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Kehittamisprojektin  tarkoituksena oli edistdd Poytyan kuntayhtyman alueen nuorten
seksuaaliterveytta. Tavoitteena oli tuottaa yhtendinen seksuaalikasvatuksen toimintamalli alueen
kolmen ylakoulun opettajien ja terveydenhoitajien kéaytt6on. Soveltavan tutkimusosion
tarkoituksena oli selvittdd nuorten toiveita, mielipiteité ja ajatuksia seksuaalikasvatuksesta ja sen
sisallésta, menetelmista ja toteutuksesta.

Soveltava tutkimus toteutettiin kyselyna 9. luokkalaisille oppilaille Auran yhtenaiskoulussa,
Elisenvaaran koulussa ja Ylaneen yhtendiskoulussa. Kyselyyn vastasi 136 oppilasta ja
vastausprosentti oli 80.

Tulosten mukaan 73% nuorista toivoi seksuaalikasvatuksen opetusmenetelmiksi keskustelua
luokassa, 49% videoita ja DVD:t4 aiheesta ja 40% luentoa terveydenhoitajan antamana.
Vastaajista 71%:n mukaan seksuaalikasvatuksessa olisi tarkeaa kasitella sukupuolitauteja ja
niiden ehkaisya, 57%:n mukaan raskaudenehkaisya, 57%:n mukaan seurustelua, 54%:n mukaan
murrosikaa, 50%:n mukaan yhdyntaa ja 49%:n mukaan sosiaalisen median turvallista kayttoa
(esim. Twitter, Facebook tai Instagram). Seksuaalikasvatuksen lukuvuosittaisen maaran koki
nykyiselladn olevan hyva 69,8 % vastaajista. Seksuaalikasvatusta enemman kuin nykyaan toivoi
27,2% ja vahemman kuin nykyaan 2,9%. Vastaajista 69% oli sitd mielta, ettad seksuaalikasvatusta
tulisi toteuttaa koko luokkaryhmalle yhdessa, kun taas vastaajista 12% toivoi seksuaalikasvatusta
jarjestettavan tytdille ja pojille erikseen. Seksuaalikasvatuksen tarkeimpana antajana pidettiin
tarkeysjarjestyksessa ensimmaisend terveystiedon opettajaa, toisena vanhempia/huoltajia,
kolmantena terveydenhoitajaa ja neljantena koululaakaria.

Taman tyon soveltavan tutkimuksen tuloksia voidaan hyddyntaa koulujen seksuaalikasvatuksen
kehittdmisessa. Kehittamisprojektin tuotoksena kehitettyyn seksuaalikasvatuksen toimintamalliin
sisaltyy WHO:n antamia standardeja, UNESCO:n kansainvalisia ohjeita, Terveyden ja
hyvinvoinnin laitoksen suosituksia ja soveltavasta tutkimuksesta saatuja tuloksia. Toimintamalli
antaa selkeat tavoitteet seksuaalikasvatukselle sekd suosituksen seksuaalikasvatuksessa
kasiteltavista asioista Poytydn kansanterveystydn kuntayhtyman alueen koulujen luokka-asteilla
7-9.

ASIASANAT: Seksuaalikasvatus, nuoret, seksuaalisuus
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DEVELOPING SEXUAL EDUCATION MODEL FOR
POYTYA PUBLIC HEALTH FEDERATION OF
MUNIPALICITIES AND ITS SECONDARY
SCHOOLS

The purpose of this study was to promote the sexual health of young people in the region of
Poytya Public Health Federation of Municipalities. The aim of this study was to create a unified
sexual education model for three schools and their teachers as well as public health nurses. The
purpose of the study was to find out the wishes and ideas of the 9th grade students about the
methods, contents and implementations of sexual education.

The study was conducted among the 9th grade students in Aura comprehensive school,
Elisenvaara school and Ylane comprehensive school. A total number of respondents was 136,
and the response was 80%.

According to the results of the study conversation in the class (73%), related videos and DVDs
(49%) and the lecture given by the school nurse (40%) were considered as preferable teaching
methods. According to the respondents, sexual education should contain subjects like sexually
transmitted diseases and their prevention (71%), pregnancy prevention (57%), courtship (57%),
puberty (54%), coitus (50%) and the safe use of social media (for example Twitter, Facebook,
Instagram) (49%). According to the respondents, sexual education should be given in the future
as much as nowadays (69%), more than nowadays (27%). Sexual education should be given to
the whole class group at the same time (69%), and also some of the respondents (12%) preferred
that it should be given for girls and boys separately. According to the respondents, the most
important provider of sexual education was considered to be the teacher of health education (1.),
parents (2.), the school nurse (3.) and the school physician (4.).

The sexual education model is based on the guidelines of The Department of Health and Well-
being: Sexual and Reproductive Health Approach 2014-2020, UNESCO’s international guidelines
and WHO's Standards for Sexuality. The survey results will be useful in promoting the sexual
health of young people. The sexual education model provides clear objectives and
recommendations for sexual education in Péytya Public Health Federation of Municipalities and
its secondary school grades 7-9.

KEYWORDS: Sexual education, young people, sexuality
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1 JOHDANTO

Seksuaalisuutta painottava kulttuuri, media ja porno lisdavat nuorten seksuaali-
suuteen liittyvia paineita. On todettu, ettda nuorten taidot maarittdd seksuaali-
suutta ja seksuaaliterveytta ovat melko suppeat (Laakso 2008, 54). Seksuaali-
kasvatusta koskeva tarve on muuttunut viime vuosikymmenien aikana. Esimer-
kiksi nuorten seksuaalinen kayttaytyminen seka seksuaalisuutta koskevat asen-
teet, median vaikutukset, huoli lasten ja nuorten seksuaalisesta hyvaksikaytosta
sekad uusien vaestéryhmien maahanmuutto ovat tuoneet muutoksia seksuaali-

kasvatuksen tarpeeseen. (WHO:n Euroopan aluetoimisto & BZgA 2010, 7.)

Paikalliselle seksuaalikasvatuksen toimintamallille oli tarvetta. Kouluterveysky-
selyn valtakunnallisten tulosten mukaan 8. ja 9. luokkalaisten nuorten tiedot sek-
suaaliterveydesta ovat heikentyneet ja seksuaalinen hairinta on melko yleista
molemmilla sukupuolilla (Kouluterveyskysely 2013). Perusteluja seksuaalikasva-
tuksen toimintamallin tarpeelle saatiin muun muassa paikallisen kouluterveysky-
selyn tuloksista, joiden mukaan esimerkiksi Poytyan alueella tyt6t olivat kokeneet
seksuaalista hairintaa tulosten valtakunnallista tasoa enemman (Kouluterveysky-
sely, Poytyan kuntaraportti 2013). Yhtenaisesta, tarpeita vastaavasta seksuaali-
kasvatusmateriaalista on hyotya myos opettajille, koska kouluissa annettavaan
terveystiedon opetukseen saattaa osallistua useita eri opettajia, jolloin opetuksen

taso saattaa vaihdella.

Monipuolinen seksuaalikasvatus auttaa nuoria hyvaksym&an, oppimaan ja suh-
tautumaan omaan ja muiden seksuaalisuuteen positiivisesti ja vastuullisesti.
Nuorten kannalta on tarkead huomioida seksuaalisuus kokonaisvaltaisesti ja ta-
voiteltavana olisi esittdd seksuaalisuus nuorten terveytta edistavana ja ihmisen

positiivisena voimavarana (THL 2014a; McKeon 2006).

Kehittdmisprojektin tarkoituksena oli edistdd Poytyan kuntayhtyman alueen nuor-
ten seksuaaliterveyttd. Tahan pyrittiin lisdamalla tietoa nuorten nakdkulmasta tar-
peellisiin ja ajankohtaisiin seksuaalikasvatuksellisiin asioihin. Seksuaaliterveytta

edistavana pidemman ajan tavoitteena on muun muassa, etta alueen aborttiluvut
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ja tartuntatautimaarat saataisiin pysymaan alhaisina. Tavoitteena on tuottaa yh-
tenainen, opetuksessa hyddynnettavad seksuaalikasvatuksen toimintamalli alu-

een kolmen ylakoulun opettajille ja terveydenhoitajille.

Kehittamisprojektin soveltavan tutkimuksen tavoitteena oli tuottaa tietoa nuorten
toiveista ja mielipiteista liittyen seksuaalikasvatukseen. Lisaksi nuorilta selvitettiin
heidéan toiveitaan seksuaaliopetukseen sisaltéon, toteutukseen ja menetelmiin
littyen. Tarkoituksena oli kayttaa soveltavasta tutkimuksesta saatua tietoa sek-
suaalikasvatusmallin laatimiseen. Soveltava tutkimus toteutettiin kyselyna (liite 1)

9. luokkalaisille oppilaille.

TURUN AMK:N OPINNAYTETYO | Tarja Kuusela



2 KEHITTAMISPROJEKTIN ETENEMINEN

Organisaatio, johon kehittdmisprojekti toteutettiin, oli POytyan kansanterveystyon
kuntayhtyma. Kuntayhtym&an kuuluvien Auran ja Poytyan kuntien alueella on 4
terveysasemaa ja yhteensa noin 12460 asukasta. Auran yhtenaiskoulussa oli
vuonna 2014 ylakouluoppilaita 171, joista 61 oli yhdeksasluokkalaisia. Poytyalla
on kaksi yldkoulua, Elisenvaaran koulu ja Ylaneen yhtenaiskoulu. Elisenvaaran
koulussa oli vuonna 2014 oppilaita 239, joista 83 oli yhdeksasluokkalaisia. Yla-

neen yhtenaiskoulun ylaluokkien 69 oppilaasta yhdeksasluokkalaisia oli 24.

2.1 Projektipaallikbn ja ohjausryhméan tydskentely

Taman kehittamisprojektin projektipaallikkbné toimi ylemméan ammattikorkeakou-
lututkinnon opiskelija. Projektipaallikkd tyoskenteli terveydenhoitajana Poytyan
kansanterveystyon kuntayhtymdassa, johon kehittamisprojekti tuotettiin. Viirkor-
ven (2000, 31) mukaan projektipaallikkoé vastaa projektin tavoitteiden saavutta-
misesta. Tehtaviin kuuluvat projektin asiasisallon osaaminen, sen kehittdminen
ja sisallon muuttaminen kaytantoon. Projektipaallikkona toimiminen onnistui hy-
vin, tai jopa odotuksia paremmin. Kehittamisprojektin suunnitelmavaiheessa laa-
dittiin SWOT-riskianalyysi projektipaallikon nakékulmasta (kuvio 1). Riskianalyy-
sin avulla pyrittiin ennakoimaan mahdolliset kehittdmisprojektia uhkaavat tekijat
ja sen heikkoudet. Myds vahvuuksia ja mahdollisuuksia pohdittiin suunnitelma-
vaiheessa. SWOT-analyysi auttoi huomioimaan kehittamisprojektin kannalta
merkittavat asiat kehittamisprojektin toteutuksen aikana. Ammatillista kehitysta
tapahtui selkeasti kehittamisprojektin vaiheiden edetessa. Myds aiheeseen liit-
tyva tiedon maara ja asiantuntijuus lisdéntyivat selkeasti. Projektipéallikon innos-
tus aiheeseen sdilyi koko kehittdmisprojektin ajan. Kehittdmisprojektin sujuvaa
etenemistd edistivat hyva suunnittelu ja aikataulutus seka tyéeldaméamentorin ja
tutor-opettajan antama hyva ohjaus. Myos opiskelijakollegoiden antama vertais-

tuki oli eteenpdin vievaa ja kannustavaa. Opiskelu ja kehittamisprojektin johtami-
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nen tyon ohella olivat ty0laita ja osin raskaita vaiheita. Kyselyn tekninenkin toteu-
tus sujui pddosin ongelmitta, mutta muita tietokoneeseen liittyvia teknisia ongel-
mia oli kehittdmisprojektin aikana ajoittain. Projektipaallikon pitdméa opintovapaa

kevaalla 2015 edisti kehittamisprojektin vaiheita huomattavasti.

VAHVUUDET

- innostus aiheeseen

HEIKKOUDET

- opiskelu tyon ohella

- mentoreiden tuki ja

osaaminen - kyselyn tekniset

- opiskelijakollegoiden ongelmat

tuki ja apu

MAHDOLLISUUDET

- oman osaamisen
kehittyminen
projektipaallikkéna ja

UHAT

- odottamattomat
tilanteet

sisallén asiantuntijana - projektipaallikén
-opintovapaan taloudellinen tilanne

hyédyntaminen

Kuvio 1. SWOT -analyysi projektipaallikon nakdkulmasta

Kehittamisprojektin ohjausryhmé&an kuuluivat Poytyan kansanterveystyon kun-
tayhtyman johtava hoitaja, terveyden edistamisen yhdyshenkild, koulu- ja neuvo-
lalaakari, tuutor-opettaja sekad projektipdallikkd. Ohjausryhman tehtavana oli ar-
vioida projektin tuloksia ja valvoa sen edistymista seka tukea projektipaallikkéa
projektin suunnittelussa ja johtamisessa (Silfverberg 2005, 49). Ohjausryhmé ko-
koontui kaksi kertaa kehittamisprojektin aikana, syksylla 2014 ja kevaalla 2015.
Projektipdallikkd informoi ohjausryhman jasenia kehittamisprojektin vaiheista
sahkopostitse. Projektipdallikon tydelamamentorina toimi kuntayhtyman johtava
hoitaja, jonka kanssa ohjaustapaamisia jarjestettiin nelja kertaa. Projektipaallikko
koki saavansa naista tapaamisista hyvia kaytannon ohjeita, tukea ja kannustusta.

TURUN AMK:N OPINNAYTETYO | Tarja Kuusela



11

Y hteistydtahoihin kuuluivat Poytyan kansanterveystyon kuntayhtyman liséksi alu-
een 3 ylakoulua kahden kunnan alueella. Projektiryhman muodostivat koulujen
terveydenhoitajat, rehtorit seka terveystiedon opettaja. Yhteydenpito projektiryh-
man jaseniin tapahtui projektipaallikbn jarjestamina tapaamisina, puheluina tai

sahkopostitse.

Kehittamisprojektin prosessi eteni suunnitellusti vaiheittain (kuvio 2). Kevaan
2014 ideavaiheen jalkeen kehittamisprojekti kaynnistyi tekemalla aiheeseen
littyvda systemaattista tiedonhakua seka Kkirjallisuuskatsausta kesalla 2014.
Kirjallisuuskatsaukseen perustuva esiselvitys esitettiin  tuutor-opettajalle
elokuussa 2014, jonka jalkeen alkoi kehittamisprojektin suunnitelman ja
tutkimussuunnitelman tekeminen syksylla 2014. Suunnitelmavaiheessa laadittiin
soveltavan tutkimuksen kyselylomake. Suunnitelmat esiltin ohjaus- ja tuutor-
ryhmille marraskuussa 2014. Hyvéaksyttyjen suunnitelmien jalkeen alkoi
soveltavan tutkimuksen toteutus, johon kuului kyselylomakkeen esitestaus ja
kyselyjen toteuttaminen kouluissa alkuvuodesta 2015. Tulosten analysointityd
tapahtui kevaalla 2015. Seksuaalikasvatuksen toimintamalli valmistui syksylla
2015, jolloin alkoi myds projektin viimeinen vaihe, eli loppuraportin tydstaminen.
Seksuaalikasvatuksen toimintamalli annetaan kouluille kayttéon loppuvuonna
2015.

