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Abstract

The topic of this study was the importance of peer support for 20-24 year old young mothers. The
aim was to explore on the basis of literature and research what kind of peer support young moth-
ers’ need, what is now available for them and to determine the significance of peer groups to them.
The purpose of this study was also to suggest how to develop the support group activities in the
future.

The research method used in this study was a literature review. In the beginning of the process the
research questions were defined, which was followed by searching data from various databases.
After this, the material was analyzed with typecasting. The final analysis included a total of eight (8)
studies or research articles selected with the help of inclusion and exclusion criteria.

The key themes were the role and significance of peer groups or peers, social support given by oth-
ers and the content of the support. The results showed that mothers found peer support very
meaningful even if their participation in the group meetings was often felt challenging. The Internet
provides an easy alternative to this problem: online discussion forums are available at any time.
Anonymous peer discussions on the Internet are usually more profound than face to face discus-
sions. However, support provided by the Internet is no substitute to peer support given face to face.

A great deal more research would be needed on this topic of peer support for young mothers.
Moreover, the importance of peer support to different age groups should be studied more pro-
foundly in the future as well as establish support groups meant for young mothers.
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1 JOHDANTO

Synnytyksen jalkeen perheen elama muuttuu. Naisen kasvaminen aidiksi on koko-
naisvaltainen prosessi, johon kuuluu muun muassa emotionaalinen muutos. Vertais-
tukiryhman tarkoituksena on antaa aideille mahdollisuus vertailla kokemuksiaan esi-

merkiksi lapsen kasvusta tai vanhemmuudesta ja osaltaan tukea aitien voimavaroja.

Nuorilla dideilla tarkoitetaan tdssa opinnadytetyossa 20—24-vuotiaita naisia, koska
taman ikaiset aidit voidaan nahda valiinputoajiksi ja he kaipaavat oman tukiverkos-
tonsa ulkopuolista vertaistukea. Nuorilla dideilld on korkeampi kynnys lahtea tapaa-
misiin mukaan, koska kohtaamispaikat tayttyvat 30-vuotiaista dideista. He voivat tun-
tea olonsa ryhmaan kuulumattomiksi ikansa ja elamantilanteensa vuoksi ja samais-

tuminen eri elamantilanteissa oleviin diteihin on vaikeampaa.

Vertaistuella tassa opinndytetyossa tarkoitetaan samassa elamantilanteessa olevien
keskinaista vuorovaikutusta. Vertaistukiryhma tarjoaa dideille mahdollisuuden kasi-
tella tuntemuksiaan ja kokemuksiaan vauva-ajasta turvallisessa pienryhmassa luot-
tamuksellisessa ilmapiirissa. Siten nuoret didit |0ytavat samassa elamantilanteessa

olevia ystavia.

Opinnadytetyon tavoitteena oli tutkia kirjallisuuskatsauksen avulla millaista vertaistu-
kea nuoret didit tarvitsevat seka millainen merkitys nuorille dideille suunnatulla ver-
taisryhmatoiminnalla on. Tarkoituksena oli aiemman kirjallisuuden seka tutkimusten
pohjalta selvittaa, millaista vertaistukea on saatavilla ja miten vertaistukiryhmatoi-

mintaa tulisi kehittaa, jotta se palvelisi myOs nuoria aiteja.

Opinndytteen aihe on noussut kiinnostuksesta perhe- ja yhteisdéhoitotyohon seka
kirjoittajien omista kokemuksista nuorina diteind, koska he ovat itse kokeneet odo-

tus- ja pikkuvauvaian aikaisen vertaistuen vahyyden omassa ikaryhmassaan. Aiheen



tarkeytta lisasi myos, ettei esimerkiksi Jyvaskylassa tarjota juuri nuorille dideille

suunnattua vertaistukiryhméatoimintaa.

Aihe on ajankohtainen, silla hyvinvointipalvelujen supistuessa vertaistuen merkitys
kasvaa. Tyota lahestyttiin voimavarojen tukemisen keinoin hoitotyon nakdkulmasta.
Tiedostamalla vertaistuen tarpeen, kirjoittajat pystyvat sairaanhoitajina tukemaan
nuorten ditien jaksamista ja ehkdisemaan syrjaytymista. Kun aiti voi hyvin, voi myos

lapsi paremmin.



2 NUORENA AIDIKSI

Tassad opinndytetydssa nuorilla dideilld tarkoitetaan 20—24-vuotiaita naisia, jotka ovat
tulossa dideiksi tai ovat jo aiteja. Ikdjakauma on valittu, koska taman ikadiset didit voi-
daan nahda niin sanotuiksi valiinputoajiksi. Esimerkiksi erityista tukea tarvitseville tai
teini- tai pdihdeaideille on jo tarjolla omia vertaistukiryhmiaan. Opinnaytteessa mai-
nitaan kasite teiniaiti, jolla tarkoitetaan 15—19-vuotiaita synnyttdjia. Teiniaiti-
kasitetta kaytetddan muun muassa Halosen ja Apterin (2010) artikkelissa “Teiniras-

kauden ja -aitiyden moninaiset haasteet”.

Nuoria diteja on nykyisin harvassa ensisynnyttajien keski-ian lahennellessa jo 29 ika-
vuotta (Lapsettomien avioparien maara ja osuus perheista kasvaa 2012; Syntyvyys
aleni hieman 2012). Tilastokeskuksen mukaan vuonna 2012 Suomessa syntyi ldhes
60 000 lasta. Vuonna 1941 syntyneita oli Iahes 90 000 ja tuona vuonna synnyttadneis-
ta dideista 24 prosenttia oli alle 25-vuotiaita. Vuonna 2012 nadin nuoria diteja oli enaa
17 prosenttia, joista noin joka kolmas oli yksinhuoltaja. Eniten lapsia saivat 30-35 -
vuotiaat, 70 vuotta sitten 25-29 -vuotiaat. (Aidit ennen ja nyt 2012; Lapsettomien

avioparien maara ja osuus perheistad kasvaa 2012.)

2.1 Varhaisaikuisuus

Ajanjaksona nuoruus on pidentynyt pitkdlle kolmannelle vuosikymmenelle. Jos nuo-
ruus maaritelldaan paattyvaksi saavutettua aikuisten keskeiset roolit — tydelamaan
siirtymisen ja lasten hankkimisen, niin monien nuoruus jatkuu tana paivana neljan-
nelle vuosikymmenelle. Ensimmaisen lapsen hankkiminen ja ensimmaisen tyopaikan
saaminen on siirtynyt koko ajan myéhemmalle idlle. (Nurmi, Ahonen, Lyytinen, Lyyti-

nen, Pulkkinen & Ruoppila 2006, 131.)

Kolmatta vuosikymmenta koskeva kasitteisto on vaihtelevaa: kdytetaan termia myo-

haisnuoruus ja toisaalta termia varhaisaikuisuus. Arnett'n (2000) ehdotus olisikin,



ettad kyseessa on kokonaan uusi elamanjakso nuoruuden ja aikuisuuden valissa, jota

voisi kuvata termilld “muotoutuva aikuisuus”. (Nurmi ym. 2006, 125.)

Robert Havighurst kuvasi ikdan liittyvia muutoksia ihmisen kehitysymparistossa jo
vuonna 1948. Hanen mukaansa eri-ikdisiin ihmisiin kohdistuu normatiivisia odotuk-
sia, joita sanotaan kehitystehtaviksi. Myohdisnuoruuden tai varhaisaikuisuuden kehi-
tystehtdvia ovat elinkumppanin tai puolison valinta, perheen perustaminen ja tyo-
elamaan siirtyminen. Havighurstin mukaan ndiden kehitystehtavien onnistunut rat-
kaisu luo pohjaa hyvinvoinnille ja myohemmalle myonteiselle kehitykselle. (Nurmi

ym. 2006, 131.)

Erik H. Eriksonin psykososiaalisen kehitysteorian mukaan yksilé kohtaa eri ikdvaiheis-
sa erilaisia kehityshaasteita. Ihmisen kehitys etenee kriisien ja konfliktien kautta, joi-
den tarkoitus on synnyttaa ihmisessa uusia kykyja, voimia ja hyveita. Varhaisaikui-
suudessa nuori aikuinen etsii omaa paikkaansa maailmassa ja saavuttaa tasapainon
eristaytymisen ja laheisyyden tarpeille rakkauden avulla. Léheisyys tarkoitta sita, etta
kykenee jakamaan itsensa toisen ihmisen kanssa ilman, etta oma identiteetti olisi
uhattuna. Toinen ihminen tuntuu yhta laheiselta ja tarkealta kuin oma mina. Eristay-
tyneisyys taas ilmenee pelkona liittya omana itsenadan toiseen ja jakaa omaa olemas-
sa oloaan toisten kanssa. Tahan liittyy my0Os tunne, etta toiset ovat uhkaavia ja itse ei

ole tullut hyvaksytyksi. (Korhonen, n.d.)

2.2 Fysiologisesti kypsa aidiksi

Tytdén matka naiseksi alkaa keskimaarin 8-13-vuotiaana sukupuolista kypsymista ja
lisdantymistoimintoja saatelevan jarjestelman kdynnistyessa. Aivolisdakkeestd, hypo-
talamuksesta ja sukupuolirauhasesta koostuvan jarjestelman aiheuttama puberteetti,
eli murrosika on yksiléllinen tapahtuma naisen eldamassa. (Hurskainen & Tiitinen

2005.)
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Sukukypsyyden saavuttaminen ei kuitenkaan tarkoita valmiutta ryhtya aidiksi. Apter
& Halonen (2010, 882—-884) kertovat teiniditiyden lyhyt- ja pitkaaikaisista ongelmista.
Teinididit ovat riskissa kohdata erilaisia terveydellisia ja sosiaalisia haasteita. Alle 20-
vuotiaiden lapset ovat myds suuressa vaarassa altistua passiiviselle tupakoinnille,

kognitiivisille ongelmille ja ovat alttiimpia onnettomuuksille.

2.3 Nuoren synnyttijan fysiologiset ja psykososiaaliset edut

Fyysiset edut

Naisia tulisi kannustaa lisddantymaan nuoremmalla idll, jolloin raskaudet ja synnytyk-
set sujuvat yleensa vaivattomammin (Halonen & Apter 2010, 886). Raskaaksi tulemi-
nen on helpompaa nuoremmalla idlla. Tutkimusten mukaan naisen hedelmallisyys
alkaa laskea jo 20 ikdvuoden jalkeen. 30—35 —vuotiaista naisista lapsettomuudesta
karsii jo 16 %. (Tiitinen & Unkila-Kallio 2011, 175.) Nuorten keskenmenot ovat harvi-
naisempia, silla korkeaan ikaan liittyy myos lisdantynyt keskenmenoriski. Yli 90 % 45-
vuotiaiden raskauksista paattyy keskenmenoon (Sainio, Klemetti, Hemminki & Gissler

2010, 3129-3130).

