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denhoitajat kokevat oman kulttuuriosaamisensa. Opinnédytetydn tavoittee-
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This thesis aimed to study the experiences of nurses within the public
health maternity clinics with mothers from different cultures. The aim was
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Monikulttuurisuus aitiysneuvolatydsséa — terveydenhoitajien kokemuksia muista kulttuu-
reista tulevista dideisté

1 JOHDANTO

Nykypéivan Suomessa muista kulttuureista tulevia ihmisié tapaa joka pai-
va. Maahanmuuttajaméérat kasvavat koko ajan, tallakin hetkelld Suomeen
tulee jatkuvana virtana turvapaikanhakijoita muun muassa Syyriasta. Ti-
lastokeskuksen (2015) mukaan Suomessa on vuonna 1990 ollut 26 255 ul-
komaan kansalaista, vuonna 2014 vastaava luku on ollut 219 675. Lisaksi
suomalaisia paluumuuttajia on esimerkiksi vuonna 2014 ollut 7 860.

Samoin kuin kaupoissa, kouluissa ja tyopaikoilla ndakyy muista kulttuu-
reista tulevia ihmisid, myos terveydenhuollon ammattilaiset kohtaavat hei-
t4. Hoitoty6ta on haastavaa toteuttaa, mikali hoitotilannetta rasittavat en-
nakkoluulot, yhteisen kielen puuttuminen ja kiire. Riikka Mulderin (2013)
pro gradu -tutkielmassa kavi ilmi, ettd noin 10 % hoitotyontekijoista valt-
telee tilanteita, joissa heidén tulisi hoitaa maahanmuuttajataustaisia potilai-
ta. My6s Henna Savolaisen (2009) pro gradu -tutkielmassa on viitteita sa-
mankaltaiseen kayttaytymiseen: ulkomaalaistaustaisen potilaan hoito pyri-
tadn antamaan sen hoitajan vastuulle, joka on tydskennellyt ulkomailla tai
ollut kansainvélisessa vaihto-opiskeluohjelmassa.

Samankaltaisia huomioita on tehnyt myds Sainola-Rodriguez (2009, 49)
omassa véitoskirjassaan: suomalaisessa hoitotyon koulutuksessa on huo-
mioitu huonosti kulttuurinen hoitotyd ja sen oppiminen. Myos jo tyoela-
maéssa olevat hoitotyon ammattilaiset kokevat epdvarmuutta ja tarvetta li-
sékoulutukseen kulttuurisen hoitotydn saralta. Sainola-Rodriguezin (2009,
105) mukaan hoitohenkilokunta kokee maahanmuuttajapotilaat voimia
vieviksi ja haasteellisiksi.

Olen ollut kiinnostunut vieraista kulttuureista jo pidemman aikaa ja tule-
vaisuudessa haluaisin tydskennell& neuvolassa, erityisesti &itiysneuvolatyo
kiinnostaa minua. Opinndytetyon aihetta miettiessani pohdin, miten voisin
yhdistaé kaksi minulle mieleistd aihetta: eri kulttuurit ja &itiysneuvolan.
Terveydenhoitajien kokemuksiin perustuvaa tutkimusaineistoa on jonkin
verran Suomessa, mutta erityisesti aitiysneuvolan terveydenhoitajiin kes-
kittyvaad tutkimusta ei ole juurikaan tehty, joten talle opinndytetydlle on
tarvetta.

Rimpeld (2009) kirjoittaa Suomen L&&ké&rilehden padkirjoituksessaan, etté
vasta maahanmuuton lisé&dntymisen myota suomalaisessa terveydenhuol-
lossa on jouduttu ottamaan vakavasti kulttuurisen osaamisen haasteet,
vaikka ne eivit olekaan uusia. "Kulttuuriosaamisen tulisi sisdltyd jokaisen
terveydenhuollon toimintayksikon laadun varmistamiseen”, Kkirjoittaa
Rimpeld. Tdéman opinndytetydn tarkoitus on tuoda esiin ditiysneuvolan
terveydenhoitajien kokemuksia ja kulttuuriosaamisen tasoa tydskennell&
muista kulttuureista tulevien ditien kanssa.
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2 MONIKULTTUURISUUS TERMINA

Tassa luvussa kuvataan yleiselld tasolla monikulttuurisuutta ja sen merki-
tystd. Monikulttuurisuus termind on kantava teema tdssa opinnaytetyossa,
joten sen vuoksi sitd on syyta kasitelld heti opinndytetyon alussa. Luvussa
perehdytddn myos kulttuurin ja maahanmuuttajan késitteeseen. Kulttuuri
tarkoittaa tapaa eldéd ja toimia, monikulttuurisuus siis viittaa useampaan
erilaiseen tapaan eldd. Maahanmuuttajalla tarkoitetaan jostakin maasta toi-
seen muuttanutta henkil6a.

Monikulttuurisuus on kanadalainen kasite, joka on levinnyt yleiseen Kie-
lenkayttoon muualle maailmaan. Suomeen monikulttuurisuuden kasite on
rantautunut 1990-luvulla. Kaikki kulttuurit ovat syntyneet toistensa vuoro-
vaikutuksesta historian saatossa, joten monikulttuurisuus ei itse asiassa ole
ainoastaan nykypaivén ilmié. (Arvilommi 2005, 5-6.)

Monikulttuurisuuden termin voi ymmartaa eri tavoin eri yhteyksissa. Yk-
sinkertaisimmillaan sill& tarkoitetaan yhteiskunnan kulttuurista ja etnista
monimuotoisuutta. Ihmisid voidaan maérittda esimerkiksi kielen, kansalai-
suuden, uskontokunnan, perhesuhteiden tai vaikkapa erilaisten ruuanlaitto-
tapojen mukaisesti omien kulttuuriensa edustajiksi. (Alitolppa-Niitamo &
Saavala 2013, 7.)

EU:ssa yksi monikulttuurisuuden keskeisista tavoitteista on etnisten véa-
hemmistokulttuurien ja -kielien yllapito ja kehittdminen. Joidenkin mieles-
t& monikulttuurisuus on globalisaation synonyymi, jolloin ajatellaan, etta
eri kansojen kulttuurierot haviavéat pikkuhiljaa ja kaikista kulttuureista tu-
lee yksi iso maailmankulttuuri. Ajatellaan, etté eri rotujen ulkoiset ominai-
suudet tasoittuvat ja ettd jotkin ominaisuudet haviavat, kuten sinisilmai-
syys ja vaaleahiuksisuus, koska ne ovat resessiivisid, eli vaistyvia, ominai-
suuksia. Voi hyvin olla, ettd kulttuurien véalisen vuorovaikutuksen lisaan-
tyessa nama kaksi edelld mainittua ominaisuutta ovat havinneet 200 vuo-
den kuluttua. (Frisk & Tulkki 2005, 104.)

2.1 Kulttuuri

Tasséd luvussa perehdytdan kasitteisiin kulttuuri, yhteisollinen ja yksilolli-
nen kulttuuri ja etnisyys. Ndiden kasitteiden ymmartaminen on térkeéé,
kun pyritdén selittdamadn ihmisten erilaisia tapoja, jotka vaikuttavat esi-
merkiksi terveydenhoitajien tyohon aitiysneuvolassa. Kulttuuri on yleis-
nimitys ihmisen tavalle eldd. Maailmassa on lukuisia kulttuureita ja ne
voidaan jakaa karkeasti kahteen ryhméaén: yksiléllisiin, individualistisiin
kulttuureihin ja yhteisollisiin, kollektiivisiin kulttuureihin. Tiettyyn etni-
seen ryhméaan kuuluvat ihmiset kéyttaytyvat ja ajattelevat samalla tavalla.

Kulttuuri-sanaa kaytetddn usein taide-sanan synonyymind. Alun perin
kulttuuri on tarkoittanut viljelya, latinaksi cultura. Sanan merkitys on laa-
jentunut myéhemmin ja nykyaan silla tarkoitetaan yleisesti kaikkea ihmi-
sen toimintaa, tapaa elad, toimia ja uskoa. Kulttuuri muuttuu jatkuvasti
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ihmisten- ja kulttuurienvélisen kanssakaymisen vaikutuksesta. Ihminen ei
synny tiettyyn kulttuuriin, vaan hénet kasvatetaan oman kulttuurinsa jése-
neksi. Maailmassa on lahes 200 valtiota, mutta kulttuureja on arvioitu ole-
van noin 10 000 (Frisk & Tulkki 2005, 6; Raty 2002, 42—44; Liebkind
2000, 171).

Kulttuurit voidaan jakaa karkeasti kahteen ryhméaén. Toisessa ryhmassa on
kulttuurit, joissa yksil6llisyytta arvostetaan enemmaén kuin yhteisollisyytta.
Toisessa ryhmassé taas on vastaavasti ne kulttuurit, joissa yhteisollisyys
on arvostetumpaa kuin yksilollisyys. Jako voidaan perustella perhekasi-
tykselld, joka vaikuttaa yksilén mindkuvaan, elaménkatsomukseen, perhe-
suhteisiin ja suhtautumiseen lahiympéristoon. (Vaestoliitto 2015.)

Yksilokeskeisessa eli individualistisessa kulttuurissa jokainen yksilé paat-
taa itse toimistaan ja kantaa vastuun teoistaan. Perheeksi késitetddn ydin-
perhe. Yhteiskunnan perusoletuksena on, ettd jokainen huolehtii itsestdén
ja ydinperheestaan, eika yksilon edellytetd ottavan vastuuta esimerkiksi
huonommin toimeentulevista sukulaisistaan. Tarvittaessa yhteiskunta huo-
lehtii vanhuksista ja sairaista. (Véestoliitto 2015.)

Yhteisollisessa eli kollektiivisessa kulttuurissa ihminen on suuremman
ryhmén jasen. Ryhman jéseneksi yleensd synnytéén, tullaan avioliiton tai
adoption kautta. Yhteisd voi olla laajennettu perhe eli sukulaisia useasta
sukupolvesta, heimo, klaani tai kyldyhteis6. Ryhmén etu menee yksilon
edun edelle ja oman ryhman jésenista pidetdaan huolta. Jokaisella yhteisdn
jasenellda on oma paikkansa ja tehtdvansa ja yksilon odotetaan kayttayty-
van roolimallien mukaisesti. Monissa yhteisollisissa kulttuureissa koko
perhe osallistuu véhempiosaisten perheenjasenten hyvinvoinnista huoleh-
timiseen. (Vaestoliitto 2015.)

Hoitotydssa yhteisollisyys nakyy selkedsti. Esimerkiksi romanit tulevat
koko suvun voimin katsomaan sairaalassa olevaa suvun jasentd. Romanien
kulttuurissa yhteisolliset velvollisuudet tulevat korostuneesti esiin jonkun
yhteison jasenen sairastuessa. Hoitajat kokevat tdman usein hankalana,
koska sairaalat on suunniteltu yksilokeskeiseen kulttuuriin ja tilaa koko
vierailevalle suvulle ei sairaalahuoneessa ole. Kuitenkin hoitotyontekijoi-
den tulisi hyodyntad potilaan yhteisollisen kulttuurin taustaa voimavarana.
Omaisia voi kannustaa osallistumaan potilaan hoitoon ja hoidon suunnitte-
luun. Potilaan voinnista tiedottamiseen kannattaa jo heti alussa sopia peli-
s&annot: perheesté valitaan yhdyshenkild hoitotydntekijoiden ja muun su-
vun Vélilla. (Abdelhamid 2010, 114.)

Ihmiset voidaan jakaa etnisiin ryhmiin muun muassa alkuperan, kulttuurin,
kielen, uskonnon tai fyysisten erityispiirteiden perusteella. Samaan etni-
seen ryhmdan kuuluvat ihmiset ajattelevat ja toimivat samalla tavalla.
Ryhmall4 on oma késityksensé historiallisesta tai alueellisesta alkuperas-
taan. Etnisyys ilmenee yksilon samaistumisena johonkin tiettyyn ihmis-
ryhmaén ja erottautumisena muista ryhmistd. Etnisyys néayttaytyy eri ta-
valla ryhman sisélté ja ulkopuolelta tarkasteltuna. (Nieminen 2013.)
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2.2 Maahanmuuttaja

Maahanmuuttaja, siirtolainen, paluumuuttaja, pakolainen ja turvapaikan-
hakija ovat termejd, joita tdnd paivand mediassa vilisee harva se paiva.
Kuitenkin nédiden sanojen merkitys ei ole aivan selvaa kaikille. Téssé lu-
vussa kerrotaan mita mikin termi tarkoittaa. Maahanmuuttajilla on erilaisia
syitd muuttaa pois omasta kotimaastaan. Siirtolaiset muuttavat usein maas-
ta toiseen paremman elintason, koulutuksen tai tyOpaikan takia, joskus
syyna voi olla myds oman maan huonot olot. Paluumuuttajat nimityksensé
mukaisesti palaavat juurilleen muuttamalla maahan. Pakolainen taas pake-
nee omasta maastaan, koska kotimaassaan hanella on suuri uhka tulla vai-
notuksi esimerkiksi rotunsa, uskontonsa tai poliittisen kasityksensé takia.
Turvapaikanhakija ei ole pakolainen, mutta han silti anoo turvapaikkaa
toisesta maasta ja saa pakolaisstatuksen, kun hakemus hyvéksytaan.

Maahanmuuttovirasto (2015a) madrittelee maahanmuuttajan Suomeen
muuttavaksi henkiloksi. Maahanmuuttajien Suomeen tulemista ja taalla
oleskelemista séatelee ulkomaalaislaki, jonka tarkoituksena on: “edistda
hallittua maahanmuuttoa ja kansainvalisen suojelun antamista ihmisoi-
keuksia ja perusoikeuksia kunnioittaen seké ottaen huomioon Suomea vel-
voittavat kansainviliset sopimukset.”

Siirtolainen on henkil®, joka muuttaa kotimaastaan vapaaehtoisesti tai pa-
kon sanelemana. Siirtolaisuuden syyna voi olla oman maan huonot olot,
kuten nalanhéatd, kulkutaudit, ty6ttomyys tai sota. Yleensa muuttokohtees-
sa on mahdollisuus parempaan tyéhon, koulutukseen tai elintasoon. Myos
rakastettu tai muu perhe voi olla siirtolaisuuden syynd. (Frisk & Tulkki
2005, 47.)

Paluumuuttajalla tarkoitetaan henkil6a, joka muuttaa takaisin Suomeen
asuttuaan vélilla jossakin toisessa maassa. Paluumuuttajilta ei vaadita mui-
ta syitd, kuten tyonteko tai opiskelu, muuttaa Suomeen, kuin suomalaiset
sukujuuret tai muuten laheinen yhteys Suomeen. Ndiden syiden perusteel-
la oleskeluluvan saavat voidaan jakaa kahteen ryhmaan. Toisessa ryhmas-
s& ovat entiset Suomen kansalaiset ja syntyperdisten Suomen kansalaisten
jalkel&iset. Toiseen ryhmaan taas kuuluvat inkerinsuomalaiset, jotka ovat
toisen maailmansodan aikana siirretty Suomeen ja sodan jalkeen palautettu
takaisin Neuvostoliittoon ja he, jotka ovat palvelleet Suomen armeijaa toi-
sen maailmansodan aikana. (Maahanmuuttovirasto 2016.)

Yhdistyneiden kansakuntien konferenssi hyvaksyi Geneven pakolaissopi-
muksen vuonna 1951. Sopimuksessa maéritelld&n pakolainen henkiloksi,
jolla on perusteltu syy peldta joutuvansa vainotuksi omassa kotimaassaan
rotunsa, etnisen taustansa, uskontonsa, kansallisuutensa tai poliittisen mie-
lipiteensd takia ja joka oleskelee kotimaansa ulkopuolella tai on haluton
hakemaan suojelua kotimaansa viranomaisilta. Suomessa pakolaisen ase-
man saa vuosittain vain muutama prosentti maahan saapuneista turvapai-
kanhakijoista. (Pakolaisneuvonta Ry 2012.)
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Turvapaikanhakijalla ei ole pakolaisstatusta, mutta han anoo silti turva-
paikkaa vieraasta maasta. Hakemuksen hyvéksymisen jalkeen henkild saa
turvapaikan hakemastaan maasta ja hanet hyvaksytaan pakolaiseksi. Kiin-
tiopakolaisella on Yhdistyneiden kansakuntien pakolaisjarjestd6 UNHCR:n
myo6ntdma pakolaisasema ja hdnelle on myodnnetty maahantulolupa budje-
tissa vahvistetun pakolaiskiintion puitteissa. Suomen pakolaiskiintié on ol-
lut vuodesta 2001 lahtien 750 kiintiépakolaista vuodessa, kuitenkin vuon-
na 2014 kiintiota nostettiin Syyrian epévakaiden olojen vuoksi. Vuonna
2014 ja 2015 kiintiopakolaisia otettiin 1 050. Esimerkiksi vuonna 2010
Suomi vastaanotti 634 kiintiopakolaista, vuonna 2014 vastaava luku oli 1
030. (Maahanmuuttovirasto 2015b.)

3 MONIKULTTUURISUUS SUOMESSA

Vaikka monikulttuurisuus termind on suhteellisen uusi, on monikulttuuri-
suutta ollut Suomessakin jo usean vuosisadan ajan. Vasta nyt, kun maa-
hanmuuttajia tulee Suomeen jatkuvasti enenevissa méaérin, on taallakin he-
ratty keskustelemaan erilaisista kulttuureista ja niiden vaikutuksista joka-
paivéiseen elaméaan. Tassa luvussa kerrotaan Suomen vahemmistokulttuu-
reista. Lisdksi luvussa on tilastotietoa Suomeen vuonna 2014 tulleista
maahanmuuttajista ja samaisena vuonna Suomessa jo oleskelevista mui-
den maiden kansalaisista.

Suomessa on ollut erilaisia kulttuureja jo ennen maahanmuuttajien saapu-
mista, kuten vdhemmiston edustajina olevia saamelaisia ja romaneja.
Suomi on myos kaksikielinen maa. Suomen vahemmistéryhmista romane-
ja on Suomessa ollut 1500-luvulta l&htien, juutalaisia 1800-luvun alkupuo-
lelta ja tataareja 1800-luvun loppupuolelta. Romaneista suurin osa on tul-
lut tdnne Ruotsista, my6hemmin myds idastd ja eteldstd. Juutalaiset ovat
saapuneet l&hinnd Vengjalta. Tsaarin armeijassa palvelleet juutalaiset ovat
saaneet luvan asettua Suomeen asumaan. Suomen tataarit, joista suurin osa
saapui Suomeen kauppiaaksi, perustivat Suomeen ensimmaisen pysyvan
muslimiyhteison. (Tiilikainen 2010, 62—63.)

