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Tiivistelma

Seksuaalisuus on tarkea osa ihmisen fyysista ja henkista hyvinvointia. Ikdantynyt mies kuitenkin nahdaan
usein seksuaalisesti eldkdityneena, vaikka moni ikadantynyt mies onkin seksuaalisesti aktiivinen. Hyvinvoin-
tialan ammattilaiset kokevat seksin ja seksuaalisuuden vaikeaksi puheenaiheeksi ikdantyneiden kanssa ja
moni ikddntynyt mies ei taas uskalla aloittaa keskustelua ammattilaisten kanssa.

Opinnaytetyon tarkoituksena oli selvittda, miten miehen ikdantyminen on yhteydessa seksuaalisuuteen.
Tavoitteena oli, ettd tuotetun tiedon avulla ikdantyneiden miesten kanssa tyoskentelevat hoitoalan ammat-
tilaiset voivat kehittaa ikdantyneen miehen seksuaalisuuden puheeksi ottoa, sekd omaa tietamystaan ai-
heesta. Opinnaytetyo toteutettiin kuvailevana kirjallisuuskatsauksena.

Fyysinen terveys vaikuttaa huomattavasti miehen seksuaalisuuteen myohemmalla ialla. Krooniset sairaudet
jaian myota lisdantynyt riski sairastua vaikuttavat heikentdvasti seksuaalisuuteen. Haasteita ikdantyneen
miehen seksuaalisuuteen aiheuttaa myds henkiset seka sosiaaliset tekijat, kuten masennus ja partnerin
puuttuminen. Tuloksista kdy ilmi, ettad vaikka seksuaalinen aktiivisuus laskee miehen ikdantyessa, pysyy suu-
rin osa ikddntyneista miehista seksuaalisesti aktiivisina. Ikddntymisen yhteydestd miesten seksuaalisuuteen
on vain vahan tutkimuksia saatavilla. Aihe vaatisi enemman tutkimuksia, jotta vanhempien miesten kynnys
hakea apua seksuaalisiin ongelmiin madaltuisi, ja jotta hoitoalan ammattilaiset ymmartaisivat paremmin
miesten seksuaalisuutta myohemmalla ialla.
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Abstract

Sexuality is an important part of a person’s physical and mental well-being. However, an older man is often
seen as sexually retired, even though many older men are sexually active. Healthcare professionals find sex
and sexuality difficult subjects to talk about with older people and many older men are reluctant to start a
conversation with professionals.

The purpose of the thesis was to find out how a man’s aging is related to sexuality. The aim was that with
the help of the information produced, healthcare professionals working with older men could develop their
understanding of the sexuality of an older man, as well as their own knowledge of the subject. The thesis
was implemented as a descriptive literature review.

Physical health significantly affects a man’s sexuality as he ages. Chronic illnesses and the increased risk of
developing illnesses with age have a detrimental effect on sexuality. Challenges to the sexuality of an older
man are also posed by mental and social factors such as depression and the absence of a partner. The re-
sults show that although sexual activity decreases as a man ages, the majority of older men remain sexually
active. There are not many studies available about the connection between aging and male sexuality. The
topic would require more research to lower the threshold for older men to seek help for sexual problems
and for healthcare professionals to better understand male sexuality at a later age.
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Taulukko 3. Valitut tutkimukset



1 Johdanto

Seksuaalisuus on tarked osa ihmisen fyysista ja henkista hyvinvointia, jonka katsotaan usein kuulu-
van vain nuorille. Seksuaalisuuden merkitys ja ilmentyminen ihmisen eldmassa voi muuttua ela-
man aikana, mutta sen katsotaan olevan keskeinen osa ihmisyytta kaikissa elamanvaiheissa. (Kle-
mentti & Raussi-Lehto 2014, 10.) Seksuaalisuus pitaa sisalladan sukupuolen, sukupuoli-identiteetin
ja -roolit, nautinnon, eroottisuuden, Idheisyyden ja lisddantymisen. Seksuaalisuutta koetaan ja il-
maistaan monin eri tavoin ihmisesta riippuen. Seksuaalisuus voi nakya esimerkiksi ihmisen arvoina,
haluina, ihmissuhteina, uskomuksina ja asenteina. Seksuaalisuuteen liittyy olennaisena osana sek-
suaaliterveys, joka on seksuaalisuuteen liittyva kehollinen, sosiaalinen, henkinen ja tunne eldman
hyvinvoinnin tila. Seksuaalioikeuksia suojellaan muun muassa maailman seksuaaliterveysjarjeston
seksuaalioikeuksien julistuksen avulla. (Seksuaalioikeuksien julistus 2014, 2.) Miesten seksuaali- ja
lisdantymisterveydesta seka palvelujen ja neuvonnan tarpeesta on vahan tutkittua tietoa. Miehen
seksuaalisuuteen vaikuttaa miehen elaman aikana useat asiat, kuten varusmiespalvelus, pitkat
opiskeluajat, isaksi tuleminen ja ikdantyminen. Miehilla on naisia enemman seksuaali- ja lisdanty-
misterveytta heikentavia elamantapoja, kuten tupakointia ja alkoholin kayttoa. (Klementti &
Raussi-Lehto 2014, 55-

58.)

Ihminen pysyy seksuaalisena lapi elamansa ja mielikuva siitd, ettd seksuaalisuus paattyy ikaanty-
essd, on harhakuvaa, silla sukupuolen ja seksuaalisuuden moninaisuus on ldasna myos idkkaiden ih-
misten keskuudessa. lkaantynyt mies nahdaan yhteiskunnassa usein seksuaalisesti elakoity-
neend, mutta seksuaalisuus saattaa olla hyvinkin tarkea osa ikdantyneen miehen

elamaa. (Klementti & Raussi-lehto 2014, 62; Norton & Tremayne 2015, 218 & 221.) Moni ikadnty-
nyt nauttii aktiivisesta seksielamastd, mutta useat terveydenalan ammattilaiset eivat koe, etta
ikdantyneet ovat seksuaalisesti aktiivisia. Useat ikddntyneet eivat halua hakea apua seksuaali-

siin ongelmiinsa nolostuneisuuden takia, vaikka ongelmalla olisi suuri vaikutus eldmanlaa-

tuun. (Gosney & Taylor 2011, 540 & 542.) Ikdantyminen voi rajoittaa miehen fyysista toimintaky-
kya, mutta fyysiset rajoitteet eivat kuitenkaan tarkoita laheisyyden ja seksuaalisuuden puutetta,

vaan ldheisyytta voi harrastaa esimerkiksi sylittelylla. (Klementti & Raussi-lehto 2014, 63).

Hyvinvointialan ammattilaiset kokevat seksin vaikeaksi puheenaiheeksi ikdantyneiden kanssa, jo-

ten asiasta puhutaan vain vahan ammattilaisten aloitteesta (Gosney & Taylor 2011, 540 & 542).
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Ikdantyneet ovat aktiivisia terveyspalveluiden kayttajia, mutta heidan kanssaan paaasiallisessa hoi-
tokontaktissa olevat laakarit eivat keskustele ennakoivasti seksuaaliterveydesta ikdantyneiden po-
tilaiden kanssa (Rabathaly & Chattu 2019, 94). Iakkaiden ollessa suuri asiakasryhma terveyspalve-
lujen piirissa, tulee hoitotyon ammattilaisten tiedostaa, etta seksuaaliterveys ja siitd puhuminen

kuuluu myos ikaantyneille miehille.

Tama opinndytetyo on kirjallisuuskatsaus, jonka tarkoituksena on selvittdaa, miten ikddantyminen on
yhteydessa miehen seksuaalisuuteen. Taman opinnaytetydn tavoitteena on, etta tuotetun tiedon
avulla ikaantyneiden miesten kanssa tyoskentelevat hoitoalan ammattilaiset voivat kehittaa ikaan-
tyneen miehen seksuaalisuuden puheeksi ottoa, sekda omaa tietamystaan aiheesta. Opinnadytetyon
tekijat oppivat ymmartamaan paremmin ikdantyneiden miesten seksuaalisuutta ja kohtaamaan

heidat tyoelamassa.

2 Tarkoitus ja tavoitteet

Tama opinndytetyo on kirjallisuuskatsaus, jonka tarkoituksena on selvittaa, miten ikdantyminen on
yhteydessa miehen seksuaalisuuteen. Taman opinndytetyon tavoitteena on tuotetun tiedon avulla
ikdantyneiden miesten kanssa tydskentelevat hoitoalan ammattilaiset voivat kehittaa ikaantyneen
miehen seksuaalisuuden puheeksi ottoa, seka omaa tietdamystaan aiheesta. Opinnaytetyon tekijat
oppivat ymmartamaan paremmin ikdantyneiden miesten seksuaalisuutta ja kohtaamaan heidat

ty6elamassa. Tutkimuskysymyksena opinnaytetydssa on “Miten ikddantyminen on yhteydessa mie-

hen seksuaalisuuteen?”.

