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1 JOHDANTO

Sairaanhoitajan koulutukseen kuuluva opinnaytetyomme valmistui kevaalla
2011. Opinnaytetydomme aihe oli koulukiusaamisen ennaltaehkaisy ja varhainen
tunnistaminen — Teemaviikko peruskoulun toisen vuosiluokan oppilaille. Suun-
nittelimme ja toteutimme koulukiusaamisen vastaisen teemaviikon Helsingin
ranskalais-suomalaisessa koulussa syksylld 2010. Etsiessdmme teoriatietoa
koulukiusaamisesta, sahkoinen kiusaaminen tuli monessa yhteydessa esiin,
mutta rajasimme sen opinnaytetydmme ulkopuolelle. Kehittdmistehtavassamme
suunnittelimme ja toteutimme tietolehtisen sahkoisesta kiusaamisesta Helsingin

ranskalais-suomalaisen koulun kolmannen vuosiluokan oppilaiden vanhemmille

Schurgin O’Keeffe (2010, 19-20) toteaa kirjassaan Cyber Safe, etta lapset viet-
tavat nykyaikana Internetissa enemman aikaa kuin mikdan muu aikaisempi su-
kupolvi. Nykyaikana k&nnykan ja Internetin avulla pystyy pitamaan yhteytta ka-
vereihin ja lapset I6ytavat uusille sovelluksille jatkuvasti erilaisia kayttotapoja,
jotka eivat aina ole toivottavia. Suurin syy siihen, etté lapset joutuvat vaikeuksiin

Internetissa on heidan riittamaton ymmarrys ymparoivdan maailmaan.

Mielestamme sahkdinen kiusaaminen on ajankohtainen aihe, johon tulisi panos-
taa ja lisata vanhempien tietdmysta siitd. Koemme, ettd Internetin ja matkapu-
helinten jatkuva muutos ja laaja kayttajakunta tuovat haasteita vanhemmille,
jotta he pystyisivat valvomaan lastensa sahkoisten viestimien kaytt6éa. Kehitta-
mistehtavassamme olemme rajanneet séahkodisen kiusaamisen Internet- ja kan-
nykkakiusaamiseen, silla ne ovat tutkimusten mukaan yleisimpia sahkoéisen kiu-

saamisen muotoja.

Terveydenhoitajan tydnkuvaan kuuluu oleellisesti ennaltaehkaiseva tyo ja ter-
veyden edistaminen. Terveydenhoitaja on terveyden edistamisen ja kansanter-
veystyon asiantuntija ihmisen eldamankulun eri vaiheissa. Vaestén osallistami-
nen ja aktivoiminen ovat keskeisid osa-alueita terveydenhoitajan toteuttamassa
alue- ja vaestovastuullisessa tydssa. (Haarala & Tervaskanto-Méaentausta 2008,
22.)



2 LAHTOKOHDAT JA TAVOITTEET

Erilaiset sahkoiset viestintdkanavat, kuten televisio, tietokoneet ja Internet, ovat
merkittava osa lasten ja nuorten arkipaivan ymparistéa. Medialla on kyky laajen-
taa lasten maailmankatsomusta seka toimia tarkeana tiedonlahteena. Mediatar-
jonnalla on kuitenkin mahdollisuus myds muokata lasten asenteita negatiivisella
tavalla, ja siten vaikuttaa haitallisesti niin somaattiseen kuin psyykkiseenkin hy-
vinvointiin. Ongelmaksi koetaan mediatarjonnan rajahdysmainen kasvu seka
mediasisallon raaistuminen. (Paavonen, Roine, Korhonen, Valkonen, Penno-
nen, Partanen & Lahikainen 2011, 1563-1564.)

Kehittamistehtadvdmme teoreettiset lahtékohdat ovat sahkéinen kiusaaminen ja
terveyden edistaminen terveysviestinnan avulla. Teoriatiedon pohjalta suunnit-
telimme tietolehtisen Helsingin ranskalais-suomalaisen koulun kolmannen vuo-
siluokan oppilaiden vanhemmille. Nykyiset kolmannen vuosiluokan oppilaat
osallistuivat edellisena vuonna jarjestamaamme koulukiusaamisen vastaiseen

teemaviikkoon. Teemme yhteistyota koulun terveydenhoitajan kanssa.

Tavoitteenamme on antaa vanhemmille tietoa sahkoisesta kiusaamisesta ja sen
eri muodoista, seka syventdd vanhemmilla jo olemassa olevaa tietoa. Tarkoi-
tuksenamme on korostaa vanhempien osallisuutta sdhkdisen kiusaamisen en-
naltaehkaisyssa, koska heilla on mahdollisuus valvoa lastensa Internetin ja
kannykan kayttba. Tavoitteenamme on myos edistdd terveyttd suunnittele-
mamme materiaalin avulla. Honkanen & Mellin (2008, 106) korostavat, etta ter-
veydenhoitajan on tarkeda hallita erilaisten tydmenetelmien osaaminen. Terve-
ytta edistavid tydmenetelmia on monenlaisia ja ne soveltuvat kaytettaviksi ter-

veydenhoitajatyon eri toimintaymparistoissa.

Laatusuosituksessa on otettu huomioon nelja eri nakékulmaa. Naméa ovat kou-
lulaisen ja hanen perheensd, kouluyhteison, kouluterveydenhuollon henkiléston
ja hallinnon nakodkulmat. (Sosiaali- ja terveysministerio 2004, 3.) Esimerkking
suositus kolme, joka koostuu kouluterveydenhuollon sdénnéllisesta palveluiden

tiedottamisesta huoltajille seka koululle:



Kouluterveydenhuollon henkildst6 tiedottaa koululaisille, huoltajille,
kouluyhteisélle, muille koulun palvelujen tuottajille, kunnanviranhal-
tijoille ja toimihenkildille seka paattajille kouluterveydenhuollon pal-
veluista ja myds koululaisten ja kouluyhteisdn hyvinvointiin ja ter-
veyteen liittyvista tekijoistd. (Sosiaali- ja terveysministerio 2004,
16.)

Toimintavastuun ollessa suurelta osin paattajilla, kouluyhteisélla ja ammattihen-
kiloilla, on laatusuositus suunnattu paaosin néille tahoille (Sosiaali- ja terveys-
ministerié 2004, 3).