Sikion riski sairastua Trisomia 21:een on pienempi alle 30-vuotiailla synnyttajilla
(Downin oireyhtyma 2010). Yli 30-vuotiaalla odottavalla didilla todetaan useammin
raskauden aikaista verenpaineen nousua, raskausdiabetesta, istukan ennenaikaista
irtoamista, etista istukkaa, ennenaikaisia synnytyksia, pienipainoisuutta, perinataali-
kuolleisuutta ja ditiyskuolleisuutta verrattuna 20—29-vuotiaisiin odottajiin. Synnytyk-
sen aikaiset komplikaatiot ovat harvinaisempia nuoremmilla synnyttdjilla. Esimerkiksi
sektion yleisyys, imukupin ja synnytyspihtien kaytté on yleisempaa yli 35-vuotiailla

synnyttajilla. (Sainio ym. 2010, 3131.)

Psykososiaaliset edut
Lapsen syntyminen muuttaa perheen elamaa. Uusi perheenjasen sitoo ja hallitsee
vanhempia, sekd muuttaa perheen sisdisid rooleja. Lapsen syntyessa luovutaan yh-

desta elamanvaiheesta ja otetaan vastaan uusi tehtdva, joka vaikuttaa koko vanhem-
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pien loppuelamaan. Vastuu lapsesta, monet toiveet ja pelot savyttavat tulevaisuutta.

(Niemeld 2005, 171-172.)

Korkea ika tuo tullessaan haasteita urallaan pitkdlle edenneelle didille, koska han

saattaa tarvita enemman ditiyshuollon tukea uuteen elamanvaiheeseen sopeutumi-
sessa (Eskola & Hytonen 2002, 21). Niemeldn (2005, 176—177) mukaan nuoret aidit
ovat muuntautumiskykyisia ja valmiita kehittamaan itsedan aitina. He uskovat nuo-
rena aitind myos jaksavansa yovalvomiset ja lapsen perassa juoksemiset paremmin.
Riittavalla sosiaalisella tuella ensisynnyttadjien keski-ikaa saataisiin mahdollisesti las-

kettua (Keys 2008, 9).

Ensisynnyttdjien keski-ikd nousee pikkuhiljaa ja lasten hankkiminen on suunnitellum-
paa. Naisilla ja miehilld on tarve aikatauluttaa elamaansa ja ennen lapsen hankintaa
elaman muut puitteet, esimerkiksi opiskelu, tyo ja talous, tulee olla kunnossa. (Eskola
& Hytonen 2002, 94.) Kun pariskunnalla on ikaa yli 35 vuotta, he ovat saavuttaneet
elamassaan jo paljon. Heilla on mukava ja tilava asunto, molemmilla on hyva ty6 seka
palkkataso. Tassa vaiheessa pariskunta alkaa pohtia mita heilta vielad puuttuu. lapsi
olisi tassa vaiheessa luonnollinen jatkumo, mutta lapsen saaminen voi jo olla ty6-
[aampaa. Lisaksi pariskunta on jo niin tottunut elamaan kahdestaan, etta kaksin ole-
miselle |6ydetdan parempia perusteita, muun muassa matkustelu, harrastukset tai

sosiaalinen elama. (Evans & Grant 2008, 4, 7.)

3 VERTAISTUKI JA SEN MERKITYS

Vertaistuella tarkoitetaan vapaamuotoisesti tai organisoidusti jarjestaytynytta keski-
nadista apua ja tukea. Yksilot, jotka ovat samassa eldamantilanteessa tai samanlaisia
elamankokemuksia kokeneet tukevat toisiaan, selvittelevat ja ratkovat elamantilan-

nettaan. Ryhmia voi olla lapsille, nuorille ja vanhemmille, miehille ja naisille seka eri-



laisissa eldmantilanteissa oleville perheille. (Jarvinen, Lankinen, Taajamo, Veistila &

Virolainen 2012, 212.)

Vertaistuella voidaan tarkoittaa pienempaa tai suurempaa ryhmaa, joka kokoontuu
saannollisin valiajoin vaihtamaan kokemuksia ja ajatuksia. Ryhmassa on ihmisia, jotka
ovat kokeneet eldamdssaan samankaltaisia asioita. He saavat tukea jakamalla koke-
muksia samassa elamantilanteessa olevien ja samanlaisia ongelmia kohdanneiden

ihmisten kanssa. (Vertaistuki pdihdeongelmissa, n.d.)

Vertaistuessa tarkeinta on kokemus, ettei ole yksin ongelmiensa kanssa tai vaikeassa
elamantilanteessa. Ryhmassa jokainen osallistuja hyvaksytdaan joukkoon ja kuullaan
jokaista osallistujaa tasavertaisesti. Vertaistuki on vastavuoroista kokemusten vaih-
toa, jossa ihmiset tukevat toisiaan. Ryhma voi olla keskittynyt keskusteluihin tai vaik-
ka harrastuksen pariin, padasia on etta ryhmalaiset |oytavat mielekkaan tavan toimia
vhdessa ja etta jokainen tuntee itsensa jasenena tarkedaksi. (Vertaistuki pdihdeon-

gelmissa, n.d.)

Vertaisryhman nivoo yhteen esimerkiksi ika, sukupuoli, harrastus, jos on vamma jne.
Keskeista on kokoontua tietyin valiajoin yhteen harrastamaan ja toimimaan, jaka-
maan kokemuksia ja iloitsemaan toisten seurasta. Vertaisryhmassa pelkastaan yh-
dessdolo saattaa olla elinvoimaa lisdavaa. Vertaisryhma toimiikin usein identiteetin
vahvistajana. Kokemusten vaihto on voimistavaa ja antaa valineita ongelmanratkai-

suun. (Malin 2000, 17.)

Ihminen haluaa kuulua johonkin ryhmaan ja olla kanssakdaymisessa muiden kanssa.
Ryhmaéaan kuuluminen luo henkista turvallisuutta ja kokemusten jakaminen muille
laajentaa nakdkulmia ja opettaa ottamaan toiset huomioon, kuuntelemaan ja ym-
martamaan erilaisuutta. (Kemppainen 2000, 37-38.) Yhteyden kokeminen on ihmisil-
le synnynnaista: ilman yhteyden kokemusta muihin, ja omaan sosiaaliseen elinympa-
ristdon, voi tulla arvottomuuden ja yksindisyyden tunnetta. Ei ole niinkaan kyse yh-

teisen ajan maarasta, vaan tunteesta etta kuuluu johonkin suurempaan kokonaisuu-
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teen. Yhteyden kokemus sitoo oman elaman tarinan laajempaan yhteyteen. (Heiska-

nen & Hiisijarvi, n.d.)

Vertaisryhmaan hakeutumisen syita ovat muun muassa halu tavata muita ihmisig,
kokea yhteytta muihin, saada ja antaa tukea, saada uskonvahvistusta elamaa ja itsea
kohtaan. Taustalla voi olla halu saada elamaansa parannusta, tai kehitysta ja halu

lisdtd omaa hyvaa oloaan. (Heiskanen & Hiisijarvi, n.d.)

Vanhempien tarpeet ja elamantilanteet huomioiva vertaisryhmatoiminta on arvokas
toimintamuoto. Vertaisryhman ohjaajana voi olla esimerkiksi neuvolan perhetyénte-
kija. (Armanto & Koistinen 2007, 493.) Monilla paikkakunnilla jarjestetaan eri viran-
omaistahojen ja vapaaehtoisjarjestojen kohtaamispaikkoja, kuten vanhempainryhmia
tai Mannerheimin Lastensuojeluliiton perhekahviloita. (Jarvinen ym. 2012, 166). Per-
hekohtaisten kayntien lisaksi neuvoloilla on tilaisuus saattaa samassa elamantilan-
teessa olevia perheita yhteen. Perheiden tutustuminen mahdollistaa kokemusten
vaihdon, uusien asioiden oppimisen toisilta, seka sosiaalisen verkoston laajenemisen.

(Armanto & Koistinen 2007, 483.)

Vertaistukija, vertaisohjaaja tai — vetdja on ryhman jaseniin nahden vertainen: hanel-
Ia on omakohtaista kokemusta samoista asioista kuin ryhman jasenillakin (Heiskanen
& Hiisijarvi, n.d.). Vertaistukijan tulisi olla taitava kommunikoimaan ja kykenevainen
kuuntelemaan aktiivisesti toista ihmista, seka omata ratkaisukeskeinen lahestymista-
pa ihmisen ongelmiin. Kuuntelutaito, empatiakyky ja halu ottaa tukijan rooli ovat

tarkeita piirteita vertaiselle. (Cowie & Wallace 2000, 10.)

Vertaistuen taustalla voidaan nahda kristillinen merkitys “kohtele Iahimmaistasi niin
kuin toivoisit itsedsi kohdeltavan”. Etymologisesti sana vertainen pohjautuu kanta-
germaanisesta wertha-sanasta, joka tarkoittaa arvoa. Englanninkielisia vastineita

vertaistuelle ovat: peer support, mutual support ja self-aid. (Puumalainen 2009, 6.)
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Vertaistukiryhmien ensimmainen uranuurtaja lienee vuonna 1935 Yhdysvalloissa
syntynyt AA —anonyymit alkoholistit -liike. Liikkeen perustajat huomasivat, etta kes-
kustellessaan yhdessa juomisestaan ja sen aiheuttamista haitoista, seka toimiessaan
muiden alkoholiongelmaisten kanssa he pysyivat raittiina ja alkoivat toipua. (Nimet-
tomat alkoholistit. n.d.) Myohemmin myds monet muut sairaus- ja vammaisryhmat

seka heidan omaisensa ovat perustaneet vertaisryhmia (Puumalainen 2009, 6).

Internetin keskustelupalstat tarjoavat dideille mahdollisuuden vaihtaa kokemuksiaan
esimerkiksi raskaudesta, synnytyksestd, vauvan hoidosta ja vanhempana olemisesta.
Tutkimuksen mukaan internetista vanhemmat saavat vertaistukea erilaisilta keskus-
telupalstoilta. Erityisen hyodyllisia ovat suljetut ryhmat, joissa vanhemmat pystyvat
jakamaan iloja ja suruja, saavat apua arjesta selviytymiseen ja kayvat lapi samanlaisia
tunteita. Avoimista keskusteluryhmista ei ole niin paljoa positiivisia kokemuksia.

(Kohvakka & Lahti 2009, 37—-39.)

3.1 Aitien vertaistuki

Synnytyksen jdlkeen perheen elama muuttuu. Naisen kasvaminen didiksi on emotio-
naalista, biologista ja myds fyysista muutosta. Han kdy |api suuren sisdisen prosessin,
johon vaikuttavat omat lapsuuden kokemukset, mielikuvat vanhemmuudesta seka
yhteiskunnalliset odotukset. Myos lapsen terveys, taloudellinen ja sosiaalinen tilanne
vaikuttavat didiksi kasvamiseen. (Lastenneuvola lapsiperheiden tukena — Opas tyon-

tekijoille 2004, 83.)

