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Anna anteeksi ja rakasta

Kun rakastat elamaia,
se rakastaa sinua.
Kun tuhlaat rakkautta,
huomaat kuinka se lisddntyy.
Anteeksianto, kiitollisuus,
arvostus ja kunnioitus,
hyviksynti ja auttaminen...
16ydit mahdollisuuksia
kaikkialta ja loputtomiin.
Huomaa, ettd rakastamisen vastakohta
ei ole viha,
vaan vilinpitimattomyys.

— Tom Lundberg —

(Kirjasta Hyvan Elimin Taskukirja — sivelid tirkeimmalle matkallesi 2006)
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1 JOHDANTO

Tama tehtiva liittyy opintokokonaisuuteen Asiantuntijuus terveydenhoitajan tyéssd. Opinto-
kokonaisuuden tavoitteena on syventda terveydenhoitajaopiskelijan asiantuntijuutta tervey-
denedistdmistyGssa ja terveydenhoitajan tyGssa sekd omaksua terveydenhoitajan identiteetti.
Opintokokonaisuuden tehtdvind on tehdid kehittdmistehtivd joko liittyen omaan aiemmin
tehtyyn opinndytety6hon tai muuhun asiakokonaisuuteen, jolla opiskelija voi syventdd omaa
asiantuntijuuttaan. (Kajaanin ammattikorkeakoulu 2005,73.) Me valitsimme artikkelin kirjoit-
tamisen omasta opinndytetyostimme, jonka teimme Mannerheimin Lastensuojeluliiton Kai-
nuun piiri ry:n Tyttéjen Vintille. Opinnaytetyémme kisitteli 15—-16 —vuotiaiden tyttGjen omia

kasityksid seksuaalisuudesta, seksuaaliterveydesti ja seksuaaliterveyden edistimisesta.

Artikkelissa haluamme tuoda esille kajaanilaisten nuorten tyttéjen mielipiteitd seksuaalikasva-
tuksesta ja — opetuksesta koulussa seka heiddn kisityksidan seksuaalisuudesta. Samalla halu-
amme heritelld terveydenhuollon ammattilaisia miettimddn uusia keinoja kertoa seksuaali-
suudesta murrosikiisille tytoille. Unohtaa ei sovi my6skain moniammatillista yhteistyota ter-

veydenhoidon eri ammattiryhmien ja nuorten parissa tyoskentelevien kanssa.

Artikkelin kirjoittamisen avulla syvennimme asiantuntijuuttamme monella terveydenhoitajan
osaamisen alueella. Terveydenedistimistyon osa-alueella kehitimme osallisuutta ja vaikutta-
vuutta tuomalla esille terveyttd uhkaavia tekijoitd kayttamalld ndytto6n perustuvia tyémene-
telmid sekd tutkittua tietoa. Yksilon, perheen, ryhmin ja yhteison terveydenhoitoty6n osaa-
mista olemme syventineet jo opinniytetyotd tehdessimme, kun olemme tutkineet ja hake-
neet tietoa nuorten kulttuurista ja seksuaaliterveydestd. Hankitun tiedon esille tuominen ke-
hittda viestintitaitojamme ja kykyamme verkostoitua eri toimijoiden kanssa. (STHL ry 2008,

9-16.)

Terveydenhoitajan ammattitaitoithin kuuluvat hyvit viestintitaidot. Artikkelin kirjoittaminen
kehittdd oman alan asioista kirjoittamisen ja kertomisen taitoja seki asioiden esittamistd luki-
jakunnalle kansantajuisesti. Artikkelin kirjoittaminen on yksi terveydenhoitajan ty6valine
tuoda ajankohtaista tietoa julkisuuteen. Kirjoittaminen oman ammattikunnan lehteen lisda
kollegoiden tietoa julkaistavasta aiheesta ja herittdad keskustelua ammattikunnan sisalld. Ar-
tikkeli ammattilehdessd voi tuoda esiin esimerkiksi uusia toimintatapoja tai tyévilineitd sa-

mojen asioiden airelld tyoskenteleville. Terveydenhoitajan on hyddyllistd seurata tiedostusva-



lineiden julkista keskustelua ja jopa osallistua sithen. Aktiivinen osallistuminen ja tutkitun
tiedon esille tuominen seki siitd kirjoittaminen kohentavat sekd omaa ettd oman ammatti-

kunnan identiteettid ja julkisuus kuvaa. (Mansikkamaiki 2002, 163.)



2 KEHITTAMISTEHTAVAN TARKOITUS, TAVOITE JA TUTKIMUSTEHTAVA

Taman kehittdmistehtdvin tarkoituksena on kirjoittaa artikkeli Terveydenhoitaja — lehteen
15-16 —vuotiaiden tyttojen seksuaalisuudesta. Tavoitteena on, ettd terveydenhoitajat, jotka
tyoskentelevit nuorten parissa, voivat kayttaa artikkelin antamaa tietoa kdytinnon tyossdan.
Haluamme my6s heritelld terveydenhuollon ammattilaisia miettimddn uusia keinoja kertoa
seksuaalisuudesta murrosikiisille tytoille. Lisdksi artikkelin kirjoittaminen selventia itsellem-

me, kuinka tutkittu tieto saadaan lihemmais ammattilaisia.

Tutkimustehtavit:
1. Millaisen artikkelin avulla pystymme antamaan tietoa terveydenhoitajille 15-16 —
vuotiaiden tyttdjen seksuaalisuudesta.
2. Kirjoittaa artikkeli Terveydenhoitaja — lehteen opinndytetyon teoria- ja tulososioita

hyviksi kayttien.

Artikkelin pohjana on kiytetty opinniytetyotd, joka kisitteli 15—-16 —vuotiaiden tyttGjen omia
kidsityksid seksuaalisuudesta, seksuaaliterveydestd ja seksuaaliterveyden edistimisestd. Artik-
keliin on yhdistetty asioita sekd opinndytetyon teoriaosuudesta ettd tuloksista. Opinnéytetyon

tilaaja oli Mannerheimin Lastensuojeluliiton Kainuun piiri ry:n Tytt6jen Vintti.