TURUN AMK:N OPINNAYTETYO | Tarja Kuusela



Syksy 2015

Loppu-raportointi
ja tulosten
julkaisu

Kesa-syksy 2015

Seksuaali-
kasvatuksen
toimintamallin
luominen

12

Kevat ja kesa
2014
Projektin ideointi
ja aloitus
Kirjallisuus-
katsaus

Syksy 2014

Projekti-
suunnitelman
laatiminen

Kevat 2015

Soveltavan
tutkimuksen
toteuttaminen ja
tulosten
analysointi

Kuvio 2. Kehittdmisprojektin etenemisvaiheet
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3 SEKSUAALIKASVATUS OSANA TERVEYDEN
EDISTAMISTA

Vuonna 2014 uudistetun Seksuaali- ja lisdantymisterveyden toimintaohjelman
mukaan asiakkaan tai potilaan seksuaali- ja lisaantymisterveytta tulee edistaa
tasa-arvoisesti riippumatta sukupuoli-identiteetista ja sukupuolen ilmaisun moni-
naisuudesta, iasta, seksuaalisesta suuntautumisesta, kulttuuritaustasta tai
muista ominaisuuksista. Yksilon oikeutta seksuaaliseen turvallisuuteen, kehon
koskemattomuuteen, seksuaalisuuden ja sukupuolen moninaisuuteen seké sek-
suaaliseen hyvinvointiin pyritdan suojelemaan seksuaalioikeuksien avulla. (Kle-
metti & Raussi-Lehto 2014, 22.)

3.1 Terveyden edistdminen

Terveyden edistdminen tarkoittaa yksildiden ja yhteisdjen terveydentilan lisaa-
mista. Terveyteen liittyen edistamisella tarkoitetaan parantamista, tukemista ja
kannustamista. (Scriven 2010, 17.) Ihmisarvon ja itsenadisyyden kunnioittaminen,
tasa-arvo, osallistuminen ja osallistaminen seka voimaannuttaminen ovat keskei-
simpid terveyden edistimisen arvoja. Terveyden edistdmisen tavoitteena on
luoda ihmisille mahdollisuus tehda oman terveytensa kannalta parhaimmat valin-
nat. Terveytta edistavaa muutosta tukevat tiedon lisaaminen, ympariston muok-
kaaminen seka asenteisiin vaikuttaminen. (Koskinen-Ollongyvist, Pelto-Huikko &
Rouvinen-Wilenius 2005, 5-9.)

WHO:n Ottawan asiakirjan méaritelméan mukaan terveyden edistdminen on maa-
ritelty laajemmaksi kokonaisuudeksi hyvinvoinnin saavuttamiseksi ja se on toi-
mintaa, joka lisaa ihmisen mahdollisuuksia oman terveytensa hallintaan ja paran-
tamiseen. Terveyden edistaminen pyrkii vahentamaan terveyseroja ja turvaa-
maan kaikille yhtalaiset mahdollisuudet parhaaseen mahdolliseen terveyteen.
(THL 2014b; The Ottawa Charter for Health Promotion 1986.)

TURUN AMK:N OPINNAYTETYO | Tarja Kuusela
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3.2 Seksuaaliterveys

Seksuaaliterveys on seksuaalisuuteen liittyva henkisen, fyysisen ja sosiaalisen
hyvinvoinnin tila. Siihen siséltyy kunnioittava ja positiivinen lahestymistapa sek-
suaalisuuteen, seksuaalisiin suhteisiin seka turvallisiin ja tyydyttaviin seksikoke-
muksiin. Seksuaali- ja lisd&ntymisterveys kuuluu olennaisena osana ihmisen ter-
veyteen ja hyvinvointiin ja silla on myds kansanterveydellinen merkitys. Hyvan
seksuaaliterveyden yllapitaminen sisaltdd seksuaalikasvatusta, sukupuolisen
kypsymisen tukemista, seksuaalisen kehittymisen suojaamista, molempien suku-
puolten arvostamista, korkeatasoisia seksuaaliterveyspalveluita seka oikean tie-
don antamista oikeassa kehitysvaiheessa. (Klemetti & Raussi-Lehto 2014, 10;
WHO 2002, 5.)

Seksuaaliterveyden edistamisen tavoitteena on kasvattaa ihmisen omia voima-
varoja ja tukea positiivista kasitysta itsestéa seksuaalisena olentona. Seksuaali-
terveytta koskevia paatoksentekotaitoja voidaan lisata turvaamalla yksilon riitta-
via tietoja seksuaaliterveydesta. Itsetunnon vahvistaminen, kunnioitus muita koh-
taan, vastuullinen kayttaytyminen ja oman kehon arvostaminen ovat seksuaali-
terveyden edistdmistoiminnassa korostettavia asioita. (Ryttylainen & Valkama
2010, 23))

3.3 Seksuaalikasvatus

Seksuaalikasvatus tulisi ymmartad kokonaisvaltaisesti. Siind tulisi huomioida
seksuaalisuuden fyysinen, kognitiivinen, sosiaalinen, emotionaalinen ja vuorovai-
kutteinen nékdkulma, eiké keskittyd pelkastaan seksuaalisten terveysongelmien
ehkaisyyn. Kokonaisvaltaisessa seksuaalikasvatuksessa seksuaalisuus tuodaan
esille positiivisena voimavarana. (WHO:n Euroopan aluetoimisto & BZgA 2014,
7; UNESCO 2009a, 2.)

Tavallisimmin kouluissa annettava seksuaalikasvatus on liitetty muihin oppiainei-

siin, kuten esimerkiksi biologiaan, terveystietoon, uskontoon tai likuntaan. Opet-
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tajan koulutustausta seka oppiaine, johon seksuaalikasvatus on liitetty, vaikutta-
vat huomattavasti opetusmenetelmiin sek& opetuksen sisaltoon. Opetuksen pai-
nopiste voi vaihdella fyysisista nakokulmista sosiaalisiin, vuorovaikutuksellisiin tai
moraalisiin kysymyksiin. Kokonaisvaltaisemman otteen varmistamiseksi aineesta
on hyva tehda monialainen jakamalla eri osa-alueita eri opettajille sekd kutsua
ulkopuolisia asiantuntijoita kasittelemaan tiettyja seksuaalikasvatuksen asioita.

Seksuaalikasvatuksessa tulisi pyrkia tavoitteellisesti tuloksiin. (THL 2010, 12.)

Jatkuva ja suunnitelmallinen seksuaalikasvatus on nuorelle erittain tarkeda. So-
siaalisten taitojen ja itsehallinnan lisddminen, oikeiden asenteiden ja harkintaky-
vyn vahvistaminen seka asiallisen tiedon antaminen edistavat nuoren seksuaali-
terveyttd ja vastuullista kayttaytymista. (Korteniemi-Poikela & Cacciatore 2010,
159.)

Median tarjoama kuva seksistd, seksuaalisuudesta, kehon arvostamisesta, sek-
suaalisesta kayttaytymisesta ja itsemaaradmisoikeudesta ei ole omiaan kehitta-
maan yksilon seksuaaliterveyttd. Viestinndn apuna seksuaalisuutta kaytetaan
paljon, koska silla tavoitetaan ihmisten huomio. Nuoret ja lapset tarvitsevat suo-
jelua median seksuaalisuuteen liittyviltd vaikutuksilta, koska heilla ei nuoren ke-
hitystasosta ja kokemusmaailmasta johtuen ole keinoja suhteuttaa nakemaéansa
mihink&éan taustaan. (Pajamaki 2013, 55-56; Vaestdliiton seksuaaliterveyspoliitti-
nen ohjelma 2006, 27-28; Liinamo 2005, 81.)

Grauvoglin ym. (2012, 115) ja Laakson (2008, 33) mukaan nuorten kasitys sek-
suaalisuudesta ja seksuaaliterveydesta liittyi paaosin sukupuoliyhdyntddn seka
raskauden ja sukupuolitautien ehkaisyyn. Seksuaaliterveyden opetusohjelmien
siséltd on usein kohdistettu sukupuolitautien ja raskauden ehkaisyyn. Seksuaali-
kasvatuksen sisallyttdminen esimerkiksi biologian opetukseen saattaa johtaa sii-
hen, ettd opetuksessa painotetaan fyysiseen terveyteen liittyvid ndkodkohtia ja
keskitytddn vdhemman emotionaalisiin, psyykkisiin ja psykologisiin nakékohtiin.
Tama johtaa siihen, etteivat nuoret valttamatta tiedd seksuaaliterveyden moni-
naisuudesta. Nuorella ei esimerkiksi valttamatta ole tietoa, kuinka seksuaalista

nautintoa saavutetaan ja yllapidetaan. Mahdollisiin ongelmiin ei osata hakea
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apua, mika lisaa riskia psyykkisille tai psykologisille vaikutuksille. (Grauvogl ym.
2012, 111-112))

Hyvan seksuaalikasvatuksen perusta luodaan kotona. Seksuaalikasvatusta ai-
kuiset voivat antaa lapsille ja nuorille paivittaisessa elamassa niin kotona, harras-
tuksissa kuin koulussakin. Asenteellista seksuaalikasvatusta annetaan tiedosta-
mattakin ja kasvatusta voi tapahtua yksittaisissa keskusteluhetkissa tai oppitun-
neilla. (Vaestoliitto 2014.) Vanhemmilla on suuri ja tarkea merkitys seksuaalikas-
vatuksessa etenkin varhaisemmissa kehitysvaiheissa (Klemetti & Raussi-Lehto
2014, 46; THL, 2010, 8). Vanhempien antama seksuaalikasvatus yhdessa muun
annetun seksuaalikasvatuksen kanssa on tutkimusten mukaan todettu vaikutta-
van nuorten seksuaalikayttaytymiseen positiivisesti. Jopa lyhyet vanhempien ja
nuorten valiset keskustelut aiheesta vaikuttavat olevan hyddyllisia ja tarpeellisia
vahentaen nuorten riskikayttaytymista. (Wang, Stanton, Deveaux, Li, Koci & Lunn
2014, 502; Miller, Lin, Poulsen, Fasula, Wyckoff, Forehand, Long & Armistead,
2011, 551-552.)

Monet Hyden, Drennanin, Butlerin, Howlettin, Carneyn & Lohanin (2013, 3441-
3443) tutkimuksessa haastatelluista vanhemmista olivat kertoneet puhuvansa
seksuaalisuudesta avoimesti lastensa kanssa. Kuitenkin vain pieni osa heista oli
kasitellyt suoraan esimerkiksi ehkaisyyn tai kondomin kayttéon liittyvia aiheita
lapsen tai nuoren kanssa. Seksuaalisuutta oli kasitelty kotona vain yleisella ta-
solla. Monella vanhemmalla oli k&sitys, etté seksuaalisuutta kasitellaan riittavasti
koulussa, tai ettd nuori ei tarvitse tietoa, koska ei ole seurustelusuhteessa. Joil-
lakin vanhemmilla oli huoli, ettéd seksuaalisuudesta keskusteleminen rohkaisee

nuorta olemaan seksuaalisesti aktiivisempi.

Nuorella on hyva olla seksuaalisuuteen liittyvaa tietoa lapsuuden rajattomuu-
desta, nuoruuden kokeilevasta monimuotoisuudesta ja aikuisen seksuaali-identi-
teetin rikkaudesta, silla tuolloin nuoren omat seksuaalisuuteen liittyvat ajatukset

ja tunteet eivat tunnu pelottavilta (Korteniemi-Poikela & Cacciatore 2010, 157).

Kenny, Capri, Thakkar-Kolar, Ryan & Runyon (2008, 38-50) tarkastelevat artik-

kelissaan Yhdysvalloissa kaytdssa olevia seksuaalisen hyvaksikayton ehkaisyyn
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kuuluvia opetusohjelmia. Yleisimmin opetettavia asioita olivat turvataitojen lisaa-
minen, itsetunnon lisd&dminen, ei- sanomisen harjoittelu seka hyvaksyttavan ja ei-
hyvaksyttavan kosketuksen tunnistaminen. Tarkeana pidettiin myds genitaalien
oikeiden nimien ja termien osaamista. Seksuaalista hyvaksikayttod ehkaisevia
opetusohjelmia tulisi olla tarjolla kulttuuritaustaan katsomatta, omalla aidinkie-
lella. Lapsen turvataitojen opettaminen tulisi alkaa jo kotona, jatkuen aina esikou-
lusta toisen asteen koulutukseen saakka. Vanhempien positiivinen suhtautumi-

nen seksuaalikasvatuksellisiin asioihin on erittain tarkeaa.

Elinymparistd ja media tarjoavat lisdantyvassa maarin pornoa. Se kiinnostaa nuo-
ria, mutta pornon haikailematon, hapeamatdn ja kova maailma saattaa myos
hamment&& nuorta (Korteniemi-Poikela & Cacciatore 2010, 156). Matkapuheli-
met ja Internet ovat nykypaivana tiedonlahteita, joiden kautta helposti saatavilla
oleva seksuaalisuuteen liittyva tieto on usein eparealistista ja vaaristynytta. Ta-
man vuoksi harhaanjohtavien tietojen ja mielikuvien torjuminen ja oikean tiedon
opettaminen ovat merkittava osa seksuaalikasvatusta. (THL 2010, 22.) Porno-
materiaaliin tormanneista lapsista ja nuorista suurin osa ei osaa, halua tai pysty
keskustelemaan aiheesta jasentyneesti tai pohdiskellen. Lapsi tai nuori saattaa
olla hammentynyt tai ahdistunut ndkemastaan ja itsessaan herénneista erilaisista
tunteista. Aikuisen keskustellessa nuoren kanssa pornosta, on tarkeaa viestia,
ettd aiheesta saa ja on tarkeda puhua. Lapselle tai nuorelle tulee tarjota hédnen
tasolleen soveltuvaa tietoa, jotta hanen on jatkossa helpompi suojella itseaan.
(Pajamaki 2013, 56.)

3.4 Seksuaalikasvatus osana opetusta ja terveystarkastuksia

Tehokkaan seksuaalikasvatuksen ominaisuuksia ovat selkeiden tavoitteiden
asettaminen seksuaalikasvatuksen siséllolle, opetusmenetelmille ja toteutuk-
selle, nuorten tarpeita vastaavien aiheiden kasitteleminen, selkeiden ohjeiden an-

taminen ja taitojen opettaminen muun muassa ei-toivottujen raskauksien ja su-
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kupuolitautien ehkaisemiseksi, nuoria osallistavien opetusmenetelmien kayttami-
nen ja luotettavan nayttoon perustuvan tiedon jakaminen (THL 2014; UNESCO
2009a, 22; McKeon 2006).

Terveystiedon opetuksen tavoitteena on monipuolisesti kehittdd oppilaan ter-
veysosaamista. Terveyteen ja hyvinvointiin liittyvia ilmioita tulisi opetuksessa tar-
kastella ikédkaudelle sopivalla tavalla terveyteen liittyvien taitojen, tietojen, eetti-
sen vastuullisuuden, kriittisen ajattelun ja itsetuntemuksen kautta. Terveystiedon
opetuksen sisaltoon vuosiluokilla 7-9 tulisi kuulua perehtyminen seksuaalisuu-
teen, seksuaalisen kehityksen monimuotoiseen ja seksuaaliterveyden eri osa-
alueisiin. (Opetushallitus 2014, 398-400.) Opetushallituksen (Kannas ym. 2009,
40) teettaman tutkimuksen mukaan 7-9.luokkalaiset pitivat terveystiedon sisal-
|6ista kiinnostavimpina aiheina liikuntaa ja terveyttd, seksuaalisuutta ja omasta

terveydesta huolehtimista sekd ihmissuhteita ja seksuaalikayttaytymista.

Terveystieto tuli itsendiseksi oppiaineeksi vuonna 2001. Sen opetusta ohjaavat
keskeiset sisallot ja tavoitteet perusopetukseen maariteltiin Opetushallituksen toi-
mesta ensimmaisen kerran kansallisella tasolla vuonna 2004. Terveyden edista-
misen kannalta terveystiedon tulemista itsendiseksi oppiaineeksi voidaan pitda
merkittavana koulutusinnovaationa my6s kansainvalisesti. (Kannas, Peltonen &
Aira 2009, 17-19.) Seksuaalikasvatuksen pakollisuus oppiaineena ei kuitenkaan
ole tae kokonaisvaltaiselle tai laadukkaalle opetukselle, ja taman vuoksi opettajia
tulisikin kouluttaa, motivoida ja tukea (THL 2010, 12).