3 Teoreettinen viitekehys

3.1 Mies

Sana sosiaalinen sukupuoli viittaa miesten, naisten, poikien ja tyttéjen tunnusomaisiin merkkeihin,
jotka ovat sosiaalisesti rakennutettu. Ndihin mukaan lukeutuu normit, kaytésmallit ja roolit, jotka
liittyvat miehena, naisena, poikana tai tyttona olemiseen, seka myos suhteisiin toistensa

kanssa. Sosiaalisena rakenteena sosiaalinen sukupuoli vaihtelee yhteiskunnasta toiseen ja

voi muuttua ajan saatossa. Sosiaalinen sukupuoli on vuorovaikutuksessa, mutta tarkoittaa eri

asiaa, kuin sukupuoli. Sukupuolesta puhuttaessa tarkoitetaan biologisia ja fysiologisia piirteit3,



jotka liittyvat mieheyteen, naiseuteen tai intersukupuolisuuteen. N&itd ovat kromosomit, hormo-
nit ja sukupuolielimet. Puhuttaessa sukupuoli-identiteetista tarkoitetaan ihmisen tuntemaa si-
saista henkilokohtaista kokemusta omasta sukupuolesta. Tama ei aina vastaa ihmisen fysiolo-

giaa tai syntyméassa maarattya sukupuolta. (Gender and health. n.d.)

Biologisesta ndakdkulmasta miehen anatomiaan kuuluvat ulkoiset sukupuolielimet, joita ovat: penis
ja kivespussi. Taman lisaksi sukupuolielimiin kuuluvat myds sisdiset sukupuolielimet, joita ovat ki-
vekset, lisakivekset, siemenjohtimet ja lisdsukupuolirauhaset, joihin kuuluvat esim. eturauha-

nen. (Lehmiller 2014, 58-59, 62-63.) Noin 98%:lla ihmisista anatomisesti tyypilliset naiset ovat su-
kupuoli kromosomeiltaan XX ja anatomisesti tyypilliset miehet ovat sukupuoli kromosomeiltaan
XY. Ihmisesta tunnetaan myds muita karyotyyppeja. (Komonen 2020, 48.) Miehen sukuhormoni on

testosteroni, jonka tuotanto laskee ian myo6ta asteittain (Mustajoki 2020).

Tassa opinndytetydssa kasitellaan henkil6ita, jotka ovat biologisilta ominaisuusiltaan seka suku-

puoli identiteetiltddn miehia. Lisaksi opinndytetyohon valittu materiaali kasittelee heteromiehia.

3.2 lkaantynyt mies

Ei ole yksiselitteista maaritelmaa sille, kuka on ikaantynyt. Usein ihminen, jonka toimintakyky on
heikentynyt korkean idan myo6ta. Lainsddadannossa ikaantynyt ihminen on yli 60-vuotias, jolloin ih-
minen on oikeutettu vanhuuseldkkeeseen. ldkas henkilé6 on myds ihminen, jonka toimintakyvyn eri
osa-alueet ovat korkean ian myota heikentyneet, oireet lisddntyneet tai pahentuneet ian tuomien
sairauksien tai vammojen vuoksi taikka korkean ikaan liittyvan rappeutumisen johdosta. (Laki
ikddntyneen vaeston toimintakyvyn tukemisesta seka idkkaiden sosiaali- ja terveyspalveluista
980/2012.) Moni 60-vuotias ei valttamatta koe itseddn ikdantyneeksi. Koska ikadntyneelle miehelle
ei ole tarkkaa maaritelmaa, tassa opinnaytetydssa ikdantyneelld miehelld tarkoitetaan yli 60-vuoti-
asta ihmista, joka vastaa biologisilta ominaisuuksiltaan miestd, ja taman lisdksi kokee itsensa mie-

heksi.

Biologisella tasolla ikaantyminen johtuu monenlaisesta solu- ja molekyylivaurioiden kertymisesta
ajan myotd. Tama johtaa asteittaiseen fyysisen ja henkisen kapasiteetin alentumiseen seka sai-
rauksien riskien kasvamiseen. Nama muutokset eivat kuitenkaan tapahdu johdonmukaisesti ja liit-

tyvat vain osittain ihmisen ikdaan. Samanikaiset ikdihmiset voivat olla hyvin eri kuntoisia. Biologisen



ikdantymisen lisaksi ikddntyminen yhdistetdan eri siirtymavaiheisiin, kuten eldkkeelle jaédmi-

seen seka ystdvien tai puolison kuolemaan. (Aging and health 2018.) Ikdantymisen tuomat muu-
tokset muun muassa fyysisessa terveydessa voivat horjuttaa miehen kokemaa maskuliinisuutta,

eli kulttuurista kasitetta siitd, mita on olla mies. Fyysiset ja psyykkiset sairaudet vahentavat itsenai-
syyden mahdollisuutta ja tuovat mukanaan riippuvaisuutta toisten avusta. Tama voi uhata ikdaanty-

neen miehen maskuliinisuuden ideaalia. (Sulander 2013, 143-144.)

Sosiaalisilla suhteilla on suuri merkitys ikaantyvan ihmisen hyvinvoinnille ja ikdadantyessa miehen
rooli muuttuu myds sosiaalisesti. Perheen sisalla ikdantynyt mies saattaa siirtya isoisan rooliin. Iso-
isdn roolia ei ole yleisesti nahty samalla tavalla sosiaalisen identiteetin ja roolin tayttajana kuin iso-
didin roolia, mutta isoisana toimiminen voi olla antoisaa ja psykologista hyvinvointia lisaa-

vaa. (Lumme-Sandt & Lyyra 2013, 252, 258-261.)

3.3 Seksuaalisuus

Seksuaalisuus on keskeinen osa ihmisyytta lapi elaman, mutta silla voi olla erilaisia merkityksia ih-
misille eri elamanvaiheissa. (Klementti & Raussi-Lehto 2014, 10.) WHO maarittelee seksuaalisuu-
den seuraavasti: “Seksuaalisuus on keskeinen osa ihmisyytta kaikissa elaman vaiheissa, ja se kasit-
taa sukupuolen, sukupuoli-identiteetin ja sukupuoliroolit, seksuaalisen suuntautumisen, erotiikan,
mielihyvan, sukupuolisuhteet ja lisdantymisen. Seksuaalisia kokemuksia ja seksuaalisuuden ilme-
nemismuotoja ovat ajatukset, fantasiat, halut, uskomukset, asenteet, kayttaytyminen, seksuaali-
suuden harjoittaminen, roolit ja suhteet. Vaikka seksuaalisuus voi pitaa sisdllaan kaikki nama ulot-
tuvuudet, ihminen ei aina koe tai ilmenna niita kaikkia. Biologiset, psykologiset, sosiaaliset,
taloudelliset, poliittiset, eettiset, lailliset, historialliset, uskonnolliset ja hengelliset tekijat vaikutta-
vat vuorovaikutuksessa seksuaalisuuteen”. (Seksuaalikasvatuksen standardit Euroopassa

2010, 16.) Seksuaalisuuden ollessa osa kokonaista ihmist3, sitd ei voida erottaa muista ihmisyyteen
liittyvista tekijoista erilliseksi osiokseen. Seksuaalisuus on sidoksissa genetiikkaan, kokemuksiin,
tuntemuksiin sekd omiin henkilokohtaisiin tieto- ja tulkintarakenteisiin, joiden kautta ihminen tul-

kitsee maailmaansa. (Bildjuschkin & Ruuhilahti 2010, 115.)

Seksuaaliterveys on tarkea osa ihmisen terveytta ja hyvinvointia ja siten merkittava osa kansanter-
veytta. Seksuaaliterveytta on mahdollisuus vastuulliseen, tyydyttavaan ja turvalliseen seksiela-

maan, mahdollisuus ja vapaus lisddntya, oikeus sopiviin ja itse valittuihin ehkaisyvalineisiin seka



paasy palveluihin, jotka mahdollistavat turvallisen raskauden ja synnytyksen. (Klementti & Raussi-
Lehto 2014, 10.) Seksuaaliterveys ei ole vain sairauden, toimintahairion tai vaivaisuuden puuttu-
mista, vaan kehollisen, henkisen, sosiaalisen ja tunne-elaman hyvinvoinnin tila. Se edellyttaa
myoOnteistd ja kunnioittavaa lahestymista seksuaalisuuteen ja seksuaalisuhteisiin. (Seksuaalioikeuk-
sien julistus 2014, 1.) Seksuaaliterveyteen vaikuttaa ihmisen mahdollisuus saada kattavaa ja laa-
dullista tietoa seksista ja seksuaalisuudesta, suojaamattoman seksin riskien ymmartaminen, mah-
dollisuus seksuaaliterveyden terveyspalveluihin sekda ymparisto, jossa vahvistetaan ja edistetaan

seksuaaliterveyttd. (Sexual health n.d..)

