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Opinnaytetyona on kirjallisuuskatsaus lapsen kohtaaman seksuaalisen vakival-
lan tunnistamisesta terveydenhuollossa. Tavoitteena on lisata terveydenhuollon
henkildstolle tietoisuutta merkeista, jotka voisivat johtaa vakivallan jaljille. Opin-
naytetyossa selvitettiin, kuinka lapsen kohtaaman seksuaalisen vakivallan voisi
tunnistaa. Opinnaytety0d toteutettiin kuvailevana kirjallisuuskatsauksena ja ai-
neisto analysoitiin sisallonanalyysilla.

Tulokset jaoteltiin kahteen osioon: seksuaaliseen vakivaltaan viittaavien 10ydos-
ten erittelyyn sekd tunnistamista helpottavien ja heikentavien tekijoiden lapi-
kaymiseen. Tuloksissa seksuaalista vakivaltaa kokeneelta lapselta 10ytyi suku-
puolielinten alueelta fyysisia I0ydoksia, kuten mustelmia, turvotuksia tai siemen-
nestetta. Tutkimisen aikana havaittiin myds kayttaytymisen muutoksia. Tunnista-
mista helpottavina tekijoina pidettiin tyontekijoiden ammattimaista tyootetta seka
avointa vuorovaikutusta lapsen ja perheen kanssa. Heikentavana tekijana nahtiin
tunnistamisen viive ja sen aiheuttamat haasteet.

Opinnaytetydn tulosten perusteella voidaan todeta, ettd vain harvoin yksittaiset
fyysiset I0ydokset tai psyykkiset oireet riittivat seksuaalisen vakivallan tunnista-
miseen. Tulosten mukaan tarkeimpana tunnistamista edistavana tekijana pidet-
tiin lapsen omaa kertomusta tapahtuneesta.

Jatkotutkimusehdotuksena voisi olla lapsiin kohdistuvien seksuaalirikosten suu-
ren maaran ja vahaisen tutkimustiedon vuoksi aiheen tutkiminen Suomessa.
Kuinka Suomessa seksuaalista vakivaltaa tunnistetaan ja mitd haasteita tunnis-
tamiseen liittyy?

Asiasanat: seksuaalinen vakivalta, lapsen seksuaalinen hyvaksikaytto, lapsen
kaltoinkohtelu, tunnistamisen haasteet
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The purpose of this thesis was to collect information on how health care workers
can identify sexual violence towards children. This study was carried out as a
literature review and the data was analysed using content analysis.

The results were divided into two sections: findings suggestive of sexual violence,
and factors facilitating and impeding identification. The results show that children
who experienced sexual violence showed physical symptoms in the anogenital
region, as well as behavioural changes. The professional working style of the
workers and open interaction with the children and families were considered to
facilitate identification. A negative factor was the delay in identification and the
challenges it posed.

The results showed that the report from the child was the most important factor
contributing towards identification. Individual physical or psychological symptoms
were rarely sufficient to identify sexual violence.

Due to the high number of sexual offences against children, a proposal for further
research in Finnish emerged to identify and address the issue.

Key words: sexual violence, child sexual abuse, child abuse, challenges of
identification
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1 JOHDANTO

Lapsiin kohdistuvat seksuaalirikokset ovat aina vakavia ja arkaluonteisia rikoksia.
Suomen rikoslain luku 20 kasittelee seksuaalirikoksia, ja siina on eritelty myods
lapsiin kohdistuneet seksuaalirikokset. Taman lain mukaan suojaikaraja on 16
vuotta, mika tarkoittaa, etta aikuisen kohdistama seksuaalinen teko sita nuorem-
paan on rangaistava. Suojaikaraja on 18 vuotta, jos seksuaalisen teon tekija on
uhrin vanhempi tai vanhempaan verrattavassa asemassa. (Rikoslaki 39/1889.)
Vuonna 2022 Suomessa ilmoitettiin poliisille 5538 seksuaalirikosta, joista 2256
olivat lapsiin kohdistuvia. Taman lisaksi 963 tapausta liittyi lapsia seksuaalisesti
esittdvan kuvamateriaalin hallussapitoon tai levittdamiseen. (Poliisi n.d.) Lapsiin
kohdistuneet seksuaalirikokset ovat yleensa piilorikollisuutta. Arvioidaan, etta
joka viides lapsi Euroopassa joutuu seksuaalivakivallan uhriksi. (Rossi, Pietila &
Oinas 2022, 6.)

Vuonna 2022 tehdyssa kyselyssa 7 % 9. luokkalaisista kertoi seksuaalisesta toi-
minnasta aikuisen kanssa. Vuoteen 2013 verrattuna tyttojen kokemukset seksu-
aalisesta kanssakaymisesta aikuisten kanssa ovat hieman lisdantyneet, pojilla
vastaavasti hieman vahentyneet. Suurin osa naista seksuaalikokemuksista on
alkanut 15-vuotiaana tai sitd vanhempana. Kyselyn mukaan 11 % seksuaalista
toimintaa aikuisen kanssa kokeneista oli toiminnan alkaessa alle 10-vuotiaita.
Vain 3 % kuudesluokkalaisista raportoivat seksuaalisesta toiminnasta aikuisen
kanssa. Ero sukupuolten valilla on merkitseva, tytdista kokemuksia raportoi 4 %
ja pojista 2 %. (Mielityinen ym. 2023, 71-74, 76,77.)

Terveydenhuollossa lapsen spontaanisti kertomaan tapahtumakuvaukseen rea-
goidaan neutraaleilla kysymyksilla kertomuksen tarkennusta varten, mutta vain
sen verran, kuin asian selvittdminen siina hetkessa vaatii. Tarkeaa on kuunnella
tarkkaan lapsen kertomat asiat ja kirjata ne tarkasti ylos. Epailtyyn seksuaaliva-
kivaltaan liittyvista asioista ei pida keskustella aikuisen kanssa, mikali lapsi on
tilanteessa lasna. Nykyaan lapsiin kohdistuvien seksuaalivakivaltarikosten selvit-
telyt tapahtuvat keskitetysti erikoissairaanhoidossa, yliopistosairaaloissa ja
Oikpsy -yksikoissa. (Joki-Erkkila & Peltola 2020, 2450.) Jos seksuaalivakivallan



epaily tulee ilmi perusterveydenhuollossa muiden tutkimusten yhteydessa, 10y-
dokset taltioidaan ja dokumentoidaan huolellisesti ja ollaan yhteydessa poliisiin
(Korkman ym. 2012).

Opinnaytetyossa kasiteltiin alle 18—vuotiaan lapsen kohtaamaa seksuaalista va-
kivaltaa seka sen tunnistamista terveydenhuollossa. Opinnaytetydn tavoitteena
oli lisata hoitohenkilokunnan tietoisuutta siita, kuinka seksuaalivakivaltaa kohdan-
neen lapsen voisi tunnistaa. Opinnaytetyon tyoelamatahona toimi Tampereen

ammattikorkeakoulu.



2 TEOREETTISET LAHTOKOHDAT

Opinnaytetyon teoreettiset Iahtokohdat ovat seksuaalinen vakivalta, seksuaali-
nen hyvaksikayttd, kaltoinkohtelu seka tunnistamisen vaikeus (kuvio 1). Naihin
paadyttiin aineistossa kaytettyjen kasitteiden pohjalta. Teoreettisten |ahtokohtien
tiedonhaku tehtiin tutkimuskysymyksesta heranneiden kasitteiden perusteella
esimerkiksi Medic-tietokannasta ja Terveysportista. Kasitteiden maarityksiin kay-

tettiin esimerkiksi THL:n sivuja.

