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Raskaus ja

aitiys

hedelmoityshoitojen jalkeen

Hedelmoityshoitojen [apikdyminen voi vaikuttaa naisen kokemuksiin
raskaudesta ja ditiydesta. Katilon olisi hyva olla tukena lapi matkan,

jotta nainen voi kokea tulleensa kuulluksi ja ymmarretyksi.

Lapsettomuus ja sen hoitoprosessi on
monille raskas kokemus, joka voi vai-
kuttaa aitiysidentiteetin rakentumiseen
ja siihen, kuinka nainen suhtautuu ras-
kauteen ja aitiyteen. Tahattomalla lap-
settomuudella tarkoitetaan tilannetta,
jossa raskaus ei ala syystd tai toisesta
vuoden kuluessa ehkaisyn poisjattami-
sestd, vaikka yhdynnat ovat olleet saan-
nollisid. Tahaton lapsettomuus jaetaan
edelleen Kisitteisiin primaarinen ja
sekundaarinen lapsettomuus. Primaa-
risesti lapsettomat eivat ole koskaan ol-
leet raskaana, kun taas sekundaarisesti
lapsettomilla uusi raskaus ei ala aikai-
semmasta onnistumisesta huolimatta.
Tahattoman lapsettomuuden koke-
mukset ovat yleisid ja on arvioitu, etta
kaikista pareista Suomessa jopa 15 %
karsii tahattomasta lapsettomuudesta
jossakin vaiheessa elamaansa. Lapsetto-
muustutkimuksiin hakeutuu Suomessa
vuosittain noin 3000-4000 paria tai it-
sellista naista. THL:m tilaston mukaan
vuonna 2020 4,9 % Suomessa syntyneis-
ta lapsista oli saanut alkunsa hedelmai-
tyshoidoista.

Lapsettomuuden hoitoon ei ole laa-
dittu Kaypa hoito -suositusta, vaan
hoitoihin hakeutuvan parin hoitopolku
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Raskauden ja ditiyden
oletetaan usein olevan
korjaava kokemus
lapsettomuuden jilkeen,
mutta tutkimusten
mukaan kokemus
lapsettomuudesta ei

pddty lapsen syntymadan.

madritetdan aina yksilollisesti taustalla
olevien syiden ja parin toiveiden mu-
lkaisesti. Lisaksi hoidon suunnitellussa
otetaan huomioon lapsettomuuden kes-
to ja naisen ikd. Ennen varsinaisten he-
delmoityshoitojen aloittamista pyritaan
puuttumaan hedelmallisyytta heikenta-
viin tekij6ihin, kuten yli- tai alipainoon
ja tupakointiin.

Lapsettomuus ja sen hoidot voivat
aiheuttaa masennusoireita, voimakasta
stressid ja vaikeuksia ihmissuhteissa.

Moni kokee lapsettomuuden olevan sii-
henastisen elimansa vaikein kokemus
ja kuvailee hoitojen lapikaymista vuoris-
toratana, jossa tunteet vaihtelevat jatku-
vasti toivon ja epatoivon valilla. Raskau-
den ja aitiyden oletetaan usein olevan
korjaava kokemus lapsettomuuden jal-
keen, mutta tutkimusten mukaan koke-
mus lapsettomuudesta ei paity lapsen
syntymaan.

Lapsettomuuden jilkeinen
raskaus lisaa huolia ja pelkoja
Hedelmoityshoitoja ldpikidyneet naiset
kokivat erilaisia pelkoja ja huolia ras-
kautensa aikana. Huolenaiheina olivat
muun muassa keskenmenon ja kohtu-
kuoleman pelko. Naiset pelkasivat myos
synnynndisia epamuodostumia, kro-
mosomipoikkeavuuksia, ennenaikaista
synnytysta seka lapsen mahdollisia sai-
rauksia. Naisia huoletti myo6s hedelmoi-
tyshoitojen turvallisuus ja oikeellisuus.
Raskauden alussa monet naisista pi-
tivat raskausuutisen itselladn, koska he
pelkasivat, kuinka perhe ja ystavat tu-
lisivat reagoimaan vauvan mahdolliseen
menetykseen. Osa naisista tarkkaili ras-
kauden aikana sikion liikkeita jatkuvas-
ti varmistuakseen taman hyvinvoinnis-






ta. Naiset huolestuivat, jos he aistivat
minkaanlaisia muutoksia sikiossa. Esi-
merkiksi sikion hetkellisesti vahenty-
neet liikkeet saattoivat aiheuttaa huolta,
vaikka naiset tiesivat taman kuuluvan
normaaliin raskauteen.

Varmistaakseen sikion turvallisuu-
den monet naisista kiinnittivat erityis-
tda huomiota turvalliseen kuntoiluun
ja riittavaan vitamiinien saantiin. Osa
saattoi jopa lopettaa tyonsa vahentaak-
seen mahdollisia riskeja. Naiset kuvai-
livat hoitoprosessin tapahtuvan hyvin
kontrolloidusti ja ennalta maaratylla
tavalla ja kokivat siithen liittyvan jat-
kuvan tarkkailun saaneen heidat stres-
saantuneiksi. Fyysisten ja psyykkisten
vaikeuksien koettiin kuitenkin olleen
kaiken sen arvoista, kun raskaus lopul-
ta oli onnistunut. Naiset myos uskoivat
lapsensa olevan huolellisesti kliinisesti
valittu, ja sen vuoksi terveempia kuin
spontaanisti alkaneissa raskauksissa.

