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Kokemus, kieli ja 
poliittisuus synnytyksessä 
Elina Helosvuori  & Maria Temmes

Vuoden 2022 Sukupuolentutkimus–Genusforskning-
lehden ensimmäisen numeron myötä lehden toi-
mitus siirtyy Oulusta Tampereen yliopistoon. Seu-
raavat kaksi vuotta lehden päätoimittajina toimivat 
Elina Helosvuori ja Maria Temmes. Lehden toimi-
tussihteerinä jatkaa Ilmari Leppihalme, ja kirja-ar-
vioiden toimituksesta vastaavat Saara Salmivaara ja 
Ronja Tammi. Kiitämme lämpimästi aiempia pää-
toimittajia Tuija Huukia, Suvi Pihkalaa ja Outi Ylita-
pio-Mäntylää sekä koko Oulun toimitusta tehdystä 
työstä ja jatkamme sitä ylpeinä osaltamme. 

Käsillä olevan teemanumeron vertaisarvioidut 
artikkelit tarkentavat katseen synnytyksen koke-
muksellisuuteen, syntyvyyteen yhteiskunnallise-
na huolenaiheena sekä sijaissynnytyksen mahdol-
lisuuksiin ja reunaehtoihin. Tämä synnytysnumero 
muodostui kuin itsestään: toimitukseen kasautui sa-
moihin aikoihin useampi käsikirjoitus, jossa taval-
la tai toisella käsiteltiin synnytykseen, syntyvyyteen 
ja lisääntymiseen liittyviä kysymyksiä. Viime vuosi-
na synnytykset ovatkin olleet niin poliittisen kuin 
tieteellisen huomion kohteena. Koronapandemi-
an aikana keskustelua on käyty erityisesti rajoituk-
sista, jotka vaikeuttivat ei-synnyttävän vanhemman 
läsnäoloa ja osallistumista synnytykseen ja sitä seu-
raavaan jaksoon sairaalassa. Tämän teemanumeron 
sisältö osoittaa, että synnytyskulttuurin laajamittai-
semmalle analyysille on tarvetta. 

Lehden kansikuvassa näemme vastasyntyneiden 
vauvojen sänkyrivistön ja yksinäisen lastenhoitajan 
1970-luvun Helsingin Kätilönopistolla. Äitien pois-
saolo karun asiallisesta laitoskuvasta muistuttaa sii-
tä, että synnyttäjä ja hänen kokemuksensa eivät ole 
saaneet synnytyksissä pääasiallista huomiota osak-
seen. Teemanumeron ensimmäinen artikkeli pu-
reutuukin aiheisiin, jotka ovat lähivuosina nousseet 
erityisen huomion kohteiksi: synnytyksen kokemuk-
selliseen luonteeseen ja synnytyskokemusten poliit-

tiseen merkittävyyteen. Keiju Vihreäsalo analysoi 
#metoo-liikkeen jälkitilassa aktivoitunutta syn-
nytyksiin liittyvää liikehdintää. Analyysi perustuu 
toukokuussa 2019 käynnistyneessä #MinäMyösSyn-
nyttäjänä-kampanjassa julkaistuihin synnytysnar-
ratiiveihin. Kampanjan tarkoituksena oli nostaa 
keskustelua synnytyksiin liittyvästä epäasiallises-
ta kohtelusta, joka kansainvälistä esimerkkiä seu-
raten nimettiin synnytysväkivallaksi. Vihreäsalo 
tutkii synnytysväkivaltakokemusta, joka on juur-
tunut synnyttäjien kohtaamisiin synnytyksen am-
mattilaisten ja sairaalainstituution kanssa. Lisäksi 
hän tarkastelee synnyttäjien kokemuksen merki-
tystä muutosvoimana, joka ravistelee ja muokkaa 
synnytyskulttuuria ja synnyttäjien kokemuksille an-
nettavaa merkitystä. Vihreäsalon artikkeli herättää 
uudelleentulkitsemaan niitä lääketieteellisestä nä-
kökulmasta ehkä tavanomaisinakin näyttäytyviä ti-
lanteita, joissa synnytysväkivallaksi nimetty koke-
mus syntyy.  Hänen analyysinsä avaakin sitä, miten 
tärkeää on suojella synnyttäjän kokemusta itsemää-
räämisoikeudesta ja koskemattomuudesta myös 
synnytystilanteessa. 

Kuluneiden koronavuosien aikana myös synty-
vyydestä on keskusteltu mediassa tiuhaan. Ennä-
tyksellisen alhainen syntyvyys puhututti Suomessa 
ennen pandemiaa, ja heti pandemian alettua alkoi 
spekulointi koronan luoman epävarmuuden vai-
kutuksesta: nouseeko syntyvyys vai laskeeko se en-
tisestään? Teemanumeromme linkittyy myös tä-
män aihepiirin tutkimukseen. Hanna-Mari Ikonen 
ja Jenna Siivonen käyttävät artikkelinsa aineistona 
Helsingin Sanomien syntyvyyden vähenemistä käsit-
televiä kirjoituksia, jotka perustuvat henkilökohtai-
siin kokemuksiin tai ottavat kantaa syntyvyyteen il-
miönä. Artikkelissaan Ikonen ja Siivonen jäljittävät 
sitä, miten näissä kirjoituksissa diskursiivisesti tuo-
tetaan ennakoivia toimijoita. He osoittavat, miten 

1

PÄÄKIRJOITUS

ELINA HELOSVUORI & MARIA TEMMES | SUKUPUOLENTUTKIMUS–GENUSFORSKNING 35(2022): 1, S. 1–3



ennakoinnista tehdään normatiivisesti oikea tapa 
suhtautua lastensaamiseen. Ennakoinnin velvoite 
lankeaa teksteissä, odotetusti, erityisesti nuorille 
naisille, joilta edellytetään kykyä optimoida lisään-
tymiseen liittyviä valintojaan. Ikonen ja Siivonen vi-
sioivat kuitenkin artikkelinsa lopuksi myös sellaista 
yhteiskuntaa, jossa elämää ylläpitävien suhteiden 
luominen, esimerkiksi läheisen tunnesiteen tai hoi-
vasuhteen kautta, riittäisi tulevaisuuden suunnitel-
maksi – sukupuolesta riippumatta.

Numeron kolmas artikkeli osallistuu niin ikään 
pohtimaan, miten voisimme uudelleenorganisoi-
da totuttuja ajattelutapoja, tällä kertaa sijaissyn-
nytykseen liittyen. Artikkeli on Suomessa erityisen 
ajankohtainen, koska oikeusministeriössä on par-
haillaan käynnissä nykylainsäädännössä kiellettyä 
sijaissynnytystä koskeva selvitystyö. Viimeksi sijais-
synnytysten sallimista selvitettiin vuosina 2010–2013, 
jolloin oikeusministeriö myös lähetti lausuntopyyn-
nön asiaan linkittyville viranomaisille ja järjestöil-
le. Tiia Sudenkaarne tarttuu artikkelissaan viime 
aikoina virinneeseen voimakkaaseen poliittiseen 
tahtoon: vaatimuksiin sijaissynnyttämisen laillis-
tamiseksi ja sitä koskevan uudenlaisen säätelyn 
laatimiseksi. Sudenkaarne lähestyy ilmiötä queer-
feministisestä näkulmasta yhdistäen cis- ja hete-
ronormatiivisuuden kritiikin sijaissynnyttäjän li-
sääntymistyön arvon tunnistamiseen. Hän kritisoi 
sijaissynnytyksen näkemistä lapsettomuushoitona. 
Jos sijaissynnytys mielletään hoidoksi, se luokittuu 
lääketieteelliseksi toimenpiteeksi, joka on eettises-
ti hyväksyttävää interventiona vain tietynlaiseen 
sukupuolitetusta fysiologiasta johtuvaan lapsetto-
muuteen, kuten cis-naisen kohduttomuuteen. Su-
denkaarne selvittää myös, miten sijaissynnytyksen 
näkeminen hoitona hämärtää nimenomaan sijais-
synnyttäjän asemaa. Artikkeli kannustaa muotoi-
lemaan uudenlaista sijaissynnyttämisen lainsää-
däntöä, joka aidosti huomioisi perheellistymisen 
moninaiset tarpeet, myös miesparien ja itsellisten 
miesten näkökulmasta, mutta tavalla, joka tunnus-
taisi esimerkiksi sijaissynnyttäjän mahdolliset kiin-
tymyksen tunteet sekä lasta että tulevia vanhempia 
kohtaan. Artikkelissa muotoillusta queer-feminis-
tisestä näkökulmasta sijaissynnytystä voitaisiin siis 
säädellä erityisenä niin sanotun kaupallisen intii-
miyden lisääntymistyönä, jossa keskiössä on sijais-

synnyttäjän roolin ymmärtäminen hoitovälineen 
sijaan ammatilliseksi.

Jatkamme jo aiemman toimituksen kaudelta tut-
tujen puheenjohtajan palstan ja hankepuheenvuoro-
jen julkaisemista. Tässä numerossa SUNSin puheen-
johtajana aloittanut Leena-Maija Rossi käsittelee 
sukupuolen asemaa yhtenä kaikkien aikojen kysy-
myksistä sekä sukupuolentutkimuksen roolia tasa-
arvon ja yhdenvertaisuuden edistäjänä. Yksi osoitus 
sukupuolentutkimuksen voimasta muuttaa myös 
valtavirtaisempaa ajattelua on se, että tietyt käsit-
teet, kuten intersektionaalisuus ja heteronormatii-
visuus, ovat eittämättä saaneet sijaa ja ymmärrys-
tä keskustelussa tiedepiirien ulkopuolellakin. Rossi 
nostaa esiin, kuinka tutkimus on ollut – pitkäjäntei-
sen järjestötoiminnan ja aktivismin ohella – vaikutta-
massa konkreettisiin lainsäädännöllisiin muutoksiin, 
esimerkiksi pyrkimyksiin tasa-arvoisen avioliiton ja 
perheensisäisen adoption mahdollistamiseksi. Su-
kupuolentutkimus on myös edistänyt transsuku-
puolisten asemasta käytyä lainsäädännöllistä ja laa-
jempaakin yhteiskunnallista keskustelua. Maailma 
muuttuu, kun sitä muutetaan, uusi puheenjohtaja 
toteaa. Nämä sanat tuntunevat lohdullisilta mones-
ta oman akateemisen työnsä merkitystä näinä aikoi-
na pohtivasta opiskelijasta, opettajasta ja tutkijasta.

 Sukupuolen moninaisuuden kasvava huomioin-
ti julkisessa keskustelussa osoittaa osaltaan suku-
puolentutkimuksen merkityksen yhteiskunnassa. 
Kaisa Kuurneen ja Mirjam Raudasojan hankepu-
heenvuoro linkittyy tähän teemaan pohtimalla, 
miten sukupuoli ja myös siihen liittyvä identiteet-
ti pitäisi huomioida synnytyksissä. Kuurneen vetä-
män ja Koneen säätiön rahoittaman Kamppailu syn-
nytyksestä – Suomalaisen synnytyskulttuurin murros 
-hankkeen pyrkimyksenä on ymmärtää synnytys-
tä kaikkien toimijoiden, kuten synnyttäjien, per-
heiden ja alan ammattilaisten, näkökulmista sekä 
huomioiden myös rakenteelliset asetelmat. Oivalli-
sesti puheenvuoro myös taustoittaa käynnissä ole-
vaa synnytyskulttuurin murrosta. Kuurne ja Raudas-
oja painottavat, että kaksijakoisen sukupuolittavan 
ajattelun luonnollistettuja oletuksia synnytyksistä 
ja synnyttämisestä täytyy purkaa ja tehdä näin tilaa 
aiemmin näkymättömille sukupuolivähemmistöil-
le. Suomen kieli mahdollistaakin monia muita kie-
liä luontevammin puheen esimerkiksi odottajista 
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ja synnyttäjistä ilman sukupuoli-identiteettiä kos-
kevia oletuksia. Toisaalta kirjoittajat esittävät, että 
mikäli sukupuolisidonnainen kielenkäyttö neutra-
loidaan kaikista tilanteista, tulee vaikeaksi tavoittaa 
sukupuolisidonnaisia identiteettejä, valtasuhteita ja 
sellaisia vaikeasti sanallistettavia tuntemuksia, jot-
ka liittyvät merkityksellisiin emotionaalisiin ja ke-
hollisiin kokemuksiin ja esimerkiksi sisäistettyihin 
sukupuolimalleihin.  

Julkaisemme tässä numerossa myös Astrid Jout-
senon sekä allekirjoittaneen Elina Helosvuoren lek-
tiot, jotka perustuvat kirjoittajien lisääntymisaihei-
siin väitöskirjoihin. Joutsenon tutkimus osallistuu 
feministiseen äitiyden tutkimusperinteeseen, jos-
sa äitiys hahmotetaan erityisesti kulttuurihistorial-
lisena tekemisenä. Hän tutkii äitien digitaalista ’elä-
mäkirjoittamista’ (life writing) äititiedon paikkana 
ja niin kutsutun äitityön tai ’äitimisen’ (mothering) 
merkityksen neuvottelemisen solmukohtana. He-
losvuoren työ puolestaan keskittyy tarkastelemaan 
avusteista lisääntymistä ja lapsettomuutta Suomes-
sa. Tutkimuksessa analysoidaan erityisesti naisiksi 
identifioituvien ja naisoletettujen henkilöiden ke-
hoihin kohdistuvia toimenpiteitä sekä laboratori-
oissa tapahtuvaa alkioiden viljelyä ja valintaa koe-
putkihedelmöityshoidoissa.

Kokonaisuutena synnytysnumero ylittää yksit-
täisten tekstiensä kysymyksenasettelut ja tulokset. 

Numero auttaa hahmottamaan elämän luomisen 
ja ylläpitämisen paikantuneisuutta paitsi kehoi-
hin ja inhimillisiin kokemuksiin myös suhteessa 
ekologiseen ympäristöön. Yksi humanistisen ja yh-
teiskunnallisen lisääntymistutkimuksen nousevis-
ta kiinnostuksen kohteista liittyykin siihen, miten 
elämän uusintamista ja ylläpitämistä voitaisiin aja-
tella huomioimalla paitsi esimerkiksi hedelmällisyy-
teen ja lisääntymisterveyteen liittyvät huolet myös 
planeettamme ekologinen kantokyky ja kestävyys. 
Päätämmekin pääkirjoituksemme kehottamalla 
kaikkia aiheesta kiinnostuneita seuraamaan kesä-
kuussa 2022 Tampereella järjestettävän kansainvä-
lisen Reproductive Futures: Emergent Injustices, Hopes 
and Paradoxes -konferenssin tarjontaa. Konferenssin 
järjestämisestä vastaa Riikka Homasen ja Mianna 
Meskuksen johtama sekä Suomen kulttuurirahaston 
rahoittama Lisääntymisen tulevaisuus – Reproducti-
ve futures -hanke, jonka järjestelytoimikunnassa on 
edustettuna myös lehtemme toimituskuntalaisia. 
Konferenssin tiedot löytyvät osoitteesta: https://
events.tuni.fi/reprofutures2022/

Antoisia lukuhetkiä toivottaen,

Elina Helosvuori ja Maria Temmes

Tampereella 15.3.2022
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HÄPEÄ, OBJEKTIVOINTI 
JA VASTARINTA 
SYNNYTYSVÄKIVALTA-
TARINOISSA
Keiju Vihreäsalo

Artikkelissa tarkastellaan toukokuussa 2019 käynnistyneen #MinäMyösSynnyttäjänä 
-kampanjassa julkaistujen synnytysnarratiivien (N=30) pohjalta synnytysväkivalta-
kokemusta ja synnyttäjien kohtaamisia synnytyksen ammattilaisten ja sairaalains-
tituution kanssa sekä pohditaan synnyttäjien kokemuksen merkitystä muutosvoi-
mana. Tarinoita analysoidaan narratiivisesti osana historiallista tilannetta, jossa 
synnyttäjät kokemuksensa tarinaksi kirjoittamalla osallistuvat synnytyksen, väki-
vallan ja synnytyshoidon määrittelyyn. Aktivistit asettivat kiistanalaiseksi itsemää-
räämisoikeuden toteutumisen potilaislain määrittämällä tavalla. Näin suomalaiset 
synnyttäjät liittyivät osaksi 2000-luvun alusta alkaen ympäri maailmaa aktivoitu-
neita synnytysväkivallan vastaisia liikkeitä, joiden pyrkimyksenä on vahvistaa nai-
sille autonomia ja itsemääräämisoikeus myös raskauden ja synnytyksen aikana. 
Tarkastelen syntynyttä asetelmaa kokemuksen, kamppailun ja hoitorationalitee-
tin rajaamalla alueella keskittyen häpeään sekä objektivoivien käytäntöjen ja itse-
määräämisoikeuden väliseen suhteeseen. Huomio kiinnittyy objektivoinnin ja itse-
määräämisoikeuden väliseen ristiriitaan ja kysymykseen, voivatko objektivointi ja 
aktivistien pyytämä itsemääräämisoikeus toteutua rinnakkain.

Avainsanat: häpeä, objektivointi, synnytys, synnytysaktivismi, 
synnytysväkivalta 

Sitä, mitä minulle tehtiin synnytyssalissa, kutsut-
taisiin kaikissa muissa tilanteissa sanalla raiskaus. 
Nyt se oli vain synnytys. (K9.)

Sitaatti on erään naisen synnytyskertomuksesta 
#MinäMyösSynnyttäjänä -kampanjan sivuilta. #Mi-
näMyösSynnyttäjänä -liike (#MMS) aktivoitui Suo-
messa huhtikuun lopussa 2019 kotisivujen ja sa-
mannimisen Facebook-sivun (MMS/FB) avaamisella. 
Liikkeen kotisivuilla tavoite määriteltiin itsemää-
räämisoikeuskysymyksenä: 

Jokaisella synnyttäjällä on oikeus synnyttää ilman 
fyysistä tai psyykkistä väkivaltaa. Jokaisella äitiys-
huollon asiakkaalla on oikeus hoitoon, jossa hä-
nen lakisääteistä itsemääräämisoikeuttaan kun-
nioitetaan. (#MMS.)

Kampanjan tehtävä asetettiin vaatimalla loppua 
synnyttäjien itsemääräämisoikeuden loukkauksil-
le ja väkivallalle (#MMS).  Facebook-sivulla puhu-
teltiin 29.4.2019 seuraajia näin: 
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Mikä ihmeen synnytysväkivalta ja mitä sillä on 
tekemistä #metoon kanssa? Synnytysväkivalta 
(obstetric violence) on naisiin kohdistuvan väkival-
lan ja institutionaalisen väkivallan risteyskohtaan 
sijoittuvaa synnytyksen ja äitiyshuollon aikaista 
väkivaltaa. – –Tunnistatko oman kokemuksesi ku-
vauksesta? (MMS/FB.)

Postauksessa pyydettiin jakamaan vähättelyn, 
loukkauksen tai väkivallan kokemuksia sekä ole-
maan ”osa muutosta” toteamalla ääneen, mikäli 
on kokenut vastaavaa. Väkivalta voisi loppua ”vain 
tekemällä se näkyväksi”. (MMS/FB.) Kolmessa viikos-
sa 200 synnyttäjää oli jakanut negatiivisen synnytys-
kokemuksensa. 

Kerätyistä tarinoista 30 julkaistiin kirjoittajien 
luvalla kampanjan sivuilla. Tarinoissaan kirjoitta-
jat kertoivat kokemuksistaan synnytyssaleissa joko 
rajaten kerrotun synnytykseen tai kehystäen koke-
muksensa raskausajan äitiyshuoltoon ja/tai synny-
tyksen jälkeiseen post partum -aikaan. Kirjoittajat 
eivät tuoneet julki eksplisiittisiä synnytysfilosofioita 
(esim. luonnonmukainen, sektio), mutta joidenkin 
tarinoiden pohjalta saattoi päätellä, että kirjoitta-
jalla on synnytystapaan liittyviä toiveita tai sitou-
muksia. Yksi kirjoittaja kertoi elektiivisestä sektiotoi-
veesta eli halusta valita synnytystavaksi suunniteltu 
keisarinleikkaus. Erilaisia tarinoita yhdisti itsemää-
räämisoikeuden kyseenalaistuminen ja halu tuoda 
esiin oma kokemus. Ajallisesti tarinat sijoittuvat lä-
himenneisyyteen. Vain yksi kertoja muisteli 27 vuo-
den takaista traumaattista synnytystä, jonka takia 
hän ei halunnut toista lasta.

Tarkastelen artikkelissani #MMS-sivuilla julkais-
tujen synnytysnarratiivien (N=30) pohjalta synnytys-
väkivaltakokemusta sekä synnyttäjien kohtaamisia 
synnytyshoidon ammattilaisten ja sairaalainstituu-
tion kanssa ja seuraan itsemääräämisoikeuden ky-
seenalaistumista kerrottujen kokemusten nojalla. 

1   Jaetuissa tarinoissa tuodaan esiin myös kanteluita ja valituksia sekä kuvataan, miten hoidon epäonnistumista on kä-
sitelty synnytyksen jälkeen hoitohenkilökunnan kanssa, neuvolassa, jälkitarkastuksessa tai pelkopolilla sekä terapiassa 
yksityisesti. Eräs synnytysväkivaltatarinansa jakanut kertoo tehneensä muistutuksen sairaalalle, ilmoituksen Potilasva-
kuutuskeskukselle, kantelun Sosiaali- ja terveysalan lupa- ja valvontavirastoon (Valvira) sekä Potilasvakuutuskeskuksen 
päätöksistä tehtyjä valituksia käsittelevälle lautakunnalle. Tarinassaan hän toteaa, että ”[j]os minua olisi kuunneltu niin 
meillä olisi täällä tällä hetkellä elävä poika, Julius” (K4). Kertojan mukaan kätilö sekä molemmat synnytyslääkärit saivat 
huomautuksen. Helsingin yliopistollisen keskussairaalan (HUS) Naistenklinikka sai huomautuksen ja hallinnollista oh-
jausta. Sairaala ei koskaan myöntänyt hoitovirhettä, mutta Potilasvakuutuskeskus, lautakunta ja Valvira totesivat usei-
ta hoitovirheitä. Asian käsittely oli tarinan julkaisun aikaan korvausten osalta kesken. 

Käyttämääni aineistoa leimaa kampanjan tavoite: 
tarinoilla haluttiin ”osoittaa, että synnytysväkival-
ta on todellisuutta äitiyshuollon mallimaana pi-
detyssä Suomessa” (#MMS). Siten tarkoitus ei ollut 
kartoittaa synnytyskokemuksia yleensä, vaan ni-
menomaan nostaa esiin negatiiviset kokemukset. 
Tämä täytyy huomioida arvioidessa aineiston paik-
kaa synnytyksenhoidon ja -tutkimuksen kentällä. 
Kertomuksille on tunnusomaista myös subjektiivi-
suus. Ne kuvaavat kirjoittajansa tunteita, mielipitei-
tä, ajatuksia ja tulkintoja omasta synnytyksestään. 
Tarinat eivät anna edellytyksiä arvioida, miksi hoi-
tohenkilökunta on toiminut tarinoissa kerrotuil-
la tavoilla tai sitä, onko kyse hoitovirheestä.1 Siten 
rajaan kysymyksenasettelun ulkopuolelle esimer-
kiksi hoito- ja lääketieteellisille tutkimuksille omi-
naisen kysymyksen hoidon laadusta. Sen sijaan kes-
kityn kokemukseen ja kiistaan: Tarinoissa jaetaan 
kokemuksia, jotka muodostuvat joukkovoimana 
ohittamattomiksi. Niiden nojalla kiistetään vallit-
seva tulkinta potilaan oikeuksista ja niiden toteutu-
misesta. Tarinansa jakamalla synnyttäjät asettuvat 
vastarintaan. Näin narratiivien ytimessä on jänni-
te synnyttäjien kokemuksen ja vallitsevien raken-
teiden ja hyvän hoidon määritelmien välillä. Näin 
myös vallitseva tapa arvioida hoidon laatua asete-
taan kyseenalaiseksi.

Analysoin tarinoita narratiivisesti (ks. Tambou-
kou 2008) osana historiallista tilannetta, jossa syn-
nyttäjät kokemuksensa tarinaksi kirjoittamalla osal-
listuvat synnytyksen, väkivallan ja synnytyshoidon 
määrittelyyn. Työskentelin narratiivien kanssa ko-
koamalla ensin tarinoista sitaatteja, joissa tarinan-
kertoja ilmaisee tyytymättömyyttä, pahaa mieltä, 
kritiikkiä tai järkytystään, ja ryhmittelin sen jälkeen 
kokoamani sitaatit temaattisesti. Aineisto saturoi-
tui (Eskola & Suoranta 1998, 62–63) nopeasti, eli tie-
tyt synnytysväkivaltakokemusta selittävät teemat 
toistuivat yli yksilöllisten kerrontatapojen ja tapah-
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tumakulkujen. Aineiston kanssa työskenteleminen 
meni vahvasti ihon alle: kuvaukset synnytyskoke-
muksista olivat paikoin järkyttäviä, etenkin te-
maattisiksi kokonaisuuksiksi ryhmiteltyinä. Kun 
yksittäiset tarinat kuvasivat kunkin kertojan hen-
kilökohtaista kokemusta, tematisointi nosti esiin 
synnytysväkivaltakokemuksen rakenteen. Keskityin 
kokemukseen painottaen häpeän ja objektivoinnin 
fenomenologista luentaa. Se teki mahdolliseksi seu-
rata subjektiuden mitätöintiä ja tuon kokemuksen 
rikkovuutta (ks. Cohen Shabot 2016, 231–234). Koska 
sivustolle julkisesti luettavaksi koottuina kirjoitus-
ten tavoitteena on kokemusten voimalla muuttaa 
vallitsevia käytäntöjä ja synnyttää painetta nähdä 
synnyttäjän oikeudet ja tilanne toisin, pidin muka-
na myös valtarakenteet siinä määrin kuin ne kam-
panjan kontekstissa ja narratiiveissa esiintyvät ja si-
ten kuin ne lähdeaineiston avulla ja teoreettisten 
ratkaisujen tuella olivat otettavissa mukaan. Näin 
syntyy tutkimusasetelma, jossa synnytysnarratiivit 
kokemuksen jakamisen kautta kuvaavat synnyttäji-
en yrityksiä tuoda esiin, esittää toisia tulkintoja, pin-
nistää pois, määritellä uudestaan, murtaa normeja 
ja venyttää käytäntöjä. Kampanjan avulla kokemuk-
sesta tehdään muutosvoima. 

Analyysini osallistuu feministiseen keskuste-
luun reproduktiopotentiaalin hallinnasta: tarkas-
telen synnytysväkivaltakokemusta ja -kampanjaa 
osana sukupuolittuneita valtarakenteita. Synnytys-
väkivalta on naiserityinen kysymys, jota ei voida ir-
rottaa patriarkaalisesta historiasta tai kulttuurista  
(Cohen Shabot 2016). Tutkimukseni liittyy feminis-
tiseen perinteeseen, jossa tarkastellaan sukupuoli-
järjestelmän ristiriitaisuuksia: oikeuksien rinnalla 
voi elää sosiaalinen todellisuus, jossa muodollises-
ti saavutetut oikeudet eivät toteudu tai ne koetaan 
puutteellisina (esim. Bartky 1990; Niemi ym. 2017). 
Tästä syystä seuraankin erityisesti muodollisen it-
semääräämisoikeuden ja objektivoivien käytäntö-
jen välistä ristiriitaa.

KIISTA: KOKEMUS VASTAAN 
R ATIONALITEET TI

Suomessa potilaan itsemääräämisoikeus on sosiaali- 
ja terveydenhuollon johtava periaate. Sillä tarkoite-
taan henkilön oikeutta määrätä itseensä liittyvissä 

asioissa. Potilaan asemasta ja oikeuksista annetussa 
laissa (785/1992) määritellään, että potilasta on aina 
hoidettava yhteisymmärryksessä hänen kanssaan. 
(Valvira 2018; 785/1992.) Ryhmittäytymällä #MMS-
liikkeeksi itsemääräämisoikeuden toteutuminen 
potilaislain määrittämällä tavalla asetettiin kiistan-
alaiseksi.

Aktivistit edellyttivät synnytyshoitoa, jossa toteu-
tuisivat potilaslaki ja ihmisoikeussopimusten takaa-
ma itsemääräämisoikeus (#MMS). Näin suomalai-
set synnyttäjät olivat liittyneet osaksi 2000-luvun 
alusta alkaen ympäri maailmaa aktivoituneita syn-
nytysväkivallan vastaisia liikeitä, joiden pyrkimyk-
senä on vahvistaa naisille autonomia ja itsemäärää-
misoikeus myös raskauden ja synnytyksen aikana. 
Liikkeiden tavoitteena on ollut saada aikaan pait-
si muutoksia synnytyksenhoitokäytännöissä myös 
muutoksia vastaava laki, joka tunnistaa ja krimina-
lisoi synnytysväkivallan. (Borges 2018, 828–830.)

#MMS-sivustolla synnytysväkivaltaliike linkitet-
tiin seksuaalisen häirinnän ja hyväksikäytön julki-
sen keskustelun kohteeksi nostaneeseen #metoo-
liikkeeseen: myös synnyttäjien kokemukset olivat 
kuulemisen arvoisia ja liittyivät sukupuolittunei-
siin valtarakenteisiin. Oli ”synnyttäjien vuoro sanoa 
#metoo”. (#MMS.) Aktivistit alleviivasivat, että syn-
nyttäjien kokemuksilla on merkitystä. Argumentti 
ei ollut täysin uusi. Synnytystutkimuksen uranuur-
tajan, sosiologi Ann Oakleyn (2016), mukaan koke-
muksen esiintuominen on ollut ratkaisevassa roo-
lissa synnytyshoitoa koskevissa kiistoissa. Naisten 
oma kokemus on kuitenkin asettunut jännitteiseen 
suhteeseen medikaaliseen valtaan nähden. Synny-
tyslääkäreiden asema on ollut keskustelussa hallit-
sevassa asemassa.  

Miksi kokemukset ovat jääneet näkymättömiin 
ja kiistanalaisiksi? Rebecca Solnit (2018) kuvaa The 
Guardianin artikkelissa (8.3.2018) historiallista kään-
nettä, joka teki #metoo-kokemuksille tilan tulla 
kuulluksi ja mahdollisuuden tulla nähdyksi osana 
valtasuhteita ja institutionaalisia rakenteita. Jokin 
oli muuttunut. Moralisoinnin tai yksittäisten syyllis-
ten etsimisen sijaan haluttiin kysyä, miten kampan-
jan piirissä jaetut kokemukset olivat rakenteellises-
ti mahdollisia. Solnit (ema.) asettaa vuoropuheluun 
äkilliset murtumat ja hitaat prosessit: usein vallan-
kumousten taustalla on pitkäjänteinen työ, joka 

6KEIJU VIHREÄSALO | SUKUPUOLENTUTKIMUS–GENUSFORSKNING 35(2022): 1, S. 4–20

artikkeli



tekee lopullisen murtuman mahdolliseksi. Niin 
#metoo:n kuin #MMS:n kohdalla tällaista työtä ta-
sa-arvon ja ihmisoikeuksien täysipainoisen toteutu-
misen eteen on tehty pitkään. Naisasialiikkeen tais-
telukausien (Jallinoja 1983) jatkumolle asetettuna 
liikehdintä antaa aihetta pohtia, miten aiempien 
sukupolvien tekemä tasa-arvo- ja ihmisoikeustyö 
tekee mahdolliseksi resurssien karttumisen myö-
tä avautuvat uudenlaiset vaatimukset – joita aiem-
mat sukupolvet eivät ehkä voineet esittää tai eivät 
pystyneet edes kuvittelemaan. Sukupuolijärjestel-
män murrosten näkökulmasta mahdollisten koke-
musten alue (Hacking 2002) – mutta myös mahdol-
listen vaatimusten alue – voi olla sitä suurempi, mitä 
tasa-arvoisemmalla perustalla seisotaan. (Vrt. Ah-
med 2014, 168–190.)

Kampanjan myötä suomalaisia synnyttäjiä oli 
koottu aktivismiin, jonka foorumina toimivat sosi-
aalisen median alustat ja äänenä omat kokemuk-
set. Leong ja kumppanit (2019) katsovat sosiaalisen 
median alustojen tekevän mahdolliseksi uudenlai-
sen aktivismin: ne osallistavat, tarjoavat näkyvyyttä 
vaietuille epäkohdille ja luovat näin tiloja epätasai-
sesti jakautuneiden resurssien uudelleenorgani-
sointiin. Perinteisen kollektiivisen aktivismin sijaan 
sosiaalisen median alustoilla toteutuva aktivismi pe-
rustuu osallistavaan aktivismiin. (Ema.) Sosiaalinen 
media tarjoaa ruohonjuuritasolta ponnistavaa voi-
maantumista, jota myös synnytysaktivistit hyödyn-
tävät halutessaan saada kuuluviin oman äänensä ja 
kokemuksensa. Aktivismin ydintä ovat henkilökoh-
taisimmat kokemukset ja intiimeimmät loukkauk-
set. Jälleen kerran henkilökohtainen on poliittista.

Sosiologi Sirpa Wreden (2001) mukaan synny-
tyshoitoa ja äitiyshuoltoa koskeva kritiikki ei ole 
Suomessa noussut samalla tavalla keskeiseksi kuin 
esimerkiksi Isossa-Britanniassa tai Yhdysvalloissa. 
Muualla yleinen aktivismi ”luonnollisen” ja ”aktiivi-
sen” synnytyksen puolesta on täällä jäänyt mittakaa-
valtaan pieneksi. Huomio on kohdistunut pienten 
synnytysyksikköjen puolustamiseen ja synnyttäjän 
oikeuteen valita synnytyspaikka. Suomalaisen syn-
nytysliikkeen ydin on muodostunut lähinnä kätilöis-
tä, jotka pyrkivät uudistamaan järjestelmää sisältä-
päin. (Emt. 20–23; Nätkin 1997; Itkonen 2016, 17–21.)

Keväällä 2019 käynnistynyt aktivismi yllätti suo-
malaiset synnytyksen ammattilaiset. Kätilöt ja syn-

nytyslääkärit kiistivät, että suomalaisissa synnytys-
sairaaloissa olisi väkivaltaa. (Torvinen 2019; Siirilä & 
Krautsuk 2019.) Kampanjan ulostulon jälkeen siihen 
kohdistuva huomio ei kuitenkaan laantunut. Synny-
tysväkivalta ja synnyttäjien kokemukset ovat olleet 
sen jälkeen säännöllisin väliajoin esillä mediassa.  
Kampanjan seurauksena synnyttäjien kokemuk-
set saivat uudenlaisen painoarvon ja hoidon tason 
määrittelyoikeus ja -tapa kyseenalaistui. Synnyttä-
jien kokemuksia oli vaikea ohittaa. Synnytyshoidon 
ammattilaiset ovatkin suostuneet pohtimaan kritii-
kin aiheellisuutta. Esimerkiksi Helsingin yliopistolli-
nen sairaala (HUS) perusti vuonna 2021 synnyttäjien 
itsemääräämisoikeutta käsittelevän työryhmän ja 
Kätilölehti on pitänyt yllä synnytyskulttuurin mur-
rokseen liittyviä teemoja. 

Erityinen närkästys on kohdistunut ”synnytys
väkivalta”-sanan käyttöön. Aktivistien sanavalin-
ta ei kuitenkaan ollut satunnainen, vaan se oli suo-
mennos vakiintuneesta käsitteestä obstetric violence. 
Myös Maailman terveysjärjestö (2014) ja Yhdistyneet 
kansakunnat  (2019) ovat kannanotoissaan toden-
neet synnytysväkivallan ja ihmisoikeuksien vas-
taisten käytäntöjen yleisyyden kaikissa tuloluokis-
sa kaikkialla maailmassa ja ottaneet tavoitteekseen 
ihmisoikeuksien toteutumisen synnytyksissä. Fyysi-
nen ja verbaalinen väkivalta, itsemääräämisoikeuk-
sien rikkomukset, epäkunnioittava ja synnyttäjän 
toiveiden vastainen toiminta, luottamuksellisuu-
den puute, diskriminointi, fyysinen rajoittaminen ja 
oman onnen varaan jättäminen ovat maailmanlaa-
juisesti havaittuja ja paljon tutkittuja ilmiöitä (Boh-
ren ym. 2015).

Synnytysväkivaltanarratiiveja voi tarkastella sekä 
aktivismina että kuvauksina nöyryyttävistä synnytys-
kokemuksista. Tilanteen keskeneräisyyden takia akti-
vismin vaikuttavuutta synnytyshoidon käytäntöihin 
tai synnyttäjän oikeuksiin ei tätä kirjoitettaessa voi 
arvioida katsoen taaksepäin, esimerkiksi genealo-
gisesti (Foucault 1998b). Sen sijaan tarkastelen nar-
ratiiveja kamppailuna ja kiistana (emt. 63–64), joka 
on jännitteinen, keskeneräinen ja kirjoitushetkellä 
ratkaisematon. Synnyttäjät osallistuvat keskustelua 
ja painetta luomalla rakenteiden venyttämiseen ja 
murtamiseen. Missä on valtaa, on myös vastarintaa. 
Kokemuksella on yllättävä ja arvaamaton potentiaa-
li. (Foucault 1998a, 69–76; Oksala 2004, 111–112.)

7KEIJU VIHREÄSALO | SUKUPUOLENTUTKIMUS–GENUSFORSKNING 35(2022): 1, S. 4–20

artikkeli



Ennen kaikkea synnytystarinat ovat kirveleviä 
kuvauksia kivusta ja nöyryytyksestä. Miten synnyt-
täjien synnytysväkivallaksi nimeämä kokemus syn-
tyy? Miksi synnyttäjät kuvaavat tapahtumia synny-
tysväkivallaksi – tai rinnastavat ne raiskaukseen? 
Ymmärtääkseni synnytysnarratiiveissa kuvattua 
kärsimystä tukeudun häpeätutkimukseen. Häpeä-
tutkimus kokoaa yhteen väkivallan, ulossuljetuksi, 
alistetuksi, nöyryytetyksi, häväistyksi ja nolatuksi 
tulemisen ilmiöt ja kokemukset sekä yksilöllisellä 
että rakenteellisella tasolla. Tässä nojaudun erityi-
sesti häpeätiheän vuorovaikutuksen analyyseihin. 
Tältä osin häpeätutkimus ammentaa myös fenome-
nologiasta, mikä näkyy analyysissani objektivoin-
nin hienosyisen dynamiikan erittelynä. (Ks. Bartky 
1990; Katz 1992; Maibom 2010; Martens 2005; Met-
calf 2000; Scheff 2000, 2003; myös Cohen Shabot 
2016.) Häpeätutkimus tekee mahdolliseksi tarken-
taa, miten synnyttäjien narratiiveissaan kuvaamat 
vuorovaikutustilanteet voivat olla rikkovia ja millä 
tavoin niissä ilmennetään vakiintuneita valtaraken-
teita, kuten potilaan ja hoitohenkilökunnan välis-
tä valta-asetelmaa tai sukupuolittuneita oletuksia. 
Siten en niinkään painota häpeää vain yksilöllise-
nä, psykologisena ja sisäisen maailman uumenissa 
vaikuttavana ”tunteena” (ks. Ahmed 2004), vaan pi-
kemminkin häpeä kuvaa inhimillisen elämän mo-
nenkeskisiä toimintaperiaatteita painottaen niiden 
yhteyttä sekä vuorovaikutuksessa että rakenteissa 
toteutuvaan valtaan. Näin häpeä asuttaa paikkaa 
kokemuksen ja rakenteen risteysalueella.

