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1 JOHDANTO

Seksuaalisuus sdilyy meilld jokaisella lapi elaman. Ikdantyvien, kuten minka
ikaisten  henkildoiden  kanssa tahansa tyoskennellessd, kohdataan
seksuaalisuuteen liittyvid asioita. Henkilokunnan tulee ottaa huomioon
seksuaalinen kdyttdytyminen jokaisessa tyOyhteisossd, ja tyontekijoilld tulee

olla valmiuksia kohdata seksuaalisuuteen liittyvia kysymyksia.

Elamme aikaa, jolloin ikdantyneiden madrd tulee kasvamaan suhteessa
vakilukuumme, ja aihe puhututtaa eri tahoja. Suomen tulevaisuus nayttaa
huolestuttavalta, kun tarkastellaan ikddntyvien maarda suhteessa tarjottaviin
vanhusten palveluihin. Ajankohtaisuuden vuoksi paatimme kohdistaa
aiheemme paivatoiminnan puolelle. Télld hetkelld panostetaan ikdantyneiden
kotihoitoon ~yha enemman seka tuetaan heiddn toimintakyky&dan
kokonaisvaltaisesti. Toimintakyvyn sdilyminen ja sen edistiminen ovat

avaintekijoitd, kun panostetaan avo- ja tukipalveluihin.

Télla hetkellda eduskunnan kasittelyssa on tuleva vanhuspalvelulaki, jonka on
maard astua voimaan vuonna 2013. Lain tavoitteena tulee olemaan idkkaan
henkilon sosiaali- ja terveyspalvelujen saannin turvaaminen. Tama laki edistaa
ikdantyneiden hyvinvointia, tukee osallisuutta ja voimavaroja, edistda itsendista
suoriutumista sekd takaa madrdltaan ja laadultaan riittdvat palvelut

ikaantyneille. (STM 2012.)

Kiinnostuksemme tehda opinndytetyo ikaantyneisiin liittyen ldhti molempien
kokemuksesta vanhusty0ssd. Yhteisten keskustelujen ja pohdintojen jalkeen
mielenkiinto herdsi ikdihmisten seksuaalisuutta kohtaan, josta mielestimme
puhutaan ja jota huomioidaan liian vdhdn. Haluamme tyollamme herattaa
keskustelua liittyen aihevalintaamme seka jokaisen ihmisen oikeuteen omaan

seksuaalisuuteensa.



2 AIKAMME IKAIHMISET

Ikdantyneisyys (vanhuus, ikdihmisyys) on subjektiivinen kokemus ja yksi
ihmiselaman merkittavista kehitysvaiheista. Vanhuus on ihmisen eldman
viimeinen eldmanvaihe, joka on tulos biologisista, psyykkisista seka
sosiaalisista muutoksista. Sanaa vanhus pyritddn valttamaan. Silla on koettu
olevan negatiivinen kaiku. Vanhuus liitetdaan avuttomuuteen, avun tarpeeseen
ja riippuvuuteen. Moderni yhteiskunta haluaa valtella avuttomuuden ilmaisuja.

(Karisto, Kroger & Seppanen 2007, 103.)

Vuosissa mitattavan vanhenemisen maarittamisen sijalle on alettu tuoda myos
muunlaisia ilmaisuja, kuten kolmas ja neljas ikd. Englantilainen tutkija Peter
Laslett on maadritellyt kolmannen ja neljannen idn, joilla viitataan vanhuuteen.
Laslett ei varsinaisesti maddrittele kolmannen idn alkamisikdd vaan hdnen
teoriansa mukaan siihen voidaan siirtya yksilollisesti. Kuitenkin suomalaisessa
keskustelussa kolmannella idlla tarkoitetaan eldkkeelle siirtymisen jalkeistad
elamanvaihetta, jota luonnehditaan aktiivisuuden ja harrastamisen kaudeksi.
(Karna 2009, 74.) Nain ollen kolmas ikd on omalle hyvinvoinnille omistettua
aikaa. Lapin yliopiston sosiaaligerontologian ja hoitotyon professori Koskisen
mukaan kolmas ikd voi olla uuden alku. Neljannelld idlla tarkoitetaan
varsinaista vanhuutta. Se on elaman vaihe, jolloin tarve ja riippuvuus muista
lisdantyvat. (Levonen 2001, 222; Uutela & Ruth 1994, 85.) Laslettin mukaan
neljanteen ikddn siirtymisen tulisi olla tietoinen valinta. Neljannessa idssa
siirrytadn hienotunteisesti sivuun aktiivisesta elamasta silloin, kun ymparisto
sitd odottaa. Taman teorian mukaan neljannen idn eli my6hdisvanhuuden vaihe
on paljon lyhyempi kuin sitd edeltava kolmas ika eli varhaisvanhuus. Laslett
kuitenkin korostaa eldmdn subjektiivista kokemista, omaa valintaa ja

persoonallista ikaa. (Karna 2009, 74.)



Suomen sosiaalipolitiikka kasittdd vanhuksen 65 vuotta tayttaneeksi henkiloksi.
Toisaalta useimmat 65-vuotiaat ovat vield varsin hyvakuntoisia ja kykenevat
itsendiseen elamaan. Taytettyddan 65 vuotta henkildo on oikeutettu
vanhuseldkkeeseen. Ikdantymiseen liittyvat muutokset alkavat lisddntya vasta
noin 75 ikdvuoden jilkeen. (Aalto ym. 1998, 15—17.)) Olemme
tyoskennellessimme ikdihmisten kanssa kohdanneet sen, ettd useimmiten
asiakas ei tahdo kutsuttavan itseddn vanhukseksi. Vaikka ikdpolitiikka kasittaa
vanhuksen yli 65-vuotiaaksi, ei se tarkoita sitd, ettd ikdantynyt itse tuntisi

itsensa vanhaksi.

Yleisesti kdytetyn maaritelmdn mukaan vanhuus alkaa eldkeidssd. Vanhuuden
kokemisessa erot voivat olla suuria. Nykypdivan arkieldmédssd voimme
huomata, ettd ihmisen kronologinen ikd ei enda normita kayttaytymista kuten
ennen. Kotona asuvista 75-vuotiaista viidelld prosentilla on vaikeuksia
toimintakyvyssd. 85-vuotiaista vaikeuksia on jo ldhes joka kolmannella.
Ulkopuolisen avun tarve kasvaa voimakkaasti ihmisen ikdantyessa. Ikdihmisten
toimintakyvyn vylldpitimiseen ja edistimiseen voidaan vaikuttaa monin
keinoin. Varhainen puuttuminen ja toimintakyvyn heikkenemisen varhainen
tunnistaminen  kuuluvat hyvdan  vanhustenhuoltoon. Ikdantyneiden
toimintakyvyn arvioinnissa kaytetddn erilaisia mittareita. (Karjalainen &

Kukkonen 2005, 283 —285.)

Ikdaantyneiden osuus vaestostda on vadjaamattomasti kasvussa. Suomi ikdantyy
Euroopan unionin jdsenmaista nopeimmin seuraavien 20 vuoden aikana.
Tuoreimpien arvioiden mukaan Suomen vaesto jatkaa kasvuaan 2040-luvulle
saakka. Vaeston ikdrakennetta kuvaavat huoltosuhteet nousevat jopa hieman
nopeammin kuin aiemmin arvioitiin. (Laine, Sinko & Vihriala 2009, 11.)

Vuonna 2020 on viaestdennusteiden mukaan joka viides
suomalainen on tdyttanyt 65 vuotta, ja yli 75-vuotiaiden maara on



kaksinkertaistunut nykyisestd. Hoivatarpeet lisddntyvat vuonna
2020 ja 2030 luvulla merkittavasti. (Noppari & Koistinen 2005, 11.)

Suomessa vaeston ikdantyminen tulee 2000 —luvulla muuttumaan siten, etta
ikdihmisten maara tulee kasvamaan suuresti samaan aikaan, kun lasten ja
tyoikdisten maard puolestaan vdhenee. Ennusteiden mukaan vuoteen 2030
mennessa Suomen vaestorakenne muuttuu radikaalisti, kuten Tilastokeskuksen
julkaiseman Suomen véestollisen huoltosuhteen ennusteista nakyy (KUVIO 1).

Tuolloin ikdarakennetta kuvaava vdestopyramidi muuttuu tasapaksuksi

(Karna 2009, 40.)

Alle 15-vuotiaita ja yli B5-vuatiaita 100 tydikaista kohden
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KUVIO 1. Suomen véestodllinen huoltosuhde 1950—2010 ja ennuste 2011 —2050
(Tilastokeskus 2010.)



Elinikd miehilld on keskimddrin viisi vuotta lyhyempi kuin naisilla, mutta
lahitulevaisuudessa miehet saavat naisia hieman kiinni. Taméa merkitsee sita,
ettd yhdessa eletty, parisuhteessa vietetty vanhuus yleistyy. Tadlla hetkelld on
tyypillistd, ettd naiset eldvat vanhuutensa leskind ja miehet taas avioliitossa.
(Noppari & Koistinen 2005, 11.) Cacciatore, Hervonen ja Kosonen Duodecimin
artikkelissa kirjoittavat my0s, ettd leskend oleminen ja yksindisyys koskettavat
enemmadn ikddntyvid naisia. Mitd vanhemmista ikdryhmistda on kyse, sitad
vahemmdn miehida on hengissi. Mahdollisuudet uuden kumppanin
loytamiseksi ovat naisilla huonommat kuin miehilla. (Cacciatore, Hervonen &

Kosonen 2003.)