Ylakoulujen terveystiedon tunneilla kasiteltdvan seksuaalikasvatuksen maara
maarittyy talla hetkella suurilta osin kehittamisprojektin alueen kouluissa kaytet-
tyjen terveystiedon oppikirjojen sisalléon mukaan. Oppikirjoissa ja niiden sisél-
|6issa on eroja jo taman kehittdmisprojektin alueeseen kuuluvien kolmen koulun
valilla. Riippuen oppikirjasta, joissakin kouluissa seksuaalisuutta kasitellaan jol-
lakin tavoin jo 7.luokalla, joillakin ei juuri lainkaan. 8. ja 9.luokilla seksuaalikasva-
tusta kasitelladn enemman, sitakin vaihtelevin méarin koulukohtaisesti verraten.
Osa terveystietoa opettavista opettajista on kaynyt terveystiedon opetukseen ja

seksuaalikasvatukseen liittyvan lisdkoulutuksen. Jokaisessa koulussa jonkun
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naista koulutetuista opettajista tulisi vastata oppiaineen kehittdmisesta, suunnit-
telusta ja asianmukaisesta toteutuksesta (WHO:n Euroopan aluetoimisto & BZgA
2014, 25).

Koulujen terveyskasvatuksen tulisi sisaltda korkeatasoista opetusta seksuaaliter-
veydesta ja seksuaalisuudesta. Ohjelmassa ehdotetaan tiivista yhteisty6ta kou-
luterveydenhuollon ja terveyskasvatusta antavien opettajien kanssa. Opettajien
seksuaaliopetukseen liittyvaa koulutusta tulisi lisaté ja oppimateriaaleja kehittaa.
(Barr, Goldfarb, Russell, Seabert, Wallen & Wilson 2014, 399-400; Vaestoliiton
seksuaaliterveyspoliittinen ohjelma 2006, 26.) Kouluterveydenhuollon merkitys
terveystiedolle ja seksuaalikasvatukselle on tarkea. Heikot seksuaalitiedot omaa-
ville nuorille on otollista antaa valistusta myds kouluterveydenhuollossa kéaynnin
yhteydessa. (Kontula & Merildinen 2007, 129.)

Opettajat kokivat seksuaaliopetukseen liittyvind omina kehitystarpeinaan rohkeu-
den lisddmisen eri opetusmenetelmien kayttdmisessa, teoriatiedon ajantasaisuu-
den, oppilaiden kuuntelemisen ja tutkivan otteen kayttamisen (Pitkdnen 2009,
78). Kouluterveydenhuollon merkitys terveystiedolle ja seksuaalikasvatukselle on
tarkea. Heikot seksuaalitiedot omaaville nuorille on otollista antaa valistusta my6s
kouluterveydenhuollossa kaynnin yhteydessa. (WHO:n Euroopan aluetoimisto &
BZgA 2014, 8; Kontula & Merilainen 2007, 129.)

Selinin (2009, 54) tekeman kyselytutkimuksen mukaan 5-luokkalaisten seksuaa-
lisuuteen liittyvien asioiden ajankohtaisuus jakautui vastaajien kesken laajasti.
Saman ikaryhméan kehityserot tuovat haastetta seksuaalikasvatukselle ja sen to-
teuttamiselle. Kodin ja koulujen seksuaalikasvatuksen yhtena haasteena voidaan
pitdd myos yhteiskunnan seksualisoitumista. Koulussa lapsia ja nuoria suojaavaa
seksuaalikasvatusta voidaan jarjestaa pitamalla vanhempainiltoja, joissa sovi-
taan yhteisista saannoista liittyen lasten ja nuorten internetin ja televisioviihteen
kayttoon sekd antamalla media-ja turvataitokasvatusta. (Ritamo, Pelkonen & Ni-
kula 2010, 37.) Koulujen opetusohjelman kehittamiseksi olisi toivottavaa jarjestaa
yhteistyo6td vanhempien kanssa. Tall& tavoin varmistetaan, etta vanhemmilta
saadaan tarvittava tuki seksuaalikasvatukselle ja, etta koulun ja vanhempien roo-

lit seksuaalikasvattajina toimivat hyvin yhdessa. (THL 2010, 13.)
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Nuoret toivovat seksuaaliopetusta antavan opettajan olevan alan asiantuntija,
joka olisi aidosti kiinnostunut aiheesta ja jolla olisi kykya auttaa vaikeissa tilan-
teissa. Lisaksi opettajan toivottiin olevan ialtdéan nuori. Nuoren ian viitattiin autta-
van ymmartamaan nuorten kokemusmaailmaa ja puhekieltd sekéa rentoa asen-
netta. Opettajan toivottiin olevan itsevarma ja rohkea kayttamaan asioista niiden
oikeita nimid. Vastaajista pojat toivoivat opettajan kykenevan nakeméaan seksu-

aalisuuden positiivisena voimavarana. (Laakso 2008, 45-47.)

Valtioneuvoston asetus koulu- ja opiskeluterveydenhuollosta edellyttaa, etta op-
pilaan seksuaalista kehitysta tukeva neuvonta tulee kuulua terveystarkastuksiin
ja terveysneuvontaan vastaten lapsen ja nuoren kehitysvaihetta. Koulutervey-
denhuollossa oppilaille tehd&én terveystarkastus jokaisella vuosiluokalla ja en-
simmaiselld, viidennelld ja kahdeksannella luokalla tarkastuksen on oltava laaja
terveystarkastus. Kahdeksannen luokan laajan terveystarkastuksen tulee sisal-
taa seurusteluun, seksuaaliterveyteen ja raskauden ehkaisyyn liittyvat nakokoh-
dat paihteisiin liittyvan neuvonnan ohella. Palveluina ehkéisy- ja muu seksuaali-
terveysneuvonta kuuluvat koulu- ja opiskeluterveydenhuollolle. (Valtioneuvoston
asetus 2011/338.)
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4 NUORTEN SEKSUAALITERVEYS

Terveyden ja hyvinvoinnin laitoksen Kouluterveyskyselyn (2013) tulosten mu-
kaan 8. ja 9. luokkalaisten nuorten tiedot seksuaaliterveydesta ovat heikentyneet
ja seksuaalinen hairinta on melko yleistd molemmilla sukupuolilla. Kouluterveys-
kyselyn tulosten mukaan esimerkiksi Poytyan alueella vastanneista peruskoulu-
laisista tytoista 64 prosenttia oli joskus tai toistuvasti kokenut seksuaalista hairin-
taa, mika on tulosten valtakunnallista tasoa enemman (Kouluterveyskysely, Poy-

tyan kuntaraportti 2013).

Raskaudenkeskeytykset ovat hieman lisdantyneet viime vuosina Poytyalla.
Vuonna 2012 Poytyan alueella oli tehty 12 raskaudenkeskeytysta tuhatta 15-49-
vuotiasta naista kohden, joka oli enemman kuin kolmena edeltaneena vuonna.
Esimerkiksi vuonna 2010 vastaava maara oli 5,6 tuhatta 15-49-vuotiasta naista
kohden. Aurassa raskaudenkeskeytyksia oli vuonna 2012 tehty 11,2 tuhatta 15-
49-vuotiasta naista kohden ja vuonna 2010 maara oli 11.9. (Sahkoéinen hyvin-
vointikertomus 2013-2016, Pdytya.) Tilasto- ja indikaattoripankki SOTKAnNetin
mukaan koko Suomessa raskaudenkeskeytyksia oli tilastollisesti 8,7 tuhatta 15-
49 vuotiasta naista kohden vuonna 2012 (THL, 2015).

UNESCO:n katsaus seksuaalikasvatuksen vaikutuksia selvittdneista tutkimuk-
sista ympari maailmaa kertoo seksuaalikasvatuksella olevan positiivisia vaikutuk-
sia ja hyotyja nuorten seksuaalikayttaytymiseen. Tutkimuksissa oli mitattu vaiku-
tuksia muun muassa seksuaalisen kanssakaymisen aloittamisikdan seka kondo-
min ja ehkaisyn kayttoon liittyen. Yhdenkaan seksuaalikasvatusohjelmien vaiku-
tuksia ja seksuaalisen kanssakaymisen aloitusikaa selvittdneen tutkimuksen tu-
los ei viitannut siihen, ettd seksuaalikasvatus aikaistaisi seksuaalisen kanssakay-
misen aloittamista. Seksuaalikasvatuksen ja kondomin kayton yhteytta selvitta-
neiden tutkimusten mukaan kondomin kayttod oli lisd&ntynyt 40% tutkimuksista.
(UNESCO 2009a, 13-15.)

Laakso (2008, 33-44) selvitti tutkimuksessaan 9-luokkalaisten nuorten ehdotuk-

sia ja toiveita liittyen koulun seksuaaliopetuksen siséltoén, opetusta antavaan
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opettajaan ja kaytettaviin opetusmenetelmiin. Seksuaaliopetuksen sisaltoon toi-
vottiin kuuluvan opetusta raskauden ehkaisysta ja turvallisesta seksikayttaytymi-
sestd, keskustelua ensimmaisen yhdyntakerran merkityksestd, toisen huomioon-
ottamisesta ja vastuullisuudesta. Tarkedna pidettiin myos opetusta murrosian
muutoksista. Seurusteluun liittyvat vastuut ja velvollisuudet seké seksi olivat eh-
dotettuja aiheita seksuaaliopetuksessa kaytavalle keskustelulle. Vastaajat olivat
sitd mieltd, ettd seksuaaliopetusta tulisi antaa enemman, jaettuna ylékoulun jo-
kaiselle luokkatasolle. Opetusmenetelmista selkeasti toivotuin oli keskustelu ren-
nossa, hyvaksyvassa ja avoimessa opetusilmapiirissd. Menetelmind videoiden
nayttaminen ja nimettémien kysymyslappujen kayttd seka ulkopuolisen henkilon
vierailu olivat myos toivottuja. Seksuaaliopetukseen kuuluvat teemapaivat koet-
tiin elamyksellisind. Vastaajat toivoivat myos tietolehtisia, joissa olisi yhteystietoja

paikkoihin, joista voi hakea apua, seka tietoa jalkiehkaisysta ja abortista.

Poikien tiedot seksuaaliasioista ovat merkittavasti tyttdja huonommat ja koulun
aiheesta antama opetus vaikuttaa enemman poikien kuin tytt6jen seksuaalitietoi-
hin. Pojilla, jotka olivat aloittaneet seksuaalikokemukset muita nuorempina, olivat
huonoimmat seksuaalitiedot. (Kontula & Merilainen 2007, 126-129.) Koulume-
nestyksella on yhteytté siihen, kuinka mieluisana oppiaineena terveystietoa pide-
taan. Paremman keskiarvon saaneet oppilaat pitivat terveystietoa mieluisimpana
kuin heikomman keskiarvon saaneet. (Kannas ym. 2009, 38.) Myds sukupuolit-
tuneesti jakautuvat seksuaalitiedot ovat yksi seksuaalikasvatuksen kehittamisen
haaste (Liinamo 2005, 82).

Yhtena terveyden edistamistydn haasteena pidetaan sita, kuinka tunnistaa nuo-
ret tytot, joilla on vaikeuksia tunnistaa ja ilmaista omia seksuaalisia tarpeitaan ja
neuvotella niista kumppaninsa kanssa. Naiden tyttojen seksuaaliterveyteen liitty-
via riskeja ovat hyvaksikayttod, ei-toivotut raskaudet, sukupuolitaudit seka rais-
kaukset johtuen muun muassa kykenemaéattomyydesta hallita seksuaalisesti la-
tautuneita tilanteita. (Suvivuo 2011, 31.) Nuoret tyt6t liittdvat seksuaalisiin tilan-
teisiin tunteet, nautinnon, sosiaaliset kontaktit seka ajatukset vapauksista, vas-
tuusta ja valmiudesta. Paasaéantoisesti seksuaalisiin tapahtumiin ei liitetty riskin

merkityksid. Nykyisessa yhteiskunnassa tytot kokevat monia ristiriitaisia paineita
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seksuaalisuuteen liittyen. Seksuaalikasvatuksessa nuorten kanssa olisi hyvéa
keskustella heidan omista valinnoistaan ja niiden perusteista, koska nuoret osaa-

vat hyvin pohtia toimintaansa. (Kuortti 2012, 9-110.)

Nuorille tulisi tarjota tietoa seksuaaliterveyden palveluista, joihin voi tarvittaessa
helposti hakeutua. Levine (2013, 198) ja Klemetti & Raussi-Lehto (2014, 48) ovat
esittaneet, etta vaikka valtaosa homo- ja biseksuaaleista seka transsukupuoli-
sista nuorista varttuu terveeksi aikuiseksi, osa seksuaalisen vahemmiston nuo-
rista saattaa kokea myds monia ongelmia liittyen homofobiaan ja heteronormatii-
visuuteen. Vaikutukset nakyvat terveyserojen lisaantymisena, mielenterveyson-
gelmina johtaen jopa masennukseen tai itsemurha-ajatuksiin seka paihteiden
kayton ja sukupuolitartuntojen lisddntymisena. Seksuaaliseen vahemmistbon
kuuluville nuorille tulisi tarjota terveyspalveluita, joissa pystyttaisiin nostamaan

esille nuoren omia vahvuuksia ja samalla huomioimaan mahdollisia riskeja.

Pitkanen (2009, 80) selvitti tutkimuksessaan ylakoulun opettajien kokemuksia liit-
tyen seksuaaliopetuksen opetusmenetelmiin. Tulosten mukaan terveystiedon
opettajien koulutusta tulisi lisata ja koulutuksessa tulisi huomioida erityisesti toi-
minnalliset opetusmenetelmat seka tyttavat liittyen draamailmaisuun. Lisaksi toi-
vottiin maksuttomia seksuaaliopetusta sisaltavia taydennyskoulutuksia, joissa
my0s tarjottaisiin edella mainittuja opetusmenetelmia. Lisaresurssit olisivat tar-
peen seksuaaliopetuksessa niin ajallisesti oppitunteina, kuin tutustumiskayntien
ja koulun ulkopuolisten vierailijoidenkin muodossa. My6s opettajien vélisen yh-
teistydn maaran toivottiin lisattavan, jotta seksuaaliopetukseen liittyvia kokemuk-
sia voitaisiin jakaa ja kollegat keskendan pystyisivat tukemaan toisiaan. Myds
Kontulan & Merilaisen (2007, 125) mukaan opettajat toivoivat uusia opetusmate-
riaaleja, ehkaisysalkkua, kondomeja jaettavaksi seka erilaisia esitteitd, opettajan

oppaita, peleja seka verkkomateriaaleja.
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5 SOVELTAVA TUTKIMUS

5.1 Tutkimuksen tarkoitus ja ongelmat

Tutkimuksessa tarkasteltiin seksuaalikasvatusta 9. luokkalaisten nuorten nako-
kulmasta. Soveltavan tutkimuksen tarkoituksena oli selvittda 9. luokkalaisten
nuorten mielipiteitéq, asenteita ja toiveita seksuaalikasvatuksen sisaltéon, mene-

telmiin ja toteutukseen liittyen.

TUTKIMUSONGELMAT

1 Minké&laisia toiveita nuorilla on seksuaalikasvatuksen sisaltoon
liittyen?

2 Minkéalaisia toiveita nuorilla on seksuaalikasvatuksen menetelmiin
liittyen?

3 Minkalaisia toiveita nuorilla on seksuaalikasvatuksen toteutukseen
ja kaytannon jarjestelyihin liittyen?

5.2 Tutkimuksen aineisto

Koulut vastasivat myonteisesti rehtoreille sahkopostitse lahetettyihin tiedustelui-
hin koulujen halukkuudesta osallistua tutkimukseen. Soveltavan tutkimuksen ai-
neisto kerattiin 9. luokan oppilailta tammi- ja helmikuussa 2015. Tutkimukseen
osallistui kolme koulua; Auran Yhtenaiskoulu, Elisenvaaran koulu ja Ylaneen Yh-

tenaiskoulu. Tutkimuksen aineistonhankinta tapahtui vaiheittain (kuvio 1).