Lisäksi kyse on myös tiedon ja vallan kohtaamis-
ten jatkuvasti neuvoteltavista verkostoista, joita filo-
sofi Michel Foucault kuvaa hallinnan käsitteen kaut-
ta (ks. Foucault 2000; Dean 1999). Synnytystarinoissa 
valta ilmenee ammatillisiin käytäntöihin, rutiinei-
hin, tapoihin ja toimintaan sekä niiden materiaa-
lisiin ehtoihin (Alaimo & Hekman 2008) törmää-
misinä ja niiden armoille joutumisen kuvauksina. 
Valtarakenteet häivähtävät näkyviin kritiikissä ja 
pettymyksessä, jota synnyttäjät tarinoissaan kuvaa-
vat. Huomio täytyy kuitenkin kiinnittää yksittäisten 
lääkäreiden, kätilöiden tai hoitajien sijaan hoitora-
tionaliteettiin, joka ohjaa synnytyshoidon ammatti-
laisten toimintaa (vrt. Cohen Shabot 2016, 236; Mar-
tin 1992, 13). Rationaliteetti irrottaa synnytyshoidon 
satunnaisuudesta ja sitoo sen itselleen ominaiseen 

moraaliseen, episteemiseen ja idiomaattiseen muo-
toon (Rose 1999, 24–31). Hoitorationaliteetin kautta 
synnyttäjät tulevat liitetyiksi myös osaksi pidempää 
historiallista aikajanaa. Hoitorationaliteetti ei ole 
kulttuurista ja yhteiskunnallisista rakenteista vapaa 
alue. Siksi sitä voi tarkastella osana reproduktioke-
hollisuuden hallinnan kysymystä. (Vrt. Yuval-Davies 
1997; Rothman 2016). 

Feministisen tutkimuksen näkökulmasta kysy-
mys reproduktiosta on ollut keskeinen jo vuosikym-
meniä. Se on liittynyt paitsi spesifisti synnytykseen ja 
reproduktiokehollisuuden teemoihin myös laajem-
paan rakenteelliseen kritiikkiin, jossa kysymykset 
seksuaalisuudesta, reproduktiosta ja naisten keho-
jen hallinnasta ovat keskeisiä. Huomio on kiinnitet-
ty reproduktiopotentiaaliin kohdistuvaan yhteis-
kunnalliseen intressiin: yhteiskunta, yhteisö, suku ja 
perhe sekä niiden jatkuvuus ovat olleet ensisijaisia 
naiseen itseensä nähden. Nainen on ollut yhteisön 
ja yhteiskunnan uusiutumisen kanava. (Esim. Fires-
tone 1970/2015; Helén 1997; Helén & Yesilova 2006; 
Rothman 2016; Lidman 2015; Nätkin 1997; Pateman 
1988; Wrede 2001; Yuval-Davies 1997.) Sukupuolijär-
jestelmän näkökulmasta reproduktiokehollisuuden 
kysymykset ovat ohittamattomia ja merkitystihei-
tä. Tutkimuskohteena synnytys onkin kiinnostava, 
koska sen yhteydessä rakenteellinen ja ruumiillinen 
kohtaavat äärimmäisen intensiivisellä tavalla. 

Historiallinen sukupuolisensitiivinen viitekehys 
valaisee kokemuksen ja hoitorationaliteetin välis-
tä jännitettä ja konkretisoitumista hoitotilanteissa. 
Antropologi Robbie Davis-Floyd (2001, 6–7) yhdistää 
nykyisen medikaalisen rationaliteetin kartesiolai-
seen tapaan erottaa mieli mekaanisesti toimivas-
ta ruumiista (ks. myös Cohen Shabot 2016, 240–244; 
Martin 1992, 54–67): modernin synnytyslääketie-
teen tehtävänä on ollut organisoida sairaalasynny-
tys tämän mekaanisen logiikan mukaan. Pidemmäl-
lä historiallisella aikajanalla tarkasteltuna on tältä 
pohjalta syntynyt hoitorationaliteetti, joka on teh-
nyt paradigman sisäpuolella toimiville toissijaisek-
si potilaan tunnetilojen tai mielenliikkeiden huo-
mioimisen. Näin synnyttäjä kokevana subjektina 
ei ole hoitoviitekehyksen sisäpuolella. (Davis-Flo-
yd 2001, 6; Martin 1992, 61–62.) Tämä valaisee syn-
nyttäjän kokemuksen ja hoitorationaliteetin aset-
tumista vastakkain.
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Synnyttäjät sekä kuvaavat objektivointia että 
asettuvat vastarintaan ja kertovat tapahtumat vaih-
toehtoisesti ja pyrkien määrittelemään ne vasta-
karvaan, synnytysväkivaltana. Osana vallan ja vas-
tarinnan dynamiikkaa analyysissa ovat läsnä sekä 
objektivoinnin kokemuksen että objektivoivien käy-
täntöjen havainnointi. Analyysin olen jakanut nel-
jään osaan. Aloitan pienestä ja yleisestä ja siirryn osa 
kerrallaan kohti synnytysväkivaltakokemuksen es-
kaloitumista: Ensin käsittelen vuorovaikutuksen 
häpeätiheää mikrodynamiikkaa ja synnyttäjän esi-
neellistämistä. Toiseksi tarkastelen synnyttäjien 
tarinoissaan kritisoimia potilaaksi ottamiseen liit-
tyviä käytäntöjä ja liikkeen rajoittamista. Kolman-
neksi kiinnitän huomion paljauteen sekä häpeän 
ja objektivoinnin kivuliaaseen ruumiillistumiseen 
välilihan leikkaamisen yhteydessä. Lopuksi tarkas-
telen itsemääräämisoikeuden murenemista ja ko-
kemuksen rinnastamista raiskaukseen. Pyrin myös 
osoittamaan, miten pienet objektivoivat käytännöt 
pohjustavat tien äärimmäiselle synnytysväkivalta-
kokemukselle.

ESINEELLISTET T Y

Häpeä edellyttää tietoisuutta siitä, että tulee näh-
dyksi toisen tai toisten kautta. Kahden  tai useam-
man  ihmisen välinen vuorovaikutustilanne on 
väistämättä potentiaalinen valtapeli ja häpeän mik-
rokosmos, jossa yksilöllinen ja rakenteellinen todel-
lisuus kohtaavat. (Katz 1992; Maibom 2010; Metcalf 
2000; Scheff 2000, 2003.)

Siksi ei ole yllättävää, että synnytysväkivaltako-
kemusten perusta muodostuu pienissä vuorovai-
kutustilanteissa, joissa synnyttäjä kokee jäävänsä 
objektiksi.

Olin kätilölle kuin ilmaa. Minulla ei tuntunut ole-
van minkäänlaista itsemääräämisoikeutta eikä ki-
vuillani ollut mitään väliä. (K8)

[M]inä muutuin objektiksi, jota vain käskettiin te-
kemään asioita selittämättä, miksi ja mitä toimen-
pidettä varten. (K20)

Kukaan ei kerro mistä on kyse. Ei mua ole olemas-
sakaan. (K28)

Esimerkeissä synnyttäjä kokee muuttuvansa tilassa 
oleilevaksi ei-henkilöksi, jopa läpinäkyväksi: hän-
tä ei ”ole olemassakaan” ja hän on ”ilmaa”. Hän on 
kuin esine, johon liittyvistä ratkaisuista muut puhu-
vat kuin synnyttäjä ei olisi paikalla. Kun synnyttäjä 
on esineen kaltainen, hän sulkeutuu tavanomaisen 
inhimillisen vuorovaikutuksen ja hyvän tavan ulko-
puolelle. Sosiaalisen dialogin ulkopuolelle eristämi-
nen, jo sinänsä ja pelkästään, synnyttää häpeää (Mai-
bom 2010).

Synnytyksissä tapahtuvia väärinkäytöksiä glo-
baalisti tarkastelleet Meghan Bohren ja kumppanit 
(2015) nimittävät vuorovaikutuksessa tapahtuvaa 
satuttamista verbaaliseksi väkivallaksi (verbal abu-
se). Se kattaa kirjavan variaation verbaalisesti tapah-
tuvia väärinkäytöksiä ulkonäköä koskevasta vihjai-
lusta ja pilkasta tuomitsevuuteen ja kuuliaisuuteen 
painostamiseen sekä  synnyttäjän ja/tai vauvan hy-
vinvointia tai resurssien käytettävyyttä ja saatavuut-
ta koskeviin uhkauksiin ja kiristämiseen. (Ema.)

Synnytysväkivaltakertomuksissa tulevat esiin 
esimerkiksi seuraavat synnytyksen eri vaiheissa 
käytetyt kuvaukset: epäystävällisesti ja alentavasti 
puhuminen, naurahtaminen, nauraminen, vähät-
teleminen, syyllistäminen, toruminen, kiukuttelu, 
tiuskiminen, huutaminen, haukkuminen, karjumi-
nen, alistaminen ja vihamielinen kohtelu. Lisäksi 
toistuu synnyttäjän kokemus, ettei häntä uskota ja 
oteta todesta. Myös synnyttäjien ulkonäköä kom-
mentoidaan tavalla, joka ylittää hyvän tavan. Epä-
sensitiivinen vuorovaikutus ja verbaalinen agg
ressiivisuus ovatkin maailmanlaajuisesti yleisin ja 
keskeisin syy rikkoviin synnytyskokemuksiin (Cohen 
Shabot & Korem 2018, 389–390; Bohren ym. 2015; Da-
vis-Floyd 2001, 13). 

Kovista sanoista ei ole pitkä matka laiminlyön-
nin kokemukseen. 

Yritimme soittaa kelloa, mutta kukaan ei tullut 
paikalle. (K3)

Pyysin/huusin/itkin apua ja kivunlievitystä mones-
ti mutta kesäsunnuntai-yöllä kukaan ei ehtinyt mi-
nua auttamaan/sulkemaan [synnytystä nopeutta-
vaa oksitosiini]tippaa. (K7)

Synnyttäjät jäävät ”anelemaan” apua poispäin 
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kääntyneiltä kasvoilta tai etääntyvältä selältä tai 
ehkä kokonaan yksin (Bohren ym. 2015). Häpeäko-
kemuksen ydintä on eristämisen ja ulossuljetuksi 
tulemisen vaara sekä tuon vaaran tai sen potentiaa-
lin tunnistaminen (Scheff 2000). Vuorovaikutukses-
sa sivuutetuksi tuleminen johtaa ulkopuolisuuteen 
omassa synnytyksessä. 

Itse synnytyksessä oli ikään kuin itsestään selvää 
että lääkäri määräsi (asento, episiotomia, kaikki) 
ja minä tottelin. Kun kerran ponnistaessani itkin 
kivusta lääkäri katsoi minua ja huusi:

– Hiljaa!

Tunsin itseni tyhmäksi ja huonoksi. Tässähän oli 
kyse riskisynnytyksestä, huone oli täynnä tunte-
mattomia ihmisiä ja minä olin vain riesana. (K7)

Synnytystarinassa lääkäri tekee synnytystä koske-
vat valinnat ja päätökset. Synnyttäjän kokemuk-
set ja tunteet – tässä kivusta itkeminen – aiheutta-
vat häiriötä, joka saa synnyttäjän kokemaan itsensä 
tyhmäksi ja huonoksi. Synnyttäjän kokemus, kipu 
ja toiveet ovat haaleita, merkityksettömiä ja läpi-
katsottavia. Synnyttäjä kokee olevansa häiriöteki-
jä omassa synnytyksessään.

Filosofi Sara Cohen Shabot (2016) tarttuu objekti-
voitumisen prosessiin fenomenologisesti hyödyntä-
en Leib/Körper-jakoa. Leib viittaa elettyyn, koettuun, 
aistivaan ja liikkuvaan  ja Körper materiaaliseen ja 
fyysiseen kehoon. (Ks. myös Wehrle 2020; Al-Saji 
2010.) Jako kuvaa sitä, miten keho on samanaikaises-
ti subjektiivinen ja eletty mutta myös materiaalinen 
objekti. Nimenomaan materiaalinen kehollisuus te-
kee ihmisestä haavoittuvaisen. Optimaalisessa tilan-
teessa olemme sekä subjekteja että objekteja dynaa-
misessa suhteessa ympäristöömme. Cohen Shabot 
(2016, 235–236) esittääkin, että ylikatsotuksi tulemi-
sen kokemusta voi selittää näiden kahden käsitteen 
avulla. Elävän ja kokevan kehon – Leib – objektivoin-
ti passiiviseksi ruumiiksi – Körper – synnyttää kärsi-
mystä. Aktiivinen maailmaan vaikuttamisen mah-
dollisuus ja sidokset toisiin katkeavat. Synnyttäjästä 
tulee geneerinen “synnyttävä nainen”, jolla ei ole 
identiteettiä. Synnyttäjä ei siis ole tietty, erityinen 
ihminen, vaan ”jälleen yksi nainen”. (Ema.) Keskus-

telu synnyttäjän kanssa, ja äärimmillään esimerkiksi 
synnyttäjän tervehtiminen, muuttuu tarpeettomak-
si. Objektina synnyttäjän ääni alkaa haalistua ja hoi-
tohenkilökunnan päätäntävalta vahvistua.

POTILAS

Potilaaksi ottamisen myötä synnyttäjä luopuu – 
usein huomaamattaan ja tietämättään – oikeudes-
taan päättää itsestään. Sairaalan seinien sisällä hän 
on vähemmän subjekti, toimija, kansalainen – henki-
lö, jolla on päätäntävaltaa oman elämänsä suhteen – 
kuin sen seinien ulkopuolella. Itsemääräämisoikeu-
desta luopuminen ei kuitenkaan tapahdu tietoisen 
valinnan tai neuvottelun seurauksena vaan pienten 
ja tavanomaistuneiden hoitorationaliteettiin kuulu-
vien käytäntöjen yhteydessä, esimerkiksi kehotuk-
sella ”heti ottaa omat villasukat pois” (K25).

Pienten käytäntöjen kautta synnyttäjä etääntyy 
itselleen tutusta ja turvallisesta (Davis-Floyd, 2001, 
7–8). Synnyttäjästä tulee paljaampi, enemmän li-
haa ja verta ja vähemmän kokeva ja tunteva henki-
lö. Kynnys määrätä ja käskeä madaltuu. Synnytysta-
rinoissa toistuu etenkin liikkumisen rajoittaminen 
ja ”käyrällä makaaminen”. 

[K]äyrää on otettava puolisen tuntia ja sen ai-
kaa minun on maattava sängyllä. Kysyn, eikö ole 
mahdollista olla pystyasennossa. Kuulemma ai-
noastaan sängyn vieressä on, piuhojen puitteis-
sa. – –  Ahdistaa ja masentaa, käyn alistuneena 
makaamaan sängylle. – – [I]kuisuudelta tuntu-
neen ajan jälkeen käppyröitä alkaa ilmaantua 
monitoriin. Kätilö sanoo, että piuhoja ei voida 
irrottaa, koska minulla on ilokaasu käytössä. – –
Välillä nousen ylös mutta signaali katoaa taas: on 
palattava sänkyyn. Tunnen itseni avuttomaksi, 
alistetuksi, kieriskelen kivun kourissa sängyllä 
kuin selälleen kellahtanut ötökkä. (K19)

Sain maata selälläni vain yhdessä asennossa, mi-
nua ei kuunneltu eikä otettu todesta. (K1)

Nyt tämä uusi kätilö – – laittoi minut sängylle käy-
rälle makaamaan. Meinasin hukkua tuskiini. (K3)

”Piuhat”, ”käyrät” ja monitori taltuttavat synnyttä-
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jän pyörimään sängyn välittömässä läheisyydessä 
tai asettumaan makuulle. Davis-Floyd (2001, 7) huo-
mioi, miten synnyttäjä on sairaalan piuhoista, mo-
nitoreista ja sängyistä samaan tapaan riippuvainen 
kuin vauva napanuorasta ja kohdun tarjoamasta 
asuinsijasta. Synnytyshoitohenkilökunnan valitse-
mat asennot ja heidän näkökulmastaan rajoitetut 
liikeradat ovat konkreettisia päätäntävaltaa osoitta-
via elementtejä. Narratiiveja lukiessa huomio kiin-
nittyykin vapauden alueen kaventamiseen sängyn 
läheisyyteen. 

Synnyttäjien kertomuksissa rajoittaminen saa 
uudenlaisia sävyjä silloin, kun verbaalinen niuk-
kuus ja kovuus liukuvat kohti pakottamista, joka il-
menee fyysisen koskemattomuuden loukkaamisena 
ja fyysisenä rajoittamisena. Seuraavissa esimerkeis-
sä synnyttäjät kuvaavat paitsi kovia sanoja ja vapaan 
liikkeen rajoittamista, myös kovia otteita: 

Myöhemmin kaksi hoitajaa heitti minut väkisin 
sänkyyn niin, että lonkastani ja reidestäni ”paloi 
iho” kun sen hankautuessa johonkin. Minua pidet-
tiin käsistä kiinni naama hautautuneena tyynyyn 
jonkun työntäessä kätensä voimakkaasti sisääni. 
Minulle huudettiin, että “pysy paikoillasi!”. Tämä 
asento ja nämä tapahtumat saivat minut itkemään 
hysteerisenä, koska minut oli nuorena raiskattu sa-
massa asennossa. (K30)

Leikkaussalissa minut siirrettiin nopeasti pöydäl-
le ja raajojani teipattiin kiinni pöytään. En pysty-
nyt liikkumaan ja olin kauhuissani. – – Yritin pa-
niikissa saada silmäkontaktia hoitajan ja lääkärin 
kanssa (jotka istuivat minun pääni molemmin 
puolin) mutta he katsoivat kivinaamaisena suo-
raan eteensä kun itkien anoin heidät auttamaan 
minua ja päästämään minut pois. (K7)

Kummassakin sitaatissa synnyttäjä kertoo äärim-
mäisestä kokemuksesta: hoitaja ”heitti väkisin”, syn-
nyttäjää ”pidettiin käsistä kiinni”, joku ”työnsi kä-
den voimakkaasti sisään”. Toinen synnyttäjä kuvaa 
raajojen ”teippaamista kiinni pöytään”. Kummas-
takin sitaatista välittyy myös pelko: ensimmäisessä 
synnyttäjä  ”itkee hysteerisenä”, ja toisessa  kertoja 
on ”kauhuissaan” ja yrittää ”paniikissa” saada sil-
mäkontaktia sekä ”anoo” auttamaan ja päästämään 

pois.  Ensimmäisen esimerkin  synnyttäjä myös 
muistaa nuoruudessa tapahtuneen raiskauksen. 

Kuvaavatko esimerkit hoidon näkökulmasta jo-
tain tavanomaista ja rutiininomaisesti hyväksyttyä? 
Narratiivien pohjalta siihen on vaikea ottaa kantaa. 
Kertomukset eivät anna edellytyksiä ymmärtää hoi-
tohenkilökunnan ratkaisuja. Synnytysväkivaltako-
kemuksen ymmärtämisen kannalta olennaista on 
kuitenkin myös se, että ratkaisujen perustelut ovat 
jääneet epäselviksi myös synnyttäjille itselleen – 
sekä synnytyksen aikana että sen jälkeen. Synnyt-
täjän elämässä kuvatut kokemukset ovat olleet 
äärimmäistä tavattomuutta ja poikkeuksellista rik-
kovuutta. Mikäli kyseessä ovat olleet hoidon kannal-
ta perustellut ratkaisut, ne on kommunikoitu syn-
nyttäjälle riittämättömästi.

Cohen Shabot (2016) asettaa naiskehojen liikkeen 
kontrollin laajempaan patriarkaaliseen kontekstiin: 
Iris Marion Youngin (1980) tunnetun fenomenologi-
sen analyysin kanssa keskustellen hän katsoo, että 
kulttuurisesti on luvallista rajoittaa tilaa, jossa nai-
nen voi liikkua ja tapaa, jolla nainen liikkuu. Synny-
tyshoidon rationaliteetti ei ole tämän kulttuurisen 
viitekehyksen ulkopuolella. Omatahtoinen, liikkuva, 
rimpuileva, ähkivä, äänekäs ja tuskainen synnyttäjä 
on häiriötekijä. Passiivinen potilas on synnytyksen 
hoidon ammattilaisten näkökulmasta helpompi ja 
hallittavampi. Tämä vastaa myös mielikuvaa naiselle 
ominaisesta myötäilevyydestä ja yhteistyöhaluisuu-
desta. Cohen Shabot kutsuukin synnyttäjän taltutta-
mista ”domestikoinniksi”. Näin synnytyksessä paljas-
tuu myös naisen asema sosiaalisessa järjestyksessä. 
(Ema. 240–244; myös Martin 2003.)  

Juuri tästä syystä synnytysväkivaltailmiötä ei 
tule tarkastella vain hoidon laadun vaan myös hoi-
don rationaliteetin kysymyksenä: kyse ei ole aino-
astaan yksittäisiin hoitohenkilökunnan jäseniin tai 
tapahtumiin liittyvästä sattumanvaraisuudesta. On 
huomioitava myös kulttuuriset ja sukupuoleen liit-
tyvät rakenteet, jotka tekevät mahdolliseksi, tavan-
omaiseksi ja hyväksyttäväksi hoidon, joka objektivoi 
synnyttäjiä. (Cohen Shabot 2016.) Objektivoivat käy-
tännöt puolestaan madaltavat kynnystä suurpiirtei-
syyteen itsemääräämisoikeuden osalta. Tältä poh-
jalta potilaslain määrittelemä tavoite hoidosta, joka 
toteutuu yhteisymmärryksessä potilaan kanssa, on 
heikolla pohjalla (ks. myös Vihreäsalo 2021).
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PALJAS,  KAJOT TU

Vuorovaikutukseen synnytystilanteessa liittyy mel-
ko ilmeinen valtarakenne: synnyttäjä on häpy pal-
jaana ja toisinaan kokonaan alaston, synnytykseen 
osallistuva hoitohenkilökunta ei ole. Myös hoito-
henkilökunnan ammatilliset merkit, kuten lääkärei-
den valkoiset takit tai kätilöiden ja sairaanhoitajien 
työvaatetus, kertovat auktoriteetista, joka määrit-
tää valtasuhteita synnytystilanteessa (Davis-Floyd 
2001, 8). Vaatteiden mukana synnyttäjä on riisuttu 
identiteetistään (Cohen Shabot 2016, 240) ja hänet 
on ”standardisoitu” ihmisestä, jolla on esimerkik-
si nimi ja ammatti, pelkäksi potilaaksi (Davis-Floyd 
2001, 7). Synnyttäjä on irrallaan omasta ympäris-
töstään, elinpiiristään, tutuista rutiineistaan. Kir-
jaimellisesti paljas ja alaston.

Genitaalit symboloivat kulttuurisesti syntiä, syyl-
lisyyttä, häpeää ja rangaistusta (vrt. Meyer 2009). Va-
ginaan liitetään paitsi saastuneisuus ja inho, myös 
hallintaa. Vagina on portti naisen omistajuuteen 
sekä yksittäisellä tasolla että yhteiskunnallisessa 
merkityksessä. (Miller 1998, 101–108.) Synnyttäjät tuo-
vatkin esiin alastomuuteen ja genitaalien paljauteen 
liittyvän jännityksen ja häpeän sekä hoitohenkilö-
kunnan epäsensitiivisen suhtautumisen paljauteen:

Lääkäri teki sisätutkimuksen minulle todella härs-
kissä asennossa. Vieras ihminen toljotti vieressä. 
[K]eskustelu [synnytyksen käynnistämisestä] käy-
tiin niin, että minä olin haarat levällään tilantees-
sa kahden ihmisen toljottaessa vieressä. – –  En voi 
käsittää, miksi minua ei laskettu alas ja käyty hou-
sut molempien päällä tämä pelottava keskustelu. 
Olin kaikin puolin siinä täysin alakynnessä, pelois-
sani ja häpeissäni. (K3)

Minä makasin alasti pöydällä ja ympärillä pyöri 
kahdeksan vierasta ihmistä. Olin kaikin puolin niin 
väsynyt ja nöyryytetty, että toivoin kuolevani. (K16)

Eräs synnyttäjä oli kirjannut ennalta ”pelkolistal-
leen” synnytyksessä sittemmin toteutuneen häpeän 
”haarat auki olemisesta loistelamppujen alla” (K3). 
Synnyttäjä on kirjaimellisesti sekä yksin paljaana 

2   ”Yhtäkkiä tajusin, että toisella kätilöllä oli sakset kädessään, ja huusin ensimmäistä kertaa synnytyksen aikana, kos-
ka tiesin sen tapahtuvan: episiotomia. En sanonut mitään. Miten olisin voinut? He eivät kysyneet, eivätkä selittäneet 
miksi. – – Ajattelen nyt, että episiotomia oli tunkeutuminen, loukkaus ruumistani kohtaan.” (Suomennos kirjoittajan.)

että muiden katseiden valokeilassa. Pelko tulla näh-
dyksi alasti ei ainoastaan symboloi häpeäkokemusta 
ja puolustuskyvyttämyyttä. Keho on valtarakenteen 
ja objektivoinnin materiaalinen tila ja toteutumis-
paikka. Juuri keho altistaa haavoittuvaisuudelle. 
(Katz 1992, 148–174; Metcalf 2000; Wehrle 2020.)

Synnytystarinoiden häpeätiheimmät kokemuk-
set liittyvätkin intiimialueelle tehtyyn toimenpi-
teeseen, episiotomiaan eli välilihan leikkaukseen. 
Episiotomia tehdään vaginan ja peräaukon välille 
tarkoituksena tehdä tilaa syntyvälle vauvalle. Sen  
tiedetään hidastavan toipumista ja lisäävän esimer-
kiksi yhdyntäkipujen, lantiopohjan vaurioiden sekä 
pidätysongelmien riskiä (Borges 2018, 855). Suomes-
sa episiotomia tehdään yli 20 prosentille synnyttäjis-
tä (Strömberg & Zoho 2020, 9). Tämä rutiininomai-
nen toimenpide on kuitenkin nykyisin asetettu 
kiistanalaiseksi, rinnastettu silpomiseen ja liitetty 
synnytysväkivaltakokemuksiin (Zaami ym. 2019). 
Episiotomiasta kirjoittaessaan synnyttäjät kuvaa-
vat tapahtumaa raiskaukseksi, hoitohenkilökunnan 
aseman hyväksikäytöksi, tunkeutumiseksi (intrusi-
on) sekä rikkomiseksi (violation): 

Minusta tuntui, että episiotomian myötä minut 
raiskattiin lääketieteellisesti ja henkilökunta käyt-
ti hyväkseen asemaansa ja teki päätöksiä puoles-
tani. (K18)

All of a sudden, I realized the second midwife had 
a pair of scissors in her hand and I screamed for 
the first time during labor because I knew it was 
happening: episiotomy. I said nothing. How could 
I? They didn’t ask, and they did not explain why. 
– – I feel now, the episiotomy was an intrusion, a 
violation of my body. (K29)2

Minulta ei synnytyksen aikana kysytty tai edes mai-
nittu, että minulle tehdään episiotomia. – – Puu-
duttivat vaan ja sitten kuului veret seisauttava 
ääni, kun väliliha leikattiin. (K12)

Esimerkeissä toistuvat episiotomiaratkaisun yllättä-
vyys synnyttäjälle sekä heikko vuorovaikutus ja vai-
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kutusmahdollisuuden puuttuminen päätöstä tehtä-
essä (ks. myös Borges 2018, 854). Erityisen loukkaavia 
episiotomioista synnytysväkivaltatarinoissa tekee 
se, ettei ratkaisua selitetä eikä lupaa kysytä. Siten 
kajotuksi tulemisen kokemus liittyy olennaisesti sii-
hen, onko synnyttäjä episiotomiaratkaisua tehtäes-
sä objekti vai subjekti. 

Seuraavassa esimerkissä synnyttäjä on antanut 
luvan ”pieneen nipsaisuun”, mutta kuvaa synnytys-
kertomuksessaan, miten annettu lupa ja tulkinta 
siitä, mihin on antanut luvan, murenee väkivalta-
kokemukseksi: 

Tunsin kuinka sakset pureutuivat välilihaani pala 
palalta syvemmälle. Minua leikattiin halki kuin 
paistia. Ei mikään ”pieni nipsaisu”, vaan syvälle 
kajoava halkaisu, monen monta kertaa. (K10)

Synnyttäjän näkökulmasta ei olekaan kyse ”pienes-
tä nipsaisusta”, kuten kätilö oli sanonut ja johon syn-
nyttäjä oli antanut luvan, vaan hän kokee tulevansa 
halkaistuksi, syvältä ja ”monen monta kertaa”. Sii-
hen synnyttäjä ei koe antaneensa lupaa. Hän muut-
tuu itseään koskevista asioista neuvottelevasta sub-
jektista objektiksi, elävästä ja kokevasta ihmisestä 
ruumiiksi, joka voi olla toimenpiteiden kohteena 
kuin ”paisti”.

Saman synnyttäjän tarina jatkuu ompeleiden lait-
tamisella, joka eskaloi episiotomian täytäntöönpanon 
yhteydessä syntynyttä kokemusta kajoamisesta. 
Ompeleet laitetaan kahdesti. Ensin opiskelijan harjoi-
tustyönä, sitten uudelleen kätilön toimesta. Synnyt-
täjä, ”paisti”, itkee sängyllä, mutta tarinassa opiskeli-
ja ja kätilö harjoittelevat ompeleita ja myös purkavat 
niitä kuin käsityöluokassa kankaanpalalle tehtäviä 
ommelnäytteitä, kun oppilaan aikaansaama jälki ei 
opettajana toimivaa kätilöä tyydytäkään.

Tikit ommeltiin kahteen kertaan, ensin opiskeli-
ja tikkasi minut, kätilön katsellessa vieressä. Kun 
työ oli melkein valmis, kätilö käski opiskelijan pur-
kamaan kaiken ja ompeli itse ne uudelleen koska 
ensimmäiset tikit eivät olleet hänen mielestään 
hyvät. Itkin paniikissa sängyllä kun minua ommel-
tiin ja kätilö ihmetteli miksi itken, synnytyshän oli 
upea luomusynnytys! Kätilölle synnytyksestä upe-
an ja luomun teki se, että en käyttänyt epiduraali-

puudutusta, oma todellisuuteni oli kuitenkin jo-
tain täysin muuta – raiskaus. (K10)

Synnyttäjän kokemus poikkeaa kätilön tulkinnasta 
radikaalisti. ”Upea ja luomu” asettuvat vastakkain 
”raiskauksen” kanssa paljastaen, miten toisistaan 
poikkeavin tavoin synnyttäjä ja kätilö tilannetta kat-
sovat. Vaikka kätilö on tyytyväinen synnytykseen, 
synnyttäjän oma kokemus on, että kyseessä oli 
raiskaus. 

Ompeleiden laittaminen repeämien ja episioto-
miahaavojen jälkeen onkin episiotomian ohella syn-
nytysväkivaltatarinoiden kivuliaimpia alueita. Lapsi 
on jo syntynyt, eikä vauvan terveyteen kohdistu uh-
kaa. Tikkaamiseen liittyvät käytännöt ilmentävät 
tarinansa jakaneille selittämätöntä välinpitämät-
tömyyttä ja vahvistavat, ettei synnytyssalissa ole – 
Leib/Körper-jakoa käyttäen – kokeva ihminen, vaan 
ruumis, jota voidaan ylikatsoa, komentaa, siirrellä, 
pidellä, leikata ja ommella kuin hän olisi pala lihaa. 

Kaksi synnyttäjää kertoo kokemuksensa ompe-
leiden laittamisesta seuraavasti:

Minut tikattiin ilman kivunlievitystä. (K1)

Tämän jälkeen toinen ponnistusvaiheessa muka-
na ollut kätilö käskettiin pitämään jalkojani pai-
kallaan telineissä, synnytyksen hoitanut kätilö piti 
kiinni käsivarrestani ja hartiastani ja lääkäri tik-
kasi – puuduttamatta – samalla kun minä huusin. 
Tätä kesti, sillä tikkejä tuli kymmeniä; määrästä 
myöhemmin kysyessäni minulle vastattiin, että “ei 
yli kahtakymmentä lasketa”. (K15)

Eräs synnytystarinansa jakanut kuvaa vauvan syn-
tymää ja ompeleiden laittamista näin:

Vauva annettiin minulle rinnalle ja samaan ai-
kaan kätilö alkoi mitään sanomatta tikata repeä-
mää. Kipu oli ihan sanoinkuvaamattoman kama-
laa. Itkin ja minulle sanottiin, että nauti nyt vaan 
vauvasta. (K2)

Aineistossa toistuukin sekä synnyttäjien itse sanoit-
tamana että tarinoissa hoitohenkilökunnan suulla 
toistettuna ajatus, että todellinen äiti osaa asettaa 
asiat tärkeysjärjestykseen, jossa oma kipu jää sivuun, 
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kun sylissä on terve vauva. Cohen Shabot ja Korem 
(2018) ovat tarkastelleet synnytysväkivaltakokemuk-
sen ja äitimyytin välistä suhdetta.  Heidän mukaan-
sa kipu ja kärsimys nähdään olennaisena, rutiinin-
omaisena ja jopa välttämättömänä. Tämä tulkinta 
vaikuttaa voimakkaasti siihen, miten sekä naiset 
itse että hoitohenkilökunta tilannetta tulkitsevat. 
Oman kärsimyksen esiintuominen tulee nähdyksi 
itsekkyytenä, joka ei kuulu äitiyteen. (Ks. myös Mar-
tin 1992, 64–65.) Cohen Shabot ja Korem liittävätkin 
äitimyytin suurempaan kulttuuriseen kuvastoon, 
jossa äitiys, naiseus, uhrautuminen, kuuliaisuus, 
naisen kohtalo ja rakkaus lasta kohtaan kulkevat 
käsikkäin sulkien ulkopuolelleen kehollisen toimi-
juuden ja subjektiiviset kokemukset. Synnytysväki-
valtanarratiivit kamppailevat äitimyytin ja naisen 
ydinolemukseen liitettyjen hyveiden kanssa. (Ema., 
392–394.)

R AISKAT TU

Synnytysväkivaltakokemuksen rinnastaminen rais-
kaukseen on globaali ilmiö (Cohen Shabot 2016, 
238). Mistä siinä on kyse? Miksi synnytysväkivalta 
rinnastetaan raiskaukseen? Narratiiveja lukiessa 
huomio kiinnittyy kaksoisstandardiin: potilaslain 
mukaan synnyttäjällä on itsemääräämisoikeus. Syn-
nyttäjä ei kuitenkaan elä lakia ja ideologiaa sellai-
sena kuin se on säädetty, vaan sosiaalista tilannet-
ta sellaisena kuin se hänelle sillä hetkellä toteutuu 
(Bartky 1990, 95): esineellistettynä, alistettuna, va-
jaatahtoisena. Seuraavassa sitaatissa synnyttäjä ku-
vaa, miten lääkäri toteaa synnyttäjän itsemäärää-
misoikeuden:

Tyydyin kohtalooni. Lääkäri totesi, että “Onhan si-
nulla itsemääräämisoikeus”. Itkien huusin, että 
“miten niin? Koko tänä aikana minua ei ole kuun-
neltu yhtään!” Lääkäri poistui mitään sanomatta 
huoneesta. Jäin yksin huoneeseen itkemään. (K30)

Synnyttäjä sekä konkreettisesti että metaforisesti jää 
itsemääräämisoikeutensa kanssa yksin huoneeseen 
itkemään lääkärin poistuessa ”mitään sanomatta”. 
Lääketieteellisen avun saamiseksi synnyttäjä on jou-
tunut neuvottelemaan itsemääräämisoikeudestaan 
tavalla, jonka hän kokee nöyryyttävänä. Synnyttäjän 

mahdollisuus neuvotella on tosiasiassa ollut vain 
teoreettinen muodollisuus. Tämän ristiriidan valos-
sa rinnastus raiskaukseen on käsitettävissä: synnyt-
täjältä on viety jotain, mikä kuuluu hänelle – itse-
määräämisoikeus.

Minulle tuli jotenkin niin häväisty, suorastaan rais-
kattu olo synnytyksestä. (K3)

Minä olen kuvannut tuota tapahtumaa tietynlai-
sena raiskauksena. Lääkäri silpoi minut tarpeet-
tomasti. (K5)

Koin, ettei minulla ollut mitään ihmisarvoa ja tun-
sin oloni raiskatuksi. (K11)

Alistumisen, esineenkaltaiseksi muuttumisen ja 
läpinäkyvyyden vaikutukset ovat rajuja. Synnyttä-
jät liukuvat häpeän, selviytymisen ja elämän rajal-
le (ks. Katz 1992):

Halusin vain kuolla. Oksensin edelleen. (K30)

Tämä on ehkä yksi nöyryyttävimmistä kokemuk-
sista elämässäni. (K2)

Tilanne oli hirveä: kukaan ei kuunnellut, kun pyy-
sin apua enkä voinut paeta mitenkään. (K10)

Olin niin shokissa kivusta ja heikkona, että minulla 
ei ollut voimia sanoa mitään tai puolustautua. (K3)

Synnyttäjät kokevat olevansa puolustuskyvyttö-
miä ja haluavat paeta tai kuolla. Tilannetta kuva-
taan hirveäksi ja nöyryyttäväksi. Sanoitukset kuvas-
tavat äärimmäistä hätää ja tilanteeseen alistumista. 
Filosofi Jean-Paul Sartre on kuvannut subjektiuden 
jähmettymistä ”sisäisenä verenvuotona”, eräänlai-
sena liukuna pois vuorovaikutuksen ja sosiaalisten 
siteiden turvaamasta elämästä täydelliseen eristy-
neisyyteen ja ulkopuolelle suljetun avuttomuuteen. 
(Metcalf 2010; vrt. Cohen Shabot & Korem 2018, 394–
395; Wehrle 2020.)

Esineellistäminen vaikuttaa synnytyskokemuk-
siin voimakkaasti. Synnyttäjän toiveiden, tunteiden 
ja itsemääräämisoikeuden sivuuttaminen, kannat-
televan vuorovaikutuksen puuttuminen ja omaa ke-
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hoa ja synnytystä koskevien päätösten ulkopuolelle 
sulkeminen lisäävät todennäköisyyttä, että synny-
tys koetaan negatiivisesti, väkivaltaisena ja rinnas-
tetaan raiskaukseen (Borges 2018, 851; vrt. Mäkelä 
ym. 2021). 

Raiskaus viittaa intiimiin väkivallantekoon. Glo-
baalisti käytetty sanavalinta on kiinnostava ja erityi-
sen huomion arvoinen. Synnytyksen rinnastaminen 
raiskaukseen viittaa paitsi väkivaltakokemukseen, 
myös valta-aseman tunnistamiseen. Raiskaukseen 
liittyy olennaisesti itsemääräämisoikeuden puute ja 
ehdottoman itsemääräämisoikeuden kyseenalais-
tuminen. Uhrin toimijuus ohitetaan ja mitätöidään. 
Uhka kohdistuu myös intiimiin ja suojattavaan ke-
hoon. (Leskinen 2017, 196.) 

Filosofi Maren Wehrle (2020) käsittelee kivun ko-
kemusta subjekti/objekti-jakoa hyödyntäen ja käyt-
täen esimerkkinään kidutusta ja raiskausta. Wehrle 
väittää, että raiskaus- ja kidutuskokemusten bru-
taalius syntyy, kun uhri on passiiviseen vastaan-
ottamiseen pakotettu. Wehrle kuvaa tyypillises-
ti hämärässä huoneessa toteutettavan kidutuksen 
monotonisuuden rikkovuutta ja vaikutusta uhrin 
ajan- ja tilantajuun. Kun mahdollisuus liikkua on 
estetty ja suhde toisiin ja ympäröivään maailmaan 
katkaistu, kiduttaja valloittaa uhrin tilan ja ajan. Uh-
ria liikutetaan ja kosketaan toisten taholta ilman 
omaa myötävaikutusta. 

Filosofi Thiemo Breyer (2017) puolestaan tarkas-
telee väkivaltaa (Gewalt, violence) traumatisoivana 
loukkauksena (Verletzung, violation), joka kohdis-
tuu ihmisyyden perustavaan relationaalisuuteen: 
avun antaminen ja saaminen on irrottamaton osa 
ihmisen sosiaalista rakennetta (animal sociale). Vä-
kivallan kokemusta ei voi ymmärtää huomioimat-
ta perustavaa tarvetta kokea tuon sidoksellisuu-
den elävyys katkeamattomasti. Väkivalta rikkoo, 
hetkellisesti tai pysyvästi, tämän siteen. Väkivalta-
kokemuksen irrottamaton elementti on siteen kat-
keamisesta seuraava kidutettavan täydellinen sisäi-
nen eristäminen. 

