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Opinnaytetydn aiheena on kunniavakivalta hoitoty6n kontekstissa. Kunniavakivallalla tarkoi-
tetaan kaikkea naisiin kohdistuvaa vakivaltaa, jonka tarkoituksena on kunnian puolustami-
nen ja hapean estaminen, joka johtuu naisten tai tyttdjen siveettomaksi koetusta kaytoksesta
tai sen ennaltaehkaisysta. Kunniaan liittyvalla vékivallalla voidaan viitata tyttdjen ymparileik-
kauksiin, pakkoavioliittoon tai muuhun naisiin kohdistuvaan vékivaltaan. TAssa opinnayte-
tyossa kasitellddn aihetta kokonaisuutena, koska ndma vakivallan erilaiset muodot liittyvat
toisiinsa.

Opinnaytety6ta ohjaavat tutkimuskysymykset ovat: 1) Millaisia kokemuksia hoitohenkilkun-
nalla on kunniakulttuurisidonnaisista haitallisista k&ytanteista hoitotyon tilanteissa? 2) Mil-
laista kompetenssia hoitotydssé tarvitaan sellaisten asiakkaiden kanssa, jotka ovat kohdan-
neet kunniakulttuurisidonnaisia haitallisia kaytanteita?

Opinnaytety6 on kuvaileva kirjallisuuskatsaus. Opinnaytetytn aineisto on keratty manuaali-
sesti ja Chinal-, Pubmed-, Ovid -tietokannoista. Aineisto koostuu kvalitatiivisista tutkimuk-
sista ja on analysoitu deduktiivisella siséllénanalyysilla.

Tulosten mukaan kunniaan liittyva vakivalta tulee esille, kun on ensin saatu rakennettua
keskindinen luottamus. Henkildkunnan tulee mygds tunnistaa merkkeja, jotka voivat enna-
koida kunniaan liittyvaa vakivaltaa. Terveydenhuoltohenkilokunnan pitdisi keskustella uhrin
kanssa ilman perheenjasenten tai sosiaalisenyhteison painetta. Terveydenhuollon henkil6-
kunta tarvitsee liséa tietoa kunniaan liittyvasta vakivallasta.

Avainsanat Kunniaan liittyva vakivalta, hoitotyd, naisiin kohdistuva vakivalta
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The subject of this thesis is honor-based violence and the competence needed in healthcare
when facing victims of such crimes. Here honor-based violence is defined as all violence
against women used to defend honor and prevent shame due to women's or girls’' behavior
that is perceived as obscene. The topic is often divided into smaller parts considering female
genital mutilation, forced marriages or other violence. In this thesis the subject will be treated
as a whole because the different types of violence are related.

The research questions are: 1) What kinds of experiences of harmful practices related to
honor culture do nurses have in the healthcare setting? 2) What kind of competence in
healthcare is needed with patients who have encountered the harmful practices of honor
culture?

The thesis is a descriptive literature review. The resources have been collected manually
and from the Cinahl, Pubmed and Ovid Nursing databases. The chosen resources use quan-
titative and deductive content analysis.

According to the results, honor-based violence comes forth when rapport has been estab-
lished. Staff need to be able to recognize signs that can predict honor related violence.
Healthcare workers should discuss the subject with victims without the pressure of their
family or social circle. Healthcare employees need more information about honor related
violence.
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1 Johdanto

Maamme on tana paivana moninaisempi kuin koskaan aikaisemmin. Liikkuvuus on li-
saantynyt ja globaali liikkuvuus lisdantyy myds tulevaisuudessa. Sen taustalla on useita
syita kuten toimeentulo, perhe, opinnot ja muut mahdollisuudet. My6s konfliktit, luonnon-
katastrofit seka ilmastonmuutoksen aiheuttamat ilmi6t voivat lisdtd maahanmuuttoa ja
sitd kautta lis&td monikulttuurisuutta. Maahanmuuton mydta Suomeen on syntynyt uusia
etnisia, kielellisia, kulttuurisia ja uskonnollisia vihemmistdja. Yha enemmén monikulttuu-
risemmassa yhteiskunnassa tarvitsemme enemman tietoa hoitotydssa eri kulttuureihin
littyvista kaytéanteistd (Sisaministerio 2013: 8,11.)

Opinnaytetydn aiheena ovat kulttuurisidonnaiset haitalliset kaytanteet. Kirjallisuudessa
kulttuurisidonnaisilla haitallisilla kaytanteilla tarkoitetaan mm. kunniavakivaltaa, tyttdjen
ymparileikkauksia ja pakkoavioliittoja. Opinnaytetyéssani rajaan haitalliset kulttuuri-
sidonnaiset kaytanteet, koskemaan vain sellaisia kaytanteita, jotka ovat vieraita lansi-
maiselle kulttuurille. Tallaisia ovat kunniavakivalta, tyttéjen ymparileikkaukset ja pakkoa-
violiitot, jotka kaikki liittyvat vuosituhansia vanhaan kunniakulttuuriin. (Karimi 2009: 159,
Karalahti 2008: 7).

Kunnia k&sitteend tarkoittaa eri asiaa eri kulttuurien ja kielten valilla. LaAnsimaisessa kult-
tuurissa kunnia tarkoittaa yleensa hyvaa mainetta. Kunniakulttuurissa taas miehen kun-
nian ratkaisee etupéaassé naisen kaytos, jota on tasta syysta eritavoin kontrolloitava. Jos
kunniakoodia rikotaan, niin kyseinen henkil6 ja myods hanen perheenséd menettavat kun-
niansa. Mikali kunniakoodia on rikottu, miespuolisten perheen jasenten on puolustettava
kunniaansa. Pahimmassa tapauksessa tdma johtaa kunniavékivaltaan.