Itdisen Euroopan poliittiset muutokset 1990-luvun alkupuolella ja niitd
seuranneet Balkanin etniset vainot sek& Suomen Euroopan Unioniin liit-
tyminen vuonna 1995 olivat huomattavia kddnnekohtia maamme moni-
kulttuurisuuden kehityksessd. Aiemmin Suomi oli jadnyt Eurooppaan
suuntautuneiden ja Euroopan sisalla tapahtuvien muuttovirtojen ulkopuo-
lelle tiukan maahanmuuttopolitiikan ja kaukaisen sijainnin vuoksi. (Ab-
delhamid, Juntunen & Koskinen 2010, 8.)

Tilastokeskuksen (2015) mukaan Suomen suurimpia maahanmuuttaja-
ryhmi& ovat suomalaiset, venélaiset, virolaiset ja ruotsalaiset. Naiden kan-
salaisuuksien jalkeen Suomeen muuttaa eniten somalialaisia ja kiinalaisia.
Vuonna 2014 Suomeen muutti 31 507 henkil6a, heistd 7 860 oli suomalai-
sia paluumuuttajia. Vuonna 2014 Suomessa oli Vendjan kansalaisia 30
619, Viron kansalaisia 48 354 ja Ruotsin kansalaisia 8 288. Samana vuon-
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na Somalian kansalaisia oli Suomessa 7 381 ja Kiinan kansalaisia 7 559.
Myads irakilaisia ja thaimaalaisia on Suomessa muutamia tuhansia.

4 MONIKULTTUURINEN HOITOTYO

”Tyo tekijddnséd opettaa” on vanha sananlasku, jonka sosiaali- ja terveys-
alan ammattilaisetkin ovat todenneet pitdvan paikkaansa, ainakin jos on
uskominen useita tutkimuksia, joissa on tutkittu hoitotyéntekijoiden osaa-
mista tyoskennell& muista kulttuureista tulevien asiakkaiden ja potilaiden
kanssa. Tassé kappaleessa kerrotaan yleisesti monikulttuurisuuden vaiku-
tuksesta hoitotydhon. Liséksi kappaleessa esitellddn muutamia tutkimuksia
aiheesta.

Monikulttuurinen hoitoty6 tarkoittaa eri kulttuurien parissa tehtédvaa hoito-
tyota tai hoitoyhteisod, jonka tyontekijat tai asiakkaat ovat lahtoisin erilai-
sista kulttuureista. Téllaisissa hoitosuhteissa on huomioitava ihmisten kult-
tuuriset l&htokohdat. Hoitotyon tavoitteena on terveyden ja hyvinvoinnin
edistdminen kulttuuri huomioon ottaen. (Koskinen 2010a, 18-19.)

Hoitotydssa tulisi ottaa huomioon se, ettd asiakas on oman kulttuurinsa
asiantuntija. Kulttuurin huomioonottaminen ei vélttamattd muuta hoitotyo-
td juurikaan, tarvitaan vain hieman enemman aikaa ja joustavuutta asiak-
kaan tilanteeseen perehtymisessa. Se, mistd kulttuurista ihminen on l&htoi-
sin, ei kuitenkaan muuta sita, ettd sairas ihminen tarvitsee apua hoitotyon
ammattilaisilta. (Husu 2007, 395.)

Kuitenkaan “kulttuurin huomioimisen nimissd” ei tarvitse hyviksyd mi-
tddn Suomen lakien vastaista tai mika ei sovi omaan jarjestelméddmme.
Avoimesti kyselemalla ja keskustelemalla saa muusta kulttuurista tulevan
asiakkaan erityistarpeet selville, ylenpalttinen ymmarrys tai kulttuurinen
sensitiivisyys ei ole tarpeen. (Sainola-Rodriguez 2013, 143.)

Arvilommin (2005, 53) haastattelemista tyontekijoistd viidesosa kertoi
oman tyokokemuksen olevan yksi keskeisimmistd kulttuuritietouden kas-
vattamiskeinoistaan. Myos matkustelu, tydkokemus ulkomailla ja moni-
kulttuurisuuden kohtaaminen siviilielaméssa mainittiin. Myos Emilia Ai-
rola (2013) toteaa omassa pro gradussaan, ettd tyon kautta oppii monikult-
tuurisuudesta. Lis&ksi hdanen mukaansa tyontekijan oma mielenkiinto oh-
jaa ottamaan selvéa eri kulttuureista.

Tuulikki Hassinen-Ali-Azzanin (2002, 198) haastattelemat hoitotyonteki-
jat ovat kokeneet maahanmuuttajien kanssa tydskentelyn rikkautena. Hei-
dan mukaansa maahanmuuttajien parissa tehty tyd on antanut paljon, laa-
jentanut heiddn omaa nédkemystaan ja lisannyt erilaisuuden hyvéksymista.
Ongelmitta kaikki tapaamiset muista kulttuureista tulevien asiakkaiden
kanssa ei ole sujunut, mutta asenteet muuttuvat puolin ja toisin vahitellen.
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4.1 Hoitotyontekijoiden kulttuurinen kompetenssi

Tassé luvussa avataan kulttuurisen kompetenssin késitettd, jolla tarkoite-
taan kykya tulla toimeen ja olla vuorovaikutuksessa muiden kulttuurien
edustajien kanssa kaikkia kunnioittaen. Lisaksi téssd luvussa esitellaan
kaksi kulttuurisen hoitotydn teoriaa, Madeleine Leiningerin Auringonnou-
su-malli ja Josepha Campinha-Bacoten Tulivuorenpurkaus-malli. Kulttuu-
risen hoitotyon teorioita on olemassa muitakin, mutta ndmé kaksi valikoi-
tuivat tdhan opinnaytety6hon esiteltaviksi Abdelhamidin, Juntusen ja Kos-
kisen esiteltya ne teoksessaan Monikulttuurinen hoitotyo.

Kulttuurisella kompetenssilla eli kulttuurisella patevyydelld tarkoitetaan
taitoa toimia monikulttuurisessa vuorovaikutustilanteessa kaikkia osapuo-
lia kunnioittavalla tavalla. T&mé& osaaminen ilmenee erilaisuuden huomi-
oimisena ja sen hyvaksymisend. Kulttuurisesti pateva hoitotyontekiji osaa
suhteuttaa toimintansa jokaiseen monikulttuuriseen hoitotilanteeseen erik-
seen. (Koskinen 2010b, 32.)

Syrjintad ja ennakkoluuloja esiintyy kaikkialla yhteiskunnassamme, ne
ovat ihmisen suojamekanismi uuden ja erilaisen kohtaamisessa. Omaa
kulttuurista osaamistaan voi kehittdd prosessinomaisesti. Aluksi on hyva
tiedostaa omat ennakkoluulonsa ja sen jéalkeen tulee hyvaksya, ettd on
olemassa myds muita maailmankatsomuksia. Seuraavaksi opetellaan kun-
nioittamaan erilaisia tapoja ja nakemyksia. Kulttuurisen kompetenssin voi
ajatella olevan matka, joka ei paaty koskaan ja jonka aikana hoitotyonteki-
ja voi kehittya ihmisené ja tyontekijana. (Heinola 2015, 106-107.)

Ensimmaisen kulttuurisen hoidon teorian ja mallin kehitti Madeleine Lei-
ninger 1950-luvulla. Leiningerin Auringonnousu-mallin (englanniksi the
Sunrise model) tavoitteena on ohjata hoitotyontekijoitda ymmartamaan ja
tuntemaan potilaitaan kokonaisvaltaisesti ja tarjoamaan heille tarpeenmu-
kaista ja merkityksellistd hoitoa (kuva 1). Auringonnousu-malli ohjaa hoi-
tajia ottamaan kulttuuriset tekijat huomioon hoidon suunnittelussa. Lei-
ninger pitaa tarkednd sita, ettd hoitotyontekijat tuntisivat asiakkaittensa
taustat ja heidan kulttuurinsa. Mallin avulla on helppo laajentaa kulttuuris-
ta tietdmystaan aloittamalla yksildisté ja edeten ryhmiin, perheisiin ja yh-
teisoihin. (Leininger & McFarland 2002, 79-83.)
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Kuva 1 Madeleine Leiningerin auringonnousumalli (mukaillen Alexander, Beagle, But-
ler, Dougherty, Andrews Robards, Solotkin & Velotta 1994)

Koskinen (2010b, 35) kertoo professori Josepha Campinha-Bacoten pro-
sessimallista, jonka tavoitteena on tarjota viitekehys hoitotyontekijan kult-
tuurisen patevyyden ja sen kehittymisen tarkasteluun. Mallissa on viisi
osa-aluetta: hoitotydntekijan kulttuurinen tahto (cultural desire), kulttuuri-
tietoisuus (cultural awareness), kulttuuritieto (cultural knowledge), kult-
tuuritaito (cultural skill) ja kulttuuriset kohtaamiset (cultural encounters).
Campinha-Bacote korostaa sitd, ettd kulttuurinen kompetenssi on paatty-
maton matka, joka kehittdd hoitajaa jatkuvasti ihmisend ja tyontekijana.

Kehittyminen kullakin osa-alueella vaatii hoitajaa opiskelemaan ja kysy-
madn itseltdan kysymyksia. Mikéli hoitaja haluaa kehittéa kulttuurista tah-
toaan, hanen on pohdittava, onko hanell& tahtoa kehittdd kulttuurista kom-
petenssiaan. Kulttuuritietoisuuden kehittdmiseksi hoitajan tulee kysya it-
seltddn, onko hén tietoinen ennakkoluuloistaan eri kulttuuriryhmia kohtaan
ja onko hén tietoinen terveydenhuollossa esiintyvésta rasismista. Pohdinta
erilaisten kulttuurien ja etnisten ryhmien eldménkatsomuksien ja maail-
man ekologisen kehityksen tuntemuksesta kehittdd hoitajan kulttuuritiedon
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osa-aluetta. Kulttuuritaitoa taas voidaan kehittd4 pohtimalla, onko hoitajal-
la tietoa ja taitoa arvioida asiakkaan kulttuurisia tarpeita. Viimeist4, kult-
tuuristen kohtaamisten osiota, hoitaja voi pyrkia kehittdmaan miettiessaan,
hakeutuuko han aktiivisesti kontaktiin erilaisten ihmisten kanssa vai valt-
teleekd han eri kulttuuria edustavia ihmisié. (Koskinen 2010b, 36.)

Professori Campinha-Bacote on kehittdnyt prosessimalliaan 1990-luvun
alkupuolelta lahtien. Mallissa on ollut kolme erilaista kehitysvaihetta, jois-
ta viimeinen on tulivuorenpurkausmalli vuodelta 2009 (kuva 2). Tulivuo-
renpurkausmallissa hoitotyontekijén siséinen tahto painottuu kulttuurisen
kompetenssin kehittymisen tarkeimpéna ldhtékohtana. Hoitajan kulttuuri-
nen tahto on tulivuori, joka syoksee sisaltdan kaikki kulttuurisen kompe-
tenssin muut nelja osa-aluetta (kulttuurisen tietoisuuden, kulttuurisen tie-
don, kulttuurisen taidon ja kulttuuriset kohtaamiset). (Koskinen 2010b,
35-37.)
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Kuva 2 Josepha Campinha-Bacoten tulivuorenpurkausmalli (mukaillen Koskinen 2010c)

Riikka Mulderin pro gradu -tutkielman mukaan 42 prosenttia hoitotydnte-
kijoista kokee maahanmuuttajat vaativina potilaina ja kolmasosa vastaajis-
ta koki maahanmuuttajien kanssa tehtdavéan yhteistyon vaikeaksi. Yli 80
prosenttia tutkimukseen vastanneista hoitotyontekijoista kokee kulttuuri-
sidonnaisiin tapoihin liittyvét tietonsa riittdmattomiksi ja yli 70 prosenttia
kokee tietonsa eri uskonnoista ja niiden vaikutuksista hoitotyohon jonkin
verran riittdmattémiksi. Mulderin tutkimuksesta kdy myos ilmi, etta niilla
hoitotyontekijoilld, joilla on ulkomaalaistaustainen tyokaveri tai joka on
asunut ulkomailla, on parempi kulttuuriosaamisen taso kuin niilla hoito-
tyontekijoilla, joilla ei ole ulkomaalaistaustaista tyokaveria tai jotka eivét
ole asuneet ulkomailla. (Mulder 2013.)
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4.2 Uskonnon vaikutus hoitotyohon

Suomalaiset ovat maallistuneet ja erkaantuneet uskonnosta, mutta monissa
muissa kulttuureissa uskonnolla on iso rooli ihmisten elamassa. Tassa lu-
vussa esitellddn kuinka uskonto voi vaikuttaa ihmisen hoitoon tai asioin-
tiin terveydenhuollossa.

Kulttuurin késitykset terveydesta ja sairaudesta perustuvat usein uskon-
toon. Uskonto voi puuttua ja ohjata ihmisten elamad enemman kuin yh-
teiskunta ja sen séanndt. Uskonto voi kieltéé tapoja, jotka yhteiskunta hy-
véksyisi. Joissakin asioissa uskonto on kuitenkin sallivampi kuin yhteis-
kunta, esimerkiksi moniavioisuus on hyvéksyttya joissakin uskonnoissa,
vaikka yhteiskunta ei sitd hyvaksykaan. (Abdelhamid & Koskinen 2010,
75.)

Uskonnolliset perinteet vaihtelevat kulttuureittain, mutta valilla myos kult-
tuurin sisélld. Usko on aina henkildkohtaista. IThmiset ja kulttuurit suhtau-
tuvat eri tavalla pyhiin Kirjoituksiin, esimerkiksi Raamatusta on monia eri
tulkintoja. Uskonnollisen teoksen tarkoituksena on kuitenkin johdattaa
ihmistd uskonnolliseen eldméén ja vaikuttaa ihmisen moraaliin. (Abdel-
hamid 2010, 118-120.)

Rahkama (1998, 113) toteaa teoksessaan ajattomasti, etta terveydenhuol-
lon ammattilaisen on hyvd muistaa, ettd suomalaisen kulttuurin kasvatus ja
koulutus pohjaa kristillismoraaliseen ajattelutapaan. Né&in ollen asiakkaan
uskontokunnan tai kulttuuritaustan tunteminen on vain se perustausta, jon-
ka puitteissa yksilo kohdataan. Eivéat suomalaisetkaan halua tulla kohda-
tuiksi vain Kristittyina tai suomalaisina vaan yksil6ina.

4.3 Terveys- ja sairauskayttdytyminen

Terveys- ja sairauskasitykset ovat jonkin verran kulttuurisidonnaisia, mut-
ta terveydenhuollon ammattilaisten on kuitenkin aina muistettava kohdata
jokainen ihminen yksilona. Tassa luvussa esitelladn kuinka kulttuuri saat-
taa vaikuttaa ihmisen terveyteen tai kokemukseen omasta terveydentilas-
taan.

Kulttuuri méarittadd tapaa sairastaa tai olla terve. Terveys ja sairaus ovat
elettyja kokemuksia, joihin kulttuuri tuo oman lisénsé. Kumpikin késitteis-
t4, terveys ja sairaus, ovat ajallisesti muuttuvia. (Honkasalo, Salmi & Lau-
nis 2012, 13, 19.)

Maahanmuuttajat peilaavat sairauttaan tai sairauden tuntuaan lahto- ja tu-
lomaiden sairauskasityksiin ja parantamistapoihin. Suomalainen julkinen
terveydenhuoltojarjestelmd voi tuntua monesta maahanmuuttajasta vie-
raalta, jos he ovat tottuneet ldhtémaassaan hoitamaan terveysongelmat us-
konnollisten parantajien tai perinneldaakinnan avulla. (Malin & Suvisaari
2010, 148.)

11
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Joissakin kulttuureissa terveys on Jumalan lahja, joka ei ole omissa késis-
sd. Esimerkiksi somalikulttuurissa terveytta kuvataan ominaisuudeksi,
jonka vajavaisena ja epataydellisend syntyva ihminen saa Jumalalta. Ter-
veyteen voidaan myds ajatella kuuluvan monia eri osa-alueita, kuten puh-
taus, fyysinen kunto, psyykkinen terveys, sosiaaliset suhteet, péivittaisten
toimintojen toteuttaminen, kayttaytyminen ja sairauksien tai oireiden puut-
tuminen. Nama kaikki ovat yhteydessa Jumalaan, ja terveyden ajatellaan
olevan voimavara, joka mahdollista elamé&an liittyvien velvoitteiden to-
teuttamisen. (Hassinen-Ali-Azzani 2002, 105-119.)

Sosiaali- ja terveysministerion (2001) julkaisun mukaan maahanmuuttaja-
asiakkaat hakevat herkasti apua perusterveydenhuollosta esimerkiksi lap-
sen pienenkin lammonnousun tai nuhan takia. Jotkut maahanmuuttajataus-
taiset asiakkaat myos vaativat kalliita tutkimuksia pienten ongelmien
vuoksi. Monet maahanmuuttajat hakevat terveydenhuollosta vain ladkkeitéa
ja tutkimuksia ja sosiaalihuollosta vain rahaa ja etuuksia. Terveydenhuol-
lon ammattilaisten on vaikea auttaa maahanmuuttajaa, joka passiivisesti
odottaa, ettd suomalainen ladketiede, ld&kkeet ja tutkimukset parantavat
ilman asiakkaan omaa osallistumista. Toisaalta maahanmuuttajavaestén
sairastavuus on véhadisempad kuin kantavaeston, mikali lukuun ei oteta
vatsa- ja lantiokipuja, sappikivitautia naisilla ja dialyysihoitoja (Maahan-
muuttajien terveyspalvelujen kayttod tutkittu 2006).

Tuula Vainikaisen (2002, 4114-4116) artikkelissa ké&sitelladn somalialais-
ten terveys- ja sairauskulttuuria. Artikkeli kertoo somalialaisten arvosta-
van suomalaista terveydenhuoltoa ja pitdvan synnytyssairaaloidemme tur-
vallisuutta tarkeana. Kuitenkin neuvoloiden ennaltaehkdisevé tyo voi jaada
somalialaisille vieraammaksi, koska terveiden lasten k&yttdminen neuvo-
loissa ei vélttamattd ole itsestaan selva asia.

Terveydenhuollon ammattilaisen olisi hyva jaksaa kuunnella empaattisesti
ja paneutua maahanmuuttaja-asiakkaan ongelmiin, koska erilaisten oirei-
den takaa voi paljastua esimerkiksi Kidutusta tai muita vakavia ongelmia.
Ongelmat voivat olla helppoja ohittaa vastaanotolla, jolloin asiakkaan ah-
distus ja h&ped saattavat lisdantyd entisestaan. Esimerkiksi kidutettujen
maahanmuuttajien hoitoon on Suomessa kaksi kuntoutusyksikkod, Helsin-
gissé ja Oulussa (Hamaldinen-Kebede 2003; Lahti 2006, 678).

