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I. Johdanto

Viime vuosikymmenenid on monessa maassa, erityisesti Yhdysvalloissa,
virinnyt kiinnostus hedelmillisyyteen ja perheen lapsilukuun ei wvain
viestotieteellisend vaan myos sosiologisena tutkimusongelmana. Lahto-
kohtana on ollut se havainto, ettei eri viestoryhmien hedelmallisyydessa
havaittuja eroja voida endd selittdd «luonnollisen hedelmallisyyden«
eroista johtuviksi. Kun nykyisin tarkastellaan hedelmillisyyttd ja perheen
lapsilukua, onkin selittivid tekijoitd etsittivd sellaisista taloudellisista,
sosiaalisista ja psykologisista tekijoistd, jotka voivat vaikuttaa puolisoiden
haluun ja kykyyn saada tai olla saamatta lapsia.

Tutkimusten lihtokohdaksi eivit talloin luonnollisestikaan ole riitta-
neet pelkit viestotilastot, vaan niitd varten on kerdtty perhekohtaisia
tietoja hedelmillisyydestd ja sithen korreloituvista mitd erilaisimmista
sosiaalisista ja psykologisista tekijoistd (esim. Whelpton and Kiser
1946—58, Lewis—Faning 1949, Freedman et al. 1959, Kiser 1962). Vastaa-
vanlaisia perhekohtaisia hedelmaillisyystutkimuksia ei meilld ole vield
suoritettu. Meilld on toistaiseksi tyydytty tarkastelemaan virallisista tilas-
toldhteistad ilmenevii vieston tai viestoryhmien, esim. eri kuntien asukkai-
den keskuudessa todettuja syntyneisyyslukuja. Tallaisia tutkimuksia on
julkaistu tdmin vuosikirjan aikaisemmissa niteissd (Nieminen, 1951 ja
1956, Hartman ja Puumalainen 1960).

Perheen kasvua ja hedelmallisyytta tutkittaessa kiinnitetddan usein
my6s huomiota lasten syntymisen ajoitukseen ja syntymdetdisyyksiin.
Niitd voidaan meilldkin valottaa erdan erityistilaston perhekohtaisten tie-
tojen avulla. Lasten syntymietdisyyden, samoinkuin perheen lapsiluvun-
kin, vaihteluja voidaan selittdd sekd biologisilla ettd sosiaalisilla tekijoilla.
Sosiaaliset tekijat tulevat kuitenkin mielekkiiksi selittdjiksi vasta sitten,
kun synnytysten vilinen aika ei ole endd «luonnollisesta hedelmillisyy-
desti« vaan myos puolisoiden tahdosta riippuva. Tutkimuksen tavoitteena
onkin sellaisten erojen osoittaminen, joita ei voida selittdd biologisilla
eroilla, ts. erilaisen suvunjatkamiskyvyn avulla, tai sosiaalisiin oloihin liit-
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tyvilla mahdollisilla tahattomilla syntyméetédisyyden vaihteluilla, vaan joi-
den taytyy olla yhteydessa tarkoituksellisiin eroihin suvunjatkamiskayt-
taytymisessa.

Tassd mielessa tarkastellaan nyt lasten syntymdadetdisyyksien eroja suo-
malaisilla synnytt&jilla v. 1958 niiden tietojen avulla, jotka on saatu maas-
samme tuona aikana &#itiysneuvoloiden kirjoissa olleista synnyttdjista.
Tarkemmin sanottuna on kisiteltdvanad tieto siitd, kuinka pitkada aika oli
kulunut edellisestd synnytyksestd uuden raskauden alkuun. Titd aikaa
kutsutaan seuraavassa «raskausetdisyydeksi« tai «raskaudettomaksi kau-
deksi«. Joskus siihen lisdtdidn 9 kk pituinen normaalin raskauden kesto,
jolloin saadaan kahden perdttdisen synnytyksen vilinen aika, jota aikai-
semmissa tutkimuksissa on kutsuttu «synnytystauoksi« tai «synnytysti-
heydeksi«, mutta jota tdssd kutsutaan «synnytysten etiisyydeksi«. Synny-
tysten etdisyys ja syntyméetdisyys eroavat vain siind, ettd edellisessa asiaa
katsotaan synnyttijin, jilkimmiisessd syntyneen lapsen kannalta.

II. Aineisto

Tutkimuksen aineisto on saatu kiyttoon ladkintohallituksesta, jonka
toimesta oli v. 1959 keratty kaikista kunnista ditiysneuvoloiden kirjoissa
v. 1958 olleiden synnyttdjien ditiyskortit eli potilaskertomukset. Sellaiset
kortit, joissa ilmeni raskauden tai synnytyksen kulussa jotakin poikkeavaa,
oli otettu kokonaisaineistona mukaan, mutta muista, ns. normaalisynnyt-
tajista oli poimittu 10 %:n otos.

Koska tutkimuksen kiyttoon saatu aineisto oli normaali- ja kompli-
kaatiotapauksista ker#tty erilaista otantasuhdetta kiyttien (10 % ja
100 %) ja koska aineiston kisittely kahtena erillisen# osana olisi tuottanut
tilastoinnissa hankaluuksia, poimittiin nyt tekijan johdolla my6s kompli-
kaatiotapausten aineistosta 10 %:n otos, minki jdlkeen poimitut kortit
vhdistettiin normaalisynnyttijien kanssa yhdeksi tutkimusryhmiksi. Tut-
kimusaineisto titen tosin viheni, mutta menettely oli vilttiméton paitsi
laskentatyén yksinkertaistamisen vuoksi myos siksi, ettd alustavissa tut-
kimuksissa todettiin raskausetiisyyden olevan erilainen normaalisynnytt-
jien ja komplikaatiotapausten ryhmissi. Jilkimméisessd ryhmissd oli
enemman pitkiad raskausetdisyyksid eikd ero hiavinnyt syntymijirjestysti-
kaan tarkistettaessa.

Lopullinen aineisto kisittda edelld esitetystd otosaineistosta kaikki ne,
joilla synnytys oli toinen tai sitdi mychempi. Timin lisidksi karsittiin tar-
kastelusta pois ne #itiyskortit, joissa ei ilmennyt synnytyksen jirjestys-

puuttui (53). Niiden vihennysten jilkeen varsinainen tutkimusaineisto
oli 3693 tapausta.
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Taulu 1. Raskausetdisyydet ditiysneuvoloiden potilailla v. 1958 pari-
teetin ja idn mukaan.

Table 1. Inter-pregnancy intervals of patients in maternity health
centres in 1958 by parity and age.

Ikda — Panteettl — Parity Kaikki —

Age 1I 11 v v VI vil— Al

Keskiarvo!) (kk) — Mean!) (months)

15—19 12 - = = _— eS 13
20—24 16 15 18 - — — 16
25—29 29 26 21 20 14 13 26
30—34 42 42 36 25 22 17 35
35—39 50 65 45 37 36 19 42
40—44 54 74 76 51 51 29 50
el A - . - - #
15—50 28 35 34 30 28 22 30
Tapausten luku — Number of cases
15—19 28 2 — 2 — 1 33
20—24 483 152 34 2 — 1 672
25—29 548 333 175 71 36 16 1185
30—34 275 246 209 117 87 79 1013
35—39 79 97 112 100 65 103 556
40—44 20 30 29 29 21 80 209
45—50 1 3 1 4 5 11 25
15—50 1434 863 560 331 214 291 3693

! Ryhmiss3, joissa tapauksia on vdhemmian kuin kymmenen, ei keskiarvoa ole
laskettu. Kysymyksessa lienee erdissa tapauksissa virheellinen tieto.
! Means are not calculated for groups of less than ten cases, as some of them

include incorrect information.

III. Raskausetaisyys Suomessa ja muualla

Neuvolakorttiaineiston perusteella on nyt voitu laskea raskaus- ja
syntymietidisyydet suomalaisilla synnyttéjilld (taulu 1). Kaikkien ditien
keskimii'airéiseksi raskauset'eiisyydeksi saatiin 30 kk eli 2. 5 vuotta. En-
tahin lisdtadn raskauden kestona 9 kk, saadaan lasten syntymaetalsyy-
deksi 37 kk. Tamad luku vastaa amerikkalaista tutkimustulosta, jonka
mukaan ensimmﬁisen ja toisen Iapsen syntym'zietéiisyys Yhdysvalloissa
leen kolme vuotta. Katolisilla vastaava etdisyys on kolme kuukautta ly-
hyempi (Freedman 1959, s. 279).

Kun keskiarvoihin vaikuttavat voimakkaasti aineiston darimmadiset ja
poikkeuksellisetkin tapaukset, on ollut syyta tarkastella myos raskausetii-
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Taulu 2. Aitiysneuvoloiden potilaiden jakautuminen raskausetdisyy-
den ja pariteetin mukaan (a = prosenttijakautuma, b = sum-
majakautuma).

Table 2. Distribution of patients in maternity health centers by inter-
pregnancy intervals and by parity (a — percentage distribu-
tion, b = cumulative distribution).

Raskausetadisyys
(kk) — g Pariteetti — Parity Kaikki —
Inter-pregnancy y + e e 1Y A
interval
(months) II III v Vv VI—
Prosenttia — Per cent
a b a b a b a b a b a1 E
Alle 12
Less 32 32 27 27 23 23 24 24 32 32 29 29
than 12
12— 23 25 58 22 50 28 51 31 55 31 62 26 -]
24— 35 16 74 14 64 !y § 68 17 72 18 80 16 71
36— 47 9 83 12 76 8 76 1% 82 9 89 10 81
48— 59 6 88 ¥ 83 7 83 4 87 5 94 6 87
60— 71 5 93 6 89 5 88 4 91 2 96 5 92
72— 83 3 95 3 91 4 92 4 95 2 98 2 94
84— 95 2 97 2 93 3 95 2 97 1 99 2 96
96—107 0 97 2 95 2 97 2 99 0 100 1 97
108— 2 100 5. 100 3 100 1,100 0 100 3 100
Yhteensi — Total 100 100 100 100 100 100
Tapausten luku 1434 863 560 331 505 3693
Number of
cases

syyksien absoluuttisia vaihteluja ja jakautumista etdisyysluokkiin. Ai-
neiston alkuperdisen luokitustavan vuoksi ei tdssd voitu menna kovin
tarkkaan luokitteluun.! Taulusta 2 ilmenee, ettid kaikkein tavallisin oli
synnyttajilla alle vuoden pituinen raskausetdisyys. Kaikkien tapausten
joukossa niditd oli 29 %. Neljdd vuotta pitemmit raskausetdisyysluokat
kasittivdat vain noin viidenneksen kaikista tapauksista. Kun toisen lapsen
odotusaika keskiarvojen perusteella seurasi edellistdi synnytystd nopeam-
min, ndakyy myoskin prosenttijakaumassa keskittyminen lyhempiin etii-
syysluokkiin. Kolmasosa dideistd oli uudelleen raskaana ennenkuin vuosi
oli kulunut esikoisen syntymasta.

