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The purpose of this thesis was to find out about 14 — 16 year old Lapland teen-
agers’ views about sexual education and to get some development ideas in ref-
erence to future sexual education. The goal was to use the knowledge and ideas
from the young people in order to develop some new study material which could
be used implementing sexual education. The theoretical frame of reference thesis
describes sexuality, sexual education and the role of the parents and school as
sexual educators. The thesis is part of the “Sexual health as a resource of Lap-
land children, youth and families” —project.

The research involved secondary school students from nine municipalities in
Finnish Lapland. The approach of the study is quantitative and the material was
collected with a Webropol questionnaire. The teenagers had a chance to answer
the inquery anonymously by using various digital devices. Answering the inquery
was voluntary and the young people did not have to answer every question.

The results of this research show that the teenagers had got most of their sexual
information from their health education teacher, the school nurse, the Internet
and from their friends. 94% (358) of the students felt the acquired sexual educa-
tion met their needs. One of four students (93) felt that they had not got any sex-
ual education in their homes. According to the teenagers the information they had
got had mostly been about puberty, changes in the body, friendship and birth
control. Similarly, they reported that the information they had not got so much
was about sexual risk behavior, intimate problems, masturbation and sexual iden-
tity. Teenagers prioritized birth control, STDs, emergency contraception, sexual
harassment and sexual abuse as the most important things to talk about. The
students also hoped that sexual education would be given separately to girls and
boys and that the teachers would orientate better to the subject. Concrete teach-
ing methods, external specialists and parents participating in the sexual educa-
tion were considered important among the informants.
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1 JOHDANTO

Seksuaalisuus maaritellaan ihmisen ominaisuudeksi, jonka kehitys jatkuu koko
elaman ajan. Se pitaa sisallaan biologisen sukupuolen, sukupuoli-identiteetin ja -
roolit, seksuaalisen suuntautumisen, eroottisen kiinnostuksen, nautinnon ja intii-
miyden seka suvun jatkamisen. (Rinkinen 2012, 20.) Seksuaalikasvatuksella tar-
koitetaan ammatillista ja tavoitteellista toimintaa, jonka tarkoituksena on liséta tie-
toa seksuaalisuudesta kasitteend, ihmiskehosta, lisdantymisen biologiasta ja su-
kupuolisesta kanssakaymisesta. Laadukkaan ja nayttdon perustuvan seksuaali-
kasvatuksen tarve on lisdantynyt vastapainoksi median syytamalle informaatiolle,
joka sisaltaa myos paljon vaaraa tietoa seksista ja ihmisen seksuaalisuudesta.
(Bildjuschkin & Ruuhilahti 2010, 135; Vaestoliitto 2016a.) Seksuaaliterveys on
hyvinvoinnin tila, jossa vallitsee positiivinen ja kunnioittava asenne seksuaalisuu-
teen seké& seksuaalisiin suhteisiin. Ihmisen seksuaaliterveys on hyva silloin kun
han on hyvaksynyt oman seksuaalisuutensa, on onnellinen ja hanelld on mah-
dollisuus nauttia seksuaalisista kokemuksista turvallisesti. Seksuaaliterveydella
onkin nain vaikutusta niin fyysiseen kuin psyykkiseen hyvinvointimme. Hyvéan
seksuaaliterveyden pohjana toimii seksuaalioikeuksien kunnioittaminen. (Laulai-
nen & Sarajarvi 2015, 17; THL 2015.)

Opinnaytetydmme tarkoituksena on selvittda nuorten arvioita saamastaan sek-
suaalikasvatuksesta ja saada heiltd kehittdmisehdotuksia seksuaalikasvatuk-
selle. Kohderyhmanamme toimivat Lapin alueen 14 — 16-vuotiaat nuoret. Valta-
kunnallisten kouluterveyskyselyiden mukaan erityisesti heidan ikaisillaédn on jo
kokemusta seksuaalikasvatuksesta seka paljon uskomuksia ja "urbaanilegen-
doja" niin yhdynta&n kuin sukupuolitauteihinkin liittyen (THL 2016). Seksuaalisuu-
den kehittyminen tapahtuu pééosin puberteetin myo6té ndina ikavuosina, joten on
perusteltua kohdistaa kysely heille (Nurmi 2004, 77). Taman opinnaytetyon pe-
rusteena toimivat Lapin ja Lansipohjan sairaanhoitopiirien korkeat raskaudenkes-
keytysluvut, korkeat sukupuolitautien maarat seka kouluterveyskyselyiden osoit-
tamat puutteet nuorten, erityisesti poikien, seksuaali- ja lisddntymisterveytta kos-
kevissa tiedoissa seka nuorten kokemukset seksuaalisesta hairinnésta (THL

2016). Opinnaytetydssamme olemme hyodyntaneet aiempia tutkimuksia nuorten



seksuaalitietdmyksesta ja niiden liséksi Terveyden ja hyvinvoinnin laitoksen, Va-

estoliiton ja WHO:n materiaaleja seka Terveysporttia.

Opinnaytetydbmme on osa Lapin ammattikorkeakoulun hallinnoimaa Seksuaali-
terveys Lapin lasten, nuorten ja perheiden voimavaraksi —hanketta, jonka rahoit-
tajana on Terveyden ja hyvinvoinnin laitos. Hankkeen tavoitteena on vahvistaa ja
kehittd& Lapin I&&nin alle 24-vuotiaiden lasten, nuorten seka heidan perheidensa
seksuaali- ja lisddntymisterveyttd seka lisata ammattilaisten valmiuksia lasten,
nuorten ja perheiden seksuaaliterveyden edistamisessa. Tavoitteena on myds
kehittdd ammattilaisten moniammatillista yhteistyota eri palveluketjujen valilla
(Havela & Rainto. 2015, 5).



2 OPINNAYTETYON TARKOITUS, TAVOITTEET JA TUTKIMUSTEHTAVAT

Opinnaytetydmme tarkoituksena on selvittéd 14 — 16-vuotiaiden lappilaisten
nuorten arvioita saamastaan seksuaalikasvatuksesta ja saada heiltd kehittamis-
ideoita seksuaalikasvatukselle. Tavoitteena on hyddyntaa néita nuorten ideoita,
sekd heidan tietamystaan seksuaali- ja lisd&ntymisterveydestad kehitettdessa
uutta koulutusmateriaalia, jota voidaan hyodyntad nuorten seksuaalikasvatuk-
sessa kotona, terveystiedon tunneilla ja kouluterveydenhoitajan vastaanotolla.
Koulutusmateriaalilla voidaan edistaa nuorten, lasten ja perheiden seksuaali- ja

lisdantymisterveytta.

Tutkimustehtavat:
1. Millaista seksuaalikasvatusta nuoret ovat saaneet nuorten arvioimana?

2. Millaisia kehittamisehdotuksia nuorilla on seksuaalikasvatukselle?
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3 SEKSUAALISUUS NUORUUSIASSA

3.1 Seksuaalisuus ja sukupuolisuus

Opinnaytetydssdmme ihmisen seksuaalisuutta kasitelladn kokonaisvaltaisesti
emotionaalisen ja sosiaalisen kehityksen osana. Bildjuschkin ja Ruuhilahti (2010,
6) maarittelevat seksuaalisuuden osaksi fyysista, psyykkistd, sosiaalista ja hen-
kista terveyttamme. Se on subjektiivinen kokemus, joka on sidoksissa niin kult-
tuuriin, uskontoon, aikaan, paikkaan kuin ihmisen omiin kokemuksiin. Seksuaali-
suuden kehitys jatkuu koko elamén ajan. Se pitaa sisallaan biologisen sukupuo-
len, sukupuoli-identiteetin ja -roolit, seksuaalisen suuntautumisen, eroottisen kiin-

nostuksen, nautinnon ja intiimiyden seka suvun jatkamisen. (Rinkinen 2012, 20.)

“Sin& saat olla ihana. Sind saat haluta. Siné saat tuntea. Siné saat nauttia.
Siné saat iloita. Siné saat rakastaa. Sinulla on lupa”.
(Laulainen & Sarajarvi 2015, 35.)

Sukupuoli on ihmisen ominaisuus, jonka meista jokainen kokee eri tavalla. Suku-
puoli voidaan jakaa biologiseen sukupuoleen, kulttuuriseen ja sosiaaliseen suku-
puoleen seka elettyyn ja koettuun sukupuoleen. Biologisella sukupuolella viita-
taan geneettisiin, anatomisiin ja hormonaalisiin tekijoihin, joiden perusteella val-
taosa ihmisista voidaan jakaa kahteen eri luokkaan. Biologiset tekijat vaikuttavat
siihen, etta olemme kehollisesti erilaisia niin pituuskasvultamme, ruumiinraken-
teeltamme, karvoitukseltamme, kehon prosesseiltamme murrosiassa seka li-
saantymiseltamme. Suomessa kaikki ihmiset on virallisesti jaoteltu kahteen su-
kupuoleen, vaikkakaan nykytiedon valossa ei sukupuolen maarittely kahteen
luokkaan edes biologian nékdkulmasta ole yksiselitteista. Niin kromosomitasolla
kuin ulkoisten sukupuolielinten tunnusmerkeissa esiintyy vaihtelua ja moninai-
suutta. (Karvinen 2016; Unioni 2016.)

Sukupuoli on aina my6s kulttuurisidonnaista ja sosiaalista, ja se muovautuu ih-

misten tekojen ja toimintojen myé6ta. Kuten identiteettid, myds sukupuolta raken-
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netaan suhteessa muihin ihmisiin ja yhteiskuntaan. Sukupuolen ilmaisuun vaikut-
tavat niin yhteiskunnan normit, moraali, ihmiskasitys seka vanhemmilta ja muilta
l&heisilta valittyvat tavat ja perinteet. Eletty ja koettu sukupuoli on yksilon kannalta
tarkein sukupuolen ulottuvuus. Sukupuolen kokeminen ja sen ilmaisu vaihtelevat,
eikd se ole suoraa seurausta siitd, millaiseen kehoon on syntynyt. Jokainen on
itse oman sukupuolisuutensa paras asiantuntija, eikd kukaan ulkopuolinen voi

maarittaa toisen ihmisen kokemusta itsestaan. (Unioni 2016.)

Sukupuoli-identiteetilla tarkoitetaan ihmisen omaa kokemusta siita, mihin suku-
puoleen han samaistuu tai mink& sukupuoliryhman han kokee omakseen. Suku-
puoleton henkild ei samaistu mihinkaan sukupuoleen. Transsukupuolisuudella
tarkoitetaan sita, kun syntymassa pojaksi maaritelty kokee olevansa tytto tai ty-
toksi maaritelty kokee olevansa poika, tai sitd kun ihmisella on jatkuva toive olla
toista sukupuolta. Transsukupuolisuus tulee usein esiin jo lapsena tai mythem-
massa iassa, kun ihminen pystyy kasittelemaan kokemuksiaan ja ymmartaa nii-
den merkityksen. Transvenstiitti on ihminen, joka kykenee elaytymaan useisiin
sukupuoliin ja hanella on tarve olla valilla miesroolissa ja valilla naisroolissa.
Muunsukupuolinen henkil6 (transgender) ei koe kuuluvansa selkeésti mies- eika
naissukupuoleen. Han voi kokea itsensa sukupuolettomaksi, muunsukupuo-
liseksi, kaksi- tai monisukupuoliseksi. Intersukupuolisuus on tila, jossa lapsen
fyysinen kehitys sukupuoleen on ollut yksildllista ja lapsella ei ole selkeasti vain
tytdn tai vain pojan piirteitd. Sukupuolivahemmisto -kasitteelld tarkoitetaan tran-
sihmisia, intersukupuolisia seka sukupuolettomiksi itsensa kokevia henkilGita.
Kun ihminen kokee omakseen mies- tai haissukupuolen, johon hanet on synty-
massa maaritelty kehonsa perusteella, kutsutaan hanta Cis-sukupuoliseksi.
(Seta 2015.) Seksuaali- ja psykoterapeutti Nina MOmmo-Koskiniemi sanoo Aulan
(2017) haastattelussa nuoruuden elamanvaiheeseen liittyvan paljon kokeiluja ja
myads eri sukupuoliroolien kokeiluja. Nuorilla voi tulla hormonien tuottamia ajatuk-
sia, jotka saavat pohtimaan omaa sukupuolta ja asioita, joita hdnen kokemaansa

sukupuoleen kuuluu.

Sukupuolinormatiivisuudella tarkoitetaan sité, kuinka yhteiskunnassamme vallit-
see kasitys kahdesta toisilleen vastakkaisesta sukupuolesta; mies ja nainen.

Koska kyseessa on normi, maarittda se myos, kuinka naissa rooleissa tulisi olla,
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pukeutua ja kayttaytya. Yleistd on myos ajatella, etté biologinen sukupuoli maa-
rittdd myos kiinnostuksen kohteita, kykyja ja muita ominaisuuksia. Normi sisaltaa
oletuksen siita, etta ihmisen sukupuoli ei voisi muuttua, ihmisell& voisi olla vain
yksi sukupuoli ja se maaritettaisiin heti ihmisen synnyttya. Kaikki ihmiset eivat
kuitenkaan mahdu tahan tiukkaan sukupuolinormiin, joten kaikkien ihmisten hy-

vinvoinnin vuoksi tulisi tata tiukkaa normia purkaa. (Karvinen 2016.)

Seksuaaliterveys on hyvinvoinnin tila, jossa vallitsee positiivinen ja kunnioittava
asenne seksuaalisuuteen seka seksuaalisiin suhteisiin. Ihmisen seksuaaliterveys
on hyva silloin kun han on hyvaksynyt oman seksuaalisuutensa, on onnellinen ja
hanell&a on mahdollisuus nauttia seksuaalisista kokemuksista turvallisesti. Seksu-
aaliterveydella onkin néain vaikutusta niin fyysiseen kuin psyykkiseen hyvinvoin-
tiimme. Hyvan seksuaaliterveyden pohjana toimii seksuaalioikeuksien kunnioitta-
minen. (Laulainen & Sarajarvi 2015, 17; THL 2015.) Kaikkia nuoria, sukupuo-
lesta, ihonvaristd, seksuaalisesta suuntautumisesta tai terveydentilasta riippu-
matta, koskevat samat seksuaalioikeudet. Seksuaalioikeuksien mukaan jokai-
sella nuorella on oikeus elamaan, oikeus nauttia seksuaalisuudesta, oikeus tie-
toon seksuaalisuudesta, oikeus suojella itsedén ja tulla suojelluksi, oikeus sek-
suaaliterveyshuoltoon sekd oikeus osallistua seksuaaliterveyttéan koskevaan
paatoksentekoon. Nama oikeudet perustuvat Yhdistyneiden kansakuntien ihmis-
oikeusjulistukseen, jonka paéaperiaatteita ovat vapaus, tasa-arvo, yksityisyys
seka itsemaaraamisoikeus. Nuoret tekevat itse paatoksensd omasta seksuaali-
kayttaytymisestdan ja vastuu on jokaisella itsellddn. (Vaestoliitto 2016a; Aho
ym.2008, 29.) Lisaantymisterveys on osa seksuaaliterveyttd, ja se kasittelee
muun muassa raskaaksi tulemista, lasten hankintaa seka muita lisdantymiskayt-
taytymiseen liittyvia ilmioita (Bildjuschkin & Ruuhilahti 2010, 133).

3.2 Nuoruusian fyysiset ja psyykkiset muutokset

Nuoruusika on yleisesti suurta muutoksen aikaa ihmiselle niin fyysisesti kuin psy-
kososiaalisesti puberteetin ja itsenaistymisprosessin vuoksi. Nuoruusiké voidaan
jakaa kolmeen vaiheeseen: varhaismurrosika (12 — 14-vuotiaat), varsinainen
murrosika (15 — 17-vuotiaat) ja myohaismurrosika (18 — 22-vuotiaat). Murrosiké

on kiivaan biologisen ja fysiologisen kehityksen aikaa. Puberteetti kestdd 2 — 5
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vuotta, ja taman kehitysprosessin aikana lapsesta kehittyy nuori aikuinen, joka
kokee seksuaalisuuden ja sukupuolisuuden itsessdan ja muissa luonnollisena
asiana. Tytoilla murrosikd alkaa tavanomaisesti hieman poikia aiemmin. Tytoilla
myo6s kasvu ja kypsyminen tapahtuvat samanaikaisesti puberteetin aikana, kun
taas pojilla fyysinen kasvu jatkuu vield murrosian jalkeenkin. (Nurmi 2009, 77,
81))

Tytoilla puberteetti alkaa yleensa rintojen aristamisella ja kasvamisella. Muita
murrosian merkkeja tytoilla ovat hapykarvoitus, kasvupyrahdys, kehon muotojen
muuttuminen ja kuukautisten alkaminen yleensa kasvupyrahdyksen jalkeen. Po-
jilla murrosian alkamisesta kertoo kivesten kasvaminen, penis alkaa kasvaa noin
vuotta myohemmin. Poikien murrosian kehitykseen kuuluvat yolliset siemensyok-
syt, karvoituksen lisaantyminen, adnenmurros ja kasvupyrahdys. Pojilla voi esiin-
tya myos gynekomastiaa eli rintarauhaset voivat turvota ja aristaa, mutta tama on
ohimenevaa ja osa normaalia murrosidn kehitystd (Nurmi 2009, 78; Véaestaliitto
2016a.)