Opinndytetydmme tavoitteena oli tuottaa tietoa kajaanilaisten yhdeksdsluokkalaisten tyttéjen
kasityksistad seksuaaliterveydesti ja seksuaaliterveyden edistimisesta Mannerheimin Lasten-
suojeluliiton Kainuun piirille. Hankittu tieto palvelee Tytt6jen Vinttid silloin, kun suunnitel-

laan sen toimintaa ja toimintatapoja.

Tyttojen Vintin yksi padmaira on rakentaa nuorten naisten itsetuntoa, silld jokainen voi tulla
vintille omana itsendan. Tytot itse paittavat kuinka aikansa vintilla viettavit, mutta tarjolla on
esimerkiksi vierailijoita, jotka kertovat naisena olemisesta ja naisen elimistd. Tyttojen vintti

on auki kajaanilaisille tytéille sunnuntaisin klo 15-18. (Eskelinen 2008.)



3 ARTIKKELIN KIRJOITUS

Tieteelliset artikkelit voivat olla erityyppisid. Tavallisimmat artikkelit ovat alkuperiisestd em-
piirisesta tutkimuksesta kertova artikkeli, katsausartikkeli ja teoreettinen artikkeli. Katsausar-
tikkelissa kirjoittaja esittda jonkin tutkimusalueen keskeiset linjat ja tulkitsee eri tutkijoiden
tuloksia julkaistun kirjallisuuden perusteella. Teoreettisessa artikkelissa kirjoittaja tuo esiin
olemassa olevan tutkimuskirjallisuuden parantaakseen jotain tieteenalansa teoriaa. Seka kat-
sausartikkeli ettd teoreettinen artikkeli vaativat huolellista paneutumista alkuperaisartikkelei-
hin sekd niiden tulkintaa ja kriittistd tarkastelua. Kirjoittaja voi esittdd aiheesta esimerkiksi
uuden teorian tai osoittaa vanhassa teoriassa olevia virheitd. Ndiden molempien artikkelien
laatiminen on vaativaa ja merkitsee kdytainndssi sitd, ettd ne eivit ole aloittelevan opiskelijan

tehtavissd. (Viskari 2001, 26-27.)

3.1 Artikkelin rakenne

Tieteellinen alkuperiisartikkeli ja kertova artikkeli noudattavat yleensi jaottelua johdanto,
aineisto ja menetelmait, tulokset, pohdinta, titvistelma, mahdolliset kiitokset seka kirjallisuus-
luettelo (Saxen 1987, 33). Titd jaottelua kiytetddn luonnontieteellisen ja yhteiskuntatieteelli-
sen tutkimuksen alalla vakiintuneesti ja siitd kutsutaan ns. IMRD —kaavaksi. IMRD tulee sa-
noista Introduction (I)= johdanto, Materials and Methods (M)= tutkimusmenetelmit, Re-

sults (R)= tulokset ja Discussion (D)= pohdinta. (Viskari 2001, 27.)

Artikkelin muodollisen rakenteen voi jakaa kolmeen padalueeseen: aloitukseen, kisittelyyn ja
lopetukseen. Aloituksen merkityksend on heritelld lukijalle odottava mielenkiinto kirjoitetta-
vaan aiheeseen. Lukija odottaa, ettd hin saa vastauksen tai uuden nikokulman johonkin tie-
teelliseen kysymykseen. (Kinnunen & Loytty 2002, 137.) Kisittelyosa voidaan jakaa tutki-
musmenetelmiosaan ja tulososaan. Tutkimusmenetelmiosassa kisitelldidn tutkimuksen suo-
rittamista. Siind kuvataan aineisto ja tutkittavat, tutkimusmenetelmai ja aineiston analyysi. Tu-
lososassa tuodaan esille tutkimuksen tulokset. Tulosten esittiminen on artikkelin yksi tavoite.

(Viskari 2001, 27.)

Toinen artikkelin tirked tavoite on tulkita tutkimuksessa saatuja tuloksia. Pohdinnan tulee

olla kriittistd ja siind on arvioitava, mitd tulokset merkitsevat. (Viinamiki & Isohanni 1994.)



Johtopiatoksia el jitetd arvailujen varaan, vaan ne perustellaan hyvin niin, ettd artikkelin sa-
noma jai elimain lukijoiden ajatuksiin ja muihin teksteihin. (Viskari 2001, 28.) Tdma onkin
onnistuneesti kirjoitetun artikkelin kolmas tavoite. Artikkelin lopetus on oltava sellainen, etta
se auttaa lukijaa jdsentimain, tiivistimain ja arvioimaan artikkelin sisaltéa ja tuloksia. Lope-
tuksen tehtivinid on saada lukijan mielenkiinto sidilymiin vield artikkelin lukemisen jilkeen-

kin. (Kinnunen 2002, 144.)

3.2 Artikkelin osat

Artikkelin otsikon tulee ilmaista selvisti, ytimekkadsti ja riittdvin tarkasti kirjoituksen ongel-
ma ja sen ratkaisu. Otsikko markkinoi artikkelin lukijoilleen, silld sen tarkoituksena on herit-
tad lukijan mielenkiinto kyseiseen artikkeliin. Monimutkaisten nimien ja lyhenteiden kaytt6a
tulee vilttdd kuin myos alaotsikointia. (Saxen 1987, 1275.) Kotilaisen (2003, 81-83) mukaan
otsikon pituus voi vaihdella yhdesta kahteen rivid. Alaotsikoinnilla voidaan yhdistid otsikon
asiasisaltd ns. selittdva esirivi ja itse padotsikko. Yksiosaisessa otsikossa tehokeinona voidaan
kayttad tilanteeseen sopivaa, nokkelaa sanaleikkid. Otsikon tarkoitus on kertoa artikkelista
oleellisin, mutta koskaan silld ei voi kertoa koko jutun sisiltéd. Raivion, Pernaan ja Tepon
(1994, 34) mukaan kirjoittajan on pyrittava yksinkertaistamaan tutkimuksensa sanoma lyhy-
een muotoon. Mikili julkaisun kirjoitustyyliin sopi, my0s kertova otsikko on mahdollinen.

Tutkimuksen otsikointi ei ole kuitenkaan automaattisesti artikkelin otsikko.