Aikanamme ikdantyminen ja vanhana oleminen ndhddan usein negatiivisena
ilmiona tai uhkana tulevaisuudelle. Vanhustenhuollon kustannukset nousevat
ja palveluiden kysyntd kasvaa samalla, kun palveluiden tarjonta uhkaa
vahentyd. Toisaalta vdeston ikdantymisen ja  kulutusta suosivan
vanhenemiskulttuurin on katsottu laajentavan kasityksia ikdadntyvista
kuluttajina ja ollaan nykyadan kiinnostuneempia ikdihmisten ostovoimasta.
(Karna 2009, 77.) Eladkeldisista on tullut kuluttajina ja markkinoinnin kohteena
entistd tarkedmpi kohderyhma. Tulevalle eldkepolvelle vanhuus tarkoittaa
muutakin, kuin keinutuolissa istumista ja sairautta. Aikamme eldkeikaiset eivat
vetdydy syrjddan, vaan haluavat ndkyd ja kuulua. Eldkeikdisillamme tulee
olemaan poliittista ja taloudellista valtaa, koska tuleva elakepolvi on edellista

paljon vauraampi. (Leivonen 2001, 30.)



3 IKAANTYMISPROSESSI

Vanheneminen voidaan ndhda monitasoisena, eri suuntiin kulkevana, laskuja ja
nousuja sisaltdvand muutosprosessina, johon vaikuttavat seka psykososiaaliset
ettd biologiset tekijat. Miehet ja naiset tarkastelevat vanhenemista omaan
tapaansa. Naiset katsovat molempien sukupuolten vanhenemisen tapahtuvan
hieman hitaammin kuin miehet. (Uutela & Ruth 1994, 24.) Ikaantymisprosessiin
ajatellaan kronologisen idn lisdksi vaikuttavan sekd perimdn ettd

elinympariston. (Karna 2009, 18).

Fyysinen vanheneminen tarkoittaa elimiston biologista vanhenemista.
Biologinen vanheneminen viittaa siihen, mitd fyysisid muutoksia ihmisen
ruumiissa ja kunnossa tapahtuu. Ihmiselld vanhenemisprosessi alkaa jo
varhain, mutta etenee hitaasti. Vanheneminen toteutuu periman,
elinympadriston ja elamantavan yhteisvaikutuksesta. Kreikkalainen Galenos
sanoi vanhenemisen alkavan jo hedelmdityksen aikana. Tutkijoiden mukaan
syntymadttomien  sikididen = hermosoluissa ~on  havaittu =~ merkkeja
vanhenemismuutoksista. Yleensa ihmisen vanhenemisen katsotaan kuitenkin
alkavan noin 20. ikdvuoden jalkeen, eli kasvukauden paatyttya.
Vanhenemismuutoksia tulee koko ajan, mutta kestdd kauan ennen kuin ne
alkavat vaikuttamaan arkieliman sujumiseen. Terveyden ja toimintakyvyn
heikkeneminen ovat muutoksia, joihin ihmisen on vanhetessaan sopeuduttava.
Vanhetessa sairaudet lisddntyvdat ja ihminen joutuu muuttamaan
elamadntapojaan. (Aalto, Hakonen, Koskinen & Paivarinta 1998, 16—17;

Koskinen 1998, 91—101.)

Psyykkisella idlla tarkoitetaan henkilon henkista kehitysta, esimerkiksi alyllista
kyvykkyytta, muistitoimintoja, persoonallisuutta seka kielen kayttod. Ihmisen

psyykkisen vanhenemisen liittyy perustoimintoja, kuten ajattelemista,



muistamista, oppimista ja havaitsemista. Ennen ndiden alyllisten kykyjen
ajateltiin heikkenevan jyrkasti nuoruusidstd ldhtien. Ikd ei kuitenkaan nayta
vaikuttavan psyykkisiin toimintojen niin paljon kuin on oletettu. Psyykkisten ja
fyysisten toimintojen vélilld on havaittu olevan tiivis vuorovaikutus keskendan.
Positiivisella elamanasenteella on myonteisia vaikutuksia terveyteen. Aiemmin
vanhuus ndhtiin pelkkind menetyksind, jotka johtuvat vanhuuden tuottamasta
kyvyttomyydesta. Viimeaikaiset tutkimustulokset muuttavat tata kasitysta.
Elaméan merkittavat kidnnekohdat eivat ndytd aiheuttavan ylitsepddsemattomia

ongelmia. (Aalto ym. 1998, 16 —17; Koskinen 1998, 102—110.)

Sosiaalisessa idssd on taas kysymys muutoksista, joita ikddntyessa tapahtuu
ihmisen yhteisollisissa tehtdvissa, velvollisuuksissa ja oikeuksissa, seka niissa
merkityksissd, joita muut ihmiset antavat ikdantyvalle. (Aalto ym. 1998, 16—
17.) Sosiaalista vanhenemista on vaikeampi maaritelld yhta tasmallisesti kuin
fyysistd ja psyykkistd vanhenemista. Sosiaalinen vanheneminen tarkoittaa
muutoksia ihmisen yhteiskunnallisessa asemassa ja roolissa. Viimeistdan
elakeikddn tuleminen merkitsee vetdytymistd tyOelamastd. Asema perheessa
muuttuu vanhemmuudesta isovanhemmuudeksi. Yleensa perhekeskeisyys

lisdantyy ikaannyttaessa. (Koskinen 1998, 111.)



4 SEKSUAALISUUS

Seksuaalisuuttamme maarittelee useat eri asiat. Bruess ym. on jakanut ne
neljddn osa-alueeseen (KUVIO 2). Eettisid ovat esimerkiksi moraali, arvot,
ihanteet ja uskonnolliset kasitykset. Biologiseen kuuluvat lisdantymisvietti,
seksuaaliset reaktiot, fysiologiset muutokset ja ulkondakoé. Kulttuuriin kuuluvat
perhe, lahipiiri, seurustelu, avioliitto, lait, tavat, mainonta seka tiedotusvalineet.
Psyykkisyyteen kuuluvat asenteet itsed ja muita kohtaan, tunteet seka

kokemukset. (Bruess, Conklin & Greenberg 2007.)

~

SEKSUAALISUUS

_ J
/

KUVIO 2. Seksuaalisuuden ulottuvuudet (Bruess ym. 2007.)




Sana seksuaalisuus voi merkitd useita eri asioita. Seksuaalisuus merkitsee
sukupuolisena olentona, miehend ja naisena olemista. Se on aina ldsna
syntymastimme kuolemaamme saakka ja on osa olemassaoloamme.
Seksuaalisuus on osa ihmisyyttd ja jokaisen ihmisen perusoikeus. Se kehittyy
portaittain koko eldimdn ajan ja muuntuu eri eldmantilanteissa seka
muutoskohdissa. Seksuaalisuus on olennainen osa ihmisen hyvinvointia,
terveytta sekd eldmanlaatua. Se koetaan ja sitd voidaan ilmaista eri tavoin:
ajatuksin, fantasioin, haluin, uskomuksin, asentein, arvoin, kdyttaytymisessd,
rooleissa sekd pari- ja ihmissuhteissa.Joku voi eldd koko elamansa
ilmentamattd seksuaalisuutta milldan erityiselld tavalla. Ihmisten kasitykseen
seksuaalisuudesta vaikuttavat aika, yhteiskunta, historia, kulttuuri ja
elamanolosuhteet, joissa kukin elda. (Backman, Eloniemi-Sulkava, Finne-Soveri,
Paasivaara, Vaarama & Voutilainen 2002, 35; Ryttyldinen & Valkama 2010, 11;
Véestoliitto 2011.)

Seksuaalisuus on  mielihyvdd tuottava voima. Ihmisten valisissa
vuorovaikutustilanteissa on usein mukana myos jonkinlainen seksuaalinen
heijastuma. Sen merkitys my06s yksin eldville ihmisille on suuri. (Hovatta,

Ojanlatva, Pelkonen & Salminen 1995, 7.)

4.1 Seksuaalisuus osana ihmisen perustarpeita

Seksuaalisuus on yksi osa ihmisen perustarpeita ja seuraavassa tarkastelemme

seksuaalisuutta osana Maslowin tarvehierarkiaa ja Allardtin hyvinvointiteoriaa.

4.1.1 Maslowin tarvehierarkia

Maslow on luokitellut ihmisen perustarpeet viiteen eri tasoon: fysiologisiin,

turvallisuuden, yhteenkuuluvuuden, arvonannon ja itsensd toteuttamisen
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tarpeisiin (KUVIO 3). Nadiden tarpeiden pohjalta syntyvat motiivit, jotka
ohjaavat meita kohti perustarpeita tyydyttdvda toimintaa. Teorian mukaan
tulee alemman tason tarpeiden olla tyydytetty ennen kuin ylempien tasojen
tarpeiden tyydytys onnistuu. Seksuaalisuus on osa seka fysiologisia etta

yhteenkuuluvuuden tarpeita. (Karjalainen & Kukkonen 2005, 31 —32.)

ITSENSA
TOTEUTTAMISEN
TARPEET

ARVONANNON
TARPEET

YHTEENKUULUVUUDEN JA
RAKKAUDEN TARPEET

TURVALLISUUDEN TARPEET \

FYSIOLOGISET TARPEET

KUVIO 3. Maslowin tarvehierarkia (Karjalainen & Kukkonen 2005, 33).