Seksuaalioikeudet ovat seksuaalisuutta koskevia ihmisoikeuksia, joiden tarkoituksena on suojata
jokaisen seksuaaliterveytta seka oikeutta toteuttaa ja ilmaista seksuaalisuuttaan. Seksuaalioikeu-
det perustuvat myos tieteelliseen tietoon ihmisen seksuaalisuudesta ja seksuaalitervey-

destd. World Association For Sexual Health on maaritellyt seksuaalioikeuksien julistuksessa (2014,
2-3) seksuaalioikeudet. Seksuaalioikeudet tukevat seksuaalista tasa-arvoa ihmisten valilla riippu-
matta kulttuuritaustasta, ihonvarista, sukupuolesta yms. Ne tukevat vapautta, turvalli-

suutta seka yksityisyytta. Seksuaalisuusoikeuksiin kuuluu oikeus luotettavan tiedon saamiseen sek-
suaalisuudesta, seksuaaliterveydesta ja seksuaalioikeuksista. Seksuaalioikeudet suojelevat ihmisen
vapautta vakivaltaisesta ja epdinhimillisesta kohtelusta. Ne suojelevat myds jokaisen yksityisyytta
liittyen seksuaalisuuteen, seksielamaan ja valintoihin, jotka koskevat omaa kehoa tai suostumuk-
seen perustuvia seksisuhteita. Jokaisella on oikeus muodostaa ja purkaa ihmissuhteita, jotka pe-
rustuvat yhdenvertaisuuteen seka tayteen ja vapaaseen suostumukseen. Seksuaalioikeuksiin kuu-
luu myos oikeus vapaaseen ajatukseen ja mielipiteen ilmaisuun seka poliittiseen toimintaan

osallistumiseen. (Seksuaalioikeuksien julistus 2014, 2-3.)

3.4 Miehen seksuaalisuus

Seksuaalisuus on tarkea osa ihmisyytta ihmisen kaikissa elaman vaiheissa. Lapsuudessa ja nuoruu-
dessa seksuaalikasvatus on keskeisessa asemassa. Lapset ja nuoret keraavat tietoa seksuaalisuu-
desta vahitellen. Heille kehittyy myos ihmiskehoon, intiimeihin suhteisiin ja seksuaalisuuteen liitty-
vid mielikuvia, taitoja, asenteita ja arvoja. (Klementti & Raussi-Lehto 2014, 46.) On tarkeaa
muistaa, ettd tamanhetkisten ikadntyneiden miesten seksuaalinen kasvatus on ollut hyvin erilaista
verrattuna nykynuorten ja lasten seksuaalikasvatukseen. Nuorten aikuisten eldamassa tapahtuu

paljon muutoksia, kuten taloudellinen itsendistyminen ja opiskelujen aloittaminen. Miehilld myos



varusmiespalvelus on tadssa eliman osa-alueessa ajankohtainen. Varusmiespalveluksessa suoriutu-
miseen saattaa vaikuttaa negatiivisesti seurustelukumppanin tai perheen jadminen siviilielamaan.

Varusmiespalveluksen alussa yhteydenpito seurustelukumppaniin tai kotiin saattaa olla hankalaa,

ja oman paatosvallan vdheneminen saattaa heikentaa seksuaalista hyvinvointia. (Kle-

mentti & Raussi-Lehto 2014, 56.)

Aikuisuudessa seksuaali- ja lisdantymisterveytta heikentavat elamantavat ovat yleisempia miehill3,
kuin naisilla. Isyys saattaa muuttaa parisuhdetta, esim. seksuaalinen aktiivisuus saattaa vahentya,
mutta tdma ei valttamatta ole negatiivinen asia, silla aikaa jad enemman keskusteluun, hellimiseen
ja rentoutumiseen yhdessa. Seksuaali- ja lisdaantymisterveyden palvelujen hankkiminen ei ole vai-
vatonta miehille, silla seksuaali- ja lisdaantymisterveyden palvelut, kuten ehkaisy- ja neuvola palve-
lut koetaan suunnatuiksi naisille. Terveydenhuollosta |16ytyy halua keskustella miehen seksuaali-
suuteen liittyvista ongelmista, kuten ikdantymiseen liittyvasta seksuaalisuudesta. Miesten
seksuaali- ja lisddantymisterveydesta ja siihen liittyvasta palvelujen kdytosta ja neuvonnan tar-
peesta on hyvin vahan tutkittua tietoa. Parisuhteiden ja intiimien ihmissuhteiden tukeminen on
keskeista aikuisten seksuaali- ja lisdantymisterveyden edistamisessa. (Klementti & Raussi-Lehto

2014, 58-59.)

4 Opinnaytetyon toteutus

4.1 Kirjallisuuskatsaus

Kirjallisuuskatsauksella kartoitetaan, millaista tietoa joltakin rajatulta alueelta on jo olemassa (Kir-
jallisuuskatsaukset n.d.). Kirjallisuuskatsauksen tavoitteena on kehitta jo olemassa olevaa teoriaa,
seka rakentaa uutta teoriaa (Salakari 2020). Silld haetaan vastausta tutkimusongelmaan ja

sen avulla hahmotetaan opinndytetydn aihepiirin kokonaisuutta (Kirjallisuuskatsaukset n.d.; Sala-
kari 2020). Kirjallisuuskatsaus tyypit voidaan jakaa kolmeen paatyyppiin, joita ovat kuvailevat kat-
saukset (narrative literature reviews), systemaattiset kirjallisuuskatsaukset (systematic reviews),
sekd maarallinen meta-analyysi ja laadullinen meta-synteesi (meta-analysis). (Kirjallisuuskatsauk-

set n.d..)

Kuvaileva kirjallisuuskatsaus tarkoittaa kirjallisuuskatsausta, jolla ei ole tiukkoja saantoja, mutta

jolla voidaan kuvata aihetta laaja-alaisesti. Kuvaileva kirjallisuuskatsaus on yksi yleisimmin kaytetty



kirjallisuuskatsauksen tyyppi. Opinnaytetyossa kaytetdan kuvailevaa kirjallisuuskatsausta, koska
tyossa halutaan kuvata valittua aihetta laaja-alaisesti. Kuvaileva kirjallisuuskatsaus antaa myos va-

paammat kadet aiheen tutkimiseen. (Salminen 2011, 6.)

Kuvailevasta kirjallisuuskatsauksesta erottuvat kaksi eri orientaatiota, jotka ovat narratiivinen- ja
integroivakatsaus. (Salminen 2011,6.) Integroivan kirjallisuuskatsauksen avulla voidaan tarkastella
tutkittavaa ilmiéta mahdollisimman monipuolisesti. Silla voidaan myds tuottaa uutta tietoa jo ole-
massa olevasta aiheesta. (Salminen 2011, 6-8.) Integroivaa kirjallisuuskatsausta hyddynnetaan,
kun tutkittavaa ilmi6ta halutaan kuvata mahdollisimman monipuolisesti. Se on hyva tapa tuot-

taa uutta tietoa jo tutkitusta aiheesta. Integroiva katsaus tarjoaa laajemman kuvan aihetta kasitte-

levasta kirjallisuudesta. (Salminen 2011, 8-9.)

Opinndytetydssa kaytetaadn integroivaa kirjallisuuskatsausta, silla valittua aihetta halutaan tarkas-
tella laajasti. Se antaa mahdollisuuden hyddyntaa erilaisin metodisin Iahtokohdin tehtyja tutki-
muksia analyysin pohjana. (Salminen 2011, 8). Opinnaytetydn aihe on aineistoltaan rajallinen, jo-
ten mahdollisuus hyédyntaa eri kirjallisuuden tyyppeja ja perspektiiveja on opinnaytetyon

kannalta hyodyllista.

4.2 Tiedonhaku

Aineisto keratdan eri tietokannoista. Tietokantoina toimivat Cinahl, Medline ja Pub-

med. Cinahl on kansainvalinen hoitotieteen ja hoitotyon viitetietokanta. Se sisaltaa myds tervey-
denhuollon hallintoa ja koulutusta kasittelevaa aineistoa. Tietokantaan on linkitetty myos keskeis-
ten hoitotieteellisten lehtien kokotekstiartikkeleita. Medline on ladketieteen

merkittavin kansainvalinen tietokanta. Pubmed on tietokanta, joka pitaa sisallaan kansainvilisia
hoitotieteen ja ladketieteen artikkeleja. Nama valikoituivat tietokannoiksi opinnaytetyohon, koska

ne ovat hoitotydn, hoitotieteen seka laaketieteen merkittavia tietokantoja.

n n ”n n 27 n

Hakusanoina kaytettiin:” sexuality”, ”sexual dysfunction, male”, ”attitude to sexuality”, "sex-

ual health”, ”sexual development”, “sexual behaviour”,” aging”,” healthy aging” ja “male”. Ha-
kusanoista muodostettiin hakulausekkeita, jotka ovat: (MH “sexuality”) OR “sexuality” OR (MH ”at-
titude to sexuality”) OR (MH ”sexual dysfunction, male”) AND (MH ”aging”) OR "aging” OR (MH”

healthy aging”) OR (MH “aged”) AND (MH "male”) OR “male” OR (MH ”sexual dysfunction, male”),



10

Aging OR aged AND sexuality OR sexual health AND male sekd (MH "Sexuality") OR "Sexuality" OR
(MH "Sexual Health") OR (MH "Sexual Behavior") OR(MH "Sexual Development") AND(MH "Ag-
ing") OR "aging" OR (MH "Healthy Aging") AND (MH "Male") OR "male".