TutkimU§Iupien Kysely- Aineiston
: Kysl?liy- :::H’a'i’;’; lomakkeen keraaminen
omakkeen esitestaus 28.1.,29.1.

Tutkimuslupien
saaminen

kouluilta ittel huoltajilta
suunnittelu j
toukokuu 2014 joulukuu 2014 8.1.2015 ja3.2.2015

Kuvio 3. Tutkimuksen aineistonhankinnan vaiheet.
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Kyselyyn vastaajat valittiin ei-satunnaisesti, jolloin voitiin tutkia alueen koko yh-
deksasluokkalaisten perusjoukko. Tyypillista ei—satunnaisen otoksen valinnalle
on sen saatavuus ja harkinta eli joukko on saatu helposti kokoon ja halutaan tut-
kia tutkimukselle oleellisia henkildita (Metsdmuuronen 2008, 51). Kyselyn vas-
taajiksi valittiin yhdeksasluokkalaiset, koska terveystiedon seksuaalikasvatus on
kouluissa toteutettu yhdeksadnnen luokan kevétlukukauteen mennessa suurilta
osin, jolloin oppilailla on laajemmin kokemusta peruskoulussa annettavan seksu-
aalikasvatuksen menetelmista ja opetuksesta. Kyselya ei teetetty seitsemas- tai
kahdeksasluokkalaisille, koska yhdeksénnen luokan oppilaat ovat mahdollisesti
kypsempia arvioimaan seksuaalisuuteen ja seksuaalikasvatukseen liittyvid asi-

oita.

Koulukohtaisesti riippuen tutkittaville 9. luokan oppilaille ja heidan huoltajilleen
lahetettiin Wilma-verkkoviestina tutkimustiedote (liite 1). Tiedotteen lahettdmisen
jalkeen tutkittavien koteihin jaettiin oppilaiden mukana myo6s paperiset lupakirjeet,
joissa vanhemmilta kysyttiin lupa oppilaan tutkimukseen osallistumiselle tutki-
muksen eettisyyden toteutumiseksi (lite 2) (Hirsjarvi, Remes & Sajavaara 2013,
24-25). Luvat kerattiin oppilailta hyvissa ajoin ennen kyselyn esitestausta. Kyse-
lylomake testattiin projektipaallikon toimesta yhdella alueen koululla ennen varsi-
naisen kyselyn teettdmista, esitestaukseen osallistui 10 oppilasta. Koulujen reh-
toreilta oli saatu tutkimuslupa projektin alkuvaiheessa.

Kyselyyn (liite 3) vastaamiseen oli varattu aikaa yhden oppitunnin ajan, todelli-
suudessa kyselyyn vastaamiseen kului 5-15 minuuttia. Oppitunnin aluksi projek-
tipaallikko tai kirjalliset ohjeet saanut opettaja kertoi oppilaille kyselytutkimuksen
tarkoituksesta ja antoi suulliset ohjeet kyselyyn vastaamisesta. Tutkimuksen eet-
tisyyden toteutumiseksi oppilaille informoitiin kyselyyn vastaamisen olevan va-
paaehtoista (Hirsjarvi ym. 2013, 24-25). Oppilaat vastasivat kyselyyn nimetto-
masti ja yksin. Kyselyyn vastaamisen jalkeen projektipaallikkd keréasi kyselylo-
makkeet itsellensd. Paperisina ollut kyselyaineisto siirrettiin projektipaallikon toi-

mesta Webropol®-ohjelmaan.

Auran yhtenaiskoulussa on 61 yhdeksasluokkalaista. Poytyalla on kaksi ylakou-

lua, Elisenvaaran koulu ja Ylaneen yhtenaiskoulu, joista Elisenvaaran koulussa
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on 83 yhdeksasluokkalaista ja Ylaneen yhtenaiskoulussa 24. Yhteensa tutkimuk-
seen valittujen yhdeksasluokkalaisten perusjoukko oli siis 168, kolmesta eri kou-

lusta. Kyselyt toteutettiin sovittuina paivina kullakin koululla.

5.3 Tutkimuksen menetelma ja analyysi

Tutkimusmenetelmaksi valittiin aineiston kvantitatiivinen tarkastelu, jonka avulla
kysymykset voitiin esittaa suurelle joukolle samalla tavalla jasenneltyna. Talla ta-
voin naytteen edustavuus saatiin hyvaksi ja tutkimuksesta saatu tietomaara suu-
reksi. Tutkimusaineiston taustatietona kysyttiin sukupuolta ja koulua. Kysymyslo-
makkeessa oli seka strukturoituja ettd muutamia avoimia kysymyksié strukturoi-
tujen kysymysten lopussa. Strukturoitujen kysymysten kautta kartoitettiin nuorten
ajatuksia ja mielipiteitd seksuaalikasvatuksen siséllosta, menetelmista seka kay-
tannon toteutuksesta. Avoimien kysymysten avulla pyrittiin saamaan esiin sellai-
sia nakokulmia tutkittavasta aiheesta, joita tutkija ei ollut etukateen osannut aja-

tella.

Ennen kyselyjen toteutusta kyselylomakkeesta pyydettiin kommentteja ja paran-
nusehdotuksia rehtoreilta, terveystiedon opettajalta ja kouluterveydenhoitajilta.
Muutaman korjauksen jalkeen toteutettiin esitestaus. Kyselylomake testattiin
kymmenella 9. luokkalaisella oppilaalla, jotka osallistuivat uudelleen myds varsi-
naiseen tutkimukseen. Esitestauksen jalkeen pohdittiin rakenteellisia vaihtoeh-
toja kyselylomakkeen kahdelle kysymykselle, joissa vastaajan tuli numeroida
vaihtoehtoja tarkeysjarjestykseen 1-10. Esitestauksessa yhdella vastaajalla oli
vaikeuksia ymmartad kysymysten ohjetta. Kysymysten vastausvaihtoehtoja muu-
tettiin niin, ettd vastaajan tuli numeroida vaihtoehdot tarkeysjarjestykseen 1-3.

Taman muutoksen jalkeen kyselylomake oli valmis.

Ensimmaiseen tutkimusongelmaan, joka kasitteli nuorten toiveita seksuaalikas-
vatuksen sisallosta, pyrittiin saamaan vastaus kahdella strukturoidulla kysymyk-

sella:

e Mita asioita seksuaalikasvatuksessa olisi mielestasi tarke&da kasi-
tella?

TURUN AMK:N OPINNAYTETYO | Tarja Kuusela



27

Mista alla olevista asioista toivoisit itse saavasi lisda tietoa? Voit
halutessasi rastittaa useita vaihtoehtoja. Vastausvaihtoehdot: So-
siaalisen median turvallinen kaytto (esim. twitter, instagram, face-
book), Porno ja sen vaikutukset, Seurustelu, Rakkaus, Tunteet,
Seksin ja seksuaalisuuden nakyminen mainonnassa (tv:ssa, inter-
netissa, lehdissa, julkisilla paikoilla), Sukupuolitaudit ja niiden eh-
kaisy, Yhdynta, Raskaudenehkaisy, Abortti, Itsetyydytys, Seksu-
aalinen nautinto, Orgasmi, Eettiset nakékulmat, oikean ja vaaran
kasitykset, Seksuaalisuuteen liittyvat saannot ja normit, Nykyiset
seksuaali-ihanteet, esim. tietynlaisen kehon ihannointi, Seksuaali-
suuden moninaisuus (esim. hetero-, homo-, trans-, biseksuaali-
suus), Murrosika, Seksuaalinen kasvu ja kehitys, Mieliala, Josta-
kin muusta, mista?

Tutkimusongelmista toinen kasitteli nuorten toivomia seksuaalikasvatuksen me-

netelmia. Siihen liittyen kyselylomakkeessa oli yksi strukturoitu kysymys:

Mitkéa seksuaalikasvatuksessa kaytettavat opetusmenetelmét olisi-
vat mielestasi hyvia? Voit halutessasi rastittaa useita vaihtoehtoja.
Vastausvaihtoehdot: Keskustelu luokassa, Tietokilpailut ja —visat,
Tietotestit, Pelit esim. kortti- tai lautapelit, Pelisovellukset tietoko-
neella tai kannykalla, Videot ja DVD:t aiheeseen liittyen, Tehtavat,
joissa oppilaat itse hakevat tietoa annetusta aiheesta, Luento
opettajan antamana, Luento terveydenhoitajan antamana, Luento
vierailijan antamana, Case-tehtavét (tapaus-esimerkit), Oppilaiden
itse tekeméat naytelmat seksuaalisuuteen liittyvista aiheista, Tee-
mapaivat, Naytelmat/esitykset koululla jonkun vierailijan esitta-
mana, Kirjalliset oppaat ja lehtiset, Tutustumiskaynti esim. ehkai-
syneuvolaan, Tiedonhaku internetista seksuaalikasvatustunnilla,
Joku muu, mika?

Kolmas tutkimusongelma selvitti nuorten toiveita seksuaalikasvatuksen toteutuk-

seen ja kaytannon jarjestelyihin liittyen. Kyselysséa oli nelja strukturoitua kysy-

mysta, joista kahteen tuli vastata laittamalla vaihtoehtoja téarkeysjarjestykseen:

Milla tavalla seksuaalikasvatusta tulisi mielestési toteuttaa? Ras-
tita sopivin vaihtoehto. Vastausvaihtoehdot: Koko luokkaryhmalle,
Pienryhmille (esim. 4-5 oppilasta/rynma), Pareittain, Henkilokoh-
taisesti eli yksittain, Tytot ja pojat yhdessa, Tyto6t ja pojat erikseen,
Jollain muulla tavalla toteutettuna, miten?
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e Kuinka paljon toivoisit seksuaalikasvatusta annettavan lukuvuo-
den aikana? Rastita sopivin vaihtoehto. Vastausvaihtoehdot: ny-
kyinen maara, enemman kuin nykyaan, vahemman kuin nykyaan.

¢ Kenen antamaa seksuaalikasvatusta pidat tarkeana? Valitse vaih-
toehdoista kolme tarkeinta ja numeroi ne tarkeysjarjestykseen 1-3
(1= tarkein, 2= toiseksi tarkein, 3=kolmanneksi tarkein) Vastaus-
vaihtoehdot: Kuraattori, Terveystiedon opettaja, Vanhemmat/huol-
tajat, Opinto-ohjaaja, Kouluterveydenhoitaja, Koululaakari, Koulu-
psykologi, Biologian opettaja, Uskonnon opettaja, Liikunnan opet-
taja, Joku muu, kuka?

¢ Kenen antamana sina itse toivoisit saavasi seksuaalikasvatusta?
Valitse vaihtoehdoista kolme tarkeinté ja numeroi ne tarkeysjarjes-
tykseen 1-3 (1= tarkein, 2= toiseksi tarkein, 3=kolmanneksi tar-
kein) Vastausvaihtoehdot: Kuraattori, Terveystiedon opettaja,
Vanhemmat/huoltajat, Opinto-ohjaaja, Kouluterveydenhoitaja,
Koululdakari, Koulupsykologi, Biologian opettaja, Uskonnon opet-
taja, Lilkkunnan opettaja, Joku muu, kuka?

Tutkimusaineiston analyysi suoritettiin Webropol® -ohjelman avulla alkuvuonna
2015. Analyysimenetelmina kaytettiin frekvensseihin ja prosentteihin perustuvia
tarkasteluja. Tutkimuksen pohjana kaytettyjen frekvenssien avulla voitiin tarkas-

tella muuttujien jakaumia muun muassa koulujen ja sukupuolten valill&.

5.4 Tutkimuksen tulokset

Seksuaalikasvatuskyselyyn vastasi yhteensa 136 yhdeksannen luokan oppilasta,
joista 57 oli tyttdja ja 79 poikia. Yhteensa yhdeksasluokkalaisia oli 168, joten vas-
taajiksi heistd saatiin 80,9 prosenttia. Auran yhtenaiskoulusta vastaajia oli 54,
Elisenvaaran koulusta 60 ja Ylaneen yhtendiskoulusta 22 (taulukko 1). Kyselyyn
osallistuminen oli huoltajien toimesta kielletty yhteensd kymmeneltd oppilaalta.
Yksi oppilas kieltaytyi kyselyyn vastaamisesta toteutushetkelld. Vastaajamaa-
raan vaikutti myos se, etta jokaisessa koulussa oli muutamia oppilaita poissa kou-

lusta kyselyn toteutuspaivana.
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Taulukko 1. Vastaajat sukupuolen ja koulun mukaan

Sukupuoli

Poika Tytto

(N=79) (N=57)
Auran Yhtenaiskoulu 34 20
Elisenvaaran koulu 30 30
Ylaneen Yhtenaiskoulu 15 7

5.4.1 Seksuaalikasvatuksen sisaltoa koskevat tulokset

Seksuaalikasvatuksen sisaltéa koskevia tutkimusongelmia selvitettiin kyselylo-
makkeen kysymyksilla 5 ja 6 (lite 4). Vastaajien (n=133) mukaan seksuaalikas-
vatuksessa olisi tarkeda kasitelld sukupuolitauteja ja niiden ehkaisya (71,4%),
raskaudenehkaisya (57,8%), seurustelua (57,1%), murrosikaa (54,8% yhdyntaa
(50,3%), sosiaalisen median turvallista kaytt6a (esim. Twitter, Facebook, In-

stagram) (49,6%). Lisaa tuloksia on esitelty kuvion 2 avulla.
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Raskaudenshkabisy

Seurustelu

Murrosika

Whaynts

Sosiaalisen median turvallinen
kayttd (esim. twitter, foebook,
instagram)

Seksuaalinen kasvu ja kehitys

Seksuaalisuuden moninaisuus
(e=im. hetero-, homo-, trans-,
hiseksuaalisuus)

Albortti

Mizliala

Seksuaalisuutesn littyvat saanndt
ja normit

Rakkaus

Porno ja sen vakutukset

Tunteest

ksetyydytys

Eesttiset nakdkulmat, oikean ja
wvaaran kasitykset

Seksuaalinen nautinto

Mykyiset seksuaali-ihamnteest (esim.
tietynlaisen kehon ihannointi)

orgasmi

Seksin ja seksuaalisuuden
nakyminen mainonnassa (tv:ssa,
internetissa, lehdissa, julkisilla
paikoilla)

Jotain muuta, mita?

Kuvio 4. Seksuaalikasvatuksessa kasiteltavat tarkeimmat asiat (n=133)

TURUN AMK:N OPINNAYTETYO | Tarja Kuusela



31

Avoimeen kysymykseen (jotain muuta, mita?) vastasi 3,0% ja vastaajat olivat
vastanneet: "irtosuhteet”, *kaikki tietdd jo mita noi tarkottaa”, “seksuaalinen nau-
tinto videopuhelun valityksella” sek& "et nda nuoret (jatkat) tajuis et ne muijat leh-
dissa on photoshopattu ja leikelty sellasiks. Sama pornos.Ku jotku olettaa tytdilta

sellasta, mikd saa ne tunkee paidan ja housut taytee toppauksii.”

Kysyttdessd, mista nuoret itse toivoisivat saavansa lisda tietoa, vastaukset
(n=120) jakautuivat seuraavasti: mielialasta (30,8%), sukupuolitaudeista ja niiden
ehkaisysta (30%), seurustelusta (27,5%), yhdynnasta (26,6%), tunteista (25%),
raskaudenehkaisysta, abortista sekd seksuaalisesta kasvusta ja kehityksesta

(24,1%). Tuloksia on esitelty tarkemmin kuviossa 3.
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kayttd (esim. twitter, Tacebook
instagram)
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sadnnét

Seksuaalisuuden moninaisuus
fe=zim. hetero-, homo-, trans-,
bizeksuaalisuus)

Murrosika

Porno ja sen vaikutukset

Mykyiset seksuaali-ihamteet (esim.
tietynlaisen kehon ihannointi)

Crgasmi

Seksuaalinen nautinto

ksetyydytys

Seksin ja seksuaalisuuden
nakyminen mainonnassa (tv:ssa,
internetissa, lehdissa, julkisilla
paikoilla)

Jostakin muusta, mista?