! Reikidkortissa oli raskausetdisyys (= edellisestd synnytyksestd viimeisten kuu-
kautisten alkamiseen kulunut aika) luokiteltu luokkiin »alle vuoden, 1—alle 2 vuotta
jne.» ja »9 vuotta tai yli». Alimman luokan alarajaksi otettiin 2 kk, ylimmin luokan
luokkakeskukseksi 11 vuotta. Perusteet ilmenevit kisikirjoituksesta (Visuri, 1962).
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Kuviossa 1 esittad yhtendinen viiva niiden ditien osuuden, jotka olivat
tulleet toisen kerran raskaaksi ennen kutakin etdisyyskuukautta. Ai-
neiston mediaanin, 50 %:n, kohdalla nihd&in suunnilleen 20 kk:n raskaus-
etdisyyslukema. Kolme neljdsosaa dideistd oli joko jo synnyttianyt tai ai-
nakin odotti toista lastaan ennenkuin kolme vuotta oli kulunut esikoisen
syntymasta.

Pelkidt tilastoluvut eivdt kerro onko lapsen syntymietiisyys suunni-
teltu juuri ndin pitkdksi vai onko uuden lapsen syntyminen pelkistiin
«luonnollisen hedelmillisyyden« tulos. Voidaan kuitenkin verrata lukuja
tietoihin, joita on saatu muualla sellaisista synnyttijistd, jotka ovat suun-
nitelleet lasten syntymiajankohdat. Tallainen vertailutieto on loydetti-
vissd Yhdysvalloissa suoritetusta ns. Indianapolis-tutkimuksesta (Whelpton

nittelun omaksumisen mukaisiin ryhmiin, joista kuviossa 1 on vertailu-
kohteeksi otettu tdydellisesti suunnitellut perheet seki laskettu raskaus-
etdisyysjakauma silloin, kun mitdin syntyvyydensiinnostelyd ei sovelleta.
mdistapauksen vilimuotoa. Uusi raskaus alkaa heilldi keskimiirin aikai-
semmin kuin amerikkalaisella perhesuunnittelua harrastavalla synnytti-

ilman mink&inlaista uuden raskauden valttamista.

IV. Raskausetdisyyteen vaikuttavat tekijat

Raskaudettoman kauden pituus riippuu siis seki biologisista ettd so-
siaalisista tekijoistd. Biologisilla tekijoilld tarkoitetaan t#llin ominai-
suuksia, jotka vaikuttavat fysiologiseen hedelmaillisyyteen eli suvunjatka-
miskykyyn. Koska tutkimuksen tarkoituksena on etsid sosiaalisia ts. su-
vunjatkamiskayttdaytymiseen pohjautuvia eroja raskausetdisyyksissd, mie-
lenkiinto tdllaisiin biologisiin tekijoihin on ldhinni toissijaista. Tarkastelu
keskittyy vain raskausetdisyyden niihin biologisiin tekijoihin, joiden esiin-
tyminen saattaa olla sosiaalisiin oloihin liittyvaa. N&#itd voitaisiin myos
kutsua raskausetdisyyden kannalta «tahattomiksi« sosiaalisiksi tekijoiksi.
Sellaisia olisivat esim. keskenmenot, jos ne vaikuttavat raskausetiisyyteen
ja jos keskenmenoalttius esim. elintason tai tyon laadun vuoksi poikkeaisi
eri ammattiryhmissd. My6s synnyttidjien ikdjakauma on tutkimusaineis-
tossa erilainen eri ammattiryhmissd ja on siksi syyta tarkastella, vaikut-
taako tdma raskausetdisyyteen. Tahattomat sosiaaliset tekijit eivit siis
ole raskausetidisyyden pidentdmiseksi tarkoitettuja keinoja, vaikka ne voi-
vat vaikuttaa samaan suuntaan kuin esim. siihen tdhtdivid perhesuunnit-
telu.
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Kuvio 1. Summakayrat, jotka osoittavat ennen kutakin etdisyyskuu-
kautta toisen kerran raskaaksitulleiden osuuden #itiysneuvo-
loiden potilailla v. 1958 (A) seki vastaavat kidyrat Indianapo-
lis-tutkimuksen mukaan niilld, jotka suunnittelivat lasten
lukum&adran ja syntymaetdisyydet (B) ja siind tapauksessa,
ettd syntyvyyden sadnnostelya ei olisi harjoitettu (C). Lihde:
Taulu 2 sekd Whelpton and Kiser 1950, s. 234 ja 308.

Fig. 1. Cumaulative distribution of inter-pregnancy intervals of Finnish
women in 1958 (A) and of couples from Indianapolis study
with «number and spacing planned« (B) and «if contraception
not practised« (C). Sources: Table 2, and Whelpton and
Kiser 1950, tables on p. 234 and p. 308.

Yhtaldisen fysiologisen hedelmaillisyyden edellytys ei ole kuitenkaan
taysin poikkeukseton tutkitussa aineistossa. Edellisestd tdysiaikaisesta
synnytyksestd lasketun raskausetidisyyden nimittdminen raskaudettomaksi
kaudeksi ei niet ole aivan tdsmillistd. Tzhin kauteen saattaa sisiltyd ras-
kaus, joka on paittynyt keskenmenoon tai keskeytykseen. Tillaisen ras-
kauden aika ei luonnollisestikaan ole hedelmaillistd aikaa ja sellaisen si-
séltyminen raskausetidisyyteen pidentdd sitd. Sama vaikutus on muulla
tilapdiselldi hedelmittomyydelld, synnytyksen jilkeiselld, imettdmisen
mahdollisesti aiheuttamalla tai sairaudesta johtuvalla. Mistdsn niistd sei-
koista ei kuitenkaan kisitellyssd aineistossa saada suoranaisia tietoja: rei-
kakorttiin, joka neuvolakortin tiedoista oli valmistettu, ei ollut merkitty
esim. edellisen raskauden tulosta. Kun kortista kuitenkin ilmeni, oliko
aidilld joskus ollut keskenmenoja, saatiin tésta jotain viitettd keskenmenon
sisdltaneen raskausetidisyyden pituudesta.



42 Elina Visuri:

Itsesyntyiset keskenmenot ja ennenaikaiset synnytykset

Keskenmenoja ja ennenaikaisia synnytyksia saattaa esiintyd useammin
epsedullisissa sosiaalisissa oloissa, esim. raskaan ruumiillisen tyon seu-
rauksena. Itse asiassa keskenmeno vaikuttaa seuraavaa raskausetdisyytta
lyhentivisti, silli keskenmenoon péittyneen raskauden jilkeen on todettu
sen osan dideistd, jotka vield synnyttdvat lapsen, tulevan keskimdaraista
nopeammin uudelleen raskaaksi (Kahelin 1934 a ja Newcombe and Rhynas
1962). Tami seikka ei passe kuitenkaan vaikuttamaan nyt mitattaviin ras-
kausetdisyyksiin, silli nimi laskettiin edellisestd synnytyksestd. Jos kes-
kenmenoja on ollut, jadvit ne mitattavan kauden sisdan ja siten painvastoin
pidentivit etdisyytti. Keskenmenoista ilmeni reikikortissa vain niiden
kaanaolevan #idin aikaisemmista keskenmenoista huomattava osa oli tapah-
tunut ensimmiisen synnytyksen jilkeen, vertailtiin keskenmenoja aikai-
semmin kokeneiden raskausetdisyyttd muiden raskaudettomaan aikaan.
Niin lasketut etdisyydet olivat keskenmenoja kokeneilla keskimazrin 27 kk
ja muilla dideilld 29 kk, mutta tilastollinen testi ei osoittanut eroa merkitse-
viksi. Keskenmenoja olikin ollut vain 155:114 1434:std toisen lapsen syn-
nyttineesti. Kaikista synnyttdjistd oli aikaisempia keskenmenoja ollut
noin viidesosalla.

Myés ennenaikaisen synnytyksen jilkeen katsotaan uuden raskauden
alkaminen todennikoiseksi nopeammin kuin tdysiaikaisen jialkeen. Sa-
masta syystd kuin edelli keskenmenojen kohdalla ei timinkaan tarkista-
minen ollut tdssd tdysin mahdollista. Kuitenkin voitiin verrata toisen
raskauden etiisyyttid ensimmiisestd niilld, joilla oli ollut aikaisempia kes-
kosraskauksia, muiden synnyttdjien vastaaviin. Keskiarvot olivat 28 kk
kummallakin ryhmilld. Keskossynnyttdjiin kuului vain 66 aitia. Kai-
kista synnyttdjistd noin joka kymmenes oli joskus synnyttinyt keskosen.

Tahalliset raskauden keskeyttdmiset

Jos itsesyntyisia keskenmenoja vield voitaisiin pitdd raskausetdisyy-
teen vaikuttavina «puhtaina« biologisina tekijéind, muuttuu kysymys on-
gelmallisemmaksi tahallisten raskaudenkeskeyttimisten kohdalla. Jal-
kimmaisten luvun tiedetdin jyrkisti vaihtelevan eri osissa maatamme.
Laittomien aborttien suhteen voi olettaa samaa, vaikkakin meilld tiedetdan
tuskin mitdan laittomiin abortteihin turvautuvien luvusta tai sosiaalisesta
taustasta.

Terapeuttisten aborttien luku on eteliisissd lddneissd ja etenkin suu-
rimmissa kaupungeissa huomattavasti suurempi kuin muissa osissa maata.
Virallisen tilaston mukaan (SVT XI: 61 taulu 49) helsinkildisilld synnyt-
tajilla keskeytettiin kaksikymmentd raskautta sataa synnytystd kohden
kun vastaava luku Oulun ja Lapin ldsineissd oli vain kaksi. Kuten Rou-
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hunkoski ja Olki ovat tutkimuksessaan (1956, s. 120) osoittaneet, kuvastuu
keskeyttamisten luvussa «mitd selvimmin sosiaalisten tekijdin lapsilukua
rajoittava vaikutus«. (Kts. myos Oljen kirjoitusta tassd vuosikirjassa).