Merkittävä ero kidutukseen ja raiskaukseen näh-
den on tietenkin se, että synnytyksessä kipua tuot-
taa synnytys itsessään, ei kiduttaja. Hoitohenkilö-
kunnan intentio ei ole satuttaa. Myös yhtäläisyyksiä 
löytyy. Synnytys toteutuu synnyttäjälle vieraassa 
ympäristössä vuorovaikutuksessa synnyttäjän ja 

hoitohenkilökunnan välillä. Liikkumista rajoite-
taan ja synnyttäjää voidaan kommentoida tai kos-
kea tavoilla, joihin hän ei voi myötävaikuttaa. Syn-
nyttäjä on myös potilaana riisuttu monista hänen 
identiteettiään kannattelevista merkeistä. Hän on 
kirjaimellisesti paljas, toisinaan kokonaan alaston. 
Hoitohenkilökunnalla on myös valta säädellä kipua 
käytössään olevien keinojen puitteissa. Synnyttä-
jien tarinoissaan kuvaama kokemus synnytysvä-
kivallasta liittyykin myös hoitohenkilökuntaan, ei 
paljaaseen kipuun sinänsä. Synnytyskivun ja synny-
tysväkivallan kokemus on syytä erottaa toisistaan. 
Synnytys, sinänsä ja parhaimmillaankin, on fyysi-
nen ja psyykkinen haaste. Olennaista onkin, ettei 
synnytysväkivallaksi nimeäminen tapahdu suhtees-
sa kipuun sinänsä, vaan suhteessa synnytyksenhoi-
toon. Synnytysväkivaltakokemus syntyy intersubjek-
tiivisessa tilassa. Tämä narratiiveissa väkivaltaiseksi 
nimetyn asetelman vastakohta ei olisi niinkään ki-
vun poistaminen, vaan synnyttäjän äärimmäisen 
haavoittuvan aseman tunnistaminen ja synnyttä-
jän subjektiaseman pyhittäminen.

Wehrlen ja Breyerin perspektiivi ja esimerkit aut-
tavat tarkastelemaan synnytysväkivaltakokemuk-
sen muodostumisen kerroksia. Yksittäiset sanat tai 
teot harvoin koetaan synnytysväkivallaksi. Synny-
tysväkivalta on laajempi kokonaisuus, monentasoi-
sesti epäonnistuneiden sanojen ja tekojen sarja, 
jonka konteksti on sosiaalinen. Synnytysväkivalta-
kokemus syntyy jaetussa tilassa. Synnyttäjä on paitsi 
heitetty äärimmäiseen kipuun ja haavoittuvuuteen, 
myös alisteisessa vuorovaikutustilanteessa, jossa hä-
nen mahdollisuutensa ohjata itseään koskevia rat-
kaisuja on olematon. Tältä pohjalta rinnastus rais-
kaukseen on ymmärrettävä.

Synnytysväkivaltakokemuksen rinnastaminen 
raiskaukseen liittää synnytyksen osaksi laajempia 
yhteiskunnan eriarvoistavia rakenteita. Raiskaus on 
äärimmäinen tapa osoittaa naiselle paikka yhtei-
sössä: se muistuttaa siitä, että keho voi tulla luvatta 
otetuksi ja omistetuksi ja nainen on pikemminkin 
objekti kuin subjekti. Vuorovaikutussuhteen sijaan 
historiallisesti ja kulttuurisesti painottuu välineelli-
nen omistussuhde. (Cohen Shabot 2016, 244–245.) Pi-
demmällä historiallisella aikajanalla tarkasteltaessa 
naisen keho ja reproduktio sekä yhteiskunnan jatku-
vuus on liitetty toisiinsa (esim. Helén 1997; Lidman 
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2015; Nätkin 1997; Yuval-Davies 1997). Tämä myös 
näkyy valituissa medikaalisissa ratkaisuissa, joissa 
usein vauvan hyvinvointi ja elämä menee äidin itse-
määräämisoikeuden edelle (Borges 2018, 839–840; 
Homanen 2013). Rinnastamalla kokemuksensa rais-
kaukseen synnyttäjät sanoittavat itsensä osaksi alis-
tavia ja esineellistäviä rakenteita. 

YHTEENVETO 

Narratiiveissa kuvattu synnytysväkivaltakokemus 
ei synny yksittäisistä sanoista tai irrallisista teoista, 
osana muutoin onnistunutta hoitoa. Esineellistä-
minen, vapauden alueen rajoittaminen sekä epä-
sensitiivisyys synnyttäjän paljautta kohtaan ovat 
merkittävässä osassa synnytysväkivaltakokemus-
ta tarkasteltaessa. Synnyttäjän objektivointi on syn-
nytysväkivaltakokemuksen perusta. Huomio kiin-
nittyykin objektivoinnin ja itsemääräämisoikeuden 
väliseen ristiriitaan ja kysymykseen, voivatko ob-
jektivointi ja aktivistien pyytämä itsemääräämisoi-
keus toteutua rinnakkain? Objektivoinnin myötä 
itsemääräämismahdollisuus murenee, vaikka syn-
nyttäjä on muodollisesti itseään koskevien oikeuksi-
en piirissä. Objektivointi myös aiheuttaa kärsimystä. 
Inhimillinen elämä toteutuu jatkuvasti uusiutuvis-
sa ja hetkestä toiseen toteutuvissa valtasuhteissa 
sekä mikro- että makrotasolla tarkasteltuna. Hä-
peä on irrottamattomasti sidoksissa rakenteelli-
siin valta-asetelmiin, jotka synnytyksen yhteydessä 
kirjaimellisesti tarttuvat ja leikkautuvat synnyttäji-
en kehoihin. Ruumiillisuus kohtaa rakenteet kivu-
liaasti. Näin myös rinnastaminen raiskaukseen on 
ymmärrettävää.

Synnytyskokemukset tuovat nähtäväksi repro-
duktiokehollisuuteen liittyviä oletuksia ja odotuk-
sia. Pidempää historiallista aikajanaa vasten on 
helpompi havaita, miten vahvan yhteiskunnalli-
sen kiinnostuksen ja hallinnan kohteena naisen 
seksuaalisuus ja lisääntymispotentiaali ovat olleet. 
Nainen on ollut väline, joka tekee mahdolliseksi 
jatkuvuuden. Vuosituhantinen historia ei katkea 
hetkessä. Esineellistävien hoitokäytäntöjen kautta 
synnyttäjä tulee osaksi sukupuoleensa ja tilantee-
seensa liittyvää historiaa ja niihin kohdistuvia kult-
tuurisia odotuksia. Sukupuolijärjestelmän näkökul-
masta reproduktiokehollisuuden kysymykset ovat 

ohittamattomia ja merkitystiheitä. Tutkimuskoh-
teena synnytys onkin kiinnostava, koska sen yhtey-
dessä rakenteellinen ja ruumiillinen kohtaavat ää-
rimmäisen intensiivisellä ja paljaalla tavalla. 

Pidemmän historiallisen jatkumon rinnalla huo-
mio kiinnittyy katkoksiin. Siellä missä on valtaa, 
on myös vastarintaa. Valtarakenteet ovat kykene-
mättömiä nielaisemaan ruumiita ja synnyttämään 
absoluuttisesti ennustettavaa alamaisuutta. Mar-
ginaaliinkin jäävät kokemukset voivat olla arvaa-
mattoman muutoksen syntypaikkoja. (Ahmed 2014, 
168–190; Foucault 1998a, 69–76; Oksala 2004; Tam-
boukou 2008.) 

#MMS-liike nojautuu vuosikymmenten työhön 
ja debattiin sekä kotimaassa että kansainvälisesti, 
mutta aktivismilla on uusi kärki ja uudenlaiset toi-
mintatavat. Synnyttäjien aktivismi antaa aihetta 
pohtia, miten epätasa-arvoisten rakenteiden pur-
kaminen tapahtuu kerros ja sukupolvi kerrallaan. 
Feminismin ydintä on oikeudettomuuden, vääryy-
den ja kivun kollektiivinen nimeäminen, tunnus-
taminen, sen politisoituminen sekä ”feminismin 
objektin” alituinen uudistuminen. Muutos syntyy 
liikkeessä menneen, nykyisen ja tulevaisuuteen liit-
tyvän vision ja toivon välillä. Uudenlaiset epäkoh-
dat avautuvat usein vasta vanhojen korjaantuessa: 
tunnistamisen liike varaa aiemmin tunnistettuun. 
Edellisten sukupolvien rakentama maailma (esim. 
Anttonen ym. 1994) on seuraavalle sukupolvelle 
sekä riittämätön että tarjoaa resursseja, jotka avaa-
vat mahdollisuuden nähdä ja nimetä uudenlaisia 
epätasa-arvon kokemuksia ja ryhtyä uudenlaiseen 
vastarintaan. (Ahmed 2014, 172–183.) Niin #metoo:n 
kuin #MMS:n näkökulmasta työtä tasa-arvon ja ih-
misoikeuksien täysipainoisen toteutumisen eteen 
on tehty pitkään. Kun siedetty muuttuu äkillisesti 
sietämättömäksi ja vaiettu tulee näkyväksi, voivat 
marginaaliin jääneet kokemukset synnyttää muu-
tospainetta. Yhtäkkiä äänettömällä on ääni ja ää-
nellä vaikutusvaltaa.

Synnytysväkivallan vastaisessa kampanjassa ak-
tivistit vaativat ihmisoikeussopimusten takaamaa 
itsemääräämisoikeutta. #MMS-synnytyskertomus-
ten tavoitteena oli kohdistaa huomio eksplisiittisesti 
synnytysväkivaltakokemuksiin sekä itsemääräämis-
oikeuden määrittelyyn. Negatiivisia synnytysko-
kemuksia julkistamalla he tekivät näkyväksi, mi-
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ten synnytysväkivallaksi nimetyt kokemukset ovat 
mahdollisia – myös Suomessa. Aktivistit kyseenalais-
tavat hoitorationaliteetin, jonka sisäpuolella itse-
määräämisoikeus on lain tyhjä kirjain ja synnyttäjän 
kokemus läpi katsottavissa. Näin narratiivien kaut-
ta voidaan tarkastella myös synnytyksenhoitoa ylei-
semmällä tasolla ja kiinnittää huomiota muodollis-
ten oikeuksien ja sosiaalisen todellisuuden väliseen 
ristiriitaan.

Ryhmittäytymällä #MMS-liikkeeksi synnyttäjät 
ovat nostaneet synnytyksen hoidon, ihmisoikeuk-
sien toteutumisen sekä väkivallan määrittelyn neu-
vottelupöydälle. Se, mikä on jäänyt näkymättömiin 
ja ollut osa tavanomaisena pidettyä äitiys- ja synny-
tyshuollon käytäntöjä, on asetettu kiistanalaiseksi. 
Tarinat kertovatkin paitsi alistumisesta synnytyssa-
leissa myös vastarinnasta synnytyssalien ulkopuo-
lella. Ne ovat tarinoita häpeästä ja alistumisesta, 
mutta myös taistelusta, jota ei synnytyksen aikana 
voi käydä. Se, kenen kokemus saa näkyä ja kuulua, 
on osa taistelua. Näin aktivismi ja sen piirissä jaetut 
narratiivit pyrkivät luomaan tilaa elää toisin. 

Suvi Ronkainen (2017) on kuvannut, miten jon-
kin asian nimeäminen väkivallaksi on poliittista. 
Se voi olla osa kamppailua, jonka avulla tuodaan 
näkyviin kärsimystä, epäoikeudenmukaisuutta tai 
vääryyttä. Se, mitä pidämme väkivaltana, vaihtelee 
ajassa ja paikassa. Vallitsevan väkivaltakäsityksen 

kyseenalaistaminen on osa sosiaalisen järjestyksen 
neuvotteluprosessia. (Ema.) Viime kädessä kysymys 
onkin siitä, mahtuuko synnyttäjien kokemus neu-
vottelupöytään. #MMS-liikkeen esiinnostamat syn-
nytysväkivaltakokemukset ovat osa muutospainet-
ta, joka ravistelee vallitsevia oletuksia ja herättää 
katsomaan sitä, mitä ei ole tavattu katsoa – synnyt-
täjän kokemusta.

Kiitos erinomaisen tarkoista ja hyödyllisistä kom-
menteista Riikka Homanen, Eeva Itkonen, Kaisa Kuu-
rne, Anna Leppo, Johanna Sarlio-Nieminen sekä arvi-
oitsijat ja lehden toimituskunta.

VTT Keiju Vihreäsalo (ent. Yesilova) on post doc 
-tutkija Koneen Säätiön rahoittamassa hankkees-
sa Kamppailu synnytyksestä – Suomalaisen syn-
nytyskulttuurin murros, jossa hän tarkastelee 
häpeää, objektivointia ja vastarintaa synnytysvä-
kivaltakokemuksissa. Lisäksi Vihreäsalo tutkii Al-
koholitutkimussäätiön rahoittamassa hankkeessa 
päihdenuorten eriarvoisuuden rakentumista palve-
lujärjestelmissä. Aiemmin Vihreäsalo on tutkinut 
ydinperheymmärryksen historiallista muotoutumis-
ta ja perhepolitiikkaa sekä seksuaalikasvatusta ja 
seksuaalipolitiikkaa. Hän on kirjoittanut myös nar-
ratiivisen tietokirjan rakkaudesta.
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SHAME, OBJECTIFICATION AND RESISTANCE IN NARRATIVES OF OBSTETRIC VIOLENCE 

Based on the birth narratives (N=30) published in the #MeTooInChildbirth (#Minä-
MyösSynnyttäjänä) campaign launched in May 2019, the article examines experi-
ences of obstetric violence and birth-givers’ encounters with birth professionals 
and hospital institutions, and considers the importance of the birth-giver’s expe-
rience as a force of change. The stories are analyzed narratively as part of a histori-
cal context in which birth-givers, by writing their experiences as stories, participate 
in defining childbirth, violence and obstetric care. By grouping together, activists 
challenge the realization of self-determination as defined in the Patient Rights Act. 

Keywords: activism in childbirth, childbirth, objectification, obstetric violen-
ce, shame

artikkeli

20KEIJU VIHREÄSALO | SUKUPUOLENTUTKIMUS–GENUSFORSKNING 35(2022): 1, S. 4–20



JENNA SIIVONEN & HANNA-MARI IKONEN | SUKUPUOLENTUTKIMUS–GENUSFORSKNING 35(2022): 1, S. 21–37

Ennakoivien toimijoiden 
diskursiivinen 
tuottaminen syntyvyyden 
vähenemistä käsittelevissä 
kantaaottavissa 
kirjoituksissa
Jenna Siivonen & Hanna-Mari  Ikonen 

Syntyvyyden väheneminen on kiivaasti keskusteltu aihe. Vähenemisen syitä on et-
sitty esimerkiksi työelämän epävarmuudesta, työn ja lastenhoidon yhteensovitta-
misen hankaluuksista ja lapsiperhe-elämän vähäisestä houkuttelevuudesta piden-
tyneen nuoruuden kulttuurissa. Tätä sekä mediassa että tutkimuskirjallisuudessa 
käytyä keskustelua täydennämme tarkastelemalla ennakoinnin teorian ulottuvuuk-
sia Helsingin Sanomissa vuosina 2018–2019 julkaistuissa syntyvyyden vähenemistä 
koskevissa kantaaottavissa kirjoituksissa. Diskurssianalyyttisiä välineitä käyttäen 
osoitamme, miten kirjoituksissa tuotetaan yksilöistä ennakoivia toimijoita ja mi-
ten ennakoinnista tuotetaan, erityisesti nuorille naisille, normatiivisesti oikea tapa 
suhtautua lastensaamiseen. Kirjoituksissa varsinkin työelämään liitetään epävar-
muutta, joka lastensaannin epävarmuuteen yhdistyessään luo tulevaisuuden en-
nakoinnista haastavan ja affektiivisesti latautuneen projektin. Lopuksi visioimme 
yhteiskuntaa, jossa elämää ylläpitävien suhteiden luominen riittäisi tulevaisuuden 
suunnitelmaksi sukupuolesta riippumatta.

Avainsanat: diskursiivisuus, ennakointi, lapsettomuus, prekarisuus, syntyvyys 

Syntyvyydestä kannetaan huolta niin Suomessa, 
jossa syntyvyys on Pohjoismaiden alhaisinta (SVT 
2020), kuin monissa muissa kehittyneissä länsimais-
sa (esim. Fleming 2020). Vielä 2010-luvun alussa vä-
hentynyttä syntyvyyttä pidettiin pitkittyneen talou-
dellisen taantuman seurauksena (Paulavaara 2013; 
Nurmi 2014). Viime vuosikymmenen loppupuolel-
la saatiin kuitenkin huomata, ettei syntyvyys läh-
tenyt talouden kanssa nousuun (Grönholm 2020). 
Niin taloustieteessä (Huttunen & Kellokumpu 2016), 

väestötieteessä (Miettinen 2015; Miettinen & Jalo-
vaara 2020; Miettinen & Rotkirch 2008; Kurronen 
2021), tilastotieteessä (Sutela 2013) kuin työ- ja per-
hepolitiikan tutkimuksessakin (Pekkola & Lehtonen 
2016) on havaittu, että kansallista taloustilannetta 
voimakkaammin nuorten aikuisten perheellisty-
missuunnitelmiin vaikuttaakin henkilökohtainen 
työllisyystilanne ja kokemus sen varmuudesta tai 
epävarmuudesta. Talouden ja työmarkkinoiden 
muutosten lisäksi lapsettomuuden lisääntymisen 
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ja lapsilukujen pienentymisen syiksi on havaittu so-
pivan kumppanin puute, muut mielenkiinnon koh-
teet elämässä, pidentyneet opinnot sekä vanhem-
muuden normit ja sen oletettu vaativuus (Rotkirch 
ym. 2017; Alakärppä, Sevón & Rönkä 2020). Sen sijaan 
ilmastohuolen vaikutusta lasten hankkimatta jättä-
miseen ei ole pystytty toistaiseksi juurikaan jäljittä-
mään tutkimuksessa, vaikka julkisuudessa aihetta 
pohditaan paljon (ks. Vanha-Majamaa 2019; Myk-
känen 2021). Vähälukuisessa sukupuolentutkimuk-
sellisella otteella tehdyssä syntyvyyden vähenemistä 
käsittelevässä tutkimuksessa on tarkasteltu väestö-
poliittista syntyvyysretoriikkaa. Sen on todettu pyr-
kivän toisaalta sukupuolineutraaliuteen mutta sa-
malla tuottavan reproduktiivisesta toimijuudesta 
sukupuolistunutta ja naiskeskeistä (Patosalmi 2011; 
Isola 2012). Laajemmin feministisessä tutkimukses-
sa on teoretisoitu sitä, miten naisten reproduktiivi-
set kehot ovat historiallisesti olleet (bio)poliittisten 
määrittely- ja hallintakamppailuiden kohteena niin 
Suomessa (esim. Helén 1997; Meskus 2009; Yesilo-
va 2009; Homanen 2017) kuin kansainvälisestikin 
(esim. Repo 2011).  

Tässä artikkelissa lähdemme siitä ajatuksesta, 
että niin talous- ja työtilanteeseen kuin elämänta-
van muutoksiinkin liittyvät ehdotukset syntyvyyden 
laskun selitysmalleista näyttävät yhdistyvän elämän 
kaikkinaiseen epävarmistumiseen, elämän kehys-
ten prekarisoitumiseen sukupuolistuneella tavalla 
(Jokinen 2013). Erityisesti tulevien työmarkkinoiden 
vaikea ennustettavuus ja epävarmuus omista töistä 
hankaloittavat yksilöiden tulevaisuuden suunnitte-
lua. Huomionarvoista on, että lastensaanti-ikäiset 
aikuiset kohtaavat samanaikaisesti monia muutok-
sia, kuten määräaikaisen työn ja intensivoituneen 
vanhemmuuden haasteet (Närvi 2014). Esitämme, 
että yleistyneesti prekaarissa elämässä keskeisek-
si taidoksi niin yksilötoimijoille kuin hallinnolle-
kin näyttää muotoutuvan kyky ennakoida tulevaa. 
Ennakointia edellytetään erityisesti naisilta, joille 
kasaantuu biologisista ja sosiaalisista syistä miehiä 
enemmän myös lisääntymiseen liittyviä kysymyksiä 
ratkaistavaksi. Näin ollen myös kysymykset perheen 
ja työn yhdistämisestä koskevat korostuneesti naisia 
(Vuorinen-Lampila 2018; Sutela, Pärnänen & Keyri-
läinen 2019). Nuoret, lisääntymisen kannalta otolli-
sen ikäiset aikuiset ovat yliedustettuja sekä määrä-

aikaisissa että osa-aikaisissa työsuhteissa. Naisia on 
näissä epätyypillisissä työsuhteissa miehiä enem-
män. Lisäksi psyykkinen oireilu, kiireentuntu, jak-
samisongelmat ja huoli uupumisesta ovat naisilla 
yleisempiä kuin miehillä. (Sutela, Pärnänen & Key-
riläinen 2019.) Lisähaasteen yksilöiden lapsipäätök-
siin tuovat työn ja perheen yhdistämiselle asetetut 
affektiiviset vaatimukset – ne olisi sovitettava yh-
teen tasapainoisella ja onnellisella tavalla (Rotten-
berg 2014; Ikonen 2021). Erityisesti lisääntymisiässä 
oleville naisille ennakointi tarkoittaa siis myös ky-
kyä optimoida lisääntymiseen liittyviä valintojaan. 

Näemme, että ennakoinnin halu ja taito ovat 
hyveitä yksilöllistä riskien hallintaa korostavassa 
uusliberalistisessa yhteiskunnassa. Tukeudumme 
lääketieteellistä antropologiaa ja feminististä tie-
teen- ja teknologiantutkimusta edustavien Vincan-
ne Adamsin, Michelle Murphyn ja Adele E. Clarken 
(2009) ennakoinnin (anticipation) käsitteeseen. Tätä 
käsitettä soveltamalla tarkastelemme Helsingin Sa-
nomissa vuosina 2018–2019 julkaistuja syntyvyyden 
vähenemistä kommentoivia mielipidekirjoituksia, 
kolumneja ja vieraskynätekstejä. Analysoimme syn-
tyvyyshuoleksi nimeämäämme (myös Nätkin & Vuo-
ri 2007) keskustelua epävarmuuden ja haurauden 
kokemusten sekä näitä kokemuksia aiheuttavien 
hallinnan ja ennakoinnin vaatimusten näkökulmas-
ta. Tutkimuskysymyksemme ovat seuraavat: Miten 
kantaaottavissa kirjoituksissa tuotetaan yksilöistä 
ennakoivia toimijoita? Miten ennakoinnista tuote-
taan, varsinkin nuorille naisille, sellainen norma-
tiivisesti oikea affektiivisen ja ajallisen orientoitu-
misen tapa, jona Adams, Murphy ja Clarke (2009) 
sitä kuvaavat? Koska tulevaisuuden ennakointi ra-
kentuu vaatimukseksi yleistyneesti prekaarissa elä-
mässä, vaatimusten affektiivisuus nousee välttämät-
tömäksi syntyvyyskeskustelun piirteeksi, kuten jo 
nimitys syntyvyyshuolikin antaa ymmärtää. Nivom-
me seuraavassa yhteen työn ja koko elämän prekaa-
risuutta, ennakoinnin politiikkaa ja näiden suku-
puolistuneita ja affektiivisia sisältöjä.

PREKARISOITUNUT ELÄMÄ JA 
ENNAKOINNIN POLIT I IKKA

Suomalaiset yhteiskuntatutkijat ovat kehittäneet 
niin sanottua laajaa prekarisaatioteesiä (Jokinen, 
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Venäläinen & Vähämäki 2015), jossa otetaan läh-
tökohdaksi kapitalistisen tuotantotavan muutok-
sen synnyttämä, syvälle ulottuva prekarisaation 
kokemus (Jokinen, Venäläinen & Vähämäki 2015; 
Rokkonen 2020). Tällöin painotetaan, ettei kyse 
ole ainoastaan työmarkkinoiden muutoksesta ar-
vaamattomampaan suuntaan ja epätyypillisten 
työsuhteiden lisääntymisestä, vaan epävarmistu-
misesta monia elämänalueita kattavana ja myös 
affektiivisena ilmiönä. Laajan prekarisaatioteesin 
kiinnostus tunteisiin ja affektiivisuuteen ohjaakin 
tarkastelemaan epävarmuuden ja tulevaisuuden 
hallinnan mekanismeja. Adamsin, Murphyn ja Clar-
ken (2009) ennakoinnin käsite kiinnittää huomion 
yksilölle asetettuihin vaatimuksiin luoda elämäänsä 
varmuutta ja kontrolloida elämää. Käsite jakautuu 
viiteen ulottuvuuteen: velvoite (injunction), abduk-
tio (abduction), optimointi (optimization), varautu-
minen (preparedness) ja mahdollisuus (possibility). 
Ennakoinnin käsitteen tuominen prekarisaatiokes-
kustelun rinnalle auttaa valottamaan sitä, mikä epä-
varmuuden kokemuksessa on yksilölle niin vaike-
aa. Velvollisuus toimia tulevaisuutta ennakoiden 
törmää kokemukseen tulevaisuuden epävarmuu-
desta. Väitämme, että juuri tässä törmäyspistees-
sä nuoret aikuiset ja erityisesti naiset tekevät lapsi-
päätöksiään.

Adamsin, Murphyn ja Clarken (2009) mukaan en-
nakointi on tulevaisuutta kohti elämistä affektiivi-
sena ja ajallisena orientaationa ja ajan politiikkana. 
Erilaisten teknologioiden avulla luodaan spekula-
tiivisia ennusteita, jotka ohjaavat myös ihmisten 
arkea mahdollistaen ja edellyttäen spekuloituun 
tulevaisuuteen valmistautumista. Spekulatiiviset 
ennusteet lupaavat yhtäältä varmaa ja universaalia 
tietoa mutta toisaalta tekevät mahdollisuushorison-
tista alati muuttuvan. Tästä seuraa, että ennakoin-
nista ja aavistelusta on tullut entistä vallitsevampi 
affektiivinen tila ja tapa orientoitua aikaan. Adams 
ja kumppanit tunnistavat ennakoinnin vaatimuk-
set laajemmin instituutioiden toimintalogiikkana, 
mutta painopiste on ennakoinnilla yksilöllisen val-
mistautuneisuuden mielessä.

Ennakoinnin viidestä ulottuvuudesta ensimmäi-
nen, velvoite, kuvaa ennakoinnin moraalista ulottu-
vuutta, velvollisuutta ennakoida. ”Asioista perillä 
oleminen” ja mahdollisiin tulevaisuuksiin valmis-

tautuminen, joko riskejä torjuen tai niistä hyötyen, 
kuuluvat hyvän kansalaisen ominaisuuksiin. Toi-
nen ulottuvuus, abduktio, kuvaa ennakoinnin vaati-
maa päättelymallia, jossa liikutaan sekä menneisyy-
den, nykyhetken ja potentiaalisten tulevaisuuksien 
että empiirisen tiedon ja niistä johdettujen abstrak-
tien päätelmien välillä. Menneisyydessä kerätyn 
datan pohjalta tehdään nykyhetken näkökulmas-
ta parhaaksi arveltuja tulevaisuuteen suuntautu-
via ratkaisuja. Ennakoinnin ollessa vallitseva aikaan 
orientoitumisen tapa ja affektiivinen sävy tulee ny-
kyhetki ikään kuin tulevaisuuden kaappaamaksi, 
jos tulevaisuus näyttää uhkaavalta. Kolmas enna-
koinnin ulottuvuus on optimointi, joka merkitsee 
moraalista vastuuta toimia parhaan mahdollisen 
tulevaisuuden turvaamiseksi. Optimointi voi myös 
merkitä toimeen tarttumisen lykkäämistä ”parhaan 
mahdollisen” tavoittelemisen nimissä.  ”Paras mah-
dollinen” kuitenkin aina pakenee tavoittelijaansa. 
Varautumisen merkitys on vastakkainen optimoin-
nille. Sen sijaan, että jokin ei-toivottu tilanne pyrit-
täisiin estämään, siihen valmistaudutaan. Viides en-
nakoinnin ulottuvuus on mahdollisuus, joka kuvaa 
ennakoinnin avaamia hyötyjä, tilaisuutta reagoi-
da tulevaan skenaarioon parhaalla mahdollisella 
tavalla. Se onkin parhaan mahdollisen tavoittelus-
saan kietoutunut optimointiin. (Adams, Murphy & 
Clarke 2019, 254–259.)

Tulevaisuuteen suuntautumista ovat feministi-
sen tutkimuksen kentällä teoretisoineet muutkin. 
Lisa Adkins (2008) kuvaa, miten erityisesti nuorten 
naisten työelämässä on muodollista kompetenssia 
enemmän merkitystä vielä aktualisoitumattomilla 
potentiaalisuuksilla (myös McRobbie 2007). Lauren 
Berlant (2011) on analysoinut ”julmaksi optimismik-
si” (cruel optimism) nimittämäänsä tunnerakennetta 
prekaareja yksilöitä yhdistävänä tekijänä. Optimis-
mi voi osoittautua julmaksi, sillä lupaus aina vain 
paremmasta tulevaisuudesta tulee yksilötasolla yhä 
vaikeammin saavutettavaksi. 

Lastenhankinnan kysymyksessä tulevaisuuteen 
suuntautuminen merkityksellistyy erityisellä taval-
la. Pohdintoihin vaikuttaa voimakkaasti myös val-
litseva vanhemmuuskulttuuri, joka näyttää Suo-
messakin olevan intensiivisen vanhemmuuden 
ideologian ohjaamaa. Ideaa kierrätetään äitiryh-
missä, sosiaalisessa mediassa ja asiantuntijapuhees-
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sa. Intensiivinen vanhemmuus on lapsikeskeistä, 
asiantuntijatiedon ohjaamaa ja tunneintensiivistä 
ja vaatii taloudellista panostusta (Hays 1996). Van-
hemmuuden ”onnistumisen” ajatellaan olevan suo-
rassa yhteydessä lapsen elämänkulkuun, ja hyvällä 
vanhemmuudella pyritään luomaan lapselle paras-
ta mahdollista tulevaisuutta (Lee ym. 2014). Suku-
puolikäsitykseltään yleisesti ottaen cis-normatii-
visessa intensiivisen vanhemmuuden kulttuurissa 
vastuu lapsen optimaalisesta kehityksestä lanke-
aa yhä pääasiallisesti äideille sitkeiden työelämän 
ja perheen sukupuolitapaisuuksien sekä onnistu-
neen varhaisen vuorovaikutuksen merkityksen ko-
rostamisen vuoksi. Nuorten naisten pitäisi siis osa-
ta ennakoida tulevaisuuttaan sekä työelämässä että 
potentiaalisina äiteinä samalla kun sekä työn että 
äitiyden voi nähdä intensivoituneen. 

Syntyvyyskeskustelussa monenlaiset toimijat yk-
sittäisestä kansalaisesta poliittisiin puolueisiin ja 
valtiollisiin tutkimuslaitoksiin kommentoivat nais-
kehoissa tapahtuvaa toimintaa kansantalouden ja 
globaalien haasteiden nimissä. Esitettyjä komment-
teja tyypillisesti yhdistää juuri tulevaisuuden riski-
en ennakointi ja niihin valmistautumisen tärkeys. 
Suorastaan moraalinen velvollisuus ennakoida tu-
levaisuutta lisääntyy samalla kun elämisen ehdot 
prekarisoituvat. Tässä artikkelissa tavoittelemme 
julkisessa keskustelussa jo tarjottujen alentuneen 
syntyvyyden selitysten taakse kurkottavaa tulkin-
taa ja pohdimme, voiko yksilölliseen ja yhteisölli-
seen lisääntymishuoleen löytää uutta ymmärrystä 
ennakoinnin käsitteen avulla. 

KANTAAOT TAVAT SANOMALEHTITEKSTIT 
JA ENNAKOINNIN KÄSIT TEEN OHJAAMA 
DISKURSSIANALY YSI

Tarkastelemme tässä artikkelissa Helsingin Sanomis-
sa ajanjaksolla 2018–2019 julkaistuja syntyvyyden vä-
henemistä koskevia mielipidekirjoituksia, kolum-
neja ja vieraskynäkirjoituksia. Analyysi on edellä 
esitellyn ennakoinnin teorian ohjaamaa. Teemme 
diskurssianalyyttisia välineitä apuna käyttäen ai-
neistosta teoriasidonnaista tulkintaa, jossa liitäm-
me syntyvyyskeskustelun analyysia laajempaan 
teoreettiseen keskusteluun (Pälli & Lillqvist 2020, 
387–388). Analyysimme pohjautuu osittain ensim-

mäisen kirjoittajan opinnäytteeseen, jossa hän ha-
vaitsi aineistolähtöisen diskurssianalyysin keinoin 
Helsingin Sanomien kantaaottavien kirjoitusten syn-
tyvyyshuolipuheen olevan yksilöä ja erityisesti nuo-
ria naisia vastuuttavaa. Adamsin, Murphyn ja Clar-
ken (2009) nimeämät ennakoinnin ulottuvuudet 
mahdollistavat tämän vastuuttavan puheen syväl-
lisemmän analyysin. 

Analysoitavat tekstit on julkaistu Helsingin Sa-
nomissa aikavälillä 14.11.2018–24.10.2019. Rajasim-
me aineiston tälle aikavälille siksi, että 16.11.2018 jul-
kaistiin väestöennuste, jota Väestöliiton tutkijat itse 
kommentoivat jo 14.11.2018 julkaistussa mielipide-
kirjoituksessaan. Muut kirjoitukset seurasivat tätä 
keskustelunavausta. Väestöennusteessa muun mu-
assa todettiin vuoden 2017 hedelmällisyysluvun ol-
leen ”Suomen historian matalin”. Ennusteesta myös 
uutisoitiin dramaattisin sanankääntein: ”Uusi väes-
töennuste julkistetaan tänään, eikä sitä ole koskaan 
ennen pelätty näin.” (Niskakangas 2018.) Kirjoitte-
lu olikin aktiivisinta heti väestöennusteen jälkeen, 
vuoden 2018 loppupuolella. Aineistoa kerättiin vuo-
den ajan. Lopullisen aineiston tarkasteluväli jäi kui-
tenkin vuotta lyhyemmäksi, koska viimeisten viik-
kojen aikana ei julkaistu syntyvyyttä käsitteleviä 
kirjoituksia. Keskustelu syntyvyydestä toki jatkuu 
yhä. Esimerkiksi koronaepidemian aikana kotona 
vietetyn ajan lisääntymisen on povattu lisäävän 
myös lastensaantihaluja. Näyttääkin, että Suomes-
sa näin on todella tapahtunut, kun taas useimmissa 
muissa maissa syntyvyys on vähentynyt pandemian 
aikana (Human Fertility Database 2021).

Aineisto koostuu 46 kirjoituksesta, joista 2 on vie-
raskyniä, 7 kolumneja ja 37 lukijoiden mielipidekir-
joituksia. Lukijan mielipide on nimensä mukaisesti 
Helsingin Sanomien lukijan kirjoittama mielipide-
kirjoitus. Kolumni on säännöllisesti julkaistava ko-
lumnistin kirjoittama kannanotto. Vieraskynät ovat 
ajankohtaisia, väitteellisiä ja analyyttisia tekstejä, 
joiden tarkoitus on aloittaa keskustelu. Joissakin kir-
joituksista on vain nimimerkki, toiset on julkaistu 
kirjoittajan nimellä. Noin 40 prosentissa aineistos-
ta kirjoittajat kuvaavat omia kokemuksiaan ja suh-
dettaan lasten saamiseen ja esittävät tältä pohjal-
ta yleistyksiä ja yhteiskunnallisesti kantaaottavia 
väittämiä. Joissakin näistä kirjoituksista painotus 
on henkilökohtaisen kokemuksen kuvailussa, toi-
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sissa taas oma kokemus esitetään yhteiskunnallisen 
tason pääargumenttia vahvistavana taustatekijänä. 
Lopuissa kirjoituksissa henkilökohtaiseen kokemuk-
seen ei vedota ollenkaan vaan keskitytään vähene-
vään syntyvyyteen ilmiönä, tuodaan siihen jokin nä-
kökulma ja mahdollisesti ehdotetaan kollektiivisia 
toimenpiteitä tilanteen muuttamiseksi.  

Pidämme näiden eri tekstityyppien tarkastele-
mista yhdessä perusteltuna ensinnäkin siksi, että ne 
jakavat kannanottamisen ja argumentoinnin yhtei-
senä tavoitteenaan. Lisäksi meitä kiinnostaa se, mi-
ten monin eri tavoin paikantuvat kirjoittajat käyt-
tävät, uusintavat ja luovat vähenevän syntyvyyden 
merkitysjärjestelmiä ja nojautuvat ennakoinnin teo-
riassa nimettyihin ulottuvuuksiin. Kantaaottavat 
kirjoitukset ovat toimitettuja tekstejä moniäänisem-
piä. Erilaiset tekstit ammentavat samasta merkitys- 
ja arvovarannosta, ja niiden välillä on keskusteluyh-
teys (Pietikäinen & Mäntynen 2009, 120).

Käytämme kriittisen diskurssianalyysin lähesty-
mistapaa ja välineistöä jäljittääksemme niitä kie-
lellisiä prosesseja, joissa ennakoinnista tuotetaan 
normatiivisesti oikea affektiivisen ja ajallisen orien-
toitumisen tapa. Diskurssianalyysissa kielen käytän-
töjen ajatellaan uusintavan ja ylläpitävän sosiaalisia 
identiteettejä, suhteita sekä tieto- ja uskomusjärjes-
telmiä mutta voivan myös muuttaa niitä (Fairclough 
1997). Kriittisessä diskurssianalyysissa kielenkäy-
tön ja tuotettujen merkitysjärjestelmien analyysin 
avulla pyritään pääsemään käsiksi laajempiin yh-
teiskunnallisiin ja sosiaalisiin ilmiöihin (Pälli & Lill-
qvist 2020, 388). 

Diskurssianalyysin suhde ennakoinnille keskei-
seen affektiteoriaan on jännitteinen, sillä affektin 
käsitteellä on yhteiskuntatieteissä pyritty viemään 
huomio kielellisestä todellisuudesta kehollisuuteen. 
Adamsin ja kumppaneiden (2009, 249) tapaan no-
jaamme affektikäsityksessämme Sara Ahmedin 
(2004) tunnetalouden teoriaan. Ahmed vastustaa 
arkikäsitystä tunteista, jotka saavat alkunsa yksi-
lön sisäisessä maailmassa ja joita voidaan ilmaista 
ulospäin, ja korostaa omassa affektikäsityksessään 
tunteiden yhteiskunnallisuutta. Ahmed ei ajattelus-
saan tee käsitteellistä eroa tunteen ja affektin välil-
le, vaan kirjoittaa affektiivisuudesta tunteiden le-
viämisen ja kierrättämisen sosiaalisena prosessina. 
Tunnetaloudella hän tarkoittaakin sitä mekaniik-

kaa, jolla tunteita kierrätetään vuorovaikutukses-
sa. Ahmed (2014, 12–16) tarkastelee ”tekstien tun-
teellisuutta” eli kielenkäyttöä affektien levittämisen 
muotona. Puheessa ja kirjoituksessa tuotetaan nar-
ratiiveja, joissa affektit kiinnittyvät objekteihin tai 
kehoihin. Mitä enemmän tiettyjä narratiiveja kierrä-
tetään esimerkiksi mediassa, sitä tiukemmin niissä 
esiintyvät tunteet ja niiden kohteet kiinnittyvät toi-
siinsa. Ahmedille (emt.) keskeinen kysymys onkin, 
mitä seurauksia on tiettyjen tunteiden nimeämi-
sellä tai kausaliteetin tuottamisella tunteiden sub-
jektien ja objektien välille. Vaikka Ahmed tutkii af-
fektiivisuuden analyysissaan kieltä, hän korostaa 
olevansa kiinnostunut niistä kehoista, joita nime-
tään tunteiden syiksi tai kokijoiksi (2014, 216). Sekä 
ennakoinnin teoriaan että laajaan prekarisaatiotee-
siin sisältyy ajatus tunteista yhteiskunnallisina ja so-
siaalisesti tuotettuina mutta myös kehollisina koke-
muksina. Emme kuitenkaan oleta voivamme päästä 
mielipidekirjoituksia lukemalla tarkastelemaan ke-
nenkään koettuja, kehollisia tuntemuksia, vaikka 
ne teoreettisen keskustelun kannalta ovatkin rele-
vantteja. Sen sijaan tarkoituksenamme on diskurs-
sianalyysin avulla tutkia Ahmedin kuvaamaa teks-
tien tunteellisuutta; ennakoinnin ja toisaalta myös 
prekaariuden affektiivisuuden diskursiivista tuotta-
mista ja niihin kuuluvien tunteiden kiinnittämistä 
ennakoiviin toimijoihin.        