Terveyden- ja hyvinvoinninlaitos on maarittanyt laatukriteerit terveydenhuollon
palveluiden tarjoajille. Laatukriteerien avulla voidaan mitata, millaista laatutasoa
ja tulosta tavoitellaan. Keskeiselle toiminnalle on tarkeaa maarittaa laatukriteerit
ja ne tulisi ilmaista selkeasti, jotta voidaan todeta, ovatko tavoitteet saavutettu.
Laatukriteeri on siis ominaisuus, joka on valittu laadun maarittamisen perus-
teeksi. Terveydenhuollossa laatukriteeri voi olla esimerkiksi asiakastiedotteen
antaminen tai jonotusajan pituus. (Idanpaa-Heikkila, Outinen, Nordblad, Paiva-
rinta ja Makela 2000.)

Tyobmme laatukriteeri on antaa tietoa oppilaiden vanhemmille sahkoisesta kiu-
saamisesta. Mittaamme laadun toteutumista vanhemmille suunnatulla kysely-
lomakkeella, jossa kartoitamme sitd, saivatko vanhemmat omasta mielestaan
hyodyllista ja ajankohtaista tietoa. Liséksi Helsingin kaupungin koulu- ja opiske-
luterveydenhuollon tyéryhma antaa palautetta tietolehtisestd, ennen kuin voim-

me jakaa sen oppilaiden vanhemmille.

Arvioinnin avulla arvioijat, kuten kehittamistehtadvdmme kohdalla tietolehtista
arvioineet vanhemmat, antoivat vinkkeja siitd, miten aineistoa voi parhaiten
kayttaa, mita hyvaa siina on ja miten sita tulisi edelleen kehittaa tai selkiyttaa.
Arvioijalla tulee olla alustava kéasitys paamaarasta, joita arvioinnilla pyritaan sel-
vittdmaan. Aineiston arviointityd nahdaankin osana tekijoiden tekemaa laajem-
paa laatutytta ja tyonsa kehittdmista. (Rouvinen-Wilenius 2008, 4; Robson
2001, 28.)



Lahestymistavasta riippumatta terveyden edistamisessa on suurelta osin kyse
alhaalta yloéspain tapahtuvasta lahestymistavasta. Esimerkkina tasta on se, etta
kohderyhma tai sen edustajia otetaan mukaan aineiston suunnitteluprosessiin,
jolloin terveysaineisto tukee lukijakuntansa kontekstia paremmin. (Rouvinen-
Wilenius 2008, 5.) Otimme kohderyhman huomioon suuntaamalla tietolehtisen
palautelomakkeen vanhemmille, joilla oli kehittdAmistyomme ikdryhméan ikaisia

lapsia.



3 KIUSAAMISEN UUDET MUODOT

3.1 Sahkdinen kiusaaminen

Kaverisuhteet ovat tarkeita kaikille lapsille ja nuorille ja niiden merkitys kasvaa
idn myota. Kaverisuhteet ovat ilon ja tuen lahteitd, mutta joskus niissa voi olla
ongelmia, jotka ovat haitaksi lapsen myonteiselle kehitykselle. Aikuisten on tar-
keaa erottaa kiusaaminen muista lasten valisistd konflikteista ja riidoista. Kou-
luikdisten kaverisuhteissa kiusatuksi joutuminen on merkittavin ongelma. Kiusa-
tut lapset jaavat ilman myonteista yhdessdolon kokemusta ja vuorovaikutusta
toisten lasten kanssa. Kiusaaminen vaurioittaa lapsen minakuvaa ja itsearvos-
tusta ajan myota, ja vahingoittaa sosiaalisten taitojen kehittymista. Vastuu kiu-
saamisen ehkaisysta ja siihen puuttumisesta kuuluu koko verkostolle; kodille,
koululle ja muille aikuisille. (Salmivalli & Kirves 2011, 133-134.)

Internetin ja kannykan kautta tapahtuva kiusaaminen on viela suhteellisen uusi
kiusaamisen muoto. Tallainen kiusaaminen on teknisesti helppoa, koska siina ei
olla kasvokkain vaan kiusata voi muutamalla napin painalluksella. Sahkoisesséa
kiusaamisessa on kyse yleensa epasuorasta kiusaamisesta. (KiVa koulu — oh-
jelma 2011.)

Perusopetuslaissa (628/1998) maaritellaan, ettd jokaisella koulun opetukseen
osallistuvalla on oikeus turvalliseen opiskeluymparistoon. Oppilaita tulee ope-
tussuunnitelman mukaisesti suojella vakivallalta, kiusaamiselta sek& hairinnalta.
Suunnitelma tulee toimeenpanna, sitd tulee noudattaa ja sen toteutumista tulee
valvoa lain mukaan. Opetushallitus antaa maaraykset suunnitelman laatimises-

ta.



3.2 Internet-kiusaaminen

Elokuussa 2011 julistettiin koulurauha 21. kerran kaikkiin Suomen kouluihin.
Oppilaat halusivat kiinnittda huomiota etenkin Internetissa tapahtuvaan kiusaa-
miseen. Lapsille ja nuorille Internet on luonteva sosiaalinen tila, jossa seurustel-

laan kavereiden kanssa, harrastetaan ja pelataan. (Opetushallitus 2011.)

Koulussa tapahtuva koulukiusaaminen jatkuu pahimmassa tapauksessa Inter-
netissa, jolloin kiusattu ei padse kiusaamisesta eroon edes vapaa-ajallaan
(Opetushallitus 2011). Juvosen (2008, 501) mukaan Internet ei toimi erillisena
ymparistona lapsille ja nuorille, vaan se on yhteydessa lasten ja nuorten sosiaa-
liseen elamaan koulussa ja sen ulkopuolella. Internet-kiusaaminen on Juvosen

mukaan samankaltaista kuin kasvokkain kiusaaminen.

Toisaalta sahkoisten viestimien valityksella tapahtuvasta kommunikaatiosta
puuttuu kokonaan koettu tunnereaktio. Itkun tai surun nakeminen vaikuttaa ih-
misten valiseen vuorovaikutukseen, ja sitd kautta se voisi estdd kiusaajaa me-
nemasta kiusaamisessa liian pitkalle. Sahkoisissa viestimissd on mahdollisuus
toimia anonyymina, jolloin tunnereaktiot jadvat kokonaan pois. (Karstula 2010,
17.)

