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Turhia tabuja 
naisurheilijoiden 
valmennuksessa 

Miehet ja naiset eroavat yksilöllisen erojen 
lisäksi toisistaan myös keskimääräisesti. 
Useissa lajeissa sukupuolten välillä on 
eroja taloudellisissa tilanteessa ja urhei

lijoiden absoluuttisissa määrissä. Lisäksi enemmistö 
valmentajista on miehiä. Ymmärryksemme liikunta
fysiologiaan ja etenkin suorituskyvyn rakentumiseen 
liittyvissä kysymyksissä on pääasiassa perustunut 
mies urheilijoilla tehtyihin tutkimuksiin. 

Näyttöön perustuvassa valmennuksessa tulisi huo
mioida sukupuolten väliset fysiologiset erot. Niiden 
huomiotta jättäminen saattaa vaikuttaa etenkin yksi
lötasolla merkittävästi esimerkiksi huippuurheilijan 
suorituskykyyn. Toisaalta näillä tekijöillä voi olla 

“Mikä on suurin ero nais- 
ja miesurheilijan valmentamisen 
välillä?”, on yleisin kysymys 
valmentajaseminaarissa, 
kun keskustelu kääntyy biologisen 
sukupuolen vaikutukseen. 
Yksi merkittävimmistä 
erokokonaisuuksista on 
naisten lisääntymisterveyteen 
liittyvä fysiologia.

Kuva: ANTERO AALTONEN
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valtava merkitys myös nuorten naisten liikuntaan ja 
urheiluun osallistumiseen. Tällöin ei puhuta enää 
marginaalisesta huippuurheilijoiden joukosta. Tämä 
artikkeli perustuu norjalaisilta talviurheilijoilta kerät
tyyn aineistoon. Pohdimme esiin nousseiden asioiden 
vaikutuksia käytännön valmennustyöhön.

Kuukautiskierto ja hormonaalinen 
ehkäisy urheilijoilla

Urheilijoilla tehtyjen, hyvin kontrolloitujen kuukautis
kiertoa ja hormonaalista ehkäisyä käsittelevien tutki
musten määrä on vähäinen. Halusimme siksi selvittää 
urheilijoiden omia kokemuksia kuvataksemme parem
min heidän todellista elämäänsä. Kysyimme 184 norja
laiselta kovatasoiselta hiihtäjältä tai ampumahiihtäjältä 
kyselylomakkeella kokemuksia kuukautiskierron ja/
tai hormonaalisen ehkäisyn vaikutuksista muun mu
assa suorituskykyyn, mahdollisista kiertoon liittyvistä 
oireita (kuten päänsärky) ja aiheeseen liittyvästä kom
munikaatiosta valmentajien kanssa. 

Yhteensä 140 urheilijaa vastasi. Heistä 50–71 pro
senttia raportoi, että ovat havainneet suorituskykynsä 
olevan korkeampi tai matalampi tietyssä kuukautis
kierron vaiheessa. Merkitsevästi suurempi osa urhei
lijoista raportoi havainneensa suorituskykynsä heiken
tyneen joko 1–4 päivää ennen kuukautisvuotoa tai sen 
aikana. Linjassa tämän kanssa eniten kuukautiskier
toon liittyviä oireita raportoitiin myös vuotovaiheessa. 
Yleisimpiä oireita olivat vatsakipu, turvotus ja mieli
alan heilahtelu. Vaikka yli 80 prosenttia urheilijoista 
kertoi kokevansa kuukautiskipuja, niin vain runsaat 
20 prosenttia urheilijoista sanoi muuttaneensa harjoit
telua toistuvasti kipujen vuoksi. 

Yleisimmät muutokset harjoittelussa olivat harjoi
tuksen keston ja tehon lasku sekä kovatehoisen har
joituksen siirtäminen. Yli 50 prosenttia urheilijoista 
raportoi käyttävänsä kipulääkkeitä kuukautiskipuihin. 
Tämän tutkimuksen perusteella ei kuitenkaan pystytä 
sanomaan, käyttivätkö urheilijat kipulääkeitä, jotta 
pystyisivät tekemään suunnitellut harjoitukset ja/tai 
saattaako kuukautiskipuihin käytettyjen lääkkeiden 
käyttö vaikuttaa esimerkiksi harjoittelun laatuun tai 
harjoitusvasteisiin. Kuukautiskierron ja mahdollisesti 
kiertoon liittyvien oireiden seuraaminen harjoituspäi
väkirjassa on ehdottomasti suositeltavaa.