Vertaistukiryhmassa didit saavat vertailla kokemuksiaan lapsen hoidosta ja kehityk-
sestd, kasvatuksesta, vanhemmuudesta, parisuhteesta, varhaisesta vuorovaikutuk-
sesta, toihin paluusta ynna muista lapsen kehitystason mukaisista ajankohtaisista
aiheista. Jokaiselle tapaamiskerralle olisi hyva nimeta jokin aihe, mutta aitien omille
mielipiteille on jatettava tarpeeksi aikaa ja tilaa. Parhaiten palveleva kulloinenkin
aihe loytyy aiteja kuuntelemalla. (Lastenneuvola lapsiperheiden tukena — Opas tyon-

tekijoille 2004, 116-118.)
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Sosiaalisen tuen riittamattomyys lisdd myos synnytyksen jalkeisen masennuksen ris-
kida. Masentunut &iti usein eristaytyy sosiaalisesta verkostosta, mika taas yllapitaa ja
syventad depression vaikeusastetta, jonka jalkeen oravanpyo6rasta on vaikea paasta
pois. Nain ollen voidaan olettaa vertaistukiryhman ennaltaehkaisevan myos synny-

tyksen jalkeista masennusta. (Perheentupa 2011.)

3.2 Nuorten ditien vertaistuen nykytilanne

Talla hetkella esimerkiksi Jyvaskylassa ei jarjesteta tdhan opinnaytetyohon valikoitu-
neelle ikdryhmalle suunnattua vertaistukiryhmatoimintaa. Aitien kohtaamispaikoissa
kdy useammin aiteja, jotka ovat jo lahempana ensisynnyttdjien taman hetkista keski-
ikdd. Useimmiten noin 30-vuotiailla dideilld elamantilanne on ”“sopiva” lapselle. Heilla
on elaman muut puitteet kunnossa, kuten esimerkiksi koulutus, tydpaikka ja asunto.
(Evans & Grant 2008, 7-8.) Alle 25-vuotiaalle didille kynnys osallistua ryhmaan, jossa
on monen ikaisia aiteja, on suurempi, koska nuoren didin eldamantilanne on hyvin
erilainen. Nuoren koulu voi olla vield kesken, hanella ei valttamatta ole kunnollista
tyopaikkaa ja han asuu mahdollisesti vuokralla. Tallaisessa tilanteessa on vaikea sa-
maistua vanhemman didin kanssa, jolla on jo kaikki. Osallistuminen perhekahvilaan
voi jaada nuorelta aidilta myos sen vuoksi, ettd han pelkaa tulevansa tuomituksi ikan-
sa puolesta tai han kokee ilmapiirin negatiiviseksi eikd tunne kuuluvansa ryhmaan.

(Keys 2008, 14.)

Aitien tapaamispaikoissa kokoontuu liki kymmenen vuotta vanhempia diteja, joiden
elamantilanne on melko lailla erilainen kuin 21-vuotiaan. Nuoremmilla dideilla on
korkeampi kynnys ldhted tapaamisiin mukaan ja vaikeampaa samaistua eri elamanti-
lanteissa oleviin. Mikali didin ystavapiirissa ei ole muita perheellisia, tuki voi jaada
vahaiseksi ja rajoittua esimerkiksi vanhempien sukulaisnaisten kokemuksiin. Vaikka
nuoren didin tarkein ja ensisijainen tuki on hanen oma aitinsa, usein tallainen vertais-

tuki aiheuttaa myos eniten erimielisyyksia ja kiistoja. Oman aidin neuvot ja ohjeet
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voivat pahimmassa tapauksessa heikentaa nuoren aidin itsetuntoa ja aidillisia taitoja.

(Keys 2008, 9-10.)

Perheiden syrjaytymisen ehkadisemisessa avainasemassa on vahva sosiaalinen verkos-
to. Jotta perhe voi alkaa luoda kontakteja muihin perheisiin, on perhepalveluiden
tarkeaa panostaa vanhempien keskindisiin kohtaamisiin muun muassa asuinalueen
yhteisollisyyttd tukemalla. (PERHE-hanke — Perhepalvelujen kumppanuusohjelma
2005, 16.) 10—20 % naisista sairastuu synnytyksen jalkeiseen masennukseen (Per-
heentupa, 2011). Sosiaalisen tuen puute lisda synnytyksen jalkeisen masennuksen
vaaraa (Heikkinen & Luutonen 2009). Yhteiskunnassa nuoren aitiytta ei tulisi pitaa
sosiaalisena ongelma, vaan enemmankin haasteena, jossa vaaditaan tukitoimia seka

yhteisjen osallistumista (Keys 2008, 9).

3.3 Vertaistuki hoitotyon nikékulmasta

Aiti tarvitsee huolenpitoa huolehtiakseen lapsestaan, kertoo Nylander teoksessaan
Aidiksi ensi kertaa (2002, 79-80). Ennen synnytysten laitostumista didit makasivat
viikkoja kotonaan lapsi kainalossa, sukulaisten auttaessa péivan askareissa. Aidin an-
nettiin toipua synnytyksesta tukiverkon huolehtiessa kaikesta muusta. Nuori diti sai
tukea omalta adidiltaan ja kylan muilta dideilta, han sai kasvaa aditiyteen vertaistuen

tahdittamana.

Synnytysten laitostuttua lapset vietiin vastasynnyttaneilta dideiltd pois hygieniasyis-
ta. Aidit eivat padsseet tutustumaan uuteen perheenjiseneenss, joten kotiutuminen
oli vaikeaa ja pelottavaa tuntemattoman vauvan kanssa. Eihan aiti ollut paassyt hoi-
tamaan vauvaa sairaalassaoloaikana lainkaan. Sy6tdistd, punnituksista ja vierai-
luajoista pidettiin tarkkaa kirjaa, vastasyntyneiden maatessa siistissa rivistossa las-
tenhoitohuoneessa. Aidit makasivat kuningattarien lailla séngyissdin. Hoitajat hiljen-

sivat heidan vauvansa toisaalla. (Nylander 2002, 80.)
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Nykyaan aitiyshoitotyd on perhekeskeista, enda ei hoideta ainoastaan synnytysta,
vaan koko perhetta. Tavoitteena on taata perheenjasenille mahdollisimman hyva
terveys myos kotiutumisen jalkeen, sisallyttden miehet, puolisot ja tukihenkil6t osak-

si raskaana olevien ja synnyttdjien hoitoa. (Linna, Peltomaki & Sevén 2011, 12.)

Suomen sosiaali- ja terveysministerionkin suositusten mukaisesti lastenneuvolatyon-
tekijoiden tyootteen tulisi olla perhekeskeista ja voimavaralahtoista. Parisuhteen
vaalimiseen kehotetaan kiinnittamaan huomiota, seka jarjestamaan laajaa vertaistu-
kitoimintaa perheiden ja vanhemmuuden tukemiseksi. (Lastenneuvola lapsiperhei-

den tukena — Opas tyontekijoille 2004, 3, 22—-24, 105.)

3.1 Perheiden tukeminen

Valtioneuvoston periaatepdatdksessa 2.10.2003 sosiaalialan tulevaisuuden turvaami-
sesta todetaan, etta “perheiden valista vertaistukea vahvistetaan ja kehitetdan per-
heiden tarpeista lahtevaa perhekeskustoimintaa” (Sosiaali- ja terveysministerio
2003). Sosiaali- ja terveysministerio kaynnisti 10.2.2005 perhepalvelujen kump-
panuusohjelman, PERHE -hankkeen. Hanke perustettiin yhdessa Stakesin, Lastensuo-
jelun Keskusliiton, Mannerheimin Lastensuojeluliiton, Suomen vanhempainliiton,
Vaestoliiton ja Suomen evankelisluterilaisen kirkkohallituksen kanssa. Perhepalvelu-
jen kumppanuusohjelman avulla pyritdan parantamaan peruspalveluita ja ohjelman
tavoitteena on vanhemmuuden tukeminen seka lasten hyvinvoinnin parantaminen.
Paamaarana ovat perhepalveluverkostot tai perhekeskustoimintamallit, joissa julki-
nen sektori, seurakunnat, jarjestot, vapaaehtoistoiminnat, perheet itse ja yksityinen
sektori toimivat kumppaneina. (PERHE-hanke — Perhepalvelujen kumppanuusohjel-

ma 2005, 11, 17, 23.)

Vakiintuneiden neuvolan ryhmien lisdksi, neuvoloilta kaivattaisiin enemman herk-
kyytta vastata ajankohtaisiin ryhmatarpeisiin esimerkiksi jarjestamalla ryhmia yksin-
huoltajille, uniongelmaisten vauvojen vanhemmille seka parisuhdepulmiin (Armanto

& Koistinen 2007, 483). Vaikka vertaistuki ei korvaa ammattilaisen antamaa tukea,
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sanotaan myos, ettei mikaan ammattilaisen antama tuki korvaa vertaistukea. Perhei-
den valisella vertaistuella on suuri merkitys vanhemmuuden vahvistajana kuin myos
perheiden arjen selviytymiskeinojen, kaytannon avun seka elamanhallinnan edista-
misessa. Perhepalvelujen kumppanuusohjelmassa (2005, 16) kiteytetdan vertaisryh-
matoiminnan tarkeys:

Vertaisryhmdétoiminnan kautta voidaan parhaimmillaan synnyttéé pai-
kallisuuteen perustuvaa, elémisen laatua lisGdvdd yhteiséllisyyttd ja li-
sdtd koko yhteisén kollektiivista vastuuta lapsista ja nuorista. — — Yhtei-
s6 toimii myés henkisend ja sosiaalisena voimavarana. Kiintedt ja vah-
vat sosiaaliset verkostot ehkdisevdt perheiden syrjédytymistd. (PERHE-
hanke — Perhepalvelujen kumppanuusohjelma 2005, 16.)

PERHE- hankkeen — Perhepalveluiden kumppanuusohjelman loppuraportissa tode-
taan, ettd vertaistuen merkitys vanhemmuudessa on ymmarretty peruspalveluissa
entistda paremmin. Perhekeskustoiminnalle asetetut tavoitteet vanhempien vertais-
ryhmatoiminnasta toteutuivat hyvin. Vanhempien vertaisryhmat toimintamuotona
oli vakiintunutta tai vakiintumassa yhdeksassa kuntahankkeessa ja kuudessa kokeilu-

vaiheessa. (Viitala, Kekkonen, Paavola 2008, 32.)