Internet mahdollistaa uudenlaisia kiusaamisen muotoja, kuten esimerkiksi ku-
vamanipulaatiot ja kuvien levittamisen ilman lupaa. Internet-ryhmista eristami-
nen on verrattavissa kaveriporukasta eristamiseen. Poliisi on joutunut tekemisiin
yhteisdpalveluissa perustettuihin yksittisten oppilaiden viharyhmiin, joihin mo-
net muut oppilaat ovat liittyneet. Lapsi tai nuori ei valttaméatta tule ajatelleeksi,
ettd yhdella klikkauksella han antaa tukensa kiusaajalle. (Opetushallitus 2011.)
Pelastakaa lapset Ry (2011, 2—-3) on tutkinut lasten ja nuorten kokemaa seksu-
aalista hairintda ja hyvaksikayttoa Internetissa. Vastanneista joka kolmas kertoi
saaneensa seksuaalisesti hairitsevan viestin, kuvan tai videon selvasti itseaan
vanhemmalta henkilolta. Vastaajista 47 % on alle 13 -vuotiaita ja 53 % 15-16 -
vuotiaita. Aikuisen kohdistama seksuaalinen teko alle 16-vuotiaaseen on rikos

my0s Internetissa.



Schurgin O’Keeffe (2010, 20) sanoo kirjassaan, ettei vanhempien tulisi kilpailla
lastensa kanssa siitd, kumpi pystyy kayttdmaan Internetia ja sen ominaisuuksia
paremmin. Taman sijaan vanhempien tulisi omilla tieto-taidoillaan ohjata lapsen

Internet-kayttaytymista turvalliseen suuntaan.

Euroopassa oli kdynnissa projekti EU Kids Online 2008-2011, jossa tutkittiin 9-
16-vuotiaiden lasten ja nuorten Internetin kayttéa seka siihen liittyvia riskeja.
Projekti toteutettiin 25 maassa Euroopan tutkimusverkostossa. Suomi osallistui
tahan yhtend maana. Projektissa tutkittin myds Internet-kiusaamista lasten ja
nuorten keskuudessa. (LSE Media & Communications 2011.)

EU Kids Online tutkimukseen osallistuneista kuusi prosenttia Internetin kaytta-
jistd oli kohdannut Internet-kiusaamista. Tutkimuksessa tuli ilmi, etta Internet-
kiusaamista kohtaavat eniten 9-10-vuotiaat lapset. Internet-kiusaajista 56 %
kertoi kiusaavansa toisia myos kasvotusten, mika vastaa hyvin siihen, etta 55 %
Internet-kiusatuista kertoi joutuvansa kiusatuksi myos Internetin ulkopuolella.

(Hasebrink, Gorzig, Haddon, Kalmus, ja Livingstone 2011, 42-44.)

3.3 Kéannykkakiusaaminen

Lapsen oppiessa lukemaan ja kirjoittamaan, avautuu hanelle samalla mahdolli-
suus tulkita runsasta mediasisaltéa. Lukutaidon karttuessa Internetin ja kanny-
kan kaytto lisaantyy. Mediasisallot alkavat kiinnostaa lasta, mutta niilla saattaa
olla myds hammennysta ja turvattomuutta lisdavia vaikutuksia. Muun muassa
lapsen kannykan kayttoa tulisi harjoitella yhdessa vanhemman avustuksella ja
sopia yhteisista pelisaannoista kannykan suhteen. Lapsen kanssa voi sopia
esimerkiksi siitd, milloin puhelinta tulisi pitdd mukana ja kuinka kannykkaa kay-
tetdan muut huomioiden. Kannykan kaytté on lasten kohdalla paljolti vanhem-

man vastuulla. (Mannerheimin lastensuojeluliitto 2011.)

Kannykkékiusaamisen, kuten myos Internet-kiusaamisen, tekee helpoksi kiu-

saajan ja kiusattavan vdlinen fyysinen etéisyys. Sahkoiselta kiusaamiselta on
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vaikea suojautua ja kiusattavan on vaikea puolustaa itseddn, sek& muiden on

vaikea puolustaa kiusattua. (Karstula 2011, 17.)

Pelastakaa Lapset Ry teki selvityksen lasten ja nuorten matkapuhelimen kay-
tosta vuonna 2009. Kyselyyn vastasi 11 889 lasta ja nuorta, jotka olivat ialtaan
7-17 -vuotiaita. Kyselyn tulosten mukaan yli 99 %:lla lapsista ja nuorista oli oma
matkapuhelin. Kyselyssa tuli ilmi, ettd 17 % vastaajista oli joutunut kdnnykka-
kiusaamisen kohteeksi, joka kohdistui eniten 7-10—vuotiaisiin. Useimmiten kan-

nykkékiusaaja on koulukaveri. (Pelastakaa Lapset Ry, 2009.)

Lehtonen & Maunumaa (2010) tutkivat sahkoista kiusaamista 116 kuudesluok-
kalaisen keskuudessa. Vastanneista puhelukiusattuja oli yhteensa 40 % ja teks-
tiviestikiusaamista kokeneita 22 %. Vastaajista 28 % kertoi kiusanneensa toisia
matkapuhelimen valityksella.
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4 TERVEYDEN EDISTAMINEN TERVEYSVIESTINNAN AVULLA

4.1 Terveyden edistdminen

Monipuolinen, terveyttd edistavd nakokulma koskettaa kaikkea ihmisen hyvin-
vointia, seka elamaan ja paatoksiin vaikuttavia tekijoitd. Terveyden edistamisen
malliin sisaltyy aina lahestymistapa, joka on voimavarakeskeinen eli lukijalle
annetaan mahdollisuus oivaltaa tai 16ytaa erilaisia ratkaisumalleja tilanteeseen.
Terveytta edistavia nakokulmia voi l6ytad esimerkiksi lasten ja nuortenkirjalli-
suudesta, josta valittyy erilaisia elamantaitoja lapsille ja nuorille. Terveytta edis-
téavan aineiston tuottaminen tapahtuu monilla eri tahoilla, eika sité voi rajata vain

terveyssektorin tuottamiin aineistoihin. (Rouvinen-Wilenius 2008, 3.)