Murrosiassa seksi ja seksuaalisuus alkavat kiinnostaa nuorta eri lailla kuin aikai-
semmin. Kehossa alkaa herailla uusia tuntemuksia ja reaktioita, joiden kautta
oma keho ja seksuaalisuus otetaan haltuun. Erilaisten ihmissuhteiden ja seurus-
telun kautta opetellaan myds toisen ihmisen kehoa ja seksuaalisuutta. Omaan
ulkonakoon liittyvat asiat ovat usein herkkia murrosikaiselle, oli sitten kyseessa
tytto tai poika. Kehon ja ulkon&dén muutokset voivat hAmmentéaa ja saada nuoren
tuntemaan epavarmuutta. Toisaalta murrosian aikana saatetaan kokea myds yl-
peytta ja helpotusta. Murrosiassa on tavallista, ettd omaa kehoa verrataan toisiin.
Myds median luomat mielikuvat siitd, miltd pitdisi nayttaa, voivat saada aikaan

ulkonakoépaineita. (Vaestoliitto 2016a.)

3.3 Seksuaalisuuden portaat

Seksuaalisuuden portaat on Erja Korteniemi-Poikelan ja Raisa Cacciatoren
(2015, 10 — 11) kirjoittama opas, jossa kasitellaan lasten ja nuorten seksuaalista
kehitysta mahdollisimman helposti lahestyttavasti ja kdytannonlaheisesti, lapsen
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tai nuoren ikakehitysta vastaavasti. Opas kuvaa portaittain yksilon minakuvan ke-
hitystd aina lapsen varhaisesta vuorovaikutuksesta parisuhdevalmiuksiin. Koh-
deryhmé&mme eli 14 — 16-vuotiaat sijoittuvat seksuaalisuuden portailla tavan-

omaisesti portaille 7 — 11.

Seitseménnella eli Tykkaan sinusta -portaalla nuori uskaltaa kertoa ihastuksen-
tai rakkaudentunteestaan tunteidensa kohteelle ja alkaa tavoitella seurustelua.
Nuori on myos valmis hyvaksymaan mahdollisen torjutuksi tulemisen. Tykk&an
sinusta -portaalla opitaan tunnetaitoja, joita tarvitaan tulevaisuuden seurustelu-
suhteissa. Kahdeksas porras on Kasi kadessa. Tassa vaiheessa nuori uskaltaa
jo tavoitella tunteista kertovaa kosketusta. Sanat eivét ole niinkaan merkitykselli-
sid, vaan kosketus tuo nuorelle sen mielihyvan ja hyvaksynnéan tunteen, jota héan
hakee. Monilla tdhan kehittymisen vaiheeseen kuuluu myo6s seksuaaliset kiihot-
tumiset, joita nuori voi purkaa itsetyydytyksen kautta. (Korteniemi-Poikela & Cac-
ciatore 2015, 85 — 93.)

Yhdeksannella Suudellen-portaalla nuorella voi herata halu tutustua suutelemi-
seen; suun, kasvojen, kaulan, hiusten ja kasivarsien hyvailylla otetaan ensiaske-
leita seksuaalisen kontaktin kokeiluun. Nuori haluaa ja kykenee ottamaan vas-
taan laheisyyttd, jossa ollaan koko kehon kontaktissa, mutta vaatteet paalla.
Nuori voi kokea seksuaalista kiihottumista, ja mielihyvan tuottaminen kumppanille
tulee tarkeaan rooliin. Tarkeaa talla portaalla on oppia ilmaisemaan, mita haluaa,

mitd ei halua ja mihin on valmis. (Korteniemi-Poikela & Cacciatore 2010, 107.)

Kymmenennella portaalla rohkaistutaan tutkimaan Mik& tuntuu hyvalta. Nuori
pyrkii hakemaan seksuaalista nautintoa kumppaninsa kanssa. Hanella on jo val-
miudet kuunnella itsedén, haluaako han todella sitd mita tekee, pystyyko siihen
ja mika tuntuu hyvélle. Talla portaalla nuori lahtee ikaan kuin I6ytoretkelle it-
seensa ja kumppaninsa iholle ja kehoon. Hyvailyt, hellyys ja kosketukset koros-
tuvat, ja kumppani on sellainen, kenelle uskaltaa kertoa omat rajansa. Talla ke-
hitysportaalla hylatyksi tai petetyksi tuleminen voi olla nuorelle yh& isompi haaste.
(Korteniemi-Poikela & Cacciatore 2015, 109.)



15

Keskimaarin 16 — 25-vuotiaana nuori saavuttaa yhdennentoista, eli Rakastella-
portaan. Han on riittdvan sinut oman kehonsa ja seksuaalisuuteensa kanssa, etta
han seka hallitsee viettinsa etta pystyy rentoutumaan. Hanelle on kertynyt jo ko-
kemuksia oman kehonsa reaktioista ja han on kykenevainen viestimaan myoés
kumppanilleen toiveensa seka ottamaan vastaan kumppanin viesteja. Han on pe-
rilla rakasteluun liittyvista seurauksista ja seksuaalisella kanssakaymisella tavoi-
tellaan uudenlaista mielihyvaa, sekd yha syvempaa yhteyttd kumppaniin. Nuo-
rella on valmiudet huolehtia raskauden tai sukupuolitautien ehkaisysta ja han

osaa tehda vastuullisia paatoksia. (Korteniemi-Poikela & Cacciatore 2015, 117.)

3.4 Nuorten tiedontarve seksuaalisuudesta

Tuija Rinkisen (2012) vaitdskirjassa kuvataan nuorten kysymyksia seksuaaliter-
veydesta Vaestoliiton Internet-palvelussa. Nuoret miettivat paljon seksin terveel-
lisyytta: Millaisia haittoja, vaaroja tai riskeja siina on? Voiko se aiheuttaa fyysisia
vaurioita? Onko omassa seksin toteuttamistavassa jotain epaterveellista? Me-
dian ja Internetin mukanaan tuomat vaikutukset, eri kulttuureista ja uskonnoista
tulevien vaestbéryhmien maahanmuutto, huoli lasten ja nuorten seksuaalisesta
hyvéaksikaytosta seka seksuaalisuutta koskevien asenteiden ja nuorten seksuaa-
lisen kayttaytymisen muuttuminen ovat osaltaan vaikuttaneet seksuaalikasvatuk-
sen tarpeen lisdantymiseen (Seksuaalikasvatuksen standardit Euroopassa 2010,
3,7).

Yleisimmin nuoret kysyivat seksuaalisesta toiminnasta, kuten itsetyydytyksesta,
kilhottumisesta, orgasmista, hyvailyseksista seka yhdynnasta. Yleisin kysymys-
ten aihe liittyi epailyyn seksiongelmasta. Yleisesti nuoret pohtivat paljon tekijoita,
jotka ovat voineet vaikuttaa tilanteeseen tai olla ongelman syyna. Internet-palve-
lusta he hakevat ammattilaisen vahvistusta omille epdilyilleen ja paatelmilleen.
Seksin tekemiseen liittyvia kysymyksia kysyttiin toiseksi eniten. Yleisimpia kysy-
myksia olivat “Mita on seksi?” ja “Millaisia erilaisia tapoja on tehda seksia?”. Li-
saksi nuoret pohtivat seksiin liittyvia tuntemuksia, kuten kiihottumista tai nautin-
non tuottamista toiselle. Nuoret haluavat valmistautua ja varautua seksiin jo en-
nen ensimmaista yhdyntdkertaa. He pohtivat oikeaa ajankohtaa seksielaman

aloittamiselle, keinoja varautua seksiin seka pohtivat seksiin liittyvia pelkojaan.
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Tutkimuksen mukaan myods seksin vaikutukset kehoon ja seksin terveellisyys
pohdituttivat nuoria. Nuorten kysymykset olivat hyvin konkreettisia ja liittyivat esi-
merkiksi oikeanlaisiin yhdyntaasentoihin seka tapoihin tyydyttdd kumppania.
(Rinkinen 2012, 63 — 71.)

Internet-palveluissa nuoret kysyvat usein kysymyksia raskaudesta, raskauden
ehkaisysta ja keskeyttamisestd seka raskauden varmistamisesta. Kysymykset
ovat usein hyvin omakohtaisia ja nuoret ovat kuvanneet kysymyksiin liittyvid on-
gelmatilanteita hyvin yksityiskohtaisesti, mutta osa kysymyksista on esitetty ylei-
sella tasolla liittamattd sita omaan elaméntilanteeseen. Ehkaisyvalineisiin liittyvat
kysymykset koskivat p&&asiassa valineiden kayttd6da, hankintaa, ehkaisyvar-
muutta ja sopivuutta omaan elamantilanteeseen. Raskaana olemisen mahdolli-
suutta kysytaan Internet-palvelussa runsaasti. Huolia nuorilla on kaytetysta eh-
kaisymenetelmasta, sen puuttumisesta tai yhdynnan laadusta riippumatta. Kysy-
myksia ilmeni erityisesti tilanteissa, joissa nuori ei halua tulla raskaaksi ja varmis-
taa asiaa kysymalla tilanteestaan asiantuntijalta. Nuorten viesteissa on kuvattu
hyvin monenlaisia seksitilanteita, joiden vuoksi raskauden mahdollisuutta epailtiin
ja jopa peléttiin. My6s ian, fysiikan ja anatomian vaikutuksia raskaaksi tulemiseen
kyseltiin paljon. (Vaestoliitto 2016c; Rinkinen 2012, 94 — 102.)

Sukupuolitauteihin liittyvat kysymykset koskivat useimmiten sukupuolitaudin var-
mistamista ja tarttumista. Tartuntojen ehkaisysta ja sukupuolitautien hoitamisesta
kysyttiin huomattavasti vahemman. Nuoret kysyivat paljon, missa tilanteissa su-
kupuolitaudit voivat tarttua ja kysymykset pohjautuvat usein nuorten omiin koke-
muksiin. Nuorilla on usein epétietoisuutta sukupuolitautien tarttumisesta. Heilla
on oletuksia, ettd ne voivat tarttua yleisissa tiloissa, kuten esimerkiksi uimahal-
leissa ja vessoissa. Nuorilla on jo usein ajatus mahdollisesta sukupuolitautitar-
tunnasta, mutta he hakevan Internet-palvelusta ammattilaisen vahvistusta epai-
lyilleen. Kysymyksista kay myos ilmi, ettd nuorilla on epéatietoisuutta siina, minne
tulee menna tutkimuksiin epdillessddn saaneensa sukupuolitautitartunnan. (Va-
estoliitto 2016c¢.) Nuoret tiedustelivat myds sukupuolitautien eri hoitomuodoista,
seka mahdollisten sairastettujen sukupuolitautien vaikutuksista hedelmallisyy-
teen (Rinkinen 2012, 115).
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Nuoret kyselevat Internet-palveluissa paljon seurustelusta. Suurin osa kysymyk-
sista koski seurustelun kulkua, kuten seurustelusuhteen luomista, seurustelusuh-
teessa elamista ja sen paattymista. Lisaksi nuoret pohtivat seurustelun sallitta-
vuutta, kun kyseessa on esimerkiksi suuri ikéero tai Internetissa tavattu henkild.
Palvelussa kysyttiin usein neuvoa vuorovaikutukseen vastakkaista sukupuolta
edustavan kanssa, seka mik& on sallittua missékin vaiheessa seurustelusuh-
detta. Erityisesti seksuaalivdhemmist6ja edustavat nuoret hakivat usein neuvoja
ulkopuolisilta asiantuntijoilta. Myds suojaikéraja nousee useissa kysymyksissa
esille, kun seurustelukumppani on taysi-ikainen ja kysyja alle 16 -vuotias. (Rinki-
nen 2012, 116 — 121.)

Oman kehon riittdvyys seksin harrastamiseen mietityttdé nuoria, esimerkiksi po-
jilla yleisimmin kysymykset Internet-palvelussa liittyivat oman peniksen kokoon.
Tytoilla taas neitsyysteema nousi usein esille. Nuoret halusivat ammattilaisen
mielipidettd myds siihen, kannattaisiko kumppanin ehdottamaan seksiin suostua
tai kannattaako tietyn henkilon kanssa harrastaa seksia. (Rinkinen 2012, 74.)
Nuoret esittivat kysymyksia fyysisistd muutoksista, kehon rakenteesta, kehon toi-
minnasta, tunteista seka identiteetin kehittymisesta. Myds omaan kehoon vaikut-
taminen esimerkiksi laihduttamalla tai karvoja poistamalla nousi yhdeksi tee-
maksi. Tytdt miettivat myds oman kehon toimintaan liittyvia kysymyksia; esimer-
kiksi ehkaisypillereiden kayttdé kuukautisten siirtamiseen. (Rinkinen 2012, 81 —
88.)

Vaestoliiton (2016) Internet-palvelussa nousi usein esille nuoren kysymykset
omasta seksuaalisesta suuntautumisestaan, sukupuolisuudestaan ja mieheksi
tai naiseksi kasvamisesta. Seksuaalisen suuntautumisen pohdinnoissa nuoret
haluavat varmistuksen omalle seksuaaliselle suuntautumiselleen ja pohtivat
omaa normaaliuttaan. Nuoret kertovat homoseksuaalisista ajatuksistaan ja poh-
tivat syita néille ajatuksille. Niin ikddn perheen ja ystavien asennoituminen ho-
moseksuaalisuuteen mietityttdd nuoria. Sukupuoli-identiteettiin liittyen nuoret
miettivat tilanteensa normaaliutta silloin, kun he haluavat olla toista sukupuolta,
jota biologisesti edustavat. Heitd myds mietityttaa oikean identiteetin [6ytymisen

ajankohta. Nuoret kysyvat konkreettisia ohjeita pukeutumiseen ja kayttaytymi-
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seen niin kouluissa kuin muissakin sosiaalisissa tilanteissa. Oman “roolin” |0yta-
minen parisuhteessa, kun ei koe biologista sukupuoltaan omaksi, herattaa kysy-
myksid nuorissa. (Vaestoliitto 2016c; Rinkinen 2012, 91 — 93.)

Nuoret kysyivat Internet-palvelusta neuvoja ja apua terveystarkastuksiin valmis-
tautumiseen. Kysymyksia esitettiin niin terveystarkastusten sopivasta ajankoh-
dasta, sen tekemisesté kuin tarkastukseen valmistautumisesta. Viesteissa nuoret
ovat kuvanneet pelkojaan gynekologia tutkimuksia kohtaan ja pyrkineet saamaan

helpotusta niihin asiantuntijan avulla. (Rinkinen 2012, 122 — 123.)

Erityisesti poikien seksuaaliterveystiedot ovat varsin heikot. Kyse ei ole siita, ett-
eiko tietoa olisi tarjolla, mutta se ei aina tavoita poikia; ei kotona eiké koulussa.
Vaestoliiton asiantuntijan Miguel Reyesin mukaan poijille pitaisikin puhua seksista
aikaisemmin ja heidan omalla kielellaan. Tiedon saannin luotettavista lahteista
viivastyessa, pojat paatyvat hakemaan tietoa usein Internetista ja pornosivus-
toilta, porno kun on kuulunut aina jollain tasolla nuorten kehitykseen. Konkreet-
tisten asioiden lisaksi pojille olisi puhuttava tunteista; tunnekasvatusta tulisi olla
jo alaluokilla. Nykypaivana nuoret ovat kuitenkin yha valistuneempia, vastuuntun-
toisempia kuin omasta terveydestaan kiinnostuneita - seksuaaliterveys mukaan
lukien. (Suomalainen 2017, 27.)
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4 SEKSUAALIKASVATUS ERI YMPARISTOISSA

4.1 Nuorten seksuaalikasvatus

Lapset ja nuoret ovat seksuaaliterveyden kehittdmisen nakokulmasta tarkeassa
roolissa. Kasvuprosessinsa aikana lapset ja nuoret hankkivat vahitellen tietoa liit-
tyen ihmiskehoon, intiimeihin suhteisiin ja seksuaalisuuteen liittyvista arvoista,
asenteista seka taidoista. Seksuaalikasvatuksessa on perinteisesti keskitytty
seksuaalisuuden mahdollisiin riskeihin, kuten ei-toivottuihin raskauksiin ja suku-
puolitauteihin. Kielteisiin asioihin keskittyminen voi olla lapsista ja nuorista pelot-
tavaa, eikd se myoskaan tarjoa heille tulevaisuudessa tarvittavia tietoja ja taitoja.
Kokonaisvaltaisen seksuaalikasvatuksen avulla nuoret taas oppivat ndkemaan
seksuaalisuuden ihmisen positiivisena voimavarana, tekemaan oikeita paatoksia
seka toimimaan vastuullisesti itsedan ja muita kohtaan. Se opettaa heille keskei-
sia taitoja, joiden avulla he voivat paattaa itse seksuaalisuudestaan ja suhteis-
taan, seka uskaltavat toteuttaa seksuaalisuuttaan ja toimia parisuhteessa tyydyt-

tavalla ja vastuullisella tavalla. (BZgA 2016.)

Nuorten seksuaalikasvatuksen kokemuksia on kartoitettu valtakunnallisesti pal-
jon, joten aiempia tutkimuksia opinnaytetydn tietoperustan pohjaksi l6ytyy hyvin.
Esimerkiksi Riikka Reinikainen on pro-gradu tutkielmassaan tehnyt tutkimuksen
seksuaalikasvatuksesta ja sen arvopohjasta nuorten seksuaalisen kasvun tuki-
jana (Reinikainen, 2002). Tuominen (2012) lahestyy tutkielmassaan seksuaali-
kasvatusta asiantuntijoiden nakokulmasta. Han on selvittanyt muun muassa, ke-
nen tulisi antaa seksuaalikasvatusta, mitka ovat seksuaalikasvatuksen keskei-
simmat sisall6t ja tarkeimmat tavoitteet, seka milla luokka-asteella mitékin tulisi
opettaa. Lisaksi han tutkielmassaan huomioi seksuaalikasvatuksen eri menetel-

mat, oppimisymparistot seka arviointikeinot.

