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Taman opinnaytetyon tavoitteena oli edistaa vaihdevuosi-ikéisen tydhyvinvointia ke-
hittamalla tyoterveyshoitajan tydta tyodterveyshuollossa. Opinnaytetyon tarkoituk-
sena oli tuottaa kirjallisuuskatsauksen avulla monipuolista tutkittua tietoa vaihde-
vuosista tyoterveyshuollon tyoterveyshoitajille. Opinnaytetyén kohdeorganisaationa
oli Alajarven tyoterveyshuolto ja se suunnattiin tyoterveyshoitajille.

Opinnaytetyd toteutettiin kirjallisuuskatsauksena. Kirjallisuuskatsauksen avulla et-
sittiin tietoa vaihdevuosien tuomista muutoksista ja tytterveyshoitajan keinoista
edistdd vaihdevuosi-ikdisen tyohyvinvointia. Kirjallisuuskatsaukseen valikoitui yh-
teensd yhdeksan lahdetta, joista nelja oli englanninkielisia ja viisi suomenkielisia.
Lahteina kaytettiin hoitotieteellisia artikkeleita, oppikirjoja seka ladketieteellista jul-
kaisua. Kirjallisuuskatsauksen lahteet olivat enintddn kymmenen vuotta vanhoja.
Tutkimustulokset analysoitiin ja tulokset jdsenneltiin vastaamaan tutkimuskysymyk-
sia.

Tutkimustuloksina saatiin tyoterveyshoitajien kayttéén monipuolista tutkittua tietoa,
jota he pystyvat hyédyntdméaan tydterveyshuollossa edistadkseen vaihdevuosi-ikéi-
sen terveyttd. Tutkimustulosten mukaan vaihdevuodet ovat merkittava osa naisen
elamaa. Vaihdevuodet tuovat mukanaan fyysisia, psyykkisia ja sosiaalisia muutok-
sia. Vaikeimmiksi oireiksi nousivat kuumat aallot, yéhikoilu, unettomuus ja nukahta-
mishairiét, unohtelu, mielialavaihtelut ja seksuaalisten halujen vaheneminen. Vaih-
devuodet vaikuttavat naisen elaméanlaatuun kokonaisvaltaisesti. Elamantavoilla ja
ymparoivalla ymparistolla oli merkitystd vaihdevuosioireiden kokemiseen. Tyoter-
veyshoitaja voi tiedoillaan ja taidoillaan edistaa vaihdevuosi-ikdisen naisen hyvin-
vointia. Vaihdevuosi-ikdisen terveyden edistdmiseen vaikuttavat tyoterveyshoitajan
antama ohjaus seké ohjattavan oma motivaatio. Myds tiedoilla ja taidoilla on merki-
tysta ohjaukseen.
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The goal of this thesis was to improve the occupational health of a menopause-aged
woman by developing the work of occupational health care nurses at occupational
health care centers. The target of the thesis was to provide diverse information
about menopause for occupational health care nurses with the help of a literature
review. The target organization of the thesis was the occupational health care in
Alajarvi and it was intended for occupational health care nurses.

This thesis was executed as a literature review. The review was used to help finding
knowledge of the changes that menopause brings along and finding ways for occu-
pational health care nurses to help forward the occupational health of a menopause
aged woman. There were nine sources selected for the review, of which four were
in English and five of them in Finnish. Medical articles, textbooks and a medical
publication were used as sources. The sources of the review were not more than
ten years old. The results were analyzed and structured to reflect the research ques-
tions.

Diverse examined data was gathered as a result from the research for occupational
nurses to exploit in occupational health care to improve the health of a menopause-
aged woman. The research results indicate that menopause is a significant part of
a woman’s life. Menopause brings along physical, mental and social changes. The
most difficult changes turned out to be hot flashes, night sweating, insomnia and
troubles falling asleep, forgetfulness, mood swings and lack of sexual appetite. Men-
opause affects comprehensively the quality of a woman’s life. With her knowledge
and skills, an occupational health care nurse can help forward the wellbeing of a
menopause-aged woman. The guidance provided by an occupational health care
nurse and self-motivation of the menopause-aged woman do affect the wellbeing of
a menopause-aged woman. Knowledge and skills also have an effect on the guid-
ance of occupational health care nurses.

Keywords: menopause, health, occupational health, occupational health nurse &
health promotion
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1 JOHDANTO

Terveydenhoitajan ammattiin kuuluu tietda kasvuun ja kehitykseen kuuluvat muu-
tokset, joihin vaihdevuodet kuuluvat. Vaihdevuodet ovat vaistamattd jokaisella
edessa, niin naisilla kuin miehillakin. Tassa opinnaytetydssa aihe on rajattu vain
naisten vaihdevuosiin. Opinnaytetyd tehtiin tydterveyshoitajan nakokulmasta ja koh-
deorganisaationa oli Alajarven tyoterveyshuolto.

Terveydenhuoltolain tarkoituksena on edistaa ja yllapitaa vaeston terveytta, hyvin-
vointia, tyo- ja toimintakykya seka sosiaalista turvallisuutta. Lain mukaan kuntien on
jarjestettava asukkaidensa terveyden ja hyvinvoinnin edistaminen seka sairauksien
ehkaisya tukevaa terveysneuvontaa. (L 30.12.2010/1326.) Tyoterveyshuoltolaissa
on maaratty, etta tydnantajan taytyy yhteistydssa tyontekijan ja tyéterveyshuollon
kanssa edistaa tyontekijan terveytta ja ty6- ja toimintakykya tyéuran eri vaiheissa (L
21.12.2001/1383). Kelan (2017) mukaan tytnantajan taytyy hankkia tyéterveyshuol-
lon palvelut tyontekijdilleen joko julkiselta tai yksityiseltd palveluntuottajalta. Palve-
lujen hankkimisesta taytyy olla kirjallinen sopimus ja toimintasuunnitelma tyoter-
veyshuollon jarjestamisesta. Tydnantaja on oikeutettu saamaan korvausta laissa
saadetyn tai maaratyn tyoterveyshuollon jarjestamisesta aiheutuneista tarpeellisista
ja kohtuullisista kustannuksista (L 21.12.2004/1224).

Vuoteen 2030 mennessa sosiaali- ja terveysalalta jaa elakkeelle 55 prosenttia vuo-
den 2010 tyontekijoista, mika tarkoittaa 283 000 avautuvaa tyopaikkaa (Koponen
2015). Nain ollen monet terveydenhoitajat jaavat ammatistaan eldkkeelle, joita kor-
vaamaan tulevat nuoret vastavalmistuneet terveydenhoitajat. Nuorilla terveydenhoi-
tajilla ei ole kokemusta vaihdevuosista, eikd vaihdevuosi-ikaisten naisten hoito-

tydsta ja opintojen aikana aihetta sivutaan vain vahan.

Lahtdkohta talle opinnaytetydlle oli, kun tutkittua tietoa vaihdevuosi-ikdisen tervey-
den edistamisesta tyoterveyshoitajan nakokulmasta 16ytyi niukasti. Opinnaytetyén
tavoitteena oli edistdd vaihdevuosi-ikaisen tydhyvinvointia kehittamalla tyoterveys-
hoitajan ty6ta tyoterveyshuollossa. Opinnaytetyon tarkoituksena oli tuottaa kirjalli-
suuskatsauksen avulla monipuolista tutkittua tietoa vaihdevuosista tydterveyshuol-

lon tyoterveyshoitajille.