Terveytta edistavan aineiston tehtavana on tukea yksil6ita ja ryhmia toimimaan
myonteisen kayttaytymisen suuntaan. Lahestymistapa, joka koetaan voimavara-
lahtbiseksi sisaltdd kannustavaa ja auttavaa tietoa yksilon omista mahdollisuuk-
sista vaikuttaa terveyttd edistaviin tekijoihin tai lisddvat ymmartamysta terveytta
tukevien ja vahvistavien tekijoiden tarkeydesta. Voimavaralahtdinen lahestymis-
tapa mahdollistaa terveyden tarkastelemisen suojaavien tekijoiden vahvistami-

sen nakokulmasta. (Rouvinen-Wilenius 2008, 3.)

4.2 Terveysviestinta

Terveysviestintd on kasitteena ja tutkimusalana melko nuori. Terveytta on kui-
tenkin pyritty edistamaan erilaisten viestimien avulla jo satoja vuosia, joten ter-
veyden ja viestinnan liitolla voidaan sanoa olevan pitka perinne. Kirjallisella ter-
veysvalistuksella on parannettu terveyskasityksia ja yritetty vaalia pitkaa ikaa jo

monien vuosikymmenten ajan. (Torkkola i.a.)

WHO on maaritellyt terveysviestintaa sisaltavan viestinnan tydkaluksi, jota kay-
tetdan terveysinformaation valittajana. Tallaista viestintdaa tapahtuu niin kes-

kinais-, joukko-, kuin organisaatioviestinnassakin. Viestintaa, jonka padmaarana
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on edistaa terveyttd, kutsutaan terveysviestinnaksi. Luonteeltaan terveysviestin-
ta on tavoitteellista ja terveyden edistdmiseen sitoutunutta. Terveysviestinnan
ajatellaan olevan ennen kaikkea positiivista vaikuttamista terveyteen, vaikka
joukkoviestimilla voi olla my6s haitallisia vaikutuksia terveyteen. Haitallisia vai-
kutuksia lisaava terveysviestinta ei kuitenkaan WHO:n méaaritelman mukaan ole

terveysviestintaa. (Torkkola i.a.)

Viestinndn avulla yhteison jasenet sitoutuvat yhteison toimintaan ja yhteisiin
paamaariin. Viestinta on vahvasti sidonnainen sosiaaliseen kanssakaymiseen ja
yhteisdllisyyden kehittymiseen ja sen kulmakivid ovat osallistuminen ja osalli-
suus. Viestinnan voidaan ajatella olevan kulttuurisidonnaista, silla viestinta on

tulkintaa ja tulkinta puolestaan kulttuurisidonnaista. (Drake 2009, 25.)

Terveysviestinta kasittaa erilaisia terveytta edistavia, vastustavia taikka neutraa-
leja viesteja, joita levitetadn kansalaisille esimerkiksi mainosten, jonkin aineis-
ton, Internetin tai neuvonnan valityksella. Terveysvalistuksen nakékulmasta ter-
veys on tavoiteltava asia, jota terveysviestintd pyrkii edistdmaan. (Tarkiainen,
Aarva, Nieminen & Leinonen 2005, 9.)

Terveysvalistuksen tyypillisin toteuttamistapa on kampanja. Kampanjoissa kay-
tetdan tukimateriaalina muun muassa julisteita, lehtisia seka Internet-sivustoja.
Kampanjamateriaaleilla pyritdan vaikuttamaan ihmisten suoraan terveyskayttay-
tymiseen sekd kampanjamateriaalin ja muun tiedotuksen avulla kampanjan aihe
pyritddn saamaan julkiseen keskusteluun. (Torkkola i.a.) Kehittamistehtavas-
samme tavoitteenamme on antaa tietoa vanhemmille sahkdisesta kiusaamises-
ta ja vaikuttaa nain ennaltaehkaisevasti sdhkdisen kiusaamisen syntyyn. Py-

rimme vaikuttamaan lasten ja vanhempien suoraan terveyskayttaytymiseen.

Mansikkamaki (2002, 163—-165) korostaa, etta kirjallisessa viestinndssa on aina
otettava huomioon kohderyhma ja kieli, jota kaytetd&n. Vaikeaselkoinen teksti
tai vieraat sanat eivat vakuuta lukijaa kirjoittajan asiantuntevuudesta. Nykyaan
terveydenhuollon ammattilaisilta odotetaan hyvia viestintataitoja seka tervey-
denhuollon ammattilaisille, ettd maallikoille suunnatuissa teksteissa. Kehittdmis-

tehtavdssdmme kohderyhmané ovat lasten vanhemmat, joilla ei valttamatta ole
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aiempaa tietoa aiheesta. Vaikka kaytamme tieteellista tietoa tietolehtisen pohja-
na, kirjoitamme tekstin mahdollisimman selked&n muotoon, jotta se olisi helppo

ja ymmarrettava lukea.

4.3 Terveysviestinta tietolehtisen avulla

Yksistddn tiedon antaminen ei riitd, vaan on varmistettava, etta asiakas ymmar-
taa tiedon. Terveyskasvatuksen haasteena on kohderyhmé&n tavoittaminen ja
sen reagoiminen viestin sisaltéon. Usein terveysviestinta tavoittaa vain ne, jotka
ovat jo valmiiksi kiinnostuneita aiheesta. (Sukula 2001, 20.) Pyydamme palau-
tetta tietolehtisesta viidelta vanhemmalta etukateen, milla pyrimme varmista-
maan sen, etté teksti on hyvin ymmarrettavaa. Tarkoituksenamme on, etta tieto-
lehtinen jaetaan jokaisen kohderyhman oppilaan kotiin, jotta tieto menisi kaikille
vanhemmille tasapuolisesti. Tietolehtisen lukeminen ei vie paljoa aikaa, joten se

on nopea lukea, jos aihe ei tunnu kiinnostavalta.