4.4  Erilaisten aikakésitysten vaikutukset hoitotyohon

Suomalaiselle voi olla vierasta ajatella aikaa muuten kuin yksisuuntaisena
viivana, jolla on yleensa alku (ihmisen syntyma) ja loppu (ihmisen kuole-
ma). Kuitenkin Suomi, muiden lansimaiden joukossa, on vdhemmistdssa
monokronisine eli yksiaikaisine aikaké&sityksineen. Suurimmassa osassa
maita, tai kulttuureita, aikakéasitys on polykroninen eli moniaikainen. Né&-
ma termit saavat tarkemmat selitykset tdssé luvussa. Lisaksi luvussa kerro-
taan, miksi erilaiset aikakésitykset tulisi ottaa huomioon terveydenhuol-
lossa.
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Tasméllisyyden ja epatdsmaéllisyyden madritelma riippuu seka kulttuurista
ettd ihmisen persoonallisuudesta ja sukupuolesta. Naiset tydskentelevat
usein polykronisesti riippumatta heidan edustamastaan kulttuurista. Erilai-
sia aikakasityksida voidaan ajatella olevan kaksi: monokroninen ja po-
lykroninen aikakésitys. Kuitenkin kaikissa kulttuureissa voi olla piirteita
erilaisista aikakésityksista tarpeen mukaan. (Nieminen 2014, 51, 54.)

Lansimaisissa kulttuureissa aikakésitys on lineaarinen ja yksiaikainen, jol-
loin tehtévét suoritetaan yksi kerrallaan loppuun etukéteissuunnitelman
mukaisesti. Yksiaikaisessa kulttuurissa ihmiset ovat usein tehtavé- eika
ihmiskeskeisid. Lineaarisen aikakésityksen kulttuurissa ihmiset oppivat
hahmottamaan ajan yksisuuntaisena menneisyydesta tulevaisuuteen. Men-
neisyyteen ei voi vaikuttaa, mutta tulevaisuuteen voi ja sitd suunnitellaan-
kin yksityiskohtaisesti. Yksilon ajantaju rajoittuu hénen itse kokemaansa
aikavaliin: historian ja perinteen merkitys on vahentynyt, eikd omalla toi-
minnalla ajatella olevan juurikaan merkitysta tuleville sukupolville. (Ab-
delhamid 2010, 117; Frisk & Tulkki 2005, 84.)

Polykronisissa Etela-Euroopan ja Lahi-idan kulttuureissa aikaa pidetddn
rajattomana ja samanaikaisena. Naissa kulttuureissa tehddin monia asioita
yhtd aikaa, mutta tehtavat keskeytetdan, mikali ihmissuhteen hoito sita
vaatii. Aika ei kulu samalla tavalla kuin suomalaisessa kulttuurissa, vaan
sitd voidaan luoda lisad tehtévien loppuunsaattamiseksi. Asioita tehdaan
sitd mukaa kuin se tuntuu mielekkaaltd, tehtdvien siirtoa seuraavaan péi-
vaan tai viikkoon ei pideta pahana. (Abdelhamid 2010, 117-118; Frisk &
Tulkki 2005, 84-85.)

Ajantaju ulottuu menneiden ja tulevien sukupolvien yli ja historialla ja pe-
rinteilld on suuri merkitys ihmisen arkipdivan toiminnoissa. Tulevaisuutta
ei aikatauluteta vaan yksilé pohtii omien tekojensa vaikutusta tulevaan
elamaan ja tuleviin sukupolviin. Moniaikaisissa, yhteisollisissd kulttuu-
reissa ihmiset ovat tottuneet luottamaan sukulaisiin ja I&hiyhteis6on
enemman kuin viranomaisten tai yhteiskunnan apuun. Taman vuoksi su-
kulaisten vierailu voi menna tarkeysjarjestyksessé terveyskeskukseen va-
ratun ajan ohi. (Abdelhamid 2010, 117-118; Frisk & Tulkki 2005, 84-85.)

Erilaisten aikakasitysten vuoksi terveydenhuollon henkilokunnan on syyta
varata muista kulttuureista tuleville asiakkaille hieman enemmé&n aikaa
kuin suomalaisille asiakkaille. Esimerkiksi joissakin Afrikan kulttuureissa
vieras voi olla parikin pdivad myohdassa ja silti saa ystavéllisen vastaan-
oton. Suomalainen yleensé hyvaksyy 15 minuutin, italialainen parin tun-
nin myohé&stymisen. (Vilén, Leppdméki & Ekstrom 2002, 324.)

4.5 Kulttuurien valinen vuorovaikutus
Suomalaisessa kulttuurissa on tapana suosia mahdollisimman yksinkertais-
ta kommunikointitapaa, elekieli ei ole erityisen rikasta, eik& suomalaisille

small talk ole kovinkaan luontevaa. Monille muista kulttuureista tuleville
ihmisille suomalainen tapa kommunikoida vaikuttaa toykealtd. Kommuni-
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kointi eri kulttuurien edustajien valilla voi siis olla valilla hyvinkin haasta-
vaa. Tassa luvussa esitelladn kommunikoinnin haasteita, kuten yhteisen
kielen puutetta, ja mahdollisesti kommunikointia helpottavia tekijoita.

Kommunikointi voi olla hankalaa vieraasta kulttuurista tulevan ihmisen
kanssa, jos yhteista kielt4 ei ole. Suvaitsevaisella asenteella paastaan kui-
tenkin jo alkuun. Kommunikointi on molemmille osapuolille vaikeaa, eiké
pienisté takaiskuista kannata lannistua. Pelkastdan silla, etta haluaa olla
vuorovaikutuksessa toisen kanssa, voi tehda vaikutuksen. Tulkkipalvelun
avulla kommunikointi on sujuvampaa ja suurimmilta vaarinkasityksilta
voidaan vélttyd. Kaikkia kommunikoinnin ongelmia tulkkikaan ei poista.
(Vilén ym. 2002, 321-323.)

Pirkko Pitkasen (2006, 83—-86) tutkimuksessa 93 % sairaan- ja terveyden-
hoitajista koki kielivaikeudet hieman, melko tai hyvin ongelmallisena
asiana. Vastaajien mukaan ongelmia tuottivat myds epdvarmuus maahan-
muuttajien erityistarpeista, Kiire ja kulttuurien erilaisuus.

Valilla vieraasta kulttuurista tuleva ihminen voi pitda suomalaista puheta-
paa toykednd ja jopa aggressiivisena, koska suomalaiseen viestintdkulttuu-
riin kuuluu menna suoraan asiaan, sen kummempia kiertelematta ja kaarte-
lematta. Suomalainen taas ei valttdmattd osaa poimia maahanmuuttajan
ronsyilevésta puheesta oleellisia asioita. (Abdelhamid 2010, 117.)

Puhuttelutapakin voi olla merkittdva asiakkaan kohtaamisessa. Yleensa
asiakasta teititelladn lahes kaikkialla muualla paitsi Norjassa, Ruotsissa,
Tanskassa, Islannissa ja osittain Suomessa. Kun asiakas pyytada kaytta-
madn etunimed tai lempinimed, teitittelystd luovutaan. (Nieminen 2014,
68-69.)

Kunnilla on velvollisuus jarjestdd maahanmuuttajille tulkkipalveluja, ku-
ten hallintolain 26 §:ssd esitetddn: ”Viranomaisen on jarjestettdava tulkit-
seminen ja k&antdminen asiassa, joka voi tulla vireille viranomaisen aloit-
teesta, jos 1) romani- tai viittomakieltd taikka muuta kieltd kayttava asian-
osainen ei 0saa viranomaisessa kaytettdvad suomen tai ruotsin kielta; tai 2)
asianosainen ei vammaisuuden tai sairauden perusteella voi tulla ymmaér-
retyksi. Asia voidaan tulkita tai kdantaa sellaiselle kielelle, jota asianosai-
sen voidaan todeta asian laatuun ndhden riittdvésti ymmartavan.” Myos
Laissa potilaan asemasta ja oikeudesta (2. luku, 3 8) madritetdan tulkin
kayttamista: ’Potilaan didinkieli, hidnen yksilolliset tarpeensa ja kulttuurin-
sa on mahdollisuuksien mukaan otettava hédnen hoidossaan ja kohtelussaan
huomioon.” Laissa kotoutumisen edistamisestd (6. luku, 48 §) on sdédetty,
ettd pakolaisten ja turvapaikanhakijoiden tarvitsemien tulkkaus- ja ké&&n-
nospalvelujen kustannukset korvataan kunnille.

Hoitotydssa kannattaa hyddyntaa tulkkipalveluita, kun oma tai asiakkaan

kielitaito ei ole riittdvan hyvé, jotta asiakkuussuhde olisi turvallinen ja
toimiva. Tulkkina tulee kéyttda vain ammattitulkkia. Asiakkaan puolisoa,
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lasta tai tuttavaa ei saisi kayttada tulkkina. Ammattitulkin saa tilattua alu-
eellisista tulkkikeskuksista. (Haarala & Honkanen 2015, 396-397.)

Tulkin kanssa tyGskentely alkaa tulkin tilaamisesta tulkkikeskuksesta.
Tulkkikeskukselle kerrotaan tulkkauksen aihe, kieli ja aika. Myds toiveen
mies- tai naistulkista voi esittad keskukselle. Vaikka tulkki onkin l&sn4 ti-
lanteessa, puhe kannattaa kohdistaa suoraan asiakkaalle. Puheessa kannat-
taa valttdd ammattislangia tai murteita. (Vilén ym. 2002, 322-323.)

Tulkin olisi hyvé kaantaéa puhe sanatarkasti, mutta joskus véarinkasityksia
syntyy silti. Joskus tulkki osaa kertoa, miké sana vuorovaikutuksessa ju-
mittaa ja tarjota jotakin toista sanaa sen paikalle. Puhe on hyva jaksottaa
sopivasti, ettéd tulkki ehtii tulkata kaiken asiakkaalle ja tarvittaessa kysya,
jos han ei ole kuullut tai ymmartanyt jotakin. Tulkki voi myos tehdd muis-
tiinpanoja keskustelusta, jotta tulkkaus olisi helpompaa. Muistiinpanot
tulkki havittad tulkkauksen jélkeen. Tulkki ei voi viipyd sovittua aikaa pi-
dempaéan, joten on tarkeda saada kerrottua asiakkaalle kaikki asiat sovitus-
sa ajassa. (Vilén ym. 2002, 322-323.)

5 MUISTA KULTTUUREISTA TULEVAT AIDIT TERVEYDENHOI-
TAJAN VASTAANOTOLLA AITIYSNEUVOLASSA

Lasta odottava perhe ja raskaana oleva nainen tulevat &itiysneuvolan asi-
akkaiksi yleensa silloin, kun raskaus on kestanyt 8-12 viikkoa. Asiakkuus
jatkuu raskauden ajan, loppuen 5-12 viikkoa synnytyksen jalkeen tehté-
vaan jalkitarkastukseen. Aitiysneuvolan tavoitteena on tukea lasta odotta-
vaa perhettd ja turvata raskauden normaali kulku. Tarvittaessa aitiysneu-
vola siirtad &idin aitiyspoliklinikan asiakkaaksi, jos raskauden kulussa tai
sikion voinnissa ilmenee jotakin huolestuttavaa. Aitiysneuvolan tarkoituk-
sena on myos valmistaa perhettd tulevaa eldamanmuutosta varten. Vuosit-
tain vain muutama raskaana olevista naisista jattaa kayttaméattd maksutto-
mat &itiysneuvolan palvelut. (Tiitinen 2015.)

Aitiysneuvolan palveluja kayttaa noin 56 000 tulevaa &itid vuosittain. Ai-
tiysneuvolakaynteihin on liitetty Kelan lapsiperheiden etuuksiin liittyvéat
todistukset, kuten aitiysavustukseen, ditiys-, isyys- ja vanhempainlomiin
edellyttavat todistukset. Vain 0,2-0,3 prosenttia raskaana olevista naisista
ei kdy aitiysneuvolan tarkastuksissa, suurin osa heistd on muuttanut Suo-
meen vasta loppuraskauden aikana ja osalla on taustalla sosiaalisia tai
kulttuurisia ongelmia. Nursing for Women’s Health -lehden artikkelin
”Enhancing Cultural Competence” mukaan monelle ulkomaalaistaustaisel-
le naiselle ensimmainen kosketus uuden kotimaansa terveydenhuoltoon
tapahtuu juurikin aitiyshuollon kautta. (Honkanen, Mellin & Haarala
2015, 229; Cooper, Grywalski, Lamp, Newhouse & Studlien 2007, 150.)

Vuonna 2006 noin neljd prosenttia Suomeen syntyvistd lapsista syntyi

perheisiin, joissa molemmat vanhemmat ovat ulkomaalaistaustaisia. Tilas-
tokeskuksen (2015) mukaan vuonna 2014 samainen luku oli noin kahdek-
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san. Nain ollen monikulttuurista hoitoty6ta tehdaan paljon myos aitiys-
neuvoloissa. Monikulttuuriset asiakkaat tuovat neuvolaan mukanaan sa-
manlaisia haasteita kuin muuallekin terveydenhuollon yksikdihin: yhteisen
kielen puutteen, tietoperustan heikkoudet, omat uskomukset ja odotukset.
(Seppénen 2008, 3632-3634.)

Suomessa opitaan jo peruskoulussa hyvat tiedot ihmiskehosta ja sen toi-
minnoista, kuten sikion kehityksestd. N&in ei kuitenkaan tapahdu joka
puolella maailmassa ja terveydenhoitaja voikin ditiysneuvolassa kohdata
maahanmuuttajanaisia, joilla ei ole mink&anlaisia tai on pahoin virheellisia
tietoja raskauden kulusta ja sen hoidosta, vaikka he olisivatkin synnytta-
neet jo useita lapsia. (Rahkama 1998, 117.)

Esimerkiksi synnytyssairaalassa voi somalinainen kokea hoitajan kiusaa-
van vauvaa, jos hoitaja ei anna itkevalle vauvalle pullosta &idinmaidon-
korviketta vaan haluaisi didin imettdvan lastaan. Téallaisissa tilanteissa so-
maliaidilla ei ole tarpeeksi tietoa imetyksen vahittaisesta kdynnistymisesta
ja siita pitdisi kertoa lisad. (Vainikainen 2002, 4115.)

Maili Malin kirjoittaa Suomen l&akérilehdessa (2011, 3309-3314) maa-
hanmuuttajanaisten lisdantymisterveydesta ja siihen liittyvista ongelmista.
Artikkelin mukaan erityisesti L&hi-ldastd ja Pohjois-Afrikasta tulleille
maahanmuuttajanaisille syntyy kantavdestdda useammin ennenaikaisia tai
pienipainoisia lapsia. Lisaksi imevéiskuolleisuus on hieman suurempi Sa-
haran eteldpuolisesta Afrikasta, Turkista tai Somaliasta kotoisin olevilla
maahanmuuttajilla. Saharan eteldpuolisesta Afrikasta tulleille maahan-
muuttajanaisille on saatettu tehdd myds ymparileikkaus.

Terveyden ja hyvinvoinnin laitoksen tekeman tutkimuksen mukaan Soma-
liasta Suomeen tulleista maahanmuuttajanaisista noin 70 prosenttia on
ympérileikattuja. Naisten ymparileikkaukset voivat aiheuttaa kuukautis- ja
yhdyntakipuja, kroonisia virusinfektioita, virtsaamisongelmia, hedelmét-
tomyytta ja psykologisia ongelmia. Ympdrileikatuilla odottavilla aideilla
voi olla myds synnytyspelkoja ja synnytyksen aikana ponnistusvaihe voi
pitkittya ympérileikkauksen takia. Heille saattaa tulla synnytyksen yhtey-
dessa repedmid. Ympdrileikatuille aideille tehd&an turhia sektioita. Joissa-
kin tilanteissa krooniset infektiot voivat siirtya vastasyntyneelle. (Koponen
& Molsa 2012, 141-142.)

HIV ja AIDS ovat yleisid Saharan eteldpuolisessa Afrikassa. Suomessa
suurin osa HIV-tapauksista todetaan maahanmuuttajilla. Neuvolassa kai-
kille odottaville dideille tehdaan HIV-testi. Malin (2011, 3310) kertoo ar-
tikkelissaan, ettd positiivisen testituloksenkin jalkeen monet &idit ovat
synnytténeet vield uudelleen, mika kertonee ladkehoidon hyvaksymisesta.

Aitiysneuvolan palveluita kayttavat ldhes kaikki odottavat aidit kulttuuriin
katsomatta. Muista kulttuureista tulevat aidit saattavat vaatia enemman oh-
jausta terveydenhoitajilta. Vaikkei muista kulttuureista tulevilla aideilla
olekaan valttaméattd sen ihmeempia ongelmia raskauden suhteen, on koh-
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taaminen neuvolassa kuitenkin aina hieman erilainen kuin valtavaestoon
kuuluvan aidin kanssa.

6 OPINNAYTETYON TARKOITUS JATAVOITTEET

Taman opinndytetydn tarkoitus on ollut tuoda esiin &itiysneuvolan tervey-
denhoitajien kokemuksia ja kulttuuriosaamisen tasoa tydskennelld muista
kulttuureista tulevien aitien kanssa. Tavoitteena on l6ytad ne mahdolliset
epékohdat terveydenhoitajien kulttuuriosaamisessa ja tukea terveydenhoi-
tajien monikulttuurista tyota opinndytetydn tuoman tiedon avulla.

Opinnéaytetyon kysymykset ovat:

1. Millaisia kokemuksia &itiysneuvolan terveydenhoitajilla on tydskente-
lystd muista kulttuureista tulevien aitien kanssa?

2. Miten erilaiset kulttuuritaustat vaikuttavat terveydenhoitajan tyéhon?

3. Millaiseksi terveydenhoitajat arvioivat oman kulttuuriosaamisensa?

7 OPINNAYTETYON TOTEUTUS

Tdassa opinnadytetydssa terveydenhoitajien kokemuksia muista kulttuureista
tulevista &ideista ja terveydenhoitajien kulttuuriosaamista selvitetdén laa-
dullisella tutkimuksella, silla tdamé& menetelméa sopii parhaiten kokemuspe-
réisen tiedon keradmiseen. Aihe on ajankohtainen ja kiinnostava. Tarkoi-
tuksena ei ole tuottaa yleispatevaa tietoa jokaisen Suomessa toimivan ter-
veydenhoitajan kokemuksista.

Opinnaytetyohon liittyva tutkimus tehtiin yhteistydssa eraén tamperelaisen
neuvolan kanssa. Tutkimuksessa haastateltiin terveydenhoitajia heidéan
kokemuksistaan muista kulttuureista tulevien ditien kanssa tydskentelysta
ja millaiseksi terveydenhoitajat kokevat oman kulttuuriosaamisensa.