2 NAISEN TERVEYS

2.1 Terveyden maaritelma

"Fyysisen, sosiaalisen ja henkisen hyvinvoinnin tila. Laajempi merkitys, kuin pelkka
vaivan tai sairauden puute. Voimavara, jonka avulla myds monet muut hyvinvoinnin
osatekijat ja hyva elama ylipaansa voivat toteutua. Terveys on inhimillinen perus-
arvo ja valttamaton sosiaaliselle ja taloudelliselle kehitykselle.” (THL 2016b.) Ter-
veyteen voivat vaikuttaa eri sairaudet ja fyysinen seké sosiaalinen elinymparisto.
Kuitenkin henkilo itse voi kokea terveytensa eri tavalla, kuin toinen ihminen voi sen
kokea. Esimerkiksi sairaudesta tai vammasta huolimatta henkil® voi kokea itsensa

ihan terveeksi, vaikka muut olisivat ihan toista mielta. (Huttunen 2015.)

Kun ihminen on fyysisesti terve, han nakee ja kuulee seka pystyy likkumaan. Psyyk-
kiseen terveyteen kuuluvat persoonallisuus, elaménhallinta, voimavarat, tunteminen
ja ajattelu. Talléin ihminen pystyy tekemaan elaméaénsa koskevia paatoksia, selviy-
tyy arjen tilanteista, arvostaa itsedén seka tuntee voivansa hyvin. Sosiaalinen ter-
veys nékyy ihmisessa silloin, kun h&n on vuorovaikutustilanteissa seka itse aktiivi-
sena toimijana. Tasapainoinen sosiaalinen terveys mahdollistaa rooleista suoriutu-

misen, sosiaalisen aktiivisuuden seka kuulumisen yhteiséon. (THL 2015.)

2.2 Naisen elaménkaaren vaikutukset terveyteen

Naisen elamankaarella tarkoitetaan kehitysvaiheiden kokonaisuutta. Naita kehitys-
vaiheita ovat karkeasti jaoteltuna lapsuus, nuoruus, aikuisuus ja vanhuus. (Botha &
Ryttylainen-Korhonen 2016, 13, 15, 20.) Jokaisella kehitysvaiheella on oma erityi-
nen tehtavansa. Kehitystehtavien kohtaaminen ja niista selviytyminen auttavat ih-
misté kehittymaan ja selviytymaan seuraavaan elaménvaiheeseen. Yleisesti ajatel-
laan, etta kehitystd tapahtuu ainoastaan lapsuudessa ja nuoruudessa, vaikka se
jatkuu koko elamén ajan. Aikuisuudessa ei tapahdu juurikaan fyysista kasvamista,
vaan kasvu ja kehitys ovat lahinn& henkista. Henkinen kasvu ja kehitys ovat l&ahinna
tiedostamatonta. Ajatellaan, ettd aikuisena voi enda neutraloida ja tasapainottaa eri-



laisten puolustusmekanismien avulla lapsuudessa ja nuoruudessa koettuja koke-
muksia. Ihmisen elaman perustekijat kuitenkin syntyvat ja kehittyvat noin 20 ensim-
maisen elinvuoden aikana. (Dunderfelt 2011, 29, 57, 85.)

Lapsuuden aikaiset tapahtumat ja kokemukset luovat pohjaa sille, millainen aikui-
nen hanesta kasvaa. Lapsuus on keskeista aikaa ihmisen kehitykselle; paitsi fyysi-
sen kasvun, my6s persoonan muodostumisen aikaa. Lapsuudessa tapahtuu erilai-
sia kehityksen vaiheita kuten motorisia, kielellisia ja sosiaalisia. (Dunderfelt 2011,
63.) Jos joku naista osa-alueista jaa kehittymatta, se voi vaikuttaa seuraavaan ela-

manvaiheeseen merkittavasti.

Nuoruus on itsensa etsimisen aikaa, jolloin erkaannutaan vanhemmista ja valmis-
taudutaan itsenaiseen elama&an. Nuoruuteen ajoittuvat hormonaaliset muutokset,
jotka kaynnistyvét noin 12—-13 vuoden idssa puberteetin myoéta. Silloin alkaa kehitys
pojasta mieheksi ja tytosta naiseksi. Murrosiassa naisilla alkavat kuukautiset, jotka
johtuvat hormonien vaikutuksista tapahtuvista muutoksista kohdun limakalvossa.
(Botha & Ryttylainen-Korhonen 2016, 13, 15, 20.) Tyto6illa myds rinnat kasvavat ja
keho muovautuu naiselliseen muotoonsa. Yksi nuoruuden kehitystehtava on seksu-
aalisuuden ja halujen kehittyminen, joka on biologisten muutosten lisdksi sisdista

pohdintaa oikeasta ja vaarasta (Dunderfelt 2011, 88).

Aikuisuudessa koetaan jasentymisen vaihe. Aikuisuudessa on hyvin ajankohtaista
miettia esimerkiksi perheen perustamista ja oman elamankumppanin loytamista
jotka ovat aikuisuuden kehitystehtavia. Aikuisena voi olla hAmmentavaa, jos kaikki
ei mene suunnitelmien mukaan ja tulee suuria pettymyksia. (Dunderfelt 2011, 97,
101-102.)

Vanhuudessa ymparist6lla voi olla paljon odotuksia, minkalainen vanhan ihmisen
pitéisi olla ja miten taman tulisi kayttaytya. Tama voi olla ristiriidassa vanhuksen
omien odotusten kanssa. Vanhuusikaa helpottaa, jos ihminen pystyy hyvaksymaan
vanhuuden tuomat muutokset ja rajoitukset osaksi elaméaansa. Hyvaksymiseen vai-
kuttaa joko positiivisesti tai negatiivisesti aiempien kehitysvaiheiden ja -tehtéavien
kohtaaminen seka niista selviytyminen. (Dunderfelt 2011, 206.)

Nailla kaikilla eri elaménvaiheilla on vaikutusta siihen, kuinka vaihdevuosi-ikainen

nainen kokee fyysisen, psyykkisen ja sosiaalisen terveytensa. Erilaisista kriiseista



ja vastoinkaymisista selviytyminen vaikuttavat naisen vaihdevuosi-ikdan joko posi-
tiivisesti tai negatiivisesti. Elamankokemukset vaikuttavat kykyyn kasitella asioita.
Vaihdevuodet ovat osa naisen elamankaarta ja niiden kasitteleminen ja hyvaksymi-
nen voivat olla haasteellisia, etenkin jos aiemmista kehitystehtavista selviytyminen-
kin on ollut vaikeaa. (Dunderfelt 2011, 206.)



3 VAIHDEVUODET

Vaihdevuosilla, eli klimakteriumilla, tarkoitetaan aikaa, jolloin naisen munasarjojen
toiminta vahenee tai loppuu kokonaan ja kuukautiset jaavat pois. Talléin estrogee-
nituotanto munasarjoissa vahenee tai loppuu kokonaan. Viimeisia kuukautisia kut-
sutaan menopaussiksi. Vaihdevuodet alkavat naisilla yleensé noin 50 vuoden iass4,
mutta se vaihtelee yksilollisesti noin 45-55 vuoden vélilla. Vaihdevuosien ajatellaan
alkaneen, kun kuukautiset ovat olleet yli ynden vuoden poissa. (Tiitinen 2015.) Vaih-
devuosien alkaminen saattaa aiheuttaa erilaisia oireita, joita voidaan helpottaa ela-
mantavoilla ja korvaushoidolla, jolla pyritddn nimensad mukaisesti korvaamaan eli-

miston hormoneja laakityksen avulla, esimerkiksi estrogeenilla (Tiitinen 2016a).