Lapsen
kaltoinkohtelu

Seksuaalinen
vakivalta

Lapsen Seksuaalisen

. vakivallan
seksuaalinen ) ;
hvvaksikivtts tunnistamisen
yvaksikaytto haasteet

KUVIO 1. Opinnaytetydn teoreettiset Iahtdkohdat.

2.1.Seksuaalinen vakivalta

Seksuaalinen vakivalta tarkoittaa henkilon seksuaalisen itsemaaraamisoikeuden
ja yksityisyyden loukkaamista (THL 2022). Seksuaalinen vakivalta sisaltaa sek-
suaalisen koskettelun ilman lupaa, seksiin pakottamisen joko siina onnistumatta
tai onnistuen, seka seksiin painostamisen muilla kuin fyysisilla keinoilla (Picchetti
ym. 2018).



THL:n kouluterveyskyselyn mukaan tytot kokevat seksuaalista vakivaltaa poikia
enemman. Haavoittuvassa asemassa olevat, kuten vammaiset lapset ja nuoret,
seka sukupuoli- ja seksuaalivahemmistoihin kuuluvat lapset ja nuoret kokevat
seksuaalivakivaltaa muita useammin. (Virrankari & Leemann 2022.) Tama johtuu
siita, etta erityisryhmia saatetaan virheellisesti ajatella ei-seksuaalisina ja puolus-
tuskyvyttomina ja taman vuoksi jopa evata seksuaalikasvatus heiltd kokonaan
(THL 2022).

Vuonna 2017 tehdyssa kyselyssa 4. ja 5. -luokkalaisista 2 % oli kokenut hairitse-
vaa tai epamukavaa koskettelua yksityisilla alueilla. Lapset olivat myos kokeneet,
ettd joku on painostanut tai pakottanut koskemaan heidan yksityisia alueitaan.
Yleisyydessa ei ollut alaluokkalaisten kohdalla eroa tyttdjen ja poikien valilla. (Iko-
nen & Halme 2018.)

Seksuaalisen vakivallan epaily heraa useimmiten lapsen kertoman perusteella ja
vain harvoin fyysisten oireiden tai todettujen 16yddsten vuoksi (Nikkola, Joki-Erk-
kila & Laajasalo 2022). Yksittaiset fyysiset tai psyykkiset oireet, tai oireet kayttay-
tymisessa eivat ole automaattisesti merkki seksuaalisesta vakivallasta. Mikali
lapsen puheesta tulee ilmi aikuisen tai nuoren kanssa tapahtuvaa sukupuolielin-
ten koskettelua, seksuaalisen toiminnan vieresta seuraamista tai alastonkuvien
tai —videoiden kohteeksi joutumista, on talldin syyta epailla seksuaalista hyvaksi-

kayttda tai vakivaltaa. (Antikainen ym. 2007.)

2.2.Lapsen seksuaalinen hyvaksikaytto

Lapsen seksuaalinen hyvaksikayttd on lakia rikkovaa lapsen osallistamista sek-
suaaliseen toimintaan, johon lapsi ei ole kehitykseltdan valmis. Lapsi ei viela tay-
sin ymmarra tekoa, eika han talldin pysty antamaan tietoista suostumustaan sii-
hen. Lapsen hyvaksikaytt6a voi olla lapsen houkutteleminen tai pakottaminen
laittomaan seksuaaliseen toimintaan, lapsen osallistumista prostituutioon ja por-

nografisiin esityksiin ja materiaaleihin. (World Health Organization 2003.)



Lapsen seksuaalinen hyvaksikayttd tarkoittaa alle 16-vuotiaaseen kohdistuvaa
seksuaalista tekoa, joka vahingoittaa lapsen kehitysta (Pelastakaa lapset ry
2013, 8). Vaikka alle 16-vuotias olisi itse halunnut olla sukupuoliyhteydessa ai-
kuisen kanssa, voidaan siita silti puhua seksuaalisena hyvaksikayttona. Aikui-
sella on aina vastuu hyvaksikaytosta. (Aaltonen 2012, 158.) Kasitteena lapsen
seksuaalinen hyvaksikaytté on harhaanjohtava, koska seksuaaliset teot ovat lap-

selle aina vakivaltaa (Bildjuschkin ym. 2019, 9).

Suomen rikoslain maaritelman mukaan seksuaalista hyvaksikayttda on alle 16-
vuotiaan lapsen kanssa sukupuoliyhteydessa oleminen, hanen koskettelunsa tai
muunlainen seksuaalinen teko, joka vahingoittaa lapsen kehitysta. Hyvaksikayt-
toa on myos se, etta painostaa tai pakottaa lasta ryhtymaan kosketteluun tai sek-
suaaliseen tekoon. (Korkmanym. 2012.) Perhepiirissa tapahtuvassa lapsen sek-
suaalisessa hyvaksikaytdssa suojaikaraja on poikkeuksellisesti 18 vuotta (Tiiti-
nen 2022). Suojaikaraja on 18 vuotta myos niissa tilanteissa, kun lapselta tai nuo-
relta ostetaan seksipalveluja (Korpela 2017). Internetissa seksuaalisen teon kri-
teerit tayttyvat jo seksuaalissavytteisissa keskusteluissa tai web-kamerayhtey-
dessa (Aaltonen 2012, 157).

Seksuaalista hyvaksikayttda ei ole nuorten keskinainen, yhteisymmarryksessa
tapahtuva toiminta, mikali heidan iassaan ja henkisessa ja fyysisessa kypsyy-
dessa ei ole merkittavaa eroa (Pelastakaa lapset ry 2013, 8). Arviot kypsyys-
eroista tehdaan tapauskohtaisesti, eika niihin ole tarkkaa lakiin perustuvaa maa-

ritelmaa (Korkman ym. 2012).

Lapsen seksuaalisen hyvaksikayton epaily voi herata lapsen puheista, yksittai-
sista sanoista tai leikkien, piirrosten tai kayttaytymisen perusteella (Korkman ym.
2012, 1581). Joskus vammojen hoitoon saatetaan hakeutua viiveella ja selitys
niiden syysta voi olla epauskottava, vaihteleva tai vammoihin sopimaton. Toisi-
naan saattaja voi vahatella ja peitella tapahtunutta ja kertoa olevansa tiedoton

vammojen aiheuttajasta. (Korpela 2017.)
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Seksuaalisesti hyvaksikaytetylla lapsella voi esiintya tunne-elaman oireita, seka
kayttaytymisen muutoksia. Naita voi olla esimerkiksi masentuneisuus ja ahdistu-
neisuus ja jopa itsetuhoinen tai aggressiivinen kaytds. Myds syomisvaikeuksia,
unihairioita, kastelua ja ummetusta voi esiintya hyvaksikayton seurauksena. (Tii-
tinen 2022.) Lapset reagoivat seksuaaliseen hyvaksikayttdédn hyvin yksildllisesti.
Jotkut oireilevat valittomasti, toiset vasta kuukausien tai vuosien jalkeen. Lisaksi

noin kolmasosa eivat oireile nakyvasti lainkaan. (HUS n.d.)

Epailyn voi herattdaa myos todettu raskaus, kuva tai videotallenne (Joki-Erkkila &
Peltola 2020). Fyysisia merkkeja hyvaksikaytdsta ovat esimerkiksi sukupuolielin-
ten turvotus, mustelmat tai haavaumat, seka reisien sisapinnalla olevat ruhjeet,
haavaumat ja mustelmat. Vaatteiden siemennestejaljet antavat myos syyn epai-
lylle. Kuitenkin suurimmalla osalla lapsista ei ole seksuaalista hyvaksikayttoepai-

lya tukevia somaattisia |0yddksia. (Antikainen ym. 2007.)