Suomessa kunniaan liittyvalle vakivallalle voi altistua patriarkaalisista ja yhteisollisista
kulttuureista tulevat maahanmuuttajat: kuten Lahi-idasta, Aasiasta, Latinalaisesta Ame-
rikasta, Keski-Amerikasta ja Afrikasta lahtoisin olevat ryhméat (Aapakallio 2014: 5; Kara-
lahti 2013: 7-8, 13)

Opinnaytetydssa kulttuurisidonnaisia haitallisia kaytanteitd lahestytdan seksuaali- ja li-
saantymisterveyden nakokulmasta. Seksuaali- ja lisd&ntymisterveys on osa ihmisoi-
keuksia. Maahanmuuttajan ldhtdmaassa seksuaalisuuteen ja lisaantymisterveyteen liit-

tyvat oikeudet voivat toteutua hyvin eri tavoin, kuin Suomessa. Maahanmuuttajan sek-



suaali- ja lisdantymisterveydelld tarkoitetaan fyysisen, emotionaalisen, psyykkisen ja so-
siaalisen hyvinvoinnin tilaa suhteessa seksuaalisuuteen. Maahanmuuttajan seksuaali- ja
lisddntymisterveyden haasteet voidaan jakaa kolmeen kategoriaan: 1) sairauksien ja ris-
kien epidemiologiaan, 2) psykososiaalisiin ja kulttuurisiin tekijoihin, 3) kommunikaation
haasteisiin (THL 2015; Apter — Eskola — Sdavala — Kettu 2009: 7.)

Usein kunniavakivaltaa, tyttdjen ymparileikkauksia ja pakkoavioliittoja koskevia tutkimuk-
sia ja opinnaytetdita tehdaan jokaisesta kunniakulttuuriin liittyvasta aihealueista erik-
seen, siten etta tutkimus on rajattu vain tiettyyn kunniaan liittyvaan vakivaltaan, pakkoa-
violiittoihin tai ymparileikkauksiin. Kuitenkin ndma asiat liittyvat toisiinsa. Niissa on kyse
samasta asiasta, eli suvun kunnian puolustamisesta, joka ilmenee edella mainituilla ta-
voilla. Tamé opinnaytetyd kasittelee kunniakulttuuria ilmiéna kokonaisuutena ja pyrKii
kokonaisuuden ymmartamiseen ja sen avulla maahanmuuttajataustaisten henkildiden

terveyden ja elaméanlaadun parantamiseen hoitotydn keinoin.

Opinnaytetyon tarkoitus on kuvailla kirjallisuuskatsauksen avulla, minkélaista kompe-
tenssia hoitohenkildkunta tarvitsee monikulttuuriseen hoitotyéhon ja erityisesti kunniaan
littyvaan vékivaltaan, tyttéjen ympaérileikkauksiin ja pakkoavioliittoihin liittyen. Tavoit-
teena on lisata nayttéon perustuvaa tietoa hoitotydssa tarvittavasta kulttuurisesta kom-
petenssista tilanteissa, joissa hoitohenkilokunta kohtaa tydssaan haitallisia kulttuuri-

sidonnaisia kaytanteita.

Tavoitteena on tuottaa aiheesta tietoa suunnitteilla olevalle Daphne- hankkeelle ja hoi-
totydn opiskelijoille. Opinnaytetytssani etsin vastauksia seuraaviin kysymyksiin: Millaisia
kokemuksia hoitohenkilékunnalla on kunniakulttuurisidonnaisista haitallisista kéytan-
teista hoitotyon tilanteissa? Millaista kompetenssia hoitotyssa tarvitaan sellaisten asi-

akkaiden hoitoty0ssa, jotka ovat kohdanneet kulttuurisidonnaisia haitallisia kaytanteita.



2 Kunniavakivallan taustaa

2.1 Keskeiset kasitteet

Kunniakulttuuri on vuosituhansia vanha perinne, jossa miehen kunnia on riippuvainen
naisen siveellisyydesta. Naisen kunniaa vartioivat perheen ja suvun jasenet. Kunniava-
kivalta kohdistuu oman suvun jadseneen. Kunniavékivallassa ei ole kysymys mustasuk-
kaisuudesta tai intohimovéakivallasta. Perheen kunnian ratkaisee etupddssa oman suvun
naisen kaytos, jota on tasta syysta kontrolloitava. Itamaisen kunniakasityksen mukaan
naisen seksuaalisuus on samalla kertaa sekd uhka suvun kunnialle ettd koko yhteiskun-
tarauhalle. (Karalahti 2008: 8-9.)

Kunnia-kasitteen siséltd vaihtelee eri kulttuurien valilla. LaAnsimaisessa kulttuurissa kun-
nia koskee yksittaisen ihmisen, ryhman, valtion tai minka tahansa tahon mainetta tai it-
sekuvaa moraalisessa mielessa. Lansimaisessa kulttuurissa kunnia tarkoittaa yleensa
hyvaa mainetta. Kunniakulttuurissa taas miehen kunnian ratkaisee etup&déssa naisen
kaytds, jota on tasta syysta eritavoin kontrolloitava. Jos kunniakoodia rikotaan, niin ky-
seinen henkil6 ja myds h&nen perheensa menettavat kunniansa. Mikali kunniakoodia on
rikottu, miespuolisten perheen jadsenten on puolustettava kunniaansa. Pahimmassa ta-
pauksessa tdma johtaa kunniavakivaltaan. Suomessa kunniaan liittyvalle vakivallalle voi
altistua patriarkaalisista ja yhteisollisistd kulttuureista tulevat maahanmuuttajat: kuten
Lahi-idasta, Aasiasta, Latinalaisesta Amerikasta, Keski-Amerikasta ja Afrikasta laht6isin
olevat ryhmat (Aapakallio 2014: 5; Karalahti 2013: 7-8, 13; suomisanakirja/kunnia.)