Vaihdevuodet voi nahda myds mydnteisend asiana. Vaihdevuosia kasittelevat kirjat
ja artikkelit lahestyvat vaihdevuosia lahes poikkeuksetta negatiivisesta nakokul-
masta. Vaihdevuodet nahdaén rasitteena ja elamaéa hankaloittavana ajanjaksona.
Vaihdevuosioireita pystytaan lievittamaan, jos ne hyvaksytaan osaksi tavallista ela-
mankulkua. Vaihdevuosi-idssa alkaa uusi jakso elaméssa, ja naisella on usein
enemman aikaa itselleen kuin aikaisemmin. Ennen elama on saattanut pyoria paa-
asiassa perheesta ja kodista huolehtimisen ymparilla ja omat tarpeet ovat saatta-
neet jaada taka-alalle. Vaihdevuosi-iassa jad enemman aikaa itselle ja talouskin on
yleensa vakaalla pohjalla. Taméa tarjoaa mahdollisuuden harrastaa mielenkiintoisia

asioita, kehittaa itseaan ja vahvistaa sosiaalista verkostoa. (Eun-Ok ym. 2012.)



4 TERVEYDEN EDISTAMINEN

Terveyden edistaminen on tavoitteellista toimintaa, jota toteutetaan erilaisin valinein
hyvinvoinnin lisdamiseksi ja sairauksien ehkdisemiseksi. Terveyden edistaminen si-
saltdd sosiaalisia, taloudellisia, ymparistéllisia ja yksilollisia tekij6ita, joilla pyritdén
edistamaan yksilon tai yhteison terveytta. (THL 2016a.) Terveyden edistaminen on
laissa méaaritelty, se perustuu kansanterveyslakiin ja on osa kansanterveystyota.
Tupakkalaissa (L 549/2016), tartuntalaissa (L 1227/2016) seka laissa ehkaisevan
paihdetyon jarjestamisesta (L 24.4.2015/523) saadetdan myos terveyden edista-
mista. Naisen terveyden edistdminen on tarkea osa koko vaeston terveyden edista-
mista. Terveys on voimavara naiselle itselleen sekd hanen yhteisolleen ja koko yh-
teiskunnalle. Terveysalan ammattilaisen tuella ja asiantuntevalla ohjauksella on
mahdollista tehda pysyvia elamantapamuutoksia, jotka vaikuttavat naisen tervey-
teen jokaisella osa-alueella. (Botha & Ryttylainen-Korhonen 2016, 7, 22.) Terveytta
edistettdessa tulisi ottaa huomioon tasapaino levon, aktiivisuuden, liikunnan, ravit-

semuksen, sosiaalisten suhteiden seka tyon valilla (Pietila 2010, 167).

Tyohyvinvoinnista voidaan puhua terveyden edistamisen yhteydessa, kun se kasit-
taa kaikki tekijat, joilla on vaikutusta henkilon tyo- ja toimintakykyyn seka terveyteen
(Pietila 2010, 167). Terveyden edistamisen pitaisi olla suunnitelmallista toimintaa.
Silla pitaisi vaikuttaa terveyden taustatekijoihin esimerkiksi asumisoloihin ja tydolo-
suhteisiin. Terveyden edistaminen yllapitaa ja parantaa tyd- ja toimintakykya seka
terveytta. Sen pitaisi ehkaista sairauksia, tapaturmia, vahentéaa alkoholihaittoja seka
vahvistaa ihmisten mielenterveytta seké kaventaa eri vaestoryhmien valisia terveys-
eroja. Terveytta edistettaessa pitaa tehda konkreettiset suunnitelmat ja ajatella asi-
oita pitkalla tahtaimella. (THL 2016a.)

Kunnalla on omia edistavia palveluita, joita ovat esimerkiksi koulutus, kirjastot, kult-
tuuripalvelut, vapaa-aika- ja likuntapalvelut seka sosiaali- ja terveyspalvelut. Naiden
lisdksi on erilaisia jarjestoja, yrityksia sekd seurakuntia, jotka toteuttavat terveyden

edistamisen toimintaa. (THL 2016a.)
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4.1 Omien elamantapojen vaikutukset terveyden edistamiseen

Kokonaisvaltainen elaménhallinta on tarkeda oman terveyden edistamisessa. Ela-
manhallinta koostuu arkisista asioista kuten tydssakaynti, sosiaaliset suhteet, ra-
vinto, liikunta, vapaa-aika ja lepo. Nykyinen elaméantilanne vaikuttaa siihen, miten
nama asiat toimivat ja ovat tasapainossa. Naiden asioiden tasapaino vaikuttaa
omaan arjessa jaksamiseen seka esimerkiksi siihen, miten jaksaa kiinnittdd huo-
miota ruokailuihin tai liikuntaan. Arkisessa elaméssa sosiaaliset suhteet ovat hyvin
tarkeitd, koska talléin voi jakaa mielta askarruttavia asioita toisen kanssa. (Keltin-
kangas-Jarvinen 2008, 255.)

Omaa terveyttaan voi edistaa omilla valinnoillaan ja elamantavoillaan. Terveyttadan
voi edistad syomalla saanndllisesti noin viisi kertaa paivassa, saanndllisin véliajoin
lautasmallin mukaisesti. On hyva sytda kolme tayttavampaa ateriaa, joita voi tay-
dentdd muutamalla valipalalla. Syomalla saanndllisesti ja valttamalla napostelua
pystyy vaikuttamaan painonhallintaan, pitdméaéan verensokerin tasaisena seka edis-
tamaan suun terveyttd. Ruokavaliossa kannattaa suosia paljon kasviksia ja vihan-
neksia, taysjyvatuotteita, hyvié proteiinin ja hiilihydraatin l&hteitd sek& hyvia rasvoja.
Ruokajuomana on hyva suosia vettd, vaharasvaista maitoa tai piimaa. Nesteita, ku-
ten vetta, tulisi nauttia paivan aikana oman aktiivisuustason mukaisesti. (Evira
2016.)