Laillisten aborttien ammattiryhmittdistd jakautumista ei voida tilasto-
aineistosta laskea. Kun keskeytyksen tarpeellisuutta arvosteltaessa ote-
taan ladketieteellisten seikkojen lisiksi huomioon «erityisen vaikeat ela-
minolot« ja kun keskeyttiminen on useimmiten mydnnetty juuri moni-
synnyttijille (Rouhunkoski ja Olki 1956, s. 83), saattaisi ajatella keskey-
tyksen olevan tavallisempaa alempiin ammattiryhmiin kuuluvilla synnyt-
t4jilld. Tallainen olettamus voi kuitenkin olla liian yksinkertainen,
sillda laillisenkin raskaudenkeskeyttdmisen hakemiseen vaikuttavat mo-
nenlaiset eliminkatsomus- ja psykologiset tekijat. Siten ehkd kaikkein
heikommassa taloudellisessa asemassa olevat eivit niin herkasti turvaudu
lailliseen raskaudenkeskeyttimiseen kuin kohtalaisessa asemassa olevat,
koska heille timin saavutetun -elintason menettimisen pelko herattaa
keskeyttimisen toiveen. Siten on selvad, ettd lailliset raskaudenkes-
keyttamiset ovat tidmin tutkimuksen kannalta ainakin ns. tahattomia so-
siaalisia ja osittain my0s tahallisia, syntyvyyden sédnnostelyn tapaan vai-
kuttavia tekijoitdi. Koska neuvolakortista ei saada tietoa suoritetusta
raskaudenkeskeyttimisestd, ei sen vaikutusta raskausetdisyyteen voida
erottaa perhesuunnittelun aiheuttamasta.

Imettaminen

Imettimisen yleisyydestd maassamme ei ole suoritettu laajempia tut-
kimuksia. Erzadstd Uudenmaan ldsinin lastenneuvoloissa v. 1950 suorite-
tusta tutkimuksesta kidvi ilmi, ettd rintaruokinta oli yleisempaa maalais-
kunnissa kuin kaupungeissa. Maalaiskunnissa viiden kuukauden ikaisista
lapsista puolet sai rintamaitoa, helsinkildislapsista vain vajaa puolet sai #i-
dinmaitoa nelikuukautisina. Vuotta mychemmin sai Helsingissd nelikuu-
kautisista vain kolmasosa #didinmaitoa (Tuuteri 1957). Eraana syyna
imettdmisen lopettamiseen mainitaan didin palaaminen ansiotyohon syn-
nytyksen jalkeen.

Mikili imettdminen vaikuttaa raskausetidisyyksiin, muuttuu tama tekija
biologisesta tekijistd tahattomaksi sosiaaliseksi vaikuttajaksi. Imettdmisen
vuoksi tulisi raskausetdisyyden olla pitempi kotonaolevien kuin tyossakay-
vien Zitien keskuudessa. Maaseudulla raskausetidisyyden tulisi olla pitempi

kuin kaupungeissa.

Synnyttdjin ikd ja pariteetti

Yleisesti lienee vallalla kisitys, ettd naisen idin lisddntyesséd fysiologinen
hedelmillisyys alenee. Tutkimuksissaan L. Henry ja P. Vincent ovat kui-
tenkin osoittaneet, ettd naisen hedelmditymistodennikdisyys (fekundabili-
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teetti) ei vdhene ian mukana, vaan ettid fysiologisesti hedelmillisten nais-
ten osuus vdhenee. Niiden kahden ilmion yhteensattuminen saa aikaan
kasityksen, ettd naisen suvunjatkamiskyky vihenee iin mukana, vaikka-
kin se todellisuudessa loppuu #kkis, pudoten noin 10 tai 12 prosentin kuu-
kausittaisesta hedelmditymisriskistd nollaan (Sayvy 1961, s. 154). Toi-
saalta (Tietze et al. 1950, s. 345) tiysin vastakkaisiakin tuloksia on saatu,
kun on havaittu, ettd ikd ja varsinkin avioliiton kesto syntyvyyden siin-
nostelyn lopettamisen aikana vaikuttavat suvunjatkamiskykyi alentavasti
kun tdm&d mitattiin silld ajalla, mikd kului raskaaksitulemiseen suunni-
telluissa raskauksissa.

Tamén tutkimuksen puitteissa kisitelldsan kuitenkin vain sellaisia ta-
pauksia, joissa fysiologinen hedelmaillisyys on pitevisti voitu todeta, kos-
kapa jokainen nainen oli raskaana neuvolaan tullessaan. Hedelmittémiksi
jaaneet tai tulleet naiset olivat siten alunperin jo karsiutuneet pois.

Ian ja pariteetin, synnytyksen jarjestysluvun, mukainen mahdollinen
etdisyyden piteneminen tutkimusaineistossa ei kuitenkaan valttimatts
johdu vain biologisista tekijoista, silld mukana ovat myos raskauden ehkii-
semisestd johtuvat, mikéli tidllaisen esiintyminen lisdsintyy niistd syisti.
Avioliiton keston tarkistaminen iin lisdksi olisi ollut aiheellista, mutta tie-
toa tastd ei sisaltynyt kiasiteltyyn reikikorttiaineistoon.

Aitiysneuvoloiden potilaiden raskausetidisyydet iin ja pariteetin mu-
sempia keskenmenoja. Raskausetidisyys kasvaa iin mukana jokaisessa
pariteettiryvhméssd. Samanikidisten keskuudessa sensijaan raskausetiisyys
yleensd lyhenee raskauden jarjestysluvun kasvaessa. — Olettaen suun-
nilleen yhtapitkdn naimisissaoloajan ikdaryhmin keskuudessa on selvii,
ettd useampia lapsia synnyttdneet ovat joutuneet kokemaan lyhyempia
raskaudettomia kausia. Tulokset ovat varsinkin idn suhteen hyvin saman-
laiset kuin synnytysten etdisyyttd Naistenklinikan potilailla tutkineen
Kahelinin (nyk. Kahanpii) esittimit tiedot vuosilta 1920—30. Synny-
tysten etdisyytta kuvaavat koko aineiston ja ikaryhmien keskiarvot ovat
naissd kahdessa aineistossa hdammastyttdvian samanlaisia (kuviot 2 ja 3).
Samankaltaisuus on todellakin odottamatonta, silld kokonainen synnyttsja-
sukupolvi on vaihtunut tutkimusten viliajan kuluessa. Sensijaan saman
kirjoittajan esittimat tiedot syntymaetdisyyksistd vuosina 1900—1910
eroavat huomattavasti nykyisista.

Edella keskiarvoina ja graafisesti esitetyt idn, pariteetin ja raskausetdi-
syyden riippuvuussuhteet voidaan panna matemaattisempaan muotoon las-
kemalla vastaavat korrelaatiot. T#lloin saadaan seuraavat korrelaatioker-
toimen arvot:

Ika ja raskausetdisyys: r = .37,
pariteetti ja raskausetdisyys: r — —.06,
pariteetti ja ikd: r — 41.
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Synnytysten etiisyys
vuotta

Birth interval
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2
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Kuvio 2. Synnytysten etdisyys idn mukaan 4&itiysneuvoloiden poti-
lailla v. 1958 ja Naistenklinikan naimisissaolevilla synnytta-
jilla vv. 1920—30 ja 1900—10. Lihde: Taulu 1 ja Kahelin
1934 a, s. 80.

Fig. 2. Birth intervals of patients of maternity health centres in 1958,
and of patients of Naistenklinikka (Helsinki), 1929—30 and
1900—10, by age of mother. Sources: Table 1, and Kahelin
1934 a, p. 80.

Kuviosta ja tauluista sekd esitetyistd korrelaatiokertoimen arvoista
joko hedelmaillisyyden vidhenemisen vuoksi tai syntyvyyden siinnéstelyn
yleistymisen takia vaimon ikd vaikuttaa raskausetiisyyttd pidentivisti.
On kuitenkin aiheellista kiinnittdd huomiota sanaan «vaikuttaa<. Onko
kyseessd nimenomaan kausaalinen syy-yhteys vaiko vain samanaikaisesti
esiintyminen?

Vanhemmilla synnyttdjilla oli tulosten mukaan enemmin pitkid ras-
kaus- tai synnytysetiisyyksid, nuoremmilla niitd ei juuri esiintynyt, mika
on luonnollistakin, koskapa avioliiton solmimisesta ja edellisestd synnytyk-
sestd ei ole voinut kulua yhtd pitkdd aikaa kuin vanhemmilla. Jos esim.
verrataan kahta toisen lapsensa synnyttianyttd, olettaen ensimmaiisen syn-
nytyksen tapahtuneen heilld samassa idssd, on vain itsestdiin selviid, ettd
pidemmin etdisyyden kokenut on nyt vanhempi — tidsmilleen yhti paljon
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Synnytysten etéisyys
vuotta

Birth interval

years

4

2 Aitiysneuvoloiden potilaat 1958,

——— patients in maternity health centres

= —-. Naistenklinikan potilaat 1920—30,
patients of Naistenklinikka
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Kuvio 3. Synnytysten etdisyys pariteetin mukaan aitiysneuvoloiden
potilailla v. 1958 sekd Naistenklinikan naimisissaolevilla syn-
nyttdjilldi vv. 1920—30. Lzhde: Taulu 1 ja Kahelin 1934 a,
s. 80.

Fig. 3. Birth intervals of patients in maternity health centres in 1958,
and patients of Naistenklinikka (Helsinki), 1920—30 by parity.
Sources: Table 1, and Kahelin 1934 a, p. 80.

pitempi. Lisdsntyyhén ikd juuri yhta paljon kuin mitd edellisestd synny-
tyksestd laskettu aikakin. Nykyisen idn ja raskausetdisyyden korrelaatio
on siten tdysin ndenniinen eik# osoita mitddn syy-yhteytta. Tallaisen osoit-
tamiseksi olisi laskettava raskausetdisyyden riippuvuus iasta silld hetkells,
jolloin uuden raskauden alkaminen tuli mahdolliseksi ts. hedelmGittymis-
riski alkoi, joko edellisen synnytyksen jilkeisen amenorrhoean padttymis-
hetkells tai syntyvyydensdinnostelyn lopettamisajankohtana. Naiistd ajan-
kohdista ei tdssid saada tietoja, mutta likiarvona voitaisiin kayttaa ikaa
edellisen synnytyksen aikana. Olisiko t#lloin havaittavissa korrelaatiota?

Tiassid aineistossa kyseisen iin laskeminen olisi tosin ollut mahdollista
reikikorttien valmistusvaiheessa, mutta sellaisen tiedon tarpeellisuutta ei
osattu ennakolta ajatella. Jilkeenpiin laskemista ei katsottu en#ad aiheelli-
seksi. Sensijaan valmistettiin nykyisen i&n ja raskausetdisyyden taulu-
koinnista muunnos, jossa kunkin etdisyys- ja ikdluokan (viisivuotisluokan)
keski-iistd vidhennettiin raskausetidisyyttd vastaava maara vuosia. Siten
esim. ryhmi synnyttidjid, jotka olivat nyt keskimadrin 47-vuotiaita ja joi-
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den edellisestd synnytyksesta oli kulunut aikaa keskimaarin 11 vuotta, oli-
vat edellisen synnytyksen aikana keskimiirin 36-vuotiaita ja heidat luoki-
teltiin tahan ikdaryhmaan. Vastaavasti lyhyemmin etidisyyden esim.
6.5 vuotta kokeneet siirrettiin vain yhden viisivuotisluokan verran nuo-
rempiin pdin. N&in saatiin uusi taulu, josta laskettiin korrelaatiokerroin
nyt arvoltaan huomattavasti muuttuneena. Edellisen synnytyksen aikainen
ikd ja tuosta ajankohdasta uuden raskauden alkuun kulunut aika korre-
loivat vain hyvin heikosti, r = —.05. Iin mukana siten etidisyys heikosti
lyhenee. Vaikka tulos on laskemistavasta johtuen sangen epatarkka, osoit-
taa se kuitenkin, ettei mistdan merkittdvasta riippuvuussuhteesta olisi
kysymys. Siten idn todellinen kausaaliyhteys raskausetdisyyteen on ole-
maton ja idn merkitys tutkittavaan ilmioon, vaikka se kuvailevana ilmicna
voidaankin esittdd, voidaan analyyttisend tekijana jattda ottamatta huo-
mioon muita tekijoita etsittdessa.

