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Opinnaytetyona tehtiin tutkimus, jossa kartoitettiin kyselylla viittomakielisten
nuorten ajatuksia mielenterveydesta keskustelunaiheena yleisissa tilanteissa.
Tutkimuksella tavoiteltin mielenterveysaiheesta tehdyn ajankohtaisen tutkimus-
tiedon lisaamista.

Tutkimusaineisto hankittiin kvantitatiivisella kyselylomakkeella, joka kohdennet-
tiin 13—-29-vuotiaille tulkkia kayttaville viittomakielisille nuorille. Kysely oli saata-
villa seka suomeksi ettd suomalaisella viittomakielelld, ja siihen vastasi 26 hen-
kiloa. Kysely julkaistiin verkossa Webropol-kyselyalustalla, ja se oli auki kaksi
viilkkoa marras-joulukuussa 2020. Kyselya jaettiin Kuurojen Liiton, Kuuloliiton ja
Kuulovammaisten Lasten Vanhempien Liiton toimesta seka yleisesti eri sosiaali-
sen median alustoilla. Kysely lahetettiin myds kahteen kouluun, joissa on viitto-
makielisia luokkia.

Kyselyssa oli 19 kysymysta, jotka kasittelivat mielenterveydesta kaytavan yleisen
keskustelun maaraa ja siihen liittyvia tunteita, tulkin kayttdoa seka viittomakielista
tiedonsaantia. Puolet kyselyn vastaajista keskusteli yleisesti mielenterveydesta
harvemmin kuin kuukausittain ja halusi keskustella siitd nykyistda enemman. Suu-
rin osa vastaajista keskusteli mielenterveydesta mieluiten viittomakielentaitoisen
kanssa. Enemmistolle tulkin sukupuolella ei ollut merkitysta, mutta tulkin toivottiin
olevan tuttu.

Tyo tuotti uutta tutkimustietoa viittomakielisten nuorten kokemuksista mielenter-
veydesta ja toimi avauksena aiheen tutkimukselle. Tulosten perusteella voidaan
todeta, ettei viittomakielista informaatiota ole riittavasti, ja ehdottaa tuotettavan
materiaalin aiheita.
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The purpose of this thesis was to research young sign language users’ thoughts
on mental health as a conversation topic. The aim was to create new scientific
research data on the matter.

The data was collected as a quantitative questionnaire survey aimed for young
sign language users aged 13 to 29. The survey was generated on a survey web-
site Webropol and it was available for two weeks at the end of November to the
beginning of December 2020. The questionnaire was shared through social me-
dia networks by organizations for the deaf, hard of hearing and parents of hear-
ing-impaired children as well as two schools in which there are classes for sign
language users.

The questionnaire consisted of 19 questions in both Finnish and Finnish Sign
Language and was answered by 26 participants. The questions covered topics
such as the amount of average discussion around mental health and the feelings
included in it, as well as the usage of interpreting in those discussions. Access to
information about mental health in Finnish Sign Language was also researched.

The results showed that half of the young sign language users converse about
mental health in a general matter less than monthly and the same number of
participants wants to increase the frequency of the conversations. The majority
of the youth would prefer to talk about mental health with someone who knows
Finnish Sign Language, but if there were to be an interpreter present most of the
youth would prefer the interpreter to be a familiar one. Most of the respondents
of the survey did not mind about the interpreter's gender.

The results showed a need for more information on mental health in Finnish Sign
Language. The thesis provides updated research on young Finnish Sign
Language users’ own opinions on mental health as a discussion topic and can
act as a resource for upcoming works on the matter.

Keywords: discourse, mental health, quantitative research, sign language, youth
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1 JOHDANTO

Kun etsii internetista informaatiota mielenterveydesta, 10ytaa sita viittomakielella
valitettavan vahan. Eniten viittomakielista tietoa mielenterveysaiheen ymparilta
|Oytyi paihteiden kaytosta ja siihen liittyvista ongelmista. Emme |0ytaneet esimer-
kiksi yleista selitysta viittomakielella sille, mitd mielenterveys on tai kuinka siita
voi pitaa huolta. Osa viitotusta materiaalista oli myds vaikeasti |I0ydettavissa. Ha-
lusimmekin taman huomattuamme selvittaa, kokevatko viittomakieliset nuoret
saavansa riittavasti informaatiota mielenterveydesta aidinkielellaan. Viittomakie-
listen nuorten mielenterveydesta ei ollut tehty aiempaa tutkimusta Suomessa, ja
ulkomaillakin aihetta oli tutkittu hyvin vahan. Naimme taman epakohtana, silla
suurin osa mielenterveysongelmista alkaa ennen 25 ikavuotta (JAMA Network.
JAMA Psychiatry. Lifetime Prevalence and Age-of-Onset Distributions of DSM-IV
Disorders in the National Comorbidity Survey Replication). Paatimme siis toteut-

taa aiheesta kyselytutkimuksen viittomakielisille nuorille.

Kyselylla kartoitimme viittomakielisten nuorten ajatuksia mielenterveydesta kes-
kustelunaiheena. Rajasimme keskustelutilanteista pois terapian, ja keskityimme
yleisiin keskustelutilanteisiin, joita voi olla esimerkiksi kotona, koulussa tai tyopai-
kalla kaytavat keskustelut. Kyselylla tutkittin muun muassa keskustelun maaraa,
keskustelukumppaneita ja sita, millaisen tulkin nuoret haluaisivat kyseisiin tilan-
teisiin. Etsimme tuloksista myos vastausta kysymykseen, onko mielenterveys ai-
heena tabu viittomakielisten nuorten keskuudessa. Valitsimme kohderyhmak-
semme 13-29-vuotiaat nuoret, silld nimenomaan nuorten mielenterveys on yh-
teiskunnallisesti puhututtava ja tarkea aihe. Talla hetkellda Suomen hallitusohjel-
maan kuuluu tavoitteita nuoren mielenterveyden edistamisesta (Valtioneuvosto.

Marinin hallitus. Hallitusohjelma. Kulttuuri, nuoriso ja liikunta-asiat. Tavoite 3).

Tutkimuksen tekohetkella ei ole olemassa tutkimustietoa, joka pohjautuisi viitto-
makielisten nuorten omiin kokemuksiin mielenterveydesta ja siita keskustelemi-
sesta. Viittomakielen tulkkien nakdkulmasta tiedon lisdaminen auttaa tulkkeja val-

mistautumaan tyohonsa huolellisesti, kuten asioimistulkin eettisten ohjeiden mu-



kaan tulkin tulee tehda (Kieliasiantuntijat. Ty6elama. Ammattisaanndsto ja lain-
saadantd. Asioimistulkin ammattisdannostd). Kyselytutkimuksessamme selvitet-
tiin, kuinka tulkin lasnaolo voi vaikuttaa tunteisiin mielenterveydesta keskustelta-
essa ja millainen tulkki olisi keskustelutilanteisiin paras. Tutkimuksella laajen-
namme kulttuurillista ymmarrysta viittomakielen tulkin asiakaskunnasta tuotta-
malla uutta tutkimustietoa nuorten omista mielipiteista. Tuloksia tarkastelemalla
tulkki voi kehittaa eettisen herkkyyden taitojaan seka ottaa paremmin huomioon

tulkin roolia kohtaan esitetyt toiveet.



2 VIITTOMAKIELI SUOMESSA

Suomessa on kaksi virallista viittomakielta, suomalainen ja suomenruotsalainen
viittomakieli. Suomalaista viittomakieltd aidinkielenaan kayttda noin 5 500 ih-
mista, ja kuuroja heista on noin 3 000. Lisaksi Suomessa on noin 100 suomen-
ruotsalaista viittomakielta kayttavaa kuuroa. (Kuurojen Liitto ry. Tietoa. Viittoma-
kieliset.) Suomalaista viittomakielta kayttaa toisena tai vieraana kielena myos
noin 10 000 kuulevaa henkilda. Suomalaista viittomakielta kayttavien ryhmaa voi-
daan kutsua viittomakieliseksi yhteisoksi. (Jantunen 2003, 23.) Viittomakielta
kayttavat muodostavat kieli- ja kulttuuriryhman, ja sen ydinjoukkoon kuuluvat viit-
tomakielta aidinkielenaan kayttavat kuurot ja huonokuuloiset. (Oikeusministerio.

Vastuualueet. Perusoikeudet. Kielelliset oikeudet. Viittomakielet.)

Suomalainen viittomakieli on vahemmistokieli, ja se on Suomen perustuslaissa
tunnustettu kieli (Jantunen 2003, 25). Laissa on asetettu viranomaisille velvolli-
suus edistaa viittomakielisten mahdollisuuksia kayttaa omaa kieltaan seka saada
tietoa viittomakielella. Viittomakielilaki astui voimaan vuonna 2015, ja sen tavoit-
teena on lisata viranomaisten tietoisuutta viittomakielisesta kieli- ja kulttuuriryh-
masta. Lakien tavoitteena on turvata viittomakielta kayttavien kielelliset oikeudet.
(Oikeusministerio. Vastuualueet. Perusoikeudet. Kielelliset oikeudet. Viittomakie-
let.)

Arkikielessa viittomakieltd kayttavaksi voidaan kutsua keta tahansa viittomakie-
len kayttajaa, mutta aidinkieleksi se muodostuu, kun se on kayttgjalleen tarkein
kieli tai sita on kaytetty lapsuudesta Iahtien. Viittomakieli voi olla kuuron tai kuu-
levan aidinkieli. Kielellisista oikeuksista puhuttaessa perustus- ja viittomakieli-
laissa viittomakielta kayttava on henkild, jonka oma kieli on suomalainen tai suo-
menruotsalainen viittomakieli. Termia viittomakielinen kaytetdan yksittaiselle
henkildlle, joka identifioituu viittomakieliseen kieli- ja kulttuuriryhmaan. (Kuurojen
Liitto ry. Tietoa. Viittomakieliset.)



2.1 Suomalainen viittomakieli

Suomalaisen viittomakielen tutkimusta on tehty viela verrattain vahan, eika yleis-
kielista viittomakielen muotoa ole tarkoin saannelty, kuten esimerkiksi suomen
yleiskielta. Viittomakielisissa uutisissa ja tiedotteissa yleiskielen ominaisuuksiin
kuuluvat selkeat lauserakenteet, viittomien tarkka artikulointi seka arkityylisen
viittomisen valttaminen. (Suomen viittomakielten kielipoliittinen ohjelma 2010,
10-11.) Viitotussa kielessa viesti tuotetaan kasien, kasvojen ja vartalon liikkeilla.
Viittomista voidaan erottaa nelja peruspiirretta, jotka ovat kasimuoto, liike, paikka
ja orientaatio. (Malm & Ostman 2000, 22.) Niin kuin puhuttu kielikin, viittomakieli
koostuu erilaisista rakennepiirteista, joiden maara on rajattu. Viittomakielessa viit-
tomat ovat sanoja vastaavia perusyksikoita. (Kotimaisten kielten keskus. Kieli-

tieto. Kielet. Suomen viittomakielet.)

Kasimuoto kertoo, millaisessa asennossa sormet ovat viittoman aikana, ja viitto-
mat voidaan luokitella esimerkiksi rakenteen tai kasimuodon yleisyyden mukaan.
Kasimuoto voi muuttua viittoessa tai pysya koko viittoman ajan samana. Viitto-
man paikka kertoo, missa viittoma suoritetaan. Paikka voi olla viittojan edessa
viittomatilassa tai keholla. Viittoman paikka voi myds muuttua viittomaa suoritta-
essa. Viittoman aikana liike voi olla viittomapaikan alueella, olla likkumatta tai
viittoma voi liikkua paikasta toiseen. Viittomia voidaan suorittaa yksi- tai kaksika-
tisesti. Orientaatio ilmaisee viittojan kAmmenen ja sormien suuntaa. Viittomakieli
sisaltaa kasien liikkeiden liséksi kasvojen, kehon ja paan liikkeita. (Malm & Ost-
man 2000, 22-25.)

2.2 Viittomakieliset Suomessa

Suomalainen viittomakieli on saanut alkunsa 1800-luvulla, kun Carl Oscar Malm
palasi Ruotsista Tukholman Manilla-koulusta takaisin Suomeen. Suomen viitto-
makielinen yhteis6 alkoi kehittya, kun Malm perusti Suomen ensimmaisen kuu-
rojenkoulun Porvooseen. (Kuurojen museo. Historia. Kuurojen opetus.) Kuuro-
jenkoulujen ja viittomakielen opetuksen myota Malmin kayttama kieli alkoi levita

suomen viittomakielisen yhteison kayttéon (Jantunen 2003, 22).



Viittomakielisella yhteisolla on ollut tarve kokoontua sinne, missa viittomakielta
kaytetaan (Suomen viittomakielten kielipoliittinen ohjelma). Kuurojen yhdistyksia
alkoi syntya ympari Suomea ja niista ensimmainen perustettiin Turkuun vuonna
1886. Yhdistysten tavoitteena oli kohottaa kuurojen yhteison oikeudellista, sivis-
tyksellista ja sosiaalista asemaa. Kuurojen yhdistykset olivat tarkeita paikkoja
kuurojen sosiaalisen elaman kannalta. Yhdistyksissa oli mahdollisuus kommuni-
koida viittomakielella ja jakaa yhteisia kokemuksia. Yhteenkuuluvuuden tunne
kasvoi vahvaksi, ja kuurojen yhdistykset olivat kuuroille kuin toinen koti. (Kuuro-
jen museo. Historia. Jarjestotoiminta.) Viittomakieliset maarittelevat yhteisénsa
kieli- ja kulttuurivahemmistoksi, silla yhteiso rakentuu kielen, kulttuurin seka iden-
titeetin pohjalta (Suomen viittomakielten kielipoliittinen ohjelma). Edelleenkin
kuurojenyhdistykset tarjoavat kuuroille sosiaalista yhteisollisyytta, joka on kuuro-

jen kulttuurin elinehto (Kuurojen Liitto ry. Tietoa. Viittomakieliset).