7.1 Laadullinen tutkimus

Kuvalitatiivinen eli laadullinen tutkimus valitaan usein tutkimusmenetel-
maksi tutkittaessa ihmistieteitd. Kvalitatiivisella tutkimuksella voidaan
selvittdd ihmisten kokemuksia, tulkintoja, ndkemyksid tai motivaatioita,
tutkimusmenetelmaan liitetddn uskomusten, asenteiden ja kayttaytymisen
muutosten tutkiminen. Liséksi laadullisella tutkimusmenetelmélld voidaan
kuvailla sellaisia tutkimusalueita, joista ei vield ole juurikaan aiempaa tie-
toa tai tehtyja tutkimuksia, tutkimus myo6s tuottaa uutta tietoa aiheesta.
(Kankkunen & Vehvildinen-Julkunen 2013, 65-67.)

Kvalitatiivisen tutkimuksen otos ei ole satunnainen, vaan otokseen pyri-
taan siséllyttdmaan henkil6itd, joiden kokemukset tutkittavasta aiheesta
ovat mahdollisimman monimuotoiset. Tall6in puhutaan harkinnanvarai-
sesta otoksesta. (Kankkunen & Vehvildinen-Julkunen 2013, 65-67.)
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7.2 Teemahaastattelu ryhmahaastatteluna

Teemahaastattelu on Suomessa suosituin tapa keraté laadullista tutkimus-
tietoa. Haastattelu tehdaan, kun halutaan tietaa jonkin kohderyhman mieli-
pide tutkittavasta aiheesta. T4ssd menetelmassa haastateltavat ja haastatte-
lija kayvat keskustelua aihepiireistd, jotka ovat etukateen rajattu. Haastat-
telun aikana haastattelija varmistaa, ettd kaikkia aihepiireja on kasitelty
haastattelun aikana, kuitenkin laajuus ja jérjestys voivat vaihdella. (Eskola
& Vastamaki 2015, 27-30.)

Yksiloita haastateltaessa haastattelijan ty0 kasvaa suoraan verrannollisesti
haastateltavien méaéraan. Haastattelija voi aikaa saéstdakseen jarjestaa
my6s ryhmahaastattelun, jolloin haasteena voi olla ryhméan vaikutus yksi-
I6iden kertomuksiin. Haastattelijan tulee huomioida jokainen haastateltava
ja jakaa heille puheenvuoroja tasapuolisesti. Ryhméahaastattelu tuottaa tii-
viimpaa tietoa kuin yksilohaastattelu, jossa saa tarkempaa ja luotettavam-
paa tietoa tutkittavasta aiheesta. (Kananen 2010, 53.)

Teemahaastattelussa on tavoitteena saada aikaan keskustelua tutkijan an-
tamista teemoista haastateltavien kesken, eiké niinkd&n varsinaisesti haas-
tatella paikalla olijoita. Haastattelija ei osallistu keskusteluun muuten, kuin
jakamalla puheenvuoroja ja tarvittaessa ohjaamalla keskustelua oikeaan
suuntaan, mikéli aiheesta lipsutaan. (Vilkka 2015, 124-126.)

7.3 Toimeksiantajan ja yhteistyon kuvaus

Sahkopostiyhteys avattiin erdd&n Tampereen neuvoloiden osastonhoitajan
kanssa marraskuussa 2015. Osastonhoitaja lupasi toimia opinnédytetyon
yhteyshenkilond ja ohjaajana. Myos puhelinkeskusteluja kéytiin pariin ot-
teeseen ja yhteistyosta sovittiin suullisesti. Opinndytetydn ohjaava opettaja
oli kuitenkin joulukuussa 2015 poissa ty6sta, joten opinnaytetyoprojekti ei
edennyt tallgin.

Tammikuussa 2016 ohjaavan opettajan ohjaustuokion jalkeen otettiin uusi
yhteys neuvolan osastonhoitajaan, joka olikin vaihtunut. Asia selvitettiin
puhelimitse ja yhteisty0 alkoi tammikuussa 2016.

7.4 Haastateltavien valinta

Laadullisessa tutkimuksessa ei useinkaan voida etukateen maéaritelld kuin-
ka monta haastateltavaa on riittavasti. Tavoitteena on haastatella niin mon-
taa ihmistd, ettd lopulta haastateltavien vastaukset eivat tuo enda uutta tie-
toa tutkimukseen, eli vastaukset saturoituvat. Joissakin tutkimusoppaissa
on arveltu 12-15 haastateltavan olevan riittdvasti. (Kananen 2010, 54.)
Kuitenkin tdssé tutkimuksessa teemahaastattelu toteutetaan ryhmahaastat-
teluna, joka olisi hankala noin suurella haastateltavien maaralla. Haastatel-
taviksi valitaan aitiysneuvoloissa tydskentelevia terveydenhoitajia.

18



Monikulttuurisuus aitiysneuvolatydsséa — terveydenhoitajien kokemuksia muista kulttuu-
reista tulevista dideisté

Opinnéaytetyon tilanneelta osastonhoitajalta sain neuvolan terveydenhoita-
jien séhkopostiosoitteet. Otin terveydenhoitajiin séhkdpostitse yhteytté ja
sovin haastatteluajan, joka oli tammikuussa 2016.

7.5 Haastattelu

Haastatteluun oli kutsuttu kahdeksan neuvolan terveydenhoitajaa, joista
paikalle paési kolme. Jokainen heista suostui tutkimukseen ja allekirjoitti
suostumuslomakkeen. Haastattelupaikkana toimi terveydenhoitajien tyo-
paikan taukohuone. Haastattelu &&nitettiin Haimeen ammattikorkeakoululta
lainaksi saadulla digitaalisella nauhurilla. Haastattelu kesti 50 minuuttia.

Haastattelussa kysyttiin aluksi terveydenhoitajilta, kuinka kauan he ovat
tydskennellet neuvolassa ja milloin he ovat valmistuneet. Liséksi kysyttiin
kohtaavatko terveydenhoitajat paivittdin muista kulttuureista tulevia ditejéa.
Terveydenhoitajia pyydettiin kertomaan myos, kuinka asiakkaan erilainen
kulttuuritausta vaikuttaa hoitotyéhdn, miten terveydenhoitajat méaarittele-
vat hyvéan kulttuuriosaamisen tason ja millaisia kokemuksia heill&d on
muista kulttuureista tulevista &ideisté vastaanotoillaan.

Haastattelija ei osallistunut varsinaiseen keskusteluun, vaan ohjasi keskus-
telua ja kysyi tarkentavia kysymyksié. Jokaisella haastateltavalla oli tyo-
kokemusta neuvolatydskentelystd 3,5-15 vuotta ja he kaikki kohtaavat
paivittdin muista kulttuureista tulevia asiakkaita.

Tutkimushaastattelu litteroitiin eli puhtaaksikirjoitettiin haastattelua seu-
raavana pdivana. Puhtaaksikirjoitettuna haastattelusta tuli 12 arkkia pitké.
Haastattelutallenne hévitetdan opinndytetyon valmistuttua.

7.6  Aineiston analyysi

Sisallonanalyysilla tarkoitetaan tutkimusaineiston sanallista kuvaamista ja
sen tyypillisen kertomuksen loytamistd. Siséllonanalyysissa etsitdan ai-
neistosta merkityssuhteita ja luodaan niistd merkityskokonaisuuksia. Ai-
neistolahtoisessa sisallonanalyysissa tutkija p&attdd ennen tutkimusaineis-
ton analyysia millaista tyyppikertomusta on etsimassa aineistosta. Tamén
jalkeen tutkija aloittaa aineiston pelkistdmisen eli tutkija karsii tutkimusai-
neistosta tutkimuksen kannalta epdolennaiset tiedot. Tiivistdmisté ohjaavat
tutkimuskysymykset. (Vilkka 2015, 163-170.)

Pelkistamisen jalkeen tutkimusaineisto ryhmitelld&n uudestaan sen mu-
kaan mitd tutkimusaineistosta etsitdan. Analyysiyksikkdna voidaan kayttéa
sanaa, lausetta tai ajatuskokonaisuutta. Jokainen ndin luotu ryhmé nime-
tdan uudelleen ryhmén sisélt6d parhaiten kuvaavalla ylékasitteella. Tulok-
sena syntyy Kasitteitd, luokitteluja tai teoreettinen malli, jotka auttavat
ymmartdmaan tutkittavan kuvaamaa merkityskokonaisuutta. Tamén jal-
keen saatuja ryhmid verrataan aiempaan tutkimus- tai teoriatietoon. (Vilk-
ka 2015, 163-170.)
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Tata opinndytetyota tehtdessa litteroitu tutkimusaineisto luettiin lapi use-
aan otteeseen. Aineistosta haettiin samankaltaisia kertomuksia, jotka ryh-
miteltiin tutkimuskysymysten teemoja vastaaviin ryhmiin. Kertomukset
pelkistettiin alaluokiksi, jotka yhdistettiin ylaluokaksi niita kuvaavalla
termilld. Ylaluokat yhdistettiin paaluokkien alle.

8 TUTKIMUKSEN TULOKSET

Tutkimusaineiston analysointi osoittaa tdmén tutkimuksen seuraavan jo
aiemmin tehtyjen tutkimusten viitoittamaa polkua. Terveydenhoitajat ko-
kevat oppivansa kaikista eniten tekemalla tyota, eivatka he koe edes mah-
dolliseksi jarjestaa sellaista kurssia, esimerkiksi tuleville terveydenhoitajil-
le, jossa kerrotaan kaikki eri kulttuureista. Haastattelun aikana nousi sel-
kedsti kantavaksi teemaksi se, ettd tyd opettaa ja se mité ei tiedd, se tulee
kysyé asiakkaalta tai kollegalta. Haastattelussa terveydenhoitajat ilmaisi-
vat térmaavansa usein myos erilaisiin tapoihin, jotka valilla aiheuttavat
ongelmia, valilla ihastuttavat tai ihmetyttavat. Myods kommunikoinnin
haasteet tulivat esille.

Edellisessé kappaleessa mainituista teemoista muodostuivatkin tutkimus-
haastattelua analysoitaessa paaluokat kommunikointi, kulttuurien erilai-
suudet ja monikulttuurisen terveydenhoitotydn tekeminen. Alla, kuviossa
1, havainnollistan kuinka namé& paaluokat syntyivat. Seuraavissa kappa-
leissa esitelld&n tarkemmin tutkimuksen tuloksia.
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Kuvio 1 Tutkimustulosten analysointiprosessi pelkistamalla

8.1 Kommunikointi

Haastattelemani terveydenhoitajat toivat esille haastattelun aikana kom-
munikoinnin haasteet, joten pé&adyin ottamaan kommunikoinnin yhdeksi
paaluokaksi, jonka yléluokiksi kategorisoin yhteisen kielen puuttumisen ja
tulkin kayttamisen.
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Myos esimerkiksi Airola (2013) toteaa pro gradu -tydssaan hoitajien ko-
kevan selkeésti suurimmaksi ongelmaksi kieli- ja kommunikaatiovaikeu-
det maahanmuuttajataustaisten potilaiden kanssa.

8.1.1 Yhteisen kielen puuttuminen

Yhteisen kielen puute teettdd tyota terveydenhoitajille, tulkin kanssa asi-
oiminen on hitaampaa. Aina tulkin tilaaminenkaan ei auta, jos asiakas pu-
huu sellaista kieltd, jonka tulkkeja ei ole tarjolla. Silloin taytyy keksia jo-
takin muuta.

Sit pitéa niinku keksid, ndytelld, kirjottaa ja piirtad ja ja ele-
Kielta ja kaikkee tammosta. Terveydenhoitajal

8.1.2 Tulkin kayttdminen

Tulkin kanssa asioiminen on hitaampaa, kun asiat kaydaan lapi useampaan
kertaan. Terveydenhoitajat toivat esiin my0ds sen, ettd jotkut tulkit ovat
’loistavia” ja toiset taas eivét niinkdéin.

Meilld on ihan loistavia tulkkeja ... niinku sd sanot pétkén,
se kaantyy ja sit s& voit jatkaa siitd ja sa tiedat, ettd se on
menny just se viesti sellasenaan eteenpdin, kun taas sitten on
jotain toisia kielid, joista sit vaan saat arvailla mit4 tuossa
niinku oikeesti puhuttiin. Terveydenhoitaja3

Tulkin kanssa tydskentelyynkin tottuu ja siind harjaantuu, Mulderin
(2013) tekemaésta tutkimuksesta kay ilmi, ettd mitd paremmaksi hoitotyon-
tekijoiden kulttuuriset tiedot kehittyvat, sitd paremmin he osaavat kéyttaa
myos tulkkia.

Tulkin kanssa tyoskentelyssé tulee myos olla valppaana koko ajan, ettd
tulkki ehtii kaantaa kaiken tulkattavalle eikd vaarinymmarryksia paasisi
syntymaén. Tulkin kanssa tulee koko ajan miettid mitd sanotaan seuraa-
vaksi ja kuinka se sanotaan.

Sulla pita4 olla niin ne hujut koko ajan niinku kasassa, ettéa
mité sé& seuraavaks sanot ja missd kohtaa sé katkaset sun lau-
seen ja se el 00 mitdén helppoo, ei todellakaan! Terveyden-
hoitajal

Jotkut terveydenhoitajien asiakkaista tulevat vastaanotolle puolison, ysté-
van tai sukulaisen kanssa. Valilla asiakkaat haluaisivat k&yttaa néité tuttuja
henkil6itéd tulkkeinaan.

Se on kuitenkin meidan oikeus ja se on sen asiakkaan oi-
keus, ettd tilataan ihan ulkopuolinen tulkki. Terveydenhoita-
ja2
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8.2 Kulttuurien erilaisuudet

Tutkimushaastattelun siséltéd analysoidessani luokittelin kulttuurien eri-
laisuudet -péaluokan alle viisi yldluokkaa: Suomen kulttuuri, uskonto, yh-
teisOllisyys, aikakésitys ja perustiedot raskaudesta. Né&istd jokaiseen tuli
viela kaksi tai kolme alaluokkaa. Seuraavaksi kerron niistd hieman
tarkemmin.

8.2.1 Suomen kulttuuri

Kulttuurien yhteentérméyksié tulee terveydenhoitajan vastaanotolla aika
ajoin. Valilla asiakkaat ajattelevat neuvolan palvelujen sopeutuvan heidan
tarpeisiinsa, kuten vélilla varmasti tapahtuukin, mutta silti kaikkeen ter-
veydenhoitajatkaan eivat voi suostua. Erds haastateltavista kertoi aloitta-
vansa aina uuden asiakkaan kanssa kertomalla, mitd neuvolapalveluihin
kuuluu ja mitka asiat hoidetaan terveysasemalla ja miten ylipdénsa suoma-
lainen yhteiskunta toimii ndissa asioissa.

Mun mielestd se paéakulttuuri on se Suomen kulttuuri ja hei-
dan pitaisi tavallaan sitten sopeutua niiden omien metodiensa
mukaan, miten nyt sitten tekeek&én, tdhan meijan kulttuuriin,
ettd ei me voida l&htee menee niinku niitten mukaan taalla.
Terveydenhoitajal

8.2.2 Uskonto

Myds muista kulttuureista tulevien uskonnolliset tavat aiheuttavat vélilla
keskustelua. Terveydenhoitajat kertoivat haastattelun aikana ympaérileika-
tuista &ideista ja lapsista. Monet asiakkaat kauhistuvat, kun terveydenhoi-
taja Kieltaa leikkaamasta vastasyntyneitd, tai isompia, poikia.

Kylla niin monelle vanhemmalle se on aivan niinku poyris-
tyttava asia, ettd eiko t&alla leikata poikia, hyvanen aikal
Terveydenhoitajal

Miesten paatosvalta joissakin kulttuureissa kummastuttaa. Eras terveyden-
hoitaja kertoi joidenkin miesten tulevan neuvolaan muutamalle kaynnille
mukaan selkeésti katsastamaan, millainen paikka ja millainen tyontekija
on kyseessd. Sitten, kun odottajan puoliso on havainnut paikan ja tervey-
denhoitajan turvalliseksi, saa vaimo tulla neuvolakéynneille yksin.

Hyvin monessa meijén asiakkaitten elaméssa ni se, etta kylla
ne miehet vaan on sellaisia, et niinku ne saattaa paattaa niin-
ku kaikki, ettd jos annat jotain lomaketta niin sit se isa ottaa
ne johonkin omaan muovitaskuunsa. Terveydenhoitajal
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Ihan oikeesti se on maailman tylsintd jonkun miehen kanssa
keskustella, ettd miten on vaimon kuukautiset nyt ollu. Ter-
veydenhoitajal

My0s kattely tai siitd kieltdytyminen kummastuttaa.

Niinkin pieni asia siis, ettd eih&n kaikki niinku meidan odot-
tajien puolisot esimerkiks kéttele meitd, mika taas ei sitten
suomalaisten kohalla, jos s& ojennat k&den niin kylla siihen
niinku vastataan. Hyvinkin. Terveydenhoitaja3

8.2.3 Yhteisollisyys

Yhteisollisyys ei terveydenhoitajien mukaan nay vastaanotoilla koko su-
vun voimin tulleina asiakkaina vaan lahinna siing, ettd maahanmuuttaja-
taustaiset asiakkaat ovat kovin yksindisia Suomessa. He ovat usein tottu-
neet suuren suvun apuun ja siihen, ettd vastuu kodista, lapsista ja vanhuk-
sista kannetaan yhdessd. Suomessa heilla ei vélttdméatta olekaan omia van-
hempiaan tai sisaruksiaan lahipiirissd ja terveydenhoitajien mukaan tamé
aiheuttaa ongelmia.

Monet niistd nuorista aideistd niin ne on aivan niinku hukas-
sa, kun ne joutuu tavallaan yksin pyoritta sité palettia. Var-
sinkin, jossei se mies hoksaa, ettd sen pitda niinku lahtee ja-
kaan tata vastuuta. Terveydenhoitaja3

Kuitenkin terveydenhoitajien mukaan monet heidan asiakkaistaan 16ytavat
maan naisiaan hetken asuttuaan maassa.

Aika hyvin kylla ne 16ytda omankielisensé. Terveydenhoita-
jal

Aina kuitenkaan yhteisollisyytta ei 10ydy sitd kaipaaville ja ndma ihmiset
jaavatkin varsin yksin omiin piireihinsd. Terveydenhoitajat kuvailivat joi-
denkin asiakkaitten “heittdytyvin tdysin avuttomiksi” vieraassa ympéris-
tossd. Erds terveydenhoitaja kertoi ajatelleensa, ettd jos hén joutuisi um-
mikkona vieraaseen maahan, niin kylla han suomalaisella luonteenlaadulla
varustettuna menisi ja ottaisi selvad, kuinka pérjata siell&. Terveydenhoita-
jat ajattelivat tdmén kyvyttdbmyyden johtuvan osaltaan heikosta koulutus-
taustasta.

