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1

JOHDANTO

Ammattiopisto nuorilla seksuaalinen kanssakdayminen alkaa nuoremmalla
ialla kuin lukiolaisilla nuorilla. Kouluterveyskyselyn tulokset kertoivat, etta
1. ja 2. vuosikurssin opiskelijoista, tytoista 72 prosenttia seka pojista 57
prosenttia ovat olleet yhdynnassa. Lukiolaisnuorilla maarat olivat pienem-
mat. Pojista 35 prosenttia, seka tytoista 44 prosenttia olivat olleet yhdyn-
nassa. (Terveyden ja hyvinvoinnin laitos 2014a.) THL eli Terveyden ja hy-
vinvoinnin laitos tuottaa joka toinen vuosi laadukasta seka monipuolista
tutkimustietoa eri ikaisista lapsista ja nuorista. Kouluterveyskyselyt tutki-
vat muun muassa terveyteen sekd hyvinvointiin liittyvia asioita. (Tervey-
den ja hyvinvoinnin laitos n.d.)

Sukupuolitautien ehkaisyssa on kondomin kaytélla keskeinen asema. Yla-
asteikaisille nuorille tehdyn terveyskyselyn mukaan noin 85 % tytodista seka
78 % pojista ovat tietoisia, ettd kondomi on ainut ehkaisyvaline, joka suo-
jaa sukupuolitaudin tarttumiselta. Lukio ja ammattiopisto ikdisten keskuu-
dessa, 90 % tytoista tiesi kondomin vaikutuksesta sekda 83—90 % prosenttia
my0s pojista tiesivat kondomin olevan ainut sukupuolitaudeilta suojaava
ehkdisymenetelma. (Vuorenmaa, llola, Mussalo-Rauhamaa & Hiltunen-
Back 2012.)

Vaikka nuorilla onkin tietoisuutta kondomin ehkaisevasta vaikutuksesta,
nuoret eivat valttamatta silti kayta sitd. Ammattiopistoa kdyvista nuorista
pojista 54,5 % seka tytoistd puolet kertoi kdyttdaneena kondomia viimei-
simmassa yhdynnassaan. Tyttojen keskuudessa, peruskoulun jalkeen li-
sadntyy ehkaisypillereiden kayttd, milla voidaan myos selittdaa kondomin
kayton vahyytta. (Vuorenmaa, llola, Mussalo-Rauhamaa & Hiltunen-Back
2012.)

Nuorten tietamys siita, ettd sukupuolitauti voi esiintya oireettomana, oli
lukionuorilla korkealla tasolla. Tytdista 95 % seka pojista 88 % olivat tietoi-
sia, ettd tartunnan saanut voi myo6s olla taysin oireeton. Ammattiopistoa
kayvien keskuudessa tytoista 91,5 % tiesivat oireettomuudesta, mutta po-
jista vain 75,5 %. Tutkimusten mukaan myds ylaasteikdisten poikien tieta-
mys on tyttdja alhaisempi. (Vuorenmaa, llola ym. 2012.)

Valitsimme opinnaytetydn aiheen sen kiinnostavuuden seka ajankohtai-
suuden vuoksi. Vastuullinen seksi ja ehkadisy ovat monelle tuttuja asioita,
silti on aina tarkeda ja ajankohtaista kasitella aihetta — erityisesti nuorten
kanssa. Tyon tarkoituksena on edistdaa nuorten seksuaaliterveytta. Tavoit-
teena on tehda opas, jonka avulla ohjataan ammattiopisto ikaisia nuoria
ajattelemaan vastuullista seksuaalikayttaytymista. Oppaan avulla myds li-



satdadn heidan tietouttaan sukupuolitaudeista. Opas antaa tietoa seksuaa-
lisuudesta ja sukupuolitaudeista ammatti-instituutin asuntolan nuorten
kayttoon.

Oppaan sisalto koostuu sukupuolitautitietoudesta. Siina kerrotaan nuorille
yleisimmista oireista, sukupuolitautien hoidosta sekda mahdollisista suku-
puolitaudeista johtuvista komplikaatioista. Opas sisdltaa myos neuvoja
siitd, miten nuoren kannattaa hakeutua hoidon piiriin ja mihin ottaa yh-
teytta riskitilanteessa. Tyossa on paapainona seka sukupuolitaudit etta nii-
den ehkaisy. Tyon teoreettinen viitekehys sisaltaa tietoa yleisesti eh-
kaisysta, kouluterveydenhoitajan osuudesta ehkdisyneuvonnasta, nuorten
seksuaalisuudesta seka nuorten seksuaalikayttaytymisesta. Sukupuoli-
taudeista kerrotaan seka yleisesti etta tautikohtaisesti. Selvitamme my®és,
miten nuori otetaan huomioon ohjauksessa liittyen sukupuolitauteihin.

2 NUORTEN SEKSUAALISUUS

Seksuaalisuus kulkee ihmisen mukana lapi koko hanen elinkaarensa ajan.
Se ei ole koskaan valmis, vaan muuttuu elamankulun mukaan. Seksuaali-
suus kuuluu jokaiselle riippumatta siitd, onko ihminen terve vai onko han
sairas. Seksuaalisuus koostuu monista eri osatekijoista, joita ihminen ko-
kee tai mita hanen elamansa arki sisaltaa. Se ei ole mitenkaan riippuvainen
seksista tai yhdynnoista. (Bildiuschkin & Ruuhilahti 2010, 13, 24.)

Voidaan ajatella, etta seksuaalisuutta ei ole ilman tunteita. Tunteet ovat
olennainen osa ihmista. Tunteet tekevat ihmisesta inhimillisen, rakasta-
maan kykenevan seka vastarakkautta kaipaavan yksilon. Rakkaus on kiista-
mattad ihmisen seksuaalisuuden perustunne. Seksuaalisuuteen kuuluu kyky
rakastaa, halua olla rakastettu seka antaa ja myos saada tunnekuohun
kautta fyysistd hyvdanolon tunnetta. Seksuaalisuus on jokaisen ihmisen ai-
nutlaatuinen ja yksityinen asia. Jokaisen seksuaaliset ominaisuudet ja ke-
hityskulku ovat omanlaisensa. (Brandt, Korteniemi-Poikela, Cacciatore &
Huovinen 2004, 169-171.)

Osana lasten sekd nuorten kehitysta, myos seksuaalisuus kehittyy vaiheit-
tain. Nuoruusikaan sijoittuu sukupuolinen kehitys. Seksuaalisuuden kehit-
tyessa nuoret saavat myos tietoutta, miten vastakkaisen sukupuolen
kanssa toimitaan vuorovaikutuksessa. Siind korostuu muun muassa vies-
tintd, neuvottelu seka rajojen ja toiveiden esiin tuominen. (Terveyden ja
hyvinvoinnin laitos 2014b.)

Nuoruusvuosiin kuuluu kokemus yksityisyyden seka keskeneraisyyden tun-
teesta. Tahan kuuluu nopeasti muuttuva ja haavoittuva kehonkuva seka
hitaasti voimistuva rohkaistuminen ja halu hankkia jaetun seksuaalisuuden
kokemuksia. (Apten, Vaisala, & Kaimola 2006, 205.) Nuoren saavuttua pu-



berteetti-ikaan, han kehittyy seka sosiaalisesti, psyykkisesti ja seksuaali-
sesti (Terveyden ja hyvinvoinnin laitos 2014b). Kun nuori ei tunne muut-
tuvaa kehoaan enda vieraaksi, hdnen on helpompaa sopeutua seksuaalisiin
jannitteisiin, jotka lisddntyvat nuoruuden aikana. Nuorilla jannitteet seksu-
aalisuudessa saattavat myos aiheuttaa artyisyyttd seka levottomuutta
(MLL n.d.b) Ndiden muutosten myota, tulee nuoren tottua kehon muutok-
siin, mutta myos omaan seksuaaliseen minakuvaan seka seksuaalisen kiin-
nostuksensa heraamiseen (Terveyden ja hyvinvoinnin laitos 2014b). Nuor-
ten seksuaalikdyttaytymiseen seka -terveyteen vaikuttavat tdna paivana
paljon arvot, media, padihteet seka naisen ja miehen rooli (Kuortti 2012).

Yhdyntdjen aloittamista kaytetaan usein mittarina, kun tutkitaan nuorten
seksuaalisuutta. Yhdynnat eivat silti ole kuin vain yksi askel seksuaalikayt-
taytymisessa. (Savioja, Sumia, Kaltiala-Heimo 2015.) Tutkimuksien mukaan
varhain aloitettujen yhdyntojen seka mielenterveyden hairididen valilla on
yhteys toisiinsa. Itsetuhoinen kayttaytyminen, masennusoireet seka riski-
kayttaytyminen ovat 15—-17-vuotiailla yleisempaa, jos he ovat aloittaneet
vhdynnan. Yhdyntdaelaman aloituksella on varsinkin varhaisessa vaiheessa
tytoilla osoitettu olevan yhteydessa depressioon. (Terveyden ja hyvinvoin-
nin laitos 2014b.)

Jalkinuoruusikaisista eli 19-22-vuotiaista on tutkimuksen mukaan useim-
mat olleet yhdynnassa (Savioja, Sumia & Kaltiala-Heimo 2015). Aikuisuu-
den kynnykselld, noin 16—-18-vuotiaana, nuoret muuttuvat itsendisemmiksi
ja usein myos valit omiin vanhempiin muuttuvat etdisemmiksi kuin ennen.
Tassa vaiheessa nuorille myos kehittyy kasitys omasta seksuaalisuudes-
taan ja -suuntautumisestaan. Nuoret hankkivat erilaisia seksuaalisia koke-
muksia sekd kokeilevat seurustelua. (Terveyden ja hyvinvoinnin laitos
2014.) Jotta nuoren seksuaalinen kehitys suojaisi hanta depressiolta, tulisi
seurustelusuhteet olla sekd toteutumistavaltaan, ettd luonteeltaan nuo-
ren omaa kehitystasoa lahella (Savioja, Sumia & Kaltiala-Heimo 2015).

2.1 Nuorten seksuaalikasvatus

Unescon tekeman katsauksen mukaan seksuaalisten suhteiden aloittami-
nen ei aikaistu seksuaalikasvatuksen saamisen myota (Klementti & Raussi-
Lehto 2014, 46). Unesco tarkoittaa kasvatus-, tiede ja kulttuurijarjestoa,
joka toimii YK:n alaisena (Opetus- ja kulttuuriministerié n.d). Kolmannes
tutkimuksista kertoo, ettd seksuaalisuhteiden alkaminen myéhemmin
seka saatu seksuaalikasvatus ovat vaikuttaneet seksuaalisten kontaktien
vahenemiseen. Mydskin seksuaalisten riskien ottaminen vaheni yli puo-
lella ja vain yhdessa tutkimuksessa lisddntyi. (Klementti & Raussi-Lehto
2016, 46.)

Kangaksen (2009) tekemdan tutkimuksen mukaan nuoret suhtautuvat
myonteisesti seksuaalikasvatukseen ja kokevat sen tarpeelliseksi seka tar-
kedksi. Tutkimus tehtiin 104 nuorelle, jotka ovat yhdeksannelld luokalla.
Koulun lisaksi yleisimpia seksuaalikasvatuslahteita ovat perhe, media seka
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nuorten lehdet. Nuorten toivotuimmat teemat seksuaalikasvatukseen
ovat sukupuolitaudit seka ehkaisy. Nuoret toivovat seksuaalikasvatuksen
toteuttamisen olevan monipuolisempaa, osallistavan ja yksisuuntaisen
opetuksen lisdksi sita pitdisi olla riittavasti ja se kuuluisi aloittaa ajoissa.
(Kangas 2009.)

Terveyden edistamisen osa-alueisiin kuuluu myds seksuaaliterveyden edis-
taminen. Seksuaali- ja lisdantymisterveyden toimintaohjelman mukaan
lapset— ja nuoret ovat nyt painopisteena vuosina 2014-2020. Nuorten tie-
tamys seksuaaliterveydesta on toimintaohjelman mukaan vahentynyt ja li-
saksi seksuaalinen hairinta on nuorten keskuudessa lisddantynyt. (Klementti
& Raussi-Lehto 2016, 13, 16, 28.)

Seksuaaliterveydella tarkoitetaan kaikkea fyysista, psyykkista ja sosiaalista
hyvinvointia. Nama pitavat sisallaan kaikkea seksuaalisuuteen liittyvia ter-
veysasioita, joita ovat esimerkiksi mahdollisuus kayttaa nykyaikaisia ja luo-
tettavia ehkdisymenetelmia, sukupuolien ehkaisy ja hoito, raskauden eh-
kdisymenetelmat sekda hyva synnytyksen aikainen hoito ja tarvittaessa
mahdollisuus turvalliseen raskaudenkeskeytykseen. Oleellisena osana sii-
hen kuuluu lisaksi vakivallan ja haitallisten tapojen vastustaminen seka va-
hentaminen. (Korhonen & Lipsanen 2008.)

Hyva seksuaaliterveys edellyttda, etta ihminen pystyy asennoitumaan sek-
suaalisuuteen ja seksuaalisiin suhteisiin positiivisesti ja kunnioittavasti.
Nuorten kohdalla se tarkoittaa, ettd nuoren suhtautuminen itsedan koh-
taan on kunnioittavaa ja tervettda. Hyvdn seksuaaliterveyden yllapita-
miseksi lapsen ja nuoren tulee saada omalle kehitystasolleen sopivaa ja
ajankohtaista tietoa. Internetista ja lukemalla saa omanlaista tietoa, jolloin
uhkana voi olla ristiriitaiset tiedot ja oikean seka vaaran sekoittaminen.
Mediasta saadun tiedon lisdksi nuori tarvitsee asiallista tietoa seksuaali-
suudesta ja ohjeita kdaytannon tilanteiden varalle. (Aho, Kotiranta-Ainamo,
Pelander & Rinkinen 2008, 34-36.)

Seksuaalikasvatuksen tehtdva on jakaa sitd tietoa seksuaalisuudesta ja sek-
sistd, jota nuori tarvitsee, jotta hdan osaa tehda seksuaaliterveytensa ja
mielihyvansa kannalta hyvia valintoja. Seksuaalikasvatuksen antaminen ei
tarkoita aikuisen seksuaalikasvatuksen herattelya liian aikaisin. Seksuaali-
kasvatuksen tulee pysya mukana lasten ja nuorten maailmankuvassa, jotta
nuori voi turvallisesti olla mukana opetuksessa. Keho muuttuu ja kehittyy
ilman opetustakin, mutta seksuaalikasvatusta tarvitaan ihmissuhteisiin liit-
tyvien tapojen opetteluun. Erehdyksenkin kautta opitaan, mutta kukaan
aikuinen ei haluaisin lapsensa oppivan itsedan satuttamalla. Erehdyksia
tehdaan kuitenkin, mutta kasvatuksella, tiedoilla ja taidoilla voidaan ohjata
kuitenkin oikeaan suuntaan. (Bildjusckin & Malmberg 2000, 10-11.)

Seksuaalikasvatusta suunniteltaessa ja toteutettaessa tulee kunnioittaa jo-
kaisen osapuolen seksuaalioikeuksia. Seksuaalikasvatus ei voi kuitenkaan



jaada hoitamatta siksi, jos kukaan aikuinen ei halua puhua seksuaalisuu-
desta. Seksuaalikasvatus unohtuu helposti, jos halu jakaa tietoa puuttuu.
Luontevuus, halu opettaa ja halu antaa seksuaalisuudesta mydnteinen
kuva takaavat onnistuneen seksuaalikasvatuksen. Pelottelu, nolaaminen ja
arvottaminen ovat suomalaisessa seksuaalikasvatuskulttuurissa pois jaa-
neitad asioita. Opetuksen perusperiaate on halu antaa nuorille mahdolli-
suus hyvaan seksuaalisuuteen, aistillisuuteen ja seksiin. Aikuisten tehta-
vana on olla tukemassa nuoria kohti aikuisuutta. (Bildjusckin & Malmberg
2000 34.)

Osa nuorista on saanut ensimmaisen kondominsa kouluterveydenhoita-
jalta tai terveystiedontuntia pitaneelta opettajalta. Sexpo-saation toimin-
nanjohtaja Jussi Nissisen mielesta ehkaisyvalistus on tahto- ja taitolaji. Han
pitdd nykyaikaista seksuaalivalistusta turhan teknisena. Seksi ja ehkaisy-
valistuksen pitaisi olla eroottisesti virittavaa ja ihmisen pitdisi saada oppia
luontevan eroottinen tapa kayttaa kondomia. Kasvattajat ovat kuitenkin
pulassa oman seksuaalivalistuksen roolinsa kanssa, silla opettajan oma
suhde seksuaalisuuteen tulee helposti valiin ja voi joskus estaa jarkevan
seksuaalikasvatuksen. Nissisen mukaan monet opettajat jopa pelkaavat
sitd, miten nuoret miehet kiihottuvat melkein mista tahansa, kun testoste-
ronitasot nousevat. Mutta mita sitten, jos viesti tuottaa tallaisia tilanteita,
luultavasti myos viesti menee paremmin perille. Kondomileikkeja ei kan-
nata jattaa vain nuoren vastuulle. Fiksu ihminen treenaa kondomin puke-
mista ja tutustuu sen ominaisuuksiin ja erilaisiin kdayttomahdollisuuksiin
rauhassa ennen kuin tarvitsee sita seksiin. (Aarnipuu & Aarnipuu 2012, 72-
73.)

2.2 Seksi ja seksuaalikdyttaytyminen

Seksi on toimintaa, joka tuottaa nautintoa ja mielihyvaa. Seksista voi naut-
tia yksin tai yhdessa. Yksin se voi olla haaveilua, fantasioita tai itsetyydy-
tysta. Yhdessa toisen ihmisen kanssa seksia voi harrastaa hyvailemalla tai
rakastelemalla. Seksi on hyvin yksityinen ja hieno asia johon jokaisella on
oikeus. Nuoren on hyva tutustua omaan seksuaalisuuteen itsetyydytyksen
kautta. Se on hyva tapa tutustua omaan kehoon. Kun tuntee oman ke-
honsa, on helpompi opetella rakastelua toisen ihmisen kanssa. Itsetyydy-
tyksessa ei ole mitdaan havettavaa. Se voi olla elamanmittainen voimavara,
josta ihminen saa nautintoa. Seksi saa ihmisen kiihottumaan, jolloin syda-
men syke ja verenkierto kiihtyvat. Kiihottumisreaktio on hyvin samanlai-
nen seka naisilla etta miehilla. Jokainen kiihottuu omalla tavallaan ja kii-
hottumiselle onkin annetta aikaa, jotta seksistd voi nauttia. (Vaestoliitto
2016a.) "Yhdynnadn padasia on nautinto, rakastelusta voi nauttia koke-
matta fyysistda orgasmia. Tarkeda on, ettd molemmat osapuolet pystyvat
nauttimaan koko seksin ajan” (Vaestoliitto 2016a).