Kaikilla kieli- ja kulttuurivahemmistdilla on oikeus maaritella itse, millaisia nimityk-
sia he haluavat itsestaan ja yhteisostaan kayttaa. Viittomakielinen kieli- ja kult-
tuurivahemmisto on kuvannut yhteis6aan eri aikakausina erilaisin nimityksin.
Suomessa yhteison jasenet ovat kuvanneet itseaan kuuroiksi ja nykyaan myos
viittomakielisiksi. (Suomen viittomakielten kielipoliittinen ohjelma.) Kuuloliiton
maaritelman mukaan kuuro tarkoittaa syntymastaan tai varhaislapsuudessaan
kuulonsa menettanytta henkiloa, joka ei saa kuulokojeiden avulla selvaa pu-
heesta ja kommunikoi padosin viittomakielella (Kuuloliitto ry. Kuulo. Kuulo ja kuu-
lovammat). Viittomakielisille kuurojen yhteis6on kuuluvien jasenien keskeisin yh-
distava tekija ei ole kuitenkaan kuulon puuttuminen vaan yhteinen kieli eli viitto-
makieli (Suomen viittomakielten kielipoliittinen ohjelma). Kuurojen lisaksi kasitte-
lemme opinnaytetydossamme myoOs kuuroutuneita, huonokuuloisia, aidinkielel-

taan viittomakielisia seka sisakorvaistutetta kayttavia viittomakielisia.

Osa huonokuuloista identifioituu viittomakieliseen kuurojen yhteis66n ja osa tun-
tee kuuluvansa valtakulttuuriin (Lauronen 2008, 32). Viittomakieliset huonokuu-
loiset identifioituvat viittomakieliseen yhteis6on ja toimiessaan kuurojen seka
kuulevien parissa, osa heista kehittyy kaksikulttuurisiksi. Viittomakielinen huono-

kuuloinen henkild kommunikoi muiden viittomakielisten kanssa yhteisella kielella



ja jakaa myos kulttuurisen taustan yhteisdn kanssa. Viittomakielelld on suuri vai-
kutus huonokuuloisten sosiaalisen identiteetin muodostumiselle. (Kalela 2006,
49-51.)

Sisakorvaistutetta kayttavan henkildon identiteetti voi muuttua sosiaalisen ympa-
riston mukana ja implantoidulla henkildlla voi olla tilanteista riippuen erilaisia iden-
titeetteja (Takala & Sume, 35-37). Leikkauksessa asennettava sisakorvaistute
asetetaan korvalehden taakse ja se koostuu ihon alle, kallon luuhun asetetta-
vasta osasta seka korvan taakse jaavasta ulkoisesta prosessorista. Sisdkorvais-
tutteen tavoitteena on ohjata aani istutteessa olevan mikrofonin kautta puhepro-
sessoriin, joka muuntaa aanen digitaaliseen muotoon. (Tays. Palvelut. Korva-,
nena- ja kurkkutaudit. Sisakorvaistute.) Jos sisakorvaistutetta kayttava lapsi tai
nuori on oppinut viittomakielen, han todennakadisesti identifioituu kuurojen yhtei-
so60n. Kuulovamma nahdaan silloin enemman kulttuurisena asiana, eika niinkaan
audiologisena ongelmana. Sisakorvaistutteen saaneet voivat usein myds kom-
munikoida puheella, mutta toisena kielena heilla voi olla viittomakieli tai esimer-
kiksi viitottu puhe. Sisakorvaistutteen saaneiden lasten vanhemmat ovat ilmais-
seet toivovansa, etta myohemmin lapsella tai nuorella olisi kaksi kielta. Huono-
kuuloisilla ja implantin saaneilla voi molemmilla olla myos kaksoisidentiteetti.
Riippuen viiteryhmasta, henkild pystyy identifioitumaan useampaan ryhmaan,

esimerkiksi kuurojen ja kuulevien ryhmiin. (Takala & Sume, 31-37.)

2.3 Viittomakielisten kielelliset oikeudet ja aidinkielinen tiedonsaanti

Suomalaisen yhteiskunnan rakenteet eivat tue viittomakielista kieli- ja kulttuuri-
ryhmaa. Yhteiskunnan tarjoamat palvelut ovat yleensa suomen- tai ruotsinkieli-
sid. Suomen perustuslakiin on kirjattu viittomakielta kayttavien oikeudet vuonna
1995, mutta kirjauksen myota kielelliset oikeudet eivat ole toteutuneet viela riitta-

van hyvin. (Suomen viittomakielten kielipoliittinen ohjelma 2010, 5.)

Pohjoismaissa viittomakielen asema on heikompi verrattuna puhuttuihin kieliin ja

viittomakielisessa tiedonsaannissa on puutteita. Tietoa erilaisista palveluista ei
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ole saatavilla tarpeeksi viittomakielella, eika viestinndssa huomioida viittomakie-
listen tarvetta saada tietoa omalla kielellaan. Viittomakielisilla on oikeus saada
informaatiota aidinkielelldaan ja viittomakielten asemaa on vahvistettava tiedon-
saannin kielena. Viittomakielisten syrjaytymista voidaan ehkaista ja toimintaky-
kya edistaa, jos palveluita ja informaatiota on saatavilla viittomakielella. Omakie-
lisen palvelun tarve on korostunut, jos se on henkilokohtaista tai siihen liittyy vah-
vasti tunteita. Tallaisiin palveluihin kuuluvat esimerkiksi mielenterveyspalvelut.

(Suomen viittomakielten kielipoliittinen ohjelma 2010, 30-53.)

Monet palvelut voivat jaada viittomakielisten saavuttamattomiksi, jos tietoa on
saatavilla vain kirjallisesti suomeksi tai ruotsiksi. Kirjallisen informaation rinnalla
olisi hyva olla viittomakielinen kdannds, silla kaikki viittomakieliset eivat ole vah-

vasti kaksikielisia. (Suomen viittomakielten kielipoliittinen ohjelma 2010, 50-57.)



11

3 MIELENTERVEYS OSANA ELAMAA

Mielenterveys on ihmiselle yhta tarkeaa kuin fyysinenkin terveys. Ihmisen keho
ja mieli ovat yksi kokonaisuus, ja siksi ne vaikuttavat toinen toisiinsa. (Nuorten
mielenterveystalo. Tietoa mielenterveydesta. Mielenterveyden vahvistaminen.
Mielenterveys.) Mielenterveyteen vaikuttaa my0s muun muassa sosiaalisen tuen
saanti, eli perhe ja ystavat seka se, millaisessa ymparistéssa olemme kasvaneet
lapsuutemme. Yhteiskunnan suvaitsevaisuus erilaisia yksiloita kohtaan ja mah-
dollisuudet koulutukseen ja tyoskentelyyn ovat myos mielenterveyden osateki-
j6ita. (Mieli. Organisaatio ja toiminta. Strategia. Mita mielenterveys on?) Hyvaa
mielenterveytta tukevat muun muassa hyva itsetunto, ongelmanratkaisutaidot ja
turvalliset elinolosuhteet. Hyva mielenterveys auttaa ihmista jaksamaan myos
niina aikoina, kun on vaikeampaa. Toisaalta jos kuormitus mielenterveydellemme
on liiallista, tuloksena voi olla mielenterveyden hairi. (Mieli. Suomen Mielenter-

veys ry. Mielenterveys. Mielenterveyden hairiot.)

Mielenterveystalo luettelee mielenterveyden osiksi muun muassa tunteiden tun-
nistamisen ja ilmaisemisen, muiden kanssa toimeen tulemisen, pettymyksista
selviytymisen ja ihmissuhteista huolehtimisen (Nuorten mielenterveystalo. Tietoa
mielenterveydesta. Mielenterveyden vahvistaminen. Mielenterveys). Nain ollen
mielenterveys koskettaa jokaista ihmista. Lisaksi mielenterveydenhairidista karsii
arviolta 15-20 % lapsista ja 20-25 % aikuisista (Reini 2016). Mielenterveyson-
gelmien ymparilla on kuitenkin usein stigmaa. Jopa 70 % masennuspotilaista ha-
luaa salata masennuksensa, koska pelkaa tulevansa kohdelluksi eri lailla. Tama
stigma, eli hapealeima, vaikeuttaa hakeutumista hoitoon ja oireista eroon paase-
mista. (Mieli. Suomen Mielenterveys ry. Mielenterveys. Mielenterveyden hairiot.
Kohtaaminen haastaa mielenterveysongelmien stigmaa.) Oikean tiedon levitta-
minen ja saaminen on yksi tapa vahentaa stigmaa (Mielenterveystalo. Aikuiset.

Omahoito ja oppaat. Oppaat. Tietoa psykoosista. Stigma eli hapealeima).

3.1 Mielenterveyden merkitys nuoruudessa
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Nuoruus on siirtymista lapsuudesta aikuisuuteen (Nurmi ym. 2015). Suomen nuo-
risolaissa (L 1285/2016) nuorilla tarkoitetaan kaikkia alle 29-vuotiaita. Nuoruu-
teen kuuluu monia muutoksia. Nuoren kehitysta ohjaavat fyysinen kasvu, ajatte-
lun kehittyminen ja sosiaaliset tekijat, joihin liittyvat esimerkiksi laheisten ja yh-
teiskunnan odotukset. Kehitysta ohjailevien tekijoiden lisaksi ihminen pystyy nuo-

ruudessa myos itse ohjailemaan omaa kehitystaan. (Nurmi ym. 2015.)

Nuoren vartalo ja seksuaalisuus muuttuvat kuten myos suhde vanhempiin, ysta-
viin ja itseen. Nuori kasvaa niin psyykkisesti, sosiaalisesti kuin fyysisestikin. (THL.
Aiheet. Mielenterveyshairiot. Nuorten mielenterveyshairiot.) Lisaksi nuoruu-
dessa, aina 25 ikavuoteen saakka, aivot kehittyvat voimakkaasti. Erityisesti pit-
kajannitteisyytta ja suunnitelmallisuutta ohjailevat aivojen alueet kasvavat. (Hie-
tala, Kaltiainen, Metsarinne & Vanhala 2010, 42.) Aivojen kehittyminen vaikuttaa
vahvasti myos mieleen, silla aivoissa tapahtuu ajattelu, muistaminen, kielelliset
toiminnot, toiminnanohjaus, tarkkaavaisuus, havaitseminen, taitojen oppiminen

ja kyky viettaa mielekasta elamaa (Duodecim, Suomen akatemia 2020).

Puberteetti alkaa usein toisen elinvuosikymmenen alussa ja paattyy kolmannen
elinvuosikymmen loppupuolelle (Nurmi ym. 2014). Fyysiset muutokset vartalossa
voivat olla hammentavia, mutta samanaikaisesti nuori voi olla niista ylpea (Hietala
ym. 2010, 42). Nuorten psyykkinen kasvu nakyy muun muassa abstraktin ajatte-
lun, kokonaisuuksien hahmottamisen ja paattelykyvyn kehittymisessa. Myos tun-
teiden kokemukset ovat voimakkaampia nuoruudessa kuin lapsuudessa. Van-
hempiin tukeutuminen tunteiden kasittelyssa on lapsuudessa normaalia, mutta
nuoruudessa itsenaistyminen on tarkeaa ja nuoren tarvitsee opetella tunteiden
hallintaa yksin. (Hietala ym. 2010, 42—43.)

Kehitys- ja elamantilannekriisit kuuluvat tavalliseen elamankulkuun, kun elaman-
vaihe muuttuu. Muutoksen ei tarvitse olla negatiivinen, jotta se voi aiheuttaa krii-
sin. (Mieli. Mielenterveys. Vaikeat elamantilanteet. Kriisit kuuluvat elamaan.) Kun
taman ottaa huomioon, on loogista, etta nuoruus monine suurine muutoksineen

on ihmisen elamankaaren aikana mielenterveyden nakokulmasta herkka kausi.
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World Health Organization (WHO) teki kyselyn elinikaisista mielenterveysongel-
mista ja niiden alkamisajankohdista 18 vuotta tayttaneille englanninkieliselle
amerikkalaisille vuosina 2001-2003. Tuloksissa selvisi, etta puolet elinikaisista
mielenterveysongelmista alkoi ennen 15 ikavuotta ja 75 % ennen 25 ikavuotta.
(JAMA Network. JAMA Psychiatry. Lifetime Prevalence and Age-of-Onset Distri-
butions of DSM-IV Disorders in the National Comorbidity Survey Replication.)
Tama on tarkead huomio, jonka perusteella mielenterveysongelmien ennaltaeh-

kaisy tulisi kohdentaa nuorille.

Mielenterveyden tarkeydesta nuoruudessa kertoo lisaksi se, ettd Suomen taman-
hetkisen hallituksen hyvaksyttyyn hallitusohjelmaan kuuluu kulttuuri-, nuoriso- ja
likunta-asioiden strateginen kokonaisuus. Siind nostetaan valtakunnallisen nuo-
risotyon ja -politiikan ohjelman paatavoitteeksi tulevalle kaudelle nuorten syrjay-
tymisen ehkaisy seka osallisuuden vahvistaminen. Lisaksi huomioitavaksi koh-
teeksi on nostettu nuorten mielenterveyden edistaminen. (Valtioneuvosto. Mari-
nin hallitus. Hallitusohjelma. Kulttuuri, nuoriso ja likunta-asiat. Tavoite 3.) Naiden
huomioiden valossa rajasimme itsekin tutkimuksen kohderyhmaksi 13—29-vuoti-

aat nuoret.

3.2 Nakokulmia mielenterveyteen viittomakielisessa vaestoryhmassa

Kuurolle nuorelle jo valmiiksi haastavaan aikaan tuovat lisdhaasteita esimerkiksi
kuulevassa maailmassa navigoiminen, muiden ihmisten ennakkoluuloiset asen-
teet ja usein toistuvat haasteet kommunikoinnissa. Jos nuorelta puuttuu omakie-
linen kommunikaatio eika han paase tapaamaan muita kuuroja nuoria, voi ha-

nesta tuntua lisaksi yksinaiselta ja syrjaytyneelta. (De Feu & Chovaz 2014, 75.)