Kuvio 5. Asiat, joista nuoret toivovat saavansa lisdé tietoa (n=120)
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Avoimeen kysymykseen (jostakin muusta, mista?) vastasi 4,1%. Vastauksina oli

LS PR 4

”sienien myrkyllisyydesta”,

L)

ma tiedan jo kaiken tarvittavan”, "seksuaalinen nau-

tinto videopuhelun valityksella” sek& “en mistééan’.

5.4.2 Seksuaalikasvatuksen menetelmia koskevat tulokset

Seksuaalikasvatuksen menetelmia koskevia tutkimusongelmia selvitettiin kysely-
lomakkeen kysymyksella 9 (lite 3). Seksuaalikasvatuksen menetelmia oli pyritty
nimeamaan kyselylomakkeelle mahdollisimman monta ja vastaajilla oli mahdolli-
suus vastata monivalintaisesti sekéa avoimesti. Tulosten mukaan hyvina opetus-
menetelmina pidettiin keskustelua luokassa, vastaajista 73,6% oli sitd mielta. Hy-
vind menetelmina pidettiin myods videoita ja DVD:ta aiheeseen liittyen, (49,6%)
seka luentoja terveydenhoitajan (40,6%), opettajan (38,3%) tai vierailijan (35,3%)

antamana (kuvio 4).
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Keskustelu luckassa

Wideot ja DVDt aiheeseen littyen

Luento terveydenhoitajan
artamana

Luento opettajan antamana

Luento vierailjan antamana

Tehtdvit, jpissa oppilaat tee
hakewvat tiestoa annetusta aiheesta

Tutustumiskaynti (esim.
ehkaisyneuvolaan)

Maytelmatiesitykset koululla jonkun
vierailjan esittamana

Tietotestit

Case-tehtdvat (tapaus-esimerkit)

Pelisovellukset tistokoneella tai
kannykalla

Tietokilpailut- ja visat

Teemapaivat

Pelit (esim. kortti- tai lautapelit)

Kirjallizet oppast ja lehtiset

Tiedonhaku internetista
seksuaalikasvatustunnilla

Oppilaiden tse tekemat naytelmat
seksuaalisuutesn littyvista aiheista

Joku muu, mik&? §0,75%

Kuvio 6. Seksuaalikasvatuksen tarkeimmat opetusmenetelmat (n=133)
Avoimeen kysymykseen (joku muu, mika?) vastasi yksi, jonka mielesta "henkil®-

kohtainen valistus” olisi hyva opetusmenetelméa. Tahan liittyen seksuaalikasva-

tuksen toteutuksesta oli kyselyssa myds oma kysymyksensé (kuvio 5).
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5.4.3 Seksuaalikasvatuksen toteutusta ja kaytannon jarjestelyja koskevat

tulokset

Seksuaalikasvatuksen toteutusta ja kaytannon jarjestelyja koskevia tutkimuson-
gelmia selvitettiin kyselylomakkeen kysymyksilla 3, 4, 7 ja 8 (liite 3).

Vastaajista 69% (n=94) oli sitd mieltd, ettd seksuaalikasvatusta tulisi toteuttaa
koko luokkaryhmalle (kuvio 5). Vastaajista yhteensa 12,5% toivoi seksuaalikas-
vatusta jarjestettavan tytoille ja pojille erikseen. Ja seksuaalikasvatusta jarjesta-
mista tytoille ja pojille yhdessa toivoisi 10,2%. Pienryhmia kannatti 9,5% vastaa-
jista, henkilokohtaisesti eli yksittain annettua seksuaalikasvatusta toivoi 5,8% ja

pareittain 1,4%.

0% 10% 20% 0% 40% 50% G0% 7%

Koko luokkaryhmalle

Tytét ja pojat erikseen

Tytit ja pojat vholessa

Pienryhmille {esim. 4-5
oppilastairyhma)

Herkildkohtaisesti eli yisitiin

Pareittain |5 1,47 %

Jollain muulla tavalla toteutettuna,

miten? ok

Kuvio 7. Tavat, joilla seksuaalikasvatusta tulisi toteuttaa (n=136)

Nuorilta kysyttiin kuinka paljon he toivoisivat seksuaalikasvatusta annettavan lu-
kuvuoden aikana (n=136) (taulukko 2). Seksuaalikasvatuksen lukuvuosittaisen
maaran koki nykyiselldan olevan hyva 69,8% (n=95). Seksuaalikasvatusta enem-
man kuin nyky&an toivoi 27,2% ja vahemman kuin nykyaan 2,9%. Sukupuolten
mukaisesti vertaillen tytdista 70,1 % piti nykyista seksuaalikasvatuksen maaraa

hyvana ja 29,8% tytdista toivoisi sita olevan enemman kuin nykyaan. Pojista
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69,6% koki nykyisen maaran olevan hyva, kun pojista 25,3% toivoi seksuaalikas-
vatusta annettavan enemman kuin nykyaan. Seksuaalikasvatuksen maaran va-
hentamista nykyisesta toivoivat vastaajina ainoastaan pojat, joista prosenttiosuus
5,0 (n=4).

Taulukko 2. Nuorten toivoma seksuaalikasvatuksen maara lukuvuoden aikana
(n=136)

Sukupuoli

Poika Tytto

(N=79) (N=57)
Nykyinen maara 55 40
Enemman kuin nykyaan |20 17
;/;ilyearganan kuin 4 0

Vastaajilta (n=130) kysyttiin kenen antamaa seksuaalikasvatusta he pitavat tar-
keana (taulukko 3). Vaihtoehdoista kolme tarkeinté tuli laittaa jarjestykseen yh-
desta kolmeen. Tarkeimmaksi (tarkeysjarjestys 1) seksuaalikasvatuksen anta-
jaksi vastattiin terveystiedon opettaja (48), toiseksi vanhemmat/huoltajat (35),
kolmanneksi kouluterveydenhoitaja (25) ja neljanneksi koululaakéari (16). Toiseksi
tarkeimpana (tarkeysjarjestys 2) seksuaalikasvatuksen antajana vastaajat pitivat
kouluterveydenhoitajaa (38), terveystiedon opettajaa (36), koululaakaria (20) ja
vanhempia/huoltajia (16). Kolmanneksi tarkeimpéana (tarkeysjarjestys 3) pidettiin
kouluterveydenhoitajaa (35), sitten terveystiedon opettajaa (30), koululd&karia
(22) seka huoltajia/vanhempia (15). Avoimeen kysymykseen (joku muu, kuka?)
vastasi yksi vastaaja. Vastauksen mukaan seksuaalikasvatuksen antajana reh-

tori olisi tarkeysjarjestyksessa kolmas.
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Tarkeys- | Tarkeys- | Tarkeys-
1 2 3 |Yhteensé&| jarjestys | jarjestys | jarjestys
1 2 3
Kuraattori 0 3 0 3 6.
l’g;\t/faﬁtledon 48 | 36 | 30 114 1. 2. 2.
:;?arl\themmat/huol- 35 | 16 | 15 66 2. 4. 5.
Opinto-ohjaaja 0 2 1 3
r}T((;)iltgltj{;erveyden- 25 | 38 | 35 98 3.
Koululaakari 16 | 20 | 22 58 4. 3.
Koulupsykologi 2 5 7 6.
Biologian opettaja 10 | 19 34 5. 4.
;T;@nnon opet- 0 0 1 1 8.
Liikunnan opettaja| O 1 2 8. 7.
Joku muu, kuka? 0 0 1 1
Yhteensa 1291128131

Nuorilta kysyttiin myds kenen antamana he itse toivoisivat saavansa seksuaali-

kasvatusta (taulukko 4). Saadut vastaukset olivat hyvin samankaltaiset kuin

edelld olleessa kysymyksessé, jossa selvitettiin kenen antamaa seksuaalikasva-

tusta vastaajat pitavat tarkedna. Vastaajat olivat laittaneet tarkeimmiksi terveys-

tiedon opettajan, kouluterveydenhoitajan ja vanhemmat/huoltajat.
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Taulukko 4. Nuorten toivomat seksuaalikasvatuksen antajat (n=130)

1 2 3 Yhteensa | orKeysidries-
tys 1

Kuraattori 1 3 3 7
ngt’zzt'edon 52 | 29 | 21 102 1
:;?:themmat/huol- 29 21 17 67 3.
Opinto-ohjaaja 1 2 0 3
Esil:;ljj;erveyden- 26 31 38 95 2.
Koululaékari 18 28 | 20 66 4.
Koulupsykologi 0 1 8 9
Biologian opettaja 1 13 16 30 5.
Uskonnon opettaja| 1 3
Liikunnan opettaja | O
Joku muu, kuka? 1 2
Yhteensa 130 | 129 | 129

Avoimeen kysymykseen (joku muu, kuka?) oli vastannut kaksi nuorta. Toinen
vastaajista pitaisi itselle tarkeimpana seksuaalikasvatuksen antajana "vanhempia
kavereita” ja toinen vastaaja oli nimennyt kolmanneksi tarkeimmaksi seksuaali-

kasvatuksen antajaksi "rehtorin”.

5.5 Tutkimuksen eettisyys ja luotettavuus

Soveltava tutkimus toteutettiin kvantitatiivisen tarkastelun kriteereilld, jotta kysy-
mykset voitiin esittda suurelle joukolle samalla tavalla jasenneltyna. Talla tavoin

naytteen edustavuus saatiin hyvaksi ja tutkimuksesta saatu tietomaara suureksi.

Soveltavan tutkimuksen aineisto ja sen arviointi tehtiin tutkimuseettisia periaat-
teita noudattaen rehellisesti, puolueettomasti ja vastaajille haittaa aiheuttamatta
(Heikkila 2014; 27; Hirsjarvi, Remes & Sajavaara 2013, 24). Vaikuttavuustiedon
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hankintaan liittyi monia eettisia arvovalintoja, kuten mitkd pdamaaréat ja vaikutuk-
set ovat arvokkaita, miten oikeudenmukaisuus toteutuu maksimoitaessa vaikut-
tavuutta ja mika vaikuttavuuden nayttod on riittdva? Myds kulttuuri- ja organisaa-
tioymparistoon liittyvat arvokysymykset tuli ratkaista. (Saarni 2010, 94.) Tuloksia
raportoidessa kuvattiin kaikkien alueen koulujen tuloksia yhdessa, jotta pienem-
pien koulujen yksittaiset tulokset eivat olisi tunnistettavissa. Koulukohtaiset tulok-

set annettiin kouluille rehellisesti ja kaunistelematta. (Hirsjarvi ym. 2013, 26.)

Soveltavaan tutkimukseen osallistumiseen kysyttiin kaikkien oppilaiden huolta-
jilta lupaa kirjallisesti. Kyselyyn osallistuminen oli huoltajien toimesta kielletty yh-
teensd kymmenelta oppilaalta mukaan laskien kaikki kolme ylakoulua. Vastaajille
informoitiin myds ennen kyselyn alkua, ettéd vastaaminen on vapaaehtoista. Vain
yksi oppilas kieltaytyi kyselyyn vastaamisesta toteutushetkell&d. Suurin osa osal-
listumisen kieltdneista kohdistui yhteen alueen ylékouluista. Mika vaikutti taman
yhden koulun selkedaan enemmistéon kieltdneiden lupakirjeiden maarassa? Oli-
vatko lupakirjeet ja niiden merkitys toimitettu koteihin jotenkin eri tavalla kuin mui-
hin osallistuneiden koulujen oppilaiden koteihin? Hyvissa ajoin ennen kyselyjen
toteutusta tekija ehdotti kaikille rehtoreille, ettd paperisten lupakirjeiden liséksi
koteja informoitaisiin etukateen koulujen sahkoisen Wilma®-ohjelman kautta.
Kaksi kouluista vastasi, etta paperinen lupakirje koteihin riittaa, ja ettei Wilma®-
ohjelmaa ole kaytetty tallaisiin tarkoituksiin. Yksi alueen ylakouluista informoi ko-
teja tulevasta kyselysta ja siihen liittyvasta lupakirjeesta paperisen kirjeen liséksi
myos koulujen séhkoisen Wilma®-ohjelman kautta, eika tuosta koulusta tullut yh-
takaan osallistumisen kieltavaa lupakirjetta takaisin. Voisiko kieltaytyneiden maa-
raan vaikuttaa uskonnolliset seikat, kuten se, etta kyseisen koulun alueella asuu
lestadiolaisperheitd? Myo6s uskonnon vaikutuksia seksuaalikasvatukseen olisi
mielenkiintoista pohtia ja aiheesta tulisi tehda jatkotutkimuksia seksuaalikasva-
tuksen kehittdmiseksi, onhan seksuaalikasvatus keskeinen seksuaalioikeus
(THL 2014a).
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5.5.1 Validiteetti ja reliabiliteetti

Soveltavan tutkimuksen kyselylomakkeen kysymykset mittasivat tutkimuksen tar-
koituksen kannalta oikeita asioita ja kysymykset vastasivat tutkimusongelmiin
selkeasti. Kyselylomakkeen suunnitteluvaiheessa kysymyksilla verrattiin vastaa-
vuutta tutkimusongelman ratkaisemiseen, koska validiutta olisi vaikea tarkastella
jalkikateen. Tutkimuksen vastausprosenttia voidaan pitaa korkeana (80,9%),
mika tekee tutkimuksesta validin. Tutkimuksen perusjoukko oli tarkkaan maari-
telty ja 9.luokkalaisista saatu otos oli POytyan kansanterveystyon kuntayhtyman
alueella edustava. (Heikkila 2014, 27-177.)

Tutkimuksen reliabiliteettia voidaan arvioida myds tutkimuksen otoksella ja sill&,
kuinka hyvin se edustaa koko perusjoukkoa (Heikkila 2014, 28). Kolmen koulun
9.luokkalaisista koostuva perusjoukko oli yhteensa 168 oppilasta, joista 136 vas-
tasi kyselyyn. 32 oppilasta (19%) ei siis osallistunut kyselyyn joko koulusta pois-
saolon (12,5%) tai tutkimukseen osallistumisen kieltaytymisen (6,5%) vuoksi.
Tutkimus pyrittin tekemaan mahdollisimman kriittisesti ja tarkasti sen kaikissa
vaiheissa. Kyselylomake testattiin etukateen ennen varsinaisen kyselyn toteutta-

mista mahdollisten puutteiden ja epakohtien huomioimiseksi ja korjaamiseksi.

Kyselylomake sisalsi seka strukturoituja, etta avoimia kysymyksia. Paperisten ky-
selyiden vastaukset laitettiin Webropol®-ohjelmaan, joka analysoi tulokset. Avoi-

mien kysymysten vastaukset analysoitiin siséallonanalyysimenetelmaa soveltaen.

5.6 Johtopaatokset

Taman tutkimuksen perusteella, nuorten toiveet ja ajatukset huomioiden, seksu-
aalikasvatuksessa tulisi kasitella etenkin seuraavia aihekokonaisuuksia: suku-
puolitaudit ja niiden ehkaisy, raskauden ehkaisy, seurustelu, murrosika, yhdynta
ja sosiaalisen median turvallinen kaytt6. Kahdestakymmenesta vaihtoehdosta ja
vapaasti omin sanoin vastaamisen mahdollisuudesta nama aiheet nousivat tar-

keimmiksi kasiteltaviksi. Vastaajat pitivat seksuaaliseen kanssakaymiseen liitty-
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vien riskien ja niiden ehkaisyn kasittelya tarkeana. Mutta myods sosiaalinen kans-
sakayminen, seurustelu, nahtiin tarkeana osana seksuaalikasvatusta. Hyvin
ajankohtaisena ja tarkeana aiheena voidaan pitda sosiaalisen median turvallisen
kayton kasittelemista seksuaalikasvatuksessa, koska moni nuori kayttaa erittain
suuren osan internetissa kaytetysta ajastaan sosiaalisessa mediassa (Weissen-
felt & Huovinen 2013). Tuloksista on luettavissa toive seksuaalikasvatuksen mo-

nipuolisuudesta.