Omaa terveyttaan edistettdessa on hyva muistaa liikkua sdanndéllisesti ja monipuo-
lisesti, koska se pitaa ylla toimintakykya ja ehkaisee sairauksia. Kiireisessa elaméan-
vaiheessa on hyva miettia etukateen liikuntamahdollisuudet, milloin ja missa sita
voisi toteuttaa. (UKK-instituutti 2015.) 18—64-vuotiaiden on hyva liikkua viikoittain
reippaasti yli kaksi tuntia tai rasittavasti yli tunnin, jotta terveysliikuntasuositukset
toteutuvat. Naiden lisaksi on hyva harrastaa lihashuoltoa vahintdédn kahdesti vii-
kossa. Terveyshyodyt lisdantyvat, jos liikkuu rasittavammin tai pidemman aikaa,
kuin minimisuosituksissa suositellaan. Hyvia kestavyysliikuntaa parantavia muotoja
ovat esimerkiksi hyoty- ja arkilikunta, uinti, marjastus seka pihaty6t. Lisaksi lihas-
kuntoa voi yllapitdd kuntosalilla, jumpissa sek&a venyttelemalld. (UKK-instituutti
2017a.) Yli 65-vuotiaiden taytyy kiinnittdd huomiota myds tasapainon ja notkeuden

edistamiseen seka yllapitoon (UKK-instituutti 2017b).
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Uni on merkittavaa ihmisen terveydelle. Unen aikana ihminen palautuu ja aivojen
toiminnan kannalta riittdva méaara unta on hyvin tarkedd. (THL 2014b.) Aikuisen
unentarve on noin kuudesta yhdeksaan tuntia vuorokaudessa. Unen laatua voi pa-
rantaa esimerkiksi rauhoittamalla nukkumaanmenoajan, valttamalla raskasta lilkun-
taa myohaan illalla, kirjoittamalla ylos mieltd painavat asiat ennen nukkumaanme-

noa seka pitamalla vuorokausirytmin mahdollisimman saanndllisena. (THL 2014a.)

4.2 Tyoterveyshoitaja terveyden edistajana

Tyo6terveyshoitaja on terveyden edistamisen asiantuntija, joka tyoskentelee ammat-
tihenkilona tyoterveyshuollossa. Ty6terveyshoitajan tavoitteena on ennaltaehkaista
tyontekijoiden sairauksia ja edistdd heidan hyvinvointia seka fyysista, psyykkista ja
sosiaalista terveytta. Yhteiskunnassa tapahtuvat muutokset ja niiden vaikutukset
tyontekijoiden ja tydyhteisdjen terveyteen on myos otettava huomioon. Tyoterveys-
huollossa voi tybskennella vain tydterveyshuollon ammattihenkild. (L
21.12.2001/1383.)

Tyo6terveyshuolto on merkittdvassa roolissa tydikaisten terveyden edistdmisessa.
Tyo6terveyshuolto on usein tydikdisten ainoa kontakti terveydenhuoltoon, joten eri-
laiset tyoterveyshoitajan tekemat terveystarkastukset ja tydpaikkaselvitykset ovat
hyva keino tavata tyontekijoitd. Ne myos luovat pohjaa luottamuksellisen asiakas-

suhteen syntymiselle. (Nieminen ym. 2016, 53, 58.)

Terveysneuvonta on osa tyoterveyshoitajan tehtavista. Edellytyksia onnistuneelle
terveysneuvonnalle ovat neuvontaa saavan omat tavoitteet, motivaatio, tiedot ja tai-
dot. (Kivistd ym. 2009, 20.) Tyoterveyshoitajan antama ohjaus koetaan edistavan
tyontekijan terveytta ja tyohyvinvointia (Pirskanen ym. 2010, 45). Ty6terveyshuol-
lossa haasteena on tydikaisten kansanterveydelliset ongelmat, joita ovat tuki- ja lii-
kuntaelimiston sairaudet, mielenterveyshairiot, sydan- ja verisuonitaudit seka tyypin
2 diabetes (Pietila 2010, 166).

Terveystarkastuksen tekeminen on tarkeé osa ty6terveyshoitajan tyota. Terveystar-

kastuksen avulla saadaan tietoa myos niista asiakkaista, jotka eivat oma-aloittei-
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sesti hakeutuisi tytterveyshoitajan vastaanotolle ongelmiensa takia. Tarkastusti-
lanne tarjoaa mahdollisuuden saada tietoa asiakkaan elamantilanteesta kokonais-
valtaisesti seka mahdollisista ongelmista. Apuna kartoituksessa tydterveyshoitaja
voi kayttaa erilaisia mittareita ja kyselyitd, kuten tyduupumuskyselya, tyokykyin-
deksi- seka terveystarkastuslomaketta. Varhainen oireiden tunnistaminen seka oi-
kea-aikainen hoitoon ja kuntoutukseen ohjaaminen edistavat tyoikaisen terveytta
merkittavasti. (Nieminen ym. 2016, 52, 54.)

Tyo6terveyshoitajan tyonkuvaan kuuluu tietojen anto sek& neuvonnan ja ohjauksen
toteuttaminen. Tyo6terveyshoitajan tydmenetelmia ovat terveystietojen keruu, asiak-
kaan kokonaistilanteen kartoittaminen seka tavoitteiden ja keinojen suunnittelu yh-
dessa asiakkaan kanssa. Vaikka ty6terveyshoitajalla olisi asianmukainen koulutus
ja ajantasaiset tiedot seka taidot, ilman asiakkaan omaa motivaatiota terveysneu-
vonnassa sovitut asiat eivat toteudu. Terveysneuvonnan suunnittelussa pitaa yh-
dessad asiakkaan kanssa tarkastella aikaisempia terveyteen vaikuttavia tekij6ita,
seka miettid, miten tulevaisuudessa voitaisiin vaikuttaa terveyteen. Tyoterveyshoi-
tajan ja asiakkaan on tarkeaa yhdessa miettia keinoja, milla tavoilla he seuraavat

terveysneuvonnan toteutumista. (Kivisté ym. 2009, 14, 20-21.)
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5 OPINNAYTETYON TAVOITE JA TARKOITUS

Opinnaytetyon tavoitteena oli edistdd l6ydetyn tiedon avulla vaihdevuosi-ikaisen

tyohyvinvointia kehittamalla tyéterveyshoitajan ty6ta tyoterveyshuollossa.

Opinnaytetyon tarkoituksena oli tuottaa kirjallisuuskatsauksen avulla monipuolista

tutkittua tietoa naisen vaihdevuosista tyoterveyshuollon tyoterveyshoitajille.

Opinnaytetyon tarkoituksena oli kirjallisuuskatsauksen avulla etsia vastaukset seu-

raaviin tutkimuskysymyeksiin:

1. Millaisia ovat vaihdevuosien tuomat fyysiset, psyykkiset ja sosiaaliset muu-
tokset?
2. Miten tyoterveyshoitaja voi tydsséan edistdd vaihdevuosi-ikaisen tyohyvin-

vointia?
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6 OPINNAYTETYON TOTEUTUS

6.1 Kirjallisuuskatsaus menetelmanéa

Opinnaytetyo toteutettiin kirjallisuuskatsauksena. Kirjallisuuskatsauksessa tutustut-
tiin laajasti aihepiirista tehtyihin tutkimuksiin ja artikkeleihin, joista tehtiin tiivistelma.
Menetelmalla pyrittiin nostamaan esiin olennainen tieto aihepiiristd, jonka avulla voi-
tiin arvioida tiedon johdonmukaisuutta. Kirjallisuuskatsaus oli myos tehokas tapa
testata hypoteeseja, ja se paljasti tutkimuksissa esiin tulleita puutteita, jotka johtivat
uusiin tutkimustarpeisiin. Kirjallisuuskatsauksen avulla pystyttiin muodostamaan ko-
konaiskuva tutkittavasta asiasta aikaisempien nayttdon perustuvien tutkimusten
avulla. Kirjallisuuskatsauksella oli viisi vaihetta, joita ovat tarkoituksen ja tutkimus-
ongelman maarittaminen, kirjallisuushaku ja aineiston valinta, tutkimusten arviointi,
aineiston analyysi ja tulosten raportointi. Tutkimusongelma taytyi maaritella tarkasti
ja miettia jo etukateen mahdollisia tuloksia, seka miettia, miten niita pystytaan hyo-
dyntdmaan. Tutkimusongelman piti olla sellainen, mihin l6ytyi tietoa hyvin, mutta se
ei myosk&aan saanut olla liilan laaja tai suppea. Tutkimusta tehdessa oli hyva muistaa
tutkimusongelma, koska talldin aineisto pysyi fokusoituneena aiheeseen. (Stolt,
Axelin & Suhonen 2015, 7-8, 23-25.)