Vuonna 2005 tehdyn tutkimuksen mukaan mielenterveyshairidt ovat yleisempia
viittomakielisilla aikuisilla, kuin muulla vaestolla. Tutkimukseen osallistuneita 17—
70-vuotiaita kuuroja, kuuroutuneita ja huonokuuloisia oli 213. Tutkimukseen osal-
listuneista noin 30 %:lla oli psyykkisia ongelmia, joista yleisimpia olivat masentu-

neisuus, ahdistuneisuus ja yksinaisyys. (Lindfors 2005.) Kuurojen liiton ja Kuuro-



14

jen Palvelusaation mielenterveys- ja paihdestrategiassa 2012 kerrotaan psyykki-
sen oireilun syyksi kielellisten oikeuksien toteutumatta jaaminen, mika luo tiedon-
puutetta. Tiedonpuute puolestaan estaa hoitoon hakeutumista ja nain ollen hoi-
don saamista. My0Os lapsuudessa koetut traumat, joita Ioytyy erityisesti vanhem-
malta viittomakieliselta vaestolta, voivat johtaa mielenterveys ja/tai paihdeongel-
miin. Naita lapsuuden traumoja voivat muun muassa olla kieleton varhaislapsuus,
negatiivinen asema yhteisdssa, seksuaalinen, taloudellinen ja/tai sosiaalinen hy-
vaksikaytto ja identiteetin kehittymiseen liittyvat ongelmat. Muita mielenterveys-
ongelmien aiheuttajia viittomakielisella vaestolla ovat esimerkiksi inmissuhdeon-
gelmat, haasteet koulutuksessa ja tyoelamassa, tyottomyys ja elaman kriisit.
(Mielenterveys- ja paihdestrategia 2012. Kuurojen liitto, Kuurojen Palvelusaatio

& Raha-automaatti yhdistys.)

Voimme verrata viittomakielista yhteisoa toisiin suomalaisiin kieli- ja kulttuuri va-
hemmistoihin — romaneihin ja saamelaisiin. Myds romanivaestolla on todettu ole-
van masennuksen ja ahdistuneisuuden oireita muuta vaestéa enemman. Syita
heidan mielenterveytensa ongelmiin ovat esimerkiksi tyottomyys, raskaat ela-
mankokemukset, heikko taloudellinen tilanne, toivottomuus seka syrjinta. (Ter-
veyden ja hyvinvoinnin laitos. Aiheet. Maahanmuutto ja kulttuurinen moninaisuus.
Kieli- ja kulttuurivahemmistot. Romanit. Romanien terveys ja hyvinvointi.) Myds
saamelaisilla on mielenterveysongelmia enemman muuhun vaestoon verrattuna,
silla kaikilla Pohjoismaissa asuvilla saamelaisilla on todettu kohonnut itsemurha-
riski (Saamelaiskarajat. Saamelaisten itsemurhien ehkaisyyn lisaa tyokaluja — po-
liittista tahtoa, tietoisuutta ja osaamista tarvitaan lisda). Perinteisia elinkeinoja
harjoittavilla saamelaisilla on paljon henkista kuormitusta maankayttoristiriidoista,
sosiaaliturvajarjestelman riittamattomasta toimivuudesta ja siita, ettei heidan kie-
lellisia ja kulttuurisia tarpeitaan palvelutuotannossa huomioida. (Terveyden ja hy-
vinvoinnin laitos. Aiheet, Maahanmuutto ja kulttuurinen moninaisuus. Kieli- ja
kulttuurivahemmistot. Saamelaiset.) Lisaksi mielenterveyspalveluiden saaminen
saamen kielella on lahes mahdotonta, silla Suomesta I6ytyy vain yksi mielenter-
veyshoitaja ja yksi laakari, jotka ovat saamenkielisia (YLE. Paikallisuutiset. Mie-
lenterveydestd puhuminen on Suomen saamelaisille usein mahdottomuus —
"Moni kokee olonsa nurkkaan ajetuksi"). Koska kaikilla kolmella vahemmistolla

on osittain samoja haasteita, voimme todeta, etta yhteiskunnan rakenteet eivat
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toimi vahemmistdja huomioonottavasti. Tama aiheuttaa vahemmistdon kuuluville

henkiloille suuremman riskin mielenterveysoireiluun.

Viittomakielen tarkeydesta viittomakielisten mielenterveydelle kertoo Minna
Luukkaisen vaitoskirja Viitotut elamat: Kuurojen nuorten aikuisten kokemuksia
viittomakielisesta elamasta Suomessa. Vaitdskirjassaan Luukkainen toteaa viit-
tomakielen olevan elintarkeaa kuuroille, jotta he voivat elaa omannakoistansa
elamaa ja esittaa itsensa muille sellaisena, kuinka he itse itsensa kokevat. Kuu-
rojen, joiden lapsuudessa oli kaytetty viittomakielta, on helpompi oppia myos pu-
huttu kieli ja suuntautua kuulevien pariin. Viittomakieli ja toiset kuurot antavat
pohjan heidan identiteettinsa kasvuun ja elamansa jasentamiseen. (Luukkainen
2008.) Viittomakielen tarkeytta korostaa myds kirjallisuuskatsaus kuurojen mie-
lenterveydesta. Siina selvisi, etta kuuroilla lapsilla on kaksinkertaisesti enemman
mielenterveyden ja kayttaytymisen ongelmia verrattuna kuuleviin lapsiin, mutta
molemmilla ryhmilla oli saman verran mielenterveyden ongelmia silloin, kun vii-
totun tai puhutun kielen taidot olivat hyvalla tasolla. (Fellinger, Holzinger ja Pol-
lard 2012.)
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4 KESKUSTELUILMAPIIRI KULTTUURISESSA KONTEKSTISSA

Kulttuuri rakentuu tietyn ihmisryhman tavoista elaa ja kayttaytya. Ryhman yhtei-
set toimintatavat luovat ryhmalle oman ainutlaatuisen kulttuurisen identiteettinsa,
joka omaksutaan sosiaalisesta ymparistosta. Kulttuuriin voidaan vaikuttaa ja sita
voidaan yllapitaa viestinnain valityksella. (Salo-Lee, Malmberg & Halinoja 1996,
6.)

Stereotypiat ovat yleistyksia ja ryhmanormeja, jotka kohdistuvat tiettyihin ihmis-
ryhmiin. lhmisten valisessa vuorovaikutuksessa stereotypiat ovat vaistamatto-
miad, koska ne ovat osa ihmisen kognitiivista jarjestelmaa. Stereotypioiden kautta
on mahdollista ennakoida, selittda ja hahmottaa muita ihmisia ja maailmaa. Ste-
reotypiat helpottavat uuteen kulttuuriin sopeutumista, koska jos ne tiedostetaan,
ne kuvaavat yksilon sijaan ryhmaa eika niiden kautta arvoteta sitd myonteisesti

tai negatiivisesti. (Salo-Lee, Malmberg & Halinoja 1996. 6-17.)

4.1 Tabu ja vaikeneminen

Tabu on sosiaalinen ja kulttuurinen merkityksenkantaja, joka liittyy sosiaalisen
elaman ja sen ilmididen rajoittamiseen. Tabut iimenevat ihmisten kanssakaymi-
sessa tai institutionaalisissa kaytanndissa. Tabuna pidetty asia on siis kulttuuri-
sidonnainen kielto, jonka rikkominen on sosiaalisen jarjestyksen rikkomista. (Lai-
tinen 2009, 5-6.) Tabuina pidettyja aiheita on kasiteltava eettisella herkkyydella.
Moraalisesti sensitiivisella otteella valtytaan kohteena olevan asian etaistami-
seltd, piilottamiselta tai poisselittamiselta. (Laitinen 2009, 15.) Mielenterveydesta
keskusteleminen saattaa olla ihmisista vaivaannuttavaa tai vaikeaa. Ihmisen voi
olla vaikeaa reagoida kayttaytymiseen, joka poikkeaa totutusta. Vaikeisiin ilmioi-
hin liittyy kaksoissidos, joka muodostuu niin vaikenemisesta, mutta samalla vah-
voista kannanotoista. (Laitinen 2009, 9-11.) Tutkimuksellamme pyrimme selvit-
tamaan, pidetaankd mielenterveytta viittomakielisten nuorten keskuudessa viela

eraanlaisena tabuna, eli onko siita keskusteleminen sosiaalisesti epasopivaa.
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Tutkimustulosten kautta selvitimme myos ryhman tarvetta keskustelun ja viitto-

makielisen informaation lisdamiseen.

Tabut ovat yleisesti moninaisia, hitaasti muuttuvia, kerroksellisia ja eriasteisia.
Sama ilmid voi nayttaytya ja tulla tulkituksi kontekstista riippuen monin eri tavoin.
Tabut ovat juurtuneita kulttuuriin ja yhteiskunnan vallitseviin arvoihin ja asentei-
siin ja niiden muuttuminen tai murtaminen on hidasta. Tabut eivat kuitenkaan il-
mene pelkastaan kulttuurissa, vaan yksilon toiminnan kautta. Yhteiskunta ja sen

jarjestys yllapitavat yksiloén toiminnan ohjautuvuutta. (Pohjola 2009, 247-248.)

4.2 Moninainen keskusteluilmapiiri viittomakielisten keskuudessa

Kuurojen Liiton kuntoutussihteerin ja Kuurojen Palvelusaation toimipisteiden
tydntekijoiden mukaan osa asiakkaista kertoo mielenterveyteen ja paihteisiin liit-
tyvista ongelmistaan avoimesti, kun taas toiset yrittavat salata ongelmiaan. Syyl-
listamista, leimaamista ja eristamista tapahtuu ympariston osalta mielenterveys-
ja paihdeongelmiin liittyen erityisesti viittomakielisessa yhteisdssa yhteison pie-
nuuden vuoksi. Tyontekijat ovat kuitenkin sita mielta, ettda muutosta on tapahtunut
parempaan suuntaan johtuen kyseisten teemojen kasittelysta viittomakielisille
suunnatuissa mediakanavissa, kuten Kuurojen Lehdessa, viittomakielisissa uuti-
sissa ja videotiedotteissa. (Kuurojen liitto, Kuurojen palvelusaatio & Raha-auto-
maatti yhdistys 2012.)

Liisa Syvasalmi oli haastateltavana mielenterveyteen ja viittomakieliseen yhtei-
soon liittyvista asioista viittomakielisessa asiaohjelmassa Mikaela ja Thomas. Sy-
vasalmen omakohtaisten kokemuksien mukaan mielenterveys on edelleen tabu
eikd mielenterveydesta pysty puhumaan taysin avoimesti viittomakielisessa yh-
teis0ssa, vaikka tilanne on parantunut viimeisten 20-30 vuoden aikana. (YLE,
Suomi 2020.)

Kyselytutkimuksella selvitamme, millainen keskusteluilmapiiri talla hetkella viitto-

makielisten nuorten keskuudessa on. Tavoitteenamme on saada tietda, onko
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keskusteluilmapiiri nuorten omien kokemusten perusteella muuttunut avoimem-
maksi. Kartoitimme asiaa kysymalla nuorilta keskustelun maaraa ja sen aiheut-
tamia tunteita, jotta pystyisimme verrata nuorten kokemuksia tdhan mennessa

kerrytettyyn tietoon keskusteluilmapiirista ja aiheesta vaikenemisesta.
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5 TILASTOLLINEN TUTKIMUS

Tilastollinen tutkimus tarkoittaa aineiston kasittelya matemaattisten toimenpitei-
den kautta. Aineistoa hyodynnetaan siis numeroiden avulla. Tietokoneiden yleis-
tymisen myota tutkijan ei ole pakko tehda itse laskutoimituksia koneen tehdessa
ne, jolloin tutkijan vastuuksi jaé matemaattisten tulosten ja nilden muodostumisen

ymmartaminen. (Valli 2001, 9.)

Tilasto on yksittaisten tapausten pohjalta tehty yhteenveto. Tilastotieteen avulla
pyritdan rakentamaan aineistoa kuvaava tilastollinen malli. Tama tehdaan aineis-
toa kasittelemalla, ymmartamalla ja tilastoja esittamalla. Tilastollinen tutkimus on
empiirista tutkimusta, silla se pyrkii Idytamaan saannonmukaisuuksia yksittaista-
pausten perusteella. Tilastollisen mallin muodostamisessa tutkija tarkastelee ai-
neistoa ja pyrkii Idytdmaan siitd johdonmukaisuuksia ja rakenteita. Tutkijan vas-
tuulla on testata, onko ilmio yleistettavissa. Kun ilmio toistuu tarpeeksi usein, voi

johtopaatdksena olla yleistamisen mahdollisuus. (Valli 2001, 9-11.)

5.1 Kyselytutkimus

Kyselytutkimuksessa tutkija laatii kyselylomakkeen, jolla han esittaa tutkittavalle
kysymyksia. Haastattelututkimuksessa tutkija tai haastattelija esittda kysymykset
suoraan vastaajalle. Toisin kuin haastattelulomakkeen, kyselylomakkeen tulee
toimia itsenaan ilman tutkijan tai haastattelijan apua. (Vehkalahti 2014, 11.) Ky-
selytutkimus on suurimmaksi osaksi maarallista tutkimusta, silla vaikka kyselyssa
esitetaan sanallisesti kysymyksia, on vastauksia kuitenkin hyva ilmaista numee-
risesti. Sanallisesti voidaan antaa taydentavia tietoja, joita ei olisi kaytannollista

kasitellda numeroiden avulla. (Vehkalahti 2014, 13.)