Johdanto on artikkelin alussa oleva alkukappale. Sen tarkoituksena on johdattaa lukija esitel-
tavaan tutkimukseen ja motivoida lukija keskittyméan sithen, mitd tekstissi jiljempina seu-
raa. Tekstid kirjoitettaessa on otettava huomioon kenelle kirjoittaa, ja kuinka paljon lukijalla
on asiasta aikaisempaa tietoa. Johdannon on tarjottava riittdvin tiivis taustatieto tutkitulle
asialle.Siind tuodaan my&s lyhyesti vastaus padongelmaan. (Saxén 1987, 1276.) Hyvi johdan-
to on onnistuneen otsikon jatke.Sen on oltava kiinnostava, sisilloltddn osuva ja lukijaa hou-
kutteleva ja innostava. Yleensd pituudeksi riittada kahdesta kolmeen virkettd. (Kotilainen

2003, 86-87.)

Artikkelin perustekstistd kdytetddn nimitysté leipateksti. Sen on oltava kiinnostava ja tarjotta-
va lukijalleen uusi asia, uutinen. Hyvin ja kiinnostavan tekstin edellytykseni on kirjoittajan

tieto kirjoitettavasta asiasta. Omasta tutkimuksestaan kirjoittava on onnekkaassa asemassa



siind mielessa, ettd hin tuntee asiansa lapikotaisin. Se ei kuitenkaan yksin riitd, vaan on myos
osattava kirjoittaa hyvin. (Kotilainen 2003, 88—89.) Tieteellisessa artikkelissa leipiteksti vastaa
IMRD-kaavan M- (Materials and Methods) ja R- (Results) osaa. Tutkimuksen vaiheiden

olennaiset osat ja sisillot kerrotaan leipitekstissa (Kinnunen 2002, 144).

Alkuperiistutkimukseen perustuvissa artikkeleissa lukijalle kerrotaan tutkimuksen aineisto ja
tutkimismenetelmadt. Vain lyhyissd tiivistelméd tyyppisissd artikkeleissa nama jitetddn kerto-
matta. Kun aineisto kuvataan tarkasti, pystyy lukija itse pdittelemédn tutkimuksen yleistetta-
vyyden. Tutkimusmenetelmien kertominen puolestaan antaa lukijalle mahdollisuuden arvioi-
da tutkimuksen luotettavuutta ja toistettavuutta. (Saxén 1987, 1277.) Silloin kun artikkelin
padpaino on tulosten ja pohdinnan kohdalla, ei tutkimusmenetelmien tarkka selostaminen
ole tarpeellista. Nidin menetellddn tietyilld tieteenaloilla ilmestyvissa erikoisjulkaisuissa, joissa

tunnetut tutkimusmenetelmit ovat jo tiedossa. (Raivio ym. 1944, 37-38.)

Tieteellisessa artikkelissa tulososa on tirkein ja sen vuoksi se on laadittava huolellisesti ja
kriittisesti. Yleensd tulokset esitetddn lukijalle suuremmasta kokonaisuudesta kohti pienid yk-
sityiskohtia, paatuloksista sivuloydoksiin. Niin lukijan on helpompi seurata tutkimuksen ete-
nemistd. (Saxén 1987, 1278; Viinamiki & Isohanni 1994, 3755). Tulokset voidaan esittdd sa-
nallisesti, taulukoin, kuvioin ja niiden yhdistelmina. Tulokset on hyvi tiivistda niin, ettd luki-
jan mielenkiinto siilyy koko artikkelin ajan. (Raivio ym. 1994, 39—40). IMRD —kaavan D —

osa (Discussion) on leipitekstin loppuosa.

Pohdinta on tuloksista riippumatta artikkelin kohokohta. Pohdintaosan merkitysta ei voi ko-
rostaa litkaa ja lopetusosan kirjoittaminen onkin artikkelin kirjoittamisen vaikein osa. (Viina-
miki & Isohanni 1994, 3756.) Se kokoaa artikkelissa lapikdydyn tiedon ja jattda lukijan miet-
timadn artikkelin todellista merkitystd (Kinnunen 2002, 144). Oma pohdinta tulee erottaa
muiden tekemistd havainnoista. Kirjoittaja voi lisatd artikkeliin omia paitelmia, mutta ne ovat
taysin kirjoittajan vastuulla. (Raivio 1994, 41- 42.) Pohdinnan loppupuolella kirjoittaja arvioi
tulosten merkitystd ja viimeisissa virkkeissd voidaan esittdd jatkotutkimushaasteita seké tulok-

sista tehtyjd johtopaitoksia (Viinamiki & Isohanni 1994, 3756).

Artikkelin tehokeinoina voidaan kiyttdd kuvitusta ja kuvatekstejd. Padkuva on vaikutuksel-
taan tehokkaampi kuin mikdan muu artikkelin osa, silld se vetoaa lukijan tunteisiin. Kokonai-

suudessa tekstin ja kuvan on tuettava ja tiydennettivd toisiaan. Niiden yhteys toimii, kun



kuva niyttdd silmin havaittavat seikat ja teksti kertoo sen, mitd lukijan silmit eivit nde. Te-
hokeinona voi olla valokuva, piirros tai grafiikka, joita tukemaan kirjoitetaan kuvateksti. Tie-
teellisissa julkaisuissa kdytetdan kuvaa ja kuvatekstia harvemmin, julkaisusta riippuen. (Koti-

lainen 2003, 84-86.)

Kirjallisuusluettelo lisatddan artikkelin loppuun, jos tekstissd on viitattu johonkin lihteeseen.
Luettelossa olevien lihteiden tulee 16ytya itse tekstissa. Jotkut julkaisut ovat alkaneet kayttd-
miin myos viitettd, josta kasitellystd asiasta 16ytyy lisdd tietoa. (Raivio 1994, 43; Kotilainen
2003, 92.) Artikkelin kirjoittajan tai kirjoittajien nimien jarjestys ratkaistaan yleensa julkaisun
yleisen tavan perusteella. Kun kyseessa on tutkijaryhma, artikkelin ensimmiiseksi kirjoittajak-

si nimetdin usein se, joka on tehnyt suurimman osan kirjoitusurakasta (Saxén, 1987, 1276.)