Aloitimme analyysin jäsentelemällä aineistoa si-
sältöteemoittain ATLAS.ti-ohjelmiston avulla. Tietyt 
ennakoinnin ulottuvuudet vaikuttivatkin esiinty-
vän tiettyjä teemoja käsittelevissä aineistokatkel-
missa. Työmarkkinoiden teema, joka esiintyy aineis-
tossa muita teemoja tiheämmin, liittyi velvoitteen, 
optimoinnin ja varautumisen ulottuvuuksiin. Pa-
risuhdetta käsittelevissä aineistokatkelmissa tul-
kitsimme velvoitteen ja optimoinnin kategorioi-
ta. Vanhemmuus, joka usein kytkeytyi parisuhteen 
teemaan, kiinnittyi analyysissamme niin ikään op-
timoinnin ulottuvuuteen. Ilmastoteemaa tarkaste-
limme velvoitteen, abduktion ja mahdollisuuden 
näkökulmista. Ennakoinnin abduktiivinen ulottu-
vuus ilmeni myös lapsitoiveita koskevissa kohdis-
sa. Maahanmuutto liittyi varautumisen kategoriaan 
yhteiskunnan tasolla. Synnyttämistä kommentoivia 
kirjoituksia tulkitsimme varautumisena yksilön nä-
kökulmasta.  Vapaaehtoisen lapsettomuuden tee-
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maa analysoimme mahdollisuuden paikkoina.  
Olemme tarkastelleet ennakoinnin ihanteen ja 

normin diskursiivista tuottamista kiinnittämällä 
huomiota siihen, millaisia oletuksia kantaaottavi-
en sanomalehtikirjoitusten syntyvyyshuolipuhe kät-
kee sisälleen. Ennen kaikkea olemme kiinnittäneet 
huomiota teksteissä esiintyviin arvo-oletuksiin, jot-
ka määrittävät, mikä on hyvää ja haluttavaa. (Pälli 
& Lillqvist 2020, 394.) Kuten olemme edellä Ahme-
din ”tekstien tunteellisuuden” analyysiin liittyen 
tuoneet esiin, tekstin piiloisiin oletuksiin voi pääs-
tä käsiksi myös kysymällä, mitä kielellä tehdään tai 
tullaan tuottaneeksi, eli tarkastelemalla käytetyn 
kielen funktioita (Jokinen, Juhila & Suoninen 2016, 
47–48). Syntyvyyspuheen piiloisia oletuksia ja kielen 
funktioita olemme analyysissa tavoitelleet kiinnittä-
mällä huomiota sanavalintoihin ja niiden negatiivi-
siin tai positiivisiin konnotaatioihin. Lisäksi olemme 
tutkineet ennakoinnin kielellistä tuottamista oike-
aksi, järjelliseksi ja hyväksyttäväksi toimintatavaksi 
kysymällä, miten aineistossa legitimoidaan ja luon-
nollistetaan ennakointia (Van Leeuwen 2007). Hah-
mottaaksemme ennakoivien toimijoiden tuottamis-
ta olemme kiinnittäneet erityistä huomiota tekstissä 
esiintyviin positioinnin prosesseihin. Tarkkailim-
me, millaisesta asemasta kannanotto on kirjoitettu 
(reflektoiva positiointi) ja millaiseen asemaan siinä 
esiintyvät toimijat asemoidaan (interaktiivinen po-
sitiointi) (Davies & Harré 1990). Olimme kiinnostu-
neita myös positioinnin prosesseissa tapahtuvasta 
sukupuolittamisesta eli siitä, millaisissa yhteyksissä 
ja miten eri sukupuolten edustajia tekstissä käsitel-
lään ja minkälaisia ominaisuuksia heille oletetaan. 
Havaitsimme muun muassa kirjoituksissa kuvattu-
jen tunnereaktioiden tekevän näkyväksi sitä, miten 
yksilöt itse asemoivat itseään ennakoiviksi toimi-
joiksi ja arvioivat toimintaansa ennakoinnin ihan-
teeseen verraten.

VELVOITE

Adamsin, Murphyn ja Clarken (2009) mukaan mo-
raalinen velvoittavuus on yksi ennakoinnin ulot-
tuvuus. Väitämme, että ennakointia moraalisesti 
oikeana tulevaisuuteen suuntautumisen tapana 
tuotetaan myös syntyvyyskeskustelussa ja että tu-
levaisuuteen suuntautuvan huolipuheen hegemo-

ninen asema syntyvyyden vähenemistä koskevassa 
keskustelussa jo itsessään viestii ennakoinnin vel-
voitteesta. Aineistossa pääasiassa naisilla näyttää 
olevan velvoite ennakoida sekä lastensaannin vai-
kutusta urakehitykseen että työmarkkina-aseman 
muutosten vaikutusta lasten tulevaisuuden turvaa-
miseen. Suhteessa lastensaantiin myös parisuhde 
näyttäytyy ennakoinnin kenttänä. Kauempana hää-
möttää ilmastonmuutoksen muovaama karu tule-
vaisuus, joka niin ikään vaatii ennakoivia toimia.

Yritämme tavoittaa ennakoinnin velvoitetta 
tarkastelemalla siihen liitettyjä affekteja. Adams 
ja kumppanit (2009) kirjoittavat, että ennakoivassa 
ajan politiikassa tulevaisuus näyttäytyy samanaikai-
sesti sekä epävarmana että väistämättömänä, mikä 
manifestoituu usein toivon ja pelon yhteenkietoutu-
mina, joilla on myös poliittista voimaa. Heidän mu-
kaansa juuri affektiivinen lataus erottaa ennakoin-
nin pelkästä spekuloinnista ja saa aikaan toimintaa 
nykyhetkessä. Affektit kertovat, että tulevaisuudel-
la on väliä. (Ema. 249.)  Näin ajatellessaan Adams 
kollegoineen on nähdäksemme samoilla linjoilla 
kuin tutkijat, jotka näkevät prekarisaation tunne-
rakenteita ravistavana elämän ehtojen epävarmuu-
tena (Jokinen, Venäläinen & Vähämäki 2015; Rok-
konen 2020). 

Ennakoinnin affektiivinen luonne tulee aineis-
tossa esille eksplisiittisesti kohdissa, joissa yksilö on 
epäonnistunut ennakoinnissa tai puntaroi epäon-
nistumisen mahdollisuutta. Epäonnistumisen ku-
vataan aiheuttavan häpeää ja katumusta. Eräs äiti 
kirjoittaa ”häpeävänsä sinisilmäisyyttään”, koska 
ei osannut valmistautua luvatun työsuhteen vaki-
naistumisen peruuntumiseen äitiysvapaan jälkeen:

Kun palasin töihin, ennen raskautta luvattu 
työn vakinaistaminen lakaistiin maton alle. – – 
Näin jälkikäteen oma sinisilmäisyyteni hävettää. 
Olin ajatellut, ettei lapsen saamisella olisi suurta 
vaikutusta työsuhteeseeni. (Kirjoitus 16)

Sama kirjoittaja kuvaakin lasten saamisen vaativan 
ennakoimattomien työmarkkinoiden takia ”hullun-
rohkeutta”. Eräs nainen puolestaan kuvaa tuntevansa 
syyllisyyttä lapsensaannin mahdollisista uravaikutuk-
sista jo sitä harkitessaan. Häpeä ja syyllisyys toimivat 
teksteissä osana ennakoivan toimijan representaatio-
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ta. Tulevaisuuden ennakointiin pyrkivä toimija tun-
tee olonsa huonoksi silloin, kun ennakointi ei onnis-
tukaan. Häpeän esittäminen mielipidekirjoituksen 
osana osoittaa, että kirjoittaja tietää toimivansa en-
nakoinnin ihannetta vastaan. Molempien syyllisyyttä 
ja häpeää kuvaavien kirjoittajien pääargumentti on, 
että naisten pitäminen määräaikaisissa työsuhteissa 
tekee toimeentulon ja urakehityksen ennakoinnis-
ta ja samalla lasten hankkimisesta mahdotonta. Sa-
maa logiikkaa seuraillen moni kirjoittaja kuvaa lasten 
saamisen vaativan ”uskallusta” juuri työllistymisen ja 
työttömyyden vaikean ennakoitavuuden takia. Kir-
joittajat asettavatkin yksilöityneen häpeän ja syylli-
syyden kyseenalaisiksi kääntämällä katseen omasta 
”epäonnistumisesta” työnantajien toimintaan. 
Aineistossa työelämän vaikean ennustettavuuden, 
epävarmuuden tai ”vaativuuden” ja vähenevän syn-
tyvyyden yhteyttä käsittelevistä teksteistä vajaa puo-
let käsittelee asiaa sukupuolineutraalisti. Hiukan 
yli puolessa kirjoituksessa käsitellään nimenomaan 
naisten epävarmuutta työllisyydestä. Miehistä kir-
joitettiin tässä yhteydessä kerran. 
Miehet itse ja heistä kirjoittavat nimeävät lapset-
tomuuden syyksi työtilannetta useammin pari-
suhteen puutteen. Myös ennakoinnin velvollisuus 
näkyy miesten kohdalla aineistossa juuri parin et-
sinnästä kirjoitettaessa. Aineistossa on paljon vä-
hemmän pohdintaa isyydestä kuin äitiydestä. Kah-
dessa lukijan mielipiteessä kuitenkin käsitellään 
miesten tahatonta lapsettomuutta ja halua tulla 
isäksi. Toinen lapsettomuuttaan sureva kirjoittaja 
arvioi menneitä ratkaisujaan, nuoruuden lyhyitä 
parisuhteita ja kumppanin pettämistä seuraavasti:

Tässä kohtaa tein selkeän virheen ja kadun joitakin 
asioita vieläkin. Rangaistukseni olen kuitenkin jo 
saanut. – Jälkeenpäin olen miettinyt, että olin tuol-
loin hölmö, joka uskoi romanttiseen rakkauteen. 
Jotkut halusivat vain kokeilla siipiään ja liihotteli-
vat kukasta kukkaan. (Kirjoitus 27)

Aineistossa siis myös miehet kirjoittavat kokevansa 
ennakoinnin affektiivisen taakan, joskin työmark-
kinoiden sijaan ”parisuhdemarkkinoilla”.  Lyhyet 
suhteet ja usko romanttiseen rakkauteen ovat ”vir-
heitä”, joita kirjoittaja katuu. Hän myös kuvailee 
menneisyyden itseään ”hölmöksi”. 

Kirjoittajat positioivat itseään suhteessa enna-
koinnin velvoitteeseen. Lastensaantiin tähtäämät-
tömät lyhyet parisuhteet kaduttavat. Aiempi kyke-
nemättömyys ennustaa lastensaannin vaikutusta 
työtilanteeseen hävettää. Toimeentulon ja työuran 
riskeeraaminen lasten hankkimisella pelottaa ja ai-
heuttaa syyllisyyttä jo ajatuksenakin. Lapsen saami-
seen liittyvä yksilöitynyt ennakointi vaikuttaakin 
syntyvyyskeskustelussa kiinnittyvän pelkoon siitä, 
että ennakoinnissa epäonnistutaan. Epäonnistu-
misen pelkoa kierrätetään kaikkein eniten naisten 
heikkoa työmarkkina-asemaa käsittelevissä teksteis-
sä. Lasten hankkimatta jättämistä perustellaan vel-
vollisuudella turvata oma taloudellinen hyvinvoin-
ti.  Pelkojen esitetään liittyvän myös siihen, miten 
lapsen hyvinvointi olisi mahdollista turvata. 

Aineistossa Vapaaehtoisesti lapsettomat ry:n 
edustaja kuvailee lasten hankkimatta jättämistä 
myös suoraan vastuulliseksi, moraaliseksi ja oikeu-
tetuksi toiminnaksi yhteiskunnassa:

On vain hyvä asia, että nuoret nykyään miettivät 
pitkään lasten hankintaa ja tiedostavat mahdolli-
set ikävätkin tilanteet lastenkasvatuksessa. Omien 
henkisten ja fyysisten voimavarojen, taloudellis-
ten resurssien sekä ilmastokriisin tiedostaminen 
on merkki vastuullisuudesta ja realismista. (Kir-
joitus 43)

Kristillisen Parempi avioliitto ry:n edustajan mu-
kaan parisuhteen epävarma tulevaisuus puolestaan 
on rationaalinen ja siten legitiimi syy jättää lapset 
hankkimatta:

Älykkäät nuoret naiset tekevät oikeutetun johto-
päätöksen: epävarmaan ja lyhytkestoiseen pari-
suhteeseen ei kannata hankkia lapsia. (Kirjoitus 
39)

Kirjoituksissa pyritään eri tavoitteisiin: vapaaeh-
toista lapsettomuutta edustava järjestö puolustaa 
lapsettomuutta legitiiminä elämänvalintana, kun 
taas jälkimmäinen argumentoi sitoutumisen ja pit-
käaikaisten parisuhteiden puolesta. Vakuuttelun 
keinot ovat kuitenkin joiltakin osin jaetut. Molem-
missa kirjoituksissa vedotaan ennakoinnin hyveel-
lisyyteen. Vastuullinen, realistinen ja älykäs nuori 
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(nainen) ottaa lapsipäätöksissään huomioon tule-
van taloudellisen tilanteensa, arvioi parisuhteensa 
kestävyyttä, punnitsee omia voimavarojaan ja tie-
dostaa vielä ilmastokriisinkin. Adamsin, Murphyn ja 
Clarken (2009) mukaan mahdollisten tulevaisuuksi-
en tiedostamisesta onkin tullut hyvän kansalaisen 
ominaisuus ja moraalinen velvoite. Samalla tieto tu-
levaisuudesta on aina epätäydellistä ja epävarmaa 
ja vaatii jatkuvaa huolehtimista, muokkaamista ja 
päivittämistä. Ennakoivan ajan politiikan norma-
tiivinen affektiivinen tila onkin jatkuva valppaus ja 
valmius. (Ema. 254.)   

ABDUK TIO

Syntyvyyshuoli on luonteeltaan abduktiivista. Vä-
estötietojen ja -ennusteiden perusteella muodos-
tetaan spekulatiivinen kuva tulevaisuudesta, jossa 
syntyvyyden vähenemisellä ajatellaan olevan lä-
hinnä kielteisiä vaikutuksia. Tämän spekulatiivi-
sen tulevaisuuden perusteella vaaditaan muutok-
sia nykyhetkessä. Tietoa ja käsitystä menneisyydestä 
käytetään spekuloinnin apuna. Syntyvyyshuolta 
tuottavissa puheenvuoroissa liikutaan abduktiivi-
sen logiikan mukaisesti kansallisen menneisyyden 
ja tulevaisuuden välillä. Aineistossa viitataan tois-
tuvasti nälkävuosiin, jolloin Suomen syntyvyyden 
väitetään viimeksi olleen vastaavalla tasolla kuin 
nykyään. Todellisuudessa 1860-luvun nälkävuosi-
en hedelmällisyysluvut, eli lasten määrä yhtä nais-
ta kohtaan, ovat olleet huomattavasti nykyistä kor-
keampia (Jalovaara 2020). Nälkävuodet toimivatkin 
aineistossa kollektiivista muistia hyödyntävänä me-
taforana, jolla syntyvyyden väheneminen pyritään 
kehystämään kansalliseksi tragediaksi.

Kuvitellun historian lisäksi kuviteltu tulevaisuus 
ohjaa niin yksilöiden, työnantajien kuin valtionkin 
toimia. Lastensaamista koskevat päätökset tule-
vat yksilöllistyneiden taloudellisten ja hyvinvoin-
nillisten riskilaskelmien ja toisaalta kollektiivisten 
ilmasto- ja syntyvyyshuolien ohjaamiksi. Tulevaa 
lapsettomuutta tarkastellaan nykyhetkestä käsin 
tai nykyistä lapsettomuutta peilataan menneisyy-
den valintoihin, kuten velvollisuuden kategorias-
sa käsitellyssä lapsettoman miehen kirjoituksessa. 
Abduktiota on myös lapsettomiin usein kohdistet-
tava puhe, jossa lasten saamisen mahdollisuus ke-

hotetaan pitämään avoimena, vaikka lapsia ei juuri 
nyt haluttaisikaan. Yksilön tulee siis arvioida nyky-
hetken ratkaisujaan mahdollisesta tulevasta lapsi-
toiveestaan käsin. Aineistossa tämä näkyy puhee-
na lapsettomuuden myöhemmästä katumisesta. 
Espoolaiseksi monilapsisen perheen äidiksi itsen-
sä esittelevä kirjoittaja puolustaa tekstissään lasten 
saamista varhaisessa aikuisuudessa ja vakuuttelee 
lukijaa vetoamalla lapsettomuuden katumiseen: 

Ainoa asia, jota voi katua ja jota ei voi perua, on se, 
että jättää lapset hankkimatta. (Kirjoitus 13)

Yksi sukusolujen luovuttamista lasten saamisen 
vaihtoehtona käsittelevä kirjoittaja kuvaa, miten 
edellä kuvatut asenteet ovat ilmenneet sukulais-
ten lapsettomalle osoittamana ”myhäilynä ja nau-
reskeluna”: ”Kyllä se mieli siitä muuttuu.” Lisäksi 
kaksi kirjoittajaa kuvailee saamaansa huonoa koh-
telua tilanteessa, jossa he toivoivat sterilisaatiota. 
Molemmissa tapauksissa terveydenhuollon edus-
taja suhtautui kielteisesti sterilisaatiotoiveeseen 
ennakoituun lapsitoiveen muuttumiseen vedoten. 
Abduktiivisella päättelyllä on myös tunneulottu-
vuus. Omien menneiden, nykyisten ja tulevien lap-
sitoiveiden pohtiminen vaatii omien tuntemuksien 
muistelua ja ennakointia. 

Kantaaottavissa kirjoituksissa syntyvyyshuoli 
kytketään myös ilmastonmuutokseen, joka on 
omanlaisensa abduktiivisen päättelyn areena. Ai-
neistossa ilmastohuolta käsitellään kuitenkin yl-
lättävän harvoin (vrt. Marks ym. 2021). Kuten syn-
tyvyyshuolikin, myös ilmastokriisi halutaan usein 
työntää yksilöiden ratkaistavaksi. Asennemittauk-
sien ja ilmastotyötä tekevien toimijoiden sukupuo-
lijakaumaa tarkastelemalla voi todeta, että myös il-
mastohuoli koskettaa useammin naisia kuin miehiä 
(Metelinen 2020).  Seuraavassa Väestöliiton ja Väes-
töntutkimuslaitoksen johtajat kuvailevat osuvasti 
abduktiivista päättelyä, jossa liikutaan sekä ilmas-
to- ja syntyvyyshuolen ja yksilötason käytännön rat-
kaisujen että nykyhetken, menneisyyden ja tulevai-
suuden välillä:

Nuoret aikuiset ratkaisevat syntyvyyden henkilö-
kohtaisilla lapsitoiveita koskevilla näkemyksillään 
ja päätöksillään. He kysyvät, minkälainen talou-
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dellinen taakka heille ja heidän lapsilleen koituu 
edellisten sukupolvien hyvinvoinnin turvaamises-
ta. He kysyvät myös, pystyvätkö nyt päätöksente-
ossa vahvimmin edustetut ikäluokat tekemään 
ratkaisuja, joilla ilmastonmuutos pysyy edes koh-
tuullisena ja joilla mahdollistetaan hyvä elämä tu-
levillekin polville. (Kirjoitus 1)

Lainauksessa nuoret aikuiset sijoitetaan diskursii-
visesti ennakoivan, lapsitoiveitaan maailmantilaan 
abduktiivisesti heijastelevan toimijan positioon. Kir-
joittajat kuvailevat nuoria aikuisia ulkoapäin mutta 
kuitenkin ennalta tiedettyinä. Myös sijaisvanhem-
muutta eettisenä ja ekologisena ratkaisuna suosit-
televat kirjoittajat perustelevat yksilöllistä lapsi-
päätöstä suhteessa globaaliin ekologiseen kriisiin 
ja ilmastonmuutokseen. Kirjoittajien mukaan ”uu-
sia lapsia ei ole välttämätöntä tai tarpeellista tehdä” 
ja huolehtimatta jätettyjen lasten synnyttäminen 
maailmaan on ”tuhlausta”. Sen sijaan lasten vähäis-
tä määrää voi ”kompensoida” huolehtimalla, ett-
eivät ”jo syntyneet” lapset syrjäydy ja siten aiheuta 
kustannuksia yhteiskunnalle. Sen lisäksi, että kirjoit-
tajien kuvailema ”yhtälö” on luonteeltaan abduktii-
vinen, se ilmentää pyrkimystä optimointiin, jota kä-
sittelemme lisää seuraavaksi.

OPTIMOINTI

Optimoinnissa on kyse ”parhaan mahdollisen” ta-
voittelusta. Koska paras mahdollinen kuitenkin 
pakenee tavoittelijaansa, on optimointi loputon-
ta työskentelyä sitä kohti. Adams, Murphy ja Clar-
ke (2009, 256–257) kirjoittavat optimoinnin tyranni-
asta, jossa kaikenlaisia ratkaisuja lykätään, kunnes 
paras mahdollinen ratkaisu on saavutettu. Lykkää-
minen perustuu jonkinlaiseen kuviteltuun tulevai-
suuden skenaarioon valmistautumiseen. Toimenpi-
teiden siirtäminen tuonnemmaksi puolestaan luo 
uudenlaisia mahdollisia tulevaisuuksia.

Optimointi näkyy syntyvyyskeskustelussa nais-
ten pyrkimyksissä ajoittaa lastensaanti vakaaseen 
työ- ja taloustilanteeseen, parhaaseen mahdolliseen 
parisuhteeseen ja hedelmälliseen ikään. Samalla 
työtilanteen kuvataan olevan oman hallinnan ul-
kopuolella. Varsinkin nuorten naisten työllisyyteen 
liitetäänkin aineistossa paljon epävarmuutta. Nuo-

rista myös tuotetaan aineistossa laskelmoivia ja op-
timoivia toimijoita. Yksi kirjoittaja kirjoittaa nuor-
ten aikuisten punnitsevan lasten vaikutusta myös 
omaan elintasoonsa. Hänen mukaansa vanhemmil-
le on ”vanhustenhoidon sosialisoinnin” jälkeen jää-
nyt ”kasvatuksen taakka ja kulut mutta ei enää ta-
loudellista hyötyä”. Eräs kirjoittaja, joka ehdottaa 
lapsen saamiseen liittyvien tukien irrottamista työ-
suhteesta, puolestaan kuvailee potentiaalisia van-
hempia näin:

Uusi tuen antamisen muoto antaisi nuorille ih-
misille vapautta suunnitella omaa ja perheen-
sä elämää ja rytmittää siihen lasten syntymää ja 
työelämään osallistumista. Kun elinikä pitenee ja 
eläkeiät nousevat, parhaassa hedelmällisyysiässä 
lapsensa saaville jää kymmeniä vuosia aikaa teh-
dä työuraansa. (Kirjoitus 4)

Nuoret aikuiset ”suunnittelevat” ja ”rytmittävät”. 
Myöhemmin kirjoittaja kertoo omasta positiivi-
sesta kokemuksestaan äidiksi tulemisesta 21-vuoti-
aana ja kannustaa siten nuoria naisia ajoittamaan 
lastensaantinsa varhaiseen aikuisuuteen ennen työ-
elämään siirtymistä. Kirjoittaja vetoaa lukijan opti-
moinnin haluun tarjoamalla nuorelle naiselle sekä 
lasten hankkimista hedelmällisyyden kannalta par-
haassa mahdollisessa vaiheessa että parasta mah-
dollista työuraa. Tilastojen valossa juuri lisääntymi-
sikäiset naiset ovat kuitenkin useimmin prekaarissa 
työmarkkina-asemassa, kuten määräaikaisissa työ-
suhteissa (Tilastokeskus 2021, 62). Tällöin on vaikea 
optimoida, vaikka sen tarpeen tiedostaisikin. Epä-
varmuus tekeekin optimoinnista julmaa, kun lu-
paus parhaasta mahdollisesta onkin mahdotonta 
täyttää (ks. Berlant 2011). Aineistossa esiintyy myös 
väittelyä siitä, onko epävarmuus perusteltua ja opti-
mointi mahdollista. Edellä mainittu (ks. abduktio) es-
poolaisäiti kannustaa kirjoituksessaan nuoria naisia 
luopumaan liiallisesta ura- ja perhesuunnittelusta: 

Mielestäni tässä keskustelussa usein unohtuu, että 
olipa vakituinen työ tai ei, tietty epävarmuus säilyy 
aina. Esimerkiksi yt-neuvottelut voivat tulla eteen 
milloin vain, ja toisaalta lasta ei aina saa vaikka ha-
luaisi, vaikka se vakituinen työpaikka olisikin. (Kir-
joitus 13)
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Aineistossa on myös kannanottoja parien ja tulevi-
en, potentiaalisten parien valmentamisesta ja kou-
luttamisesta parhaiksi mahdollisiksi, tunnetaitaviksi 
vanhemmiksi neuvolassa, maistraatissa, kirkossa tai 
jopa peruskoulussa. Ennen intensiiviseen vanhem-
muuteen astumista tulevien vanhempien parisuh-
detaidot tulisi optimoida vanhemmuutta varten:

Tutkimustieto korostaa lapsuuden ja varhaisten 
vuosien merkitystä ihmisen kasvulle, kehityksel-
le ja myöhemmälle hyvinvoinnille. Tiedetään, että 
perheen aikuisten hyvinvointi tukee lapsen suo-
tuisaa kehitystä. Parisuhdetta tulisi siksi tukea elä-
män tärkeissä siirtymävaiheissa. (Kirjoitus 2)

Vanhemmuuteen valmentamista peräänkuulutta-
vissa kirjoituksissa lapsia, nuoria ja pareja tarkastel-
laan tulevina ja potentiaalisina vanhempina. Lasten 
saamisesta tuotetaan normatiivinen osa elämän-
kulkua. Vaikka vastuu kouluttamisesta näyttäisi 
näissä kirjoituksissa olevan yksilön sijaan instituu-
tioilla, kuten neuvolalla, kirkolla, koululla tai päi-
väkodilla, tuotetaan niissä vanhemmuudesta asi-
antuntijatiedon kohdetta ja tehtävää, johon pitää 
valmentautua. Nuorten aikuisten liiallista opti-
mointia parisuhteen muodostamisessa kuitenkin 
myös vastustetaan. Tällaista kritiikkiä esittää eräs 
kirjoittaja, joka ehdottaa parisuhdetaitokoulutus-
ta sitoutumiskammoisuuden ja samalla vähenevän 
syntyvyyden lääkkeeksi:

Ajatus siitä oikeasta on haitallinen. Suomi täyttyy 
sinkuista, kun rimaa pidetään liian korkealla. (Kir-
joitus 11)

Parisuhteeseen ja vanhemmuuteen liittyvissä kan-
nanotoissa viitataan usein sukupuolineutraalisti 
nuoriin, vanhempiin ja pareihin. Koska hoivavas-
tuu lankeaa aiemman tutkimuksen perusteella 
useimmiten äideille, myös intensiivisen ja asian-
tuntevan vanhemmuuden vaatimukset kosketta-
vat heitä miehiä ja isiä voimakkaammin (Hays 1996; 
Lee ym. 2004; Rokkonen 2020). On esitetty, että nais-
ten tehtävä on myös ylläpitää perhe- ja parisuhteita 
(Kolehmainen 2021). Siksi parinvalinnan optimoin-
nin kritiikinkin voi ajatella osuvan erityisellä taval-
la naisiin. Lastensaannin ja sitä kautta pariutumisen 

aikaikkuna on usein naisilla miehiä kapeampi. Juuri 
heidän on siis lopetettava liiallinen valikointi ja va-
kiinnuttava ”ennen kuin on myöhäistä”.  

VAR AUTUMINEN

Varautuminen on optimoinnin kääntöpuoli, jossa 
parhaan mahdollisen tavoittelun sijaan varaudu-
taan pahimpaan. Adams, Murphy ja Clarke (2009) 
mainitsevat munasolujen säilömisen esimerkkinä 
varautumisesta tulevaisuuteen, jossa munasolut 
vanhenevat. Aineistossa varautuminen näkyy teks-
teissä, joissa kuvaillaan äitiyteen liittyviä sukupuo-
littuneita ongelmia ja riskejä ja lasten saamatta 
jättämistä niiden takia. Kaksi kirjoittajaa käsittelee 
tekstissään synnytyksen ennakoitujen vaikeuksien 
vaikutusta lapsitoiveisiin. Toinen heistä kirjoittaa 
synnytyksestä riskinä, jonka naiset laskevat vaati-
van liian suuria uhrauksia:

Käytännössähän lapsen saaminen tarkoittaa nai-
selle raskautta, synnytystä ja toipumista, jotka 
saattavat olla kokemuksina epämiellyttäviä, ki-
vuliaita, vaarallisia, nöyryyttäviä, traumatisoivia 
tai pahimmassa tapauksessa tappavia. Länsimais-
sa moni nainen ehkä kysyy itseltään, miksi hän ot-
taisi tällaisen fyysisen riskin, kun mies voi tuottaa 
lapsen maailmaan jopa tietämättä tästä mitään. 
(Kirjoitus 38)

Adamsin ja kumppanien (2009, 257) sanoin enna-
koiva varautuminen on spekulatiivista ja reaktiivis-
ta valmistautumista tulevaa traumaa varten, aivan 
kuin se olisi jo täällä. Sen sijaan, että synnytyksen 
traumaattisuutta torjuttaisiin, lapset jätetään koko-
naan tekemättä. Toinen kirjoittaja puolestaan lähes-
tyy samaa aihetta synnytyspelon käsitteen kautta ja 
näkee raskausajan tuen lisäämisen ratkaisevaksi te-
kijäksi pelon voittamiselle:

Synnytyspelko voi pahimmillaan johtaa siihen, 
että nainen ei halua lapsia, koska pelkää synnyt-
tämistä niin paljon. Synnytyspelon hoitoon on kui-
tenkin olemassa paljon erilaisia keinoja, joita tuli-
si hyödyntää entistä paremmin, jotta raskausaika 
ei kuluisi pelosta selviytymiseen tai johtaisi siihen, 
että lapsia ei hankita pelon vuoksi. (Kirjoitus 41)
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Riskien arvioinnilla ja pelolla on kuitenkin hyvin eri-
laisia konnotaatioita. Puhuttaessa raskauden ja syn-
nytyksen riskeistä tuotetaan nuorista naisista laskel-
moivia ja ennakoivia toimijoita, jotka rationaalisesti 
arvioivat ratkaisujensa vaikutuksia tulevaisuuteen-
sa lääketieteellistä tietoa hyväksikäyttäen. Synny-
tyspelkoa käsittelevässä kirjoituksessa ongelmaksi 
rakentuu synnytyksen riskien sijaan naisten tunteel-
linen suuntautuminen niihin – liika riskeihin varau-
tuminen kääntyy peloksi ja saa naiset ratkaisemaan 
lasten hankkimista koskevat kysymykset tunnepe-
rustaisesti.   

Naisten varautuminen tulevaisuudessakin epä-
varmaksi oletettuun työtilanteeseen jättämällä lap-
set hankkimatta (ks. velvoite ja optimointi edellä) 
ja työnantajien valmistautuminen nuorten nais-
työntekijöiden spekuloituun äitiyteen solmimalla 
vain määräaikaisia työsuhteita näyttävät aineistos-
sa muodostavan noidankehän. Monet kirjoittajat, 
muun muassa seuraava vakityön puuttumisen takia 
lapsettomaksi itsensä positioiva nainen, kritisoivat 
työmarkkinoiden epätasa-arvoistavia käytäntöjä:

Uskallan väittää, että tämän vuoksi Suomessa ei 
edelleenkään vuonna 2018 ole nuorille naisille 
tarjolla vakituista työtä: ”Ei nuorta naista kanna-
ta palkata, sillä kohtahan se jää äitiyslomalle kui-
tenkin.” (Kirjoitus 10)

Samalla työnantaja, jolle naistyöntekijät edustavat 
taloudellista riskiä, näyttää aineiston perusteella 
oletusarvolta, jota kyllä kritisoidaan, mutta jolle ei 
ole tarjolla vastaesimerkkejä. Mielipidekirjoittelus-
sa tullaankin diskursiivisesti uusintaneeksi edellä 
kuvailtua ennakoinnin noidankehää. 

Varautumisesta pahimpaan kirjoitetaan ai-
neistossa muita ulottuvuuksia harvemmin suh-
teessa yksilötoimijoihin. Juuri heidän oletetaan 
voivan vaikuttaa syntyvyyteen, jolloin ei ole tar-
peenkaan puhua siitä, miten heidän tulisi valmis-
tautua syntyvyyden tason laskemiseen. Varautumi-
sen ulottuvuus on voimakkaimmin esillä silloin, kun 
kirjoitetaan työnantajien sekä poliittisten ja valtion-
hallinnollisten toimijoiden näkökulmasta. Koska 
valtion ei ajatella voivan puuttua kansalaistensa li-
sääntymispäätöksin, vähenevään syntyvyyteen voi 
vain ”sopeutua”. Tässä kirjoittaja toppuuttelee syn-

tyvyyskeskustelussa tarjottuja ratkaisumalleja tode-
ten ilmiön olevan liian monimutkainen politiikka-
toimin ratkaistavaksi:

Siksi politiikankin pitää tunnustaa rajansa: työelä-
mää voi parantaa ja perheitä tukea, mutta synty-
vyyttä on vaikea ohjailla. Toteutuneeseen tasoon 
pitää vain sopeutua. (Kirjoitus 7)

Siinä missä ”nuorista aikuisista” kirjoitettaessa ko-
rostetaan yksilön lapsitoiveita, toimijuutta ja va-
pautta valita, maahanmuuttajat näyttävät aineis-
tossa olevan useammin valtion väestöpoliittisten 
toimien kohteena. Vain kahdessa yhdeksästä kir-
joituksessa, joissa vähintäänkin mainitaan maa-
hanmuuttajat tai turvapaikanhakijat, käsitellään 
heidän toiveitaan ja tarkastellaan heitä myös mah-
dollisina vanhempina, mutta näissäkään maahan-
muuttajat eivät itse ole äänessä. Toisessa kirjoituk-
sista ehdotetaan maahanmuuton lisäämisen sijaan 
jo maassa asuvien ulkomaalaistaustaisten työllistä-
mistä korostaen maahanmuuttajien omia toiveita:

Suomessa on paljon korkeasti koulutettuja ja eri-
ikäisiä ihmisiä – niin kantaväestössä kuin maa-
hanmuuttajissakin –, jotka haluavat motivoivaa 
ja osaamista vastaavaa työtä. – – Työllistymisel-
lä uskoisi olevan myös tervehdyttävä vaikutus al-
haiseen syntyvyyteen. Perheen perustaminen tai 
perhekoon kasvattaminen vaatii taloudellista va-
kautta eikä kaiken maailman ”synnytystalkoita”. 
(Kirjoitus 6)

Maahanmuuttajat muotoutuvat aineistossa omak-
si kategoriakseen, jota käsitellään pääasiassa vä-
estönosana ja työvoimaresurssina. Aineistossa kir-
joitetaan ”kiristyvästä kilpailusta koulutetuista 
maahanmuuttajista”, maahanmuuton ”täydestä 
hyödyntämisestä” ja sen ”valikoivasta” ja ”Suomen 
tarpeiden” mukaisesta edistämisestä. Myös kahdes-
sa maahanmuuttajien omia toiveita käsittelevässä 
tekstissä toisaalta korostetaan heidän haluaan ja 
valmiuttaan tehdä työtä ”vaikka pienemmällä pal-
kalla”. Maahanmuuttajat näyttäytyvät ensisijaises-
ti työntekijöinä ja työikäisen väestön osana. Valtion 
ajatellaan voivan varautua vähenevään syntyvyy-
teen vahvistamalla työperäistä maahanmuuttoa 
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ja maahanmuuttajien työllistymistä. Kiinnittä-
mällä huomiota maahanmuuttajien rooliin synty-
vyyshuolipuheessa voimme saada aavistuksen siitä, 
keiden Suomessa toivotaan lisääntyvän. 

Vaikka syntyvyyshuolipuheen perusteella val-
tiolla on velvollisuus varautua vähenevään synty-
vyyteen, valtiosta ja työnantajista kirjoitettaessa vel-
vollisuus kuitenkaan ei saa samanlaista affektiivista 
latausta kuin yksilötason ennakointia käsiteltäessä. 
Ennakoinnille onkin keskeistä, miten se kiinnittyy 
affektiivisella tavalla juuri yksilöihin. 

MAHDOLLISUUS

Syntyvyyden väheneminen tuotetaan aineistossa 
pääasiassa ongelmaksi. Huolipuhe on niin domi-
noivaa, ettei juuri kukaan eksplisiittisesti kuvaile 
syntyvyyden vähenemistä mahdollisuutena. Mah-
dollisuudet tulevat esiin vihjailuna väkiluvun kas-
vun ja ilmastonmuutoksen välisestä yhteydestä 
sekä yksilötasolla viittauksena lastensaannin va-
linnanvapauden lisääntymiseen. Eräät ekologian 
ja evoluutiobiologian asiantuntijoiksi asemoituvat 
kirjoittajat pitävät syntyvyyden vähenemistä mah-
dollisuutena ympäristön ja kestävyyden näkökul-
masta:

Maapallon, ihmiskunnan ja suomalaisten oman 
hyvinvoinnin kannalta pienempi määrä suomalai-
sia on myönteinen asia. Millaista väestöpolitiikkaa 
Suomessa pitäisi toteuttaa? Aidosti kestävä yhteis-
kunta vaatii solidaarisuutta ihmisten kesken sekä 
ihmisen ja luonnon välillä. (Kirjoitus 21)

Syntyvyyshuolen kyseenalaistukset esitetään ky-
symysmuodossa tai muutoin pehmentelevin sa-
nankääntein. Lainauksen taustaoletuksena on 
malthusilainen logiikka, jossa väkiluvun ja ympäris-
tökuormituksen ajatellaan korreloivan keskenään 
(Malthus 1798). Jade Sasserin (2018) mukaan malthu-
silainen ympäristöpoliittinen puhe ohjaa erityisesti 
naisia ottamaan vastuuta ympäristöstä hallitsemal-
la omaa hedelmällisyyttään ja seksuaalisuuttaan yh-
teisen hyvän vuoksi.

Yksilöiden valintojen tasolla syntyvyyden vähe-
neminen ja vapaaehtoinen lapsettomuus yhdiste-
tään myös suoraan ennakoinnin hyveeseen ja valin-

nanvapauteen, joka on individualismissa voimakas 
peruste. Vapaaehtoinen lapsettomuus mahdollistaa 
joidenkin kirjoittajien mukaan harrastamista, hy-
vinvointia ja matkustelua. Myös sen, ettei tarvitse 
kantaa suunnatonta vastuuta, voi nähdä mahdol-
lisuutena:

Olen kolmekymppinen, pitkässä parisuhteessa 
oleva nainen, ja keskustelemme lapsista viikoit-
tain mieheni kanssa. Teemme molemmat vaati-
vaa, itsellemme mielekästä työtä. Pidämme hy-
västä ruoasta ja säännöllisestä urheilusta, kuten 
suurin osa lapsettomista hyvätuloisista pariskun-
nista. – – Pelkään, mitä kompromisseja joutui-
sin lapsen saamisen takia tekemään, mutta sa-
malla pelkään, mistä jäisin lapsettomana paitsi. 
Koen helpotusta, kun tapaan ystäviäni vastasynty-
neidensä kanssa: tiedän, ettei minun tarvitse itse 
kantaa samaa vastuuta. (Kirjoitus 19)

Joissakin lapsettomuutta puoltavissa kirjoituksissa 
toistuukin syntyvyyden vähenemiseen usein liitet-
ty havainto, että nuoret aikuiset arvostavat entis-
tä enemmän työuraa, harrastuksia, matkustelua ja 
hyvinvointia, joita lasten saamisen ajatellaan vaike-
uttavan (myös Rotkirch ym. 2017). Aineistossa esiin-
tyvä voimakas konsensus äitiyden negatiivisista vai-
kutuksista naisten työuraan saa kyseenalaistamaan 
väitteen, että uran laittaminen vastakkain lasten-
saannin kanssa olisi nuorille naisille sellainen ar-
vovalinta, jollaiseksi se on liikaa ennakointia ar-
vostelevissa kantaaottavissa kirjoituksissa (ks. edellä 
optimointi) ja syntyvyyshuolipuheessa laajemmin-
kin kehystetty. 