Mé&& kysyin saannollisin véliajoin miten jarjestat isompien
lapsien hoidon ja sit niinku 38. (raskaus)viikolla se ilmottaa
mulle, ettd sosiaalitoimesta sanottiin, ettd neuvola jarjestaa
hoitajan. Ja mé ettd ei ei ei. Et (asiakkaalla) niinku ei 0o ky-
kya tarttua mihink&an timmaseen. Terveydenhoitaja3
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8.2.4 Aikakasitys

Valilla erilaiset aikakéasityksetkin hdmmentdvat. Terveydenhoitajat kerto-
vat maahanmuuttajataustaisten asiakkaiden kayvan varaamassa aikaa tai
pyytaméssa raskaustestin tekemistd koputtamalla oveen. Valilla tietysti
yhteisen kielen puutekin hankaloittaa puhelimessa toimimista.
Ajankayttd meidan kulttuurissa on erilainen mita joissakin
muissa, ettd tullaan ja mennéén tai aatellaan jonotusperiaat-
teella, ettd kylla meill& valill4 tossa vaki istuu ja odottaa pit-
kaankin, ettd kerkee auttamaan, kun heilld ei oo ajanvaraus-
ta. Terveydenhoitaja3

8.2.5 Perustiedot raskaudesta

Terveydenhoitajien mukaan tiedot raskaudesta tai ihmiskehon toiminnasta
vaihtelevat. Osa heidén asiakkaistaan on luku- ja Kirjoitustaidottomia, osa
erittain korkeasti koulutettuja. Kumpikin aaripdé tuo omat haasteensa neu-
volatyohon. Heikommin koulutetut ottavat yleensa kiitollisina vastaan sen
avun ja tiedon, mitd neuvolasta saavat, kun taas korkeasti koulutetut ky-
seenalaistavat terveydenhoitajan sanomisia ja neuvolan ndkdkantoja saa
olla selittdmassa ja puolustelemassa ajoittain.

Voi vaan miettid mitd ne tietdd omasta anatomiastaan, jos ne
ei osaa lukee tai Kirjottaa tai tunne kelloo eika mitaan. Ter-
veydenhoitajal

Monissa kulttuureissa lastensaantia ei ole medikalisoitu kuten lansimaissa.
Terveydenhoitajat kertoivat esimerkiksi somalidideistd, jotka ovat huo-
manneet raskauden vasta sen puolivalissa.

Varsinkin nuo somalit, mulla niit4 useempi ollu, jotka sitten
plus 20 (raskaus)viikolla havahtuu, et ai niin. Ett4 se on ta-
vallaan niin luonnollinen asia, miksi sitd (kuukautiset) kyttaa
ja seuraa niinku me tavallaan heidan nakdkulmasta varmaan
tehdaan. Terveydenhoitaja3

Ei oo sitd suunnitelmallisuutta niinku sitten kantasuomalai-
silla ehké& voi olla. Terveydenhoitaja2
8.3 Monikulttuurisen terveydenhoitotyon tekeminen

Taman paaluokan alakategorioiksi pelkistin yldluokat ajan kaytté vastaan-
otolla, neuvolan tarjoamat palvelut, asiakkaiden kohtaaminen, k&ytdnnon
tyon tekeminen, terveydenhoitajan kulttuuriosaaminen, tyon hyvét ja huo-
not puolet seka kehittdmisideat.
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8.3.1 Ajan kaytto vastaanotolla

Terveydenhoitajat toivat esiin haastattelun aikana, ettd k&aytannon hoitotyd
on hidasta maahanmuuttajataustaisten asiakkaiden kanssa. Tulkin kéyttd
hidastaa entisestadn, mutta myos muutenkin ty6tahti on hitaampi. Vaikkei
tulkkia tarvittaisikaan vastaanotolla, on terveydenhoitajan kuitenkin var-
mistuttava, ettd asiakas ymmartaa terveydenhoitajan sanoman. My®os jot-
kin vastaanotolla lapikéytavat asiat voivat olla vieraita.

Oon mé joskus kayttanyt niinku puoli tuntia siihen ja ottanut
uuden ensikéynnin, kun asiakas h&mmenty siind maarin, kun
ma rupesi puhuu ultradénesta et sitten me kaivettiin interne-
tistd kuvia ettd mik& on ultradani, mink& nékoinen laite se on
ja mita silla tutkitaan. Terveydenhoitaja3

8.3.2 Neuvolan tarjoamat palvelut

Neuvolan terveydenhoitajat ovat térméanneet milloin mihinkin kysymyk-
seen, maahanmuuttajataustaiset asiakkaat kysyvét neuvolasta ohjeita myos
neuvolan toimialueen ulkopuolisiin asioihin.

...semmonen kasvun kulkija ja tuki, nehdn saattaa tuoda
vaikka televisiolupamaksun tai jonkun et mité ta4 tarkottaa,
tai joku ihan mika tahansa lappu, et mita taa tarkottaa ja sit-
ten kun on pitempi se asiakkuussuhde niin ne rupee niinku
luottamaan, niin sittenhan sielta tulee vaikka mité ja siis to-
della paljon muitakin asioita hoidetaan ta&lla kun tota mité
neuvolapuolta. Terveydenhoitajal

Neuvola koetaan kuitenkin lopulta naisten paikaksi, eikd sielld muista
kulttuureista tulevat iséat aina koe oloaan kotoisaksi.

Se on niinku naisten paikka ja naisten juttu. Terveydenhoita-
ja2

8.3.3 Asiakkaiden kohtaaminen

Haastattelun aikana jokainen haastateltavista terveydenhoitajista kertoi
muista kulttuureista tulevien &itien kohtaamisen olevan kaikista helpointa,
kun asennoituu kohtaamaan ihmisen. Ei pelkéstdan turvapaikanhakijaa,
pakolaista tai edes maahanmuuttajaa, vain ihmisen.

M4 en voi kuvitellakaan, ettd ma tiidn niistd kulttuureista
paljon, mun mielestd taytyy olla niinku ihminen ihmiselle.
Ystavallinen ja ottaa niinku se asia silleen, niinku, no tallai
nyt niinku miten suomalainenkin otetaan ihan normisti. Se
on tarkeinta. Terveydenhoitajal
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Jos on niinku epaselvad, niin kaikista helpoimmalla paasee,
kun kysyy ihan suoraa. (...) Méd en ainakaan oo kokenu, etté
koskaan kukaan ois loukkaantunu, jos kysyy. Terveydenhoi-
taja2

Jaana Rantama-Hiltusen (2015) pro gradu -tytssa haastattelemat sairaan-
hoitajaopiskelijatkin olivat huomanneet saman: vaikka opiskelijoiden tie-
dot asiakkaan kulttuurista ovatkin puutteelliset, ei kaikista kulttuureista
tarvitse osata kaikkia erityispiirteita.

8.3.4 Kaytannon tyon tekeminen

Vaikka terveydenhoitajia ohjaavatkin tietyt ohjeistukset esimerkiksi siitd,
mita mill&kin aitiysneuvolan kaynnilld tulisi kasitellg, ei aina voi toimia
taysin ohjekirjan mukaan. Ty0 on opettanut terveydenhoitajia priorisoi-
maan ja kdymaan ensin l&pi asiakkaan kanssa perusasiat, jotka on pakko
huomioida kullakin kaynnilld. Vasta niiden jalkeen, jos aikaa jaa, voi su-
keltaa syvemmélle asiakkaan asioihin.

Ei voi olla kauheen pikkutarkka. Terveydenhoitaja3

Ei siitd tuu mitddn, jos rupee niinku menee ihan just niinku
pitdd menna, ei tata pysty tekemaan. Terveydenhoitajal

Perusasiat (...), alota niistd ja sitten, ku on kaikkee koko-
naisvaltaista hyvinvointia ja kaikkee, mitk& on totta kai tar-
keitd asioita ja monesti niinku olis tarkeitad asioita niinku
maahanmuuttajilla tai pakolaistaustaisilla, mutta ettd jata ne
kuitenkin myohempaan. Etta priorisoi! Terveydenhoitaja3

Valitse taistelusi! Terveydenhoitaja3

8.3.5 Terveydenhoitajien kulttuuriosaaminen

Omaa kulttuuriosaamisen tasoa on vaikea kuvailla, mutta haastateltavat
terveydenhoitajat kertoivat kokemuksen lisddvan varmuutta tydskennell&
muista kulttuureista tulevien asiakkaiden kanssa. Liséksi terveydenhoita-
jana he kokivat olevansa ik&an kuin suomalaisen ja maahanmuuttajataus-
taisen asiakkaan kulttuurien valissa, vaikka kuitenkin he edustavat suoma-
laista kulttuuria.

Kokemuksen kautta hirveesti tulee sitd varmuutta, ettd osaa
toimia, tutustuu lisdd ihmisiin ja niihin kulttuureihin, niin tie-
t&4a vahan miten suhtautua. Terveydenhoitaja2

On pakko sitten niinku just niin sopeutua siihen niitten kult-
tuurien véliin. Terveydenhoitaja2
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Pit44 osata itekin niinku asettautua semmoseen moodiin, ett4
nyt tulee t44 kuukausi sitten Suomeen tullut turvapaikanha-
Kija ja sitten tulee taa perhe ja pitda osata miettia mitd sa pu-
hut kenenkin kanssa ja miten se aika riittda. Terveydenhoita-
ja2

Kokemus opettaa myds tietyissa tilanteissa tai tiettyjen kulttuurien edusta-
jien kanssa kysymaéan joitakin tiettyja kysymyksiéa. Esimerkiksi koulutus,
jossa oli kasitelty naisten ymparileikkauksia, oli avannut eraén terveyden-
hoitajan silmét.

Mut niitd oppii timmosia takyja vaan sita kautta, kun tekee
tatd hommaa. Terveydenhoitaja3

Tuoltakin maasta niita (ymparileikattuja) tulee, etta pitaakin
niinku tavallaan osata kysya myos sitd asiaa heiltad. Tervey-
denhoitaja2

Maarit Heikkila (2015) on tutkinut pro gradu -tydssadn terveydenhoitaja-
koulutuksessa saavutettua ammatillisen osaamisen tasoa. Tutkielmassa
kay ilmi, ettd vastavalmistuneet, tyokokemusta alle 3 vuotta, terveyden-
hoitajat kokevat yhteiskunnallisen ja monikulttuurisen terveydenhoitotydn
osaamisalueen valmiudet kaikista heikoimmiksi. T&ma tukee haastattele-
mieni terveydenhoitajien kokemuksia siitd, ettd vasta tyon kautta oppii
hallitsemaan myos tata osaamisaluetta.

8.3.6 Tyon hyvit ja huonot puolet

Ty0 koettiin raskaaksi, mutta myos erittain anteliaaksi. Terveydenhoitajat
kertoivat tyOpdivansé olevan taysid, eikd mikadn muista kulttuureista tule-
van asiakkaan tapaaminen ole ”ldpihuutojuttu”. Toisaalta juuri se, ettd tyd
haastaa joka pdivéd, tuo jaksamista ja innostusta tyon tekoon. Terveyden-
hoitajat myos kertoivat iloitsevansa siitd, ettd joku asiakas on oppinut esi-
merkiksi puhumaan suomea tai 16ytanyt tyépaikan tai muuten sopeutunut
suomalaiseen yhteiskuntaan.

Riikka Mulderin (2013) tekeméssa kyselyssa lahes 45 prosenttia vastan-
neista oli sitd mieltd, ettd jatkuva kiire vaikeuttaa kulttuurin huomioivan
hoidon antamista. Tata véitettd tukevat myos tdhan haastatteluun osallistu-
neet terveydenhoitajat.

Et se on semmonen asia, mikd mua tdssa hommassa harmit-
taa ja mika tavallaan niinku vésyttaékin sitten taalla omalta
osaltaan, kun sulla on taydet paivat ja sit, kun ne oikeen mi-
k&an kaynti ei oo semmonen lapihuutojuttu. Terveydenhoita-
ja3

Vaikka néa on ihan alyttéman raskaita ja tyotelidita ja aikaa-
vievig, mutta kuitenkin ma tavallaan koen, etta se on se suola
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ja myos sitten se rankkuus, molemmat puolet. Terveydenhoi-
tajal

Taytyy kylla nyt sanoo, ettd en mé taélta kyll4& mihkaan l&h-
tiskaan, ettd kyl mun mielesta taalta saa jollain kierolla taval-
la niinku verrattuna muihin neuvoloihin, niin jotenkin ne
paivat on niin erilaisia, et ikind tiid mita taalla tapahtuu, et
mé& ehka kokisin, ettd m& voisin ehka tylsistyd semmoses
neuvolassa (jossa ei ole néin paljon muista kulttuureista tu-
levia asiakkaita). Terveydenhoitaja2

Ja kaikista hienointahan se on, et kun niinku huomaa, etta toi
nyt oppinut suomee, ettei tulkkia tarvitakaan. Terveydenhoi-
tajal

Se on ihan parasta nahda tassé tyossa, ettd ne oikeesti ikdan
kuin haluaa sopeutua tédhan yhteiskuntaan. Terveydenhoita-
ja2

8.3.7 Kehittamisideat

Kaikkein eniten terveydenhoitajat kaipaisivat lisdaikaa tyohonsa: jokainen
haastateltavista terveydenhoitajista toivoi, ettd muista kulttuureista tule-
vien asiakkaiden tapaamiseen olisi enemmén aikaa tai heiddn kuormitta-
vuutensa, esimerkiksi tulkin kéytto ja sen tilaamiseen kuluva aika, huomi-
oitaisiin paremmin tyon suunnittelussa. Toisaalta my0ds asiakkaille annet-
tavaa materiaalia terveydenhoitajat kertoivat olevan todella vahan.

Airolan (2013) tekemdssa tutkimuksessa hoitotyontekijat kertovat aikaa
olevan varattuna yhta paljon maahanmuuttajataustaiselle potilaalle kuin
kantavéestoon kuuluvallekin.

Myo6s Mulderin (2013) tutkimuksessa viitataan samankaltaiseen ongel-
maan: 43 prosenttia kyselyyn vastanneista oli vahvasti tai melko vahvasti
sitd mieltd, ettd tyonjaossa ei huomioida ulkomaalaistaustaisen potilaan
ohjauksessa tarvittavaa lisdaikaa. Lisaksi 32 prosenttia vastanneista oli
vahvasti tai melko vahvasti sitd mieltd, ettd tulkin kayttoon kuluvaa lisaai-
kaa ei huomioida tydnjaossa.

Sitd me kaivattais, mika ei tietysti tuu mistaan niinku tutki-
mustyon kautta, mut et sita lisdaikaa. Terveydenhoitaja3

Ja se mika on yks tosi niinku kurja asia on se, ettd meilld oo
mitadn tai niinku on hyvin hyvin niukasti ja ehka vahan van-
hentunutta tietoa, mit4d me taaltd voidaan antaa sit mukaan.
Ettd jos on jotain vaikka syomisessd probleemaa niin ois
kauheen kiva, ettd olis jotain, mitd vois antaa sen lisaks, etta
ne istuu tunnin vastaanotolla. Ei ole. (...) E ole edes englan-
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ninkielelld, et se on niinku jostain syysta huonossa jamassa.
Terveydenhoitaja2

9 POHDINTA

Opinnéaytetyoni on ollut tyon alla jo pitkdéan ja aloittaessani projektia, en
tiennyt kuinka ajankohtaisen aiheen olinkaan valinnut. Monikulttuurisuus
tuntuu olevan péivan sana, tuskinpa viime aikoina on ollut yhtaan paivéaa,
jolloin lehdesté ei olisi saanut lukea jotakin maahan tulevista turvapaikan-
hakijoista, pakolaisista tai maahanmuuttajista.

Koska opinnédytetydn tekemiseen on mennyt niin pitka aika, useampi vuo-
si, en endé edes muista, mill& perusteella olen alun perin valinnut teoreetti-
sen viitekehyksen. Toki olen hakenut uudet lahteet jo vanhentuneiden ti-
lalle l&hes jokaiseen kappaleeseen, mutta kuitenkaan en ole muuttanut vii-
tekehysténi, olen sen onnistunut jo prosessin alkuvaiheessa paattamaan
sellaiseen muotoon, mika tyydyttdd minua vield tdnakin paivana.

Opinnaytetyon myotéa opin kaytannossd, kuinka tutkimus tehdéan ja kuin-
ka tieteellista tekstid tuotetaan. Tdma opinnadytetydssa tekemani tutkimus
oli ensimméinen tutkimukseni, joten tdmé tulee ottaa huomioon tutkimuk-
sen tuloksia tarkasteltaessa.

Haastattelua tehdessani olisin voinut vield tarkemmin muistuttaa haastatel-
tavia keskustelemaan vain &itiysneuvolan asiakkaista; neuvola toimii hy-
vinvointineuvolana, joten asiakkaina on myods lapsia. Valilla keskustelu
lipsahti enemmankin lastenneuvolan asiakkaiden puoleen. Sain kuitenkin
mielestédni melko hyvin vastaukset tutkimuskysymyksiini, joten en koke-
nut harhapolkujen héirinneen varsinaisesta tutkimusaiheesta keskustele-
mista. Ta&mén tutkimuksen tulokset kuvaavat tutkimukseen osallistuneiden
terveydenhoitajien kokemuksia tutkittavasta aiheesta.

9.1 Tutkimuksen eettisyys

Kun tutkija toimii yleisesti sovittujen pelisdantdjen mukaisesti, kayttaa
tiedonhankinnassa asianmukaisia lahteitd ja toimii rehellisesti ja vilpitto-
maésti tutkimusta tehdessadn, katsotaan yleensa tutkimusetiikan olevan
kohdillaan. Tutkimusetiikalla tarkoitetaan eettisesti vastuullisten ja oikei-
den toimintatapojen noudattamista ja tieteeseen kohdistuvien loukkausten
ja epérehellisyyden tunnistamista ja torjumista. (Vilkka 2015, 41-42; Tut-
kimuseettinen neuvottelukunta 2012-2014.)

Hyvé tieteellinen kaytantd edellyttda tutkijan kayttavan tutkimuksen lah-
teinddn oman alansa tieteellisia julkaisuja, ammattikirjallisuutta, tarvittavia
laboratoriokokeita ja havaintoja. Lisaksi tutkijan tulee toimia vilpittdmasti
ja rehellisesti my6s muita tutkijoita kohtaan. Tutkija kunnioittaa muiden
tyota ja huomioi heidan saavutuksensa esittdmalla ne omassa tutkimukses-
saan tarkoin lahdeviittein tekstissa ja lahdeluettelossa. Tutkija myds suun-
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nittelee, toteuttaa ja raportoi laadukkaasti oman tutkimuksensa. (Vilkka
2015, 42, 45.)