Freudin mukaan seksuaalisten tarpeiden tyydyttiminen on eldman
keskeisimpia pyrkimyksid ja osa ihmisen tiedostamatonta viettipohjaa.
(Karjalainen & Kukkonen 2005, 55.) Seksuaalisuus on olemassa fyysisena
tarpeena ja muiden tarpeiden kanavana. Sen kautta ilmaistaan my6s muihin
tarpeisiin liittyvid tunteita. Seksuaalisuus on yksi ihmisen perustarpeista ja
voidaan liittdd = Maslowin tarvehierarkian jokaiseen osa-alueeseen.

Seksuaalisuus liitetdan ehka selkeimmin fyysiseksi tarpeeksi. Sen tyydyttamatta
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jattdminen ei kuitenkaan johda kuolemaan, vaan sen tyydyttaminen on
pikemminkin voimavara, joka auttaa jaksamaan. Seksuaalisuus vaikuttaa
meihin koko elinaikamme. Sen tarve ei hdvid idn myotd, vaan se muuttuu ja

muovautuu elamantilanteiden mukana.

Seksuaalisuus maadritellddan ihmisen perustarpeena, jolloin siihen voidaan
katsoa kuuluvaksi hellyyden, aistillisuuden, yhteenkuuluvuuden, kontaktin,
lammon, ldheisyyden, fyysisen tyydytyksen, avoimuuden ja turvallisuuden
tunteet. Kaikki ndmd perustarpeen elementit kuuluvat ihmisen

kokonaisvaltaiseen hyvinvointiin ja terveyteen. (Ryttyldinen & Valkama 2010,

11.)

4.1.2 Erik Allardtin hyvinvointiteoria

Allardt on maadritellyt hyvinvoinnin tarvekasitteen avulla. Hanen mukaansa
hyvinvointi on tila, jossa ihmisen on mahdollista tyydyttdd omat
perustarpeensa. lhmisten tarpeet kuitenkin muuttuvat ja kehittyvat
olosuhteiden mukana. Sosiaalisiin perustarpeisiin kuuluu mm. tarve tulla
hyvaksytyksi, jatkuvuuden, vaihtelun seka hellyyden tarve. (Allardt 1980, 13—
30.)

Allardt jakaa erityyppiset tarpeentyydytyksen luonteen avulla maaritellyt
tarpeet kolmeen perusluokkaan: elintasoon (having), sosiaalisiin suhteisiin
(loving) ja itsensa toteuttamiseen (being). Elintasoon voidaan katsoa kuuluvan
erilaiset fysiologiset tarpeet, joita ovat esim. ravinto, lampo, ilma, turvallisuus
sekd seksuaalisuus. Sosiaalisiin suhteisiin, joista voidaan kayttdd myo0s
nimitystd yhteisyyssuhteet, kuuluvat esimerkiksi toveruuden, vélittamisen,

rakkauden ja hellien suhteiden tarve. Hyvinvoinnin kannalta itsensa
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toteuttaminen on tdrked osa ihmisen tarpeiden tyydyttamistd. (Allardt 1980,

32—46.)

4.2 Seksuaalioikeudet

Seksuaalioikeudet ovat ihmisoikeuksia. Ne on maaritelty maailman seksologian
jarjeston toimesta (World Association for Sexology) toimesta vuonna 1999.
Seksuaalioikeudet ovat perustavaa laatua olevia ja yleismaailmallisia
ihmisoikeuksia. Nama oikeudet kuuluvat kaikille ja kaiken ikaisille kulttuurista
huolimatta. Seksuaalisuus on olennainen osa jokaisen persoonallisuutta. Sen
kehittyminen riippuu siitd, miten inhimilliset perus-tarpeet tyydyttyvat, kuten
kaipuu, halu kontaktiin, tunneilmaisuun, mielihyvaan, hellyyteen ja
rakkauteen. (Ilmonen 2001, 21.) Suomen seksologisen seuran internet sivuilta

16ytyvat seksuaalioikeudet suomennettuna.

1. Oikeus seksuaaliseen vapauteen: Seksuaalinen vapaus sisaltaa
yksiloiden oikeuden ilmaista seksuaalisuuttaan tdydesti. Se kuitenkin
sulkee pois seksuaalisen vakivallan, hyvaksikdyton ja seksuaalisen
riiston.

2. Oikeus seksuaaliseen  itsemdirdimisoikeuteen, seksuaaliseen
loukkaamattomuuteen ja fyysiseen turvallisuuteen: Tamad oikeus
sisaltaa kyvyn tehda itsendisia paatoksia omasta seksuaalielamastd oman
henkilokohtaisen ja yhteison etiikan mukaisesti. Siihen sisédltyy myos
oman kehon hallinta ja nautinto vapaana kidutuksesta, silpomisesta ja
mista hyvansa vakivallasta.

3. Oikeus seksuaaliseen yksityisyyteen: Tahdn sisdltyy oikeus tehda
yksilollisida pddtoksid ja kayttaytyd yksilollisesti ldheisissd suhteissa
silloin kun ne eivat hdiritse muiden seksuaalisia oikeuksia.

4. Oikeus seksuaaliseen oikeudenmukaisuuteen: Tama tarkoittaa
vapautta kaikesta syrjinndsta sukupuolen, seksuaalisen suuntautumisen,
ian, ihonvérin, sosiaaliluokan, uskonnon ja fyysisen tai psyykkisen
vamman vuoksi.
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5. Oikeus seksuaaliseen mielihyviin: Seksuaalinen mielihyvd, mukaan
lukien sooloseksi, on ruumiillisen, henkisen, alyllisen ja hengellisen
hyvinvoinnin ldhde.

6. Oikeus seksuaalisten tunteiden ilmaisuun: Seksuaalinen ilmaisu on
enemman kuin eroottista mielihyvéaa ja seksuaalista toimintaa. Yksil6illa
on oikeus ilmaista seksuaalisuuttaan kommunikoimalla, koskettamalla,
ilmaisemalla tunteita ja rakastamalla.

7. Oikeus vapaaseen seksuaaliseen liittymiseen: Tama tarkoittaa
mahdollisuutta mennd naimisiin tai olla menematti, mahdollisuutta
erota ja mahdollisuutta solmia muunlaisia vastuullisia seksuaalisia
suhteita.

8. Oikeus tehda vapaita ja vastuullisia ehkdisyvalintoja: Tama sisaltaa
oikeuden paattdad hankkiiko lapsia vai ei, oikeuden paattaa lasten
lukumadarastd ja ajoituksesta sekd tdyden kayttdoikeuden syntyvyyden
sdannostelyn menetelmiin.

9. Oikeus seksuaalisuutta koskevaan tieteellisesti perusteltuun tietoon:
Tama oikeus tarkoittaa sitd, etta tieto seksuaalisuudesta tulisi tuottaa
riippumattoman ja eettisen tutkimuksen avulla, ja etta tata tietoa jaetaan
sopivilla tavoilla yhteiskunnan kaikille tahoille.

10. Oikeus monipuoliseen seksuaalikasvatukseen ja valistukseen: Tama
on eldman pituinen prosessi syntymasta lapi elamankaaren ja sen tulisi
koskea yhteiskunnan kaikkia instituutioita.

11. Oikeus seksuaaliterveyspalveluihin: Seksuaaliterveyspalveluiden tulisi
olla kadytettavissa kaikkien seksuaalisuuteen liittyviin huolenaiheiden,
ongelmien ja toimintahairididen ehkdisemiseksi ja hoitamiseksi. (Suomen
seksologinen seura ND.)

Seksuaalioikeudet koskevat myos ikdihmisid. Nama oikeudet tulisi huomioida
jokaisessa tyOyhteisossa ja pohtia, miten niita voisi toteuttaa kaytannon tyossa.

Seksuaalioikeuksiin liittyvaa keskustelua ja tietoa olisi tarkeaa pitaa ylla.
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4.3 Ikdihmiset ja seksuaalisuus

Ihminen on seksuaalinen olento lapi elaménsa. Seksuaalisuuden toteuttaminen
on ihmisen perusoikeus riippumatta idstd. Seksuaalisuus ei ole koskaan valmis,
vaan se muuttuu sekd elamdnkaaren ettd elamankulun mukaan. (Bildjuschkin
& Ruuhilahti 2010, 13). Kypséan idn seksuaalisuus perustuu elamankokemuksiin

(Cacciatore ym 2003).

(kaus;
aneiIsyys,

Ikaihminen
ja
seksuaalisuus

KUVIO 4. Ikdaihmisen seksuaalisuuteen vaikuttavia tekijoita (Cacciatore ym.

2003.)

Ik ei rajoita seksuaalisuudesta nauttimista. Seksuaalisuus on hyvin yksilollista;
osalla se muuttaa ikdantyessa muotoaan kumppanuudeksi. Fysiologiset tekijat
aiheuttavat eittamatta muutoksia ikdantyvien seksuaalielamalle. (Ryttyldinen &
Valkama 2010, 118 —119.) Keskimédarin 50-vuotiaana naisen hedelmallinen ika

paattyy ja elimiston toiminnat alkavat muuttua. Hormonaaliset muutokset ovat
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kuitenkin kovin yksilollisid. Miehilla hormonaaliset muutokset ilmaantuvat
hieman myohemmin kuin naisilla. Miesten hormonipitoisuudet laskevat
hitaasti noin 40. ikdvuodesta alkaen. Toiset saattavat jatkaa nuorena
aloittamaansa seksuaalielamdd pitkdlle vanhuuteen saakka, olosuhteiden niin
salliessa.  Toisilla  pariskunnilla  seksuaalielamd muuttaa muotoaan
aistillisuuden ja kumppanuuden suuntaan. Osa taas voi tietoisesti tai
tiedostamatta siirtyd eldamanvaiheeseen, johon ei endd kuulu seksuaalista
laheisyytta. Ikdantymisen mukana tuomat sairaudet haittaavat usein ihmisen
seksuaalista eldmda. Tutkimusten mukaan terveimmat naiset ja miehet
sadilyttivat seksuaalisen aktiivisuutensa jopa 90-vuotiaiksi. (Apter, Kaimola &

Vaisala 2006, 226 —235.)