Kuviosta 3 havaitaan, ettd pariteetin mukaiset synnytysten etidisyydet
aitiysneuvola-aineistossa poikkeavat aikaisemmasta Kahelinin tutkimuk-
sesta. Aikaisemmin eivdat synnytysten etdisyydet juuri muuttuneet syn-
tymajarjestyksen mukaan, nyt sensijaan raskaus- ja synnytysetdisyys pite-
nee pariteetin mukaan toisesta kolmanteen pysyen senjidlkeen samansuu-
ruisena vield neljannen synnytyksen ollessa kyseessd. Tasta lahtien etii-
syys lyhenee jokaisen uuden synnytyksen kohdalla. Kuvion niyttama
kadyraviivainen riippuvuussuhde on merkitsevi, tapausten perusteella las-
kettu regressio on kayraviivaista.

Miten tama ero olisi tulkittavissa? On huomattava, ettd ne, jotka nyt
synnyttivat toisen tai kolmannen lapsensa, eiviat ehka koskaan tule esiinty-
main monisynnyttdjien joukossa. Viimemainitut ovat siten erityisesti
«valikoituneita« synnyttajia. Minkalaiset etdisyydet heidan lastensa viliin
jai perheenmuodostuksen alkutaipaleella, ei ole tiedossamme. Valikoivasta
vaikutuksesta voi johtua, ettd pienempien perheiden #idit synnyttivit
keskim#irin pitempien viliaikojen jdlkeen kuin monisynnyttdjat. Syyni
tdhin voidaan ajatella syntyvyyden sdannostelyn kiyttod, joka lienee ta-
vallisempaa nuorempien — nyt vasta toista tai kolmatta lastaan odottavien
keskuudessa. On myos mahdollista, ettd kolmannet ja neljannet lapset oli-
vat juuri niitd, joiden syntymistda on lykatty tai ehki ei ole edes toivottu.
Suurempien pariteettien kohdalla sensijaan perhesuunnittelua ei liene lain-
kaan toteutettu.

Englannissa on vuoden 1946 ns. «perhelaskennan« (family census) tu-
loksista laskettu, ettd pienissd perheissd (kun perhe on lopullisen kokonsa
saavuttanut) ovat kaikki syntymaetédisyydet ensimmaiisestda viimeiseen asti
pitempiad kuin suurissa perheissd. Lisdksi kahden viimeisen lapsen vilinen
aika on pitempi kuin muiden jokaisessa perhetyypissd (Glass and Grebenik
1954).
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V. Raskausetiisyyden ammattiryhmittidiset ja alueelliset eroavuudet

Sosiaalitutkimuksessa on tavallista tarkastella yksiléd ryhmén tai osa-
kulttuurin jiseneni, silld jisenryhmin tavat ja normit vaikuttavat yksilon
kayttaytymiseen. Tallaiset sosiologiset muuttujat rajoittuvat tdssd tutki-
muksessa kuitenkin vain muutamiin karkeisiin luokitteluihin ammatin,
asuinpaikan ja vaimon oman ammatissa toimimisen mukaan. Tutkimus-
aineiston perusteella ei ole mahdollista tehdd johtopaatoksida todella vai-
kuttavista psykologisista tai sosiaalisista tekijoistd, sellaisista kuin ihan-
teista, tavoista tai normeista, jotka eri sosiaalisissa ryhmissa saatelevit sen
kdyttiytymistd ilmeisesti myds suvunjatkamiskdyttdytymisen osalta.
Mutta tiedetdsin yleisesti, ettd esim. maaseutu- ja kaupunkivdestossd ja eri
ammattiryhmissi tavat ja normit monessa muussa suhteessa eroavat. Siten
uskallamme tissidkin olettaa, ettd tillaisten karkeidenkin luokittelujen
kiayttamiselld voidaan kuvata juuri sosiaalisia kédyttdytymiseroja. On kui-
tenkin syytd varoa, ettei tarkastelu johda kehitodisteluun, niin ettd vasta
havaittaessa tutkittavassa ilmiossd eroja ne selitetddn ryhmien erilaisista
normeista johtuviksi, vaikka normien olemassaolosta ja luonteesta ei etu-
kiteen tehty hypoteeseja. Tistd syystd on tidrkeda koota yhteen hedel-
millisyydestd ja syntymiaetidisyydesti eri sosiaalisissa oloissa tai ryhmissa
aikaisemmin esitetyt tiedot ja kadyttdd niita tutkimushypoteeseina.

Raskausetdisyydet eri ammattiryhmiin kuuluville synnyttajilla

Eri ammattiryvhmien lapsiluvusta on mahdollista tehdd hypoteeseja
useiden ulkolaisten ja joidenkin kotimaistenkin tutkimusten pohjalta. Per-
heen lapsiluvun pieneneminen on kaikkialla alkanut ylemmista yhteis-
kuntaluokista, joissa ensimmiiseksi ryhdyttiin sddnnostelemddan synty-
vyyttd. Siten perheen sosiaalisen aseman ja lapsiluvun negatiivinen riippu-
vuussuhde vallitsi ja vallitsee vieldkin sellaisissa yhteiskunnissa, missa
perhesuunnittelu ei vield ole yhtildisesti kaikkien vdestoryhmien kaytossa.
Mutta pelkki sddnnostelyn omaksuminen ei méadraa lapsilukua, se on vain
keino, jota kidytetddn halutun suuruisen perheen saamiseen. Perheen ko-
koon kohdistuvat toivomukset, ihanteet ja normit ryhtyvét nayttelemdin
osaansa lapsiluvun miiradjind senjilkeen, kun sdd@nnostelyn toteuttamisen
menetelmit ovat saatavissa. Tastd on osoituksena se, ettd Yhdysvalloissa
lapsiluvun ja sosiaalisen aseman vilinen negatiivinen riippuvuus on havia-
missi (Freedman et al. 1959, s. 318). Indianapolis-tutkimuksen aikana ha-
vaittiin lapsiluvun ja perheen taloudellisen ja sosiaalisen aseman positii-
vista korrelaatiota niissd perheissi, jotka toteuttivat perhesuunnittelua
(Whelpton and Kiser 1950, ss. 393—415). Sensijaan uudemmissa amerikka-
laisissa tutkimuksissa ei ole voitu varmuudella todeta tdllaista positiivista
riippuvuussuhdetta, vaan ainoastaan eri yhteiskuntaluokkien lapsiluvun
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samankaltaistumista (Kiser 1962, s. 220). Tietoja, jotka osoittavat lapsi-
luvun ja sosiaalisen aseman positiivista riippuvuutta on saatu kuitenkin
Tukholmasta ja Helsingistd (Allardt ja Littunen 1961, s. 102).

Lapsiluvun ja sosiaalisen aseman vilisen korrelaation suunnasta on
myos esitetty U-muotoinen riippuvuusotaksuma. Sen mukaan olisi synty-
vyys ja lapsiluku pienin keskiluokassa, koska heilld on «rikkaiden tarpeet,
mutta kdyhien tulot ja suurempi sosiaalisen vajoamisen pelko kuin muilla,
niin ettd niistd luokista periisin olevat perheet usein tyytyvit yhteen lap-
seen« (Sayvy 1961, s. 158).

Helsingin viestonlaskennasta v. 1955 saatujen tietojen perusteella
ilmeni, ettd ylimmaéssd sosiaaliryhmésséd oli eniten sellaisia perheitd, joissa
lapsiluku oli kolme tai enemmén ja vihiten lapsettomia ja yhden lapsen
perheitd. Saman tutkimuksen mukaan lapset syntyvit ylimméassd ammatti-
ryhmissd (Forsberg, 1958, s. 265). Alimman sosiaaliryhmin perheet olivat
useimmin lapsettomia. Tami kuitenkin koski ainoastaan helsinkildisia per-
heitd. Alimpaan sosiaaliryhmiin luetaan ammattitaidottomat tyontekijat
ja siten maaseudulla maatalouden tyontekijdt ja metsityoldiset. Koska
lapsiluvun yleisesti ajatellaan juuri n#illd ryhmilld olevan suurin ja tieto
pitden asettaa seuraava hypoteesi: Lasten syntymdetdisyydet (raskausetdi-
syydet) ovat ammatiltaan ylintd ja alinta sosiaalista asemaa edustavissa
perheissi pienemmiit kuin keskitasoa edustavissa. Maanviljelijoiden per-
heissi oletetaan lasten syntyvin lyhyempien raskausetdisyyksien erotta-
mina kuin <kaupunkilaisammatteja« edustavissa, erityisesti keskiryhmdin
perheissd.

Tassa tutkimuksessa on ammattien luokituksessa nojauduttu Helsingin
kaupungin tilastotoimiston julkaisemaan sosiaaliryhmitykseen, kuitenkin
jattden maanviljelijat, joita Helsingissd ei juuri ole, omaksi ryhmikseen
jo ammatin erityisen luonteen vuoksi, ottamatta télld kertaa kantaa tamén
ryhmin paikkaan sosiaalisen aseman asteikolla. Koska ylintd, I sosiaali-
ryhmii edustavia ammatteja — kuten johtavia ja akateemisia ammatteja
— on viestossd suhteellisen vdhdn, on tdmad ryhmi ja II sosiaaliryhmd,
johon kuuluvat mm. itsendiset kasityoldiset ja pienliikkeenharjoittajat,
itsendistd toimistotyotd tekevit, aliupseerit, sairaanhoitajat ja tyonjohtajat,
vhdistetty kisittelyssd. Aitiysneuvolakortiston koodituksessa ammattiluo-
kittelu ei ollut Helsingin kaupungin tilastotoimiston luokittelun mukainen,
mutta siind kidytetyt ammattiryhmit voitiin kuitenkin pienin poikkeuksin
vhdistdd em. luokkiin. Ne synnyttijét, joiden miehen ammatista ei ollut
tietoa, luokiteltiin vaimon oman ammatin mukaan, jos sellainen oli ilmoi-
tettu. Muut jdivit «ammatti ei ilmene«-luokkaan.