KOHTI MONINAISEMPAA 
SYNT YV Y YSKESKUSTELUA

Olemme analysoineet, miten Helsingin Sanomien 
syntyvyyden vähenemistä käsittelevissä kantaaot-
tavissa kirjoituksissa tuotetaan Adamsin, Murphyn 
ja Clarken (2009) käsitteellistämää ennakointia 
normatiivisena tapana jäsentää yksilöiden suhdet-
ta syntyvyyshuoleen. Olemme tarkastelleet yksilöi-
den ja varsinkin lisääntymisikäisten naisten diskur-
siivista asemoimista omaa, kansallista ja globaalia 
tulevaisuutta ennakoiviksi toimijoiksi. Analyysi jä-
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senneltiin mukaillen Adamsin ja kumppaneiden 
(ema.) erittelyä ennakoinnin viiteen ulottuvuuteen: 
velvollisuuteen, abduktioon, optimointiin, varautu-
miseen ja mahdollisuuteen. 

Monissa aineiston kohdissa on samanaikaises-
ti läsnä monia eri ennakoinnin ulottuvuuksia. Ne 
eivät olekaan toisiaan ulossulkevia kategorioita 
vaan saman ennakoivan orientaation eri tasoja. 
Ennakoinnin velvoittavuus tulee aineistossa näky-
viin pääasiassa yksilötasolla ja erilaisten tunnesa-
nojen kautta. Abduktiivinen päättely liikkuu ajassa, 
menneisyyden, nykyhetken ja tulevaisuuden välil-
lä, mutta myös eritasoisten ilmiöiden välillä. Yksi-
lön lapsipäätöksistä vedetäänkin suora yhteys niin 
kansalliseen syntyvyyshuoleen kuin globaaliin il-
mastokriisiinkin.

Aineistossa tuotetaan nuorista aikuisista enna-
koivia ja optimoivia toimijoita, jotka pyrkivät ajoit-
tamaan lasten saamisen parhaaseen mahdolliseen 
työtilanteeseen, hedelmällisyyden kannalta parhaa-
seen ikään ja ihanteelliseen parisuhdetilanteeseen. 
Syntyvyyshuolen yksilötoimijuus rajataan diskursii-
visesti merkitsemään juuri laskelmoivaa ja parhaa-
seen mahdolliseen kurottelevaa toimijuutta. Opti-
moinnin ja kaiken ennakoinnin kääntöpuolena on 
epävarmuus, sillä tulevaisuus muuttuu alati eikä 
sitä voi koskaan täysin ennustaa. 

Varautuneisuus sukupuolittuu kantaaottavissa 
kirjoituksissa koskemaan naisia, jotka valmistautu-
vat lastensaannin uravaikutuksiin ja synnytyksen 
riskeihin lykkäämällä lasten saamista tai jättämäl-
lä sen kokonaan tekemättä. Varautuneisuuden li-
säksi mahdollisuuden kategoria esiintyy aineistos-
sa muita ulottuvuuksia vähemmän. Syntyvyyden 
vähenemiseen tai sen ennalta tietämiseen ei juuri 
liitetty positiivisia merkityksiä. 

Siinä missä velvollisuuden, abduktion ja opti-
moinnin ulottuvuudet kuuluvat aineistossa usein 
yksilöiden lastensaantia koskeviin pohdintoihin 
ja kannanottoihin, varautuminen ja mahdollisuus 
koskevat useammin työnantajia ja väestöpolitiik-
kaa. Vaikka tarpeesta syntyvyyden lisäämiseen ol-
laan aineistossa lähes yksimielisiä, valtion vaikut-
tamista syntyvyyteen pidetään ei-toivottavana ja 
jopa mahdottomana. Lasten saamiseen suhtaudu-
taan pääasiassa syvästi yksityisenä asiana. Valtion 
ja yksilön suhdetta määrittää aineistossa yksilön va-

linnanvapaus, jolle poliittisten toimien tulee vain 
luoda tilaa. Tämän yksilökeskeisen lähestymistavan 
kääntöpuolena on kuitenkin vapauden mukanaan 
tuoma vastuu. Diskursiivisesti tuotettu kansallinen 
syntyvyyskriisi sysätään yksilöiden ratkaistavaksi. 
Vaikka ennakoinnin kieli on syntyvyyskeskustelussa 
usein sukupuolineutraalia, koskevat monet lasten-
saamiseen liittyvät ennakoinnin alueet, kuten työlli-
syys, hedelmällisyys, parisuhde ja lapsen hyvinvoin-
nin turvaaminen, tulkintamme mukaan erityisesti 
naisia. Siksi ajattelemme syntyvyyskriisin ennakoin-
nin velvoitteen kiinnittyvän juuri naisiin, vaikka tätä 
ei tarkastelemassamme aineistossa aina eksplisiitti-
sesti ilmaistakaan.  

Mielipidekirjoitusten perusteella vaikuttaa siltä, 
että vaikka yksilö ei haluaisi hankkia lapsia tai suh-
tautuisi skeptisesti syntyvyyshuoleen, hänen täytyy 
jollakin tavalla ottaa kantaa ja suhteuttaa valintan-
sa tähän yhteiskunnalliseksi huoleksi tuotettuun de-
mografiseen muutokseen. Maahanmuuttajat muo-
toutuvat aineistossa kuitenkin omaksi ryhmäkseen, 
josta puhutaan useammin väestönosana ja työvoi-
maresurssina kuin ennakoivina toimijoina, eikä hei-
dän toiveitaan mahdollisina vanhempina juurikaan 
tarkastella.  

Suomessa perheitä tuetaan järjestelmätasol-
la runsaasti: perhe-, työ- ja sosiaalipolitiikka huo-
mioivat lapsiperheet varsin kiitettävästi. Siksi suo-
malaisessa syntyvyyskeskustelussa pohditaankin 
korostuneesti sitä, miksi nämä edut eivät nosta syn-
tyvyyslukuja, sekä sitä, millaiset politiikkatoimet toi-
misivat kannustimina hankkia lapsia tai laajemmin 
elää lapsiperheenä. Esitämme, että yhteiskunnan 
huolehtimisen ulkopuolelle jää kuitenkin paljon in-
himillisiä merkityksiä. Uusliberaalissa yhteiskun-
nassa varsinkin nuoret naiset, joiden kehoihin syn-
tyvyyshuoli osuu, kantavat yksilöllistyvää vastuuta 
koulutuksestaan, työpaikastaan, onnellisuudestaan 
ja koko elämästään. Ennakoinnin ulottuvuuksien 
tarkastelu tuo esiin, miten moniin elämänalueisiin 
tulevaisuuteen suuntaava affektiivinen orientaa-
tio vaikuttaa ja auttaa tunnistamaan sen monet toi-
mintalogiikat. Ennakoinnin normi velvoittaa kai-
ken saatavilla olevan tiedon huomioimiseen myös 
lapsipäätöksiä tehdessä. Ennakoinnin tunnemaise-
maan kuuluu usko hallintaan; ajatus siitä, että itsen, 
oman lapsen, parisuhteen ja samalla yhteiskunnan 
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ja ilmastonkin kannalta parhaan mahdollisen valin-
nan tekeminen on mahdollista, jos vain hankimme 
tietoa, harkitsemme riskejä ja mahdollisuuksia sekä 
valmistaudumme tulevaan. Samalla varmoja vas-
tauksia moniin lasten saamista ja sen ajoittamista 
ohjaaviin kysymyksiin ei ole. Alati muuttuvan tule-
vaisuuden täydellinen hallinta on lähtökohtaisesti 
mahdotonta, ja työn ja elämän prekaariuden uhka 
tekee ennakoinnista yhä haastavamman ja affektii-
visesti latautuneemman projektin. Elämisen ehdot 
näyttäytyvät epävarmoina ja ennustamattomina, 
vaikka huolet ja uhat eivät välttämättä aktualisoi-
tuisikaan. 

Helsingin Sanomien kantaaottavat kirjoituk-
set vuoden 2018 lopulta vuoden 2019 loppupuo-
lelle kommentoivat syntyvyyttä pääasiassa varsin 
kapeasta perheellistymiskäsityksestä katsoen. Sa-
malla ne osallistuvat heteroydinperheen kulttuu-
risen normin tuottamiseen. Yhteiskunnassa kui-
tenkin keskustellaan monivivahteisemmin kuin 
analysoimamme tekstit antavat ymmärtää. Perhe- 
ja läheissuhteita monipuolistavaa keskustelua käy-
dään enenevästi sekä koronakriisin alkuvaiheessa 
roihahtaneessa ”läheisten” tapaamista koskevas-
sa debatissa että tutkimuksissa esimerkiksi sateen-
kaariperheistä (Lahti ym. 2020) tai yksinelämisestä 
(esim. singlehoodstudies.net). Näkisimme mieluus-
ti näiden keskustelujen ja syntyvyyskeskustelun lä-
henevän toisiaan siten, että ennakoinnin vaade ei 
kiinnittyisi niin velvoittavasti nuoriin naisiin kuin 
se nyt tulkintamme mukaan tekee. Tarvitaan työtä 
sen edistämiseksi, että epävarmuudessa ennakoin-
ti tapahtuisi laajemmassa mahdollisuushorisontissa 
kuin cis-heteroydinperhenormin sallimissa lisään-
tymisen rajoissa.

Perheen rajat ovat alkaneet liudentua kattamaan 
myös muita kumppanuksia kuin verisukulaiset, mut-
ta muutos on hidasta. Anna-Maija Castrén ja Riitta 
Högbacka (2014) ovat ero- ja adoptioperheitä tutki-
essaan todenneet, että kulttuurista tilaa laajennetul-

le perhekäsitykselle syntyy vaikeasti, koska monet 
tahot, perheenjäsenet itsekin, kyseenalaistavat so-
siaalisen perheen riittävyyttä. Perhekäsitykset ovat 
kuitenkin historiallisesti rakentuneita ja jatkuvasti 
muuttuvia (esim. Yesilova 2009; Forsberg & Nätkin 
2016; Eerola & Pirskanen 2018; Ilmakunnas & Lahti-
nen 2021). Siksi visioimme, että laajennetun perhe-
käsityksen ja kaikkea elävää kunnioittavan elämän-
asenteen myötä huoli syntyvyydestä asettuisi uuteen 
kehykseen, kenties hieman sensuuntaiseen kuin 
Donna Harawayn (2016) kumppanuusajattelussa. 
Syntyvyyden lisäämisen sijaan keskeisiä olisivat sil-
loin elämää ylläpitävät suhteet myös muuhun eliö-
kuntaan. Jos läheisen tunnesiteen ja hoivasuhteen 
kautta muodostuva perhe olisi kulttuurisesti helpos-
ti ymmärrettävä ja tunnustettu ajatus, tällaisten si-
teiden luominen voisi riittää tulevaisuuden suun-
nitelmaksi. Puristava vastuu kaiken tapahtuvan 
ennakoinnista ei kiinnittyisi sitkeimmin heihin, joil-
la on oletettavasti reproduktiokykyinen keho. 

YTK Jenna Siivonen on sosiologian maisteriopiskeli-
ja Tampereen yliopistossa ja Lisääntymisen tulevai-
suus -hankkeen koordinaattori. Lisäksi hän toimii 
tutkimusavustajana väestökehitykseen liittyvän so-
siologisen tutkimustyön parissa. Siivonen on käsitel-
lyt sukupuolistunutta syntyvyyshuolipuhetta sekä 
kandidaatin- että pro gradu -tutkielmassaan.

HTT, dosentti Hanna-Mari Ikonen työskentelee so-
siaalitieteiden yliopistonlehtorina Jyväskylän yli-
opistossa. Hänen tutkimusintresseihinsä kuuluvat 
sukupuolistunut työelämä ja se, miten nykytyön ja 
-talouden vaatimukset leviävät laajalle elämään, 
muotoilevat subjektiviteetteja ja tuottavat prekaare-
ja tunnerakenteita. 

Kiitokset tuesta ja kommenteista Riikka Homaselle, 
Lotta Hautamäelle sekä erityisesti Mianna Meskuk-
selle.
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DISCURSIVE PRODUCTION OF ANTICIPATORY SUBJECTS IN OPINION PIECES ON BIRTH 
DECLINE

The decline in birth rates is a hotly debated topic. The reasons for the decline have 
been sought in the precariousness of working life, the difficulty of reconciling work 
and childcare, and the unattractiveness of family life in a culture of extended youth. 
We supplement this discussion by examining the dimensions of anticipation theo-
ry in opinion pieces on the decline in the birth rate published in the newspaper Hel
singin Sanomat in 2018–2019. Using discourse analytic tools, we show how these writ-
ings produce anticipatory subjects and how anticipation is produced, especially for 
young women, as the normatively correct approach to having children. In the writ-
ings, especially working life is associated with uncertainty, which, when combined 
with the uncertainty of getting children, makes the act of anticipating the future a 
challenging and affectively charged project. Finally, we envision a society where 
creating life-sustaining relationships would be a sufficient plan for the future, re-
gardless of gender.

Keywords: anticipation, birth rates, childlessness, discursive, precariousness
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KOHTUUTTOMUUKSIA:
MIKSI SIJAISSYNNYTTÄMISTÄ 
EI TULE SÄÄDELLÄ 
LAPSETTOMUUSHOITONA1 

1   Artikkeli perustuu osin pro gradu -työhöni (Junnonaho 2014). 

Tiia Sudenkaarne

Sijaissynnytys kiellettiin Suomessa vuonna 2007. Sitä ennen se oli harvoissa tapauk-
sissa heteroaviopareille käytettävä lapsettomuushoito ”parin naisosapuolen kohdun 
puutteesta tai viasta johtuvaan lapsettomuuteen” (ETENE 2011). Sijaissynnyttämisen 
laillistamisen eli uuden säätelyn laadintaa ajaa juuri nyt voimakas poliittinen tahto. 
Artikkelissa selvitän, miksi säätely ei voi eettisesti kestävästi perustua yksinomaan 
sijaissynnyttämisen säätelyyn lapsettomuushoitona. Kritisoin sijaissynnyttämistä 
hoitona erityisesti queer-feministisestä näkulmasta, jossa cis- ja heteronormatiivi-
suuden kritiikki yhdistyy sijaissynnyttäjän lisääntymistyön arvon tunnistamiseen. 
Toivon kritiikin tuovan uusia näkökulmia säätelyyn, joka osaltaan haastaa cis- ja he-
teronormatiivisuutta lääketieteen etiikassa ja hoitologiikassa. Lopuksi pohdin esi-
merkinomaisesti sijaissynnyttämisen säätelyä kaupallisena intiimiytenä.

Avainsanat: bioetiikka, cisnormatiivisuus, hedelmöityshoidot, heteronorma-
tiivisuus, lisääntymisteknologiat, lääketieteen etiikka,  sijaissynnytys, suku-
puolen ja seksuaalisuuden moninaisuus

Sijaissynnytys on järjestely, jossa henkilö tulee ras-
kaaksi ja kantaa lapsen aiotuille vanhemmille, joi-
hin ei itse lukeudu. Usein raskaus on saanut alkunsa 
avusteisesti klinikalla aiottujen vanhempien suku-
soluista IVF-menetelmää hyödyntäen (gestational 
surrogacy).  Suomessa sijaissynnyttäminen kiellet-
tiin hedelmöityshoitolaissa vuonna 2007. Sitä ennen 
se oli harvinaisissa tapauksissa käytetty hoito hete-
roavioparin naisosapuolen kohdun viasta tai puut-
teesta johtuvaan lapsettomuuteen (ETENE 2011; Sö-
derström-Anttila ym. 2002). Lakimuutosta seurasi 
välittömästi keskustelu kiellon kestämättömyydes-

tä, ja tämä keskustelu jatkuu yhä. Sitä ovat pitäneet 
yllä erityisesti kansalaisjärjestöt mutta myös lääke-
tieteen toimijat ja poliittiset tahot, kuten pääminis-
teri Marinin istuva hallitus. 

Usein esitetään, että sijaissynnytyksen säätely ni-
menomaan lapsettomuushoitona olisi eettisesti kes-
tävin ratkaisu (esim. ETENE 2011; Stefansdottir 2017). 
On kuitenkin huomattava, että  sijaissynnyttämisen 
etiikkaan liittyy myös useita muita kysymyksiä – ku-
ten sijaissynnytys työnä (ks. esim. Sudenkaarne 2021), 
monikansallisten lisääntymismarkkinoiden moni-
naiset hyväksikäyttävät ja rakenteellista rasismia 
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tuottavat rakenteet (esim. Homanen 2018; Donchin 
2010), ektogenetiikka uhkana ja haaveena sekä ”de-
sing-vauvojen” (eli ominaisuuksiltaan ja ulkonäöl-
tään valikoitujen lasten) ja ylipäänsä lapsen asemaan 
liittyvät epäselvyydet.  Tässä artikkelissa keskityn kri-
tisoimaan sijaissynnyttämistä lapsettomuushoitona 
– aiheesta ei Suomessa juuri ole kirjoitettu tai kes-
kusteltu. Vaikka sijaissynnytys voi pätevästi hoitaa 
tietynlaisten henkilöiden lapsettomuutta, sen sää-
teleminen hoitona ei riitä ratkaisemaan saati pois-
tamaan siihen liittyviä eettisiä ongelmia. 

Kritiikkini paikantuu etiikantutkimukseen, 
queer-teoriaan ja feministiseen filosofiaan.2 Hyö-
dynnän analyyttisen filosofian käsiteanalyysin me-
netelmää, jossa argumentteja ja käsitteitä erittele-
mällä pyritään saavuttamaan käsitys tutkittavasta 
kokonaisuudesta (Kortelainen 2008).  Tarkemmin 
ottaen tutkimukseni sijoittuu bioetiikan piiriin. Kut-
sun tarkastelunäkökulmaani queer-feministiseksi 
bioetiikaksi.   

Bioetiikka selvittää moraalisia, yhteiskunnal-
lisia ja poliittisia pulmia, jotka nousevat erityises-
ti lääke- ja biotieteen kehityksestä (Häyry 2004), 
mutta bioetiikka voi sisältää myös kriittisten tutki-
musotteiden soveltamista näille aloille, esimerkik-
si homo-, lesbo-, -queer ja transtutkimuksen sovel-
tamista lääketieteen etiikkaan (Sudenkaarne 2018a; 
2018b). Queer-feminististä bioetiikan tutkimusta on 
tehty Suomessa vielä vähän. Niin ikään sijaissynnyt-
tämisen etiikasta on käyty vähän tieteellistä keskus-
telua lääketieteellisten asiantuntijapiirien ulkopuo-
lella. Tämän artikkelin yhteiskunnallinen tarkoitus 
onkin osallistua sijaissynnyttämisen uudenlaisen 
säätelyn muotoilemiseen. Esimerkiksi Väestöliitto 
(2021) on tuoreessa, uraauurtavassa lausunnossaan 
kannustanut muotoilemaan sellaista sijaissynnyt-
tämisen lainsäädäntöä, joka aidosti huomioisi per-
heellistymisen moninaiset tarpeet – myös miespa-
rien ja itsellisten miesten näkökulmasta – mikä on 
rohkea ulostulo. Kuten tässä artikkelissa selvitän, 
säätely lapsettomuushoitona ei pysty vastamaan tä-
hän haasteeseen eettisesti kestävällä tavalla. 

2   Queer-feministisellä näkökulmalla en tarkoita, etteivätkö molemmat tutkimuskentät olisi moniäänisiä.

3   Pronatalismin voi yksinkertaisesti määritellä pyrinnöiksi syntyvyyden lisäämiseksi. Siinä operoivat voimakkaas-

ti rakenteellisen syrjinnän logiikat, eli nimenomaan tietynlaisten ihmisryhmien (valkoisen keskiluokan) toivotaan li-

sääntyvän.

Tutkimuksessa ei ole kriittisesti perattu sijaissyn-
nyttämisen kieltoa edeltänyttä säätelyä eli sijaissyn-
nyttämistä lapsettomuushoitona. Ylipäänsä cis- ja 
heteronormatiivisuus tulee harvoin nimetyksi ja 
kyseenalaistetuksi hoidoista keskusteltaessa. Glo-
baalien ongelmien ratkaisemisen sijaan toistaisek-
si on painottunut kieltologiikka, joka ei huomioi li-
sääntymisen monimutkaista elettyä todellisuutta. 
Kansainvälisen tutkimuksen ja säätelyn taustalla on 
nähtävä ristiveto lisääntymis- eli reproduktio-oikeu-
denmukaisuuden ja lisääntymis- eli reproduktio-oi-
keuksien välillä. Ne jakautuvat globaalissa vertailus-
sa hyvin epätasaisesti rodullistamisen ja vaurauden 
kautta. Lisääntymisoikeudenmukaisuudella tarkoi-
tan esimerkiksi rakenteellisen rasismin tunnistamis-
ta ”liikakansoituskeskusteluissa”, valkoisen prona-
talismin3 havaitsemista kansallisissa kampanjoissa 
(vrt. jo surullisenkuuluisat ”synnytystalkoot”) sekä 
lisääntymisoikeuksien kytkeytymistä sosiaalisen 
oikeudenmukaisuuden kysymyksiin, kuten mate-
riaalisen eriarvoisuuden terveysvaikutuksiin. Li-
sääntymisoikeuksilla taas tarkoitan paitsi oikeutta 
ehkäisyyn ja turvalliseen, oikea-aikaiseen raskau-
denkeskeytykseen, myös tasavertaisempaa pääsyä 
avusteisen lisääntymisen teknologioihin, raskau-
den aikaisiin terveyspalveluihin sekä oikeutta saa-
da kasvattaa lapsensa ja vieläpä turvallisissa, mah-
dollisimman vakaissa olosuhteissa. (Sudenkaarne & 
Blell 2021; Bailey 2011; Donchin 2010; Homanen 2018.)
 Nähdäkseni sijaissynnyttämisen kontekstualisointi 
lapsettomuushoitona on rajoittanut eettistä mieli-
kuvitusta siitä, millaiset seikat voivat olla ongelmal-
lisia. Se vähäinen tutkimusaineisto, jota Suomessa 
tehdyistä sijaissynnytysjärjestelyistä on avoimesti 
saatavilla, keskittyy esimerkiksi kumoaan väitettä, 
ettei sijaissynnyttäjä haluaisikaan luopua lapsesta 
tai vastaavasti, että aiotut vanhemmat eivät halu-
aisikaan lasta (Söderström-Anttila ym. 2002; Söder-
ström-Anttila 2013, 17). Kansainvälisistä tutkimuk-
sista oli kuitenkin jo selvinnyt, etteivät nämä huolet 
toteudu kuin poikkeustapauksissa. Niin ikään nos-
tettiin esiin raskauteen ja synnytykseen liittyvät 
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komplikaatiot sekä lisääntymisteknologian mah-
dolliset vaikutukset lapsen kehitykselle (Söder-
ström-Anttila ym. 2002; Söderström-Anttila 2013, 17). 
Niidenkin riskit tiedettiin kuitenkin pieniksi. Vaik-
ka kaikki edellä mainitut seikat ovat sinänsä eetti-
sesti relevantteja kysymyksiä, ei niiden ratkaisemi-
nen riitä rakentamaan sijiassynnyttämisen eettisesti 
kestävää säätelyä esimerkiksi Väestöliiton perään-
kuuluttamalla tavalla. 

On syytä panna merkille, että Suomessa tehtyjen 
sijaissynnytyshoitojen tutkimus on rajattu hyvin tiu-
kasti lääketieteen piiriin. Aiheesta kirjoitetussa tut-
kimusartikkelissa jätetään esimerkiksi avaamatta 
kokonaan, mitä tarkalleen ottaen olivat osapuolil-
le tehdyt ”psykologiset testit” (Söderström-Anttila 
2013, 12), kuka ne suoritti, millä asiantuntemuksella 
ja mitä niissä konreettisesti arvioitiin. Entä millaisia 
olivat harvinaiset mutta havaitut  osapuolten ”eri-
mielisyydet synnytykseen jälkeen” tai sijaissynnyttä-
jien ”vaikeudet sopeutua” (Söderström-Anttila 2013, 
12)? Onkin esitetty, että suomalaisista sijaissynnytys-
hoidoista ei ole saatavilla monitieteistä tutkimustie-
toa, koska eettistä keskusteluakaan ei haluta käydä 
lääketieteen ulkopuolella (Burrell 2018). Etiikan sa-
maistaminen lääketieteen etiikkaan ja sitä koskevan 
keskustelun rajaaminen lääketieteen asiantuntijoi-
den kesken käytäväksi onkin Suomessa yhä maan 
tapa, mikä altistaa bioeettisille dilemmoille (vrt. Su-
denkaarne & Blell 2021). Sijaissynnyttämisestä käyty 
keskustelu on siis kaiken kaikkiaan ollut Suomessa 
eettisesti riittämätöntä. Queer-feministinen näkö-
kulma on yhä virallisessa diskurssissa marginaali-
nen, vaikka sen kautta nousee esiin oleellisia mo-
raalikysymyksiä, joita tarkastelen tässä artikkelissa.  

Niin sijaissynnyttämisen etiikkaa pohtivassa tut-
kimuskirjallisuudessa kuin yhteiskunnallisessa kes-
kustelussakin on havaittavissa keskeinen jako niin 
kutsuttuun kaupalliseen ja ei-kaupalliseen sijais-
synnyttämiseen. Sijaissynnyttämisen hoitona aja-
tellaan olevan ei-kaupallista ja siten määritelmäl-
lisesti eettistä verrattuna kaupalliseen toimintaan, 
joka tulee määrittyneeksi epäeettiseksi. Olen aiem-
missa julkaisuissani (Sudenkaarne 2020; Sudenkaar-
ne 2018b) paneutunut niihin lukuisiin syihin, joiden 
vuoksi tämä jako ei ole validi, enkä käsittele kaikkia 
argumentteja tässä artikkelissa. Oleellista on huo-
mata, etteivät esimerkiksi ehdottomasti vain ei-kau-

pallista sijaissynnytystä puoltavat säätelyehdotukset 
(ks. Väestoliitto 2021; ETENE 2011) pysty antamaan 
kaupallisuudelle muuta määritelmää kuin sen, ettei 
sijaissynnyttäjälle saa maksaa palkkiota tai palkkaa. 
Nähdäkseni tämä on täysin riittämätön epäeettisen 
kaupallisuuden määritelmä. Artikkelin lopuksi hah-
mottelenkin lyhyesti sijaissynnyttämisen säätelyä 
kaupallisena intiimiytenä ruokkiakseni eettistä mie-
likuvistusta sijaissynnyttämisen uuteen säätelyyn.  

SUOMALAINEN SI JAISSYNNY T YSHOITO 
AIKAISEMMIN

Kuten todettua, sijaissynnytys kiellettiin Suomessa 
vuoden 2007 hedelmöityshoitoja koskevassa lais-
sa. Sitä ennen sijaisynnytys oli ”harvoissa tapauksis-
sa käytettävä hoito heteroavioparin naisosapuolen 
kohdun puutteesta tai viasta johtuvaan lapsettomuu-
teen” (ETENE 2011; Söderström-Anttila ym. 2002). Lain 
voimaantulon jälkeen sitä arvioitiin viranomaista-
holta uudelleen ensi kerran toukokuussa 2011, kun 
oikeusministeriö ilmoitti harkitsevansa sijaissynny-
tysten laillistamisen valmistelua. Se pyysi lausuntoa 
Valtakunnalliselta sosiaali- ja terveysalan eettiseltä 
neuvottelukunnalta (ETENE), joka asettui varovas-
ti puoltamaan sijaissynnytyshoitojen palauttamis-
ta lapsettomuuden keinovalikoimaan ehdottomas-
ti ”ei-kaupallisina” (ETENE 2011). Lausunto ei tuolloin 
johtanut lakimuutoksiin, mutta sen vaikutus on yhä 
merkittävä, sillä se on yhä harvoja nimenomaan eet-
tiseen arviointiin keskittyviä viranomaislähteitä, joka 
tähtää yhteiskunnalliseen vaikuttavuuteen.

Kun sijaissynnytys mielletään hoidoksi, se konst-
ruoituu lääketieteelliseksi toimenpiteeksi, joka on 
eettisesti hyväksyttävää tietynlaisissa tapauksissa 
diagnosoidun, siis sukupuolitetusta fysiologiasta 
johtuvan (esim. kohduton cis-nainen), lapsettomuu-
den hoitona. Hoitoa saadakseen on täytettävä tietyt 
kriteerit: esimerkiksi ETENE:n (2011) lausunnossa to-
detaan eksplisiittisesti, että hoitoa tulisi antaa vain 
aviopareille, mikä sulki lausunnon kirjoitusajankoh-
tana pois paitsi rekisteröidyssä parisuhteessa ole-
vat myös avoliitossa olevat ja itselliset lapsettomat, 
jotka kohtunsa puolesta olisivat voineet hyötyä täs-
tä ”hoidosta”. Jos sijaissynnyttäminen mielletään 
mahdolliseksi ainoastaan heteroaviopareille, joilla 
naisosapuolen kohtu puuttuu tai on ikään kuin epä-
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kunnossa, tuotetaan hetero- ja cisnormatiivisuuteen 
pohjaavaa reproduktiopolitiikkaa. 

Jos sijaissynnyttäminen on hoitoa kohduttomalle 
heteroavioparille ja hoito on ainoa eettisen sijaissyn-
nytystoiminnan säätelyn muoto, cis- ja heteronorma-
tiivisuus rakentuu eettisen sijaissynnytysjärjestelyn 
välttämättömäksi ehdoksi. Hoidon rajaamiseen avio-
liitossa oleville cis-naisille liittyy yhdenvertaisuuson-
gelmia, joita ei voi perustella syntymättömän lapsen 
edulla ja jotka pohjautuvat cis- ja heteronormatiivi-
seen reproduktiopolitiikkaan: kutsumalla teknologi-
oita lääketieteellisin perustein annettavaksi hoidok-
si tehdäänkin ennen kaikkea normatiivinen valinta 
sen suhteen, kenelle hoitoja tulisi antaa (Rossi 2003, 
32–33; Stefansdottir 2017; Sudenkaarne 2018b). On syy-
tä huomata, että ETENE:n lausunto on laadittu en-
nen avioliittolainsäädännön uudistusta, jonka myötä 
samaa sukupuolta olevat parit ovat juridisesti sa-
manarvoisessa asemassa kuin hetero-oletetut. Avio-
liittolainmuutos ei kuitenkaan riitä poistamaan hoi-
tokonstruktion cis- ja heteronormatiivisuutta, joka 
operoi ensisijaisesti sukupuolitetun fysiologian ja bi-
näärisen sukupuolijärjestelmän kautta.

CIS- JA HETERONORMATIIVISUUS 

Heteronormatiivisuudella tarkoitetaan paitsi so-
siaalis-kulttuurista lähtöoletusta jokaisen yksilön 
heteroseksuaalisuudesta myös yhteiskunnallisten 
käytänteiden muokkaamista heteroseksuaalista 
parisuhde- ja perhemallia vastaaviksi (Butler 1990; 
Lappalainen, 1996; Rossi 2003). Cis-normatiivisuu-
della tarkoitetaan yksinkertaistetusti oletusta, että 
sukupuoli operoi binäärisellä logiikalla ja että tie-
tynlainen sukupuolitettu fysiologia vastaa tietyn-
laista sukupuolikokemusta ja -ilmaisua, jotka usein 
perustuvat stereotyyppisiin käsityksiin sukupuoli-
rooleista.4 (Sudenkaarne 2018a; Sudenkaarne 2018b.) 

4   Sukupuolesta tehdään Suomessa laadukasta, poikkitieteistä ja moninäkökulmaista tutkimusta, ks. esim. 

Saresma, Rossi ja Juvonen (2010). Transtutkimuksen ja intersukupuolisuuden tutkimusten nousu omina tutki-

muskenttinään on myös merkillepantavaa (ensiksimainitusta ks. esim. Huttunen, Hirvonen & Kähkönen 2020). 

Esittämäni yksinkertaistuksen tarkoitus on antaa määritelmä, joka on tarpeeksi tiivis argumentaation sujuvan 

etenemisen kannalta – ei pyrkiä esittämään, että sukupuoli, sukupuolinormatiivisuus tai sukupuolinormitta-

minen olisivat yksinkertaisia tutkimuskysymyksiä. 

5   Sijaissynnyttämisen ja kohtuteknologioiden, paitsi osa-ektogenetiikan myös kohdunsiirtojen, eettisiä leik-

kauspintoja tulisikin ehdottomasti tarkastella.   

Cis- ja heteronormatiivisen sukupuolijärjestel-
män voi nähdä sosiaalisena valtasuhteena, joka on 
jatkuvassa vuorovaikutuksessa yhteiskunnan raken-
teisiin, instituutioihin ja käytänteisiin. (Butler 1990; 
Sudenkaarne 2018a, 206–207; Liljeström 1996; Ros-
si 2003; Saresma ym. 2010.) Sukupuolijärjestelmän 
ylläpitoon ja uudelleentuottamiseen liittyvät siis 
oleellisesti stereotyyppiset sukupuoliroolit ja noi-
den roolien mukainen sukupuolen ilmaiseminen 
(Butler 1990) sekä heteronormatiivisuus instutio-
nalisoituneena käytänteenä (Sudenkaarne 2018b). 
Sukupuolijärjestelmä linkittyy oleellisesti lisäänty-
mispolitiikkoihin ja -teknologioihin, ”luonnollistet-
tuun” jälkeläisten tuottamiseen ja seksualisuuteen. 
Feministisessä ajattelussa suhde lisääntymiseen ja-
kaa yhä rintamalinjoja, sillä siihen liittyy historial-
linen kytkös seksuaalisuuden kanavoimisesta äitiy-
teen. Toisen maailmasodan jälkeen tuo kytkös alkoi 
murtua, ja esimerkiksi Simone de Beauvoir suhtau-
tuu (1949) kielteisesti äitiyteen esittäessään, että äiti-
ys ja reproduktio vain jatkavat naisten sortoa. Tähän 
liittyvät oleellisesti niin feministiset dystopiat kuin 
utopiatkin ektogenetiikasta, raskauden ylläpitämi-
sestä ilman ihmiskohtua (Firestone 1970).5 Tällais-
ten kannanottojen taustalla on nähtävä koko se pit-
kä kotikulttuurin ja äitiyden ihannoimisen traditio, 
joka jatkui 1800-luvun lopulta aina 1960- ja 1970-lu-
vuille ja joka vaikutti monien feministien kieltei-
siin näkemyksiin vielä 1970-luvulla. (Lappalainen 
1996, 216−217.) Lappalainen (1996, 2017) esittää, että 
1990-luvulla äitiyttä ei enää niinkään käsitteellistet-
ty reproduktioon perustuvana vaan pikemminkin 
eräänlaisena funktiona, äidillisyytenä. 

Sijaissynnyttäminen nostaa jälleen keskiöön äi-
tiyden ja uusintamistyön osoittaen, että lisäänty-
miskeskustelut ovat poliittista keskustelua, jonka 
yhtenä käyttövoimana on juuri äitiys. 2000-luvulla 
äitiys on alkanut muotoutua osaamiseksi (Homanen 
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2014). Sijaissynnyttämisen mieltäminen äitiydeksi ja 
perhepoliittisten pyrintöjen keskittäminen biologi-
seen sukulaisuuteen ja avioliittoon lasten parhaana 
kasvualustana uudelleen tuottaa hetero- ja cisnor-
matiivisuutta. Geneettisbiologinen käsitys sukulai-
suudesta tukee näiden normatiivisten käytäntöjen 
joukkoa, joka määrittelee, luonnollistaa ja norma-
lisoi sukupuolen, seksuaalisuuden ja siten myös ih-
missuhteiden ja kiintymyksen oikeanlaisen muo-
dostumisen tapoja.

Hetero- ja cisnormatiivisuus tekee sukupuolen 
ymmärrettäväksi sulkemalla pois sen mahdottomil-
ta vaikuttavat muodot. Sen keskeisiä rakennusainei-
ta ovat hegemoniset maskuliinisuus ja feminiinisyys 
– toisin sanoen sukupuolistereotypiat vaatimuksi-
neen ja odotuksineen, jotka ovat sukupuolijärjes-
telmän ytimessä. Queer-näkökulmasta on esitetty, 
että kenties sukulaisuuden määritteleminen hetero-
seksuaalisen lisääntymisen ja geneettisen yhteyden 
kautta syntyykin heteroseksuaalisuuden normaaliu-
den olettamuksesta, eikä toisin päin, sillä tuo ole-
tus ei vastaa eletyn kokemuksen monimuotoisuut-
ta. ”Luonto” ei paljasta meille, mikä on normaalia 
ja todellista, vaan ennakko-oletuksemme vaikutta-
vat tulkintaamme luonnosta ja osaltaan luovat sen 
sellaisena kuin sen näemme. (Butler 2002, 36–70; 
Rossi 2003, 82−83; Sudenkaarne 2018a; Sudenkaar-
ne 2018b.) 

Siirryn seuraavaksi tarkastelemaan sijaissynny-
tyshoitoa queer-feministisestä näkökulmasta. Se ky-
seenalaistaa heteroseksuaalisen  lisääntymisen  ja 
patrilineaarisuuden kulttuurin jatkuvuuden ja ke-
hittymisen ehtoina. Näkökulman kautta myös hah-
mottuu, miten näkemys kulttuurista jatkuvana ja 
itsensäsäilyttävänä tukee heteroseksuaalisuuden 
luonnollistamista. Lopulta voidaan kysyä, miten li-
sääntymiseen liittyvä kontrollin vaatimus ylläpitää 
hetero- ja cisnormatiivista järjestystä, jonka purka-
minen näyttäytyisi yhteiskuntajärjestystä uhkaava-
na. (Rossi 2003, 85−86; Butler 1990; Butler 2002; Su-
denkaarne 2018a.) Jos eettisen sjjaissynnyttämisen 
ainoa kuviteltavissa oleva subjekti on heteroaviopa-
ri, heteronormatiivisen järjestyksen purkaminen, 
esimerkiksi sallimalla sopimuspohjaiset sijaissyn-
nytysjärjestelyt sijaissynnyttäjän ja miesparin vä-
lillä, vaikuttaa yhteiskuntajärjestystä uhkaavalta.

QUEER-FEMINIST ISIÄ NÄKÖKULMIA 
SI JAISSYNNY T YSHOITOON 

Sijaissynnyttämisen säätely hoitona uudelleentuot-
taa tahatonta lapsettomuutta ensisijaisesti medi-
kalisoituneena ilmiönä. Lapsettomuus määrittyy 
sijaissynnytyshoidossa nimenomaan lääketieteel-
lisesti todettuna ”hedelmättömyytenä”, jonka rat-
kaisuksi hedelmöityshoidot on kehitetty ja johon 
sijaissynnyttäminenkin siis suhteutuu. Hedelmät-
tömyys sairautena tai toimintahäiriönä määritel-
lään lääketieteellisesti kyvyttömyydeksi saada ras-
kaus alkuun tai saattaa se loppuun vuoden ajan 
tapahtuneen suojaamattoman seksuaalisen kans-
sakäymisen tuloksena. Määritelmistä uupuu usein 
tarkennus, että seksuaalinen kanssakäyminen on 
nimenomaan heteroseksuaalista yhdyntää, joka 
päättyy ejakulaatioon kohdun saavuttaen. Lapsetto-
muuden toteamiseksi voi siis riittää tarpeeksi kauan 
jatkunut heteroseksin harjoittaminen, jonka tulok-
sena ei ole onnistunutta raskautta. Toteaminen pe-
rustuu lisääntymisbiologiseen tietoon. (Rossi 2003, 
25; Stefansdottir 2017; Sudenkaarne 2018b.) Rossi 
(2003, 25–31) tekee tältä pohjalta kolme kriittistä ja 
mielestäni hyvin oleellista huomiota hedelmättö-
myydestä lääketieteen avulla hoidettavana tilana. 
Sovellan seuraavaksi Rossin huomioita sijaissynnyt-
tämisestä ja osoitan, miksi sijaissynnyttämistä ei voi 
eettisesti kestävästi säädellä lapsettomuushoitona.  