Seksuaalikasvatuksen tavoitteena on lisata tietoa niin seksuaalisuudesta, ihmis-
kehosta, lisddntymisen biologiasta, sukupuolisesta kanssakaymisesta kuin suku-
puolitautien ja raskauden ehkaisysta ja seksuaalisen pakottamisen torjumisesta.

Laadukkaan seksuaalikasvatuksen avulla nuori oppii valmiuksia tehda viisaita ja
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vastuullisia paatoksia, puhua seksuaalisuudesta seka oppii ilmaisemaan ja kasit-

telemaan erilaisia tunteita. (THL 2014a.)

Seksuaalikasvatuksen toteutusmuotoja ovat seksuaaliopetus, -neuvonta ja -va-
listus. Seksuaaliopetus on seksuaalisuuteen liittyvien asioiden kasittelya, joita
kouluissa opetetaan osana opetussuunnitelmaa. Seksuaalineuvonta on nuoren
ja seksuaalikasvattajan valista, kahdenkeskista ja ammatillista nuoren yksildllis-
ten, seksuaalisten kysymysten kasittelyd. Seksuaalivalistus puolestaan on jouk-
koviestinn&n keinoin tapahtuvaa ammatillista seksuaalisuuteen liittyvien asioiden
kasittelyd (Nummelin 2000, 25-33.)

SEKSUAALIOPETUS
» oppilasryhmakohtaista
» opetussuunnitelmaan
pohjautuvaa

SEKSUAALINEUVONTA
» henkilokohtaista
» yksildllisiin tarpeisiin
ja kysymyksiin
pohjautuvaa

SEKSUAALIVALISTUS
» joukkokohtaista ja
yksisuuntaista
> joukkoviestinndn keinoi
toteutettavaa

Kuvio 1. Nuorten seksuaalikasvatuksen toteutusmuodot (Nummelin 2000).

Seksuaalikasvatus voi olla virallista ammattihenkildiden toteuttamaa toimintaa
esimerkiksi paivakodeissa ja eriasteisissa kouluissa, tai epavirallista, kodin ja
vanhempien tekemaé tyotd seksuaaliterveyden ja -tietdmyksen edistamiseksi.
Vanhempien rooli seksuaalikasvatuksessa on sitd suurempi, mita pienempi lapsi
on kyseessa. Terveydenhuollon, opetusalan tai psykologian asiantuntijoiden rooli
on yleensa vahaisempi tdssa prosessissa, mutta se korostuu sellaisissa ongel-
matilanteissa, jotka vain ammattilainen kykenee ratkaisemaan. (THL 2010, 8.)

Ammattilaisten edellytykset kohdata seksuaalisuuttaan ilmaisevia henkildita poh-
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jautuvat ammattilaisen omaan identiteettiin. Ammattilaisen oma itsekasitys ja mi-
nakuva maarittavat sen, miten han pystyy hallitsemaan tunnereaktioitaan seka
ymmartamaan omien tekojensa seurauksia. Ammatti-identiteetti kypsyy ja sel-
kiintyy vasta sen jalkeen, kun yksilotason kéasitykset omasta itsesta ovat selkiyty-
neet. Ammatti-identiteetti on niitd ominaisuuksia ja piirteitd, jotka ilmentavat yksi-
|6n samaistumista ammattiinsa. Ammatti-identiteetti voi olla hetkeen sidottu ja
muotoutua esimerkiksi hoitotydn kohtaamisten mukaan. (Ryttyldinen & Valkama
2010, 119))

Seksuaalikasvattajien yhteisty0 on tarkeaa, ja eri kasvattajien opetusmetodien
tulisi tukea toisiaan. Oli oppimisymparistd mikéa tahansa, on seksuaalikasvatus
tavoitteellista toimintaa, jonka tarkoituksena on liséta tietoa seksuaalisuudesta
kasitteend, ihmiskehosta, lisdantymisen biologiasta ja sukupuolisesta kanssa-
kaymisesta. Ehkaisyneuvonta ja sukupuolitaudeista sekéa seksuaalisen pakotta-
misen torjumisesta kertominen ovat osa seksuaalikasvatusta. (Bildjuschkin &
Ruuhilahti 2010, 135.) Kaikki nuorten parissa tytskentelevat ovat vastuussa
nuorten seksuaalikasvatuksesta ja meidan olisi hyva muistaa, ettd seksuaalikas-

vatus on tietoa ja taitoa elamaa — ei vain koulua varten.

Valtioneuvoston asetuksessa neuvolatoiminnasta, koulu- ja opiskeluterveyden-
huollosta seka lasten ja nuorten ehkaisevasta suun terveydenhuollosta
(338/2011) sanotaan, etté alle kouluikaisten lasten, koululaisten ja opiskelijoiden
seksuaalista kypsymista ja kehitysta tukeva neuvonta on sisallytettava terveys-
neuvontaan ja terveystarkastuksiin. Neuvonta tulee olla lapsen tai nuoren kehi-
tysvaiheeseen sopivaa. Neuvonta raskauden ehkaisysta ja muu seksuaaliter-
veysneuvonta kuuluvat niin neuvolan kuin koulu- ja opiskelijaterveydenhuollon
palveluihin. Neuvontaa voi jarjestdd myos muiden palvelujen osana, kuten esi-

merkiksi kouluissa terveystiedon tunneilla.

"Seksuaalikasvatuksen standartit Euroopassa” -ohjeistuksella pyritdan vastaa-
maan Maailman terveysjarjeston tarpeeseen ratkaista Euroopan alueella seksu-
aaliterveyteen liittyvid ongelmakohtia. Naitd ongelmia ovat muun muassa HIV -
tartuntojen ja muiden sukupuolitautien korkeat maarat, ei-toivotut teiniraskaudet

seka seksuaalisen vakivallan lisddntyminen. Ohjeistuksen avulla voidaan edistaa
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lasten ja nuorten kokonaisvaltaista seksuaalikasvatusta, jossa heille annetaan
puolueetonta ja luotettavaa tietoa seksuaalisuudesta ja heitd autetaan kehitta-
maan turvataitoja. Standardit antavat kehykset sille, mita lasten ja nuorten pitaisi
tietdd missakin kehitysvaiheessa, millaisia haasteita heidan pitaisi kyeta ratkai-
semaan seka millaisia arvoja ja asenteita heille taytyy kehittya, jotta heidan sek-
suaalisuutensa voi kehittya tyydyttavalla, positiivisella ja terveelld tavalla. (BZgA
2016.)

4.2 Vanhemmat seksuaalikasvattajina

Vanhempien antaman seksuaalikasvatuksen tulisi olla luonnollista ja positiivis-
savyista. Lapsi tai nuori ei odota, ettd seksuaalikasvatus sijoittuisi johonkin tiet-
tyyn ikavaiheeseen, vaan seksuaalisuudesta puhutaan silloin, kun kysymykset
syntyvat hanella mielessa, kun asioita tapahtuu ja kun isommat lapset kertovat.
Meilla aikuisilla on toisaalta kasvatusvastuu, ja meidan tulee kertoa ihmisyydesta,
murrosiasta, kehosta ja ihmissuhteista, koska ne ovat tarkeitd. Murrosian kyn-
nyksella nuori tarvitsee enenevissd maarin omaa aikaa ja yksityisyytta. Vanhem-
pien tulee olla tunkeutumatta nuoren seksuaaliseen kehitykseen vaatimalla yksi-
tyisyyden rajoja rikottavan. lhan kuin lapsia, myds nuoria tulee suojata vanhem-
pien tai muiden aikuisten valiseltd seksiltd. Omia kokemuksiaan ei pida nuoren
kuullen jakaa ja nain altistaa hanta jollekin, mitd hanen ei pitaisi tietda. (Cac-
ciatore 2008, 39 — 42.)

Vanhempien tehtava on kertoa nuorille omien seksuaalioikeuksien puolustami-
sesta. Nuorille taytyy kertoa, mita voi tehda, mitd kannattaa tehda ja mita saa
tehda tietyissa tilanteissa, kuin myds tieto siitéd, mitd varoa ja miké on rikollista
toimintaa. Nuorta ei kuitenkaan tulisi pelotella, vaan antaa hanelle toimintamalleja
riskitilanteiden varalle. Vanhemman tehtavana on antaa nuoren kehittya halua-
maansa suuntaan ja antaa kehitykselle myo6s aikaa. Vanhemman tuki on ensiar-
voisen tarkeaa hauraalle nuorelle, joka hakee sukupuolirooliaan ja seksuaalisuut-
taan. Nuorta tulisi opettaa hyvaksymaan itsensa sellaisena kuin on, jotta han op-
pisi arvostamaan ja suojelemaan omaa kehoaan ja seksuaalisuuttaan. Vanhem-

pien tulee kertoa nuorelle seksuaalisuudesta positiivisena voimavarana jo ennen
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ensimmaisia seksikokemuksia. Tama tarkoittaa keskustelua laheisyydesta, hy-
vasté olosta, nautinnosta seké kumppanin arvostamisesta. Murrosikaiselle tulisi
kertoa my0s riskeistd, kuten ei-toivotuista raskauksista sek& sukupuolitaudeista
ja niiden ehkaisysta. (Cacciatore 2008, 39 — 42.)

4.3 Koulu seksuaalikasvattajana

Kouluissa annettavan seksuaalikasvatuksen ja -valistuksen tulee olla suunnitel-
mallista ja nayttoon perustuvaa. Lisdksi sen pitaisi huomioida lasten/nuorten tar-
peet ja ikatason, seka olla pitkajanteista. Usein néin ei ole; opettajilla ei monesti-
kaan ole kokemusta tai koulutusta seksuaalikasvatuksen antamiseen. Tallaisissa
tapauksissa seksuaalikasvatus voi olla jopa vahingollista, kun kasvatus ei kunni-
oita lapsen tai nuoren kehitysvaihetta, opetuksella vain pelotellaan tai keskitytaan
pelkkaan biologiseen nékdkulmaan. Koulun seksuaalikasvatuksen tulisi sisaltaa
konkreettisia asioita littyen ihmisen seksuaaliseen kehitykseen sek& seksuaali-
terveystietouteen. Seksuaalikasvatusta tulisi kouluissa tapahtua aina alaluokilta
alkaen. Seitsemannen luokan lopussa tulisi nuorella jo olla perustieto hallussa, ja
naité tieto-taitoja tulisi taman jalkeenkin yllapitaa ja harjoitella. (Cacciatore 2007,
43 — 44.) Koulujen tulisi kiinnittd& huomiota myds siihen, etté oppitunneilla ryh-
mapaine voi vaikuttaa siten, ettd nuori ei valttamatta uskaltaudu kysymaan kai-
kista asioista, joihin han haluaisi tietoa (Halonen, Lahtinen, Rinkinen & Lankinen
2016, 32).

Syksylla 2016 Sosiaali- ja terveysministerion rahoittaman, Vaestdliiton seka Ter-
veyden ja hyvinvoinnin laitoksen toteuttaman Kumita-kampanjan kautta tuli kou-
luille ympari Suomen jaettavaksi 65 000 kondomia. Tutkimusten mukaan niin
opettajat, kouluterveydenhoitajat kuin nuoret pitavat koulussa ilmaiseksi jaettavia
kondomeja hyvin tarkeana. Kumita-kampanja tukee koulujen seksuaalikasva-
tusta ja antaa opettajille ja kouluterveydenhoitajille lisaa kaytannon tyokaluja sek-
suaalikasvatukseen. Kondomit on tarkoituksena jakaa kahdeksasluokkalaisille
tytdille ja pojille laajan terveystarkastuksen yhteydessa tai terveystiedon tunnilla.
Nuorilla itselladn on mahdollisuus paattaa, ottavatko he kondomin vastaan. Pak-

kaus siséltdd kondomin seka perustietoa kondomista ja sen kaytdsta. Kondomien
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jakamisen tarkoituksena on helpottaa kondomiin tutustumista ja kayton harjoitte-
lua omassa rauhassa. Kouluterveyskyselyt (v. 2000-2015) ovat kuitenkin osoitta-
neet. ettd kondomin saamisessa koulusta on viela selkeitéa alueellisia eroja. (Ha-
lonen ym. 2016,32.)

4.4 Median vaikutukset nuorten seksuaalitietouteen

Murrosian jalkeen nuorilla on yhéa paremmat valmiudet ymmartaa ja kasitella me-
diaviihteen herattamia tunne-elamyksia, kuten seksi-, kauhu- ja vékivaltakuvauk-
sia. MyOs median tarjoaman tietotulvan ja maailmanlaajuisten asioiden kasittely
on helpommin jasenneltavissa. Nuoret ovat herkkia erilaisille aari-ilmioille, uusille
elamyksille, kokemuksille ja vaikutteille, vaikka heidan kriittinen ajattelunsa ei olisi

viela kehittynyt samalla tasolle. (Salokoski & Mustonen 2007, 23.)

Media synnyttaa idoleita ja vertailukohteita, joiden kautta nuori arvioi itsensa ja
maailman suhdetta. Oman identiteetin saavuttaminen vaatii itsenaistymista tun-
netasolla, eli erillistymista. Tassa prosessissa oma kriittinen ajattelu kehittyy ja
omat tunteet erottuvat muiden tunteista. Mité& heikommin kehittynyt nuoren iden-
titeetti on, sitd heikompi kasitys nuorella on omasta erillisyydestaan. Sen vuoksi
han luottaa enemman ulkoisiin lahteisiin, kuten ikatoverit ja media, oman itsensa
arvioinnissa. (THL 2014b; Salokoski & Mustonen 2007, 23.)

Sosiaalinen media tarjoaa nuorille alustan nuoruusian tarkeisiin kehitystehtaviin,
kuten identiteetin etsimiseen, irtautumiseen vanhemmista seka ystavyyssuhtei-
siin ja seurusteluun. Verkossa kontaktinotto vieraisiin ihmisiin on helpompaa, ja
talléin ujompikin persoona voi luoda julkista elamaa panematta koko persoo-
naansa alttiiksi. Yhteiso- ja kuvapalvelut (esim. Facebook, Twitter, Instagram,
Snapchat) korostavat nimenomaan fyysistd minakuvaa, joten myos ylilyénnit so-
siaalisessa mediassa liittyvat usein ulkon&on ja seksuaalisuuden korostamiseen.
Mediasta murrosikdinen nuori hakee usein kiellettyja sisaltgja, kuten vakivaltaa,
seksia ja kauhua. Nama voivat ruokkia nuoren jo valmiiksi sekavaa tunne-elaméaa

ja tarjota mahdollisuuden testata oman kestokyvyn rajoja. Rajuimmat aineistot
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vetoavat nuorten voimakkaaseen riskinottohaluun ja oman uskalluksen nayttami-
seen muille. Kypsymisen myo6ta nuori alkaa ymmartaa eri tilanteita, nadkdkulmia
seka arvosisaltoja, mika helpottaa mediamaailman ja todellisen maailman erotta-
mista toisistaan. (Salokoski & Mustonen 2007, 23; Vaestdliitto 2016b.)

Mediassa seksi esitetaan vetovoimaisena, viehattavana ja nautinnollisena asiana
ilman kielteisia seurauksia. Myds elokuvissa ja tv-ohjelmissa esitetaan paljon ir-
tosuhteita, pettamista ja vapaamielista seksia. Tama lisda nuorten halua olla itse
seksuaalisesti aktiivisempia, mutta nuoret omaksuvat mediasta myods vastuu-
tonta toimintamallia. Seksin kyllastam&n median myo6ta nuoret uskovat usein ika-
toveriensa olevan seksuaalisesti heitd itsedén kokeneempia. (THL 2014b; Salo-
koski & Mustonen 2007, 64.)

Rinkisen (2012, 68) tutkimuksessa kay ilmi, ettd nuoret miettivat paljon pornon
kayttoa seksissé, pornossa esitetyn seksin todellisuutta, pornon kayton yleisyytta
sekad sen katsomisen terveyttd. Joskus nuorta saattaa loukata hanen kumppa-
ninsa pornon kaytté. Kun ihminen kokee pornon kiinnostavana tai kiihottavana,
han samaistuu kyseiseen pornoon, sen kohtaukseen tai johonkin henkil6on por-
nossa. Han I6ytaa siita jotain omaan seksuaalisuuteensa vetoavaa tai jonkinlai-
sen ihailtavan henkilon tai toimintatavan. Jotkut samaistuvat pornoon niin pa-
hasti, etta jaavat koukkuun tai eivat kykene rajoittamaan sen vaikutuksia esimer-
kiksi omiin haluihinsa tai kaytokseensa. Jotkut taas eivat koe pornoa katsoessaan
minkaanlaisia reaktioita. Katsojan ik&, kulttuuritausta, kasvukokemukset, arvot,
saatu seksuaalikasvatus, ryhmapaineet, persoonallisuus ja riskinottohalu voivat
vaikuttavaa reaktioihin. (Thornburg & Lin 2002, 10; Vaestoliitto 2013.)