Jyvaskylassa toteutui vuonna 2006 Jyvaskylan seudun PERHE -hankkeen, neuvolan ja
pdivahoitopalveluiden kanssa yhteistydssa Vauvaperhe-ryhma, joka oli suunnattu
kaikenikaisille vanhemmille. Ryhmaan osallistui kymmenen perhetta ja tapaamisia oli
kahdeksan kertaa. Vetdjana oli neuvolanperhetyontekija, joka teki yhteistyota eri
toimijoiden kanssa. Osallistujilta keratty kirjallinen palaute oli positiivista ja parasta
ryhmassa oli ollut ryhmalaisten kanssa sama elamantilanne. Kokemusten jakaminen
ja yhdessa olo oli ollut tarkeda. Ryhmalaiset kokivat hyvaksi sen, etta he olivat itse
pystyneet vaikuttamaan ryhman ohjelmasisaltéon. PERHE -hankkeen, Jyvaskylan
kaupunkiseurakunnan ja neuvolan kanssa yhteistydssa kdaynnistyi myds vuonna 2006
Ekavauva-ryhma. Ohjaajana toimi neuvolan perhetyontekija ja seurakunnan las-
tenohjaaja. Perheet saivat kutsun ryhmaan neuvolan kautta. Tassa ryhmassa vertais-
tuen merkitys tuli ilmi muun muassa vanhempien keskustellessa vauvan rytmista,
imettdmisestad ja muuten vanhemmuuteen liittyvista asioista. (Armanto & Koistinen

2007, 493.)
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4 RYHMA JA SEN MUODOSTUMINEN

4.1 Hyvan ryhmin tunnusmerkit

Ryhma muotoutuu erilaisten tunnusmerkkien pohjalta. Sen voi maarittda muun mu-
assa ryhman koko, vuorovaikutus tai tarkoitus. Usein ryhmaéksi kutsutaan joukkoa
ihmisia,

o joita yhdistaa yhteinen tavoite tai kokemus

o jotka ovat vuorovaikutuksessa muiden ryhman jasenten kanssa seka

o joilla on tarkka tieto siita keitda ryhmaan kuuluu.
Muun muassa lahikahvilan neulontakerho tai oppilaskunnan hallitus, ovat esimerkke-

ja ryhmista. (Kopakkala 2005, 36-37.)

Keskustelemalla kokemuksista ryhmassa, jossa kaikki ovat samassa tilanteessa, aihei-
siin saadaan laajempaa nakokulmaa ja keinoja tilanteen parantamiseksi. Ryhmalaiset
tuovat keskusteluihin omia ratkaisumallejaan ja ndin ollen opettavat toinen toisiaan.
Toistuvasti yhteen kokoontuvalle ryhmalle on tarkeaa, etta ilmapiiri on luottamuksel-
linen ja hyvaksyva. Koska ditiys ja vanhemmuus voivat olla aihealueina haasteellisia,
on ohjaajalla tarkea rooli ryhman vetdjana ja luottamuksellisen ilmapiirin mahdollis-
tajana. Ohjaajan lisaksi myos ryhman jasenien panostuksella on merkitysta. Ryhman
toiminnan edellytyksena on, etta jokainen siihen kuuluva jasen haluaa olla osana

ryhmaa ja sen toimintaa. (Vanska, Laitinen-Vaananen, Kettunen & Makeld 2011, 88.)

Jotta ryhman toiminta olisi sujuvaa ja kaikilla olisi tilaa kommentoida ja jakaa koke-
muksiaan, on tarkeaa maaritella ryhmakoko sopivaksi. Usein, kun ryhman jasenmaa-
ra kasvaa, myos sen tehokkuus lisdantyy. Keskustelevassa ryhmassa tulee kuitenkin
huomioida, etta jasenmaaran lisdaminen ei suoraviivaisesti lisaa tehokkuutta vaan
voi jopa laskea sitd, koska tilaa omille kommenteille ei valttamatta ole. Hyva ryhma-
koko on noin 12 henkilda, jolloin kasiteltdvaan aiheeseen saadaan riittavasti eri ulot-

tuvuuksia niin, etta kaikille on tilaa osallistua keskusteluun. (Vanska ym. 2011, 92.)
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4.2 Ryhman muodostumisen eri vaiheet

Ryhmaa perustettaessa ohjaajan on hyva perehtya ryhman muodostumisen eri vai-
heisiin. Ohjaajalla on tarkea rooli luotsatessaan ryhmaansa vaiheesta toiseen. lIman
hyvaa ohjaajaa ryhma on kuin laiva ilman kapteenia ja kompassia. Ryhman kehittymi-
sessd on havaittavissa viisi eri vaihetta:

o muotoutumisvaihe,

o myrskyamisvaihe,

o saantdjen luomisen ja vakauttamisen vaihe

o tyoskentelyvaihe seka

o paatosvaihe. (Vanska ym. 2011, 90.)

Ryhman alussa tunnelma on tunnusteleva seka hieman jannittynyt, kun toisilleen
entuudestaan tuntemattomat ihmiset hakevat paikkaansa ryhmassa (Vanska ym.
2011, 90). Ohjaaja on vuorovaikutuksen keskipisteena ja hanen ominaisuuksia tarkas-
tellaan hyvin tarkasti. Ohjaajan patevyys, luotettavuus seka hanen arvostamansa
asiat kiinnostavat ja muokkaavat alkavan ryhman jasenia. Ohjaajan toiminta antaa
vinkkia siita, miten ryhman jasenten odotetaan toimivan. Melko pian jokaiselle 16ytyy
oma roolinsa ja joukko ihmisia alkaa eriytya ryhman jaseniksi. (Kopakkala 2005, 62—

63.)

Muotoutumisvaihe

Muotoutumisvaiheessa ryhma ei juuri saavuta mitdan, silla uusien toimintatapojen ja
roolien omaksuminen vie aikaa. Kuitenkin ryhman jasenet ovat tassa vaiheessa usein
odottavaisia ja innostuneita uuden ryhman alkaessa. (Vanska ym. 2011, 90.) Alkavan
ryhman keskusteluissa pysytaan yksinkertaisissa aiheissa, joista ollaan helposti yhta
mieltd, koska ryhman jasenilla on pyrkimys antaa itsestaan positiivinen kuva. Keskus-
teltaessa |6ytyvat yhtalaisyydet tuntuvat helpottavilta ja voivat laukaista alun jannit-

tyneisyytta. (Kopakkala 2005, 63.)
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Myrskyamisvaihe
Alun tunnusteluvaiheen jalkeen, jossa kukaan ei tunne toisiaan, alkaa ryhmassa erot-
tua pienempia porukoita tai pareja, jotka jakavat samoja ajatuksia, ovat samalla alalla
tms. Ryhman muodostumisen toisessa vaiheessa puhutaan myrskyamisesta. Tassa
vaiheessa ryhman sisalla vallitsee negatiivinen ilmapiiri ja jasenet ovat puolustuskan-
nalla ja kyseenalaistavat ryhman toimintatapoja. Ohjaaja voi saada osakseen kritiik-
kida, mutta tarkeinta hanelle tassa kehitysvaiheessa on ohjata kaikki alaryhmat aktiivi-
seen yhteistyohon. Kun yhteistyo kaikkien kanssa alkaa sujua, voi koko ryhman sisai-
nen turvallisuus kehittya ja seuraavaan vaiheeseen siirtyminen onnistuu helposti.

(Kopakkala 2005, 69—-71; Vanska ym. 2011, 90.)

Saantdjen luomisen ja vakauttamisen vaihe

Kun ryhma alkaa muotoutua ja yhteistyo toimia ollaan vaiheessa, jolloin on tarkeaa
miettia ryhman saantoja. Perussaantdjen luonti takaa, etta kaikki jasenet toimivat
yhteisen paamaaran hyvaksi. Toki viela tassakin vaiheessa tulee ristiriitoja, mutta
niista paastaan yli keskustelemalla rakentavasti. Yhteiset pelisdadannét myds siirtavat
energiaa ryhman tuottavuuteen ja tavoitteita kohti. Vakauttamisvaiheessa ryhmassa
vallitsee ystavallinen ilmapiiri. Ryhman jasenet alkavat tukeutua toisiinsa ja asioita

voidaan jakaa avoimesti. (Vanska ym. 2011, 90-91.)

Tyoskentelyvaihe

Tyoskentelyvaiheessa ryhma on ldhes itsendinen, sen jasenet puhaltavat yhteen hii-
leen ja edistyvat tavoitteidensa saavuttamisessa. Ohjaaja tukee tarvittaessa ryhman
toimintaa, mutta padosin ohjaaja on sivusta seuraaja. Tyoskentelyvaiheessa jasenten
yhteenkuuluvuuden tunne on voimakkaimmillaan ja tekeminen aitoa seka innostu-

nutta. (Vanska ym. 2011, 91.)

Paatosvaihe
Jokaisella ryhmalla on myos aina alku ja loppu. Hyvassa ryhmassa onnistumisen ilo on
helposti havaittavissa ja kun tulee aika paattaa ryhman toiminta, on haikeus usein

vahvin tunne ryhman jasenilla. Yhteisia kokemuksia ja keskusteluja jaadaan kaipaa-
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maan my0s tulevaisuudessa. Parhaassa tapauksessa ryhmassa muodostuneet ihmis-

suhteet sdilyvat my0s tapaamisten paatyttya. (Vanska ym. 2011, 91.)

5 OPINNAYTETYON TAVOITE, TARKOITUS SEKA TUTKIMUSKY-
SYMYKSET

Opinndytetyon tavoitteena on kirjallisuuskatsauksen avulla tutkia, millaista vertaistu-
kea nuoret aidit tarvitsevat seka pyrkia selvittamaan, millainen merkitys juuri nuorille
dideille suunnatulla vertaisryhmatoiminnalla heille on. Ikdjakaumaksi tutkimuksessa
rajataan 21-24-vuotiaat didit, koska sitd nuoremmat lasketaan teinidideiksi ja sita
vanhemmat ovat jo ldhella nykyista ensisynnyttdjien keski-ikda. (Halonen & Apter
2010; Syntyvyys aleni hieman 2012). Opinnaytetydn tarkoituksena on selvittaa ai-
emman kirjallisuuden seka tutkimusten pohjalta, millaista vertaistukea on saatavilla
ja miten vertaistukiryhmatoimintaa tulisi kehittaa, jotta se palvelisi myds nuoria aite-

ja.

Tutkimuskysymykset
1. Millainen merkitys ryhmamuotoisella vertaistuella on nuorelle didille?

2. Millaista tukea nuori aditi kaipaa?

6 OPINNAYTETYON TOTEUTUS

6.1 Kirjallisuuskatsaus tutkimusmenetelmana

Tassa opinndytetydssa kaydaan kirjallisuuskatsauksen avulla kriittisesti 1api omiin
tutkimuskysymyksiin liittyvia aiempia tutkimuksia seka kirjallisuutta. Kirjallisuuskat-
sauksen avulla lukijalle osoitetaan, miksi uusi, katsauksen pohjalta tehty tutkimus on

tarkea ja miten se tdydentaa jo aiemmin julkaistuja tutkimuksia. Kirjallisuuskatsauk-
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sen paamaarana voi olla aukkojen 16ytaminen aiemmista tutkimuksista. Taman kirjal-
lisuuskatsauksen tarkoituksena on tarjota uusia ideoita mahdollisten aukkojen paik-
kaamiseksi. Kirjallisuuskatsauksessa keskitytaan tutkimusongelmien kannalta tarkei-
siin lahteisiin ja kirjoittajat pohtivat samalla, miten oma katsaus liittyy jo olemassa

oleviin tutkimuksiin. (Kirjallisista suoritusmuodoista n.d.)