Kunniavéakivallan ilmenemispiirteina voidaan myos pitdé uhkailua (mm. naisen kunnialli-
seen kaytdkseen liittyen), rajoittamista (mm. pukeutumiseen, ystavapiiriin tai koulun-
kayntiin liittyen), eristamista (likkumisen rajoittaminen), painostusta tai pakottamista
(mm. pakkoavioliitto) tai muuta vakivaltaa, jota perustellaan kunnian suojaamisella tai
palauttamisella (mm. naisten ympaérileikkaukset). Kunniavakivallan aarimuotoina ovat
kuolemaan johtavat teot: itsemurhaan pakottaminen ja kunniamurha. Kunnia-ajatteluun
kuuluu myés itse kontrollointi, omaksuttujen arvojen ja yhteison painostuksen seurauk-
sena. Kunniaan liittyvan vakivallan tekee erilaiseksi muista vakivallan muodoista se, etta
vakivallan uhrin oma perhe hyvaksyy vakivallan kaytén perheen kunniaa suojellakseen
(Karimi 2009: 159.)



Kunniavéakivallalla voidaan tarkoittaa kaikkea vékivaltaa, jonka lahtdkohtana on kunnian
puolustaminen ja h&peén ennalta ehkdiseminen. Ymparileikkaus liittyy kunnia-ajatte-
luun. Ymparileikkaus on kunnollisen, kunniallisen ja naimakelpoisen naisen merkki, ja se
on usein naimisiin paasyn edellytys. WHO maéarittelee tyttdjen ymparileikkauksen tar-
koittavan toimenpiteitd, joihin liittyy tytt6jen sukuelinten osittainen tai tdydellinen poista-
minen. Tytt6jen ymparileikkaus on Afrikan, Lahi-id&n ja Aasian maissa elava perinne,
josta on tullut ajankohtainen asia myos teollistuneissa maissa kansainvalisen muuttoliik-
keen seurauksena. (Holm 2009:135; Lidman 2009:121; WHO 2008:10; THL 2015).

Pakkoavioliitto on painostamista avioliittoon, jossa jompikumpi vastustaa avioliiton sol-
mimista. Pakkoavioliiton voi myos katsoa kuuluvaksi kunniavkivaltaan, koska se rajoit-
taa yksildnvapautta suvun kunnian ja edun takia. Vakavaa vakivaltaa on usein kaytetty
yksiloiden pakottamiseen avioliittoon. Pakkoavioliitto tarjoaa perheelle sosiaalisia ja ma-
teriaalisia hyotyja. Pakottamiseksi henkil® avioliittoon, ei aina tarvitse fyysista vékivaltaa.
Perhe, usein vanhemmat, mutta joskus myds muu suku kayttaa henkista vakivaltaa (mm.
kiristAmista ja eristamistd) pakottaakseen lapsensa hyvaksymaan avioliiton. Joissain ta-
pauksissa henkild on viety takaisin maahan, josta perhe on muuttanut, jossa on kaytetty
lisda vakivaltaa uhria kohtaan. Mikali epaillaan, ettéa kunniavakivaltaa kaytetdan lapseen,
lapsen tilanne voi edellyttdd myos lastensuojelutarpeen selvittdmistd. Pakkoavioliittojen
ja ymparileikkausten osalta riski on korostunut tilanteessa, jossa perhe suunnittelee mat-
kaa kotimaahan ja tAma aiheuttaa nuoressa erityistd ahdistusta. Naissa tilanteissa kan-
nattaa kuitenkin noudattaa varovaisuutta ylitulkintojen valttdmiseksi. Kunniaan liittyva va-
kivalta saattaa loukata useita ihmisoikeuksia. YK:n lapsen oikeuksia koskevan yleisso-
pimuksen mukaisesti lapsella on oikeus erityiseen suojeluun. Vékivalta lasta kohtaan on
aina rikos. Kunniaan liittyvaa vakivaltaa epdiltdessa on hyva huomioida myés perheen
muiden lasten tilanne. (Lidman 2009:121; THL 2015; Brandon — Hafetz 2008: 10).

2.2 Kunniavékivallan uhri terveydenhuollossa

Kunniavakivallalla on huomattava vaikutus tyttéjen ja naisten terveyteen ja hyvinvointiin.
Kunnia-ajattelun tunteminen ja havaitseminen olisi siksi hyva kuulua terveydenhuolto-
henkilokunnan koulutukseen, varsinkin nyt maahanmuuton lisdantyessa. Kun terveyden-
huoltohenkilokunta on tietoinen kunnia-ajattelun mahdollisista vaaroista liittyen vakival-
taan, osaa terveydenhuoltohenkilékunta huomioida mahdolliset riskit, huomioida vakival-

lan merkkeja ja kysella oikeita asioita tarpeen tullen (Ala-Lipasti 2009: 80.)



Terveydenhuollon rooli on ratkaiseva. Terveydenhuolto voi olla monen maahanmuuttaja
naisen ainoa kontakti sellaisiin viranomaisiin, joilla on mahdollisuus huomata véakivalta ja
puuttua asiaan. Varhainen puuttuminen estdd vékivallan jatkumisen ja raaistumisen.
Terveydenhuoltohenkilokunnan ei pida olettaa, ettd kunniavéakivalta olisi ainoastaan so-
siaaliviranomaisille ja oikeuslaitokselle kuuluva asia. Koska terveydenhuoltohenkil6-
kunta vastaa somaattisesta ja psykososiaalisesta tuesta, on heidan tiedettava mistéa on

kyse, etta pystyvat antamaan asiakkaalle asiantuntijatukea. (Ala-Lipasti 2009: 80).