Taulukko 1. Sisaanottokriteerit

Tutkimus on saatavilla JAMK:in tietokannoista

Tutkimus on kokonaan luettavissa

Tutkimuksessa on abstrakti saatavilla

Tutkimus on julkaistu 2011-2021

Tutkimuksen kieli Englanti

Tutkimus kasittelee 60+ vuotiaita

Tutkimus vastaa tutkimuskysymykseen

Tutkimus saa vahintaan 80 % kokonaispistemaadrasta Joanna Briggsin arviointikriteereista

Haku rajattiin taulukon 1 sisaanottokriteerien mukaisesti niin, ettd hakutulokset ovat Jamk:in tie-
tokannoista saatavilla, niissa on abstrakti saatavilla, ne on julkaistu 2011-2021, kielena aineistossa
on oltava englanti tai suomi ja, ettd aineistossa kasitellaan yli 60-vuotiaita. Taman jalkeen jaljelle
jaaneista hakutuloksista valittiin osa ensin otsikoiden perusteella ja sen jalkeen katsottiin, vas-
taako tutkimus tutkimuskysymykseen. Viimeiseksi hakutulosten laatua arvioidaan Joanna Brigg-
sin arviointikriteereiden perusteella. Joanna Briggsin arviointikriteeristd auttaa arvioimaan julkais-
tujen tutkimusten luotettavuutta, ajankohtaisuutta

ja tutkimusten tuloksia (Critical appraisal tools n.d).

Taulukko 2. Tiedonhaku

Cinahl: 2027 1206 1168 1126 1098 18 5 4. Yhteensi tut-
(MH” sexuality”) kimuksia valit-
OR” sexuality” .. . .
OR (MH"” attitude to tiin 5, yksi tutki-
sexuality”) muksista ei
OR (MH” sexual dys- sopinut
function, male”) Joanna Brigg-
QI:’I’) (MH”aglng ) sin arviointikri-

aging e
OR (MH” healthy teeristoon,

aging”)




OR (MH” aged”)
IAND (MH” male”)
OR” male” OR

(MH” sexual dysfunc-
tion,

male”)

2758

mutta se valittiin
mukaan.

Medline:

(MH "Sexuality")
OR "Sexuality"
OR (MH "Sexual
Health")

OR (MH "Sexual
Behavior")

OR (MH "Sexual
Development") AND
(MH "Aging") OR
"aging" OR

(MH "Healthy Ag-
ing") AND

(MH "Male") OR
"male"

973

773

361

336

229

228

17

Pubmed
[Aging OR aged AND
sexuality
OR sexual health
IAND
male

8660

7587

4005

3868

3303

3303

Arviointi-kritee-
rit eivat sovellu
arviointiin. Tutki-
muksia valittiin
kuitenkin 2.

11

Cinahlin haussa kaytettiin hakulauseketta (MH” sexuality”) OR” sexuality” OR (MH” attitude to sex-

uality”) OR (MH“sexual dysfunction, male”) AND (MH” aging”) OR” aging” OR (MH” healthy aging”)

OR (MH” aged”) AND (MH ”"male”) OR” male” OR (MH” sexual dysfunction, male”). llman rajauk-

sia tuloksia tuli 2758, naista abstrakti oli saatavilla 2027:ssa. Julkaisuvuosien rajaus vuosille 2011-

2021 toi 1206 hakutulosta, joista 1168 on englanninkielisia. Tutkimuksista 1126 kasitteli yli 60-vuo-

tiaita ja ndistd 1098 tutkimusta kasitteli ainakin osittain miehia. Otsikon perusteella tutkimuksia

valittiin 18, joista viisi vastasi tutkimuskysymykseen. Joanna Briggsin arviointikriteeriston avulla va-

littiin 4 tutkimusta. Tutkimukseen valittiin myos viides tutkimus, joka ei soveltunut Joanna Briggsin

kriteeristoon.

Medlinen haussa kaytettiin hakulauseketta (MH "Sexuality") OR "Sexuality" OR (MH "Sexual

Health") OR (MH "Sexual Behavior") OR (MH "Sexual Development") AND (MH "Aging") OR "aging"
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OR (MH "Healthy Aging") AND (MH "Male") OR "male". Rajaamattomia tuloksia tuli 973, joista
abstrakti oli saatavilla 773:ssa. Naista 361 oli julkaistu vuosina 2011-2021. Englanninkielisia tutki-
muksia l6ytyi 336. Tutkimuksista 229 kasitteli 60-vuotiaita ja ndista 228 kasitteli ainakin osit-

tain miehia. 17 valittiin otsikon perusteella. Yhden todettiin vastaavan tutkimuskysymykseen ja se
myos lapaisi Joanna Briggsin kriteeriston. Medlinen hausta I6ytynyt tutkimus Decline in sexu-
ality and wellbeing in older adults: a population based study sai 9/10 pistetta arviointikriteeris-

tosta.

Pubmedissa kaytettiin hakulauseketta Aging OR aged AND sexuality OR sexual health AND male.
Rajaamattomia tuloksia saatiin 8660, niista 7587:ssa oli abstrakti saatavilla. 4005 oli julkaistu vuo-
sina 2011-2021, ja niista 3868 oli englanninkielisid. Tutkimuksista 3303 kasitteli yli 60- vuotiaita ja
ainakin osittain miehia. Otsikon perusteella tutkimuksia valikoitui 6, joista 2 vastasi tutkimuskysy-
mykseen. Nama tutkimukset ovat Sexuality and physical contact in national social life, health and
aging project wave 2, seka Sexuality in older age: essential considerations for healthcare profes-
sionals. Joanna Briggsin arviointikriteeristot eivat soveltuneet valikoituihin tutkimuksiin. Tutki-

mukset valittiin kuitenkin mukaan. Tiedonhaun tulokset |0ytyvat taulukosta 2.

Taulukko 3. Valitut tutkimukset

Nro. Otsikko Tekija, Tarkoitus ja tavoite |Aineisto Tulokset
paikka ja vuosi

1. Decline in sexuality and Jackson Se., Firth J., Vero-[Tutkia seksuaalisuuden [Tutkimus Vanhemmat aikuiset, jotka ko-

wellbeing in older adults: [nese N., Stubbs B., Koy- |heikentymisen, hyvin- kevat seksuaalisuuden heiken-
A population-based anagi A., Yang L. & Smith |voinnin ja mielentervey- tymista raportoivat huonom-
study L. Alankomaat, 2018 den yhteytta. masta hyvinvoinnista, kuin

he, jotka eivat.

2. Sex and the older man  [Norton W. & Tremayne P [Kasittelee ikdantynei- IArtikkeli Seksuaalisuus sdilyy tarkeana
Yhdistyneet kuningaskun-|den seksuaalisuuden seka monille ikadntyneille miehille.
nat, 2015 seksuaalisen hyvinvoin- Ikdantyneillakin ilmenee seksu-

nin puheeksioton tar- aalista riskikayttaytymista.
keyttd hoitohenkilokun-
nan toimesta.
3. Sexual frequency decline [Karraker A., DeLamater J. [Tutkia seksuaalisuuden  [Tutkimus Miehilld huonompi fyysinen
from midlife to later life [& Schwarts C.R. Yhdysval-lyleisyyden vahenemista terveys heikentaa seksuaali-
lat, 2011 amerikkalaisten miesten suutta.
ja naisten keskuudessa.




4. Sexual Function and Mor-[Hsu, Benjumin; Hirani,  [Selvittaa seksuaalisen toi-[Tutkimusartikkeli [Seksuaalinen toimintahairio ei
tality in Older Men: The [Vasant; Naganathan, mintahdirion ja kuollei- ole itsendinen riskitekija ikaan-
Concord Health and Age- |Vasi; Blyth, Fiona M.; suuden yhteytta ikdanty- tyneen miehen kuolleisuuteen
ing in Men Project Le Couteur, David G.; vissa miehissa. mutta se voi olla biomarkkeri

Seibel, Markus J.; Waite, yleiseen kuolleisuuteen.
Louise M.; Handelsman,

David J.; Cumming, Rob-

ert G. Australia, 2016

5. Sexual Health and Well- [Lee D., Nazroo J., O’con- [Kuvailla seksuaalisen ak- [Tutkimus Huomattava vahemmisto yli
being Among Older Men |nor D. Blake M. & Bentle- [tiivisuuden ja seksuaali- 70-vuotiaista pysyy seksuaali-
and Women in England: [ton N. Yhdistyneet kunin- [sen toimintakyvyn ongel- sesti aktiivisena, vaikka seksu-
Findings from the English |gaskunnat, 2016 mia, seka huolia aaliset ongelmat ovat lasna.
Longitudinal Study of seksuaaliterveydesta
Ageing ikdantyneiden keskuu-

dessa.

6. The Importance of Sex  [Fileborn B., Hinchliff S.,  [Selvitetdan, Kuinka ikdan-[Tutkimusartikkeli |Seksuaalisuus sailyy monille
and the Meaning of Sex [Lyons A., Heywood W.,  [tyneet miehet kasittavat ikddntyneille miehille tarkedna
and Sexual Pleasure for  [Minichiello V., Brown G., [seksin ja seksuaalisen osana elamaa.

