaktiot kulkevat autonomisen hermoston

kautta ja niihin liittyvat psyykkiset kokemukset (Eskola, K., Hytonen, E. 2002, 66.)

Parisuhteen ja seksuaalisuuden kannalta ikdantyminen on naisille ja miehille eriarvoista.
Tama johtuu siita, etta naiset joutuvat ikdantyessaan miehid useammin eldmaan ilman
kumppania. Tama puolestaan on seurausta siita, ettd miehet kuolevat keskimaarin naisia
nuorempina. Reilu 10 % miehista elda yksin 75 ikdvuoteen mennessd, kun taas naisista noin
40 % elaa yksin 65—74 vuoden idssd. Monelle leskeksi jaavista naisista on naista syista melko

vaikeaa l0ytaa ikaistadn seuraa(Leinonen, A., Syrjala, J. 2011. 10-11.)

Haasteita ikddntyvan naisen seksuaalisuuteen tuovat myos vaihdevuodet, jolloin nopea est-
rogeenihormonin nopea lasku vaikuttaa seksuaalireaktioita sdateleviin valittdjaaineisiin. Tal-

[6in seksuaalireaktiot hidastuvat, jonka seurauksena mm. kyky saavuttaa useita orgasmeja



perdkkdin vihenee. Myos rintojen pieneneminen, hapyhuulien, kohdun seka synnytyselin-
ten limakalvon oheneminen ovat seurausta estogeenituotannon hiipumisesta (Ryttylainen,

K., Valkama, S. 2010, 120.)

Ikddntymisestd huolimatta ihmiset haluavat sdilyttaa vanhat tapansa kayttaytya. Jos seksu-
aalisuus on ollut tarkea elementti ihmisen nuoruudessa, jatkaa han seksuaalisesti aktiivista
elamaa myos ikadantyneena. Vastaavasti seksuaalisen aktiivisuuden maara on epatodenna-
kdisempaa silloin, jos se ei ole ollut suuressa roolissa nuorempana. Molempia suhteen osa-
puolia tyydyttava seksielama vaatii molemmilta seksuaalisen suhteen hoitoa ja huolenpitoa
ja vanhetessa tama edelleen korostuu. Tarkeda on myos muistaa, etta vaikka ikdantyneet
eivat juuri tuo esille epakohtia seksuaalielamastadan, se ei tarkoita, ettei ongelmia olisi tai

ettd niiden hoidolle ei olisi aihetta (Eskola, K., Hytonen, E. 2002, 376.)

Monesti asenteelliset ja psykologiset ongelmat johtavat seksuaalisten halujen ja toimintojen
vahenemiseen ikdantyessa. Asiasta puhuminen, fyysisen hellyyden ja esileikin lisédminen
voivat auttaa vahentamaan tai jopa poistamaan haasteita (Eskola, K., Hytonen, E. 2002,
376.) Kannustaminen ulkonddstaan huolehtimiseen tukee naisen sukupuolista identiteettia
ja seksuaalisen viehatysvoiman yllapitamista. Ikdantyvat naiset kokevat taman tarkeana
siksi, koska hormonierityksen vaheneminen aiheuttaa ulkoisesti monia muutoksia (Eskola,

K., Hytonen, E. 2002, 376.)

3.3 Seksuaalioikeudet

Seksuaalioikeuksia on alettu maarittelemaan 1990-luvulla, jolloin perhesuunnittelun ja sek-
sitautien hoidon ohella alettiin kiinnittaa suurempaa huomiota seksuaaliterveyden kysymyk-
siin. (Klementti, Raussi-Lehto). Seksuaalioikeudet kuuluvat ihmisoikeuksiin. Seksuaalioikeuk-
sien keskeinen sisalto on, etta kaikilla ihmisilla ja jokaisella parilla on oikeus paattaa
tietoisesti ja vastuullisesti omaan seksuaalisuuteensa liittyvistd asioista. N&aita voivat olla in-
tiimien ihmissuhteiden solmiminen, lasten hankinta, ehkaisyn kdyttaminen. (Ryttyldinen, K.,

Valkama, S. 2010. 14-15.)
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Seksuaalioikeuksia noudattaen jokaisella ihmiselld on oikeus seksuaaliseen vapauteen. Tama
tarkoittaa sitd, etta ihmiselld on itsemaaraamisoikeus seksuaalikysymyksissa, oikeus seksu-
aaliseen loukkaamattomuuteen seka fyysiseen ja henkiseen turvallisuuteen (Ryttyldinen,
Valkama 2010, 16.) Seksuaalioikeuksien nakékulma Suomessa on ollut tarkasteltavana erityi-
sesti seksuaali- ja sukupuolivahemmistdihin liittyvissa kysymyksissa. On tarkeaa, etta seksu-
aalioikeuksien toteutumista pohditaan mm. ikdantyneiden ja seksuaalisen vakivallan uhrien

kohdalla (Ryttyldinen, K., Valkama, S. 2010, 17.)

World Association for Sexual Health (WAS) maarittaa julistuksessaan oikeuden tasa-arvoon
ja syrjimattomyyteen. Tama tarkoittaa etta jokainen on oikeutettu nauttimaan kaikista julis-
tuksen seksuaalioikeuksista ilman erottelua joka perustuu kulttuuritaustaan, ihonvariin, su-
kupuoleen, kieleen, poliittiseen tai muuhun mielipiteeseen, kansalliseen tai sosiaalisen alku-
peraan, asuinpaikkaan, omaisuuteen, syntyperdaan, vammaisuuteen, ikdaan, kansallisuuteen,
siviilisdatyyn, perheeseen, seksuaaliseen suuntautumiseen, sukupuoli-identiteettiin ja- ilmai-
suun, terveydentilaan, taloudelliseen tai sosiaaliseen tilanteeseen tai asemaan (Sexpo 2019.)
Ikdantyneiden seksuaalioikeuksia tarkastellessa tulee huomioita, etta ikdantyneilld on oikeus
maaritelld omat seksuaaliset tarpeensa, ja pyrkiad toteuttamaan tyydyttavaa seksielamaa yk-
sin tai mahdollisen kumppanin kanssa. Ikaantyneiden tulee myo6s saada tietoa omaa seksu-
aaliterveytta koskevaan neuvontaan ja terveyspalveluihin. Seksuaalioikeudet tulee huomi-

oida myo0s pitkaaikaisessa laitoshoidossa tai muun hoidon alaisena. (Santalahti, T. 2017.)

WAS: in julistuksen mukaan jokaisella ihmiselld on oikeus yksityisyyteen, joka liittyy seksuaa-
lisuuteen, seksielamaan sekda omaa kehoa koskeviin paatoksiin ja suostumukseen perustu-
viin seksisuhteisiin ilman tunkeilua ja puuttumista (Sexpo 2019.) Yksityisyyden haasteet tule-
vat ilmi erityisesti laitoksissa. Laitosasuminen voi sdantdjen tai ymparistonsa vuoksi olla
vaikea seksuaalisuuden toteuttamiselle. Yksi ongelma on kielteinen asenne, jolloin yksityi-
syys jaa huomiotta. Myos ovien lukitseminen voi olla kiellettya ja omassa huoneessa ei ole
mahdollisuutta olla rauhassa, kun henkilokunta kulkee koputtamatta (Vaestoliitto 2015, 24)
Sairaaloissa, hoivakodeissa ja vanhainkodeissa tulisikin ndin ollen olla vanhuksille yhteisasu-

misen lisaksi kayttoon tiloja, joissa viettaa yksityisia hetkia. Vanhusten parissa tyoskentele-
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vien olisi tarkeda myos tarkastella omaa asennettaan vanhusten seksuaalisuuteen. Tyonoh-
jauksen ja koulutuksen avulla voidaan lisata henkilokunnan ymmarrysta iakkdiden seksuaali-
suuteen. Oman seksuaalisuuden hyvaksyminen on oleellista ohjauksessa, koska silloin seksu-
aalisuuden pystyy sallimaan muissakin, ja sen myota mahdollistamaan seksuaalisuuden

toteuttamisen myos erityisoloja vaativissa tilanteissa (Eskola, K., Hyténen E. 2002, 377.)

Seksuaalisuudesta johtuvin syin ei saa uhata, rajoittaa tai riistaa henkilén elamaa, vapautta
tai turvallisuutta. Naihin oikeuksiin kuuluvat seksuaalinen suuntautuminen, suostumukseen
perustuva seksuaalikdayttaytyminen ja toiminta, sukupuoli-identiteetti ja- ilmaisu seka seksu-
aali- ja lisddntymisterveyteen liittyvien palveluiden kdyttaminen ja tarjoaminen (Sexpo
2019.) On muistettava, ettd myods vanhusten sukupuoli-identiteetin ja sukupuolen ilmaisua
tulee arvostaa ja niiden yksityisyytta kunnioittaa. Mahdollisuus hallita kertomista omasta
seksuaalisesta suuntautumisesta tai sukupuoli- identiteetista ei aina toteudu. Puheeksi otta-
minen on tarked hoitohenkilékunnan keino, joka mahdollistaa vanhukselle omien seksuaalis-
ten toiveiden ja tarpeiden esittamisen. Keskustelun avulla vanhukselta voidaan selvittas,
mita sukupuolta han on ja kuinka han toivoisi tarpeitaan huomioitavan. Jos vanhus kokee,
ettei yksityisyyden suoja loukkaannu, voidaan sukupuoliseen ilmaisuun liittyvat toiveet kir-

jata hoitosuunnitelmaan (Vaestoliitto 2015, 25.)

Yhteiskunnallisesti seksuaalisuuteen liittyy monia tabuja. Silloin pohditaan, kenelle seksuaa-
lisuus on sallittua ja millaista sen tulisi olla. Tulee muistaa, etta seksuaalioikeudet toteutuvat
taltakin osin silloin, kun jokainen saa vapaasti toteuttaa seksuaalisuuttaan (Vaestoliitto
2015, 13.) Ikdantyvien seksuaalisuus on edelleen tabu, ja se aiheuttaa monesti laiminlyon-
teja kyseisen asian tiimoilta. Seksuaalioikeuksien laiminlyonti ikdihmisille nakyy esimerkiksi
siind, etta seksuaaliterveydenhuollossa ei tarjota tarpeeksi palveluita kyseiselle ryhmalle.
Kaikilla tulee olla oikeus seksuaalisuuteen ja siitd saatavaan mielihyvaan, iasta tai lisdanty-

mishaluista riippumatta (Vaestoliitto 2015, 13.)

Ihmisen ikddantymista seuraa fyysisia ja psyykkisia muutoksia, jotka liitetdan hyvin usein ky-

vyttomyyteen ja epaaktiivisuuteen. Sen lisaksi seksuaalisuus on piirre, jota ei mielleta kuulu-
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van ikddntymiseen. On kuitenkin niin, ettd seksuaalisuus on tarkea osa ihmista tassakin ela-
manvaiheessa. |kddntyneiden seksuaalisuudelle myds on asetettu tiettyja normeja, jotka

ovat hillittyja eika niihin liiteta intohimoa (Vaestéliitto 2015, 14.)

4 Opinnaytetyon toteutus

4.1 Kuvaileva kirjallisuuskatsaus

Tama opinndytetyo toteutettiin kayttamalla kuvailevan kirjallisuuskatsauksen menetelmaa.
Kuvailevat kirjallisuuskatsaukset kertovat tai kuvaavat aiheesta aiemmin tehtya tutkimusta
tutkimuksen laajuuden, syvyyden ja maaran osalta (Opinnaytetydn ohjaajan kasikirja 2019)
Kirjallisuuskatsausta laadittaessa kerataan ja jarjestetaan eri tahoilla hajallaan oleva tutki-
musaihetta koskeva tieto, arvioidaan sen patevyytta ja laaditaan siitd synteeseja (Hirsjarvi,
S., Remes, P., Liikanen, P., Sajavaara, P. 1986. 14-15.) Kirjallisuuskatsauksen avulla saadaan
kartoitettua, millaista tietoa tutkittavasta aiheesta on aiemmin saatu selville. Yleisimmin kir-
jallisuuskatsauksessa halutaan |6ytaa vastaus johonkin kysymykseen, esimerkiksi tutkimus-

ongelmaan. (Opinnaytetydn ohjaajan kasikirja 2019.)

Kirjallisuuskatsaukset jaetaan kolmeen perustyyppiin, joita ovat kuvaileva kirjallisuuskat-
saus, systemaattinen kirjallisuuskatsaus ja meta-analyysi. Naista kolmesta yleisimmin kay-
tetty kirjallisuuskatsaustyyppi on kuvaileva kirjallisuuskatsaus. Kuvaileva kirjallisuuskatsaus
voidaan tehda narratiivisen tai integroivan katsauksen menetelmalla (Salminen, A. 2011,

6.)

Tama opinndytetyo toteutetaan integroivan kirjallisuuskatsauksen menetelmalla. Kun tutki-
muskysymykseen halutaan mahdollisimman monipuolinen kuvaus, kdytetaan integroivaa
kirjallisuuskatsausta koska verrattuna systemaattiseen katsaukseen se tarjoaa laajemman
kuvan aiheesta olevasta kirjallisuudesta. (Salminen 2011, 8.) Integroivassa katsauksessa on
seka narratiivisen ettd systemaattisen katsauksen piirteita ja sille keskeista on synteesi, joka

syntyy erilaisin tutkimusasetelmin tuotetuista tutkimuksista (Opinnaytetyon kasikirja 2019.)
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Integroiva katsaus on luonteeltaan prosessinomainen. Cooper (1982,1984) on kuvannut pro-
sessin koostuvan viidesta eri vaiheesta. Taman jalkeen Whittemore ja Knafl (2005) ovat mo-
difioineet vaiheet seuraavanlaisiksi: tutkimusongelman nimeaminen, analysoitavan aineis-
ton keruu, aineiston laadun arviointi, aineiston analysointi ja tulkinta seka tulosten

esittaminen (Stolt, Axelin, Suhonen 2016, 14.)

4.2 Tiedonhakuprosessi

Tiedonhakuprosessia aloitettaessa oleellisinta on maaritella tarkasti tiedontarve tutkittavan
aiheen ymparilta. Jotta aineisto pysyisi hallittavan kokoisena, keskitytdaan haussa siihen, etta

haetaan vaan tutkimuksen kannalta olennaista tietoa (Makinen 2005, 62.)

Taman tyon hakusanoiksi valittiin nainen (women), ikdantyminen (aging), ja seksuaalisuus
(sexuality). Asiasanat kaannettiin suomesta englanniksi MOT-sanakirjaston avulla. Hakulau-

sekkeena tiedonhaussa toimi women AND aging AND sexuality.

Tassa opinndytetyossa hyodynnettiin Cinahl plus with full text (EBSCO), ja PubMed- tieto-
kantoja. Cinahl valikoitui tietokannaksi, koska se sisaltda viitteita hoitotieteen alalta ja on
laadultaan keskeisin tietokanta etsittdessa hoitotieteen tutkimusaineistoa (Stolt ym. 2015,
47.) PubMedin kautta on mahdollista tehda englanninkielista kansainvalista tiedonhakua

ladketieteen ja hoitotieteen aloilta (Janet 2019.)