2.3 Kulttuurinen kompetenssi hoitotytssa

Kulttuurinen kompetenssi hoitotydssé tarkoittaa hoitotyontekijan ammatillista osaamista
hanen kohdatessaan eri kulttuureista tulevia ihmisid. Se on kykyéa ja taitoa, jota hoito-
tyontekija tarvitsee pystydkseen kohtaamaan kulttuurisesti erilaisten potilaiden hoidon
tarpeita. Se nakyy positiivisena asenteena eri kulttuurista tulevaa ihmista kohtaan seka
kykyna hyvéaksya eri kulttuuriset tavat ja tarpeet, mutta myés uskalluksena kyseenalais-

taa ihmisarvoa loukkaavat toimintatavat. (Muelder 2013:12)

Larry Purnell on kehittdnyt terveydenhuoltoon kulttuurisen kompetenssin mallin, joka ha-

vainnollistaa visuaalisesti elamén eri osa-alueita, joihin kulttuuri vaikuttaa.
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Kuvio 1. Purnell on kuvannut kulttuurisen kompetenssin mallin ympyréan muotoon. Tassa
on pelkistys Purnellin mallista. Sisin piste edustaa tuntemattomia ilmidita. Ympy-
ran sisadkeha yksilod, ulkokehd perhettd ja yhteis6d. Ympyrassa on kaksitoista
aluetta, jotka auttavat ymmartdmaan uskomuksia, arvoja, asenteita, kaytanteita
ja kaytosta.

Purnellin kulttuurisen kompetenssin mallissa on kaksitoista hoitotyohon vaikuttavaa te-
kijad (kuviol). Kuvassa esitelladn, mitka kaikki tekijat liittyvat eri kulttuureihin, kuten:
kommunikaatio, perheroolit, rotu, ravitsemus, erilaiset hautajaistavat, erilaiset riskikéayt-
taytymiset eri kulttuureilla ja niin edelleen (Purnell 2005: 13-14).

Purnellin mukaan mikaan kulttuuri ei ole parempi, kuin toinen kulttuuri ja kaikki kulttuurit
ansaitsevat tulla arvostetuksi uniikkeina ja itsendisind. Kaikki kulttuurit muuttuvat hitaasti
ajansaatossa. Monet yksilot ja perheet kuuluvat useampaan eri kulttuuriseen ryhmaan.



Purnellin mukaan kaikki terveydenhoitoalan ammattilaiset tarvitsevat yhtenevaista tietoa
eri kulttuureista ja kulttuurien moninaisuudesta, voidakseen hoitaa potilasta. Eri kulttuu-
reista voidaan myds loytaa joitakin yhteisia vain tietylle kulttuurille tyypillisia ominaisuuk-
sia. Yhteisten ominaisuuksien etsiminen on hyddyllistd, jotta terveydenhuoltoalan ihmi-
set osaavat kysya asiakkaalta oikeita asioita. Jos terveydenhuoltoalan ihmiset eivat tieda
kysya oikeita asioita, voi tarkeité tietoja jaada huomaamatta. Yleistykset eivat kuitenkaan
aina pida paikkaansa. Esimerkiksi monet eri uskontojen edustajat noudattavat jotain ruo-
kavaliota, ja monet ranskalaiset juovat punaviinia, mutta eivat kaikki. Edelld mainitun
vuoksi yleistyksia ei pida tehd& muutoin ja yleistykset ovat tarpeen vain, ettd osaa tarvit-
taessa kysya oikeita kysymyksia. Eri kulttuurien erityispiirteet on hyvéa osasta ottaa huo-
mioon, mutta ei pida automaattisti olettaa, ettd kaikki toimisivat samoin (Purnell 2005:
10-11, 14).

3 Opinnaytetyon tarkoitus ja tavoitteet

Opinnaytetyon tarkoitus on kuvailla kirjallisuuskatsauksen avulla, minkélaista kompe-
tenssia hoitohenkilokunta tarvitsee monikulttuuriseen hoitotyéhon ja erityisesti kunniaan
littyvaan vékivaltaan, tyttéjen ympaérileikkauksiin ja pakkoavioliittoihin liittyen. Tavoit-
teena on lisata nayttéon perustuvaa tietoa hoitotydssa tarvittavasta kulttuurisesta kom-
petenssista tilanteissa, joissa hoitohenkilkunta kohtaa tydssaan haitallisia kulttuuri-

sidonnaisia kaytanteitd. Opinndytetydssa etsitddn vastauksia seuraaviin kysymyksiin:

1) Millaisia kokemuksia hoitohenkilékunnalla on kunniakulttuurisidonnai-
sista haitallisista kaytanteista hoitotyon tilanteissa?

2) Millaista kompetenssia hoitotydssa tarvitaan sellaisten asiakkaiden
kanssa, jotka ovat kohdanneet kunniakulttuurisidonnaisia haitallisia kay-

tanteita?



4 Opinnaytetydssa kaytettava menetelma

4.1 Kuvaileva kirjallisuuskatsaus tutkimusmenetelmana

Kirjallisuuskatsaus on menetelmd, jossa tutkitaan jo tehtya tutkimusta. Sen avulla koo-
taan tutkimuksien tuloksia, jotka ovat perustana uusille tutkimuksille. Teen opinnayte-
tyoni kuvailevan kirjallisuuskatsauksen menetelmin. Kuvaileva kirjallisuuskatsaus on yksi
yleisemmin kaytetyista kirjallisuuskatsauksen perustyypeista. Se on yleiskatsaus ilman
tiukkoja ja tarkkoja sdantgja. Kuvaileva kirjallisuuskatsaus on tutkimusmenetelma aikai-
semman tiedon kokoamista ja kuvailua jasentynytta tarkastelua varten. Kuvaileva kirjal-
lisuuskatsaus on ymmartamiseen tahtdavaa ilmion kuvausta. Kirjallisuuskatsauksen vai-
heet voidaan jakaa viiteen osaan seuraavasti: tutkimusongelman asettelu, aineiston
hankkiminen, arviointi, analyysi ja tulkinta seka tulosten esittdminen (Salminen 2011: 4-

8, Kangasniemi — Utriainen — Ahonen — Pietila — JA&skelainen — Liikkanen 2013: 298.)