Kyselytutkimuksessa mitattavat asiat, kuten arvot tai mielipiteet, ovat monimut-
kaisia ja moniulotteisia, joten niiden mittaaminenkaan ei ole taysin yksinkertaista.
Kyselytutkimuksessa mittarit ovat kysymyksia tai vaitteita, ja mittauksen valine on

kyselylomake seka sen yksittaiset kysymykset ja mittarit. Kyselyssa on tarkeaa
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erotella ja maarittaa kaytettavat kasitteet. Koska mitattavat asiat ovat usein abst-
rakteja, kuten esimerkiksi mielipiteita tai arvoja, on kysymysten tai vaitteiden ol-
tava seka konkreettisia ettd operationalisoituja eli ymmarrettavaksi tyostettyja.
Nain ollen abstraktit kasitteet tulee purkaa useaan pienempaan osaan, jotka ovat

yksitellen helpommin mitattavissa. (Vehkalahti 2014, 17-21.)

Hyvassa kyselytutkimuksessa toteutuvat seka tilastolliset etta sisalldlliset nako-
kannat. Tutkimuksen onnistuminen on siita kiinni, osaako tutkija asettaa kysy-
mykset seka sisallollisesti mielekkaiksi etta tilastollisesti luettaviksi. Koska tutki-
muksen onnistuminen on olennaisesti lomakkeesta riippuvainen, on syyta suun-
nitella se huolellisesti. Tarkeinta on hahmottaa aluksi keskeiset ulottuvuudet tut-
kittavasta ilmidsta. Tama onnistuu kattavan tutkimusalan teorian avulla, mutta jos
alalta on vahan tutkimustietoa, tulee tutkijan olla valmiina havaitsemaan taysin
uusiakin ulottuvuuksia. Ulottuvuudet voivat olla esimerkiksi vastauksia kysymyk-
siin kuten "Mita tutkitaan?” tai "Mista tutkittava ilmio koostuu?”. (Vehkalahti 2014,

17-21.)

Kerasimme tutkimukseemme aineistoa standardoidun kyselylomakkeen avulla.
Standardoidussa kyselyssa kysymykset on vakioitu eli ne kysytaan samassa jar-
jestyksessa ja samalla tavalla kaikilta vastaajilta (Vilkka 2007, 28). Kyselylomak-
keen avulla tiedontarve voidaan muuntaa sellaisiksi kysymyksiksi, joihin kyselyyn

vastaaja kykenee ja haluaa vastata (Holopainen & Pulkkinen 2002, 39).

5.2 Kvantitatiivinen tutkimus

Kvantitatiivinen tutkimus tarkoittaa maarallista tutkimusta, ja siita voidaan kayttaa
myds nimitysta tilastollinen tutkimus. Kvantitatiivisen tutkimuksen tavoitteena on
selvittda lukumaariin liittyvia kysymyksia, ja aineiston keruussa hyddynnetaan
usein standardoituja tutkimuslomakkeita, joissa on valmiit vastausvaihtoehdot.
Tutkimukseen tarvitaan riittavan suuri ja edustava otos. Kvantitatiivisen tutkimuk-
sen tuloksia voidaan kuvata ja havainnollistaa kuvioiden seka taulukoiden avulla.
(Heikkila 1998, 16.)
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Kvantitatiivista tutkimusmenetelmaa kayttamalla saadaan usein selville, millainen
tutkittavan aiheen olemassa oleva tilanne on. Tilastollisen paattelyn keinoin ai-
neistosta saatuja tuloksia voidaan yleistaa laajempaan joukkoon pelkkien havain-
toyksikoiden sijaan. Kvantitatiivisessa tutkimuksessa ilmiota kuvataan numeeri-
sen tiedon pohjalta. (Heikkila 1998, 16—17.)

5.3 Tutkimusotteen valinta

Valitsimme tutkimusmenetelmaksemme kvantitatiivisen eli maarallisen tutkimuk-
sen. Kvantitatiivista tutkimusmenetelmaa kayttamalla saamme kartoitettua tutkit-
tavan aiheen olemassa olevaa tilannetta (Heikkila 1998, 16). Tutkimusongelman
perusteella valitaan tutkimukselle kohderyhma ja milla keinoin aineistoa kerataan
(Heikkila 1998, 18). Toteutimme tutkimuksemme kokonaistutkimuksena, koska
tutkittava perusjoukko oli pieni. Kokonaistutkimuksessa tutkittavan perusjoukon
jokainen jasen tutkitaan ja se on aineiston keraamiseen hyva vaihtoehto, jos otos-
koko ylittaa yli puolet perusjoukon otantayksikdiden maarasta tai kun perusjoukko
on pieni (Holopainen & Pulkkinen 2003, 27-28).

Mielenterveys on aiheena eettisesti herkka ja kysymyksemme kasittelivat myds
tulkin lasnaoloa ja mahdollista vaikutusta keskusteluun. Emme halunneet olla
tulkkiopiskelijoina haastattelemassa kasvotusten vastaajia, etteivat tilanteen luo-
mat paineet ja ennakko-oletukset vaikuta vastaajan rohkeuteen vastata totuuden-
mukaisesti. Viittomakielisen materiaalin tallentamisessa analysointia varten
haasteena oli anonymiteetin sailyttdminen. Teimme suomenkielisen kyselyn,
jonka kysymykset oli kaannetty myos viittomakielelle, jotta vastaaja uskaltaisi olla
rohkeasti rehellinen ja tulostemme reliabiliteetti kasvaisi. Levitimme Webropol-
kyselylomaketta valtakunnallisesti verkossa, jotta saimme mahdollisimman laa-
jan otannan. Internet-kyselylla pyrimme tavoittamaan nuoret kohdeyleiséna par-

haiten.
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6 KYSELY MIELENTERVEYDESTA KESKUSTELEMISESTA SUOMALAI-
SELLA VIITTOMAKIELELLA

Hyodynsimme kyselyn laatimisessa tyoelamaohjaajamme tukea, jotta saimme
kysymyksistamme seka vastausvaihtoehdoistamme mahdollisimman kattavat ja
viittomakielista yhteisoa palvelevat. Laadimme suomenkieliset kysymykset niin,
ettd ne olisivat mahdollisimman selkeat ja ymmarrettavat kohderyhmallemme.
Saimme kommentteja viittomakieliselta lehtorilta suomenkielisten lauseiden ym-
marrettavyydesta, ja muokkasimme niita sen mukaan. Kirjoitimme suomenkieli-
seen tekstiin muun muassa listoja, joiden kayttod on tyypillistd suomalaisessa viit-
tomakielessa. Nain luettu teksti tukee viittomakielisen kdannoksen rakennetta,

mutta myos pelkkaa tekstia lukemalla on helpompi ymmartaa kysymys oikein.

Ennen julkaisua testasimme valmista kyselyd Diakonia-ammattikorkeakoulun
neljannen vuosikurssin puhevammaisten seka viittomakielen tulkkauksen opis-
kelijoilla, joille jacimme kyselyn internetlinkilla. Pyysimme heilta kirjallista pa-
lautetta Webropol-kyselyalustan ja sinne upotettujen videoiden toimivuudesta
mobiililaitteella ja suomenkielisten kysymysten yksiselitteisyydesta. Opiskelija-
kollegoilta saadun palautteen pohjalta hioimme kyselya ennen kuin julkaisimme

sen virallisesti. Kysely resetoitiin ja saadut testivastaukset havitettiin.

6.1 Kyselyn laatiminen

Paatimme toteuttaa kyselytutkimuksen suomen kielella monivaihtoehtoina, ja Ii-
sasimme kaikkiin kysymyksiin seka saatekirjeeseen viittomakieliset kaannokset.
Viitotut kysymykset ja saatekirje lisdavat tutkimuksen reliabiliteettia, silla voimme
olla varmempia, etta kyselyn vastaaja on ymmartanyt kysymyksen tarkoittamal-

lamme tavalla.

Teimme kyselylomakkeen sahkodisesti kayttamalla Webropol-internetkyselyalus-

taa. Koimme sen sopivaksi, silla kyselyyn sai liitettya viittomakielisten kaanndosten
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videot. Koska kohderyhmamme oli nuoret viittomakieliset, ajattelimme interne-
tissa levitettavan kyselyn tavoittavan heidat mahdollisimman laajasti, joten kayt-

tamamme alusta palveli tarkoitusta hyvin.

Kyselylomakkeemme saateteksti, kysymykset ja vastausvaihtoehdot olivat saa-
tavilla seka suomenkielisena tekstina etta suomalaiselle viittomakielelle kaannet-
tyina videoina. Vastaaja sai siis valita, lukiko han kysymykset suomeksi, katsoiko
han suomalaiselle viittomakielelle kdannetyt videot vai seurasiko han vastates-
saan molempia vaihtoehtoja. Vastaaminen tapahtui valitsemalla sopiva vastaus-
vaihtoehto tai -vaihtoehdot sahkoiselta kyselylomakkeelta. Lomakkeen avoimiin
vastausvaihtoehtoihin oli mahdollisuus vastata vain kirjallisesti. Kyselyyn ei voi-
nut vastata videomuodossa viittomakielell, jottei vastaajan anonymiteetti rikkou-
tuisi. Koimme anonymiteetin olevan tarkeaa, kun on kyse mielenterveydesta, joka
voi olla monelle herkka aihe. Halusimme myos ihmisten uskaltavan vastata mah-
dollisimman rehellisesti asettamiimme kysymyksiin, mika oli todennakoisempaa

vastausten pysyessa nimettomina.

Kyselyssamme emme kysyneet vastaajan aidinkielta, vaan keskityimme siihen,
kayttaakod vastaaja suomalaista viittomakielta. Ajatuksemme taustalla oli tieto
siita, etta aidinkielenaan suomenruotsalaista viittomakielta kayttavat voivat kayt-
taa arkielamassaan suomalaista viittomakielta ja kuulua suomalaisen viittomakie-
len kulttuuriseen yhteis6on (Oikeusministerid 2014). Samaan tapaan kuuroilla
maahanmuuttajilla on aidinkielenaan jokin muu kuin suomalainen viittomakieli,
mutta he voivat silti sitd kayttaa ja kuulua yhteisoon (Kippo 2010). Viittomakieli-
nen yhteis6 on melko pieni ja siihen kuuluu noin 4000-5000 kuuroa tai huono-
kuuloista (Kuurojen Liitto. Viittomakielinen yhteisd). Emme halunneet, etta aidin-
kielen kertominen voisi paljastaa vastaajan identiteetin aidinkielen ollessa harvi-

nainen.

Kysyimme vastaajan identiteettia: kuuro, huonokuuloinen, sisakorvaistutteen
kayttaja, viittomakielinen tai muu. Kaikki listaamamme identiteetit voivat kuulua
viittomakieliseen yhteis6on. Vammaisten henkildiden tulkkauspalveluun on oi-

keus kuulovammaisilla, kuulonakévammaisilla tai puhevammaisilla (Kela. Vam-
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maistuet. Vammaisten tulkkauspalvelu. Kuka voi saada. Kuka voi saada vam-
maisten henkildiden tulkkauspalvelua?). Vaikka CODA, eli kuurojen vanhempien
kuuleva lapsi voi olla identiteetiltaan viittomakielinen, rajasimme heidat suorana
vastausvaihtoehtona perusjoukon ulkopuolelle. Kartoitamme osalla kysymyksista
tulkin kayttéa mielenterveydesta keskusteltaessa, eikd CODA-nuorilla ole suoraa

oikeutta Kelan jarjestamaan vammaisten henkildiden tulkkauspalveluun.

Kyselyn kysymykset kasittelivat kolmea teemaa: yleista keskustelua mielenter-
veydestq, tulkin lasnaoloa mielenterveyskeskusteluissa ja viittomakielista tiedon-
saantia mielenterveydesta. Kartoitimme, minka verran keskustelua mielentervey-
den teemoista kaydaan nuorten viittomakielisten keskuudessa, minka verran he
haluaisivat keskustelua olevan, kenen kanssa he keskustelua kayvat ja milta mie-
lenterveydesta keskusteleminen tuntuu. Selvitimme, onko tulkin tuttuudella tai su-
kupuolella merkitysta mielenterveyskeskusteluissa, milta tulkin lasnaolo naissa
tilanteissa tuntuu ja mitka tulkin osaamisalueista nuoret viittomakieliset kokevat
tarkeimmiksi. Viittomakielista tiedonsaantia kartoitimme kysymalla, tietavatkod
nuoret, mista etsia tarvittaessa apua mielenterveyteensa, ovatko he mielestaan
saaneet riittavasti informaatiota mielenterveydesta viittomakielella ja mista ai-
heista he toivoisivat lisda tietoa. Kyselyn lopussa annoimme myo6s mahdollisuu-

den lisakommenteille.

6.2 Viittomakielisten kysymysten kaanndsstrategia

Kyselylomakkeen kdannosprosessissa kaytimme funktionaalisen ja dynaamisen
ekvivalenssin kaantamisen malleja. Funktionaalisessa ekvivalenssissa kiinnite-
taan huomiota lahtotekstin ja kdanndksen funktioon ja tavoitteena on, etta niilla
on sama tarkoitus ja tehtava. Dynaamisen ekvivalenssin tavoitteena on saada
aikaan sellainen kadannds, joka saa lukijassa aikaan samanlaisen reaktion kuin
lahtotekstia lukiessa. (Hytonen & Rissanen 2006, 68.)

Pyrimme viittomakielisissa kdanndksissa siihen, ettd suomenkielinen ja viittoma-

kielinen kdannds ovat keskendaan merkitysvastaavat. Kyselylomakkeen kaannds-
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prosessissa tavoittelimme siis lopputulosta, jossa suomenkielisen tekstin ja viit-
tomakielisen kaannoksen tarkoite on mahdollisimman yhtenevaisesti ymmarret-

tava.

Glossaaminen tarkoittaa viittomien nimikoimista ja glosseja kaytetaan viittomien
muistiinmerkitsemisessa. Glossit kirjoitetaan suuraakkosin ja kirjoitettu sana vas-
taa puhutussa kielessa viittoman merkitysta. (Viittomakielinen kirjasto. Asiaohjel-
mat. Kielenhuolto. Kurkistus korpuksiin ja kieltoilmauksiin.) Aloitimme kaantami-
sen tekemalla kysymyksista glossit ja kaytimme niita apuna kaannostyon alussa.
Kuvasimme kaannosten raakaversiot glossauksen pohjalta, mutta kaanndsvai-
heessa kiinnitimme kuitenkin glossien sijaan enemman huomiota kdanndsten viit-
tomakielisyyteen. Saimme viittomakieliselta lehtoriltamme palautetta kdannoksis-
tamme ja hioimme kaannoksia palautteen pohjalta. Lopulliset kaannokset kuva-
simme Diakonia-ammattikorkeakoulun (Diak) Turun kampuksen tulkkausstu-

diossa, jotta saimme mahdollisimman laadukkaat videot kyselyyn.