Tutkimukselle asetettu tutkimuskysymys toimii pohjana tiedonhaulle. Taman tutkimuskysy-
myksen mukaan luodaan myos sisdanottokriteerit. Tassa opinndytetydssa kaytetyt sisdanot-

tokriteerit on esitetty alla olevassa taulukossa.
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Taulukko 1. Sisaanottokriteerit

e  Tutkimus tai artikkeli on suomen tai englanninkielinen

e  Tutkimus tai artikkeli on julkaistu vuosien 2014—-2020 valisena aikana

o Tutkimus tai artikkeli I16ytyy koko tekstina (full text)

e Tutkimus tai artikkeli 16ytyy opinnaytetyon tekijalle maksuttomana

e Tutkimus tai artikkeli vastaa valittuun tutkimuskysymykseen: Millainen yhteys ikdaantymiselld
on naisen seksuaalisuuteen?

Cinalhista (Ebsco) l16ytyi hakulausekkeella women AND aging AND sexuality 275 tutkimusta
ja artikkelia. Taman jalkeen hakua rajattiin sisdanottokriteerien mukaan. Tutkimuksen tuli
rajausten mukaan olla vuosien 2014-2020 valiselta ajalta, olla maksuton opiskelijoille seka
Ioytya koko tekstina seka l0ytya suomen tai englanninkielisena. Ndiden rajausten jalkeen
tutkimuksia jai jaljelle 20. Rajausta jatkettiin edelleen tutkimuksen tai artikkelin otsikon tai
tiivistelman mukaan, jolloin tutkimukseen sopivia aineistoja jai 10. Naista kymmenesta jal-
jelle jaadysta tutkimuksesta kaksi vastasi tutkimuskysymykseen ja ne otettiin mukaan tutki-

mukseen.

PubMed-tietokannassa women AND aging AND sexuality hakulausekkeella 16ytyi 649 tutki-
musta tai artikkelia. Kun hakua rajattiin sisdanottokriteerien mukaisesti, jai jaljelle 382 tutki-
musta tai artikkelia. Taman jalkeen aineistoa rajattiin edelleen otsikon tai tiivistelman mu-
kaan, jolloin jaljelle jai 86 tutkimukseen sopivaa tutkimusta tai artikkelia. Naista jaljelle
jaavista tutkimuksista tutkimuskysymykseen vastasi ja mukaan tutkimukseen valittiin 3 tut-

kimusta.

4.1 Aineiston analyysi

Taman opinndytetyon analyysimenetelmand kaytetdan induktiivista laadullista luokittelua.
Laadullinen luokittelu antaa keinon mallintaa tutkittava ilmio tiivistettyyn muotoon, jonka
avulla ilmidé on mahdollista kasitteellistaa. Luokittelu voidaan tehda kahdella eri tavalla, in-

duktiivisesti tai deduktiivisesti. Induktiivinen laadullinen luokittelu on aineistolaht6inen, kun
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taas deduktiivisessa analyysissa analyysia ohjaa aikaisempaan tietoon perustuva luokittelu.
(Kyngas, H., Vanhanen L. 1999, 1.) Valitsin induktiivisen luokittelun, silld se palvelee taman
opinndytetydn tarkoitusta ja tavoitetta. Aineiston analyysissa aineistoa luetaan huolellisesti
lapi, samalla jarjestellen sisaltéa ja pohtien luettua tekstid. Tavoitteena on saada suuresta
tekstimaarasta kiinni ja tarkastella aineiston sisaltoa (Saaranen-Kauppinen, A., Puusniekka, A.
2006) Laadullisessa luokittelussa oleellista on analyysiyksikon maarittaminen. Analyysiyksikon
valinta maaraytyy tutkimustehtdvan ja aineiston laadun mukaan. Yleisimmin analyysiyksik-
kona toimii yksi sana tai sanayhdistelma, mutta sen on mahdollista olla myds lause, lausuma

tai ajatuskokonaisuus (Kyngds, H., Vanhanen, L. 1999, 5.)

Pelkistysvaiheessa aineistosta etsitdan vastausta tutkimuskysymykseen esittamalla sita aktii-
visesti luettavalle aineistolle. Vastaukset kirjataan yl0s, ja pelkistetyt ilmaukset kirjataan
mahdollisimman tarkasti ylos (Kyngas, Vanhanen 1999, 5-7). Vastaukset koodataan ja néin
syntyneet alkuperadisilmaukset kirjataan mahdollisimman tarkasti yl6s. Pelkistamisessa teks-
tia tiivistetaan ja muokataan pienempiin osiin poistamalla alkuperaisilmauksesta epdolen-

naiset asiat. (Tuomi & Sarajarvi 2018) Tasta esimerkki taulukossa 2.

Taulukko 2. Pelkistysesimerkki

Alkuperaisilmaus

Pelkistetty ilmaus

Erityisen huomiota herattava l0ydos oli sek-
suaalisen kokemuksen ja halujen monimuo-
toisuus ryhman naisten valilla. Osallistujat
vaihtelivat seksuaalisen aktiivisuuden lak-
kaamisen ja edelleen aktiivisesti seksuaa-
lista toimintaa eri muodoissa toteuttavien

valille.

Monimuotoisuus naisten seksuaalisissa ko-
kemuksissa ja haluissa oli merkittava Ioy-
do6s. Vaihtelevuus oli seksuaalisen aktiivi-
suuden loppumisen ja edelleen aktiivisen

toiminnan valilla.
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Luokittelussa kootuista ilmaisuista etsitdan yhtaldisyyksia ja eroavaisuuksia. Aineistoa luoki-
tellessa yhdistetaan pelkistetyista ilmaisuista yhteen kuuluvat asiat. Kun samaa tarkoittavat
ilmaisut l6ydetaan, ne yhdistetdan samaan luokkaan, jolle annetaan sisdlt6a kuvaava nimi.
Prosessissa syntyy useampia luokkia, joissa on samankaltaista sisaltda. Niista luodaan alaluo-
kat, jotka sitten taas puolestaan voidaan yhdistaa ylaluokiksi sisdllon mukaan (Kyngés, H.,

Vanhanen, L. 1999, 6-7.)

5 Tulokset

5.1 Parisuhde osana naisen seksuaalisuutta ikadntyessa

Parisuhdetaustat ja yksil6lliset kehityskaaret vaikuttavat merkittavasti naisen yrittaessa ym-
martda omaa seksuaalisuuttaan. Uusi parisuhde, fysiologiset muutokset ja naisen kumppanit
olivat vaikuttavimmat halukkuuteen vaikuttavat tekijat. Naisten kumppanien asenteet ja
kayttaytyminen muokkasivat, vaikuttivat seka ajoittain rajoittivat naisten seksuaalielamaa.

(Fileborn, B., Thorpe, R., Hawkes, G., Minichiello, V., Pitts, M., Dune, T. 2014.)

Vastaajan parisuhteessa oli ollut seksuaalista yhteensopimattomuutta. Pitkdsta selibaatista
johtuen vastaaja koki dramaattista seksuaalisen halun ja aktiivisuuden lisdantymista. Uuden
seksisuhteen myo6ta vastaajan seksuaalinen nautinto lisdantyi. Osa vastaajista koki osaa-
vansa neuvotella haluamastaan seksistd vasta aiempien pettymysta aiheuttaneiden suhtei-
den jalkeen. Moni vastaaja kertoi, ettei ollut enda valmis tekemadan kompromisseja epatyy-
dyttavien suhteiden suhteen. Useat vastaajat kertoivat, ettei heidan puolisoidensa
minimaalinen kasitys heidan tarpeitaan ja halujaan kohtaan johti epatyydyttavaan seksiin.
Vastaajan aistillisuus liittyi aiemmin seksuaalisesti epatyydyttaviin parisuhteisiin. Puolisoiden
erektion vajaatoiminta oli usein vaikuttavana tekijana naisten seksuaaliseen toimintaan
ikaantyessa. Kaikilla vastaajilla erektion heikkous ei merkinnyt seksin paattymista puolison
kanssa, vaan osa muokkasi kdytanteitdaan vastavuoroiseen itsetyydytykseen tai keskustelivat
ladkkeiden kaytosta erektion saavuttamiseksi. Erds vastaaja kertoi, ettei hanen parisuhtees-
saan ollut enad seksia, mutta johdateltaessa kertoi, ettd he ylldpitivat jonkinlaista seksuaa-

lista vuorovaikutusta. (Fileborn, B. ym. 2014.)
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Delamater, J., Koepsel, E. (2014) tutkimuksen tulokset osoittivat, ettd seksuaalinen aktiivi-
suus pysyy merkittdvana elaman ja parisuhteen osatekijana hyvinkin 70- vuotiaaksi saakka.
Seksuaalisen aktiivisuuden jatkamisen perusvaikuttajia ja mekanismeja ovat seksuaalisen
kumppanin omistaminen ja terveys. Suurin osa seksuaalisesta aktiivisuudesta on parien va-
lista. Parisuhteen tai kumppanuuden perusta on halu seksuaaliseen ja emotionaaliseen la-
heisyyteen. Naimisissa olevat miehet ja naiset raportoivat useammin parisuhteessa olevasta
seksista (kerran viikossa tai useammin) kuin naimattomat henkilot, mukaan lukien ne, jotka
olivat aiemmin naimisissa ja ovat eronneet tai leskia, erityisesti vanhemmalla ialla. Tama ku-
vastaa kulttuurisia normeja, jotka rajoittavat intiimin seksuaalisen toiminnan vain sitoutu-
neisiin ihmisiin. Seksuaalisen toiminnan ilmaantuvuus (seksuaalisesti aktiivinen viimeisen
kuuden kuukauden aikana) vdahenee ian myota, 57-85 vuoden idss3, erityisesti naisten kes-
kuudessa. Merkittavin tekija naisten esiintymistiheyden laskuun on leskeksi jaaneiden nais-
ten osuuden kasvu. Eronneiden naisten palaaminen seurusteluelamaan ja seksuaalinen ak-
tiivisuus riippuu osittain siita ovatko he taloudellisesti riippumattomia. Naiset kohtaavat
ikddntyessadn vinoutuneen sukupuolisuhteen aiheuttamia haasteita solmiessaan uusia suh-
teita. Tiedot osoittavat, etta parisuhteella tai siviilisdadyllda on mahdollisesti suurin vaikutus

heteroseksuaalisen seksin esiintymistiheyteen ikaantyneena.

Usein pariskunnat, jotka ovat lopettaneet kaikenlaisen seksuaalisen aktiivisuuden, ovat teh-
neet niin erektiohairion vuoksi eivatka ole kiinnostuneita korvaamaan vaginaalista yhdyntaa
muun tyyppiselld seksilla. Tama viittaa melko tiukkaan seksin maaritelmaan, joka saattaa ra-
joittaa mahdollisia terveita seksuaalisuuden ilmaisuja. Se, etta ihmiset nauttivat seksista
vanhempana, ei kuitenkaan tarkoita, etta se tulee ilman satunnaista ahdistusta. On yleist3,
ettd iakkaat miehet ilmaisevat ahdistusta kyvyttomyydesta saada tai yllapitaa erektiota, kun
taas naiset syyttavat usein itsedan eikd kumppaniaan tasta esteestd. Monet nayttavat pita-
van kiinni myos yhteiskunnallisista kasityksista siitd, kenen tulisi tehda aloite seksiin, joten
monet naiset tuntevat olonsa epamukavaksi tasta uudesta aloitteen tekijan roolista. Hetero-
seksuaalisissa aviopareissa, joissa laaturaportit olivat epdjohdonmukaisia kahden osapuolen
valilla, naiset ilmaisivat tyytyvdisyyttd, kun taas miehet eivat. (DeLamater, J., Koepsel, E.

2014.)
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Vastaajat keskustelivat siitd kuinka pitka parisuhde voi kehittda syvan ja intiimin yhteyden ja
ymmarryksen, joka johtaa tyydyttavampaan seksiin. Parisuhdeongelmat, kumppanin ter-
veysongelmat, kumppanin seksuaalinen toimintahairio kerrottiin olevan kielteisten muutos-
ten syyna seksuaalisessa toiminnassa. Miehen terveysongelmilla, jotka olivat johtaneet erek-
tiohairioon ja heikentyneeseen libidoon oli yleisesti negatiivinen vaikutus naisen

seksuaaliseen tyytyvaisyyteen. (Thomas, H.N., Homm, M., Hess, R., Thurston, R.C. 2018.)

Tutkijat havaitsivat, etta edellisten 6 kuukauden aikana seksuaalisesti aktiivisten naisten
osuus pieneniidn myota. Jos he olivat romanttisessa parisuhteessa, 61,2 prosenttia oli sek-
suaalisesti aktiivisia, mukaan lukien 59,0 prosenttia 60-vuotiaista ja sitd vanhemmista nai-
sista. Toisinkuin ika, tyytyvaisyys parisuhteeseen, kommunikointi romanttisen kumppanin
kanssa ja seksin merkitys liittyivat vahvasti seksuaalisen tyytyvaisyyteen. Aiemmat tutkimuk-
set ovat my0ds osoittaneet ldheisen yhteyden parisuhdetyytyvaisyyden ja seksuaalisen tyyty-
vaisyyden valilla. Parisuhteessa olevien naisten joukossa seksuaalisen aktiivisuuden esiinty-
vyys oli korkea, jopa 70- ja 80-vuotiailla naisilla. Jotkut naiset voivat kuitenkin edelleen
osallistua seksuaaliseen toimintaan avoliitossa olevan romanttisen suhteen ulkopuolella;
noin 13 % seksuaalisesti aktiivisista naisista ei ollut naimisissa tai avoliitossa. Aiemmat tutki-
mukset ovat osoittaneet, etta romanttisen kumppanin puute on yksi yleisimmista syista sek-
suaaliseen passiivisuuteen tassa populaatiossa. Keski-idn ja vanhemman ian myo6ta naiset
voivat menettdaa romanttisen kumppaninsa kuolemaan, avioeroon tai eroon ja tulla seksuaa-
lisesti passiivisiksi. Kumppanin menettaminen on vain yksi syy, miksi naiset voivat harvem-

min harrastaa seksia ikdantyessaan. (Thomas, H, N., Rachel, H., Thurston, R.C. 2015.)

5.2 Itsetyydytys osana naisen seksuaalisuutta ikdantyessa

Fileborn, B. ym. (2014) tutkimuksessa vastaajat kertoivat kasvaneensa ymparistossa, jossa
seksista ei keskusteltu ja itsetyydytys oli tabu ja hapeallista. Varttuessaan —60 ja —70- luvuilla
asenteet kuitenkin muuttuivat. Osa vastaajista otti itsetyydytyksen mukaan seksuaaliseen
toimintaan, kun taas yksi vastaaja ei ollut koskaan aikuisialla tyydyttanyt itsedan. Sosiaalisen
ja kulttuurisen taustan ja ikdantymisen vaikutuksia asenteisiin itsetyydytysta kohtaan on vai-
kea erottaa. Vastaajalle seksin vahyys ei ollut huolenaihe, silla itsetyydytys oli edelleen kay-

tettdvissa. Itsetyydytys oli yleista idkkadampien naisten keskuudessa. Yli 70 vuotiaista naisista
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kertoi harrastavansa tata toimintaa. Tulokset selkedsti osoittavat seksuaalisen ilmaisun laa-

juutta tassa joukossa.