4.2 Tiedonhaku

Hain opinnaytetydhoni liittyvaa tietoa eri hakukoneilta useaan kertaan, koska ensin etsin
laajempaa tietoa ilmidsta ja mita siita tiedetddn. Vasta sen jalkeen tein tiedonhaun pel-

k&staan sellaisiin tutkimuksiin, jotka vastaavat tutkimuskysymyksiini.

PubMed-tietokannasta hakusanoilla "honour” ja "violence”. Pubmed antoi yhteenséa 27
hakutulosta. Rajoitin haun koskemaan vain tutkimuksia, jolloin osumia oli end& vain 5.
Vahaisen osumamaaran takia en rajannut hakua enempaa. Otsikon perusteella valitsin
naista 2 lahempdaan tarkasteluun. Abstraktin perusteella valitsin naistd yhden tutkimuk-
sen: Alizadeh ym.2010. CHINAL-tietokannasta rajoitin haun koskemaan vain englannin-
kielisid tutkimuksia ja rajoitin haun koskemaan vuosia 2012-2016, ajantasaisimman tie-
don l6ytamiseksi. Hakusanalla "honor” ja "violence” tuli 26 osumaa, joista otsikon perus-
teella valitsin tarkasteluun 2 tutkimusta, joista abstraktin perusteella valitsin yhden
Sedem ym. 2014. Medicista tuli hakusanalla "kunniavékivalta” 2 tulosta, joista kumpi-
kaan ei vastannut kysymykseeni, mydskaan hakusanalla "kunniakulttuuri” ei tullut yht&én
osumaa. Ovid nursing databasen multi-field search antoi 37 osumaa hakusanoilla "family
honour” and "nursing”, joista otsikon perusteella valitsin kaksi ja abstraktin perusteella

valitsin vain toisen, koska toisen naista olin jo valinnut lahteeksi: Alizadeh ym. 2011.



Tutkimuksia valitessa hylkasin kaikki muuta lahisuhdevakivaltaa sisaltavat tutkimukset

aiheeseen liittyméattémana.

Manuaalisen tiedonhaun kautta ja eri julkaisujen lahdeluetteloiden avulla 16ytyi vanha,
mutta laaja tutkimus Gilbert ym. 2004. Comunity Practitioner julkaisusta artikkeli koskien
kunniavékivaltaa: Dickson 2014. Diversity in Health and Care julkaisusta artikkeli koskien
pakkoavioliittoja ja terveytta: Ashraf 2014. Tarkoituksena on kayttaa nait edell& mainit-
tuja lahteitd apunani kuvaamaan kulttuurisidonnaisia haitallisia k&ytéanteita ja kulttuurista

kompetenssia, joita tallaisia kaytanteitd kohdanneet hoitotyontekijat tarvitsevat.

4.3 Sisallonanalyysi

Sisallénanalyysi on perusanalyysimenetelmé, jota voidaan kayttaa kaikissa laadullisen
tutkimuksen perinteissa. Sisallonanalyysin avulla voidaan tutkia aineistoa jarjestelmalli-
sesti ja objektiivisesti. Opinndytetydssani analysoin l0ytdmani tutkimukset induktiivisella
eli aineistolahtoisella sisallonanalyysilla. Induktiivinen Sisallonanalyysi on kolmivaihei-
nen prosessi, jonka ensimmaisessé vaiheessa pelkistetdan eli redusoidaan analysoitava
aineisto. Pelkistaminen voi olla joko aineiston tiivistamista tai pilkkomista osiin. Pelkista-
mista ohjaavat tutkimuskysymykset, jonka mukaan litteroidaan tai koodataan olennaiset
ilmaukset. Teen opinnaytetydssani pelkistyksen siten, etté alleviivaan aineistosta tutki-

muskysymykseen vastaavat ilmaisut erivarisilla kynilla (Tuomi — Sarajarvi 2013: 91-109.)

Sisallénanalyysin toinen vaihe on klusterointi eli ryhmittely. Klusteroinnissa aineistosta
koodatut alkuperaisilmaukset kdydaéan lapi ja luokitellaan. Aineistosta etsitadn saman-
kaltaisuuksia ja eroavaisuuksia. Luokittelu on aineiston tiivistdmistd, jossa yksittaiset te-
kijat siséllytetdan osaksi laajempia kokonaisuuksia. Luokittelulla saadaan alustavaa tie-

toa tutkittavana olevasta asiasta (Tuomi ym. 2013: 10.)

Kolmas vaihe on abstrahointi eli k&sitteellistaminen. Abstrahointi on olennaisen tiedon
erottelua ja teoreettisten kéasitteiden ja johtopaatdsten muodostamista. Abstrahointia jat-
ketaan yhdistamalla luokituksia. Kasitteita yhdistelladn ja ndin saadaan vastaus tutki-
muskysymykseen ja kuvaus tutkittavasta asiasta. Johtopaatoksia vertaillaan koko pro-

sessin ajan alkuperaiseen aineistoon (Tuomi ym. 2013: 111-112.)
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4.4 Opinnaytetyon luotettavuus ja eettisyys

Teen opinnaytetyoni hyvia tieteellisia kdytantéja noudattaen. Noudatan opinnadytetyos-
sani tiedeyhteison hyvaksymid toimintatapoja, eli rehellisyytta, huolellisuutta ja tark-
kuutta tutkimustydssa, kuten myds tulosten tallentamisessa, esittamisessa ja tutkimus-
ten seka tulosten arvioinnissa. Otan muiden tdiden saavutukset asianmukaisesti huomi-
oon. Kunnioitan muiden tekemaa tyota ja viittaan heidan julkaisuihin asianmukaisesti.
Toisin sanoen valtan plagiointia ja kytan alkuperaisia lahteita (Tutkimuseettinen neu-
vottelukunta 2012.)