Mediahaittoja ehkaistdessa on keskeista lisata vanhempien tietoisuutta median
mahdollisista vaikutuksista, auttaa lapsia ymmartdmaan median vaikutuksia
vanhempien avulla seka kiinnittdd vanhempien huomio sopivien mediatyyppien
ja kayttdaikojen valintaan. Lapsien kyky hahmottaa selke&sti toden ja fantasian
valista rajaa alkaa noin 7-8 vuoden iassa. Mediakasvatuksen ajatellaan olevan

mahdollista ndiden ikavuosien jalkeen. (Paavonen ym. 2011, 1567.)

Taloudellisen tilanteen koheneminen lansimaissa on lisannyt lasten omia media
viestimia viime vuosikymmeniné. Lasten median kaytt6on heijastuu uudenlainen
ajan kayttd, mika siirtdaa lapsia sahkoisten mediavalineiden kuten tietokoneen
pariin. Perheen oma kulttuuri vaikuttaa myos paljon lasten séhkdisten mediava-
lineiden kaytt6on. Suurin osa esimerkiksi tietokoneen kaytdsta tapahtuu yleensa
kotona. (Koivusalo-Kuusivaara 2007, 15-16.) Olemme tietolehtisessa halunneet
painottaa vanhempien osuutta sahkoisen kiusaamisen ennaltaehkaisyyn, koska
heilla on mahdollisuus valvoa lastensa kdnnykan ja Internetin kayttb6a, seka

keskustella niihin liittyvista sdannoista.
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Hyvin esitetyn terveyden edistamisen materiaalin tulisi sisdltaa seuraavat nako-
kulmat: aineistolla on selke& ja konkreettinen terveys- tai hyvinvointitavoite, ai-
neisto valittaa tietoa terveyden taustatekijoista, aineisto antaa tietoa keinoista,
joilla saadaan elamanoloissa ja kayttaytymisessa muutoksia, aineisto on voi-
maannuttava ja motivoi yksil6ita taikka ryhmia terveyden kannalta myonteisiin
paatoksiin. Aineiston sopivuutta mietittdessa tulisi huomioida, ettd aineisto pal-
velee kayttajaryhman tarpeita. Sen tulisi herattaa mielenkiintoa ja luottamusta,
seka luoda hyva tunnelma. Aineistossa tulisi olla viela huomioituna julkaisufor-
maatin, aineistomuodon ja sisdllén edellyttamat vaatimukset. (Rouvinen-
Wilenius 2008, 10.)

Laatuajattelu on edelleen keskeisessa roolissa kaikessa toiminnassa. Laatua
koskevissa terveysaineistoissa on tuotu esille muun muassa se, etta tuote tyy-
dyttdd asiakkaan tarpeita ja tarjoaa oikeaa tietoa. Laadukas terveysaineisto on
tehty hyvin. Aineistoa arvioidessa painotetaan aineistojen kehittdmisen naké-
kulmaa. Terveysaineiston monimuotoisuus on 2000- luvun aikana moninaistu-
nut. Tata tukee muun muassa Internetista 16ytyva aineisto. (Rouvinen-Wilenius
2008, 13.)
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5 TOTEUTUS JA ARVIOINTI

5.1 Tyoprosessi

Aiheen paatimme lopullisesti elokuussa 2011, jolloin teimme suunnitelman seka
olimme yhteydessa yhteistyokouluun. Teoriatiedon etsimisen aloitimme elokuun
aikana. Teimme kehittamistehtavaa paaasiassa yhdessa, mutta teoriatietoa et-

simme ja kirjoitimme myos itsendisesti. Osallistuimme ohjauksiin suunnitellusti.

Otimme yhteyttd Helsingin ranskalais-suomalaisen koulun terveydenhoitajaan,
jolta saimme tiedon, etta tietolehtinen tulisi hyvaksyttdd Helsingin kaupungin
koulu- ja opiskeluterveydenhuollon tyéryhmalla ennen tietolehtisen jakamista.
Olimme yhteydessa Helsingin kaupungin koulu- ja opiskeluterveydenhuollon
ylihoitajaan, joka toimi yhteyshenkilondmme kehittdmistyéryhmaan. Lahetimme
tietolehtisen hénelle sdhkdisesti saatuamme tietdd kehittdmistydéryhmankokouk-
sen ajankohdan. Saimme hyvaa palautetta kehittdmistyéryhmalta. He eivat kui-
tenkaan tarvinneet materiaalia kaikkiin Helsingin kaupungin kouluihin, mika ei
ollut meidan tarkoituksemmekaan. Annoimme materiaalin kuitenkin yhteistyo-
koulun kayttoon, mika oli alkuperéinen tarkoituksemme. Lahetimme tietolehtisen
sahkoisesti yhteistyokoulun terveydenhoitajalle. Han jakaa materiaalia paperi-
versiona eteenpain ja voi hyddyntaa sitd omassa tyossaan.

5.2 Sahkdinen kiusaaminen — Tietoa vanhemmille

Vanhemmille on hyva tarjota konkreettisia ratkaisumalleja Internetin kaytt6a
koskeviin arkielaman tilanteisiin. Tallaisia ratkaisumalleja voivat olla muun mu-
assa koulun ja vanhempien keskindisen yhteistyon lisddminen ja julkisista pal-
velujentarjoajista tiedottaminen. Vanhempien voi olla vaikea ottaa vastaan pel-
kastaan mediankayttdon liittyvia rajoittavia ohjeita. (Paavonen ym. 2011, 1568—
1569.)
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Paatimme tehda tietolehtisen (lite 1) sahkoisesta kiusaamisesta Helsingin
ranskalais-suomalaisen koulun kolmannen vuosiluokan vanhemmille. Halusim-
me tehda tietolehtisesta informatiivisen ja napakan, mika herattaisi ajatuksia
vanhemmissa. Tietolehtinen on kooltaan nelja sivuinen A6 taiteltuna vihkon
muotoon. Valitsimme koon sen vuoksi, ettd saimme jaettua tiedon aihepiireittain
eri sivuille, mutta silti pieneen tilaan. Halusimme, etta tarpeelliseksi kokemam-

me tieto tulee kerrottua, mutta kuitenkin niin, etta lukija jaksaa siihen perehtya.