Nuoret ovat seksuaalikdyttdaytymisessa ja ehkaisyssa riskiryhmana. Riskien
ottaminen ja kieltojen vastustaminen saattavat tuntua nuoresta jopa roh-
keudelta. Monet ovat liian ujoja sanoakseen omat mielipiteensa ja ovat



usein myos tietdmattémia tauteihin liittyvissa asioissa. Nuoret rakentavat
asenteensa usein vailla aikuista asiantuntijaa. (Peltonen & Kannas 2006,
160.) Joskus nuorilla intiimieldman aloitus voi olla keino, jolla haetaan loh-
tua. Aina ei kuitenkaan voida varhaisessa vaiheessa intiimieldaman aloitta-
neesta sanoa, etta se olisi riskikayttaytymista. Siihen vaikuttaa yksil6llinen
kehitys puberteetissa. Kuitenkin kun asiaa tarkastellaan ryhmatasolla,
nuori saattaa aloittaa yhdynnat myds jostakin muuta syysta kuin omista
tarpeistaan tai haluistaan. Tallaisia ovat esimerkiksi toisen henkilon pai-
nostus. (Savioja, Sumia & Kaltiala-Heimo 2015.) Ensimmainen seksuaalinen
kokeilu tulisi tapahtua vasta silloin, kun nuori kokee aitoa valittamista
toista kohtaan ja on myos riittavan kypsa omalta tunne-elamaltaan (MLL
n.d.a).

Nuorilla saattaa olla paineita ja saattavat kokea, etta heidan pitaisi olla pal-
jon kokeneempia seksuaalisesti. Kaveripiirilla on suuri vaikutus. Nuori saat-
taa toisten rehentelyjen vuoksi ajatella, etta kaikki muut ovat jo olleet yh-
dynnassa. Monet nuoret yhdistavat myds seksuaalisiin kokemuksiin tois-
ten arvostuksen. (MLL n.d.a) On todettu, ettd nuorimmat nuoret ovat to-
denndkoéisimmin niitd, jotka laiminlyovat ehkadisyn. Heilla on myds vastuun
kannon kannalta heikoimmat edellytykset. Esimerkiksi kondomien hankin-
nan vaikeus, jonka nuori saattaa kokea hyvinkin noloksi. My6s ehkaisyn
hinnalla on vaikutusta siihen, etta siitd ei huolehdita. Kun nuori kypsyy hen-
kisesti, myds hanen arviointikykynsa kasvaa koskien omien tekojensa seu-
raamuksia. Tdman vuoksi varhainen seksuaalineuvonta on tarkeaa. (Sa-
vioja, Sumia & Kaltiala-Heimo 2015.)

3 SEKSUAALIOIKEUDET

Jokaisella tulee olla oikeus toteuttaa omaa seksuaalisuuttaan niin, ettei
joudu riistetyksi, pakotetuksi tai kokemaan minkaanlaista vakivaltaa. WHO
(World Health Organisation), Maailman terveysjarjesto, IPPF (International
Planned Parenthood Federation), kansainvélinen perhesuunnittelujarjes-
tojen liitto ja WAS (Word Associaton of Sexology), Seksuaaliterveyden
maailmanjarjestdo ovat maaritelleet seksuaalioikeudet, jotka perustuvat
Yhdistyneiden Kansakuntien eli YK:n ihmisoikeuksien julistuksessa maari-
tellyille periaatteille. Ihmisoikeuksien yksi hyvin olennainen osa on seksu-
aalioikeudet. (Terveyden ja hyvinvoinnin laitos 2015c.)

Seksuaalioikeudet kuuluvat kaikille. Jokaisen pitda saada kokea seksuaali-
suus myonteisena asiana elamassaan. Jokaisella tulee olla mahdollisuus to-
teuttaa itseddn haluamallaan tavalla ilman, ettd se jotenkin loukkaisi ke-
tdan. (Ryttyldinen & Valkama 2010, 84.) “Tarkein lasten ja nuorten seksu-
aalioikeus on saada kehittya omatahtisesti ja hairitsematta omanlaiseen
seksuaalisuuteen” (Apter, Vaisala & Kaimola 2006, 215). Seksuaaliseen it-
semaddraamisoikeuteen kuuluu oikeus elda ilman mitaan seksuaalisen hy-



vaksikdyton pelkoa sekd myos oikeus nauttia hetero- tai homoseksuaali-
suudesta ilman ulkopuolisten syyllistamista tai painostamista. (Apter, Vai-
sala & Kaimola 2006, 215.)

Jokaisen on saatava itse ratkaista ryhtymisensd mihinkdaan seksuaaliseen
tekoon. Kenenkaan puolustuskyvyttomyyttd, avuttomuutta, valta-asemaa
tai riippuvuussuhdetta ei saa kayttaa seksuaalisesti hyvaksi. (Apter ym.
2006, 215.) Nuorella tulee olla myds oikeus omaan uskontoon ja sen nou-
dattamiseen omalla tavallaan (Ryttyldinen & Valkama 2010, 84). Keskus-
teltaessa tai paatettaessa nuorta koskevista tai hanen seksuaalisuuteensa
liittyvista asioista, tulee nuorella olla aina oikeus sanoa oma mielipiteensa
asiasta (Cacciatore 2007, 322). Jokaisen tulee saada itse paattaa, onko han
seksuaalisesti aktiivinen vai ei (Ryttyldinen & Valkama 2010, 85).

3.1 Nuorten seksuaali- ja lisadntymisterveyden palvelut

Seksuaaliterveyteen liittyvida haasteita on maailman terveysjarjestolla,
WHO:lla, muun muassa sukupuolitautien tartunnat. Nuoret ovat ratkaise-
vassa asemassa seksuaaliterveyden parantamisen nakdkulmassa yleisesti.
Nuorten tulee saada tietoa seksuaalisuudesta, jotta voivat oppia suhtautu-
maan omaan seksuaalisuuteensa vastuullisesti, mutta my6s positiivisesti.
Heille on my6s annettava tietoa erilaisista seksuaalisuuden riskeista. Nai-
den avulla nuoret voivat toimia vastuullisesti itseddn seka muita kohtaan.
(Seksuaalikasvatuksen standardit Euroopassa 2010.)

”Raskauden ehkaisyneuvonta tuli kuntien jarjestettavaksi Kansanterveys-
lain myo6ta vuonna 1972. Terveydenhuoltolaki sddtelee ja ohjaa alueiden
ehkadisyneuvontaa ja laki sosiaali- ja terveydenhuollon asiakasmaksuista
seksuaali- ja lisddntymisterveyspalvelujen maksutonta jarjestamista” (Kle-
mentti ym. 2014, 122). Nuorten kohtaaminen sosiaali- ja terveyspalvelui-
den kautta luo hyvdan mahdollisuuden seksuaalikasvatukselle. Lahtokoh-
tana seksuaali- ja lisddntymisterveydenpalveluille on helppo saatavuus.
Niihin tulee olla helppo padsta eli niiden tulee olla lahipalveluita tai saavu-
tettavissa julkisilla liikennevalineillda. Niihin tulisi myds paasta helposti il-
man ajanvarausta sekd lyhyelld odotusajalla. (Klementti & Raussi-Lehto
2014, 49.) "Palveluihin hakeutumista helpottaa vaihtoehtojen olemassa-
olo, esimerkiksi raskauden aloittaminen joko keskitetyssa ehkadisyneuvo-
lassa tai koulu- tai opiskeluterveydenhuollossa” (Klementti & Raussi-Lehto
2014, 49).

Palvelujen tulisi olla integroituina niin, etta raskauden ehkaisyn yhteydessa
annettaisiin aina myds seksuaalineuvontaa (Klementti & Raussi-Lehto
2014, 49). Nuoren oikeuksiin kuuluu saada tietoa sukupuolitaudeista ja
HIV:sta seka omista oikeuksistaan hanen kehitystasolleen sopivassa muo-
dossa. Nuorelle tulee tarjota riittavasti tietoa erilaisista ehkaisykeinoista-
ja valineista, jotta hdn osaa suojata itsensa sukupuolitaudeilta ja ehkaista
suunnittelemattomia raskauksia. Neuvonnan, seksuaaliterveydenhoidon
ja ehkaisyvalineiden tulee olla nuoren helposti saatavissa ajan, paikan ja



hinnoittelun suhteen. Nuorella tulee my6s olla oikeus halutessaan raskau-
denkeskeytykseen ja hanelld tulee halutessaan olla mahdollisuus jatkaa
raskauttaan. (Cacciatore 2007, 323.)

Aikuisilla on velvollisuus kertoa nuorille seksiin liittyvista riskeista ja kei-
noista valttaa riskien syntymaa (Ryttyldinen & Valkama 2010, 85). Aikuis-
ten on aina kannettava vastuu jokaisessa tilanteessa, ettei lasten ja nuor-
ten seksuaalisia oikeuksia rikota (Apter ym. 2006, 215).

Palvelujen edullisuus tai maksuttomuus on nuorten palveluissa tarkeaa.
Palvelujen tulisi olla myds psykososiaalisesti saavutettavia eli nuorten hy-
vaksymia. (Klementti & Raussi-Lehto 2014, 49.) Seksuaaliterveydenhuollon
palvelujen tulee olla alueellisesti ja laadullisesti tasa-arvoisia ja ne tulee
olla suunnattu nuorten tarpeisiin. Hyva kivunlievitys on otettava huomi-
oon yksilollisesti seka tutkimukset. (Cacciatore 2007, 324.)

Nuorella on oikeus saada luottamuksellista ja korkeatasoista seksuaaliter-
veydenhuoltoa, johon nuorella on varaa ja joka on molempia osapuolia
kunnioittavaa. Tarpeen tullen nuorella on oikeus saada naita palveluja
mahdollisimman nopeasti nuorta kunnioittavilta ja hanen kanssaan yhteis-
tyohon kykeneviltd aikuisilta. Luottamussuhde hoitohenkilokuntaan on
nuorelle ensiarvoisen tarkeda. Palvelujen on oltava luottamuksellisia ja
kdaynnin syy ei saa paljastua ulkopuolisille. Tama asia on hyva tuoda selke-
asti nuorelle ilmi. Jokaisella nuorella tulee olla mahdollisuus vaikuttaa
suunnitelmiin ja paatoksiin haneen kohdistuvissa seksuaali- ja lisdantymis-
terveysasioissa. (Cacciatore 2007, 324.)

3.2  Nuoret ja laki

Rikoslaki maarittaa kaksi suojaikarajaa, joiden mukaan 18 vuoden suojaika-
rajan tarkoituksena on suojata nuorta haneen luottamussuhteessa olevan
henkilon kuten vanhemmat, opettajien, valmentajan tekemalta seksuaali-
selta hyvaksikdytolta. 16 vuoden suojaikaraja kieltda seksuaaliseen suhtee-
seen ryhtymisen tai seksuaaliset teot alle 16-vuotiaan kanssa. Poikkeuk-
sena tasta ovat seurustelusuhteet, joissa nuoret ovat idltdan ja henkiselta
kehitykseltdan lahella toisiaan. (Raskauden ehkaisy: Kaypéa hoito-suositus
2015.)

16 vuoden suojaikdrajan tarkoituksena on vaikuttaa siihen, etta aikuinen
tai toinen selkeasti vanhempi nuori ei ryhtyisi minkaanlaiseen seksuaali-
seen tekoon tai olisi yhdynnassa alle 16-vuotiaan kanssa. Alle 16-vuotiaan
katsotaan olevan seksuaalisessa kehityksessdan vield keskenerdinen ja ta-
ten erityisen suojelun tarpeessa. (Vaestoliitto 2016b.)

Alaikdinen ehkaisya hakeva nuori on oikeutettu itse paattamaan ehkaisyn
kdytostaan, mutta varsinkin alle 15-vuotiaiden osalta kokonaistilanne ja
ehkaisyn hakemisen syy on selvitettava huolellisesti. (Raskauden ehkaisy:



Kaypa hoito-suositus 2015.) ”Yleisen tulkinnan mukaan 15-vuotias on saa-
vuttanut lain tarkoittaman kehitystason” (Raskauden ehkaisy: Kdaypa hoito-
suositus 2015).

4 KOULU- JA OPISKELUTERVEYDENHUOLLON PALVELU

Nuorille tarkoitetut koulun yhteydessa olevat seksuaali- ja lisadntymister-
veydenpalvelut nayttavat kansainvalisessa vertailussa todennakdisimmin
edistdvan nuorten seksuaali- ja lisaantymisterveytta. Seksuaalineuvonta
on jo pitkdaan ollut osa koulu- ja opiskeluterveydenhuollon tehtavaa. (Kle-
mentti & Raussi-Lehto 2014, 49.)

"Raskauden ehkaisy- sekd muu seksuaaliterveysneuvonta on madaritelty
neuvolan ja koulu- seka opiskelijaterveydenhuollon palveluihin kuuluvaksi,
mutta sitd voidaan jarjestdada myods muiden palvelujen osana” (Klementti &
Raussi-Lehto 2014, 49). Terveydenhuoltolain maaraysten mukaisesti kun-
nan tehtaviin kuuluu jarjestaa kouluterveydenhuollon palvelut alueellaan
sijaitsevien perusopetusta antavien oppilaitosten oppilaille ja opiskeluter-
veydenhuollon palveluta alueellaan sijaitsevien lukioiden, ammatillista
koulutusta antavien oppilaitosten seka lisaksi korkeakoulujen opiskelijoille
rilppumatta siitda missa he asuvat (Klementti & Raussi-Lehto 2014, 50).

Opiskeluterveydenhuoltoon kuuluu laajempi seksuaali- ja lisddntymister-
veyden edistaminen. Kokonaisuuteen kuuluu seksuaalisuuteen ja parisuh-
teeseen liittyva neuvonta, hedelmattomyyden ehkaisy, seksuaalisuuden ja
sukupuolisen suuntautumisen tukeminen, sukupuolitautien torjunta, sek-
suaalisen vakivallan ehkaisy seka lisdksi seksuaaliterveyteen liittyvd muu
neuvonta. (Klementti & Raussi-Lehto 2014, 50.) Raskauden ehkaisypalve-
luiden tehostamiseksi on tarkeda tehostaa myos poikien ja miesten saa-
mista mukaan ehkdisyneuvontaan ja madaltaa yhteydenottokynnysta eh-
kdisyneuvontapalveluihin (Klementti & Raussi-Lehto 2014, 122).

4.1 Sairaanhoitajan ja terveydenhoitajan ammattietiikka

”Sairaanhoitajan ja terveydenhoitajan tehtdavana on vadeston terveyden
edistdminen ja yllapitdminen, sairauksien ehkdiseminen seka karsimyksen
lievittaminen. Sairaanhoitaja ja terveydenhoitaja ovat toiminnastaan ensi-
sijaisesti vastuussa niille potilaille, jotka tarvitsevat hanen hoitoaan. He
suojelevat ihmiseldamaa ja edistavat potilaan yksilollista hyvaa oloa. Sai-
raanhoitaja ja terveydenhoitaja kohtaavat potilaan arvokkaana ihmisena
ja luovat hoitokulttuurin, jossa otetaan huomioon yksilén arvot, vakaumus
ja tavat” (Sairaanhoitajaliitto 2014).
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Sairaanhoitajan seka terveydenhoitajan tyéhon kuuluu myos potilaan itse-
maaraamisoikeuden kunnioittaminen seka potilaalle mahdollisuuksien jar-
jestaminen, jotta potilas voi osallistua oman hoitonsa koskeviin paatoksiin
(Sairaanhoitajaliitto 2014). Eettisesti ammatillinen pohtiminen on haasta-
vaa. Taman vuoksi silhen syventyminen tulisi aloittaa ensin kasittelemalla
omia kasityksidan oikeasta seka vaarasta ja miettia omaa moraaliaan. Am-
mattieettisten nakokulmien kohtaaminen on talléin helpompaa. Tydsken-
tely nuorten kanssa vaatii erilaisia taitoja. Eettiset haasteet heidan kans-
saan liittyvat myos nuorten itsensa kanssa tyoskentelyn lisdaksi usein hei-
dan yhteistyoverkostoonsa. Ammattitaidon my6éta ammattieettinen herk-
kyys hoitotydn ammattilaisilla syventyy. Se tarkoittaa kykya tunnistaa eet-
tiset kysymykset seka taitoa tunnistaa tilanteessa olevan henkilén omat
tarpeet, oikeudet, erityispiirteet seka velvollisuudet. (Rauas 2014.)

Eettinen herkkyys on myds sitd, ettda miten oma toiminta vaikuttaa toisen
hyvinvointiin ja minkalaisia omia tunteita tai asenteita tilanne itsessa ai-
heuttaa. Ammatillisessa toiminnassa on eettisella herkkyydella keskeinen
asema, silla sen avulla eettisyys tapahtuu. Ammatilliset vuorovaikutustai-
dot ovat ydin eettiselle herkkyydelle. Ne tukevat toimintaa, joka on eetti-
sesti perusteltua sekd auttavat havaitsemaan erilaisia eettisia haasteita.
(Rauas 2014.)

Sairaanhoitaja seka terveydenhoitaja pitavat potilaan antamat luottamuk-
selliset tiedot salassa (Sairaanhoitajaliitto 2014). Luottamus molemmin-
puolisesti on nuorten kanssa tyoskennellessa tarkeda (Lemmentyinen
2012). Sivulliselle ei saa antaa tai ilmaista tietoa, jonka terveydenhuollon
ammattihenkild on saanut tehtdvansa tai asemansa perusteella. Ammatin-
harjoittamisen tai palvelussuhteen paattymisen jalkeen, salassapitovelvol-
lisuus sadilyy edelleen. (Valvira 2015.) Vaitiolo- eli salassapitovelvollisuutta
maarittelee myos laki, joka maarittelee tiukasti sen, etta tietoja ei luovu-
teta luvatta sivullisille. Salassapitovelvollisuus koskee myos terveyden-
huollon ammattilaisia, jotka tyoskentelevat yksityisessa terveydenhuol-
lossa. (Aluehallintovirasto 2013.)

Vaitiolovelvollisuus tarkoittaa kieltoa ilmaista asiakirjan sisdltavaa salassa
pidettdvaa sisaltoa. Se tarkoittaa myos, etta tiedon antaminen suullisesti
tai passiivisesti, jolloin asiakirja on jatetty ulkopuolisten saataville, on myos
kiellettya. Salassapitovelvollisuus koskee yhtalailla terveydenhuollon har-
joittelijoita eli opiskelijoita. (Valvira 2015.)

4.2 Ehkdisyneuvonta koulu- ja opiskeluterveydenhuollossa

Ehkaisyneuvonta on erityisen tarkeaa nuorelle. Koulu- ja opiskelutervey-
denhuolto ovat terveystiedon opetuksen ohella todella tarkedssa ase-
massa nuoren seksuaalikasvatuksessa. Jokaisen nuoren tulee saada apua
ja neuvoja seksuaalisuutta koskeviin kysymyksiinsa helposti, silld helppo ja
nopea padsy vastaanotolle on nuorelle erityisen tarkeda. (Terveyden ja hy-
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vinvoinnin laitos 2014a.) Hallituksessa on asetettu tavoitteeksi, ettd ras-
kauden ehkdisyneuvontaan keskitetddan kokonaisvaltainen seksuaaliter-
veyden edistaminen eli myos seksitautien ehkaisy, seksuaalineuvona ja
seksuaalisuuta loukkaavan vakivallan ehkaisy. Se, etta kouluterveydenhoi-
taja voi laakarin ohjeiden mukaan tehda ehkaisypillereiden aloitukseen liit-
tyvan haastattelun sekd antaa nuorelle aloituspakkaus mukaan on todettu
toimivaksi kaytannoksi. (Klementti & Raussi-Lehto 2014, 123-124.)

Sopivan ehkdisymenetelman [6ytaminen on yksil6llista ja edellyttaa haas-
tattelua seksuaalikayttaytymisestad, parisuhteen luonteesta ja nuoren ela-
mantilanteesta. Huomiota tulisi selvasti myos kiinnittaa ikaa ja hedelmalli-
syytta koskevaan neuvontaan. Internetmaailma alkaa olemaan tuttua suu-
relle osalle vaestosta ja verkkoa kannattaakin hyédyntaa ehkaisypalvelujen
suhteen muun muassa nuorten informoinnin ja tiedon haun merkeissa.
(Klementti & Raussi-Lehto 2014, 123-124.)