Tieteellisesti luotettavia tutkimuksia pornografian vaikutuksista nuoriin on hyvin
vahan. Tutkimusten teko ja tulosten vertailtavuus on hankalaa k&sitteen "porno-
grafia" erilaisten tulkintatapojen ja katselun vaikutusten monitahoisuuden (lyhyt-
tai pitk&kestoiset vaikutukset, vahvat tai vahaiset vaikutukset, myonteiset tai kiel-
teiset vaikutukset) vuoksi. Muuttuvat tekijat, kuten nuorten persoonalliset piirteet,
pornografisen aineiston laatu ja katselun maara, katselutilanteet ja se, onko kat-
selu vapaaehtoista vai tahdonvastaista hankaloittaa tulosten analysointia. (Ter-
veyskirjasto 2006; Thornburg & Lin 2002, 10.)
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Useimmat pornografian vaikutuksia kartoittavat tutkimukset on kohdistettu 18 —
25-vuotiaisiin tai sitd vanhempiin. Nama tutkimukset ovat osoittaneet kohtalaisen
yksimielisesti, ettd pornon runsaalla katselemisella ja miesten naisiin kohdista-
malla seksuaalisella vakivallalla on selva yhteys, joka on sita vahvempi, mita va-
kivaltaisemman pornografian katselusta on kyse. Pornografian mahdollista vai-
kutuksista lapsiin ja nuoriin on tyydytty spekuloimaan alan kirjallisuudesta empii-
risten tutkimusten puuttuessa. Pornon, erityisesti vakivaltaisen, saanndllinen kat-
seleminen voi lisata nuorten poikien riskid seksuaalisesti aggressiiviseen kayt-
taytymiseen. Se voi myds kehittda asenteita, joiden mukaan seksuaalisesti ag-
gressiivinen kayttaytyminen olisi hyvaksyttdvaa. Pornografinen materiaali voi
my0Os aiheuttaa nuorille emotionaalisia hairiita tilanteessa, jossa hanen psy-
koseksuaalinen kehityksensé on viela kesken. Pornografisen aineiston kautta va-
littyva kuva seksuaalikayttaytymisesta voi hammentaa vaikutteille alttiden nuor-

ten kasityksia siitd, mikd on "normaalia ja hyvaksyttavaa”. (Kaypahoito 2006.)
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5 TUTKIMUKSEN TOTEUTUS

5.1 Maarallinen tutkimusote

Tutkimusmenetelménad opinnaytetyéssamme on maarallinen (kvantitatiivinen)
tutkimusote. Kaikilla tutkimuksilla on jokin tarkoitus, ja maaréllisen tutkimuksen
tarkoitus on joko selittaa, kuvata, kartoittaa, vertailla tai ennustaa ihmista koske-
via asioita ja ominaisuuksia, tai luontoa koskevia ilmidita. Maarallisessa tutkimuk-
sessa tutkittavia asioita ja nilden ominaisuuksia kasitellaan yleisesti numeroiden
avulla. Maaréallinen tutkimus vastaa kysymyksiin, kuinka moni, kuinka usein tai
kuinka paljon. (Vilkka 2007, 14 — 15.)

Operationalisointi tarkoittaa teoreettisten ja kasitteellisten asioiden muuttamista
sellaiseen muotoon, etta tutkittava ymmartaa asian arkiymmarryksellaan. Struk-
turoinnilla tarkoitetaan tutkittavan asian ja sen ominaisuuksien suunnittelua ja va-
kiointia. Strukturoinnin avulla varmistetaan, etta jokainen tutkittava henkilé ym-
martaa kysymyksen samalla tavalla, eika vaarinymmarryksestéa johtuvaa virhe-
marginaalia synny. Operationalisointi ja strukturointi tapahtuvat ennen kyselylo-
makkeen lahettamista ja aineiston keruuta, mutta avoimista kysymyksista saadut
sanalliset vastaukset tutkija strukturoi jalkikateen. (Vilkka 2007, 31 - 32.)

Kvantitatiivisessa tutkimuksessa mittaamisella tarkoitetaan havaintoyksikon
(esine, asia ym.) ominaisuuksien mittaamista halutuilla muuttujilla, kuten esimer-
kiksi iké tai aika). Mittaaminen tapahtuu mitta-asteikolla, jolle tutkija ryhmittelee,
jarjestaa tai luokittelee ja vakioi tutkittavat muuttujat. Maarallisessa tutkimuk-
sessa muuttujat ovat usein kasitteellisia asioita, jonka vuoksi ne pitdd ennen mit-
taamista purkaa rakenteellisesti pienempiin osa-alueisiin, kuten kysymyksiksi ja
vastausvaihtoehdoiksi. Kvantitatiivisessa tutkimusprosessissa tata vaihetta kut-

sutaan operationalisoinniksi. (Vilkka 2007, 36.)

Maarallisen tutkimusotteen kyselyyn vastataan usein esimerkiksi sahkdisella lo-

makkeella. Nain haastattelija ja haastateltava eivat kohtaa, joka edesauttaa tut-
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kimuksen objektiivisuutta. Maarallista tutkimusta tehdessa pyritéan yleensa vas-
taajien suureen maaraan. Suurempi otos vastaa paremmin kohderyhman kes-

kiarvoa tutkivasta asiasta. Maarallinen tutkimus alkaa teoriasta. Teoriasta siirry-
taan kaytantoon kyselyn, haastattelun tai havainnoinnin kautta. Sen jalkeen pa-

lataan teoriaan analyysin, tulosten ja tulkinnan kautta. (Vilkka 2007, 36 - 44.)

5.2 Tutkimuksen kohderyhma

Kohderyhména tutkimuksessa ovat Lapin alueen 14 — 16 -vuotiaat nuoret. Lappi
on maantieteellisesti suuri alue, joka kasittéa 21 kuntaa. Nam& kunnat ovat:
Enontekid, Inari, Kemi, Kemijarvi, Keminmaa, Kittil4, Kolari, Muonio, Pelkosen-
niemi, Pello, Posio, Ranua, Rovaniemi, Salla, Savukoski, Simo, Sodankyla, Ter-
vola, Tornio, Utsjoki ja Ylitornio. (Lappi.fi 2016.) Ennen opinnaytetydprosessin
alkua toimeksiantajamme l|ahetti 9.5.2016 tutkimuslupakyselyn (liite 1) jokaisen
Lapin kunnan koulujen rehtoreille/johtajille, jossa oli 14 — 16 vuotiaita nuoria. Tut-

kimuksen perusjoukko kay ilmi seuraavasta taulukosta:

Taulukko 1. Lapin alueen 14 — 16 —vuotiaat ja sukupuolijakaumat. Tilastokeskus
2016

Lapin maakunta | Nuoret yhteensd | Miehet | Naiset
14 v. 1872 974 898
15v. 1990 1021 969
16 v. 1913 986 927
Yhteensa 5775 2981 2794

Maarallisen tutkimuksen aineistolle on tyypillista, ettd vastaajien méaaré on suuri,

suositeltava vahimmaisméaara on 100. Kyselyn luonteesta riippuen havaintoyksi-
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koita voi olla jopa tuhansia. Ainoastaan suurella aineistolla tutkija pystyy muodos-
tamaan havaintoja nakokulmasta, joka tekee mahdolliseksi tutkittavien asioiden
selittamisen numeerisesti. (Vilkka 2007, 17.)

Tutkimuksen otos muotoutui tutkimukseen suostuneiden koulujen myo6ta. Suos-
tumuksien mya6ta tutkimuksen otokseksi muodostui yhteensa 8 Lapin alueen kou-
lua. Naista kyselyyn lupautuneista kouluista saatiin yhteenséa 426 vastausta. Vas-

taajista noin 95 % eli 407 vastaajaa kuuluivat tutkimuksemme kohderyhmaan.

5.3 Aineiston keruu

Tutkimusaineisto kerattin Webropol-kyselylla, joka oli avoinna 25.11.2016 —
10.2.2017 valisen ajan. Webropol-kysely on kaypéa aineistonkeruun véline, kun
tutkimuksen kohteena on henkil ja h&nta koskevat asiat, kuten mielipiteet, asen-
teet, ominaisuudet ja kayttaytyminen. Kyselylomake on myds matalan kynnyksen
valine tutkia henkilékohtaisia asioita, kuten koettu terveys. Kysely soveltuu ai-
neiston kerddmiseen myds, kun tutkittavia on paljon ja he ovat hajallaan. (Vilkka
2007, 28.) Suunnittelimme Webropol-kyselyn aiemmin tehtyjen tutkimusten poh-
jalta ja kayttaen hyoddyksi THL:n kouluterveyskyselyiden tuloksia. Kyselyyn kuului
perustieto-osio, jossa kysyimme nuorten sukupuolta, ikaa, kotipaikkakuntaa seka
seurustelutilannetta nyt ja aiemmin. Taman jalkeen selvitimme nuorten tietoja ja
taitoja seksuaaliterveyteen liittyen, seké kysyimme kehitysehdotuksia muun mu-
assa siihen, miten/kenen seksuaaliterveydesta tulisi kertoa ja milloin olisi sille so-
piva ajankohta. Webropol-kysely sisélsi monivalintakysymyksia, joissa vastaus-
vaihtoehdot on ennalta maaratty ja kysymysmuoto vakioitu, avoimia kysymyksia
joihin vastaaja voi kirjoittaa sanallisen vastauksen vapaasti, ja sekamuotoisia ky-
symyksia joissa osa vastausvaihtoehdoista on vakioitu ja osa avoimia. Kyselylo-
makkeeseemme (Liite 3) sisaltyi saatekirje, jossa kuvasimme tutkimuksen tarkoi-

tusta ja tavoitteita.

Ennen kyselyn lahettamista koulujen rehtoreille, testasimme lomakkeen toimi-

vuutta lahettdmalla sen opiskelijatovereillamme 23.11.2016. Parin paivan sisalla



30

ehdimme saada 12 vastausta. Opiskelijatoverit antoivat kyselysta rakentavaa pa-
lautetta niin kyselylomakkeen rakenteesta, sisallosta, kuin Webropol-kyselyn toi-
mivuudesta eri laitteilla, kuten alypuhelimilla, tableteilla ja tietokoneilla. Korjaus-
ehdotuksia tuli mm. kysymyksien ja vastausvaihtoehtojen turhasta pituudesta ja
siitd, pitaisikd sana seksuaalikasvatus maaritella jossain kohtaa. Kun olimme
saaneet opiskelijatovereilta tietoa lomakkeen toimivuudesta ja tehneet tarvittavat
muutokset, [ahetimme linkin valmiiseen Webropol-kyselylomakkeeseen saatekir-
jeen kera sahkopostitse kyselyyn suostuneiden koulujen rehtoreille ja johtajille
25.11.2016.

Jotkut koulujen rehtoreista pyysivat meilta lomaketta vanhempien tiedottamiseen
kyselystd, joten litimme séahkdpostiviestiin myods lupakyselyn vanhemmille (Liite
2), jota koulut voisivat tarvittaessa hyodyntdd. Tammikuun 9. paiva 2017 lahe-
timme rehtoreille ja johtajille muistutusviestin, jotta he toimittaisivat kyselyn
eteenpain koulunsa nuorille. Suljimme kyselyn 10.2.2017 ja lahetimme rehtoreille
viela kiitos -viestin sahkopostiin. Taman jalkeen paasimmekin heti analysoimaan
tuloksia. Koska kysyimme lomakkeessa vain oppilaiden kotipaikkakuntaa, emme
ole sen vuoksi varmoja siita, kuinka moni oppilaitos loppupeleisséa vastasi kyse-
lyyn. Kyselymme kuitenkin tavoitti 407 14 — 16- vuotiasta nuorta Lapin alueen

kokonaismaarasta 5775, eli 7,05 % koko perusjoukosta.

5.4 Aineiston analyysi

Aineiston analyysi ja tulosten tulkitseminen ovat tutkimuksen vaiheet, jolloin tut-
kila mahdollisesti saa vastauksia tutkimusongelmiinsa. Kyselytutkimusta teh-
dessa kyselyjen palautumisen, eli kyselylomakkeen sulkemisen jalkeen, on ana-

lysoinnin aloittamisen aika. (Hirsjarvi ym. 2010, 221 — 224.)

Aineiston analysointiin kaytettiin Webropol — sovellusta. Sovelluksen avulla pys-
tyimme suodattamaan vastauksista pois esimerkiksi ikdhaarukkaamme kuulu-
mattomat vastaajat. Webropol — sovelluksella voitiin tehda kyselyn tuloksista suo-
raan erilaisia kaavioita ja myos ristiintaulukointi olisi onnistunut. Tulokset esite-

taan graafisesti tulokset osiossa.
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Maarallisen tutkimuksen luotettavuutta mitataan validiteetilla seka reliabiliteetilla.
Molemmat termit liittyvat luotettavuuteen, eroina nailla termeilla on kuitenkin se,
etta reliabiliteetti kertoo kuinka hyvin tutkimustulokset ovat toistettavissa ja validi-
teetti taas maarittaa sen, mittaako mittari sit, mitd sen kuuluu mitata. Reliaabe-
lius tarkoittaa sita, etta tutkimus ei anna sattumanvaraisia tuloksia. Tallgin tutki-
muksen tulee antaa myds samanlainen tulos, jos samaa henkil6& tutkitaan eri
kerroilla. Validius tarkoittaa esimerkiksi sitd, ymmartavatko kyselyyn vastaajat ky-
symykset samoin kuin tutkija on ne kasittanyt. Jos naissa on eroa, ei kyselyn

tuloksia voida pitaa tosina. (Hirsjarvi ym. 2007, 149 — 152.)

6 TUTKIMUSTULOKSET

6.1 Vastaajien taustatiedot

Tutkimuksemme kyselyyn vastasi yhteensa 429 Lappilaista nuorta eri kouluista.
Mihinkdan kysymykseen nuorten ei ollut pakko vastata kuten ei mydskaan ikaan
tai sukupuoleen. Jokaisen kysymyksen kohdalla on ilmaistu, kuinka moni nuori

vastasi kysymykseen ja mika oli vastausten jakauma.

Sukupuolen monivalintakysymykseen vastasi yhteensa 427/429 vastaajaa. Nain
ollen kaksi vastaajaa eli 0.4% jaa ilman sukupuolta. Kysymykseen vastanneista
nuorista 54 % (n= 230) oli tytt6ja ja 46 % (n= 197) poikia. Jakauma on siis melko
tasainen ja vastanneita jopa toivottua enemman. Kuvio 2. kuvaa kysymykseen

vastanneiden nuorten sukupuolijakaumaa.
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Kuvio 2. Vastaajien sukupuoli

Kohderyhm&amme kuuluivat Lapin 14-16-vuotiaat nuoret, mutta emme kieltdneet
tata ikaryhmaa nuorempien tai vanhempien oppilaiden vastaamista. Kyselys-
samme annoimme ikdkysymyksessdmme vastausvaihtoehdoiksi kohderyhman
iat 14, 15 ja 16 sekd kohderyhman ulkopuolisille avoimen vastausvaihtoeh-
don "muu”. Nain pystyimme seuraamaan, kuinka moni vastaaja kuului tavoittele-

maamme ikaryhmaan.

Ikakysymykseen vastasi yhteensé 426 nuorta, eli kolme (0.7%) jatti vastaamatta.
426 vastaajasta noin 95 % eli 407 vastaajaa kuuluivat kohderyhmaamme (14 —
16-vuotiaat). Suurin osa vastanneista oli vastaushetkella joko 15- tai 14-vuotiaita.
Liséksi 19 vastannutta nuorta eli 4 % vastanneista oli joko kyseista ikda nuorem-
pia tai vanhempia. "Muu” —kohtaan vastanneista suurin osa (56%) vastasi ole-
vansa 13-vuotias. Muutama vastanneista oli vastaushetkelld 17-, 18- tai 19-vuo-

tias. Kuvio 3. kuvaa vastaajien ikdjakaumaa.
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Kuvio 3. Vastaajien ika

Toteutimme tutkimuksemme yhteensa Lapin alueen kahdeksalle koululle. Emme
kysyneet nuorilta, milla paikkakunnalla he kayvat koulua vaan heidan kotipaikka-
kuntaansa. Kysymykseen nuoret ovat voineet vastata siis heidan nykyisen paik-
kakuntansa liséksi vaikkapa heidan syntymapaikkakuntansa tai entisen asuin-
paikkakunnan. Vastaajat olivat kotoisin monesta eri kunnasta kuten: Enontekiolta
kaksi vastaajaa (0.5 %), Inarista viisi vastaajaa (1.2 %), Kemista yksi vastaaja
(0.2 %), Kemijarvelta yksi vastaaja (0.2 %), Keminmaasta 70 vastaajaa (16.7 %),
Pellosta 40 vastaajaa (9.6 %), Rovaniemelta yksi vastaaja (0.2 %), Sallasta 50
vastaajaa (11.9 %), Savukoskelta 17 vastaajaa (4 %), Tervolasta yksi vastaaja
(0.2 %), Torniosta 230 vastaajaa (54.9 %) seka Utsjoelta yksi vastaaja (0.2%).
Taulukossa 2. on listattu vastaajien kotipaikkakunnat seka niissé& nékyvat jokai-

sen kunnan vastaajien maarat.
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Taulukko 2. Vastaajien kotipaikkakunta

N Prosentti

Enontekid 2 0,48%
Inari 5 1,19%
Kemi 1 0,24%
Kemijarvi 1 0,24%
Keminmaa 70 16,71%
Pello 40 9.55%
Rovaniemi 1 0,24%
Salla 50 11,93%
Savukoski 17 4 06%
Tervola 1 0,24%
Tornio 230 54,89%
Utsjoki 1 0,24%

Nuorilta kysyttiin myos seurustelusta. 429 (99%) nuorista vastasi kysymykseen.
Kysymykseen vastanneista noin 18 % (n= 76) kertoi seurustelevansa vastaa-
mishetkelld ja 82 % (n= 348) vastanneista nuorista eivat olleet vastaamishet-
kella parisuhteessa (ks. kuvio 4).
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Kuvio 4. Vastaajien nykyinen seurustelutilanne

Aiempi seurusteluhistoria kerési enemman vastanneita kuin nykyinen seuruste-
lutilanne. Kysymykseen vastasi peréti 427/429 nuorta eli 99.5 %. Kysymykseen
vastanneista nuorista noin 53 % (n= 228) vastasi joskus seurustelusuhteessa,
kun taas 47 % (n= 199) vastanneista ei ollut koskaan aiemmin seurustellut. Ja-
kauma on siis hyvin tasainen ja vastauksiin on voinut vaikuttaa myos kaverit,
miké&li ovat olleet I&hella seuraamassa toistensa vastauksia. Nuorten aiemman

seurusteluhistorian jakauma nakyy kuviosta 5.
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Kuvio 5. Nuorten aiempi seurusteluhistoria

6.2 Nuorten saama seksuaalikasvatus

Kysyttdessa nuorilta, mitd seksuaalisuus heiddn mielestaan tarkoittaa, saimme
niin rakentavia vastauksia kuin myds hupivastauksia. Vastauksia kysymys kerasi
yhteensa 264. 36 % (n= 95) kysymykseen vastanneista nuorista on sitd mielta,
ettd seksuaalisuus on kokonaisvaltainen osa ihmisen olemusta ja persoonaa.
Naiden nuorten mielestad seksuaalisuus pitaa sisallaan muun muassa ihastumi-
sen- ja rakastumisen tunteet, laheisyyden ja seurustelun. Nuoret méaarittelevéat
sukupuolisuuden ja sen kokemisen, yksilon omat halut ja mieltymykset seka sek-
suaalisen suuntautumisen niin ik&&n osaksi ihmisen seksuaalisuutta.