Ensinnäkin, kun hedelmättömyys konstruoidaan 
lääketieteen avulla hoidettavaksi tilaksi, kyseessä 
on nimenomaan pariskunnan tila: diagnoosi teh-
dään parista ja parille, mikä muiden kriteereiden 
täyttyessä tarjoaisi perusteen (eli lääketieteellisesti 
indikaation) sijaissynnyttäjän käyttöön. Parin miel-
tämisestä potilaaksi yksilön sijaan seuraa, että yksi-
lön asema hoitojen kohteena hämärtyy ja hänen oi-
keutensa päättää omasta kehostaan kyseenalaistuu, 
kun esimerkiksi hoitosuostumuksia annetaan pa-
reina. Sijaissynnyttämisprosessissa on paripotilaan 
lisäksi vielä kolmas, sen ulkopuolinen potilassub-
jekti, sijaissynnyttäjä, mikä hämärtää hoidon ase-
moimista entisestään. 

Toiseksi parin sairaudesta tai tilasta puhumisen 
ongelmallisuus tulee ilmi huomiosta, että diagno-
soidusta parista ”hoidetaan” yleensä naiseksi suku-
puolitetun fysiologian omaavaa. Tavallisesti toimin-
tahäiriöissä/ sairauksissa hoidetaan yksilöä, johon 
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vika tai vamma todennetusti paikantuu. (Rossi 
2003, 27–29.) Sijaissynnytyshoidossa hoidetaan yk-
silön vikaa tai vammaa – kohduttomuutta tai koh-
dun puutetta – oikeastaan toisen yksilön kautta. 
Kolmanneksi, silloin, kun hedelmättömyyttä hoi-
detaan lääketieteellisenä tilana edellä mainituin 
diagnostisin kriteerein eli kun yhtenä ehtona hoi-
toon pääsyyn on riittävän heteroseksuaalisen kans-
sakäymisen toteaminen, minkäänlaista fysiologista 
vammaa tai vikaa ei hoitojen aloittamiseksi tarvitse 
edes löytää; lapsen puuttuminen riittää. Toisin sa-
noen hoidot kohdistuvat oletettuun potentiaaliin, 
jonka toteutumattomuuden syytä ei aina ole hete-
rokontekstissa välttämätöntä selvittää, jotta sitä voi-
taisiin hoitaa. (Rossi 2003, 27-27; Sudenkaarne 2018b; 
Stefansdottir 2017; Helosvuori 2013.) On niin ikään 
huomattava, että avioparin lapsettomuutta sijais-
synnyttäjän avulla hoidettaessa itsellinen kohduton 
nainen, toisen kohdun viasta tai puutteesta kärsivä 
naispari – saati miespari tai transnainen – eivät ole 
kuviteltavissa olevia hoidonsaajia.

Vaikka sijaissynnytys hoitomuotona edellyttää 
selkeän kohtuun liittyvän fysiologisen syyn tai puut-
teen toteamisen, myös sijaissynnytyshoitoon pääsy 
perustuu oletettuun potentiaaliin: avioliitossa olete-
tusti syntyy lapsia, ja naisiksi sukupuolitetuilla hen-
kilöillä on cisnormin mukaan toimiva kohtu; jollei 
ole, he voisivat olla oikeutettuja sijaissynnytyshoi-
toon edellyttäen, että nainen on avioliitossa mie-
hen kanssa. Vaikka ”terveydenhuollossa on monin 
eri tavoin pyritty huolehtimaan siitä, että vanhem-
mat voivat toteuttaa toiveensa geneettisestä lapses-
ta” ja että sijaissynnytyshoitoja tarvitsisi ”pieni ihmis-
joukko, mutta lapsen saaminen heille on yhtä tärkeä 
kuin muille vanhemmille” (ETENE 2011, 5), tuohon 
joukkoon pääseminen on hoitokonstruktiossa ensi-
sijaisesti kytköksissä cis- ja heteronormatiivisuuteen, 
ei toiveeseen lapsen saamisesta ja vanhemmuudes-
ta. Hetero- ja cisnormatiivisuuden uudelleen tuotta-
minen näkyy myös näennäisen sukupuolineutraa-
lin vanhemmat-sanan käytössä: kohdun viasta tai 
puutteesta kärsivä aviopari mielletään jo valmiiksi 
vanhemmiksi, sillä ”lapsen saaminen heille on yhtä 
tärkeää kuin muille vanhemmille”(ibid.). Heteroavio-
parin potentiaalinen vanhemmuus perustuu siihen, 
että heillä toimivan sukupuolitetun fysiologiansa pe-
rusteella ikään kuin kuuluisi olla lapsia. Tämä on na-

turalistista virhepäätelmää muistuttava oikeutus, 
eikä se lopulta liity haluun tulla vanhemmaksi vaan 
hetero- ja cisnormatiivisuuden täyttämiseen. (Su-
denkaarne 2018a; Sudenkaarne 2018b.) Miten mies-
parit voisivat tehdä sijaissynnytysjärjestelyjä ja miten 
trans-naisen kohduttomuus suhteutuu tähän konst-
ruktioon? Pyrkimys yhdenvertaisuuteen on mahdo-
ton, jos sijaissynnyttämistä säädellään hoitona. 

Sijaissynnytyshoidossa hedelmättömyys raken-
tuu siis parin tilana, jossa hoitojen kohteena on 
yleensä nainen, ja sijaissynnyttämistapauksessa las-
ta haluavan parin naisosapuoli sekä sijaissynnyttä-
jä (sekä mahdollisesti vielä lisäksi sukusolujen luo-
vuttajia, joskin hoidon saamisen ehdoksi saatetaan 
määrittää lasta haluavan parin omien sukusolu-
jen käyttö). Rossin mukaan tällainen sairauden tai 
toimintahäiriön määritelmä on yhteensopimaton 
yleisen ihmiskäsityksemme kanssa, joka korostaa 
toisista yksilöistä erotettavaa yksilöä ontologisena 
ruumiillisena entiteettinä. Sijaissynnytyshoidossa 
lääketieteelle mielletään kyseenalainen valta ylit-
tää yksilöiden rajat paikantamalla lääketieteellinen 
hoidon indikaatio ja itse hoito eri kehoihin. Millään 
muulla lääketieteen alueella kuin lisääntymiskysy-
myksissä interventioita toisen yksilön kehoon ei kut-
suta jonkun toisen yksilön hoitamiseksi. Siirtymä 
tehdään näkymättömäksi puhumalla parista hoito-
jen kohteena. (Rossi 2003, 30–31; Stefansdottir 2017; 
Sudenkaarne 2018b; Helosvuori 2013.) Oikeastaan 
hoidon kohteet ovat kuitenkin kaksi kohtua: sijais-
synnyttäjän ja lasta haluavan parin naisosapuolen. 

Sijaissynnytyshoidon kohde on siis hyvin vaikeas-
ti hahmotettavissa, poikkeaa huomattavasti lääke-
tieteen etiikan yleisistä linjoista ja on omiaan tuo-
maan muassaan eettisiä ongelmia. Hoitojen sijaan 
olisikin puollettavampaa puhua lisääntymistekno-
logioista; ”hedelmöityshoidon” käsitteessä jatkuu 
lisääntymisen lääketieteellistäminen medikalisaa-
tiona. Medikalisaatiossa ihmisen hallinnan ulottu-
mattomissa olevia asioita tuodaan lääketieteellisen 
selittämisen piiriin, kuitenkin siten, että lisäänty-
nyt kontrolli ja interventioiden muodot vaikuttavat 
luonnollisilta ja väistämättömiltä. Vaikka hoidon 
käsitteen avulla on mahdollista perustella käytän-
teiden rahoittamista julkisen terveyshuollon va-
roista, mikä on eräs keskeinen seikka  avusteisen li-
sääntymisen saavutettavuudessa, hoidon käsitteen 
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avulla myös rajataan ja supistetaan avustettavien 
joukkoa. Näin hoitopäätökset ja etenkin hoitamat-
tajättämispäätökset ovat normatiivisia valintoja, jot-
ka usein uusintavat hetero- ja cisnormia. (Rossi 2003, 
32–33; Sudenkaarne 2018b; Stefansdottir 2017; He-
losvuori 2013.) 

Cis- ja heteronormatiivisuuden dynamiikka jär-
jestää yleensäkin avusteisen lisääntymisen käytän-
teitä Suomessa, vaikka esimerkiksi naispareille ja 
itsellisille naisille sallittiin pääsy niiden piiriin jo 
vuoden 2007 hedelmöityshoitolaissa – siis samas-
sa, joka kielsi sijaissynnyttämisen. Tästä huolimat-
ta naisparit ja itselliset naiset eivät ole saaneet hoi-
toja julkisessa terveydenhuollossa ennen kuin vasta 
aivan hiljan, sillä sairaanhoitopiirien keskinäisellä 
kassakaappisopimuksella ylläpidettiin ”priorisoin-
tikäytäntöä”, joka käytännössä aina ensisijaisti he-
teroavioparin lahjasukusolujen tarpeen. Kun käy-
tännöstä valitettiin, keskeytettiin lahjasoluhoidot 
julkisessa terveydenhuollossa kokonaan, kunnes 
niitä alettiin käynnistellä vuoden 2019 lopussa (Su-
denkaarne & Blell 2021, 6). Lapsettomuushoitojono-
jen kasvusta uutisoidaan jatkuvasti, ja usein itsellis-
ten naisten ja naisparien pääsyn julkisen palvelun 
”lahjasukusoluhoitojen” piiriin vuonna 2020 mai-
nitaan lisänneen ”kysyntää” (esim. Lankinen 2021). 
Ilmiön taustalla on kuitenkin siis käytäntö, jonka Yh-
denvertaisuus- ja tasa-arvolautakunta totesi syrji-
väksi jo vuonna 2016. Toisaalta nimenomaan itsel-
listen naisten ja naisparien auttaminen on noussut 
esiin sukusolujen luovuttamisen motiiveja kartoi-
tettaessa (Sudenkaarne & Blell 2021, 6). Hoidon kä-
site on siis eettisesti arveluttava tapa jäsentää avus-
teista lisääntymistä ja vaatii välttämättä rinnalleen 
muunlaista säätelyä, sillä ”hoidon” kautta ei pysty-
tä eettisesti kestävästi säätelemään perheellistymi-
sen monimuotoisuutta. 

Usein kevyemmissä lapsettomuushoidossa ku-
ten inseminaatiossa6 ei erotella niitä, joilla on li-
sääntymisterveyden ongelmia, ja niitä, joiden lap-

6   Inseminaatiolla tarkoitetaan siittiöiden ruiskutusta kohtuonteloon ennen joko oman tai lääkkeellisesti ajoi-

tetun kuukautiskierron mukaista ovulaatiota (Duodecim 2021). Usein lapsettomuushoitokontekstissa insemi-

naatioita tehdään klinikalla joko omilla tai luovutetuilla siittiöillä, mutta esimerkiksi ystävien kesken tapahtu-

va sukusolujen luovutus toteutetaan usein ilman klinikkaa koti-inseminaatiolla. 

settomuus johtuu vain sukusolujen (siittiöiden) 
puutteesta. Naisparit ja itselliset naiset kuuluvat 
useimmiten jälkimmäiseen kategoriaan, vaikka toki 
myös heillä voi lisäksi olla lisääntymisterveyden on-
gelmia. Oleellista olisi erottaa lääketieteellisen hoi-
don tarve sukusolujen tarpeesta, vaikka tarpeet voi-
vat olla päällekkäisiä, myös heteropareilla. Erottelu 
mahdollistaisi normaalin lääketieteen käytännön 
mukaan vakavamman hoidontarpeen priorisoin-
nin. Eettisesti kestävä priorisointi kuitenkin edellyt-
täisi välttämättä hetero- ja cisnormatiivisuuden pur-
kamista hoidon määritelmästä. Tämä tarkoittaisi 
erottelua yhtäältä lapsettomuutta aiheuttaviin ti-
loihin, joihin on hoidon bioeettisen perusmääritel-
män mukaan olemassa hoito (esim. munasolun ir-
toamattomuus tai kohtusyöpä), ja toisaalta tiloihin, 
joita ei hetero- ja cisnormin ulottumattomissa voi 
enää hahmottaa vain hoidon kontekstin kautta (se-
littämätön lapsettomuus, luovutettujen sukusolu-
jen käyttö). Missään tapauksessa ei siis pidä palata 
tilanteeseen, jossa heteroavioparin lapsettomuus 
on aina ”vakavampaa” kuin muiden luonnollisuus-
oikeutukseen perustuen. Sen sijaan tulisi aktiivises-
ti etsiä tapoja, joilla avusteisen lisääntymisen käy-
tännöt voisi irrottaa raskaasta erikoissairaanhoidon 
kontekstista silloin, kun tarvetta varsinaiselle hoi-
dolle ei ole. Eräs tällainen ratkaisu voisi olla kudos-
lain muuttaminen siten, että siittiöiden tilaaminen 
yksityishenkilönä ulkomailta koti-inseminaatiota 
varten olisi mahdollista. Käytännön voisi rajata kos-
kemaan maita, jotka pystyvät turvaamaan lapsen 
oikeuden tietoon alkuperästään täysi-ikäisenä Suo-
men lainsäädäntöä vastaavasti.  

Kaiken kaikkiaan lääketieteen etiikka on 
riittämätöntä hahmottamaan monimuotoisen 
perheellistymisen haasteita. Niihin vastataksemme 
tarvitsemme avointa yhteiskunnallista keskustelua 
ja uutta eettistä mielikuvitusta, jota ruokkiakseni 
tarjoan lopuksi yhden näkökulman sijaissynnyttä-
misen uudenlaisen säätelyn pohjaksi.  

TIIA SUDENKAARNE | SUKUPUOLENTUTKIMUS–GENUSFORSKNING 35(2022): 1, S. 38–48

artikkeli

44



SI JAISSYNNY T TÄMINEN KAUPALLISENA 
INTIIMIY TENÄ 

Olen käsitellyt toisaalla (Sudenkaarne 2020) sijais-
synnyttämisen säätelyä työnä. Sijaissynnytystyön 
arvon tunnustaminen edistää nähdäkseni eettisen 
säätelyn mahdollisuuksia paremmin kuin sijais-
synnyttämisen mieltäminen hedelmöityshoidok-
si ja sijaissynnyttäjän näkeminen hoidon välineek-
si. Työnäkökulmaa voidaan kuitenkin perustellusti 
kritisoida siitä, että se saattaa sivuuttaa sijaissynnyt-
tämisen erityispiirteen, jota voidaan kutsua kaupal-
liseksi intiimiydeksi (Laufer-Ukeles 2013, 1226–1227). 
Pohdin seuraavaksi lyhyesti käsitteen mahdolli-
suuksia ylittää ei-kaupallisuuden ja kaupallisuu-
den epätarkka rajanveto. Kaupallinen intiimiys on 
nähdäkseni potentiaalisesti hedelmällinen työkalu 
myös siksi, että se tarjoaa näkökulman suhteuttaa 
sijaissynnyttämistä esimerkiksi lasten kasvattami-
seen ammattikasvatusjärjestelyissä (esim. sijaishuol-
to). Myös seksityön ja sijaissynnyttämisen eettisen 
tarkastelun vertailu tästä näkökulmasta voisi olla 
avartavaa, tosin se vaatii paneutunutta tarkastelua 
toisaalla.  

Kaupallisen intiimiyden käsitteen tulee rakentua 
äitiyden ja sijaissynnyttämisen kytkösten kriittisel-
le purkamiselle, johon itsekin olen osallistunut (Su-
denkaarne 2020). Käsite kuitenkin tavoittaa oivalli-
sesti sen, että intimiteetti paitsi ruumiillisena myös 
emotionaalis-sosiaalisena kiintymyksenä liittyy si-
jaissynnyttämiseen erityislaatuisella tavalla. 

Etenkin globaalien sijaissynnytysjärjestelyjen 
kontekstissa kaupallista intiimiyttä voisi jatkojalos-
taa paikantumisen intiimiytenä, jolla voitaisiin po-
tentiaalisesti ottaa haltuun sinänsä väliaikaisen pai-
kan ja osallisuuden arvoa ja näin edelleen korostaa 
sijaissynnyttäjän yksilöllisyyden merkityksellisyyt-
tä prosessissa.7 Linjassa muun nykylainsäädännön 
kanssa lapselle tulee taata oikeus tietoon alkupe-
rästään, mutta kaupallisen intimiteetin säätelyn 
näkökulmasta on esitetty myös sijaissynnyttäjälle 
lakisääteistä oikeutta olla yhteydessä lapseen ni-
menomaan sijaissynnyttäjänä (Laufer-Ukeles 2013, 
1251). Näkemys perustuu ajatukselle, että periaat-
teellinen lainsuojaa nauttiva oikeus yhteydenpi-

7   Olisi epäilemättä hedelmällistä tarkastella myös rodullistettua intiimiyttä sijaissynnyttämiseen kytkeyty-

neenä postkolonialistisella tutkimusotteella. 

toon antaisi sijaissynnyttäjille tilapäistyöntekijää 
paremman neuvotteluaseman. Se niin ikään tun-
nustaisi sijaissynnyttäjän mahdolliset kiintymyksen 
tunteet sekä lasta että tulevia vanhempia kohtaan, 
ja mikä oleellisinta, kunnioittaisi niitä sen sijaan, 
että ne pyrittäisiin tukahduttamaan ei-toivottavi-
na, kiusallisina tai uhkaavina. Oikeus myös auttai-
si mieltämään sijaissynnyttäjän kehollistetut ja psy-
kologis-emotionaaliset kyvyt arvokkaina, toimisi 
vastapolitiikkana tilapäisyys- ja välinearvoisuusdis-
kursseille ja parantaisi sijaissynnyttäjän haavoittu-
vaa asemaa tasaamalla valtasuhdetta, jossa sijais-
synnyttäjä on usein altavastaajana. (Laufer-Ukeles 
2013, 1251–1259.) 

Kaupallisen intimiyden säätelymallin yksityis-
kohtia viilatessa voidaan pohtia, tulisiko sijaissyn-
nyttäjän palkkiolla olla jonkinlainen katto, joka vä-
hentää sijaissynnyttämisen kaupallisuuden astetta 
siten, ettei prosessi ole pelkästään markkinavoimi-
en armoilla, ja joka vähentäisi hyväksikäyttöä estä-
mättä kuitenkaan sijaissynnyttäjää parantamasta 
toiminnallaan materiaalisia asemiaan (Laufer-Uke-
les 2013). Hyväksikäytön estäminen onkin keskeinen 
säätelyareena erityisesti laadittaessa käytäntösuo-
situksia kansainvälisille sijaissynnytysprosesseille, 
mutta on huomattava, ettei se edellytä sijaissynnyt-
tämisen säätelyä hoitona. Keskeisiä eettisiä ongel-
makenttiä kansainvälisessä sijaissynnyttämisessä 
ovat sijaissynnyttäjien elinolosuhteet, maantieteel-
lis-kulttuuriset välimatkat prosessin eri toimijoiden 
välillä ja rasististen/(uus)kolonialististen hierarki-
oiden uusintaminen. (Laufer-Ukeles 2013, 1267–
1279; Pande 2010; Pande 2014; Bailey 2011.) Lisäksi 
kansainvälisiin sijaissynnytysjärjestelyihin sateen-
kaariperhepolitiikkana liittyy erityisiä queer-haa-
voittuvuuksien kysymyksiä (Sudenkaarne 2018a; 
Sudenkaarne 2018b; Nebelung Petersen 2015; Lei-
betseder & Griffin 2019). Suuri kysymys ovat myös 
kansalaisuuden myöntämiseen liittyvät ongelmat 
lapsen synnyttyä ja vanhempien palatessa tämän 
kanssa kotimaahansa, jossa sijaissynnytysjärjeste-
lyt ovat laittomia (ks. Vasantola 2016). Sijaissynnyt-
tämisen säätely adoption erityisenä muotona voisi 
olla hedelmällinen tapa ratkoa noita ongelmia. On 

TIIA SUDENKAARNE | SUKUPUOLENTUTKIMUS–GENUSFORSKNING 35(2022): 1, S. 38–48

artikkeli

45



kuitenkin syytä painottaa, että sijaissynnyttämisen 
eettistä problematiikkaa ei kokonaisuudessaan ole 
puollettavaa käsitteellistää adoption kautta (Helos-
vuori 2013; Kivipuro 2019). 

Itse asetun kannattamaan sijaissynnyttämisen 
säätelyä työnä. Haluan korostaa, että sijaissynnyt-
tämisen tunnustaminen työksi ei saa tarkoittaa riis-
tokapitalistista haltuunottoa, jossa minkä tahansa 
ajatellaan olevan myytävänä kahden välisillä sopi-
muksilla, vaan globaalin oikeudenmukaisuuden 
vaatimukset on otettava vakavasti. Queer-feminis-
tisestä näkökulmasta sijaissynnytystä voitaisiin siis 
säädellä erityisenä kaupallisen intiimiyden lisään-
tymistyönä, jossa keskiössä on sijaissynnyttäjän roo-
lin mieltäminen hoitovälineen sijaan ammatillisek-
si. Laajemmin lisääntymistä säätelevä politiikka ja 
etiikka tulee irrottaa cis- ja heteronormatiivisuu-
desta, joka ei vastaa – eikä ole koskaan vastannut 
– perheellistymisen monimutkaista elettyä todel-
lisuutta.

LOPUKSI

Sijaissynnyttäjän positiossa alistuvan ja hoivaavan 
naisen stereotypia kulminoituu huippuunsa, kun 
se yhdistyy kulttuuris-historiallisesti tuotettuihin 
normatiivisiin konventioihin hyvästä äidistä, min-
kä symbolina kohtu on toistuvasti debatin keskiössä. 

Tämä ei kuitenkaan tarkoita, että sijaissynnyttämi-
nen olisi siksi kiellettävä kategorisesti epäeettisenä, 
vaan että tätä yhteyttä on tarkasteltava kriittisesti. 

Suomessakaan ei tule haaveilla paluusta sijais-
synnyttämisen säätelyyn lapsettomuushoitona, 
sillä se on riittämätön ratkaisemaan sijaissynnyttä-
misen keskeisiä eettisiä ongelmia. Queer-feminis-
tisestä näkökulmasta keskeisimpiä ongelmia ovat, 
yhtäältä, että sijaissynnyttäjä tulee konstruoida itse-
näisen, itsevarman, taitojaan ja kykyjään harkiten 
soveltavan toimijuuden kautta. Toisaalta lapsetto-
muushoitojen etiikka uusintaa cis- ja heteronorma-
tiivisuutta. Uuden säätelyn on pystyttävä ottamaan 
haltuun niin sijaissynnyttäjän, tulevien vanhempien 
kuin lapsenkin oikeuksiin liittyviä pulmia ja etsittä-
vä parempaa tasapainoa lisääntymisoikeuksien ja li-
sääntymisoikeudenmukaisuuden välillä. 

VTT, FM Tiia Sudenkaarne on Helsingin yliopis-
ton tutkijatohtori Suomen Akatemian projektissa 
(324322) Social Study of Antimicrobial Resistance ja 
Tampereen yliopiston apurahatutkija Koneen sääti-
ön projektissa Technology, Ethics and Reproduction. 
Hänen erityisalojaan ovat etiikka, feministinen filo-
sofia, bioetiikka sekä queer- ja feministinen bioetiik-
ka. Hän pohtii parhaillaan queer-feministisiä, post-
humanistisia tulokulmia antibioottiresistenssin 
bioetiikkaan. 
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AGAINST REGULATING SURROGACY AS TREATMENT  

Until 2007, gestational surrogacy was regulated in Finland as a rarely used infertility 
treatment available to cis- and heteronormative couples ”for absence or malfunc-
tions of” (ETENE 2011) her uterus. Contemporary reproductive politics is seeking new 
ways to regulate surrogacy. In this article, I discuss why ethical regulation of surro-
gacy cannot be achieved by solely regulating it as treatment. My critical discussion 
draws from a queer feminist framework that rejects cis- and heteronormativity and 
values the reproductive work of the surrogate. I wish to contribute to reimagining 
surrogacy regulations, subverting cis – and heteronormativity in medical ethics and 
treatment logics. To further fuel this reimagination, I conclude with suggestions on 
regulating surrogacy as commercial intimacy. 

Keywords: assisted reproductive technologies, bioethics, cis normativity, gen-
der and sexual variance, infertility treatments, heteronormativity, medical 
ethics, surrogacy
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Sukupuolentutkimuksen 
voima
Leena-Maija Rossi

Olen aloittanut monissa opetustilanteissa keskuste-
lun sukupuolesta toteamalla, Luce Irigarayn tapaan, 
että sukupuoli on aikamme kysymys. Se tuntuu ole-
van kaikkien aikojen kysymys. Palasin tämän tekstin 
kirjoittamista pohtiessani Lapin yliopiston emerita-
professorin, edeltäjäni Päivi Naskalin keskustelupu-
heenvuoroon ”Feministisen tutkimuksen nykyisyys 
ja tulevaisuuden haasteet muuttuvassa yliopisto-
kulttuurissa” Naistutkimus–Kvinnoforskning-lehdes-
sä 1/2007, siis 15 vuotta sitten. Hän kirjoitti tuolloin: 

Myös Suomessa kulkee tasa-arvon ja suvaitse-
vaisuuden lisääntymisen rinnalla vastakkainen 
virtaus. – – Naistutkimusta vastaan suunnatut 
viimeaikaiset hyökkäykset tuovat mieleen vuo-
sikymmenten takaiset keskustelut. Feministisen 
tiedon ja naistutkimuksen haasteena on siis edel-
leen oman asemansa legitimoiminen yliopistois-
sa ja yhteiskunnassa.

Tutulta kuulostaa. Suomalaisessa yhteiskunnassa 
kulkee edelleen tasa-arvon ja yhdenvertaisuuden 
vastainen linja, jossa näkyy yhä selvemmin myös ra-
sistinen juonne. Naistutkimuksen sijaan olemme 
puhuneet jo pitkään sukupuolentutkimuksesta, 
mutta voi hyvin sanoa, että sukupuolentutkimuksen 
asemaa meillä ja muualla luonnehtivat täsmälleen 
Naskalin sanat naistutkimuksen tilanteesta 15 vuot-
ta sitten. Sukupuolentutkimuksen – viime aikoina 
erityisesti intersektionaalisen tutkimuksen ja ope-
tuksen – legitimiteettiä pyritään tavan takaa kiistä-
mään niin sosiaalisessa kuin muussakin mediassa. 

Tämä kiistäminen ja haastaminen voidaan kui-
tenkin nähdä myös osoituksena sukupuolentutki-
muksen voimasta. Feministisiä ilon aiheita löytyykin 
juuri tutkimuksen yhteiskunnallisen vaikuttavuu-

den saralta. Vaikka sukupuolentutkimus siis on jat-
kuvan legitimiteettikamppailun aihe, on myös to-
dettava, että sukupuolesta ja seksuaalisuudesta ja 
niiden yhteyksistä muihin eroihin puhutaan vuonna 
2022 hyvin toisella tavalla kuin kolmekymmentä 
vuotta sitten, kun kotimainen naistutkimus otti 
ensimmäisiä virallisia institutionaalisia askeliaan 
yliopistolaitoksen sisällä. Tutkimus on tuottanut uu-
sia käsitteitä, ja monet niistä ovat tulleet osaksi ar-
jen diskursseja: esimerkiksi heteronormatiivisuus ei 
ole enää pitkään aikaan kuulunut vain tutkijoiden 
ja aktivistien sanavarastoon. Lainsäädäntö on muut-
tunut mahdollistamaan esimerkiksi tasa-arvoisen 
avioliiton ja perheensisäisen adoption, ja vihdoin 
myös transsukupuolisten asemasta käydään paitsi 
lainsäädännöllistä, myös laajempaa yhteiskunnal-
lista keskustelua. Maailma muuttuu, kun sitä muu-
tetaan. Tutkimus on ollut pitkäjänteisen järjestötoi-
minnan ja aktivismin ohella vaikuttamassa näihin 
muutoksiin. 

Voimaa ja sitkeyttä osoittaa sekin, että sukupuo-
lentutkimus vaikuttaa asettuneen taloksi niihin 
kahdeksaan yliopistoon, joihin kolmisenkymmentä 
vuotta sitten perustettiin naistutkimuksen yksiköi-
tä ja professuureja. Monessa paikassa sukupuolen-
tutkimusta opetetaan kylläkin hyvin pienellä ydin-
henkilökunnalla: joissain yliopistoissa oppiaineessa 
on vain professori (Itä-Suomi, Lappi), jossain toisaal-
la yksi tai kaksi yliopistonlehtoria hallinnoi koko si-
vuainetta (Oulu, Jyväskylä). Muutama professuuri ja 
lehtoraatti on siis lakkautettu, jossain lehtoraatti on-
kin vaihtunut yliopisto-opettajaksi. Yhteistä valta-
kunnallista tutkijakoulua ei enää ole, ja uusliberaa-
li yliopisto kannustaa kilpailuun yhteistyön sijaan. 
Mutta toisaalta, kun erilaisin hankerahoin pyöri-
vä tutkimus lasketaan mukaan resursseihin, löy-
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tyy alalta jopa muutamien kymmenien tutkijoiden 
yksiköitä (Helsinki, Tampere). Tätä kirjoittaessani 
on haussa peräti kaksi alan työpaikkaa Turussa: 
yliopistonlehtoraatti Turun yliopistossa ja yliopisto-
opettajan tehtävä Åbo Akademissa. 

Meillä on vahvuutenamme myös verkostom-
me, sekä yliopistojen sisällä että niiden välillä. Val-
takunnallinen sukupuolentutkimuksen opetuk-
sen verkosto Hilma kerää jatkuvasti kursseilleen 
joukoittain opiskelijoita ympäri Suomen, jopa ra-
jojen ulkopuolelta. Viime vuonna Hilmaan liittyi-
vät myös Aalto-yliopisto ja Taideyliopisto. Suku-
puolentutkimuksen seura SUNS puolestaan toimii 
Sukupuolentutkimus–Genusforskning-lehden julkai-
sijana ja Sukupuolentutkimuksen päivien taustaor-
ganisaationa, eli tukee sukupuolentutkimuksellisen 
tiedon leviämistä. Tieteellinen seura ottaa laajem-
minkin tutkimuksellista kantaa sukupuoleen ja sek-
suaalisuuteen liittyviin kysymyksiin. Tästä vuodesta 
eteenpäin seura antaa myös tunnustusta vuosittai-
selle sukupuolentutkimukselliselle teolle – ehdo-
tuksia voi tehdä seuran sihteerille Venla Korhoselle 
(venla.m.a.korhonen@jyu.fi). Tämän vuoden alussa 
toteutetun pienkeräyksen tulos toimi puolestaan 

yhtenä jäsenistön tunnustuksena seuran toimin-
nalle. Lämpimät kiitokset kaikille keräykseen osal-
listuneille!

Yksi aivan olennainen SUNSin tehtävä on siis pi-
tää yllä kotimaisten sukupuolentutkijoiden yhteyk-
siä. Sukupuolentutkimuksen parhaita piirteitä on-
kin feministinen yhdessä tekeminen ja vertaistuki, 
jota voi kohdata niin opetuksessa, tutkimuksessa 
kuin vaikka raadollisessa akateemisessa ”hakuhum-
passa”. Niinpä kun aloitamme Sukupuolentutki-
muksen seuran luotsaamisen nyt vuorostamme La-
pin yliopistosta käsin, varapuheenjohtaja Sofia Kari 
ja minä kutsumme kaikkia Suomessa sukupuolen-
tutkimusta tekeviä mukaan vahvistamaan verkosto-
amme. Siinä on meidän voimamme, kun sukupuo-
li edelleen on aikamme kysymys eikä maailma ole 
tasa-arvon ja yhdenvertaisuuden suhteen valmis.

22.02.2022

Leena-Maija Rossi 
 
Leena-Maija Rossi on sukupuolentutkimuksen pro-
fessori Lapin yliopistossa.
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Synnytys, lisääntyminen ja 
sukupuoli 
Kaisa Kuurne & Mirjam Raudasoja

Synnytys ja kysymys sukupuolesta kietoutuvat mo-
nin eri tavoin ja eri tasoilla yhteen. Juuri lisääntymi-
sen kentällä sukupuoli elettynä kokemuksena, oh-
jaavana normina sekä tuen ja hallinnan kohteena 
tihentyy. Sitä suoritetaan, muovataan, korostetaan 
ja siitä yritetään pyristellä irti. Yhteiskuntatieteel-
lisestä ja psykologisesta näkökulmasta sukupuoli 
nousee synnytyksessä keskiöön odottajien ja syn-
nyttäjien elettynä ruumiillisena, emotionaalisena, 
tiedollisena ja sosiaalisena kokemuksena ja toimin-
tana, sitä ohjaavina käytäntöinä ja yhteiskunnalli-
sena kysymyksenä. Tässä keskustelunavauksessa 
pohdimme synnytyksen ja sukupuolen välisiä kyt-
köksiä kriittisen yhteiskuntatieteellisen ja psykolo-
gisen kirjallisuuden sekä Kaisa Kuurneen vetämän 
ja Koneen Säätiön rahoittaman Kamppailu synnytyk-
sestä -tutkimushankkeen (2020–2025) aineistoista 
käsin. Ne sisältävät synnytyskokemuksia (N=205), 
hankkeen ylläpitämän Facebook-ryhmän (Suo-
malaisen synnytyskulttuurin murros) keskustelu-
ja (N=444) ja ammattilaisten haastatteluja (N=25). 
Hankkeen pyrkimyksenä on ymmärtää synnytys-
tä kaikkien toimijoiden ja rakenteellisten asetelmi-
en näkökulmista sekä valottaa nyt käynnissä olevaa 
synnytyskulttuurin murrosta, jossa synnyttäjien ko-
kemukset nousevat yhteiskunnallisen mielenkiin-
non kohteeksi.

LISÄÄNT YMINEN, NAISSUKUPUOLI JA 
KANSAKUNTA

Yhteiskunnallisen kategorisoinnin tasolla synnytys 
ja naissukupuoli kytkeytyvät vahvasti yhteen tavalla, 
joka koskee kaikki naisoletettuja sukupuolesta riip-
pumatta. Tuskin mihinkään muuhun terveeseen 
kansanosaan kuin naisoletettujen lisääntymistoimin-
toihin kohdistuu niin paljon rutiininomaista tarkkai-
lua, seurantaa ja tutkimista. Synnyttämiseen kiteytyy 

paitsi yksilöiden ja perheiden myös yhteiskuntien ja 
kansakuntien näkökulmasta niin paljon siksi, että vä-
estön uusintaminen ja yhteiskunnan jatkuvuus edel-
lyttävät synnyttämistä. Juuri siksi lisääntymiseen ja 
vanhemmuuteen, erityisesti äitiyteen, suunnataan 
niin paljon yhteiskunnallista mielenkiintoa, tukea ja 
hallintaa. Kansakunta on aina tarvinnut lisääntyvää 
naiskehoa. Se on tehnyt naisista paitsi kansan biolo-
gisen uusintamisen myös sen kollektiivisen kansa-
kunnan kantajia (Yuval Davis 1997, 26). 

Elämän politiikka purkaa itsestäänselvyyksiä ja 
katsoo ”luonnollisuuden” taakse. Erityisesti niin kut-
suttu affirmatiivinen politiikka, jossa lisääntymistä 
valvotaan ja vaalitaan ihmisten arjessa ja instituu-
tioiden käytännöissä, koskettaa raskautta ja syn-
nyttämistä. Ilpo Helénin (2017) mukaan se ei ehkä 
näyttäydy dramaattisena mutta vaikuttaa ihmisten 
elämään eniten. Hallinnan kohteiksi elämän politii-
kassa nousevat (sukupuolitettu) ruumis, halut, tar-
peet, tunteet, haaveet, elämäntavat ja ihmissuhteet, 
joiden saralla valtio paimentaa kansalaisia kohti hy-
vää ja onnellista elämää (emt.). Lisääntymisen ta-
pauksessa tuetaan ja hallitaan niin äitiyttä kuin 
naiseutta kohti kansakunnan ja kansanterveyden 
kannalta arvokasta elämää. Keskiössä on tulevan 
sukupolven hyvinvointi ja toimijuus. 

Lisääntymisen tukeminen ja ohjaaminen on 
ennaltaehkäisyä ja kontrollia, jossa järjestelmätason 
mielenkiinnon kohteena ei siis pohjimmiltaan ole 
yksittäinen odottaja tai synnyttäjä, vaan kansanter-
veys ja väestön elinvoimaisuus. Suomalainen neuvo-
lajärjestelmä toimii tähän tapaan ja ohjaa odottajia 
kansanterveyden ja lääketieteellisten lopputulemi-
en kannalta tilastollisesti hyväksi todettuihin ter-
veys- ja hoitosuosituksiin. Samalla se kääntää kat-
seen pois ihmisen omista tuntemuksista ja arvoista. 
Suomen kaltaisessa pienessä kansakunnassa, jossa 
odottajien, synnyttäjien ja vauvaperheiden hoito 
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on asetettu nimenomaan julkisen terveydenhuol-
lon tehtäväksi, tämä asetelma korostuu. 

Toisaalta institutionaalinen valta näkyy myös 
siinä, kuka saa synnyttää tai ketä rohkaistaan syn-
nyttämään. Yhteiskunnallisessa keskustelussa 
kannetaan huolta ”vääränlaisista” vanhemmista, 
erityisesti äideistä. Samaan aikaan hedelmällisyys-
luvuista kannetaan huolta ja valkoisia keskiluokkai-
sia heteronaisia kannustetaan synnytystalkoisiin. 
Yksi räikeimmistä lisääntymiseen liittyvistä ihmis-
oikeusrikkomuksista on sukupuolta korjaavia kos-
keva vaatimus lisääntymiskyvyttömyydestä. 

SYNNY T TÄVÄN KEHON KONTROLLI  JA 
KOULIMINEN

Synnytysten sairaalahoito on yleisellä tasolla tar-
koittanut tarkkaa lääketieteellistä seurantaa ja 
kontrollia, joiden myönteisenä seurauksena Suo-
messa on yksi maailman alhaisimmista lapsikuol-
leisuusluvuista. Toisaalta yhä suuremmissa sairaa-
layksiköissä synnytyksen hoito on teknologisoitunut 
ja edellyttää yhä intensiivisempää kontrollia: syn-
nytys jaotellaan hallittaviin aineksiin, tekijöihin ja 
vaikutussuhteisiin, joita tarkkaillaan, lasketaan, 
mitataan ja käsitellään (vrt. Helén 2017). Synnyttä-
jä kohtaa jatkuvasti tilanteita, joissa mittaaminen, 
”normaalisynnytyksen” kriteerit ja sairaalan käytän-
nöt määrittävät synnytystä oman kehon kokemus-
ten, tuntemusten ja tiedon sijaan. 