Palvelujen ja neuvonnan vieminen verkkoon alentaa my6s nuoren kyn-
nysta hakeutua terveydenhuollon piiriin seka lisda maantieteellista yhden-
vertaisuutta (Klementti & Raussi-Lehto 2014, 123—-124). Seksuaalinen ris-
kikayttaytyminen on yhteydessa paihteiden kayttoon, joten nuoriin tulisi-
kin kiinnittaa erityistda huomiota ehkaisyyn liittyvdssa neuvonnassa. Eh-
kdisyn laiminlydnnin on todettu olevan yleisempda nuorilla, jotka ovat
aloittaneet seksieldman nuorena tai joilla on useita seksikumppaneita.
(Raskauden ehkaisy: Kaypa hoito-suositus 2015.)

IImaiset aloituspakkaukset ovat edistaneet ehkaisyn aloittamista ja taten
seksuaali- ja lisdantymisterveyden toimintaohjelma suosittaakin maksu-
tonta ehkaisya alle 20-vuotiaille. Seksitauteja suositellaan myds testatta-
vaksi ehkdisyn aloittamisen yhteydessa. (Raskauden ehkaisy: Kaypa hoito-
suositus 2015.) “Suositusten mukaan kouluterveydenhuollossa tulisi olla
mahdollisuus antaa nuorille tarvittaessa maksuttomia kondomeja seka jal-
kiehkadisypakkauksia” (Klementti & Raussi-Lehto 2014, 123).

4.3 Nuoren ohjaus

Yli viisitoistavuotiailla yhdyntaaktiivisilla, oireettomilla nuorilla todetaan
usein klamydia tai kondyloomasyylia. Useimmiten nuori on myos hyvin
hammentynyt eikd mitenkaan voi uskoa, etta juuri hanella olisi tauti. Tau-
din yhdistdminen omaan itseensa voi tuntua mahdottomalta ja seuraa-
vaksi tastad voi seurata toisen syyttely ja syyllisyys. Kondominkaytto voi olla
myo0s ajoittaista ja riippuu monesta tekijasta, kuten alkoholinkdytosta, ra-
hapulasta tai kumppanin mielipiteesta. Joillakin pojilla on edelleen harha-
luuloja, etta e-pillereiden aikana ei tarvita muuta ehkaisya. Joskus nuorella
on harhaluulo, etta jos kumppani on ennestadan tuttu tai muuten luotet-
tava, ei hanella voi olla tautia. Totuus kuitenkin on, etta sukupuolitauti ei
valikoi kantajaansa vaan se voi olla kenelld tahansa. (Peltonen ym. 2006,
161.)
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Ammattiopistonuorilla yhdyntadkumppanien maara on suurempi verrat-
tuna lukiolaisiin nuoriin. Ammattiopistossa opiskelevista nuorista neljas-
osalla on ollut viisi tai useampi kumppani. Nuoret ammattiopistoissa ovat
seksuaalisesti aktiivisempia, mutta ehkaisyn l[aiminlydminen tapahtuu use-
ammin kuin lukiolaisilla. Tallainen seksuaalikayttaytyminen lisda sukupuo-
litauti tartunnan riskeja. (Terveyden ja hyvinvoinnin laitos 2014a.)

Vuonna 2006 vaestoliitto julkaisi seksuaaliterveyspoliittisen ohjelman,
joka piti sisallaan monia ehdotuksia seksuaaliterveyden edistamisen pa-
rantamiseksi. Varhaisnuoriin seka nuoriin, on terveydenhuollolla ainutlaa-
tuinen tilaisuus paasta vaikuttamaan tukemalla heidan kehitystaan seka
kasvuaan. (Lehtinen 2007.) Sukupuolitautien sekd niiden aiheuttamien
komplikaatioiden syntya voidaan seulontakokeiden seka neuvonnan avulla
ehkaista (Rusanen 2014c).

On todettu, etta etenkin nuorien poikien henkilokohtainen seksuaaliter-
veydenhuollon kontakti tapahtuu ammattilaisen kanssa liilan my6haan
(Lehtinen 2007). Vaeston seksuaalitietouden lisddminen on tarkein pe-
rusta seksitautien ehkaisy tydssa. Henkilokunnalla tulee olla tarvittavat so-
siaaliset taidot ja [adketieteelliset tiedot asiakkaiden kohtaamisessa. Myds-
kdan henkilokunnan kielteiset asenteet eivat saa hidastaa testeihin tai hoi-
toon hakeutumista. (Klementti & Raussi-Lehto 2014, 138.)

Kahden keskeiseen keskusteluun potilaan kanssa tulee varata riittavasti ai-
kaa seka rauhallinen ymparistd (Rusanen 2014c). Perusta kaikelle on luoda
luottamuksellinen suhde nuoren kanssa. Jotta saadaan nuori kokemaan it-
sensa hoidon arvoiseksi sekd suojaamisen tarkeaksi, tarvitaan hoitohenki-
I6kunnalta kykya arvostaa nuoren omia itsemadraamisoikeuksia seka myos
karsivallisyyttd. Terveydenhuollolla on suuri kilpaileva rooli tietolahteena
nuorten ystdvien sekd median kanssa. (Lehtinen 2007.)

Terveydenhuollon toimijat ovat haasteen edessa, kun pyrkivat I6ytamaan
mahdollisimman hyodyllisida toimintatapoja nuorten seksuaaliterveyden
edistamisessa. Onnistumisen kannalta nuorten oma sitoutuminen seka hy-
vaksynta ovat keskeisia. (Lehtinen 2007.) Sukupuolitautien hoito tapahtuu
sairaaloissa, terveyskeskuksissa, sukupuolitautien poliklinikoissa seka yksi-
tyisilla l1adkariasemilla (Rusanen 2014c). Ohjauksella tuetaan nuoren omia
voimavaroja niin, ettd lisdtdan hanen omaa aktiivisuuttaan. Ohjauksen
avulla han ottaa enemman vastuuta omasta hoitamisestaan seka saavut-
taa tavoitteet hoidolle. Ohjauksella on todettu olevan vaikutuksia sairau-
den kivun hallintaan, tiedon sisdistamiseen, itsehoitoon seka hoitoon si-
toutumiseen. (Lipponen, Kyngas & Kaaridinen 2006.)

Yhdessa potilaan kanssa selvitetdan ketka ovat mahdollisesti saaneet tar-
tunnan, jotta osataan ohjata myos heita hoitoon seka tutkimuksiin. Tiedo-
tus partnerille tapahtuu potilaan toimesta, johon hoitaja tukee. Taman
avulla saadaan katkaistua tartuntaputki mahdollisimman pian. Tartunnan
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jaljityksestd on myds madratty Suomen tartuntatautilaissa. (Rusanen
2014c.)

Neljannes pojista sekd kolmannes tytoista ovat aloittaneet yhdynnat pe-
ruskoulun paattyessa. Perusopetuksen kautta on erinomaista kanavoida
nuorille suunnitelmallinen, riittava seka oikeisiin asenteisiin seka malleihin
ohjaava terveyskasvatus. Kuitenkaan jokaisen nuoren tavoittaminen pe-
ruskoulun, esimerkiksi terveystiedon kautta, on vaikeaa, silla jokainen kyp-
syy omaa yksilollista tahtiaan. Myos tietotaso vaihtelee paljon. (Lehtinen
2007.) Jos on kyse parin sukupuolitaudista, pyritdan molemmat hoitamaan
samaan aikaan ja samalla ohjataan pidattaytymaan yhdynnasta tai kaytta-
maan kondomia, jotta pystyttadisiin estamaan uusintatartunnat (Rusanen
2014c).

Noin 12-15% potilaista saavat seuraavan vuoden kuluessa uuden tartun-
nan, joten ehkdisyn kannalta ohjaus on todella tarkedssa asemassa (Suku-
puolitaudit: Kdaypa hoito-suositus 2010). Jotta sukupuolitauteja voidaan
ehkaista mahdollisimman hyvin, annetaan potilaalle tieto myds kirjallisena
suullisen ohjauksen lisaksi. Potilaalle korostetaan hanen omaa vastuuta
hanen sukupuolikdyttaytymisessaan. Potilaalle on tarkeaa korostaa jalki-
tarkastuksen tarkeyttd, kun hoidetaan tippuria, kuppaa tai klamydiaa. Jal-
kitarkastuksessa on mahdollisuus varmistukselle, etta kaikki mahdollisesti
altistuneet henkilot ovat saaneet ohjauksen hoitoon. (Rusanen 2014c.)

4.4 Forssan seudun hyvinvointikuntayhtyman perhesuunnitteluneuvola

Koulu- ja opiskeluterveydenhuollossa toimivat terveydenhoitajat hoitavat
omien koulujensa nuorten naisten ehkaisyn aloitukset ja tarvittaessa oh-
jaavat asiakkaan perhesuunnittelun piiriin. Palvelu on taysin luottamuksel-
lista ja kaikki perhesuunnitteluneuvolan kaynnit ovat maksuttomia. (Fors-
san seudun hyvinvointikuntayhtyma 2016.)

Forssan seudulla jokaisen alle 20-vuotiaan ja ensimmaisen vuoden aikana
synnytyksen jalkeen seka raskauden keskeytyksen jalkeen on mahdollisuus
saada ilmainen hormonaalinen ehkaisy. Ehkaisy koskee tiettyja ehkaisypil-
lereitd, -rengasta, -kierukkaa ja -kapselia. Perhesuunnitteluneuvolan ta-
voitteena on seksuaaliterveyden ylldpitaminen ja edistaminen. Ehkaisy- ja
perhesuunnitteluneuvontapalvelut on tarkoitettu jokaiselle aina 40 vuo-
den ikdan saakka. (Forssan seudun hyvinvointikuntayhtyma 2016.)

Perhesuunnitteluneuvola tarjoaa yksil6llista raskauden ehkadisyneuvontaa
seka yleisesti ehkdisyn suunnittelua. Vastaanotolla on mahdollisuus kes-
kustella sukupuolitauteihin, perhesuunnitteluun seka seksuaalisuuteen
liittyvissa asioissa. Myds raskauden keskeytykseen liittyva neuvonta, tutki-
mukset, hoito seka jalkihoito kuuluvat perhesuunnitteluneuvolan toimin-
taan. Perhesuunnitteluneuvolassa ehkdisyneuvontaa hoitavat terveyden-
hoitaja ja terveyskeskusladkari tyopareina. (Forssan seudun hyvinvointi-
kuntayhtyma 2016.)
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5 EHKAISY

Nuoren aloittaessa ehkaisya on otollinen tilaisuus vaikuttaa hanen terveys-
kayttaytymiseensa, mindkuvaansa sekd ymmarrykseen huolehtia omasta
terveydesta. Ennen ehkaisyn aloittamista selvitetadan nuoren psykososiaa-
linen tilanne, paihteiden kayttd seka tupakointi, mahdolliset sairaudet ja
suvussa esiintyvat riskitekijat seka mahdolliset kdaytossa olevat laakkeet.
Lisaksi tehdaan gynekologinen anamneesi, jossa selvitetaan kuukautisten
saannollisyys ja laatu, kivut ja vaivat seka seksuaalianamneesi yhdyntojen
aloittamisiastd, kumppanien maarastd, aiemmista ehkdisymenetelmista ja
lisdksi etta onko nuori kokenut vakivaltaa, painostusta tai hyvaksikayttoa.
Tassa yhteydessa on luontevaa ottaa puheeksi kondomin kaytto ja suku-
puolitautien tarttumisen riskit. Ehkaisya valittaessa on hyva pitaa mielessa,
etta ehkdisymenetelmien kaytosta vaikutuksista ja hyodyista kertominen
parantaa niiden kayttovarmuutta. (Kivijarvi 2016a.)

Ehkdisymuotoja on olemassa monenlaista. On erikseen raskaudenehkaisya
ja sukupuolitautienehkaisyd. Molemmissa naissa tilanteissa auttaa, kun ti-
lanteisiin varaudutaan jo etukateen ja nadin vadltetdan riskien syntymista.
(Vaestoliitto 2016c.) Nuorelle ehkdisyn aloittamisessa tarkeimpia asioita
on usein turvallisuus, vahaiset haittavaikutukset ja ehkaisyn tehokkuus.
Muita tekijoita voi olla esimerkiksi kdaytdon helppous seka kuukautishairioi-
den hoito ja lisdksi ehkdisyn hinnalla on paljon merkitysta. Niin nuorille nai-
sille kuin miehillekin on tarjottava riittdvaa tietoa ja taitoja erilaisten eh-
kdisymenetelmien kaytosta, niiden tehosta, hyodyista ja haitoista. (Ras-
kauden ehkaisy: Kdaypa hoito-suositus 2015.) Nuorelle on selitettdva ym-
marrettdvasti ja selkedsti, mika ehkaisee ja raskautta ja mika sukupuoli-
tauteja (Vaestoliitto 2016d).

Valinta ehkdisymenetelmasta tulee perustua nuoren toiveisiin ja realisti-
seen tilanneselvitykseen, sillda menetelman sopivuus parantaa kayton jat-
kuvuutta. Ehkaisypalveluiden tulee olla helposti nuoren saatavilla ympari
vuoden. Ehkdisyn kaytolle ei myodskaan ole ikdrajaa, eika aloitus edellyta
gynekologista tukimusta. On tutkittu, ettd ehkaisyn valiton aloittaminen,
kuukautiskierrosta riippumatta, lisdd myos ehkaisyn kayttod. (Raskauden
ehkaisy: Kdypa hoito-suositus 2015.) "Jos ehkaisy aloitetaan muulloin kuin
kuukautiskierron ensimmaisen viikon aikana, tulee varmistaa, ettei nainen
ole raskaana. Jos hormonaalinen ehkaisy aloitetaan muulloin kuin kuukau-
tiskierron ensimmaisena paivana, kondomia tulee kayttaa lisdehkaisyna 7
vuorokauden ajan” (Raskauden ehkaisy: Kdypa hoito-suositus 2015).

5.1 Ehkdisymuodon valinta

Ehkaisyn tarve muuntautuu seurustelun eri vaiheissa ja ihmisten elaman-
tilanteen mukaan. Kondomi on useimmiten se ensimmainen ja paras eh-
kaisyvaihtoehto monelle. (Vaestoliitto 2016d.) Kondomi on ainoa tapa suo-
jautua seka raskaudelta etta seksitaudeilta. Liukuvoiteen kayttd ehkaisee
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lisdksi kondomin rikkoutumista ja parantaa sen paikallaan pysymista. Kon-
domista saa tarvittaessa leikattua myos suuseksisuojan. (Vaestoliitto
2016e.)

Tehokkain ehkdisymuoto on kayttda sekda kondomia etta jotakin muuta eh-
kdisymenetelmaa, eli niin sanottua tuplaehkaisya. Tuplaehkaisy on varmin
tapa suojautua raskaaksi tulemiselta ja seksitaudeilta. Jokainen ihminen on
yksildllinen ja joskus ehkaisyn kanssa voi tulla joitakin ongelmia tai seksiin
voi liittya joitakin pulmia tai jos seksitaudin olemassaolo on mahdollista,
tulee hakeutua ladkariin. (Vaestoliitto 2016e.) Muut ehkaisyvalmisteet, ku-
ten hormonaaliset ehkaisypillerit, laastarit tai kierukat eivat suojaa laisin-
kaan sukupuolitaudeilta, mutta ovat hyvia raskaudenehkaisyyn kondomin
kayton rinnalla (Rusanen 2014).

Jos seksikumppanien maara on suuri, riski saada sukupuolitauti kasvaa (Ru-
sanen 2014). Ehkaisy mielletaan vield nykyaikana naisten asiaksi ja osittain
tahan liittyen raskauden ehkaisyksi (Aarnipuu ym. 2012, 84). Seksikump-
panien vaihtuessa ja satunnaisissa seksiin liittyvissa tilanteissa, sukupuoli-
tautien ehkaisyyn tulee muistaa kiinnittaa erityista huomiota. Jokaisen tu-
lee pitdaa ehkaisyn vastuu omassa mielessa eika olettaa kumppanin hoita-
van asiaa. (Vaestoliitto 2016a.) Halujen vallassa on tarkeda, etta omista ra-
joista osataan pitamaan kiinni (Aarnipuu ym. 2012, 84).

5.2 Hormonaaliset ehkdisyvalmisteet

Hormonaalisten ehkaisyvalmisteiden tarkoitus on estaa raskauden synty-
mista vaikuttamalla naisen hormonitasapainoon. Niiden teho perustuu ke-
hon hormonitasapainon muutoksiin. Hormonaalisia ehkdisykeinoja pide-
taan oikein kaytettyna tehokkaina raskaudenehkaisyssd. Hormonaaliset
ehkaisyvalmisteet saattavat kuitenkin aiheuttaa joskus sivuvaikutuksia, ku-
ten mielialan vaihtelua, paansarkya, ihon rasvoittumista, vuotohairioita tai
painomuutoksia. Sivuvaikutukset ovat kuitenkin hyvin yksil6llisia eika sivu-
vaikutuksia ilmene jokaisella lainkaan. Hormonaaliset ehkaisykeinot suo-
jaavat tehokkaasti raskaudelta, mutta eivat suojaa sukupuolitaudeilta. (Eh-
kdisynetti n.d.) Toiset hormonaaliset ehkaisyvalmisteet sisaltdvat seka est-
rogeenihormonia ettd keltarauhashormonia ja toiset vain pelkkda kelta-
rauhashormonia (Vaestaliitto 2016c).

Estrogeenihormonia ja keltarauhashormonia sisaltavia valmisteita kutsu-
taan yhdistelmaehkaisyvalmisteiksi. Yhdistelmaehkaisyvalmisteisiin kuulu-
vat ehkaisypillerit, ehkadisyrengas seka ehkaisylaastari. (Vaestoliitto 2016f.)
Yhdistelmaehkaisyvalmisteet vaikuttavat padasiassa ovulaation estami-
seen (Ehkaisynetti n.d). Raskauden ehkaisyn lisdksi yhdistelmaehkaisyval-
misteilla on todettu olevan monenlaisia hyotyvaikutuksia (Vaestoliitto
2016g).

YhdistelImaehkadisyvalmisteet edistavat kuukautisten saanndllistymista
sekd vahentdvan kuukautiskipuja. Lisdksi vuodon kestoaika lyhenee ja
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maara vahenee. Ne auttavat suojaamaan kohdunulkoisilta raskauksilta,
kuukautisia edeltavat vaivat, kuten PMS-oireet helpottuvat. Estrogeeni-
keltarauhashormoni vahentavat riskia saada rintojen tai munasarjojen hy-
vanlaatuisia kasvaimia ja riskia sairastua endometrioosiin seka lieventavat
sen tuomia oireita. Ne my0s suojaavat kohdun limakalvoa syévalta ja mu-
nasarjasyovalta. Kaiken lisaksi osa valmisteista hoitaa liikakarvoitusta seka
aknea. Yhdistelmaehkaisyvalmisteilla on kuitenkin myds haittavaikutuksia
ja ne eivat sovi kaikille (Vaestoliitto 2016g). Talléin vaihtoehtoina ovat
muun muassa pelkkaa keltarauhashormonia sisaltava, estrogeeniton eh-
kaisypilleri eli minipilleri, ehkadisykapseli, hormoni- tai kuparikierukka, eh-
kaisylaastari tai kondomi (Vaestoliitto 2016c).