Tietolehtisen etusivulla on otsikon lisaksi esitelty Internetin ja kannykén erilaisia
kiusaamismuotoja. Halusimme tuoda heti esiin konkreettisia esimerkkeja sah-
koisesta kiusaamisesta vanhempien herattelemiseksi. Toisella sivulle kerromme
kaverisuhteiden tarkeydesté lapsille ja nuorille, sekd sahkoisten viestimien mo-
nimuotoisuudesta. Kolmannella sivulla annamme esimerkkeja siitd, kuinka
vanhemmat voivat itse ennaltaehkaista sahkoistd kiusaamista. Tarkoituk-
senamme on saada vanhemmat osallisiksi séhkdisen kiusaamisen ennaltaeh-
kaisyyn ja korostaa heidan vastuutaan. Takasivulle olemme kerdnneet hyodylli-
sid linkkeja vanhemmille. Nain vanhemmat pystyvat hakemaan lisatietoa, mikali
heitd jaa askarruttamaan jokin asia, koska emme voi itse olla vastaamassa

mahdollisiin jatkokysymyksiin.

Takasivun lopussa on tietolehtisessa kayttdmamme lahteet. Koimme tarkeéksi
kayttaa tietolehtisen lahdemateriaalina luotettavaa tietoa sahkdiseen kiusaami-
seen liittyen. Valitsimme lahteet mahdollisimman monipuolisesti kayttaen luotet-

tavia ja ajankohtaisia julkaisuja, jotka perustuvat tutkittuun tietoon.

5.3 Palautteen keraaminen ja tulokset

Lehtisen onnistumista arvioimme palautelomakkeella (liite 2). Laadimme palau-
telomakkeen vastaamaan sita, kuinka hyvin asettamamme tavoitteet onnistuvat
lehtisessd. Teimme yhden palautelomakkeen, joka sisélsi nelja kysymysta. Pa-
lautelomakkeisiin vastasi viisi vanhempaa, joilla jokaisella oli vahintdén yksi 8—

10 -vuotias lapsi. Palautelomakkeet sisalsivat pelkastadn avoimia kysymyksia,
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koska halusimme saada vanhempien mielipiteet mahdollisimman laajasti esille

heidan omin sanoin.

Kysyimme palautelomakkeen avulla, mitd uutta tietoa vanhempi sai lehtisesta,
ja oliko aihe ajankohtainen (kysymys 1). Toinen kysymyksemme selvitti, kokiko
vanhempi saamaansa tietoa hyodylliseksi ja tarkeadksi (kysymys 2.) Pyysimme
vanhempien myds arvioimaan, olisivatko he kaivanneet lisétietoa jostain aihe-
alueeseen liittyvasta (kysymys 3) seka heidan mielipidettaan lehtisen ulkoasus-

ta ja kielesta (kysymys 4).

Kavimme palautelomakkeiden vastaukset lapi sisallonanalyysia apuna kayttaen,
jolloin kéavimme ilmi6n laajasti l&pi, kuitenkin esittaen sen tiiviisti (Vilkka & Airak-
sinen 2003, 154). Kysyimme vanhemmilta palautetta ennen tietolehtisen lahet-
tamista Helsingin kaupungin koulu- ja opiskeluterveydenhuollon kehittdmisryh-
man kokoukseen. Talloin meille jai aikaa tehda muutoksia tietolehtiseen ennen

sen lopullista muotoa.

Saimme vanhemmilta pddosin positiivista palautetta tietolehtisesta palautelo-
makkeen avulla. Kolme vastaajista kertoi tietolehtisen antamien tietojen olleen
heille ennalta tuttuja. Kaksi vanhempaa vastasi kuitenkin saaneensa tietolehti-
sen avulla uutta tietoa sahkoisesta kiusaamisesta. Kaikki vastaajat kokivat ai-
heen ajankohtaiseksi ja tarkeaksi. Vastaajat arvioivat tiedon olevan hyddyllista

varsinkin niille vanhemmille, joilla ei ole aiheesta aiempaa tietoa tai kokemusta.

Uutta tietoa ei tullut. Mutta hyva, ettd jotkut "ilmassa leijuvat” asiat
nakee painettuna. Tarkeaa asiaa!

Sain uutta tietoa. Kéannykan ja Internetin kayttd ovat molemmat asi-
oita joita aikuisten tulee valvoa. Vakava ja varmasti yleisempi asia,
mitd me aikuiset/'vanhemmat tiedadmmekaan...

Kukaan vastaajista ei kaivannut varsinaisesti lisda tietoa lehtiseen. Erds van-
hempi koki, etta tietolehtinen oli hyva tiedonantaja ja se toimi herattelijana ky-
seiseen aiheeseen. Joillakin vanhemmilla oli ehdotuksia tietolehtisen sisaltoon
littyen. Eraassa vastauksessa ehdotettiin mahdollisuutta lisata tietolehtiseen

yhteysty6taho, johon lapsi voisi itse olla yhteydessa. Tarkoituksenamme oli kui-
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tenkin suunnata tietolehtinen nimenomaan vanhemmille, joten pidimme tietoleh-

tisessa ennallaan vanhemmille suunnatut linkit.

Tietolehtisen ulkoasun ja kielen vanhemmat arvioivat selkedksi. Vastauksissa
toisaalta sanottiin otsikoiden olevan hyvia ja selkeitd, toisaalta paaotsikkoa toi-
vottiin nostettavan enemman esille. Palautteissa kiinnitettin huomiota myé6s
muutamiin kirjoitusvirheisiin. Teimme ulkoasuun ja kieleen liittyvat korjaukset
vanhempien palautteita noudattaen. Tehtyjen korjauksien jalkeen lahetimme
tietolehtisen Helsingin kaupungin koulu- ja opiskeluterveydenhuollon ylihoitajal-
le.

5.4 Itsearviointi

Mielestdimme olemme onnistuneet hyvin tietolehtisen suunnittelussa ja toteu-
tuksessa teoriatiedon pohjalta. Tietolehtisen suunnittelussa otimme huomioon
teoriatiedon monesta eri lahteesta, mutta lehtisessa tieto on kerrottu kuitenkin
napakasti. Tietolehtisen ulkoasuun kiinnitimme paljon huomiota, jotta se olisi
mahdollisimman kiinnostavan nakoéinen, mutta kuitenkin vaivaton lukea. Olem-
me edenneet kehittdmistehtavassamme suunnitelmallisesti ja pysyneet aikatau-

lussa, jonka laadimme alussa.