Hyvaksikayttoa epailtaessa tutkitaan myos sukupuolitautien mahdollisuudet,
jotka ilmaantuessaan ovat vahva viite hyvaksikaytosta. Toisaalta alle 3-vuotiaaksi
asti papillooma- ja herpesvirusten tartunta on mahdollinen myds muuten, kuin
seksuaalisesti, esimerkiksi vaipanvaihdon tai kylpytilanteiden yhteydessa. (Kiila-
vuori & Patari-Sampo 2021.)

Tutkimuksissa on todettu, etta suurin osa seksuaalisista hyvaksikaytoista kohdis-
tuu teini-ikaisiin tyttdihin, ja hyvaksikayttd on epatodennakdisempaa, mita nuo-
rempi lapsi on (Korkman ym. 2012). Tilastokeskuksen (2022) mukaan lapsen
seksuaalisten hyvaksikayttdjen maarat ovat kasvaneet ja esimerkiksi vuonna
2022 seksuaalisen hyvaksikayttojen maara on kaksinkertaistunut vuoteen 2018

verrattuna (Tilastokeskus 2022).

2.3.Lapsen kaltoinkohtelu

Lapsen kaltoinkohtelu on lapseen kohdistuvaa haitallista tekemista tai asioiden

tekematta jattamista, mika vahingoittaa lapsen kasvua ja kehitysta (Storvik-Sy-
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danmaa, Tervajarvi & Hammar 2019, 308). WHO on maaritellyt, etta lapsen kal-
toinkohtelulla tarkoitetaan alle 18-vuotiaan fyysista- ja psyykkista pahoinpitelya,
seksuaalista hyvaksikayttdoa, lapsen laiminlyontia, kaupittelua tai muuta hyvaksi-
kayttoa, joka aiheuttaa haittaa lapsen terveydelle, selviytymiselle, kehitykselle tai
ihmisarvolle (World Health Organization 2022).

Kaltoinkohtelun tunnistamisessa eri ammattiryhmat, kuten Iaakarit, hammaslaa-
karit, neuvolan-, kouluterveyden- ja hammashuollon-, paivahoidon- ja koulun
henkildkunta on tarkedssa asemassa. Tutkimusten mukaan 60 % fyysisesta va-
kivallasta voidaan havainnoida ylavartalon ja paan alueelta. Loydoksia kaltoin-
kohtelusta voivat olla mustelmat, murtumat ja muut I6ydokset, joille ei ole luon-
nollista syyta, kun katsotaan lapsen ikaa, kehitystasoa ja arjen toimintoja. Suun
terveydentilasta voidaan nahda laiminlyonnin ja seksuaalisen hyvaksikayton

merkkeja. (Suomen Laakariliitto 2021.)

Muita kaltoinkohtelun oireita ja merkkeja voi olla velttous, uneliaisuus, psyko-
somaattiset oireet kuten vatsakivut ja paansarky, masennus tai vaikka koulun-
kayntivaikeudet. Aina tunnistamisen ja puuttumisen yhteydessa tulee ottaa huo-
mioon useita lapseen ja perheeseen liittyvia asioita ja olla paattelyssa varovainen
ja johdonmukainen. (Hotus 2015, 9-10.) Kun kaltoinkohtelua epaillaan, on teh-
tava ilmoitus lastensuojeluviranomaisille. Seksuaalirikosepailyssa ilmoitus teh-

daan myds poliisille. (Séderholm & Kivitie-Kallio n.d., 18.)

Kaltoinkohdeltu lapsi ei aina nayta merkkeja, jotka auttaisivat viranomaisia tun-
nistamaan tilanteen kaltoinkohteluksi (Suomen Laakariliitto 2021). Lapsen koh-
taamassa kaltoinkohtelussa merkit voivat olla epamaaraisia, joten laakari tarvit-
see erityista osaamista tunnistamiseen, erityisesti perheen sisaisissa tapauk-
sissa (Nikkola, Joki-Erkkila & Laajasalo, 2022).

2.4.Seksuaalisen vakivallan tunnistamisen haasteet

Joki-Erkkilan ja Korkmanin (2015) mukaan suurin osa seksuaalisesta vakivallasta

ei aiheuta fyysisia merkkeja lapsen kehoon (Joki-Erkkila & Korkman 2015). Lap-
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siin kohdistuva vakivalta on yleisesti hankala tunnistaa, koska vammat, kuten esi-
merkiksi mustelmat ovat usein sellaisia, joita lapsilla voi olla muistakin syista (Nik-
kola & Korkman 2017, 1788). Vammoja voi aiheuttaa esimerkiksi lemmikit, har-

rastukset, sairaudet ja tapaturmat (Joki-Erkkila & Korkman 2015).

Vakivalta on usein perheen sisalla tapahtuvaa, jolloin siihen harvoin on ulkopuo-
lisia todistajia. Lisaksi lapsi on riippuvainen laheisen aikuisen huolenpidosta,
jonka vuoksi tallaisista kielteisista asioista kertominen on vaikeaa. (Nikkola &
Korkman 2017, 1788.)

Lapsen hyvaksikayttokokemus voi oireilla myos psyykkisesti monin eri tavoin. Oi-
reilun voi kuitenkin herkasti yhdistaa muihin ongelmiin, minka takia pelkkien
psyykkisten oireiden perusteella ei voida diagnosoida seksuaalista hyvaksikayt-
toa. Erittain harvoin mydskaan pelkkien fyysisten [6ydosten perusteella pystytaan
tekemaan paatelmia tapahtuneesta, silla iso osa seksuaalirikoksista ei aiheuta
somaattisia I6ydoksia. (Joki-Erkkilda & Korkman, 2015.)

Isompikaan lapsi ei valttamatta rohkene kertoa seksuaalisesta hairinnasta tai va-
kivallasta. Taustalla voi olla pelko oman tilanteen pahenemisesta kertomisen
seurauksena, tai kantelijaksi leimautumisesta. Toisaalta lapsi voi syyttaa itseaan
tapahtuneesta tai epailee kokemustaan. Joskus tekija voi uhkailla tai hyvitella te-

kojaan, jottei uhri kerro asiasta. (Aaltonen 2012, 88.)
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3 TARKOITUS, TAVOITE, TEHTAVAT

Opinnaytetyon tarkoituksena oli tehda kirjallisuuskatsaus lapsen seksuaalisen

vakivallan tunnistamisesta terveydenhuollossa.

Opinnaytetydn tavoitteena oli lisata tietoisuutta terveydenhuollon ammattilaisille,
jotta seksuaalisen vakivallan uhri olisi helpommin tunnistettavissa. Opinnayte-
tyosta hyotyy jokainen lasten kanssa tyoskenteleva, esimerkiksi koulujen tervey-

denhoitajat, opettajat ja perusterveydenhuollon vastaanotolla tydskentelevat.

Opinnaytetyon tehtavana oli vastata kysymykseen: kuinka lapsen kohtaaman

seksuaalisen vakivallan voi tunnistaa terveydenhuollossa?
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4 MENETELMALLISET LAHTOKOHDAT

4.1.Kirjallisuuskatsaus

Kirjallisuuskatsaus tarkoittaa tutkimustekniikkaa, jossa tutkitaan jo aiemmin teh-
tyja tutkimuksia. Siind kootaan tutkimusten tuloksia yhteen, jotka taas ovat pe-
rusta uusille tutkimustuloksille. Kirjallisuuskatsaus menetelmana ohjaa tunnista-
maan, arvioimaan ja tiivistamaan asiantuntijoiden tekemia tutkimusaineistoja.
Kolme perusjaottelutyyppia kirjallisuuskatsaukselle ovat kuvaileva- ja systemaat-
tinen katsaus, seka meta-analyysi. (Salminen 2011, 4—6.) Katsaus voi olla tiivis-
tys tai uusi kokonaisnakemys aiemmin tehtyjen tutkimusten pohjalta, tai sen
avulla voidaan jarjestaa irrallinen tieto johdonmukaiseksi kokonaisuudeksi (Vilkka
2023, 18).