Progesteronia eli keltarauhashormonia sisaltavat ehkaisyvalmisteet, kuten
minipillerit, ehkadisykapselit ja ehkaisyruiske sisaltavat vain yhta hormonia.
Vaikutustapa on ndissa hieman erilainen, jolloin hormoni ehkaisee siittioi-
den paasemisen kohtuun, osa myods estdda munasolun irtoamisen. (Ehkai-
synetti n.d.) Minipillerit sopivat useimmiten henkildille, jotka eivat voi jos-
takin syysta kayttaa estrogeenia sisaltavia yhdistelmapillereita (Vaestoliito
2016g).

Kohtuun asennettava hormonikierukka sisaltda ainoastaan keltarau-
hashormonia. Se on sopiva vaihtoehto henkildlle joka ei voi kayttda yhdis-
telmaehkaisyvalmisteita. Hormonikierukoita I6ytyy nykyisin kolme eri-
laista vaihtoehtoa. (Ehkadisynetti n.d.) Yha useammin ihmiset puhuvat hor-
monittomasta ehkaisyvaihtoehdosta. Yksi hormoniton ja varma ehkaisy-
keino on kuparikierukka. Kuparikierukka on turvallinen kayttaa ja se sopii
erityisesti synnyttaneelle naiselle. (Kivijarvi 2016b.)

5.3 Kondomi

Suosituin ehkaisykeino on kondomi, josta on olemassa myo6s naisille tar-
koitettu versio, femidomi. Femidomi ja kondomi ovat ainoat ehkaisykei-
not, jotka antavat suojan raskauden lisdksi myos sukupuolitaudeille. (Eh-
kaisynetti n.d.) Kondomia on hyva kayttda hormonaalisen ehkaisyn lisana
ja varsinkin, jos seksisuhde on uusi tai jos on useita seksikumppaneita.
Nuorille on markkinoitu paljon kesdaikaan valistuksilla ja jakamalla ilmaisia
kondomeja festivaaleilla. Valistuskampanjoiden yhteydessa on hyva tilai-
suus opastaa kondomin oikeaoppisessa kaytossa. (Klementti & Raussi-
Lehto 2014, 138.) Naisille ja miehille on olemassa omat kondomit, mutta
yleisin kdytetty muoto on miesten kondomi. Kondomin kayttéa on myos
hyva opetella seksuaalikasvatuksen yhteydessa. Kondomien viimeinen
kayttopaiva on tarkeaa tarkistaa sekda huomioida, ettd ne ovat kertakayt-
toisid. (Rusanen 2014.)

Kondomia tulee kayttaa kaikissa seksikontakteissa, kuten ematin-, anaali-
ja suuseksin yhteydessa, silla seksitaudit voivat tarttua kaikissa ndissa yh-
teyksissa (Vaestoliitto 2016e). Osa nuorista ajattelee, ettd kondomin kayt-
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tamista voisi harjoitella vasta yhdynndssa. Monilla se kuitenkin lisda ensim-
maisten kertojen suorituspaineita. Poikia kannattaa kannustaa harjoittele-
maan kondomin kayttoéa jo aiemmin esimerkiksi itsetyydytyksen yhtey-
dessd, jotta menetelma tulisi hyvin tutuksi ennen kuin yhdyntéja ja muita
seksikontakteja aletaan harrastaan. My®os tyttéjen on hyva harjoitella niin
miesten kuin naistenkin kondomin kayttoa. Halyttavaa on, etta sukupuoli-
taudit lisdantyvat ja kondomin kayttoluvut kuitenkin laskevat. (Peltonen
ym. 2006, 166-167.)

Kondomeja saa ostettua monesta eri paikasta, kuten kaupasta, huoltoase-
malta, kioskista, apteekista tai verkkokaupasta. Poikien hyva tapa harjoi-
tella kayttoa on itsetyydytyksen yhteydessa oman peniksen paalle. Tytot
voivat harjoitella kondomin rullaamista omien sormien tai vaikka banaanin
paalle. Kondomia kuuluu kayttaa yhdynnan lisaksi myos suuseksisuojana.
Naistenkondomit ovat hieman harvinaisempia. (Vaestoliitto 2016h.)

Kondomi asetetaan jaykistyneen peniksen padlle ennen seksikontaktia.
Siemensyoksyn jalkeen siemenneste jaa kondomiin ja ndin myoskaan muut
kehon eritteet ja taudinaiheuttajat eivat lapdisen kondomia. Kondomin
suojateho on paras, kun sita kaytetdaan seksitilanteen alusta loppuun
saakka. (Vaestoliitto 2016e.) Siemensyoksyn jalkeen erektio laskee melko
nopeasti, jolloin kondomi pysyy huonosti peniksen paalla. Penis kannattaa-
kin ottaa siemensydksyn jdlkeen mahdollisimman nopeasti pois esimer-
kiksi emattimesta ja samalla pitamalla kiinni kondomista, etta se ei paase
luiskahtamaan pois. Kondomi saattaa myos menna rikki yhdynnan aikana
ja sen vuoksi on hyva aina yhdynnan jalkeen tarkistaa silmamaaraisesti sen
kunto. On aina hyva pitaa mielessa seksitautien tarttumisen mahdollisuus
seka raskaaksi tulemisen riski, jos kondomin kayttoon liittyy ongelmia. (Va-
estoliitto 2016h.)

6 SUKUPUOLITAUDIT

Sukupuolitaudit ovat tarttuvia tauteja ja niiden itdmisajat vaihtelevat vii-
koista kuukausiin ja jopa vuosiin. Vaikka tauti ei olisikaan viela tehnyt kan-
tajalleen mitdan oireita, niin tana aikana tauti kuitenkin tarttuu eteenpain
suojaamattoman seksin valityksella. (Hiltunen-Back & Aho 2005, 85-86.)
Sukupuolitaudit tarttuvat suojaamattoman yhdynnan lisaksi myos suusek-
sin tai anaaliyhdynnan valitykselld (Rusanen 2014c).

Yleisimmat seksin yhteydessa nuorilla tarttuvat sukupuolitaudit ovat kon-
dylooma, klamydia seka genitaaliherpes. Nama ovat 1980-luvulta ldhtien
yleistyneen seksuaalikdyttaytymisen muutoksen myo6ta. Terveystieto-op-
piaine, seulonta seka rokotukset ovat tehostaneet sita, ettad nuorille on an-
nettu uusia mahdollisuuksia seksuaaliterveyskasvatukseen tautien seka
niiden aiheuttamien seurausten torjunnassa. (Lehtinen 2007.) Sukupuoli-
tautien tarttumisen ennaltaehkaisyyn voidaan vaikuttaa pidattaytymalla
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seksistd, seksikumppanien maaran pitamisessa mahdollisimman pieneng,
ottamalla rokotussuojat tauteihin, joihin on rokotteet, kayttamalla kondo-
mia ja olemalla kumppanin kanssa mahdollisimman avoin ja rehellinen sek-
suaalisuuteen liittyvissa asioissa (Arici 2012, 164).

On tarkeda huomioida, etta taudit eivat aina aiheuta mitaan oireita. Sen
takia pelkkien oireiden vuoksi ei voi paatella oletko saanut seksitartunnan.
Myoskaan paalta padin ei voi paatella, onko jollakin henkil6lla sukupuoli-
tauti vai ei. (Vaestoliitto 2016j.) Sukupuolitauteihin saattaa kuitenkin liittyy
monia yleis- seka paikallisoireita. Yleisia ovat muun muassa kuume, kurk-
kukipu, paansarky, imusolmukkeiden suureneminen varsinkin nivustai-
peissa seka lihas- ja nivelsaryt. Paikallisia oireita ovat syylat, rakkulat, suun
seka genitaalialueiden haavaumat, kirvely, lisdantynyt valkovuoto, kutina,
kirvely virtsatessa, limainen tai markdinen eritys virtsaputkesta, lisdkives-
tulehdus seka syylat, haavaumat tai kutina perasuolessa sekda ymparis-
tossa. (Rusanen 2014c.)

Jos kyseessa on riskitilanne, eli yhdynta on ollut suojaamatonta, noin vii-
kon kuluttua on tarkeaa kayda testeissa. Omilla terveyskeskuksilla paasee
maksuttomiin testeihin. Keskussairaaloiden seka yliopistollisten sairaaloi-
den yhteydessa on myds sukupuolitautien poliklinikoita, jossa tautien hoi-
don lisdksi myos testataan tauteihin sairastuneisuutta. Kuitenkaan kaikkia
tauteja ei voida testien avulla todeta, vaan vasta niiden oireilujen ilmaan-
nuttua. Seka hoitajia, etta ladkareita koskee salassapitovelvollisuus, joten
nuorien on kdyntien tiedot eivat mene nuoren kotiin. (Vaestoliitto 2016;j.)

Sukupuolitautien hoito on tarkeaa, silla niihin liittyy hoitamattomana eri-
laisia riskeja. Myos seksikumppanin samanaikainen hoito seka tartunnan
ilmoittaminen muille kumppaneille on tarkeda. Taman avulla saadaan tar-
tuntaketju pysaytettyad. (Vaestoliitto 2016j.) Jaljityksella pyritdan ennen
kaikkea ennaltaehkdisemaan tartuntojen edelleen leviamista seka tautien
aiheuttamien jalkiseurausten kehittymisten ehkaisy. Jokaisella ihmiselld
on oikeus saada tieto mahdollisesta altistumisestaan tartunnalle ja taman
myo6ta hakeutua tutkimuksiin. (Hiltunen-Back & Aho 2005, 85-86.)

Jokaisella on velvollisuus ilmoittaa kumppaneilleen tartunnan mahdolli-
suudesta, jotta he osaisivat hakeutua tutkimuksiin ja ilmoittaa edelleen
omille kumppaneilleen. Sukupuolitartunta ei ole milloinkaan tartunnan
saaneen yksityisasia. (Hiltunen-Back & Aho 2005, 85—86.) Osa hoidetaan
antibioottikuureilla ja osaa ei voida taysin parantaa, mutta niiden oireita
voidaan lievittaa erilaisilla hoidoilla (Vaestoliitto 2016j). Vaestoliiton teke-
mien tutkimuksien mukaan yleisesti nuorilla on heikot tiedot koskien su-
kupuolitauteja (Lehtinen 2007).

Erilaiset sukupuolitaudit jaetaan kolmeen erilaiseen ryhmaan; yleisvaaral-
lisiin, ilmoitettaviin sekd muihin. Yleisvaarallisiin luetaan kuppa ja ilmoitet-
taviin kuuluvat tippuri, klamydia, hepatiitti B ja C seka HIV-infektio. Muihin
sukupuolitauteihin luokitellaan genitaaliherpes seka kondylooma. Tippuri
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seka kuppa ovat harvinaisempia ja niiden tartunta saadaan yleensa ulko-
mailta. Jotta pystytdan suunnittelemaan luotettava naytteidenotto, on po-
tilaan haastattelun avulla selvitettdava tartunta ajankohta sekd mahdolli-
nen riski. Laboratorionaytteisiin perustuu tippurin, HIV-infektion, klamy-
dian, B- ja C hepatiitin seka kupan diagnostiikka. Kliinisen kuvan perus-
teella tehdaan kondylooman diagnoosi sekda myos usein genitaaliherpek-
sen diagnoosi. (Sukupuolitaudit: Kaypa hoito-suositus 2010.)

THL yllapitaa valtakunnallista rekisteria sukupuolitaudeista tautirekiste-
rissa. Rekisterin avulla saadaan tietoa Suomen sukupuolitartunnoista. THL
julkaisee vuosittain tartuntatautiraportin. Yleisin ilmoitettava sukupuoli-
tauti Suomessa on klamydia. Verraten raporttiin, on tartunnan saaneita
enemman, silla monet saavat joko mikrobilaakityksen partnerinsa kautta
tai ovat oireettomia. Koska kondylooma seka genitaaliherpes eivat ole il-
moitettavia tauteja, niiden maarasta ei ole kattavaa valtakunnallista tie-
toa. Silti on todettu, niiden olevan heti klamydian jalkeen yleisimpia suku-
puolitauteja joita havaitaan sukupuolitautien poliklinikoilla. (Sukupuolitau-
dit: Kdypa hoito-suositus 2010.)

Sukupuolitautien hoito seka diagnostiikka perustuvat Suomessa tartunta-
tautiasetukseen seka -lakiin (Sukupuolitaudit: Kaypa hoito-suositus 2010).
Laki maarittelee, ettd mikrobiologisen laboratorion, hammasldakarin seka
ladkarin on tehtadva tartuntatauti ilmoitus, kun kyseessa on yleisvaarallinen
tai ilmoitettava sukupuolitauti (Rusanen 2014c). Potilaalle ovat Suomen
lainsddadannon mukaan maksuttomia tippurin, HIV-infektion seka klamy-
diainfektion hoito, tutkimus seka ladkkeet joita on maaratty hoitoon. Myos
kupan hoito, tutkimus seka ladkkeet joita on maaratty hoitoon ja sairastu-
neeksi epaillyn tai sairastuneen eristaminen on maksutonta. Hepatiitti B ja
C kuuluvat my6s maksuttomaksi hoitoon maarattyjen ladkkeiden osalta.
(Sukupuolitaudit: Kaypa hoito-suositus 2010.)

Jos potilaan hoitopaikasta ei voida antaa potilaalle |ddkitysta, hanen resep-
tiinsa merkitaan, ettd ldake on maksuton ladke tartuntalain mukaisesti. Re-
septissd on myos laskutusta varten yhteystiedot hoitavalta taholta. Kon-
dyloomat sekd genitaaliherpeksen hoito, tutkimus seka ladkkeet joita on
madaratty hoitoon, kuuluvat normaalien maksukaytantojen piiriin. (Suku-
puolitaudit: Kdypa hoito-suositus 2010.)

6.1 Klamydia

Klamydia tarttuu seksin valitykselld, joka on ollut suojaamatonta. Ainut eh-
kaisy, joka suojaa klamydiatartunnalta, on kondomi. Vuosittain ldhes
14 000 tartuntaa todetaan Suomessa. Klamydia on yleisin sukupuolitauti
nuorilla ja valtaosa tartunnan saaneista ovat alle 29-vuotiaita. (Terveyden
ja hyvinvoinnin laitos 2016a.) Noin 60 % tartunnoista on todettu olevan
naisilla. 20—-24-vuotiailla on eniten tartuntoja (Rusanen 2014a). Klamydia
on yleisimmin esiintyva sukupuolitauti my&s monissa kehittyneissa maissa.
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Tutkimuksissa on todettu, ettd naissa maissa jopa 2—6 % naisista sekd mie-
hista, jotka ovat alle 25-vuotiaita, on klamydia tartunta. (Jayasekara 2016.)

Taudin aiheuttaja on bakteeri Chlamydia trachomatis. Bakteerin itdmisaika
on kymmenesta paivasta kahteen viikkoon. Vaikka tautia esiintyykin jokai-
sessa ikdaryhmadssd, sen suurin tartuntavaara on alle 25-vuotiailla, joilla
esiintyy monia eri kumppaneita. Usein infektio on oireeton. (Sukupuolitau-
dit: Kaypa hoito-suositus 2010.) On tarkedaa muistaa, etta vaikka klamydia
olisikin oireeton, se silti tarttuu eteenpdin muihin (Terveyden ja hyvinvoin-
nin laitos 2015a). Hoitamattomana klamydia voi johtaa sisasynnytintuleh-
dukseen, jonka seurauksena voi olla lapsettomuutta tai kohdunulkopuoli-
nen raskaus (Sukupuolitaudit: Kdypa hoito-suositus 2010). Miehilla hoita-
maton klamydia voi aiheuttaa lisakivestulehdusta, joka voi myos johtaa
lapsettomuuteen (Terveyden ja hyvinvoinnin laitos 2015a). Kohdunkaulan
syovan riski saattaa myos kasvaa klamydiatulehdukseen sairastuttua (Ru-
sanen 2014a).

Oireet joita klamydia aiheuttaa ovat tihentynyt virtsaamisentarve, kirvely
virtsatessa, lisaantynyt valkovuoto, vuoto virtsaputkesta tai yhdynnanjal-
keiset veriset vuodot seka alavatsakivut. Jos gynekologisessa tutkimuk-
sessa todetaan sivuelimien tai kohdunnapukan liikutteluarkuutta, viittaa-
vat ndma oireet sisdasynnytintulehdukseen. Nielun seka perdsuolen tuleh-
dukset ovat usein oireettomia, mutta voivat oireilla kuten my6s silman si-
dekalvotulehduskin. (Sukupuolitaudit: Kaypa hoito-suositus 2010.) Pera-
suolitartunta voi aiheuttaa oireiluna kirvelya perasuolen alueella, suutar-
tunta voi esiintya kurkkukipuna seka silmien tartunta saattaa oireilla sil-
mien punoituksena (Terveyden ja hyvinvoinnin laitos 2015a).

Klamydiapotilaista on tutkimuksen mukaan todettu 15 prosentilla olleen
aikaisempi tartunta aikaisemman vuoden aikana. Klamydian seulontaa
suositellaan seksuaalisuus- ja lisdantymisterveyden edistamisen toiminta-
ohjelmassa, joka on sosiaali- ja terveysministerion julkaisema. Seulontaa
jarjestetaan raskauksien keskeytyksen yhteydessa seka alle 25-vuotiailta,
jotka hakevat ehkaisy3, jos heilld on ollut aikaisempi tartunta tai jos heidan
kumppaninsa on vaihtunut. Seulonnan jarjestamista opiskelijaterveyden-
huollossa harkitaan myds. (Sukupuolitaudit: Kdypa hoito-suositus 2010.)

Klamydiatartunta voidaan todeta virtsasta noin viikon kuluttua tartun-
nasta. Klamydiatesti voidaan tehda myos virtsaputken suulta, kohdun-
kaulasta, perdaukosta, nielusta seka silman sidekalvolta otetusta vanu-
puikkondytteesta. Jos epdilee saaneensa klamydiatartunnan, kannattaa
hakeutua tutkimuksiin mahdollisimman varhain. (Terveyden ja hyvinvoin-
nin laitos 2016a.)

Luotettavin menetelma on nukleiinihapon monistustesti, jolla voidaan to-
deta seka sukupuolielinten, etta myos niiden ulkopuolinen klamydia. Nayt-
teena tikkunadytteen lisdksi voi olla my0s ensivirtsanayte. (Sukupuolitaudit:
Kaypa hoito-suositus 2010.) Ennen virtsandytteen antoa tulee olla kaksi
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tuntia virtsaamatta (Rusanen 2014a). Hoitona klamydiaan kaytetdan ensi-
sijaisesti kerta-annoksena antibioottia. Taman lisaksi on myds olemassa
muita ladkkeita ja ladke sukupuolielinten ulkopuoliseen klamydiaan. (Su-
kupuolitaudit: Kdypa hoito-suositus 2010.)

Jos potilaan vakituisella kumppanilla on klamydia jo todettu ja potilaalla
itselldan on todettu selkedt klamydian oireet, voidaan hoito aloittaa valit-
tomasti naytteenoton jalkeen. Neljan viikon kuluttua hoidon paatyttya jal-
kitarkastuksessa varmistetaan viela paraneminen mikrobiologisesti. (Suku-
puolitaudit: Kdypa hoito-suositus 2010.) Jatkossa suositellaan testaamista
3-12 kuukauden paasta ja aikaisemminkin jos kumppani on vaihtunut
(Jayasekara 2016).