Backman ym. (2002, 36.) kertovat teoksessaan kuinka tyontekijand voidaan
tukea naisen ja miehen seksuaali-identiteettid. Ikdihmisten hoidossa ja
palvelussa tdaytyy ottaa huomioon miehen ja naisen seksuaalisen identiteetin
erilaisuus. Naisen identiteettid voidaan tukea esimerkiksi auttamalla hanta
huolehtimaan ulkonddstddn ja ndin tukea hanen kokemustaan omasta
viehdttdvyydestdan.  Naisellisten  vaatteiden kayttd ja  ehostuksen
mahdollistaminen tulisi ottaa my6s huomioon laitoshoidossa. Keskustelu
naisena olemiseen liittyvistd perusasioista tukee mnaisen sukupuolista
identiteettid. Miehen seksuaalista identiteettida voidaan tukea esimerkiksi
mahdollistamalla hadnen tottumuksensa parran ajoon tai pukeutumiseen
liittyvissd asioissa. Miehelle oman eldménhallinnan ja miehisyyden kokeminen
hoidossa vahvistavat seksuaalista identiteettid. Keskeinen asia seksuaalisuuden

tukemisessa on ottaa huomioon yksilollisen reviirin tarve.

Ympariston antamat ~ mahdollisuudet ikddntyneen seksuaaliseen
kayttaytymiseen vaikuttavat suuresti. Hoitohenkilokunnan myonteinen

suhtautuminen, heiltd saatu tieto ja tuki ovat tdrkea asia ikdantyneen
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seksuaalisuudelle. Koska seksuaalinen aktiivisuus on tdrked keino ilmaista
rakkautta sekd huolenpitoa ja silldi on todettu olevan myonteisia
terveysvaikutuksia, tulisi sitd tukea ja edistdda mahdollisimman paljon.
(Ryttyldinen & Valkama 2010, 119.) Seksuaalisuuden hyvéaksyminen ja
tukeminen vahvistaa ikdantyneen itsearvostusta. (Backman ym. 2002, 35.)
Olemme huomanneet kuinka tdrked asia on etenkin ikdantyneille naisille, kun
heidan hiuksensa laitetaan papiljoteille suihkun jalkeen tai kun he saavat valita

itse vaatteensa.

KUVIO 5. Uskon, ettd seksuaalisuus on kaiken ystdvyyden perusta. (Jean

Cocteau n.d.)

Cacciatoren ym. mukaan uskonnolliset, normit, tabut, tiedon puute ja myytit
ovat leimanneet useimpien aikamme ikdantyneiden seksuaalielaménkertaa.
Merkittavin myytti lienee ajatus epdseksuaalisesta ikaihmisestd. Usein

ajatellaan, ettd seksuaalisuus kuuluu vain nuorille. Kasitys siitd, ettd ian myota
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kiinnostus seksiin havida, ei pidd paikkaansa. Seksuaalinen kiinnostus muuttaa
muotoaan ja vahenee idn myota. Toisaalta ikddntyminen voi vapauttaa ihmisen
estoista. Ikd ei ole nautintoa estava asia. (Apter ym. 2006, 229.)

Olennaiset muutokset suvaitsevampaan suuntaan kohtasivat vasta suuria
ikdluokkia. Suurten ikdluokkien siirtyessa eldkeikddn on tiedossa erilaisia
seksuaalielaméankertoja kulttuurin muuttuessa. (Cacciatore ym. 2003.) Nama
ikdluokat ovat ensimmadisind eldneet nuoruutensa  seksuaalisesti
vapautuneemmassa ilmapiirissa. Nykyinen seksuaalisuutta korostava ilmapiiri
ja ympadristdo sekd erilaiset hoitomahdollisuudet ovat ehkd suunnanneet
ikddntyneitd pariskuntia enemman yhdyntakeskeisempdan suuntaan. (Apter

ym. 2006, 228.)
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5 SEKSUAALISUUDEN KOHTAAMINEN

Tyontekijan persoonasta riippuu, millaisella tavalla hdn ldhestyy ja kohtaa
asiakkaan tdman seksuaalisuuteen liittyvissa asioissa. Tyontekijaltd vaaditaan
herkkyytta aistia tilannetta, tunnelmia ja reagoida asiakkaan viestintddn.
TyoOskentelyn ihmisten kanssa pitdisi perustua kunnioittavaan ja valittdvaan
kohtaamiseen seka vuorovaikutukseen. Kohtaava tyoote mahdollistaa sen, ettei
tyontekijan tarvitse tietdd kaikkea. On olennaista, ettd uskaltaa kohdata
ihmisen avoimesti. TyOn perustana on ihmisarvon kunnioittaminen seka
yksilollisten ja yhteisollisten tarpeiden huomioon ottaminen. Ammattieettiseen
toimintaan = kuuluvat  oikeudenmukaisuus ja  luottamuksellisuuden

kunnioittaminen. (Bildjuschkin & Ruuhilahti 2010, 72; Ilmonen 2001, 102.)

Se, miten tyOyhteisossd kohdataan asiakkaan seksuaalisuus, riippuu
asenteellisten ja tiedollisten valmiuksien lisdksi myos kunkin omasta
ammatillisuudesta ja tyOskentelyedellytyksista. Tyoskentelyedellytyksiin
kuuluu esimerkiksi tyoilmapiiri. Seksuaalisuuden suhteen on myo6s olennaista,
millaiset olosuhteet ja kuinka paljon aikaa ndiden asioiden kasittelemiseen on

mahdollista kayttaa. (Ilmonen 2001, 101.)

Keskusteleminen asiakkaan kanssa seksuaalisuudesta ei syo tyOaikaa vaan
parhaimmillaan se voi vdhentda asiakkaan tai tyontekijan huolta ja ahdistusta.
Aito kohtaaminen on paljon tarkeampadd kuin kaytetty aika. MyOs sanojen
valinnalla on merkitystd. On tdrkead, ettd puhuttaessa seksuaalisuudesta
kaytetdaan sanoja samassa merkityksessa ja ndin valtytdan vaarinymmarryksilta.
Suomen kielen sanavarasto on seksuaalisanaston suhteen rikas. Voi kuitenkin
olla vaikea l0ytaa tai kayttda sopivia sanoja, koska niiden tunnesisaltd on
ihmisille hyvin erilainen. Seksuaalisuuden puheeksi ottamista ei helpota se,

ettd Suomesta puuttuu mukava arkikielinen sanasto, jolla puhua siita.
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Tyontekijdlld on velvollisuus olla tarkkana siitd, ettei vuorovaikutuksessa
asiakkaaseen tule rivien valistd lukemista tai katsein sekd elkein kertoneeksi
muuta kuin on tarkoitus. (Bildjuschkin & Ruuhilahti 2010, 20, 72, 79; Ilmonen
2001, 34; Ryttyldinen & Valkama, 141.) Mitd laajempi sanavarasto tyontekijalla
itselldan on, sitd helpommin voi asettua samalle tasolle asiakkaan kanssa ja
antaa hanen kadyttda omia ilmaisujaan (Apter ym. 2006, 47). Ilmosen teoksesta
(2001) 1oytda Pertti Soramden kuvion (KUVIO 6) seksuaalisuuden

kohtaamisesta.

[ SEKSUAALISUUDEN KOHTAAMINEN ]

Tyoskentely ~ Ammatillisuus
edellytykset

Subjektiiviset Nimapiiri, f;ﬂnfilﬁr};amot
edellytykset aika, Je.

f Oman olosuhteet

seksuaalisuuden

kohtaaminen

" Asiakkaan tai
potilaan

Asenteet, seksuaalisuuden
empatia jne. kohtaaminen

Tiedot ja taidot

Seksologia

1

KUVIO 6. Seksuaalisuuden kohtaaminen (Ilmonen 2001.)
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Asiakkaan kunnioitus, uskonnollinen ja kulttuurinen tausta tulee huomioida
tyOssd. Asioiden olettaminen ei kannata. Mika toiselle voi olla itsestdanselvyys,

ei toiselle valttamatta olekaan.

Asiakkaaseen tulee sdilyttdd aina ammatillinen suhde. Jos jokin asia tuntuu
tyOntekijasta ahdistavalta tai vaikealta, kannattaa se ottaa heti puheeksi
tyOyhteisossa. TyOyhteisossda on muutenkin hyva ottaa esille, mitka asiat
vaikuttavat asiakkaiden seksuaalisuuteen ja miten seksuaalisuus huomioidaan
tyossd. TyoOntekijan tehtdavda on mahdollistaa asiakkaan seksuaalinen
hyvinvointi, ei olla vidhentdmadssa sitd tai asiakkaan puolesta siitd paattamassa.
(Bildjuschkin & Ruuhilahti 2010, 20; Ryttyldinen & Valkama, 141.) Vanhustyota
tehdessa olemme havainneet itsekin sen, ettd tyota tekee miettimattd, mika asia
koskettaa seksuaalisuutta ja mika ei. Aina ei tule ajatelleeksi, ettd jo pelkastaan

tukan kampaaminen voi tukea asiakkaan seksuaalista identiteettia.