6.2 Kirjallisuushaku ja aineiston valinta

Kirjallisuuskatsauksen tiedonhaku oli tarked&d toteuttaa oikein ja suunnitellusti,
koska puutteellisesti tehty kirjallisuushaku olisi voinut johtaa vaaristyneisiin johto-
paatoksiin. Kirjallisuushaku voidaan toteuttaa eri tavoin, mutta tdssa opinnayte-
tydssa hakuun kaytettiin tietokantahakuja, manuaalista hakua ja kirjaston informaa-
tikon asiantuntemusta. Hakusanat ja tutkimuksen mukaanotto- ja poissulkukriteerit
olivat tarkeita miettia tarkkaan, jotta voitiin ehkaisté virheellistd ja puutteellista kat-
sausta. (Stolt ym. 2015, 25-26.)

Vaihdevuosi-ikdisen tydhyvinvoinnin edistdmisté tyoterveyshuollossa oli tutkittu vain
vahan, mika tuotti osaltaan hankaluuksia, mutta oli myds lahtokohtana opinnayte-

tyon tekemiselle. Suomenkielisia tutkimuksia aiheesta |0ytyi vain muutama, joten
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jouduimme kokoamaan oman nakemyksemme eri nakokulmista tarkasteltuna. Tie-
tokantoina kaytimme seuraavia: Aleksi, CINAHL, Hoidokki, JBI, Melinda, Medic,
MOT, Theseus, SeAMK-Finna ja Terveysportti.

Kaytettyja suomenkielisia hakusanoja olivat: vaihdevuodet, menopaussi, tasanne-
vuodet, klimakterium, naisen terveys, nainen, terveys, fyysinen, fysiologia, psyykki-
nen, psyyke, mieliala, sosiaalinen, tyterveyshoitaja, tyoterveys, terveyden edista-
minen, kirjallisuuskatsaus ja sisadllonanalyysi. Englanninkielisid hakusanoja olivat:

menopause, health, climacteric, menopausal, women, occupational health & work.

Opinnaytetydssa kaytettiin eniten tietokantahakua. Hakusanoilla 16ytyi monia artik-
keleita ja kirjallisuutta, joista suurin osa olivat tutkimukseen sopimattomia. Aihetta
pyrittiin rajaamaan vuosiluvuilla seka kohdistamaan haut vain hoitotieteellisiin julkai-
suihin. Myds manuaalista hakua kaytettiin selaamalla hoitotieteellisia lehtia, mutta
haku ei tuottanut tulosta. Informaatikko antoi apua englanninkielisten aineistojen
l6ytamiseen. Lopuksi kirjallisuuskatsaukseen valikoitui yhteensa yhdeksan erilaista
lahdetta. Niité olivat nelja englanninkielista tutkimusartikkelia, kaksi suomenkielista
tutkimusartikkelia, kaksi suomenkielistéd oppikirjaa seka yksi suomenkilinen laake-

tieteellinen julkaisu.

6.3 Aineiston analysointi

Kirjallisuuskatsauksen analyysin tarkoituksena on jasentaa ja tehda yhteenvetoa
tutkimusten tuloksista (Stolt ym. 2015, 30). Kirjallisuuskatsauksen tulokset analysoi-
tiin sisallonanalyysia kayttaen. Sisallonanalyysilla tarkoitetaan aineistoléhtoista tut-
kimusmenetelmaa, jolla pystytaan tarkastelemaan kvalitatiivisia eli laadullisia tutki-
musaineistoja. Sisallonanalyysilla voidaan analysoida seka kirjoitettuja julkaisuja
ettd suullisesti tehtyja haastatteluja. Sisallénanalyysin avulla pyrittiin luomaan kera-
tystd aineistosta selkedé ja yhtenaista informaatiota, jotta aineistoa pystyi tulkitse-
maan ja tekemaan siita johtopaatoksia. Menetelméaa kayttamalla saatu aineisto tii-
vistettiin niin, etta voitiin tarkastella tutkittavien ilmididen ja asioiden merkityksia,

seurauksia ja yhteyksia. (Kankkunen & Vehvildinen-Julkunen 2015, 165-167.)
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Valikoitunut aineisto kaytiin l[&pi monia kertoja lukien ja alleviivaten, englannin kieli-
set ensin suomentaen ja sisdistaen. Allevivaamalla etsimme ensin omasta mieles-
tamme tarkeat asiat ja sen jalkeen vertasimme loytamidmme asioita yhteisesti. Saa-
dut hakutulokset k&sittelivat joko vaihdevuosia tai tyGterveyshuoltoa, joten saatuja

tuloksia jouduttiin soveltamaan yhteen.
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7 KIRJALLISUUSKATSAUKSEN TULOKSET

7.1 Vaihdevuosien tuomat fyysiset, psyykkiset ja sosiaaliset muutokset

Vaikeimmiksi vaihdevuosioireiksi mainittiin kuumat aallot, yohikoilu, unettomuus ja
nukahtamishairiot, unohtelu, mielialavaihtelut ja seksuaalisten halujen vahenemi-
nen. Naill& n&htiin olevan yhteys myos tyokyvyn alenemiseen ja lisdantyneisiin 1&&-
karikaynteihin. (Whiteley ym. 2013, 987.)

Vaihdevuosien kokemiseen vaikutti se, haettiinko helpotusta tiettyyn oireeseen vai
keskityttiink® kokonaisvaltaiseen hoitoon. Osa kaytti ladkinnallista hoitoa heti ensim-
maisten oireiden ilmettya, kun osa yritti ensin muut keinot ja ladkkeet vasta viimei-
sené. Tutkimuksessa osa naisista keskittyi tiettyihin oireisiin ja haki niihin apua ter-
veydenhuollosta. Osa naisista taas suhtautui asiaan kokonaisvaltaisesti ja etsi rat-
kaisuja ymparistoltd. Tutkimuksen mukaan vaihdevuosien ja sen tuomien oireiden
kokemisessa on kulttuurisia eroja. Maissa, joissa vaihdevuodet hyvaksytaan luon-
nolliseksi osaksi elamaa, oireet eivat tunnu niin hallitsevilta. Se, miten vallitseva ym-
paristo ottaa vastaan uuden elamanvaiheen, vaikuttaa yksilon oireiden kokemiseen.
Laakareilta ei koettu saavan tarpeeksi tukea. Ruokavalion merkitys korostui; joko
valtettiin tiettyja ruokia tai suosittiin terveytta edistavia ruoka-aineita. (Eun-Ok ym.
2012 581, 586-587.) Vaihdevuosioireita voi laukaista muun muassa tulinen ruoka,
kuumat juomat, kahvi sekad alkoholi. Oireet voivat olla pahempia ylipainoisilla seka
tupakoivilla naisilla. (Hunt 2016.)