5.3 Halujen vaikutus ikdantyneen naisen seksuaalisuuteen

Samalla kuin raportoitu halu vaihtelee, useat tutkimukset osoittavat yhteyden seksuaalisen
halun ja seksuaalisen toiminnan valilla. Terveiden vanhempien naisten tutkimuksessa oli po-
sitiivinen suhde seksuaalisen halun ja kiihottumisen esiintymistiheyden, kosteuden ja orgas-
min valilla. Tutkimuksen mukaan 45-54 vuotiaista naisista 56 % koki vahintaan maltillista
seksuaalista halua, 55—64- vuotiaista osuus oli 35 % ja yli 65-vuotiaista 35 %, ilmaisten va-
hemman olennaista laskua kuin muut tutkimukset. Seksuaalisen kiinnostuksen puutetta oli-
vat raportoineet 33 % 750 naisesta idltadan 40-80 vuotta. Tassa ei ollut ian mukaan vaihte-
lua. Halukkuudesta raportoi 45-59 vuotiaista naisista muutaman kerran viikossa 36 %, 60—
70 vuotiaista 11 % ja yli 75 vuotiaista 4 %. Raportoitu seksuaalinen halu laskee selkeasti idn
mukaan, vaikkakin tutkimusten valilla on vaihtelua Toinen vaikuttava tekija, joka vaikutti
naisten kiinnostukseen ja haluun seksuaalista toimintaa kohtaan olivat toiveet lisaantymi-

sestd. (DeLamater, J., Koepsel, E. 2014)

Fileborn, B. ym. (2014) totesivat etta naisen seksuaalinen halukkuus muuttuu yksilollisesti
lapi elinian aaltoillen erilaisten tapahtumien mukaan ja etta seksuaalisten halujen monimuo-
toisuus oli laaja. Uusi parisuhde, fysiologiset muutokset ja naisen kumppanit olivat vaikutta-
vimmat halukkuuteen vaikuttavat tekijat. Osa vastaajista koki muutoksen tervetulleena,
vaikka keskusteluun yhdisti surua ja menetyksen tunnetta. Vastaaja koki alentuneen libidon
ja seksuaalisen vastakaiun pettymyksena. Seksuaaliset halut eivit olleet aina yhteydessa
seksuaaliseen aktiivisuuteen. Halukkuuden tasoja oli monia, mutta vastaajat eivat kyenneet
muuttamaan halujaan toiminnaksi. Osa vastaajista koki seksuaaliset halut ja seksuaalisen ak-
tiilvisuuden paradoksaalisena. Seksid haluttiin, mutta samaan aikaan koettiin vapautta siita,
ettd odotukset sen suhteen olivat poissa. Osa naisista pysyi seksuaalisesti aktiivisina ilman
seksuaalisia haluja. Thomas, H.N. ym. (2018.) tulokset toivat esille, etta halukkuus ja orgas-
mihairiot voivat liittya tutkittavien mielesta toisiinsa. 53- vuotias nainen kertoo, kuinka or-

gasmivaikeudet vahensivat hanen halujaan seksiin.
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5.4 Terveyden vaikutus ikdantyneen naisen seksuaalisuuteen

Yleinen terveys ja hyvinvointi vaikutti merkittavasti naisten seksuaalisiin haluihin. Osa vas-
taajista kertoi laakkeiden aiheuttamasta alentuneesta libidosta. Merkittavat terveystapahtu-
mat eivat kuitenkaan aina aiheuttaneet seksuaalisen halun alenemista. Esimerkiksi kohdun-
poiston kokenut nainen koki seksuaalisen halunsa kohentuneen. Eras vastaaja koki
komplikaatioita emattimen ja ulkosynnyttimien leikkauksista, jotka herpeksen ja vaihdevuo-

sien kanssa aiheuttivat kostumisongelmaa ja ihon herkkyytta. (Fileborn, B. ym. 2014.)

Delamater, J., Koepsel, E. (2014) havaitsivat tutkimuksessaan, ettd vanhemmat naiset, jotka
kertoivat terveytensa erinomaiseksi tai hyvaksi, ovat todennakéisemmin seksuaalisesti aktii-
visempia kuin he, jotka arvioivat terveytensa kohtalaiseksi tai huonoksi. 55- vuotiaana sek-
suaalisesti aktiivisen elinajanodote oli naisilla 10,6 vuotta. Erinomainen tai hyva terveys li-
sasi aktiivisia vuosia 3—6 vuodella. Tulokset osoittavat, etta on vahva yhteys arvioidun
terveyden ja raporttien valilla, jossa yhdyntaa on vahintaan kerran viikossa. He havaitsivat
myo0s, ettd hyva terveys on yhteydessa seksuaalisesti aktiivisen elaman jatkumiseen, ja it-
searvioitu terveys ei valttamatta laske ian myota. Osallistujat, jotka arvioivat terveytensa
olevan kohtuullinen tai huono, olivat todennakoisesti vihemman seksuaalisesti aktiivisem-
pia ja karsivat enemman seksuaalisista ongelmista. Osallistujat, jotka arvioivat terveytensa
olevan kohtuullinen tai huono, olivat todenndkdisesti vahemman seksuaalisesti aktiivisem-
pia ja karsivat enemman seksuaalisista ongelmista. Myos mielenterveys vaikuttaa seksuaali-
seen toimintaan ikddantyessa. Tutkijat raportoivat, ettd ahdistusta mittaavalla asteikolla tu-
lokset olivat yhteydessa seksuaalisiin ongelmiin niin miehilla kuin naisillakin. Lisaantynyt
ahdistus oli liitetty seksuaalisen kiinnostuksen puutteeseen naisilla ja miehilld, tahan liittyi
myo0s lisdantynyt kyvyttdmyys saada orgasmia ja nautinnon puute. Osallistujat kokivat tilan-
teen rajoittavan seksuaalista toimintaa. Tutkijat havaitsivat my0s, etta kaiken kaikkiaan nai-
set, jotka sairastivat, eivat osoittaneet lisddantymista seksuaalisten vaivojen suhteen verrat-
taessa naisiin ilman sairauksia. Samoin Kontula ja Haavio-Mannilla, pohjautuen
johtopaatoksensa Suomalaisen tutkimuksen analyysiin, jonka mukaan sairaus harvoin yksi-
ndan aiheuttaa seksuaalisia ongelmia. Todisteet eivat tue vaitettd, jonka mukaan sairaus on

merkittava vaikuttaja seksuaalisen halun heikentymisessa ikdantyessa.
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5.5 Seksuaalinen kayttaytyminen

Seksuaalinen toiminta oli hyvin vaihtelevaa seksuaalisen toiminnan loppumisen ja saannolli-
sen toiminnan valilla. Osallistujien keskuudessa oli edelleen intiimiytta ilman varsinaista yh-
dyntaa. Vastaaja kertoi, ettei hanen parisuhteessaan ollut enaa seksid, mutta johdateltaessa
kertoi, etta he yllapitivat jonkinlaista seksuaalista vuorovaikutusta. Osa naisista pysyivat sek-
suaalisesti aktiivisina ilman seksuaalisia haluja. Vastaajille avautui mahdollisuus muihin |a-
heisyyden muotoihin ilman yhdyntapakkoa. Vastaaja koki seksuaalisen laheisyyden laajem-
min, johon vélittamisen myo6ta kuului [aheisyys, yhdessa nukkuminen ja kosketus (Fileborn,

B.ym. 2014.)

Delamater, J., Koepsel, E. (2014) tulokset |0ysivat, ettd useat parit ilmoittivat vdhemman
seksuaalisesta toiminnasta ikaantyessaan. Kyselyssa 57—-64 vuotiaista 71 %, 65—74- vuoti-
aista 83 % ja 75—-85 vuotiaista naisista 89 % vastasi, ettd seksuaalinen kyky heikkenee ian
myotd. Monet osoittivat, ettd seksuaalisen toiminnan menetys korvataan kuitenkin emotio-
naalisella kiintymyksella tai vaihtoehtoisilla kiintymyksenilmaisuilla, kuten kadesta pitami-
nen ja halailu. Jotkut vanhemmat, seksuaalisesti aktiiviset naiset tuntevat timan emotionaa-
lisen laheisyyden johtavan useammin kiihottumiseen, voiteluihin ja orgasmiin.
Tutkimuksessa 60 % 45—-59-vuotiaista miehista ja naisista oli tyytyvaisia seksielamaansa. 75
vuoden idssa tama oli laskenut 35 prosenttiin. Tyytyvaisyys liittyi merkittavasti kumppanin
seksuaalisen aktiivisuuden tiheyteen. Suurempi tyytyvaisyys liittyi useampaan halaamiseen
ja suutelemiseen, suuseksiin ja ematinyhdyntdan. Tyytyvadisyyteen liittyi myos harvempia ra-
portteja seksuaalisen kiinnostuksen vahenemisestd, nautinnon puutteesta ja anorgasmiasta

naisilla.

Mernone, L., Fiacco, S., Ehlert, U. (2019) havaitsivat, etta tyytyvaisyys elamaan, itsetunto ja
ekstraversio eivat ennustaneet merkittavasti seksuaalista toimintaa. Tutkimus havaitsi, etta
sukupuolihormonit eivat liittyneet seksuaaliseen toimintaan tdssa otoksessa. Kontrol-
loidessa ikda ja bmi:ta optimismi, parisuhteen tyytyvaisyys ennustivat merkittavasti seksuaa-
lista toimintaa. Ika liittyi negatiivisesti terveeseen seksuaaliseen toimintaan. Elinvuosien li-
saantyminen vdhensi terveen seksuaalisen toiminnan todennakaoisyytta. Tulokset osoittivat,

ettd naisen pienempi ikd on yhteydessa korkeampaan seksuaaliseen toimintakykyyn.
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Suuri osa vastaajista sopeutui negatiivisiin muutoksiin seksuaalista kdyttaytymistd muutta-
malla. Naiset muuttivat seksuaalista kayttaytymistaan pidentamalla esileikkia, kokeilemalla
erilaisia seksuaalisia asentoja tai erilaisia seksuaalisia aktiviteetteja seka kayttamalla seksu-
aalisia apuvalineita esim. vibraattori tai liukuvoide. Useat liukuvoiteita kokeilleet olivat pet-
tyneita niihin ja totesivat niiden pilaavan mielialan tai kestavan lilan vahan aikaa. Osa oli
huolissaan tuotteiden turvallisuudesta. Suuseksin antamisen todettiin auttavan voiteluvai-
keuksiin. Muutokset johtuivat emattimen kuivumiseen tai seksuaaliseen kipuun liittyvista
vaikeuksista. Tata vastoin osa naisista huomautti olevansa tyytyvaisia seksiin, vaikka seksin
tiheys oli vahentynyt. Joillekin seksi oli todella yleisempaa kuin nuorempana. (Thomas, H.N.

ym. 2018.)

Thomas, H, N. ym. (2015) I6ysivat, etta seksuaalisen toiminnan tiheys vaihteli idn mukaan,
vanhemmat naiset raportoivat seksista harvemmin kuin nuoremmat. 51,9 % seksuaalisesti
aktiivisista naisista harrasti seksid vahintaan kerran viikossa ja 84,7 % vahintaan kerran kuu-
kaudessa. Seksuaalisesti aktiivisten naisten korkeampaan seksuaaliseen tyytyvaisyyteen liit-
tyvia tekijoita olivat korkeampi parisuhteen tyytyvaisyys, parempi kommunikaatio korkeam-
mat arvosanat seksin tarkeydestd, useammin harrastettu seksi, korkeampi aikaisempi
seksuaalinen tyytyvaisyys, dyspareunian puuttuminen ja masennuslaakkeiden kayton puut-
tuminen. Seksuaalinen tyytyvaisyys oli alhaisempaa naisilla, jotka eivat olleet seksuaalisesti
aktiivisia viimeisen 6 kk aikana. On mahdollista, ettd naiset haluaisivat olla aktiivisia, mutta
ei ole kumppania tai heilld on muita hairitsevia tekijoitd. On myos mahdollista, etta alhainen
seksuaalinen tyytyvaisyys johti seksuaaliseen passiivisuuteen tai seksuaalisesti passiiviset
naiset olivat epavarmoja vastatessaan tutkimuskysymykseen. Asenteet naisten seksuaali-
suutta kohtaan ovat kehittyneet viimeisten 5 vuosikymmenen aikana ja myohempina vuosi-
kymmenina syntyneet naiset saattavat osallistua seksuaaliseen toimintaan todennakoisem-
min kaikissa ikdryhmissa tai todennakoisemmin ilmoittaa olevansa seksuaalisesti aktiivisia.
Tulokset viittaavat siihen, etta naiset, jotka pysyvat seksuaalisesti aktiivisina ian myota, pys-
tyvat yllapitamaan seksuaalista tyytyvaisyytta vuosien ajan vaihdevuosien ja ikddntymisen

muutoksista huolimatta. (Thomas, H, N. ym. 2015)
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Thomas, H, N. ym.(2015) |oysivat myos, etta naiset voivat myos painottaa enemman muita
seksin osa-alueita, kuten emotionaalista [aheisyytta ennemmin kuin fyysisia tuntemuksia.
Nama seksiin liittyvien odotusten muutokset voivat antaa vanhemmille naisille mahdollisuu-
den tuntea olonsa seksuaalisesti tyytyvaisiksi, vaikka heidan seksielaméansa eroaisikin nuo-

remmista vuosista.

5.6 Seksin tarkeys

Kiihottuneisuus ja intohimo on tarkeaa. Tarkeinta on kuitenkin kokonaisvaltainen kehon la-
heisyys, silitys ja kosketus. Vastaaja on iloinen siitd, mita voidaan kutsua panoksi. Kokemus
kiihottumisesta seka se etta saa toisen tuntemaan itsensa viehattyneeksi ja intohimoiseksi

on mahtavaa. (Fileborn, B. ym. 2014.)