Suurin osa tutkimukseen vastanneista nuorista kokee nykyisin lukuvuoden ai-
kana annettavan seksuaalikasvatuksen maaran olevan hyva. Kolmannes vastan-
neista toivoi seksuaalikasvatuksen maaraa lisattavan nykyisesta. Mielenkiintoista
olisi ollut myos selvittd&, kokevatko nuoret seksuaalikasvatuksen maaran jakau-
tuvan sopivasti eri luokka-asteilla. Olisiko heidan mielesta seksuaalikasvatuksen
maaraa hyva lisata tai vahentaa jollakin tietylla luokka-asteella tai olisiko seksu-
aalikasvatuksen maaraa aiheellista jakaa tasaisemmin kaikille ylakoulun luokka-
asteille? Opetushallituksen (Kannas ym. 2009, 39) teettaman tutkimuksen mu-
kaan valtaosa 7-9.luokkalaisista piti terveystiedon maaraa ylakoulun aikana so-
pivana. Vain 10% koki, ettéa opetusta oli ollut liian paljon ja 5% koki terveystiedon
opetuksen maaran liilan vahaisena. Verrattaessa seksuaalikasvatusta ja terveys-
tietoa, niiden opetuksen maaraan liittyviad tuloksia voidaan pitaa toisiaan tukevina
ja melko yhdenmukaisina.

Nuoret pitivat keskustelua luokassa selvasti parhaimpana ja tarkeimpana opetus-
menetelmana. Myos Laakson (2008, 57) tekeman tutkimuksen mukaan nuoret
pitivat keskustelua suosituimpana menetelmana. Laakson tutkimustulosten mu-
kaan seksuaalisuuteen liittyvan opetusilmapiirin tulisi olla rento, hyvaksyva ja
avoin. Avoin ja keskusteleva seksuaalikasvatustilanne on ideaali tilaisuus kasi-
tella nuorten esille nostamia tarpeellisia ja ajankohtaisia aiheita turvallisen, osaa-

van ja oikeaa tietoa jakavan seksuaalikasvattajan kanssa.

Taman soveltavan tutkimuksen mukaan vastaajista lahes puolet piti myds seksu-
aalisuuteen liittyvia videoita ja DVD:td hyvana opetusmenetelmana. Hyvan ma-
teriaalin I16ytdminen vaatii terveystiedon opettajilta ja kouluterveydenhoitajilta ver-
kostoja ja paneutumista asiaan. Materiaalia saattaa |0ytya paljon, mutta siihen
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tulee perehtya etukateen asianmukaisesti, jotta voidaan arvioida kuinka materi-
aali soveltuu millekin kohderyhmalle tai luokka-asteelle. Terveydenhoitajan sek-
suaalikasvatukseen liittyvat luennot olivat myds tarkeimpien opetusmenetelmien
joukossa. Tatd opetusmenetelmaa kaytetddn kouluissa kerran kahdeksannen
luokan aikana ja on hienoa, ettéa sita pidetaan oppilaiden puolesta myos tarkeana.
Terveydenhoitaja voi tarjota terveyden edistdmiseen liittyvaa tietoaan eri tavoin
kuin opettajat ja toivottava vaikutus olisi myds, ettd terveydenhuollon seksuaali-
ja lisdantymisterveyden palvelut tulisivat oppilaille laheisimmiksi ja helposti lahes-

tyttaviksi.

Taman tutkimuksen avulla seksuaalikasvatusta suunnitteleville opettajille ja kou-
luterveydenhoitajille saatiin tietoa siitd, mitd seksuaalisuuden aihealueita nuoret
pitdvat ajankohtaisina. Seksuaalikasvatuksesta saadaan nuoria palveleva kes-

kustelemalla heidan kanssaan ja ottamalla heidan toiveet huomioon.

TURUN AMK:N OPINNAYTETYO | Tarja Kuusela



43

6 SEKSUAALIKASVATUKSEN TOIMINTAMALLI

Seksuaalikasvatuksen toimintamallia l&hdettiin luomaan siita ajatuksesta, ettei
Poytyan kansanterveystyon kuntayhtyman alueen kolmella ylakoululla ollut yhte-
naistéd seksuaalikasvatuksen toimintamallia. Seksuaalikasvatuksen sisallét vaih-
telivat kouluittain myds terveystiedon erilaisten kirjojen sisaltéjen mukaan. Toi-
mintamallia |&hdettiin suunnittelemaan niin, ettd se antaisi seksuaalikasvatuk-
seen liittyvia ohjeita jokaiselle ylakoulun luokka-asteelle. Suunnitelmavaiheessa
pohdittiin muun muassa sitd, miten tehda seksuaalikasvatuksen toimintamallista
seka terveystiedon opettajia, ettda kouluterveydenhoitajia tytsséén palveleva.
Kansainvélisista ja kansallisista lahteistd, kuten WHO:n, UNESCO:n ja THL:n
suosituksista saatiin raamit ylakoulussa suositeltaville aiheille. Lahteiden mukai-
set aiheet oli valmiiksi jaoteltu 12-15-vuotiaille tai ylakouluikaisille yleensa. Kehit-
tamisprojektissa luodun toimintamallin myota saatiin tarkemmat ohjeet luokka-
asteittain annettavan seksuaalikasvatuksen aiheisiin niin 7., 8. ja 9.luokkalaisille-
kin. Soveltavan tutkimuksen tuloksista toimintamallissa hyédynnettiin nuorten toi-
veita seksuaalikasvatuksessa kasiteltavista aiheista, kuten sukupuolitautien ja
raskauden ehkaisya, murrosikéaa, seurustelua ja median vaikutuksia ja turvallista

KAYHOA.

Toimintamallia (liite 4) esiteltiin sen suunnitteluvaiheessa terveystiedon opettajille
ja heille tarjottiin mahdollisuus antaa palautetta ja parannusehdotuksia toiminta-
mallista. Terveystiedon opettajilta saatiin kommentteja esimerkiksi siihen, kuinka
henkilokohtaisesti opettaja voi kdyda oppilaan omaan seksuaalisuuteen liittyvia
asioita lapi. Terveystiedon opettajan ja kouluterveydenhoitajan seksuaalikasva-
tukselliset tilanteet saattavat olla hyvin erilaiset, etenkin silloin, kun terveydenhoi-
taja antaa seksuaalineuvontaa kahden kesken vastaanotolla. Opettajat esittivat
huomioita myds eri luokka-asteilla esiteltaville aiheille. Ihmissuhteet ja elaman-
tyylit- osiota voisi opettajien mukaan kasitelld jo seitsemannelle luokalla, joten se
siirrettiin toimintamallissa aikaisemmaksi. Opettajilta saatu palaute oli hyodyllista
ja sen avulla toimintamallia pystyttiin kehittamaéan toimivaksi ja myds opettajia

palvelevaksi. Tama edistdnee myds toimintamallin kayttoonottoa.
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Seksuaalikasvatuksen toimintamallin painopisteena ovat nuoret seka heidan sek-
suaaliterveyden edistdminen. Toimintamalli antaa ohjeita ja suosituksia ylakoulu-
jen seksuaalikasvatukseen. Seksuaalikasvatuksen toimintamalli mukailee
WHO:n ja BZgA:n luomia seksuaalikasvatuksen standardiohjeita Euroopassa,
UNESCO:n kansainvalistd seksuaalikasvatuksen opasta sek& soveltavan tutki-

muksen tuloksia.

Kehittamisprojektissa luotu toimintamalli esittaa selkeét tavoitteet seksuaalikas-
vatukselle. Seksuaalikasvatuksen tavoitteina on, etta seksuaalikasvatus tavoittaa
tasa-arvoisesti kaikki nuoret ja siind huomioidaan nuoren sukupuoli-identiteetti,
seksuaalinen suuntautuminen, sukupuolen ilmaisun moninaisuus ja yhteiskun-
nan monikulttuuristuminen. Seksuaalikasvatuksessa tulisi opettaa kunnioitta-
maan nuoren yksityiselaméan suojaa, itsemaardamisoikeutta ja henkilokohtaista
koskemattomuutta ja siihen tulisi sisaltya seksuaalisuutta loukkaavan véakivallan
tunnistaminen ja ehkaisy. Tavoitteena on myds, etta terveystiedon seksuaaliope-
tusta ja kouluterveydenhuollon toimintaa suunniteltaisiin ja kehitettaisiin yhteis-
tyossa. (Klemetti & Raussi-Lehto 2014, 54; Berglas, Constantine & Ozer 2014,
64-66; UNESCO 2009b, 3.)

Toimintamalli pyrki huomioimaan eri-ikéisille soveltuvia seksuaalikasvatuksen ai-
heita. Aiheet jaoteltiin toimintamalliin selkeasti jokaiselle ylakoulun luokka-as-
teelle huomioiden soveltavassa tutkimuksessa esille tulleet nuorten omat toiveet
ja mielipiteet. Murrosikaan liittyvat tiedot kehon muutoksista tulisi opettaa jo en-
nen murrosian alkamista. Ylakoulussa terveystiedon seksuaaliopetukseen tulee
siséltya intiimisuhteiden, seurustelun, rakkauden, seksin ja pornon sekéd median
vaikutusten kasittelyd. (Klemetti & Raussi-Lehto 2014, 47.) 12-15 -vuotiaiden
seksuaalikasvatukseen tulisi aiheina kuulua seksuaalisuus, terveys ja hyvinvointi,
ihmiskeho ja ihmisen kehitys, hedelmallisyys ja lisdéntyminen, tunteet, ihmissuh-
teet ja elamantyylit, seksuaalisuus ja oikeudet sekd seksuaalisuutta maarittavat
kulttuuriset ja sosiaaliset tekijat (WHO:n Euroopan aluetoimisto & BZgA 2010,
48-50; UNESCO 2009b, 8-33).
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7 ARVIOINTIA

Kehittamisprojektin soveltavan tutkimusosion tavoitteena oli tuottaa tietoa nuor-
ten toiveista ja mielipiteista liittyen seksuaalikasvatukseen. Lisaksi nuorilta selvi-
tettiin heidan toiveitaan seksuaaliopetukseen sisaltoon, toteutukseen ja menetel-
miin liittyen. Tavoitteet toteutuivat ja tutkimuksen tulosten avulla saatiin tietoa
siitd, mitd seksuaalisuuden aihealueita nuoret pitavat ajankohtaisina. Soveltavan
tutkimuksen eli kyselylomakkeen luominen oli haastava vaihe. Kysymykset pyrit-
tiin tekem&an yksinkertaisiksi ja saamaan niiden avulla vastaukset asetettuihin
kysymysongelmiin. Esitestauksen myota kyselylomake vaikutti onnistuneelta.
Soveltavan tutkimuksen tuloksia kaytettiin seksuaalikasvatuksen toimintamallin
laatimiseen, jolloin ajankohtaista tietoa tuotettiin myos seksuaalikasvatusta suun-
nitteleville opettajille ja kouluterveydenhoitajille. Seksuaaliterveyttd edistavana
pidemman ajan tavoitteena oli, ettéa alueen aborttiluvut ja tartuntatautimaarat saa-
taisiin pysymaan alhaisina. Naita tuloksia ja vaikutuksia pystytaan tarkastele-
maan vasta tulevaisuudessa Terveyden ja hyvinvoinnin laitoksen rekisteritietojen

ja kuntien hyvinvointiraporttien perusteella.

7.1 Vaikuttavuuden arviointi

Terveytta edistavassa toiminnassa elamantapoihin ja yksilon valintoihin vaikutta-
minen on hyvin tarkeda. Tutkimuksiin perustuvan néayton perusteella vaikuttavuu-
della ja sen arvioinnilla voidaan saavuttaa huomattavia terveyshyotyja. Vaikutta-
vuuden ja kustannusvaikuttavuuden arviointia tulisi Suomen terveyden edista-
misty0ssa kehittaa ja lisata. (Komulainen, Peura, Kaila & Happonen 2011, 3014;
Kiiskinen, Vehko, Matikainen, Natunen & Aromaa 2008, 8.) Vaikuttavuuden arvi-
oinnilla testataan kuinka jokin interventio kaytanndssa vaikuttaa. Arvioinnin avulla
voidaan my0s kehittaa arviointikriteereja niin, ettd mitataan vain oleellisia ja saa-
vutettavissa olevia vaikutustavoitteita. Vaikuttavuuden arvioinnilla voidaan valit-
taa ja kerata tietoa. (Konu, Rissanen, Ihantola & Sund 2009, 285; Dahler-Larsen
2005, 23.)
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Kehittamisprojektissa saavutettujen tulosten vaikuttavuuden tulkinta ei valtta-
matta ole helppoa. Tuloksien vaikutusten arviointiin saattaa vaikuttaa myos ulkoi-
set tekijat. Seksuaalikasvatukseen vaikuttavat myds koulujen perusopetuksen
opetusmenetelméat, opetuksen maara ja laatu. Vaikutusta sukupuolitauteihin ja
abortteihin saattavat ohjata seksuaalikasvatuksen lisédksi monet seikat, kuten
muun muassa ehkaisyneuvolan palvelut ja niiden saatavuus. Saatuja tuloksia ei
siis voida perustella pelkastdan annetun seksuaalikasvatuksen kautta. Tavoittei-
den saavutettua tulee pohtia oliko seksuaalikasvatuksen toimintamalli onnistunut
vai olivatko asetetut tavoitteet lilan helppoja. (Mickwitz 2005, 59-60.) Kehittamis-
projektin tulosten ja vaikuttavuuden arviointia voidaan tehda vertaamalla tuloksia
perusopetuksen opetussuunnitelman tavoitteisiin, kouluterveyskyselyjen tulok-
siin tai nuorille suunnattujen, seksuaalikasvatukseen kohdennettujen kyselyjen
avulla. Seksuaalikasvatuksen vaikuttavuutta olisi mahdollista arvioida téll& tavoin
tulevaisuudessa saanndllisesti, huomioiden tietenkin muutkin ulkoiset tekijat,

jotka tuloksiin voivat vaikuttaa.

7.2 Toimintamallin arviointi

Toimintamallia voidaan kayttaa ylakoulujen seksuaalikasvatuksen suunnittelun ja
toteutuksen apuna. Se tarjoaa suositukset eri luokka-asteiden seksuaalikasva-
tuksen siséllosta. Toimintamallin vahvuutena voidaan pitad sen nayttoon perus-
tuvaa tietoa ja lahteita viitaten laajempiin ohjeistuksiin, joita WHO, UNESCO ja
THL suosittelevat. Toimintamallin kayttdonotto vaatii perehtymistéa seksuaalikas-
vatukseen, eli sen oletetaan soveltuvan terveystiedon opettajien ja terveydenhoi-
tajien kayttoon seksuaalikasvatusta annettaessa. Seksuaalikasvatuksen laadun
takaamiseksi siihen liittyvaa lisakoulutusta voidaan pitdd etuna, mutta se ei ole
vaatimus. Terveystiedon opettajat osallistuivat toimintamallin luomiseen kom-
mentoimalla sita ja antamalla vinkkeja opettajan nakékulmasta. Talla tavoin pa-
rannettiin toimintamallin kaytanndllisyytta ja asianmukaisuutta seka kayttoonoton

valmiuksia.
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Taman kehittdmisprojektin tuotoksena tehtya seksuaalikasvatuksen toimintamal-
lia tarjotaan koulujen kayttoon esitellen sita rehtoreille, terveystiedon opettajille ja
kouluterveydenhoitajille. Yhteistyd naiden ryhmien valilla olisi suositeltavaa ja
seksuaalikasvatuksen kehittamiseksi tulevaisuudessa erittain tarkeaa (Vaestolii-

ton seksuaaliterveyspoliittinen ohjelma 2006, 26).
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8 POHDINTA

Soveltavan tutkimuksen tarkoituksena oli selvittaa 9. luokkalaisten toiveita, mieli-
piteitd ja asenteita seksuaalikasvatuksen sisaltoon, menetelmiin ja kaytannon to-
teutukseen liittyen. Tavoitteena oli tuottaa seksuaalikasvatuksen toimintamalli,
jonka avulla voidaan edistda nuorten seksuaaliterveytta. Pidemman ajan tavoit-
teeseen kuului muun muassa alueen aborttilukujen aleneminen. Soveltavan tut-
kimuksen mukaan valtaosa nuorista koki nykyisen seksuaalikasvatuksen méaran
sopivaksi. Vastaajat toivoivat seksuaalikasvatuksessa opetettavan muun mu-
assa raskauden ehkaisyyn liittyvia asioita. Tutkimuksen tulosten kautta saadaan
vahvistusta sille, ettd seksuaalikasvatus on tarke&é ja pidemman ajan tavoittei-

den saavuttamiseksi sita tulee tarjota nuorille riittavasti.