4 JULKAISUT

Tieteelliset julkaisut voidaan Suomessa jakaa kolmeen ryhmiin. Ensimmaiinen ryhmid muo-
dostuu ns. yleistieteellisistd lehdistd, jotka kattavat monia eri tieteenaloja. Artikkelit kyseisiin
lehtiin pyritain kirjoittamaan yleistajuisesti ja tarkoituksena on kirjoittaa yleisesti kiinnosta-
vista asioista. Toisena ryhmaini ovat tieteelliset julkaisut, jotka kasittelevit vain yhti tieteen-
alaa. Tillaiset lehdet toimivat omilla tieteenaloillaan maan sisdisen tieteellisen yhteydenpidon
ja keskustelun valineena. Artikkelit pyritidn kirjoittamaan siten, ettd myos tavalliset ihmiset
pystyvit lukemaan niitd. Tiéllaiset artikkelit ovat padsddntoisesti helppotajuisia katsauksia
kiinnostavista osa-alueista tai alan erityiskysymyksistd. Varsinaiset tieteelliset julkaisut muo-
dostavat kolmannen ryhmin. Niami lehdet toimivat tieteellisen kanssakdymisen vilineend,
eivitkd ole kiinnostuneita popularisoimaan oman alansa tietoa. Usein téllainen lehti kayttaa
artikkelin tietojen tarkistamista asiantuntijalla eli ns. arviointimenettelya, joskin arvioijat ovat
kotimaisia ja valittuja suppeasta tieteellisestd piiristi. Suurin osa artikkeleista on alkuperiis-
tutkimuksia, jotka esittivat jonkin empiirisen aineiston. (Niemeld, Lagerspetz, Lagerspetz &

Niitinen, 1992, 25-27.)

4.1 Terveydenhoitaja — lehti

Terveydenhoitaja -lehti on ammatti- ja jarjestolehti. Se on ajankohtaisten ammatti- ja jirjes-
toasioiden tietolihde terveydenhoitajille, kuulontutkijoille, alan opiskeljjoille, kouluttajille,
asiantuntijoille ja paattdjille. Lehdessd julkaistaan ajankohtaista tietoa terveys-, sosiaali- ja
koulutuspolitiikasta, terveydenhoitajan ja kuulontutkijan ammattiin, koulutukseen ja tyohoén
liittyvista asioista sekd edunvalvonnasta ja jirjestGtoiminnasta. Terveydenhoitaja — lehti vilit-
taa ammatillista tietoa ja toimii myo6s jaseniston aktiivisen vuorovaikutuksen kanavana. Lehti
julkaisee tutkimusselostuksia, artikkeleita, yleiskatsauksia ja muita kirjoituksia. Lehted kiyte-

tain opetusaineistona terveysalan oppilaitoksissa. (STHL ry, 2009.)

Lehdesta ilmestyy vuodessa kahdeksan numeroa, joista yksi on kaksoisnumero. Jokainen il-
mestyva lehti on my6s niin sanottu teemanumero, jossa kisitellddn tiettyjen teemojen alla
olevia kirjoituksia. Vuonna 2008 niitd teemoja ovat olleet mm. kasvu ja kasvatus, solmuja

suhteessa, ura ja urapolku. (STHL ry, 2009.)



10

4.2 Terveydenhoitaja — lehden kirjoitusohjeet

Paddyimme artikkelin kirjoittamiseen nimenomaan Terveydenhoitaja — lehteen, koska kehit-
tamistehtava liittyy terveydenhoitaja opintoihin. Terveydenhoitaja kohtaa tyssiin monen
ikdisid asiakkaita, joista yksi ryhmi on nuoret murrosikiiset tytot. Halusimme kirjoittaa juuri
terveydenhoitajille, koska ajattelimme heritelld keskustelua murrosikiisten tyttdjen seksuaali-

suuteen liittyvin neuvonnan muodoista ja tarpeista. (STHL ry 2009.)

Artikkelin kirjoitusta varten haimme lehteen kirjoitettavan tekstin kirjoitusohjeet Terveyden-
hoitajaliiton internetsivuilta. Nailld sivuilla on maaritelty tarkasti julkaistavan tekstin tekniset
seikat ja arviointimenettely. Julkaistavaksi tarkoitettu teksti ldhetetddn toimituspdallikélle,
mieluiten sihkoéisessd muodossa sahkopostitse. Kisikirjoitukseen on liitettava tarkat tiedot,
joista ilmenevit kirjoittajien nimet, oppiarvot, virka-asemat, laitos, osasto, sairaala tai muu
toimipaikka sekd kirjoittajien postiosoitteet lehden ldhettimistd varten. Mukaan on myos lii-
tettivd sen kirjoittajan sihkopostiosoite ja matkapuhelinnumero, jonka kanssa yhteydenpito

tapahtuu. (STHL ry 2009.)

Kasikirjoituksessa ei kdytetd muotoiluja, kuten sisennyksia, lihavointeja, kursivointeja, allevii-
vauksia. Tekstiin ei liitetd valmistelevaa aineistoa, kuten kyselylomakkeita. Kisikirjoitusten
enimmidispituus on viisi A4-liuskaa rivivililld 1, noin 19 500 merkkid vililyénteineen. (STHL

ry 2009.)

Kisikirjoitusta tiydentdvid ja selventdvid valokuvia, piirroksia, taulukoita ja kaaviokuvia voi
liittdd mukaan. Kuvien laatuun tulee kiinnittdd huomiota, ja taulukot pitdd voida ymmairtaa
ilman tekstin vilitontd tukea. Digitaalikuvissa on oltava aikakauslehden edellyttimi tarkkuus

300 dpi kiiyttékoossa. (STHL ry 2009.)

Kaikki kirjoitukset arvioi toimitus. Arvioinnissa kiinnitetddn huomiota tekstin ajankohtaisuu-
teen seka yleiseen kiinnostavuuteen terveydenhoitajatyon kannalta. Kisikirjoituksen kieliasun
viimeistelyyn on syyta kiinnittdd huomiota jo kirjoitusvaiheessa, vaikka julkaistavat kirjoituk-
set tarkistetaan kielellisesti toimituksessa. Tilapiisid lyhenteitd ja vierasperiisid sanoja, joille

16ytyy hyvd suomenkielinen vastine, pitaa valttaa. (STHL ry 2009.)