Ikadntyneista huomattava osuus uskoi seksin tarkeyden laskevan vanhenemisen myota.
Suomessa tehtyjen tutkimuksien mukaan naiset, jotka arvioivat seksin tarkedksi, raportoivat
suuremmasta seksuaalisesta aktiivisuudesta kaikissa ikdluokissa. Naiset, jotka pitivat seksia
tarkeana, raportoivat suuremmasta halukkuudesta. Naiset, jotka kertoivat voivansa olla on-
nellisia tilanteessa, jossa he eivat harrastaisi seksia enaa koskaan, raportoivat myods merkit-
tavasti alempaa seksuaalista halukkuutta. Positiivisten asenteiden merkitys on tarkea seksu-

aalisesti aktiivisen elaman jatkumisessa. (DeLamater, J., Koepsel, E. 2014)

5.7 Sosiaaliset tekijat ja ikaantyneen naisen seksuaalisuus

Fileborn, B. ym. (2014) mukaan eldmanvaihe ilman perheen kasvattamista, toita ja raskau-
den riskia lisasi seksuaalista halua ja kykya toteuttaa sitd, seka nauttia siita. Osa vastaajista
omasi vahvan kasityksen siita mita tassa vaiheessa eldamaa halusivat seksuaalisesti ja osasi-
vat itsevarmasti vaatia sitd kumppaniltaan. DeLamater, J., Koepsel, E. (2014) puolestaan toi-
vat esille, ettd jotkut miehet ja naiset maarittelivat naiseuden osaltaan aitiyteen. Vaihdevuo-
sia seuraava kyvyttomyys lisdantya voi johtaa uskomukseen, etta ei ole enaa syita jatkaa
seksuaalisesti aktiivisena. Vaikkakin osaltaan sosiaaliset arvot voivat johtaa ikdantyvien sek-

suaalisen toiminnan lakkaamiseen.
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Monet tutkittavat kokivat stressin, perhe- ja tyovelvoitteet syyksi negatiiviseen muutokseen.
Monet vastaajat kokivat lisdantynytta kiirettd ja stressid verrattuna nuorempiin vuosiinsa. Erilaiset
sosiaaliset roolit vaimona, tyttarena, ditina ja tyontekijana vaikeuttivat rentoutumista ja sek-

sistd nauttimista. (Thomas, H.N. ym. 2018.)

5.8 Kipu osana naisen seksuaalisuutta ikdantyessa

Delamater, J., Koepsel, E. (2014) mukaan 12—19 % naisista olivat kokeneet kipua yhdynnan
aikana edeltavana vuonna. Esiintymistiheys ei poikennut ian mukaan. Tutkijat osoittavat
my0s, etta kolmessa muussa tutkimuksessa, ei ole eroja ian mukaan raportoidessa yhdyn-
nanaikaista kipua. Kipukokemus yhdynnan aikana nayttaa olevan riippumaton naisen iasta.
Thomas, H.N., ym. (2018) mukaan tutkittavien negatiiviset muutokset liittyivat fyysisiin on-

gelmiin mm. vaihdevuodet ja kipu.

5.9 Fyysiset muutokset osana naisen seksuaalisuutta ikadntyessa

Ikddntymiseen on liitetty fysiologisia muutoksia, jotka voivat vaikuttaa seksuaaliseen toimin-
taan. (DeLamater, J., Koepsel, E. 2014) Yleisimmat negatiiviset muutokset olivat seksin va-
hentyminen, alentunut libido, eméttimen kuivuus ja orgasmivaikeudet (Thomas, H.N. ym.
2018.) Naisilla merkittdvin muutos on liitetty munasolujen toiminnan laskuun vaihdevuo-
sina. Naiset voivat kokea myds emattimen kuivuutta ja surkastumista. Jopa 60 % vaihdevuo-
sien jalkeisista naisista koki naita oireita, mutta on vain vahan yhtenaista nayttoa nadiden vai-
kutuksesta seksuaaliseen toimintaan. Prosenttiosuus naisista, jotka ilmoittivat voitelun
olevan vaikeaa, erittdin vaikeaa tai mahdotonta nousi 45-54-vuotiaiden 17 % 55—64-vuotiai-
den 28 % ja yli 65-vuotiaiden kohdalla 27 %. 18-59- vuotiaiden naisten kyvyttémyys kliimak-
siin tai orgasmiin oli vuoden aikana raportoitu 22-26 % osallistujista. Ikadntyneiden naisten
keskuudessa ei ollut merkittavaa ikatrendia. Melkein 2000 naisen tutkimuksessa, jossa nai-
set olivat 45—80-vuotiaita, prosenttiosuus naisista totesivat orgasmin saavuttamisen olevan
vaikeaa, todella vaikeaa tai mahdotonta ei noussut merkittdvasti 45 vuodesta yli 65 vuotiai-
siin. Tutkimuksissa on vain vahan nayttoa siitd, ettd orgasmihairio lisdantyisi ian mukaan,
vaikka tarkka mittaus vaihteli tutkimusten valilla. Tutkijat raportoivat merkittavasta ikatren-

distd suomalaisten naisten keskuudessa, 45-54-vuotiaista 13 %, 55—64-vuotiaista 36 % ja



25

65—74-vuotiaista naisista 31 % kertoi melkoisista voiteluvaikeuksista usein viimeisen vuoden
aikana. Samanlaisia tuloksia saatiin 750 australialaisen naisen tutkimuksessa. (DeLamater, J.,

Koepsel, E. 2014)

Mernone, L. ym. (2019) havaitsivat etta ika liittyi negatiivisesti kiihottumiseen ja voiteluun.
Thomas, H, N. ym. (2015) puolestaan I6ysivat, etta naiset voivat sopeutua fyysisiin muutok-
siin seksuaalista kayttaytymista muuttamalla. Emattimen kuivuudesta karsivat naiset voivat

harjoittaa muuta kuin penetroitavaa seksia, tai kayttaa voiteluaineita yhdynnan apuna.

5.10 Vaihdevuodet osana ikddantyneen naisen seksuaalisuutta

Mernone, L., ym.(2019) |6ysivat, ettd vaihdevuodet liittyivat seksuaaliseen toimintaan iasta
riippumatta. Tutkimus havaitsi, etta ika ja vaihdevuodet liittyivat negatiivisesti seksuaalisen
toiminnan tasoon. Premenopausaalisilla naisilla oli suurempi kiihottuneisuus ja voitelu kuin
postmenopausaalisilla naisilla. 1ka ei ollut merkittava tekija seksuaalisessa toiminnassa pre-

ja postmenopausaalisten naisten valilla.

Fileborn, B. ym. (2014) puolestaan havaitsivat, etta vaihdevuodet vaikuttivat vaihtelevasti
vastaajien seksuaaliseen haluun ja aktiivisuuteen. Tuloksissa tuli myos esille ettd, vastaaja
kokee olevansa onnekas vaihdevuosien suhteen. Han kuvaa liihotelleensa, fysiologiset vaivat

kuten kuivuus eivat ole koskeneet hanta.

Thomas, H.N. ym. 2018. Tutkittavien negatiiviset muutokset liittyivat fyysisiin ongelmiin
mm. vaihdevuodet ja kipu. Osa tutkittavista havaitsivat dkillisen muutoksen erityisesti libi-

dossaan vaihdevuosien yhteydessa.

Ikd ja vaihdevuodet eivat olleet yhteydessa seksuaaliseen tyytyvaisyyteen Thomas, H, N. ym.

2015
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5.11 Kehonkuva osana ikaantyneen naisen seksuaalisuutta

Vastaajat kokivat ymmartavansa kehoaan ja seksuaalisia tarpeitaan paremmin ikdantymisen
myo6ta ja kertomaan niista kumppanilleen. Vastaajat kertoivat mydnteisiksi muutoksiksi
ikddntymisen myota sen, etta olivat itsevarmempia kehoissaan, joka johti vapaampaan it-
sensd ilmaisuun makuuhuoneessa. (Thomas, H.N. ym.2018.) Ikaantyvat naiset voivat kokea,
etteivat ole enda fyysisesti tai seksuaalisesti viehattavia, tima heikentaa heidan seksuaalista
haluaan, vaikka fyysinen kyvykkyys ei ole vahentynyt. Tutkija havaitsi, ettd 39-56-vuotiaat
naiset, jotka kertoivat seksuaalisen halun ja aktiivisuuden yleisyyden laskusta, kertoivat
my0s, etta he tunsivat itsensa fyysisesti vdhemman viehattavaksi kuin 10 vuotta sitten, nain

oli idsta huolimatta. (DeLamater, J., Koepsel, E. 2014.)

5.12 Emotionaalinen tuki

Emotionaalinen tuki ennusti merkittavasti tervetta seksuaalista toimintaa. Tutkijoiden mu-
kaan tama on ensimmainen tutkimus, joka osoittaa optimismin ja emotionaalisen tuen mer-
kityksen terveiden naisten seksuaaliselle toiminnalle keski-idssa ja vanhemmassa idssa.

(Mernone, L. ym. 2019)

6 Pohdinta

6.1 Tulosten tarkastelu

Tassa tutkimuksessa kartoitettiin ikdantymisen yhteytta ikdantyvan naisen seksuaalisuuteen.
Tavoitteena oli lisata ikddantyneiden naisten ymmarrysta ikdantymisen mukana tuleviin sek-
suaalisuuden muutoksiin. Tavoitteena oli my0s kerata terveydenhuollon tyontekijoille tietoa
siitd, millaisin asioihin on tarkeaa kiinnittda huomiota tyoskennellessa ikdantyneiden naisten
seksuaalisuuden kanssa. Opinndytetyon mukaan ikdantyneen naisen seksuaalisuus on moni-
muotoinen aihe, johon vaikuttavat useat eri tekijat. Opinnaytetyon tuloksista nousi esiin,
ettd ikdantyneilld naisilla on usein vihemman seksuaalista aktiivisuutta kuin nuoremmilla
naisilla. Tdma voi johtua erilaisista syistd, kuten hormonaalisista muutoksista, omista tai

puolison terveysongelmista tai kumppanin menettamisesta. Opinnaytetyon tuloksista nousi
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myo0s esiin, ettd halujen merkitys ja seksin tarkeys vaikutti seksuaaliseen toimintaan ikaanty-

essa.

Parisuhteen vaikutus ikdaantyneen naisen seksuaalisuuteen tuli opinnaytetydn tuloksissa
vahvasti esiin. Seksuaaliseen toimintaan vaikutti parisuhteen puuttuminen, puolison erektio

tai terveysongelmat ja tyytyvaisyys parisuhteeseen.

Suurin osa seksuaalisesta aktiivisuudesta on parien valista ja parisuhteen perusta on halu
seksuaaliseen ja emotionaaliseen ldheisyyteen. Naimisissa olevat naiset raportoivat harras-
tavansa seksia kerran viikossa tai useammin kuin naiset, jotka olivat eronneet tai leskeyty-
neet, erityisesti vanhemmalla idlla. Seksuaalinen aktiivisuus sailyy parisuhteen osatekijana
hyvinkin jopa 70- vuotiaaksi saakka. Terveyden lisdksi seksuaalisen aktiivisuuden jatkamisen
perustekijana ja mekanismina on kumppanin omistaminen. DeLamater, J., Koepsel, E.
(2014). Opinnaytetyon tulosten mukaan edellisen puolen vuoden aikana seksuaalisesti aktii-
visten naisten osuus pieneni idan myota. Romanttisessa parisuhteessa olevista 61,2 % olivat
edelleen aktiivisia, mukaan lukien 59 % 60- vuotiaista ja sita vanhemmista naisista. Tyytyvai-
syys parisuhteeseen ja kommunikointi kumppanin kanssa seka seksin merkitys liittyivat mer-
kittavasti seksuaaliseen tyytyvaisyyteen, ikd puolestaan taas ei vaikuttanut tdhan vahvasti.
Tutkimukset ovat osoittaneet ldheisen yhteyden parisuhdetyytyvaisyyden ja seksuaalisen
tyytyvaisyyden valilld. Osa naisista osallistuivat edelleen seksuaaliseen toimintaan aviolii-
tossa olevan romanttisen suhteen ulkopuolella: 13 % seksuaalisesti aktiivisista naisista ei ol-

lut parisuhteessa. (Thomas, H, N. ym. 2015.)

Ongelmat parisuhteessa, kumppanin terveysongelmat tai erektion vajaatoiminta oli usein
kielteisten muutosten syyna seksuaalisessa toiminnassa. Yleisesti miehen terveysongelmat,
jotka olivat johtaneet erektiohdirioon ja alentuneeseen libidoon, vaikutti negatiivisesti nai-
sen seksuaaliseen tyytyvaisyyteen. (Thomas, H.N. ym. 2018) Kuitenkaan kaikilla vastaajilla
erektion heikkous ei merkinnyt seksin paattymista puolison kanssa, vaan parit muovasivat

seksuaalista toimintaansa vastavuoroiseen itsetyydytykseen tai keskustelivat ladkkeiden
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kdytosta erektion saavuttamiseksi. Erds vastaaja kertoi, etta parisuhteessa ei ollut enda sek-
sid, mutta johdateltaessa kertoi parisuhteessa olevan kuitenkin jonkinlaista seksuaalista

vuorovaikutusta. (Fileborn, B. ym. 2014.)

Tulosten pohjalta voidaan todeta, ettd uusi parisuhde, fysiologiset muutokset ja naisen
kumppanit olivat vaikuttavimmat halukkuuteen vaikuttavat tekijat. Naisten kumppanien
asenteet ja kdyttaytyminen muokkasivat, vaikuttivat seka ajoittain rajoittivat naisten seksu-

aalielamaa. (Fileborn, B. ym. 2014.)

Itsetyydytys osana ikadntyneen naisen seksuaalisuutta oli opinnaytetyon tulosten pohjalta
edelleen tarkea osa seksuaalista toimintaa. Tulokset osoittivat selkeda seksuaalisen ilmaisun

laajuutta ndissa taman tyon tutkimuksissa.

Tutkimuksessa vastaajat kertoivat lapsuuden ympariston olleen itsetyydytyksen suhteen ra-
joittunut, aihe oli tabu ja hapeallinen. Varttumisen myo6ta -60 ja 70- luvuilla asenteet kuiten-
kin muuttuivat. Osa vastaajista otti itsetyydytyksen osaksi seksuaalista toimintaan, kun taas
yksi vastaaja ei ollut koskaan aikuisialla tyydyttanyt itsedan. Vastaaja ei nahnyt seksin va-

hyytta ongelmallisena, silla itsetyydytys on edelleen mahdollista. Tulokset osoittivat, ett3 it-

setyydytys oli yleista idkkdampien naisten keskuudessa. Fileborn, B. ym. (2014)

Ikdantyneen naisen halukkuuteen ikdaantyessa vaikuttivat merkittavasti uusi parisuhde, fy-
siologiset muutokset, seka naisen kumppanit. (Fileborn, B. ym. 2014.) Tutkimuksissa |6ydet-
tiin positiivinen suhde seksuaalisen halun ja kiihottumisen esiintymistiheyden, kostumisen ja
orgasmin valilld. Raportoidussa seksuaalisessa halussa oli vaihtelua, mutta useat tutkimuk-
set osoittavat seksuaalisen halun ja seksuaalisen toiminnan valisen yhteyden. Seksuaalinen
halu laskee selkeasti ian myota, mutta tutkimusten valilla on vaihtelua aiheen tiimoilta. lan
lisaksi halukkuus seksuaalista toimintaa kohtaan vaikuttaa odotukset lisddntymisesta (Dela-

mater, J., Koepsel, E. 2014.)