6.3 Kyselyn jakelu

Teimme viittomakielisen ja suomeksi tekstitetyn mainosvideon seka kirjallisen
mainoksen, jossa oli kyselyyn johtava QR-koodi. Teimme kyselytutkimukselle
my6s oman tilin Instagram-sovellukseen nimimerkilla @mielenterveyskysely,
missa jacoimme molemmat mainokset. Kyselyamme jakaneet tahot pystyivat lin-
kittdmaan julkaisuunsa Instagram-tilin, jonka kautta paasi suoralla linkilla kyse-
lyyn. Tiedotimme tililld myds siita, kun vastausaika paattyi. Valitettavasti QR-koo-
dissa ilmeni teknisia ongelmia, joten jouduimme vaihtamaan QR-koodin kesken
vastausajan uuteen ja lahettamaan sen uudelleen. Toivomme, etta tama ei va-
hentanyt kyselymme vastaajia. Linkki kyselyyn toimi kuitenkin moitteettomasti

koko kyselyn ajan.

Kyselymme mainoksia jaettiin Kuurojen Liiton Nuorisotydn Instagram-profiilissa
seka Facebook-tililla, Moottorikorvien eli Kuuloliiton nuorisotydn Facebook-tililla
ja Kuulovammaisten Lasten Vanhempien Liiton Facebook-tililla. Valitsimme ottaa

naihin yhdistyksiin yhteytta, silla heidan jasenistaan Ioytyy viittomakielisia nuoria,
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joita halusimme tavoittaa vastaajajoukkoon. Otimme yhteytta kaikkiin tahoihin
sahkopostitse. Lahetimme sahkopostia myos Pitajanmaen peruskoulun viittoma-
kielisen luokan opettajalle seka Valteri-koulu Onervan apulaisrehtorille, jotta he
voisivat kertoa kyselystamme oppilailleen. Pyysimme naita opettajia ainoastaan
mainostamaan kyselyamme ja oppilaat saivat itse paattaa, halusivatko vastata
kyselyymme. Teimme myos henkilokohtaiselta tililta Facebook-julkaisun Meidan
kaunis, rakas viittomakielemme ja kulttuurimme -ryhmaan. Otimme yhteytta myds
muutamaan muuhun tahoon, jotka joko eivat halunneet ryhtya yhteistyohon, tai

eivat vastanneet viestiimme.

Koska kysely 16ytyi avoimena internetista ja kysely oli nimetdn, emme pysty maa-
rittelemaan tarkasti, ketka vastasivat kyselyyn. Taman takia riskina on, etta joku,
joka ei todellisuudessa kuulu kohderyhmaamme on vastannut kyselyymme va-
lehdellen vastauksissaan. Tama on kuitenkin riski, jonka jouduimme ottamaan,
koska tietosuojalakien takia emme voineet lahettaa kyselya kohdennetusti kenel-
lekaan ja halusimme, etta kysely on anonyymi. Pyrimme kuitenkin estdmaan sa-
maa henkiloa vastaamasta useampaan kertaan asettamalla evasteet niin, etta

sivulle paasee samalta laitteelta vain kerran.

Tavoitteenamme oli levittaa kyselya internetissa nuorten viittomakielisten vastat-
tavaksi, jotta se tavoittaisi heidat valtakunnallisesti ja otanta olisi mahdollisimman
heterogeeninen. Heterogeeninen otanta eli mahdollisimman laaja ja monipuoli-
nen vastaajajoukko tarjoaisi tuloksiimme kattavan katsauksen Suomen viittoma-
kielisten nuorten ajatuksista. Kysely oli julkaisuhetkesta auki vapaasti vastatta-
vissa olevana Internet-linkkina kaksi viikkoa. Aika valittiin, jotta kohderyhma ehtii
tavoittaa kyselyn, mutta ei veny liian pitkaksi ja vahenna siksi vastausmotivaa-

tiota.
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7 KYSELYTUTKIMUKSEN VASTAUSTEN YLEISET TULOKSET

Saimme kyselyyn 40 lahetettya vastausta, joista 26 olivat kohderyhmaamme, eli
suomalaista viittomakielta seka tulkkipalvelua kayttavia 13—29-vuotiaita nuoria.
Tasta 26 vastaajan ryhmasta puhumme vastaajien joukkona. Muut vastaajat oli-
vat vastanneet joko suomalaisen viittomakielen tai tulkkipalvelun kayttamiseen
kieltavasti, jolloin kysely on automaattisesti loppunut heidan osaltaan, emmeka

kasittele naita vastauksia tuloksissa.

Vastanneista 62 % oli kuuroja, 19 % sisakorvaistutteen kayttajia, 11 % huono-
kuuloisia, 4 % viittomakielisia ja 4 % kuurosokeita. Suurin osa (42 %) vastan-
neista oli 26—29-vuotiaita ja loput vastanneista hajaantuivat tasaisesti muihin ika-
haarukoihin, jotka olivat 13—-17 vuotta, 18-21 vuotta ja 22—-25 vuotta. Naisia oli
huomattavasti eniten vastanneista, jopa 69 %. Miehia vastanneista oli 19 %,

muunsukupuolisia 8 % ja henkildita, jotka eivat halunneet kertoa sukupuoltaan oli

4 %.
= kuuro = sisdkorvaistutteenkayttdja
huonokuuloinen = viittomakielinen = 13-17 vuotta = 18-21 vuotta
» kuurosokea 22-25 vuotta = 26-29 vuotta
KUVA 1. Identiteettijakauma KUVA 2. Ikajakauma

7.1 Keskustelun maara ja siihen liittyvat tunteet

Mielenterveydesta keskustellaan nuorten keskuudessa hyvin vaihtelevissa maa-
rin. Kysymykseen, kuinka usein mielenterveydesta keskustelee, eniten vastauk-
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sia sai kuitenkin vastausvaihtoehto harvemmin kuin joka kuukausi (42 %). Joka-
paivaisen tai lahes jokapaivaisen seka kuukausittaisen keskustelemisen valille
asettui 46 % vastaajista. Vastausvaihtoehdon "en koskaan” oli valinnut vain 8 %
vastaajista. Kysymykseen oli kuitenkin rajattu nimenomaan yleiset tilanteet ja
poisrajattu terapian kaltainen hoidollinen keskusteleminen. Yleiset tilanteet maa-
rittelemme kyselyn saatekirjeessa nain: --kaikkia yleisia mielenterveyteen liitty-
via keskusteluja arjessa, kuten tyopaikalla, koulussa, harrastuksissa, kotona tai
kavereiden kanssa.” Se, etta vastaajista 42 % valitsi vaihtoehdon "harvemmin
kuin joka kuukausi” viestii siita, etta arkinen keskustelu mielenterveyden ymparilla

on viela vahaista.

6. Keskustelen mielenterveydesta yleisissa tilanteissa (ei terapiassa):

Vastaajien maara: 26
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Joka paiva tai ldhes joka paiva 12%

Joka viikko 19%

Joka toinen viikko 4%,

Joka kuukausi 15%

Harvemmin kuin joka kuukausi 42%

En koskaan 8%

KUVA 3. Jakauma mielenterveydesta keskustelemisen yleisyydesta

Kysyimme keskustelun lisdamisen tai vahentamisen halusta kysymyksella "Halu-
aisin keskustella mielenterveydesta:” vastausvaihtoehdoilla: nykyista enemman,
nykyistd vahemman, saman verran kuin nyt ja en osaa sanoa. Vastaajista 50 %
valitsivat vaihtoehdon "nykyistd enemman” ja 0 % vaihtoehdon ”nykyista vahem-
man”. Vastaajista 27 % haluaisi keskustella saman verran kuin nyt ja 23 % ei

osannut sanoa. Vastausten perusteella kukaan ei siis halua suoraan keskustella



29

ainakaan nykyista vahemman. Tama puoltaa myos edellisen kysymyksen vas-

tausten perusteella tehtya paatelmaa, etta keskustelu on viela vahaista.

Kysymys mielenterveydesta keskustelemisen helppoudesta tai vaikeudesta ky-
syttiin liukukytkimella, jota liu’'uttamalla valittiin numero asteikolta 1-5, jolloin 1 on
helppoa, 3 neutraalia ja 5 vaikeaa. Emme pystyneet lisddmaan vaihtoehdoksi "en
osaa sanoa’, joten poistimme kysymyksesta vastaamisen pakollisuuden, jotta tu-
lokset eivat vaaristyisi sen takia, ettei vastaaja osaisi valita ja vastaisi vain paas-
taksensa eteenpain. Tahan vapaaehtoiseen kysymykseen vastasi 26 vastaajasta
25. Minimiarvon 1 ja maksimiarvon 5 valilta vastaajien keskiarvoksi tuli 2,92. Kes-
kihajonta eli vastausten keskimaarainen hajonta arvojanalle oli 1,32. Osalle vas-
taajista keskusteleminen on siis vaikeaa ja osalle helppoa, jolloin keskiarvo maa-
raytyy lahes neutraaliksi, ollen aivan hieman helpomman puolella. Keskiarvo
nayttaa siis neutraalilta, mutta tuntuu vastaajista niin helpolta, neutraalilta kuin
vaikealtakin. Kysymyksen asettelussa koimme, etta liukukytkimelld vastaajan on
helppo arvioida tunteitaan. Emme olleet kuitenkaan huomioineet sita, kuinka ha-

jonta itseasiassa neutralisoi lopputuloksen, vaikka todellisuus on hajautuneempi.

Kysyimme, kenen kanssa vastaaja keskustelee mielenterveydesta. Eniten vas-
tauksia (65 %) sai vaihtoehto "kavereiden kanssa”. Vain kaksi vastaajaa oli valin-
nut vaihtoehdon "en kenenkaan kanssa”. Avoimeen tekstikenttaan oli kirjattu viisi
vastausta, joissa mainittiin keskusteltavan puolison kanssa, asiakkaiden kanssa
ja koulussa ohjaajan kanssa. Naita emme olleet kirjanneet erikseen vastausvaih-
toehtoihin. Olimme mieltdneet puolison mukaan vaihtoehtoon “perheenjasenten
kanssa”, mutta perhe voi 13-29-vuotiaiden heterogeeniselle joukolle merkita eri
asioita. Nain ollen puoliso olisi ollut hyva eritella kyselyyn omaksi vaihtoehdok-
seen. Koulun ohjaajan voisi luokitella kategoriaan oman lahipiirin ulkopuolinen
luotettava aikuinen, joka voi olla tarkea osa nuoren elamaa. Tama kategoria olisi

ollut myds hyva lisa vaihtoehtoihin.
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9. Keskustelen mielenterveydesta (voit valita 1—4 vaihtoehtoa):

Vastaajien maara: 26, valitiujen vastausten lukumaara: 45

0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70%

Perheenjasenteni kanssa (vanhemmat,

0,
sisarukset, isovanhemmat...) 42%

Mielenterveyden ammattilaisten kanssa

} L - . 38%
(sairaanhoitaja, kuraattori, psykologi...)

Kavereideni kanssa 65%

En kenenk&an kanssa 8%

Jonkun muun kanssa, kenen? 19%

KUVA 4. Vastaukset kysymykseen: Keskustelen mielenterveydesté (voit valita 1—
4 vaihtoehtoa):

Keskustelukumppanin kayttdmasta kielestd saimme selkeat vastaukset. 61 %
vastaajista halusi mieluiten keskustelukumppaninsa olevan viittomakielentaitoi-
nen. 31 % vastasi, ettd keskustelee riippumatta keskustelukumppanin kaytta-
masta kielesta. Vastausvaihtoehdot "kuulevan kanssa tulkin valityksella” ja "en
kenenkaan kanssa” saivat molemmat 4 % vastauksista. Kukaan ei valinnut vaih-
toehtoa “jonkun muun kanssa, kenen?”. Suurin osa keskustelee siis mieluiten
suoraan viittomakielentaitoisen kanssa. Tama tulos viittaa siihen, etta tulkin lasna
ollessa keskusteleminen muuttaisi keskustelutilannetta vahemman mielekkaaksi.

Vastauksiin voi vaikuttaa myos vastaajan kielitausta tai mahdollinen kaksikieli-

syys.

Aiemmin kysyimme, kenen kanssa vastaaja keskustelee mielenterveydesta. Ky-
syimme myo0s, jos vastaajalla olisi mielenterveyden ongelma, kenelle han uskal-
taisi kertoa siita. Vaihtoehtoja oli viisi, joista yksi oli "en kenellekdan”. Vastaaja

sai nain ollen valita 1-4 vaihtoehtoa. Saimme vastauksia yhteensa 50 eli moni oli
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valinnut useita vaihtoehtoja. Vaihtoehdot perheenjasenille, kavereille ja mielen-
terveyden ammattilaiselle oli valinnut yli puolet vastaajista. Ensimmaiset kaksi oli
valinnut 54 % ja mielenterveyden ammattilaisen oli valinnut jopa 65 %. Vain 4 %
vastasi “en kenellekaan”. Vastaajista 15 % pystyisi kertomaan mielenterveyden
ongelmastaan jollekin muulle, ja avoimeen tekstikenttaan saimme tahan vastauk-
siksi puolison ja koulun ohjaajan. Suurimmalla osalla on siis ainakin joku henkild,
jolle uskaltaisi kertoa mahdollisesta mielenterveyden ongelmasta. Tama onkin

tabun rikkomisen kannalta positiivinen tulos.