Lahteitani olenkin joutunut pohtimaan ja pdivittdm&éan opinnaytetyopro-
sessin aikana. Olen toiminut kunnioittaen muita tutkijoita ja heidan aiem-
min tekemi&an tutkimuksiaan ja niiden tuloksia, en ole niita vaaristellyt tai
esittdnyt ominani. Lahdeviitteet olen tarkastanut huolellisesti.

Tutkimuksessa tulee myos ilmoittaa rahoituslahteet, tutkimuksen sisaltoa
koskevien tietojen salassapitovelvollisuus ja vaitiolovelvollisuus, kuiten-
kaan tutkittavien tai tutkimuksen toimeksiantajan nimia ei saa mainita il-
man asianomaisten lupaa. Ennen tutkimuksen tekemistd osapuolten vas-
tuut, oikeudet ja velvollisuudet tulee kirjata ylos kaikkien hyvéksymalla
tavalla. Myos tutkimusaineiston séilyttamisté tulee pohtia ennen tutkimuk-
sen tekemisen aloittamista. Aineistot eivat saa joutua ulkopuolisen kasiin
missadn vaiheessa tutkimusta eivatka sen jalkeenk&an. Tutkija ei koskaan
saa aiheuttaa tutkimuksellaan tutkimuskohteelleen haittaa niin, ett4 kohde
joutuisi vihan, halveksunnan tai pilan kohteeksi. (Vilkka 2015, 46—47.)

Toimeksiantajan kanssa tehdyn sopimuksen mukaisesti olen maininnut
tassd opinnaytetydssa toimeksiantajan, mutten yksikkoa, jossa tutkimus on
tehty. Opinnédytety6sopimus tehtiin ennen tutkimuksen tekemista. Tutki-
musaineistoa ei julkaista ja se hévitetdan opinnaytetyon valmistuttua. Jo-
kaiselle tutkimukseen osallistuneelle terveydenhoitajalle on selvitetty tut-
kimuksen tarkoitus ja heidan vapaaehtoisuutensa. Jokainen tutkittava alle-
kirjoitti suostumuslomakkeen osallistumisestaan.

Tutkijan tulee huolehtia siitd, ettd tutkimus julkistetaan ja siité tiedotetaan
asianmukaisesti, talldin tieto tutkitusta asiasta levidd mahdollisimman mo-
nelle (Vilkka 2015, 50). Tdma opinndytetyd julkaistaan theseus.fi -
verkkosivustolla, johon tallennetaan Suomen ammattikorkeakoulujen
opinnaytetoita ja julkaisuja.

9.2 Jatkotutkimus- ja kehittamisideat

Haastateltavat terveydenhoitajat toivoivat jonkinlaista materiaalia muista
kulttuureista tuleville asiakkaille annettavaksi, nykyiselldan heilld ei ole
juuri mitdan kéteen annettavaa vastaanotolla kdymisen lisaksi. Seuraavana
tutkimuskohteena voisikin olla, millaista materiaalia neuvolan terveyden-
hoitajat toivoisivat voivansa ojentaa asiakkaille ja tdmén jalkeen toivotun
materiaalin tuottaminen.
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Tama kehittdmistehtava liittyy Monikulttuurisuus aitiysneuvolatydssad —
terveydenhoitajien kokemuksia muista kulttuureista tulevista dideistd —
opinnaytetyohon. Opinndytetyd on tehty yhteistydssa Tampereen neuvo-
loiden kanssa.

Kehittdmistehtdvan tarkoituksena oli esitella &itiysneuvolaoppaan suosi-
tukset maahanmuuttajataustaisten asiakkaiden kohtaamisesta aitiysneuvo-
lassa ja verrata niita opinndytetyon tuloksiin. Tavoitteena oli edistai kes-
kustelua ja saada aikaan muutosta epakohtien korjaamiseksi.

Opinnaytetyon tuloksista selvisi, etta terveydenhoitajilla ei ole tarpeeksi
aikaa vastaanottotydskentelyyn, kun asiakkaana on maahanmuuttajataus-
tainen &iti. Aitiysneuvolaoppaassa suositellaan talldin varattavaksi 1,5-
kertainen vastaanottoaika. Tdm4 ei toteutunut haastateltujen terveydenhoi-
tajien mukaan.

Kehittamistehtava esiteltiin terveydenhoitajien osastokokouksessa Power-
Point-diaesityksella.
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Monikulttuurisuus aitiysneuvolatyssé

1 JOHDANTO

Terveydenhoitajakoulutuksen opinnédytetydprosessi on kaksivaiheinen.
Ensimmainen osa on 15 opintopisteen laajuinen opinnéytetyo ja toinen osa
on viiden opintopisteen laajuinen terveydenhoitotyon kehittdmistehtava.
Opinnaytetyon aihe liittyy terveydenhoitotyon ammattiopintoihin. Kehit-
tamistehtévan tarkoitus on lisata opiskelijan ammatillista osaamista ja ke-
hitt44 terveydenhoitajan ty6té ja ammattia. (Opetusministerio 2006, 91.)

Kehittamistyoll4 on tarkoitus tuottaa jotakin uutta, joka parantaa tai tehos-
taa paivittaista toimintaa. Terveydenhuollon organisaatioissa kehittdmisty6
tapahtuu usein ylh&alt4 alaspéin. Kuitenkin on tarkeaa, etta jo opiskeluvai-
heessa tulevan ammattilaiset osallistuvat kehittdmistyohon, jolloin ammat-
tialan kehittyminen voi edistya myos sisaltapéin. (Ora-Hyytidinen 2012a
30, 32)

Terveydenhoitajan tyéhén kuuluu esiintymistd. Erilaiset ohjaustilanteet,
kuten esimerkiksi yksiloohjaus vastaanottokaynnilld, perhevalmennus tai
pienryhméohjaus, pitdvat sisallaan esiintymista ja esityksen valmistelua.
Valmistuvan terveydenhoitajan tavoiteltuun ammatilliseen osaamiseen
kuuluu riittavat sekd suulliset ettd kirjalliset viestintataidot. (Honkanen,
Mellin & Haarala 2015, 230; Haarala 2014.)

Tama kehittdmistehtava liittyy opinndytetydhon Monikulttuurisuus aitiys-
neuvolatytssa — terveydenhoitajien kokemuksia muista kulttuureista tule-
vista dideistd. Kehittdmistehtdvan tarkoituksena on esitella terveydenhoita-
jille opinndytetydn tuloksia verraten niita samalla kansallisiin aitiysneuvo-
laoppaan suosituksiin.

Varsinaisen opinnédytetyon tutkimustuloksista kévi ilmi, ettd terveydenhoi-
tajat kohtaavat erilaisia haasteita vastaanotoillaan, kun asiakkaana on
muusta kulttuurista tuleva henkild. Hankaluuksia aiheuttavat esimerkiksi
yhteisen kielen puute ja erilaiset kulttuurilliset tavat.

Opinnaytetyon tilaaja toivoi minun esittelevan opinndytetyoni ja sen tu-
lokset terveydenhoitajien osastokokouksessa. P&adyin pitdmaan tervey-
denhoitajille PowerPoint-diaesityksen.
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2 MONIKULTTUURISUUS AITIYSNEUVOLATYOSSA

Lasta odottava perhe ja raskaana oleva nainen tulevat &itiysneuvolan asi-
akkaiksi yleensd silloin, kun raskaus on kestanyt 8-12 viikkoa. Asiakkuus
jatkuu raskauden ajan, loppuen 5-12 viikkoa synnytyksen jélkeen tehté-
vaan jalkitarkastukseen. Aitiysneuvolan tavoitteena on tukea lasta odotta-
vaa perhetta ja turvata raskauden normaali kulku. Aitiysneuvolan tarkoi-
tuksena on myos valmistaa perhettd tulevaa elamanmuutosta varten. Vuo-
sittain vain muutama raskaana olevista naisista jattaa kayttamatta maksut-
tomat aitiysneuvolan palvelut. (Tiitinen 2015.)

Tilastokeskuksen (2015) mukaan vuonna 2014 noin kahdeksan prosenttia
Suomeen syntyvista lapsista syntyi perheisiin, joissa molemmat vanhem-
mat ovat ulkomaalaistaustaisia. Nain ollen monikulttuurista hoitotyota
tehdaan paljon myos ditiysneuvoloissa. Monikulttuuriset asiakkaat tuovat
neuvolaan mukanaan samanlaisia haasteita kuin muuallekin terveyden-
huollon yksikéihin: yhteisen kielen puutteen, tietoperustan heikkoudet,
omat uskomukset ja odotukset. (Seppénen 2008, 3632-3634.)

Eri kulttuureiden edustajiin térméa nykypaivan Suomessa lahes joka puo-
lella, myos ditiysneuvolassa. Seuraavissa kappaleissa kerrotaan Monikult-
tuurisuus ditiysneuvolatyossd — terveydenhoitajien kokemuksia muista
kulttuureista tulevista &ideista -opinndytetyon tulokset ja &itiysneuvolaop-
paan suositukset seka verrataan niitd keskenaan.

2.1 Opinnaytetyon tulokset

Tutkimusaineiston analysointi osoittaa tdmén tutkimuksen seuraavan jo
aiemmin tehtyjen tutkimusten viitoittamaa polkua. Terveydenhoitajat ko-
kevat oppivansa kaikista eniten tekemalla tyota, eivatka he koe edes mah-
dolliseksi jarjestaa sellaista kurssia, esimerkiksi tuleville terveydenhoitajil-
le, jossa kerrotaan kaikki eri kulttuureista. Haastattelun aikana nousi sel-
kedsti kantavaksi teemaksi se, ettd tyd opettaa ja se mité ei tiedd, se tulee
kysyé asiakkaalta tai kollegalta. Haastattelussa terveydenhoitajat ilmaisi-
vat tormadvansa usein myos erilaisiin tapoihin, jotka vélilla aiheuttavat
ongelmia, valilla ihastuttavat tai ihmetyttavat. Myods kommunikoinnin
haasteet tulivat esille.

Kommunikoinnin haasteiksi koetaan yhteisen kielen puute ja tulkin kanssa
tyoskentely. Tulkin kdyttdminen hidastaa tyoskentelytahtia, eika aina tulk-
kia kayttdessékaan terveydenhoitaja voi olla varma viestin perillemenosta.
Haastateltujen terveydenhoitajien mukaan jotkut asiakkaat tulevat vas-
taanotolle puolison, ystavéan tai sukulaisen kanssa ja valill4d ndmé asiakkaat
haluaisivat kayttaa néita tuttuja henkiloité tulkkeinaan.

Erilaiset kulttuuritaustat vaikuttavat terveydenhoitajan tydhon. Erds haas-
tatteluun osallistunut terveydenhoitaja kertoi aloittavansa aina uuden asi-
akkaan kanssa kertomalla, mita neuvolapalveluihin kuuluu ja mitka asiat
hoidetaan terveysasemalla ja miten ylipdansad suomalainen yhteiskunta
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toimii néissa asioissa. Terveydenhoitajat olevat asiakkailleen eraanlaisia
oppaita suomalaiseen kulttuuriin.

Ympdrileikkaukset puhututtavat aika ajoin terveydenhoitajia ja heidan asi-
akkaitaan. Joihinkin uskontoihin ja kulttuureihin kuuluu néiden leikkaus-
ten tekeminen, suomalainen yhteiskunta ei niitad hyvéksy muuten kuin 1aa-
ketieteellisista syista.

Yhteisollisyys ei terveydenhoitajien mukaan ndy vastaanotoilla koko su-
vun voimin tulleina asiakkaina vaan lahinnd siind, ettd maahanmuuttaja-
taustaiset asiakkaat ovat kovin yksindisia Suomessa. He ovat usein tottu-
neet suuren suvun apuun ja siihen, ettd vastuu kodista, lapsista ja vanhuk-
sista kannetaan yhdessd. Suomessa heilla ei vélttdmétt4 olekaan omia van-
hempiaan tai sisaruksiaan l&hipiirissé ja terveydenhoitajien mukaan tdma
aiheuttaa ongelmia.

Valilla erilaiset aikakasityksetkin hammentavat. Terveydenhoitajat kerto-
vat maahanmuuttajataustaisten asiakkaiden k&yvan varaamassa aikaa tai
pyytaméssa raskaustestin tekemista koputtamalla oveen. Valilla tietysti
yhteisen kielen puutekin hankaloittaa puhelimessa toimimista.

Terveydenhoitajien mukaan tiedot raskaudesta tai ihmiskehon toiminnasta
vaihtelevat. Osa heidén asiakkaistaan on luku- ja Kirjoitustaidottomia, osa
erittain korkeasti koulutettuja. Kumpikin aaripaé tuo omat haasteensa neu-
volatyéhon.

Terveydenhoitajat toivat esiin haastattelun aikana, ettd kdytannén hoitotyo
on hidasta maahanmuuttajataustaisten asiakkaiden kanssa. Tulkin kaytté
hidastaa entisestaan, mutta myds muutenkin tydtahti on hitaampi.

Haastattelun aikana jokainen haastateltavista terveydenhoitajista kertoi
muista kulttuureista tulevien &itien kohtaamisen olevan kaikista helpointa,
kun asennoituu kohtaamaan ihmisen. Ei pelkéstddn turvapaikanhakijaa,
pakolaista tai edes maahanmuuttajaa, vain ihmisen.

Vaikka terveydenhoitajia ohjaavatkin tietyt ohjeistukset esimerkiksi siita,
mitd millakin &itiysneuvolan kaynnilla tulisi ké&sitelld, ei aina voi toimia
taysin ohjekirjan mukaan. Ty0 on opettanut terveydenhoitajia priorisoi-
maan ja kdymaan ensin lapi asiakkaan kanssa perusasiat, jotka on pakko
huomioida kullakin kaynnilld. Vasta niiden jalkeen, jos aikaa jaa, voi su-
keltaa syvemmalle asiakkaan asioihin.

Omaa kulttuuriosaamisen tasoa on vaikea kuvailla, mutta haastateltavat
terveydenhoitajat kertoivat kokemuksen lisdédvan varmuutta tyoskennella
muista kulttuureista tulevien asiakkaiden kanssa. Lisaksi terveydenhoitaji-
na he kokivat olevansa ikaan kuin suomalaisen ja maahanmuuttajataustai-
sen asiakkaan kulttuurien valissa, vaikka kuitenkin he edustavat suoma-
laista kulttuuria.

Ty0 koettiin raskaaksi, mutta myos erittdin anteliaaksi. Terveydenhoitajat
kertoivat tyopaivénsa olevan taysia, eikd mikdan muista kulttuureista tule-
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van asiakkaan tapaaminen ole “’ldpihuutojuttu”. Toisaalta juuri se, ettd tyo
haastaa joka pdaivé, tuo jaksamista ja innostusta tyon tekoon. Terveyden-
hoitajat my06s kertoivat iloitsevansa siitd, ettd joku asiakas on oppinut esi-
merkiksi puhumaan suomea tai l16ytanyt ty6paikan tai muuten sopeutunut
suomalaiseen yhteiskuntaan.

Kaikkein eniten terveydenhoitajat kaipaisivat lisdaikaa tyohonsé, jokainen
haastateltavista terveydenhoitajista toivoi, ettd muista kulttuureista tule-
vien asiakkaiden tapaamiseen olisi enemman aikaa tai heidéan kuormitta-
vuutensa, esimerkiksi tulkin k&ytto ja sen tilaamiseen kuluva aika, huomi-
oitaisiin paremmin tyon suunnittelussa. Toisaalta myos asiakkaille annet-
tavaa materiaalia terveydenhoitajat kertoivat olevan todella vahan.

2.2 Kansalliset aitiysneuvolaoppaan suositukset

Kansallinen é&itiyshuollon asiantuntijarynmé on vuonna 2013 kirjannut
ylos uusimmat suositukset ditiysneuvolatoimintaa varten. Aitiysneuvola-
opas antaa ohjeita ja tietoa raskausajan ja synnytyksen jalkeisen ajan ter-
veydestd ja hyvinvoinnista. Opas on ensisijaisesti suunnattu aitiysneuvo-
loissa tyoskenteleville terveydenhoitajille ja muille terveydenhuollon am-
mattilaisille. Oppaan tarkoituksena on raskaana olevien naisten, syntyvien
lasten ja perheiden terveyden ja hyvinvoinnin edistaminen. (Klemetti &
Hakulinen-Viitanen 2013, 3.)

Muualta Suomeen muuttaneiden perheiden osuus kasvaa aitiysneuvoloissa
nopeasti. Maahanmuuttajataustaiset aidit kayttavat neuvolan palveluja
keskiméarin yhta ahkerasti kuin suomalaiset aidit. Joillakin erityisryhmilla
on muita suurempia terveysriskejd, kuten raskaudenaikaisia terveysongel-
mia tai ongelmia synnytyksessa, jotka tulisi ottaa huomioon aitiysneuvo-
lassa. (Sadvala 2013, 206.)

Terveydenhoitajilta edellytetddn kykya toimia kulttuurien valissa ja kom-
munikoimaan eri kulttuuritaustaisten asiakkaiden kanssa. Tyontekijoiden
ei tarvitse perehtya jokaiseen erilaiseen kulttuuriin tai kulttuurilliseen ta-
paan, mutta terveydenhoitajien tulee olla valmiita kysymaén ja kuuntele-
maan asiakkaitaan. Maahanmuuttajataustaisiin asiakkaisiin terveydenhoi-
tajien odotetaan asennoituvan yhdenvertaisina suomalaisten asiakkaiden
kanssa. (S&avala 2013, 207-208.)

Maahanmuuttajataustaiset didit saattavat tarvita imetysohjausta kantavaes-
t04 enemman, koska heill ei ole valttaméattda Suomessa sellaista tukiver-
kostoa, joka ohjaisi ja neuvoisi imettdmisessd. Myos muista kulttuureista
tulevat isét tulisi kohdata neuvolassa ja heidét tulisi hyvéksyé sielld, saat-
taahan heilld olla keskeinen rooli vaimojensa terveysasioissa, mikéli vai-
mo ei osaa suomenkieltd. (Sadvala 2013, 207-208.)

Ympérileikattujen naisten kanssa tydskentely vaatii hienotunteisuutta.
Tulkin avustuksella aiheesta keskusteleminen voi olla haastavaa. Kuiten-
kin aiheesta olisi tarke&d&d puhua. Ympadrileikatuille naisille voidaan suosi-
tella avausleikkausta keskiraskaudessa, jos ymparileikkaus hankaloittaa
raskauden seurantaa tai tulevaa synnytysta. Lisaksi, jos tulevalle lapselle
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suunnitellaan ymparileikkauksen tekemistd, on terveydenhoitajalla oltava
matala kynnys tehda lastensuojeluilmoitus. (S&avéla 2013, 207.)

SUOSITUS

P Aitiysneuvolassa vieraskielisille maahanmuuttajapareille varataan
mahdollisuuksien mukaan 1,5-kertainen vastaanottoaika.