Tama opinnaytetyo suoritettiin kuvailevana kirjallisuuskatsauksena. Kuvaileva
kirjallisuuskatsaus pyrkii etsimaan vastauksia kysymyksiin mita ilmiosta tiede-
taan, ja mitka ovat sen keskeiset kasitteet. Aineistojen valintaa ohjaa tutkimusky-
symys ja tavoitteena on 16ytda mahdollisimman asiaankuuluva aineisto kysymyk-
seen vastaamiseksi. Kuvailevan kirjallisuuskatsauksen aineisto muodostuu tutki-
musaiheen kannalta merkityksellisestd aiemmin julkaistusta tutkimustiedosta.
(Kangasniemi ym. 2013, 295-296.)

Kuvailevassa kirjallisuuskatsauksessa tavoitteena on tehda aineiston sisaista
vertailua, analysoida tiedon vahvuuksia ja heikkouksia ja tehda laajempia paatel-
mia aineistoista. Analyysin tarkoituksena ei siis ole vain referoida ja tiivistaa al-
kuperaisaineistoja. (Kangasniemi ym. 2013, 296.) Kuvaileva katsaus prosessina
perustuu tutkijan oivalluksiin, joita han muodostaa yhdistelemalla toisiinsa aineis-
toista ymmartamansa asiat (Vilkka 2023, 18-19). Kirjallisuuskatsaus valittiin tyon
menetelmaksi, koska sen avulla pystyttiin tutustumaan tarkemmin aiheeseen va-
littujen aineistojen avulla. Kirjallisuuskatsaus mahdollisti laajemman perehtymi-

sen aiheeseen ja siita tehtyihin tutkimuksiin, mika syvensi oppimista.
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4.2. Aineiston keruu

Kirjallisuuskatsauksen aineistonkeruu koostuu kahdesta vaiheesta: kirjallisuus-
hausta ja aineiston valinnasta. Kirjallisuuskatsauksen aineistoja ovat ensisijai-
sesti alkuperaistutkimukset, joiden hakeminen tapahtuu erilaisissa sahkdisissa
tietokannoissa. Jotta tietokantahakuja voidaan suorittaa, on ensin muodostettava
hakuun soveltuvat hakusanat ja -lausekkeet. Olennainen osa hakustrategiaa on
mukaanotto- ja poissulkukriteerien muodostaminen, joiden avulla pyritaan var-
mistamaan, etta katsaus pysyy suunnitellussa aiheessa. (Stolt, Axelin & Suhonen
2016, 25-27.) Aineistojen arviointi on tarkea osa aineiston keruuta. Se tarkoittaa
l&hteiden tieteellisyyden ja luotettavuuden arviointia, seka aineiston suhteutta-

mista muodostettuun tutkimuskysymykseen. (Mannila 2021.)

Tutkimuksen tarkoitus, tavoite ja tehtava kertoo, mista tassa tutkimuksessa ol-
laan kiinnostuneita, eli keratyn aineiston on vastattava tutkimuskysymykseen.
Kaikki muu aineisto ja tutkimustieto on rajattava pois. (Tuomi & Sarajarvi 2018,
78.) Tassa tydssa aineistoja lapikaydessa palattiin tutkimuskysymykseen, jotta

ylimaaraisen aineiston poisrajaaminen kavi helpommin.

Aineistonkeruu aloitettiin hakusanojen maarittamisella. Tahan vaiheeseen kay-
tettiin Finto-sanastoa, seka englanninkielisten hakusanojen maarittamiseen
DeeplL - kaantajaa. Hakusanat maariteltiin opinnaytetyon kysymyksen pohjalta.
Opinnaytetyon aineistonkeruussa mukana olevia tietokantoja olivat Medic,
Cinahl,seka PubMed. Mukaanottokriteerit maariteltiin seuraavalla tavalla: 1) jul-
kaisukieleksi valittiin suomi tai englanti, 2) tietokannoista poimittiin vain vertaisar-
vioituja ja alkuperaisia aineistoja, 3) julkaisuvuoden tuli olla valilla 2003-2023 ja
4) aineistosta saatavilla koko teksti. Aineiston keruun tulokset on esitelty taulu-
kossa 1. Tietokantahaun lisaksi tehtiin manuaalista hakua, esimerkiksi artikkelei-
den lahdeluetteloita ja hoitotieteen lehtia kaytiin yksitellen lapi, ja myos tata kautta

|6ytyi tydhon sopivia tutkimusaineistoja.



TAULUKKO 1. Aineistonkeruuprosessi.
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Tietokanta ja hakusanat Tulos [Otsikon pe- Tiivistelman
kpl [rusteella [ja tarkemman
valitut tutustumisen
jalkeen vali-
tut
MEDIC 19 5 1
(laps™ last* child* kid* pediatric* paediatric*®)
AND
("seksuaalinen vakivalta" "childhood sexual
abuse" "sexual violence" "child abuse")
AND
(tunnistam* identification "Risk Factors"
"Risk Assessment")
CINAHL 175 |11 4
(child* OR kid* OR pediatric* OR paediatric*
OR youth*) Tl title
AND
("childhood sexual abuse" OR "sexual vio-
lence" OR "child abuse" OR "Sexual Abuse
Child""sexual violence" OR "sexual assault"
OR rape OR "sexual abuse" OR "sexual har-
assment" OR "sexual victimization") Tl title
AND
(identification OR access OR assess OR de-
tec OR identify) AB abstract
PUBMED 512 (33 5
(Child* or kids or youth or pediatric or paedi-
atric) Tl title
AND
("sexual violence" or "sexual assault" or rape
or "sexual abuse" or "sexual harassment" or|
"sexual victimization") Tl title
AND
(assess or identify or detect or identification
or access or detection or diagnosis or "early
intervention")
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Kirjallisuuskatsauksessa aineiston keruun ohella on oleellista tehda alkuperais-
tutkimusten laadunarviointia. Laadunarviointi tarkoittaa valitun aineiston arvioi-
mista tutkimuksen aiheen, aineiston, aineiston keraamisen tavan, tulosten ja paa-
telmien osalta. Nama tiedot tulevat ilmi yleensa jo aineiston tiivistelmasta tai joh-
dannosta. Lisaksi arvioidaan tutkimuksen tarkoituksenmukaisuutta suhteessa kir-

jallisuuskatsauksen tutkimuskysymykseen. (Vilkka 2023, 74-75.)

Kirjallisuuskatsauksissa luotettavuuden ongelmana pidetaan sita, ettei aineiston
laatua ole tarkkaan arvioitu tai aineisto on laadullisesti heikkoa. Kirjallisuuskat-
sauksessa, jonka aineisto on laadullisesti heikkoa, ei ole mukana vertaisarvioituja
tieteellisia tutkimuksia. Tallainen katsaus koostuu paaasiassa harmaasta kirjalli-

suudesta, kuten ammatillisista raporteista ja asiakirjoista. (Vilkka 2023, 74.)

Laadunarviointia on toteutettu tydossa kayttamalla aineistona alkuperaistutkimuk-
sia seka vertaisarvioituja katsauksia ja artikkeleita. Tiivistelman avulla kaytiin ai-
neistoja Iapi, ja niiden pohjalta arvioitiin aineiston sopivuutta tyohdomme. Teoreet-
tisten kasitteiden osalta tiedonhakua toteutettiin muistakin kuin vertaisarvioiduista
lahteista, mutta talloin arvioitiin tekijoiden asiantuntevuutta ja sivuston luotetta-

vuutta.