Tulosten mukaan nuoret pitivat tarkeimpana seksuaalikasvatuksen antajana ter-
veystiedon opettajaa, toiseksi tdrkeimpané vanhempia/huoltajia, kolmanneksi ja
neljanneksi tarkeimpind kouluterveydenhoitajaa ja koululaakaria. Nuorten vas-
tauksissaan antama tarkeysjarjestys vaikutti hyvalta ja oli ennaltaehkéaisevassa
merkityksessakin oikea. Terveystiedon opettajat olivat tarkeimpia seksuaalikas-
vattajia todennékoisesti siksi, ettéd he seksuaalikasvattajina olivat annetuista vaih-
toehdoista eniten aiheeseen liittyen oppilaiden kanssa yhteistydssa ja lasna.
Vanhempien ja huoltajien osa seksuaalikasvattajana oli erittain térkea ja se nakyi
positiivisesti myos tassa tarkeysjarjestyksessa. Tavoiteltavaa olisi, ettd seksuaa-
likasvatusta olisi nuorille tarjolla jokaisessa kodissa, tarkedand osana muutakin
kasvatusta. Kehittdmisprojektin projektipaallikko koki tarkeana, etta kyselyyn vas-
tanneiden nuorten vanhemmat ja huoltajat saivat tiedon tuloksista, kuinka tar-
ke&na seksuaalikasvattajina heita pidetaan. Tama tieto saattaa lisata aiheen huo-
mioimista ja pohtimista kodeissa, mik& johtaisi positiivisesti seksuaalikasvatuk-
sen maaraan. Kouluterveydenhoitajien- ja ladkarien tavoitettavuus kouluilla vaih-
teli koulukohtaisesti. Joillakin kouluilla koululdakéri on paikalla kolmen viikon va-
lein yhtena paivana, joissakin kouluissa yhtena paivana viikossa. Voiko koulu-
kohtaisiin tuloksiin vaikuttaa kouluterveydenhoitajan ja koululdékarin tavoitetta-

vuus koululla? Olisiko tulos toisenlainen, jos esimerkiksi koulul&&kari olisi nuorten
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tavattavissa useammin kuin nykyaan? Voiko koulukohtaisiin tuloksiin vaikuttaa
esimerkiksi biologian, likunnan tai uskonnon opettajan oma persoona seksuaali-
kasvattajana, seksuaalisuuden puheeksi ottamisen taidot tai siihen liittyen taidot
luoda avoin ilmapiiri luokassa? Erilaiset persoonat ja tietyt luonteenpiirteet sek-
suaalikasvatusta antavalla vaikuttavat varmasti silhen, miten kukin opetuksen ko-

kee ja omaksuu.

Mielenkiintoista ja pohdinnan arvoista oli myds se, annetaanko seksuaalikasva-
tusta tytoille ja pojille yhdessa vai erikseen. Soveltavan tutkimuksen tulosten mu-
kaan 69% oli sitd mieltd, etta seksuaalikasvatusta tulisi antaa koko luokkaryh-
malle yhdessa. Projektipaallikon kokemuksen mukaan alakoulun viidennella luo-
kalla seksuaalikasvatusta annetaan kouluterveydenhoitajan toimesta joko pien-
ryhmissa tytoille ja pojille erikseen, tai koko ryhmaélle yhdessa. Erikseen annetta-
van seksuaalikasvatuksen tarkoituksena ei ole piilotella asioita toiselta sukupuo-
lelta, vaan samoja asioita kasitelladn molemmissa ryhmissa. Aiheet kuten mur-
rosian merkit, kuukautiset ja siemensyoksy saattavat olla oppilaiden kannalta hel-
pompia kasitella pienemmissa ryhmissa. Biologiaan, ihmisen anatomiaan ja ke-
hon kehitykseen seka lisdantymiseen liittyvia asioita opetetaan yleensa luokassa
koko ryhmalle. Projektipaallikon kokemuksen mukaan ylakouluikaisten seksuaa-
likasvatus tapahtuu kouluterveydenhoitajan toimesta seka koko ryhmalle yh-
dessa etta yksittain terveystarkastusten yhteydessa. Projektipaallikon kanta olisi
antaa seksuaalikasvatusta ylakouluikaisille koko ryhmalle yhdessa, jos ryhméan
kokoonpano, avoimuus ja ryhnmahenki seka seksuaalikasvatusta antavan henki-
|6n ammattitaito ja puheeksi ottamisen taidot ovat tarpeenmukaiset ja hyvat. Yla-
kouluikaiset kykenevat kasittelemaéan ja pohtimaan seksuaalisuuteen liittyvia asi-
oita monilta eri ndkdkannoilta. Ideaali tilanne seksuaalikasvatustunnilla olisi luoda
avoin, positiivinen, ennakkoluuloton ja kaikesta keskusteleva ilmapiiri. Tassakin
asiassa ajalliset resurssit maaraavat valitettavan paljon. Terveydenhoitajan jokai-
selle kahdeksannelle luokalle pitama (yleensd) 45 minuuttinen seksuaalikasva-
tustunti on tekijan mielesta hyvin lyhyt, eiké kaikkia asioita ehdita valttamatta ka-
sitelld, vaikka kaikilla osapuolilla tuntuisi siihen olevan halua ja kiinnostusta. Jo

kaikkien ehkaisyvaihtoehtojen esitteleminen vie oman aikansa, eika taté tarkeda
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asiaa voi myoskaan jattad seksuaalikasvatustunnilta pois. Tarkeaa olisi keskus-
tella my0s niista aiheista, joita nuoret itse nostavat kasvatustilanteessa esille.

Seksuaalikasvatuksessa olisi tarkeaa huomioida tasa-arvoon liittyvat nakokul-
mat. Monikulttuurisuus, erilaiset arvot ja uskonto ovat asioita, joita tulisi huomi-
oida esimerkiksi soveliaisuuteen ja seurusteluun liittyvien asioiden puitteissa. Jo-
kaisella tulisi olla oikeus saada seksuaalikasvatusta, mutta sitd ei voida myos-
k&an vakisin tarjota, jos nuori tai h&dnen yhteisonsa ei sita halua tai hyvaksy. Tar-
ke&a olisi kyetd huomioimaan myo6s seksuaalivihemmistoon kuuluvien seksuaa-
likasvatus, tarpeet ja palvelut. Seksuaalikasvatuksessa ei voida olettaa, etta
kaikki nuoret ovat heteroseksuaaleja. Seksuaalisuuteen liittyvan keskustelun tu-
lee soveltua kaikille yksildille, seké niin tyttd-poika-pareille kuin muillekin pareille.
Seksuaalikasvattajan tulee huomioida asia muun muassa kayttamissaan sa-
noissa ja kasitteissa, puhumalla esimerkiksi kumppanista, eika tytto-tai poikays-

tavasta.

Opettajien ja terveydenhoitajien lisdkoulutuksella varmistetaan seksuaalikasva-
tuksen kehittyminen ja laatu. Opettajan koulutustausta seka oppiaine, johon sek-
suaalikasvatus on liitetty, vaikuttavat huomattavasti opetusmenetelmiin seka
opetuksen sisaltoon. (THL 2010, 12.) Opetuksen sisélldisséa ja on eroja jo kehit-
tamisprojektiin kuuluvien kolmen koulun alueella. Eroja on mydskin terveystietoa
opettavien opettajien seksuaalikasvatukseen liittyvissa koulutustaustoissa. Opet-
tajien seksuaaliopetukseen liittyvaa koulutusta tulisi lis&ta ja oppimateriaaleja ke-
hittaa. (Vaestoliiton seksuaaliterveyspoliittinen ohjelma 2006, 26.) Kehittdmispro-
jektin projektipaallikon kasityksen mukaan seksuaalikasvatusta tarjotaan koulu-
kohtaisesti eri luokka-asteilla hyvinkin erilaisia maaria. Seksuaalisuuteen liittyvia
asioita olisi hyva kasitella jokaisella ylakoulun luokkatasolla, jotta tavoitettaisiin

eri aikaan kehittyvat ja tietoa tarvitsevat nuoret.

Taman kehittamisprojektin tuottamat soveltavan tutkimuksen tulokset seké sek-
suaalikasvatuksen toimintamalli antavat ajankohtaista tietoa ja ohjeita seksuaali-
kasvatukseen nuorten nakdkulmasta tarpeellisiin ja tarkeisiin aiheisiin. Nuorten

kannalta on tarkeda huomioida seksuaalisuus kokonaisvaltaisesti eikd esimer-
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kiksi vain seksuaalisuuteen liittyvat ongelmat, riskit ja niiden hallinta. Seksuaali-
suuden esittaminen ihmisen positiivisena voimavarana olisi tavoiteltavaa ja nuor-
ten terveytta edistavaa (THL 2014). Myds nuorten omat toiveet seksuaalikasva-
tuksesta tulisi ottaa huomioon. Seksuaalikasvatuksen toimintamallin kayttdonot-
toa pyritaan edistamaan esittelemalla toimintamalli kaikkien Pdytyan kansanter-
veystyon kuntayhtyman alueen ylakoulujen rehtoreille, terveystiedon opettajille ja
kouluterveydenhoitajille. Toimintamalli pyritddn tarjoamaan séhkdisessa muo-

dossa koulujen kayttoon esimerkiksi kuntien verkkosivujen kautta.

8.1 Jatkokehittamisideoita

Kehittamisprojektin tuotos eli seksuaalikasvatuksen toimintamalli voidaan ottaa
kayttoon ylakoulujen seksuaalikasvatuksessa huolimatta siita, mita sisaltéa ter-
veystiedon oppikirjat tarjoavat kullakin luokka-asteella. Nuorten mukaan tarkein
seksuaalikasvatuksen opetusmenetelma oli keskustelu luokassa. Keskustele-
malla luokassa opettaja tai terveydenhoitaja voi ohjailla keskustelua ja kuitenkin
ajankohtaiset, tarpeelliset aiheet voisivat nousta my6s nuorilta itseltddn, kuten

tavoiteltavaa olisi.

Toimintamallia voidaan hyédyntdd myos muiden kuin Pdytyan kansanterveys-
tyon kuntayhtymén alueen ylékouluilla. Seksuaalikasvatuksen toimintamallia on
suunniteltu esiteltdvan Loimaan ja Turun alueen opettajafoorumissa, johon osal-
listuu koulujen rehtoreita ja sivistystoimenjohtajia. Toimintamalli esittdd seksuaa-
likasvatuksen tavoitteeksi muun muassa terveydenhoitajien ja terveystiedon
opettajien valisen yhteistydn ja seksuaalikasvatuksen yhteisen suunnittelun lisaa-
misté. Tahan voidaan pyrkia esittelemalla toimintamallia molemmille ammattiryh-

mille ja kokoamalla kouluittain seksuaalikasvatuksen kehittdmisryhmia.

Soveltavasta tutkimuksesta saadut tulokset ovat kattavat ja vastausprosentti (80)
erittain hyva. Tahan viitaten tutkimuksen tuloksista olisi mahdollista tehda jat-
kossa aineiston tarkempaa kasittelya, tarkastellen esimerkiksi sukupuolien eroja
seksuaalikasvatusta koskevissa vastauksissa. Tutkimuksen tuloksista olisi mah-

dollista kirjoittaa myds tuloksia tarkemmin tarkasteleva tutkimusartikkeli.

TURUN AMK:N OPINNAYTETYO | Tarja Kuusela



52

Kehittamisprojektissa tuotettu seksuaalikasvatuksen toimintamalli ja sovelta-
vasta tutkimuksesta saadut tulokset tullaan esittamaan paikallislehdesséa yh-
dessa terveyskeskuksen terveyden edistamisyksikon kanssa, jotta paikalliset
Poytyan kansanterveystyon kuntayhtyman alueen asukkaat ja taten myds nuor-
ten vanhemmat ja huoltajat saavat tietoa seksuaalikasvatukseen liittyvasta pai-
kallisesta kehittdmisesta. Toimintamalli ja tulokset esitellaan myds kaikille Poy-
tyan kansanterveystyon kuntayhtyman terveydenhoitajille sek& muutamille yhdis-
tyksille, kuten Mannerheimin Lastensuojeluliiton ja Lions Clubin paikallisyhdistyk-

sille.
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Tutkimustiedote

Hyvét 9.luokan oppilaat ja oppilaiden huoltajat

Olen ylemmé&n ammattikorkeakoulututkinnon opiskelija Terveyden edistamisen koulu-
tusohjelmassa Turun ammattikorkeakoulussa. Teen opinndytetyonéni seksuaalikasvatuk-
sen toimintamallia koulujen ja kouluterveydenhuollon kayttdén. Opinnaytetyoni tavoit-
teena on selvittdd nuorten mielipiteitd ja toiveita seksuaalikasvatuksen sisaltoon, toteu-
tukseen ja menetelmiin liittyen. Soveltavan tutkimukseni tarkoituksena on tehda kysely
9.luokan oppilaille. Lahiviikon aikana pyydan teilta kirjallisesti lupaa lapsenne kyselyyn
osallistumiseen. Lupakirjeet lahetetadn koteihin oppilaiden mukana l&hiaikoina ja toivo-
taan palautettavan opettajalle viikon kuluessa.

Oppilaat vastaavat kirjalliseen kyselyyn yhden oppitunnin aikana luokissa. Kysely toteu-
tetaan alkuvuoden 2015 aikana. Kyselyyn vastaaminen on luonnollisesti vapaaehtoista.
Kyselyn tulokset tullaan raportoimaan niin, ettei yksittainen vastaaja ole tunnistettavissa
tuloksista. Tutkimustulokset tulen antamaan koululle ja Poytyan kansanterveystyon kun-
tayhtymalle.

Opinnaytetyon tarkoituksena on edistdd Auran ja Poytyan alueen nuorten seksuaaliter-
veytta lisddmalla tietoa nuorten nakdkulmasta tarpeellisiin ja ajankohtaisiin seksuaalikas-
vatuksellisiin asioihin. Opinnédytetydhoni kuuluvan kehittdmisprojektin tavoitteena on
luoda opetuksessa hyddynnettdva seksuaalikasvatusmalli koulujen kayttoon. Tutkimuk-
seen osallistuu Auran yhtendiskoulun, Elisenvaaran koulun ja Ylaneen yhtenéiskoulun
9.luokkalaisia.

Opinnaytetyoni ohjaaja on Pia Suvivuo, yliopettaja, TtT, terveydenhoitaja, Turun
amk/Terveys ja hyvinvointi. Jos jokin kyselyyn liittyva asia jdi teille epaselvaksi, vastaan
mielell&ani kysymyksiinne.