Kirjallisuuskatsaus:
o on omiin tutkimuskysymyksiin perustuvan kirjallisuuden analyyttinen, kriitti-
nen ja tiivis erittely.
o luo tutkimukselle teoriapohjan, joten lahdemateriaalin tulee olla tutkimuksen
kannalta oleellista.
o kay lapi, mita ja mista nakdkulmasta aihetta on aiemmin tutkittu ja
o siind kerrotaan, miten oma tutkimus liittyy jo olemassa olevaan aineistoon.

(Montonen n.d.)

Kirjallisuuskatsauksen avulla lukijalle pyritdan selvittamaan tutkimuksen tarkeys. Hy-
va kirjallisuuskatsaus erittelee ja arvioi huolellisesti ja kriittisesti aikaisempaa tietoa
sekda kommentoi ja luokittelee keskeisia vaittamia. Tarkeaa on myoés tuoda esille tut-
kimusten eri nakoékulmat ja ristiriitaisuudet. Lyhyesti sanottuna kirjallisuuskatsauksen
avulla tuodaan esille tutkimusten paateemat, tutkimuskysymykset, metodit, tulokset

ja ongelmat. (Montonen n.d.)

Opinndytetyo tehdaan kayttaen kirjallisuuskatsausta, koska tallainen tutkimusmene-
telma palvelee maariteltyja tutkimuskysymyksia parhaiten. Opinnaytetyossa pyritaan
perehtymaan jo olemassa olevien tutkimusten pohjalta nuorten aitien vertaistuen
merkitykseen ja tarpeeseen. Kirjallisuuskatsaukseen halutaan I6ytaa laadukkaita ja
relevantteja tutkimuksia kasitellysta aiheesta. Tyota lahestytdan voimavarojen tuke-

misen keinoin hoitotyon ndakdkulmasta. (Montonen n.d.)
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6.2 Aineiston keruu

Opinnaytetyohon valikoituneet hakusanat nousevat otsikon ja tutkimuskysymysten
kautta. Hakusanat pyritdan muodostamaan mahdollisimman monipuolisiksi, jotta
niita pystytaan yhdistelemaan loogisesti. Lisdksi hakusanat ja -tulokset tallennetaan
mahdollisen toistettavuuden varmistamiseksi. Alustavan haun perusteella havaittiin,
etta nimenomaan nuoriin diteihin kohdistuvia tutkimuksia oli hyvin niukasti saatavil-

la. Taman vuoksi haut oli laajennettava koskemaan yleisesti ditien vertaistukea.

Aineiston haku suoritettiin sekd suomeksi etta englanniksi. Suomenkielisinad ha-
kusanoina kaytettiin: vertaistuki, vertaisryhmd, nuori diti, ditiys. Englanninkielisina
hakutermeina kaytettiin: peer support, peer group, young mother, motherhood ja
first-time mother. Hakusanojen maarittamisen jalkeen sanoista muodostettiin haku-
lausekkeita Boolen operaattoreiden (ja/and, ei/not seka tai/or) avulla. Hakusanojen
katkaisussa kaytettiin tietokannasta riippuen erilaisia katkaisumerkkeja (? tai *). Tie-
tokantahaku suoritettiin Jyvaskylan ammattikorkeakoulun Nelli-portaalin kautta, tal-
I6in tietokantojen lisenssit olivat kirjoittajien kaytossa. Tiedonhaussa kaytettiin mo-

nihakua, minka ansiosta hakuprosessi eteni sujuvasti.

Hakuja tehdessa perehdyttiin eri tietokantojen kuvauksiin. Naiden kuvausten perus-
teella tietokannoiksi valikoituvat tarkoitukseen sopivimmat. Suomenkielisissa hauissa
kaytettiin ARTO-, Aleksi-, Medic- seka Melinda-tietokantoja ja englanninkielisissa

hauissa CINAHL-tietokantaa.

Mukaanottokriteerit

@)

vuosina 2003-2013 kirjoitetut tekstit, artikkelit ja tutkimukset

O

tekstit, jotka olivat saatavana kokonaisuudessaan netista (full text) tai aineis-
toina Jyvdskylan ammattikorkeakoulun kirjastosta

o suomen- tai englanninkieliset

o artikkelit, jotka oli julkaistu hoitotyon ammattilehdessa tms. luotettavassa yh-

teydessa
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o tutkimukset, jotka vastasivat tutkimuskysymykseen

o tutkimukset, joissa kasitelty yleisesti ditien vertaistukea

Poissulkukriteerit
o vanhemmat kuin vuonna 2003 kirjoitetut

kirjallisuuskatsaukset

(@)

o ammattikorkeakoulujen tai opistoasteen opinndytetyot

tekstit, jotka eivat vastanneet tutkimuskysymykseen

(@)

Opinndytetyon aineiston keruu on aloitettu syksylla 2012. Varsinainen hakuprosessi
tehtiin helmikuussa 2013. Opinndytetytssa kadytettiin hakusanoja maariteltdessa

apuna yleistd suomalaista asiasanastoa eli YSA:ta.

Ensimmaisena hakuna haettiin kotimaisista artikkelitietokannoista (Nelli-portaali —
monihaku — yleiset — kotimaiset artikkelitietokannat) sanoilla vertais? JA &i?. Haku
tuotti 101 osumaa (Aleksi 80, Arto 10, Medic 11), joista nimen ja mukaanottokritee-
reiden perusteella valittiin kaksi. Aleksi-tietokanan artikkeleista ei |6ydetty relevant-

teja tai saatavilla olevia lahteitd, joten Aleksi-tietokanta karsiutui jatkohauista pois.

Poissuljettu otsikon
perusteella/saatavuuden vuoksi,
yhteensa 99

Kotimaiset artikkelitietokannat
(Aleksi, ARTO, Medic):

Hakutuloksia yhteensa 101

Tarkemman tarkastelun jalkeen
hyvaksytty, yhteensa 2

KUVIO 1. Haku: kotimaiset artikkelitietokannat.
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Toinen haku tehtiin terveysalan tietokantoihin ARTO, Medic ja Melinda (Nelli-portaali
— monihaku — terveysala). Tuloksia haettiin sanoilla vertaisryh? JA ai?, jolla saatiin
yhteensa 46 osumaa (ARTO 2, Medic 9 ja Melinda 35). Naista osumista valikoitui saa-

tavuuden ja nimen perusteella kaksi uutta kayttokelpoista tutkimusta.

Poissuljettu otsikon
perusteella/saatavuuden
vuoksi, yhteensa 44

Kotimaiset terveysalan
tietokannat (ARTO, Medic ja
Melinda): Hakutuloksia
yhteensa 46

Tarkemman tarkastelun
jalkeen hyvaksytty, yhteensa 2

KUVIO 2. Haku: kotimaiset terveysalan tietokannat.

Nelli-portaalin kautta tehtiin viela tarkempia hakuja muun muassa Medic- ja Melin-
da-tietokantoihin. Medicista hakusanoilla vertaistuki AND &i* ei I6ydetty enda uusia
tutkimuksia. Melinda-tietokannassa tehtiin hakuja eri hakusanoilla. Aitien JA vertais-
tuki l16ysi 14 osumaa, mutta uusia mielenkiintoisia ja tutkimuskysymyksiin vastaavia
tutkimuksia ei l0ytynyt, kun taas hakusanalla aitiys JA vertaistuki saatiin 17 osumaa,
joista otsikon perusteella valittiin kaksi. Loydetyista teoksista toinen karsiutui pois

tarkemman lukemisen jalkeen mukaanottokriteereiden perusteella.
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Haku Melida-tietokannasta:

Hakutuloksia yhteensa 17

Poissuljettu otsikon Otsikon perusteella

perusteella/saatavuuden valikoituneet, yhteensa 2
vuoksi, yhteensa 12

Tarkemman tarkastelun

perusteella hylatty 1 Lopulliseen analyysiin

valikoituneet, yhteensa 1

KUVIO 3. Haku: Melinda-tietokanta.

Englanninkielisia hakuja tehtiin aluksi Nelli-portaalin kautta, mutta hakutulosten ol-
lessa 10 000:i3, siirryttiin hakuja tekemaan suoraan CINAHL -tietokannasta. Ha-
kusanoina kaytettiin aluksi peer support AND mother, mutta useat hakukerrat antoi-
vat tuloksia, joissa kasiteltiin muun muassa imetysohjausta ja teiniditeja. Hakuterme-
ja muutettiin hiukan. Hakusanoilla first-time AND mother* AND support seka rajaten
haun koskemaan ainoastaan full text:na saatavia ja vuosina 2000-2013 kirjoitettuja
artikkeleita, 10ytyi yhteensa 37 tulosta, joista otsikon perusteella valittiin kolme tut-
kimusta. Valituista tutkimuksista tarkemman tarkastelun jalkeen karsittiin viela pois

kaksi artikkelia.
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N

Englanninkielinen haku
(CINAHL):

Hakutuloksia yhteensa 37

.

) )

Otsikon perusteella
valikoituneet,
yhteensa 5

Poissuljettu
otsikon
perusteella,
yhteensa 32

Tarkemman
tarkastelun jalkeen

Lopulliseen analyysiin
hylatty, yhteensa 2 P Yy

valikoituneet, yhteensa 3

KUVIO 4. Englanninkielisen haun kulku.

Kotimaisista tietokannoista 10ytyi paljon opinndytetditd muun muassa nuorten aitien
vertaistukiryhmista eri puolilta Suomea. Ne karsittiin pois hakutuloksista poissulku-
kriteereiden perusteella, mutta niista saatuja lahteitd on hyodynnetty kirjallisuuskat-
sauksen viitekehyksessa. Aineistoja karsittiin pois suoraan myds otsikon perusteella,
mikali otsikko sisalsi esimerkiksi sanoja imetysohjaus (breastfeeding) tai synnytyksen
jalkeinen masennus (postnatal depression). Hakutuloksissa oli myds paljon paallek-
kaisyyksia ja samoja aineistoja I6ytyi eri hakusanoilla ja eri tietokannoista haettaessa.
Tama on huomioitu lopullisissa hakutuloksissa ja analyysin valittujen Idhteiden luku-

maarassa.
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~

Hakutuloksia yhteensa 201
(Aleksi, ARTO, Medic,
MELINDA ja CINAHL)

A B
Poissuljettu otsikon Otsikon perusteella
tms. perusteella, valikoituneet, yhteensa 11
yhteensa 190
N
N
Tarkemman
tarkastelun jalkeen Lopulliseen analyysiin

hylatty, yhteensa 3 valikoituneet, yhteensa 8

KUVIO 5. Tiedonhaun kokonaisprosessi ja tulokset.