P Jos keskustelijoilla ei ole yhteisti kielti, paikalle kutsutaan aina tulk-
ki. Perheen lapsia ei kiyteti tulkkeina ditiysneuvolassa. Myos etdtulk-
kauksen mahdollisuus otetaan huomioon.

P Erilaisesta kulttuuritaustasta tulevien parien kanssa otetaan rohkeas-

ti puheeksi heidin nikemyksensi raskaudesta, terveystottumuksista,
toimenpiteisti ja tutkimuksista.

P Ulkomailta muuttaneita ja etnisten vihemmistéjen isid rohkaistaan
tavanomaista enemmin tulemaan mukaan 4itiysneuvolaan ja perhe-
valmennukseen.

P Perhevalmennusta jirjestetddn tarpeen ja mahdollisuuksien mukaan
myds muulla kuin suomen kielelld.

KUVA 1 Kuva 3 Aitiysneuvolaoppaan suositukset monikulttuuristen perheiden kanssa tydskente-
lyyn (Saavala 2013)

2.3 Aitiysneuvolaoppaan suositusten ja opinnaytety6n tulosten vertaaminen

Kansallisissa aitiysneuvolaoppaan suosituksissa ohjataan mahdollisuuk-
sien mukaan varaamaan maahanmuuttajataustaisille asiakkaille 1,5-
kertainen vastaanottoaika. Tamé ei kuitenkaan toteutunut Tampereen neu-
voloissa, vaan terveydenhoitajat harmittelivat sitd, ettei heill& ole tarpeeksi
aikaa perehtyd muista kulttuureista tulevien asiakkaiden asioihin.

Aitiysneuvolaoppaassa suositellaan tulkki aina kutsuttavaksi, jos keskuste-
lijoilla ei ole yhteistd kieltd. Lapsia ei saa kayttaa tulkkeina. Tutkimus-
haastattelussa terveydenhoitajat kertoivat kayttavansa tulkkipalveluita
usein. Terveydenhoitajat kertoivat ammattitulkin olevan seka tyontekijan
ettd asiakkaan etu. Joskus kuitenkin asiakkaat itse haluaisivat kayttaa jota-
kuta tuttua tulkkinaan. Lapsia terveydenhoitajat eivat maininneet kaytta-
neensé tulkkeina.

Tutkimushaastattelussa terveydenhoitajat kertoivat keskustelevansa maa-
hanmuuttajataustaisten asiakkaidensa kanssa raskauden kulusta ja erilais-
ten kulttuurillisten tekijoiden vaikutuksesta raskauteen. Terveydenhoitajat
ohjasivat kohtaamaan asiakkaan ihmisend ja kysymaan asiakkaalta itsel-
taan, mikali jokin asia ihmetyttaa tai aiheuttaa huolta. Aitiysneuvolaop-
paassa suositellaan toimimaan juuri samoin.

Isien roolista neuvolassa tutkimushaastattelussa ei terveydenhoitajien
kanssa puhuttu kovin paljoa. Haastatellut terveydenhoitajat kuitenkin mai-
nitsivat maahanmuuttajataustaisten isien usein tulevan muutamalle en-
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simmaiselle neuvolakéynnille mukaan ik&é&n kuin tarkastamaan paikan ja
tyontekijan tarkoitusperat. Aitiysneuvolaoppaassa suositellaan rohkaise-
maan tavanomaista enemman muista kulttuureista tulevia isid osallistu-
maan neuvolakaynteihin ja perhevalmennukseen. Kuitenkin tutkimushaas-
tatteluun osallistuneet terveydenhoitajat kokivat tarpeellissmmaksi roh-
kaista maahanmuuttajataustaisia isid osallistumaan perheen arkeen ja aut-
tamaan (tulevaa) &itia kotiaskareissa ja lastenhoidossa. Tama sen vuoksi,
ettd maahanmuuttajataustaisilla &ideilld ei ole Suomessa useinkaan saman-
laista turvaverkostoa, sukua ja ystavid, mihin on kotimaassaan tottunut.

Perhevalmennuksesta ei tutkimushaastattelussa ollut puhetta, terveyden-
hoitajat mainitsivat vain muunkielisen materiaalin puutteen. Aitiysneuvo-
laoppaassa suositellaan perhevalmennuksia pidettdvén tarpeen mukaan
muillakin kielilla kuin suomeksi.

3 TYOELAMAN KEHITTAMINEN

Kehittamisen ajatellaan olevan usein konkreettista toimintaa, jolla pyritdén
saavuttamaan jokin selkedsti méaaritelty tavoite. Se voi pitéa siséllaan uu-
sien ideoiden ja toimintatapojen keksimistd ja niiden vakiinnuttamista.
Kehittdminen on kaytannollista asioiden korjaamista ja edistdmistd, joka
tdhtdd uuden taidon ja tiedon siirtoon. Kehittdminen tdhtada muutokseen.
(Toikko & Rantanen 2009, 14-16.)

Kehittamistoiminta voi kohdistua tyontekijoihin, rakenteisiin tai vaikkapa
tuotteisiin. Tyontekijoihin kohdistuvalla kehittamiselld tavoitellaan tyota-
pojen tai ammatillisen osaamisen parantumista. Terveydenhuollossa ra-
kenteisiin kohdistuvat kehittdmistoiminnat voivat tarkoittaa esimerkiksi
tietoteknisten jarjestelmien uusimiseen tai uuden organisaatiorakenteen
muodostamiseen. Tuotekehitykselld tarkoitetaan tietysti aiempaa parem-
man tuotteen tekemisté. (Toikko & Rantanen 2009, 16-17.)

Ammattikorkeakoululaki (14.11.2014/932) vahvistaa tyGeldmén kehitté-
miseen liittyvan yhteistyon, lain 4 8:ss& maéritelld&n ammattikorkeakou-
lun tehtdaviksi myos “tyoelamii ja aluekehitystd edistivéa ja alueen elin-
keinorakennetta uudistavaa soveltavaa tutkimustoimintaa, kehittamis- ja
innovaatiotoimintaa ja taiteellista toimintaa.”

Opiskelijat voivat tygskennell& rinta rinnan ty6eldaméssé olevien hoitajien
kanssa ja kehittdd yhdessa tyotdan. Opiskelijoiden ohjaava opettaja ja hoi-
tajien esimiehend toimiva osastonhoitaja voivat yhteisty0dssé edistad ta-
voitteena olevaa ty6tapojen muutosta. Yhdesséd oppiminen, uuden tiedon
tuottaminen ja uusien toimintatapojen kehittdminen tuottaa uutta ammatil-
lista osaamista. (Ora-Hyytidinen 2012b, 36-37.)

Talla esitelmélld on tarkoitus tuoda esille ditiysneuvolaoppaan suositukset
maahanmuuttajataustaisten asiakkaiden kohtaamisesta aitiysneuvolassa.
Opinnéaytetyon tuloksista kévi jo ilmi esimerkiksi se, ettd terveydenhoitajat
kokevat vastaanotoillaan aikaa olevan liian vahan, kun asiakkaan kulttuu-
ritaustaa ei ole huomioitu vastaanottoajassa. Kehittamistyon tavoitteena on
aikaansaada muun muassa tahan asiaan muutosta.
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4 ESITELMA TYOVALINEENA

Esiintymistilanteita tulee vastaan jokaiselle, t&ssd luvussa kéydaan lapi
mika on esitys ja miten siihen valmistaudutaan. My®ds esiintymista hanka-
loittavaa esiintymisjannitysta pohditaan téssé luvussa.

Esitys on puheenvuoro, jossa kdytetddn puheen tukena esitysgrafiikkaa,
kuten PowerPoint-dioja, tai muuta teknistd apuvélinetta. Esityksen pité-
miseen voidaan karkeasti ajatellen liittyvan kolme eri vaihetta. Ensimmai-
nen vaihe on esityksen suunnittelu, jolloin valitaan esityksen aiheen nako-
kulma, kerdtédén taustatiedot, ideoidaan esitystapa ja valitaan tukena kay-
tettdva apuvaline. Toinen vaihe on valmistautuminen, jonka aikana teh-
daan esitysmateriaali ja harjoitellaan esitystd. Esityksen pitdmisen viimei-
nen vaihe on esitystilanne, jossa tarvittaessa myos jaetaan lisamateriaalia
ja keratdan palautetta. (Lammi 2015, 11, 15.)

Esitelmd on tietylle ryhmélle valmisteltu mé&&ramittainen ja kertaluontei-
nen esitys. Tavoitteena on jakaa kohtuullinen maaré tosiasioihin perustu-
vaa tietoa sopivan havainnollisesti, jotta kuulijakunta ymmartaa esitelmén
pitdjan asian. Esitelma voi myos viihdyttdd kuulijoita. (Andersson & Ky-
lanpéa 2002, 72; Kallio 2006, 119.)

Esitelmadn pitdja on perehtynyt aiheeseen ja tiivistanyt useasta eri tietolah-
teestd oleelliset asiat esitykseensa. Tietoldhteind voivat olla esimerkiksi
kokemukset, tutkimukset, asiantuntijoiden haastattelut, kyseisen alan jul-
kaisut, lait, suositukset ja ohjeistukset. (Andersson & Kylanpéaa 2002, 72;
Kallio 2006, 119.)

Esitelmalle varataan tietty aika, jota ei saa ylittda. Tavallisin kesto esitel-
mélle on 20-30 minuuttia. Tuossa ajassa puhuja pitaa kuulijoille huolelli-
sesti valmistelemansa esityksen. (Andersson & Kylanpad 2002, 72; Kallio
2006, 119.)

4.1 Esityksen valmistelu

Ennen esityksen pitdmisté tulisi puhujan valmistautua esitykseen esimer-
kiksi pohtimalla miksi, missa ja milloin esitys pidetaddn, kuka esitysta on
seuraamassa ja mité erityistd puhuja voi antaa talla esityksella kuulijoil-
leen. Né&ihin kysymyksiin vastaamalla esiintyja 10yt44 esityksensa ydin-
viestin. Tdman jalkeen esiintyjan tulee hakea tietoa esitysta ja sen peruste-
luja varten. (Lammi 2015, 16, 21.)

Jokaisella esitykselld on tavoite, esimerkiksi tiedon vélittdminen. Esityk-
sen tulisi antaa esiteltdvasté aiheesta ajantasaista faktatietoa, puhujan tulee
siis hallita laaja tietovarasto kyseisesté aiheesta. Tausta-aineistoa tarvitaan
paljon enemman kuin mité esitykseen tulee nakyville. Tiedonhaun tarkoi-
tus on auttaa esityksen pitdjaa lisédmaan ymmarrystaan aiheesta. Pelkka
faktatieto ei riit4 esityksen sisélloksi. Puhujan tulee myds osata rajata tie-
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tonsa esitelmansa kuulijoille sopivaksi. (Lammi 2015, 21-22; Kallio 2006,
29.)

Kuulijakunnan miettiminen etukdteen ohjaa esitelman pitdj44 kohdenta-
maan esityksen sisallon yleisolle mielekkaaksi. Kohdentaminen tarkoittaa
esityksen asiasisédllon muokkaamista sellaiseksi, ettd se hyodyttaa kuulija-
kuntaa. Lisaksi esityksen kielellinen muoto, kuten sanavalinnat, auttaa
kuulijoita ymmartaméan asian. ”Kaikkea” tietoa ei esityksen aikana voi
aiheesta kertoa, yleiso ei pysty omaksumaan mééraansa enempad. Taman
vuoksi onkin térkeaa jo valmisteluvaiheessa karsia yleison mukaan tietoa.
Havaintomateriaalin valmistelu valmistaa myds puhujaa esitelménsa pita-
miseen, jolloin esitys on harkitumpi. Jos esitelman pitaja ei karsi tietoa
tarpeeksi etukéteen, kuulijat tekevat sen itse. Talléin puhuja ei voi tietda
karsivatko kuulijat myds esityksen tdrkeimmét asiat pois. (Lammi 2015,
20, 25; Kallio 2006, 33, 82.)

4.2 Puhetapa ja d&nenkéyttd

Ennen esityksen alkamista on hyva varmistaa, ettd kaikki kuulijat ndkevat
ja kuulevat puhujan. Hyvien tapojen mukaista on esitelld itsensa aluksi.
Esityksen aikana on hyva pitaa vélilla taukoja, jotta kuulijat ehtivat omak-
sua asiat. Hyva puhuja puhuu kuulijoilleen kuten haluaisi itselleenkin pu-
huttavan. (Alajarvi, Hagg, Karkkéinen, Leveelahti, Vallisaari, Vuorio &
Yli-Kerttula 2014, 84; Torkki 2015, 28.)

Puhujan &anensavy kertoo kuulijoille puhujan suhtautumisesta asiaa koh-
taan paremmin kuin sanat. Sanallisessa viestinnasséa on padasiassa kyse sii-
t4 mit4 sanotaan, ddnenkdytdssa taas miten asia sanotaan. Silloin, kun sa-
nat ja &ani ovat ristiriidassa keskenaan, kuulija uskoo ennemmin &anen
luomaan vaikutelmaan, kuin sanojen sisaltéon. (Marckwort & Marckwort
2013, 75-76.)

Aanenkayttd vaikuttaa kuulijoihin esityksen aikana. Jos esitelman pitéja
puhuu hiljaisella danelld, kuulijat voivat ajatella puhujan olevan ujo tai
epavarma. Korkea aani viestii esityksen pitdjan olevan innoissaan, mah-
dollisesti my6s kiihtynyt. Matalalla aanelld on rauhoittava vaikutus. Toi-
saalta matala ja vakaa aani on myos vakuuttava ja turvallisuuden tunnetta
luova. Hidas puhetyyli rauhoittaa, mutta se voi myos pitkastyttaa kuulijoi-
ta. Nopea puhe viestittdd kuulijoille puhujan olevan innostunut, ehké kii-
reinen tai hermostunut. Paras puhetyyli esityksessd on keskustelunomai-
nen, mutta puhujan tulisi kuitenkin olla energisempi kuin normaalissa kes-
kustelussa. Jokaiselle ihmiselle on helpointa kuunnella samantyyppista
puhenopeutta kuin ihmisen oma puhenopeus. (Marckwort & Marckwort
2013, 77-78.)

Keskittyminen kuuntelemiseen on vélill4 haastavaa, joten esiintyjan tulisi
puhua niin, ettd kuulijan on helppo kuunnella. Puhetyylin vaihteleminen ja
elekielen kéayttdminen auttaa kuulijaa keskittym&an. Monotonisella pu-
heella puhuja varmistaa sen, ettei yleis0 jaksa seurata esitysta. Esiintyjan
tulisi aina puhua yleisolle, ei seinille tai lattialle. Artikulaatio eli sanojen
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selked aantdminen helpottaa kuulijoiden ty6td. (Marckwort & Marckwort
2013, 82-85; Alajarvi ym. 2014, 88.)

4.3  Esiintymisjannitys

Suurinta osaa ihmisistd esiintyminen jannittdd. Osaltaan jannitys on tun-
temattoman pelkoa, joka syntyy kokemuksen puutteesta, toisaalta jannitys
voi johtua hyvaksynnan tarpeesta tai hylatyksi tulemisen pelosta. Myods
omat, mahdollisesti liian suuret, odotukset aiheuttavat jannitysta. (Valkila
2014, 78-79.)

IIman jannitystd esityksestd saattaa puuttua Kipind ja esityksestd saattaa
tulla lattea. Esiintymisjannitysta voidaan verrata esimerkiksi urheilijan
tuntemuksiin valmistautuessaan urheilusuoritukseensa. Jos esiintyminen ei
jannita, voi esiintyminen olla muuttumassa rutiininomaiseksi eika esiintyja
talloin pistd itsedan likoon. (Valkila 2014, 80; Marckwort & Marckwort
2013, 37.)

Ihmisen autonominen hermosto valmistaa elimiston taistelemaan tai pake-
nemaan jannittavien hetkien ilmaantuessa. Esiintymisjannitys saattaa nos-
taa sykettd, aiheuttaa hikoilua, muuttaa puheen nopeaksi, katkonaiseksi tai
tauottomaksi tai tehdd ihmisen eleistd hermostuneita. On osoitettu, etta
esiintyjan syketaso on korkeimmillaan juuri ennen esitysté ja sen alussa,
mutta alkaa véahitellen laskea, ollen kuitenkin viel& esityksen lopussakin
korkeampi kuin lepopulssi. (Valkila 2014, 80-81; Kallio 2006, 93-94.)

Esiintymisjannitys on opittu tapa, josta voi oppia my0s pois. Pienet lapset
esiintyvat luonnostaan mielellaén, eika heita vaivaa ramppikuume. He ei-
vat siis vield ole oppineet jannittamaan esiintymisia. Vasta mydéhemmin he
oppivat esimerkkeja seuraamalla jannittamaéan. (Valkila 2014, 81.)

Esiintymisjénnitysté voi lieventdd valmistautumalla huolella. Yksi keino
on suunnitella esityksen alku niin, ettd padsee ensimmaisistd minuuteista
yli vain ulkoa opetellulla esiintymisella. Adrenaliini haihtuu elimistosta
parissa minuutissa, jonka jalkeen esiintymisjannityksen pahimmat oireet
tasaantuvat. Harjoitus tekee mestarin, paras ladke esiintymisjannitykseen
on harjoittelu ja erilaisista esiintymistilanteista saatu kokemus. Useiden
huolellisesti valmisteltujen esiintymisien jalkeen voi luoda myodnteisen
onnistumisen kierteen, joka véhent&& edelleen jannitystd. (Valkila 2014,
81-82; Lammi 2015, 144.)

4.4 Diaesitys

Suullisen esityksen tukena kaytetddn usein muun muassa PowerPoint-
dioja. Diaesitys ei ole yhta laaja kuin suullinen esitys, se voidaan rinnastaa
esimerkiksi kirjan kuvitukseen. Pelkkia kuvia kirjassa on mukava katsoa,
mutta ilman teksti& niista ei saa kovinkaan paljoa irti. Diojen tarkoituksena
on pitéa ylla yleison mielenkiintoa ja tukea puhujan viestid. (Lammi 2015,
48; Marckwort & Marckwort 2013, 111.)
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Havaintomateriaalin, kuten diaesityksen, kaytosta on hyotya seka puhujal-
le ettd kuulijalle. Se tuo puheen kuunteluun vaihtelua, jolloin kuulija jak-
saa paremmin keskittya kuuntelemiseen. Lisaksi diaesitys helpottaa esiin-
tyjan viestin perillemenoa. (Kallio 2006, 81.)

Diaesitykseen kootaan yleison kannalta vélttaméattomat tiedot. Esitystilan-
teessa liiallinen teksti dioissa saattaa houkutella puhujan lukemaan suo-
raan dioista, mika on esityksen kannalta huono tapa. Diaesitys on puheen
tuki, ei esitelman keskipiste. Hyva dia on nopeasti luettavissa léapi, jonka
jalkeen kuulija keskittyy taas esiintyjan puheeseen. (Lammi 2015, 23, 98.)