Tutkimuksessa vastaajat yhdistivat halukkuuden vahenemiseen surua ja menetyksen tun-

netta, huolimatta siitd, ettd muutos koettiin tervetulleena. Alentunut libido ja seksuaalinen
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vastakaiku koettiin pettymyksena. Osa vastaajista koki seksuaaliset halut ja seksuaalisen ak-
tiilvisuuden paradoksaalisena. Seksia haluttiin, mutta samaan aikaan koettiin vapautta siit3,
etta odotukset sen suhteen olivat poissa. Aina seksuaalinen halukkuus ei ollut yhteydessa
seksuaaliseen aktiivisuuteen. Osa naisista pysyi seksuaalisesti aktiivisina ilman seksuaalisia

haluja. (Fileborn, B. ym. 2014.)

Yleinen terveys ja hyvinvointi vaikutti merkittavasti naisten seksuaalisiin haluihin. (Fileborn,
B. ym. 2014.) Vanhemmat naiset, jotka kertoivat terveytensa erinomaiseksi tai hyvaksi, ovat
todennakoisemmin seksuaalisesti aktiivisempia kuin he, jotka arvioivat terveytensa kohta-
laiseksi tai huonoksi. Tulokset osoittavat, ettd on vahva yhteys arvioidun terveyden ja ra-
porttien valilla, jossa yhdyntda on vahintaan kerran viikossa. He havaitsivat myds, etta hyva
terveys on yhteydessa seksuaalisesti aktiivisen elaman jatkumiseen, ja itsearvioitu terveys ei
valttamatta laske ian myota. Osallistujat, jotka arvioivat terveytensa olevan kohtuullinen tai
huono, olivat todenndkdisesti vahemman seksuaalisesti aktiivisempia ja kdrsivat enemman
seksuaalisista ongelmista. Osallistujat, jotka arvioivat terveytensa olevan kohtuullinen tai
huono, olivat todenndkdisesti vahemman seksuaalisesti aktiivisempia ja kdrsivat enemman
seksuaalisista ongelmista. My6s mielenterveys vaikuttaa seksuaaliseen toimintaan ikdaanty-

essa. (DeLamater, J., Koepsel, E. 2014.)

Seksuaalinen kdyttaytyminen ikdantymisen myo6td muuttui tutkimusten mukaan muihin 13-
heisyyden muotoihin ilman varsinaista yhdyntaa. Seksuaalinen ldheisyys koetiin laajemmin,
johon vialittamisen myota kuului ldheisyys, yhdessa nukkuminen ja kosketus. (Fileborn, B.

ym. 2014.)

Tuloksissa 57—64 vuotiaista 71 %, 65—74- vuotiaista 83 % ja 75—85 vuotiaista naisista 89 %
vastasi, ettd seksuaalinen kyky heikkenee ian myo6ta. Menetysta seksuaalisesta toiminnasta
korvattiin emotionaalisella kiintymyksella ja erilaisilla kiintymyksen osoituksilla, esimerkiksi
kdadesta pitamiselld ja halaamisella. Osa ikdantyneista seksuaalisesti aktiivisista naisista koki-
vat, ettd tama emotionaalinen ldheisyys johti useammin kiihottumiseen, voiteluun ja orgas-

miin. (DeLamater, J., Koepsel, E. 2014.)
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Seksuaalisen toiminnan tiheys vaihteli idn mukaan, vanhemmat naiset raportoivat seksista
harvemmin kuin nuoremmat. 51,9 % seksuaalisesti aktiivisista naisista harrasti seksia vahin-
tdan kerran viikossa ja 84,7 % vahintaan kerran kuukaudessa. (Thomas, H, N. ym. 2015.)
Tulokset osoittivat, ettd naisen pienempi ikd on yhteydessa korkeampaan seksuaaliseen
toimintakykyyn. Tyytyvaisyys elamaan, naisen itsetunto, ja ekstravertio eivat ennustaneet
merkittavasti seksuaalista toimintaa. Kun ikaa ja bmi: ta kontrolloitiin, saatiin selville etta
parisuhteen tyytyvdisyys ennusti seksuaalista toimintaa merkittavasti. (Mernone, L. ym.
2019.) Seksuaaliseen tyytyvaisyyteen liittyvia tekijoita olivat tyytyvaisyys parisuhteeseen,
hyva kommunikaatio, seksin arvioiminen tarkeaksi, useammin harrastettu seksi, aiempi sek-
suaalinen tyytyvaisyys, dyspareunian puuttuminen ja masennusladkkeiden kaytén puuttumi-

nen. (Thomas, H, N. ym. 2015.)

Seksin tarkeys oli yhteydessa suurempaan halukkuuteen naisen ikdantyessa. Suomessa teh-
dyt tutkimukset kertovat, ettd naiset, jotka arvioivat seksin tarkedksi, raportoivat myds suu-
remmasta seksuaalisesta aktiivisuudesta kaikissa ikdluokissa. My06s naiset, jotka ajattelivat
seksin olevan tarkeaa, raportoivat suuremmasta halukkuudesta. Huomattava osuus ikdaanty-
neistad uskoi seksin tarkeyden laskevan ikddantymisen myota. Tutkimus toi esille, etta positii-
visten asenteiden merkitys on tarkea edellytys seksuaalisesti aktiivisen elaman jatkumisessa.

(DeLamater, J., Koepsel, E. 2014.)

Sosiaaliset tekijat vaikeuttivat ikdantyneiden naisten rentoutumista ja seksista nauttimista.
Naiset kokivat stressin, perhe- ja tyovelvoitteet syyksi negatiiviseen muutokseen. Monet
vastaajat kokivat lisdantynytta kiiretta ja stressia verrattuna nuorempiin vuosiinsa. Naisilla
oli yhtdaikaisesti monia sosiaalisia rooleja vaimona, tyttarend, aitina, tyontekijana, jotka ai-

heuttivat lisdantynytta stressid. (Thomas, H.N. ym. 2018.)

Ikddntyminen toi mukanaan myds varmuutta siitd mita tassa vaiheessa elamaa halusi seksu-
aalisesti. Taman myota naiset osasivat myos varmemmin pyytda haluamiaan asioita kump-
paniltaan. Osittain seksuaaliseen toimintaan liittyi ajatus siitd, ettd naiseus maariteltiin aitiy-

den kautta. Tdma voi johtaa ajatukseen, jossa vaihdevuosia seuraavasta lisdantymis-
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kyvyttomyydesta johtuen ei ole enaa syyta jatkaa seksuaalisesti aktiivisena. Vaikkakin osal-
taan sosiaaliset arvot voivat johtaa ikddntyvien seksuaalisen toiminnan lakkaamiseen. (Dela-

mater, J., Koepsel, E. 2014.)

Fyysiset muutokset, jotka ovat seurausta ikadantymisesta, voivat vaikuttaa seksuaaliseen toi-
mintaan. (DeLamater, J., Koepsel, E. 2014) Yleisimmat negatiiviset muutokset olivat seksin
vahentyminen, alentunut libido, emattimen kuivuus ja orgasmivaikeudet (Thomas, H.N.

ym. 2018.) Naisilla merkittdvin muutos on liitetty munasolujen toiminnan laskuun vaihde-
vuosina. Naiset voivat kokea my6s emattimen kuivuutta ja surkastumista. Jopa 60 % vaihde-
vuosien jdlkeisista naisista koki ndita oireita, mutta on vain vdahan yhtendista nayttda naiden
vaikutuksesta seksuaaliseen toimintaan. Tutkijat raportoivat merkittavasta ikatrendista suo-
malaisten naisten keskuudessa, 45—-54-vuotiaista 13 %, 55—64-vuotiaista 36 % ja 65—74-vuo-
tiaista naisista 31 % kertoi melkoisista voiteluvaikeuksista usein viimeisen vuoden aikana.
Samanlaisia tuloksia saatiin 750 australialaisen naisen tutkimuksessa. (DeLamater, J., Koe-
psel, E. 2014) Ika liittyi negatiivisesti kiihottumiseen ja voiteluun. (Mernone, L. ym. 2019)
Naiset voivat kuitenkin sopeutua fyysisiin muutoksiin muuttamalla seksuaalista kayttayty-
mista. Emattimen kuivuudesta karsivat naiset voivat harjoittaa muuta kuin penetroitavaa

seksia, tai kayttaa voiteluaineita yhdynnan apuna. Thomas, H, N. ym. 2015.)

6.2 Eettisyys ja luotettavuus

Tutkimuseettinen neuvottelulautakunta esittaa, etta tieteellisesti suoritettu tutkimus voi
olla eettisesti hyvaksyttavaa ja luotettavaa, seka tuloksiltaan uskottavaa vain silloin, kun se
on suoritettu hyvien tieteellisten kdytantojen keinoin. Ohjeiden soveltaminen on tutkijayh-
teison vastuulla, mutta lainsaadantd maarittelee niille raamit. Hyva tieteellinen kaytanto

kuuluu osaksi tutkimusorganisaatioiden laatujarjestelmaa (Tenk 2012.)

Erilaiset eettiset ja moraaliset velvoitteet koskettavat tutkijaa. Tutkijan tulee toimia rehelli-
sesti tutkimuksessa mukana olevia henkil6ita, tutkimusyhteis6d, ammattialaa, tutkimuksen

rahoittajia ja yhteiskuntaa kohtaan (Arene 2018.)
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Ensimmainen tutkimusetiikan kannalta keskeinen lahtokohta on, ettd tutkimustyossa, tutki-
mustulosten tallentamisessa ja esittamisessa seka tutkimusten ja niiden tulosten arvioin-
nissa kaytetaan rehellisyytta, yleista huolellisuutta ja tarkkuutta. Keskeista on myos, etta
tutkimuksen tiedonhankinta-, tutkimus-, ja arviointikriteerit ovat eettisesti kestavia ja tie-

teellisen tutkimuksen kriteerien mukaisia (Tenk 2012.)

Rehellisyyden nakdkulmasta on keskeista tuoda kaytetyt menetelmat, aineistot ja tutkimus-
tulokset julkisiksi, kaikkein luettavaksi ja kdytettavaksi. Lapindkyvyyden pois jadadessa eetti-

syys karsii, siksi onkin oleellista, etta tutkimustulokset julkaistaan (Mustajoki, H. 2018.)

My0s tiedonhankinnassa on noudatettava eettisyytta. Hyvaan tieteelliseen kaytantoon ja
tutkimuksen kirjoittamiseen kuuluu oikeaoppinen lahteisiin viittaaminen. Viittauksilla osoi-
tetaan mista tieto on l6ydetty ja kenen kirjoittama tieto alun perin on. Viittaukset mahdollis-
tavat oman ajatuksen ja toisilta lainattujen erottamisen. Oikeaoppisella [ahdeviittaamisella
valtetdan plagiointi ja varmistetaan omaa eettista toimintaa. (Turku amk 2019.) Tiedonhan-
kinta- ja raportointimenetelmat tassa opinnaytetydssa on suoritettu Jyvaskylan ammattikor-

keakoulun ohjeita noudattaen.

Epdeettinen ja epdrehellinen toiminta, joka vahingoittaa tieteellisesti tehtya tutkimusta
loukkaa hyvaa tieteellista kdytant6a ja mahdollisesti myds mitatoi tutkimustulokset. Louk-
kaukset jaotellaan vilppiin ja piittaamattomuuteen. Vilppi on tietojen tai tulosten vaarista-
mista ja niiden julkaisemista tiedeyhteisdlle tai julkiselle yleisélle. Myds muiden tutkijoiden
|6ytamien tulosten esittaminen omanaan luetaan vilpilliseen toimintaan. Tutkimuksessa
esiin tulevien tulosten havaintojen vaaristely milladn muotoa luetaan myos vilpilliseksi toi-
minnaksi (Tenk 2012.) Tdma opinndytetyo on suoritettu hyvan tieteellisen kdytannén mukai-

sesti, nain ollen vilpillisia tai loukkaavia keinoja ei ole kaytetty.

Luotettavuudella tarkoitetaan sitd, etta tutkimustulokset vastaavat tutkittavaa ilmiota, eli
ovat néin ollen totuudenmukaisia. Lahtokohtana todellisuuden arvioinnissa on dokumen-

tointi, joka on tehty huolellisesti, jolloin ulkopuoliset arvioijat voivat tarkistaa tutkimuksen
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koodauksen, ryhmittelyn ja tulkinnan. Luotettavuuden kannalta oleellista on myos, ettd mui-

den pitdisi tulla aineiston pohjalta samaan lopputulokseen (Kananen, J. 2015, 353.)

Vaikka aineiston valinta luotettavuuden arvioinnissa on keskeistd, tulee luotettavuuden tar-
kastelun olla sidoksissa aineistonvalinnan tapaan. Aineiston valinnan puutteellinen kuvaus
eksplisiittisessa aineiston valinnassa heikentaa tutkimuksen luotettavuutta, silla jos aineis-
ton perusteet jadvat kuvaamatta, sen pohjalta tehdyt johtopaatokset ovat kyseenalaistetta-
vissa. Tama voi johtaa siihen, etta valitun aineiston potentiaalia ei hyddynneta taysin (Kan-
gasniemi, M., Utriainen, K., Ahonen, S-M., Pietila, A-M., Jaaskelainen, P., Liikanen E. 2013.
201. 298.)

Tutkimuskysymyksen esittaminen selkedsti ja sen teoreettinen perustelu on keskeista luo-
tettavuuden kannalta. Arvioidessa luotettavuutta esille nousee myos, kuinka selkeasti me-
netelmaosuus on kuvattu ja kuinka lapinakyvaa se on. Aineiston perusteiden kuvaus on tar-
ked elementti arvioidessa luotettavuutta, silla luotettavuus heikkenee, jos tutkija ei ole
raportoinut tai eritellyt jotain tiedostettua tai tiedostamatonta tarkoitushakuisuutta tiedon-

hankinnassa (Kangasniemi, M. ym. 2013. 297-298)

Kvalitatiivista tutkimusta tehdaan yleensa yksin, jolloin tutkija saattaa tulla sokeaksi omille
tutkimustuloksilleen. Puhutaan holistisesta harhaluulosta tai virhepaatelmasta, jolloin tut-
kija on tutkimusprosessin edetessa aina vakuuttuneempi johtopaatelmiensa oikeellisuu-
desta ja siitd etta hanen tutkimustuloksensa kuvaa totuutta, vaikkei asia ei valttamatta nain

olisikaan (Kankkunen, P., Vehvildinen-Julkunen, K. 2009. 159.)

Haasteellista laadullisen luokittelun menetelmassa voi olla aineiston pelkistaminen ja kate-
gorioiden muodostaminen tavalla, jossa tutkittava ilmié kuvataan tarpeeksi luotettavasti.
Oleellista luotettavuuden kannalta on pystya osoittamaan yhteys tuloksen ja aineiston valilla
(Kyngas, H., Vanhanen, L. 1999, 10.) Heikentavasti kuvailevan kirjallisuuskatsauksen luotet-
tavuuteen voi vaikuttaa myos se, ettd analysoituja tutkimuksia ei liitetd tarpeeksi voimak-
kaasti teoreettiseen taustaan. Luotettavuutta rajoittaa myos, jos tutkimustuloksia tarkastel-

laan yksipuolisesti ja valikoiden ja keskittyen liikaa tutkijoihin, tai keskittyen
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nykytilanteeseen samalla unohtaen tulevaisuuden tutkimuskohteet (Kangasniemi, M. ym.