Helsingin kaupungin koulu- ja opiskeluterveydenhuollon kehittamistyéryhmalle
olisimme voineet tiedottaa selkeammin tydomme tarkoituksen ja kohderyhman.
Ylihoitajalle olimme l&hettaneet suunnitelmamme, mutta emme erikseen mai-
ninneet, etta se olisi hyva nayttdd myos tyoryhmalle. N&in olisimme voineet valt-
tya turhilta yhteydenotoilta.
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6 POHDINTA

6.1 Prosessi ja hyddynnettavyys

Kehittdmistyon tulisi noudattaa paapiirteissaan samaa menetelmaa kuin tutki-
mus. Siina on nahtavana aiempi tietamys, uuden toiminnan luominen ja se on
toteutettava systemaattisella tavalla ja metodisesti oikein. (Kainulainen 2004,
68.)

Kehittamistehtava taydensi opinnaytetybétamme, silla otimme kehittdmistehta-
vaan uuden ndkokulman, sdhkoisen kiusaamisen. Séhkdisen kiusaamisen mo-
ninaisuus ja ajankohtaisuus kiinnostivat meita. Opinnaytetydmme kohderyhma
oli toisen vuosiluokan oppilaat ja tarkoituksenamme oli ennaltaehkaista koulu-
kiusaamisen syntymista. Kehittdmistehtavassa halusimme vaikuttaa vanhempi-

en mahdollisuuksiin ennaltaehkaistd omalta osaltaan sdhkoista kiusaamista.

Paatimme opinnaytetyotad tehdessamme jatkaa ennaltaehkaisevaa tydmenetel-
maa kehittamistehtavassdmme. Toiminnallisen opinnaytetyon jalkeen halusim-
me laajentaa osaamistamme suunnittelemalla ja toteuttamalla terveytta edista-
vaa materiaalia eri kohderyhmalle. Tausta-ajatuksenamme oli kuitenkin tuottaa
tietoa, joka koskee samaa kohderyhmaa mutta on kohdistettu oppilaiden sijaan
heidan vanhemmilleen. Tarkoituksenamme oli saada kokonaisuus, joka tukee

kodin ja koulun valista yhteistyo6ta.

Tekemastdmme materiaalista hyotyvat ensisijaisesti kohderyhmanamme olleet
vanhemmat ja heidan lapsensa. Jatkossa materiaalia on mahdollisuus kayttaa
my0s eri kouluissa. Tietolehtista voidaan hyddyntaa eri ammattiryhmien kesken,
kuten esimerkiksi koulukuraattorin ja terveydenhoitajan tytssa. Tietolehtistd on
mahdollisuus kayttaa yhtena tyokaluna, esimerkiksi kayttamalla apuna siind
esiintyvia kysymyksia. Tieto sahkdisesta kiusaamisesta on tarkoitettu nopea- ja

helppolukuiseksi.
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6.2 Eettisyys ja luotettavuus

Kehittamistehtavan eettisyytta ja luetettavuutta tarkasteltaessa tulee huomioida
ihmisten kunnioitus, tasa-arvoinen vuorovaikutus seka oikeudenmukaisuus. Ke-
hittamistehtavassa eettisyys nakyy muun muassa suhtautumisessa tyohon, ai-
healueeseen sekd henkildihin, joita kehittdmistehtava koskee. (Diakonia- am-
mattikorkeakoulu 2010, 1.)

Olimme motivoituneita kehittamistehtavaa kohtaan ja suhtauduimme siihen mie-
lenkiinnolla. Aihealue on mielestamme térked ja ajankohtainen ja uskomme,
ettd tulevaisuudessa sdhkdinen kiusaaminen nakyy nykyistd enemman myos
terveydenhoitajan tydssa, esimerkiksi koulukiusaamistapauksien yhteydessa.
Henkilot, jotka osallistuivat tietolehtisen kehittdmiseen, antoivat palautteet ni-
mellisind. Kerroimme kuitenkin heille, etteivat heidan henkildtietonsa tulisi naky-
viin kehittdmistyohon. Palautteet saimme nimellising, silla pidimme tarkeana,
ettd saisimme palautetta vanhemmilta, joilla oli kehittamisty6tdmme koskevan
ikaryhman ikaisia lapsia. Taméan pystyimme varmistamaan silla, etta valitsimme

palautteen antajiksi tuntemiamme vanhempia.

Eettisyys tulee esille kriittisena nakokulmana vallitsevia kaytantéja seka loyty-
vaa tietoa kohtaan. Perusteltavissa oleva kriittisyys antaa mahdollisuuden hyvi-
en ammattikaytantojen kehittamiselle ja auttaa niiden jatkuvana tapahtuvaa ar-

viointia. (Diakonia-ammattikorkeakoulu 2010, 11.)

Toimimme kehittamistydssamme l&hdekriittisina kayttéaen luetettavaa ja tutkittua
lahdemateriaalia. Tarkastelimme l|ahdemateriaalia sen kayttékelpoisuuden,
ajankohtaisuuden, Kkirjoittajien asiantuntijuuden seka lahteiden paikkansapita-
vyyden kannalta. Otimme kehittamistehtavassa huomioon myés aiheen univer-
saalisuuden, ottaen mukaan englanninkielista lahdeaineistoa. Séhkdinen kiu-
saaminen on aihealueena vield melko tuore ilmid, mutta lI6ysimme aihealuee-

seen liittyvaa luetettavaa tietoa mielestamme laajasti.

Eri ammattiryhmien, mukaan lukien terveydenhoitajien, toimintaa on saadelty

eettisten ohjeiden avulla. Ohjeet auttavat turvaamaan eettisesti korkealaatuisen
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toiminnan. Eettiset ohjeet eivat ole yhta sitovia kuin esimerkiksi laissa sdadetyt
saannodkset, mutta niilla on tarked ohjaava merkitys eri ammattiryhmien tyossa.
(Leino-Kilpi 2006, 157.) Lahestyimme aihetta objektiivisesti, koska meilla ei ollut
tietoa, olivatko oppilaat tai heidan vanhempansa kohdanneet kiusaamista aikai-

semmin.