4.3. Aineiston analyysi

Hakuprosessin perusteella valittujen tutkimusten tulokset arvioidaan ja analysoi-
daan lopullista katsausta varten. Aineiston analyysin tarkoituksena on jarjestaa
ja tehda yhteenvetoa valittujen tutkimusten tuloksista. (Stolt ym. 2016, 30-31.)
Aineiston analysoinnissa kaytetaan sisallonanalyysia, jonka avulla tutkimuksia
voidaan analysoida systemaattisesti ja objektiivisesti, seka kuvata niiden sisaltoa
sanallisesti. Sisallonanalyysin menetelmalla pyritdan saamaan tutkittavasta asi-

asta kuvaus tiivistetyssa ja yleisessa muodossa. (Tuomi & Sarajarvi 2018, 86.)

Sisallonanalyysin ensimmaisessa vaiheessa paatetaan mika aiheessa kiinnos-
taa, eli palataan tutkimuskysymykseen. Seuraavaksi tehdaan aineiston lapikaynti

ja kiinnostavien kohtien merkkaus, seka kaiken muun aineiston rajaaminen pois.
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Taman jalkeen merkityt asiat kootaan yhteen, jonka jalkeen tehdaan niiden luo-
kittelu. Lopuksi tehdaan yhteenveto keratysta aineistosta. (Tuomi & Sarajarvi
2018, 78.)

Aineiston lapikaynnille kaytetaan myos nimea aineiston litterointi tai koodaami-
nen. Sen avulla jasennellaan ja kuvaillaan kasiteltavaa aihetta, ja toimii ikdan kuin
muistiinpanona. Mydhemmin luokittelun avulla aineisto jarjestellaan, jonka jal-

keen se voidaan esittada taulukkona. (Tuomi & Sarajarvi 2018, 78-79.)

Aineiston lapikayminen aloitettiin suomentamalla englanninkielisia tutkimuksia.
Tuloksia peilattiin tutkimuskysymykseen ja aiheeseen liittyvat ilmaukset siirrettiin
erilliselle tiedostolle alkuperaisiimauksien laatikkoon. Myds suomenkielisista ai-
neistoista haettiin tutkimuskysymykseen vastaavia tuloksia, jotka liitettiin tiedos-
tolle. Aineistot numeroitiin, mika helpotti huomattavasti lahdetietojen mukana pi-

tamista koko prosessin ajan.

Aineistolahtoiseen analyysiin kuuluu kolme vaihetta: aineiston pelkistaminen,
ryhmittely, seka teoreettisten kasitteiden luominen (Tuomi & Sarajarvi 2018, 91).
Alkuperaisdatan pelkistamisen avulla rajataan aineistosta tutkimukselle epaolen-
nainen tieto pois. Auki kirjoitetusta aineistosta etsitaan tutkimustehtavaa kuvaa-
via alkuperaisilmaisuja, joista tehdaan pelkistettyja ilmaisuja. Yhdesta alkuperai-
silmauksesta voi loytaa useamman pelkistetyn ilmauksen. Pelkistetyt iimaukset
kootaan yhteen, joka mahdollistaa myohemman vaiheen ryhmittelyn. (Tuomi &

Sarajarvi 2018, 92.) Alla esimerkki pelkistysten tekemisesta (taulukko 2).
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TAULUKKO 2. Esimerkki pelkistysten tekemisesta.

Alkuperaisilmaukset

Pelkistykset

Myos aiheen arkaluontoisuuden, tyo-
kiireen ja kirjallisten ohjeiden puuttu-
misen on todettu vaikeuttavan kal-
toinkohtelun tunnistamista.

Aiheen arkaluontoisuus vaikeuttaa kal-
toinkohtelun tunnistamista.

Tyokiireet vaikeuttaa kaltoinkohtelun
tunnistamista.

Kirjallisten ohjeiden puuttuminen vai-
keuttaa kaltoinkohtelun tunnistamista.

Drawings (by children) can be used
to determine where the child was
touched.

Lasten piirrustuksista voi saada selville,
mihin lasta on kosketeltu.

Ryhmittelyvaiheessa ilmaukset kdydaan lapi tarkasti ja etsitdan aineistoa kuvaa-

via kasitteita. Kasitteet ryhmitellaan ja niista muodostetaan alaluokkia, jotka ni-

metaan sisaltdéa kuvaavalla kasitteella. Luokittelua jatketaan niin, etta alaluokkia

yhdistellaan ja niistd muodostetaan ylaluokkia. Ylaluokkien yhdistelmista muo-

dostetaan paaluokkia, ja lopuksi viela paaluokista muodostetaan yhdistava

luokka, joka on yhteydessa tutkimustehtavaan. (Tuomi & Sarajarvi 2018, 92.) Esi-

merkki opinnaytetyossa kaytetysta luokittelusta esitelty alla olevissa taulukoissa

3ja 4.

TAULUKKO 3. Esimerkki alaluokkien muodostamisesta pelkistyksista.

Pelkistykset

Alaluokat

Hitaan paljastumisen vuoksi todisteet
menetetaan

Parantuneet I6ydokset viivastyneen
tutkimuksen vuoksi

Tunnistamisen vaikeus

Tyontekijalla taytyy olla tietoa kaltoin-
kohtelun riskitekijoista ja merkeista

Tyontekijalla oltava tietoa
kaltoinkohtelusta

Tyontekijyysosaaminen auttaa
tunnistamisessa
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TAULUKKO 4. Ylaluokkien muodostaminen alaluokkien avulla.

Alaluokat Yldluokat

Fyysiset oireet ja loydokset
Selkeat loydokset tunnistamisen

tukena

Kayttaytymiseen liittyvat muutokset

Tyontekijyysosaaminen auttaa
tunnistamisessa

Tunnistamista helpottavat ja

Vuorovaikutus lapsen ja perheen kanssa heikentavat tekijat

Tunnistamisen vaikeus

Kasitteellistamisvaiheessa valikoidun, olennaisen tiedon perustella muodoste-
taan teoreettisia kasitteita. Jo ryhmittelyvaiheen ajatellaan olevan osa kasitteel-
listdmisprosessia. Kasitteiden luomista jatketaan niin kauan, kuin se on aineiston
sisallon nakokulmasta mahdollista. Tarkeaa on tarkkailla koko ajan, etta aineis-

tossa sailyy yhteys alkuperaisdataan. (Tuomi & Sarajarvi 2018, 94.)
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5 TULOKSET

Tassa opinnaytetyossa paadyttiin esittelemaan tulokset muutamien eri kategori-
oiden avulla. Tassa osiossa esitelldadn tunnistamisen tukena olevia 16ydoksia,
seka lisaksi tunnistamista helpottavia ja heikentavia tekijoita, koska myos nama

nousivat lapikdydyssa aineistossa suureen rooliin.

5.1.Selkeidt Ioydokset tunnistamisen tukena

Tassa osiossa esitellyt tulokset vastasivat opinnaytetyon tehtavaan, kuinka lap-

sen kohtaaman seksuaalisen vakivallan voi tunnistaa terveydenhuollossa (kuvio

1),

Selkeat loydokset tunnistamisen tukena

Y Y

Fyysiset oireet ja Kayttaytymiseen
|6ydokset liittyvat muutokset

KUVIO 1. Opinnaytetydn tulokset.
5.1.1 Fyysiset oireet ja Ioydokset

Anogenitaalialueen oireet lapsilla herattavat usein epailyn seksuaalisesta hyvak-
sikaytosta. Naita oireita ovat muun muassa hiertymat, repeamat tai mustelmat
hapyhuulten ja valilihan alueella. (Cheung ym. 2004.) Muita anogenitaalialueen
oireita penetraation seurauksena on todettu olevan verenvuodot limakalvon alla
tai limakalvojen punoitus. Joskus I6ydoksena voi olla my0s siemennestetta. (Joki-
Erkkila 2015.)
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Lapsen esiintuoma kipu sukuelinten alueella voi olla merkki seksuaalisesta hy-
vaksikaytosta (Morais da Conceicao ym. 2021). Hyvaksikayttd voi joskus myos

oireilla lantion alueen kivuilla ja paansarylla (Yildirim ym. 2011).