2013. 298.)

Tutkijan tulee olla tietoinen tutkimuksensa metateorioista ja metodologisesta lahestymista-
vastaan. Tama vaatii tarkkaa perehtymista kaytettyyn menetelmaan seka alkuperaislahtei-
den kayttoa. Tutkijan tulee ymmartaa kayttamansa menetelman lahtékohdat ja kyeta arvioi-
maan sen sopivuus tutkittavaan ilmiéon. Tahan liittyy esimerkiksi kdytettyjen
menettelytapojen ja ohjeiden noudattamisen tarkka kuvaus esitettdessa analyysin vaiheita.
Luotettavuuden kannalta on myods tarkeaa raportoida eettiset kysymykset, seka kaikki tutki-
jan toimenpiteet ja ajatukset tutkimuksen kenttatyon aikana (Kankkunen, P., Vehvildinen-

Julkunen, K. 2009. 162.)

Ikddntyneiden naisten seksuaalisuuden tukeminen on tarkea osa katilotyota. Tulevaisuudes-
sakin katiléiden tulisi ikadntyneiden naisten seksuaalisuuden tukemiseksi tarjota tietoa sek-
suaaliterveydesta. Katilon tulisi tarjota ikddntyneille naisille tietoa siita, miten ikdantyminen
vaikuttaa seksuaaliterveyteen ja mita voi tehda sen yllapitamiseksi. Katild voi myos auttaa
naisia ymmartamaan erilaisia seksuaalisia ongelmia, kuten kuivuutta ja kipua, ja tarjota neu-
voja niiden hoitamiseksi. Kaiken kaikkiaan katildiden rooli seksuaaliterveyden edistamisessa
voi olla merkittava, ja tulevaisuudessa he voivat tarjota entistd enemman tukea ja neuvon-

taa ikaantyneille naisille.

6.3 Johtopaatokset ja jatkotutkimusehdotukset

Opinndytetyon tulosten pohjalta voidaan esittaa seuraavanlaisia johtopaatoksia:

1. lkaantyvan naisen seksuaalisuuteen vaikuttavat monet tekijat, kuten fyysiset, psykologiset ja
sosiaaliset muutokset. Tutkimukset ovat osoittaneet, etta ikdantyvilld naisilla on usein va-
hemman seksuaalista aktiivisuutta kuin nuoremmilla naisilla, mutta se ei tarkoita, etta seksu-
aalinen halu tai mielihyva vahenee automaattisesti ian myota. Tutkimukset ovat osoittaneet,
ettd ikaantyvilla naisilla on usein vihemman seksuaalista aktiivisuutta kuin nuoremmilla nai-
silla. Tdma voi johtua erilaisista syista, kuten hormonaalisista muutoksista, terveysongel-
mista, kumppanin menettamisestd, psyykkisista tekijoista tai laakityksen sivuvaikutuksista.
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2. lkaantyvat naiset kokevat myos positiivisia muutoksia seksuaalisuudessaan, kuten lisdanty-
neen itsetunnon, seksuaalisen nautinnon ja intiimiyden tunteen. Tama voi johtua siita, etta
naiset oppivat tuntemaan kehonsa paremmin, valttdmaan suorituskeskeisyytta ja keskitty-
maan enemman tunnetasoon ja ldheisyyteen kumppaninsa kanssa.

3. lkdantyvan naisen seksuaalisuus on yksil6llinen asia, ja jokainen nainen kokee sen eri tavalla.
Ikadntyvan naisen seksuaalisuus on monimutkainen kokonaisuus, johon vaikuttavat monet
eri tekijat, kuten terveys, elamantapa, kumppanuus, kulttuuriset normit ja henkilékohtaiset
kokemukset.

Ikddntyneiden naisten seksuaalisuus on tarkea tutkimusaihe, silla seksuaalisuus ja intiimiys
voivat olla tarkeita tekijoita hyvinvoinnille ja elamanlaadulle iakkailla naisilla. Jatkotutkimus-
aiheena voisi olla tutkimus seksuaalisuuden vaikutuksesta ikadantyneiden naisten fyysiseen ja
psyykkiseen terveyteen. Tutkimus voisi tarkastella, kuinka seksuaalinen aktiivisuus tai puute
siitd vaikuttaa iakkaiden naisten terveyteen ja hyvinvointiin. Jatkotutkimuskohteena voisi
olla myds tutkimus ikddantyneiden naisten seksuaalisen halun ja mielihyvan kokemuksista.
Tarkastelun alaisena voisi olla kuinka seksuaalinen halu ja mielihyva muuttuvat ian my6ta ja

millaisia tekijoita niihin liittyy.
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Liitteet

Liite 1. Taulukko WAS:in seksuaalioikeuksien julistuksen pykalista

1. Oikeus tasa-arvoon ja syrjimattomyy-

teen

Jokainen on oikeutettu nauttimaan kai-
kista seksuaalioikeuksista, jotka tassa julis-
tuksessa on esitetty, ilman minkaanlaista
erottelua, jonka perusteena on kulttuuri-
tausta, ihonvari, sukupuoli, kieli, poliitti-
nen tai muu mielipide, kansallinen tai sosi-
aalinen alkupera, asuinpaikka, omaisuus,
syntyperd, vammaisuus, ikd, kansallisuus,
siviilisaaty tai perhe, seksuaalinen suun-
tautuminen, sukupuoli-identiteetti ja -il-
maisu, terveyden tila, taloudellinen tai so-

siaalinen tilanne tai muu asema.

2. Oikeus elamaan, vapauteen ja henkil6-

kohtaiseen turvallisuuteen

Jokaisella on oikeus eldamadan, vapauteen
ja turvallisuuteen, joita ei saa uhata, ra-
joittaa tai riistda mielivaltaisesti seksuaali-
suudesta johtuvin syin. Naihin kuuluvat
seksuaalinen suuntautuminen, suostu-
mukseen perustuva seksuaalikdyttaytymi-
nen ja toiminta, sukupuoli-identiteetti ja -
ilmaisu seka seksuaali- ja lisdantymister-
veyteen liittyvien palveluiden kayttami-

nen tai tarjoaminen.

3. Oikeus itsemadaraamiseen ja keholliseen

koskemattomuuteen

Jokaisella on oikeus hallita ja paattaa va-
paasti heidan seksuaalisuuttaan ja keho-
aan koskevista asioista. Tama sisaltaa sek-
suaalikdyttaytymisen, toiminnan,
kumppanien ja ihmissuhteiden valitsemi-
sen asianmukaisella kunnioituksella tois-

ten oikeuksia kohtaan. Vapaa ja tietoon

4. Oikeus vapauteen kidutuksesta ja jul-
masta, epdinhimillisesta tai alentavasta

kohtelusta tai rangaistuksesta

Jokaisen tulee olla vapaa seksuaalisuuteen
liittyvasta kidutuksesta ja julmasta, epain-
himillisesta tai alentavasta kohtelusta tai
rangaistuksesta, mika sisaltaa vahingolli-
set perinteet; pakotetun sterilisaation, eh-

kaisyn tai raskaudenkeskeytyksen; ja
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perustuva paatoksenteko edellyttaa va-
paata ja tietoon perustuvaa suostumusta
ennen mitdan seksuaalisuuteen liittyvaa
koetta, puuttumista, hoitoa, leikkausta tai

tutkimusta.

muut kidutuksen tai julman, epainhimilli-
sen tai alentavan kohtelun muodot syista,
jotka liittyvat henkilon sukupuoleen, sek-
suaaliseen suuntautumiseen, sukupuoli-
identiteettiin ja -ilmaisuun, tai keholliseen

moninaisuuteen.

5. Oikeus vapauteen kaikista vakivallan ja

pakottamisen muodoista

Jokaisen tulee olla vapaa seksuaalisuuteen
liittyvasta vakivallasta ja pakottamisesta,
mika sisaltaa raiskauksen, seksuaalisen
hyvaksikdayton, seksuaalisen hairinnan,
kiusaamisen, seksuaalisen riiston ja or-
juuttamisen, ihmiskaupan seksuaalisen
riiston tarkoituksella, neitsyyden selvitta-
misen seka vakivallan, jonka syyna on to-
dellinen tai oletettu seksuaalinen toi-
minta, seksuaalinen suuntautuminen,
sukupuoli-identiteetti ja -ilmaisu tai kehol-

linen moninaisuus.

6. Oikeus yksityisyyteen

Jokaisella on oikeus yksityisyyteen liittyen
seksuaalisuuteen, seksielamaan ja valin-
toihin, jotka koskevat omaa kehoa tai
suostumukseen perustuvia seksisuhteita
ja toimintaa, ilman mielivaltaista puuttu-
mista ja tunkeilua. Tama sisaltaa oikeuden
hallita seksuaalisuutta koskevan henkil6-

kohtaisen tiedon paljastamista toisille.

7. Qikeus parhaimpaan saavutettavissa
olevaan terveydentilaan sisaltden seksu-
aaliterveyden, johon kuuluu mahdollisuus
nautinnollisiin, tyydyttaviin ja turvallisiin

seksuaalisiin kokemuksiin

8. Oikeus nauttia tieteellisen edistyksen ja

sen soveltamisen eduista

42



Jokaisella on oikeus parhaimpaan saavu-
tettavissa olevaan terveyden ja hyvinvoin-
nin tasoon liittyen seksuaalisuuteen sisal-
tden mahdollisuuden nautinnollisiin,
tyydyttaviin ja turvallisiin seksuaalisiin ko-
kemuksiin. Tama edellyttaa laadukkaiden
seksuaaliterveyspalveluiden saatavuutta,
esteettOmyytta ja hyvaksyttavyyttd, seka
olosuhteita, jotka maaraavat terveytta ja
vaikuttavat siihen sisdltden seksuaaliter-

veyden.

Jokaisella on oikeus nauttia tieteellisen
edistyksen ja sen soveltamisen eduista liit-
tyen seksuaalisuuteen ja seksuaalitervey-

teen.

9. Oikeus tietoon

Jokaisella tulee olla paasy eri lahteista
saatavaan tieteellisesti patevaan ja ym-
marrettavaan tietoon seksuaalisuudesta,
seksuaaliterveydesta ja seksuaalioikeuk-
sista. Tallaista tietoa ei tule mielivaltai-
sesti sensuroida, rajoittaa tai vaaristella

tarkoituksella.

10. Oikeus saada opetusta ja kokonaisval-

taista seksuaalikasvatusta

Jokaisella on oikeus saada opetusta ja ko-
konaisvaltaista seksuaalikasvatusta. Sek-
suaalikasvatuksen on oltava ikdan soveltu-
vaa, tieteellisesti tasmallista, kulttuurisesti
asiantuntevaa ja perustuttava ihmisoi-
keuksiin, sukupuolten tasa-arvoon ja
myOnteiseen kasitykseen seksuaalisuu-

desta ja nautinnosta.

11. Oikeus solmia, muodostaa ja purkaa
avioliitto tai vastaavanlaisia ihmissuhteita,
jotka perustuvat yhdenvertaisuuteen seka

tayteen ja vapaaseen suostumukseen

Jokaisella on oikeus valita avioituako vai ei

sekd solmia vapaasti avioliitto, kumppa-

12. Oikeus paattaa lasten hankinnasta,
lapsiluvusta ja lasten ajoituksesta, seka
saada tietoa ja keinoja perhesuunnitte-

luun

Jokaisella on oikeus paattaa lasten hankin-

nasta, lapsiluvusta ja lasten ajoituksesta.
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nuus tai vastaava ihmissuhde, joka perus-
tuu tayteen ja vapaaseen suostumukseen.
Jokaiselle kuuluvat yhdenvertaiset oikeu-

det avioliiton, kumppanuuden tai vastaa-

van ihmissuhteen solmimisessa, aikana ja

purkamisessa. Tama oikeus sisaltaa yh-

denvertaiset oikeudet sosiaaliturvaan

seka muihin etuihin riippumatta ihmissuh

teiden muodosta.

Oikeuden toteuttaminen edellyttda olo-
suhteita, jotka maaraavat terveytta ja hy-
vinvointia seka vaikuttavat niihin sisaltaen
seksuaali- ja lisddantymisterveyspalvelut
liittyen raskauteen, ehkaisyyn, lisaanty-
miskykyyn, raskauden keskeytyksen seka

adoptioon.

13. Oikeus ajatuksen, mielipiteen ja ilmai-

sun vapauteen

Jokaisella on oikeus ajatuksen, mielipiteen
ja ilmaisun vapauteen liittyen seksuaali-
suuteen, seka oikeus ilmaista omaa seksu-
aalisuuttaan esimerkiksi ulkonadlla, vies-
tinnalla tai kayttaytymisella
asianmukaisella kunnioituksella toisten oi-

keuksia kohtaan.

15. Oikeus osallistua julkiseen ja poliitti-

seen toimintaan

Jokaisella on oikeus ymparistoon, joka
mahdollistaa toimeliaan, vapaan ja merki-
tyksellisen osallistumisen ja myoétavaikut-
tamisen yhteiskunnalliseen, taloudelli-
seen, sosiaaliseen, kulttuuriseen ja
poliittiseen toimintaan sekd muihin ela-

manalueisiin paikallisella, kansallisella,

14. Oikeus rauhanomaiseen kokoontumis-

ja yhdistymisvapauteen

Jokaisella on oikeus rauhanomaiseen jar-
jestdaytymiseen, yhdistymiseen, kokoontu-
miseen, mielenilmaukseen ja edunajami-
seen liittyen seksuaalisuuteen,
seksuaaliterveyteen ja seksuaalioikeuk-

siin.

16. Oikeus hakea oikeutta, oikaisua ja hy-

vitysta

Jokaisella on oikeus hakea oikeutta, oikai-
sua ja hyvitysta, jos hanen seksuaalioi-
keuksiaan loukataan. Téama edellyttaa te-
hokkaita, riittavia, esteettomia ja
tarkoituksenmukaisia kasvatuksellisia,
lainsaadannollisia, oikeudellisia ja muita

keinoja. Oikaiseminen sisaltdaa hyvityksen
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den.

alueellisella ja kansainvaliselld tasolla. Eri-
tyisesti jokaiselle kuuluu oikeus osallistua
heidan hyvinvointiaan maaraavan politii-
kan kehittdmiseen ja toteuttamiseen sisal-

tden seksuaalisuuden ja seksuaalitervey-

palautuksena, korvauksena, kuntoutuk-
sena, velvoitteen hoitamisena, seka va-

kuutuksena siita, etta loukkaus ei toistu.

WAS seksuaalijulistus 1 (Sexpo 2019.)