6.3 Ammatillinen kehitys

Kehittamistehtavassad olemme oppineet suunnittelemaan ja toteuttamaan ter-
veyden edistamisen materiaalia. Materiaalin suunnittelussa on pitanyt huomioi-
da kohderyhma, eli vanhemmat, ja suunnitella sisalté heille sopivaksi ja ymmar-
rettavaksi, vaikka lahteina on kaytetty tieteellisia julkaisuja, jotka ovat suunnattu
lahinna ammattilaisille. Tallaisessa terveyden edistdmisen materiaalissa olem-
me oppineet tiivistamaan tietoa ja keskittymé&an vain olennaiseen, sekd huomi-
oimaan materiaalin ulkoasun, jotta se tukisi tekstin sisaltéa ja herattaisi kiinnos-

tusta lukijassa.

Terveydenhoitajan yksi tarkein tehtdva on terveyden edistdminen. Terveyden
edistimiseen vaikuttaa vallitsevat olot seké yhteiskunnalliset ja yksilolliset teki-
jat. Terveysolojen ja ihmisten omien vaikuttamismahdollisuuksien parantaminen
ovat terveydenedistamisen kulmakivia. Tarkoituksena on, etta ihmisille anne-
taan mahdollisuus hallita, yllapitdd ja parantaa omaa terveyttaan. Terveytta
edistamalla vaikutetaan laaja-alaisesti yhteiskunnan rakenteisiin ja sen sosiaali-
siin ja kulttuurisiin tekijoihin. (Haarala & Mellin 2008, 51-52.)

Kehittamistehtavdssdmme olemme keskittyneet terveyden edistamiseen terve-
ysviestinnén kirjallisen materiaalin avulla. Tastd on meille varmasti paljon hy6-
tyad tulevassa terveydenhoitajan tydssd, jossa kohtaamme paivittain erilaisia
asiakkaita ja pyrimme vaikuttamaan myonteisesti heidan terveyteensa. Suulli-
sen viestinnén tueksi on usein tarkeaa antaa kirjallista materiaalia, johon asiak-
kaat pystyvat perehtymé&én rauhassa kotona. Terveydenhoitajan on tarkeda
antaa tietoa myos vanhemmille, joilla on suuri vaikutus lastensa terveyteen ja
sen edistamiseen esimerkiksi neuvolassa ja kouluterveydenhuollossa. Neuvo-

lassa vanhemmat ovat aina mukana vastaanotolla, mutta kouluterveydenhuol-
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lossa terveydenhoitaja tapaa oppilaat usein yksin ja tiedonanto vanhemmille

tapahtuu kirjallisen materiaalin avulla.

Ammatillisesti aiheemme, sahkoéinen kiusaaminen, kiinnosti meitéd ja koska se
on suhteellisen uusi ilmi6, meilla ei ollut siitd juurikaan aikaisempaa tietoa, eika
sitd ole kasitelty opinnoissamme. Aiheen ajankohtaisuus oli mielestamme tar-
ked, ja siihen perehtymisesta on hyotya eri terveydenhoitajan tehtéavissa, joissa

tapaa niin lapsia ja nuoria kuin heidan vanhempiaankin.
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SAHKOINEN
KIUSAAMINEN

Tietoa vanhemmille

INTERNETIN JA KANNYKAN KIUSAAMISMUOTOJA:

Haukkuminen, solvaus, ikGvé kommentointi
Internetissd mahdollisuus kiusata nimettémdadnd, esim. nimimerkilla

Kuvien levittdminen ilman lupaa ja kuvamanipulaatiot
Pieni pila voi riistdytyd kdasistd kun se saa suuren yleisén

Oppilaita koskevat viharyhmat
Internetin vaivattomuus ja vapaus antavat mielikuvan, ettd kaikki on
sallittua
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NETTI- JA KANNYKKAKIUSAAMINEN
- KIUSAAMISEN VUUDET MUODOT

Kaverisuhteet ovat kaikille lapsille ja nuorille
tarkeitd ja niiden merkitys vain korostuu idn
myo&td. Suhteet ikdtovereihin tuovat suurelta
osin iloa ja tukea lapsen eldm&dn, mutta
kaverisuhteissa voi olla myos ongelmia, jotka
haittaavat lapsen myénteista kehitysta.

Nykyaikana lapset viettdvat Internetissa
enemmdn aikaa kuin mik&dn muu aikaisempi
sukupolvi.
Lapsilla on osaaminen Internetin kdytt6on mutta ei riittdvad ymmarrystd
sen moninaisuudesta.
Teknologian muutos on jatkuvaa ja lapset 16ytavat uusille sovelluksille
monenlaisia kdyttétapoja, jotka eivat aina ole toivottavia.
Suurin syy siihen, ettd lapset joutuvat vaikeuksiin Internetissd on heiddn
riittdmaton ymmdrrys ympdrdivdadn maailmaan.

MITEN VOIT ENNALTAEHKAISTA SAHKOISTA KIUSAAMISTA?

Tutustukaa yhdessd Internetin ja kénnykdn palveluihin
Tiedatks, millaisilla Internet-sivuilla lapsesi kdy?
Tied&tks, miten lapsesi kayttad kéannykkaa?

Laatikaa yhdessd scdnnét Internetin ja kdnnykén kéytosta
Tiedd&tks, kuinka paljon lapsesi on Internetissa?
Tiedatks, keiden kanssa lapsesi pitdd yhteytta?

Auta lasta ymmdadrtdmadn oikean ja vddrdn ero
Tiedatko, kiusataanko lastasi sdhkdisiss@ viestimiss&2
Tiedatks, kiusaako lapsesi muita?

Ole hyvé roolimalli
Tieddtks, kuinka paljon oma sdhkéinen kayttéytymisesi vaikuttaa
lapseesi?
Tiedatkd, mista saat lisatietoa?

sivu 2

sivu 3
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LIITE 2: Palautelomake

SAHKOINEN KIUSAAMINEN — Tietoa vanhemmille

PALAUTELOMAKE

Mit& uutta tietoa sait lehtisesta? Enta oliko tieto ajankohtaista?

Koitko tiedon hyodylliseksi ja tarkeaksi?

Olisitko kaivannut jotain tietoa lisaa?

Mit& mieltd olit lehtisen ulkoasusta ja kielesta?

Kiitos palautteestasi!
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