Kesakuussa 2012 Yle wuutisoi vanhusten seksuaalisuudesta ja sen
huomioimisesta hoito- ja hoivatyossa. Artikkelin mukaan ikddntyneiden
seksuaalisuus on keskuudessamme edelleen tabu, eikd ikdantyneiden
seksuaalisia tarpeita osata huomioida tarpeeksi. Vanhusten oikeutta
yksityisyyteen ei aina osata tai muisteta kunnioittaa etenkdan hoitolaitoksissa.
Seksuaalisuus on my0ds vanhuksen ihmisoikeus, jota tulee kunnioittaa. (Jamsen
2012.) Liian usein sorrutaan esimerkiksi sithen, etta vanhusten
asumisyksikoissa unohdetaan huoneisiin mentdessa oveen koputtaminen. Talla

tavalla loukataan asiakkaan yksityisyytta.
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6 OPINNAYTETYON TOTEUTUS

Seuraavaksi kuvaamme opinndytetyon prosessia ja sen toteuttamista. Kiymme
lapi menetelmat, joilla olemme aineiston kerdanneet ja analyysimenetelman, jota

olemme kayttaneet.

6.1 Opinndytetyon tarkoitus, tavoite ja tutkimuskysymykset

Toteutimme opinndytetydomme erddn toimintayksikon paivatoiminnan
tyontekijoiden nakokulmasta. Taman opinndytetyon tarkoitus oli selvittaa
ikdihmisten seksuaalisuuden ilmenemistd ja herdttda keskustelua ja ajatuksia
aiheeseen liittyen. Tavoitteena oli tehdd laadullista tutkimusmenetelmaa
kayttden opinndytetyo siitd, miten ikdihmisten seksuaalinen kayttaytyminen

ilmenee paivatoiminnan tyontekijoiden kokemana.
Tutkimuskysymyksiksi valitsimme seuraavat kysymykset:
1. Mitd teiddn mielestdnne on seksuaalisuus?

2. Miten ikdihmisten seksuaalisuus ilmenee teiddn tyopaikallanne?

6.2 Opinndytetyon kohde ja haastateltavat

Olemme rajanneet tutkimuksemme aiheen erddseen ikdantyneiden
palvelutaloon ja sen paivatoiminnan yksikkoon. Opinndytetyomme toteutetaan
tyontekijoiden kontekstista. Kohdejoukko on valittu tarkoituksenmukaisesti.

TyOyhteisossa on yhteensd kuusi tyontekijas, joita haastattelimme.

Ikdaantyneiden palvelutalossa ja toimintakeskuksessa tuotetaan tehostettua

palveluasumista. ~ Palvelutalossa ~on  mahdollisuus ryhmé&asumiseen,
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pdivatoimintaan ja tuettuun palveluasumiseen. Palvelutalosta on mahdollisuus
hankkia tukipalveluja kotona asumisen turvaamiseksi. Pdivatoiminta on yksi
ndistd tukipalvelujen muodoista. Keskeistda palvelutalon toiminnassa on
asukkaan omatoimisuuden, toimintakyvyn ja itsemdaraamisoikeuden
sdilyttaiminen =~ mahdollisimman  pitkdan viriketoiminnan ja kuntouttavan

hoitotyon avulla.

Paivatoiminta on tarkoitettu kotona asuville ikdihmisille, jotka ovat yli 65-
vuotiaita ja hyotyvat vuorovaikutuksellisesta pdivatoiminnasta. Pdivatoiminta
tarjoaa asiakkaalle virikkeellisyytta hanen arkeensa seka kuntouttavaa
toimintaa, seka antaa mahdollisuuden vertaistukeen. Tavoitteena on tukea
ikdihmisen fyysistd, psyykkista ja sosiaalista toimintakykya seka tukea kotona
asumista.  Pdivdtoiminta tukee omaishoitajien jaksamista ja toimii osana
Kokkolan kaupungin tukipalveluita. Pdivatoiminta on jaettu kahteen erilaiseen
ryhmaan. Toinen ryhma on tarkoitettu ikdihmisille, joilla on muistisairaus, kun
taas toinen on tarkoitettu niille ikdihmisille, jotka ovat yksindisia tai joiden

toimintakyky on heikentynyt.

6.3 Aineisto ja menetelmat

Opinndytetyomme on laadullinen eli kvalitatiivinen, ja kerdsimme aineiston
kyselylomakkeilla, joissa kysymykset esitettiin avoimina tyontekijoille.
Kyselylld tarkoitetaan tdssd menettelytapaa, jossa kohdejoukko tayttdd itse
heille esitetyn kyselylomakkeen. Valitsimme kvalitatiivisen ldhestymistavan,
koska halusimme monipuolisen ja laajan ndkokulman arjen todellisista

tilanteista.

TyOyhteisossd on yhteensda kuusi tyontekijdd, joten toivoimme tietenkin

jokaisen vastaavan tutkimuskysymyksiimme. Olimme aiemmin kadyneet
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keskustelemassa aiheesta erdan henkilokunnan edustajan kanssa, ja han
suhtautui asiaan avoimesti. Han halusi tuoda mielipiteitddn ja esimerkkeja

esille, seka uskoi muunkin henkilokunnan innostuvan aihevalinnastamme.

Lahtokohtana laadullisessa tutkimuksessa on todellisen elamadn kuvaaminen.
Tuloksiksi voidaan saada vain ehdollisia selityksid aikaan ja paikkaan
rajoittuen. Aineisto kootaan luonnollisessa ja todellisessa tilanteessa. (Hirsjarvi,
Remes & Sajavaara 2003, 152—155.) Jokaisen tutkimuksen lahtokohtana on
tiedollisen uteliaisuuden, kaytannon tarpeiden tai teorian
kehittamispyrkimyksen herdttima ongelma, johon tutkimuksen avulla etsitaan

vastausta (Eskola 1975, 9).

Analyysivaiheessa selvidd, millaisia vastauksia tutkimusongelmaan on saatu.
Analyysi, tulkinta ja johtopaatosten teko on tutkimuksen ydinasia ja tavoite.
Kvalitatiivisessa menetelmdssa pyritddn analysointivaiheessa ymmartamaan ja
tekemddn padtelmia. Laadullisessa tutkimuksessa tavoitteena on ymmartaa

tutkimuskohdetta. (Hirsjarvi ym. 2003, 207.)

Tutkimus ei ole vield valmis, kun tulokset ovat analysoitu, vaan niitd on
selitettdvd ja tulkittava. Tulkinta on aineiston analyysissd esiin nousevien
merkitysten selkiyttamistd ja pohdintaa. Tulosten analyysi ei pysty kertomaan
tutkimuksen tuloksia, vaan tuloksista tulee laatia synteesejd. Ne kokoavat
yhteen paaseikat ja antavat vastaukset asetettuihin ongelmiin. Johtopaatokset
perustuvat laadittuihin synteeseihin. On pohdittava, mikd on saatujen tulosten
merkitys tutkimus alueella ja mikd laajempi merkitys tuloksilla voisi olla.

(Hirsjarvi ym. 2003, 210—212.)
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6.4. Opinndytetyon luotettavuus

Lomakkeista tehtiin mahdollisimman yksinkertaiset ja kysymyksistd
mahdollisimman helposti ymmarrettavat. Tutkimuksen luotettavuuteen
vaikuttaa my0s se, ettd emme voi olla tdysin varmoja, onko jokainen
ymmartanyt kysymyksen oikein, miten kyselyyn on suhtauduttu ja kuinka
huolellisesti sithen on vastattu. Tutkija ja tutkittava voivat tulkita tutkimusta tai
jotakin sen vaihetta omalla tavallaan. Tosiasioista, faktoista, voi syntya
tulkintaerimielisyyksid. (Hirsjarvi ym. 2003, 214.) Kohderyhmallemme oli
jarjestetty tyopaikassa tilaisuus pohtia yhdessa kysymyksiemme tarkoitusta ja
vastauksia niihin. Lopuksi jokainen sai itsendisesti kirjoittaa vastauksensa
kysymyksiimme, joten luotamme siihen, ettd kysymykset on ymmarretty ja

niihin on vastattu huolellisesti.

Laadimme tutkimuskysymyksemme avoimina, joten vastaajalle annetaan
mahdollisuus kertoa, mitd héanelld on todella mielessa. Usein aroista ja
henkilokohtaiseksi koetuista asioista on helpompi kertoa kirjoittamalla kuin
puhumalla. Avoimilla kysymyksilli saadaan lisdksi perusteltuja ja

pohdiskelevia vastauksia.
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6.5 Opindytetydprosessi

Olemme kehittdneet opinnaytetyOprosessin vaiheista kuvion (KUVIO 7).
Kuviossa on kuvattu kolme yhteistyotahoa, meidat itse, ty0eldama sekd ohjaava
opettajamme. Lisdksi kuviossa on luokiteltu kullekin taholle kuuluvat tehtavat

liittyen opinnaytetyoprosessimme eri vaiheisiin.

Opiskelija
Omatoiminen Opinnéytetyon
tyoskentely kirjoittaminen Tiedon keruu
Tutkimussuunnitelma . ja s?n .
Tyon viimeistely hyodyntaminen
ja korjaukset . ’ Tyon lopetus
Opin- ‘=
Tyon nay te tyo Ideointi ja
ohjaus k suunnittelu
7o, N Aihevalinta
Arviointi g e ..
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KUVIO 7. Kuvaus opinnaytetydmme prosessista

Olemme  pitdneet yhteistd paivakirjaa ja tehneet muistiinpanoja
opinndytetyoprosessin  kulusta. Paatimme toteuttaa opinndytetyomme

parityoskentelynda syksylla 2010. Parityoskentelyyn meidédt johti yhteinen
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mielenkiintomme vanhusty6ta kohtaan. Pohdimme opinndytetyon aiheiksi
muutamaa aihetta, jotka liittyivat vanhusty6hon jollain tavalla. Otimme
ensimmdisen kerran yhteyttd tyOeldaman ohjaajaan marraskuussa 2010.
Kavimme henkilokohtaisesti esittelemdssa vaihtoehtoisia aihevalintoja

toimintayksikon johtajalle, joka kiinnostui tekemaan yhteistyota kanssamme.