Kirjallisuusviitteet merkitdan tekstiin sulkeissa olevin numeroin esiintymisjirjestyksessa ja
luetteloidaan numerojarjestyksessa tekstin loppuun. Jos viitteitd ei merkita tekstiin, lihdeluet-

telo kirjoitetaan aakkosjirjestykseen kirjoittajan sukunimen mukaan. Lihteistd mainitaan en-
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sin kirjoittajan nimi, sitten ilmestymisvuosi, kirjoituksen nimi, kustantaja ja ilmestymispaikka.
Lehden nimen jilkeen merkitadn numero ja volyymi sekd sivunumerot. Lihdeviitteiden mai-

rin on oltava kohtuullinen. (STHL ry, 2009.)

4.3 Artikkelin kirjoittaminen

Aloitimme artikkelin suunnittelemisen lukemalla Terveydenhoitaja — lehtid ja niisséd julkaistu-
ja artikkeleita, jotka oli kirjoitettu opinndytetistd. Taman avulla pystyimme selkiyttimaan
itsellemme, mitd artikkelin kirjoittamisella tavoitellaan. Seuraavaksi tutustuimme tieteellistd
artikkelia koskevaan kirjallisuuteen ja etsimme sopivia lihteitd, joita kiytimme kehittimisteh-
tavian teoriaosuudessa. Lihdekirjallisuuden avulla hahmotimme tieteellisen artikkelin raken-
teen ja kirjoitustyylin. Lisaksi kirjoittamista ohjasivat Terveydenhoitaja — lehden kirjoitusoh-
jeet, jotka haimme Terveydenhoitajanliiton internet — sivuilta. Haasteellisinta artikkelin kir-
joittamisessa oli atheen rajaaminen ja halutun nikékulman 16ytiminen omasta opinnaytetyos-

td. Kun nidmad asiat osuivat kohdalleen, oli artikkelin kirjoittaminen kiinnostavaa ja sujuvaa.
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5 POHDINTA

Kehittimistehtdvin tavoitteena oli oman asiantuntijuuden kehittyminen. Mielestimme
syvensimme omaa asiantuntijuuttaamme terveyden edistimisen osa-alueella. Kykymme arvi-
oida terveyden edistimisen vaikuttavuutta terveydenhoitajan tyossd on lisddantynyt. Tervey-
denedistiminen on terveydenhoitajan tyon yksi kulmakivid ja itsensad kehittiminen edellyttda
kykya lukea ja tulkita tieteellistd tekstid. Prosessin aikana kehitimme uuden tiedon hankinnan
ja sen kdytint6on soveltamisen taitoja seka kriittistd arviointia. Artikkelin kirjoittaminen on
my0s terveydenhoitajan osallisuutta yhteiskunnallisiin kysymyksiin. (STHL ry 2008; Kajaanin
ammattikorkeakoulu 2005, 47.)

Yleisiin tyoelamavalmiuksiin kuuluu mm. kommunikointitaidot, joista kehitimme titd tyota
tehdessi kirjallisen viestinndn taitoja. Aikataulussa pysyminen on kehittinyt toiden oikeaa
arvottamista ja  suunnitelmallisuutta. Kehittimistyén  tekeminen wvaati  artikkelin
kirjoittamisen =~ kokonaisuuden hahmottamista ja tuntemista. Sithen tarvittiin myo6s
asiakirjoittamisen valmiuksia, didinkielen ja englannin kielen taitoja sekd atk-taitoja, joita

olemme hy6édyntineet prosessin aikana. (STHL ry 2008, 9.)

Kehittimistehtdvin aiheen valinnassa liht6kohtana oli se, ettd sen tuli liittyd omaan tulevaan
terveydenhoitajan ammattiin sekd vahvistaa ja tukea sitd. Artikkelin kirjoittaminen oli mie-
lenkiintoinen, mutta samalla haasteellinen tehtdvi. Haasteellista oli nimenomaan se, ettd ar-
tikkeli pohjautuu omaan opinniytety6hon, joka oli pitkdn tyOpanoksen tulos. Kaytimme sii-
hen paljon aikaa ja panostusta. Nyt sitd oli tarkasteltava uudelleen, erityisesti sen tutkimustu-
losten osalta. Kirjoittajina meiddn oli eroteltava opinndytetyostd ne oleelliset asiat, mitkéd ha-
lusimme artikkelissa tuoda esille. Vililli sorruimme opinndytetydmme vihittelyyn, vaikka

siitd 16ytyi paljon artikkeliin sopivaa tutkimustietoa.

Artikkelin teoreettisen osan luomiseen haettiin tutkittua tietoa, jonka arvioimme olevan
luotettavaa. Luotettavuutta arvoimme mm. ldhdekirjallisuuden tuoreudella. Yli kymmenen
vuotta vanhemmat lihteet katsoimme luotettaviksi, koska niiden kirjoittajat ovat tunnettuja
ja heilli on arvovaltaa alalla. Asioithin perehtyminen ja valintojen perustelut ovat osa
kehittivad tyootetta. Kyky ndhdd asioita laajemmissa yhteyksissd sekd tutkitun tiedon
kdyttdiminen terveydenhoitajan tydmenetelmidnd nakyy mielestimme kehittimistyGssimme.

(Hirsjarvi, Remes & Saarivaara 2006, 101-102.) Tutkimushaastattelun lopputulokena saatua
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tietoa nuorten ajatuksista, mielipiteista ja kokemuksista voidaan hyodyntia terveydenhoitajan

tyossd sekd oman ammatillisen osaamisen kehittimisessa.