Opinnaytetyota tehdessani pysyn tutkimuskysymyksissani, jolloin kirjallisuuskatsauk-
sesta tulee validi, eli vastaan siihen mihin olen luvannut vastata tutkimuskysymyksia
asettaessani. Kuvaan tiedonhaun ja kriteerit, milla perusteella olen aineistoa valinnut ja
hylannyt. Kuvaan tutkimusaineiston kokoamisen ja analysoinnin tarkasti, etta lukija voi
tarkastella kirjallisuuskatsaukseni tuloksia, jolloin lukija voi arvioida kirjallisuuskatsauk-
sen reliabiliteetin, eli tutkimustulosten toistettavuutta. Teen kirjallisuuskatsauksen ylei-
sesti hyvaksytyin menetelmin, jotka olen my6s kuvannut. Kirjallisuuskatsauksen tulee

olla my6s kokonaisuutena johdonmukainen (Tuomi ym. 2013: 136-141.)

5 Opinnaytetyon tulokset

Tassa luvussa tarkastelen analysoinnistani esiin tulleita tuloksia. Olen jakanut tulokset

tutkimuskysymyksen mukaan kahden alaotsikon alle.

5.1 Hoitohenkildkunnan kokemuksia kunniavakivallasta

Kunniavakivaltaan kuuluu niin fyysinen, kuin psyykkinen vakivalta. Opinnaytety6hén va-
littujen tutkimusten mukaan kunniavékivalta on hoitohenkilokunnalle nayttaytynyt kuiten-
kin enemman psyykkisena vakivaltana, kuten rajoittamisena, painostamisena ja uhkai-
luna. Kertoessaan ulkopuoliselle taholle, kuten hoitajalle tai koulukuraattorille kunniaan
littyvista konflikteista perheesséan uhrit ovat pelanneet tulevansa perheensa hylkaa-
maksi. Taman vuoksi hoitohenkildkunnan havainnot kunniakulttuurisidonnaisista haital-
lisista kaytanteista ovat padosin tulleet, vasta kun henkildkunta on saanut ensin raken-

nettua luottamuksellisen asiakassuhteen. Joskus asiakassuhteen luomiseen on voinut
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kulua vuosiakin. Henkildkunta ei ole missdan vaiheessa painostanut uhreja puhumaan
asioistaan. Uhrit ovat ensin kyneet esimerkiksi valittamassa erilaisia somaattisia vaivoja
arvioidakseen hoitajan luotettavuutta ja vasta useamman kaynnin jalkeen he ovat pyyta-
neet apua todellisiin ongelmiinsa. (Alizadeh — Tornkvist — Hylander 2011: 479, Sedem —
Ferrer-Wreder 2014: 232)

Psyykkinen vékivalta on ndkynyt henkilokunnalle esimerkiksi vapauden rajoittamisena.
Uhria on estetty paasemasta esimerkiksi kouluun tai harrastuksiin ja uhri on saanut liik-
kua vain saattajan kanssa. Perhe on saattanut myos laittaa sukulaisiaan tai miespuolisia
tuttaviaan vahtimaan uhria esimerkiksi heidén ollessa koulussa koulun ulkopuolelle. Per-
heenjasenen tai muun sukulaisen mukanaoloa vastaanotoilla kaytetdan uhrin rajoittami-
seen ja kontrollointiin. Hoitajan vastaanotolla uhrit ovat myds kertoneet rajoituksista pu-
helimen kayttoon, internetin kayttéon, pukeutumiseen ja meikkaamiseen liittyen. Jotkut
olivat piilotelleet perheeltaan vaatteita ja meikkeja. (Alizadeh ym. 2011:. 480-481, Gil-
bert — Gilbert — Sanghera 2004: 127).

Henkilokunta on myds havainnut tydssaan myoés painostamista avioliittoon. Henkildkunta
on kertonut, etté jotkut uhrit ovat eronneet poikaystavastaan tai menneet naimisiin mie-
hen kanssa, jonka perhe on valinnut valttydkseen konfliktilta perheen kanssa. (Alizadeh
ym. 2011: 480-481)

Henkilokunta on yrittAnyt valttdd tekemasté uhrien tilannetta pahemmaksi, koska eivét
ole tunteneet perheen kunnia-sdantdja ja henkilékunnalla on ollut vaikeuksia arvioida
tilanteen vakavuutta siitd johtuen, etta tietoa perheen kunniaan liittyvistd ongelmista on
vahan. Muita viranomaistahoja on ollut hankalaa saada auttamaan tilanteissa, koska uh-
rit eivat ole halunneet tehdéa heidan kanssa yhteisty6ta. Osa uhreista myos pelkési mah-
dollisia seurauksia, jos tilanteesta raportoidaan esimerkiksi sosiaalityontekijalle. Uhrit ei-
vat halunneet paljastaa perheen salaisuuksia ulkopuoliselle, vaikka olisi kokenut per-
heensa taholta kaltoinkohtelua, koska se voisi tehda tilanteen pahemaksi, siten etté uhri
tulisi sen seurauksena perheensa hylkaamaksi. Jotkut uhrit kokivat, etté itsemurhakin
olisi parempi vaihtoehto, kuin perheen kunnian vaarantaminen (Alizadeh ym. 2011: 450,
Alizadeeh 2009: 36, Gilbert ym 2004:127)
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Uhrit ketk& olivat sovittelevia perheensd kanssa, kertoivat tuntevansa olonsa tyhjaksi.
Moni pelkasi, ettei heille sallita yhtd&an vapautta ja samalla pelkasivat menettavansa per-
heensa. He olivat menettaneet luottamuksen perheeseensa ja yhteisoonsa, eivatka tien-
neet kenen puoleen voisivat kdéantyd ongelmineen. Uhrit ovat tuoneet mygs itse esiin,
ettd heillda on kokemus, etta perinteiset arvot voivat aiheuttaa mielenterveyden ongelmia
ja mielenterveyspalveluiden palveluiden kayttdd. Avun hakemiseen liittyi "izzat” (kunnia),
joka oli voimakkaasti yhteydessa luottamuksellisuuteen ja paljastumisen pelkoon. Avun
hakemisen paljastuminen ja perheen salaisuuksien kertominen vaarantaa perheen kun-
nian. Mité tulee uhrien avun etsimiseen ja mielenterveyspalveluiden kayttoon, tiedetdén
ettd esteet padsyssa mielenterveyspalveluiden ja muun avun piiriin johtuvat tiedon puut-
teesta. (Sedem ym. 2014: 232, Gilbert 2004: 127, Ashraf 2015: 91