6.2 Genitaaliherpes

Infektioiden aiheuttajia ovat herpes simplex- virus 1 sekd 2. Infektion
yleensa aiheuttaa virus 2, mutta myos virus 1 osuus on 25%. Itamisaika ge-
nitaaliherpekselld on yhdesta kahteen viikkoa. Kahden ja kuuden vuoro-
kauden valilla tartunnasta voi ilmentya primaari infektion oireita. Usein en-
sitartunta on kuitenkin oireeton tai vain vahaoireinen. (Sukupuolitaudit:
Kaypa hoito-suositus 2010.) Herpeksen oireillessa, naisten tyypillisia oi-
reita ovat alkuvaiheessa ulkosynnyttimien kutina seka kirvely, jonka jal-
keen genitaalialueelle ilmestyy rakkuloita. Ensimmaiseen tulehdukseen
usein liittyy virtsaamisoireita. (Tiitinen 2015.) Miehilld ensitartunta on
yleensa oireeton tai vahdoireinen (Hannuksela-Svahn 2013).

Primaarivaiheessa 10ydoksia sekd oireita ovat helposti rikkoutuvat seka
pinnalliset rakkulat, jotka sijaitsevat limakalvoilla tai iholla. Yleisina oireina
voi ilmeta paansarkya, kuumetta, nivusturvotusta seka imusolmukkeiden
turpoamista. Yleensa nama oireet haviavat kuitenkin noin kahden, kolmen
viikon kuluttua. Uusintaan ei yleisoireita yleensa liity. Genitaaliherpeksen
ensioireita ovat ensin kutina seka kihelmainti ja sen jalkeen rakkulat seka
haavaumat. Nama oireet yleensa lievittyvat viikon kuluessa. (Sukupuoli-
taudit: Kdypa hoito-suositus 2010.)

Vaikka oireita ei olisikaan, potilas voi silti olla tartuttava ja virusta erittyy
(Sukupuolitaudit: Kaypa hoito-suositus 2010). Kahden viikon kuluessa tar-
tunnasta nousee tartuntakohtaan ryhma kipeita, kihelmoivia ja kutisevia
rakkuloita. Ne puhkeavat jopa tuntien tai parin paivan kuluessa siita, kun
niitd on ensimmaisen kerran ilmestynyt. (Hannuksela-Svahn 2013.)

Noin 80 prosentilla herpes uusiutuu (Tiitinen 2015). Joillakin herpes saat-
taa tuntemattomasta syysta aktivoitua jopa yli 10 kertaa vuoden aikana
(Hannuksela-Svahn 2013). Estohoito on hyva potilaille, joilla on ollut uusin-
toja vuoden aikana kuusi tai jopa enemman. Sen avulla voidaan vahentaa
oireisia jaksoja seka sen tartuttavuutta. (Sukupuolitaudit: Kdypa hoito-suo-
situs 2010.) Uusiutuminen yleensa puhkeaa naisilla kuukautisten aikaan tai
psyykkisen tai fyysisen stressin jalkeen (Tiitinen 2015).
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Ensisijainen menetelma diagnostiikassa on viljely. Vasta-aine testi on sita
varten, ettd pyritdan tunnistamaan myds oireettomat herpeksen kantajat.
Vasta-aineet ilmestyvat primaarissa infektiossa vasta kolmen, neljan viikon
padsta tartunnasta. Hoitona kaytettavat virusladkkeet eivat havita virusta,
mutta auttavat sitd lieventamalla sen aiheuttamia oireita. Primaariherpek-
sen ollessa oireinen, suositellaan silloin suun kautta otettavaa viruslaaki-
tysta. Laakityksen voi aloittaa myds ennen laboratorion varmistusta, kun
kliininen epaily on vahva. Vaikka kondomin kaytté vahentaakin herpeksen
tarttumista, se ei kuitenkaan tehosta hoitoa tai suojaa taysin tartunnalta.
(Sukupuolitaudit: Kaypa hoito-suositus 2010.)

6.3 Kondylooma

Kondylooma eli visvasyylan aiheuttaja on papilloomavirus eli HPV. Osa vi-
ruksista aiheuttaa jalkapohjiin sekd sormiin syylia ja osa, noin parikym-
menta tyyppia viihtyvat limakalvoilla sukuelimissa. Sielta virus tarttuu su-
kupuoliyhteydessa herkasti, mutta joskus myos sormienkin valityksella. Ul-
kosynnyttimiin voi tulla myos syylia saunan lauteista tai samantyylisista
alustoista. Tama on kuitenkin harvinaista. HPV- infektioita on myds ole-
massa nakymattomina ja kaikki eivat aiheuta syylamaisia muutoksia su-
kuelimiin. (Polvi 2012.) Vaikka henkildlla itselldan ei olisi oireita tai tietoa
sairaudestaan, han voi silti tartuttaa sitd eteenpain (Vaestoliitto 2013).
HPV luokitellaan yhdeksi yleisimmin tarttuviksi tartuntataudeiksi. Se on
jopa viisinkertaisesti yleisempda kuin esimerkiksi klamydia. HPV-
muutoksilla on todettu olevan yhteys myos kohdunsuun alueen solumuu-
toksiin. (Polvi 2012.)

Kondomi ei anna tayttad suojaa HPV-infektion torjumisessa (Sukupuolitau-
dit: Kdypa hoito-suositus 2010). Tdaman vuoksi voi tartuntojen jaljitys olla
haastavaa, varsinkin jos seksikumppaneita on ollut useita. Tartunta saa-
daan yhdynnoissa, joissa ei ole kaytetty kondomia suojana, mutta myos
suuseksin kautta. Kasien valityksella tartunta voi tapahtua, jos kadella on
koskettu virus aluetta ja tdman jalkeen kosketaan toisen sukupuolielimia
valittomasti. (Vaestoliitto 2013.)

Itdmisaika on vaihteleva tartunnasta oireisiin. Aika voi olla jopa kuukau-
sista vuosiin. Kliininen kuva kondyloomassa on vaihtelevaa. Se voi olla kuk-
kakaalimaisesti ulkoneva, syylan kaltainen, mutta myds littea, jolloin pinta
on silea tai papumainen, jolloin ihon tai limakalvon pinnan luomimainen
muutos voi olla pigmentoitunut. (Sukupuolitaudit: Kdypa hoito-suositus
2010.)

Yleensa diagnoosi tehdaan tutkimalla kliinisesti ulkogenitaali alueet. Jos
todettu muutos ei reagoi hoitoon tai on epatyypillinen, siitd otetaan myos
histologinen nayte. Jos naisella on todettu kondylooma ulkosynnyttimissa,
hanelta otetaan myos kohdunsuulta irtosolundyte eli PAPA. (Sukupuolitau-
dit: Kaypa hoito-suositus 2010.) PAPA-ndytteen avulla ndhddaan mahdolli-
set muutokset seka limakalvojen vointi kohdunnapukasta. Miehilla ei ole
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olemassa samantyylista testid, joka kuvaisi mahdollisista solutason muu-
toksista. Suurin osa PAPA-nadytteen solumuutoksista seka HPV tartunnoista
paranevat itsestaan. Talloin elimisto itse poistaa seka viruksen, ettd sen ai-
heuttamat vauriot, jolloin sille ei tarvitse tehda mitdaan. Jos kyseessa on
vakavammat solumuutokset, silloin tarvitaan hoitoja sairaalassa seka tar-
kempia tutkimuksia. (Vaestoliitto 2013.)

Tavoitteena koko hoidolle on potilaalle itselleen hairitsevien muutoksien
paraneminen seka oireiden vaheneminen. Hoidon aloitus voidaan hoitaa
perusterveydenhuollossa paikallishoidolla, jonka potilas itse toteuttaa.
(Sukupuolitaudit: Kaypa hoito-suositus 2010.) Ladkkeiden vaikutuksesta
omat elimistdn puolustusjarjestelmat kaynnistyvat. Viruksen havittaminen
ei silti ole mahdollista, mutta ladkkeiden avulla on mahdollista nopeuttaa
paranemista. (Vaestoliitto 2013.) Jos itsehoito ei ole riittava, mietitdan
muita vaihtoehtoja kuten nestetyppijaadytyshoitoa. Myds kirurgiaa voi-
daan kayttaa, kun kyseessa on hoidolle resistentti, kookas seka laaja-alai-
nen kondylooma. Myds raskauden aikana voidaan poistaa kirurgisesti run-
saita kondyloomia. (Sukupuolitaudit: Kdypa hoito-suositus 2010.)

6.4 Tippuri

Tippurin aiheuttaja on gramnegatiivinen diplokokki, Neisseria gonorr-
hoeae. Tartunnan voi saada sukuelinten lisaksi myos nieluun seka pe-
rasuoleen. Silma-tippuri on harvinainen. Suuseksin yhteydessa tippuri tart-
tuu nieluun. Silman sidekalvoille se voi tarttua esimerkiksi sormien kautta.
Silmatartunta tarttuu myos synnytyksen yhteydessd vastasyntyneeseen.
Tartunnat ovat lisdantyneet varsinkin nuorilla naisilla. Kuitenkin valtaosa
todetaan miehilld. (Rusanen 2014c.)

[tamisaika on naisilla noin kaksi, kolme viikkoa ja miehilla paljon pienempi,
noin yhdesta viiteen vuorokautta (Sukupuolitaudit: Kaypa hoito-suositus
2010). Ongelmana hoidolle on se, etta vastustuskykyisia kantoja on lisdan-
tynyt. Mydskin samanaikaiset klamydia seka tippuri infektiot ovat lisaanty-
neet. Talléin hoitoa suunniteltaessa on aina huomioitava, onko klamydia
samanaikainen. Esiintyminen on vdhentynyt nopeasti Suomessa seka
muissa lansimaissa. Kaukoidastd seka Venajaltd sekd muualta ulkomailta
saadaan puolet tartunnoista. (Rusanen 2014c.)

Kliinisid oireita esiintyy vain osalla. Miesten oireita ovat esimerkiksi virtsaa-
mistarpeen tiheys, kirvely seka markainen vuoto virtsaputkesta. Naisille oi-
reet nakyvat lisddantyneena valkovuotona, virtsaamisvaivoina seka nielun
ja perasuolen tulehduksina. Kurkkukipua tai kirvelya suussa saattaa esiin-
tya nielu tartunnoissa. (Sukupuolitaudit: Kdypa hoito-suositus 2010.) Nielu
tartunnassa oireet yleensa jaljittelevat angiinan oireita (Tampereen yli-
opisto 2009). Proktiitissa eli perdsuolen infektiossa voivat oireet olla limai-
sen vuodon eritysta. Yleistyneessa harvinaisessa muodossa voivat oireena
olla kuume, markanappylat sekd niveltulehdus. (Sukupuolitaudit: Kaypa
hoito-suositus 2010.)
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Diagnostiikassa seka tippurin tutkimuksissa tehdaan kliininen tutkimus
seka seulontatesti, nukleiinihappotesti. Jos ndyte nayttaa positiivista, en-
nen hoidon aloitusta tulee viela viljelylla varmistaa ladakeherkkyys kannalle.
Bakteeriviljely tai varjays tehdaan miehilld virtsaputken eritteesta ja nai-
silla kohdunkaulan eritteesta. (Rusanen 2014c.) Nayte voidaan myos ottaa
ensivirtsasta. Tartuntatapa myods vaikuttaa otetaanko nadyte esimerkiksi
nielusta vai virtsaputkesta. Kun epaily kliinisesti on vahvaa, on ensisijaisena
tutkimusmenetelmana viljely. Vahva kliininen epaily koostuu viittaavista
oireista sekda kumppanin todetusta taudista. (Sukupuolitaudit: Kaypa
hoito-suositus 2010.)

Tippurin hoitoon kaytetdaan antibiootteja (Vaestoliitto 2016i). On tarkeaa,
ettda ensimmaisen hoitoviikon aikana pidattaydytaan yhdynnasta tai vaih-
toehtoisesti kaytetdan kondomia suojana, jalkitarkastukseen asti. Viljely
uusitaan viikon paasta tai tehddaan monistustesti neljan viikon paasta aikai-
sintaan. (Sukupuolitaudit: Kdypa hoito-suositus 2010.) Seka hoito, tutki-
mus, ettd ldadkkeet ovat julkisessa terveydenhuoltopiirissa maksuttomia
palveluita. Julkisia terveydenhuoltopiireja ovat esimerkiksi sukupuolitau-
tien poliklinikat seka terveyskeskukset. Hoitamattomana tippuri voi ai-
heuttaa miehelle lisdkives- tai eturauhastulehdusta. Naisille se aiheuttaa
munasarjatulehdusta. Hoitamattomuus voi olla myds syyna sekd miehilla,
ettd naisilla lapsettomuuteen. (Vaestoliitto 2016i.)

6.5 Kuppa

Syfilis eli kuppa on yksi yleisvaarallisista taudeista (Rusanen 2014b). Ai-
heuttajana kupalle on treponema pallidium- spirokeetta, jonka itdmisaika
on kolmesta viikosta neljaan viikkoon (Sukupuolitaudit: Kdypa hoito-suosi-
tus 2010). Kuppa tarttuu anaali- seka ematinyhdynnéssa ja suuseksissa, eli
suojaamattomissa seksikontakteissa (Terveyden ja hyvinvoinnin laitos
2015b). Hoito seka epidemiologinen torjunta tulisi keskittda joko sukupuo-
litautien poliklinikoille tai muille taudin erikoisosaajille (Rusanen 2014b).

Kupan diagnostiikka perustuu seka vasta-ainetesteihin, etta potilaan kliini-
seen kuvaan. Kun l16ydos on positiivinen, se viittaa joko aiemmin sairastet-
tuun ja hoidettuun tautiin tai tuoreeseen infektioon. Vasta-ainetestilld
tauti todetaan vasta kolmen, neljan viikon padstd mahdollisesta tartun-
nasta. (Sukupuolitaudit: Kdypa hoito-suositus 2010.)

1900-luvun alkupuolella kuppa oli viela hyvin yleinen tauti, mutta se saatiin
hallintaan penisilliinihoidon yleistyttyd. Nykyaan kuppa on harvinainen.
Suurin osa kantautuu Suomeen Baltiasta, Venajalta, Kauko-idan lomakoh-
teista seka Thaimaasta. Raskauden aikana tauti levida sikioon istukan
kautta varsinkin viimeisen raskauskolmanneksen aikana. Tall6in lapsi lahes
varmasti sairastuu ja tartunta voi pahimmillaan johtaa silloin sikién me-
nehtymiseen. (Rusanen 2014b.) Mahdollisen varhaisessa vaiheessa aloite-
tulla hoidolla voidaan estda tartunta sikioon (Terveyden ja hyvinvoinnin
laitos 2015b).
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Kuppa jaetaan neljdan eri vaiheeseen; primaari, sekundaari, latentti seka
tetriaarii. Kun kuppa on primaarivaiheessa voi testi ndyttaa tulokseksi ne-
gatiivista. Primaarivaiheessa taudin oireilu on yleensa ensihaava, joka on
kivuton. Se ilmaantuu kolmen tai neljan viikon kuluessa tartunnan saami-
sesta ja parantuu muutaman viikon aikana. Paikallisissa imusolmukkeissa
on talléin havaittavissa my6s turpoamista. Sekundaarivaiheessa eli noin
kuuden, kahdeksan viikon kuluttua tartunnasta ilmaantuu yleisoireita ku-
ten kuumetta, ihottumaa sekd imusolmukkeiden suurenemista. Nama oi-
reet jaljittelevat yleisia infektio oireita. Jos tauti on hoitamaton, tartun-
nasta vuoden kuluttua alkaa latenttivaihe. Tetriaarivaihe esiintyy useiden
vuosien jdlkeen ja aiheuttaa osalle komplikaatioita kuten ihomuutoksia,
keskushermostomuutoksia sekd sydan- ja verisuonimuutoksia. (Rusanen
2014b.)

Kupan tarttumista ehkaistaan kondomilla, oikein kaytettyna. Miesten vali-
sessa seksissa etenkin tulisi kayttaa lisdksi myos silikoni- tai vesiliukoista
liukuvoidetta. Jatkotartuntojen ehkdisemiseksi on tarkeaa selvittda myos
seksikumppanien tartuntamahdollisuutta ja ohjata heidat tutkimuksiin
seka hoitoon. Verenluovuttajat seulotaan kaikki kupan poissulkemiseksi.
(Terveyden ja hyvinvoinnin laitos 2015b.)

Kupan hoidossa kdytetdaan paivittdin antibiootteja. Taudin vaiheesta riip-
puu hoidon pituus. Hoito seka testaus ovat Suomessa maksuttomia kun-
nallisissa hoitopaikoissa. (Terveyden ja hyvinvoinnin laitos 2015b.) Kun
saadaan positiivinen kuppaan viittaava vasta-aineloydds, tulee konsultoida
tartuntatautien, terveyskeskuksen vastaavaa ladkarid, iho- ja sukupuoli
tautien erikoisladkaria, infektioldaakaria tai sukupuolitautipoliklinikan 1aa-
karia, jotta voidaan arvioida hoidon tarve. Uusien tartuntojen ehkaisemi-
nen on tarkeaa hoidon yhteydessa. Talloin kdytetddan kondomia suojana tai
pidattaydytdaan yhdynnodista ensimmaiseen seurantatutkimukseen asti.
Hoitovastetta seurataan vasta-aine testeilld, joissa vasta-aineet tarkiste-
taan ensimmaisen, kolmannen, kuudennen kuukauden seka yhden vuoden
jalkeen hoidon paattymisesta. (Sukupuolitaudit: Kaypa hoito-suositus
2010.)

6.6 HepatiittiCjaB

Hepatiitti B seka C ovat viruksen aiheuttamia maksatulehduksia. Hepatiitti
B tarttuu veren vilitykselld seka anaali- ja ematinyhdynndssa. Myos ema-
tineritteen seka siemensyoksyn valityksellad suuseksissa tapahtuu tartunta.
(Hiv-tukikeskus n.d.b.) On tarkeda kayttdaa kondomia yhdynnan lisdksi
my0Os suuseksin yhteydessd(Vaestoliitto 2016l1). Akuuteista infektioista
suurin osa on oireettomia. Noin 40 prosenttia saa oireita, jotka ilmenevat
muun muassa ripulina, pahoinvointina, oksenteluna, silmanvalkuaisten,
ihon tai limakalvojen keltaisuutena. Myds nivel- seka lihaskipuja voi esiin-
tya. Parin viikon alkamisesta oireet havidvat. (Hiv-tukikeskus n.d.b.)
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Synnytyksen yhteydessa voi lapsi saada didilta tartunnan, jos aiti on infek-
tion kantaja (Vaestoliitto 2016l). Tartunta voidaan ehkaista antamalla lap-
selle vasta-ainetta heti synnytyksen jalkeen ja samalla rokottamalla hanet
hepatiitti-B vastaan. Jos didin hepatiitti on todettu ennen synnytysta, voi-
daan antaa myos estohoitoa. (Vadestoliitto 2016k.) Myos imetyksen valityk-
selld voi vauva saada tartunnan &idiltad (Terveyden ja hyvinvoinnin laitos
2015e).