Standardoidut hoito-ohjeistukset ja suositukset 
eivät tunnista yksittäisen synnyttäjän toiveita ja tar-
peita. Sairaalatyötä ohjaavat ammattilaisten vuo-
roihin, vuoronvaihtoihin ja synnytyksen ”normaa-
likulkuun” liitetyt rutiinit ja rytmit. Synnytyksen 
hoitoon liittyviä toimenpiteitä säätelevät lääketie-
teellisesti perustellut aikarajat. Esimerkiksi kiireel-
linen sektio on tehtävä 30 minuutin ja hätäsektio 10 
minuutin kuluessa. Aikarajojen tarkoituksena on 
pelastaa ahdinkoon joutunut lapsi. Sairaalasynny-
tyksessä joistain lääketieteellisistä interventioista 
saattaa kuitenkin herkästi tulla rutiinia. Kriittisestä 
näkökulmasta synnytyssairaaloita on kuvattu syn-
nytystehtaina, joissa tehokkuus ja biomedikaalinen 
valta yhdistyvät tavalla, jonka sivuvaikutuksena ai-
heutuu haittaa synnyttäjille ja vauvoille (esim. Da-
vis-Floyd ym. 2009). 

Sairaalasynnytyksen organisatorisia rytme-
jä voi tarkastella ranskalaisen filosofi Henri Lefev
bren (2004, 18–19) sanoin mekaanisen ja mitatta-
vissa olevan lineaarisen rytmin maailmana, johon 
kehon syklistä ja orgaanista rytmiä yritetään mu-
kauttaa. Lineaariset ja koneelliset rytmit eivät ase-
tu harmoniaan kehon orgaanisten rytmien kanssa, 
vaan kehon rytmejä koulitaan hyödylliseen yhteis-
työhön. Siitä on tilanteen niin vaatiessa hyötyä syn-
nyttäjälle ja tämän lapselle, mutta rutiininomainen 
synnyttävän kehon kouliminen yhteensopivaksi sai-
raalan rytmien kanssa tekee synnytysten hoidosta 
sujuvampaa ennen muuta sairaalan kannalta. Jär-
jestelmä hyötyy taloudellisesti synnyttäjän niin sa-
notun läpimenoajan ollessa mahdollisimman lyhyt. 
Tällainen puhunta viittaa inhimillisen katsantokan-
nan sijaan teollisen tuotannon kaltaiseen tehokkuu-
teen, jonka välityksellä pyritään säästöihin. 

Rachelle Chadwickin (2017, 52) mukaan kello-
koneiston kaltainen aikataulutettu synnytys on 
normatiivisen biomedikaalisen mallin mukainen 
”normaalisynnytys”, jonka moni synnyttäjä on siinä 
määrin sisäistänyt, että kuvailee itsekin omaa synny-
tystä lääketieteellisten aikarajojen ja mittaustulos-
ten valossa. Tätä voi Lefevbren (2004, 18–19) sanoin 
kuvata onnistuneeksi koulimiseksi.

Toisaalta on muistettava, että synnyttäjän toivee-
seen perustuva lääketieteellinen kivunlievitys tai 
perustellusti tehdyt lääketieteelliset toimenpiteet 
ovat osa hyvää synnytyksen hoitoa. Järjestelmästä 
puhuttaessa on tärkeää erotella taloudelliseen te-
hokkuuteen tähtäävä rationalisointi lääketieteelli-
sestä rationaliteetista. On myös erotettava elämää 
rutiininomaisesti kontrolloiva lääketieteellinen 
valta elämää ja henkeä suojaavista lääketieteelli-
sistä toimenpiteistä, joiden ansiosta suomalaiset 
odottajat voivat suhtautua melko rauhallisin mie-
lin omaan ja lapsensa selviytymiseen synnytyksestä. 

Robbie Davis-Floydin (2001) mukaan synnytys-
tä lähestytään ainakin kolmen eri paradigman mu-
kaisesti: teknokraattisesti, humanistisesti ja holisti-
sesti. Teknokraattisessa tavassa hoito suuntautuu 
lisääntymiskehoon, joka ymmärretään koneen kal-
taiseksi, eikä tunteiden ja kokemuksen merkitystä 
tunnisteta, kuten humanistisessa lähestymistavas-
sa. Kehon mittaamiseen ja havainnointiin keskitty-
vä hoitohenkilöstö voi tahattomastikin ohittaa syn-
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nyttäjän, joka ei selkeästi ilmaise omaa tahtoaan. 
Tällainen kokemus on varsin yleinen synnytysko-
kemuksia käsittävässä aineistossamme – esimer-
kiksi viidettä lastaan synnyttävä nainen kirjoittaa 
seuraavasti: 

Kertokaa, miten näissä sairaaloissa oikein voi kes-
kittyä yhtään mihinkään, jos joku vieras ihminen 
tulee vähän väliä keskeyttämään koko touhun teh-
däkseen alatutkimuksen? Tai sitoakseen sydän-
käyrä- ja supistusantureita mahan ympärille häi-
ritsemään minua? 

Synnytys on yksi elämän voimallisimmista koke-
muksista, mutta se voi myös olla yksi rikkovimmis-
ta. Suomessa vuonna 2019 käynnistynyt Minä myös 
synnyttäjänä -kampanja nosti synnytyssairaalois-
sa tapahtuvan rakenteellisen väkivallan julkiseen 
keskusteluun. Synnytysväkivallalla tarkoitetaan esi-
merkiksi ilman suostumusta tai vastarinnasta huoli-
matta tehtyjä toimenpiteitä, kovakouraista ja kivu-
liasta kajoamista sekä synnyttäjän painostamista. 

Mediassa monien ensireaktio oli, ettei Suomes-
sa ole naisiin kohdistuvaa synnytysväkivaltaa. Yh-
distyneiden kansakuntien (2019) mukaan synnytys-
väkivaltaa ilmenee kaikkialla maailmassa ja se on 
niin normalisoitunutta, että sitä on vaikea tunnis-
taa. Keiju Vihreäsalon (2022) mukaan synnytysvä-
kivaltatarinoissa on yhteistä kokemus siitä, että on 
omassa synnytyksessään ollut kunnioitusta ansait-
sevan ihmisen sijaan objekti. Aineistossamme täl-
laisia tilanteita nousee melko usein esiin. Eräs ensi-
synnyttäjä kertoo synnytyksestään:

Seuraa tilanne, joka oli synnytykseni kaikkein 
traumaattisin kohta. Synnytyslääkäri, pitkä ja ro-
teva mies, astuu sisään. Samalla minulta kysytään, 
saako opiskelija tulla mukaan – ja yhtäkkiä selviää 
myös, että kyseinen opiskelija on mieheni opiske-
lukaveri. En osannut oikein kieltää, vaikka minus-
ta siltä tuntuikin, vaan suostuin opiskelijan tu-
loon… Lääkäri oli äärimmäisen tyly ja määräilevä, 
ja minusta tuntui kuin olisin joutunut väkivallan 
kohteeksi. Minun käskettiin nostaa lantiota, sen 
alle laitettiin malja, ja lääkäri tutki kohdunsuun 
ja puhkaisi sitten kalvot. Käänsin pääni sivuun ja 
alistuin – ihan kuin minua olisi raiskattu, ja koko 

huone oli täynnä ihmisiä katsomassa sitä. En tien-
nyt, onko vauva vaarassa ja miksi toimitaan näin, 
ilman että minulla on mitään vaihtoehtoja. Tunsin 
olevani kimpale lihaa, jota tökitään ja sörkitään.

Jos synnytysten hoidossa korostuu synnyttäjän ko-
kemusta kuulevan humanistisen lähestymistavan 
sijaan teknokraattinen lähestymistapa (vrt. Davis-
Floyd 2001), väkivallan kokemuksia voi tapahtua, 
vaikka kaikki pyrkisivät hyvään hoitoon. Synnytys 
onkin tapahtuma, jossa vallan ja kontrollin väärin-
käyttö on mahdollista ilman tahallista pyrkimystä 
siihen. Tavallisuudessaan se on rakenteellista suku-
puolitettua vallankäyttöä, jota asianosaistenkin on 
vaikea tunnistaa. 

Osaa odottajista ahdistaa ajatus sairaalan vento-
vieraista ammattilaisista, pakottavista käytännöistä 
ja rytmeistä niin paljon, että he valitsevat kotisynny-
tyksen. Yleensä kotisynnytyksiä hoitaa kaksi kou-
lutettua kätilöä, mutta myös avustamattomia ko-
tisynnytyksiä esiintyy. 29-vuotias synnyttäjä kertoo 
kotisynnytysvalinnastaan: 

Minulle oli tärkeää, että saan uppoutua raskausai-
kana täysin omaa kehoani kuuntelemaan, vahvis-
taa luottamustani kehoni voimaan sekä olla yhte-
ydessä tähän ”Suureen Mysteeriin”, joka on läsnä 
uutta sielua maailmaan tuodessa. Koin, että neu-
vola ja sairaalamaailma eivät pysty tukemaan mi-
nua tässä ja siksi halusin pysytellä niistä erossa. 

Synnyttäjä vastustaa neuvolan ja sairaalan mekaa-
nista maailmaa ja lähestyy synnytystä holistisesti. 
Pääsääntöisesti synnyttäjät eivät kyseenalaista lää-
ketieteellistä lähestymistapaa. Medikalisaation voi-
kin katsoa onnistuneen juuri silloin, kun emme enää 
huomaa sitä, vaan tulkitsemme asioita ikään kuin 
luonnostaan lääketieteellisessä kehyksessä (Katz 
Rothman 2021, 18). Osin juuri tähän perustuu ajatus 
biolääketieteellisestä imperiumista, joka ulottuu 
kaikkialle ja itseoikeutetusti valvoo elämää (emt.). 

SUKUPUOLI JA T IEDOSTAMATON 
SYNNY T YKSESSÄ

Rakenteellisen kontrollin lisäksi sukupuolen nor-
mittavuus saattaa ilmentyä sisäistettynä kontrol-
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lina. Karin Martin (2003) kirjoittaa artikkelissaan 
”Giving Birth Like a Girl”, kuinka keskiluokkaiset, 
valkoiset, heteroseksuaaliset naiset yrittävät synny-
tyksenkin aikana olla kivoja, kohteliaita ja epäitsek-
käitä. Vastoin kulttuurista mielikuvaa synnyttäjän 
käyttäytymisestä (kirkuva, huutava, itsekeskeinen 
ja vaativa) nämä synnyttäjät kontrolloivat itseään ja 
kehoaan sukupuoliroolin vaatimusten mukaisesti.

Kiltteys näkyy myös hankkeemme synnytys-
kertomuksissa ja sosiaalisen median keskustelu-
aineistossa varsin usein. Se ilmenee muun muas-
sa voimattomuuden kokemuksina ja myöhemmin 
vaivaamaan jääneinä tunteina. Aiemmin siteerattu 
viidettä lastaan synnyttänyt nainen kirjoittaa: 

Olin juuri keskellä hirvittävän voimakasta supis-
tusta, nojautuneena polvillani sängyllä tyynyjä 
vasten, kun kätilö työntää sormensa takaa päin si-
sääni sanomatta mitään. Kiljaisen että sattuu! Ei 
takaapäin, se sattuu hirveästi, mieluummin toisin-
päin. Olisinpa karjunut, että häipykää täältä kaik-
ki! Mutta kiltisti käännyin makuulleen, että kätilö 
saa tarkistaa strategiset mitat.

Martin (2003) painottaakin, että siinä missä perintei-
set feministiset tulkinnat synnytyksestä tarkastele-
vat ennen kaikkea institutionaalista kontrollia, syn-
nyttäjien sisäistynyt sukupuolitettu kontrolli saattaa 
olla vähintään yhtä tärkeä heidän toimijuuttaan ra-
joittava tekijä. Synnyttäjän suhtautuminen itseen-
sä ja äitiyteen voi olla sisäisesti ristiriitaista ja sisäl-
tää hankalaksi koettuja tunteita (Raphael-Leff 2009). 
Kiltteyden ansaan joutuminen vaikeuttaa sisäisten 
ristiriitojen käsittelyä, mikä tekee synnytyksestä 
hankalan tilanteen. 

Paitsi suhde omaan itseen myös suhde hoito-
henkilökuntaan vaikuttaa suuresti synnytysko-
kemuksen muodostumiseen (Downe ym. 2018). 
Myös hoitohenkilökunnalla voi olla tiedostamat-
tomia asenteita ja traumaattisia kokemuksia. Psy-
koanalyyttisen näkemyksen mukaan hoitohenki-
lökunnan tiedostamattomat asenteet voivat saada 
heidät kohdistamaan synnyttäjään kontrollia, jol-
la pyritään pikemminkin hallitsemaan omia su-
kupuolisuuteen liittyviä sisäisiä ristiriitoja. Psyko-
analyytikko Joan Raphael-Leff (2009, 436) kuvailee, 
kuinka omat varhaislapsuuden käsittelemättömät 

pettymykset saatetaan kohdistaa synnyttäjiin, jot-
ka muistuttavat omasta äidistä ja häneen kohdistu-
vista tunteista. Tästä näkökulmasta katsottuna syn-
nyttäjän haavoittuvuus muistuttaakin kaikkia läsnä 
olevia omasta haavoittuvuudesta ja varhaisista riip-
puvuuden kokemuksista. Synnytys on siten tapah-
tuma, jossa rakenteellisen kontrollin lisäksi myös 
tiedostamaton sukupuolitetun vallan ja kontrollin 
väärinkäyttö on mahdollista. 

Synnytys on niin voimallinen tapahtuma, että 
kaikki osapuolet liittävät siihen erilaisia uskomuk-
sia, fantasioita, pelkoja ja toiveita. Heillä on myös 
toisistaan poikkeavia uskomuksia synnytystapahtu-
man luonteesta (Preis ym. 2019). Siksi synnyttäjä, hä-
nen mahdollinen puolisonsa tai tukihenkilönsä sekä 
henkilökunta joutuvat kaikki tekemään työtä keskit-
tyäkseen käsillä olevaan hetkeen ja toimivaan yh-
teistyöhön. Toimivan kommunikaation ja inhimil-
lisen kohtaamisen avulla aiempien uskomusten ja 
mielikuvien vaikutuksia voidaan myös vähentää. Il-
man niiden käsittelyä sukupuolitettu kontrolli hiipii 
huomaamatta osaksi synnytyksen vuorovaikutusta. 
Siksi niin synnyttäjän kuin hoitohenkilökunnan olisi 
tärkeää kohdata aiempia torjuttuja kokemuksiaan. 

SYNNY T YS, NAISEUS JA SUKUPUOLTEN 
MONINAISUUS

Synnytyskokemusten lähiluvussa nousee esiin se, 
kuinka latautuneesta tilanteesta synnyttäjille on 
kysymys. Heillä on usein sukupuoleen liittyviä pai-
neita, ja he saattavat pitää synnytystä testinä todel-
liseen naiseuteen ja huolehtia etukäteen oman fyy-
sisen ja psyykkisen suorituksensa puolesta (ks. Hall 
2016). Esimerkiksi alatiesynnytyksestä sektioon pää-
tyneessä synnytyksessä synnyttäjä saattaa olla petty-
nyt omaan kykyynsä synnyttää, ikään kuin ”onnis-
tunut alatiesynnytys” olisi jonkinlainen initiaatio 
”todelliseen” äitiyteen ja naiseuteen. Varsin usein 
synnyttäjä tuntee pettymystä itseään kohtaan ja ko-
kee, että synnytyksessä olisi pitänyt olla kykeneväm-
pi. Esimerkiksi kolmikymppinen ensisynnyttäjä ker-
too sairaalasynnytyksestään seuraavasti: 

Synnytystä seuraavina päivinä hankalimmat tun-
teet liittyivät epäonnistumisen kokemukseen. 
Tunsin, että olin ollut surkea synnyttäjä ja kestä-
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nyt kipua keskimääräistä heikommin; otin myös 
omaksi viakseni sen, ettei synnytys edennyt, kos-
ka pelkäsin ja jännitin niin paljon. 

Suunnittelulla sektiolla synnyttäneet kertovat hank-
keen ylläpitämän Facebook-ryhmän keskusteluissa 
kohdanneensa sukulaisilta ja vertaisilta monenlais-
ta kyseenalaistamista ja vähättelyä synnytykseen ja 
jopa äitiyteen liittyen. Synnytykseen näyttää sym-
bolisella tasolla kiteytyvän paljon vaikeasti sanal-
listettavia ajatuksia ”mystisestä naiseudesta”, ja 
tällaiset mielikuvat ohjaavat ainakin osan synnyt-
täjistä odotuksia, tunteita, itseymmärrystä ja sosi-
aalisia suhteita. 

Aineistossamme on löydettävissä hyvin erilai-
sia suhteita ja identifikaatioita suhteessa naiseu-
teen sisäisenä kokemuksena ja ulkoisina odotuksi-
na. Synnyttäjien puhunta jakaantuu hyvin erilaisiin 
diskursiivisiin positioihin, jotka vaihtelevat sairaa-
lasynnytyksen medikaalisesta kehyksestä luonnon-
mukaista synnytystä korostavaan puhetapaan, joka 
usein (mutta ei aina), näkee naiseuden synnytyksen 
erityisenä voimavarana. Luonnonmukaista synny-
tystä ja naissukupuolta vahvuutena korostavat us-
komukset nousevat voimakkaasti esiin esimerkiksi 
29-vuotiaan ensisynnyttäjän kertomuksessa kotisyn-
nytyksestään: 

Nainen on luotu synnyttämään ja synnytys on rak-
kauden tapahtuma! Kyllä itsekin tunsin todel-
la intensiivistä kipua synnytyksen aikana, mutta 
asennoilla, hengityksellä ja vain antautumisel-
la sen läpi mentiin… Se, miten synnyttävää nais-
ta kohdataan sairaalassa, on usein niin täysin vas-
takkain oman ymmärrykseni kanssa. Synnytys on 
minulle pyhä tapahtuma, lapseni tuominen tähän 
maailmaan, ja halusin antaa lapselleni mahdolli-
simman lempeän ja rauhan täyteisen syntymän, 
ilman ventovieraita ihmisiä läsnä, puuttumassa 
”ammattitaidollaan” tähän perheemme suureen 
tapahtumaan. 

Toisaalta luonnonmukaista synnyttämistä koros-
tava puhetapa ei välttämättä yhdisty sukupuolit-
tavaan asemointiin lainkaan. Eräs muunsukupuo-
liseksi henkilöksi identifioituva synnyttäjä kertoo 
synnytystoiveissaan pyytäneensä, ettei häntä pu-

hutella sukupuolitetuilla termeillä (”mamma”, ”lei-
jonaemo” tms.). Kuten edellä lainattu synnyttäjä, 
myös hän toivoo, ettei synnytykseen rutiininomai-
sesti puututa: 

Toiveeni oli selvitä mahdollisimman pitkään il-
man epiduraalia, mahdollisesti koko synnytyk-
sen ajan (mikä varmasti olisi ollut mahdollista el-
lei synnytyksen kokonaiskesto olisi ollut niin pitkä) 
… Mielestäni kätilöt tätä viimeistä lyhytsanaista 
[kätilöä] lukuunottamatta ottivat ihanasti toiveeni 
huomioon. Viimeinen kätilö perusteli ponnistus-
asentoa lapsen väärällä tarjonnalla, ja maallikko-
na en osaa sanoa, oliko hän arviossaan oikeassa ja 
lapsi ei olisi muulla tavalla syntynyt. Joka tapauk-
sessa lapsi syntyi ilman apuvälineitä ja se oli hie-
no kokemus. Imetyksen tuki heti synnytyksen jäl-
keen oli mielestäni korkeatasoista.

Hän toivoo, että synnytys- ja neuvolatilanteissa otet-
taisiin nykyistä paremmin huomioon sateenkaari-
perheet ja sukupuolittavaa kielenkäyttöä vältettäi-
siin. Hänen kohdallaan toive myös kuultiin. 

Suuri enemmistö aineistomme synnyttäjistä 
identifioituu naiseksi ja sijoittuu omassa kertomuk-
sessaan jonnekin kahden edellisen – naiseutta vah-
vuutena korostavan ja muunsukupuolisen synnyt-
täjän – välimaastoon.

On huomioitava, ettei sukupuoli-identiteetti 
vielä kerro siitä, mitä synnyttäjä toivoo, sillä mo-
lemmat edellä siteeratut synnyttäjät halusivat 
mahdollisimman vähän ulkopuolista puuttumis-
ta ja toivoivat oman identiteetin kunnioittamista 
ja autonomiaa. Kummatkin asemoituivat sairaa-
lan käytäntöihin mukautuvan ”naiseuden” ulko-
puolelle – ja silti yhteiskunnallisen kategorisoinnin 
tasolla molemmat joutuivat kosketuksiin naiseutta 
koskevien normien kanssa. 

ÄIT IY TEEN LI IT T YVÄT DISKURSSIT JA 
SYNNY T YSIHANTEET

Raskauden, synnytyksen ja vanhemmuuden voi 
ajatella muodostavan ajallisen ja kokemuksellisen 
jatkumon. Aineistomme synnytyskokemukset vah-
vistavat psykologisessa tutkimuksessa varsin usein 
tehdyn havainnon siitä, että hankalan odotuksen ja 
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synnytyksen jälkeen synnyttäjän on vaikea kiintyä 
lapseen ja luottaa itseensä vanhempana (Ayers ym. 
2006). Traumatisoituneet synnyttäjät kertovat vai-
keuksista kiintyä lapseen ja kuvailevat hoitaneensa 
vauvaa mekaanisesti.

Haastattelemamme psykoterapeutit nostavat 
esiin, kuinka hoitamaton traumaattinen synnytys-
kokemus säteilee kaikkiin perheen suhteisiin ja ih-
misiin. Psykologisesta näkökulmasta katsottuna 
raskaudella ja synnytyksellä onkin merkittävä rooli 
vanhemmuuden ennakoinnissa ja siihen valmistau-
tumisessa. Raskaana joutuu sopeutumaan kehon 
ja mielen muutoksiin, mutta omaa vanhemmuut-
ta hahmotetaan myös ympäröivän kulttuurin sil-
min (Raphael-Leff 2009). Erityisesti äitiyteen kytkey-
tyy vahvoja mielikuvia ja diskursseja, jotka näkyvät 
myös synnyttäjien ajatuksissa. 

Raudasojan ja kumppanien (2022) tutkimukses-
sa vanhemmuuden voimavaroista ja kuormituste-
kijöistä tarkasteltiin alle yksivuotiaiden lasten äitien 
äitiysdiskursseja. Äitiysdiskursseista osa häivyttää 
sukupuolta ja korostaa tasa-arvoa, kun taas osa poh-
jaa sukupuolittuneisiin rooleihin. Tasa-arvodiskurs-
si painottaa vanhempien samanarvoisuutta suku-
puoleen ja identiteettiin katsomatta sekä yhtäläisiä 
oikeuksia eri yksilöiden ja perhemuotojen välillä. 
Familistinen diskurssi koostuu perheen yhteneväi-
syyden ja rakkauden kuvauksista, sukupuolittunees-
ta vastuunjaosta sekä vanhemmuuden käytännöl-
lisen puolen esiin tuomisesta. Intensiivisen äitiyden 
diskurssissa sukupuolittuneet roolit kiinnitetään 
käytännön sijasta tunnetyöhön, saatavilla oloon ja 
kiintymyssuhteen vaalimiseen. Tasapainodiskurs-
sissa painotetaan joustavuutta, omannäköisen per-
he-elämän luomista, vaatimuksista hellittämistä ja 
avun saamisen merkitystä. (Raudasoja ym. 2022).

Psykologisesta näkökulmasta katsottuna van-
hemmaksi tuleminen on siirtymävaihe, jossa ihmi-
sen identiteetti on murroksessa. Eri diskurssien kes-
kinäiset suhteet ilmentävät identiteetin murrosta ja 
eri puolia mutta myös sukupuolitettuja rakenteita. 
Raudasojan ym. (2022) tutkimuksessa äitiysdiskurs-
sit yhdistyivät joskus vaivatta, mutta ilmenivät usein 
myös varsin ristiriitaisina ja ambivalentteina. Esi-
merkiksi tasa-arvoa saatettiin nostaa esiin arvokkaa-
na ihanteena samalla, kun arjen sukupuolitetuille 
ratkaisuille esitettiin monia perusteluja. Ajoittain 

eri diskursseja pystyttiin yhdistelemään jonkinlai-
seksi keskitien ratkaisuksi, mutta tämä oli usein sil-
miinpistävän työlästä.

Äitiysdiskurssit paljastavat äitiyttä sääteleviä 
sukupuolitettuja rakenteita, jotka ovat tunnistet-
tavissa myös synnytyskokemuksia käsittävässä ker-
ronnassa. Intensiivisen äitiyden sanankääntein osa 
synnyttäjistä painottaa äidin luonnollista kykyä tar-
jota lapselle lempeä alku. Vanhempien tasa-arvoa 
painottava, lähes sukupuoleton lähestymistapa taas 
on luettavissa koronakevään 2020 synnytyskerto-
muksista, joissa koronarajoituksista johtuva lapsen 
toisen vanhemman poissaolo nousi kipeällä tavalla 
esiin. Kuurne ja Leppo (2022) tulkitsevat yksin vau-
van kanssa sairaalaan jääneiden äitien järkytystä ja-
etun vanhemmuuden mallin sisäistämisen valossa. 
Jaetun vanhemmuuden näkökulmasta molemmat 
vanhemmat ovat synnytyksen asianosaisia suku-
puolesta riippumatta, ja tätä periaatetta koronara-
joitukset rikkoivat.  

Sukupuolinormien näkökulmasta tasa-arvodis-
kurssi saattaa näkyä myös synnyttäjän toiveena, et-
tei häntä normitettaisi naiseksi. Erityisesti sukupuo-
livähemmistöille tällainen normittaminen voi olla 
hyvinkin haavoittava kokemus, mutta samankal-
taisia tunteita voivat ilmaista myös ne synnyttäjät, 
jotka eivät muista syistä koe sukupuoleen liittyvää 
puhetta samaistuttavana. Intensiivistä äitiyttä pai-
nottavat synnyttäjät puolestaan saattavat tuntea 
painetta pehmeisiin ja lääkkeettömiin synnytysva-
lintoihin, jotka he voivat kokea hyvän synnyttäjän 
ja äidin mittana. Ellei toive jostain syystä toteudu, 
synnyttäjä voi kokea syyllisyyttä ja häpeää heti äiti-
yden alkumetreillä. 

SUKUPUOLI,  K IELENKÄY T TÖ JA 
VUOROVAIKUTUS

Sukupuolen ei-binäärisestä luonteesta on yhteis-
kunnassa käyty yhä enemmän keskustelua, ja kysy-
mys inklusiivisesta kielenkäytöstä on alkanut pu-
huttaa myös suomalaista synnytyskenttää. Miten 
siis puhua sukupuolesta odottamisen ja synnyttämi-
sen yhteydessä ja huomioida niin sanotun turvalli-
semman tilan periaatteet synnytyskentällä tavalla, 
joka ei tee sukupuoleen, seksuaalisuuteen ja perhe-
muotoon liittyviä oletuksia? On selvää, ettei binää-
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ristä kielenkäyttöä ja siihen liittyvää vähemmistö-
jen ulossulkemista voida yleisenä oletuksena jatkaa.

Toisaalta sukupuolen kokonaan neutraloivat il-
maisut kadottavat monille merkityksellisen ja joskus 
voimaannuttavan sukupuoli-identiteetin. Yhteis-
kunnallisessa keskustelussa sukupuolen moninai-
suus ja kiinnostus naisspesifiin näkökulmaan ovat 
nousseet samanaikaisesti. Viime vuosina naiseuteen 
liittyviä kirjoja on ilmestynyt valtavasti samalla, kun 
erilaiset naispiirit ja naisten voimaantumisen kana-
vat ovat lisääntyneet. Niin taiteen, tieteen kuin lää-
ketieteen ja psykoanalyysin historiaa on valotettu 
uudestaan nimenomaan naisnäkökulmasta. 

Esimerkiksi Gribble ja kollegat (2021) ilmaisevat 
huolensa täysin sukupuolineutraaliin kieleen siir-
tymisestä, koska tällainen kieli saattaa aiheuttaa 
väärinymmärryksiä ja tuntua dehumanisoivalta. 
Esimerkiksi, jos käytetään sanan ”women” sijaan 
”bodies with vaginas” (tai ”kohdulliset”), syntyy 
helposti vaikutelma, että naisoletetut tulevat mää-
ritellyksi vain ruumiinosiensa ja lisääntymiskykynsä 
perusteella. Puhuttaessa sukupuolineutraalisti esi-
merkiksi synnyttävistä perheistä kadotetaan ymmär-
rys siitä, että synnytystä koskevien päätösten tekijä 
ei ole perhe tai pariskunta, vaan synnyttäjä yksilö-
nä. Sukupuolineutraali puhetapa voi pahimmillaan 
vaikeuttaa sukupuoleen liittyvien haavoittuvuuksi-
en ja vallankäytön tunnistamista. Synnyttäneillä äi-
deillä esimerkiksi ilmenee muita useammin vaka-
viakin mielenterveyden ongelmia, joiden taustalla 
on synnytyksen lisäksi vanhemmuuden sukupuoli-
tettuihin rakenteisiin liittyvä kuormitus. Sen erotta-
miseen tarvitaan sukupuolisensitiivistä ymmärrystä.

Kysymys synnytyksestä ja sukupuolesta onkin 
eräänlainen dilemma, johon on vaikeaa löytää eri 
synnyttäjäryhmille toimivaa näkökulmaa. Sukupuo-
li-identifikaatiot voivat myös olla ambivalentteja tai 
tilannekohtaisia – aivan kuten yhden ja saman äi-
din lausumissa voi esiintyä keskenään ristiriitaisia 
äitiysdiskursseja. 

Mielestämme siihen, miten sukupuolesta pitäisi 
lisääntymisen ja synnytyksen tapauksissa puhua, ei 
ole yksiselitteistä ratkaisua. Jos sukupuolisidonnai-
nen kielenkäyttö neutraloidaan kaikista tilanteista, 
on vaikea tavoittaa sukupuolisidonnaisia identiteet-
tejä, valtasuhteita ja hankalasti sanallistettavia tun-
temuksia, jotka liittyvät merkityksellisiin emotio-

naalisiin ja kehollisiin kokemuksiin, sisäistettyihin 
sukupuolimalleihin, sisäistettyyn naisvihaan tai äiti-
myyttiin. Neutraloimalla naiseus pois kielenkäytös-
tä viedään myös voimaantumisen pohja niiltä syn-
nyttäjiltä, jotka usein jonkinlaisen omakohtaisen 
prosessin seurauksena löytävät oman (synnytys)voi-
mansa juuri naiseudesta. 

Toisaalta on selvää, että on purettava binääri-
seen ajatteluun liittyviä luonnollistettuja oletuksia 
ja tehtävä tilaa aiemmin näkymättömille sukupuo-
livähemmistöille. Suomen kieli mahdollistaa monia 
muita kieliä luontevammin puhumisen esimerkik-
si odottajista ja synnyttäjistä ilman sukupuoli-iden-
titeettiä koskevia oletuksia. Sen sijaan sukupuoli-
neutraali vanhemmuuspuhe estää nimenomaan 
äitiyden kokemukseen, yhteiskunnallisiin asetel-
miin ja sukupuolitettuihin paineisiin liittyvien tee-
mojen ymmärrystä. Laajoille joukoille puhuttaessa 
voisi hyvin suosia inklusiivisia ilmaisuja ”odottaja” 
ja ”synnyttäjä”, jotka eivät suomen kielessä tunnu 
vierailta. Totunnaisten sukupuoli-identiteettien jat-
koksi voisi tällaisissa tapauksissa hyvin lisätä myös 
muita identiteettejä tai sukupuolineutraaleja ilmai-
suja. Hoitokontakteissa olisi tärkeää selvittää yksit-
täisten ihmisten toiveita siitä, miten he toivovat it-
seään puhuteltavan. 

Tärkeintä kuitenkin on, että keskustelua käy-
dään ja niin vähemmistöjä kuin naisiksi identifioitu-
via kuullaan, jotta erilaiset synnyttäjät voisivat tun-
tea olonsa luontevaksi ja samalla turvalliseksi. On 
varsin tavallinen asetelma, että vähemmistöt jää-
vät ulkopuolelle, kun taas naissukupuoleen identi-
fioituvat jäävät sukupuolikategorisoinnin ansaan. 
Synnytyksen hoitoon tarvitaan sukupuolisensitiivis-
tä asennetta. Tällä tarkoitetaan kriittistä herkkyyt-
tä tiedostaa ja tunnistaa sukupuoleen liittyviä vai-
kutuksia suhteessa ihmisten kokemisen, olemisen 
ja toimimisen mahdollisuuksiin. Tällöin voidaan 
tunnistaa yhteiskunnassa vallitsevien ja itsestään 
selvänä pidettyjen totuuksien, arvojen, normien ja 
vallan mekanismien vaikutuksia. Sukupuolisensitii-
vinen ote tekee näkyväksi omakohtaisia kokemuk-
sia ja pyrkii jokaisen ihmisen ainutkertaisuutta kun-
nioittavaan dialogiin. 

Hoitojärjestelmän lisäksi on tärkeää kohdistaa 
huomio yhteiskunnallisen ymmärryksen ja politii-
kan tasoille. On aika kysyä, kuinka tasa-arvon mal-
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limaaksi tituleeratussa Suomessa on edes mahdol-
lista, ettei raskauden ja synnytyksen hoitoon ole 
suunnattu enempää resursseja ja yksilöllisiä toivei-
ta kunnioittavia hoitopolkuja. Sairaalatehtaan kal-
tainen hoitomalli on paljolti taloudellisten raamien 
sanelema. Erään ylilääkärin sanoin: ”Anna minulle 
rahaa, niin järjestän synnyttäjille kodinomaiset olta-
vat. Nyt teemme sen, minkä tällä rahalla voimme.” 

Synnyttäjien hoidossa on aineistomme perusteel-
la monia järjestelmätason puutteita. Riittävistä syn-
nytysvalmennuksista on leikattu, synnytyssairaalaan 
ei pääse tutustumaan eikä synnytysvaurioita hoide-
ta kunnolla. Ensisynnyttäjät heitetään kylmään ve-
teen ilman riittävää tietoa ja ohjausta. Juuri he saa-
vat muita synnyttäjiä todennäköisemmin huonon 
kokemuksen. Järjestelmä ei näytä tunnistavan syn-
nytykseen liittyviä haavoittuvuuksia. Synnytysten 
hoitoon suunnattujen palveluiden leikkausten va-
lossa suomalainen hyvinvointivaltio ei enää näytä 
naisystävälliseltä (vrt. Anttonen ym. 1994). Mones-
sa muussa Euroopan maassa yksilöllisyys, jatkuvuus 
ja palveluiden kattavuus on paremmin huomioitu 
odottajien ja synnyttäjien hoidossa. Voisiko kyse olla 
siitä, että yhteiskunnallinen ymmärrys kansalaisis-
ta pohjaa sukupuolettomaan tasa-arvodiskurssiin ja 
yksilöiden valintoihin, jotka eivät tunnista synnyttä-
misen sukupuolitettua haavoittuvuutta ja siihen liit-
tyvää hoidon tarvetta?

Synnytys paljastaa naisen yhteiskunnallisen ase-
man, sillä juuri synnyttämistä kansakunta naisole-
tetuilta tarvitsee. Huonot synnytyskokemukset ovat 
nousseet julkiseen keskusteluun. Ne ovat havahdut-
taneet tutkijat tekemään tutkimusta ja sairaalat kehit-
tämään synnytysten hoitoa. Poliitikkojen on aika he-
rätä ja osoittaa riittävät resurssit synnytysten hoitoon.

Kaisa Kuurne (VTT) on Helsingin yliopistossa vuon-
na 2010 väitellyt sosiologian, erityisesti sosiaalisen 
hyvinvoinnin tutkimuksen dosentti ja yhteiskunta-
politiikan yliopistotutkija. Hän vetää Helsingin yli-
opistossa Koneen Säätiön rahoittamaa yhteiskun-
tapoliittista tutkimusryhmää Helsinki Group for 
Research on Birth and Childbearing (HEBI) sekä 
sen ympärille muodostunutta kansallista ja moni-
tieteistä BIRRES-tutkijaverkostoa. Hän on erityises-
ti kiinnostunut synnytyksen, lisääntymispolitiikan, 
perheen, sosiaalisten suhteiden sekä relationaalisuu-
den ja kuulumisen kysymyksistä.

Mirjam Raudasoja on psykologian maisteri ja 
työskentelee väitöskirjatutkijana Jyväskylän yli-
opistossa psykologian laitoksella. Raudasojan 
väitöstutkimus käsittelee raskauteen, synnytykseen 
ja varhaiseen äitiyteen liittyviä kokemuksia ja 
identiteetin kehitystä kehityspsykologisesta ja 
yhteiskunnallisesta näkökulmasta.
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Online Life Writing and the 
Production of Maternal 
Knowledge 
Astrid Joutseno

When I first discovered mommy blogs, it was the 
year 2011 and I was pregnant. I had two questions 
on my mind: what am I supposed to do now and 
how do I fit mothering into my life? Previously, I 
had been looking for answers in books: Sylvia Plath 
and Patti Smith were my mother idols because 
they were creatives. Yet, the way they wrote about 
mothering was far-removed from my reality. In her 
journals from the 1950s Plath expressed reservations 
about the compatibility of being a poet and a 
mother (Plath). Still, upon having children, she 
tried to conform to the mommy ideal of her time. 
None of it ended well for Sylvia. In the case of Patti 
Smith’s life writing, she doesn’t share much about 
mothering, instead, she makes it clear that she 
separated caring for small children from a life of 
making and performing music (Smith, Just Kids; 
Smith, M Train). Nowadays Smith often shares the 
stage with her adult children. While in literature a 
discussion about mothering was still sparse in the 
20th century, I realized that in the early 21st century it 
was proliferating online. I turned to mommy blogs. 

The blogs I discovered offered glimpses into 
the everyday lives of contemporary mothers in 
the US. Their posts promised proximity between 
experience and narration. Bloggers offered 
practical tips, inspiring stories, described epic 
failures and fostered a sense of not being alone. 
Instead of looking back removed from the moment 
of something happening, mothers blogged in the 
middle of whatever was taking place. At first, New 
York mothers and those who were creative writers 
or professional artists appeared interesting to me. 
I had for as long as I can remember, been on my 
way to becoming a New Yorker, so it felt crucial to 
read about how someone felt during a home birth 

on Lower Manhattan. In my pregnancy dream, I 
would become a New-York-mother in Helsinki –  
this entailed combining my new role as a mother to 
working as a songwriter and an aspiring researcher. 

By reading blogs, I shared the early months 
of motherhood with complete strangers across 
the ocean who had never heard of me and never 
would. In Finland other mothers might keep up 
appearances when we met in cafes, and it was easy 
to imagine that silence meant no one else found 
anything difficult about becoming a mother. On 
mommy blogs I read narratives of mothering that 
ruptured the ideals or were simply very different 
from mine. As much as there were staged narratives 
to be found, there were also non-conforming, norm-
critical, failing, and chaotic stories of mothering. 
The narratives were not stable and predictable 
because an ideal fairytale mommy blog might one 
day turn into a narrative about grief when its author 
met an unexpected life event. Navigating in the 
web of blogs according to my interest and reading 
along alleviated an acute sense of loneliness which 
accompanied me as a new mother.

In 2014 I began reading blogs as a researcher. 
I was interested in the ways mothering practices 
were changing because of residing and life writing 
online. The assemblage of computer and mother 
appeared to be producing a kind of mother – or 
the kind of mothering – that did not exist before. 
At the same time, I became a cancer patient and 
another perspective opened in front of me into the 
precarity of life. At first, illness experience appeared 
incompatible with the ideals of intensive mothering. 
Intensive mothering privileges continued presence, 
maternal sacrifice of time and energy and the ability 
to exert control in a child’s life (see for example 
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Ennis; O’Reilly). Over the years of this research and 
simultaneous illness, it grew into a critical stance: 
being ill offered a point of entry into researching 
mothering, and I found that many who engaged 
in life writing online, were writing from a fruitful 
position of uncertainty. 