20 % (n=53) nuorista arvioi, ettd seksuaalisuus on pelkastaan yhdyntaa tai mas-
turbointia. 17 % (n= 45) taas ei osaa sanoa, mita seksuaalisuus on, tai arvioivat
maarittelemisen liian vaikeaksi. 13 % (n= 34) vastanneiden nuorten mielesta sek-
suaalisuus on yhté kuin seksuaalinen suuntautuminen, seksuaalinen kiinnostu-
minen ja -kayttaytyminen. 37 (14 %) vastauksista olivat asiattomia, tai eivat vas-

tanneet annettuun kysymykseen (ks. kuvio 6).
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m ENTIEDA

MONIPUOLINEN OSA
IHMISTA

B YHDYNTA/SEKSI

W SEKSUAALINEN
SUUNTAUTUMINEN

HJOTAIN MUUTA

Kuvio 6. Nuorten ajatus seksuaalisuudesta kasitteena

Tutkimuksen kannalta tarkeaa oli kysya nuorilta, mista he ovat saaneet seksuaa-
lisuuteen liittyvaa tietoa ja kuinka paljon, mista aiheista he ovat saaneet tietoa,
vastasiko saama tieto heidan tarpeitaan, mita seksuaalisuuteen aiheita he arvioi-
vat tarkeaksi keskustella seka haluaisivatko nuoret saada lisa tietoa seksuaali-
suudesta. Kysyimme naita asioita monivalintakysymyksell&a, johon nuoret saivat

myds arvioida, kuinka paljon tietoa he olivat kyseiseltd tiedonlahteelta saaneet.

Kysymyksen jokaiseen kohtaan ei tarvinnut vastata. Nuoret vastasivat kiitetta-
vasti kysymyksiin (n=452) ja kysymys kerasi yhteensa 5247 vastausta. Kysymyk-
sen tulosten perusteella nuoret ovat saaneet eniten seksuaalisuuteen liittyvaa
tietoa terveystiedon opettajalta, kouluterveydenhoitajalta, internetista seka kave-
reiltaan. Vahiten tietoa nuoret taas olivat saaneet aikakauslehdista, sisaruksilta,
muulta opettajalta seka isaltdan. “En mistdan” kohtaan tuli eniten 1. vaihtoehtoa
eli “en ollenkaan/vahan tietoa” (n= 211). Tuloksista voisi siis olettaa, etta vastaa-

jat ovat saaneet kohtalaisen paljon tietoa seksuaalisuudesta.

Avoimeen kysymykseen “Jostakin muualta, mista?” vastasi yhteensa 119 nuorta
monivalintamuodossa, mutta itse kirjoitusosiaan, mista he olivat tietoa saaneet,



38

vastauksia saimme vain 17. Nuoret vastasivat saaneensa tietoa taulukossa né-
kyvien tiedonlahteiden lisdksi muun muassa kirjallisuudesta, perheneuvolasta,
kumppanilta, kokemusten kautta seka leireiltd. Avoin kysymys kerasi jalleen
my0s asiattomia vastauksia (n=9). Vastauksista kavi ilmi, ettd nuoret olivat saa-
neet tietoa seksuaalisuuteen liittyvista asioista myos ei-luotettavista lahteista, ku-
ten pornosivustoilta. Yhden nuoren vastauksen mukaan myos terveystiedon Kir-

jan tulisi uudistaa.

Taulukossa 3. on kuvattu nuorten kysymysvaihtoehdot ja taulukossa nakyvét
myds jokaisen kohdan vastausmaéarat seka —prosentit. Taulukkoa voi tulkita nu-
meroiden avulla: Numero 1 tarkoittaa, etta nuori on saanut kyseiselta lahteelta
vahan tai ei ollenkaan tietoa, numero 2 tarkoittaa, etta han on saanut jonkin ver-

ran tietoa ja numero 3 paljon tietoa.
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Taulukko 3. Seksuaalitiedon lahteet

Al 2 3 Yhteensa
z:lenkaan/vihin KoNaNecEn ) BREA s
Aidilta 164 207 38 409
40.1% 50.61% 9.29%
Isalta 282 105 16 403
69.98% 26.05% 3.97%
Sisaruksilta 292 78 31 401
7282% 19.45% 7.73%
Kavereilta 111 180 113 404
27.48% 44 55% 27.97%
Kouluterveydenhoitajalta 56 229 131 4146
13,46% 55,05% 3149%
Terveystiedon opettajalta 48 173 199 420
11,43% 41,19% 47,38%
Muulta opettajalta 287 93 21 401
71.57% 23,19% 5,24%
Sosiaalisesta mediasta 115 189 102 406
28,33% 46,55% 25,12%
Internetista 111 179 118 408
27.21% 43,87% 28,92%
Aikakauslehdista 298 81 21 400
74,5% 20,25% 5.25%
Elokuvista 153 212 40 405
37,78% 52,35% 2,88%
Televisiosta 167 202 32 401
41.65% 50,37% /.98%
En mistaan 211 26 17 254
83,0/% 10,249% 6,69%
Jostakin muualta, mista? 92 10 17 119
77,31% 8.4% 14,29%

Yhteensa 2387 1964 896 5247
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Sen jalkeen, kun nuoret olivat vastanneet, kenelta he olivat saaneet tietoa, halu-
simme tietdd, mistd he olivat saaneet tietoa seksuaalisuuden osa-alueista ja
kuinka paljon mistékin. Kysymyksessa jokaiseen kohtaan eri asioiden kohdalle
pystyi vastaamaan numeroilla 1, 2 ja 3 sen mukaan, paljonko oli tietoa saanut
kyseisesta aiheesta. Numerot tarkoittivat: 1=ei ollenkaan tai vahan tietoa, 2= jon-

kin verran tietoa ja 3= paljon tietoa.

Tuloksien mukaan nuoret olivat saaneet eniten tietoa murrosiasta, muutoksista
kehossa, ystavyydesta seka ehkéaisysta. Naihin kohtiin nuoret olivat vastanneet
eniten kolmosta eli paljon tietoa. Tulosten mukaan vahiten tietoa nuoret olivat
saaneet seksuaalisesta riskikayttaytymisestd, intimiongelmista, itsetyydytyk-
sesta ja seksuaali-identiteetistd. Nama kohdat keréasivat eniten vaihtoehtoa 1.
Kokonaisuudessaan vaihtoehto 1 kerasi huomattavasti vahiten vastauksia, josta
voidaan paatelld, ettd nuoret ovat saaneet kohtuudella hyvin tietoa kysymyk-

sessa ilmenneista seksuaalisuuteen liittyvista aiheista.

Kysymyksessa oli avoin kohta “Jostain muusta, mista?”. Kohtaan oli vastannut
115 nuorta, mutta itse vastauksia kohtaan emme saaneet kuin 10 kappaletta.
Nama kaikki 10 vastausta voidaan tulkita asiattomiksi. Avoimien vastauksien
vahaisyydesta voimme paatella, ettd olimme huomioineet kyselya laatiessa kat-

tavasti seksuaalisuuden eri osa-alueet.

Taulukossa 4. on kuvattu kaikki vastausvaihtoehdot ja kuinka paljon mitakin
vastausta kohdat kerasivat. Jokaisen vastauksen kohdalla nakyy seka vastaa-
jien maarat, etta vastausprosentit. Yhteensa vastauksia kysymys sai 10123 ja
vastaajia kysymykselle oli 423 (98 %).
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Taulukko 4. Nuorten saama tieto seksuaalisuuden osa-alueista

1:eiollenkaanfvihdn 2: jenkinverran  3: paljon Yhieenss
burrosika a 73 341 422
1.9% 17.3% 80.81%
Muutokset kehossa 8 103 310 421
1.9% 24.47% 73.63%
Muutokset tunne-elimassa 22 141 255 418
5.26% 33.73% &61%
Seksuaali-identitestti 73 174 149 416
17.55% 41.83% 40,63%
Seksuaalinen suuntautumingn 31 141 244 416
T45% 33.89% 58.65%
Seksuaalioikeudet 55 186 177 418
13.14% 44, 5% 42.34%
Suojaikiraja (16v) 45 185 188 418
10.77% 44, 28% 44, 98%
Seurustelu 27 139 250 416
649% 3341% &0, 1%
Itsetyydytys 75 191 150 416
18.03% 45.91% 36,06%
Yhdynta 29 187 200 416
6.97% 44 959 48,08%
Ehkaisy 19 144 253 418
4,55% 34,93% &50,53%
Jalkiehkaisy 45 190 180 415
10.84% 45.78% 43,37%
Sukupuolitaudit 28 187 201 416
6,73% 44, 95% 48,37%
Hedelmillisyys 48 205 1465 418
11.48% 49.04% I747%
Raskaus 20 188 211 419
4.77% 44 B7% 50,36%
Raskauden keskeytys 41 217 15% 417
2.B83% 52.04% 38.13%
Intiimiongelmat 104 205 104 417
2542% 49.16% 2547%
Rakkaus 33 154 229 418
7.B89% 37.32% 54,78%
Ystavyys 24 129 2463 4146
577% 31.01% 63,27%
Ihastuminen a1 143 244 418
TAZ% 34.21% 58,37%
Pettyminen 41 170 205 416
.86% 40.87% 49 28%
Seksuaalinen hiirinta 52 194 147 415
1253% 47.23% 40,24%
Hywiksikiyttd 56 197 1646 419
13.37% 47.02% 39.62%
Seksuaalinen riskikSyttiyviyminen 120 174 115 409
29.34% 42.54% 28.12%
Jostain muusta, mists? &1 28 26 115
53.04% 24.35% 22.61%

Yhteensa 1098 4051 4974 10123
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Nuorten saaman tiedon jalkeen kysyimme, vastasiko saama tieto nuorten tar-
peita. Kysymykseen saimme 382 vastausta. 94 % (n= 358) oli sitd mielta, etta
heidan saamansa tieto vastasi tarpeita, mutta 6 % (n= 24) mielesta jotain jai puut-

tumaan. Kuvio 7. kuvaa vastausten valista jakaumaa.

Kysymykseen vastasi kielteisesti yhteensa 24, mutta avoimeen kohtaan “mika jai
puuttumaan” vastasi yhteensa 17 nuorta. Nuoret toivoivat seksuaalikasvatukseen
lisda tietoa muun muassa eri ehkaisymenetelmista, yhdynnasta, itsetyydytyk-
sestd, seksi- ja intiimiongelmista, seksuaalisista suuntautumisista ja seksuaali-
sesta riskikayttaytymisesta. Nelja vastanneista nuorista arvioi, etta seksuaalikas-
vatusta oli kaiken kaikkiaan ollut liian vahan, ja he toivoivat enemman tietoa kai-
kesta seksuaalisuuteen liittyvasta. Asiattomia vastauksia tuli yhteensa viisi kap-

paletta.

6%

24%

I Kylla I Ei, mika jai puuttumaan?

Kuvio 7. Nuorten saaman tiedon vastaaminen tarpeisiin
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Halusimme kysya nuorilta, mista seksuaaliterveyden osa-alueista keskustelemi-
sen he kokevat tarkeimmiksi. Kysymyksessa nuoret arvioivat asioista keskuste-
lun tarkeyden asteikolla 1 — 3 (1=ei ollenkaan tarke&a, 2=jonkin verran tarkeaa ja

3=erittain tarkeaa). Kaikkiin kohtiin ei tarvinnut vastata.

Tuloksien mukaan nuoret arvioivat tarkeimmiksi asioiksi ehkaisysta, sukupuoli-
taudeista, jalkienkaisysta seka seksuaalisesta hairinnasta ja hyvaksikaytosta
keskustelemisen. Vahemman tarkeiksi nuoret arvioivat itsetyydytyksesta ja pet-
tymisentunteista keskustelemisen. “Jonkin verran tarkeda” -vastausvaihtoehto il-
meisesti houkutteli nuoria vastaamaan, joten tulosten tulkinta ei ole aivan yksi-

selitteista.

Kysymykseen vastasi yhteensa 417 nuorta (97%). Jalleen kerran nuoria hou-
kutti “jonkin verran” vastaus, joka kerasi miltei tuhat vastausta enemman
kuin “erittain tarkeaa”. Vastausvaihtoehto "ei ollenkaan/vahan” sai vahiten vas-

tauksia, joka viittaa nuorten mielenkiintoon oppia seksuaalisuudesta.

Taulukosta 5. nakyy nuorten vastausvaihtoehdot ja heidan vastauksensa. Jokai-
sen asian kohdalla nékyy, kuinka moni vastasi millakin numerolla ja vastauspro-
sentit. Kokonaisuudessaan nuoret vastasivat reippaasti kysymykseen, joka ke-

rasi vaikuttavat 9828 vastausta.
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Taulukko 5. Tarkeita keskustelun aiheita

L:ei ellznkaan/vahan 2:jonkinverran3:enttdin t3rkeda  Yhteensi

Murrosika &2 188 1464 414
14,98% 45,41% 39.61%
Muutokset kehossa &7 184 142 413
16,22% 44,55% 39.23%
Muutokset tunne-elimiassa 71 187 154 412
17.23% 45.39% 37.38%
Seksuaali-identiteetti 81 201 127 409
19.8% 49, 14% 31.05%
Seksuaalinen suuntautuminen a1 183 149 413
19.61% 44,31% 36,08%
Seksuaalioikeudet &7 172 173 412
146, 246% 41, 75% 41.99%
Suojaikaraja (16v) &7 179 164 410
16.34% 43.66% 4056
Seurustelu i 194 149 409
16,14% 47 43% 36,43%
ltsetyydytys 129 192 89 410
31,446% 46 B3% 21.71%
Yhdynta T4 179 1461 414
17.87% 43.24% 38,89%
Ehkdisy 65 140 206 411
15.82% 34.06% 50,12%
Jalkiehkiisy 74 157 181 412
17.96% 38,11% 43,93%
Sukupuolitaudit -5 1460 188 412
15.53% 38.83% 45,63%
Hedelmallisyys &2 200 127 409
20,05% 48.9% 31,05%
Raskaus | 175 164 413
17.92% 42.37% 39.71%
Raskauvden keskeytys &1 189 140 410
19.76% 46,1% 34,15%
Intiimiongelmat B3 203 122 408
20,34% 45.75% 29.9%
Rakkaus v 180 152 409
1883% 44.01% 37.146%
Wstavyys 72 174 146 412
17 48% 42.23% 40,29%
lhastuminen 75 199 137 411
18.25% 48 42% 33.33%
Pettyminen B4 195 131 410
2049% 47.56% 31.95%
Seksuaalinen hairinta T4 142 173 409
18,09% 39.61% 42.3%
Hywviiksikiytio 75 159 176 410
18.29% 38.78% 42.93%
Seksuaalinen riskikayttaytyminen T4 179 123 arva
19.68% 47 .61% 32,71%

Yhieensa 1819 4331 34678 828
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Kysymys tiedon riittavyydesta kerasi 389 vastaajaa (91 %), joista 88 % (n= 342)
olivat tyytyvaisid saamaansa tietoon seksuaalisuudesta, eivatka kokeneet tar-
vetta tai halua saada lisaa tietoa aiheesta. Silti kyselyn mukaan 12 % (n= 47)
kyselyyn vastanneista nuorista haluaisi saada lisaa tietoa seksuaalisuuteen liit-
tyen. Suurin osa vastanneista nuorista olivat siis tyytyvaisia saamaansa seksu-
aalitietoon, mutta silti on muutamia nuoria, jotka arvioivat saamansa tiedon puut-

teelliseksi.