Koska oireet ovat usein vahaisia tai kokonaan oireettomia, niista ei voida
paatelld onko saanut mahdollisen tartunnan. Taman vuoksi on tarkeda
kayda testeissa, silla vain sen avulla saadaan selvitettya tartunta. (Vaesto-
liitto 2016n.) Infektio voi muuttua myos voimakasoireiseksi, jolloin muuta-
massa paivassa maksa menee kuolioon. Tata tapahtuu alle yhdella prosen-
tilla sairastuneista. Joskus infektio voi my6s muuttua krooniseksi, jolloin se
voi lisata maksasyodvan seka maksakirroosin riskia aiheuttaessaan maksan
vajaatoimintaa. (Terveyden ja hyvinvoinnin laitos 2015e.) Tartunta tode-
taan vasta-aine seka antigeeni verikokeella. Se on luotettava, kun se ote-
taan aikaisintaan kahdeksan ja 12 viikon valilla mahdollisesta tartunnasta.
(Hiv-tukikeskus n.d.b.) Verikoe voidaan toistaa, jos on ollut suuri tarttumis-
riski. Itamisaika saattaa olla jopa puoli vuotta (Vaestoliitto 2016m).

Virusta tdysin tuhoavaa hoitoa ei ole olemassa, joten sitd hoidetaan oirei-
den mukaisesti (Hiv-tukikeskus n.d.b). Akuutti infektio parantuu yleensa it-
sestdan. Alussa on tarkeda levata seka valttaa laakkeitd, jotka rasittavat
maksaa seka alkoholia. (Terveyden ja hyvinvoinnin laitos 2015e.) Suurin
osa paranee, mutta osa jaa kroonisiksi kantajiksi. Kun hepatiitti B:n on sai-
rastanut, jaa ihmiselle suojaava immuniteetti, joten uudelleen sairastumi-
nen ei ole mahdollista. (Hiv-tukikeskus n.d.b.)

Hepatiitti C on krooninen maksatulehdus. Se tarttuu yleisemmin likaisten
neulojen valitykselld huumeidenkdyton yhteydessa. Riski saada tartunta
suojaamattomassa yhdynnassa on pieni, mutta se on silti olemassa. Anaa-
liyhdynndssa on todettu olevan suurempi riski kuin ematinyhdynndassa.
(Hiv-tukikeskus n.d.b.) Tartunta on mahdollista saada moneen kertaan,
silla viruksia on olemassa useita eri lajeja. Jos diti on viruksen kantaja, voi
lapsi saada synnytyksessa tartunnan. (Vaestoliitto 2016m.)

C-infektio on usein vahdoireinen. Ensioireina noin 25 prosentille tartunnan
saaneistajuu ilmaantuu vatsakipuja, keltaisuutta sekd pahoinvointia. (Hiv-
tukikeskus n.d.b.) Hepatiitti C -tartunnasta ei siis voi paatella pelkastaan
oireiden perusteella. Testi otetaan verikokeella, kun mahdollisesta tartun-
nasta on kulunut noin kymmenen viikkoa. (Vaestoliitto 2016m.) Spontaa-
nisti noin 30 prosentilla infektio paranee. Pysyvaksi taudin kantajaksi jaa
noin 70 prosenttia. Vuosien kuluessa voi infektio johtaa maksakirroosiin
sekd maksasyopaan. (Hiv-tukikeskus n.d.b.) Infektion hoitoon tarkoitettu
ladkehoito ei tehoa kaikkiin. Maksansiirtoa pidetdaan myds yhtena hoito-
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muotona. (Vaestoliitto 2016l.) Rokotetta virusta vastaan ei ole. Tartun-
nalta suojaa kondomin kaytto sekd puhtaat pistovalineet. (Hiv-tukikeskus
n.d.b.)

6.7 HIV

HIV eli Human Immununodeficiency Virus eliimmuunikatovirus, tuhoaa ih-
misen elimistdon puolustusjarjestelmaa (Hiv-tukikeskus n.d). Leviava virus
leviaa toiseen ihmiseen joko pistosten kautta tai suojaamattomassa sek-
sissd. Yleisin tartuntatie ihmisesta toiseen on heteroseksi. Yli puolet sek-
sitartunnoista on myos tuotu ulkomailta. Vuosittain Suomessa on noin 170
uutta hiv-tapausta. (Hannuksela-Svahn 2014.)

Hoitamattomana se aiheuttaa pysyvan infektion. Sen tuhoaminen laak-
keilld on vaikeaa, silld viruksella on taito muuntautua isantasolun kal-
taiseksi perimaltaan. Se tunkeutuu lymfosyytteihin, eli auttajavalkosolui-
hin ja samalla tuhoaa niita. Jos tartunnan saanut ei saa ldadkehoitoa alkaa
hdanen oman elimistonsa puolustuskyky heiketa ja han altistuu ndin monille
eri sairauksille. Tartunnan saanut voi olla jopa vuosia oireeton. Hiv johtaa
hoitamattomana aidsiin, mutta automaattisesti nain ei kay, jos hoito on
aloitettu riittdvan ajoissa. Aids on vaihe, jossa hiv-infektio vuoksi immuu-
nijarjestelma on selvasti heikentynyt kuin myoés vastustuskyky elimistolla
taistella tauteja vastaan. Tehokkaan hiv-hoidon vuoksi, aids kuolemat ovat
huomattavasti vahentyneet. (Hiv-tukikeskus n.d.)

Hiv voi myo0s siirtya didin kautta syntyvdan lapseen (Hannuksela-Svahn
2014). Jos raskaana olevalla naisella on hiv-infektio, hdnen hoitonsa keski-
tetdan erikoissairaanhoitoon. Vastasyntyneen infektoitumisen estaminen
voidaan tehokkaasti estda didin hiv-ladkityksen avulla seka raskauden, etta
synnytyksen aikana. Myds synnytyksen huolellinen suunnittelu, imetyksen
estdminen seka vastasyntyneen laakitys ovat avain asioita vastasyntyneen
tartunnan estamisessa. (Sukupuolitaudit: Kdypa hoito-suositus 2010.)

Hiv-oireet ilmenevat tartunnan saaneilla noin yhdesta kuuden viikon ai-
kana tartunnan saamisesta (Terveyden ja hyvinvoinnin laitos 2015d). Oi-
reita saa tyypillisesti vain joka toinen tai kolmas tartunnan saaneista (Han-
nuksela-Svahn 2014). Tyypilliset oireet jaljittelevat virusinfektion epa-
spesifia oireita kuten kurkkukipu, suurentuneet imusolmukkeet, kuume
seka lihassarky (Terveyden ja hyvinvoinnin laitos 2015d). Muita esiintyvia
oireita ovat myds virusrokon tyylinen ihottuma kdammenissa, jalkapohjissa,
ylavartalolla seka paan alueella. My0s ripulia seka nivelsarkya voi ilmentya.
(Hannuksela-Svahn 2014.) Nama oireet kestavat noin yhdesta neljaan viik-
koon (Terveyden ja hyvinvoinnin laitos 2015d).

Kun ensioireet ovat helpottaneet, on virukselle tavallista, etta taman jal-
keen infektio pysyy oireettomana jopa vuosia (Terveyden ja hyvinvoinnin
laitos 2015d). Kun immuunivaste heikentyy vahitellen ja samalla virus-
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kuorma kasvaa, voi silloin ilmentya voimakasta tali-ihottumaa, pitkitty-
nytta ripulia, 1ampaoilya, laihtumista, toistuvaa sukuelinherpestd, limakal-
vojen seka hiiva, ettd sieni-infektioita seka runsaita syylia ja myos kon-
dyloomaa (Hannuksela-Svahn 2014).

Testi kuuluisi tehdd my6ds mahdollisimman varhain (Terveyden ja hyvin-
voinnin laitos 2015d). Altistuminen on tapahtunut esimerkiksi, jos henkil®
on harrastanut suojaamatonta seksia. Raskaana oleville neuvolat tarjoavat
seulontamahdollisuutta. Myds maahanmuuttajien mahdollisen tartunnan
olemassa olon mahdollisuutta suositellaan testattavaksi, varsinkin jos he
tulevat alueilta, joissa hiv on yleista. (Hannuksela-Svahn 2014.) Tartunta on
todettavissa viimeistaan kolmen kuukauden kuluttua mahdollisesta tar-
tunnasta. Nayte otetaan verestd, johon tehdaan vasta-ainetesti. (Tervey-
den ja hyvinvoinnin laitos 2015d.)

Testiin voi hakeutua omaan terveyskeskukseen, mutta myés oman koti-
paikkakunnan ulkopuolelle. Testeja tehddaan myds sukupuolitautien poli-
klinikalla, hiv-tukikeskuksissa, opiskelijaterveydenhuollossa, terveysneu-
vonta pisteissa, yksityisilla [adkariasemilla seka SPR:n Pluspisteessa. (Ter-
veyden ja hyvinvoinnin laitos 2015d.) Nimettomina testeissa voi kayda
muun muassa Hiv-tukikeskuksissa sekda SPR:n Pluspisteilla (Hannuksela-
Svahn 2014).

Testin tulos saadaan suoniverindytteesta otetusta vasta-aineesta noin vii-
kon kuluessa. Nayte voidaan my0s ottaa sormenpdaastd veripisarasta, jol-
loin testi on pikatesti ja vastaus saadaan valittomasti ndytteen oton yhtey-
dessa. Jos tulos on positiivinen, otetaan varmistustesti uudelleen ja taman
ollessa myo6s positiivinen Hiv diagnosoidaan. Ennen tulosta, kuuluu kaikissa
seksikontakteissa kayttaa aina kondomia. (Hiv-tukikeskus n.d.)

7 OPINNAYTETYON TARKOITUS JA TAVOITE

Opinndytetyo on toiminnallinen tyd, jonka toteutamme tekemalla oppaan.
Tarkoituksena on edistdd nuorten ammattiopistoikaisten seksuaaliter-
veytta. Tarkoitus on lisatd 16—18-vuotiaiden nuorten tietoisuuden lisaa-
mistd sukupuolitaudeista sekd saada heidat ajattelemaan vastuullisesti
suojaamattoman yhdynnan riskeja. Tavoitteena on tehda asuntolan nuo-
rille opas, joka on tiivis informaatiopaketti sukupuolitautien yleisoireista,
niiden tarttuvuudesta seka ehkaisysta ja myds, miten sukupuolitauteja tes-
tataan sekd mihin nuori ottaa yhteytta, kun han haluaa kdyda testautta-
massa mahdollisen tartunnan. Lisdksi kerromme nuorille sukupuolitautien
hoidoista ja mita ne saattavat hoitamattomana aiheuttaa.

Oppaan avulla tuetaan nuoren seksuaaliterveytta lisdaamalla sen avulla tie-
toutta nuorille koskien sukupuolitauteja seka hoidon piiriin hakeutumista
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riskitilanteessa. Huomioimme ty6ssamme myds terveydenhuollon tyonte-
kijan salassapitovelvollisuuden tarkeyden, jotta pystyttaisiin luomaan nuo-
rille mahdollisimman avoin seka luottavainen olo hakeutua testeihin. Tu-
levina terveydenhuollon ammattilaisina opinnaytety6 edistdd myds omaa
ammatillista osaamista sekd ohjaa kohtaamaan nuoria nadiden asioiden aa-
rella.

8 TOIMINNALLINEN OPINNAYTETYO

Toiminnallinen opinnaytetyd voi olla tapahtuma tai jonkinlainen tyéelama
lahtdinen hanke (Hamk n.d.). Toiminnallinen ty6 voi myos olla esimerkiksi
tapahtuman jarjestaminen, jonkin tuotteen suunnittelu tai jonkinlainen
toimintasuunnitelma. Tuotos voi olla myds kirjallisessa tai videoidussa
muodossa. (Jamk n.d.) Toiminnallisessa opinnaytetyossa kuvataan tyon
tausta, mika on tarve ja tapahtuman tai hankkeen tausta. Siina myos ker-
rotaan, mika on sen tarpeellisuus kdaytannon hoitotyon seka tekijan oman
osaamisen kehittymisen nakokulmasta. Yhteistyd tilaajan kanssa kerro-
taan sekd opinndytetyon teoreettinen tausta. Nayttoon perustuva tietoi-
suus on myos toiminnallisen opinndytetyon taustalla. Sen tekemisessa
hyodynnetdan tahan pohjautuvia erilaisia suosituksia, tutkimuksia seka
katsauksia. (Hamk n.d.)

Hyva opas pitda sisalladn kaikki ydinasiat, jotka halutaan saada lukijan tie-
toon. On tarkedaa, ettd neuvot sekd ohjeet olisivat mahdollisimman help-
polukuisia, selkeitd seka helposti ymmarrettavia. Tarkeda on myos, ettei
opas ole liian pitkd. Oppaasta jatetdaan pois ylimaarainen tieto, jolla ei ole
vaikutusta lukijan selviytymiseen tai hdanen tilanteeseensa. Keskeisina ka-
sitteind oppaassa tulisi olla tieto sairaudesta, sen hoidosta seka ohjauk-
sesta tukipalveluiden piiriin. (Kyngas, Kaaridainen, Poskiparta, Johansson,
Hirvonen & Renfors 2007, 124 - 125.)

Opasta voi elavoittaa kuvittamalla sita erilaisilla piirroksilla tai kuvilla. Nii-
den avulla oppaasta saadaan huomiota herattava seka persoonallinen ko-
konaisuus. Ulkoasulla saadaan lukijan mielenkiinto sekd motivaatio luke-
miseen herdadmaan. (Huovila 2006, 85- 106.)

Opinndytetydémme on toiminnallinen opinnaytetyo, jonka toteutamme te-
kemalla oppaan Forssan hyvinvointikuntayhtymalle, Forssan ammatti-inti-
tuutin asuntolaan. Opas on suunnattu 16—18-vuotiaille ammattiopistoa
kayville nuorille. Oppaan pdapaino on sukupuolitaudeissa seka niiden eh-
kaisyssa, hoidossa ja hoitoon hakeutumisessa. Oppaamme toteutuksessa
olemme huomioineet mista hyva opas koostuu ja miten tavoitamme op-
paan kohderyhman. Tata varten olemme kerdanneet tietoutta hyvasta op-
paasta seka tutustuneet erilaisiin, tahan ikiryhmaan kohdennettuihin mui-
hin oppaisiin seka verkkosivuihin.
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Oppaamme koostuu seka kirjallisesta ettd kuvitetusta tuotoksesta.
Olemme esitelleet oppaamme suunnitelman tdman tyon lopussa (LITE 1).
Valmis opas on toteutettu tekemalld kovakantinen kirja ifolor nimiselta yri-
tykseltd. Oppaan suunnitelma pitaa sisallaan samat kuvat seka tekstin si-
sallon, kuin valmis tyokin. Kuvakirjan saaminen sahkdiseen muotoon ei ole
mahdollista ja taman vuoksi olemme liittdneet suunnitelman opinnayte-
tydbhomme. Suunnitelman kautta on lukijalla mahdollisuus silti hahmottaa
mitda oppaamme sisadltdaa. Olemme korostaneet oppaassa seka suunnitel-
massa tiettyja tarkeitd sanoja muuttamalla fonttia tai sanan varia. Kay-
tamme myos kielellisesti jonkin verran puhekielta, silla kohderyhmaa aja-
tellen se on osuvampaa, kuten olemme muista oppaista huomanneet.

9 SUUNNITTELU JA TOTEUTUS

Oppaan sisdlté ja rakenne pohjautuvat nuorille ammattiopisto ikaisille
suunnattuun tietouteen sukupuolitaudeista ja niiden ehkaisysta seka hoi-
dosta. Kangaksen (2009), tekeman tutkimuksen mukaan nuoret kaipaavat
lisda tietoutta naista aiheista. Kangaksen (2009) mukaan, monilla 16ytyy
tietoutta naista asioista, mutta silti taysi ymmarrys esimerkiksi sukupuoli-
taudeilta ehkaisyyn on nuorilla puutteellista.

Olemme rajanneet oppaan tietouden sukupuolitauteihin, niiden eh-
kaisyyn, hoitoon hakeutumiseen seka sukupuolitautien hoitoon. Forssan
ammatti-instituutin terveydenhoitajan toiveesta kasittelemme myos op-
paassa jalkiehkaisya. Opinndytetydstd olemme sen rajanneet pois. Op-
paassa on tarkeda mainita jalkiehkaisystd, silla kondomin kayttamatto-
myys naisen ja miehen vélisessa yhdynnassa on sukupuolitautien tarttumi-
sen lisdksi myos suuri riski tulla raskaaksi.

Olemme sekd opinndytetyossamme, ettd oppaassa kasitelleen nuorten
yleisimmat sukupuolitaudit eli klamydian, kondylooman ja herpeksen,
mutta myos hiv-tartunnan, tippurin, hepatiitin seka kupan, koska olemme
halunneet antaa nuorille mahdollisimman kattavan tietouden sukupuoli-
taudeista. Oppaan kuvilla, kielelld seka ulkoasulla on pyritty herattamaan
nuorten mielenkiinto lukemaan opasta. Oppaan nimi on "Turvallista sek-
sid”, joka mielestamme hyvin viestii mita opas pitaa sisallaan. Oppaan si-
sallossa esiintyvat kuvat ovat itse piirrettyja tai kuvattuja ja kdytamme
myo6s Sexpo-saation luvalla, heiddan tekemidan sarjakuvia seksuaalisuu-
desta. Sexpon kuvien alla on tiedot kuvan tekijasta.

Opinnaytetyo prosessi alkoi alku syksysta 2016, jolloin aloimme kerata teo-
ria tietoutta nuorten seksuaalisuudesta, yleisimmista sukupuolitaudeista
ja nuorille suunnatusta seksuaalikasvatuksesta. Tdssa opinnaytetydssa
tuotetun oppaan suunnittelu alkoi joulukuussa 2016, jolloin Forssan hyvin-
vointikuntayhtyma toivoi Forssan asuntolan nuorille sukupuolitauteihin
erikoistunutta opasta. Toive oli, ettd pdapaino olisi sukupuolitaudeissa ja
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nuoren ohjaamisessa hoidon piiriin, jos epdily mahdollisesta tartunnasta
heraa.

Teimme teoria osuuden pohjalta erilaisia ajatuskarttoja siitd, mita op-
paamme voisi sisaltdd. Yhdessa paatimme Forssan hyvinvointikuntayhty-
man kanssa, etta oppaita tehtaisiin yksi kappale Forssan ammatti-intituu-
tin asuntolan aulaan, jossa nuoret voivat halutessaan lukea tai lainata
opasta. Oppaan lopullinen muoto paatettiin maaliskuussa 2017. Paatimme
tehdda oppaan kirjamuotoon tilaamalla ifolorilta kovakantisen oppaan
asuntolalle.

Oppaan suunnittelun eri vaiheissa olimme yhteydessa Forssan hyvinvoin-
tikuntayhtymaan ja yhdessa suunnittelimme erilaisia muokkauksia seka si-
saltod. Opinndytetydomme teoria valmistui maaliskuussa 2017. Oppaan
suunnitteluun seka toteutukseen kuului erilaisiin nuorille suunnattuihin
verkkosivuihin seka oppaisiin tutustuminen. Huomasimme, etta kuvilla on
naissa suuri merkitys ja taman vuoksi halusimme tekemamme oppaan si-
saltava paljon kuvia, jotta se olisi mahdollisimman mielenkiintoinen nuor-
ten mielestd. Oppaan kopio jaa meille itsellemme. Tulevaisuudessa on
Forssan hyvinvointi kuntayhtymalla teettaa lisapainoksia tarpeen mukaan.