Lapsen ialla voi olla jonkin verran merkitysta tunnistamisessa. Alle murrosikaisen
lapsen kohdalla penetraation tunnistaminen on hieman helpompaa, silla immen-
kalvon joustamattomuuden vuoksi siihen voi liittya erityisesti kipua ja verenvuo-
toa. (Enyedy, Tsikouras & Csorba, 2018.) Myds immenkalvon petekiat, mustel-
mat, leikkaantuminen tai kudoksen puuttuminen kokonaan voivat olla diagnosti-

sia 16ydoksia seksuaalisesta vakivallasta (Gallion, Milam & Littrell, 2016).

Ruuansulatuskanavan oireiden yhteytta seksuaaliseen hyvaksikayttdepailyyn on
tutkittu, mista yleisimpina on havaittu vatsakivut ja ummetus (Vrolijk-Bosschaart
ym. 2017).

Peraaukon alueelta voi |0ytya peraaukon laajentumiseen tai alentuneeseen jan-
teyteen liittyvia I10yddksia. Siella voi olla punoitusta, haavaumia, arpia tai veren-
vuotoa, Joskus 16yddksena voi olla myos peraaukon alueen laskimotukos.
(Hobbs & Wright 2014.)

Yhtena fyysisena merkkina seksuaalisesta hyvaksikaytosta voi olla sukupuolitau-
din 16ytyminen (Enyedy ym. 2018). Joskus sukupuolitaudin 16ytyminen saattaa
olla ainoa todiste, kun muut fyysiset I0yddkset ovat jo parantuneet (Cheung ym.
2004).

5.1.2 Kayttaytymiseen liittyvat muutokset

Yhtena merkkina lapsen seksuaalisesta hyvaksikaytosta voi olla lapsen poik-
keava kaytos tai akillinen kayttaytymisen muutos fyysisen tutkimuksen aikana.
Lapsi voi olla pelokas ja ahdistunut, tai hanen olemuksensa voi muuttua avoi-
mesta hiljaiseksi ja vetaytyneeksi, kun hanen sukupuolielimensa tutkitaan. Lap-
sen paniikki- ja valppaustaso voi myos nousta ikatasoon nahden liian korkeaksi

tutkimisen aikana. (Vrolijk-Bosschaart ym. 2017.)
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Myos lapsen seksuaalisessa kayttaytymisessa voi tapahtua muutoksia. Lapsella
voi esiintya itsestimulaatiota, muiden ihmisten koskettamista tai provosoivaa kay-
tosta kuten esimerkiksi omien sukupuolielinten esittelemista. Toisaalta lapsi voi
alkaa puhua seksuaalissavytteisesti ikdan sopimattomilla termeilla, tai han voi
osoittaa ikdan sopimatonta seksuaalista tietoa. Lapsella voi myds esiintya yliher-
mostuneisuutta, teatraalista kaytdsta - tai painvastoin sulkeutumista. (Vrolijk-Bos-
schaart ym. 2019.)

5.2. Tunnistamista helpottavat ja heikentavat tekijat

Useammassa aineistossa nousi esille lapsen seksuaalisen vakivallan tunnistami-
sen haasteet, joten myos niita tuotiin tydssa esille. Toisaalta vakivallan tunnista-
miseen vaikuttavat muutkin tekijat kuin lapsen tutkimisessa esiin nousseet 10y-
dokset. Siispa myOs tama osio vastasi opinnaytetyon tehtavaan, kuinka lapsen

kohtaaman seksuaalisen vakivallan voisi tunnistaa terveydenhuollossa (kuvio 2).

Tunnistamista helpottavat ja heikentavat tekijat

4Ll

Tyontekijyysosaaminen Vuorovaikutus lapsen ja

. . Tunnistamisen vaikeus
auttaa tunnistamisessa perheen kanssa

KUVIO 2. Opinnaytetydn tulokset.
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5.2.1 Tyontekijyysosaaminen auttaa tunnistamisessa

Edellytyksena seksuaalisen hyvaksikayton havaitsemiseen ja tunnistamiseen on
lapsen kanssa tyoskentelevan hoitajan tai muun ammattilaisen osaaminen. Li-
saksi oleellista on riittava tieto kaltoinkohtelusta, seka siihen liittyvista riskiteki-
jOista ja merkeista. Tyontekija ei saa omassa mielessaan kieltda kaltoinkohtelun
mahdollisuutta, vaan sitd on osattava pohtia yksin ja myds tarvittaessa muiden

tyontekijoiden kanssa. (Inkila 2015).

Erittain tarkeaksi seksuaalista hyvaksikayttoa kokeneiden lasten auttamisessa,
onkin koettu vuorovaikutus muiden lasta hoitavien ammattilaisten kanssa. Vuo-
rovaikutus muiden tyontekijoiden kanssa haastavan asian aaressa mahdollistaa

toisenkin tydntekijan nakokulman tilanteesta. (Ciuffo, Rodrigues & Cunha 2009.)

5.2.2 Vuorovaikutus lapsen ja perheen kanssa

Lapsen oma kertomus tapahtuneesta seksuaalisesta kontaktista on usein tarkein
todiste ammattilaisille (Enyedy ym. 2018). Lapsen lisaksi myds vanhemmille tulee
antaa mahdollisuus keskustella kaltoinkohtelusta (Inkila, Helminen, Aalto & Paa-
vilainen 2015). Epaily voi herata jopa yksittaisista sanoista, tai vanhempien ja
lasten kertomuksista (Inkila 2015). Toisaalta hyvaksikayttéon voi liittya halutto-
muus tai kieltaytyminen tapahtuneen lapikayntiin keskustelemalla (Vrolijk-Bos-
schart ym. 2019).

Huolenpidon osoittaminen, seka lapsen kunnioittaminen edistavat terveen kes-
kustelun syntymista hoitajan ja lapsen valille. Tutkimuksen mukaan hyvin raken-
tunut vuorovaikutus mahdollistaa paremman kommunikaation lapsen kanssa.
(Ciuffo ym. 2009.) Lapsen ymmarrys valheesta ja totuudesta, seka lupaus puhua
totta parantavat mahdollisuuksia saada tapahtunut hyvaksikaytto selville (Duron
2018). Hoitajan karsivallisyys lapsen kanssa, seka lapsen huolen huomioiminen
edistavat vuorovaikutuksen rakentumista ja helpottavat haastattelutilannetta
(Cheung & Boutté-Queen 2009).
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Erilaisten kysymysten avulla saadaan arvokasta tietoa siita, mita on tapahtunut.
Lapsen ika ja psyykkinen tila on otettava huomioon kysymyksia esittaessa.
(Cheung & Boutté-Queen 2009.) Alussa kysymysten on hyva kasitella tapahtu-
nutta yleisella tasolla. Lapsen antaessa enemman tietoja, kysymyksista muodos-
tetaan yksityiskohtaisempia. Erilaisten kysymysten avulla tapahtumia tarkenne-

taan ja haetaan yksityiskohtaisempaa tietoa. (Duron 2018.)