Avoimeen kysymykseen vastasi 22 nuorta. Vastauksista nakyy, etta nuoret halu-
aisivat saada lisda perustietoa kaikesta seksuaaliterveyteen liittyvasta. Myos sek-
suaalinen riskikayttaytyminen ja yhdynta ovat toivottuja teemoja. Osa ei ollut var-
moja, mista haluaisivat saada lisda tietoa ja asiattomia vastauksia saimme kolme
kappaletta. Kuvio 8. kuvaa vastauksien jakaumaa ilman avoimen kysymyksen

vastauksia.

12%

88%

B Kyll3, mita/millaista tietoa? [ En

Kuvio 8. Nuorten halu saada lisaa tietoa seksuaalisuuteen liittyen
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6.3 Hyva seksuaalikasvattaja

Erotimme kyselyssé nuorten saaman tiedon ohjauksesta. Ohjauksella haimme
konkreettisempaa kéasitetta kuin vain yleinen tieto. Nuorten vastausten perus-

teella myds vastaajat ymmarsivat, mita erottelulla haettiin.

Kysyimme nuorilta, keneltd he ovat saaneet seksuaalisuuteen liittyv&& ohjausta
ja kuinka paljon kultakin. Kysymykseen vastattiin monivalintana. Nuoret saivat
valita kunkin ohjaajan kohdalle numeron 1 -3 (1=vahan ohjausta/en ollenkaan,
2=jonkin verran ohjausta, 3=paljon ohjausta). Tulosten mukaan eniten ohjausta
nuoret olivat saaneet terveystiedon opettajalta, toiseksi eniten kouluterveyden-
hoitajalta ja kolmanneksi eniten kavereilta. Vahiten ohjausta nuoret kertoivat

saaneensa muulta, kuin terveystiedon opettajalta, isalta, seka sisaruksilta.

Avoimeen kysymykseen ”jostain muualta, mistd?” vastasi 17 nuorta, joista kuusi
vastasi hakeneensa itse tietoa internetistd. Muutama nuori vastasi saaneensa
ohjausta vanhemmiltaan ja kaksi nuorta oli saanut ohjausta kumppaniltaan. Nuo-
ret olivat saaneet ohjausta my6s muilta sukulaisilta, kuten sijausvanhemmilta ja
aitipuolelta. Kysymys kerasi myos asiattomia vastauksia, joita oli télla kertaa seit-

seman.

Taulukossa 6. nakyy kysymyksen vastausvaihtoehdot seka mita nuoret ovat koh-
tiin vastanneet. Jokaisen numeron kohdalla nakyy niin vastausmaara kuin vas-
tausprosentti. Yhteensa kysymys kerasi 3151 vastausta ja vastaajien maara oli
410.
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Taulukko 6. Seksuaalitiedon antajat

1 2 3 Yhteensa
eiollenkaan/vahan jonkinverran paljon
Aidilta 206 156 36 398
5176 39.2% 9.05
‘ s 282 70 21 39
71.76 229 34
Sisaruksiita 288 77 3 395
291 1949 759
Kaverel 164 194
4141 4369 149
Kouluterveydenh J ) 17 & 406
5,375 53,453 118
Te iedon ¢ ija 11 2 Y
28,119 2,75 22 1
Muulta Ita 288 g 21 392
73.47 2117 5.36
Ent an 191 40 1 24¢
77.64 16.26 6.1
takin muua Y 84 1 1
68.29 1707 46
Yhteensa 1719 1057 375 3151

Kun olimme kysyneet nuorten ohjaajia, oli aika kysya ohjauksen aiheita. Nuorille
annettiin jalleen valmiit vaihtoehdot ja numero 1-3, joilla he arvostelivat, mista
aiheesta olivat kuinkin paljon saaneet ohjausta (1= ei ollenkaan/vahan, 2= jonkin

verran, 3= paljon ohjausta). Yhteensa vastaajia kysymykseen oli 409/429 (95 %).

Nuoret olivat saaneet eniten ohjausta kieltaytymiseen epamiellyttdvasta tai suo-
jaamattomasta yhdynnasta, tasavertaisuudesta kumppanin kanssa sekéa ehkai-
syvalineiden kaytdsta. Vahiten ohjausta nuoret olivat saaneet pornografiaan suh-
tautumisessa, kriittisyydessa median tarjoamaan seksuaalitietouteen seké ehkai-

syvalineiden hankinnasta (ks. taulukko 7).



Taulukko 7. Ohjauksen aihe

Ehk3isyvalineiden hankinta
Ehk3isyvalineiden kiytto
Kriittisyys median tarjoamaan
seksuaalitietouteen
Pornografiaan suhtautuminen
Omien tarpeiden, toiveiden ja
rajojen ilmaisu

Toisten tarpeiden, toiveiden ja
rajojen kunnicittaminen

Seksuaaliseen hdirintdan
suhtautuminen

Epaoikeudenmukaisuuteen,
syrjintaan ja epatasa-arvoon
puuttuminen

Wastuullisten paidtosten tekeminen

Kieltdytyminen epdmisllyttivistd
tai suojaamattomasta
sukupuolivhteydests

Tasavertaisuus kumppanin kanssa

Erilaisten tunteiden kasitteleminen

Yhteensa

48

1

eicllenkaan fvShan

123
30,15%
94
23.04%
136
33,33%
139
34.07%
105
25,8%
76
18,72%
92
2272%
82

20,2%

68
16,83%
79

19.65%

83
20.49%
80
20,2%

1157

2

jonkinwverran

176
43,14%
177
43,38%
178
43,63%
193
47.3%
193
47.42%
212
52,22%
200
49.38%
202

49.75%

201
49.75%
184

4577%

183
45,19%
193
48,74%

2292

paljon
109
2671%
137
33,58%
94
23,04%
76
18,63%
109
26,78%
118
2906%
113
27 9%
122

30,05%

135
33,42%
139

34,58%
139
34,32%
123
31,06%

1414

Yhteensa

408

408

405

406

3946

4863



49

Enemmistd nuorista eli 91 % (n= 363) arvioi saamansa ohjauksen vastanneen
omia tarpeita. 9% (n= 34) nuorista taas arvioi annetussa ohjauksessa olleen puut-
teita. Avoimeen kysymykseen "mika jai puuttumaan” vastasi 12 nuorta. Avoimista
vastauksista kay ilmi, etté puutetta ohjauksessa oli niin perusasioissa, tasaver-
taisuudesta kertomisessa, ehkaisyvalineiden kayton opettamisessa kuin porno-
grafiaan suhtautumisesta ja erilaisten tunteiden kasittelysta kertomisessa. Kolme

vastauksista oli asiattomia.

Alapuolella olevasta kuvio 9. nakyy, etta valtaosa nuorista arvioi saamansa oh-
jauksen olleen riittdvaa ja vastanneen heidan tarpeitaan. Tastéa voisi paatella sek-
suaalikasvatuksen olevan suurimmalle osalle nuorista riittdvaa, mutta silti siina

on viela kehitettavaa.

Kuvio 9. Nuorten saaman ohjauksen vastaaminen tarpeisiin

Nuorilta kysyttiin, haluaisivatko he saada lisdohjausta seksuaalisuuteen liittyen ja
mahdollisesti mité/millaista ohjausta. 401 kysymykseen vastanneesta nuoresta
89 % (n= 355) ei halunnut saada enempaa seksuaalisuuteen liittyvaa ohjausta,
mutta 11 % (n= 46) nuorta arvioi lisdohjauksen tarpeelliseksi. Avoimeen kysy-
mykseen vastasi 13 nuorta, minka tyylistd ohjausta he kaipaisivat ja suurin osa
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vastanneista kaipasi ohjausta ihan perusasioihin. Jalleen kerran osa vastauksista

(n=4) oli asiattomia vastauksia. Kuviosta 10. ndkyy nuorten vastausten jakauma.

Kuvio 10. Nuorten lisdohjauksen tarve

6.4 Seksuaalikasvattajien roolit ja oppiminen

Seksuaalikasvatuksessa yksi keskeisimmista asioista on itse seksuaalikasvat-
taja. Nuorilta kysyttiin, millainen on heidan mielestaan hyva seksuaalikasvattaja,
jolta oppisi parhaiten seksuaalisuudesta. Kysymys esitettiin monivalintamuo-
dossa ja nuoret saivat jalleen numeroida jokaisen piirteen kohdalla tarkeyden as-
teikolla 1 — 3 (1= ei ollenkaan/vahan tarkeaa, 2= jonkin verran tarkeéa, 3= hyvin

tarkead).
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Taulukosta 1 kay ilmi, etta nuorten mielesta seksuaalikasvattajalla taytyisi olla
erityisesti hyvaksyvaisyytta, ymmartavaisyytta, asiallisuutta, neuvonantotaitoja
seka kuuntelevaisuutta. Seksuaalikasvattajan sukupuolella ei niinkaan ole valia.
Avoimeen kysymykseen siitéa, millainen seksuaalikasvattajan tulisi olla, vastasi
12 nuorta. Osa vastauksista oli asiattomia (n=5), eivatka vastanneet annettuun
kysymykseen. Asiallisista vastauksista kavi ilmi, ettd seksuaalikasvattajan olisi

hyvéa olla luotettava, positiivinen ja mukava.

Kysymykseen vastasi yhteensa 407 nuorta eli 95 % kaikista vastanneista. Taulu-
kosta 8. ndkyy vastanneiden maérat ja prosentit. Yhteensa vastauksia kysymys
kerrytti 4931 kappaletta ja eniten vastauksia sai vastauskohta "hyvin tarkeaa”.
Tasta voisi paatella, ettd nuorilla on selva nakemys, millainen on heidan mieles-

taan hyva seksuaalikasvattaja.
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Taulukko 8. Nuorten mielesta hyva seksuaalikasvattaja

1 2
ei cllenkaanfvihan  jonkin verran

Samaa sukupuclta kuin itse olen 149 147
37.06% 36,57%

Eri sukupuolta kuin itse olen 216 133
53,73% 33,09%

Turvallisen ilmapiirin luoja 39 143
9.73% 35,66%

Avoimen ilmapiirin luoja &2 160

15,66% 40,4%

Kuunteleva 34 138
8.42% 34,16%

Ymmartavainen 31 133

7.69% 33%

Hyvaksyva 35 112
B.66% 29 46%

Asiallinen 34 135

8.44% 33,5%

Rohkea puheeksiottaja 42 1568
10,45% 41,79%

Kannustava 44 145
11,53% 36,34%

Hywva neuvonantaja 33 134
8,23% 33.42%

Rohkaiseva 42 151
10,55% 37.94%

Muunlainen, millainen? 61 33

52,5%% 28,45%

Yhteensa 824 1739

3

hyvin tirkeds
106
26,37%
53
13.18%
219
5461%
174
43,94%
232
57.42%
239
59.31%
250
61,88%
234
58,06%
192
47,76%
208
52,13%
234
58,35%
205
5151%
22
18,96%

2368

402

402

401

396

404

403

404

403

402

399

401

398

115

4931
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Kun nuorilta oli kysytty heidan mieleisestaan seksuaalikasvattajasta, oli aika
siirtya itse seksuaalikasvatukseen. Nuorilta kysyttiin monivalintana, millaista hei-
dan saamansa seksuaalikasvatus on heidan mielestaan ollut. Kysymykseen
vastasi 394 nuorta (92 %) ja he saivat valita useamman vastausvaihtoehdon ky-

symyksessa.

Suurin osa vastanneista nuorista (90 %) nuorista arvioi, etta annettu seksuaali-
kasvatus on ollut itselle riittavaa, kun taas noin joka kymmenes kuitenkin arvioi,
etta seksuaalikasvatus on ollut riittamatontd. Enimmaéakseen nuoret arvioivat,
ettd seksuaalikasvatus on ollut oikea-aikaista ja tarkoituksenmukaista, mutta
silti moni oli sitéd mieltd, etta seksuaalikasvatus oli ollut lilan vahaista ja sisalta-
nyt epaolennaisia asioita. Taulukosta 9. kdy ilmi nuorten vastaukset seka pro-

senttijakauman.

Taulukko 9. Nuorten saama seksuaalikasvatus

N Prosentti
Minulle riittavas 354 89.85%
Liian vahaista 41 1041%
Sisalsi epaolennaisia asioita 36 9.14%
Tarkoituksenmukaista 94 23.86%
Oikea-aikaista 127 32,23%
Liian aikaisin 31 7.87/%

Liian myShdan 30 7.61%
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Nuoret olivat saaneet seksuaalikasvatusta eniten kotoa ja koulusta. Nuorilta ky-
syttiin, milla menetelmilla he ovat saaneet seksuaalikasvatusta koulussa ja milla
menetelmilla olisivat halunneet saada. 86 % (n= 338) vastanneista nuorista oli
saanut seksuaalikasvatusta koulussa opettajan kertomana. Luokassa keskustel-
len oppimista oli tapahtunut 42 %:lla (n= 167) nuorista. Tydpajatoiminnan ja nay-

telmien kautta oppiminen on ollut vahaista.

Avoimissa vastauksissa kay ilmi, ettd nuoret ovat saaneet seksuaalikasvatusta
koulussa taulukossa nékyvien menetelmien liséksi kavereilta ja terveydenhoita-
jalta. Nuoret toivoisivat saavansa koulussa enemman seksuaalikasvatusta myos
oman opettajan toimesta (ks. taulukko 10).

Taulukko 10. toteutetut seksuaalikasvatuksen menetelmat

N Prosentti

Opettaja kertonut 338 85,79%
Keskustellen luokassa 167 42 39%
Videoita katsoen 147 37,31%
Epasuorasti 71 18,02%
Saanut esitteen 133 33,76%
TyGpajatoiminnan kautta 21 5,33%
Naytelmien avulla 29 7.36%
Itse etsinyt tietoa 110 27.92%
En ole saanut seksuaalikasvatusta koulussa 34 8.63%
Jotenkin muuten, miten? 20 5.08%

Milld menetelmill3 olisit halunnut saada seksuaalikasvatusta? 19 482%
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Kotona yleisimmin seksuaalisuudesta oppiminen tapahtuu vanhempien kerto-
mana, keskustellen ja nuorten omatoimisen tiedonhaun avulla. Kun kysyimme
nuorilta, milla menetelmilla he ovat saaneet seksuaalikasvatusta kotona, l&hes
joka neljas nuori vastasi, etteivat he ole saanut kotona lainkaan seksuaalikasva-
tusta. Suurin osa nuorista on saanut kotona seksuaalikasvatusta, jonka menetel-
min& ovat yleisimmin ollut keskustelu, vanhemmat kertoneet seka itse tiedon et-

siminen.

Avoimessa kysymyksessa ”jotenkin muuten, miten?” selvidd, etta nuoret ovat
saaneet seksuaalikasvatusta kotona muun muassa &idilta, sisaruksilta ja kave-
rien vanhemmilta. Kysymyksessa, milla menetelmilla nuoret olisivat halunneet
saada seksuaalikasvatusta, nuoret toivovat vanhemmiltaan avoimuutta keskus-
tella seksuaalisuuteen liittyvista asioista. Avoimet kysymykset kerasivat yhteensa

yhdeksén asiatonta vastausta.
Taulukosta 11. ndkyy nuorten vastausvaihtoehdot ilman avoimien kysymysten

vastauksia. Taulukosta nakyy myds vastaajien maarat sekd prosenttijakauma.

Vastaajia kysymyksella oli yhteensa 394 (92 %).

Taulukko 11. Seksuaalikasvatuksen menetelmét kotona

N Prosentti
Vanhemmat kertoneet 171 44 88%
Keskustellen 134 35.17%
Epasuorasti 112 29 4%
Itse etsinyt tietoa 136 35.7%
En ole saanut seksuaalikasvatusta kotona 93 2441%
Jotenkin muuten, miten? 23 6.04%

Milld menetelmilla olisit halunnut saada seksuaalikasvatusta kotona? 17 446%
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Nuoret kertovat seksuaaliterveyteen liittyvien tietojensa ja taitojensa kehittyvan
parhaiten keskustelemalla omaa sukupuolta edustavassa ryhmassa ja itsenéai-
sesti tietoa hakien. Nuoret arvioivat tietotaitojensa kehittyvan heikoiten tydpaja-

toiminnan, nuorten puhelinpalveluiden ja nuorten nettipalveluiden avulla,

Monivalintakysymyksessa pohdittiin, milla menetelmilla nuoren seksuaalisuuden
tiedot ja taidot kehittyvat. Nuoret saivat vastata numeroilla 1 -3 (1=heikosti, 2=riit-
tavan hyvin, 3=erittain hyvin) eri kohtiin rippuen siitd, miten arvioivat menetel-
mien vaikuttavan kehitykseen. Vastanneita kysymykselle oli 392 (91 %). Avoin
kysymys “Muilla menetelmilld” ei kerannyt vastauksia annettuun kysymykseen
(ks. taulukko 12).