Liite 2. Tiedonhakutaulukko

Tietokanta Hakulauseke | Loydetyt haut | Rajaus si- Rajaus otsi- Tutkimuk-
saanottokri- | kon tai tiivis- | seen mukaan
teerien mu- telman mu- otetut
kaan kaan

Cinalh "Women and | 312 29 10 2

aging and se-
xuality”

PubMed "Women and | 649 86 29 3

aging and se-
xuality”




Tekija, Otsikko Tavoite Aineisto Keskeiset tulokset

Nro | paikka,
vuosi

1. Fileborn, | Sex, desire and Tutkia nais- | Artikkeli tutki- | Naisten seksuaalinen
B., pleasure: consi- | ten koke- muksesta, halukkuus ja aktiivi-
Thorpe, dering the expe- | muksia sek- | joka toteutet- | suus oli muuttuvaa ja
R., Haw- | riences of older | sistd ja tiin puolira- erilaista lapi elaman-
kes, G., Australian wo- seksuaali- kenteisena kaaren. Parisuhde-
Mi- men. sesta ha- syvahaastat- | tausta tai elaman-
nichiello, lusta ikdan- | teluna 43 pa- | muutokset, kuten
V., Pitts, tyessa. risuhteessa lasten muutto pois
M., Dune, oleville, ial- kotoa, olivat paavai-
T. taan 55-81- kuttajia naisten sek-

vuotiaille nai- | suaalisuuteen. Nais-

Australia, sille. ten sosiaalinen ja

2014 kulttuurinen tausta
vaikuttivat koettuun
seksuaalisuuteen,
esim. seksuaalisuu-
desta puhuminen tai
itsetyydytyksen pita-
minen tabuna/hépe-
allisena.

2. Thomas, | Correlates of Se- | Tutkia nais- | 2116 ialtaan Huomattava osuus
H, N., xual Activity and | ten seksu- 28—-84-vuoti- | keski-ikaisista tai van-
Rachel, Satisfaction in aalisen aktii- | asta naista, hemmista naisista
H., Thurs- | Midlife and OlI- visuuden jotka olivat sailyivat seksuaali-
ton, R.C. | der Women yleisyyttd ja | vastanneet sesti aktiivisina, jos

selventaa kysymyksiin heilld oli kumppani.

tekijoits,
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USA, jotka liite- koskien sek- Psykososiaaliset teki-
2015 tdan seksu- | suaalisuutta. | jat vaikuttivat enem-
aaliseen ak- man seksuaaliseen
tiivisuuteen nautintoon kuin
ja seksuaali- ikaantyminen.
seen nautin-
toon.
Thomas, | Changes in se- Tutkia 20 ialtdan 45— | Yleisimmin negatiivi-
H.N., xual function kuinka sek- | 60-vuotiaiden | siksi muutoksiksi ker-
Hamm, among midlife suaalinen seksuaalisesti | rottiin seksin vahene-
M., Hess, | women: “I’'m ol- | toiminta aktiivisten minen, alhainen
R., Thurs- | der...and | ‘'m wi- | muuttuu naisten vas- libido, vaginan kui-
ton, R.C. | ser.” keski-idssa. | taukset kos- vuus seka kyvytto-
kien seksuaa- | myys saada orgasmia.
USA, lisuuden Naiset ajattelivat nai-
2018. muuttumista. | den johtuvan meno-
paussista, ongelmiin
kumppanin kanssa tai
stressista. Positii-
viseksi muutokseksi
nahtiin parempi itse-
tunto, lisdantynyt it-
setietoisuus ja pa-
remmat
kommunikointi taidot
ikdantyessa.
Mernone, | Psychobiolo- Tutkia psy- | 93 tervetts, Tyytyvaisyys parisuh-
L., Fiacco, | giacal factors of kobiologisia | seksuaalisesti | teeseen, emotionaali-
sexual functio- tekijoita, aktiivista ial- nen tuki, itsetunto,

taan 40-73-

47



S., Ehlert, | ningin aging wo- | jotka ennus- | vuotiasta optimismi ja tyytyvai-
u. men- Findings tavat ter- naista. syys elamaan ennus-
from the women | vetta seksu- tivat kaiken kaikkiaan
Sveitsi 40+ healthy aalista seksuaalista toimin-
2019. aging toimintaa taa tai tiettyja nako-
study keski-ikai- kohtia seksuaalisesta
silla ja van- toiminnasta, mukaan
hemmilla lukien kiihottuminen,
naisilla. tyytyvaisyys, orgasmi
ja kipu. Nuorempi ika
ja korkea emotionaa-
linen tuki olivat yh-
teydessa terveeseen
seksuaaliseen toimin-
taan.
Delama- | Relationships Tutkia Seksuaalista Seksuaalinen toi-
ter, J., and sexual ex- ikadntynei- | aktiivisuutta minta jatkuu myo-
Koepsel, | pressioninlater | denseksu- | jaikaanty- hemmassa elamassa,
E. USA life: a aalista aktii- | mista kasitte- | mutta seksuaalinen
2014 biopsychosocial | visuutta ja leva kirjalli- tyytyvaisyys suhteissa
perspective. siihen vai- suus on yksildllista, joh-
kuttavaa so- | menneelta tuen ikddantymisesta

siaalista na-

kékulmaa.

vuosikymme-

nelta.

liittyvista muutok-
sista. Ikdantymisen
myo6ta halutaan emo-
tionaalista lahei-
syytta, ja yhdynnan

merkitys vahenee.

48



Liite 3. Tulosten luokittelu

49

Naisen ikdantymisen ja seksuaalisuuden valinen yhteys

Pelkistys

Alaluokka

Vastaaja kertoi, ettei hdanen parisuhteessaan ollut
enaa seksid, mutta johdateltaessa kertoi, etta he
yllapitivat jonkinlaista seksuaalista vuorovaiku-
tusta.

Parisuhdetaustat ja yksilolliset kehityskaaret vai-
kuttavat merkittavasti naisen yrittdessa ymmartaa
omaa seksuaalisuuttaan. 1

Uusi parisuhde, fysiologiset muutokset ja naisen
kumppanit olivat vaikuttavimmat halukkuuteen
vaikuttavat tekijat.

Vastaajan parisuhteessa oli seksuaalista yhteenso-
pimattomuutta. Pitkasta selibaatista johtuen vas-
taaja koki dramaattista seksuaalisen halun ja aktii-
visuuden lisdantymistd. Uuden seksisuhteen myota
vastaajan seksuaalinen nautinto lisdantyi.

Osa vastaajista koki osaavansa neuvotella halua-
mastaan seksista vasta aiempien pettymysta ai-
heuttaneiden suhteiden jalkeen.

Moni vastaaja kertoi, ettei ollut enda valmis teke-
maan kompromisseja epatyydyttavien suhteiden
suhteen.

Naisten kumppanien asenteet ja kdyttaytyminen
muokkasivat, vaikuttivat seka ajoittain rajoittivat
naisten seksuaalielamaa.

Useat vastaajat kertoivat, ettei heidan puoli-
soidensa minimaalinen kasitys heidan tarpeitaan ja
halujaan kohtaan johti epatyydyttavaan seksiin.

Parisuhde osana naisen seksuaalisuutta ikdanty-
essa
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Puolisoiden erektion vajaatoiminta oli usein vaikut-
tavana tekijana naisten seksuaaliseen toimintaan
ikadntyessa.

Kaikilla vastaajilla erektion heikkous ei merkinnyt
seksin paattymista puolison kanssa, vaan osa
muokkasi kdytanteitdan vastavuoroisen itsetyydy-
tykseen tai keskustelivat ladkkeiden kaytosta erek-
tion saavuttamiseksi.

50-59 vuotiaista naisista 51 % raportoi ematinyh-
dynnasta. 70-vuotiaiden ja vanhempien keskuu-
dessa esiintyvyys laskee naisten suhteen 22 %.
Tama osoittaa, ettd yhdynnan esiintyvyys on ensisi-
jaisisesti yhteydessa parisuhdestatukseen.3

18-93- vuotiaat vastaajat kokivat, ettd seksuaalisen
aktiivisuuden jatkaminen on paaasiassa yhteydessa
kumppanin olemassaoloon.

Tutkimukset osoittivat, ettd seksuaalinen aktiivi-
suus pysyy merkittavana elaman ja parisuhteen
osatekijana hyvinkin 70-vuotiaaksi saakka.

Seksuaalisen aktiivisuuden jatkamisen perusvaikut-
tajia ja mekanismeja ovat seksuaalisen kumppanin
omistaminen ja terveys.

Naimisissa olevat miehet ja naiset raportoivat
enemman sadnnollisestd seksuaalisesta aktiivisuu-
desta kuin sinkut, mukaan lukien tutkittavat, jotka
olivat aiemmin olleet naimisissa ja olivat eronneet
tai leskeytyneet padasiassa vanhemmalla ialla.

Seksuaalisuutta koskevat asenteet vaikuttavat mer-
kittavasti kumppanin seksuaalisen kayttaytymisen
esiintymistiheyteen.

Suurin osa seksuaalisesta aktiivisuudesta on parien
valista. Parisuhteen tai kumppanuuden perusta on
halu seksuaaliseen ja emotionaaliseen laheisyy-
teen.
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Naimisissa olevat miehet ja naiset raportoivat use-
ammin parisuhteessa olevasta seksista (kerran vii-
kossa tai useammin) kuin naimattomat henkilot,
mukaan lukien ne, jotka olivat aiemmin naimisissa
ja ovat eronneet tai leskia, erityisesti vanhemmalla
ialla

Tama kuvastaa kulttuurisia normeja, jotka rajoitta-
vat intiimin seksuaalisen toiminnan vain sitoutunei-
siin ihmisiin. Seksuaalisen toiminnan ilmaantuvuus
(seksuaalisesti aktiivinen viimeisen kuuden kuukau-
den aikana) vahenee idn myo6ta, 57-85 vuoden
idssa, erityisesti naisten keskuudessa

Merkittavin tekija naisten esiintymistiheyden las-
kuun on leskeksi jaaneiden naisten osuuden kasvu.

Vdestotason muutokset ihmissuhteiden tyypeissa
tai tiheydessa voivat vaikuttaa seksuaalisen aktiivi-
suuden maaraan.

Tulokset osoittavat, etta avoliitossa asuvat rapor-
toivat useammin parisuhteessa kuin avioparit.

Eronneiden naisten palaaminen seurusteluelamaan
ja seksuaalinen aktiivisuus riippuu osittain siita
ovatko he taloudellisesti riippumattomia.

Naiset kohtaavat ikdaantyessaan vinoutuneen suku-
puolisuhteen aiheuttamia haasteita solmiessaan
uusia suhteita. Tiedot osoittavat, ettd parisuhteella
tai siviilisaadylla on mahdollisesti suurin vaikutus
heteroseksuaalisen seksin esiintymistiheyteen
ikddantyneena.

Seksuaalisen aktiivisuuden esiintymistiheys on kor-
kein naimisissa olevien keskuudessa, keskitasolla
ovat ei koskaan naimisissa olleet ja alhaisin arvo on
leskien keskuudessa.

Sitoutuneiden suhteiden laatu ja tyytyvaisyys vai-
kutti suuresti seksuaaliseen toimintaan.
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Puolison tuki ja parisuhteen onnellisuus yhdistet-
tiin useampaan ja tyydyttavampaan seksuaaliseen
toimintaan.

Avioliiton arvioiminen onnellisemmaksi liittyy use-
ampaan seksiin.

Heteroseksuaalisissa aviopareissa, joissa laatura-
portit olivat epdjohdonmukaisia kahden osapuolen
valilla, naiset ilmaisivat tyytyvaisyytta, kun taas
miehet eivat.

Usein pariskunnat, jotka ovat lopettaneet kaiken-
laisen seksuaalisen aktiivisuuden, ovat tehneet niin
erektiohadirion vuoksi eivatka ole kiinnostuneita
korvaamaan vaginaalista yhdyntdaa muun tyyppi-
sella seksilla. Tama viittaa melko tiukkaan seksin
madritelmaan, joka saattaa rajoittaa mahdollisia
terveita seksuaalisuuden ilmaisuja.

Se, ettd ihmiset nauttivat seksista vanhempana, ei
kuitenkaan tarkoita, etta se tulee ilman satunnaista
ahdistusta. On yleista, etta idkkaat miehet ilmaise-
vat ahdistusta kyvyttomyydesta saada tai yllapitaa
erektiota, kun taas naiset syyttavat usein itsedan
eikd kumppaniaan tasta esteesta.

Monet nayttavat pitavan kiinni myos yhteiskunnal-
lisista kasityksista siitd, kenen tulisi tehda aloite
seksiin, joten monet naiset tuntevat olonsa epamu-
kavaksi tasta uudesta aloitteen tekijan roolista.

Suurin osa parisuhteessa olevista naisista oli seksu-
aalisesti aktiivisia, mukaan lukien 59 % 60 vuoti-
aista ja sitd vanhemmista.

Tutkijat havaitsivat, etta edellisten 6 kuukauden ai-
kana seksuaalisesti aktiivisten naisten osuus pie-
neni ian myota. Jos he olivat romanttisessa pari-
suhteessa, 61,2 prosenttia oli seksuaalisesti
aktiivisia, mukaan lukien 59,0 prosenttia 60-vuoti-
aista ja sitd vanhemmista naisista.
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Romanttisen kumppanin asema oli voimakkaimmin
yhteydessa siihen, oliko nainen seksuaalisesti aktii-
vinen vai ei. Seksuaalisesti aktiivisilla naisilla psyko-
sosiaaliset tekijat (kuten parisuhteen tyytyvaisyys,
kommunikointi romanttisen kumppanin kanssa ja
seksin merkitys) liittyivat merkittavasti seksuaali-
seen tyytyvaisyyteen, kun taas ika ja vaihdevuodet
eivat.

Parisuhteessa olevien naisten joukossa seksuaali-
sen aktiivisuuden esiintyvyys oli korkea, jopa 70- ja
80-vuotiailla naisilla. Aiemmat tutkimukset ovat
osoittaneet, ettd romanttisen kumppanin puute on
yksi yleisimmista syista seksuaaliseen passiivisuu-
teen tdssa populaatiossa.

Keski-ian ja vanhemman ian myo6ta naiset voivat
menettaa romanttisen kumppaninsa kuolemaan,
avioeroon tai eroon ja tulla seksuaalisesti passiivi-
siksi.

Jotkut naiset voivat kuitenkin edelleen osallistua
seksuaaliseen toimintaan avoliitossa olevan ro-
manttisen suhteen ulkopuolella; noin 13 % seksu-
aalisesti aktiivisista naisista ei ollut naimisissa tai
avoliitossa.

Kumppanin menettdaminen on vain yksi syy, miksi
naiset voivat harvemmin harrastaa seksia ikaanty-
essaan.

Toisinkuin ika, tyytyvaisyys parisuhteeseen, kom-
munikointi romanttisen kumppanin kanssa ja sek-
sin merkitys liittyivat vahvasti seksuaalisen tyyty-
vaisyyteen.