Men Aged 60 and Older |Malta S., Barrett C. nautinnon konsepteja,
Who Engage in Hetero- |& Crameri P. Australia,  [kuinka tarkedna he pita-
sexual Relationships: 2017 vat seksia ja seksuaalista
Findings from a Qualita- nautintoa ikdantyessa ja
tive Interview Study milld tavoin he muokkaa-
vat seksuaalista toimin-
taansa ikdantyneen ke-
hon ja sairauksien
suhteen.
7. Sexuality and physical Galinsky A., McClin- [Tavoitteena on luonneh- [Tutkimusartikkeli |Seksuaalinen kosketus pysyy

contact in National Social
Life, Health, and Aging

Project Wave 2

tock M. & Waite L. Yhdys-
vallat, 2014

tia seksuaalista motivaa-
tiota vanhemmassa aikui-
suudessa tarkemmin ja
rikkaammin ja tutkia, mi-
ten seksuaalisen koke-
muksen konteksti ja fyysi-
sen laheisyyden ei-
seksuaaliset ndkokohdat
korreloivat seksuaalisen
kayttaytymisen, nautin-

non ja ongelmien kanssa.

ikdantyneille miehille tarkeana,
mutta todennakoisyys [oytaa
tuntematon henkild, joka on
seksuaalisesti houkutteleva ja
vastaanottavainen kumppanin
seksuaalisiin aloitteisiin laskee

ian myota.

13
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. Sexuality in older age: es-[Taylor A. & Gosney M. Kertoa, miten ikddnty-  [Tutkimusartikkeli |Monet ikddntyneet nauttivat
sential considerations for [Yhdistyneet kuningaskun-[neet ihmiset voivat naut- aktiivisesta seksielamasta,
healthcare professionals |nat, 2011 tia aktiivisesta seksiela- mutta on todenndkoitd, etta he

masta ja kuvailee seksuaa kohtaavat ongelmia siina.

lisia ongelmia, joita ikdan-|
tyneet kohtaavat, eten-
kin puheeksi oton vai-
keutta terveydenhuollon

ammattilaisten kanssa.

4.3 Aineiston analyysi

Tassa opinndytetydssa kaytetaan analyysimenetelmana sisallénanalyysid. Analyysin etenemista
maarittelee olennaisesti se, ettd onko kiinnostuttu perinteisesti aineiston sisallosta ja mita siina
kerrotaan vai onko huomio ilmaisussa ja kielenkaytossa (Puusniekka & Saaranen-Kauppi-

nen n.d.). Sisallén analyysin avulla tutkitaan [ahinna kielellista aineistoa. Talldin tutkija pyrkii eri-
laisten sisallollisten luokittelujen avulla analysoimaan tutkittavaan ilmioon liittyvia sisaltéja ja ra-

kenteita (Seitamaa-Hakkarainen n.d..)

Sisallon analyysi voi olla joko deduktiivista tai induktiivista. Tassa opinnaytetyossa kaytetaan ana-
lyysimenetelmana induktiivista analyysimenetelmaa ja sisallénanalyysia. Induktiivista analyysime-
netelmaa kayttdessa keskitytdan itse aineistoon, eika tutkija yrita testata teoriaa tai hypoteesia.
Induktiivisen analyysimenetelman ollessa aineistolahtdinen, on tutkijan tarkeaa poissulkea omat
ennakkokasitykset ja teoriat tutkittavasta aiheesta. (Saaranen-Kauppinen & Puusniekka n.d..) In-
duktiivisessa analyysissa edetdadn aineiston ehdoilla, joten analyysimenetelmana se on opinnayte-

tyohon sopiva (Elo, Kanste, Kyngas, Kaaridinen & Polkki 2011, 139).

Sisalldnanalyysiin kuuluu aineistoon tutustuminen seka analyysiyksikon valinta. Analyysiyksikoina
voivat toimia yksittaiset sanat, sanayhdistelmat, lauseet, lausumat tai ajatuskokonaisuudet. Valin-
taa ohjaa tutkimustehtava ja aineiston laatu. (Kyngas & Vanhanen 1999, 5.) Tassa opinnaytetyossa
analyysiyksikoina toimivat lauseet ja virkkeet. Yksikdn valinnan jalkeen aineisto koodataan, eli siita
merkitdan vastaukset tutkimuskysymykseen vaikkapa alleviivauksin. Koodaaminen helpottaa ai-

neiston kasittelya ja silla saadaan selville, mita tutkimusaiheeseen liittyvaa tietoa aineistossa
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on. Koodaamalla tehdyt poiminnat ovat alkuperaisilmauksia. Alkuperaisilmaukset poimittiin eng-
lanniksi, jonka jalkeen ne kddannettiin suomeksi. Koodaamisen jdlkeen aineisto pelkistetdaan. Pelkis-
tamisen tarkoituksena on kertoa asiat tiivistetymmin. Tata ei valttamatta tapahdu paljoa, jos alku-
perdisilmaukset ovat jo valmiiksi tiiviitd. Viimeisena aineisto luokitellaan. (Kyngas &

Vanhanen 1999, 5-7.) Luokittelussa ilmaisut, joissa on samankaltaisuutta yhdistetdan samaan luok-
kaan, jolle annetaan sisadltéa kuvaava nimi. Analyysia voidaan jatkaa yhdistamalla luokittelusta syn-
tyneet yhteensopivat alaluokat toisiinsa muodostaen niista ylaluokkia. (Kyngas & Vanhanen 1999,

6-7.) Tassa opinndytetydssa kdytetaadn vain alaluokkia.

5 Tulokset

Tulokset muodostuivat seitsemasta luokasta, jotka olivat Testosteronin lasku, Erektiokyvyn muu-
tokset, Ian tuomien sairauksien ja toimintakyvyn muutokset, Parisuhde, Seksuaalinen aktiivi-

suus, Seksuaalinen toimintakyky ja Seksuaalinen halu.

5.1 Testosteronin lasku

Miesten seksuaalisista toimintahairioista testosteronin puutos on yksi yleisimmisté ja se yleistyy
ian myota (Gosney & Taylor 2011, 539). Testosteronin lasku vaikuttaa miehen kehoon ja taten sek-
suaaliseen toimintakykyyn. (Norton & Tremayne 2015, 219; Firth, Jackson, Koyanagi,

Smith, Stubbs & Yang 2018). Testosteronin puutos on yhteydessa huonompaan terveyteen ja ela-
manlaatuun, silla testosteronituotannon asteittainen lasku voi johtaa lisddntyneeseen keho- ja si-
saelinrasvaan seka erektiohairidihin. Lasku voi aiheuttaa myds luu- ja lihaselinmassan vahene-

mista, lisatd anemian riskia ja alentaa libidoa. (Firth ym. 2015, 9 & Norton & Tremayne 2015, 219.)

5.2 Erektiokyvyn muutokset

Tulokset osoittavat, ettd miesten seksuaalisista toimintahairidista erektiohdiriot ovat yleisimpia ja
ne yleistyvat ian myo6ta. Suuri osa erektiohdiridista karsivista miehista ei kuitenkaan puhu asi-
asta laakarinsa kanssa, vaikka asialla olisi suuri merkitys elamanlaatuun. (Gosney &

Taylor 2011, 539-540.)
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Ikdantyessa erektiokyky heikkenee (Firth ym. 2018; Blake, Lee, Nazroo, O’Connor & Pendle-

ton 2015, 12). Erektio-ongelmien esiintyvyys ja orgasmin saamisen vaikeus ovat yhteydessa mie-
hen ikaantymiseen (Blake ym. 2015, 7). Yksi tutkimuksista osoittaa, etta erektion saamisen tarkeys
vahenee hiukan miesten ikdantyessa, mutta erektiokyvyn heikkenemiselld on merkittava vaikutus
masennusoireisiin (Firth, ym. 2018). Toisaalta toisen tutkimuksen mukaan miesten huoli erek-

tion ja orgasmin saamisesta kasvoi ikddntyessa (Blake ym. 2015, 8). Ikdantymiseen liittyva lisdanty-
nyt todennakoisyys kohdata sairauksia voi vaikuttaa miehen kokemaan maskuliinisuu-

teen esim. muutokset erektiokyvyssa (Barrett,

Brown, Crameri, Fileborn, Heywood, Hinchliff, Lyons, Malta & Minichiello 2016, 11).

5.3 Parisuhde

Parisuhteessa ika ei valttamatta johda seksin tarkeyden laskuun, mutta omat tai puolison terveys-
ongelmat voivat johtaa seksin uudelleen priorisointiin (Gosney & Taylor 2011, 539). Parisuhteesta
voi my0s puuttua yksityisyytta seka yhteista aikaa mm. Ikaantyneiden institutionalisoitumisen ta-

kia, joka vaikuttaa seksuaalisuuden toteuttamiseen (Gosney & Taylor 2011, 540).