7.2 Tulkin kayttd mielenterveyskeskusteluissa

Puumalaisen ja Virran (2017) tekemassa opinnaytetydssa selviaa, etta mielen-
terveyspalveluissa yli kahdeksantoistavuotiaat viittomakieliset tulkin kayttajat
ajattelivat, etta tuttu tulkki oli seka positiivinen etta negatiivinen asia. Positiivisena
osa koki sen, etta tutun tulkin Iasna ollessa oli helpompi avautua, mutta osan
mielesta arkoja asioita kasiteltaessa tuttu tulkki sai tilanteen tuntumaan epamu-
kavalta. Yksi vastaajista halusi tutun tulkin, jotta voi luottaa taman vaitiolovelvol-
lisuuteen, kun taas toinen ei olisi halunnut tuttua tulkkia paikalle. (Puumalainen &
Virta, 2017.) Tutkimustuloksissamme on myos suurta hajontaa sen mukaan, ha-
luavaisitko vastaajat tutun tulkin vai vieraan tulkin mielenterveysaiheista keskus-
teltaessa. Vahan alle puolet vastaajista haluaisi tutun tulkin, 16 % vieraan tulkin
ja noin neljasosalle tulkin tuttuudella ei ole merkitysta. Vastaajista 15 % ei osan-
nut sanoa mielipidettaan tulkin tuttuudesta. Suurin osa koki siis, etta paras olisi
joko tuttu tulkki, tai tuttuudella ei ole merkitysta. Kuitenkin vaihtoehdot vieras
tulkki ja en osaa sanoa kerasivat yhteensa 31 % vastauksista, joten aihe on siis

monitulkinnallinen.
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12. Haluaisin, ettd keskustellessa yleisissa tilanteissa mielenterveydesta (ei terapiassa) tulkki on minulle:

Vastaajien méara: 26

0% 5% 10% 15% 20% 25% 30% 35% 40%  45%

Tuttu 42%

Vieras 16%

Tulkin tuttuudella ei ole merkitysta 27%

En osaa sanoa 15%,

KUVA 5. Vastaukset kysymykseen: Haluaisin, ettéd keskusteltaessa yleisissé ti-

lanteissa mielenterveydestéa (ei terapiassa) tulkki on minulle:

Tulkin sukupuolta kysyttdessa 65 % vastaajista sanoi, ettei tulkin sukupuolella
ole merkitysta. Vaihtoehdon "samaa sukupuolta kanssani” valitsi 27 % ja vaihto-

ehdot "eri sukupuolta kanssani” ja en osaa sanoa” kerasivat molemmat 4 %.

Kysyimme jalleen liukukytkimella valittavin numeroin kysymyksen: "Kun keskus-
telen mielenterveysaiheesta ja tulkki on paikalla, oloni on hanen takiaan:”, jossa
minimiarvo 1 oli helppo, 3 neutraali ja maksimiarvo 5 vaikea. Keskiarvoksi 26
vastauksesta muodostui 3,08 ja keskihajonta oli 1,2. Nain ollen vastaukset kallis-
tuvat aivan hieman vaikean puolelle vastausten hajoavan kuitenkin molempiin
suuntiin. Kyselyn viimeisessa kysymyksessa olleeseen avoimeen kommentti-
kenttddn saimme tahan kysymykseen viittaavan kommentin, missa kaivattiin
vaihtoehtoa "riippuu tulkista”. Vastaus voi vaihdella siis tulkista riippuen ja joskus

olo on helpompi ja joskus vaikeampi.

Kysymys 15 kasitteli tulkin taitoja, ja pyysimme vastaajia arvottamaan tulkin tar-
keimmat ominaisuudet asteikolla 1-5. Kysymys oli: "Minulle tarkeinta mielenter-

veyskeskusteluissa on tulkin: (Aseta tarkeysjarjestykseen 1-5, jolloin 1 on tarkein
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ja 5 vahiten tarkea)”. Vaihtoehdot olivat sanaston hallitseminen, tunteiden valitta-
minen, tilannetaju, sanattoman viestinnan valittaminen ja taito pitaa keskustelu
sujuvana. Kaksi vastaajista ei ollut vastanneet kysymykseen, joten vastaajia oli
24. Ainoa selvasti erottuva vastaus oli se, ettd 45 % vastaajista oli arvottanut
sanattoman viestinnan valittdmisen vahiten tarkeaksi ja vain 4 % tarkeimmaksi.
Suurin ristiriita oli sanaston hallinnassa, jonka 33 % valitsi kaikista tarkeimmaksi,
mutta 38 % vahiten tarkeaksi. Tilannetajun valitsi kolmanneksi tarkeimmaksi 38
%, kaikista tarkeimmaksi 25 % ja vahiten tarkeaksi vain 4 % vastaajista. Myos
tunteiden valittdmisen oli arvottanut vahiten tarkeaksi vain 4 %. Muiden vastaus-
vaihtoehtojen arvottamisessa oli tasaista hajontaa. Vastausprosenttien suhteut-
tamisen perusteella saimme tarkeysjarjestykseksi tarkeimmasta vahiten tarke-
aan: tilannetaju, taito pitaa keskustelu sujuvana, tunteiden valittdminen, sanaston
hallitseminen ja viimeisena sanattoman viestinnan valittaminen. Kuten mainittua,
vastausten sisalla oli kuitenkin suurta hajontaa, joten jarjestysta ei voi yleistaa.
Kysymyksen vastauksista nousi selkeitd teemoja vastaajien identiteetin mukaan

ja naita tarkastellaan tarkemmin identiteettijakaumien alla.

15, W tarknintn i wmynkasku issa am fulking] Asata trkeyajanastyksean 1-5, jellain 1 on thrkein ja 5 vahiten thrkea);

KUVA 6. Prosenttimaarataulukko vastaajien arvottamista tulkin ominaisuuksista

7.3 Viittomakielinen tiedonsaanti mielenterveydesta

Kyselymme lopussa esitimme kysymyksen: "Jos tarvitsen apua mielenterveyteni
kanssa, tiedan, mista voin etsia apua:”, johon 65 % vastaajista vastasi tietavansa
ja 35 % vastasi, ettei tieda. Enemmistd vastaajista kokee siis tietdvansa, mista
apua loytaa. Taman jalkeen kysyimme, kokevatko vastaajat saaneensa riittavasti
informaatiota mielenterveydesta viittomakielella. Kaikista 26 vastaajasta 31 %
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vastasi saaneensa ja 69 % vastasi, ettei ole saanut. Selva enemmisto kokee siis,
ettei ole saanut tarpeeksi mielenterveysinformaatiota viittomakielella. Taman pe-
rusteella voi paatella, etta viittomakieliset nuoret tietavat, mista materiaalia mie-

lenterveydesta |0ytyy, mutta viittomakielisen informaation puute on suuri.

Taman jalkeen kysyimme eri vaihtoehdoin sita, mista aiheista vastaajat haluaisi-
vat lisaa informaatiota viittomakielella. Vaihtoehtoja oli nelja valmiiksi asetettua:
"mita mielenterveys tarkoittaa”, “erilaisista mielenterveysongelmista”, "kuinka pi-
tda huolta omasta mielenterveydestaan” ja "kuinka auttaa laheista (vanhempi,
sisarus, kaveri...), jolla on mielenterveyden haasteita”. Naiden neljan vaihtoeh-
don liséksi oli vaihtoehto "jostain muusta, mista?”, johon pystyi kirjoittamaan avoi-
meen vastauskenttdan vapaan vastauksen seka viela vaihtoehto "en mistaan”.
Vastausvaihtoehto "en mistdan” sai vain 8 % valituista 60 vastauksesta. Vaihto-
ehdon "kuinka auttaa laheista” valitsi 73 % vastaajista. Yli 50 % vastaajista valitsi
my0Os vaihtoehdot “erilaisista mielenterveysongelmista” ja "kuinka pitéda huolta
omasta mielenterveydestaan”. Nama kolme vastausta nousivat siis vastaajien
enemmistdn mielesta aiheiksi, joista tarvitaan lisaa informaatiota viittomakielella.
Avoimeen vastauskenttaan saimme kaksi vastausta aiheista, joista vastaaja ha-
luaisi lisaa informaatiota viittomakielella: "Missé& on viittomakielentaitoisia tera-
peutteja tai osastonhoitajia” seka "Kuinka saada viittomakielinen mielenterveys-
palvelua’. Lisaa informaatiota kaivataan siis viittomakielentaitoisista mielenter-

veysalan ammattilaisista seka kuinka heilta saa mielenterveyspalveluita.
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18. Tasta haluaisin lisaa informaatiota viittomakielella: (voit valita 1-5 vaihtoehtoa):

Vastaajien maara: 26, valittujen vastausten lukumaara: 60

0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80%

Mita mielenterveys tarkoittaa 31%

Erilaisista mielenterveysongelmista 62%

Kuinka pitaa huolta omasta

mielenterveydestaan 4%

Kuinka auttaa laheista (vanhempi, sisarus,
kaveri...), jolla on mielenterveyden 3%
haasteita

En mistaan 4%

Jostain muusta, mista? 8%

KUVA 7. Vastaukset kysymykseen: T&st& haluaisin liséé informaatiota viittoma-

kielell&: (voit valita 1-5 vaihtoehtoa):
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8 TULOSTEN ANALYSOINTI VASTAAJATYYPEITTAIN

Yleisten tulosten lisaksi teimme huomioita tyypittelemalla vastaajia ryhmiin suku-
puolijakauman, ikajakauman ja identiteetin perusteella. Kaikissa tuloksissa ei
noussut eroja ryhmien valille, mutta analysoimme niita tuloksia, joissa ryhmien
valilla havaittiin mainittavia eroavaisuuksia. Kerromme omia hypoteeseja, jotka
voivat antaa perusteluja saatujen tulosten syiksi. Vastaajien joukossa oli myos
henkiloita, jotka eivat halunneet kertoa sukupuoltaan, joten heidan vastauksensa
eivat nay sukupuolien valilla tehdyissa huomioissa. ldentiteettia kysyttaessa
saimme my0s vastauksen kuurosokealta, emmeka olleet eritelleet kuurosokeaa
valmiisiin vastausvaihtoehtoihin. Vastaajia oli kuitenkin vain yksi, joten emme

pysty tekemaan yleistysta kuurosokeiden henkildiden mielipiteista.

8.1 Sukupuolijakauman perusteella tehdyt huomiot

Naisten verrattain suuren vastaajamaaran perusteella voisi paatella, etta naisille
olisi helpompaa keskustella mielenterveydesta kuin muille. Keskustelun help-
poutta kysyttaessa miehet olivat kuitenkin arvioineet keskustelun olevan helpom-
paa kuin naiset tai muunsukupuoliset. Kun kysymyksen asettelussa 1 oli helppoa
ja 5 vaikeaa keskustella mielenterveysaiheista, miesten keskiarvoksi tuli 2,75,
naisille 3,06 ja muunsukupuolisille 3,00. Naiset kuitenkin keskustelevat mielen-
terveydesta maarallisesti hieman useammin kuin muut. Vastaajat, jotka keskus-
televat paivittain mielenterveydesta, ovat ainoastaan naisia. Naisista 50 % kes-
kustelee mielenterveydesta kuukausittain tai useammin. Muunsukupuolisilla luku
on myos 50 % ja miehilla 40 %. Prosentuaalista vertailua on kuitenkin vaikea
tehda, koska vastaajamaarat miesten ja muunsukupuolisten keskuudessa ovat
naisiin verrattuna huomattavasti pienemmat. Tuloksen yleistaminen ei olekaan

heidan kohdallaan samalla tavalla mahdollista.
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naiset miehet muu
n Prosentti n Prosentti n Prosentti

Joka padiva tai lahes joka paiva 2 11.11% 0 0% 0 0%
Joka viikko 3 16.67% 2 40% 0 0%
Joka toinen viikko 1 5.55% 0 0% 0 0%
Joka kuukausi 3 16.67% 0 0% 1 50%
Harvemmin kuin joka kuukausi 8 44 44% 2 40% 1 50%
En koskaan 1 5.56% 1 20% 0 0%
Yhteensa 18 5 2

KUVA 8. Vastaukset kysymykseen: Keskustelen mielenterveydestéa yleisissé ti-

lanteissa (ei terapiassa):

Tulkkien lasnaolon vaikutus eri sukupuolten oloon mielenterveyskeskustelussa
oli huomattava. Kun 1 tarkoittaa helppoa ja 5 vaikeaa oloa, muunsukupuoliset
arvioivat olonsa tulkin paikalla ollessa olevan 1,5 eli suhteellisen helppo, kun mie-
hilla vastaava numero oli 2,8 ja naisilla 3,2. Naisten olo oli siis neutraali kallistuen

hieman vaikean puolelle.

Kukaan miehista ei toivonut mielenterveydesta keskusteltaessa tulkin olevan
tuttu, kun taas naisista 44 % ja muunsukupuolisista 100 % halusi mieluiten tutun
tulkin. Yksi hypoteesi voisi olla, ettd miehet kokevat mielenterveyden tabuna, ei-
vatka halua sen takia tuttua tulkkia paikalle. Miehista kuitenkin 60 % vastasi, ettei
osaa sanoa ja 20 %, ettei tuttuudella ole merkitysta. Tama taas ei viittaa siihen,
ettd miehet haluaisivat sulkea tutun tulkin suoraan pois. Naisilla ja muunsukupuo-

lisilla nayttaisi puolestaan olevan paljon luottamusta tuttuihin tulkkeihin.