Bennerin (1989) soveltamassa tietojen hankkimismallissa tyontekijan eteneminen tapahtuu
tietojen, taitojen ja kokemusten hankkimisessa viidessa erilaisessa vaiheessa; aloittelijasta asi-
antuntijaksi. Viisi erilaista vaihetta on noviisi, edistynyt aloittelija, patevi, taitava ja asiantunti-
ja. Terveydenhoitajan ammattiin valmistuvina olemme noviiseja, kun taas artikkelin lukijat,
terveydenhoitajat puolestaan edustavat pitevid ja taitavia asiantuntijoita. Uskomme heilld
olevan paljon kokemusta kiytinnon tyostd pitkdn tyouran tehneinid terveydenhuollon am-
mattilaisina. Tdman vuoksi heilld voi olla kriittinen suhtautuminen kirjoittamaamme artikke-
liin. TAma asetti meille kovat vaatimukset ja intensiivisen perehtymisen sithen, mitd ha-
lusimme heille kirjoittaa artikkelissamme. Toisaalta meilli on runsaasti aiheeseen liittyvaa
teoriatietoa ja asiantuntemusta, koska olemme perehtyneet nuorten seksuaalisuuteen syvalli-

sesti jo opinnaytety6td tehdessamme.
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Seksuaalisuus on 15-16 —vuotiaille tytéille iso juttu

Kajaanin ammattikorkeakoulussa keviilld 2009 valmistuneessa opinndytetyOssd haastateltiin
kajaanilaisia yhdeksisluokkalaisia tytt6ja ja kysyttiin heidin mielipiteitdadn seksuaalisuudesta,
seksuaaliterveydesti ja seksuaaliterveyden edistimisesta.

Haastateltujen tyttjen kisitykset seksuaalisuudesta olivat laajemmat ja syvillisemmit kuin
yleisesti mediassa annetaan ymmartad. Seksuaalisuus ei ole pelkistidn seksid ja ulkoniképai-
neita, vaan pitdd sisillidn monia ulottuvuuksia myos tunteiden puolella. Opinniytetyon tilaa-
jana oli Mannerheimin Lastensuojeluliiton Kainuun piiri ry:n Tytt6jen Vintti.

Tytt6jen Vintti

Kajaanin Tytt6jen Vintti on Mannerheimin Lastensuojeluliiton Kainuun piiri ry:n yllapitimaa
toimintaa, jonka tavoitteena on tunnistaa tyttGjen erityislaatu ja tarpeet, kehittad uusia toi-
minta- ja tydmenetelmii tytoille sopiviksi, tukea tyttoja itsetunnon rakentamisessa ja ennalta-
chkdistd ongelmia. Samantapaista tyOtapaa toteutetaan Tampereen, Helsingin ja Oulun Tyt-
tojen taloissa. Tytt6jen Vintti tarjoaa tytoille turvallisen ja viithtyisin kohtaamispaikan, jonne
jokainen voi tulla omana itsendin. Tyttojen vintti on auki Kajaanilaisille tytéille sunnuntaisin
klo 15-18.

Ryhmahaastatteluun osallistui seitseman Tytt6jen Vintti — toiminnassa mukana ollutta 15-16
—vuotiasta tyttod. Haastattelutyypiksi valittiin teemahaastattelu, joka sisélsi ennakkoon mieti-
tyt aiheet seka tarkentavat kysymykset. Haastattelu sopi kyselylomaketta paremmin intiimien
ja emotionaalisten asioiden kisittelyyn. Seksuaalisuus ja sithen liittyvit kysymykset ovat joil-
lekin nuorille arkoja aiheita, joista on vaikea puhua yksin vieraan ihmisen kanssa.

Aineiston analyysimenetelmani kaytettiin aineistoldhtOistd induktiivista sisallonanalyysia,
koska halusimme luoda sanallisen ja selkedn kuvauksen tutkittavasta ilmiosta.

Seksuaalisuuskisitykset luodaan nuoruudessa

Murrosikdisen elimissé tapahtuu paljon muutoksia niin fyysisesti, henkisesti kuin sosiaalises-
tikin. Nuoren ulkoisen olemuksen ja fyysisen kasvun muutokset voivat tapahtua lyhyessa
ajassa ja siten himmentid mieltd ja tunteita. (1) Seksuaalisuuden kehittyminen on keskeistd,
mikd vaikuttaa nuoren omaan seksuaalisuuteen ja ihmissuhteisiin (2).

Suhteessa ulkoiseen olemukseen ja kehon muutokseen voi nuoren tietotaso seksuaalisuudes-
ta olla matala, vaikka nykypidivin mediavaikutteisessa maailmassa seksid tulvii kaikkialta(1).
Seksuaalisuus, mindkuvan hahmottuminen ja identiteetin 16ytyminen ovat yhd useammalle
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tytolle vaikeampaa timin pdivin yhteiskunnassa, jossa eroottisuus, ulkoniké- ja suoriutu-
mispaineet uuvuttavat aikuisia naisiakin (3). Nuoruuden muutosvaiheessa on tirkedd tieto
oman itsensd ja ldhimmdisensd arvostamisesta ja hyviksymisesta, toisen ja oman kehon kun-
nioittamisesta ja vikivallalta suojautumisesta (4).

Koska nuoruudessa luodaan kisitys sille, mitd seksuaalisuus on ja miten sitd haluaa, kuuluu
tai saa toteuttaa, on terveydenhuollon kilpailtava seksuaaliterveyttd koskevassa tiedonannossa
kaverien ja median rinnalla. Toimijoiden tulisi 10ytda seksuaaliterveyttd edistdvit toimintata-
vat, jotka olisivat nuorten kannalta hyodyllisid ja saisivat nuoret sitoutumaan ja hyviksymain
toiminnan. (4)

Kouluterveyskysely

Stakesin kouluterveyskyselyn tulokset kevailld 2004 toivat esille nuorten epavarmuuden ja
nuorena olemisen vaikeuden sekd tarpeen aikuisen tuesta. Selvityksen mukaan nuoret karsi-
vit vanhemmuuden puutteesta, silli vanhemmat eivit tiedd nuoren viikonloppuiltojen viet-
topaikkaa.Nuorten on vaikea piistd kouluterveydenhoitajan vastaanotolle ja heilli on huonot
tiedot seksuaaliterveydesta. (5)