Aidit pyrkivit tiydelliseen
vanhemmuuteen

Lapsettomuus ja hedelmoityshoidot
vaikuttivat raskausajan lisaksi naisten
kokemuksiin lapsivuodeajasta. Aidiksi
tultuaan naiset pelkisivat lapsen me-
nettamista ja olivat huolissaan yhteisen
ajan puutteesta kumppaninsa kanssa.
Laheisten ilmaisemat pelot ja huolenai-
heet lisasivat osalla pelkoa seka raskaus-
ajasta etta aitiydestd. Osa dideistd myos
pelkasi jo etukateen mahdollista uuden
hedelmoityshoitoprosessin aloittamista
ja sitd, ettd heidan saamansa lapsi jiisi
ainoaksi.

Aitien motivaatio vanhemmuutta
kohtaan oli todennakoéisemmin kor-
keampi kuin spontaanisti raskaaksi
tulleilla. He valvoivat ja tarkkailivat
lapsiaan jatkuvasti ja pyrkivat kaikin
keinoin suojelemaan heita. Osa aideis-
td saattoi suhtautua ylisuojelevasti las-
tensa terveyteen. Aidit pitivit lapsiaan
haavoittuvaisempina lapsiin
verrattuna ja olivat huolissaan mahdol-
lisesta sairastumisesta tai riskista jou-
tua onnettomuuteen. He etsivat usein
apua ja neuvoja terveysalan ammatti-
laisilta varmistaakseen lastensa olevan
terveitd. Monet dideistd pyrkivat myos

muihin
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turvaamaan lastensa terveyden ja tur-
vallisuuden asettamalla heille erilaisia
rajoituksia.

Aidit mainitsivat yrittivinsi olla
taydellisia aiteja, ja heilla oli paljon
odotuksia ja paineita aitiyttd kohtaan.
Aiemmin koettu lapsettomuus sai osan
jaamaan kotiin ja pyrkimaan olemaan

Aidit mainitsivat
yrittavdnsa olla
taydellisia ditejad,
ja heilld oli paljon

odotuksia ja paineita

ditiyttd kohtaan.

paljon lasna lapsen elamassa. He odot-
tivat lastensa saavan erityista huomiota
my0s sukulaisilta, ystaviltd ja ammatti-
laisilta. Aitiyden koettiin tiydentivin
elamaa ja tekevan siita kiireisempas,
mutta onnellisempaa.

Osalla dideista lapsettomuuden koke-
mus ja hoidot muuttivat pysyvasti iden-
titeettid. Lapsettomuuden kokemukset
jattivat jaljen myos aitiyteen. Lapsen
synnyttya osa aideistad koki, ettd uuteen
rooliin oli haastavaa sopeutua, vaikka
he olivat alkuun hyvin omistautuneita
ditiydelle ja aina halunneet tulla didiksi.
He kuitenkin kokivat lapsettomuusko-
kemusten tehneen heista parempia aite-
ja kuin mita he muutoin olisivat olleet
ja lisinneen heidan arvostustaan aitiyt-
ta kohtaan.

Lapsen synnyttya osa aideista koki
ristiriitaisia tunteita. He identifioitui-
vat edelleen lapsettomiksi, vaikka oli-
vatkin aiteja. Lapsettoman identiteetti
el poistunut lapsen saannin jalkeen. He
tunsivat, ettei aidin identiteetti raken-
tunut vield hedelmoityshoitoprosessin
tai raskauden aikana, vaan kokivat tul-
leensa aidiksi vasta lapsen synnyttya.
Jotkut suojelivat itseddan mahdollisen
menetyksen vuoksi eivatka siksi uskal-

taneet luoda yhteytta tai kuvitella lasta
ennen taman syntymaa.

Kitiloiden tuki voi edistida
perheiden hyvinvointia
Hedelmoityshoitoja ldpikidyneet naiset
ovat huomattava osa katiléiden asiakas-
kunnasta, ja katilot ovat eri vaiheissa
prosessia mukana heidan matkassaan
perheiksi. Hedelmoityshoidot lapikay-
neilld naisilla on erilaisia kokemuksia
raskaudesta ja aitiydesta, eika ole yhta
oikeaa tapaa kohdata ja tukea niiden
avulla raskaaksi tullutta naista.
Ammattilaisen olisi hyva tukea asia-
kasta yksilollisesti eika tehda oletuksia
naisen kokemuksista. Hedelmoityshoi-
totausta on huomioitava tuen tarpeita
kartoitettaessa, silld erilaiset pelot, huo-
lenaiheet ja aiemmin koetut vaikeudet
voivat vaikuttaa raskausajan hyvinvoin-
tiin ja ditiysidentiteetin rakentumiseen.
Kiinnittamalld huomiota mahdollisiin
lisatuen tarpeisiin voitaisiin vahentaa
aitien kokemaa stressid ja edistad hei-
dan hyvinvointiaan. KKatilon on tarkeaa
osoittaa tukea ja ymmarrysta eikd va-
hatella naisten huolia. Asiakkaan tulee
kokea tulleensa kuulluksi ja ymmarre-
tyksi. o
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