Taulukko 12. Tiedon kehittyminen

1 2 3 Yhteensa
heikosti riitt3van hyvin eritt3in hywin
Keskustelemalla kahden kesken 127 207 47 381
aikuisen kanssa 33 93% 54 973% 12 34%
Keskustelemalla tyttc- 122 187 70 379
poikaryhmissa 39 19% 49 34% 18.47%
Keskustelemalla omaa sukupuolta 81 195 104 380
edustavassa ryhmassa 2132% 5132% 27 37%
Keskustelemalla toisten nuortan 69 2146 96 381
Kansss 18,11% 56.69% 25,2%
Tvopajatoiminnan kautta 245 106 17 S638
&6.58% 288 462
Muarten nettipalstoilla 197 135 33 345
Waestotitto, MLL 53.97% 36.99% 9,04%
Muorten puhelinpalveluissa 232 109 20 361
(Vaestaliitto, MLL 54.27% 30.19% 5.54
Itsendisesti tietoa etsien 102 167 99 368
27.72% 45.38% 26,9%
Muilla menetelmilla &0 36 g 105
57.14% 34 29% 857%

Yhteensd 1235 1358 495 3088
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Kyselyn tuloksista selviaa, etta suurin osa nuorista arvioi padsyn ammattilaisten
luo helpoksi. 383 vastanneesta nuoresta 83% (n= 317) nuorta arvioi ammattilai-
sen luo paasemisen helpoksi ja 17% (n= 65) nuorta vaikeaksi. Avoin kysymys
“vaikeaa, minka vuoksi?” kerasi yhteensa 36 vastausta. 13 naista nuorista arvioi
aiheesta keskustelemisen liian kiusalliseksi, nelja nuorista ei tieda kelle puhua ja
viisi nuorta kokee paasyn ammattilaisen luo liian vaivalloiseksi. Kuvio 11. kuvaa

nuorten vastausten jakaumaa ilman avoimen kysymyksen vastauksia.

Vaikeaa,
minka

Kuvio 11. Ammattilaisen kanssa keskustelemiseen paaseminen

Suurin osa 392 kysymykseen vastanneesta nuoresta eli 356 nuorta (91%) uskoo
tietdvansa, mihin ottaa tarvittaessa yhteytta askarruttavissa asioissa. Loput 9%
(n= 36) eivat tiedd mihin ottaa yhteytta. Avoin kohta “En, miksi?” kerasi 20 vas-
tausta. Useimmat néista nuorista arvioivat, ettei heille ole kerrottu mihin ottaa yh-
teyttd, tai he eivat ole tulleet ajatelleeksi asiaa. Avoimen kysymyksen vastauk-
sista seitseman oli asiattomia. Kuvio 12. kuvaa nuorten vastauksia kysymykseen

seka prosenttijakauman.
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Kuvio 12. Nuorten tiedot seksuaaliterveyteen liittyvista palveluista

390 kysymykseen vastanneesta nuoresta valtaosa eli 81 % (n= 316) arvioi pys-
tyvansa keskustelemaan seksuaalisuudesta vanhempiensa kanssa. 19 % vas-
tanneista nuorista (n= 74) ei usko pystyvansa keskustelemaan asiasta vanhem-

piensa kanssa.

Avoin kysymys “En, minka vuoksi?” kerasi 43 vastausta. Vastauksista kay ilmi,
ettd 20 nuorta kokee asian kiusalliseksi tai noloksi ja viidella nuorista ei ole edes
tarvetta jutella vanhempiensa kanssa seksuaalisuudesta. 8 nuorta kertoi etsi-
vansa tietonsa mieluummin itse. Avoimista vastauksista kahdeksan oli asiattomia

vastauksia. Nuorten prosentuaaliset vastaukset nakyvét kuviossa 13.



59

Kuvio 13. Nuorten keskustelu vanhempien kanssa.

6.5 Nuorten kehittamisehdotukset seksuaalikasvatukselle

Avoin kysymyksemme kerasi 127 (30 %) vastausta. 38 % (n= 48) ei osannut sa-
noa minkaanlaisia kehittdmisehdotuksia ja 42 % (n= 53) nuorista vastasi kysy-
mykseen asiattomasti. Nuorista 11% (n= 14) oli sitd mielta, ettd koulussa pitaisi
olla enemman avointa keskustelua seksuaalisuudesta ja sita pitaisi olla jo ala-
luokilla. Seksuaalisista suuntautumisista ja eri sukupuolista keskustelemisen ar-

vioi tarkeaksi asiaksi 5 % (n= 6) nuorista.

Loput 4 % (n= 5) kysymykseen vastanneista nuorista toivoi muun muassa, etta
seksuaalikasvatus olisi tytdilla ja pojilla erikseen, opettajat perehtyisivat aihee-
seen paremmin, kondomeja pitéisi jakaa koulussa enemman, konkreettisia ope-
tusmenetelmid ja ulkopuolisia asiantuntijoita toivottiin, sek& vanhempien roolia

varhaisessa seksuaalikasvatuksessa peraankuulutettiin (ks. kuvio 14).
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B Eitoiveita tai ideoita

B Asiattomia/ei vastaa kysy mykseen

B Puhetta sukupuoclisuudesta ja se ksuaalisesta suuntautumisesta
B Enemman/varhaisem paa avointa keskustelua koulussa

B lotain muuta

Kuvio 14. Toiveet ja ideat seksuaalikasvatuksen kehittamiselle
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7 POHDINTA

7.1 Tulosten tarkastelua

Saimme tutkimuksemme avulla paljon tilastollista tietoa, jota uskomme voivan
hyodyntad mm. seksuaalikasvatuksen materiaalia tai keskustelua kehitettdessa.
Saimme nuorilta tietoa, mista asioista he haluaisivat puhuttavan, mista he tieta-
vat jo etukateen asioita ja mista heidan mielestaan on puhuttu lilan vahan. Nuo-
ret vastasivat kyselyn avulla, mistd asioista he ovat saaneet tietoa ja ohjausta ja
kuinka paljon eri asioista. Lisaksi nuoret kertoivat, millainen heidan saamansa
seksuaalikasvatus oli, millaista sen tulisi olla sek& keneen voivat olla yhtey-
dessé seksuaalisuuteen liittyvissa askarruttavissa asioissa. Lopuksi nuoret sai-
vat myos kertoa vapaasti kehittdmisideoita seksuaalikasvatuksen kehitta-
miseksi. Nuorten "hupivastauksia” lukuun ottamatta saimme myds rakentavia ja
huolellisesti taytettyja vastauksia, joista uskomme olevan viela hyotya seksuaa-
likasvatusta kehitettdessa.

7.2 Johtopaatokset

Nuoret tuntuvat kyselyn mukaan olevan melko tyytyvaisia saamaansa seksuaali-
kasvatukseen ja uskaltavat kysya seksuaalisuuteen liittyvistéa asioista muun mu-
assa perheenjaseniltddn. Nuorten vastauksista kay kuitenkin ilmi, ettd parannet-
tavaa seksuaalikasvatuksessa olisi niin kouluissa kuin kotonakin, silla nuoret et-
sivéat edelleen paljon tietoa itsendisesti internetista, jossa nuorten saamiin haku-
tuloksiin ja tietoon ei voi vaikuttaa. Tulosten perusteella nuorilla vaikuttaisi myos

olevan selva ndkemys, millainen on heidan mielestaan hyva seksuaalikasvattaja.

Toivomme ettd opinnaytetydstamme on apua seksuaalikasvatuksen suunnitte-
lussa ja toteutuksessa tulevaisuudessa ja nuoret saavat mielekasta seksuaali-
kasvatusta ja opastusta, mihin olla yhteyksissé seksuaalisuuteen liittyvissa asi-

oissa, seka kokonaisvaltaista tietoa seksuaalisuudesta. Nuorilta saadut kehitta-
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misideat jaivat hieman vahaisiksi, mutta niista saatu tieto on sitakin arvokkaam-
paa. Kyselymme vastauksista kay ilmi, ettéd seksuaalisuus on edelleen nuorille
tabu ja arka aihe. Taméan voimme paatella siita, etté suljetusta kyselysta huoli-

matta kaikki nuoret eivat vastanneet kyselyyn asiallisesti ja todenmukaisesti.

7.3 Eettisyys ja luotettavuus

Maaréallisen tutkimuksen eettisiin kulmakiviin kuuluvat tutkijan ammattietiikka, pii-
lohavainnointi sekd anonymisointi. Tutkijan ammattietiikalla tarkoitetaan hyvaa
tieteellista tapaa, jota tutkijoiden tulee tutkimusta tehdessé noudattaa. Tutkimus-
tyota koskevat pelisaannot suhteessa kollegoihin, tutkimuskohteeseen, toimeksi-
antajaan, yleisoon seka muihin osallistujiin maaraytyvat tutkijan oman ammat-
tietikan mukaan. Tutkimusetiikka pitaa sisallaan eettiset periaatteet, kuten nor-
mit, arvot ja hyveet. (Vilkka 2007, 89.)

Maarallisen tutkimuksen luotettavuutta mitataan validiteetilla seka reliabiliteetilla.
Molemmat termit liittyvat luotettavuuteen, eroina nailla termeilla on kuitenkin se,
etta reliabiliteetti kertoo kuinka hyvin tutkimustulokset ovat toistettavissa ja validi-
teetti taas maarittdéa sen, mittaako mittari sit, mita sen kuuluu mitata. (Hirsjarvi
ym. 2007, 149 — 152.) Meidan tydomme kannalta validiteetti toteutuu hyvin, silla
mielestamme kyselylomake on muotoiltu kohderyhmallemme helposti ymmarret-
tavaksi ja ohjeistus oli selvd. Muotoilimme kysymykset huolella tarvitsemamme
tiedon pohjalta. Reliabiliteetti toteutuu tyéssdmme hyvin, silla otoksemme edus-

taa onnistuneesti perusjoukkoa ja kysymysmuodot ovat vakioituja.

Piilohavainnointi on osallistuvan havainnoinnin erikoismuoto, jossa tutkija itse ei
milla&n muotoa osallistu tutkimuskohteen tapahtumien kulkuun tai havaittavan il-
mion sisaltdon. Toisaalta tutkija voi osallistua toimintaan muista kuin tutkimuksel-
lisista syistd. Anonymisoinnilla tarkoitetaan henkil6tunnisteiden poistamista do-
kumenteista tai nilden muuttamista niin, etteivat yksittaiset henkilot ole tunnistet-

tavissa aineistosta. (Vilkka 2007, 89-90.) Opinnaytetydmme kyselylomakkeessa
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nuorille kerrottiin, etta tiedonkeruu tapahtuu nimettdmana ja kaikki saatu tieto ka-
sitelladn luottamuksellisesti. Vastaukset julkaistaan yleisella tasolla, eika kenen-
kaan henkildllisyys ole jaljitettavissa tai tule ilmi.

Selkeét ja tarkasti rajatut tutkimusongelmat, selkeédsti maaritelty perusjoukko
(josta kasattu edustava otos), hyva tutkimussuunnitelma, toimiva kyselylomake
ja korkea vastausprosentti lisaavat tutkimuksemme luotettavuutta. Tilastollisiin
menetelmiin perehtyminen edesauttaa meidan tutkijoiden kriittista kykya arvioida
tutkimuksemme luotettavuutta ja tuoda esiin mahdolliset luotettavuutta alentavat
seikat. (Heikkila 2014.)

7.4 Tutkijoiden ammatillinen kasvu

Nuorten seksuaalisuuden edistaminen ja tukeminen ovat meille tulevina tervey-
denhoitajina ja sairaanhoitajana tarkea asia. Opinnaytetyota tehdessdmme hen-
kilokohtaisena tavoitteenamme on ollut lisata myds omaa tietamystamme nuor-
ten seksuaalisuudesta ja kehittyd tulevina seksuaaliterveyden edistdjind. Kou-
lussa aiheen ké&sitteleminen on kovin pintapuolista, joten tiedonhaku on antanut
meille paljon uutta tietoa. Koemme saavuttaneemme tavoitteemme niin, etta
meilla on perustiedot hallussa niin nuorten seksuaalisesta kehityksesta kuin sek-

suaaliterveyden edistamisesta. Oppiminen kuitenkin jatkuu lapi tydelaman.

Opinnaytetyoprosessin my6ta olemme oppineet, ettd aikataulujen yhteensovitta-
minen ei ole aina helppoa eri koulutusalojen ja elamantilanteiden vuoksi. Tyon
tekeminen ryhmassa on kuitenkin ollut palkitsevaa, ja olemme oppineet toisil-
tamme paljon sek& saaneet toisiltamme tukea. Yksin tehdessa prosessi olisi ollut

luultavasti raskaampi.
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7.5 Toimenpide-ehdotukset ja jatkotutkimusaiheet

Opinnaytetydmme tutkimuksen edetessa huomasimme, etta nuoret toivoivat op-
pikirjojen paivittamista nykyaikaan ja osalla heista vaikutti olevan selvat mielipi-
teet, millainen seksuaalikasvattajan tulisi heidan mielestaan olla. Tutkimuksen tu-
loksia voisi hyddyntaa koulujen seksuaalikasvatusta kehitettaessa ja tulokset voi-
sivat antaa myds vanhemmille aiheita, joista voisi seksuaalikasvattajana puhua

lapsilleen.

Jatkotutkimusaiheita nousi mieleemme useita opinnaytetydoprosessimme aikana,
mutta esimerkkina jatkossa olisi mielenkiintoista verrata esimerkiksi lukiolaisten
tietoja seksuaalisuudesta ja seksuaalikasvatusta kyselyymme vastanneiden
nuorten tietoihin (jos mahdollista, jopa samojen nuorten tietojen kehittymista). Mi-
kali opinndytetydmme n&hdaan tarpeelliseksi oppimateriaalia kehittdessa, voisi
uuden oppimateriaalin kayttoonoton jalkeen kysyad saman ikéluokan nuorilta sa-
moja kysymyksia kuin kyselyssamme ja verrata vastauksia tutkimuksemme tu-
loksiin. Nain voitaisiin nahda, onko tyytyvaisyys seksuaalikasvatukseen lisaanty-

nyt nuorten keskuudessa ja ovatko nuorten kehittamisideat tulleet kuulluksi.
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Liite 1. Lupapyynto kouluille

Hyva Rehtori/Koulun johtaja

Asia: Seksuaalikasvatuskysely koulunne 14-16 —vuotiaille nuorille

Opiskelemme Lapin ammattikorkeakoulussa sairaanhoitajiksi ja terveydenhoita-
jiksi. Opintoihimme kuuluu opinnaytetyd, jonka aiheena on seksuaalikasvatus.
Opinnaytetyon tarkoituksena on kuvata Lapin alueen ylékoululaisten kokemuksia
saamastaan seksuaalikasvatuksesta ja kehittdmisehdotuksia seksuaalikasvatuk-
selle. Opinnaytetyon ohjaajamme Sirkka Havela on ollut Teihin yhteydessa sah-
kopostitse kevaalla 2016 liittyen ko. kyselyn suorittamiseen koulunne oppilaille.
Olette vastanneet séhkdpostiin ja antaneet séahkopostitse luvan suorittaa seksu-
aalikasvatuskyselyn koulunne oppilaille.

Olemme syksyn 2016 aikana laatineet opinnaytetydn suunnitelman ja linkissa
olevan kyselylomakkeen. Teilla koulun rehtorilla/opettajilla on mahdollisuus tu-
tustua kyselylomakkeen siséltoon ennen kuin koulunne nuoret vastaavat siihen.
Kyselylomake on séhkopostiviestin yhteydessa olevassa linkissa. Vastaaminen
kyselyyn edellyttaa oppilaiden tietokoneen, tabletin tai alypuhelimen kayttoa. Toi-
vomme, ettd mahdollistatte kyselylomakkeeseen vastaamisen oppituntien ai-
kana. Liitteend vapaamuotoinen lomake, jota voitte tarvittaessa hytdyntaa tiedot-

taessanne/pyytdessanne luvan vanhemmilta kyselyn suorittamiseen.

Tassa linkki kyselyyn:
https://www.webropolsurveys.com/S/DA0CB121207E5412.par

Kiitos jo edeltakasin!

Yhteistyoterveisin
Hoitotyon opiskelijat
Anna-Kaisa Arbelius, Suvi Mansikkasalo ja Taru Vuopio

Lapin ammattikorkeakoulu
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Opinnaytetydn ohjaaja
Sirkka Havela
Terveydenhuollon lehtori
Lapin ammattikorkeakoulu
p. 0407371728

sirkka.havela@lapinamk.fi


mailto:sirkka.havela@lapinamk.fi
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Liite 2. Vanhempien informointilomake

Hyvat Vanhemmat!

Opiskelemme Lapin ammattikorkeakoulussa sairaanhoitajiksi ja terveydenhoita-
jiksi. Opintoihimme kuuluu opinnaytety6. Opinnaytetydmme tarkoituksena on ku-
vata Lapin alueen ylakoululaisten nuorten kokemuksia saamastaan seksuaali-
kasvatuksesta ja nuorten kehittamisehdotuksia seksuaalikasvatukselle.

Opinnaytetydbmme on osa Terveyden ja Hyvinvoinnin laitoksen rahoittamaa han-
ketta, jonka nimi on Seksuaaliterveys Lapin lasten, nuorten ja perheiden voima-
varaksi. Hankkeen tavoitteena on edistaa Lapin lasten ja nuorten seksuaaliter-
veytta seka lisata ja vahvistaa lasten, nuorten ja perheiden parissa tydskentele-
vien ammattihenkildiden osaamista seksuaaliterveyden edistamisessa. Hanke

on suunniteltu vuosille 2016-2017.

Haluamme, ettd olette tietoisia kyseessa olevasta kyselysta ja samalla pyy-
damme Teiltd vanhemmilta lupaa toteuttaa seksuaalikasvatuskyselyn nuoril-
lenne.

Olemme olleet yhteydessa koulunne rehtoriin/johtajiin ja he ovat olleet mytnteisia
kyselyn suorittamiseen.

Kysely tapahtuu nimettémana ja tulokset kasitellaan luottamuksellisesti. Kysely-
lomakkeet havitetdan turvallisesti aineiston kasittelyn jalkeen.

Mikali ette halua lapsenne osallistuvan ko. kyselyyn, Olkaa hyvat ja ottakaa yh-

teytta lapsenne luokanvalvojaan tai rehtoriin.