5.2 Minkalaista kompetenssia hoitotyontekijat tarvitsevat kunniavakivaltaan liittyen?

Tutkimuksista nousi vahvasti esille, etta tietoa tarvitaan enemman kunniakulttuurisidon-
naisista kaytanteistd. Ammattilaisten on tarked ymmartaa perheen ja yhteison rooli ja
"kunnian” kasite toteuttaakseen ajoissa tehokasta moniammatillista tukea haavoittuville
naisille ja lapsille, jotka karsivat kunniaan liittyvasta vakivallasta. Terveydenhuollon am-
mattilaisten tulisi ottaa huomioon kunniaan liittyvan vakivallan mahdollisuus silloin, kun
puheeksi tulee perhevékivalta ja esittavat rutiinikysymyksia potilaan taustasta ja kotiela-
mastd. Enemman tutkimusta tarvitaan myos "kunniaan” perustuvien haitallisten kaytan-
teiden vaikutuksista mielenterveyteen, etta olisi kompetenssia auttaa uhreja paremmin
(Ashraf 2015: 90-91, Dickson 2014: 32, Alizadeh 2011: 479).

Tulosten analysoinnissa nousi esille mygs, etta silloin kun on epdily kunniaan perustuvan
vakivallan mahdollisuudesta, terveydenhuoltoalan henkilokunnan pitdd pystya luomaan
luottamuksellinen yhteisty6 uhrin kanssa. Terveydenhuoltohenkilokunnan pitéisi keskus-
tella uhrin kanssa ilman perheenjasenten tai sosiaalisen yhteison painetta. Henkilokun-
nan pitda valttdd tulemasta vedetyksi yritykseen keskustella perheenjdsenten kanssa,
koska tdmé& voi vaarantaa uhrit. Yhdesta tutkimuksesta nousi esille, etta uhri voi pelata,
ettd jopa tulkki voi paljastaa luottamuksellisia tietoja perheelle, mikali on samasta taus-
tasta uhrin kanssa. (Gilbert 2004: 127, Ashraf 2015: 91).
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Tutkimuksista nousi esiin myds joitain varoitusmerkkeja kunniavakivallasta esimerkiksi:
henkil6lla on sukulainen tai tuttava mukana k&ydessééan terveyskeskuksessa tai sairaa-
lassa, itsensa vahingoittaminen tai itsemurhayritys, syomishairidt, masennus ja eristay-
tyneisyys, paihteiden vaarinkaytto, ei toivottu raskaus ja naisen ymparileikkaus. Nama
merkit voivat liittyd pakkoavioliittoihin ja muuhun kunniavékivaltaan tai myés muuhun

perhevékivaltaan ja kontrollointiin (Ashraf 2015: 91)

6 Pohdinta

6.1 Tulosten pohdinta

Opinnaytetyoni tavoitteena oli antaa vastaus asettamiini tutkimuskysymyksiin, minkalai-
sia kokemuksia hoitohenkilokunnalla on kunniakulttuurisidonnaisesta vékivallasta ja min-
kéalaista kompetenssia haitallisiin  kunniakulttuurisidonnaisiin kaytanteisiin tarvitaan.
Opinnaytetyoni pystyy antamaan vastauksen molempiin kysymyksiin, joten paasin ta-
voitteeseeni, mutta vastaukset eivat ole, eivatka voikaan olla tyhjentavia. Opinnaytetyon
aihe on vahan tutkittu ja lansimaiselle kulttuurille uusi asia. TAma nakyy mydskin teo-
reettisessa viitekehyksessa siten, etta kunniavékivallan uhreista terveydenhuollossa oli
niukasti tietoa saatavissa. Opinnadytetydn tulokset ovat linjassa aiemman tiedon kanssa,

mitd&n yllattavaa ei tuloksissa tullut esille.

Opinnaytetyon tuloksissa hoitohenkildkunnan havaitsema kunniavékivalta nousi esille
enemman henkisenda vékivaltana, kuin fyysisena vakivaltana. Teoreettisessa viitekehyk-
sessa oli nostettu esiin myds fyysisen vakivallan uhka ja jopa kuolemaan johtavat teot.
Tulosten mukaan fyysisté vékivaltaa hoitohenkilékunta ei kuitenkaan ollut missaan muo-
dossa havainnut (Karimi 2009: 159).