Erdaan tutkimuksen mukaan miesten ikdantyessa seka he itse, etta heidan parinsa suostuvat har-
vemmin seksiin (Galinsky, McClintock & Waite 2014, 94). Erimielisyydet partnerin kanssa aloitteen
tekemisesta ja/tai tunne velvollisuudesta harrastaa seksia olivat yhteydessa suurempaan epatyyty-

vaisyyteen seksi eldmaa kohtaan kokonaisuudessaan (Blake ym. 2015, 2)

5.4 Seksuaalinen aktiivisuus

Seksuaalinen aktiivisuus laski 50-59 vuodesta >80 vuoteen miehilld (Firth ym. 2018). Suurin osa
ikddntyneista miehista sailyy seksuaalisesti aktiivisena, vaikka aktiivisuudella on tapana laskea
myohemmalla ialld (Barrett ym. 2016, 3; Blake ym. 2015, 12). Tasta huolimatta seksuaalisesti aktii-
visien ikddntyneiden miesten osuus kasvaa ajan myota (Barrett ym. 2016 ,4). Erektiohairio laakkei-
den ansiosta ikdantyneiden miesten kiinnostus seksiin on lisddntynyt 10 vuoden aikana (Gosney &

Taylor 2011, 539).

Partnerin puuttuminen tai partnerin huono terveys ovat myds syita vahentyneeseen seksuaaliseen

aktiivisuuteen ian myota (Gosney & Taylor 2011, 540).
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5.5 Seksuaalinen halu

Ian myota miesten seksuaalisen halun on todettu laskevan (Blake ym. 2015, 12.) Seksuaalinen halu
laskee miehen ikddntyessa testosteronin laskun myota (Norton & Tremayne 2015,
219; Firth ym. 2018). Ikdantymisen myo6ta seksuaalisen halun kdsite muuttuu siirtymalla pois suku-

puolielimiin perustuvan seksuaalisen toiminnan painotuksesta (Barrett ym. 2016, 6).

Tutkimuksessa Sexual health and wellbeing among older men and women in England: fin-
dings from the English Longitudinal Study of Ageing (2015) todettiin seksuaalisen halukkuuden ta-
son olevan yksi yleisimmin raportoiduista seksuaalisen terveyden huolenaiheista miesten keskuu-

dessa.

5.6 l3dn tuomien sairauksien ja toimintakyvyn muutokset

Firthin ja muiden mukaan seksuaalisuudella on tapana laskea ihmisen vanhetessa, kun riski mie-
lenterveysongelmiin kasvaa (Firth ym.2018). Masennuksen oireet saattavat olla polku seksuaali-
sesta toimintahairiosta kuolleisuuteen ikaantyneilla miehilla (Blyth, Cumming, Couteur, Handels-
man, Hirani, Hsu, Naganathan, Seibel & Waite 2016, 524). Ikddantymiseen liittyvd mielenterveyden
ja kognitiivisen toimintakyvyn heikkeneminen voi vaikuttaa seksuaaliseen ilmaisuun (DeLama-

ter, Karraker & Schwartz 2011).

Fyysinen terveys on yhteydessa seksuaalisiin ongelmiin ikdantyneiden miesten keskuudessa (Dela-
mater ym. 2011). Fyysisista sairauksista sydan- ja verisuonitaudit seka diabetes ovat tunnettuja
ikddntyvien miesten seksuaali- ja erektiohairididen riskitekijoita (Blyth ym. 2016, 520). Myds hy-
pertensio, lihavuus, sydansairaudet, virtsatiesairaudet, neurovaskulaariset komplikaatiot, monilaa-
kitseminen ja huonontunut fyysinen kunto vaikuttavat miehen kehoon ja taten seksuaaliseen toi-

mintakykyyn (Norton & Tremayne 2015, 219).

Seksuaalisen toiminnan tiheys vahenee ian myota, mutta seksuaaliterveysongelmien esiinty-

vyys taas lisdantyy idan myota (Blake ym.2015, 9-10). Huono terveys ja toistuva ladkkeiden kaytto
sairauksien hoidossa liitettyna ikdantymiseen voivat vaikuttaa seksuaaliseen toimintakykyyn (Nor-
ton & Tremayne 2015, 220). |kdantymisen mukana tulevat sairaudet ja kehon muutokset voivat

asettaa myos miehen sukupuolistuneen itsetunnon vaaraan (Barrett ym. 2016, 10).
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5.7 Seksuaalinen toimintakyky

Seksuaalisen toiminnan heikkeneminen voi liittya ikdadantymiseen tai olla ikdan liittyva te-

kija (Blyth ym. 2016, 524). Heikko seksuaalinen toimintakyky on yhteydessa suurempaan epatyyty-
vaisyyteen seksielamaa kohtaan kokonaisuudessaan (Blake ym. 2015, 2). Kuitenkin seksuaalis-

ten toimintahairididen hoitoon hakeutumista estda yleensa nolostuneisuuden tunne (Gosney &

Taylor 2011, 540).

Krooniset sairaudet ja itsearvioitu heikko terveydentila ovat yhteydessa heikentyneeseen seksuaa-
liseen toimintakykyyn. Blaken ja muiden mukaan seksuaalisesti aktiiviset miehet olivat heidan tut-
kimuksessaan naisia enemman huolissaan omasta seksuaalisesta toimintakyvystaan. Taman huo-

len todettiin kasvavan ikdantymisen myoéta. (Blake ym. 2015,10.)

6 Pohdinta

6.1 Tulosten tarkastelu

Taman opinnadytetyon tarkoituksena oli selvittda, miten ikdantyminen on yhteydessa miehen sek-
suaalisuuteen. Tavoitteena oli, etta tuotetun tiedon avulla ikdantyneiden miesten kanssa tyosken-
televat hoitoalan ammattilaiset voisivat kehittaa ikdantyneen miehen seksuaalisuuden puheeksi

ottoa, sekd omaa tietamystaan aiheesta.

Opinndytetyon tuloksista huomataan, etta seksuaaliseen toimintakykyyn ja aktiivisuuteen vaikut-
taa vahvasti ikddantyneen miehen fyysinen terveys. Muun muassa krooniset sairaudet ja ikdanty-
neiden lisdantynyt riski kohdata elamassaan sairauksia vaikuttavat seksuaaliseen toimintaky-
kyyn heikentavasti. (Blake ym. 2015, 10; Barrett 2016, 11.) Ian myota testosteroni saattaa laskea,
joka voi altistaa erektiohairidille, joka taas puolestaan voi altistaa ikdantyneen miehen kokeman
maskuliinisuuden vaaraan (Firth ym. 2015, 9; Barrett 2016,11; Norton & Tremayne 2015,

219). Testosteronin lasku aiheuttaa myos seksuaalisen halun laskua, joka on yksi suurimpia rapor-
toituja seksuaalisuuteen liittyvistd huolista miesten keskuudessa (Blake ym. 2015; Firth ym. 2018;
Norton & Tremayne 2015, 219). Myds henkiset haasteet, kuten masennus vaikuttavat negatiivi-
sesti ikdantyneiden miesten seksuaalisuuteen (Firth ym. 2018; DeLamater 2011). Tuloksien perus-

teella psyykkiset ja fyysiset tekijat vaikuttavat usein limittdin seksuaalisuuteen myéhemmalla
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ialla. Esimerkiksi monet fyysiset sairaudet altistavat ikdantyneen miehen erektiohairicille, kun
taas erektiohairid voi olla masennukselle altistava tekija. Mielenterveyden ja kognitiivisen toimin-
takyvyn heikkeneminen voi vaikuttaa ikdantyneen seksuaaliseen ilmaisuun. (Blyth ym. 2016,

520; DeLamater 2011; Firth ym. 2015.)

Tuloksien mukaan seksuaalinen aktiivisuus vahenee miesten ikddantyessa (Barrett ym. 2016, 3;
Blake ym. 2015, 12; Firth ym. 2018). Tasta huolimatta useammassa tutkimuksessa todettiin, etta
suurin osa ikddantyneista miehista sdilyy seksuaalisesti aktiivisina (Barrett ym. 2016, 3; Blake

ym. 2015, 12). Aktiivisuuden laskuun on tuloksien perusteella monia tekij6ita, joista osa on riippu-
mattomia itse ikdantyneesta miehesta, kuten partnerin puuttuminen tai partnerin huono ter-

veys (Gosney & Taylor 2011, 540). Tulosten mukaan ikddantyneiden miesten parisuhde vaikutti
oleellisesti miehen seksuaaliseen aktiivisuuteen ja seksieldaman tyytyvdisyyteen. Ongelmina esiin
nousivat yksityisyyden puute ja erimielisyydet partnerin kanssa aloitteen tekemisesta seka velvolli-

suuden tunteesta harrastaa seksid. (Gosney & Taylor 2011, 540; Blake ym. 2015, 2.)