Eri ammattiryhmien synnyttdjien raskausetdisyyksien tarkastelussa on
katsottu vilttamittomaksi ottaa tarkistettavaksi tekijaksi synnytyksen

4
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jarjestysluku, pariteeetti, koska tamin mukaan havaittiin raskausetii-
syyksien vaihteluja. Myoskin ikd eroaa eri ammattiryhmissd, mutta tima
taas toisaalta vaikuttaa hyvin vidhidn raskausetdisyyteen kausaalisesti,
kuten edelld on osoitettu, ja johtuu pariteetin ja iin samanaikaisesta kas-
vusta.

Taulussa 3 nahdddn raskausetdisyydet eri ammattiryhmis ja pariteet-
teja edustavilla synnyttsjilli. Erot etdisyyksissd ovat selvimmait II ja III
pariteettiryvhméssa ja vaikka ne ovatkin pienet, ovat ne olettamusten mu-
kaiset muilta osin paitsi maanviljelijoiden kohdalla. Maanviljelijoiden vai-
mojen raskausetdisyydet eivit olleet lyhyemmait, vaan pédinvastoin pitem-
mat kuin ylimmén ja alimman kaupunkilaisammattiluokan. Keskiryhmin
ja maanviljelijéiden vaimojen raskausetdisyydet muistuttivat toisiaan kai-
kissa muissa pariteettiryhmisséd paitsi IIl:ssa, jossa maatalon emintien ras-
kausetdisyydet olivat vield pitemmit.

Testattaessa taulun keskiarvoja todettiin varianssin analyysilld seka
ammatin ettd pariteetin vaikutus merkitseviaksi.! Koska keskiarvojen erot
ovat kuitenkin n#in pienid, on tarkistuksen vuoksi laskettu myos ammatti-
ryhmittdiset raskausetdisyyden jakaumat (luokkiin alle vuoden ja vuoden
tai sitd pitemmat) sekd kaytetty y°-testid niiden merkitsevyyden arvioimi-
seen,

Vuoden aikana edellisesti synnytyksestd lukien oli eri ammatti- ja pari-
teettiryhmissi tullut wuudelleen raskaaksi seuraavien prosenttilukujen

Pariteetti
Miehen ammattiryhma 1I V— Kaikki
%
' e i A i P A e 34 23 30 29
1 R AR RN G LA 29 26 19 26 26
b vy i T i g\l 40 31 29 34
T R SLeE s SUEAR 29 25 16 31 27
Balll | nslisk anizod. 32 27 22 29 29

Alle vuoden pituisten raskausetdisyyksien osuus kaikista ei myoskaéan
tdysin noudata asetettua hypoteesia vaan yhtapitaviasti keskiarvojen kanssa
taisia. Kaikkien pariteettien raskausetdisyyden jakaumat sekid toisen ja
neljannen lapsen synnyttidneiden jakaumat poikkeavat tilastollisesti mer-
kitsevdasti ammattiryhmittdin. Juuri ndissd ryhmissd todetaan keskiryh-
mén kohdalla vahemmian hyvin lyhyitd raskausetdisyyksida kuin ylimméan
ja alimman ammattiryhmén synnyttdjilla. Maanviljelijoiden vaimojen ras-
kausetédisyydet olivat asetelman mukaan ldhinnéd keskiluokan vastaavia ja
siten keskimaardistd pitempid. Pariteeteissa III ja V- oli keskimaardista

1 Kaikki testaustulokset ilmeneviat kasikirjoituksesta.
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Taulu 3. Raskausetdisyydet didin pariteetin ja miehen ammattiryhmin
mukaan

Table 3. Inter-pregnancy intervals by parity of mother and by occu-
pational group of husband

Ammattiryhma — Pariteetti — Parity Kaikki —
Occupational e Sl sun Dol | |
group II II1 v V—

Keskiarvo (kk) — Mean (months)

Ylin — Highest .... 27 32 35 29 30

Keski — Middle .. 30 36 36 27 32
Alin — Lowest .. 25 31 31 25 27
Maanviljelija —

Farmer .......... 31 40 36 27 32
Kaikki 1)

R e &0 s n 29 35 34 26 30

Tapausten luku — Number of cases

Ylin — Highest .. 180 111 53 50 394

Keski — Middle .. 610 310 182 174 1276
Alin — Lowest .. 357 233 160 266 1016
Maanviljelija —

Farmer .......... 243 173 146 314 876
Kaikki — All ..... 1390 827 541 804 3562

! Lisdksi 131 tapausta, joiden ammattitieto puuttui.
! 131 cases with occupation unknown are excluded.

suurempi prosenttiluku lyhyitd raskausetidisyyksid alimmalla ammattiryh-
millda — siis hypoteesin mukaisesti — ja V- lapsisilla myés maanviljelijoi-
den vaimoilla, miki taas tukisi alkuperdistd kisitystd maaseudun tiheisti
synnytyksistd. Nami viimeksimainitut erot eivat kuitenkaan olleet tilas-
tollisesti merkitsevii.

Koska ammattiryhmien vertailua hiiritsevia tekijoitd voivat pariteetin
ohella olla myéskin alueelliset erot — joihin palataan myohemmin — on
taulussa 4 tarkasteltu eri ammattiryhmien raskausetidisyyksid erikseen
kaupunkimaisissa kunnissa ja maaseudulla kahdessa maantieteellisesti
eroavassa kuntaryhmissi. Ammattiryhmien viliset keskiarvot pysyvit
olettamusten mukaisina kaupunkilaisaideills, joilla keskiryhmian kuulu-
van synnyttédjan raskausetdisyys on pisin. Maalaiskunnissa ei sensijaan
samaa linjaa ole nikyvissd, ainoastaan maanviljelijéiden vaimojen pitkit
raskaudettomat kaudet kiinnittiviit jilleen huomiota. Pariteetin tarkista-
misen puuttuessa taulusta ei kuitenkaan saada irti puhtaita ammattiryhma-
€roja.

Raskausetdisyyden erojen syntymiseen viimekidessi vaikuttavia «vili-
neellisid« tekijoitd ei tdssd voida tietojen puuttumisen vuoksi tarkistaa.
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Taulu 4. Raskausetiisyydet perheen asuinkunnan sijainnin ja miehen
ammattiryhmén mukaan

Table 4. Inter-pregnancy intervals by location of residence and by
occupational group of husband

Asuinkunnan sijainti — Ammattiryhma — Occupational group Kaikki —
Location of All
residence Ylin — Keski — Alin — Maanviljelija —

Highest Middle Lowest Farmer

Keskiarvo (kk) — Mean (months)

Kaupungit ja kauppalat —

Cities and towns .... 30 34 30 (26) 33
Maalaiskunnat —

Rural communes:

Etela-Suomen !

In South-Finland! .... 32 31 30 35 32
Itd- ja Pohj.-Suomen —

In East-

and North-Finland .. 28 28 28 31 28
Kaikki — All ........ 30 32 27 32 30

Tapausten luku — Number of cases

Kaupungit ja kauppalat —

Cities and towns .... 155 655 225 17 1052
Maalaiskunnat —

Rural communes:

Etela-Suomen —

In South-Finland! .. 104 300 299 245 948
Ita- ja Pohj.-Suomen —

In East- and

North-Finland ...... 135 321 492 614 1562
Kaikki — All ........ 394 1276 1016 876 3562

! Uudenmaan, Turun ja Porin, Ahvenanmaan, Hameen ja Kymen ldanit —
provinces

Voidaan vain todeta, ettd pitkisd raskausetiisyyksia voivat aiheuttaa perhe-
suunnittelu, raskauden keskeyttiminen, keskenmenot ja edellisen lapsen
pitkd imettdminen. Maanviljelijéiden vaimojen pitkéat raskausetidisyydet
saattavat siten johtua esim. imettimisestd, miki lienee tavallisempaa maa-
seudulla ja sielld, missa #iti ei kidy ansiotyossa kodin ulkopuolella. Saman-
suuntainen ero voisi aiheutua myos raskausetdisyyden aikana sattuneesta
keskenmenosta. Mikili maanviljelijin vaimo osallistuu maanviljelykseen
ja karjanhoitoon, saattaisi tillainen raskas tyo aiheuttaa normaalia run-
saammin keskenmenoja. Tahallisten (laillisten tai laittomien) aborttien
todennzkoisend maaseudulla, mutta hyvinkin mahdollisena kaupunkilaisia
ja varsinkin keski- ja alinta ammattiryhmaa edustavilla synnyttajilla.
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Ammattiryhmien vilisille eroille tdssd tutkimuksessa on 1oytynyt vain
niukasti vertailukohtia ulkomaisista ldhteistd. Englannin perhelaskennan
tuloksista saadaan viitteitd ammattiryhmien vilisista eroista. Siind kayte-
tyt ammattiryvhmit poikkeavat kuitenkin niin paljon edelld esitetyistd, ettei
vertailu ryhmittdin ole mahdollista. Englannissa olivat henkisen tyon teki-
joiden vaimoilla jokaisessa pariteetissa syntyméetdisyydet suuremmat kuin
ruumiillista tyotd tekevien ryhmissia. Edellisella ryhmallda oli myos va-
hemmain lapsia kuin jilkimmaiselld (Glass and Grebenik 1954, s. 167). Jos
sama kiinteinen suhde lapsiluvun ja syntyméetdisyyden pituuden vililla
pitda paikkansa suomalaisissakin oloissa — kuten jo mainittu helsinkildisia
perheitd koskeva tilasto tuntuu osoittavan — nayttdaa ylimman ja alimman
ammattiryvhman lyhyempi raskausetédisyys jo ensimmaisen ja toisen lapsen
vélilla viittaavan siihen, ettd nidissd ryhmisséd lapsiluku tulee olemaan suu-
rempi kuin keskiryhmilld. Maanviljelijdin vaimojen kohdalla tdten joh-
dettu ennnustus tuntuu ainakin tdhin asti vallinneiden kisitysten mukaan
odottamattomalta, onhan aina juuri maalaiskoteja pidetty lapsirikkaina.