Lähes 60 prosenttia norjalaisista talviurheilijoista 
käyttää hormonaalista ehkäisyä. Käyttö on yleisempää 
kuin yleisesti naisilla pohjoismaissa (35–45 %) (Lidh 
ym. 2017), mutta linjassa aiemmin huippuurheilijoil
la raportoidun käytön yleisyyden (40–70 %) kanssa 
(Brynhildsen ym. 1997). Hormonaalisen ehkäisyn 
käytön yleisyyden syynä ovat päätarkoituksen ohella 
esimerkiksi vähentyneet kuukautiskivut ja mahdolli
suus vaikuttaa vuotovaiheen ajankohtaan. Urheilijoi
den ja valmentajien on kuitenkin hyvä tiedostaa, että 
joissakin tutkimuksissa on raportoitu hormonaalisen 
ehkäisyn vaikuttavan mahdollisesti harjoitteluvastei
siin. Tämän kanssa on linjassa se, että 26 prosenttia 
hormonaalisen ehkäisyn käyttäjistä kertoi tässä tutki
muksessa lopettaneensa hormonaalisen ehkäisyn ja/
tai vaihtaneen valmistetta, koska he olivat kokeneet 
käytön vaikuttavan negatiivisesti suorituskykyynsä. 

Vaikka monissa tutkimuksissa ei ole havaittu hormo
naalisen ehkäisyn vaikuttavan suorituskykyyn, niin 
yksilölliset vasteet ovat ilmeisiä (Martin ym. 2017).

Tietämys ja kommunikaatio kuukautiskierrosta 
ja hormonaalisesta ehkäisystä

Urheilijoiden tietämys kuukautiskierrosta ja harjoitte
lun suhteesta on lähes tutkimaton aihe. Tutkimuksem
me perusteella vain kahdeksan prosenttia urheilijois
ta kokee itse tietävänsä tarpeeksi kuukautiskierrosta. 
Useimmat valmentajat ovat miehiä (Reade ym. 2009). 
Tutkimuksessamme vain 27 prosenttia urheilijoista 
raportoi keskustelleensa kuukautiskiertoon liittyvistä 
kysymyksistä valmentajansa kanssa. Lukema oli mer
kitsevästi korkeampi, jos valmentaja oli nainen (44 %), 
eikä mies (22 %). Aiemmissa tutkimuksissa on rapor
toitu samansuuntaisesti. Miesvalmentajat eivät pidä 
yhtä merkityksellisenä sitä, että he kysyvät urheilijoilta 
esimerkiksi kuukautishäiriöistä. He kokevat myös ai
heesta keskustelun vaikeammaksi.

Havaitsimme myös, että suuri osa urheilijoista ei 
halua puhua kuukautiskierrosta valmentajansa kanssa. 
Tämä korostaa sitä, että kuukautiskiertoa pidetään 

Naisurheilijoiden näyttöön 
perustuvassa valmennuksessa 
huomioitavaa
• Tarvitaan lisää tietoa kuukautiskierrosta ja hormonaalisesta 
ehkäisystä: Valmentajien tulisi käyttää hyödykseen asiantuntijoita 
varmistaakseen, että heillä on perusymmärrys esimerkiksi kuukautis-
kierrosta keskusteluun urheilijan kanssa.

• Systemaattinen kuukautiskierron seuranta: Valmentajien olisi 
hyvä motivoida urheilijoita seuraamaan kuukautiskiertoaan ja siihen 
mahdollisesti liittyviä oireita ja aktiivisesti käyttää tätä tietoa hyväk-
seen arvioidessaan esimerkiksi harjoittelun laatua.

• Ymmärrys hormonaalisesta ehkäisystä: valmentajien olisi hyvä 
tiedostaa hormonaalisen ehkäisyn yksilölliset ja mahdolliset posi-
tiiviset ja negatiiviset vaikutukset. Heidän on syytä varmistaa, että 
urheilijat keskustelevat tästä lääkärinsä kanssa.

• Lisää puhetta: Kuukautiskierto ja hormonaalinen ehkäisy vaikutta-
vat hyvin yksilöllisesti urheilijan kokemiin muutoksiin suorituskyvyssä 
ja mahdollisissa oireissa.

• Urheilijoiden tiedon lisääminen: Huomiota tulisi kiinnittää siihen, 
että urheilijat ja heidän ympärillään oleva tiimi ymmärtävät, miten esi-
merkiksi kuukautiskierto saattaa vaikuttaa harjoittelun laatuun.