Teoreettisessa viitekehyksesséd Ala-Lipasti kehottaa terveydenhuoltohenkil6kuntaa
puuttumaan kunniavakivaltaan varhaisessa vaiheessa, ettei kunniavakivalta raaistu. Ta-
man opinnaytetyon tulosten mukaan hoitohenkilokunta oli kuitenkin vuosia rakentanut
luottamuksellista suhdetta kunniavakivallan uhrien kanssa. Tulosten perusteella naen
riskind, etta lilan aggressiivinen puuttuminen voi tuntua uhrista painostavalta ja saikayt-

téd& uhrin pois avun piirista (Ala-Lipasti 2009: 80).
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Larry Purnelin mukaan eri kulttuureista voidaan my6s |0ytaa joitakin yhteisia vain tietylle
kulttuurille tyypillisia ominaisuuksia. Yhteisten ominaisuuksien etsiminen on hyodyllista,
jotta terveydenhuoltoalan inmiset osaavat kysya asiakkaalta oikeita asioita. My6s tdmén
opinnaytety6n tulosten mukaan terveydenhoitohenkilokunnan on tarked ymmartad kun-
nia-kasite, ettd terveydenhuoltohenkil6kunta voi ajoissa auttaa uhria. Toisin sanoen hoi-
tohenkilékunta tarvitsee lisaa tietoa kunniavékivallasta (kulttuurista) ja kunnia-kasit-
teestd, tunnistaakseen mahdolliset uhrit ja auttaakseen heitéd oikealla tavalla. Kunnia-
ajattelulle on I8ydettavissa yhteisia tyypillisid ominaisuuksia. Ala-Lipastin mukaan koska
terveydenhuoltohenkilékunta vastaa somaattisesta ja psykososiaalisesta tuesta, on hei-
dan tiedettdva mista kunniavakivallassa on kyse, ettd pystyvat antamaan asiakkaalle
asiantuntijatukea. Talta osin tulokset ovat linjassa teoreettisen viitekehyksen kanssa.
(Ala-Lipasti 2009: 80, Purnell 2005: 10-11,14).

Teoreettisessa viitekehyksessa ei ollenkaan kasitelty luottamuksellisen suhteen raken-
tamista ja merkitysta uhrin kanssa. Tutkimustuloksissa tdma nousi kuitenkin melko kes-
keiseksi asiaksi. Tuloksista nousi esiin, ettd perheenjasenet, muut yhteison jasenet ja
jopa tulkki, mikali h&n kuuluu samaan sosiaaliseen yhteis6on, voi olla uhka kunniavaki-

valtaa kokevalle tai kunniavékivallalle vaarassa olevalle uhrille.

6.2 Menetelman pohdinta

Olin valinnut opinnaytetyoni menetelméksi kuvailevan kirjallisuuskatsauksen. Menetel-
man haasteena oli tutkimuskysymyksiin vastaavien tutkimusten vahaisyys. Olisin voinut
laajentaa tiedonhakua siten, etta olisin voinut etsid myds muuta perhevékivaltaa koske-
via tutkimuksia mukaan. Katsoin kuitenkin, etta sellainen tiedonhaun laajentaminen voi
antaa virheellisid tuloksia, koska kyse on erityyppisesta vakivallasta. Olen itse tyytyvai-
nen siihen, etten ottanut mukaan muita tutkimuksia. Jos olisin ottanut mukaan aineistoon
muita, kuin kunniavakivaltaan liittyvia tutkimuksia, olisin saattanut valita mukaan sellaisia
tutkimuksia, mik& on minun ennakkokasitys kunniavéakivallasta ja tutkimuksen tulokset
olisivat olleet virheellisia. Opinndytetyohdon valittujen tutkimusten ehdoton rajaaminen

vain kunniavakivaltaan oli onnistunut valinta.
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6.3 Johtopaatokset

Taman opinnaytetyon perusteella voidaan tehdé nelja johtopaatosta:

1. Kunniavakivalta hoitotilanteissa tulee esille vasta kun henkilékunta on saanut ensin
rakennettua luottamuksellisen asiakassuhteen.

2. Hoitohenkilokunnan tulee tuntea ja havainnoida ennakoivia merkkeja, jotka voivat liit-
tya pakkoavioliittoihin ja muuhun kunniavékivaltaan tai myds muuhun perhevékivaltaan
ja kontrollointiin.

3. Terveydenhuoltohenkildkunnan on hyva keskustella uhrin kanssa ilman perheen-
jasenten tai sosiaalisen yhteistn painetta

4. Hoitohenkilokunta tarvitsee lisda tietoa kunniakulttuurisidonnaisista kaytanteista

6.4 Oppimisen pohdinta

Opinnaytetyon kirjoittaminen on ollut prosessina iso urakka. Olen oppinut opinnaytetyota
tehdessani paljon tieteellisesta kirjoittamisesta ja laadullisesta tutkimuksesta. Olen omaa
tahtia opiskeleva opiskelija, joten paadyin tekemaan opinnaytetyotani yksin, koska aika-
tauluni on hyvin erilainen, kuin muilla opiskelijoilla. Monta kertaa opinnaytetyota teh-
dessa, kun tuli haasteita eteen olisin kaivannut kuitenkin paria. Varsinkin haasteelliselta
tuntui niind hetking, kun tuntui, etta takki on tyhja ja tarvitsisi uusia nakokulmia, kuinka

prosessia lahteé viemaan eteenpain.

Opinnaytetydn aihe on ollut minulle entuudestaan taysin tuntematon. Minulla ei aikai-
semmin ollut juurikaan kuvaa, millaista on kunniavakivalta. Opinnaytetyota tehdesséni
minulle on tullut myds uudenlaisia ndkdkulmia eri kulttuureista tulevien potilaiden koh-

taamiseen ja auttamiseen.

Julkaisen opinnaytety6ni Suomen ammattikorkeakoulujen yhteisessa Theseus-tietokan-
nassa. Theseus-tietokannassa julkaistaan opinnaytety6t kokonaisuudessaan, jossa ne
ovat kaikkien luettavissa. (www.theseus.fi). Lisaksi laadin ty0sta posterin, jota esittelen

muille terveysalan opiskelijoille.
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