6.3 Aineiston analysointi

Tutkimuksen tavoitteena on keratyn aineiston analyysi ja tulkinta seka siita tehdyt
johtopaatdkset. Kirjoitus muuttuu tutkimukseksi, kun asetettuihin kysymyksiin on
saatu vastauksia. Ennen tulosten analysointia on tehtava esivalmisteluja, esimerkiksi
aineiston jarjestelya, jotta tulokset olisi helpompi hahmottaa ja niista voitaisiin tehda
erilaisia tulkintoja. Keratysta aineistosta tarkistetaan virheettomyys ja tietojen tay-
dellisyys. Mikali puutteita esimerkiksi haastattelututkimuksen kyselylomakkeista 16y-
tyy, ne taytyy tdydentaa. Aineisto on tarked myos jarjestaa loogiseen muotoon. (Hirs-

jarvi, Remes & Sajavaara 2009, 221-222.)

Esivalmistelujen jalkeen aineistoa aletaan analysoida. Tassa opinnaytety6ssa aineis-
ton analyysia tehddan matkan varrella, osittain yhtaaikaisesti aineiston keruun kans-
sa. Laadullisessa tutkimuksessa analysointi on tavanomaista pitkin matkaa, ei erillisen

tutkimusprosessin vaiheessa. Analysointiin olisi kuitenkin ryhdyttava mahdollisim-



27
man pian tulosten kerdaamisen jalkeen, silla silloin tutkijalla on viela kiinnostus aihee-
seen. Aineiston analysointimenetelma valitaan tutkimuksen tyypin mukaan. Mene-
telman tulisi vastata mahdollisimman hyvin tarkasteltua ongelmaa, tassa tapauksessa

asetettuja tutkimuskysymyksia. (Hirsjarvi ym. 2009, 223-224.)

Aineiston analyysi etenee niin, etta ensimmaiseksi tutkittaviin aineistoihin perehdy-
taan tarkasti ja ne luetaan huolellisesti. Tarkastelun jalkeen aineisto paloitellaan ja
jadsennetdan pienempiin osiin jotain analyysitekniikkaa apuna kdyttdaen. Analyysitek-
niikoita ovat muun muassa teemoittelu, tyypittely ja luokittelu. (Laadullisen aineiston

analyysi ja tulkinta n.d.)

Tassa opinndytteessa kaytetaan apuna teemoittelua, jolloin tutkittavat aineistot ja-
sennetdan tutkimuksista nousevien aihepiirien eli teemojen mukaisesti ja kootaan
jokaisen aineiston tutkimustulokset yhteisten teemojen alle. Tallaisessa ryhmittelyssa
korostuu teemojen sisalto ja siksi onkin tarkeaa keskittya niiden yksityiskohtaiseen

tarkasteluun muun muassa nakemyserojen selvittamiseksi. (Teemoittelu n.d.)

Tulosten analysoinnilla ei pelkastaan pystyta kertomaan tuloksia, vaan tutkimuksesta
pyritaan laatimaan synteeseja, jotka kokoavat yhteen paaseikkoja ja antavat vastauk-
set asetettuihin ongelmiin. Tutkijan tulee pohtia saatujen tulosten merkitysta tutki-
musalueella ja ajateltava myos, mika laajempi merkitys tuloksilla on. (Hirsjarvi ym.
2009, 230.) Saatuja tuloksia pohditaan ja niista kirjoitetaan oma nakemys pohdinta-
osuuteen. Omia nakemyksia tulee peilata teoriapohjaan seka aikaisempiin tutkimuk-
siin. Tahan kirjallisuuskatsaukseen valikoidun otoksen on tarkoitus antaa kuva ditien
vertaistuen nykytilanteesta. Valikoituneet aineistot vastaavat ainakin osin tutkimus-
kysymyksiin ja sisaltavat luotettavaa tutkimustietoa ditien vertaistukikokemuksista.

(Laadullisen aineiston analyysi ja tulkinta n.d.)

Analysointia varten aineistot jaetaan kirjoittajien kesken ja jokainen perehtyy aineis-
toihinsa itsendisesti, jonka jalkeen teemoittelu ja lopullinen analysointi tehddan yh-

dessa keskustellen ja kommentoiden. Tutkimukset kdydaan lapi aluksi selaten paa-
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kohtia ja sen jalkeen syvalukua kayttdaen. Tutkimuksista valikoidaan yhteisid teemoja,
joiden pohjalta aineistoa aletaan kdyda lapi. Yhteisten teemojen pohjalta saatuja
tuloksia voidaan analysoida ja nain ollen tehda johtopaatoksia ja maaritelld jatkotut-

kimusaiheita.

7 TUTKIMUSTULOSTEN TARKASTELU

Lastenneuvola lapsiperheiden tukena — Opas tyontekijoille (2004) kertoo miten muun
muassa lapsen terveys tai taloudellinen tilanne vaikuttavat didiksi kasvamiseen. Kun
naista aiheista saa puhua vertaisen kanssa, saa oma aitiys vahvistusta. Perheentupa
(2011) mainitsee artikkelissaan kuinka sosiaalisen tuen riittamattomyys lisaa synny-
tyksen jalkeisen masennuksen riskia. Keys (2008) taas selventaa kuinka nuorella aidil-
I3 on suurempi kynnys osallistua ryhmiin ja vertaiskontaktien luominen on vaikeam-
paa, koska eldamantilanne on erilainen kuin vanhempien aitien. Kohvakka ja Lahti
(2009) ovat opinnaytetydhonsa koonneet kokemuksia internetin keskustelupalsojen
antamasta vertaistuesta. Heiddan mukaansa erityisesti suljetut keskusteluryhmat ovat

hyodyllisia, koska niissa voidaan keskustella myds vaikeammista aiheista.

Nuoren aidin ensisijainen tukija on hdnen oma aitinsa, sanoo Keys (2008) tutkimuk-
sessaan ja lisaa, etta oman didin neuvot voivat aiheuttaa myds erimielisyyksia ja kiis-
toja. Han osoittaa, etta ystavien tuki on puutteellista, mikali heilld itselldan ei ole lap-
sia. PERHE-hanke — Perhepalvelujen kumppanuusohjelmassa (2005) tuli ilmi, etta
perheiden tukemisessa avainasemassa on vahva sosiaalinen tukiverkosto. Palvelun-
tuottajien tulisi panostaa mahdollisuuksiin, joissa vanhemmat paasevat tapaamaan

toisiaan.

Lastenneuvola lapsiperheiden tukena -oppaan (2004) mukaan aidit kaipaavat koke-
musten vertailua muun muassa lapsen hoitoon ja kehitykseen liittyvista asioista seka

konkreettisia neuvoja arjen haasteisiin.
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7.1 Tulokset

Valikoituneiden tutkimusten tuloksista ei kdy suoraan ilmi, minka ikaisia haastatellut
tai tutkimuksiin muulla tavoin osallistuneet didit ovat. Tuloksista ei saa tarkkaa kuvaa
juuri nuoren aidin vertaistuen merkityksestd, joten niista on poimittu asioita, joita
didit yleisesti pitavat tarkeina vertaistuessa. Tulosten pohjalta voidaan kuitenkin

yleistaa, ettd idsta riippumatta kaikki didit taistelevat samojen haasteiden kanssa.

Ryhman tai vertaisen antaman tuen merkitys

Tuloksista kay ilmi, etta vertaistuki on merkityksellista kaiken ikaisille dideille ja ryh-
maan osallistuminen koetaan jopa henkireidksi. Aidit voivat ryhmissa jakaa kokemuk-
sia ja arjen pulmatilanteita. Tulosten perusteella sosiaalisten kontaktien luominen
koetaan tarkedaksi, koska se lievittdaa yksindisyytta, jota diti kokee ollessaan kotona
yksin lapsen tai lapsien kanssa. (Marijarvi 2006, 44—45.) Vertaisen kanssa keskustel-
lessa aidin itsetunto kohoaa, koska aiti kokee, ettei ole yksin huoliensa kanssa ja saa
vahvistusta omaan aitiyteensa. Tutkimusten mukaan nuoret aidit kokevat samanikai-

sen vertaisen tuen merkityksellisemmaksi kuin vanhemmat aidit.

Monista tuloksista kavi ilmi, etta vertaistukiryhmassa pulmatilanteiden ratkominen
jaa usein yleiselle tasolle. Aidit kokevat, ettd henkilékohtaisista asioista ei ole miele-
kasta puhua ryhmassa. Kielletyiksi koetuista tunteista kuten esimerkiksi vakivaltaisis-
ta ajatuksista lasta kohtaan tai loppuun palamisesta, ei ole helppo puhua. Ryhmata-
paamisissa saattaa esiintya kilpailua tai didit voivat kokea vertaispainetta muun mu-
assa aitiydestd tai tekemistdin lastenhoidollisista valinnoista. (Aidin kielletyt tunteet

2008, 84.)

Vertaistuki helpottaa diteja jaksamaan arjen pyorityksessa. Vertaistukiryhmiin osallis-
tuminen on monille tarkea arjen aikatauluttaja. Vaikka [ahteminen tuntuu monesti
haasteelliselta pienen lapsen kanssa, vertaisten tapaamista odotetaan innolla. Pelkka

toisen aikuisen lasndolo ja yleinen rupattelu koetaan tarkeaksi ja voimaannuttavaksi.
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Yksindisyyden ehkaisemisen ja itsetunnon vahvistamisen kannalta vertaistukiryh-

maan osallistuminen koetaan tarkeaksi. (Marijarvi 2006, 44—-45.)

Internetin keskustelupalstoilla keskustelua kdydaan nimimerkkien suojassa anonyy-
misti. Internetissa vertaistukea on saatavilla didille parhaiten sopivana ajankohtana ja
se tarjoaa apua arjen kasvatustilanteisiin, jolloin kynnys kysya myos “tyhmia kysy-
myksia” on helpompaa. (Liinamaa 2004, 5, 53.) Tunteiden ilmaiseminen keskustelu-
palstoilla on avoimempaa ja myos "kielletyistd tunteista” kertominen koetaan hel-

pommaksi. (Liinamaa 2004, 5, 30.)

Keskustelupalstojen kayttdjilla on yhteinen tavoite tukea toinen toistaan ja lisata
luottamusta omaan aitiyteen. Internetissa annettavan vertaistuen laatu voi anonymi-
teetin suojissa olla my6s negatiivista. Erimielisyydet voivat aiheuttaa korostunutta
hammastelya, vahattelya ja provosointia. Suljetuilla eli rekisterditymista vaativilla
keskustelupalstoilla voi olla provosointia ja negatiivista ilmapiiria vahentava vaikutus.
(Kytoharju 2003, 59.) Liinamaan tutkimuksen mukaan Internet tuo yhden lisan ihmis-
suhteisiin, mutta ei korvaa niitd. Keskustelupalstojen kaytto liittyy tiettyyn elaman-

vaiheeseen, mutta jaa taka-alalle elamantilanteen muututtua. (Liinamaa 2004, 56.)