”Kuva kertoo enemmén kuin tuhat sanaa”, ihmiskunta on viestinyt kuvien
avulla paljon kauemmin kuin Kirjoitetun kielen. Kuva diaesityksessé jaa
mieleen, kunhan se on asiayhteyteen sopiva ja tukee esitykselld kerrotta-
vaa viestid. (Lammi 2015, 88-89.)

5 ESITELMA TERVEYDENHOITAJILLE MONIKULTTUURISESTA
AITIYSNEUVOLATYOSTA

Pidin esitelmén terveydenhoitajien kokouksessa huhtikuun 2016 alussa.
Paikalla kuuntelemassa oli hieman reilu kaksikymmenté terveydenhoita-
jaa, osastonhoitaja ja yksi terveydenhoitajaopiskelija. Opinndytetyon tilaa-
ja ilmoitti etukateen varanneensa esitykselle aikaa puoli tuntia. Esitys kesti
lopulta 23 minuuttia, jonka jalkeen pyysin palautetta tai kommentteja esi-
tyksesté tai opinnaytetydsta.

5.1 Suunnittelu

Esityksen suunnittelussa aloitetaan tiedonhausta. Tahan esitykseen hain
tietoa aitiysneuvolaoppaan suosituksista. Opinnaytetyon tulokset olivat jo
selvilld, joten vertasin niita suosituksiin.

Esitystd tulee kuuntelemaan terveydenhoitajat, joten esityksessa voidaan
kéyttdd myods ammattisanastoa. Esitys pidetdén kokoustilassa.

Esityksen tueksi valitsin PowerPoint-diaesityksen, johon Kirjasin esityksen
paépiirteet. Paadyin kirjaamaan dioihin opinndytetyén tavoitteen, tarkoi-
tuksen, tutkimusmenetelman ja tulokset tutkimusaineiston sitaatteina. Li-
saksi aitiysneuvolaoppaan suositukset ovat omassa diassaan. Dioihin pyrin
sisallyttaméén vain tarkeimmat huomiot, jotta kuulijat kuuntelevat myos
esitystd. Valitsin diaesityksen sitaatti-dioihin kuvan “terveydenhoitajasta”
tukemaan diojen viestid ja keventdamaén tunnelmaa.

Suunnitteluun kuuluu my6s valmistautuminen esitelmaé harjoittelemalla.
Ennen esitysté kdvin edeltavalla viikolla ndyttdméssa esitelmaani opinnay-
tetyon tilanneelle osastonhoitajalle. H&n pyysi minua tiivistdmaan esityk-
seni noin 20 minuuttiin, jotta keskustelullekin jaa hetki aikaa. Harjoittelin
muutaman kerran esityksen I&pi puhumista.

10
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5.2 Esityksen pitdminen

Pidin esitelmén huhtikuun 2016 alussa. Esitelma pidettiin kokoushuonees-
sa, johon péésin tutustumaan ennen esitystd. Olin paikalla 45 minuuttia
ennen esityksen alkua. Testasin nédkyvétko kaikki diaesityksen tekstit taka-
riviinkin. Osastonhoitaja antoi vinkin, ettd tila ’sy¢” ddnté, joten esiintyes-
sé tulisi puhua selkeasti ja kuuluvasti.

Esitelmdn aluksi osastonhoitaja esitteli minut ja opinndytetyoni aiheen, jo-
ten esittdydyin vain pikaisesti vuoroni tultua ja aloin ndyttdméaén diaesitys-
ta. Kavin melko nopealla tahdilla lapi opinnaytetyon tavoitteet, tarkoituk-
set ja tutkimuksen kaytannon toteutuksista kirjatut diat. Tutkimustulosten
lapikaymiseen varasin enemman aikaa.

Diaesitykseen olin kirjannut suoria lainauksia tutkimushaastattelusta, en
lukenut niita itse d&aneen vaan annoin yleison lukea ne samalla, kun itse
kerroin dioista. Koska en lukenut suoraan dioista tekstié, enka ollut muisti-
lapuillekaan laittanut kuin avainsanat, loin paljon katsekontakteja yleison
kanssa. Uskon puhuneeni tarpeeksi selkeélld d&nelld, koska yleiso ainakin
vaikutti kuuntelevan, eika nayttanyt silta, etta takarivissakaan istuneiden
olisi tarvinnut tehda toita kuullakseen.

Esitykselle varattu aika oli 30 minuuttia, esitelmén pitoon meni 23 mi-
nuuttia ja loppuaika oli varattu keskustelulle. Keskustelua ei kuitenkaan

juuri syntynyt.

5.3 Arviointi

Opinnaytetyon tilannut osastonhoitaja antoi palautteen kirjallisena, ylei-
sOlta sain palautetta oikeastaan vain yhden. Palautteen antaja kehui esitel-
man sisallon tuovan hyvin esille tutkimushaastattelun siséllon, ilman, etté
itse haastattelua on koskaan kuullut.

Mielesténi onnistuin pitdmaan hyvan esityksen, kuulijat vaikuttivat kuun-
televan esitelmaani. Seurasin puhuessani yleison reaktioita ja jotkut néyt-
tivat viihtyvan lukiessaan diojani. Pyrinkin siihen, etta diaesitykseni olisi
hieman erilainen, kuin mihin yleens& olemme tottuneet. Tdman vuoksi en
kirjannut dioihin esimerkiksi aikaké&sitystd ja sen aiheuttamia ongelmia,
vaan sitaatin tutkimushaastattelusta.

Olen melkoinen jannitt4ja, mutta yllattden esitelmén pitdminen ei jannit-
tanytkaan niin paljoa, kuin olisin alun perin ajatellut. Esityksen aikana
huomasin hypistelevani muistilappuja jokseenkin hermostuneeksi, mutta
muuten luulen, ettei yleis6 huomannut jannittdmistani.

Olin esiintymispaikalla niin ajoissa, ettd osa jannityksestd ehti jo karista
ennen esityksen alkua. Toisaalta uskoin myds omaan esitykseeni, joten
minulla ei ollut syyt4 edes olla niin jannittynyt. Toki olisin voinut vield
harjoitella muutaman kerran esityksen pitdmista etukateen, jotta kaikki
olisi mennyt viel& jouhevammin, mutta olen kuitenkin itse tyytyvainen esi-
tykseeni.

11
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Opinnéytetyon tilanneen osastonhoitajan palautteen mukaan olin “koosta-
nut kehittdmistehtavaesitelmén yleisoystavallisestd ja kiinnostavasta né-
kokulmasta.” Lisdksi olin vélttinyt PowerPoint-esityksesta huolimatta
“kalvosulkeisdhkyn”. Dioissa olleet sitaatit saivat myoskin kehuja, ne
’riittivdt jo sellaisenaan herdttimédn mielenkiinnon.” Sain kiitosta diaesi-
tystd tdydentdvéstd, asiantuntevasta ja luontevasta esiintymistavasta. ”Ko-
ko opinndytetyon siséltd tuli ndin kaytya lapi raikkaalla ja aktivoivalla ta-
valla.” Osastonhoitaja lisé4, ettd sekd kehittamistehtdvé ettd opinnaytety6
liitetddn Tampereen neuvoloiden ohjausmateriaalipankkiin.

6 POHDINTA

Opinnéaytetyoprosessi sujui jouhevasti ja sain helposti sovittua opinnéyte-
tyon tilanneen osastonhoitajan kanssa esityspaivéan kehittdmistehtavalleni.
Minulle jai kuva, ettd osastonhoitaja piti opinnéytetyotani ja kehitystehta-
vaani hyvana. Han olisi toivonut asiasta tulevan enemman keskustelua esi-
tykseni jalkeen. Kuitenkin aika oli rajallinen, eika keskustelulle jaényt juu-
rikaan aikaa. Ehképé, jos aikaa olisi ollut enemmaén, olisi keskusteluakin
virinnyt.

Olisin voinut laajemminkin esityksessani kertoa myos teoriapohjaa kasi-
tellyille aiheille, mutta aikarajoitus laittoi tassakin asiassa vastaan. Esityk-
sen aikana ehdin kertoa pari esimerkkid, muun muassa myohastymisesta;
kuinka jossakin afrikkalaiskulttuurissa vieras otetaan avosylin vastaan,
vaikka hén olisi kaksi paivad myohassa, italialaiset toivottavat vieraan ter-
vetulleeksi pari tuntia mydhassa ja suomalaiset usein alkavat hermostua jo
15 minuutin my6héstymisen jalkeen.

Taté kehittdmistehtévad tehdesséni huomasin kuinka suositukset todellakin
ovat suosituksia. Vaikka Terveyden ja hyvinvoinnin laitos antaa neuvo-
loille ohjeita, joita tulisi noudattaa, ei kaytanndssé niitd kuitenkaan aina
voida noudattaa. Toivon kuitenkin, ettd tdman tyon myota Tampereen
neuvoloissa pohditaan ylemmallakin taholla esimerkiksi maahanmuuttaja-
taustaisten asiakkaiden vastaanottoaikojen pidentamista.

12
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Liite 1

POWERPOINT-DIAESITYS

MONIKULTTUURISUUS
AITIYSNEUVOLATYOSSA

Terveydenhoitajien kokemuksia muista
kulttuureista tulevista aideista

OPINNAYTETYON TARKOITUS JA
TAVOITE

® Terveydenhoitajien kokemukset

® Monikulttuurisen terveydenhoitotyon
haasteet

® Terveydenhoitajien kulttuuriosaaminen

@ Epakohdat kulttuuriosaamisessa

® Monikulttuurisen terveydenhoitotyon
tukeminen




HAASTATTELUN AlHEET

® Kulttuuritaustan vaikutus hoitotyohon
® Hyva kulttuuriosaamisen taso
® Kokemukset

TUTKIMUSMENETELMA
@ Laadullinen tutkimus
® Teemahaastattelu

@ Sisallonanalyysi
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© »sit pitad niinku keksia, SR
naytelld, kirjottaa ja
\ piirtaa ja ja elekielta ja /) / "Meilla on ihan loistavia tulkkeja \‘\
\L kaikkee tammosta.” / S niinku sa sanot patkan, se \
. / ./ kaantyy ja sit sa voit jatkaa siita
. ) ja sa tiedat, etta se on menny
r just se viesti sellasenaan
\ — \ eteenpain, kun taas sitten on
~ jotain toisia kielia, joista sit

\ vaan saat arvailla mita tuossa
\\\ niinku oikeesti puhuttiin.”

o

~~ "Sulla pitaa olla niin ne hujut N
/ koko ajan niinku kasassa, \
/ etta mita sa seuraavaks sanot
ja missa kohtaa sa katkaset
sun lauseen ja se ei 00
mitaan helppoo, ei
N todellakaan!” yd




"Monet niista nuorista dideista \
niin ne on aivan niinku hukassa,

kun ne joutuu tavallaan yksin \
pyorittaa sita palettia. Varsinkin,
Jossei se mies hoksaa, etta sen
pitaa niinku lahtee ]akaan tata
vastuuta.

/\

”Aika hyvin kylla ne
loytaa omankielisensa.”

/" "Mun mielesta se paakulttuuri on ™\
se Suomen kulttuuri ja heidan \
pitaisi tavallaan sitten sopeutua
niiden omien metodiensa mukaan, \
miten nyt sitten tekeekaan, tahan
\ meijan kulttuuriin, etta ei me /
\ voida lahtee menee niinku niitten
o mukaan taalla.”
\ P & - "Kylla niin monelle
+ \~" vanhemmalle se on aivan
niinku poyristyttava asia,
ettd eiko taalla leikata
poikia, hyvanen aika!”
\ —
T / "Ihan oikeesti se on maallman
5 ( tylsinta jonkun miehen kanssa
/ keskustella, etta miten on
— \ vaimon kuukautiset nyt ollu.”
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./ "Ajankaytto meidan kulttuurissa on
/ erilainen mita joissakin muissa, etta \
/ tullaan ja mennaan tai aatellaan .
' jonotusperiaatteella, etta kylla )
\ meilla valilla tossa vaki istuu ja .
\ odottaa pitkaankin, etta kerkee /
: auttamaan, kun heilla ei oo
ajanvarausta.” S

/ "Voi vaan miettia mita ne
/ tietaa omasta
anatomiastaan, jos ne ei

\ osaa lukee tai kirjottaa tai /
\\ tunne kelloo eika mitaan.” /" R————

// "Varsinkin nuo somalit, mulla
\  S— niita useempi ollu, jotka sitten
\ / plus 20 (raskaus)viikolla
havahtuu, et ai niin. Etta se on
tavallaan niin luonnollinen asia,
miksi sita (kuukautiset) kyttaa
ja seuraa niinku me tavallaan
heidan nakokulmasta varmaan
tehdaan.”
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" "Qon ma joskus kadyttanyt niinku .

/ puoli tuntia siihen ja ottanut
/ uuden ensikaynnin, kun asiakas
[ hammenty siina maarin, kun ma

‘ rupesi puhuu ultraaanesta et
sitten me kaivettiin internetista

kuvia ettda mika on ultraaani,

\ minka nakoinen laite se on ja mita

silla tutkitaan.”
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”..semmonen kasvun kulkija ja tuki,
nehan saattaa tuoda vaikka
televisiolupamaksun tai jonkun et mita
taa tarkottaa, tai joku ihan mika
tahansa lappu, et mita taa tarkottaa ja
sitten kun on pitempi se asiakkuussuhde
niin ne rupee niinku luottamaan, niin
sittenhan sielta tulee vaikka mita ja siis
todella paljon muitakin asioita
hoidetaan taalla kun tota mita
neuvolapuolta.”




e ”Ma en voi kuvitellakaan, ettda ma

v tiidn niista kulttuureista paljon, mun
/ mielesta taytyy olla niinku ihminen

ihmiselle. Ystavallinen ja ottaa niinku )

se asia silleen, niinku, no tallai nyt /
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niinku miten suomalainenkin otetaan
ihan normisti. Se on tarkemta » //
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"Jos on niinku epaselvaa, \
\

+ niin kaikista helpoimmalla
paasee, kun kysyy ihan \
suoraa. (...) Ma en ainakaan )

00 kokenu, etta koskaan
kukaan ois loukkaantunu, jos /

\\
kysyy.

/ "Ei siita tuu mitaan, jos
f rupee niinku menee ihan \]
just niinku pitaa menna, ei /
\ tata pysty tekemaan.” /
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J;'Perusasiat (...), alota niista ja
\

\
\ / sitten, ku on kaikkee
kokonaisvaltaista hyvinvointia ja

+ / kaikkee, mitka on totta kai \
tarkeita asioita ja monesti niinku

olis tarkeita asioita niinku )

maahanmuuttajilla tai /

pakolaistaustaisilla, mutta etta /

/
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jata ne kuitenkin myohempaan.
,r 1—- Etta priorisoi!” /




/ "Kokemuksen kautta hirveesti “\\

, tulee sita varmuutta, etta osaa

( toimia, tutustuu lisaa ihmisiin ja ]
niihin kulttuureihin, niin tietaa

\\ vahan miten suhtautua.” /

+ [ "Mut niita oppii tammaosia
( takyja vaan sita kautta,
\\ kun tekee tata hommaa.”
N
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"Et se on semmonen asia, mika

N\

' on j N
mua tassa hommassa harmittaa
/

ja mika tavallaan niinku "Vaikka naa on ihan

vasyttaakin sitten taalla omalta / / alyttoman raskaita ja

/
( osaltaan, kun sulla on taydet
\ paivat ja sit, kun ne oikeen aikaavievia, mutta
mikaan kéynti ei 00 semmonen l| / kuitenkin ma tavallaan
l@pihuutojuttu.” |~ koen, etta se on se suola

/ tyoteliaita ja

\

ja myos sitten se
\ P rankkuus, molemmat
> puolet.”

/ ”Se on ihan parasta nahda
tassa tyossa, etta ne oikeesti
ikaan kuin haluaa sopeutua
tahan yhteiskuntaan.”




”Sita me kaivattais, mika
ei tietysti tuu mistaan
niinku tutkimustyon
kautta, mut et sita
lisdaaikaa.”
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> g //Ja se mika on yks tosi niinku kurja
\//— ———7" asia on se, ettd meilla oo mitaan tai
niinku on hyvin hyvin niukasti ja ehka
vahan vanhentunutta tietoa, mita me
+ taalta voidaan antaa sit mukaan. Etta

jos on jotain vaikka syomisessa
probleemaa niin ois kauheen kiva,
etta olis jotain, mita vois antaa sen
lisaks, etta ne istuu tunnin

vastaanotolla. Ei ole. (...) Ei ole edes
englanninkielella, et se on nnnku /

JOStaln syysta huonossa jamassa.’
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TULOSTEN TARKASTELU

® Samaa linjaa aiempien tutkimusten kanssa

Airola, E. 2013. Kun kulttuurit kohtaavat
terveyspalvelujen monikulttuurisuus ja laatu
terveydenhuoltohenkiloston ja maahanmuuttajien
kokemana. Tampereen yliopisto. Terveystieteiden
yksikko. Pro gradu -tutkielma.

Heikkila, M. 2015. Terveydenhoitajakoulutuksessa
saavutettu ammatillinen osaaminen. Turun yliopisto.
Hoitotieteen laitos. Pro gradu -tutkielma.

Mulder, R. 2013. Hoitotyontekijoiden kulttuurinen
kompetenssi. Tampereen yliopisto. Terveystieteiden
yksikko. Pro gradu -tutkielma.

Rantama-Hiltunen, J. 2015. Valmistumisvaiheessa
olevien sairaanhoitajaopiskelijoiden kulttuurinen
kompetenssi. Ita-Suomen yliopisto. Terveystieteiden
tiedekunta. Hoitotieteen laitos. Pro gradu -tutkielma.




KANSALLISET SUOSITUKSET 2013

SuosITus

P Aitiysneuvolassa vieraskielisille maahanmuuttajapareille varataan
mahdollisuuksien mukaan 1,5-kertainen vastaanottoaika.

P Jos keskustelijoilla ei ole yhteistii kieltd, paikalle kutsutaan aina tulk-
ki. Perheen lapsia ei kiytetd tulkkeina ditiysneuvolassa. Myos etdtulk-
kauksen mahdollisuus otetaan huomioon.

P Erilaisesta kulttuuritaustasta tulevien parien kanssa otetaan rohkeas-
ti puheeksi heiddn nikemyksensd raskaudesta, terveystottumuksista,
toimenpiteistid ja tutkimuksista.

P Ulkomailta muuttaneita ja etnisten viihemmistdjen isid rohkaistaan
tavanomaista enemmin tulemaan mukaan ditiysneuvolaan ja perhe-
valmennukseen.

P Perhevalmennusta jérjestetdin tarpeen ja mahdollisuuksien mukaan
my®&s muulla kuin suomen kielelld.