Lahdimme  tammikuussa 2011  Vancouveriin  kolmen  kuukauden
tyOharjoitteluun, jonka aikana meille alkoi selvemmin hahmottua
opinndytetyomme aihevalinta. Kesd ja syksy 2011 menivédt tdiden ja
tyoharjoitteluiden lomassa. Otimme uudestaan yhteyttd tyoelaman ohjaajamme
syksylla 2011 ja tulimme yhdessa siithen pd&adtokseen, ettda teemme

opinnadytetydmme, joka koskee ikaihmisia ja seksuaalisuutta.

Syksylla 2011  jatkui  opinndytetydomme  tyOstdiminen  kirjoittaen
tutkimussuunnitelmaa, jonka saimme hyvaksytyksi talvella 2012. Tasta alkoi
opinndytetyomme edetd. Saimme materiaalin kasaan huhtikuussa ja
opinndytetyon kirjoittaminen kesti lokakuuhun 2012 saakka. Haastetta
opinndytetyOprosessiin toivat meiddn, tydeldimdn sekd koulun aikataulujen

yhteen sovittaminen.
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7 OPINAYTETYON TULOKSET

7.1 Haastateltujen taustatiedot

Padivatoiminnan puolella tyoskentelee yhteensd kuusi eri sosiaali- tai
terveysalan ammattilaista. Kolme vastanneista tyoskentelee muistisairaille
suunnatun pdivatoiminnan puolella ja kolme silld puolella, joka on tarkoitettu
ikdantyneille, jotka ovat yksindisid tai joiden toimintakyky on heikentynyt.
Heistd jokainen vastasi kyselylomakkeisiimme. Kaikki pdivdtoiminnan
tyontekijat ovat sukupuoleltaan naisia. Selvitimme kyselyyn vastanneiden
tyontekijoiden ikdjakauman, jotta pystyimme analysoimaan sen, onko
vastauksissa eri sukupolvien vilisid eroavaisuuksia. Yksi kyselyyn vastanneista

on alle 30-vuotias, kolme 30—50-vuotiasta seka kaksi yli 50-vuotiasta.

7.2 Seksuaalisuus tyontekijoiden kasittimana

Kyselylomakkeista nousee esille se, ettd seksuaalisuus ndhdaan luonnollisena,
jokaista ihmista koskettavana ja lapi eldaman jatkuvana asiana. Seksuaalisuus on
ihmisen perustarve, joka on laaja kasite. Siihen liittyy fyysista kanssakdymistd,

koskettamista ja kosketetuksi tulemista, kehoon ja ulkondkoon liittyvid asioita.

Ihmisen perustarve, sellainen luonnollinen asia.
Se koskee fyysisia tarpeita, koskettamista ja tulemista kosketetuksi.

Siithen kuuluu omaan kehoon liittyvat asiat, kauneus ja komeus,
lisddantyminen ja sairaudet.

Seksuaalisuus ndhtiin miehen ja naisen valisend asiana, johon liitettiin fyysiset
tarpeet ja henkinen olemus. Seksuaalisuuden ndhtiin maarittelevan myos

sukupuolemme eli sen, ettd nainen on nainen ja mies on mies. Seksuaalisuuteen
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nahtiin liittyvdn se, miten naiseus ja miehisyys koetaan feminiinisyytend ja
maskuliinisuutena. Sukupuolesta riippumatta halutaan nayttdd viehattavalta
toisen sukupuolen silmissd. Jokainen kokee seksuaalisuuden kuitenkin
yksilollisesti. Se, mitd toinen pitdd seksuaalisena, ei toisen mielesta valttamatta
olekaan sitd. Miehisyyteen liitetddn saavutuksia ja suorituksia. Miehelle on
tarkedda olla vahvempi kuin nainen. Naisena olemiseen liitettiin taas sana

kauneus.

Miehen ja naisen vailistd vetovoimaa ja jdnnitettd, laheisyyttd,
hellyytta ja kosketusta.

Miehen ja naisen valinen asia, koko miehisyys ja naiseus vauvasta
vaariin.

Koko miehend ja naisena olemisen kokonaisuus

7.3 Seksuaalisuuden ilmeneminen

7.3.1 Seksuaalisuuden ilmeneminen pdivitoiminnassa

Vastauksista nousee esille, ettd tyontekijoilld on erilainen kuva siitd miten
seksuaalisuus ilmenee tai kuuluu heiddn tyohonsia. Kahdessa vastauksessa
nousee esille, ettd ikdihmisten seksuaalisuus ei kuulu heidan tyohonsa, kun taas
kahdessa vastauksessa tulee ilmi, ettd seksuaalisuus on osa arkipdivaa ja heidan
tyotdan. Yhdessd vastauksessa tuodaan esille, ettd naisena ei ole kovin helppoa
vetdd miesvaltaista ryhmada. Padivdatoiminnassa tehddan miesten ja naisten

juttuja. T4lla tavoin tuetaan jokaisen ikdihmisen seksuaalisuutta.
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7.3.2 Seksuaalisuuden ilmeneminen puhekielessa

Seksuaalisuus nousee pdivatoiminnan puolella ilmi puheissa. Se on yksi
mehukkaimmista puheenaiheista. Vanhemmat ihmiset eivat kuitenkaan yleensa
kerro omasta aikuisidn seksieldimadstdan, vaan se on jokaisen yksityisasia.

Puheet pysyvét useimmiten yleisen tason puolella.

Siita puhe mista puute.

Puheet voivat alkaa mista vain, vaikka kukkien kastelusta.

Miesten koettiin puhuvan seksuaalisuudesta naisia useammin ronskiin ja
isottelevaan tyyliin. Toisineen heiddn puheensa saattoivat hieman yliampua.
Naisten puheiden koettiin olevan enemman leikkimielisid. Naiset puhuvat
seksuaalisuudesta enemman iloisella ja humoristisella tavalla. Naiset my0s
muistelevat naiseksi tulemistaan ja kasvamistaan.

Joskus miehet kiusoittelevat tietoisesti ja kokeilevat rajojamme,
koska tietavat, ettd puheenaihe on jotenkin kielletty hedelma.

Mummut puhuvat lapsistaan ja lapsenlapsistaan ja siitd, miten ne
on tehty.

Muutamassa vastauksessa pohdittiin sitd, korvataanko hankalaksi kayvaa
kaytannon toteutusta ronskeilla puheilla tai tilanteeseen sopimattomalla

kielenkaytolla?

Kyselylomakkeista nousi selvasti ilmi, etta keskustelut, jotka liittyvat
seksuaalisuuteen, nousevat herkasti esille muistisairaiden ikdantyneiden
keskuudessa. Asiasta pystytddn kuitenkin puhumaan suoraan myos toisessa

yksikossa.
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7.3.3 Seksuaalisuuden ilmeneminen eleissa

Vastauksien perusteella osalla ikddntyneistd seksuaalisuus ilmenee selvemmin
sukupuolesta riippumatta, kun taas osa on seksuaalisesti neutraalimpia. Toisilla
ikdantyneilla on kiinnostus vastakkaiseen sukupuoleen sdilynyt edelleen

voimakkaana.

Naisten seksuaalisuus ilmenee heiddn tarpeenaan ehostaa itsedan. Toisille
oman sukupuolen esille tuominen on hyvin tirkedd, ja se ndkyy hyvin.
Toisinaan se saattaa menna jopa yli. Pdivatoimintaan tullessaan naiset ovat
tarkkoja siitd, mitd pukevat ylleen. Naiseuden kokeminen nousee esille my0s
ditiydessd ja haluna hoivata lasta. Pdivatoiminnan puolella voidaan esitelld
kuvia omista tai vieraista vauvoista. Yksikossda on myos nukkeja, joita on
mahdollista pukea ja hoivata.

Naisille oman aikakauden vaatteet ovat tarkeita, useilla on hameet,

huiveja, koruja ja rintaliivit.

Padivatoimintaan eivat naiset juurikaan tule lenkkareissa.

Miesten on vaikeampi ottaa omaan kehoon liittyvid muutoksia esille ja apua
vastaan. Jotkut miehet haluaisivat heitd autettavan seksuaalisesti arveluttavalla
tavalla.

Joidenkin miehisyydelle on uhkaavaa, kun ei pdrjaa enaa
itsenaisesti.

7.3.4 Seksuaalisuuden ilmeneminen hoitotilanteissa

Osa tyoOntekijoista oli tehnyt tai tekee my0s hoitotyotd. Vastauksissa ilmeni
useaan kertaan hoitotilanteita, joissa ikdantyneiden seksuaalisuus oli hyvinkin

pinnalla. Erityisesti intiimit tilanteet, esimerkiksi vessassa kdynnit olivat naita
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tilanteita. Naihin tilanteisiin liittyy runsaasti erilaisia vihjailuja ja pyyntoja

asiakkaalta tyotekijalle.

Vessareissulla on tullut erindisia pyyntdja, jotka viittaavat selvasti
tahan seksuaalisuuden toteuttamiseen.

Vessatustilanteissa on pitdanyt varoa ja sanoa suoraankin.