Gosneyn ja Taylorin (2011) tutkimuksen mukaan miesten seksuaalisista toimintahairidista erektio-
hairiot ovat yleisimpia ja lisddntyvat ikaantymisen myo6ta. Suurin osa erektiohdiridista karsivista
miehista ei tuo asiaa esiin ladkarinsa kanssa, vaikka asialla olisi suuri merkitys elamanlaatuun. Sa-
massa tutkimuksessa kuitenkin todetaan, etta erektiohairio ladkkeiden ansiosta ikdantyneiden
miesten kiinnostus seksiin on lisdantynyt 10 vuoden aikana (Gosney & Taylor 2011, 539-540). Tata
tukee myds toinen tutkimus, jonka mukaan seksuaalisesti aktiivisien ikddantyneiden miesten osuus
on kasvanut ajan myota (Barrett ym. 2016, 4). Erektiokyvyn muutoksien on todettu vaikuttavan

merkittavasti masennusoireisiin (Firth ym.2018).

Tutkimuksien tulokset tukivat toisiaan, vaikkakin ristiriitakin tulosten valilla 16ytyi. Yhden tutkimuk-
sen mukaan erektion saamisen tarkeys vahenee miesten ikddntyessa (Firth ym. 2018), mutta toi-

sen mukaan huoli erektion saamisesta kasvoi ian myota (Blake ym. 2015, 8).

6.2 Eettisyys

Opinnaytetyota tehdessa on tarkeda, ettd se toteutetaan eettisten kdytdnteiden mukaisesti. Jos
nadin ei tapahdu niin tutkimus ei ole eettisesti hyvaksyttava. Opetus- ja kulttuuriministerion aset-

tama tutkimuseettinen neuvottelukunta on tehnyt ohjeen hyvista tieteellisista kdaytannoista, jotka



20

auttavat tutkimusten tekijoita toteuttamaan tutkimuksensa eettisesti oikein. Ohjeen mukaan tut-
kimus voi olla luotettava ja eettisesti hyvaksyttava, jos se on toteutettu hyvan tieteellisen kaytan-
non mukaan. Hyva tieteellinen kdytanto on sovellettavissa jokaisen tutkimuksen mukaan, mutta
tdma on tehtava lainsdddannon antamissa rajoissa. (Hyva tieteellinen kdytanto ja sen loukkaus-

epailyjen kasitteleminen Suomessa 2012.)

Opinndytetyon eettisyytta vahvistaa tiedeyhteisén toimintatapojen noudattaminen, joihin kuulu-
vat rehellisyys, huolellisuus ja tutkimustydn tarkkuus. Nama toimintatavat nakyvat tutkimustyossa
tehtdvan tulosten tallentamisen, -esittamisen, seka tutkimuksen ja sen tulosten arvioinnissa. Opin-
nadytetyossa sovelletaan tieteellisen tutkimuksen kriteerien mukaisia ja eettisesti kestavia tiedon
hankinta- ja arviointimenetelmia. My0s tieteellisen tiedon luonteeseen kuuluvaa avoimuutta to-
teutetaan tutkimuksen l6ytdmia havaintoja esitettdessa. (Hyva tieteellinen kaytanto ja sen louk-

kausepailyjen kasitteleminen Suomessa 2012.)

On my0s otettava huomioon toisten tekemat tutkimukset ja opinndytety6t, ja niihin on viitattava
asianmukaisella tavalla. Opinnaytety6 suunnitellaan, toteutetaan ja raportoidaan vaatimusten
edellyttamalla tavalla. (Hyva tieteellinen kaytanto ja sen loukkausepailyjen kasitteleminen Suo-
messa 2012.) Hyvaa tieteellista kdytantda loukkaa muiden tutkijoiden osuuden vahattely julkais-
tussa tyossa. Tata vahattelya on mm. Tutkijoiden mainitsematta jattdminen, epaasiallinen viittaa-
minen aikaisempiin tutkimustuloksiin ja tekijyyden manipulointi esimerkiksi hyvaksymalla
haamukirjoittajan tekema tyo tutkijan omiin nimiin. (Jyvaskylan yliopiston julkaisueettiset periaat-
teet 2020.) Tutkimukset arvioidaan Joanna Briggs instituutin asettamien tutkimusten arviointikri-

teerien avulla. (JBI CCn.d.).

6.3 Luotettavuus

Opinnaytetyon luotettavuus ja eettisyys kulkevat monella tapaa kasikddessa. Luotettavuuden kan-
nalta on oleellista, etta tutkimuskysymys on esitelty selkeasti. Kirjallisuuskatsauksen luotettavuu-

teen vaikuttaa myos menetelmaosan selked kuvaus. Luotettavuus heikkenee, jos tutkijalla tiedos-
tettu tai tiedostamaton tarkoitushakuisuus aineiston valinnassa, mutta sita ei ole

raportoitu. Kuvailevan kirjallisuuskatsauksen luotettavuutta voi myos heikentaa analysoitujen tut-

kimustulosten yksipuolinen seka valikoiva tarkastelu. (Ahonen ym. 2013, 297-298.)
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Tassa opinndytetydssa on huolehdittu luotettavuuden kriteerien tayttymisesta monella eri ta-
valla. Opinndytetyon aihe on valittu tarkasti, seka se on rajattu sopivaksi. Tiedonhaku prosessi suo-
ritettiin huolella ja tiedonhaku prosessiin haettiin apua kirjaston informaatikolta, joka jakoi asian-
tuntemustaan hakulausekkeiden paremmasta muodostamisesta, seka kaytossa olevien

tietokantojen laajemmasta hyédyntamisesta.

Tiedonhakuprosessi on esitetty taulukoissa seka kirjoitettu auki tekstiksi ymmarrettavyyden
vuoksi. Tutkimuksien sopivuutta opinnaytety6éhdn on pyritty varmistamaan pitamalla huolta siita,
ettd tutkimukset vastaavat asetettuun tutkimuskysymykseen. Luotettavuuteen vaikuttaa heikenta-
vasti se, etta tutkimuksien sisadanottokriteereja jouduttiin muokkaamaan saatavilla olevien tutki-
muksien vahyyden takia. Alun perin opinnaytetyéhon haluttiin ottaa mukaan vain tutkimuksia,
jotka kasittelivat yli 65-vuotiaita, mutta tama kriteeri jouduttiin muokkaamaan niin, etta tutkimuk-

set kasittelevat yli 60-vuotiaita.

Opinnaytetyohon valitut tutkimukset ovat kaikki englanninkielisia. Tyon luotettavuuteen voi vai-
kuttaa se, etta tutkimukset eivat ole opinnadytetyon tekijoiden didinkielella luettavissa. Luotetta-
vuutta lisaa kuitenkin se, etta tutkimuksien lukeminen, koodaaminen ja kddntdminen on tapahtu-
nut kahden tekijan toimesta. Kdadnnostyo on pyritty tekemaan mahdollisimman huolellisesti, mutta

ajoittain taysin suoria kddanndoksia ei voitu tehda.

Aiheeseen mahdollisesti sopivat tutkimukset ovat arvioitu Joanna Briggsin arviointikriteerien
avulla, ja opinndytetyossa on hyddynnetty tutkimuksia, jotka ovat saaneet arviointikriteerien pe-

rusteilla vahintaan 80 % kokonaispistemaarasta.

6.4 Johtopaatokset ja jatkotutkimusaiheet

1. Seksuaalisuus on osa ihmista, joka kulkee mukana lapi elaman, myds ihmisen ikdantyessa. Hoi-
toalan ammattilaisten tulisi tiedostaa, ettd seksuaaliterveys ei ole varattu ainoastaan nuorille,
vaan ettd se on osa myds ikdantyneiden miesten kokonaisterveytta ja hyvinvointia. Hoitoalan am-
mattilaiset tarvitsisivat enemman koulutusta ja materiaalia ikdantyneiden miesten seksuaalisuu-
desta, jotta tdma iso terveyspalveluita kayttava ihmisryhma saa ansaitsemaansa hoitoa ja apua

myos seksuaaliterveyteen liittyen.
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2. Tutkimus osoittaa, etta testosteronin lasku on yksi yleisimmista miesten seksuaalisista toiminta
hairioista. Testosteronin lasku on yhteydessa huonompaan terveyteen ja elaméanlaatuun. Olisikin
tarkeda, etta testosteronin lasku huomioitaisiin seksuaaliohjauksessa miehen ikaantyessa ja tarvit-

taessa sen tasoa maariteltaisiin.

3. Tutkimuksessa nousi esille, ettd ikdantyneet miehet kokevat seksuaalisuuteen liittyvien asioiden
esille tuomisen hankalana. Tasta johtuen olisikin tarkeaa, etta seksuaaliterveyden puheeksi otta-
minen ei jaisi potilaan/asiakkaan vastuulle, vaan aloite tulisi terveydenhuollon ammattilaiselta. Ai-
hetta tukeva kirjallinen materiaali potilaskaytdssa voisi alentaa kynnysta ottaa esille seksuaalisuu-
teen liittyvia puheenaiheita. Jotta seksuaalisuuden puheeksi ottaminen sujuisi helpommin
terveydenhuollon ammattilaiselta, tulisi heillakin olla enemman tietoa ikddantyneen seksuaalisuu-

desta.