Vaimon oma ammatti ja raskausetdisyys

Perheenididin osallistuminen tyoeldmaan ja kodin ulkopuolisiin harras-
tuksiin katsotaan usein esteeksi hinen #idin-roolilleen ja halulle saada
useampia lapsia. Hedelmaillisyyden sosiaalisia ja psykologisia tekijoita tut-
kittaessa onkin taminkaltaiset hypoteesit lihes aina otettu tarkasteltaviksi.
Niinpd Indianapolis-tutkimuksessa todettiin, ettd seki ansiotyo ettd runsas
osallistuminen sosiaalisiin rientoihin liittyivit perheen koon tehokkaaseen
suunnitteluun ja todelliseen ja toivottuun pieneen lapsilukuun (Whelpton
and Kiser 1958, s. 1245—1299). My6s myohempi tutkimus (Freedman et al.
1959, s. 136—142 ja 303—305) on osoittanut selvdid positiivista korrelaatiota
vaimon tyossdolon ja sen pitkdaikaisuuden sekd perhesuunnitteluasteen
valilld. Vastaavasti vaimoilla, jotka olivat ansiotydssd tai olivat tyosken-
nelleet kodin ulkopuolella avioliiton aikana oli keskimiirin vihemmin
lapsia. Osa tista erosta oli kuitenkin selitettdvissd siten, ettd tyossakiayvit
vaimot useammin kuin kotonaolevat olivat fysiologisesti vihemman hedel-
mallisid; ansioty6 oli siten heilld pikemminkin vahiisen lapsiluvun seuraus
kuin pédinvastoin. Tistd valikoivasta vaikutuksesta johtuu, ettid raskaus-
vaimon ansiotyon seuraus vaiko sen syy. Ilmeisesti kausaalisuhteet kdy-
vat molempiin suuntiin. On siis odotettavissa, ettd ne synnyttédjdt, joiden
neuvolakortista ilmenee tieto omasta ammatista, ovat useammin kuin
ammattimerkintad vailla olevat kokeneet pitkid raskausetdisyyksid. Mie-
hen ammattiryhmén mukaan luokiteltuna oli tissd mielessi «tyossidolevia«
seuraavasti:
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Miehen ammattiryhma Tyossdolevia vaimoja
Ylin 3% %
Keski 26 %
Alin 13 %
Maanviljelijat 2 %
Kaikki 17 %

Maanviljelijoiden vaimot saattavat tietenkin osallistua tilan toihin,
vaikka he eiviét ilmoitakaan omaa ammattia.
Tydossdolo vaihteli luonnollisesti myos pariteetin mukaan.

II III v V— Kaikki
25 % 18 % 11 % 5% 17 %

Synnytyksen jirjestysluvun kasvaessa viheni niiden iitien osuus, joi-
den neuvolakortista ilmeni oma ammatti ja joiden siis uskotaan olleen
ansiotyossd. Tasmallista vertailumahdollisuutta sille, miten oikein saadut
luvut kuvaavat tyossidkdymistd, ei ole saatavissa. Eraistd synnyttijia kos-
kevasta tutkimuksesta kdy kuitenkin ilmi, ettd raskauden alussa oli tyossi
32 % toisen raskauden ja 16 % kolmannen ja siti seuraavien raskauksien
aikana (Visuri 1960). Ylldesitetyt luvut tuntuvat siten hiukan liian pie-
niltd, mikad ilmeisesti johtuu ammattimerkinnin puuttumisesta silloinkin,
kun diti oli ollut ansiotydssa.
raskausetdisyydestd jokaisessa pariteettiryhmissi, kuten kidy ilmi seuraa-
vasta asetelmasta, jossa on pantu esiin alle vuoden pituisten raskausetii-
syyksien osuus kaikista:

Vaimon oma ammatti II III v v Kaikki
%

Ilmenee (tyossd) ........ 26 21 18 8 23

Ei ilmene (kotona) ... ... 35 29 23 29 30

IARMRE: - 2. i e bt s 32 27 23 28 29

Tapausten luku ... ... .. . 1434 863 560 836 3693

Erot ovat tilastollisesti merkitsevid kaikilla synnyttsjilld, toisen ja vii-
dennen sekd oireellisia myos kolmannen lapsen raskausetiisyyden koh-
dalla. Kaikissa ryhmissd on edellisestd synnytyksestd laskettu etiisyys
pitempi niilla dideilld, jotka olivat ansiotyossa.

Perheenpdidn ammattiryhmén ja vaimon tyéssdolon mukaan on raskaus-
etdisyyden keskiarvot esitetty kuviossa 4, josta kuitenkin puuttuvat ilman

miehen ammattimerkintdd olevat synnyttdjat. Kuvio kertoo, ettd ansio-
tempi vain keski- ja alimmassa ammattiryvhméssd. Seuraavassa asetel-
massa on laskettu myds tyossikdyvin vaimon lyhyiden raskausetiisyyksien
osuus kaikista miehen ammattiryhmian mukaan.
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Raskausetiisyys Kuvio 4. Raskaus-
Inter-pregnancy interval etdisyys miehen am-
months mattiryhmén ja vai-
kk mon ammatin ilmene-

misen mukaan. a—
vaimon ammatti ilme-
40 i nee (on tyossd), b=
vaimon ammatti ei
ilmene (on kotona).
Fig. 4. Inter-pregnan-
cy intervals by occu-
pational group of hus-
band, and by occu-
pation of wife a) in-
dicated v. b) mot in-
20 1 dicated (working v.
not working).

10 4
el A g i oy e Y
Ylin Keski Alin Maanv.
Highest Middle Lowest Farmers
Miehen ammattiryhma
Occupational group of husband
Miehen ammattiryhma
Ylin Keski Alin Kaikki

Alle vuoden rask.etdis. ...... 28 % 21 % 24 9 23 %
Tapausten luku .......... .. 136 331 134 601

Tyossdkiyvid maanviljelijan vaimoja oli niin vidhidn (15), ettei heidan
kohdallaan lukua voida pitds luotettavana. Kun edelliolevia lukuja ver-
rataan vastaaviin kaikkien synnyttdjien lyhyiden etdisyyksien prosentti-
lukuihin (sivu 50), havaitaan suurimmat erot jilleen keski- ja alimmassa
ammattiryhméssd. Kun ditien tydssikdyminen uuden raskauden alkaessa
oli harvinaisempaa keski- ja alinta ammattiasemaa edustavissa perheissi,
olivat ndiden ryhmien tyossidkiyvit didit myoskin raskaudettoman kauden
pituuden suhteen poikkeuksellisia.

Miehen pienipalkkainen ammatti ja sen miadraima alhainen elintaso
voivat olla aiheena siihen, ettd #idin ansiotyd on perheelle taloudellisesti
vélttamétonté ja uutta raskautta koetetaan siksi lykitid. Kuitenkin vaimon
oma koulutus ja oma ammattitaito voi myos vaikuttaa tyon ja kodin vili-
seen ratkaisuun varsinkin silloin, kun tydssidolosta aiheutuu lastenhoito-
kustannuksia ja saatu nettoansio ratkaisee tyén todellisen kannattavuuden.
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Vaimon oman ammattiryhmin mukaan luokiteltuna olivat alle vuoden pi-
tuisten etdisyyksien osuudet seuraavat:

Tyéssikiyvin vaimon oma ammattiryhma

Ylin Keski Alin Kaikki
Raskausetdisyys keskimaarin ... 26 kk 37 kk 41 kk 36 xk
Alle vuoden raskausetdisyys .... 27 % 19 % 2T % 23 %
Tapausten! Ikl womerbioo v 143 335 138 616

Raskausetidisyysjakauman testaustulos ammattiryhmien vililld oli vain
oireellinen. Alimmassa ammattiryhmissid keskiarvon ja prosenttiluvun
antamat kuvat ovat ristiriitaisia — tapauksia on ryhmaissd kuitenkin niu-
kasti. Muuten ei vaimon oma ammatti tuo esiin mitddn uutta — ylimman
ammattiryhmin raskausetiisyydet ovat tissikin lyhimmit ja prosenttilu-
kujen mukaan keskiryhmin pisimmit. Miehen ja vaimon ammattiryhmat
vastasivatkin suurimmalta osalta toisiaan.

Yhteenvetona voidaan sanoa, ettd alussa esitetty olettamus oli oikea:
tyossdkdyvan vaimon raskausetdisyys oli huomattavasti pitempi kuin koto-
naolevan. Eroa ei kuitenkaan ilmennyt ylimméssd ammattiryhmassa,
jossa vaimolla oli useammin oma ammatti kuin muissa. Voidaan ajatella,
ettd niissd ammateissa — esim. opettajat ja vapaan ammatin harjoittajat
— palkka ja sosiaaliset edut, varsinkin lomaedut, ovat niin hyvit, ettei
tyossikdyminen tule mahdottomaksi edes lasten aivan pienind ollessa.
Siksi ei ole tapahtunut synnyttdjien kesken valikointia siten, ettd vain
pitkid lasten syntyméetdisyyksid haluavat tai jostakin heistd riippumatto-
masta syysta sellaisia kokeneet aidit ovat tyossa.

Alueelliset eroavuudet raskausetiisyyksissd

Alueellisia eroja hedelmaillisyydessa on tutkittu meilld aikaisemmin eri
tavoin. Raskausetiisyyksien tarkastelu samoja tutkimustapoja kdyttden
ei olisi aiheellista, jos raskausetidisyys ja esim. hedelmillisyyden mittana
usein kdytetty aviollinen hedelmaillisyys korreloisivat voimakkaasti. Nain
ei kuitenkaan ole laita: kun testattiin raskausetdisyyden jakaumia kun-
nille v. 1951 lasketun aviollisen hedelmillisyyden mukaisissa luokissa, ei
todettu merkitsevad eroa eri hedelmillisyysluokkien valilld. Aviollinen
hedelmaillisyys ja perheeseen syntyvien lasten syntymadetdisyydet eivit si-
ten kuvaa tdysin samaa ilmiota.

Hedelmaillisyyslukujen eroja on usein tutkittu ldaneittdin seka kaupun-
kimaisten ja maaseutukuntien vililld. Edelld onkin jo tarkasteltu raskaus-
etdisyyksien pituutta kaupungeissa ja maalaiskunnissa, jotka oli liséksi luo-
ilmeni, ettd kaupunkimaisten kuntien synnyttdjien raskausetdisyydet eivit
eronneet «rintamaiden« maalaiskuntien vastaavista etdisyyksistd. Sen-
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sijaan pohjoisten ja itdisten lddnien maalaiskunnissa raskausetdisyydet oli-
vat lyhyemmit kuin kaupunki- ja kauppalakunnissa ja muissa maalais-
kunnissa. Kun titi alueellista eroa ei ole taulukoitu lapsen jarjestysluvun
mukaan samanaikaisesti, ei voida nyt sanoa, johtuvatko Pohjois- ja Ita-
Suomen 3iditien tihedt raskaudet siitd, ettd aineistossa on runsaasti moni-
synnyttdjia. Tastd syystd on seuraavissa alueellisissa analyyseissa otettu
pariteetti tarkistettavaksi tekijaksi.