7.4 Seksuaalisuuden kohdistuminen pdivitoiminnan henkilékuntaan

Vastauksista nousee esille, ettd seksuaalinen kayttdytyminen saattaa joskus
kohdistua tyontekijoihin tietoisena kiusoitteluna ja rajojen kokeiluna. Se voi
ilmetd tarttumisella késivarteen tai hempeilld katseilla. Yleensa muistisairauden
edetessa ikdantyneiden estot pienenevat ja koskettelu lisddntyy. Kaikki
paivatoiminnan tyontekijat ovat talla hetkelld naisia, ja heiddn tyon luonteeseen
kuuluu ystavallisyys, avuliaisuus sekd huomaavaisuus. Taman takia miehet
saattavat helposti ihastua tyontekijaan.

Usein tulee vihjauksia ja suoria pyyntojd, etta tulisin viereen
makaamaan.

Koskettelu ja vihjailu koetaan epamiellyttavaksi tai kiusalliseksi, mutta se
riippuu omasta suhtautumisesta asiaan. Yksi torjuntakeino ldhentelyyn on
tyontekijoiden mukaan ottaa huumori kayttoon tai ottaa asia vakavasti
puheeksi, kuitenkin valttamadlld ihmisen nolaamista viimeiseen asti. Tilanteita

ennakoimalla pystytdan my0s valttymadan ikavilta yhteentormayksilta.
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8 JOHTOPAATOKSET

Haastattelulomakkeiden vastauksien perusteella henkilokunnalla on hyvin
laaja kasitys seksuaalisuudesta. Jokainen tyontekija kasitti ja koki sen omalla
tavallaan. Tutkimustuloksista nousi esille se, ettd nuoremmilla tyontekijoilla oli
vastausten perusteella laajempi ndkemys seksuaalisuudesta, kuin vanhemmilla
tyontekijoilla. Sanaa seksuaalisuus kaytetddn usein juurikaan miettimatta, mita
silld oikeasti tarkoitetaan ja mitd silla halutaan oikeastaan valittdd. Sen
maadritelma voi olla jokaisella kovin erilainen. (Bildjuschkin & Ruuhilahti 2010,

12.)

Seksuaalisuuden nahtiin koskettavan jokaista ihmistd, ja se nahtiin koko eldman
lapi kestdvana asiana. Se ymmarrettiin helposti miehend ja naisena olemisena
sekd vastakkaisten sukupuolten vilisenda vetovoimana ja tarpeena. Ilmosen
mukaan roolimme miehind ja naisina ovat eldamdmme tarkeimmat roolit
(Imonen 2011, 11). Oman seksuaalisuutensa voi maaritella vain ihminen itse
(Bildjuschkin & Ruuhilahti 2010, 13). Seksuaalisuus henkilokunnan
nakokulmasta koettiin hyvin subjektiivisen; se mika toisesta ei ole seksuaalista,
voi toisen ihmisen mielesta olla seka ikdantyneiden tai henkilokunnan itsensa

kokemana.

Vastauksissa tulee esille, ettd useimmiten seksuaalisuus ndhdaan vain naisen ja
miehen vilisena asiana. Huomasimme, ettei kukaan tyontekija ollut pohtinut
seksuaalisuutta samaa sukupuolta edustavien vilisend asiana. Kun on kyse
ikdantyneistd, ajatellaan heitd useimmin heteroseksuaalisina olentoina.
Homoseksuaalisuus tulisi myos huomioida, silld avoimesti lesboina ja homoina
elavien lukumaddra on kasvanut ja hekin vanhenevat. Yhdessa vastauksessa
kerrottiin, ettd seksuaalivahemmistdja pdivitellddan usein ikadantyneiden

keskuudessa. Vaikka seksuaalivahemmistdjd on ollut kauan, sitd pidetdan
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vieldkin kiellettynd asiana ikdantyneiden kesken. Sukupolvien vaihtuessa
asenteet ja ennakkoluulot liittyen seksuaalivahemmistoihin luultavasti

muuttuvat.

Seksuaalisuus ikdantyneiden paivatoiminnassa on osa arkipdivdd ja nousee
esille tyossa, vaikka muutamassa vastauksessa koettiin, ettei seksuaalisuus
tavallaan kuulu heiddn tyohonsa. Kuitenkin ndissd kahdessa vastauksessa
kerrottiin esimerkein, miten seksuaalisuus on ilmennyt heidan tyossaan. Voi

olla vaikea hahmottaa, mika on seksuaalista ja mika ei.

Joistakin vastauksista tulee my0Os esille se, ettei kaikilla tyontekijoilla ole
tarpeeksi tietoa tai valmiuksia kohdata seksuaalisuuteen liittyvid asioita tai
seksuaalista kayttdytymista etenkddn miesten kanssa tyoskenneltdessa.
Bildjuschkinin ja Ruuhilahden teoksessa todetaan, etta tutkimusten mukaan
tyontekijat kaipaavat seksuaalisuudesta lisdd koulutusta, koska opinnoissa
kasitelldan seksuaalisuutta liian vahan tai ei ollenkaan. TyoOpaikoilla ja
tyotehtaviin liittyen seksuaalisuudesta ja sithen kuuluvista asioista tarvitaan
lisdd tietoa. Suomessa tehtyjen tutkimusten mukaan on huomattu, ettad
tyotekijin epdvarmuus ja tietdméattomyys hankaloittavat asian puheeksi

ottamista. (Bildjuschkin & Ruuhilahti 2010, 20.)

Muistisairauden myo6ta seksuaalisuuden esille tuominen saattaa ikdantyvilla
kasvaa ja siihen liittyvat estot hdlventya. Silloin se saattaa kohdistua enemman
henkilokuntaan ja toisiin ihmisiin, koska estot havidvat. Muistisairauden
edetessa dlylliset ja fyysiset toiminnot heikkenevit ja ihmisen sosiaalinen
toiminta ei ole samanlaista kuin ennen. (Hanhisalo & Sippola 2011, 25.) Asiakas
ei valttamatta tiedd, mikd on oikein tai vaarin, sallittua tai ei sallittua
sairautensa tai elamantilanteensa vuoksi. Tilanteet saattavat joskus olla
hammentavia. Luonteva keskustelu ja ystavallisen, asiallinen kaytds sopii

kaikkiin olosuhteisiin. Liika huumorin kdyttdminen hammentavien tilanteiden
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ratkaisemiseksi saattaa joskus loukata asiakkaan tunteita. (Bildjuschkin &
Ruuhilahti 2010, 71; Karjalainen & Kukkonen 56, 2005.) Toimintayksikossa
halutaan toimia varovasti, jotta epamiellyttavilta yhteentormayksilta
valtyttdisiin. Etenkin kosketustilanteissa pyritdan olemaan mahdollisimman

hienovaraisia.

Osa tyontekijoistda tyoskenteli tai oli tyodskennellyt myods hoitoalalla.
Hoitopuolen intiimeissa tilanteissa seksuaalisuus on vield enemman lasna.
Vessatus-, pukeutumis- ja pesutilanteet ovat esimerkkejd ndistd intiimeista
asiakkaan ja tyontekijan valisistd vuorovaikutustilanteista. Osa asiakkaista voi
kokea tilanteet ahdistavina ja osa taas luonnollisina toimenpiteind. Tyontekijan
puolelta minkdan inhimillisen ei tulisi olla vierasta, joten ammattilaisena on
pyrittdvd saamaan asiakas tuntemaan olonsa turvalliseksi ja luottavaiseksi.
Tilanteisiin liittyy kuitenkin epamiellyttivda seksuaalista vihjailua, kuten
muutamasta vastauksesta nousi ilmi. Talloin on tyontekijan osattava asiakasta
kunnioittavasti vetda rajat oikeaan aikaan ja mahdollisesti keskustella ndista

tilanteista asiakkaan kanssa.

Toimintayksikossa on hienosti huomioitu naiseuden ja miehisyyden tukeminen
jarjestamalla paivatoimintaan miesten ja naisten ryhmida. On huomioitu se, etta
naiset ja miehet ovat erilaisia. Asiakas saa kuitenkin itse paattaa, onko
seksuaalisuudesta puhuminen hdnen mielestaan tarkeda, ja sen, milla tasolla
asiasta puhutaan. Bildjuschkinin ja Ruuhilahden mukaan tyontekijan vastuulla
on kuitenkin luoda turvallinen ja luottavainen ilmapiiri keskustelun kdymiselle.
Ikd, kulttuuri, sairaudet ja elamankokemukset vaikuttavat sanojen valintaan ja

keskustelun luonteeseen. (Bildjuschkin & Ruuhilahti 2010, 80.)

Miehelle toimintakyvyn heikkeneminen on vaikeampi asia, koska
avuttomuuden myota miehisyys kérsii ja apua voi olla vaikea ottaa vastaan.

Miesten toimintakyvyn heikkenemisen myo6td puheilla ja kaksimielisilla
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puheilla koetetaan usein paikata heikkoa toimintakykya. Vihjailuja kohdistuu
tyontekijoihin herkemmin miesten osalta. Tdma saattaa tosin johtua siitd, etta
tutkimukseen kohdistuneessa toimintayksikossda tyoskenteli sillda hetkellad
pelkastaan naisia. Naisille ehostautuminen ja oman sukupuolen esille tuominen
on tarkeda. Naiset korostavat naiseutta meikkaamalla sekd pukeutumalla

kauniiksi ja viehattavaksi.

9 POHDINTA

Sosiaali- ja terveysala on hyvin naisvaltainen ala, ja se nakyy tyoyhteisossd,
johon teimme opinndytetydmme. Pohdimme sitd kuinka miesasiakkaiden
kannalta olisi merkittavaa, jos paivatoiminnassa olisi edes yksi miestyontekija.
Naisena on joskus vaikea ymmartdd miesten ajatusmaailmaa, joten

miestyOntekija ymmartdisi paremmin miesten ndkokulman.