Haluaisin, ettad keskustellessa yleisissa tilanteissa mielenterveydesta (ei terapiassa) tulkki on minulle:

Tuttu

Vieras

Tulkin tuttuudella ei ole merkitysta

En osaa sanoa

0% 20% 40% 60% 80% 100% 120%

mnaiset mmiehet mmuu

KUVA 9. Vastaukset kysymykseen: Haluaisin, ettd keskustellessa yleisissé tilan-

teissa mielenterveydesté (ei terapiassa) tulkki on minulle:
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Halusimme tietaa, onko tulkin sukupuolella merkitysta nuorille mielenterveydesta
keskusteltaessa. Suurimmalle osalle vastaajista tulkin sukupuolella ei ole merki-
tysta, mutta naisista 39 % haluaisi tulkin olevan samaa sukupuolta kanssaan.
Miehista ja muunsukupuolisista nain ei vastannut kukaan. Miehista 20 % vastasi,
ettei haluaisi tulkin olevan mies. Mietimme, mista tama voisi johtua, ja vertasimme
vastauksia kysymykseen, jossa selvitettiin, mika tulkin osaamisesta on tarkeinta
mielenterveyskeskusteluissa. Ominaisuuksista tarkeimmaksi nousi tilannetaju.
Naita vastauksia vertaamalla nousi ajatus, etteik0 miestulkkeja koettaisi yhta ti-
lannetajuisina. Ominaisuuksien arvottamisessa oli kuitenkin monitulkintaisuutta
ja suurin osa miehista ei nahnyt tulkin sukupuolella olevan merkitysta, joten tut-
kimuksemme perusteella johtopaatosta ei voi vetad. Vastauksiin saattaa vaikut-
taa myos viittomakielen tulkkausalan naisvaltaisuus. Jos kaikki tulkit, joita viitto-
makielinen on tavannut ovat olleet naisia, ehka silloin naistulkin kanssa on hel-

pompi olla myds mielenterveyskeskusteluissa.

Haluaisin, ettd keskustellessa mielenterveydesta tulkki on sukupuocleltaan:

Samaa sukupuolta kanssani

Eri sukupuolta kanssani

Tulkin sukupuolella ei ole merkitysta

En osaa sanoa

0% 20% 40% 60% 80% 100% 120%

mnaiset mmiehet mmuu

KUVA 10. Vastaukset kysymykseen: Haluaisin, etté keskustellessa mielentervey-

desté tulkki on sukupuoleltaan:

8.2 lkajakaumaan perustuvat huomiot

13—17-vuotiaista eli nuorimmista vastaajista 80 % ei osaa sanoa, kuinka paljon

haluaisi keskustella mielenterveydesta tulevaisuudessa. Tama saattaa johtua

siita, ettei heilla valttamatta ole samanlaista kokemuspintaa mielenterveyteen ja
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sen tarkeyteen kuin vanhemmilla vastaajilla. Kaikissa muissa ikaryhmissa suuri

enemmistd haluaa keskustella mielenterveydesta nykyista enemman.

7. Haluaisin keskustella mielenterveydesta:

Vastaajien maara: 26

10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80%

2

50%
Nykyistd ensmmén
(=3

64%

Nykyists vihemmsn

26%
Saman verran kuin nyt

80%

)
=
o 3
]
ST fw
ES
3
3
2

® 1317 ® 18-21 ® 22-25 ® 26-29

KUVA 11. Vastaukset kysymykseen: Haluaisin keskustella mielenterveydesta:

Kysymyksessa, jossa kartoitettiin, kenelle nuoret uskaltaisivat kertoa mahdolli-

sesta mielenterveysongelmastaan, nuorimmat vastasivat muihin vastaajiin ver-

rattuna seka ryhmansa sisalla eniten vastausvaihtoehtoa "perheenjasenilleni”.

Sen valitsi nuorimmista 80 %. Muilla ikaryhmilla eniten vastauksia sai vastaus-

vaihtoehto mielenterveyden ammattilaiselle. Vastauksista voi paatella perheen

tarkeyden 13—-17-vuotiaille. Mielenterveyspalvelut saattavat olla heille myos vie-

raita, silld nuorimmista vastaajista vain 20 % vastasi uskaltavansa kertoa asiasta

mielenterveyden ammattilaiselle.

20 % 13-17-vuotiaista ei uskaltaisi kertoa kenellekdan mielenterveysongelmasta.

Tama viittaa siihen, ettd mielenterveysongelmien ymparilla on viela hapeaa. Li-

saksi 22—-25-vuotiaiden ikdryhma oli ainoa, josta 100 % uskaltaisi kertoa mielen-
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terveyden ongelmista mielenterveyden ammattilaiselle. Tavoitteena jokaisen ika-
ryhman kohdalla olisi hyva olla 100 %, silla ajoissa saatu mielenterveysapu seka
ehkaisee ongelmien syntya ettd auttaa siina, etteivat olemassa olevat ongelmat
vaikeudu (Valtioneuvosto ja ministeriot. Kolumnit ja kirjoitukset. Yhteiskunnan
kriisitilanteissa tarvitaan nopeasti apua). Positiivista on kuitenkin se, etta lahes

kaikki uskaltavat kertoa ongelmistaan jollekin.

11. Jos minulla olisi mielenterveyden ongelma, uskaltaisin kertoa siitd(voit valita 1—4 vaihtoehtoa):

Vastaajien mé&éra: 26, valittujen vastausten lukumééra: 50

.........................

8-21 - 22.25 & 26-29

KUVA 12. Vastaukset kysymykseen: Jos minulla olisi mielenterveyden ongelma,

uskaltaisin kertoa siité (voit valita 1—4 vaihtoehtoa):

Nuoremmilla vastaajilla oli suurempi kynnys kertoa mielenterveyden ongelmasta
ammattilaiselle kuin vanhemmilla vastaaijilla. Kuitenkin 80 % 13—17-vuotiaista tie-
taa, mista apua voisi etsia mielenterveyteen liittyvissa asioissa. 18—21-vuotiaista
kaikki tietavat, mista etsia apua, mutta paalle 22-vuotiaista noin puolelta puuttuu
tama tieto. Onko ilmapiiri muuttunut kymmenessa vuodessa niin, etta esimerkiksi
ylaasteilla ja lukioissa keskustellaan nykyaan enemman mielenterveydesta ja
avun hakemisesta? Keskusteluilmapiirin muuttumista puoltaa myds Liisa Syva-

salmi, jonka mukaan mielenterveydesta keskusteleminen on helpottunut viimei-



sen 20-30 vuoden aikana (YLE, Suomi 2020). Kysyimme vastaaijilta, mista mie-
lenterveyteen liittyvista aiheista he haluaisivat lisaa tietoa. 13—17-vuotiasta 60 %
on vastannut, etta haluaa tietoa siita, mita mielenterveys on. Nama vastaukset

riittdvasta tiedosta ja lisatiedon tarpeesta ovat melko ristiridassa keskenaan.
16. Jos tarvitsen apua mielenterveyteni kanssa, tiedan, mista voin etsia apua:

Vastaajien maara: 26

0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80% 90%  100%

Kylla, tiedan

20%

En tieda

45%

@ 1317 ® 18-21 ® 2225 ® 26-29

KUVA 13. Vastaukset kysymykseen: Jos tarvitsen apua mielenterveyteni kanssa,

tiedén, mistéa voin etsia apua:

8.3 Identiteettiin perustuvat huomiot

Identiteetit, joita tarkastelemme nyt Iahemmin ovat kuurot, huonokuuloiset, sisa-
korvaistutetta kayttavat, viittomakieliset ja kuurosokeat. Viittomakielisen ja kuu-
rosokean identiteetikseen nimenneita oli vain yksi kumpaakin, joten heidan vas-
tauksiaan ei voida yleistaa koko ryhmia kuvaaviksi. Ne voivat kuitenkin toimia
suuntaa antavina vastauksina, joten avaamme ne yhta lailla muiden identiteettien

kanssa.
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Kuuroille vastaajille tarkeinta tulkin osaamisessa mielenterveyskeskusteluissa oli
sanaston hallitseminen. Sisakorvaistutetta kayttaville ja huonokuuloisille tulkin
sanaston hallitseminen oli vahiten tarkeaa. Tahan tulokseen voivat vaikuttaa vas-
taajan suomen kielen taidot. Monet huonokuuloiset ja sisakorvaistutetta kayttavat
ovat kaksikielisia, jolloin yksittaisen sanan sormiaakkostaminen voi olla heille toi-
miva ratkaisu. Silloin sanastoon syventyminen ei ole valttamatta heille suuressa

roolissa tilanteen sujuvuuden kannalta.

Sanattoman viestinnan valittdminen oli viittomakieliselle ja kuuroille vastausvaih-
toehdoista vahiten tarkeaa. Sisakorvaistutetta kayttaville ja huonokuuloisille sa-
nattoman viestinnan valittaminen oli toiseksi vahiten tarkeaa. Tama on loogista,
silla ilmeet, eleet ja muu sanaton viestintd on sellaista, mitd he myds itse voivat
tarkkailla. Kuurosokealle vastaajalle sanattoman viestinnan valittaminen oli
toiseksi tarkeinta. Tama on myos ymmarrettavaa, koska kuurosokea ei valtta-
matta havaitse naitd asioita itse, vaan lahes kaikki informaatio tulkkaustilan-
teessa tulee tulkin kautta. Voimme paatella tunteiden valittamisen olleen kuuro-
sokealle vastaajalle tarkeinta samasta syysta. Myos huonokuuloiset olivat aset-
taneet tunteiden valittamisen tarkeimmaksi tulkin taidoksi. Muille tunteiden valit-

taminen oli keskitasoa tarkean ja vahiten tarkean valilla.

Taito pitaa keskustelu sujuvana oli kaikille ryhmille toiseksi tai kolmanneksi tar-
keinta. Tilannetaju oli kaikki vastaukset yhteenlaskettuna tarkein tulkin taidoista,
mutta sen sisalla oli hajontaa tarkeimmasta taidosta neljanneksi tarkeimpaan.
Tarkeimmaksi tulkin taidoksi tilannetajun oli vastannut viittomakielinen, sisakor-

vaistutetta kayttavat ja huonokuuloiset.
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9 POHDINTA

Saimme kyselyymme 26 vastaajaa ja koemme, etta kyselymme tulokset voidaan
yleistaa otannan ollessa tarpeeksi suuri. Pystyimme tyypittelemaan vastaajajouk-
koa ja tekemaan niiden pohjalta yleistettavia huomioita. Jokaisen tyypittelyn ka-
tegoria ei ole kuitenkaan yleistettavissa, jos yksittaisen vaihtoehdon vastaaja-
maara oli liian pieni. Esimerkiksi muunsukupuolisten vastauksia ei voida taman

takia yleistaa kuvaamaan muunsukupuolisten yleista mielipidetta.

Saatujen vastausten perusteella viittomakieliset nuoret keskustelevat vaihtele-
vasti mielenterveydesta: puolet vastaajista haluaisi keskustella siita nykyista
enemman eika kukaan selkeasti nykyista vahemman. Eniten viittomakieliset nuo-
ret keskustelevat mielenterveysaiheesta kavereidensa kanssa ja toisiksi eniten
perheenjasentensa kanssa. Vastaajat kokivat, etta mielenterveydesta ei ole eri-
tyisen helppoa, muttei myodskaan erityisen vaikeaa keskustella. Tasta voi paa-
tella, etta mielenterveydella on viela jonkinasteinen tabun leima, koska aiheesta
keskusteleminen aiheuttaa tabulle tyypillisia ristiriitaisia tunteita. Se, etta keskus-
telua kaivataan enemman, viittaa kuitenkin siihen, etta tilanne saattaa olla muut-
tumassa. Tata puoltaa myos Liisa Syvasalmen kokemus siita, etta stigma mie-
lenterveyden ylla on vahentynyt ajan saatossa, mutta sita esiintyy yhteisossa
edelleen (YLE, Suomi 2020).

Hypoteesimme oli, etta mielenterveys on aiheena ainakin jossain maarin tabu ja
halusimme toteuttaa kyselymme anonyymina, jotta vastaaja uskaltaisi olla rehel-
linen. Tulostemme perustella mielenterveysaiheen ymparilla nakyy viela kaksois-
sidos vaikenemisesta mutta myos vahvoista mielipiteista, joten hypoteesimme
voi katsoa osoittautuneen oikeaksi ja anonymiteetin sailyttaminen oli oikea rat-
kaisu. Tuloksiamme tarkastellessa ei voi paatella, kuka on vastannut kyselyyn
eika vastauksia pysty erittelemaan tunnistettavasti. Vaikka anonymiteetti laskee
tutkimuksen reliabiliteettia siksi, ettda emme pysty todentamaan vastaajaa, na-
emme tulosten olevan silti relevantteja ja merkittavia. Koska vastaukset korreloi-

vat keskenaan ja saimme hypoteeseihimme rinnastettavia lopputuloksia, kuten
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mielenterveysaiheen ristiritaisuuden ja informaation riittamattémyyden, kat-
somme, etta vastaajat ovat pystyneet vastaamaan totuudenmukaisesti luottaen

tutkimuksen puolueettomuuteen ja eettisyyteen.

Kyselyssamme oli kaksi rajaavaa kysymysta, joissa tarkistettiin henkilon varmasti
kuuluvan kohderyhmaamme. Kysyimme kayttaako vastaaja suomalaista viitto-
makielta ja kayttaako han tulkkauspalvelua. Jos jompaankumpaan kysymykseen
vastasi kieltavasti, ei paassyt jatkamaan kyselyyn vastaamista. Nyt kyselymme
jalkeen mietimme, olisimmeko kuitenkin voineet antaa vastausmahdollisuuden
myaos niille suomalaista viittomakielta kayttaville nuorille, jotka eivat kayta tulkkia.
Heille olisi voinut antaa mahdollisuuden hypata tulkin kayttoon liittyvien kysymys-
ten yli. Toisaalta tutkimuksissa on aina pakko asettaa rajauksia, jottei tutkimus

paisu liilan suureksi.

Olimme yrittaneet ajatella viittomakielista yhteis6a mahdollisimman laajasti ja ot-
taa kaikki yhteison jasenet huomioon kyselyamme tehtdessa ja sita jaettaessa.
Tasta huolimatta huomiottamme jaivat viittomakieliset kuurosokeat. Yksi vastaaja
oli vastannut avoimeen kenttaan olevansa kuurosokea, joka avasi siimamme talle
asialle. Muitakin vastaajia on saattanut olla, jos he ovat identifioituneet viittoma-
kielisiksi, eivatka ole kirjoittaneet avointa vastausta. Jos tekisimme kyselyn uu-
delleen, asettaisimme kolmanteen kysymykseen, jossa kartoitettiin vastaajien
identiteettia viittomakielisen yhteison sisalla, yhdeksi vastausvaihtoehdoksi kuu-
rosokean. Voisimme ottaa myos yhteyttd kuurosokeiden jarjestoihin levittaak-

semme kyselya myds kuurosokeiden keskuudessa laajemmalle.