Aiemmat tutkimukset ovat my06s osoittaneet lahei-
sen yhteyden parisuhdetyytyvadisyyden ja seksuaali-
sen tyytyvaisyyden valilla.

Vastaajat keskustelivat siita kuinka pitka parisuhde
voi kehittda syvan ja intiimin yhteyden ja ymmar-
ryksen, joka johtaa tyydyttavampaan seksiin.
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Miehen terveysongelmilla, jotka olivat johtaneet
erektiohairioon ja heikentyneeseen libidoon oli
yleisesti negatiivinen vaikutus naisen seksuaaliseen

tyytyvaisyyteen.

Parisuhdeongelmat, kumppanin terveysongelmat,
kumppanin seksuaalinen toimintahairio kerrottiin
olevan kielteisten muutosten syyna seksuaalisessa
toiminnassa.

Vastaajan aistillisuus liittyi aiemmin seksuaalisesti
epatyydyttaviin parisuhteisiin.

Vastaaja ei koskaan aikuisialla tyydyttanyt itsedan.

Osa osallistujista otti itsetyydytyksen mukaan sek-
suaaliseen toimintaan.

Vastaajalle seksin vahyys ei ollut huolenaihe, silla
itsetyydytys oli edelleen kaytettavissa.

Vastaajat kertoivat kasvaneensa ymparistossa,
jossa seksista ei keskusteltu ja itsetyydytys oli tabu
ja hapeallista. Varttuessaan —60 ja- 70 luvuilla
asenteet kuitenkin muuttuivat.

Sosiaalisen ja kulttuurisen taustan ja ikdantymisen
vaikutuksia asenteisiin itsetyydytysta kohtaan on
vaikea erottaa.

Kaikilla vastaajilla erektion heikkous ei merkinnyt
seksin paattymista puolison kanssa, vaan osa
muokkasi kdytanteitdaan vastavuoroisen itsetyydy-
tykseen tai keskustelivat ladkkeiden kaytosta erek-
tion saavuttamiseksi.
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Itsetyydytys oli yleista idkkaampien naisten keskuu-
dessa. Yli 70 vuotiaista naisista kertoi harrasta-
vansa tata toimintaa. Tulokset selkedsti osoittavat
seksuaalisen ilmaisun laajuutta tdssa joukossa.

Halujen vaikutus ikdantyneen naisen sek-
suaalisuuteen
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Yleinen terveys ja hyvinvointi vaikutti merkittavasti
naisten seksuaalisiin haluihin.

Osa vastaajista kertoi ladkkeiden aiheuttamasta
alentuneesta libidosta.

Merkittavat terveystapahtumat eivat aina aiheut-
taneet seksuaalisen halun alenemista

Kohdunpoiston kokenut nainen koki seksuaalisen
halunsa kohentuneen.

Vastaaja koki komplikaatioita emattimen ja ulko-
synnyttimien leikkauksista, jotka herpeksen ja vaih-
devuosien kanssa aiheuttivat kostumisongelmaa ja
ihon herkkyytta.

55-vuotiaana seksuaalisesti aktiivisen elinajan-
odote oli naisilla 10,6 vuotta. Erinomainen tai hyva
terveys lisasi aktiivisia vuosia 3—6.

Vanhemmat miehet ja naiset, jotka kertovat ter-
veytensa erinomaiseksi tai hyvaksi ovat todenna-
kdéisemmin seksuaalisesti aktiivisempia kuin he,
jotka arvioivat terveytensa kohtalaiseksi tai huo-
noksi.
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Tulokset osoittavat, etta on vahva yhteys arvioidun
terveyden ja raporttien valilla, joissa yhdyntda on
vahintdan kerran viikossa.

Hyva terveys on yhteydessa seksuaalisesti aktiivi-
sen elaman jatkumiseen, ja itsearvioitu terveys ei
valttamatta laske idn myota.

Osallistujat, jotka arvioivat terveytensa olevan koh-
tuullinen tai huono, olivat todennéakdisesti vahem-
man seksuaalisesti aktiivisempia ja karsivat enem-
man seksuaalisista ongelmista.

Kaiken kaikkiaan naiset, jotka sairastivat, eivat
osoittaneet lisddntymista seksuaalisten vaivojen
suhteen verrattaessa naisiin ilman sairauksia. Sa-
moin Kontula ja Haavio-Manilla, pohjautuen johto-
paatdksensa Suomalaisen tutkimuksen analyysiin,
jonka mukaan sairaus harvoin yksindan aiheuttaa
seksuaalisia ongelmia. Todisteet eivat tue vaitetta,
jonka mukaan sairaus on merkittava vaikuttaja sek-
suaalisen halun heikentymisessa ikdadantyessa.

Myo6s mielenterveys vaikuttaa seksuaaliseen toi-
mintaan ikdantyessa.

Tutkijat raportoivat, ettd ahdistusta mittaavalla as-
teikolla tulokset olivat yhteydessa seksuaalisiin on-
gelmiin niin miehilla kuin naisillakin. Lisdantynyt
ahdistus oli liitetty seksuaalisen kiinnostuksen
puutteeseen naisilla ja miehilla, tdhan liittyi myos
lisdantynyt kyvyttdmyys saada orgasmia ja nautin-
non puute. Osallistujat kokivat tilanteen rajoitta-
van seksuaalista toimintaa.

Ikddntymisen myo6ta naiselle tai hanen kumppanil-
leen voi tulla terveysongelmia, tai naisen vaihevuo-
sien muutokset esim. emattimen kuivuus voi vai-
kuttaa seksuaaliseen toimintaan.
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Seksuaalinen toiminta oli hyvin vaihtelevaa seksu-
aalisen toiminnan loppumisen ja saannollisen toi-
minnan valilla.

Osallistujien keskuudessa oli edelleen intiimiytta il-
man varsinaista yhdyntaa.

Vastaaja kertoi, ettei hanen parisuhteessaan ollut
enaa seksia, mutta johdateltaessa kertoi, etta he
yllapitivat jonkinlaista seksuaalista vuorovaiku-
tusta.

Vastaajille avautui mahdollisuus muihin laheisyy-
den muotoihin ilman yhdynta pakkoa.

Osa naisista pysyivat seksuaalisesti aktiivisina ilman
seksuaalisia haluja.

Vastaaja koki seksuaalisen laheisyyden laajemmin,
johon valittamisen myo6ta kuului Idheisyys, yhdessa
nukkuminen, kosketus.

Seksuaalisen aktiivisuuden esiintyvyys laskee idn
mukana, erityisesti 57—85-vuotiailla naisilla.

Kyselyssa 57—64 vuotiaista 71 %, 65—74- vuotiaista
83 % ja 75—85 vuotiaista naisista 89 % vastasi, etta
seksuaalinen kyky heikkenee ian myota.

Tutkimuksessa 60 % 45-59-vuotiaista miehista ja
naisista oli tyytyvaisia seksielamaansa. 75 vuoden
iassa tama oli laskenut 35 prosenttiin. Tyytyvaisyys
liittyi merkittavasti kumppanin seksuaalisen aktiivi-
suuden tiheyteen. Suurempi tyytyvaisyys liittyi use-
ampaan halaamiseen ja suutelemiseen, suuseksiin
ja ematinyhdyntaan. Tyytyvaisyyteen liittyi myos
harvempia raportteja seksuaalisen kiinnostuksen
vahenemisesta, nautinnon puutteesta ja anorgas-
miasta naisilla.

Seksuaalinen kayttdaytyminen
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Useat parit ilmoittivat vahemman seksuaalisesta
toiminnasta ikaantyessaan.

Monet osoittivat, ettd seksuaalisen toiminnan me-
netys korvataan kuitenkin emotionaalisella kiinty-
myksella tai vaihtoehtoisilla kiintymyksenilmai-
suilla, kuten kadesta pitaminen ja halailu.

Jotkut vanhemmat, seksuaalisesti aktiiviset naiset
tuntevat tdman emotionaalisen ldheisyyden johta-
van useammin kiihottumiseen, voiteluihin ja orgas-
miin.

Ika liittyi negatiivisesti terveeseen seksuaaliseen
toimintaan.

Suuri osa vastaajista sopeutui negatiivisiin muutok-
siin seksuaalista kayttaytymista muuttamalla.

Naiset muuttivat seksuaalista kayttaytymistaan pi-
dentamalla esileikkia, kokeilemalla erilaisia seksu-
aalisia asentoja tai erilaisia seksuaalisia aktiviteet-
teja seka kayttamalla seksuaalisia apuvalineita
esim. vibraattori tai liukuvoide. Muutokset johtui-
vat emattimen kuivumiseen tai seksuaaliseen ki-
puun liittyvista vaikeuksista

Useat liukuvoiteita kokeilleet olivat pettyneita nii-
hin ja totesivat niiden pilaavan mielialan tai kesta-
van liian vahan aikaa. Osa oli huolissaan tuotteiden
turvallisuudesta. Suuseksin antamisen todettiin
auttavan voiteluvaikeuksiin.

Joillekin seksi oli todella yleisempaa kuin nuorem-
pana.

Seksuaalisesti aktiivisten naisten osuus pieneni idn
myota.
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Seksuaalisen toiminnan tiheys vaihteli ian mukaan,
vanhemmat naiset raportoivat seksistd harvemmin
kuin nuoremmat. 51,9 % seksuaalisesti aktiivisista
naisista harrasti seksia vahintaan kerran viikossa ja
84,7 % vahintaan kerran kuukaudessa.

Seksuaalisesti aktiivisten naisten korkeampaan sek-
suaaliseen tyytyvaisyyteen liittyvia tekijoita olivat
korkeampi parisuhteen tyytyvaisyys, parempi kom-
munikaatio korkeammat arvosanat seksin tarkey-
destd, useammin seksi, korkeampi aikaisempi sek-
suaalinen tyytyvaisyys, dyspareunian puuttuminen
ja masennuslaakkeiden kaytén puuttuminen.

Seksuaalinen tyytyvaisyys oli alhaisempaa naisilla,
jotka eivat olleet seksuaalisesti aktiivisia viimeisen
6 kk aikana.

On mahdollista, etta naiset haluaisivat olla aktiivi-
sia, mutta ei ole kumppania tai heilld on muita hai-
ritsevia tekijoita.

On my6s mahdollista, etta alhainen seksuaalinen
tyytyvaisyys johti seksuaaliseen passiivisuuteen tai
seksuaalisesti passiiviset naiset olivat epdvarmoja
vastatessaan tutkimuskysymykseen.

Tulokset osoittivat ettd naisen pienempi ika on
yhteydessa korkeampaan seksuaaliseen toimin-
takykyyn.

Elinvuosien lisddantyminen vahensi terveen sek-
suaalisen toiminnan todennakoisyytta.

Keskimaarainen seksuaalinen tyytyvaisyys oli pal-
jon korkeampi seksuaalisesti aktiivisilla naisilla kuin
seksuaalisesti passiivisilla naisilla.

Asenteet naisten seksuaalisuutta kohtaan ovat ke-
hittyneet viimeisten 5 vuosikymmenen aikana. 25
ja myohempina vuosikymmenina syntyneet naiset
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saattavat osallistua seksuaaliseen toimintaan to-
dennakoisemmin kaikissa ikaryhmissa tai todenna-
koisemmin ilmoittaa olevansa seksuaalisesti aktiivi-
sia.

Tulokset viittaavat siihen, etta naiset, jotka pysyvat
seksuaalisesti aktiivisina ian myota, pystyvat yllapi-
tdmaan seksuaalista tyytyvaisyyttd vuosien ajan
vaihdevuosien ja ikddantymisen muutoksista huoli-
matta.

Naiset voivat my0ds painottaa enemman muita sek-
sin osa-alueita, kuten emotionaalista ldheisyytta
ennemmin kuin fyysisia tuntemuksia. Nama seksiin
liittyvien odotusten muutokset voivat antaa van-
hemmille naisille mahdollisuuden tuntea olonsa
seksuaalisesti tyytyvaisiksi, vaikka heidan seksiela-
mansa eroaisikin nuoremmista vuosista.

Kontrolloidessa ikda ja bmi:ta optimismi, parisuht-
een tyytyvaisyys ennustivat merkitsevasti yleista
seksuaalista toimintaa.

Tyytyvaisyys elamaan, itsetunto ja ekstraversio
eivat ennustaneet merkittavasti seksuaalista
toimintaa

Tutkimus havaitsi etta sukupuolihormonit eivat liit-
tyneet seksuaaliseen toimintaan tassa otoksessa.

Tata vastoin osa naisista huomautti olevansa tyyty-
vaisia seksiin, vaikka seksin tiheys oli vahentynyt.

Kiihottuneisuus ja intohimo on tarkeaa. Tarkeinta
on kuitenkin kokonaisvaltainen kehon laheisyys, si-
litys kosketus.
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Vastaaja on iloinen siitd mita voidaan kutsua pa-
noksi. Kokemus kiihottumisesta seka se etta saa
toisen tuntemaan viehattyneeksi ja intohimoiseksi
on mahtavaa.

Seksin tarkeys

Ikadntyneista huomattava osuus uskoi seksin tar-
keyden laskevan vanhenemisen myota.

Suomessa tehtyjen tutkimuksien mukaan naiset,
jotka arvioivat seksin tarkeaksi, raportoivat suu-
remmasta seksuaalisesta aktiivisuudesta kaikissa
ikaluokissa. Naiset, jotka pitivat seksia tarkeana,
raportoivat suuremmasta halukkuudesta.

Naiset, jotka kertoivat voivansa olla onnellisia tilan-
teessa, jossa he eivat harrastaisi seksia enaa kos-
kaan, raportoivat myos merkittavasti alempaa sek-
suaalista halukkuutta

Positiivisten asenteiden merkitys on tarkea seksu-
aalisesti aktiivisen elaman jatkumisessa.

Elamanvaihe ilman perheen kasvattamista, toita ja
raskauden riskia lisasi seksuaalista halua ja kykya
toteuttaa sita seka nauttia siita.

Osa vastaajista omasi vahvan kasityksen siitd mita
tdssa vaiheessa elamaa halusivat seksuaalisesti ja
osasivat itsevarmasti vaatia sitd kumppaniltaan.

Monet tutkittavat kokivat stressin, perhe- ja tyo-
velvoitteet seka kehonkuvan muutokset syyksi ne-
gatiiviseen muutokseen.

Monet vastaajat kokivat lisddntynytta kiiretta ja
stressia verrattuna nuorempiin vuosiinsa.

Sosiaaliset tekijat osana ikdantyneen naisen sek-
suaalisuutta
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Kehonkuva osana ikddantyneen naisen sek-
suaalisuutta

Tutkijoiden mukaan tdma on ensimmainen tutki-
mus, joka osoittaa optimismin ja emotionaalisen
tuen merkityksen terveiden naisten seksuaaliselle
toiminnalle keski-idssa ja vanhemmassa idssa.

Emotionaalinen tuki ennusti merkittavasti tervetta
seksuaalista toimintaa.

Emotionaalinen tuki osana ikadntyneen naisen
seksuaalisuutta