Seksuaalinen hyvaksikayttotapaus voi paljastua myos esimerkiksi lapsen lei-
keista tai piirustuksista. Etenkin nuorempien lasten on helpompi kasitella tapah-
tunutta muuten kuin sanallisesti. Yhtena kyselystrategiana pidetaankin haastat-
teluapuvalineiden, kuten nuken tai piirustusten kayttoa. Erityisesti lapset, joilla on
hankaluutta nimeta tai tunnistaa kehon osia, hyotyvat apuvalineiden kaytosta.
(Duron 2018.) Nuken avulla lapsen voi olla helpompi nayttdd missa asennossa
han on ollut tai mihin hanta on koskettu. Myos lapsen piirustuksista voi kayda ilmi,
mitd osaa kehosta on koskettu. (Cheung & Boutté-Queen 2009.) Haastatteluti-
lanteessa on myos huomattu kommunikaation parantuneen ja ohjattavuuden hel-
pottuneen, kun lapsi on pystynyt ilmaisemaan itsedan hanelle sopivalla tavalla
(Ciuffo ym. 2009).

5.2.3 Tunnistamisen vaikeus

Usein vain pienelta osalta lapsista, joiden kohdalla epailladn seksuaalista vaki-
valtaa, 16ytyy merkkeja seksuaalisesta kontaktista. Tahan yhtena syyna voidaan
pitaa sita, etta seksuaalisen kontaktin ja tapahtuman paljastumisen valinen aika
on usein niin pitka, etta tapahtuneeseen liittyvat todisteet ehditdan menettaa. Toi-
saalta vammat voivat olla my0s pinnallisia ja hyvin parantuvia, joten jos lapsia ei
akuutisti paasta tutkimaan, 16ydoksia ei valttamatta ole. (Enyedy ym. 2018.)
MyoOskaan kaikki seksuaalisen vakivallan tekijat eivat aiheuta uhreilleen kipua tai
fyysisia jalkia, joten terveydenhuollon ammattilaisten tulee turvautua herkkaan
kuunteluun ja perusteelliseen fyysiseen tutkimiseen (Morais da Conceicao ym.
2021).
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Kaltoinkohtelun tunnistaminen ja siihen puuttuminen voi olla vaikeaa johtuen ai-
heen arkaluontoisuudesta, tydnkiireesta ja vahaisista ohjeista. Tyontekijoiden us-
komukset, ennakko-oletukset ja vastatunteet voivat myos vaikeuttaa puuttumista.
Lisaksi pelko vaarista tulkinnoista ja ristiriidoista vanhempien kanssa voi haitata

tilanteeseen reagointia. (Inkila 2015, 54-55.)
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6 POHDINTA

6.1. Eettisyys ja luotettavuus

Kuvailevan kirjallisuuskatsauksen eettisyys liittyi tutkimuskysymyksen muotoi-
luun ja tutkimusetiikan noudattamiseen koko katsauksen ajan. Katsauksen luo-
tettavuus perustui tutkimuskysymyksen ja valitun kirjallisuuden perusteluun, seka

vakuuttavuuteen. (Kangasniemi ym. 2013, 292.)

Ennen opinnaytetyon aloittamista perehdyttiin kirjallisuuskatsauksen tutkimus-
etiikkaan ja opinnaytetydn eettisiin ohjeisiin eri lahteiden avulla. Opinnaytety6
tehtiin noudattaen Tampereen ammattikorkeakoulun kirjallisen raportoinnin

opasta.

Aineiston valinnassa ja kasittelyssa tutkimusetiikan noudattaminen korostuu ra-
portoinnin tasavertaisuuden ja rehellisyyden, seka oikeudenmukaisuuden kan-
nalta. Eettisyytta ja luotettavuutta voidaan parantaa koko prosessin ajan etene-
malla johdonmukaisesti tutkimuskysymyksista johtopaatoksiin. Tutkimuskysy-
myksen selked esittely on luotettavuuden kannalta keskeista. (Kangasniemi ym.
2013, 297.)

Tutkimuksia haettaessa varmistetaan, etta ne tayttavat eettiset ohjeistukset.
Tama sisaltdda muun muassa tutkittavan kohteluun ja oikeuksiin liittyvat asiat, ku-
ten suostumuksen tutkimukseen osallistumisesta, seka tutkimusaineistojen avoi-
men saatavuuden. (Arene 2019, 9.) Avoin saatavuus olikin yksi hakukriteereista.
Kaytettyjen metodien perusteella arvioitiin tutkimuksen eettisyytta. Nain opinnay-

tetyd siis pohjautuu luotettavaan ja eettisesti tuotettuun tietoon.

Kuvailevan kirjallisuuskatsauksen luotettavuuden keskidossa ovat aikaisempien
tutkimusten sisalldlliset valinnat. Tama tarkoittaa aineiston jatkuvaa reflektointia
verraten tutkimuskysymykseen, jolloin tutkimuskysymys ja siihen valittu aineisto
tarkentuu koko prosessin ajan. (Kangasniemi ym. 2013, 296.) Jokaisessa opin-

naytetyon vaiheessa tutkimuskysymys palautettiin mieleen ja verrattiin [0ydettyja
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aineistoja aiheeseen. Viela alkuperaisiimauksia luokitellessa palattiin tutkimusky-

symyksen aareen ja pohdittiin, vastaako tama tutkimuskysymykseen.

Opinnaytetyon aihe muovautui tyota tehdessa aineistohakuun asti. Opinnayte-
tydssa suuri osa tutkimuksistamme olivat alkuperaltdan englanninkielisia ja li-
saksi yksi portugalinkielinen. Aineisto kaannettiin huolellisesti, mutta luotetta-
vuutta arvioidessa on otettava huomioon kaanndsvirheiden mahdollisuus. Koska
aineistoa oli vaikea l0ytaa, osa kaytetyista tutkimuksista oli vanhempia. Aineis-
tonkeruussa pidettiin mukana 20 vuoden aikana julkaistut aineistot, jotta I0ydettiin
tarpeeksi laajasti erilaista aineistoa. Laajan aikahaarukan vuoksi, tulosten luotet-
tavuutta tuli kuitenkin arvioida kriittisesti, silla osa tutkimustuloksista on voinut
vanhentua. Luotettavuutta heikentavana tekijana oli myos epatarkka lasten ian

maarittely, jota ei haluttu opinnaytetydn tekovaiheessa liian tarkaksi rajata.

Laadunarvioinnissa aineisto arvioidaan joko jokainen artikkeli yksittain, kaikki yh-
tena kokonaisuutena tai olennaisin osin esimerkiksi kasitteiden tai teorioiden kay-
ton tai metodologian ndkdkulmasta. Tarkeinta on arvioida sita, miten tutkimus on
toteutettu ja miten se vastaa tutkimuskysymykseen tai tarkoitukseen. (Vilkka
2023, 74.) Aineistonkeruussa onkin tulosten lisaksi perehdytty tutkimusmenetel-

maan (liite 1).

Opinnaytety6 pohjautuu hyvaan tieteelliseen kaytantédn. Siihen sisaltyy tutkijoi-
den tekeman tyon kunnioitus (TENK 2023), joka on toteutettu viittaamalla aineis-
toon asianmukaisella tavalla. Tekstiviitteet ja lahdeluettelo muodostettiin kirjalli-
sen raportoinnin oppaan mukaan. Plagioinnin mahdollisuuden poissulkemiseksi

opinnaytetyd palautettiin Turnitin-ohjelman kautta.

6.2. Tulosten tarkastelu

Seksuaalisen vakivallan fyysisia |0ydoksia voivat olla turvotukset, mustelmat ja
haavaumat sukupuolielimissa tai reisissa (Antikainen ym. 2007). Kirjallisuuskat-
sauksen tulokset tukivat naita I0ydoksia. Naissa tuloksissa ilmeni lisaksi limakal-

von verenvuotoa ja punoitusta, kipua sukuelinten alueella tai lantionseudussa,
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seka ruuansulatuskanavan oireita, kuten ummetusta ja vatsakipua. MyoOs pera-
aukon laajentuminen, punoitus, haavaumat, arvet, verenvuoto ja alentunut jante-
vyys, seka immenkalvon vauriot, mustelmat ja petekiat olivat merkkeja seksuaa-

lisesta vakivallasta.