• Avoin ja luottamuksellinen ilmapiiri: avoin ilmapiiri aiheiden ym-
pärillä ja siihen liittyvä vahva urheilija–valmentaja -suhde, on edellytys 
sille, että urheilijat keskustelevat aiheesta ja jakavat kokemuksiaan. 
Haluamme myös suositella, että lääketieteellinen tiimi valmistelee 
toimintamallin, jolla varmistetaan ammattimainen toiminta, kun käsi-
tellään arkaluontoista terveystietoa liittyen muun muassa hormonaali-
seen ehkäisyyn ja lisääntymisterveyteen liittyviin ongelmiin. 
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edelleen tabuna ja aiheeseen liittyvää koulutusta tar
vitaan lisää. Tiedetään, että huippuurheilijat, etenkin 
kestävyysurheilijat, kuuluvat kovien harjoitusmäärien 
ja mahdollisesti seuraavan matalan energiansaatavuu
den vuoksi kuukautiskierron häiriöiden riskiryhmään 
(Kroshus ym. 2014). Myös meidän tutkimuksessamme 
merkittävä osa urheilijoista raportoi kuukautishäi
riöistä (epäsäännöllisyys/kuukautisten poisjääminen) 
määrällisesti kovien (30 %) ja paljon tehoharjoittelua 
sisältävien jaksojen (23 %) aikana. 

Kuukautisten poisjääminen on aina merkki jostain ja 
vaikkakin sekundaarinen amenorrea on ”korjattavissa 
oleva tila” muun muassa energiansaantia nostamalla, 
voi sillä olla pitkäaikaisia terveysvaikutuksia, esimer
kiksi luuston terveyteen (Kroshus ym. 2014). Koska, 
kuukautisten poisjääminen on yksi naisilla helpoiten 
havaittavista suhteellisen energian vajeen (REDS) 
merkeistä (Kroshus ym. 2014), on tärkeää, että val
mennussuhteessa ja joukkueessa oleva ilmapiiri mah
dollistaa aiheesta keskustelun.

Raskaus osana urheilijan uraa

Huippuurheilevien naisten määrä on kasvanut ja yhä 
useammat urheilijat toivovat saavansa lapsia urheilu
uran aikana. Urheilijan kehossa raskauden aikana 
tapahtuvat anatomiset, fysiologiset ja biomekaaniset 
muutokset ovat samanlaisia kuin naisilla yleensä. Nä
mä muutokset tulee ottaa huomioon harjoituskuor
man suunnittelussa niin, että turvataan sekä urheilijan 
että sikiön turvallisuus. 

Kansainvälisen olympiakomitean asiantuntijaryhmä 
on julkaissut näyttöön perustuvat suositukset raskau
den seurannasta ja turvallisesta harjoittelusta raskau
den aikana (Bo ym. 2016a, Bo ym. 2016b, Bo ym. 
2017a, Bo ym. 2017b, Bo ym. 2018). Tämän lisäksi 
me olemme julkaisseet ainutlaatuista dataa maailman 
menestyneimmän maastohiihtäjän harjoittelusta, 
fyysisestä suorituskyvystä sekä kehonkoostumukses
ta raskauden ja synnytyksen jälkeiseltä ajalta (Solli, 
Sandbakk). Tutkimuksen perusteella näyttää siltä, että 

kovatasoinen urheilija voi tarkassa terveysseurannassa 
kestää hyvinkin korkeita harjoitusmääriä. 

Toisaalta on huomioitava, että harjoittelusta jätettiin 
kovatehoiset harjoitukset pois käytännössä raskauden 
alusta asti. Lisäksi voimaharjoittelua muokattiin ja 
harjoittelun määrää vähennettiin asteittain viimeisellä 
kolmanneksella. Vaikka urheilija oli hyvin tarkassa ter
veysseurannassa synnytyksen jälkeen, todennäköisesti 
liian nopea harjoituskuorman nosto johti terveysongel
miin ja urheilijalla havaittiin kaksi rasitusmurtumaan 
ristiluussa. Terveysongelmat ratkesivat merkittävällä 
harjoituskuorman laskulla ja vaihtoehtoisten harjoitus
muotojen hyödyntämisellä. Paluu huippuurheilijaksi 
oli menestyksekäs.

Naisurheilijoiden valmennuksen erityispiirteitä

Vaikka useat harjoittelun perusperiaatteet ovat samoja 
naisilla ja miehillä, suuri osa naisurheilijoista kokee, 
että kuukautiskierto vaikuttaa heidän suorituskykyyn
sä. Toinen yhtä merkittävä huomioitava tekijä on hor
monaalisen ehkäisyn yksilölliset vaikutukset suoritus
kykyyn. Tämän vuoksi naisurheilijoiden valmentajien 
on syytä hakea lisätietoa ja koulutusta naisurheilijan 
mahdollisesti merkityksellisistä erityispiirteistä, kuten 
kuukautiskierto, hormonaalinen ehkäisy ja raskaus 
osana urheilijan uraa.

Valmennuksessa on myös syytä ottaa käyttöön järjes
telmä, jossa seurataan ja arvioidaan kuukautiskiertoa 
ja sen mahdollisia vaikutuksia. Yksinkertaisimmillaan 
tämä tarkoittaa vuotopäivien ja mahdollisten oireiden 
merkitsemistä harjoituspäiväkirjaan. Tärkeää on myös 
luoda ympäristö, jossa kommunikaatio on avointa 
myös näihin aiheisiin liittyen.
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