MOTHERING AND WRIT ING IN THE 
CONTEX T OF FEMINIST AND QUEER 
THEORY

The main field of my dissertation is gender studies. 
This means that my approach is constructed from 
and contributes to the feminist knowledge project 
which holds a dual citizenship in the realms of 
academia and activism. I contribute to motherhood 
studies, inspecting mothering as a digital-material 
phenomenon. Motherhood has posed a troubling 
set of questions in feminist and queer thinking 
over time. Described crudely, motherhood has 
been identified in two ways: as a problem arising 
from procreation and biological gender that 
binds “women” to homes, low salaries, and the 
heterosexual patriarchal arrangement of families 
at large, which affords women with least power. The 
other feminist definition of mothers has idealized 
motherhood and mothering as special gender-
related qualities or definitive characteristics of 
women. 

Like the term woman itself, which remains best 
used with acknowledgement of instability of any 
given definition, mother is saturated by crossing 
interests and definitions which rarely allow the 
complexity of the term to flower. Mothering both 
as a concept and practice ruptures neat definitions 
of gender and thus motherhood or mothering has 
often exposed rifts between theories, ideals and 
societal or cultural lived experiences. 

Instead of idealizing mothers, I question the 
taken-for-granted connection between gender 
binaries and mothers, expanding the horizon of 
mothering as ethical care. 

In addition to motherhood studies, I draw 
from feminist philosophers of science who make 
systemic synthesis of large scale, discipline-
expanding combinations of areas of study, 
concepts, and social politics. These theories have 

not been extensively applied in motherhood 
studies. I refer to Donna Haraway and her work in 
knowledge production, relationality of humans, 
animals, and machines (Haraway, Manifestly 
Haraway; Haraway, “Situated Knowledges: The 
Science Question in Feminism and the Privilege 
of Partial Perspective”; Haraway, “It Matters 
What Stories Tell Stories; It Matters Whose Stories 
Tell Stories”; Haraway, “Tentacular Thinking”). I 
embrace Karen Barad whose theory of agential 
realism is a challenging offering to reconceptualize 
relationality, subjectivity, and materiality (Barad, 
Meeting the Universe Halfway: Quantum Physics and 
the Entanglement of Matter and Meaning; Barad, 
“Transmaterialities: Trans*/Matter/Realities and 
Queer Political Imaginings”). In my work I combine 
their concepts with feminist life writing theory. 
Aurora Levins Morales’ environmental activism 
and storytelling ethics also inform and inspire my 
research (Morales; Morales and Morales). These 
theorists are committed to outlining a feminist 
ethics. The ethical dimension, an aspiration toward 
inclusion and care runs through their theoretical 
contributions even though they arrive there from 
different disciplines. 

Haraway and Morales underline the role of 
storytelling from perspectives of ancient peoples, 
dead people, the marginalized, silenced and the 
possible. Barad arrives at feminist ethics from 
quantum field theory and its application to 
subjectivity and relationality. Contributing to this 
feminist ethics of care is the through line in my 
own research. It extends to an aspiration to leave 
the world a little better after my research and my 
actions in mothering, while acknowledging that 
neither job can be completed. 

I study the subject matter of digital life writing 
by mothers as a question appearing in three over-
lapping fields: 1) mothering, which I approach 
with motherhood studies 2) life writing, which I 
work with by focusing on life writing studies and 
3) digitality, which I approach via media studies 
methods. I follow these three strands and look for 
methods that help locate areas of overlap. I agree 
with Marinne Liljestöm who has written in the 
pages of this journal that taking into consideration 
the history of gender studies, it should never fully 
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conform as in its core there is the intention of 
changing the world (Liljeström 43–45). My guiding 
interest is not to collect harmonizing theories 
and disregard others but to investigate breaking 
points and tensions that so-called theoretical or 
methodological “incompatibilities” expose and 
which have to do with the historicizing of feminisms 
as Liljeström has noted (Liljeström). Therefore, in 
addition to motherhood studies, life writing studies 
and social media studies, I borrow instruments from 
new materialist thought, queer studies of death, and 
narrative studies, as well as illness studies. 

CONSTRUCTING A METHOD OF READING 
MATERNAL ONLINE LIFE WRIT ING

In my reading I focus on maternal life writing by the 
blog authors and not for example comments that 
posts receive. I do this even though I agree with 
researchers who underline the significance of the 
online context in which digital life writing unfolds, 
and which constitutes the community and platform 
and the ways that these digital systems both coax 
and facilitate behavior online (Morrison; Paasonen; 
Poletti). I make this cut on research material because 
blog archives are so vast and because my primary 
research question regards the life writing of the 
mother-authors. Still, the idea that digitality has its 
own materiality becomes crucial in my analysis of 
maternal life writing and the quality that changes 
mothering. 

My main method of analysis is feminist close 
reading. Close reading originated in literary studies 
but in feminist use it expands from the analysis of 
text or image to considering the relevant contexts 
and their meaning giving and formative role. My 
process can be described by the four stages that 
Aimee Morrison has outlined for studying online life 
writing: 1) exploring and engaging, 2) categorizing 
the material 3) selecting material, 4) interpreting 
(Morrison 44–46). In the four research articles I also 
engage close reading practices such as diffractive 
reading which stems from Karen Barad (Barad, 
Meeting the Universe Halfway 71–91) and reparative 
reading by Eve Sedgwick (Sedgwick 124–146). These 
are methods of close reading with a particular 
concept in mind. 

In addition to this, my approach is defined by a 
playfulness which invites creativity into academic 
research practices and results in my coming up with 
new concepts as well as using poetry and metaphoric 
language to arrive in an “elsewhere”, a possible 
opening for new thought. This can be named as 
an involvement in critical autoethnography as a 
method. Critical autoethnography leans on the 
idea of situated knowledge, emphasizing the 
perspective and experience of the researcher as a 
valuable insight in the process of study (Holman 
Jones). This means that although I do not examine 
my artistic works produced during the writing of 
this dissertation, my published memoir and music 
have become processes in which I have continued 
to explore the same themes as in my academic 
research (Swan, Viimeinen kirjani: kirjoituksia 
elämästä; Swan, From the Bed and Beyond; Swan, 
D/Other). It also means that instead of a liability, 
I consider my experiences as an ill mother to 
contribute to my analysis of such life writing. From 
this position I produce what Rosi Braidotti names 
cartographies of situatedness and power (Braidotti). 
The role of experience in knowledge production of 
m/others is central to this dissertation. It is also key 
to those feminist and queer theories that underline 
fluidity and precarity of identities and experiences.

M/OTHERS, D/OTHERS & ETHICS OF CARE 
FOR THE 21ST CENTURY

My dissertation finds online life writing to be a facet 
of contemporary mothering in the west. Blogging 
is not just a passive or monstrous medium where 
experiences of mothering are uploaded for anyone 
to see, or to be attached to commercial interests. 
Instead, what I call maternal online life writing is 
part of the process of coming to knowledge about 
mothering in the early decades of the 21st century.    

Mothering is an intersection. Viewed from 
the perspective of those who mother, it yields 
knowledge about embodied materiality, border-
crossings such as birth and death, and the digital, or 
the social and cultural aspects of gender and inter-
generational care. Mothering intersects with digital 
conventions of telling narratives of experience. In 
my analysis I found that in maternal online life 
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writing ethics of care are negotiated against and 
along societal norms. Digitality facilitates the 
conditions for maternal life writing and changes the 
practices of mothering. Maternal online life writing 
is woven into the development of the digital as a 
sphere of life narrative and what we now call social 
media. Blogs have impacted how lives are narrated 
online. They make space for actualizing digital-
material mothering in ways that center the needs 
and desires of those who mother. For example, 
digital life writing becomes a maternal strategy of 
survival, as narrating adverse experiences repairs 
the now – the illness time – as I show in article IV of 
my dissertation (Joutseno, “Blogging to Let Go: Life 
Writing, Maternal Cancer and Illness”). 

 A major challenge in this research process 
was pinpointing the construction of the in-
between-ness I identified in the way mothers 
reside on and offline. I needed to articulate 
unfolding transformation rather than fixed 
boundaries because I found that mothering 
was constructed in a material-digital loop. This 
discovery led me to identify something that had 
previously remained unnamed. I came up with 
the concept of D/other (see Joutseno, “Becoming 
D/Other: Life As A Transmuting Device”). D/other 
embodies the flow between digital materiality and 
analogue materiality. The concept addresses the 
transmutability of m/other into d/other. D refers 
among other possible meanings to digital, death, 
and daughter. This conceptual creation became 
a method of reading the movement between 
material and digital as transformational in the 
politics of mothering. 

My hope is that D/other could also be useful 
for detangling mothering from women, hetero-
sexuality, binary gender, able-bodied-ness, and 
whiteness as ideals. Maybe, D/other can counter the 
demand for m/others to stay alive or the definition 
of what having a life means. Crucially, like m/other, 
d/other encompasses the other.

With my work I wish to acknowledge those who 
came before me and those who currently work in 
feminist thinking and on mothering as well as those 
who work toward a feminist future in other modes. 
I have been enchanted into thinking with others. 
Instead of locking something into place, I hope 
that my dissertation becomes an invitation, not to 
my ideas necessarily but to daring to participate, 
even if hesitantly and imperfectly. It is a joy for me 
to be able to take part, if only for a short moment in 
time. My dissertation proposes that mothering is 
an epistemic node, and this knowing is communal, 
experiential, and self-critical. Maternal online 
life writing becomes a networked encyclopedia 
filled with entries as questions and hesitations, 
celebrations, and critique. 

 Astrid Joutsenon väitöskirja Life Writing from 
Birth to Death: How M/others Know tarkastettiin 
Helsingin yliopiston humanistisessa tiedekunnas-
sa 22.9.2021. Vastaväittäjänä toimi professori Han-
na Meretoja Turun yliopistosta. Väitöskirjaan voi 
tutustua osoitteessa: https://helda.helsinki.fi/hand-
le/10138/333409
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LISÄÄNTYMISTEKNOLOGIA, 
ALKIOIDEN ELINVOIMA 
JA LAPSETTOMAKSI 
TULEMINEN 
HEDELMÖITYSHOIDOISSA
Elina Helosvuori

Mitä tarkoittavat lisääntyminen, hedelmällisyys ja 
hedelmättömyys omana aikanamme suomalaises-
sa yhteiskunnassa? Miten lapsia tehdään hedelmöi-
tyshoidoissa? Entä mitä muuta kuin uusia ihmisiä 
avusteisen lisääntymisen seurauksena syntyy? Tällai-
set kysymykset ovat väitöstutkimukseni ytimessä. 

Vuodesta 1978 lähtien osa maailmaan syntyvistä 
ihmisistä on saanut alkunsa naisruumiin ulkopuo-
lella petrimaljoissa laboratorioiden viljelykaapeis-
sa. Englanninkielisestä termistä In vitro fertilization 
juontuva lyhenne IVF viittaa koeputkihedelmöityk-
seen, jossa munasoluja ja siittiöitä asetetaan petri-
maljalle viljelyliuokseen ja pyritään näin saamaan 
aikaan hedelmöittyminen ja myöhemmin raskaus 
naisen kehossa. Suomessa tämä teknologia johti ih-
mislapsen syntymään ensimmäisen kerran vuonna 
1984. Sen jälkeen kaikki on ollut toisin. 

Väitöskirjatutkimukseni aiheena on avusteinen 
lisääntyminen ja niin sanottu tahaton lapsettomuus 
Suomessa. Työni suomenkielinen otsikko on Yhteis-
muotoutuminen lisääntymisessä: Etnografinen tut-
kimus alkioista, lääketieteellisistä käytännöistä ja 
lapsettomuuden kokemuksista hedelmöityshoidoissa. 
Keskityn tutkimuksessani analysoimaan naisiksi 
identifioituvien ja naisoletettujen henkilöiden ke-
hoihin kohdistuvia toimenpiteitä ja laboratorioissa 
tapahtuvaa alkioiden viljelyä ja valintaa koeputki-
hedelmöityshoidoissa. Huomioni kiinnittyy tahat-

toman lapsettomuuden lääketieteellisiin syihin, 
laboratorioteknologioihin ja kliinisiin hedelmöi-
tyshoitokäytäntöihin. 

TEKNOLOGIAAN KIETOUTUNUT 
LISÄÄNT YMINEN

Väitöskirjani otsikon ensimmäinen osa, “yhteis-
muotoutuminen”, viittaa feministisen fyysikko-
-filosofi Karen Baradin (2007) käsitteeseen, jonka 
avulla olen lähestynyt avusteista lisääntymis-
tä lähtökohtanani kysymys siitä, miten lisäänty-
misteknologia muokkaa lisääntymistä sellaisissa 
yhteiskunnissa, joissa ihmisillä on mahdollisuus 
hakeutua lääketieteellisiin hoitoihin raskauden 
mahdollistamiseksi. Olen siis ollut kiinnostunut sii-
tä, miten lisääntymisen, hedelmällisyyden ja he-
delmättömyyden luonne ja merkitys muovautu-
vat erottamattomasti yhdessä niiden tekniikoiden 
kanssa, joiden tarkoituksena on kiertää lääketie-
teellisesti raskauden alkamisen lisääntymisbiolo-
giset ongelmat. 

Vaikka on selvää, että valtaosa maailman ih-
misistä lisääntyy ja syntyy edelleen ilman hedel-
möityshoitoja, tutkimukseni osoittaa, että hedel-
möityshoitojen mahdollisuudet ja jo toteutuneet 
lupaukset vaikuttavat laajamittaisesti paitsi siihen, 
miten ymmärrämme lisääntymisen merkityksen, 
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myös siihen, mitä lisääntyminen on ja minkälais-
ta siitä voi tulla.  

Tutkimukseni otsikon toinen osa, “Etnografinen 
tutkimus alkioista, lääketieteellisistä käytännöistä 
ja lapsettomuuden kokemuksista hedelmöityshoi-
doissa”, täsmentää, että olen keskittynyt ensinnäkin 
analysoimaan alkionviljelyä ja -valintaa koeputkihe-
delmöityshoidoissa. Olen tarkastellut sitä, miten la-
boratorioissa huolehditaan alkioista, joita käytetään 
potilaiden hedelmöityshoidoissa, ja miten näistä 
alkiosta valitaan niin sanotusti elinvoimaisimmat 
yksilöt kohtuun siirrettäviksi, jotta lasta toivova 
henkilö voisi tulla raskaaksi. Toiseksi, olen tarkas-
tellut kliinisiä hoitokäytäntöjä, joilla tarkoitan sitä, 
miten raskauden alkamisen esteitä klinikoilla tu-
tkitaan, miten hoidoissa edetään ja minkälaisia 
rutiineita ja epävarmuuksia hoitoihin liittyy niin 
potilaan kuin henkilökunnan näkökulmasta. Kol-
manneksi olen analysoinut hedelmöityshoidoissa 
käymiseen ja tahattomaan lapsettomuuteen liitty-
viä kokemuksia eli sitä, minkälaista lisääntymistek-
nologian kanssa on elää, ja minkälaisia vaikutuk-
sia ruumiillisella ja affektiivisella yhteydellä elämän 
alun materiaalisiin asioihin, kuten soluihin, lääkkei-
siin, ultraäänilaitteisiin tai neuloihin, on. 

Tutkimukseni empiirinen aineisto koostuu en-
sinnäkin havainnoista, joita olen tehnyt yksityisil-
lä hedelmöityshoitoklinikoilla, tahatonta lapsetto-
muutta kokevien ihmisten vertaistukiryhmissä sekä 
lisääntymistä ja hedelmöityshoitoja käsittelevissä 
tieteellisissä konferensseissa ja suurelle yleisölle tar-
koitetuissa tapahtumissa. Lisäksi aineisto sisältää 
lapsettomuutta kokeneiden ja hedelmöityshoito-
ja läpikäyneiden naisten sekä hoitoja tekevien am-
mattilaisten haastatteluita ja avusteista lisääntymis-
tä käsitteleviä valistustekstejä. Aineisto on kerätty 
vuosien 2010–2015 aikana. 

Tutkimukseni menetelmä on etnografinen. Olen 
siis astunut tutkimuskentälleni siellä tapahtuvaan 
toimintaan osallistuvana mutta kuitenkin ulkopuo-
lisena tarkkailijana ja pyrkinyt ymmärtämään kent-
tääni ja sen toimijoiden tekemisiä, kulttuuria, tapo-
ja ja kielenkäyttöä. Aivan erityisesti olen pyrkinyt 
huomioimaan avusteisen lisääntymisen materiaa-
lisuuden, jolla tarkoitan paitsi teknistä välineistöä, 
jonka avulla hoidot toteutetaan, myös ruumiillista 
yhteyttä tähän välineistöön.

ALKIOIDEN ELINVOIMA KÄY TÄNNÖLLISENÄ 
SAAVUTUKSENA

Hedelmöityshoitoklinikoilla lisääntymisbiologian 
ja -lääketieteen ammattilaiset tutkivat ja arvioivat 
in vitro -alkioiden elinvoimaa eli alkioiden mahdolli-
suuksia kehittyä sikiöiksi ja vauvoiksi. Tutkimukseni 
tuloksena esitän, että alkioiden elinvoima saavute-
taan klinikalla yhdistämällä tieteelliset tutkimus-
tulokset alkioiden kehityksestä, viljelykäytännöt 
sekä hoidoissa käyvien potilaiden toiveet ja näke-
mykset. Alkion elinvoima ei siis ole ennalta mää-
räytynyt, vain alkiossa sijaitseva asiantila, vaan käy-
tännöllinen saavutus. Arvio elinvoimasta yhtäältä 
määrittää, siirretäänkö in vitro -alkio kohtuun, jot-
ta raskaus voisi alkaa, vai hävitetäänkö alkio sen 
epätyypillisen kehityksen tai käytöksen takia. Tut-
kimukseni osoittaa, että vastausta kysymykseen sii-
tä, onko alkio elinvoimainen vai ei, ei voida löytää 
pelkästään mikroskoopin läpi katsomalla tai seu-
raamalla monitoreista tallenteita siitä, miten alkio 
on ensimmäiset päivänsä kehittynyt – vai onko se 
kehittynyt ollenkaan. 

Jotta arvio alkion elinvoimasta voitaisiin panna 
täytäntöön tekemällä joko alkionsiirto kohtuun tai 
hävittämällä alkio, pitää tilannekatsaukseen liittää 
myös potilaiden näkemykset siitä, mitä he halua-
vat tietynlaisilla alkiolla tehtävän. Joskus lukuisia 
hoitosyklejä läpikäyneiden, tietoa omaksuneiden 
ja sitä keskenään vaihtavien potilaiden näkemykset 
eroavat ammattilaisten arvioista. Näissä tapauksis-
sa myös esimerkiksi elinvoimaltaan heikoksi arvioi-
tu alkio voidaan siirtää kohtuun. Joskus alkiot yllät-
tävät tarkkailijansa, raskaus alkaa ja ammattilaiset 
muokkaavat omia näkemyksiään. Näin alkionvalin-
nan käytännöt muovautuvat edelleen.

Tutkimukseni kuitenkin osoittaa, että eivät vain 
potilaat vaan myös laboratorioissa työskentelevät 
biologit, embryologit ja geneetikot vastustavat val-
miita totuuksia siitä, miten alkioita pitäisi viljellä ja 
miten niiden elinvoimaa arvioida ja luokitella. Edes 
kansainvälisesti markkinoidut standardisoitumi-
seen ja automatisoitumiseen tähtäävät alkionvalin-
nan uudet, vallankumouksellisiksi markkinoidut 
menetelmät, kuten Time lapse -kuvantaminen, eivät 
ole korvanneet klinikoiden ammattilaisten käden-
taitoja tai potilaiden toiveiden merkitystä alkioiden 
viljelyn ja valinnan käytännöissä. Ammattilaiset ei-
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vät siis ota uusimpia tutkimustuloksia tai menetel-
miä annettuina totuuksina vaan käyttävät teknolo-
giaa luovilla ja paikallisilla tavoilla, jotka vaihtelevat 
laboratoriosta toiseen. Näin laboratorioiden henki-
lökunta pyrkii mahdollistamaan paitsi omien kli-
nikoidensa myös potilaidensa edun toteutumisen 
huolehtimalla vastuullaan olevista soluista ja alki-
oista mahdollisimman hyvin. 

VIIPYILEVIEN TEKNOLOGISTEN SUHTEIDEN 
KUDELMA

Toinen tutkimukseni keskeisistä ulottuvuuksista 
liittyy siihen, miten erityisesti koeputkihedelmöi-
tyshoidosta on tullut kuvastin, jonka läpi lisäänty-
mistä katsotaan. Tutkimukseni osoittaa, että hedel-
möityshoidoilla on erityinen, itsestään selvä asema 
lapsettomuuden ratkaisuna erityisesti heteropareil-
le. Hedelmöityshoitoja esittelevissä valistusteksteis-
sä ne määritellään lisääntymisen luonnolliseksi 
muodoksi, joka kyseenalaistaa ajatuksen luonnosta 
muuttumattomana ja kontekstittomana. Kiinnosta-
valla tavalla valistustekstien välittämä luontokäsitys 
on siis analoginen sosiologisen, antropologisen sekä 
tieteen- ja teknologiantutkimuksellisen käsityksen 
kanssa luonnosta joustavana ja yhä uudelleen itsen-
sä uusintavana asiana, ei esimerkiksi sosioteknisistä 
järjestelmistä erillisenä ilmiönä.

Vaikka hedelmöityshoidot mahdollistavat lisään-
tymisen fysiologisista haasteista huolimatta ja myös 
esimerkiksi samaa sukupuolta oleville pareille, he-
delmöityshoitoja läpikäyneiden naisten kokemuk-
set kertovat siitä, että kliinisillä käytännöillä hedel-
mällisyyden tutkimiseksi ja siihen vaikuttamiseksi 
on yllättäviä seuraamuksia. Potilaan näkökulmasta 
hedelmöityshoitokokemus voi tärkeydestään huo-
limatta olla intensiivisyydessään dominoiva ja poti-
laan kehoon kajoava. Vaikka hedelmöityshoitojen 
läpikäymistä hoitojen akuutissa vaiheessa on tut-
kittu IVF:n alkuvuosista alkaen, hoitojen jälkimai-
ningit ovat olleet alitutkittu aihe. Oma tutkimukse-
ni kuitenkin valottaa myös lisääntymisteknologian 
tätä ulottuvuutta. Osoitan työssäni, että eletty yhteys 
avusteiseen lisääntymisteknologiaan voi säilyä mer-
kittävänä senkin jälkeen, kun hoidot on lopetettu. 

Analysoin yhtäältä tutkimuksessani sitä, miten 
rankka ruumiillinen hoitokokemus mahdollistaa li-

sääntymisteknologian lupauksista irtipäästämisen 
silloin, kun hoidot eivät johda lapsen syntymään. 
Osa tutkimukseeni osallistuneista naisista, joiden 
hoidot eivät johtaneet lapsen syntymään, kokivat 
hoitojen lopettamisen tulevan mahdolliseksi vain 
niitä ensin läpikäymällä. He siis pystyivät lopetta-
maan hoidot vasta sitten, kun niiden jatkaminen 
alkoi tuntua sietämättömältä. Lopettamispäätös 
ja siinä pysyminen siis tehtiin teknologian avulla ja 
suhteessa teknologiaan. 

Toisaalta myös sellaiset naiset, jotka saivat hoi-
tojen avulla toivomansa määrän lapsia, saattoivat 
vuosienkin päästä yhä määritellä itsensä lapsetto-
miksi. Yksi avusteisesta lisääntymisestä seuraavista 
suurista paradokseista onkin se, että vaikka hedel-
möityshoidot tavalla tai toisella voivat mahdollistaa 
vanhemmaksi tulemisen yhä useammalle ihmiselle, 
hedelmöityshoitoja läpikäymällä syntyy myös uu-
denlaisia ja erityisiä kokemuksia lapsettomuudes-
ta. Nämä kokemukset ovat juurtuneet ja syntyvät 
yhteydessä siihen teknologiaan, jonka tarkoitukse-
na on ylittää se, mihin lisääntyvä ruumis kykenee. 

IVF-hoitojen alkuaikoina, 1980-luvulla, tehdyn 
feministisen tutkimuksen kritiikki kohdistui siihen, 
että vallankumouksellinen IVF sitoo naiset yhä tii-
viimmin lisääntymiseen, raskauteen ja synnyttämi-
seen. Siinä missä IVF:n essentialisoiva ulottuvuus 
hallitsi näitä keskusteluja, viimeaikaisissa kritiikeis-
sä painottuu esimerkiksi kysymys siitä, kenellä on 
ja millä ehdoin mahdollisuus päästä hoitoihin niin 
halutessaan – onhan niin, että hedelmöityshoidot 
eittämättä mahdollistavat sen, ettei lapsettomuu-
den enää tarvitse olla biologiaan kirjattu ohittama-
ton kohtalo. 

Oma tutkimukseni kuitenkin osoittaa, minkälai-
sia uudenlaisia, yllätyksellisiä ja ennaltamääräyty-
mättömiä biologisesti ja teknologisesti muokattuja 
lapsettomuuden muotoja hedelmöityshoitoja teke-
mällä ja läpikäymällä syntyy. Nämä muodot eivät 
välttämättä ole sidoksissa siihen, onko henkilöllä 
lapsia vai ei.

Voidaankin sanoa, että avusteisen lisääntymisen 
myötä lapsen saaminen itsessään irtaantuu lisään-
tymiskyvystä tai sen haasteista. On eri asia saada 
lapsi hedelmöityshoitojen avulla tai ilman niitä 
kuin lisääntyä. Väitän siis, että hedelmöityshoito-
ja suorittamalla ja läpikäymällä uudenlaiset hedel-
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mällisyyteen liittyvät ruumiilliset ja biologiset tilat 
tulevat oleviksi, lääketieteellisesti tunnistetuiksi ja 
myös merkittäviksi potilaiden kokemukselle. Esi-
merkiksi se, kuinka nopeasti hoidoissa syntyneet al-
kiot jakautuvat tai eivät jakaudu ensimmäisten tun-
tien tai päivien aikana, voi alkaa määrittää ihmisen 
itseymmärrystä ja olemassaoloa lisääntymään pyr-
kivänä olentona. 

AVUSTEISUUDEN POLIT I IKASTA JA 
ELÄMÄN VAALIMISESTA 

Löysin aikoinaan sosiologisen ajattelun, koska sen 
mahdollistama itsestäänselvyyksien kyseenalaista-
minen ja monisyisyyden osoittaminen tuntui ja tun-
tuu yhä paitsi jännittävältä myös tärkeältä. Omassa 
tutkimusaiheessani sosiologista ajattelua sovelle-
taan aivan elämän perustasolla, siihen, miten elä-
mä alkaa, ei ala tai päättyy solutasolla ja miten tämä 
kaikki liittyy lisääntymiseen.

Yksi tutkimusprosessini aikana oppimistani asi-
oista on se, että lisääntyminen on ja tapahtuu aina 
suhteessa johonkin ympäristöön ja välineistöön. 
Nämä välineistöt ja ympäristöt vaihtelevat. Ne voivat 
koostua lähinnä ihmiskehoista ja niiden lisääntymis-
biologisista asioista mutta saattavat sisältää myös 
erilaisia teknisiä laitteita ja materiaalisia artefakteja. 

Esitän tutkimuksessani, että lisääntymislääketie-
teen kehityksen myötä huolenpitoa, tietämistä ja in-
terventioita vaativien lisääntymisbiologisten tilojen 
määrä moninkertaistuu ja pirstoutuu yhä yksityis-
kohtaisemmiksi nimittäjiksi. Se, mistä pitää tietää 
ja minkä elinvoimasta täytyy huolehtia, määräytyy 
suhteessa lisääntymisteknologisten välineistöjen ja 
ihmisorganismien kokoonpanoihin. 

Olemme juuri päättäneet poikkeuksellisen ke-
sän lämpöennätyksineen, maastopaloineen ja tul-

vineen. Yksi nouseva alue lisääntymistutkimuksen 
saralla liittyykin aikamme kohtalonkysymykseen, il-
mastonmuutokseen ja sen merkitykseen ei vain ih-
miselämälle vaan elollisille olennoille tätä laajem-
minkin. Väitöstutkimukseni jälkimainingeissa olen 
alkanut hahmottaa lisääntymistä en enää vain yli ih-
misruumiin, mutta myös yli lääketieteen avusteis-
ten lisääntymismenetelmien sellaisina kuin ne nyt 
tunnemme. 

Samaan aikaan, kun huoli nyt hieman tasoittu-
neesta mutta kuitenkin alhaisesta syntyvyydestä 
Suomessa on saanut runsaasti palstatilaa, on glo-
baalina huolenaiheena se, miten ylipäätään voim-
me elää yhdessä. Jos ymmärrämme lisääntymisen ei 
vain uuden elämän luomiseksi vaan myös jo taval-
la tai toisella idullaan olevan tai aktualisoituneen 
elämän vaalimiseksi, avautuu uudenlainen maise-
ma siihen, mitä avusteinen lisääntyminen voi jat-
kossa, yhä edelleen muovautuvassa historiallisessa 
kontekstissa olla. 

Mitä uuden elämän tekeminen tarkoittaa esi-
merkiksi ympäristöaktivistina toimivalla nuorelle 
henkilölle? Minkälaisiin teknologioihin hän nyt ja 
tulevaisuudessa tarttuu pyrkiessään uusintamaan 
ja mahdollistamaan elämää? Minkälaista elämää 
ja minkälaisella välineistöllä?

Elina Helosvuori työskentelee tutkijatohtorina Tam-
pereen yliopistossa sosiologian oppiaineessa. Hänen 
väitöskirjansa Procreative Entanglements: Em-
bryos, Clinical Practices and Experiences of Child-
lessness in the Age of Assisted Reproduction on 
tarkastettu Helsingin yliopiston valtiotieteellises-
sä tiedekunnassa 11.9.2021. Vastaväittäjänä toimi 
professori Suvi Salmenniemi Turun yliopistosta. Väi-
töskirjaan voi tutustua osoitteessa: https://helda.hel-
sinki.fi/handle/10138/333278

LÄHTEET

Barad, Karen (2007) Meeting the Universe Halfway: Quan-
tum Physics and the Entanglement of Matter and Mea-
ning. Durham, NC: Duke University Press.
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SUKUPUOLENTUTKIMUKSEN SEURA RY 
SÄLLSKAPET FÖR GENUSFORSKNING RY 
THE ASSOCIATION FOR GENDER STUDIES IN FINLAND

KUTSU VUOSIKOKOUKSEEN
Sukupuolentutkimuksen seuran (SUNS) vuosikokous 2022 järjestetään torstaina 
12.5.2022 klo 12:30 Zoomin välityksellä. Kokoukseen ovat lämpimästi tervetulleita kaik-
ki seuran jäsenet!

Kokouksessa käsitellään SUNSin vuoden 2021 toimintakertomus ja tilinpäätös. Vuoden 
2022 alusta SUNS on siirtynyt yhden vuosikokouksen malliin. Koska muutoksen myö-
tä hallituksen toimikausi ei enää ole kalenterivuosi vaan keväällä pidettävien vuosi-
kokousten välinen aika, kokouksessa vahvistetaan hallituksen kokoonpano teknisesti 
uudestaan. Lisäksi kokouksessa jaetaan palkinto parhaasta artikkelista Sukupuolentut-
kimus–Genusforskning-lehdessä vuonna 2021.

AIKA: 12.5.2022 KLO 12:30–14:00 
PAIKKA: ZOOM (HT TPS:// JYUFI.ZOOM.US/ J/69466013622) 
MEETING ID:  694 6601 3622

ASIALISTA

1.	 Kokouksen avaus.
2.	 Kokouksen laillisuuden ja päätösvaltaisuuden toteaminen.
3.	 Kokouksen puheenjohtajan, sihteerin, pöytäkirjantarkastajien ja ääntenlaskijoiden valinta.
4.	 Esityslistan hyväksyminen.
5.	 Vuoden 2021 toimintakertomuksen, tilinpäätöksen ja toiminnantarkastajan lausunnon esittämi-

nen.
6.	 Tilinpäätöksen vahvistaminen ja vastuuvapauden myöntäminen vastuuvelvollisille.
7.	 Toimintasuunnitelman, talousarvion ja jäsenmaksun suuruuden vahvistaminen vuodelle 2022.
8.	 Hallituksen ja toimihenkilöiden vahvistaminen vuodelle 2022.
9.	 Toiminnantarkastajien ja varatoiminnantarkastajien valitseminen vuodelle 2022.
10.	 Sukupuolentutkimus–Genusforskning-lehden artikkelipalkinnon jakaminen.
11.	 Muut esille tulevat asiat (esitykset jätettävä hallitukselle 14 päivää ennen kokousta).
12.	 Kokouksen päättäminen.

Leena-Maija Rossi				    Venla Korhonen
puheenjohtaja				    sihteeri		
leena-maija.rossi@ulapland.fi 		  sunssihteeri@sukupuolentutkimus.fi
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UUDISTET TU KIRJOITUSKUTSU

Feministinen tieteen- ja 
teknologiantutkimus
SUKUPUOLENTUTKIMUS–GENUSFORSKNING 1/2023

Sukupuolentutkimus–Genusforskning-lehden teemanumerossa 1/2023 keskitytään feministiseen tieteen- ja 
teknologiantutkimukseen. Kannustamme pohtimaan, miten tiede ja teknologia muotoutuvat erilaisissa 
ympäristöissä. Miten tietoa ja teknologiaa tuotetaan, ja miten niitä sovelletaan käytäntöön? Feministinen 
tutkimus on lähestynyt näitä kysymyksiä esimerkiksi analysoimalla, miten binaarista sukupuolta tuote-
taan luonnontieteellisessä tutkimuksessa, sekä pohtimalla, keiden eduista huolehditaan uusilla teknolo-
gisilla, esimerkiksi terveyteen ja lisääntymiseen liittyvillä, sovelluksilla.  

Tiede ja teknologia paitsi kehittyvät erityisessä ja paikallisessa kontekstissa myös muokkaavat sitä. Koros-
tamalla tieteen ja teknologian tilanteisuutta ja paikantuneisuutta feministiset tutkijat ovat tuoneet esille 
käytäntöjen normatiiviset raamit sekä hahmottaneet, miten niitä voitaisiin muokata eettisesti kestäväm-
miksi. He ovat myös avanneet mahdollisuuksia käsitellä tieteen ja teknologian moninaisia ulottuvuuksia 
uusin keinoin – esimerkiksi taiteen välityksellä. Toivotamme tervetulleeksi artikkelit, joissa tarkastellaan 
tieteen ja teknologian erilaisia yhteiskunnallisia ja kulttuurisia ulottuvuuksia. 

KUTSUMME TEEMANUMEROON ARTIKKELEITA, 
JOTKA KÄSIT TELEVÄT ESIMERKIKSI  SEUR AAVIA AIHEITA:

•	 teknologia ja sukupuoli
•	 tieteellinen tutkimus ja sukupuoli
•	 tekoäly ja sukupuoli
•	 hoito ja sukupuoli
•	 queertutkimuksellinen näkökulma tieteeseen ja teknologiaan
•	 intersektionaalinen feminismi näkökulmana tieteeseen ja teknologiaan
•	 feministinen uusmaterialismi
•	 tiede ja taide
•	 posthumanismi
•	 ympäristö, ekologia ja sukupuoli

Pyydämme lähettämään tutkimusartikkeleista abstraktin (noin 250 sanaa) 15.6.2022 mennessä. Ilmoitamme 
kirjoittajille valinnasta mahdollisimman pian. Kokonainen artikkelikäsikirjoitus on lähetettävä 15.10.2022 
mennessä. Otamme mielellämme vastaan myös muita tekstejä, kuten puheenvuoroja, avauksia, kirja-arvi-
oita tai haastatteluja teeman tiimoilta. Nämä tekstit tulee lähettää viimeistään 1.11.2022. Kaikki tekstit tulee 
lähettää osoitteeseen st-lehti@tuni.fi. Ilmoita viestin otsikossa, että teksti on tarjolla 1/2023 teemanumeroon.
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Sukupuolentutkimus–Genusforskning on monitieteinen aikakauslehti, joka julkaisee 
etupäässä Suomessa tehtyä nais- ja sukupuolentutkimusta suomeksi ja ruotsiksi. Leh-
teen voi tarjota tieteellisiä artikkeleita, katsauksia, lektioita, tieteellisiä ja yhteiskun-
nallisia keskustelupuheenvuoroja sekä kirja-arvioita. Lehti julkaisee myös feministis-
tä taidetta. Lehti ei ennalta sitoudu julkaisemaan mitään tarjottua aineistoa, ei edes 
kirjoittajalta tilattua. Lehti ei valitettavasti voi maksaa kirjoituspalkkioita eikä teettää 
eripainoksia. Kaikkiin kirjoituksiin liitetään seuraavat tiedot: otsikko, kirjoittajan ly-
hyt esittely (nimi, oppiarvo ja esimerkiksi ammatti, työpaikka ja kuvaus tutkimusint-
resseistä), yhteystiedot (puhelinnumero sekä posti- ja sähköpostiosoite) sekä tekstin 
kokonaismerkkimäärä. Kaikki tekstit toimitetaan doc/docx/rtf-tiedostoina sähköpos-
titse osoitteeseen st-lehti@tuni.fi.

TIETEELLISET ARTIKKELIT

Käsikirjoituksen ensimmäiselle sivulle ennen leipä-
tekstiä liitetään seuraavat tiedot: otsikko, enintään 
100 sanan suomenkielinen tiivistelmä ja 3–5 suo-
menkielistä avainsanaa.

Artikkelien enimmäispituus on 40–50 000 merk-
kiä sisältäen välilyönnit, kirjallisuuslistan, suomen-
kielisen tiivistelmän ja avainsanat (n. 20–25 liuskaa 
1,5-rivivälillä kirjoitettuna).

Artikkelikäsikirjoitukset tulee lähettää anonymi-
soituina. Tällöin kirjoituksesta poistetaan kirjoitta-
jan nimi, viittaukset omiin aiempiin julkaisuihin ja 
mahdolliset kytköksiä ilmaisevat kiitokset.

150 sanan mittainen englanninkielinen tiivistel-
mä toimitetaan erillisenä tiedostona. Kirjoittajan 
vastuulla on tarkistuttaa tiivistelmän kieliasu.

PUHEENVUOROT

Puheenvuoron enimmäispituus on 15 000 merkkiä 
sisältäen välilyönnit (n. 8 liuskaa 1,5-rivivälillä kir-
joitettuna). Tekstin loppuun liitetään tarpeen mu-
kaan lähdeluettelo. 

LEK TIOT

Lektio on väittelijän puheenvuoro, joka on muo-
kattu sujuvaksi kirjoitelmaksi. Lektiolle annetaan 
sen sisältöä kuvaava nimi ja teksti väliotsikoidaan. 
Tekstissä voidaan käyttää muutamia lähdeviitteitä. 
Tekstin loppuun liitetään mahdollinen lähdeluette 

lo sekä perustiedot kirjoittajasta, väitöskirjan otsi-
kosta, tarkastusaika ja -paikka. Enimmäispituus on 
noin 15 000 merkkiä sisältäen välilyönnit (n. 8 lius-
kaa 1,5-rivivälillä kirjoitettuna).

KIRJA-ARVIOT

Kirja-arvioiden enimmäispituus on 10 000 merk-
kiä sisältäen välilyönnit (n. 5 liuskaa 1,5-rivivälillä 
kirjoitettuna). Arvioitavista kirjoista annetaan seu-
raavat tiedot: teoksen kirjoittajan nimi (suomen-
netuista myös suomentaja), julkaisuvuosi, teok-
sen nimi, kustantaja, julkaisupaikka ja teoksen 
sivumäärä.

KIRJOITUSTEN ULKOASU JA  
LÄHDEVIIT TEIDEN KÄY T TÖ

Katso ohjeet osoitteesta www.sukupuolentutkimus.fi 
/sukupuolentutkimus-lehti/kirjoita/.

SÄHKÖINEN JULKAISEMINEN JA 
RINNAKKAISTALLENNUS

Antaessaan kirjoituksensa julkaistavaksi Sukupuo-
lentutkimus–Genusforskning-lehdessä kirjoittaja 
suostuu siihen, että hänen kirjoituksensa voidaan 
julkaista lehden elektronisessa versiossa.

Kirjoittajalla on oikeus rinnakkaistallentaa ar-
tikkelin referoitu ja toimitettu versio (ei artikkelin 
lopullista taittoversiota) 12 kk viiveellä.

Ohjeita kirjoittajille
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