7.1.1 Fyysiset muutokset

Vaihdevuosien yleisimpia autonomisen hermoston toiminnan ilmenemismuotoja
ovat kuumat aallot, unih&iriot, muutokset seksuaalisuudessa, gynekologiset vaivat
ja mahdolliset tuki- ja likuntaelinongelmat (Tiitinen 2016b). Vaihdevuosien tuomat
fyysiset muutokset, joiden takia nainen hakeutuu yleensé vastaanotolle, ovat vuo-
tohairiot, kuukautisten loppuminen, sydamen tykytys, unettomuus, hikoilu ja kuumat

aallot, paansarky, mielialavaihtelut seka artymys, limakalvojen kuivuminen ja siita



18

johtuvat yhdyntakivut, erilaiset nivelkivut, seksuaalinen haluttomuus seka virtsatei-
hin liittyvat ongelmat. (Ihme & Rainto 2014, 75.)

Vaihdevuosien myota estrogeenin maara elimistossé vahenee, mikéa aiheuttaa muu-
toksia synnytyselimissa. Emattimen rakenne muuttuu, sen joustavuus, venyvyys ja
kosteus vahenevat, mitka vaikuttavat herkkyyteen, aistimuksiin seké seksuaalisuu-
teen. Yhdynta voi alkaa tuottaa kipua, mika voi johtaa sen valttamiseen ja nain vai-

kuttaa parisuhteeseen kielteisesti. (Hunt 2016.)

7.1.2 Psyykkiset muutokset

Psyykkisia vaihdevuosien tuomia muutoksia olivat muun muassa mielialavaihtelut
(Tiitinen 2016b). Tutkimuksessa (Noonil, Hendricks, & Aekwarangkoon 2012, 314)
tuli ilmi myds, etta psyykkiset muutokset muuttavat heidéan identiteettidan. He koke-
vat esimerkiksi itsensd huonommiksi seka ei niin kauniiksi. Vaihdevuosi-ikaiset kar-
sivat myds uniongelmista, mutta on vaikea erottaa, johtuvatko univaikeudet itse
vaihdevuosista, vai ovatko ne seurausta kuumista aalloista ja yohikoilusta. Huonosti
nukkuminen aiheuttaa keskittymisvaikeuksia, mik& vaikuttaa tyontekoon ja ty6hy-
vinvointiin. Nukkumattomuus lisdd my0s Aartyneisyyttd ja ahdistuksen tunnetta.
(Hunt 2016.) Tiitisen (2016a) mukaan mielialavaihtelut mielletdan usein vaihde-

vuosioireeksi, vaikka oireita ei ole pystytty taysin selittdmaan estrogeenin puutteella.

7.1.3 Sosiaaliset muutokset

Ihmiset kokevat vaihdevuosioireet hapedlliseksi seka elamaa heikentavéaksi asiaksi.
He useasti kokevat vaihdevuodet haitallisiksi ihmissuhteissa. (Hunt 2016.) Vaihde-
vuodet sijoittuvat usein aikaan, jolloin lapset lahtevat kotoa ja omat vanhemmat van-
henevat, mika saattaa saada aikaan monenlaisia tunteita. Silloin voi olla vaikeaa
erottaa mitkd mielialavaihtelut johtuvat vaihdevuosien aiheuttamista muutoksista ja
mitka ovat ymparistosta johtuvia. (Tiitinen 2016a.) Toisessa tutkimuksessa taas oli
nahty myonteisena se, kun lapset lahtivat pois kotoa. Tall6in naisella oli enemman

aikaa itselleen ja itsestdan huolehtimiseen. (Noonil ym. 2012, 316.)
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7.2 Tyo6hyvinvoinnin edistaminen tydterveyshoitajan toimesta

Tyobhon liittyvat ongelmat ovat hyvin yleisia syita tyoterveyshuoltoon hakeutumi-
sessa. Nama tyohon liittyvat ongelmat voivat olla esimerkiksi psykososiaalisia teki-
joita ja kyvyttdmyys vaikuttaa omaan tyohonsa. Myos tydpaikalta saatu huono tuki
voi olla aihe hakeutua tyoterveyshuoltoon. Yhden tydntekijan tyéuupumus voi vai-
kuttaa koko tydyhteis6on negatiivisesti. Talldin yhteisén muillakin tyontekijéilla on
vaara sairastua. (Nieminen ym. 2016, 52, 59.) Naisen tullessa vastaanotolle psyko-
sosiaalisten tekijoiden takia, on tyoterveyshoitajalla hyva mahdollisuus selvittaa,
johtuvatko nama tekijat esimerkiksi vaihdevuosista. Jos tyoterveyshuollossa ei huo-
mioida naisen vaihdevuosia, ja han jaa yksin pohtimaan asioita, se tuo lisaa kustan-
nuksia niin laakarimaksuihin kuin tyOpaikalle sairauspoissaoloina. (Whiteley ym.
2013, 987-988.)

Vaihdevuosien toteaminen ei vaadi ladkarikayntia (Tiitinen 2016b), mutta joissain
tapauksissa vastaanottokaynti voi olla tarpeen. Tilanteessa, jossa nainen hakeutuu
tyoterveyshoitajan vastaanotolle vaihdevuosien takia, oireet ovat usein niin voimak-
kaita ja vaikeita, etta ne haittaavat elamanlaatua ja tyokykyad. Aina oireet eivét kui-
tenkaan tarvitse hoitoa, vaan hoidoksi riittaa tydterveyshoitajan ohjaus luonnollisista
menetelmista. (Hunt 2016.) Vaihdevuosioireita pystytaan jonkin verran helpotta-
maan myds luonnonmukaisin menetelmin, mutta niiden hy6tya ei ole voitu tieteelli-
sesti osoittaa. Runsaan kahvinjuonnin, mausteisten ruokien, tupakoinnin ja ylipai-
non tiedetdan pahentavan vaihdevuosioireita. Saanndéllinen liikkunta ja terveellinen
ruokavalio auttavat painonhallinnassa ja edistavat vaihdevuosi-ikdisen terveytta.
(Tiitinen 2016a.) Vaihdevuosioireita voidaan helpottaa luonnollisesti esimerkiksi ter-
veellisella ruokavaliolla seka terveellisilla elamantavoilla. Riittavasta nesteytyksesta
tulee huolehtia, koska kuumiin aaltoihin liittyy usein myés hikoilu, joka aiheuttaa eli-
miston kuivumista. Ulkoilu ja erilaiset rentoutusharjoitukset auttavat unettomuuteen
ja nukahtamisvaikeuksiin, jotka pitkaan kestdessaan aiheuttavat vasymysta seka

pahimmillaan masennusta. (Ihme & Rainto 2014, 76, 77.)

Tarkeinta on antaa asiakkaalle ohjausta, jolloin keskitytddn hoidon perusasioihin
seka hoitojen etuihin ja haittoihin. Ohjauksen tulee olla selke&a, niin ettd asiakas
ymmartaa hoidon tavoitteen ja tarkoituksen. Ohjaus tulee antaa seka suullisesti etta

kirjallisesti. (Ihme & Rainto 2014, 75.) Jos tyoterveyshoitaja ei pysty ohjauksellaan
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vaikuttamaan ongelmiin, han voi ohjata naisen ladkarin vastaanotolle. Naiset, joilla
oli voimakkaita vaihdevuosioireita, kayttivat enemman laakaripalveluja sekd muita
terveydenhuollon resursseja kuin oireista karsimattomat. Lisaksi he kokivat tyoky-
vyn alenemista. (Whiteley ym. 2013, 987.)