Y hteisty6terveisin

Tarja Kuusela,

ylemmén ammattikorkeakoulututkinnon opiskelija
terveydenhoitaja, seksuaalineuvoja

puh. 0400-606942, tarja.kuusela@students.turkuamk.fi
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Paivays
Hyvéat vanhemmat

Olen ylemman ammattikorkeakoulututkinnon opiskelija Terveyden edistamisen koulutus-
ohjelmassa Turun ammattikorkeakoulussa. Opinnaytetydni tavoitteena on selvittaa nuor-
ten ajatuksia, mielipiteita ja toiveita seksuaalikasvatuksen sisaltéon, toteutukseen ja me-
netelmiin liittyen. Soveltavan tutkimukseni tarkoituksena on tehdé kysely 9.luokan oppi-
laille._Pyydan lupaa lapsenne kyselyyn osallistumiseen. Oppilaat vastaavat kyselyyn yh-

den oppitunnin aikana luokissa. Kysely toteutetaan alkuvuoden 2015 aikana. Vastaami-
nen on luonnollisesti vapaaehtoista. Kyselyn tulokset tullaan raportoimaan niin, ettei yk-
sittdinen vastaaja ole tunnistettavissa tuloksista. Tutkimustulokset tulen antamaan kou-
lulle ja Poytyan kansanterveystyon kuntayhtymaélle. Palautattehan alla olevan lupa-osan
opettajalle __/ 14 mennessa.

Opinnaytetyoni tarkoituksena on edistdd Poytyan kuntayhtyman alueen nuorten seksu-
aaliterveyttd lisddmalla tietoa nuorten ndkékulmasta tarpeellisiin ja ajankohtaisiin seksu-
aalikasvatuksellisiin asioihin. Opinnaytety6honi kuuluvan kehittamisprojektin tavoitteena
on luoda opetuksessa hyddynnettdva seksuaalikasvatusmalli Poytyan kansanterveys-
tyon kuntayhtyman alueen ylékouluille. Opinnaytety6ni ohjaaja on Pia Suvivuo, yliopet-
taja, TtT, terveydenhoitaja, Turun amk/Terveys ja hyvinvointi. Jos jokin kyselyyn liittyva

asia jai teille epaselvaksi, vastaan mielellani kysymyksiinne.
Yhteistydstanne Kkiittden
Tarja Kuusela,

terveydenhoitaja/seksuaalineuvoja/ylemman ammattikorkeakoulututkinnon opiskelija

puh. 0400-606942, tarja.kuusela@students.turkuamk_fi

Annan luvan kyselyyn osallistumiseen

En anna lupaa kyselyyn osallistumiseen

Oppilaan nimi Vanhemman allekirjoitus
Palautus opettajalle __/ .2014 mennessa.
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Kyselylomake

SEKSUAALIKASVATUKSEEN LIITTYVA KYSELY 9.LUOKAN OPPILAILLE
Kysymyksiin vastataan nimettomasti ja yksin.

Lue kysymykset ja niihin liittyvéat ohjeet huolella. Rastita mielestasi sopivin vaih-

toehto.
1. Sukupuoli.
1 Poika
[ Tytto

2. Koulu, jota kayt.
"1 Auran Yhtenaiskoulu
[] Elisenvaaran koulu
1 Ylaneen Yhtenaiskoulu

3. Milla tavalla seksuaalikasvatusta tulisi mielestasi toteuttaa?
Rastita sopivin vaihtoehto.

1 Koko luokkaryhmalle

Pienryhmille (esim. 4-5 oppilasta/ryhma)
Pareittain

Henkilokohtaisesti eli yksittain

Tyt6t ja pojat yhdessé

Tytot ja pojat erikseen

Jollain muulla tavalla toteutettuna, mi-
ten?

(0 O R Y B O

4. Kuinka paljon toivoisit seksuaalikasvatusta annettavan lukuvuoden ai-
kana?
Rastita sopivin vaihtoehto.

1 Nykyinen maara
1 Enemman kuin nyky&an
1 VAhemman kuin nykyaan

5. Mita asioita seksuaalikasvatuksessa olisi mielestasi tarkeaa kasitella?
Voit halutessasi rastittaa useita vaihtoehtoja.
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J

Sosiaalisen median turvallinen kaytt6 (esim. twitter, instagram, fa-
cebook)

Porno ja sen vaikutukset

Seurustelu

Rakkaus

Tunteet

Seksin ja seksuaalisuuden nakyminen mainonnassa (tv:ssa, inter-
netissa, lehdissa, julkisilla paikoilla)

Sukupuolitaudit ja niiden ehkaisy

Yhdynta

Raskaudenehkaisy

Abortti

Itsetyydytys

Seksuaalinen nautinto

Orgasmi

Eettiset nakdkulmat, oikean ja vaaran kasitykset
Seksuaalisuuteen liittyvat saannét ja normit

Nykyiset seksuaali-ihanteet, esim. tietynlaisen kehon ihannointi
Seksuaalisuuden moninaisuus (esim. hetero-, homo-, trans-, bi-
seksuaalisuus)

Murrosika

Seksuaalinen kasvu ja kehitys

Mieliala

Jotain muuta,

mita?

OO0 oog0oo-gogoog 0 B O O I

(I I I I

6. Mista alla olevista asioista toivoisit saavasi lisaa tietoa?
Voit halutessasi rastittaa useita vaihtoehtoja.

|

Sosiaalisen median turvallinen kaytto (esim. twitter, instagram, fa-
cebook)

Porno ja sen vaikutukset

Seurustelu

Rakkaus

Tunteet

Seksin ja seksuaalisuuden nakyminen mainonnassa (tv:ssa, inter-
netissa, lehdissa, julkisilla paikoilla)

Sukupuolitaudit ja niiden ehkéaisy

Yhdynta

"1 Raskaudenehkaisy

I O B B O

O O
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Abortti

Itsetyydytys

Seksuaalinen nautinto

Orgasmi

Eettiset nakdkulmat, oikean ja vaaran kasitykset
Seksuaalisuuteen liittyvat saannot ja normit

Nykyiset seksuaali-ihanteet, esim. tietynlaisen kehon ihannointi
Seksuaalisuuden moninaisuus (esim. hetero-, homo-, trans-, bi-
seksuaalisuus)

Murrosika

Seksuaalinen kasvu ja kehitys

Mieliala

Jostakin muusta,

mista?

O O0O000-0o0ood

(I I O I I

7. Kenen antamaa seksuaalikasvatusta pidat tarkeana?
Laita vaihtoehdot tarkeysjarjestykseen 1-10 (1= tarkein, 10=vahiten tar-

kein)

____Kuraattori
____Terveystiedon opettaja
____Vanhemmat/huoltajat
____Opinto-ohjaaja
____Kouluterveydenhoitaja
____Koululaakari
____Koulupsykologi
____Biologian opettaja
_____Uskonnon opettaja
____Liikunnan opettaja
_Joku muu,

kuka?

8. Kenen antamana sina itse toivoisit saavasi seksuaalikasvatusta?
Laita vaihtoehdot tarkeysjarjestykseen 1-9 (1= tarkein, 9=véhiten tarkein)
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____Kuraattori
____Terveystiedon opettaja
____Vanhemmat/huoltajat
____Opinto-ohjaaja
____Kouluterveydenhoitaja
___ Koululaakari
____Koulupsykologi
____Biologian opettaja
____Uskonnon opettaja
____Liikunnan opettaja
___Joku muu,

kuka?

9. Mitkéd seksuaalikasvatuksessa kaytettavat opetusmenetelmat olisivat
mielestasi hyvia?
Voit halutessasi rastittaa useita vaihtoehtoja.

Keskustelu luokassa

Tietokilpailut ja —visat

Tietotestit

Pelit esim. kortti- tai lautapelit

Pelisovellukset tietokoneella tai kannykalla

Videot ja DVD:t aiheeseen liittyen

Tehtavat, joissa oppilaat itse hakevat tietoa annetusta aiheesta
Luento opettajan antamana

Luento terveydenhoitajan antamana

Luento vierailijjan antamana

Case-tehtavat (tapaus-esimerkit)

Oppilaiden itse tekemat naytelmat seksuaalisuuteen liittyvista ai-
heista

Teemapaivat

Naytelmat/esitykset koululla jonkun vierailijan esittdméana
Kirjalliset oppaat ja lehtiset

Tutustumiskaynti esim. ehkéisyneuvolaan

Tiedonhaku internetista seksuaalikasvatustunnilla

Joku muu, mika?

|

N Y Y Y Y o O

(0 O R Y I B O O
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Toimintamalli

SEKSUAALIKASVATUKSEN TOIMINTAMALLI

YLAKOULUJEN KAYTTOON

Seksuaalikasvatuksen toimintamalli huomioi eri luokka-asteiden seksuaalikasva-
tukseen soveltuvat aiheet ja antaa selkeat tavoitteet seksuaalikasvatukselle (ku-
vio 1). Se tarjoaa myds ohjeita terveystiedon opettajille ja kouluterveydenhoitajille
koulussa annettavaan seksuaalineuvontaan (kuvio 2), seka tarjoaa vinkkeja sek-

suaalikasvatuksessa hyddynnettavista tietolahteista.
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Seksuaalikasvatuksessa
huomioidaan nuoren
sukupuoli-identiteetti,

seksuaalinen
suuntautuminen, sukupuolen
ilmaisun moninaisuus ja
monikulttuuristuminen

Seksuaalikasvatukseen
sisaltyy seksuaalisuutta
loukkaavan vakivallan
tunnistaminen ja ehkaisy

Seksuaalikasvatus tavoittaa
tasa-arvoisesti kaikki nuoret

Terveystiedon
seksuaaliopetusta ja
kouluterveydenhuollon
toimintaa suunnitellaan ja
kehitetaan yhteistyossa

8.luokka

eSeksuaalisuus eSeurustelu, eSeksuaalinen

eSeksuaalisuuden tykkad@minen, terveys ja
moninaisuus rakkaus, hyvinvointi
eSeksuaalioikeu- intiimisuhteet eSeksuaalinen
det ja *Seksi, mindkuva ja
seksuaalisuutta sukupuolitautien identiteetti
loukkaava ja raskauden eLisaantymis-
vékivalta ja sen ehkaisy terveytta edistava
ehkaisy ePornon ja median neuvonta ja

vaikutukset,
kriittisyys ja
arviointitaidot
verkossa olevaan
tietoon

elhmiskeho ja sen
kehitys, murrosika

elhmissuhteet ja

elamantyylit

palvelut
eSosiaaliset ja
kulttuuriset
merkitykset
seksuaalisuudessa

J

Kuvio 1. Seksuaalikasvatuksen tavoitteet mukaillen Klemetti & Raussi-Lehto
(2014, 54); UNESCO (2009, 3) ja suositus seksuaalikasvatuksessa kasiteltavista
aiheista eri luokka-asteilla
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Ohjeita opettajille ja Ohjeita kouluterveydenhoitajille

terveydenhoitajille

« Al pakota tai painosta nuorta . Keslf_ustel}l sekst{?ali§uudesta ja ehk'a’.isystﬁ

keskustelemaan seksuaalisuudesta, (tytdt, pojat, myds ei-heteroseksuaalit):

sukupuolesta. Jokaisella on oikeus my&s * Oman seksuaalisuuden pohdintaa: Milta

kieltaytya. seksuaalisuus tuntuu ja miten se ilmenee
itsessd, seksuaalinen suuntautuminen,
kokemus turvallisuudesta, ajatuksia
seurustelusuhteista, seksistd, mika on hyvin,
mita odottaa ja toivoo.

® Onko nuorella kokemuksia ei-toivotuista
seksuaalisista teoista, seksuaalisuutta
loukkaavista teoista, onko joutunut
pelkdamaan? Mita tasta on seurannut
elamaan? Mita pitaisi tehda, jos kokee

» Keskustelua sukupuolirooleista ja sukupuolen
kokemisesta.

e Turvallisuuden kokemus: onko mahdollisuus
olla oma itsensd myos seksuaalisesti, mitd
seksi on, kuuluuko se nuoren eldmaan, jos
niin miten? Mahdolliset jatkotoimet.

o Pari- ja rakkaussuhteet: onko halutusti yksin,
haluaisiko kumppanin/kumppaneita,
kuka/ketkd on kumppani, mit3 tekevat

imy N i : . R vékivaltaa?
yhdessa? Mita tunteita yksindisyys tai . . -
sinkkuna oleminen herittia? -  Kokeeko nuori tarvitsevansa ehkaisya?
Turvaseksiohjaus tarvittaessa (muista myos * Mihin ehkdisya tarvitsee? - 8l oleta, ettd
ei-heteroseksuaalit). nuori harjoittaisi seksia
« Misté saa apua ja tukea erilaisiin asioihin,  Millaista seksia nuori harrastaa? Tarvitaanko
kuka on tdssa asiassa turvallinen aikuinen? ehkaéisyé seksiin? - /4 oleta seksin olevan
» Mits tydntekijd voi tarjota omalla penis-emdtinyhdyntaa
tydpanoksellaan? ¢ Onko seksi kivaa/kamalaa?
* Onko seksistd helppo puhua kumppanin
kanssa?
* Haluaako nuori itse aloittaa ehkdisyn vai joku
muu?

* Tietddko kumppani ehkdisyn aloittamisesta
tai sen suunnittelusta? - mita ehkaisyn
aloittamisesta voisi seurata seksuaalisuuden
eri osa-alueilla

* Mitd sukupuolia olevien kanssa nuori
harrastaa seksid - vaikuttaa ehkdisyn
valintaan

* Onko seksuaalisen vakivallan kokemuksia?

* Millainen kumppani nuorella on, ovatko asiat
parisuhteessa kunnossa, millainen on ikdero?

* Millainen perhe nuorella on? Voiko
ehkdisyvalineitd sailyttaa kotona? Miten
mahdolliset seuraamukset vaikuttavat
ehkdisyn valintaan? - Nuori ei ehka voi
sdilyttaa ehkaisyvalineita kotona, koska siita
saattaa aiheutua vakivallan uhka. Esimerkiksi
silloin, kun esiaviollinen seksi tai seksi samaa
sukupuolta olevan kanssa on kiellettya.

* Miten valittua ehkaisya kaytetaan oikein?

* Millaisissa seksitilanteissa ehkaisy toimii ja
milloin siita ei ole apua?

* Mitd pitdisi miettid ennen limakalvokontaktia
yhdess&d kumppanin kanssa?

 Jos ehkaisy epdonnistuu tai sita ei olekaan,
miten pitdisi toimia?

* Kerro raskauden ja seksitautien
ehkaisyvaihtoehdoista, anna nuoren valita
itse, jos ei ole terveydellisia esteita. - dla
unohda poikien tai ei-heteroseksuaalien
neuvontaa

* Kerro valitun ehkdisymenetelman
mahdollisista sivuvaikutuksista.

* Muistuta nuorta siitd, ettei yksikaan ehkaisy
ei ole taysin varma.

* Miltd ehkdisyn aloitus tuntuu?

* Milta keskustelu tuntui?

* Mita nuori haluaisi kerrata tai kysya?

* Haluaisiko nuori tulla uudestaan?

* Anna myos kirjalliset ohjeet, silld varsin usein
nuori ei pysty omaksumaan kaikkea tietoa
yhdella kertaa ja asioista voi jaada virheellisia
kasityksia.

\_ J \ )

Kuvio 2. Kouluissa tapahtuvan seksuaalineuvonnan ohjeet mukaillen Ritamo,
Ryttylainen-Korhonen & Saarinen (2011, 58-60)
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SEKSUAALIKASVATUKSESSA HYODYNNETTAVAT TIETOLAHTEET

Terveyden ja hyvinvoinnin laitos

https://www.thl.fi/fi/web/seksuaali-ja-lisaantymisterveys

- Seksuaalikasvatus https://lwww.thl fi/filweb/seksuaali-ja-lisaantymister-

veys/seksuaalinen-hyvinvointi/seksuaalikasvatus-elamankulussa

https://www.thl.fi/fi/web/sukupuolten-tasa-arvo

Vaestoliitto

http://www.vaestoliitto.fi/seksuaalisuus/

http://www.vaestoliitto.fi/nuoret/

Seksuaaliterveysasema - avoin ja  yhteisollinen  oppimisymparistd

https://moodle.amk.fi/course/index.php?categoryid=2

- Lasten seksuaalikasvatus hitps://moodle.amk.fi/course/view.php?id=26

- Nuorten seksuaalikasvatus https://moodle.amk.fi/course/view.php?id=16

Sexpo

http://www.sexpo.fi/seksuaalisuus/

http://www.sexpo.fi/nuorille/
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