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Esivaihdevuodet (perimenopaussi)

Esivaihdevuosilla tarkoitetaan ajanjaksoa, jolloin munasarjojen hormonitoiminta alkaa 
vähitellen muuttua, mutta varsinainen kuukautisten loppuminen ei ole vielä tapahtunut. Vaihe 
voi alkaa jo 35–45 vuoden iässä ja jatkua useita vuosia ennen varsinaisia vaihdevuosia. Muutos 
ei tapahdu yllättäen vaan pikkuhiljaa; hormonitoiminta aaltoilee ja epäsäännöllistyy, mikä 
selittää sen, miksi oireet voivat tulla ”aalloissa” ja miksi päivien tai viikkojen välillä voi olla suuria 
eroja.

Esivaihdevuosien keskeinen tekijä on estrogeenin ja progesteronin epävakaa tuotanto. 
Progesteronitaso laskee usein ensin, kun taas estrogeenin määrä voi vaihdella rajustikin — 
joinain päivinä sitä on enemmän kuin aiemmin, toisina selvästi vähemmän. Tämä epätasaisuus 
vaikuttaa hermoston toimintaan, unen laatuun, palautumiseen ja tunteiden säätelyyn.

Esivaihdevuosien tunnistettavia oireita voivat olla ajoittainen unettomuus, yöhikoilu, voimakas 
iltavireystila, sydämentykytys, epäsäännölliset kuukautiset, päänsärky, turvotus, kuumat aallot, 
lisääntynyt ärtyneisyys sekä herkkyys stressille tai alkoholille. Oireet voivat olla ajoittaisia: viikko 
hyvin, viikko haastavasti — tai pidempiä jaksoja yhtäjaksoisesti.

Olennaista on ymmärtää, että esivaihdevuodet eivät ole sairaus, vaan hormonaalinen 
siirtymävaihe. Siksi oireisiin vaikuttavat tekijät ovat suurelta osin samoja, joilla ihminen 
yleensäkin säätelee palautumista ja stressiä. Kun keho käy läpi hormonaalista muutosta, sen 
kuormituskynnys pienenee, jolloin elämäntavoilla on aiempaa suurempi merkitys.

Esivaihdevuosien aikana omaan hyvinvointiin voi vaikuttaa useilla arjen tavoilla. Tasainen arjen 
rytmi — nukkumaanmenoaika, syöminen ja liikunta — tukee hermoston tasapainoa. Unen 
näkökulmasta iltaan ajoittuva voimakas liikunta kannattaa ajoittaa riittävän varhain, jotta 
lämpötila ja syke ehtivät laskea ennen nukkumaanmenoa. Ravinnon osalta on hyödyllistä 
keskittyä riittävään proteiininsaantiin, tasaisiin ateriaväleihin sekä kuitupitoiseen, tulehdusta 
hillitsevään ruokavalioon. Alkoholin käyttö voi voimistaa oireita moninkertaisesti, sillä se 
häiritsee hormonitoimintaa, unen rakennetta ja hermoston säätelyä. Säännöllinen 
kestävyysliikunta ja lihaskuntoharjoittelu tukevat kuormituksen sietokykyä ja auttavat 
tasapainottamaan hermostoa.



Vaihdevuodet (menopaussi ja postmenopaussi)

Vaihdevuosilla tarkoitetaan vaihetta, jossa kuukautiset ovat pysyvästi päättyneet ja 
munasarjojen estrogeenintuotanto on vähentynyt tasaisesti. Menopaussi määritellään 
ajankohdaksi, jolloin viimeisistä kuukautisista on kulunut 12 kuukautta. Tämän jälkeen alkaa 
postmenopaussi, jolloin hormonitasot ovat matalat ja vakaammat kuin esivaihdevuosien 
aikana. Oireet voivat kuitenkin jatkua tai voimistua siirtymävaiheen jälkeen.

Vaihdevuosien hormoniprofiilille on tyypillistä pysyvästi alentunut estrogeenitaso. Estrogeenin 
väheneminen vaikuttaa moniin kehon järjestelmiin: verisuonten säätelyyn, aivojen 
välittäjäaineisiin, aineenvaihduntaan, lihas- ja luukudokseen sekä limakalvojen terveyteen. 
Tästä syystä oireet voivat olla monimuotoisia ja vaikuttaa koko arkeen, vaikka eivät olisikaan 
jatkuvasti läsnä.

Tyypillisiä oireita ovat kuumat aallot, yöhikoilu, hermoston herkistyminen, univaikeudet, 
limakalvojen kuivuminen, nivelten jäykkyys ja kehonkoostumuksen muutokset. Estrogeenin 
vähentyminen vaikuttaa myös autonomiseen hermostoon, mikä voi näkyä esimerkiksi 
sydämentykytyksenä tai korostuneena stressireaktiona. Kaikki oireet eivät liity mieleen, vaikka 
siltä tuntuisi — taustalla on fysiologia.

Vaihdevuosissa arjen valinnat korostuvat samalla tavalla kuin esivaiheessa, mutta vaikutus voi 
olla vielä selkeämpi. Säännöllinen liikunta — erityisesti voimaharjoittelu ja kuormitusta nostava 
kestävyysliikunta — suojaa lihaskatoa ja luustoa ja helpottaa hermoston tasapainottumista. 
Lämmin ympäri vuoden toistuva arkiliike, kuten kävely, parantaa unen laatua ja stressinsietoa. 
Ravinnossa korostuu riittävä energiansaanti, laadukas proteiini, hyvät rasvat sekä monipuolinen 
vihannes- ja marjavalikoima. Liian vähäinen syöminen voi pahentaa oireita, sillä keho tulkitsee 
energiapulan stressitilaksi.

Moni hyötyy myös siitä, että kofeiinin käyttöä säädellään, erityisesti iltapäivisin. Alkoholi voi 
lisätä kuumia aaltoja ja heikentää yöunta, minkä vuoksi pienikin käyttö saattaa näkyä oireiden 
voimistumisena. Stressinhallintaa tukevat rauhoittavat rutiinit, hengityksen tasapainottaminen, 
ulkoilu ja selkeä päivärytmi, sillä hermosto reagoi herkemmin hormonaalisten muutosten 
aikana.

Mikäli oireet ovat voimakkaita tai häiritsevät arkea, hormonikorvaushoito on tutkittu, 
turvallinen ja vaikuttava keino monille naisille. Sen tarve arvioidaan terveydenhuollossa 
yksilöllisesti. Silti arjen elämäntavoilla on aina rinnakkainen rooli, koska ne vaikuttavat 
hermostoon ja kehon kuormitukseen riippumatta siitä, käytetäänkö lääkitystä vai ei.

Vaihdevuosissa olennaista on ymmärtää, että kyseessä on pitkä, vaiheittainen prosessi. 
Elämäntavat, ravinto ja kuormituksen hallinta eivät ratkaise kaikkea, mutta keventävät oireita, 
lisäävät toimintakykyä ja auttavat arjen sujumisessa. Muutokset voivat olla pieniä, mutta niiden 
yhteisvaikutus on usein huomattava.

Sidos Academy haluaa tukea naisia kaikissa elämänvaiheissa. Tervetuloa mukaan!
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