Tutkimuksen mukaan naiset kaipasivat lisda tietoa hormonihoidoista. Yleensa kaikki
tieto, mité4 nainen saa, tulee toiselta naiselta, joka on kokenut vaihdevuodet. Kavi
iImi, ettd tarkeinta oli oman &aidin antama tuki tdssa asiassa. Vaihdevuosista on saa-
tavilla vahan tutkittua tieteellista tietoa, joten terveydenhuoltoon kuulumattomalla
henkil6lla voi olla vaikeuksia etsia tietoa. Tallaisen henkilon tieto voi perustua lahei-
sen omiin kokemuksiin vaihdevuosista, joten kasitys vaihdevuosista voi muodostua
hyvin suppeaksi. (Noonil ym. 2012, 315-316.)

Vaihdevuosioireita ainoa tehokkaasti lievittava ld8ke on estrogeeni. Estrogeeni-
hoito on tehokasta ja sen vaikutukset elaméanlaatuun ovat hyvia. (Ilhme & Rainto
2014, 76-77, 79.) Vaihdevuosien hormonikorvaushoitoon paadytéén, jos nainen
niin tahtoo ja hanelld on elamanlaatua ja tyokykya rajoittavat oireet. Tarkedd on
huomioida my6s naisen vasta-aiheet hormonikorvaushoitoon ryhdyttaessa. (Ylikor-
kala &Tapanainen 2011, 17.) Hormonikorvaushoidot voidaan toteuttaa monella eri
tavalla, joita ovat esimerkiksi suun kautta otettavat tabletit, hormonia erittavat laas-
tarit, nenasuihkeet, iholle levitettavat geelit seka ematinvoiteet, -puikot ja -tabletit.
(Ihme & Rainto 2014, 76-77, 79.)

Tyoterveyshoitajan pitda osata ohjata kokonaisvaltaisesti ja olla oikeasti lasna ja
tietoinen asiakkaan taustoista hanta ohjatessa ja neuvoessa. Talloin asiakkaan on
helpompi luottaa ty6terveyshoitajaan ja purkaa itseaan vastaanotolla, kun asiakas
tietda tyoterveyshoitajan olevan tietoinen asioistaan. (Nieminen ym. 2016, 53.) Tyo-
terveyshoitajan on tarkeaa selvittda asiakkaansa elamantilanne, jotta voidaan tar-
kentaa, mista oireet johtuvat. Moni nainen voi karsia tiedostamattaan vaihdevuosien
oireista. Vaihdevuodet tuovat jo itsessaan muutoksia naisen elamaan, mutta naiden
lisaksi vaihdevuodet usein sijoittuvat naisen elamassa aikaan, jolloin muitakin muu-
toksia tapahtuu. N&itd muutoksia voivat olla esimerkiksi ikdantyvistd vanhemmista
huolehtiminen, teini-ikaiset ja kotoa poismuuttavat lapset, avioero, ty6 ja taloudelli-
set huolet. (Hunt 2016.)
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Keskeista onnistuneessa terveysneuvossa on asiakkaan motivoituminen oman ter-
veytensa edistamiseen. Tarkedd on myg@s, etta terveysneuvontaa toteutetaan asi-
akkaan omista lahtokohdista. Asiakkaalla taytyy olla omia tavoitteita, motivaatiota,
ajanmukaista tietoa ja kokemuksellisia taitoja, jotta tyoterveyshoitajan antama ter-
veysneuvonta toteutuu. Tyoterveyshoitajan on tarkeaa myos ottaa asiakas terveys-
neuvonnan suunnitteluun. Terveysneuvontaan vaikuttaa myods ymparistd. Tyoter-
veyshoitajan oma tyoviihtyvyys vaikuttaa ohjauksen laatuun ja asiakkaan ymparist6

vaikuttaa ohjauksen toteutumiseen. (Kivistd ym. 2009, 20.)
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8 POHDINTA

8.1 Eettisyys ja luotettavuus

Kirjallisuuskatsauksen luotettavuutta arvioidaan tarkastelemalla reliabiliteettia, vali-
diteettia, uskottavuutta ja siirrettavyytta. Reliabiliteetti viittaa tulosten pysyvyyteen ja
validiteetti kertoo siitd, onko tutkimuksessa mitattu sita, mita oli tarkoituskin. Uskot-
tavuudella kuvataan sita, ettd lukijan on helppo ymmartaa kirjallisuuskatsauksen si-
saltoa. Siirrettavyydelld taas tarkoitetaan sitd, etté tulokset voidaan siirtaa johonkin
muuhun tutkimusymparistéon. (Kankkunen & Vehvildinen-Julkunen 2015, 189,197—-
198.)

Tassa opinnaytetydssa eettisyydessa ei ole epaselvaa, koska opinnaytetydssa kay-
tetdan jo julkaistuja artikkeleita ja muita materiaaleja, jotka ovat kaikkien saatavilla.
Lahdekriittisyys on tarkedd opinnaytetyota tehdessa ja taytyy huolehtia, etta artik-
kelit, kirjat sekd muut lahteet olisivat mahdollisimman uutta tietoa. Monet eri nakoé-
kulmat ja monipuoliset aineistot tekevét opinnaytetytsta helposti yleistettdvan. Uu-
sin tutkittu tieto ja monipuoliset lahteet takaavat opinnaytetyon reliabiliteetin. Validi-
teettiin vaikuttaa se, ettd opinnaytetydssa kaytetaan valikoituja, aiheeseen liittyvia
jo valmiiksi julkaistuja lahteita. Laaja, monipuolinen, uusin tutkittu tieto viitekehyksen
pohjana ja lahdekriittisesti valittu aineisto analysoituna tyon tueksi tekevat opinnay-
tetydsta uskottavan ja helposti siirrettavan.

8.2 Tulosten tarkastelu ja johtopaatokset

Vaihdevuodet koettiin lahes poikkeuksetta kielteiseksi ja hapealliseksi asiaksi. Kult-
tuurista rippumatta oireet olivat samankaltaisia, mutta niiden kokemiseen vaikutti
vallitseva ymparist0. Tutkimuksissa oli joistain asioista hiukan ristiriitaista tietoa, kun
toisessa tutkimuksessa koettiin lasten poismuutto kotoa hyvaksi ja toisessa taas ko-
ettiin se negatiiviseksi. Ehka tahankin kuitenkin vaikuttaa ymparisto ja ymparistossa
vallitseva kulttuuri. Vaihdevuosista |6ytyi hyvin vahan tutkimusartikkeleita, l&hteet
painottuivat l&ahinna oppikirjoihin tai ulkomaisiin lahteisiin. Kuitenkin hyvin saman-

kaltaista tietoa I6ytyi eri |&hteista, vaikka tutkimukset kasittelivat eri kulttuureja.
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Usein kasitys vaihdevuosista karjistyy kuumiin aaltoihin seké hikoiluun, ja tutkimus-
tulosten perusteella ne myds olivat merkittavimpia vaihdevuosioireita. Tulosten pe-
rusteella naiset kokivat saavansa lilan vahan tietoa vaihdevuosista. Tyoterveyshoi-
tajan taytyy osata antaa tietoa ja ohjausta liittyen vaihdevuosiin, jolloin naisen tietoi-
suus lisaantyy. Talléin nainen ymmartad paremmin vaihdevuosien tuomat muutok-

set seka yhteyden muuhun elamaan.