Muu sosiaalinen tuki

Tulokset osoittavat, ettd puolison tuki ja lasndolo perheen arjessa on tarkeinta (Vil-
jamaa 2003, 74; Aidin kielletyt tunteet 2008, 74). Mikili is3 on jo raskausaikana aktii-
visesti mukana odotuksessa, on hdan varmemmin ldsnd myos lapsen synnyttya (Cronin
2003, 264). Aidit kokevat saavansa puolisoltaan kdytinnén apua, mutta usein puoliso
on paivat toissa, jolloin aiti saattaa kokea yksindisyytta ollessaan kotona yksin lasten
kanssa. My0s kotitdiden jakamisessa jotkut didit kokevat epatasa-arvoa, koska puoli-
son odotukset kodin siisteydesta ovat epirealistiset ajanpuutteen vuoksi. (Aidin kiel-

letyt tunteet 2008, 76; Warren 2005, 483.)

Lahipiirin tukeen vaikuttaa paljon myds didin perherakenne. Koska nuorella aidilla ei

usein ole ystavapiirissaan ennestdan muita diteja, on omilta vanhemmilta saatu tuki
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merkittavassa asemassa. Nuoret didit, joilla ei ole vertaiskontakteja lahipiirissa, tur-
vautuvat helpommin etenkin oman ditinsa kasvatuksellisiin neuvoihin. Tulokset osoit-
tavat kuitenkin sen, etta jotkut didit kokevat oman aitinsa neuvot tunkeileviksi. (War-
ren 2005, 483; Cronin 2003, 264.) Sisaruksilta saatu tuki on usein emotionaalista eli
tunnepitoista. Siskoilta saatu tuki koetaan merkityksellisemmaksi kuin veljilta saatu
tuki. Aidit kokevat saavansa muilta sukulaisilta ja lapsen kummeilta konkreettista

hoitoapua. (Warren 2005, 483; Aidin kielletyt tunteet 2008, 81-85.)

Tuloksista selvisi, etta lapsettomat ystavat eivat ymmarra tuoreen aidin eldamantilan-
netta ja kokevat itsensa ulkopuoliseksi perheen elamassa. Sen sijaan jo perheellisty-
neet ystavat koetaan merkityksellisiksi tuen antajiksi, koska he ovat kokeneet jo sa-
man itse. Perheellisilta ystavilta saatu tuki on paaasiallisesti kannustavaa ja emotio-
naalista. Ystavien rooli tuen antajana koetaan usein neuvolan antamaa tukea tarke-

ammaksi. (Warren 2005, 483-484.)

Tulosten perusteella neuvoloilta kaivattiin lisaa tiedollista tukea ja neuvoja arjen
haasteisiin. Tyontekijoiden tulisi olla tietoisempia erilaisista tukimuodoista, myos
internetin antaman vertaistuen mahdollisuuksista ja sisallosta. (Kytéharju 2003, 60—
61.) Tulokset kertovat, ettd neuvolan tulisi kartoittaa enemman aidin tukiverkostoa,
eli millaista vertaistukea didilla on saatavilla. Neuvolan henkil6kunnalta kaivataan
lisaa tietoa erilaisista tukimuodoista, koska nuoret didit saattavat tarvita ohjausta
loytdadkseen vertaistukiryhmiin. (Viljlamaa 2003, 85—-86.) Sosiaaliset kontaktit tulisi
luoda ennakoivasti, jotta vertaistukea olisi saatavilla silloin kun sita eniten kaivataan.
Vaikeassa eldmantilanteessa uusien kontaktien luominen voi olla haasteellista. (Aidin

kielletyt tunteet 2008, 84.)

Vertaistuen sisaltod

Samassa elamantilanteessa olevan kanssa keskustelun aiheet ovat yhteneviiset ja
samaistuminen helpompaa. Ajatusten jakaminen, kokemusten vertailu sekad ongel-
mienratkaisu ovat olennainen osa ditien vélista kommunikointia. (Cronin 2003, 264.)

Saadut tulokset osoittavat, etta didit kaipaavat eniten konkreettisia neuvoja arjen eri
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tilanteisiin. Tallaisia neuvoja voivat olla muun muassa paivittaisiin toimintoihin liitty-

vat vinkit esimerkiksi lapsen ruokailuista, nukuttamisesta tai imetyksesta.

8 POHDINTA

Koska opinnaytteen kirjoittajat kokevat voimavarojen tukemisen hoitotydssa tarke-
aksi, ovat he kiinnittaneet huomioita hyvinvointipalveluiden leikkauksiin ja saasto-
toimiin, jotka koskevat lapsiperheita. Tekijat kokevat, ettd neuvolapalveluiden vdahen-
taminen ja kayntiaikojen lyhentaminen vaikuttavat suuresti neuvolapalveluiden laa-
tuun. Nuoren aidin sosiaaliseen verkostoon ja vertaistuen maaraan ei ehdita kiinnit-
taa tarpeeksi huomiota. Vertaistuen merkitys on koko ajan kasvamassa, silla kunnilla

ei ole riittavasti resursseja tarjota vertaistukiryhmia kaikille eri kohderyhmille.

Opinndytteen kirjoittajat ovat kokeneet neuvolapalveluiden resurssien vahyyden
itsekin. Neuvolassa tukiverkoston kartoittamiseen ei kaytetty paljoa aikaa, eika ohja-
usta vertaistukiryhmiin annettu. Vertaistuen merkityksesta keskustelemiseen ei kay-
tetty vastaanotolla aikaa, jolloin yksindisyys vauvan synnyttya tuli hieman yllatykse-
na. Kirjoittajat olisivat toivoneet vertaistuen merkityksesta keskustelua jo raskausai-
kana, jolloin vertaistuen tarve olisi jo alustavasti tiedossa ennen synnytysta ja vertais-
tukiryhmiin ohjautuminen olisi ollut mahdollisesti helpompaa. Taman tiedostamalla
kirjoittajat osasivat myohemmin hakeutua oma-aloitteisesti vertaistukiryhmiin jo
raskausaikana. Ndin asuinalueen muut aidit tulivat tutuiksi ja ryhmaan palaaminen oli

helpompaa vauvan synnyttya.

Kirjoittajien omat kokemukset vertaistuesta olivat samankaltaisia, mita tutkimustu-
loksista kavi ilmi. Ennen esikoisen syntymaa ei tiennyt miten yksindisia paivat vauvan
kanssa voivat olla ja miten suuri merkitys vertaistuella on oman jaksamisen kannalta.
Taman vuoksi olisikin hyva, etta vertaistukiryhmatarjonnasta mainittaisiin jo ennen

vauvan syntymaa ditiysneuvolassa tai tuen tarve ainakin kartoitettaisiin alustavasti.
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Tulokset vertaistukiryhmassa olemisesta olivat yhtenevaisia kirjoittajien omien ko-
kemusten kanssa. Vertaiselta sai neuvoja lapsen kasvuun ja kehitykseen liittyvissa
asioissa ja sosiaaliset kontaktit lisdsivat myos kirjoittajien itseluottamusta uuden
identiteetin kehityksessa. Keskusteluaiheet eivat kuitenkaan olleet kovin syvallisia,
vaan yleisia lapsiperheen asioita. Tutkimustulokset antoivat samanlaisia viittauksia
syvallisempien aiheiden tai kielletyiksi koettujen tunteista keskustelujen valttamises-

ta.

Kirjoittajat eivat suoraan kokeneet paheksuntaa tai vaheksyntaa nuoren ikansa vuok-
si, mutta huomasivat olevansa erilaisessa elamantilanteessa liki kymmenen vuotta
vanhempien ensisynnyttdjien kanssa. Tutkimustuloksista ilmenee, etta nuori aiti kai-
paa vertaistukea samanikaiselta aidilta, kun taas toisille ikaryhmille vertaisen ialla, ei
tunnu olevan niin suurta merkitysta. Opinnadytteen tekijoilla on tasta samankaltaisia
kokemuksia: jostain syysta ryhman nuorimmaisena ditina olo sai tuntemaan itsensa
hieman ulkopuoliseksi ja oli vaikea pdasta niin sanotusti samalle aaltopituudelle mui-
den ryhmassa olevien, hieman vanhempien aitien kanssa. Vuorovaikutus samanikai-
sen vertaisen kanssa oli korvaamatonta. Saman ikdinen aiti ymmarsi nuoren opiskeli-
ja-didin arjen paremmin ja nadin itseluottamus kasvoi. Kirjoittajien omakohtaisenakin
kokemuksena tama siis puoltaa tarvetta jarjestaa vertaistukiryhmia tassa opinnayt-

teessa maaritetylle ikdaryhmalle, 20—24-vuotiaille dideille.

Kirjoittajat ovat huomanneet, etta ystavapiiri on muuttunut aidiksi tulon myo6ta. Ai-
emmat perheettdmat ystavat muuttuivat etdisemmiksi perheen elamassa. Kuten
tutkimustuloksetkin kertoivat, perheettomien ystavien oli kenties vaikea lahestya
perheellista ystavaa, koska he kokivat itsensa ulkopuoliseksi. Sen sijaan jo perheellis-
tyneet ystavat ovat tulleet entista tarkeammiksi tuen antajaksi ja voimavarojen vah-

vistajaksi.

Tama kirjallisuuskatsaus antoi samanlaisia tutkimustuloksia kirjoittajien kokemusten

kanssa my0s internetin keskustelupalstoilla tapahtuvasta vertaistuesta. Suljetuilla
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keskustelufoorumeilla oli helppo jutella tuttujen nimimerkkien kanssa aroistakin asi-
oista. Ryhmassa vallitsi kunnioitus ja arvostus, koska suljetulle keskustelualueelle
padsi ainoastaan saman ikdisten lasten didit. Anonymiteetin suojassa pystyi keskuste-
lemaan niin, ettei keskustelukumppaneita tunnistanut internetin ulkopuolella. Inter-
netissa ei kuitenkaan paassyt kohtaamaan muita diteja kasvokkain, eika kotoa paas-

syt “ihmisten ilmoille”.

Kirjallisuuskatsauksen pohjalta huomattiin, etta tutkimustietoa nuorten aitien ver-
taistuesta on niukasti saatavilla. Erityisryhmien kuten esimerkiksi paihdeaitien tai
teiniditien saamaa vertaistukea on tutkittu maailmanlaajuisesti, mutta onko tahan
opinnaytety6hon valikoitunut ikdryhma unohdettu tutkimuskohteena? Vaikuttaako
tahan ensisynnyttdjien kohonnut keski-ika, vai se, etteivat nuoret didit ole l6ytdaneet
vertaistukiryhmiin ja jddneet siten tutkimusten ulkopuolelle? Kirjoittajat pohtivat,
pidetdanko nuoria diteja fyysisesti optimaalisessa lapsentekoidssa, jolloin heidan ole-
tetaan olevan mukautuvaisia uuteen eldamantilanteeseen ja parjaavan ilman palve-

luntuottajien jarjestamaa vertaistukea.