10 EETTISYYS JA LUOTETTAVUUS

Seksuaalikasvatus tulisi olla ikdtasoa vastaavaa. Nuorten seksuaalikasva-
tuksessa on huomioitava, etta se tukee ja suojelee nuorten omaa seksuaa-
lista kehitystd. Seksuaalikasvatuksen kuuluu sisaltaa tutkittua ja uusinta
ajantasoista tietoutta. (Seksuaalikasvatuksen standardit Euroopassa
2010.) Opinnaytetyon tuotoksena tekemamme opas "Turvallista seksia”
pitda sisdllaan ajantasaista tietoutta sukupuolitaudeista, niiden ehkaisysta,
hoidosta seka hoitoon hakeutumisesta. Olemme pyrkineet tekemaan op-
paan siihen muotoon, etta se kunnioittaa nuorten itsemaaraamisoikeutta.
Tata korostaen olemme tuoneet oppaaseen nakokulman, ettd neitsyys ei
ole taakka vaan vaalittava asia ja jokaista ihmista koskee samat seksuaali-
oikeudet, joiden mukaan jokainen on oikeutettu tekemaan paatoksia siita
koska on valmis seksiin. Olemme oppaassa myds kertoneet, mita seksi on
ja, etta pelkka yhdynta ei ole synonyymi seksille.

Oppaan avulla olemme halunneet luoda nuorille kokemuksen, ettad seksi
on yksityinen, kaunis asia, jonka aloittamiseen on jokaisella taysi oikeus
vaikuttaa. Vaikka kasittelemmekin seksida kokonaisuudessaan kauniina
asiana, olemme silti halunneet korostaa, ettd on myds yhta tarkeaa sek-
sista pidattaytyminen, jos nuori itse kokee sen itselleen tarkedksi. Olemme
oppaan avulla antaneet nuorille mahdollisuuden saada kattavaa tietoutta
taysin nimettdmana. Nuoret voivat itse tutustua opaskirjaseen lainaamalla
sen asuntolan aulasta, jolloin heilld on taysi yksityisyys tutustua siihen esi-
merkiksi asuntolassa sijaitsevassa omassa huoneessaan.
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Uskottavuudella tarkoitetaan kriteerid, jonka avulla tutkimukset seka tut-
kimuksessa saadut tulokset voidaan osoittaa luotettaviksi. Tutkittavasta il-
miodsta saadut tutkimustulokset vastaavat ndin osallistujien ndakemyksia.
(Kylma & Juvakka 2007, 128.) Luotettavuuden arvioiminen voidaan myos
tehda vahvistettavuudella, jolloin aineiston avulla itse tekijat onnistuvat
kuvailemaan, miten johtopaatoksiin tai tuloksiin on paasty (Kylma & Ju-
vakka 2007, 129). Tydmme luotettavuus pohjautuu siihen, ettd olemme
kayttaneet mahdollisimman tuoreita aineistoja, jotka pohjautuvat uusim-
paan tutkittuun tietoon. Olemme tarkastelleet teoriaamme monien eri
lahteiden ja aineistojen kautta. Opinndytetydmme sisaltaa tutkimustietoa
muun muassa nuorten sukupuolitautitietoudesta, nuorten toiveista seksu-
aalikasvatukseen seka nuorten yleisimmista sukupuolitaudeista. Emme
Ioytaneet tutkimusta, joka olisi pitanyt sisalladn maarallisesti montako
nuorta saa vuosittain sukupuolitautitartunnan. Tahan varmasti vaikuttaa
myo0s se, etta genitaaliherpes seka kondylooma eivat ole ilmoitettavia su-
kupuolitauteja.

Kasittelemme opinndytetydssamme myos muita kuin yleisimpia sukupuo-
litauteja, jotta voimme antaa nuorille kokonaisvaltaisen kuvan kaikista
Suomessa yleisimmin esiintyvista sukupuolitaudeista. Olemme etsineet
materiaalia seka ladketieteellisistd kannoista, ettda myos kolmannen sekto-
rin eli jarjestdjen verkkosivuilta. Olemme pyrkineet kokoamaan tyéhémme
uusinta tietoa, joka on laaketieteellisyyden seka hoitotyon ndakokulman li-
saksi myos kaytannonldheista seka helppolukuista tietoa nuorille. Esimer-
kiksi Hiv-tukikeskuksen verkkosivujen materiaali on niin sanotusti arkikie-
listd, jolloin sen ymmartaminen on terveydenhuollon ammattilaisten ulko-
puolisille ihmisille selkeaa.

Oppaamme luotettavuutta olisi voinut lisata nuorille tehtadvalla esitestauk-
sella. Opasta olisi my6s voinut arvioida nuorten nakdkulmasta ja mahdol-
lisesti myos koulun opettajien. Forssan ammatti-instituutin terveydenhoi-
taja on hyvaksynyt oppaamme ennen sen lopullista tilaamista.

11 POHDINTA

Opinndytetyd toteutettiin toiminnallisena tyona, jonka toiminnallisen
osuuden toteutimme tekemalld "Turvallista seksia” -oppaan. Opinnayte-
tydmme perustui valmiisiin aineistoihin seka tutkimuksiin. Emme esites-
tanneet opasta nuorilla, silla sisdltdomme perustui tutkittuun ja ajankohtai-
seen tietoon.

Paadyimme tekemaan yhdessa opinndytetyota aiheesta nuorten seksuaa-
literveyden edistaminen, silla aihe kiinnostaa meitd kumpaakin. Aihe on
my0s aina ajankohtainen ja tulevina terveydenhoitajana seka sairaanhoi-
tajana tarvitsemme tietoutta teorian lisdksi, miten ohjata nuorta ndin hen-
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kilokohtaisessa asiassa. Saimme idean tehda oppaan liittyen sukupuoli-
tauteihin sekd, miten nuori pystyy hakeutumaan tutkimuksiin ja hoitoihin
epaillessaan tartuntaa.

Keskustelimme Forssan seudun terveydenedistamisen paallikon seka Fors-
san ammatti-instituutin terveydenhoitajan kanssa. Heilla oli tarvetta Fors-
san ammatti-intituutin asuntolan nuorille suunnatusta oppaasta, jossa
padpainona olisi sukupuolitaudit. Paatimme, ettd mahdollistamme tieto-
paketin Forssan ammatti-instituutin asuntolan nuorille, jonka tavoitteena
on lisata asuntolan 16-18-vuotiaiden nuorten tietoutta sukupuoli-
taudeista. Teetimme kovakantisen opas kirjasen asuntolan nuorien kayt-
toon. Opas jatetaan asuntolan aulaan, josta nuoret voivat itse lainata
opasta rauhassa lapi kaytavaksi.

Tavoitteenamme oli tehda opas Forssan ammatti-intituutin 16—18-vuoti-
aille nuorille. Oppaan tarkoituksena on saada nuoret ajattelemaan vastuul-
lisesti omaa seksuaalikayttaytymistaan seka sukupuolitautien riskeja. Op-
paan toteutuksessa otettiin huomioon Forssan seudun hyvinvointikun-
tayhtyman sekda ammatti-instituutin omat toiveet seka tarpeet. Toive oli,
ettd padpaino olisi sukupuolitaudeissa ja nuoren ohjaamisessa hoidon pii-
riin, jos epdily mahdollisesta tartunnasta heraa. Mielestimme onnis-
tuimme tavoitteessamme ja saimme oppaaseen rajattua padasiat koskien
nuorten seksuaalikasvatusta koskien sukupuolitauteja.

Opas sisaltaa perustietoa seksistd seka seksuaalisuudesta, kondomin kay-
tostd ainoana sukupuolitauteja ehkdisevana ehkaisymenetelmana seka su-
kupuolitaudeista ja niiden mahdollisista oireista, testaamisesta seka hoi-
dosta. Opas sisaltda myos kuvitetut ohjeet kondomin oikeanlaiseen kayt-
toon seka lopussa on myos nuorille linkkejd, joiden kautta heilla on mah-
dollisuus tutustua sukupuolitauti-aiheeseen laajemmin. Olemme myas liit-
tdneet oppaaseen yhteystiedot nuorille kouluterveydenhoitajalle, perhe-
suunnitteluneuvolaan seka terveyskeskukseen, joihin nuoret voivat olla
yhteydessa tarpeen mukaan.

Opasta tehtiin yksi kappale asuntolan aulaan ja taman vuoksi mietimme,
ettd [oytaako opas nuorien luokse. Koska kyseessa on yksi kappale voi moni
nuorista olla lukematta opasta. Opasta voisi tulevaisuudessa kehittaa te-
kemalla se sahkodiseen muotoon, jolloin tiedon I6ytdminen nuorille voisi
olla nopeampaa ja se tavoittaisi maarallisesti nuoria enemman. Myds pa-
peristen opaslehtisten jakaminen nuorille voisi maarallisesti tavoittaa nuo-
ria enemman.

Loytamiemme tutkimusten mukaan tietoa sukupuolitaudeista seka eh-
kaisystd annetaan nuorille aika ajoin. Kuitenkin Kangaksen (2009) tekeman
tutkimuksen perusteella nuoret toivovat tietoutta tastda aihealueesta
enemman. Asia saattaa olla myds intiimi ja henkilokohtainen, joten sen
vastaanottaminen saattaa olla taman vuoksi nuorilla puutteellista. Lisaksi
nuoret saattavat kokea kiusallisena hoidon piiriin hakeutumisen. Nuorilla
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ei valttamatta mydskaan ole tietoa mihin kuuluisi menna ja miten kuuluu
asian kanssa edetda mahdollisessa riskitilanteessa. Toivomme saavamme
nyt vietya tietoa ja neuvoja erilaisella tavalla, jolloin nuoren olisi helppo
tutustua itsekseen aiheeseen. Taman avulla nuori saa rauhassa oppia tie-
toa sukupuolitaudeista ja toivomme, ettd ndin viesti suojaamattoman sek-
sin riskeista saisivat nuoret ajattelemaan vastuullisesti omaa seksuaali-
kayttaytymistaan.

Opinndytetyon tekeminen alkoi syksylla 2016 ja valmistui kevaalla 2017.
Prosessina opinnadytetyon tekeminen oli pitka. Opinndytetydmme seka ke-
hittyi, ettd muuttui taman koko prosessin aikana. Koska materiaalia tasta
aiheesta I6ytyy paljon, oli rajaaminen ajoittain haastavaa. Sukupuolitautei-
hin yhdistyy eri lahteissa seksi ja ehkadisy, mutta myos raskaus. Myos seksi
kasitteena itsessaan on loytamiemme lahdemateriaalien mukaan kovin
laaja. Koemme, ettd olemme pystyneet tuomaan tydhomme aihettamme
koskevat paapainot hyvin esiin.

Koska keskitymme sukupuolitauteihin, linjasimme opinnadytetydssamme
esimerkiksi raskauden aiheena ulkopuolelle. Oppaassa tuomme nuorille
esiin myo6s raskauden mahdollisuuden, jos ehkadisy yhdynnadssa on ollut
puutteellista, silld halusimme antaa mahdollisimman kokonaisvaltaisen ku-
van siitd, mita ehkdisyn puuttumisesta voi seurata. Tyéskentelymme on ol-
lut pitkajanteista seka motivoitunutta, joka mielestamme nakyy lopulli-
sessa opinndytetydmme seka tehdyn oppaan laadussa.

Koemme, ettd olemme kasvaneet paljon ammatillisesti koko taman lahes
vuoden kestdneen opinndytetyo prosessin aikana. Olemme oppineet ai-
heestamme paljon uutta, mutta myos taman lisaksi olemme oppineet tar-
kastelemaan eri lahteita kriittisesti sekd oppineet hakemaan materiaalia
erilaisista lahteistda. Ammatillisuutemme kasvaminen taman opinnaytetyo
prosessin aikana on nakynyt myds nadissd oppimissamme asioissa. Koska
opinndytetydmme aihe on suunniteltu itse, on se tehnyt opinndytetyo pro-
sessista mielenkiintoista ja mieluisaa.

Yhteistydbmme opinndytetyon tekijoind on onnistunut hyvin. Olemme lapi
prosessin kdayneet ammatillista seka eettistd keskustelua aiheestamme.
Molemmat meista on saanut olla prosessin aikana omia ammatillisia itse-
amme ja samalla koemme oppineemme paljon toistemme nakoékulmista.
Yhteistyd Forssan hyvinvointikuntayhtyman seka Forssan ammatti-insti-
tuutin kanssa on ollut sujuvaa ja luonnollista. Yhteistyd prosessin aikana
ty6eldman yhteishenkilon kanssa on onnistunut myds hyvin ja koemme
luottamuksen molemmin puolin onnistuneen.
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Liite 1
Turvallista seksid-opas

Turvallista seksia!l

-opas Forssan ammatti-instituutin asuntolan nuorille
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SEKSUAALISUUS ON JOKAISEN IHMISEN INTIIMI,
AINUTLAATUINEN JA YKSITYINEN ASIA
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ON TARKEAA MUISTAA, ETTA NEITSYYS EI OLE
TAAKKA VAAN ARVOKAS ASIA, JOSTA EI TARVITSE
PAASTA EROON!
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SEKSI

Seksi on toimintaa, joka tuottaa nautintoa. Seksi on hyvin
yksityinen ja hieno asia, johon jokaisella on oikeus.

Jokaisen on hyva tutustua omaan kehoonsa itsetyydytyk-
sen, haaveilun tai fantasioiden avulla. Kun tuntee oman ke-
honsa, on helpompi opetella rakastelua toisen kanssa.

Itsetyydytyksessa ei ole mitaan havettavaa: Se voi olla ela-
manmittainen voimavara, josta ihminen voi nauttia aina. On
tarkeaa muistaa, etta neitsyys ei ole taakka vaan arvokas
asia, josta ei tarvitse paasta eroon! Toisen kanssa seksista
voi nauttia esimerkiksi rakastelemalla tai hyvailemalla. Kun
yhdyntaan valmistautuu kumppaninsa kanssa, kuuluu val-
misteluihin myOs ottaa huomioon ehkaisysta huolehtimisen
tarkeys.
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Jokaisen oma kokemus omasta sukupuolestaan on oikea ja
kaikkia ihmisia tulisikin puhutella sellaisilla sukupuolta kuvaa-
villa nimilla ja sanoilla, jotka he ovat itse valinneet ja kokevat
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SEKSUAALIOIKEUDET KUULUVAT JOKAISELLE!
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SUKUPUOLITAUDIT — mita ne ovat?

Sukupuolitaudit ovat tarttuvia tauteja ja niiden itamisajat
vaihtelevat viikoista kuukausiin ja jopa vuosiin. Vaikka tauti
ei olisikaan viela tehnyt kantajalleen mitaan oireita, niin tana
aikana tauti kuitenkin tarttuu eteenpain suojaamattoman
seksin valityksella.

Yleisimmat seksin yhteydessa tarttuvat sukupuolitaudit ovat
kondylooma, klamydia seka genitaaliherpes.

Hoitamattomana sukupuolitaudit voivat aiheuttaa erilaisia
tulehduksia, kuten lisakiveksen, virtsaputken seka sisasyn-
nyttimien tulehduksia, niveltulendusta, lapsettomuutta ja
myOs neurologisia oireita.
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KLAMYDIA

On yleisin sukupuolitauti nuorilla. Tauti on usein oireeton. On tar-
keaa muistaa, etta vaikka klamydia olisikin oireeton, se silti tarttuu
eteenpain muihin.

Hoitamattomana klamydia voi johtaa sisasynnytin tulehdukseen,
joka voi aiheuttaa lapsettomuutta tai kohdunulkopuolisen raskauden.
MyoOs kohdunkaulan syovan riski saattaa kasvaa. Miehilla hoitama-
ton klamydia voi aiheuttaa lisakivestulehduksen, joka voi johtaa lap-
settomuuteen.

Yleisimpia oireita joita klamydia voi tehda ovat tihentynyt virtsaami-
sen tarve, kirvely virtsatessa, lisaantynyt valkovuoto, vuoto virtsaput-
kessa tai yhdynnanjalkeiset veriset vuodot seka alavatsakivut.
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KONDYLOOMA

Kondomi ei anna taytta suojaa. Tartunta voi tapahtua yh-
dynnan ja suuseksin lisaksi myos kasien valityksella. Jos
kadella on koskettu virusaluetta ja taman jalkeen kosketaan
toisen sukupuolielimia valittomasti, tartunta on mahdolli-
nen. Kondylooma voi olla oireeton monella tavalla. Se
voi olla kukkakaalimaisesti ulkoneva, syylan kaltainen,
mutta myos littea, papumainen muutos iholla tai limakal-
voilla.

Kondylooma yleensa todetaan tutkimalla ulkogenitaalialu-
eet. Usein otetaan myos kudosnayte muutoksesta. Jos ky-
seessa on naisen ulkosynnyttimien kondylooma, otetaan
myos irtosolunayte eli PAPA-nayte. Kondyloomalla on to-
dettu olevan yhteys kohdunsuun alueen muutoksiin. Suuri
osa kondylooma tartunnoista paranee itsestaan. Hoitona
voidaan kayttaa paikallishoitoa, mutta joskus voidaan joutua
kayttamaan nestetyppijaadytyshoitoa tai leikkausta. Viruk-
sen havittaminen ei silti ole mahdollista.
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GENITAALIHERPES

Usein ensitartunta on oireeton tai vain viahioireinen. Herpeksen oireillessa, naisten
tyypillisia oireita ovat alkuvaiheessa ulkosynnyttimien kutina seké kirvely, jonka jialkeen
genitaalialueelle ilmestyy rakkuloita. Ensimmadiseen tulehdukseen usein liittyy
virtsaamisoireita. Miehilld ensitartunta on yleensa oireeton tai vahioireinen. Vaikka oireita
ei olisikaan, potilas voi silti olla tartuttava ja virusta erittyy. Kahden viikon kuluessa
tartunnasta nousee tartuntakohtaan ryhma kipeitd, kihelmoivia ja kutisevia rakkuloita. Ne
puhlkeavat jopa tuntien tai parin paivan kuluessa siitd, kun niitd on ensimmadisen kerran
ilmestynyt.

Genitaaliherpes todetaan usein rakkuloiden sekd muiden tyypillisten oireiden perusteella.
Tuoreesta rakkulasta otetaan nayte seki verikokeella voidaan tunnistaa, onko Kyseessi
varmasti herpes vai ei.

Hoitona kdytetdan viruslaakkeitd. Ladkkeet eivat hiviti virusta, mutta lieventiviit silti
oireita. Vaikka kondomin kaytto vdhentaakin herpeksen tarttumista, se ei kuitenkaan suojaa
taysin tartunnalta.
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EHKAISY ON HYVAN JA LUOTETTAVAN TYYPIN MERKKI!

HEPATIITTIB JA C

Hepatiitti B seka C ovat viruksen aiheuttamia maksatuleh-
duksia.

Hepatiitti B tarttuu veren valityksella seka anaali- ja ema-
tinyhdynnassa. Myos ematineritteen seka siemensyoksyn
valityksella suuseksissa tapahtuu tartunta. Akillisista infekti-
oista suurin osa on oireettomia. Oireita ovat muun muassa
ripuli, pahoinvointi, oksentelu, silmanvalkuaisten, ihon tai li-
makalvojen keltaisuus. MyOs nivel- seka lihaskipuja voi
esiintya. Infektio voi muuttua myos voimakasoireiseksi, jol-
loin muutamassa paivassa maksa menee kuolioon. Joskus
infektio voi myos muuttua krooniseksi, jolloin se voi lisata
maksasyovan seka maksakirroosin riskia aiheuttaessaan
maksan vajaatoimintaa. Tartunta todetaan verikokeella. Vi-
rusta taysin tuhoavaa hoitoa ei ole olemassa, joten sita hoi-
detaan oireiden mukaisesti. Akuutti infektio parantuu
yleensa itsestaan.