Kyselyssamme eri identiteetit olimme luokitelleet kuuroiksi, viittomakielisiksi, huo-
nokuuloisiksi, sisakorvaistutetta kayttaviksi ja joksikin muuksi. Tulostemme ana-
lysoinnin kannalta tarkeampaa tai yhta tarkeaa olisi ollut kysya kuuluuko vastaaja
vain viittomakieliseen yhteis66n vai sen lisaksi myos kuulevien yhteiséon. Talla

tiedolla olisimme voineet tulkita vastauksia viela tarkemmin.

Tuloksissa nousi esille vaihtelua sen mukaan, tietavatkd nuoret, mista mielenter-
veyden ongelmiin saa apua ja ovatko he saaneet mielenterveydesta riittavasti

tietoa viittomakielella. Tuloksia tarkastellessa herasi kysymys, mista ne nuoret,
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joilla 16ytyi tietoa mielenterveydesta, olivat sen saaneet ja miksi sama tieto ei ollut
saavuttanut kaikkia. Aihetta voitaisiin tutkia viela lisaa, jotta haluttua materiaalia

osataan kohdentaa sinne, mista nuoret sen tavoittavat.

Tulkin paikallaolo mielenterveyskeskustelussa vaikutti vaihtelevasti viittomakie-
listen nuorten tuntemuksiin. Tulkin haluttiin olevan tuttu, vieras tai tulkin tuttuu-
della ei ollut heille merkitysta. Osa vastaajista koki olonsa helpoksi ja osa vaike-
aksi tulkin ollessa paikalla kyseisissa tilanteissa. Jatkotutkimuksena voisi selvit-
taa, miksi olo koettiin vaikeaksi tai helpoksi, miksi tulkin tulisi olla tuttu tai vieras
ja miksi tulkin tietty osaaminen koettiin tarkeaksi mielenterveydesta keskustelta-
essa. Viittomakielen tulkit pystyvat laajentamaan kulttuurista tietamystaan nuo-
rista asiakasryhmana heidan vastauksiinsa perehtymalla. Tulkit pystyvat esimer-
kiksi tulkin tarkeisiin taitoihin syventyvan kysymyksen vastauksia pohtimalla ref-
lektoimaan omaa toimintaansa ja huomioimaan toiveita, joita viittomakieliset nuo-
ret esittivat tulkkia kohtaan. Tydmme edistda myos tulkin eettista herkkyytta mie-

lenterveysaiheesta uuden tutkimustiedon avulla.

Kyselyn vastausten perusteella voidaan todeta, etta viittomakielista informaatiota
mielenterveydesta ei ole saatavilla riittavasti tai sita oli vaikea 16ytaa. Sita kaiva-
taan enemman ja sen saavutettavuutta tulee lisata. Lisaa viitottua informaatiota
kaivataan ainakin siita, kuinka voi auttaa laheista, jolla on mielenterveysongelma,
kuinka pitaa huolta omasta mielenterveydestaan ja minkalaisia eri mielenterveys-
ongelmia on olemassa. Lisaa tietoa haluttiin myos viittomakielisista mielenter-
veystyontekijoista ja palvelujen saatavuudesta. Viittomakielten kielipoliittisessa
ohjelmassa todetaan, etta vuonna 1996 asetetut toimenpide-ehdotukset ovat to-
teutuneet puutteellisesti esimerkiksi mielenterveyspalveluiden, viittomakielisten
yleisopetuksen ja oppimateriaalin tuotannon osalta (Suomen viittomakielten kie-
lipoliittinen ohjelma 2010, 24). Tama on todettu vuonna 2010, ja tutkimukses-
samme toteamme 11 vuotta julkilausuman jalkeen, etta nuorten saamassa mie-
lenterveysinformaatiossa on puutteita ja suuri osa heista kokee, ettei ole saanut
viittomakielista informaatiota riittavasti. Tama on tuloksena merkittava, ja haastaa
aidinkielisen tiedonsaannin riittdvan toteutumisen viittomakielisten nuorten koh-

dalla. Tiedon saaminen viittomakielelld pitaisi toteutua niin Viittomakielilain (L
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359/2015) kuin Yhdistyneiden Kansakuntien Yleissopimuksen vammaisten hen-
kildiden oikeuksista (A 27/2016) nojalla. Aidinkieli on ihmisen perusoikeus, ja

mielenterveys tarkea aihe, josta tulisi saada tietoa.

Opinnaytetyon tulokset voivat toimia materiaalina viittomakielisten nuorten
kanssa tyota tekeville henkiloille, ja ne tarjoavat ajankohtaista tutkimustietoa
nuorten ajatuksista ja kokemuksista mielenterveydesta keskustelunaiheena.
Nain esimerkiksi viittomakielisissa luokissa ja nuorisotydssa voidaan nostaa
esille aiheita, joista nuoret kaipaavat enemman tietoa. Ennen opinnaytetyon te-
koa havaitsimme, etta nuorten viittomakielisten mielenterveys on tutkimusai-
heena Suomessa uusi. Tasta syysta toteutimme tutkimuksemme yleiskartoituk-
sena yleisesta keskustelusta. Toivomme, etta tutkimuksemme tulokset voivat toi-
mia katalyyttina tulevaisuuden tutkimuksille ja aihetta aletaan tutkia laajemmin.
Kyselymme oli avattu 320 kertaa ja vastaaminen oli aloitettu 65 kertaa. Lahetet-
tyja vastauksia oli yhteensa 40, joista osa kohderyhman ulkopuolelta. Suuri
avausmaara kertoo siita, ettd aihe on ajankohtainen ja kiinnostaa monia ja toi-
vommekin, etta tulevaisuudessa mielenterveys aiheena pysyy tutkimuksen koh-
teena. Nostamamme tarkeat havainnot voivat toimia perustana uudelle tutkimuk-

selle, jossa voidaan tutkia aiheita syvemmin.
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https://thl.fi/fi/web/maahanmuutto-ja-kulttuurinen-moninaisuus/kieli-ja-kulttuurivahemmistot/romanit/romanien-terveys-ja-hyvinvointi
https://thl.fi/fi/web/maahanmuutto-ja-kulttuurinen-moninaisuus/kieli-ja-kulttuurivahemmistot/romanit/romanien-terveys-ja-hyvinvointi
https://thl.fi/fi/web/mielenterveys/mielenterveyshairiot/nuorten-mielenterveyshairiot
https://thl.fi/fi/web/mielenterveys/mielenterveyshairiot/nuorten-mielenterveyshairiot
https://valtioneuvosto.fi/marinin-hallitus/hallitusohjelma/kulttuuri-nuoriso-ja-liikunta-asiat
https://valtioneuvosto.fi/marinin-hallitus/hallitusohjelma/kulttuuri-nuoriso-ja-liikunta-asiat
https://valtioneuvosto.fi/marinin-hallitus/hallitusohjelma/kulttuuri-nuoriso-ja-liikunta-asiat
http://hanna.vilkka.fi/wp-content/uploads/2014/02/Tutki-ja-mittaa.pdf
http://hanna.vilkka.fi/wp-content/uploads/2014/02/Tutki-ja-mittaa.pdf
https://areena.yle.fi/1-50352299
https://yle.fi/uutiset/3-9776042
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LIITE 1. Kyselyn saatekirje ja kysymykset viittomakielella ja suomen kielella

Linkki viittomakielisiin videoihin:

https://www.youtube.com/playlist?list=PLbnIJfP8--bL8wXM6reW-
ivX5¢c vmeAgBf

Hyva vastaaja!

Olemme kolme viittomakielen tulkkiopiskelijaa, Siiri Pellinen, Senni Aspinen ja
lisa Laine, Turun Diakonia-ammattikorkeakoulusta. Opinnaytetydssamme tut-
kimme tulkkia kayttavien nuorten viittomakielisten ajatuksia ja kokemuksia mie-
lenterveydesta keskustelemisesta. Kyselyn vastaukset tallennetaan luottamuk-
sellisesti nimettdmana, joten Sinua ei voida tunnistaa niiden perusteella. Taman
kyselyn perusteella kartoitamme Teidan ajatuksianne aiheesta. Kasittelyn jalkeen

kaikki saamamme vastaukset tuhotaan. Vastaaminen vie noin 10 minuuttia.

Emme kasittele tassa kyselytutkimuksessa terapiaa tai siella kaytyja keskuste-
luja, vaan kaikkia yleisia mielenterveyteen liittyvia keskusteluja arjessa, kuten

tydpaikalla, koulussa, harrastuksissa, kotona tai kavereiden kanssa.

Mielenterveys tarkoittaa sita, kuinka jaksaa arjessa ja onko suurimmaksi osaksi
tyytyvainen elamaansa. Mielenterveyden taitoja ovat muun muassa tunteiden
tunnistaminen ja ilmaiseminen, pettymyksista selviytyminen ja ihmissuhteista
huolehtiminen. Ihmisen elinymparistd vaikuttaa mielenterveyteen joko vahvista-
vasti tai horjuttaen. Omasta mielenterveydestaan voi myoés pitaa huolta. (Mieli.

Mita mielenterveys on?)
Jokainen vastaus on tarkea ja arvostamme osallistumistasi.

Kiitos ajastasil!

1. Kaytan suomalaista viittomakielta: *

Kylla, kaytan


https://www.youtube.com/playlist?list=PLbnIJfP8--bL8wXM6reWjvX5c_vmeAgBf
https://www.youtube.com/playlist?list=PLbnIJfP8--bL8wXM6reWjvX5c_vmeAgBf

En kayta

2. Kaytan tulkkauspalvelua: *
Kylla, kaytan
En kayta

3. Olen:*

Kuuro

Sisakorvaistutteen kayttaja
Huonokuuloinen
Viittomakielinen

Muu, kuka?

4. Ikéni:*
13-17
18-21
22-25
26-29

5. Sukupuoleni: *
Nainen

Mies

Muu

En halua kertoa

6. Keskustelen mielenterveydesta yleisissa tilanteissa (ei terapiassa): *
Joka paiva tai lahes joka paiva

Joka viikko

Joka toinen viikko

Joka kuukausi

Harvemmin kuin joka kuukausi

En koskaan

7. Haluaisin keskustella mielenterveydesta: *
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Nykyista enemman
Nykyista vahemman
Saman verran kuin nyt

En osaa sanoa

8. Mielenterveydesta keskusteleminen on minulle (valitse numeroista 1-5): *
1 Helppoa — 3 Neutraalia — 5 Vaikeaa
En tieda

9. Keskustelen mielenterveydesta (voit valita 1-4 vaihtoehtoa): *
Perheenjasenteni kanssa (vanhemmat, sisarukset, isovanhemmat...)
Mielenterveyden ammattilaisten kanssa (sairaanhoitaja, kuraattori, psykologi...)
Kavereideni kanssa

En kenenkaan kanssa

Jonkun muun kanssa, kenen?

10. Keskustelen mieluiten mielenterveydesta: *
Viittomakielentaitoisen kanssa

Kuulevan kanssa tulkin valityksella

Riippumatta keskustelukumppanin kayttamasta kielesta
En kenenkaan kanssa

Jonkun muun kanssa, kenen?:

11. Jos minulla olisi mielenterveyden ongelma, uskaltaisin kertoa siita
(voit valita 1—4 vaihtoehtoa): *

Perheenjasenilleni (vanhemmat, sisarukset, isovanhemmat...)

Mielenterveyden ammattilaiselle (sairaanhoitaja, kuraattori, psykologi...)
Kavereilleni

En kenellekaan

Jollekin muulle, kenelle?

12. Haluaisin, etta keskustellessa yleisissa tilanteissa mielenterveydesta (ei tera-
piassa) tulkki on minulle: *
Tuttu
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Vieras
Tulkin tuttuudella ei ole merkitysta

En osaa sanoa

13. Haluaisin, etta keskustellessa mielenterveydesta tulkki on sukupuoleltaan: *
Samaa sukupuolta kanssani

Eri sukupuolta kanssani

Tulkin sukupuolella ei ole merkitysta

En osaa sanoa

14. Kun keskustelen mielenterveysaiheesta ja tulkki on paikalla, oloni on hanen
takiaan: (valitse numeroista 1-5): *

1 Helppo — 3 Neutraali — 5 Vaikea

En tieda

15. Minulle tarkeinta mielenterveyskeskusteluissa on tulkin:
(Aseta tarkeysjarjestykseen 1-5, jolloin 1 on tarkein ja 5 vahiten tarkea):
Sanaston hallitseminen

Tunteiden valittdminen

Tilannetaju

Sanattoman viestinnan valittdminen

Taito pitaa keskustelu sujuvana

16. Jos tarvitsen apua mielenterveyteni kanssa, tiedan, mista voin etsia apua: *
Kylla, tiedan
En tieda

17. Olen saanut riittavasti informaatiota mielenterveydesta viittomakielella: *
Kylla, olen saanut

En ole saanut

18. Tasta haluaisin lisda informaatiota viittomakielella: (voit valita 1-5 vaihtoeh-
toa): *

Mita mielenterveys tarkoittaa
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Erilaisista mielenterveysongelmista

Kuinka pitaa huolta omasta mielenterveydestaan

Kuinka auttaa laheistd (vanhempi, sisarus, kaveri...), jolla on mielenterveyden
haasteita

En mistaan

Jostain muusta, mista?

19. Haluaisin viela sanoa (vapaaehtoinen kommentti):



LIITE 2. Kyselyn mainokset
Linkki viittomakieliseen mainokseen:

https://youtu.be/blrYUc6sktk

-
KYSELYYN

MIELENTERVEYDESTA

VASTAA
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https://youtu.be/blrYUc6sktk
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