8.1 Eettisyys ja luotettavuus

Tutkimuksen reliaabelius tarkoittaa mittaustulosten toistettavuutta eli kykya antaa
ei-sattumanvaraisia tuloksia (Hirsjarvi ym. 2009, 231). Tassa opinndytetyossa kolme
tekijaa analysoi tutkimustuloksia ja, koska analyyseissa tultiin samankaltaisiin tulok-
siin, voidaan saatuja tuloksia pitaa reliaabeleina. Samaa tarkoittaa myos tutkijatrian-
gulaatio, jolloin tutkimuksen tekoon osallistuu useampia tutkijoita aineiston keraaji-

na ja erityisesti tulosten analysoijina ja tulkitsijoina. (Hirsjarvi ym. 2009, 233.)

Tutkimuksen arviointiin liittyy myds toinen kasite validius eli pédtevyys. Validius tar-

koittaa mittarin tai tutkimusmenetelman kykya mitata juuri sitd, mita on tarkoituskin
mitata. Termit reliaabelius ja validius saatetaan liittaa kvantitatiiviseen tutkimukseen,
mutta kuitenkin kaiken tutkimuksen luotettavuutta ja patevyytta tulisi arvioida, vaik-

ka mainittuja termeja ei haluttaisikaan kayttaa. (Hirsjarvi ym. 2009, 231-232.)
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Kirjallisuuskatsauksen kriittisin vaihe onnistumisen kannalta on hakuprosessi. Tdssa
opinnaytetydssa tehtiin useita hakuja niin suomen- kuin englanninkielisiinkin tieto-
kantoihin, koska tiedossa oli, ettd relevanttia tutkimusaineistoa on niukasti saatavilla.
Hakuprosessi on pyritty kirjaamaan mahdollisimman tarkasti, jotta se olisi kenen ta-
hansa mahdollistaa toistaa. Hakusanoja kaytettiin vaihtelevasti ja niista tehtiin erilai-

sia hakulausekkeita monipuolisen aineiston saamiseksi.

Koska tutkimusaineistoa on niukasti saatavilla, on saatu otos pieni, jolloin tulosten
pohjalta ei voida tehda yleistyksia. Tutkimuksia on tehty yleisesti aitien vertaistuesta
ja tutkittaessa nuorien ditien vertaistukea, on suurimmassa osa aineistoja keskitytty
teiniditiyden tuomiin haasteisiin ja vertaistukeen. Juuri tahan opinnadytetyéhon vali-
koituneen ikaryhman ditien vertaistukiryhmia ei ole tutkittu tai aitien ikia tutkimus-
ryhmissa ei ole eritelty. Paljon aineistoa jai kirjallisuuskatsauksen ulkopuolelle. Valit-
tujen mukaanotto- ja poissulkukriteereiden vuoksi katsauksen ulkopuolelle jouduttiin
jattdmaan muun muassa opinndytetyoét tai ei-tieteellisessa lehdessa julkaistut artik-
kelit. Taman kirjallisuuskatsauksen luotettavuuden lisdadmiseksi valituista tutkimuk-
sista on tehty oma lahdeluettelonsa (Liite 1) seka taulukko (Liite 2), johon on koottu
tutkimuksen tekija(t), vuosi, maa, tutkimuksen nimi, tutkimuksen tavoitteet, tutki-

musmenetelma seka keskeisimmat tulokset.

8.2 Johtopaatokset

Kirjallisuuskatsauksen perusteella ja saatujen tulosten pohjalta voidaan todeta, etta
didit kokevat vertaistuen tarkeaksi ja merkitykselliseksi. Kuitenkaan nuorten aitien

vertaistuen merkitysta ei saatu tarkasti selvitettya. Tahan vaikutti se, etta aihetta ei
ole juuri tutkittu nuorten aditien nakoékulmasta varsinkaan Suomessa. Tulokset osoit-
tautuivat kuitenkin yhtenevaisiksi kirjoittajien kokemusten seka viitekehyksen kans-

Sa.
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8.3 Jatkotutkimusehdotukset

Kirjallisuuskatsauksen ja siind tehtyjen hakujen perusteella voidaan huomata, etta
nuorten ditien vertaistuen merkitysta ei ole tutkittu riittavasti Suomessa. Tulevaisuu-
dessa tulisi kiinnittaa huomiota eri ikdryhmien vertaistuen tarpeeseen. Jatkossa tut-
kittavina aiheina voisi olla esimerkiksi:

o vertaistuen merkityksen tutkiminen eri ikaryhmissa

o nuorten ditien vertaistukiryhman perustaminen
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Tekija(t), tut-
Nr k.|m.uspa.|kka Tarkoitus ja tavoi- Tutkl.r-nu§m¢.enetel- Keskeiset tulokset
o ja julkaisu- te m3, aineisto
vuosi
1 Viljamaa, M.- | Vanhempien toi- Kyselytutkimus Vanhemmat toi-
L. Suomi, veet vanhemmuu- voivat eniten tie-
2003. den sosiaalisesta totukea ja pohti-
tuesta ja vanhem- mista vanhempi-
muuden kehitys- lapsisuhteesta.
tehtavien pohtimi- Nuoret didit ylei-
sesta neuvolan sesti ottaen tyy-
nakokulmasta. tymattémampia
neuvolasta saa-
tuun tukeen.
2 Liinamaa, A. Millaisia keskuste- | Kvalitatiivinen tut- Internet on tuo-
Suomi, 2004. luja aidit kayvat kimus. nut aitien keskelle
Vauva-lehden In- vertaistukea, jota
ternet — keskuste- | N = 159 kirjoitusta he |oytavat itsel-
lupalstalla ja miten leen parhaiten
vertaistuki tulee Tulosten analysoin- | sopivana ajankoh-
ilmi keskusteluissa. | titapa: teemoittelu. | tana. Keskustelu
nimimerkin suo-
jassa helpottaa
keskustelua vai-
keistakin aiheista.
3 Marijarvi, P. Tavoitteena tuoda | Laadullinen tutki- Sosiaalinen tuki ja
Suomi, 2006. esiin kotonaan mus. merkitykselliset

lapsiaan hoitavien
ditien aani seka
kertoa heidan ar-
jesta, arjen koh-
taamisista ja ko-
kemuksista eri
puolilta saatavasta
sosiaalisesta tues-
ta seka tuoda esiin
palveluiden kaytta-
janakoékulma, jol-
loin palveluiden
tuottajat voivat
jatkossa kehittaa
toimintaansa.

Teemahaastattelu.

N = 11 itia Seina-
joelta.

Tulosten analysoin-
titapa: teemoittelu.

aikuiskontaktit
ovat tarkea “hen-
kireika” aidin ar-
jessa. Hyvan aitiy-
den -kasite on
sailynyt vahvana
nyky-Suomessa.
Haastatellut didit
aktiivisia ja toime-
liaita, mutta kiire,
vasymys ja yksi-
naisyys koetaan
uhkaksi didin jak-
samiselle.
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Aidin kielletyt
tunteet. Suo-
mi, 2008.

Tavoitteena etsia
ditien kokemuksia
kielletyksi koke-
mistaan tunteista,
joita he ovat koh-
danneet pienten
lasten vanhempi-
na.

Laadullinen tutki-
mus. Avoin kirjoi-
tuskutsu.

N = 63 vastausta
eri-ikaisilta aideilta.

Toteutettu yhteis-
tyossa Vaestoliiton
kanssa.

Vertaistuen kans-
sa jaetaan asioita
ja kokemuksia,
erityisasemassa
samassa elamanti-
lanteessa olevat.
20-vuotiaana per-
heellistyneet saa-
vat vertaistukea
vahemman, nailla
omat vanhemmat
erityisasemassa.
Kilpailua vertaisen
kanssa aitiydesta.
Vertaiskontakteja
vaikea luoda tar-
vittavassa tilan-
teessa.

Kytoharju, H.
Suomi, 2003.

Miten ja millaises-
sa yhteydessa didit
keskustelevat jak-
samisestaan Vau-
va-lehden keskus-
telupalstalla Inter-
netissa ja millaista
saatu tuki on

Laadullinen sisallon
analyysi

N =1217

Tulosten analysoin-
titapa: teemoittelu.

Aidit saivat kes-
kustelupalstalta
vertaistukea jak-
samiseensa toisil-
ta dideilta. Ver-
taistuki muodos-
tui viidesta kate-
goriasta: koke-
musten jakami-
nen, tiedon ja
ajatusten jakami-
nen, itsetunnon
vahvistaminen,
huumori ja nega-
tiivinen tuki.

Cronin, C. Ete-
[3-Irlanti,
2003.

Tutkimuksen tar-
koituksena on sel-
vittaa ensisynnyt-
tajien tarpeita,
nakemyksia ja ko-
kemuksia vas-
tasyntyneen hoi-
dossa.

Kvalitatiivinen tut-
kimus.

Tarkkailuryhma
seka kattava haas-
tattelu.

N =13 naista, joista
yli puolet oli 20-
vuotiaita tai alle.

Aidit kaipaavat
tukea ja ohjeistus-
ta uuden roolin
omaksumisessa.
Tuen antajina kati-
I6t, puoliso, van-
hemmat, sukulai-
set ja ystavat.
Oma aiti usein
tarkein tuen anta-
ja, kuitenkin didin
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Tulosten analysoin-
titapa: teemoittelu.

neuvot koetaan
lilan kontrolloivik-
si. Aidit toivovat
jarjestettyja ryh-
mia, joissa mah-
dollisuus tavata

vertaisia.
Warren, P. L. Ensisynnyttdjien Maarallinen kysely- | Ystavilta ja per-
Etela-Irlanti, sosiaalisen tuen tutkimus. heilta saatu tuki
2004. vaikutus itseluot- tarkeaa, mutta
tamukseen lap- N =135 4itid, joista | oman aidin sosiaa-
senhoitotaidoissa | 40 % ensisynnytta- | linen tuki on tar-
ja tarkeimmat tuen | jia. keinta heti synny-
antajat synnytyk- tyksen jalkeen.
sen jalkeen. Analysointitapa: Neuvolasta saatu
tilastollinen data- tuki on puutteel-
analyysi lista.
Alstveit, M., Paateemoina on Fenomenologinen Ensisynnyttajat
Severinsson, tutkia ensisynnyt- | analyysi tarvitsevat vertai-
E. & Karlsen, tdjien suhteita sia, joihin he voi-
B. Norja, muihin diteihin ja N =9 ditia, joita vat samaistua,
2010. toisaalta yhtey- haastateltiin 3-5 kk | jakaa kokemuksia

denpitoa tyopaik-
kaan (aitiyden ja
ammatinharjoitta-
jan roolit).

ja 11-14 kk synny-
tyksen jalkeen.

ja saada tukea.
Terveyspalvelui-
den tulisi antaa
dideille mahdolli-
suus osallistua
vertaistukiryh-
maan. Yhteyden-
pito tyopaikkaan
on tarkeaa aitiys-
lomalla, jotta aidin
ammatti-
identiteetti sailyi-
si, eika han tuntisi
itsedan eristetyksi
tyokuvioista.