Olimme molemmat kolme kuukautta vaihdossa Vancouverin Suomikodissa,
joka on yksi sen alueen arvostetuimmista vanhusten palvelutaloista. Olimme
harjoittelussa  pdivdtoiminnan puolella, jossa jdrjestimme ikdihmisille
monipuolista viriketoimintaa. Ikdihmisten seksuaalisuutta oli selvasti pohdittu
kyseisessa paikassa ja otettu se huomioon tyota tehdessa. Jokaisella asukkaalla
oli omat lukolliset huoneet. Talla tavoin asukkaan yksityisyytta kunnioitettiin.
Huoneisiin mentdessda aina ensin koputettiin ja vasta sitten mentiin sisdan.
Jokainen asukas sai sisustaa oman huoneensa mieleiseksi, esimerkiksi eras mies
halusi naisten kuvia huoneensa seinélle. Pdivatoiminnan virikeohjaaja lahti
yhdessd tdiméan miehen kanssa ostoksille valitsemaan miehelle taman mieleiset

taulut, joissa on naisten kuvia.
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Kerran kuukaudessa paivatoiminnan tyontekijat jarjestivat
kaunistautumishetken asukkaille illan teemajuhlia varten. Oli ilo huomata
kuinka paljon se merkitsi etenkin naisille, kun kynnet lakattiin, hiukset laitettiin
ja kasvot ehostettiin. Illan juhlissa tanssittiin ja nautittiin hyvéasta ruoasta,
juomasta ja seurasta. Miehet varsinkin nauttivat, kun paasivat tanssittamaan
naisia ja se tuntui kohottavan heidan miehistd itsetuntoaan. Erds nais- ja
miespuolinen henkilé olivat menettdaneet aiemmat elamankumppaninsa ja he
solmivat yhdessd uuden suhteen Suomikodissa. Halu olla toisen kanssa ja
kiinnostus vastakkaiseen sukupuoleen ei ole kadonnut edes 80-vuotiaana.
Asukkaan seksuaalisuuden huomioiminen kadytinnon tyossa suomikodilla oli
mielestimme parhaimmillaan. Meilld Suomessa voitaisiin ottaa paremmin

oppia ja esimerkkid heidan tavastaan toteuttaa vanhustyota.

Olemme my0s molemmat tehneet vanhusty6td useamman vuoden ajan. Taman
vuoksi koimme aiheen hyvin henkilokohtaiseksi. Seksuaalisuus on
mielestimme hyvin vahvasti ldsna jokapdivdisessd tyOssa. Se saattaa nousta
esille ihan pienistdakin asioista. Valtaosa seksuaalisista vihjailuista liittyy
kuitenkin intiimeihin tilanteisiin. Peseytymis- seka vessatustilanteet ovat ndista
yleisimpid. Usein kuulee seksuaalisia pyyntdjad ja vihjailuja miespuolisten
asiakkaiden taholta. Jokainen meistd tekee tyota persoonallaan ja toimii

tilanteissa ammattimaisesti.

Ikaantyneiden vakiluku suhteessa tyoikdiseen vaestoon kasvaa. Pohdimme
siksi vanhustyon monipuolisuuden sdilymistd. Keskittyyko vanhustyo
tulevaisuudessa pelkdstaan hoitotyohon vai osataanko ja pystytdaanko

jatkossakin hyodyntamaan toimintakykya yllapitavaa viriketoimintaa?

Uskomme, ettd tulevaisuudessa seksuaalisuudesta pystytaan keskustelemaan jo
paljon avoimemmin kuin talla hetkelld. Vuosien saatossa aiheen tabumaisuus

on jo halvennyt. Ihmisilla on tietoa seksuaalisuudesta enemman, siita puhutaan
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jo alakouluissa. Tietoa ja apua seksuaalisuuteen liittyvista asioista on helposti
saatavilla tietoverkoista ja kirjoista. My0s konsultoimalla eri alojen ammatti-
ihmisid voi hankkia lisda tietoja ja laajentaa omia ndkemyksiddn. Kun tyossa
kohtaa uusia tilanteita ja haasteita joutuu pohtimaan, mietimme riittaako

aiemmin opittu vai olisiko tarpeen hankkia lisakoulutusta.

Seksuaalisuutta korostava nyky-yhteiskunta saattaa myos luoda paineita

jokaiselle meista. Media luo tiettyja kauneusihanteita miehesta ja naisesta.

Sosionomin (AMK) kompetensseja ovat sosiaalialan eettinen osaaminen,
asiakastyOn osaaminen, sosiaalialan palvelujdrjestelmén osaaminen, kriittinen ja
osallistava yhteiskunta osaaminen, tutkimuksellinen kehittamisosaaminen seka
johtamisosaaminen. Seuraavaksi pohdimme sosionomin (AMK) kompetenssien

toteutumista suhteessa opinndytetyohomme.

Eettinen osaamisemme ndkyi kaikkien yhteistyOkumppaneiden arvojen ja
yksityisyyden kunnioittamisessa. Asiakastyon osaaminen korostui molempien
vahvuutena kohdata asiakas ammatillisesti sekd omalla persoonalla.
Toteutimme opinndytetyomme mahdollisimman asiakaslahtoisesti, asiakkaan
toiveet huomioon ottaen. Palvelujdrjestelmdosaaminen ndkyi kykyndmme
huomioida juridiset sdadokset ja opinndytetyohon liittyvat lupa-asiat seka
organisaation palvelujdarjestelmdn toiminen. Osasimme toimia osana
moniammatillista ~ tyoryhmaa. Kompetensseista  vahvimmin  korostui
tutkimuksellinen kehittamisosaaminen koko prosessin alusta loppuun. Se
nakyi reflektiivisend ja kdytdntopainotteisena tapana tuottaa uutta tietoa ja
kykyndmme suunnitella, toteuttaa, arvioida ja raportoida itsendisesti tyon
kulkua. Kriittinen ja osallistava yhteiskuntaosaamisemme perustuu pitkalti

toimintaamme seka kansainvaliseen osaamiseemme.
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Tyoharjoittelu Kanadassa Vancouverin suomikodilla antoi jo hyvdn pohjan
opinndytetyohomme  liittyen. = Pohdimme jo siella  ikddntyneiden
seksuaalisuuteen  liittyvida asioita. = Kehittdmisosaamisemme  painottui
haastattelulomakkeiden luomiseen. Siind huomioimme myds tyon tilaajan
toivomukset. ~ Oman  itsemme  kehittaminen on jatkunut  koko
opinndytetyOprosessimme ajan ja jatkuu edelleen. Toimimme oman itsemme
johtajina tdmédn opinndytetyoprosessin ajan. Olimme valmiita ottamaan
vastuun ja tekemddn itsendisesti pddtoksid tyohon liittyen. Kykenimme
tarvittaessa muutoksien alla muuttamaan toimintatapojamme sopivammiksi

saavuttaaksemme tavoitteemme.

Jatkoa ajatellen ehdotamme opinndytetyotd seksuaalisuudesta ikdihmisten
nakokulmasta. Myos asiakkaiden tyontekijoihin kohdistuneesta seksuaalisesta
kayttaytymisestd olisi mielenkiintoista saada syvillisempda tietoa.
Seksuaaliseen hdirintdan liittyvat tutkimukset saatetaan tosin kokea arkoina ja
ahdistavina asioina, joten tutkimus olisi toteutettava erittdin luottamuksellisesti

ja hienovaraisesti.
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LIITE1

Hyva pdivitoiminnan tyontekija!

Olemme sosionomiopiskelijoita  Keski-Pohjanmaan ammattikorkeakoulusta
Hyvinvoinnin ja kulttuurin yksikostd. Teemme opinndytetydomme koskien
ikdihmisten seksuaalisuuden ilmenemista tyontekijoiden kokemana Teidan
toimintayksikossanne. Haluamme tyollamme nostaa esille ajankohtaisen ja tarkean

aiheen, jota ei mielestamme tarpeeksi tuoda esille.

Toivomme, ettd kaytatte hetken aikaa kyselyn tayttamiseen, koska vastauksenne on
opinndytetyomme laadun kannalta erittdin tdrkedd. Haastattelulomakkeisiin
vastataan  nimettomdnd ja  kyselyt  kisitellddn  luottamuksellisesti.

Opinndytety0ossimme emme mainitse toimintayksikkdnne nimea.

KIITOS VASTAUKSISTANNE!

Ystavallisin terveisin

Hanna Riika Tepsell Jenni Laine

puh. 050 494 5390 puh. 050 305 7409

hanna-riika.tepsell@cou.fi jenni.laine@cou.fi
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LIITE 2

KYSELYLOMAKE

Olkaa hyvit ja vastatkaa seuraaviin kysymyksiin mahdollisimman avoimesti ja
omin sanoin siihen varattuun tilaan ja tarvittaessa voitte jatkaa

kyselylomakkeen kaantopuolelle.
Sukupuoli [[] nainen [] mies

Tka [alle 30v. [130-50v. [ y1i 50v.

Ammattinimike

1. Mita Teidan mielestanne on seksuaalisuus?
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2. Miten ikdihmisten seksuaalisuus ilmenee Teidan tyopaikallanne?

Voitte lopuksi kertoa vapaasti omista kokemuksistanne ja

ajatuksistanne liittyen ikdihmisten seksuaalisuuteen

Kiitos vastauksestanne!
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