Kevain 2007 kouluterveyskyselyssi 18 % yhdeksasluokkalaisista tytoista koki koulutervey-
denhoitajan vastaanotolle ja 37 % koululddkirille menemisen melko vaikeaksi. Neljasosa vas-
tanneista oli melko tyytymattomid koulun terveydenhuoltoon silloin, kun he haluaisivat kes-
kustella henkil6kohtaisista asioista esimerkiksi seksistd. Koulun terveystiedon oppitunneilta
ilmoitti lihes puolet, 48 %, Kainuun yhdeksasluokkalaisista tytoistd olleensa poissa, vaikka 66
%:n mukaan terveystiedon oppituntien aiheet sinillddn olisivat kiinnostaneet. (6)

Seksuaaliterveyden edistiminen

Nuorten seksuaaliterveyden edistiminen vaatisi, ettd heille suunnattaisiin juuri heidin tarpei-
siinsa ja ikdkauteensa sopivia palveluja, joihin olisi matala kynnys hakeutua (7). Seksuaali- ja
lisdadntymisterveyden edistimisen toimintaohjelman 2007 — 2010 (8) mukaan tavoitteena on,
ettd seksuaalikasvatus tavoittaa tasa-arvoisesti kaikki lapset ja nuoret. Seksuaalikasvatuksen
tulisi sisaltyd kaikkeen kasvatus- ja opetustoimintaan aina varhaiskasvatuksesta toisen asteen
koulutukseen saakka. Seksuaaliterveyteen liittyvien aiheiden kisittelyd voitaisiin liittdd muu-
hunkin nuorten kanssa tapahtuviin toimintoihin, ei pelkistian koulun terveystietotunneille.
(8). Jokaisessa nuorten neuvontapalveluja antavassa instanssissa tarvitaan vihintidn yksi
henkil6, jolla on erityisosaamista seksuaalisuudesta ja seksuaaliterveyden edistimisesti (4)

Tyttojen kasityksia seksuaalisuudesta

Haastatteluun osallistuneiden tyttdjen mielestd koulun seksuaaliopetus nivoutuu litka ehkai-
syneuvonnan ympdrille. Tadma voi ohjata nuorten ajattelua sithen suuntaan, ettd seksuaali-
suus on pelkkdd toimintaa, seksid ja ndin ollen laajempi nikemys seksuaalisuudesta jad saa-
matta. My6s Cacciatoren (9) mukaan pelkka biologinen vietti védaristdd seksuaalisuuden kasi-
tettd, silld sithen tulisi aina liittdd mukaan kolme tasoa eli jirki, tunteet ja biologia. Promotii-
visesti ajateltuna terveyden edistimisen tehtivind on yllapitdd ja vahvistaa terveyttd suojaavia
tekijoitd, jotka vahentavat riskien vaikutuksia yksil6ihin.(10) Seksuaalikasvatuksen tulee olla
avointa, rehellistd keskustelua seksuaalisuudesta, sen eri ulottuvuuksista ja mahdollisuuksista.
Nuorille tulee lisiksi antaa oikeaa ja ajankohtaista tietoa seksitautien esiintyvyydestd heiddn
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omassa ikdluokassaan seki kertoa nuorten seksuaalioikeuksista, mitkd olivat tutkimuksemme
tytoille tuntematon kasite.(11)

Koulussa opettajan tulisi tietid nuoren nakemys ja kokemus seksuaalisuudesta. Keskustelujen
kautta avautuu laajempi nakemys seksuaalisuudesta, mika auttaa nuorta hahmottamaan sek-
suaaliset riskitilanteet ja kiinnittimédin enemmin huomiota seksuaaliseen terveyteensi. (12)
Tytt6éjen mukaan koulutunneilla seksuaalisuusasioista ei juuri keskustella, joten opettajalta jda
nuoren nikemys asiasta saamatta. Koulutunneilla on vaikea puhua, koska kaikkia atheet eivit
kiinnosta, eivitkd kaikki halua puhua seksuaaliasioista oppitunneilla muiden oppilaiden
kuunnellessa. Koulun terveystiedon opetuksessa tulee miettid, kuinka seksuaalisuuteen liitty-
vistd aiheista saataisiin sellaisia, ettd oppilaat voisivat keskustella asioista enemmin. Huomi-
oon pitiisi myOs ottaa tyttojen ja poikien eritasoinen kehittyminen. Seksuaalisuuteen liittyvi-
en asioiden kisittely ylikoulun seitsemannelld ja kahdeksannella luokalla voi olla hankalaa
poikien my6hemmidn murrosidn kehityksen vuoksi. Sen sijaan yhdeksids luokka voisi olla
ajankohta, jolloin tyt6t ja pojat ovat kehitykseltian lahempini toisiaan ja molemminpuolinen
jarkevi keskustelu asioista onnistuisi.

Koulussa annetun opetuksen laatu on sidoksissa opettajan persoonallisuuteen ja aiheeseen
sitoutumiseen. Sen vuoksi saatu tieto seksuaaliterveydestd voi olla eri kouluilla hyvin erilaista
ja eritasoista riippuen opettajan omista taidoista ja mielenkiinnosta asiaan paneutumisessa.
Kiytinnossd tdmd tarkoittaa sitd, ettd terveystiedon opettajilla on oltava yhdenmukainen ja
ajantasainen koulutus, joka mahdollistaa laadukkaan opetuksen kaikille peruskoululaisille.(11)

Tutkimuksemme mukaan tytot kaipaavat lisaa keskustelua seksuaalisuuteen liittyvista asioista.
He toivovat sellaista paikkaa, jossa seksuaalisuusasioista voidaan luottamuksellisesti keskus-
tella.(11)

Tutkimuksemme tarkoituksena oli, ettd saatua tietoa voidaan kayttad suunnitellessa ja kehi-
tettdessd TyttGjen Vintti toimintaa. Tulokset kertovat, ettd tytot todella kaipaavat paikkaa,
jossa scksuaalisuusasioista voitaisiin puhua avoimesti ja luottamuksellisesti. Mukana olisi
hyvi olla joku aikuinen luotettava henkild, joka osaa aloittaa ja johtaa keskustelua oikeaan
suuntaan. Tarvittaessa my6s kahdenkeskista keskusteluapua olisi hyva olla tarjolla.