Hartman ja Puumalainen ovat tutkineet aviollista hedelmallisyytta eri-
tyyppisissi maalaiskunnissa mm. kunnan uudenaikaisuuden mukaan.
Heidin tutkimuksessaan on uudenaikaisimmaksi luokiteltu kunta, jossa on
suuri vientiheys, vihdn maatalousviestod, korkea tulotaso ja paljon so-
siaalihuollossa olevia ja vanhanaikaisemmaksi sellainen kunta, jossa ndma
tekijit ovat pidinvastaiset. Uudenaikaisen kunnan videston keskuudessa
ovat maatalousvaltaiset yhteiskunnan ihanteet viistyneet teollistuvan yh-
teiskunnan ihanteiden tielts, jotka suosivat pientd lapsilukua ja hyviksy-
vit syntyvyyden sddnnostelyn. Vanhanaikaisimmissa kunnissa maatalous-
valtaisen yhteiskunnan ihanteet vield vallitsevat suosien suurta lapsilukua
ja kieltden lapsirajoituksen. Siten aviollisen hedelmillisyyden pitédisi olla
alhaisin uudenaikaisimmissa ja korkein vanhanaikaisimmissa maalaiskun-
nissa ja tekijit osoittavatkin ndin olleen vuonna 1951 (Hartman ja Puuma-
lainen 1960, ss. 72—75).

Jos kunnan uudenaikaisuusluokka edelld esitetyn olettamuksen mukai-
sesti kuvaa myos eroja suhtautumisessa perhesuunnitteluun ja syntyvyy-
den saannéstelyyn, voidaan odottaa sen mukaan 16ytyvén eroja myos las-
ten syntymietiisyyksissd.! Tamin tuloksena odotamme raskausetéisyyksien
olevan uudenaikaisemmissa maalaiskunnissa pitempid kuin vanhanaikai-
semmissa. Kun kuitenkin kunnan uudenaikaisuusasteeseen liittyy mah-
dollisesti my®ds eroja perheeseen syntyvien lasten jarjestysluvuissa — ole-
tettavasti korkean hedelmaillisyyden kunnassa suurempi osa synnyttéjista
on monisynnyttajia — tukevat hypoteesia olettamuksen mukaisesti erot
varsinkin toista lasta odottavien #Hitien raskausetdisyysluvuissa. Seuraa-
vasta asetelmasta nihddin, ettd toista lasta odottavien ditien raskausetdi-
syyksien keskiarvot olivat suuruudeltaan olettamuksen mukaisessa jarjes-
tyksessd, varsinkin uudenaikaisuusluokat 4 ja 5 erosivat kahdesta alim-
masta.

Maalaiskunnan uwudenaikaisuusluokka *

1—2 3 4 5 Kaikki
Raskausetiisyys keskimaarin .. .. .. 26 kk 27 kk 30 kk 29 kk 27 kk
Alle vuoden raskausetdisyyksia .... 34 % 34 % 33 % 33 % 3B %
Tapausten luku .................... 325 144 215 212 896

! Tekijda on saanut kidyttdd Hartmanin ja Puumalaisen valmiiksi laskemia luku-
sarjoja kuntien aviollisesta hedelmaillisyydestd ja uudenaikaisuudesta.
? Luokka 1 on vanhanaikaisin, luokka 5 uudenaikaisin.
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Ei varianssin analyysi etiisyyskeskiarvoista eikd myoskdan »-testi
etdisyysjakautumien osalta osoita merkitsevdd eroa raskausetdisyyden pi-
tuudessa eri uudenaikaisuusluokkien valilla.

Sosiaalisten tekijoiden alueelliseen tutkimukseen soveltuu myds Piep-
posen esittimi Suomen kuntien aluejako. Hén on faktorianalyysin avulla
todennut, ettd 20 muuttujaa vieston rakenteen, ammattirakenteen ja muut-
toliikkeen alalta voidaan tiivistdd kolmeksi perusulottuvuudeksi, joille hin
on antanut nimiksi pienperheisyys, muuttoliike ja kaupunkimaisuus.
lyyttisind kasitteind sosiaaliekologisissa tutkimuksissa (Piepponen 1962, s.
42).

Perustekijoista pienperheisyys sisiltaad korkeita latauksia mm. variaabe-
leilla ahtaasti asuttuja huoneistoja, 0—4 vuotiaitten lasten lukumaara
naimisissaolevia naisia kohden ja perheen koko. Siten voidaan olettaa,
ettd tami faktori, erddnlainen familismin faktori, on yhteydessd myos las-
ten syntymaéetiisyyksiin. Toinenkin perustekija, kaupunkimaisuus, saattaa
olla merkitseva kyseistd ilmiotid kuvattaessa, silld sen perusteella voidaan
erottaa kunnat kaupunkimaisuus-maaseutumaisuus ulottuvuudella. Kau-
punkimaiseen kuntaan liittyy ammattirakenne, jossa on runsaasti johtajia
metsitalousviestoa. Lisaksi kaupunkimaisuudelle on ominaista runsas
kerrostaloasutus, suuri asukastiheys, yksindisruokakuntien ja keskikoulun
kiyneiden suhteellisen suuri lukumiaird ja korkeat tulot. On siksi mie-
lenkiintoista tutkia, erottaako tdma faktori lasten syntymaetdisyyksid,
joissa edelld on todettu eroja kaupunkien ja maaseudun valilla.

Kunnan kaupunkimaisuusasteen mukaan lasketuissa raskausetdisyyden
keskiarvoissa ei ilmennyt mitdan merkitsevaa riippuvuutta kaikkien syn-
nyttidjien kohdalla eikd myoskddn eri pariteettiryhmissd. Sensijaan pien-
perheisyysfaktorin pistem#irien mukaan luokitelluissa kunnissa (taulu 5)
ditien raskausetidisyyksien keskiarvot niyttivit teorian kannalta lupaavam-
milta. Kaikkien synnyttijien keskimiiriiset raskausetdisyydet olivat pi-
edustavaksi ja lyhimmit vastaavasti suurperheisyyttd edustavissa kun-
nissa. Samalla tavalla hypoteesin kannalta tdrkedssd toisen lapsen syn-
nyttineiden ryhmésséd pienenivit etdisyysluvut kunnan familismifaktorin
voimakkuuden kasvaessa. Testattaessa todettiin jalkimmainen tulos myds
tilastollisesti merkitseviaksi. Muissa pariteettiryhmissd todettiin epédsaan-
nollisempis eroja kuitenkin niin, ettd varsinkin kolmannen ja neljannen

raskauden kohdalla erot ddrimmiisten kuntatyyppien vililla olivat oletta-
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Taulu 5. Raskausetidisyydet kunnan pienperheisyyden ja #idin pari-
teetin mukaan.

Table 5. Inter-pregnancy intervals by familism of commune and by
parity of mother.

Kuntatyyppi — Pariteetti — Parity Kaikki —
Type of _ All
commune II III v V—

Keskiarvo (kk) — Mean (months)

1. (pienperheinen —

nonfamilistic) .... 30 37 38 27 33
i <Al sl O 4 29 37 33 29 32
A K e 28 36 33 25 30
4. (suurpeiheinen —

familistic) ........ 24 29 33 26 27
Kaikki —All ........ 28 35 34 27 30

Tapausten luku — Number of cases

1. pienperheinen —

nonfamilistic ...... 456 218 110 88 872
R S S LT e 390 225 165 162 942
- el Al . 322 234 142 256 954
4. suurperheinen —

familistic .......... 266 186 143 330 925
Kaikki — Al ........ 1434 863 560 836 3693

simman kuntatyypin synnyttdjistdi on huomattavasti suurempi osa moni-
synnyttédjia kuin pieniperheisyytta edustavan kunnan synnyttajista.

Alueellisten erojen tarkastelu muodostui tuloksiltaan niukaksi. Vaikka
olettamusten suuntaisia eroja havaittiinkin keskiarvoissa uudenaikaisuus-
luokan ja pienperheisyysfaktorin perusteella, vain viimemainitussa oli ero
merkitsevd. Namikin erot olivat kidytannollisesti katsoen jokseenkin
pienia.

VI Loppupaitelmiit

Tutkimuksessa pyrittiin valottamaan suomalaisten synnyttdjien ras-
kausetiisyyksid eli edellisestd synnytyksestd seuraavan raskauden alkuun
kuluvaa aikaa erilaisissa sosiaalisissa oloissa, kuten miehen ammatin, vai-
mon tyossikiymisen ja alueellisten erojen mukaan luokitelluissa ryhmissa.
Aineistona kiytettiin v. 1958 ditiysneuvoloiden kirjoissa olleista synnytta-
Jistd suoritettua otosta, josta osa aineistoa, noin neljatuhatta synnyttajaa,
kuului timin tutkimuksen piiriin.

Raskausetiisyyteen mahdollisesti vaikuttavina biologisina tai tahatto-
mina sosiaalisina tekijoind mainittiin didin ik&d, lapsen syntymajérjestys,
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imettaminen edellisen lapsen synnytyksen jalkeen, raskautta edeltianyt kes-
kenmeno tai keskosraskaus sekd raskauden keskeyttiminen. Vain kah-
den ensinmainitun vaikutuksen tutkiminen oli tutkimusaineistossa mahdol-
lista: jalkimmadisista saatiin ainoastaan viitteitd ja jouduttiin turvautumaan
yleisluontoiseen vaikutussuhteiden pohdiskeluun.

loivan positiivisesti raskausetdisyyteen ja samanlainen tulos todettiin tés-
sakin tutkimuksessa. Tarkemmin asiaan syvennyttdessd huomattiin tama
riippuvuus kuitenkin vain nidenniiseksi ja aiheutuneeksi siitéd, ettd ika oli
laskettu uuden raskauden alkamisen ajankohtana. Siten pitkiad etdisyyk-
sia kokeneet luonnollisesti olivat myos vanhempia kuin lyhyitd raskaudet-
tomia kausia ldpikdyneet. Ian todellista vaikutusta raskausetdisyyteen
olisi tutkittava laskemalla korrelaatio raskausetdisyyden ja sen idn valilla,
missd uusi raskaus tuli mahdolliseksi. Kun taman likiarvona kaytettiin

riippuvuutta idn ja raskausetdisyyden valilla.

Synnytyksen jarjestysluvun, pariteetin, mukaan vaihtelevat raskaus-
etdisyydet siten, ettd ne olivat pitemmat kolmannen ja neljannen kerran
ja lyhyemmait toisen ja viidennen tai sitd useamman kerran raskaaksitul-
leilla. Kun tédstd aineistosta ei saada tietdd saman #didin perattdisia ras-
kausetdisyyksid, eivat nama erot kuitenkaan osoita perheen lopullisen koon
ja lasten syntymietdisyyksien vialistd korrelaatiota. Ulkomaisista tutki-
muksista tiedetdan, ettd ne, joille lapset syntyvit lyhyin viliajoin myos
useammin saavat paljon lapsia. Kolmannen ja neljannen raskauden pi-
tempi etdisyys edellisestd synnytyksesta voi siten johtua siitd, ettd niissd
ryhmissd on paljon niits, jotka pyrkivit rajoittamaan perheensi kokoa.