Y hteistyoterveisin

Hoitotyon opiskelijat
Anna-Kaisa Arbelius

Suvi Mansikkasalo

Taru Vuopio

Lapin ammattikorkeakoulu

etunimi.sukunimi@edu.lapinamk.fi
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Opinnaytetydn ohjaaja
Sirkka Havela
Terveydenhuollon lehtori
Lapin ammattikorkeakoulu
p. 0407371728

sirkka.havela@lapinamk.fi
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Liite 3. Kyselylomake nuorille

Kysely Lapin alueen ylakoululaisille Liittyen
seksuaalikasvatukseen

Hei!

Opiskelemme Lapin ammattikorkeakoulussa sairaanhoitajiksi ja terveydenhoitajiksi.
Opintoihimme kuuluu opinnaytety6, jonka aiheena meilla on seksuaalikasvatus.
Opinnaytetyon tarkoituksena on kuvata Lapin alueen ylakoululaisten kokemuksia
saamastaan seksuaalikasvatuksesta ja kehittamisehdotuksia seksuaalikasvatukselle.
Opinnaytetydbmme on osa Seksuaaliterveys Lapin lasten, nuorten ja perheiden
voimavaraksi -hanketta. Hankkeen tavoitteena on edistaa lasten ja nuorten

seksuaaliterveytta. Sinun osallistumisesi tahan kyselyyn on tarkeaa.

Kysely tapahtuu nimettdmana ja tulokset kasitellaan luottamuksellisesti.

Kyselylomakkeet havitetaan aineiston kasittelyn jalkeen.

Ystavallisin terveisin
Anna-Kaisa Arbelius, Suvi Mansikkasalo ja Taru Vuopio
Jos haluat lisétietoa kyselysta ja sen tarkoituksesta, ota yhteytta sdhkdpostiimme:

etunimi.sukunimi@edu.lapinamk_fi


mailto:etunimi.sukunimi@edu.lapinamk.fi

1. Sukupuolesi

QO Tyttd O Poika

2. lkasi

O 14

O 15

O 16

O Muu

3. Kotikuntasi

O Enontekio
O Inari

O Kemi

O Kemijarvi
O Keminmaa
O Kittila

O Kolari

O Muonio

QO Pelkosenniemi
O Pello

O Posio

O Ranua

O Rovaniemi
O Salla

O Savukoski
O Simo

O Sodankyla
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QO Tervola
QO Tornio
QO Utsjoki
QO Ylitornio

4. Seurusteletko talla hetkella?

OKylla O En

5. Oletko joskus seurustellut?

OKyllda O En

6. Mitd seksuaalisuus mielestasi tarkoittaa?

TOTEUTETTU SEKSUAALIKASVATUS

7. Olen saanut TIETOA seksuaalisuuteen liittyvista asioista

(1=en ollenkaan/vahan tietoa, 2=jonkin verran tietoa, 3=paljon tietoa)

123
Aidilta OJOIO)
Isalta OO0

Sisaruksilta OO0
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Kavereilta
Kouluterveydenhoitajalta
Terveystiedon opettajalta
Muulta opettajalta
Sosiaalisesta mediasta
Internetista
Aikakauslehdista
Elokuvista

Televisiosta

En mistaan

Jostakin muualta, mista?

8. Olen saanut TIETOA seuraavista asioista?

(1=en ollenkaan/vahén, 2=jonkin verran, 3=paljon)

Murrosika

Muutokset kehossa
Muutokset tunne-elaméssa
Seksuaali-identiteetti
Seksuaalinen suuntautuminen
Seksuaalioikeudet
Suojaikéaraja (16v)

Seurustelu

Itsetyydytys

OO0
OO0
00O
OO0
OO0
00O
00O
00O
OO0
OO0
00O

123

00O
000
OO0
00O
000
00O
00O
000
000



s

Yhdynta

Ehkaisy

Jalkiehkaisy
Sukupuolitaudit
Hedelmallisyys
Raskaus

Raskauden keskeytys
Intiimiongelmat
Rakkaus

Ystavyys

Ihastuminen
Pettyminen
Seksuaalinen hairinta
Hyvaksikaytto
Seksuaalinen riskikayttaytyminen

Jostain muusta, mista?

9. Vastasiko saamasi TIETO tarpeitasi?

O Kylla
Ei, mik& jai puuttumaan?

O

10. Koen tarkeaksi seuraavista asioista keskustelemisen

(1=ei ollenkaan tarkeaa, 2=jonkin verran tarkeaa, 3=erittain tarkeaa)

1

2

3

000
OO0
00O
00O
000
00O
00O
000
00O
OO0
00O
00O
OO0
00O
00O
00O



Murrosika

Muutokset kehossa

Muutokset tunne-elamassa

Seksuaali-identiteetti

Seksuaalinen suuntautuminen

Seksuaalioikeudet
Suojaikaraja (16v)
Seurustelu
Itsetyydytys

Yhdynta

Ehkaisy

Jalkiehkaisy
Sukupuolitaudit
Hedelmallisyys
Raskaus

Raskauden keskeytys
Intiimiongelmat
Rakkaus

Ystavyys

Ihastuminen
Pettyminen
Seksuaalinen hairinta

Hyvaksikaytto

Seksuaalinen riskikayttaytyminen

78

00O
00O
00O
00O
00O
00O
00O
00O
00O
00O
00O
00O
00O
00O
00O
00O
00O
00O
00O
00O
00O
00O
00O
00O
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11. Haluaisitko saada lisda seksuaalisuuteen liittyvad TIETOA?

Kylla, mité/millaista tietoa?

O

O En

12. Olen saanut OHJAUSTA seksuaalisuuteen liittyvista asioista.

(1=vahan ohjausta/en ollenkaan, 2=jonkin verran ohjausta, 3=paljon ohjausta)

Aidilta

Isélta

Sisaruksilta

Kavereilta
Kouluterveydenhoitajalta
Terveystiedon opettajalta
Muulta opettajalta

En mistaan

Jostakin muualta, mista?

13. Olen saanut OHJAUSTA seuraaviin asioihin.

123

00O
00O
00O
00O
00O
00O
00O
00O
00O

(1=en ollenkaan/v&h&n ohjausta, 2=jonkin verran ohjausta, 3=paljon ohjausta)

Ehkaisyvalineiden hankinta
Ehkaisyvalineiden kaytto
Kriittisyys median tarjoamaan seksuaalitietouteen

Pornografiaan suhtautuminen

00O
00O
00O
00O
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Omien tarpeiden, toiveiden ja rajojen ilmaisu

Toisten tarpeiden, toiveiden ja rajojen kunnioittaminen

Seksuaaliseen hairintdéén suhtautuminen

Epaoikeudenmukaisuuteen, syrjintdan ja epatasa-arvoon puuttuminen
Vastuullisten paatdsten tekeminen

Kieltaytyminen epamiellyttavasta tai suojaamattomasta sukupuoliyhteydesta
Tasavertaisuus kumppanin kanssa

Erilaisten tunteiden kasitteleminen

14. Vastasiko saamasi seksuaalisuuteen liittyva OHJAUS tarpeitasi?

O Kylla
Ei, mika jai puuttumaan?

O

15. Haluaisitko saada lisda seksuaalisuuteen liittyvdd OHJAUSTA?

Kylla, mité/millaista ohjausta?

O

O En

16. Mielestani seksuaalikasvattajan tulisi olla

(1=ei olennaista, 2=jonkin verran tarke&a, 3=hyvin tarkeaa)

123
Samaa sukupuolta kuin itse olen 00O
Eri sukupuolta kuin itse olen 0O
Turvallisen ilmapiirin luoja 0JOJO)

Avoimen ilmapiirin luoja 00O

00O
00O
OO0
00O
00O
OO0
OO0
00O
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Kuunteleva
Ymmartavainen
Hyvaksyva

Asiallinen

Rohkea puheeksiottaja
Kannustava

Hyva neuvonantaja
Rohkaiseva

Muunlainen, millainen?

17. Saamani seksuaalikasvatus on ollut

(Voit valita useamman vaihtoehdon)

[ ] Minulle riittavaa
[ ] Liian vahaista

u Sisdlsi epaolennaisia asi-
oita

[ ] Tarkoituksenmukaista
[ ] Oikea-aikaista

[] Liian aikaisin

[ ] Liian mydh&an

18. Olen saanut seksuaalikasvatusta koulussa seuraavin menetelmin

(Voit valita useamman vaihtoehdon)
[ ] Opettaja kertonut
[ ] Keskustellen luokassa

[ ] Videoita katsoen

OO0
000
OO0
OO0
000
00O
OO0
000
OO0
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[ ] Epasuorasti

[ ] Saanut esitteen

D Tyb6pajatoiminnan kautta

[ ] Naytelmien avulla
[ ] Itse etsinyt tietoa

D En ole saanut seksuaalikasvatusta kou-
lussa

Jotenkin muuten, miten?

[

Milla menetelmilla olisit halunnut saada seksuaalikasva-
tusta?

19. Olen saanut seksuaalikasvatusta kotona seuraavin menetelmin

(Voit valita useamman vaihtoehdon)
[ ] vanhemmat kertoneet

[ ] Keskustellen

[ ] Epasuorasti

[] Itse etsinyt tietoa

[ ] En ole saanut seksuaalikasvatusta kotona

Jotenkin muuten, miten?

[

Milla menetelmilld olisit halunnut saada seksuaalikasvatusta ko-

[ ] tona?
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20. Seksuaalisuuteen liittyvat tietoni ja taitoni kehittyvat

(1=heikosti, 2=riittavan hyvin, 3=erittain hyvin)

123
Keskustelemalla kahden kesken aikuisen kanssa Q00O
Keskustelemalla tyttd-poikaryhmissa 0JOJO,
Keskustelemalla omaa sukupuolta edustavassa ryhmassa OO0
Keskustelemalla toisten nuorten kanssa OO0
Tyépajatoiminnan kautta 00O
Nuorten nettipalstoilla (Vaestoliitto, MLL) OO0
Nuorten puhelinpalveluissa (Vaestoliitto, MLL) Q00O
Itsendisesti tietoa etsien OO0
Muilla menetelmilla OO0

21. Ammattilaisten kanssa seksuaalisuuteen liittyvista asioista keskustelemaan paasy on

O Helppoa

O vaikeaa, minka vuoksi?

22. Tiedan, keneen otan tarvittaessa yhteytta seksuaaliterveyteen liittyvissa asioissa

O Kylla
En, miksi en tieda

O
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23. Pystyn keskustelemaan vanhempieni kanssa seksuaalisuuteen liittyvista asioista

QO Kylla
En, minka vuoksi?

O

24. Ole hyva ja kerro viela toiveitasi ja ideoitasi seksuaalikasvatuksen kehittamiseen
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Liite 4. Toimeksiantosopimus

LAPIN AMK

Lapland University of Applied Sciences

OPINNAYTETYON TOIMEKSIANTOSOPIMUS

Téma sopimus soveltuu kaytettavak llai oplnnay!emlden yhteydessa,
joita ei toteuteta ammatﬂkorkeakoulun ulkoguollsen rahoituksen hank
Toimeksiantaja Nimi (esim. yritys)
Seksuaaliterveys Lapin lasten, nuorten ja perheiden voimavaraksi -hanke
Yhteystiedot (yhteyshenkild, puhelin, séhképosti)
Sirkka Havela, p. sirkka.havela@lapinamk.fi
Tyon aihe
Lapin alueen 14-16 -vuotiaiden nuorten kokemuksia k tuksesta ja nuorten ideoita
seksuaalikasvatuksen kehittdmiseksi.

Tekija Nimi Opiskelijanumero
Anna-Kaisa Arbelius A1301046
Suvi Mansikkasalo A1300996
Taru Vuopio A1401543
Katuosoite Postinumero Postitoimipaikka

i | Rovaniemi
Puhelin Sahkopostiosoite
anna-kaisa.arbelius@edu.lapinamk.fi
suvi.mansikkasalo@edu.lapinamk.fi
taru.vuopio@edu.lapinamk.fi
Suoritettava tutkinto Ryhmétunnus
Sairaanhoitaja AMK R702H14S
Terveydenhoitaja AMK R702T14S

Lapin AMK Yhteyshenkilon nimi (ohjaaja) Tehtavanimike
Sirkka Havela Lehtori
Toimipaikka ja osoite

| Lapin Ammattikorkeakoulu, Jokivéyld 11C
Puhelin Sahkopostiosoite
sirkka.havela@lapinamk.fi
Toimeksiantosopimuksen ehdot

Ohjaus Ohjaava opettaja valvoo ty6td ammattikorkeakoulun puolesta ja antaa tyén edellyttamia ohjeita ja neuvoja.
Ammattikorkeakoulu ja opeitaja eivat ole konsulttivastuussa tyosta.

Dokumentointi Ammattikorkeakoulun opinnaytetydt ovat julkisia. Tysta laaditaan ammamkorkeakoulun opmnayteohjeen
mukainen kirjallinen esitys, josta toimitetaan yksi kansntettu ammatmr rkeak j 1 tai
julkaistaan s@hkdisessé muodossa Theseu: Tyb arkistoid: ilaitoksella sek&
tulostettuna etté sahkéisesséd muodossa.

Oikeudet Opinnaytetydn tekijénoikeudet kuuluvat tekijélle. Toimeksiantaja saa rinr isen kayttooik
opinnéytetyon tuloksiin opinnéytetyén valmistuttua. Ammattikorkeakoululla on ;atkuvasu voimassa oleva oikeus
kéyttaa tuloksia omassa opetus- Ja TKI-tonmmnassaan Sopijapuolilla on mahdollisuus sopia muista
opinnéytetyon tuloksia kosk ksista kuitenkin niin, etté tdmén sopimuskohdan nojalla
ammattikorkeakoulun saamat mkeuden sailyvat voimassa.

Keksinnot Jos tekua on osallusena keksintéon, joka patentoidaan, mainitaan hénet yhtena keksijdista Mahdolhses'a

itaan erikseen noudattaen ammattikorkeakoulun tai toimeksiantajan kek
linjauksia. Opinndytety6n tai sen osan julkaiseminen tai hyédyntdminen ei saa vaarantaa sen tai sen osan
suojaamista patentilla tai hyodyllisyysmallilla.

Vastuut Opinnéytetydn tulos toimitetaan sellaisena kuin se on. Tekua tai ammamkorkaakoulu eivat anna tulokselle
takuuta envatka vastaa sen soveltuvuudesta toii . Sopijapuolet ovat vastuussa toisilleen

ista vélittdmista vahmgolsta Vastuun syntyminen edellytté4 tahallaan tai
torkeélla huollmanomuudella aiheutettua sopimusrikkomusta.

Lisaksi sovitaan

Sal P Ohjaavill op ttajilla ja opi aytetyon tekijélllé on sal pif volllsuus tyén aikana esille tulleisiin
luc k 1 asioihin. Toi i -u,em tulee i etta pinndytetyd e| sisalla sal
pidettdvaa aineistoa. Tarvittaessa | i jjan erillisté sal i pi
Tété sopimusta on laadittu kolme (3) samansrs' kappaletta, yksi (1) kullekin sopimuksen osapuolelle.
Sopimus perustuu ammattikorkeakoulun hyvéaksyméaan opinnay yosuunnil ja se astuu voimaan
allekirjoitushetkella.

Paikka ja paivamaara Allekirjoitus
3 J
Toimeksiantaja |’ / T y°
* Wovarmuu. (99 A07Y
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Liite 5. Tutkimuslupahakemus

Hyvat Rehtorit/Johtajat

Asia: Luvan kysyminen seksuaaliterveyskyselyn suorittamiseen oppilaitoksessanne

Terveyden ja hyvinvoinnin laitos on myontanyt Lapin ammattikorkeakoululle, Lapin
sairaanhoitopiirille ja Rovaniemen kaupungin terveyspuolelle terveydenedistdmisen
méérarahan, jonka tarkoituksena on edistda Lapin nuorten seksuaaliterveytta. Ky-
seessé olevan hankkeen nimi on Seksuaaliterveys Lapin lasten, nuorten ja perheiden
voimavaraksi. Hanketta hallinnoi Lapin ammattikorkeakoulu ja osatoteuttajina ovat La-
pin sairaanhoitopiiri ja Rovaniemen kaupunki (terveyspuoli).

Ko. hankkeen ensimmaisena toimenpiteené on selvittda Lapin nuorten arviointia ja
mielipiteitd toteutuneesta seksuaalikasvatuksesta ja nuorten kehittdmisehdotuksia
seksuaalikasvatukselle. Taman Lapin nuorille suunnatun kyselyn tavoitteena on
saada nuorten mielipiteet, aanet esille, joita voimme hyddyntaa suunniteitaessa ja to-
teuttaessa seksuaaliterveyshanketta.

Lahestyn Teité sen johdosta, etta kysyisin saada luvan koulullanne suoritettavaan tut-
kimukseen, jonka tarkoituksena on selvittaa Lapin 14 — 16 vuotiaiden nuorten mielipi-
teitd ja arviointia seksuaalikasvatuksesta.

Kysely suoritettaisiin syyskuun aikana 2016. Kyselylomakkeen voin lahettad edelta
kasin teidan luettavaksenne ja kommentointia varten

Olisitteko ystavallisia ja vastaisitte, mahdollistatteko ko. kyselyn suorittamisen Teidan
koulunne nuorille?

Sirkka Havela

Terveydenhuollon lehtori
Seksuaaliterveyshankkeen projektipaallikko
Lapin ammattikorkeakoulu
sirkka.havela@lapinamk.fi

p. 0407371728