Ymparistolla oli vaikutusta siihen, kuinka vaihdevuodet koettiin, joten tydterveyshoi-
taja voi ohjauksellaan tehd& vaihdevuosista myonteisen ja arkisen asian, joka kuu-
luu osaksi elaméaan. Elamantavoilla on merkitystd vaihdevuosioireiden ilmenemi-
seen joko lieventavasti tai voimistavasti. Nainen vastaa itse elaméantapojen toteutu-
misesta, mutta tyoterveyshoitaja voi ohjauksellaan motivoida ja kannustaa naista.
Tarkeaa on suunnitella elaméntapamuutokset yhdessa asiakkaan kanssa ja sopia
niiden toteutumisen seuraamisesta. Tutkimuksista saadut tulokset tukivat asettami-
amme tutkimuskysymyksid. Tutkimustuloksilla saatiin monipuolista tietoa vaihde-

vuosista ja niiden kokemisesta, jota pystytaan hyédyntdmaan tyoterveyshuollossa.

Terveydenhoitajaopiskelijan nakdkulmasta tutkimustulokset antoivat tietoa ja roh-
keutta huomioida vaihdevuodet kaytdnnén harjoittelujaksoilla. Terveydenhoitaja-
opiskelijana opinnaytetytta voi kayttaa tyévalineena opintojen aikana syventamaan
tietouttaan aikuisen terveydenhoitotydsta seka tulevassa ammatissa tyoelamassa.
Opinnaytetyd pyrittiin tekemaan helppolukuiseksi, jotta se tarjoaisi tietoa myods

muille aiheesta kiinnostuneille.

8.3 Jatkotutkimusehdotukset

Vaihdevuosista seka tydterveyshuollosta ja tyoterveyshoitajan tydstéa |0ytyi niukasti
suomenkielisia tutkimusartikkeleita. Aiheita ei ollut myéskaan tutkittu yhdessa ja sa-
massa tutkimuksessa. Myohemmin voisi tutkia, miten vaihdevuosien huomioiminen
tapahtuu tyoterveyshuollossa tai miten asiakkaana olevat naiset kokevat vaihdevuo-
det ja tyoterveyshuollosta saamansa tuen. Tyo6terveyshuollon nakdkulmasta voisi
tutkia, kuinka tyoterveyshoitajat kokevat taméan hetkiset tietonsa ja taitonsa edista-

van vaihdevuosien tukemista.
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LIITE 1. Kirjallisuuskatsauksen tulokset

1(2)

Hunt, K.

Managing the Meno-
pause

Practise Nurse (2016)

Elamantapojen ja ela-
mantilanteen vaiku-
tukset vaihdevuosioi-
reisiin voivat olla joko
lieventavia tai voimis-
tavia. Vaihdevuosien
kokeminen yksil6l-
listd. Tarkeaa selvit-
taa onko vaihde-
vuosioire syy vai seu-
raus.

Nieminen, T., Paavi-
lainen, E., Nikki, L. &
Kylma, J.

Tyoterveyshoitajien
kokemuksia ty6ikais-
ten mielenterveyden
edistamisesta tyoter-
veyshuollossa

Hoitotiede (2016)

Keskeista vuorovaiku-
tus, luottamuksellisen
asiakassuhteen luo-
minen ja perehtymi-
nen asiakkaan tilan-
teeseen kokonaisval-
taisesti terveystarkas-
tuksen avulla. Tyoter-
veyshoitaja merkitta-
vassa roolissa tydikai-
sen terveyden edisté-
misessa.

Tiitinen, A.

Vaihdevuosioireet ja
hormonihoito

Terveysportti: Laaka-
rin kasikirja (2016)

Yleisimpia oireita kuu-
mat aallot, mieliala-
vaihtelut, muutokset
seksuaalisuudessa,
gynekologiset vaivat
ja tuli-ja liikuntaelin
ongelmat. Vaihdevuo-
sien toteaminen ei
vaadi ladkarikayntia,
mutta jossain tilan-
teissa kaynti voi olla
tarpeen.

lhme, A. & Rainto, S.

Naisen terveys (2014)

Hormonikorvaushoi-
toon ryhdytaan, jos
vaihdevuosioireet
ovat niin voimakkaita,
ettd ne haittaavat ela-
manlaatua. Terveilla
elamantavoilla voi-
daan lievittda vaihde-
vuosioireita.

Whiteley, J., daCosta
DiBonaventura, M.,
Wagner, J-S., Alvir, J.
& Shah, S.

The Impact of Meno-
pausal Symptoms on
Quality of Life,
Productivity, and Eco-
nomic Outcomes

Journal of Womens
Health (2013)

Vaikeimpia vaihde-
vuosioireita kuumat
aallot, yohikoilu, unet-
tomuus ja nukahta-
mishairiét, unohtelu,
mielialavaihtelut ja
seksuaalisten halujen
vaheneminen. Oireet
vaikuttavat tyokykyyn
ja lisdavat terveyden-
huollon resursseja.




2(2)

Eun-Ok, 1., Young, K.,
Hyenam, H. & Won-
shik, C.

“Symptom-Specific or
Holistic”: Menopausal
Symptom Manage-
ment

Health Care for
Women International
(2012)

Ymparistdn suhtautu-
misella on merkitysta
vaihdevuosien koke-
miseen kielteisesti tai
myonteisesti. Vaihde-
vuosioireita voidaan
hoitaa keskittymalla
yhteen oireeseen tai
tarkastelemalla asiaa
kokonaisvaltaisesti.

Noonil, N., Hendricks,
J. & Aekwarangkoon,
S.

Lived experience of
Thai women and their
changing bodies in
midlife

Nursing and Health
Sciences (2012)

Vaihdevuosista koe-
taan saavan liilan va-
han tietoa terveyden-
huollonalan ammatti-
laisilta. Tieto mit&a nai-
set saavat, omilta la-
heisiltaan.

Ylikorkala, O. & Tapa-
nainen, J.

Naistentaudit ja
synnytykset (2011)

Vaihdevuosioireita
voidaan helpottaa
hormonikorvaus-
hoidoilla, joista estro-
geenihormoni on kaik-
kein tehokkain. Hor-
monikorvaushoidoille
on joitakin vasta-ai-
heita ja siihen ryhdy-
taan vasta sitten, kun
ladkkeettbmat mene-
telmat eivat tuo tar-
peeksi apua.

Kivisto, K., Johans-
son, K., Virtanen, H.,
Rankinen, S. & Leino-
Kilpi, H.

Asiakkaan voimava-
raistumista tukeva ter-
veysneuvonta tyéter-
veyshoitajan tydssa

Hoitotiede (2009)

Terveysneuvonta voi-
daan jakaa neljaan eri
osa-alueeseen. Naita
ovat asiakkaan oma
toiminta, tyoterveys-
hoitajan toiminta, asi-
akkaan ja tyoterveys-
hoitajan yhteiset toi-
minnot seka ymparis-
ton vaikutukset. Kes-
keisté on asiakkaan
oma motivaatio, jota
ilman hyva terveys-
neuvonta jaa toteutu-
matta. Toiminnan tu-
lee olla asiakaslah-
toista.