Terveydenhoitaja on ollut Tyttjen Vintilld silloin tilloin lahinnd ohjaavana aikuisena. Sek-
suaaliterapeutin vierailu koettiin erittdin mielenkiintoisena ja positiivisena, koska hinen kans-
saan keskusteltiin nimenomaan tyttojen toivomista aiheista. Toivomuksena oli, ettd seksuaali-
terapeutti vierailisi kaikilla kouluilla, ja toisi oman ammattitaitonsa seksuaalisuusasioista pu-
humiseen kaikkien nuorten saataville. Jatkossa TyttSjen Vintilld tulisi olla sddnnollisesti ter-
veydenhoitajan ja seksuaaliterapeutin vierailuja, jotta tytot padsisivit tarvittaessa keskustele-
maan seksuaalisuuteen liittyvistd asioista aikuisen luotettavan ithmisen kanssa. Kontula &
Lottesin (7) tuovat esille, ettd nuorten seksuaaliterveyden edistiminen vaatisi juuri heiddn
tarpeisiinsa ja ikdkauteensa suunnattuja sopivia palveluja, joihin olisi matala kynnys hakeutua.
Myo6s Viestoliiton (4) mukaan jokaisessa nuorten palveluja tarjoavassa instanssissa tarvitaan
viahintain yksi henkilo, jolla on erityisosaamista seksuaalisuudesta ja seksuaaliterveyden edis-
timisesta.

Seksuaaliterveyden edistdmistd tytot ovat mielestddn saaneet koulussa biologian ja terveystie-
don tunneilla ja jonkin verran terveydenhoitajan vastaanotolla. Kouluterveydenhuollon on-
gelmana tytot nikivit terveydenhoitajan vihiiset resurssit. Kun kouluterveydenhoitaja on
tavattavissa vain muutamana koulupidivini viikossa, kokivat ty6t mm. raskauden ehkiisyyn
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liittyvien asioiden hoitaminen hankalaksi. Samansuuntaisia olivat my6s vuoden 2004 koulu-
terveyskyselyn tulokset, joissa nuoret ilmoittivat kouluterveydenhoitajalle padsyn vaikeaksi
(5). Tama tarkoittaa sitd, ettd kouluterveydenhoitajan tulisi olla koululla tavattavissa kaikkina
koulupiivini, ja resurssit mietitidn riittiviksi kouluterveydenhoitoa suunniteltaessa ja kehitet-
tiessd sekd padtoksid tehtiessd. Kouluterveydenhoitaja on terveydenhuollon ammattilainen,
jonka tuki ja seuranta seksuaalisessa kasvussa sekd siind ilmenevien mahdollisten hiirididen ja
oireiden huomioimisessa on olennaista, kun nuorella tulee tarve paisti ajoissa erikoissairaan-
hoidon piiriin. (11)

Sosiaali- ja terveysministerié on esittinyt Seksuaali- — ja lisddntymisterveyden toimintaohjel-
massaan (4), ettd seksuaaliterveyteen liittyvid atheita voitaisiin liittdd muihinkin nuorten kans-
sa tapahtuvin toimintoihin, ei pelkistidn koulun terveystietotunneille. TAma asettaa mieles-
timme suuren haasteen erilaisille urheilu- ja harrastusseuroille sekéd vapaa-ajan viettopaikoille,
joiden piirissd yhid useampi nuori viettdd vapaa-aikaansa. Lisiksi haastetta luovat ne nuoret,
jotka eivit koulun ulkopuolella kuulu mihinkddn harrastus ja vapaa-ajan toimintaan, joissa
seksuaaliterveyden edistimisti ja seksuaalista kasvua voitaisiin tukea. Tallaisten nuorten koh-
dalla korostuvat kodin ja koulun roolit seksuaalikasvattajana.(11)

Tutkimus toi esille tyttdjen odotuksia ja toiveita seksuaalineuvonnan toteutuksesta ja toteut-
tajista. Samalla vahvistui kisitys siitd, ettd seksuaalisuus on nuorille merkittiva elimin osa-
alue, johon he tarvitsevat aikuisen tukea. Tahdn haasteeseen on terveydenhoitajien kyettiva
vastaamaan. Terveydenhuollon ammattilaisten on kyettdvd kohtaamaan nuoret heidin haas-
teellisessa elimanvaiheessaan. On tirkedd pystyad havainnoimaan, tunnistamaan ja vastaanot-
tamaan nuorten viestejd ja samaan tietoa nuorten elimistd, asenteista ja kulttuurista.
Mielestimme terveydenhoitajan ty0ssd toimintatapojen muutamisella ~on mahdollista
saavuttaa se, ettd nuorten on entistd helpompaa lihestyd luottamuksellisesti
terveydenhoitajia. Nuorten tapaamiseen on varattava riittivasti atkaa ja heiddn on
péadstivid tapaamaan terveydenhoitajaa my6s lyhyelld varoitusajalla. Terveydenhoitajia tulee
jatkokoulutuksen avulla perehdyttdd seksuaalisuuden ohjaamiseen ja tukemiseen entistd
enemmin.Tulevien terveydenhoitajien koulutukseen tulee sisillyttdada pakollisisissa
ammattiopinnoissa enemmin seksuaalisuuteen liittyvid asioita. Lisdksi koulujen tulisi ottaa
kouluterveydenhoitaja enemmaidn  osalliseksi  terveystiedon ja  seksuaalikasvatuksen
opetukseen.

Valtakunnallisen terveyspolititkan painopisteind ovat terveydenedistiminen, ennalta ehkaise-
vit palvelut ja avohoito. Lasten ja nuorten lisadntyneet psykososiaaliset ongelmat tuovat uu-
sia haasteita terveydenhoitajan tyGajan ja toimintamuotojen suhteen. Yhteisty6 terveydenhoi-
tajan, koulun, kodin ja vapaa-ajan viettopaikkojen kesken korostuu, jotta lapset ja nuoret sai-
sivat riittdvasti tietoa, taitoa ja tahtoa tehdad terveyttd edistavia ja suojelevia paatoksid. Seksu-
aaliterveyden edistiminen on olennainen ja tirked osa terveyden edistimistd ja kansanterve-

ystyotd.
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