Aiempien tutkimusten mukaan epailyn seksuaalisesta vakivallasta voi herattaa
lapsen tai nuoren todennettu raskaus (Joki-Erkkila & Peltola 2020). Tata ei kirjal-
lisuuskatsauksen tuloksissa tuotu esiin ollenkaan, mutta siemennesteen tai su-
kupuolitaudin osoittaminen antoi tulosten mukaan aiheen epailla seksuaalista va-
kivaltaa. On kuitenkin hyva muistaa, ettd opinnaytetyéssa lapsilla viitattiin suo-
jaikarajan mukaisesti alle 18-vuotiaisiin. Seksuaalista hyvaksikayttda ei ole nuor-
ten keskinainen, yhteisymmarryksessa tapahtuva toiminta, mikali heidan iassaan
ja henkisessa ja fyysisessa kypsyydessa ei ole merkittavaa eroa (Pelastakaa lap-
setry 2013, 8).

Yksittaiset fyysiset, psyykkiset tai kayttaytymiseen liittyvat oireet eivat ole auto-
maattisesti merkki vakivallasta (Antikainen ym. 2007). Toisaalta suurimmalla
osalla lapsista ei ole vakivaltaa tukevia somaattisia I0ydoksia lainkaan, tai merkit
voivat olla epamaaraisia, mika haittaa tunnistamista (Antikainen ym. 2007, Nik-
kola, Joki-Erkkila & Laajasalo 2022). Vammat ovat myods usein sellaisia, mita lap-
sella voi olla muistakin syista (Nikkola & Korkman 2017, 1788). Kirjallisuuskat-
sauksen tuloksissa todettiinkin, ettd vain pieneltd osalta lapsista 16ytyi fyysisia
vammoja. Syyna tahan ajateltiin olevan kontaktin ja paljastumisen valisen ajan
venyminen liian pitkaksi, jolloin vammaldydokset ehtivat parantua. Vammojen
puuttumiseen ajateltiin myos vaikuttavan se, etteivat kaikki tekijat aiheuta uhril-

leen fyysisia jalkia.

Seksuaalisen vakivallan epaily heraa kuitenkin useimmiten lapsen kertoman pe-
rusteella ja vain harvoin fyysisten oireiden tai todettujen 16yddsten vuoksi (Nik-
kola, Joki-Erkkila & Laajasalo 2022). Kirjallisuuskatsauksen tulosten mukaan lap-
sen oma kertomus tapahtuneesta olikin tarkein 10ydos ammattilaisille tulosten pe-
rusteella. Epaily saattoi herata jopa yksittaisista sanoista, tai vanhempien ja las-

ten puheista.
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Lapsen seksuaalinen hyvaksikayttoepaily voi herata lapsen puheiden lisaksi
my0s leikkien, piirrosten tai kayttaytymisen perusteella (Korkman ym. 2012,
1581). Kirjallisuuskatsauksen tulosten perusteella usein varsinkin pienten lasten
oli helpompi kasitella ikavia tapahtumia muiden kuin sanallisten keinojen avulla.
Yhtena menetelmana lasten hyvaksikayttoepailya tutkittaessa olikin kaytetty piir-

tamisen keinoa.

Aiempien tutkimusten mukaan epamaaraiset tai valttelevat selitykset tapahtu-
neesta voivat herattaa epailyn seksuaalisesta vakivallasta (Antikainen ym. 2007).
Myos katsauksen tulosten mukaan haluttomuus tai kieltaytyminen tilanteen lapi-
kayntiin saattoi viitata vakivaltaan. Toisaalta lapsi on riippuvainen laheisen aikui-
sen huolenpidosta, jonka vuoksi kielteisista asioista kertominen voi tuntua vaike-
alta (Nikkola & Korkman 2017, 1788). Opinnaytetydn tulosten perusteella kuiten-
kin huolenpitoa ja kunnioitusta osoittamalla, seka karsivallisella asenteella saattoi
vaikuttaa lapsen ja tyontekijan valisen vuorovaikutussuhteen syntymiseen ja hel-

pottaa haastattelutilannetta.

Seksuaalista vakivaltaa on myos seksuaalinen koskettelu ilman lupaa (Pichetti
ym. 2018). Kirjallisuuskatsauksen tuloksista selvisi, etta lapsen oli helpompi
osoittaa nuken avulla mihin hanta on koskettu, jos hanella ei ollut tiedossa mihin

kehon osiin on soveliasta koskea ja mihin ei.

Seksuaalinen vakivalta voi oireilla myos psyykkisesti. Psyykkisen oireilun saattaa
herkasti sivuuttaa tai yhdistaa muihin ongelmiin. (Joki-Erkkila & Korkman 2015.)
Kirjallisuuskatsauksen tuloksissa ilmeni, etta lapsen seksuaalisen hyvaksikayton
yksi merkki oli lapsen poikkeava kaytos tai akillinen kayttaytymisen muutos fyy-
sisen tutkimuksen aikana. Lapsi saattoi olla pelokas tai ahdistunut ja muuttua
avoimesta hiljaiseksi ja vetaytyneeksi. Aiemmissa tutkimuksissa tuli ilmi tunne-
elaman oireina esimerkiksi masentuneisuutta, ahdistuneisuutta, seka itsetuhoista
kaytosta. Myos syomisvaikeudet ja unihairiot, sekd ummetus ja kastelu saattoi

liittya seksuaaliseen hyvaksikayttoon. (Tiitinen 2022.)

Kirjallisuuskatsauksen tulosten mukaan psyykkisen oireilun lisaksi osalla lapsista

ilmeni kayttaytymisessa muitakin muutoksia, kuten itsestimulaatiota. Lisaksi
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esiintyi muiden ihmisten koskettamista ja provosoivaa kaytosta, kuten sukupuo-
lielinten esittelemista. Lapsi saattoi myos alkaa puhumaan seksuaalissavyttei-
sesti tai osoittamaan ikdan sopimatonta seksuaalista tietoa. Toisaalta lapsi saat-
toi myos sulkeutua tai painvastoin kayttaytya ylihermostuneesti tai teatraalisesti.
HUS:n oppaassa tuotiin esiin huomio siita, etta lasten reagointi hyvaksikayttoon

on yksildllista, eika kaikki oireile nakyvasti (HUS n.d.).

6.3. Jatkotutkimusehdotukset

Opinnaytetyon aiheen ollessa alun perin tunnistamisen ja puheeksi ottamisen
keinot, yllatti tiedonhaussa ja aineistonkeruussa suomenkielisten vertaisarvioitu-
jen artikkeleiden ja alkuperaistutkimusten vahainen maara. Suomessa lapsiin
kohdistuvia seksuaalisen hyvaksikayton tapauksia on tamanhetkisen tiedon mu-
kaan yli 5000 tapausta vuodessa, joten olisi mielenkiintoista saada myds Suo-

mesta tutkimustuloksia aiheen tunnistamisen ja puheeksi oton nakdkulmasta.

Nykyaan yha nuoremmat lapset elavat digitaalisessa maailmassa ja jo nyt tiede-
taan siellakin esiintyvan seksuaalista hairintaa, kuten esimerkiksi seksuaalissa-
vytteisia keskusteluja, mika lasten kohdalla tayttaa jo hyvaksikayton kriteerit. Sai-
raanhoitajana tyoskennellessa on tiedettava hyvaksikayton eri muodoista, jotta
niita osaa tunnistaa ja niihin voi puuttua. Myos taman tunnistamisen ja puuttumi-

sen tueksi tarvitaan riittavasti helposti saatavilla olevaa tutkimustietoa.
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