4. Ikaantyneiden institutionalisoituminen vaikuttaa ikaantyneiden yksityisyyteen. Seksuaaliselle
kanssakdymiselle ei valttamatta 16ydy aikaa tai paikkaa hoivakodeissa. Tama koskee seka parisuh-
teessa, ettd yksin eldvia ikaantyneita. Hoitotyontekijoiden tulisi ymmartaa, etta suurin osa ikdaanty-
neista miehista on seksuaalisesti aktiivisia, eika seksuaalisuus ja sen toteuttaminen lopu institutio-

nalisoitumisen myota, joskin se vaikeuttaa monien seksuaalisuuteen.

Opinnadytetyota tehdessa nousi vahvasti esille, ettei ikdantyneiden miesten seksuaalisuudesta

ole tarpeeksi nykyaikaista tietoa. Uusia tutkimuksia on vahan ja niistd moni keskittyy ikaanty-

neen naisen seksuaalisuuden tutkimiseen. Opinnaytetyon pohjalta voidaan todeta, etta ikdantymi-
sen yhteyttd miesten seksuaalisuuteen tulisi tutkia enemman, silla asiasta l0ytyy vain vahan tietoa.
Ikadntyneiden miesten seksuaalisuuteen liittyvat tutkimukset painottuvat miesten fyysisiin muu-
toksiin ja ongelmiin, vaikka seksuaalisuuteen kuuluu fyysisten ominaisuuksien lisaksi paljon muuta-
kin. Henkisten ja sosiaalisten tekijoiden yhteydesta ikdantyneen miehen seksuaalisuuteen on rajal-
lisesti tietoa ja asiaa tulisi tutkia enemman. Ikdantyneet miehet kdyttavat paljon terveyspalveluita,
mutta heidan seksuaalisuudestaan tiedetdan vahan ja tieto painottuu ldhinna testosteronipuutok-

seen ja erektiohairidihin.
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Liitteet

Liite 1. Pelkistysten luokittelu

Pelkistetyt ilmaukset

(6) Testosteronin lasku vaikuttaa miehen kehoon

ja taten seksuaaliseen toimintakykyyn.

(1) Miesten testosteroni taso laskee ikddantyessa
ja se saattaa vaikuttaa seksuaaliseen haluun.

(1) Testosteroni tason lasku on myds yhteydessa
huonompiin terveystuloksiin ja elamanlaatuun.
(7) Miesten seksuaalisista toimintahdirioista tes-
tosteronin puutos on yksi yleisimmista ja se yleis-

tyy ian myota

(6) Testosteronituotannon asteittainen lasku voi
johtaa lisdantyneeseen keho- ja sisdelinrasvaan
seka erektiohairidihin. Lasku voi aiheuttaa myos
luu- ja lihaselinmassan vihenemistd, lisita ane-
mian riskia ja alentaa libidioa.

(1) Ikdd@ntyessa seksuaalinen halu, aktiivisuus,

toimintakyky laskee seka erektiokyky heikkenee.

(1) Erektion saamisen tarkeys vihenee hiukan
miesten ikadntyessa, mutta erektiokyvyn heikke-
nemiselld on merkittdva vaikutus masennusoirei-
siin.

(3) Ikadntymiseen liittyva lisdantynyt todennakoi-
syys kohdata sairauksia voi vaikuttaa miehen ko-
kemaan maskuliinisuuteen. Esimerkiksi muutok-
set erektiokyvyssa voivat vaikuttaa miehen
kokemaan maskuliinisuuteen

(5) Erektio-ongelmien esiintyvyys ja orgasmin
saamisen vaikeus olivat yhteydessd miehen
ikdantymiseen

(5) Miesten huoli erektion ja orgasmin saami-

sesta kasvoi ikddntyessa.

Luokka

Testosteronin lasku

Testosteronin lasku

Testosteronin lasku

Testosteronin lasku

Testosteronin lasku

Erektiokyvyn muutokset

Erektiokyvyn muutokset

Erektiokyvyn muutokset

Erektiokyvyn muutokset

Erektiokyvyn muutokset
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(7) Miesten seksuaalisista toimintahdiricista
erektiohairiét ovat yleisimpia ja ne yleistyvat ian
myota

(5) 1dn myotd miesten erektiokyky laski

(3) Ikddntymisen mukana tulevat sairaudet ja ke-
hon muutokset voivat asettaa miehen sukupuo-
listuneen itsetunnon vaaraan.

(1) Seksuaalisuudella on tapana laskea ihmisten
vanhetessa, kun riski mielenterveyden ongelmiin
kasvaa.

(6) Huono terveys ja toistuva ladkkeitten kaytto
sairauksien hoidossa liitettyna ikddntymiseen
voivat vaikuttaa seksuaaliseen toimintakykyyn.
(5) Seksuaalisen toiminnan tiheys vdheni idn
myota mutta seksuaaliterveysongelmien esiinty-
vyys lisddntyi idn myota.

(4) Fyysinen terveys on yhteydessa seksuaalisiin

ongelmiin ikadntyneiden miesten keskuudessa.

(2) Sydan- ja verisuonitaudit, diabetes ja masen-
nus ovat tunnettuja ikddntyvien miesten seksu-
aalisen ja erektiohairion riskitekijoita.

(2) Masennuksen oireet saattavat olla polku sek-
suaalisesta toimintahairiésta kuolleisuuteen

ikdantyneilla miehilla.

(6) Hypertensio, lihavuus, sydédnsairaudet, virtsa-
tiesairaudet, neurovaskulaariset komplikaatiot,
monildadkitseminen ja huonontunut fyysinen
kunto vaikuttavat miehen kehoon ja taten seksu-
aaliseen toimintakykyyn.

(4) Ikdantymiseen liittyva mielenterveyden ja
kognitiivisen toimintakyvyn heikkeneminen voi

vaikuttaa seksuaaliseen ilmaisuun

(7) Ika ei valttamatta johtanut seksin tarkeyden
laskuun, mutta omat tai puolison terveysongel-

mat johtivat seksin uudelleen priorisointiin.

Erektiokyvyn muutokset

Erektiokyvyn muutokset
1an tuomien sairauksien ja toimintakyvyn muu-

tokset

Ian tuomien sairauksien ja toimintakyvyn muu-

tokset

Ian tuomien sairauksien ja toimintakyvyn muu-

tokset

Ian tuomien sairauksien ja toimintakyvyn muu-

tokset

Ian tuomien sairauksien ja toimintakyvyn muu-

tokset

Ian tuomien sairauksien ja toimintakyvyn muu-

tokset

Ian tuomien sairauksien ja toimintakyvyn muu-

tokset

lan tuomien sairauksien ja toimintakyvyn muu-

tokset

Ian tuomien sairauksien ja toimintakyvyn muu-

tokset

Parisuhde
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(8) Miesten ikddntyessa heiddn parinsa seka he
itse suostuvat harvemmin seksiin.

(7) Ikda@ntyneiden institutionalisoituminen estaa
ikadntyneen mahdollisuutta viettaa yksityista ai-

kaa partnerinsa kanssa.

(5) Erimielisyydet partnerin kanssa aloitteen te-
kemisesta ja/tai tunne velvollisuudesta harrastaa
seksia olivat yhteydessa suurempaan epatyyty-
vaisyyteen seksi elamaa kohtaan kokonaisuudes-

saan

(3) Suurin osa ikdantyneista miehista sailyy sek-
suaalisesti aktiivisena, vaikka aktiivisuudella on
tapana laskea myohemmailla ialla.

(1) Seksuaalinen aktiivisuus laski 50-59 vuo-

desta 280 vuoteen miehilla

(7) Erektio hairio ldakkeiden ansiosta ikdantynei-
den miesten kiinnostus seksiin on lisdantynyt 10
vuoden aikana.

(3) Moni ikadntynyt mies pysyy seksuaalisesti ak-
tiivisena seka seksuaalisesti aktiivisien ikdaanty-
neiden miesten osuus kasvaa ajan myota.

(7) Partnerin puuttuminen tai partnerin huono
terveys ovat myos syitd vahentyneeseen seksu-
aaliseen aktiivisuuteen ian myota.

(5) 1an myo6ta miesten seksuaalinen toiminnan ti-

heys laski

(2) Seksuaalisen toiminnan heikkeneminen voi

liittya ikadntymiseen tai olla ikdan liittyva tekija.

(5) Heikko seksuaalinen toimintakyky oli yhtey-
dessd suurempaan epatyytyvaisyyteen seksiela-

maa kohtaan kokonaisuudessaan.

Parisuhde

Parisuhde

Parisuhde

Seksuaalinen aktiivisuus

Seksuaalinen aktiivisuus

Seksuaalinen aktiivisuus

Seksuaalinen aktiivisuus

Seksuaalinen aktiivisuus

Seksuaalinen aktiivisuus

Seksuaalinen toimintakyky

Seksuaalinen toimintakyky

29



(7) Seksuaalisen toimintahairion hoitoon hakeu-

tumista estda yleensa nolostuneisuus

(5) 1dn myota miesten seksuaalinen halu laski

(3) Seksuaalisuuden, seksuaalisen halun ja seksu-

aalisen tyydytyksen kdsite muuttuu ikadntyessa.

Seksuaalinen toimintakyky

Seksuaalinen halu

Seksuaalinen halu
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