Sosiaalisilla tekijoilla tarkoitetaan tutkimuksessa sellaisia tapoja, asen-
teita ja normeja, jotka saavat puolisot tarkoituksellisesti vaikuttamaan las-
ten syntymaetadisyyksiin. Kuitenkaan ei tdssad tutkimuksessa ole voitu mi-
tata tallaisia tekijoitd suoranaisesti — sellaiseen vaadittaisiin haastattelu-
tutkimuksen suorittamista. Kun kuitenkin oletetaan tillaisten tapojen
vaihtelevan eri yhteiskuntaryhmissd ja eri puolilla maata, on raskausetii-
syyksien eroja tarkasteltu ammatiltaan ja asuinkunnaltaan vaihtelevissa
toteuttamistavasta ei kuitenkaan saada tietoa; perhesuunnittelun ja synty-
vyyden saannostelyn ohella voidaan ei-toivotun uuden lapsen syntyminen
estaa raskauden keskeyttdmisen avulla. Siten varsinkin laittomat abortit,
mutta myos osittain lailliset raskauden keskeyttamiset toimivat tillaisen
lapsirajoitusmotiivin toteuttajina.

Perheenpdaian ammatin mukaan luokiteltiin synnyttdjat neljdaan ryh-
main, joiden vililla todettiin eroja raskausetdisyyksissi. Keskimmaiseksi
ammattiryhmiksi kutsutun ryhmin (ammattityontekijat) vaimoilla olivat
raskausetdisyydet pitemmiat kuin ylimpdian ja alimpaan ammattiryvhmiin
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kuuluvilla. Maanviljelijoiden vaimojen raskausetdisyydet olivat kuitenkin
olettamusten vastaisesti keskimaaraistd pitemmat vastaten keskiryhmén
etdisyyksid. Samanlaisia tuloksia saatiin pariteetin tarkistamisen jalkeen-
kin etenkin toisen kerran synnyttaneilli. Ammattien erot vaihtelivat kui-
tenkin alueittain ja kuntaryhmittdin. Kaupungeissa ja kauppaloissa kes-
kiryhman raskausetidisyydet olivat pitemmit kuin ylimmén ja alimman,
mutta maaseudulla ammattiryhmien erot jokseenkin havisivat, ainoastaan
Pohjois- ja Itd-Suomen maaseutuperheissd raskausetidisyydet olivat ly-
hyemmit kuin rintamaiden maalaiskuntien tai kaupunkimaisten kuntien
perheissa.

Etsittdessa selityksid ammattiryhmittaisille eroille voidaan ajatella, etta
keskiryhmaan kuuluvissa perheissd pyrkimys elintason parantamiseen
tai sailyttdmiseen perheen lapsiluvun rajoittamisen avulla on voimakkain.
Eriasta tutkijaa siteeraten «heilld on rikkauden tarpeet, mutta koyhien tu-
lot, ja suurempi sosiaalisen vajoamisen pelko kuin muilla«. Lasten luvun
rajoittaminen — perhesuunnittelun tai tahallisen abortin keinoin — ilmei-
sesti heijastuu myos raskausetédisyyksissa. Toisaalta ei voida kieltdd mui-
takaan selityksia. Esim. maanviljelijoiden vaimojen pitkat raskausetii-
imettdminen olisi heilld tavallisempaa ja keskenmenot esim. raskaan kar-
janhoitotyon vuoksi yleisempia kuin kaupunkilaisammateissa.

Aidin oman ammatin ilmenemistd neuvolakortista pidettiin osoituksena
hinen tyossikidymisestddn. Tyossdkdyvan synnyttdjan raskausetdisyydet
olivat kaikissa pariteettiryvhmissd pitempid kuin muiden. Koska perheen
varallisuustaso saattoi olla syyna didin tyossakdymiseen, suoritettiin ver-
tailu ansioditien ja kotirouvien vililli miehen ammattiryhman mukaan.
Tilloin todettiin, ettd ansiotyossd kdyvien raskausetdisyydet olivat muiden
ammattiryhmissd, joissa tyossdkdyminen oli harvinaista. Korkeinta am-
mattitasoa edustavissa perheisséd ei didin oman ammatin ilmeneminen neu-
volakortista ollut mitenkdan yhteydessa lasten syntymaietdisyyksiin. An-
siotyossid olevien pitkiin raskausetdisyyksiin voi vaikuttaa toisaalta halu
jarjestad lasten syntymisen viliin tarpeeksi pitkd aika, jotta heidan hoi-
tonsa tyon ohella kivisi mahdolliseksi, tai toisaalta se, etta tyossakaynti on
pikemminkin pitkien etdisyyksien seuraus kuin niiden syy. Mitéd pitempia
raskausetiisyyksid diti kokee — tahattomasti — sitd suurempi todenna-
kéisyys on, ettd hin on mennyt tyohon edellisen lapsen vartuttua ehki jo
kouluik#zn asti.
sena ilmiond. Tarkastelu suoritettiin kolmen aikaisemmissa tutkimuk-
sissa muodostetun alueluokittelun avulla. Maalaiskuntia tarkasteltiin
Hartmanin ja Puumalaisen kuntien uudenaikaisuusluokituksen mukaan,
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jolloin todettiin olettamuksen mukaisia eroja — uudenaikaisimmissa kun-
nissa raskausetidisyydet olivat pitempia kuin vanhanaikaisissa — mutta
erot eivat olleet tilastollisesti merkitsevid. Piepposen tutkimukseen pe-
rustuvia kuntien kaupunkimaisuus- ja pienperheisyysluokituksia apuna
kidyttden luokiteltiin synnyttdjien asuinkunnat, mutta raskausetdisyyksissa
ei todettu eroja kaupunkimaisuustekijan mukaan. Sensijaan pienperhei-
syystekija korreloi merkitsevisti raskausetédisyyksiin toisen kerran synnyt-
taneilld. Kunnissa, joissa tdmén luokittelun mukaan oli pienid perheita
suosiva sosiaalinen rakenne, olivat synnyttdjien raskausetdisyydet pitem-
pia kuin suurperheisyytta edustavissa kunnissa.

Tutkimuksessa todetut keskiarvoerot eri sosiaalisten tekijoiden mukaan
olivat kauttaaltaan hyvin pieniid joskin aineiston suuruudesta johtuen mo-
net tilastollisesti merkitsevid. Erojen selitykset ovat osittain myds puut-
teellisia, koska valmiiseen tilastoaineistoon perustuvana ei tutkimuksessa
saatu tietoa monista raskausetdisyyteen vaikuttavista tekijoistd. Tulokset
saattavat kuitenkin toimia virikkeina uusille tutkimuksille, joissa jo suun-
nitteluvaiheessa voidaan ottaa huomioon tarvittavat tiedot.
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Symmary:
Inter-pregnancy Intervals of Finnish Women

By ELINA VISURI
The Finnish Population and Family Welfare League, Public Health Office

In this investigation, an endeavour has been made to throw some light upon inter-
pregnancy intervals of expectant mothers' under different social conditions. The
study is based upon a sample of expectant mothers registered in the maternity health
centres in 1958. Approximately 96 per cent of all mothers attend these centres.

As biological or unintentional social factors which might influence inter-pregnancy
intervals, mention was made of the mother’s age, parity, breast-feeding after the last
childbirth, spontaneous abortion, and the last pregnancy ending in premature birth.
Investigation of only the first two of these factors proved feasible as regards the infor-
mation available. With respect to the other points, no more than hints were obtained,
and it was necessary to resort only to general discussion of relationships.

Earlier investigations had shown that the age of the mother is positively correlated
with the inter-pregnancy intervals, and a similar finding was made in this instance.
However, closer study indicated that this dependence was only spurious, and origi-
nated in the age having been recorded at the time of beginning a new pregnancy. Thus
the mothers who had had long intervals were naturally older than those who had
undergone shorter non-pregnant periods. The actual influence of age upon pregnancy
intervals should be investigated by calculating the correlation between the pregnancy
interval and the age at which a new pregnancy became possible. When, as an
approximate value, the age at the birth of the previous child was used, it was found,
practically speaking, that no correlation existed between age and the inter-pregnancy
interval.

! Inter-pregnancy intervals are here the periods between the last full-term or
premature birth and the beginning of the sampled pregnancy. Periods of gestation
ending in spontaneous or induced abortion are included in pregnancy intervals. Birth
intervals are calculated for expectant mothers as inter-pregnancy intervals + 9 months.
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According to the confinement order, the parity, the inter-pregnancy intervals varied
in such a way that they were longer at the third and fourth pregnancy, and shorter
at the second or fifth or more. As this material provides no information on the
sequence of the inter-pregnancy intervals of the same mother, these differences do
not show the correlation between the final size of the family and the intervals between
the births of the children.

In this investigation, the term ’social factors’ means habits, attitudes and norms
such as make couples intentionally affect the birth intervals of their children.
However, it has not been possible to make a direct measurement of such factors in
this study. As it is assumed that these habits vary in different social groups and in
different parts of the country, the variations in inter-pregnancy intervals have been
examined in groups of expectant mothers from different occupations, areas and types
of residential communes. With respect to the social differences and inter-pregnancy
intervals, no information is available on the immediate way of realization: alongside
family planning and contraception, the birth of an unwanted child can be prevented
by induced abortion. Thus illegal abortions in particular, but also to some extent legal
therapeutic abortions, realize the motive for child limitation.

The mothers were classified in four groups according to the work engaged in by
the head of the family; between the groups there were found the differences in inter-
pregnancy intervals. The inter-pregnancy intervals of the wives of those in the
’middle’ occupational group (skilled workers) were longer than those of the wives in
the higher or lower groups of occupations. The inter-pregnancy intervals of farmers’
wives were — contrary to what had been expected — longer than the average
corresponding to the intervals of the middle group. The differences between
occupations, however, varied in accordance with location of residence. In cities and
towns, the inter-pregnancy intervals of the middle occupational group were longer
than the intervals of higher or lower status, but in the rural areas, the differences
between the occupational groups had to some extent disappeared, so that only the long
inter-pregnancy intervals of farmers’ wives remained apparent. In the rural families
of north and east Finland, the inter-pregnancy intervals were shorter than those of
the rural and urbanized communes of south Finland.

If the mother gave in her record an occupation of her own, it was assumed that
she was employed. The inter-pregnancy intervals of the working women were in all
parity groups longer than those of the others. As the level of means was probably
the reason for the mother’s working, a comparison was made between working mothers
and housewives in accordance with the occupational group of the husbands. It was
found that the inter-pregnancy intervals of working women were on an average longer
than the corresponding intervals of the others, but only in the two lowest occupational
groups where it is uncommon for wives with small children to go out to work.

The time between consecutive pregnancies was also investigated as an ecological
phenomenon. Residential communes of women were grouped according to factor
loadings on urbanism and familism (Piepponen, 1962), and the inter-pregnancy intervals
were calculated in these groups. Significant differences in the intervals were observable
only in accordance with the familism of the commune, and only among women
pregnant for the second time. Thus, in communes with a familistic social structure,
pregnancy and birth intervals were shorter, and in non-familistic communes longer
than the average.