Hepatiitti C on krooninen maksatulehdus. Se tarttuu ylei-
semmin likaisten neulojen valityksella, huumeidenkayton
yhteydessa. Riski saada tartunta suojaamattomassa yhdyn-
nassa on pieni, mutta se on silti olemassa. Anaaliyhdyn-
nassa on todettu olevan suurempi riski kuin ematinyhdyn-
nassa. Hepatiitti C on usein vahaoireinen. Ensioireina il-
maantuu vatsakipuja, keltaisuutta seka pahoinvointia. Testi
otetaan verikokeella. Suurin osa tartunnan saaneista jaa py-
syviksi taudin kantajiksi. Vuosien kuluessa voi infektio joh-
taa maksakirroosiin seka maksasyopaan. Infektion hoitoon
tarkoitettu laakehoito ei tehoa kaikkiin. Maksansiirtoa pide-
taan myos yhtena hoitomuotona.
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KUPPA

Kuppa on nykyaan harvinainen. Suurin osa kantautuu Suomeen ul-

komailta. Raskauden aikana tauti leviaa sikioon istukan kautta var-

sinkin viimeisen raskauskolmanneksen aikana. Talloin lapsi lahes

varmasti sairastuu ja tartunta voi pahimmillaan johtaa sikion mene-
tykseen.

Kupan diagnostiikka perustuu vasta-ainetesteihin, jotka otetaan veri-
kokeella. Myos kuppaan liittyvat iho-oireet antavat tietoa mahdolli-
sesta tartunnasta. Kupan oireita ovat ilmestyva ensihaava, joka on
kivuton ja paranee muutaman viikon aikana. Talléin myos imusol-

mukkeet saattavat olla turvoksissa. Tasta noin kahden viikon jalkeen

ilmaantuu muun muassa kuumetta seka ihottumaa. Hoitamatto-
mana kuppa saattaa aiheuttaa sydan- ja verisuonimuutoksia,
ihomuutoksia seka keskushermostomuutoksia.

Hoitona kaytetaan penisilliinipistoksia lihakseen, jotka ovat paivittai-
sia. Hoidon pituuteen vaikuttaa sen hetkisen kupan vaihe.
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MEHAN VOITAIS VAIKKA
HARRASTAA SVUSEREIAT?
TAL IHAN VAAN OLLA LRHER-
EMMT TAL VAlkicA PELATA
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Ehkaisysta neuvottelu on omien ja toisten rajojen etsimista. Jokai-
sella on oikeus tehda omaa kehoaan koskevat paatokset. Joskus
kumppani ei ole yhta tarkka ehkaisysta kuin mita itse olisi. Sek-
sitaudeilta ja ei-toivotuilta raskauksilta suojautuminen on jokaisen oi-
keus sukupuolesta riippumatta. Ennen seksin aloittamista on hyva
pohtia yhdessa millaisia riskeja halutaan valttaa ja nain tehda yhtei-
nen paatos ehkaisysta.
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HIV

Eli immuunikatovirus, tuhoaa ihmisen elimistén puolustusjarjestelmaa. Virus
leviaa toiseen ihmiseen joko pistosten kautta tai suojaamattomassa seksissa.
Hoitamattomana se aiheuttaa pysyvan infektion.

Viruksen tuhoaminen laakkeilld on vaikeaa, koska viruksella on taito
muuntautua. Tartunnan saanut voi olla jopa vuosia oireeton. Hoidon
aloittaminen ajoissa on térkeas, silla hoitamattomana hiv johtaa aidsiin. Aids
on vaihe, jossa hiv-infektion vuoksi immuunijarjestelma seka vastustuskyky
ovat selvasti heikentyneet taistelemaan tauteja vastaan.

Hiv-oireet ilmenevat noin yhden ja kuuden kuukauden vililla tartunnan
saamisesta. Tyypilliset oireet jaljittelevat virusinfektion oireita. Qireita voivat
olla esimerkiksi kurkkukipu, suurentuneet imusolmukkeet, kuume seké
lihassaryt. Muita esiintyvia oireita ovat myés virusrokon tyylinen ihottuma
kammenissa, jalkapohjissa, ylavartalolla seka paan alueella. Kun ensioireet
ovat helpottaneet, on virukselle tavallista, etta tdman jalkeen infektio pysyy
oireettomana jopa vuosia. Kun immuunivaste heikentyy vahitellen ja
samalla virus-kuorma kasvaa, voi silloin iimentya voimakasta tali-ihottumaa,
pitkittynytta ripulia, lampailyé, laihtumista, toistuvaa sukuelinherpesta,
limakalvojen seka hiiva etta sieni-infektioita, runsaita syylia ja myés
kondyloomaa. Testi kuuluu tehda mahdollisimman varhain. Nayte otetaan
verinaytteella.

TIPPURI

Suomessa tippurin esiintyminen on vahentynyt ja noin puolet tartunnoista
tulee ulkomailta. Oireita esiintyy vain osalla. Miesten oireita ovat
esimerkiksi virtsaamistarpeen tiheys, kirvely seka markainen vuoto
virtsaputkessa. Naisille oireet nakyvat lisdantyneena valkovuotona,
virtsaamisvaivoina sekéa nielun ja perasuolen tulehduksina. Kurkkukipua tai
kirvelya suussa saattaa esiintya nielun tartunnoissa.

Tartunta todetaan virtsanaytteesta. Tippurin hoitoon kaytetaan antibiootteja.
Hoitamattomana tippuri voi aiheuttaa miehelle lisékives- eturauhastulehdusta.
Naisille se aiheuttaa munasarjatulehdusta. Hoitamattomuus voi olla myés
syyné seka miehilla ettad naisilla lapsettomuuteen.

El OLE VALIA OLETKO TYTTO VAI POIKA. KUKA TAHANSA
VOI OSTAA KONDOMIN JA KAYTTAA SITA. KAIKILLA ON
MAHDOLLISUUS HYVAAN EHKAISYYN!
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VOIKO MULLA OLLA SE__KSITAUTI.:??
SEKSITAUTI EI AINA NAY ULOSPAIN!

Mista huomaan, voiko minulla olla sukupuolitauti?

Taudin yhdistaminen omaan itseensa voi tuntua mahdottomalta. Pelkkien oirei-

den vuoksi ei voi paatella oletko saanut tartunnan. On tarkeaa huomioida, etta

kaikki taudit eivat aina aiheuta mitaan oireita. Sen takia oireettomuus ei tar-

koita, etteikd sukupuolitauti olisi tarttunut. Sukupuolitauteihin saattaa liittyd mo-
nia yleis- seka paikallisoireita.

Yleisoireet: kuume, kurkkukipu, paansarky, imusolmukkeiden suureneminen
(varsinkin nivustaipeissa) seka lihas- ja nivelsaryt.

Paikallisoireet: syylat, rakkulat, suun seka genitaalialueiden haavaumat, kirvely,
lisdantynyt valkovuoto, kutina, kirvely virtsatessa, limainen tai markainen eritys
virtsaputkessa, lisakivestulehdus seka syylat, haavaumat tai kutina pe-
rasuolessa seka sen ymparistdssa.



56

U uTTA M 3 W MIN
ALOITETAAN VARSVASTI /—_\
JOO OO MUTTA

SORMELLA ..

SAWAN SANGIT,
ETTA MUN PITAL
oTTAA Fkal

Kuva Maria Bjorklund & Sexpo-saatid. Kiehtova kakkonen.

Miten ne sitten tarttuvat?

Paaltapain ei voi paatella, onko jollakin henkilolla suku-
puolitauti vai ei.

Taudit tarttuvat seksissa, kun limakalvot tai rikkoutunut iho
ovat toiseen kosketuksessa. Tarttuminen voi tapahtua
mille tahansa limakalvolle. Eli pelkka yhdynta ei ole tapa,
jolloin tartunta tapahtuu. Suuseksin ja anaaliseksin valityk-
sella tartunta tapahtuu samalla tavalla.

Tartunnalta suojaa koko yhdynnan tai suuseksin ajan kay-
tossa ollut kondomi, joka on pysynyt paikallaan. On kuiten-
kin huomioitava, etta sukuelinherpes ja kondylooma voivat
tarttua myos kondomin suojasta huolimatta. Tallainen tar-
tunta voi tapahtua, vaikka kyseinen tauti olisikin oireeton
silla hetkella.

Sukupuolitaudit eivat tartu wc-istuimen, saunan lautei-
den tai uimahallin veden valityksella. Paihteet kuten al-
koholi, altistavat riskikayttaytymiselle ja nain lisaavat
tautien tarttumisen vaaraa.



MIKSI KAYTTAISIN KUMIA?
KOSKA OLET SEN ARVOINEN!
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Muista pukea kumi paalle! —kondomin kaytto ja hankinta

Ainoa ehkaisyvaline, joka suojaa oikein kaytettyna sukupuolitaudeilta on
kondomi. Muut ehkaisyvalineet oikein kaytettyna suojaavat VAIN raskaudelta.

Kondomin kayttéa on hyva opetella ennen seksia. Kondomi asetetaan jaykisty-
neen peniksen paalle ennen seksikontaktia. Siemensyoksyn jalkeen siemen-
neste jaa kondomiin ja muut kehon eritteet ja taudinaiheuttajat eivat paase la-
paisemaan kondomia. Suojateho on paras, kun sita kaytetaan seksitilan-

teen alusta loppuun saakka.

Kondomia tulee kayttaa kaikissa seksikontakteissa, kuten ematin-, anaali- ja
suuseksin yhteydessa, silla seksitaudit voivat tarttua kaikissa naissa yhteyk-
sissa. Kondomi on kertakayttoinen ja jokainen seksikerta vaatii uuden kondo-

min. Kondomeja on helposti saatavilla. Niitd saa ostaa yksitellen tai useamman
kappaleen pakkauksissa kioskeista, kaupoista, huoltoasemilta, apteekeista ja

monesta muusta kaupasta. Hinta vaihtelee pakkauskoosta, merkista ja mallista

riippuen noin muutamista kymmenista senteistd muutamaan euroon. Suomessa
on myynnissa kumista valmistettuja kondomeja seka lateksiallergisille sopivia

polyuretaanikondomeja.

Kondomien viimeinen kayttopaiva on tarkeaa tarkistaa seka huomioida, etta ne
ovat kertakayttoisia.
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NIIN KUNDIN KUIN MIMMINKIN TULEE TREENATA
KUMIN KAYTTOA
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1. Avaa pakkaus varoen ja ota kondomi pois foliosta. Ota kondomi
pakkauksesta ulos sormin. Kondomi vahingoittuu helposti, joten
ala kayta avaamiseen kynsia, hampaita tms teravia esineita. Tar-
kista kondomin avautumissuunta. Kondomi on oikein pain kun se
rullautuu helposti auki.

2. Pue kondomi rauhallisesti. Ota kondomin paassa oleva

pieni spermasailio etusormen ja peukalon valiin ja veda kon-
domi jaykan peniksen paalle. Nain valtat ilmatyhjion muodostumi-
sen. limatyhjio voi rikkoa kondomin herkasti seksin yhteydessa.

3. Veda esinahkaa taaksepain ja rullaa sailiosta kiinni pitaen rengas
toisella kadella alas saakka, ihan peniksen juureen asti.

4. Joskus kostuminen saattaa olla vahaista ja talloin kannattaakin
kayttaa lisaksi liukuvoidetta. Kayta kosteuttamiseen vain rasvattomia
vesi- tai silikonipohjaisia liukuvoiteita. Al kayta dljyja tai vaseliineja,
koska ne voivat haurastuttaa kondomia.

5. Kondomia tulee kayttaa koko yhdynnan ajan. Jos se menee rikki
tai se luiskahtaa pois paikaltaan, ota aina uusi kondomi ti-

lalle. Muista kayttaa kondomia my0s anaali- ja suuseksissa. Tartu
heti siemensyodksyn jalkeen kondomia renkaasta kiinni ja veda penis
ja kondomi yhtaaikaisesti ulos. Tama on tarkeaa tehda ennen kuin
penis veltostuu.

6. Kondomi on aina kertakayttoinen. Jokaisella yhdynnalla tulee
kayttaa aina uutta kondomia. Heita kaytetty kondomi aina tavallisiin
jatteisiin, ei koskaan wc-ponttoon.

7. Kondomia tulee muistaa sailyttaa oikein, jotta se pysyy hyvana.
Kondomi on hyva sailyttaa huoneenlammaossa seka suojattuna kuu-
muudelta, auringonvalolta ja pakkaselta. Kondomi ei kesta mita ta-
hansa ja se antaa suojan ainoastaan, jos sita kaytetaan ja sailyte-
taan oikein. Pakkauksen kunto kannattaa tarkistaa ennen kayttoa.

8. Muista tarkistaa pakkauksen viimeinen kayttopaiva. Kayttopaivan
ylittanyt kondomi tulee heittaa pois.
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KUMI UNOHTUI, MITA TEEN?

Jos yhdynta on ollut suojaamatonta eli kondomia ei ole
kaytetty, noin viikon kuluttua on tarkeaa kayda sukupuoli-
tautitesteissa. Ota talldin yhteytta ammattiopistosi tervey-
denhoitajaan. Myos paikallisella terveyskeskuksella paasee
maksuttomiin testeihin. Seka hoitajia, etta laakareita kos-
kee salassapitovelvollisuus, joten sinun ei tarvitse miettia,
etta kayntien tiedot menisivat kenellekaan eteenpain.

Sukupuolitautitesteja otetaan virtsanaytteesta, verikokeella

seka joitakin tutkitaan kliinisella tutkimuksella, jossa laakari

katsoo genitaalialueiden mahdollisia oireita seka muutoksia
ja haastattelee sinua.

Huomioithan myos raskauden mahdollisuuden, jos eh-
kaisyna ei ole kaytetty mitaan ehkaisymenetelmaa!
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JALKIEHKAISY

Jalkiehkaisytabletti eli nuorten kielella katumuspilleri ei ehkaise sek-
sitauteja vastaan eika sita kuulu kayttaa saannollisesti. Sita ei
kuulu kayttaa ensisijaisena ehkaisykeinona. Se kannattaa kuitenkin
ottaa, mikali raskaudenehkaisy ei onnistu tai toimi odotetulla tavalla
tyton ja pojan valisessa sekstilanteessa. Naita tilanteita voi olla esi-
merkiksi kondomin luiskahtaminen pois paikaltaan kesken yhdyn-
nan, kondomin mennessa rikKki, tyton ja pojan valisessa yhdynnassa
ei ole kaytetty mitaan ehkaisya, ehkaisypillereiden, -renkaiden tai -
laastareiden kayttoon on liittynyt ongelmia. Jalkiehkaisy ehkaisee tai
siirtdd munasolun irtoamisen. Se ehkaisee raskauden alkamisen,
mutta ei kuitenkaan keskeyta jo alkanutta raskautta. Jalkiehkaisyn
teho on paras kun sen ottaa mahdollisimman pian suojaamatto-
man yhdynnan jalkeen. Valmisteet saattavat aiheuttaa joillakin lievia
sivuvaikutuksia, joista yleisimpia ovat paansarky, vasymys, alavat-
sakivut, huimaus ja pahoinvointi. Jalkiehkaisy saattaa usein myos
sekoittaa kuukautiskiertoa. Jalkiehkaisyn saa apteekista ilman re-
septia.
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Jos minulla todetaan sukupuolitauti.
Miten se hoidetaan ja mita se maksaa?

Sukupuolitautien hoito on tarkeaa, silla niihin liittyy hoitamattomana
erilaisia riskeja mm. lapsettomuutta. Myos seksikumppanin sa-
manaikainen hoito seka ilmoittaminen kumppanille on tarkeaa.
Taman avulla saadaan tartuntaketju pysaytettya. Tiedotus kumppa-
nille tapahtuu omasta toimestasi, jossa hoitaja tukee sinua. Muista,
etta voit luottamuksellisesti kertoa terveyteen liittyvista murheistasi
omalle terveydenhoitajalle tai sairaanhoitajalle silla terveydenhuollon
ammattilaisia sitoo vaitiolovelvollisuus asioistasi.

Opiskelijan kannattaa ensimmaisena hakeutua omalle koulutervey-
denhoitajalle, joka ohjaa eteenpain kunnallisen terveydenhuollon pii-
riin. Testit ovat tata kautta maksuttomia. Myos yksityisen tervey-
denhuollon kautta paasee hyvin sukupuolitautitesteihin, mutta tata
kautta tehdyt testit ovat maksullisia. Testien tulokset valmistuvat
yleensa noin viikon kuluessa, ja tulokset voi varmistaa esimerkiksi
soittamalla testin suorittaneelle taholle.

Osa sukupuolitaudeista hoidetaan antibioottikuureilla. Vaikka osaa
ei voida taysin parantaa, voidaan niiden oireita lievittaa erilaisilla hoi-
doilla.

Useiden sukupuolitautien hoidot ovat taysin maksuttomia si-
nulle. Naista saat lisatietoa terveydenhoitajalta tai terveyskeskuk-
sesta.
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MIKSI

KAYTTAISIN KONDOMIA?

TASSA ON ETUJA, JOTKA PERUSTUVAT TUTKITTUUN
TIETOON.

LOYDATKO SINA TASTA KOLME SYYTA, JOIDEN VUOKSI KONDOMIN

KAYTTO KANNATTAA TAlI JOPA ENEMMAN?

1. [0 Turvaan omaani sekd kumppanini terveytta ja turvallisuutta

2.

[0 Se on ainoa ehkiisyviline, joka ehkiisee sukupuolitaudin

tarttumisen

3.

[0 Kondomi suojaa ei-toivotun raskauden

4. [] Se on myés ainoa ehkiisyviline, jonka avulla poika voi paattaa

isaksi tulemisestaan ja varmistaa raskauden ehkiisemisen

5.
6.
7.
8.

[ Se on helposti saatavilla ja yksinkertainen kiyttaa
[0 Kondomilla on oikein kiiytettyna hyvi ehkiisyteho, jopa 97-98 %
[0 Kondomeja on saatavilla erikokoisia, -makuisia ja -muotoisia

] Kondomin kiyttéa ehdottavaa kumppania pidetéén vastuullisena

ja huomaavaisena

0 Voin hyvilla omalla tunnolla harrastaa seksié kun tiedan pysyvani

terveena sukupuolitaudeilta

SINULLA ITSELLASI ON MAHDOLLISUUS PAATTAA
KONDOMIN KAYTOSTA

NEUVOJA KONDOMIN KAYTTOON VOIT KATSOA
ESIMERKIKS! INTERNETISTA VAESTOLIITON SIVUILTA.
VAESTOLIITON KONDOMIKIOSKI ON SIVUSTO, JOSTA VOIT SEKA

TILATA KONDOMEJA, ETTA OPETELLA NIIDEN KAYTTOA

OPETUSVIDEOILLA

Vaestoliitolla on oma kondomisivusto, josta loytaa tietoa seksuaalisuudesta
seka kondomin kaytosta. Kondomikioski on suunnattu erityisesti 16—25-vuo-
tiaille ja sielta voi myos edullisesti ja helposti ostaa kondomeja. Sivujen
kautta paasee katsomaan myos YouTube - videoita kondomin kaytosta.
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SINA OLET OMAN ITSESI ASIANTUNTIJA! OTA ROHKEASTI YHTEYTTA!

Opiskeluterveydenhuolto

Terveydenhoitaja Anne Korpela p. 040 713 0566
Saksankatu 25, Forssa (asuntolarakennus, 1 krs.)
Aamuvastaanotto ilman ajanvarausta joka paivd ma - pe klo 9.00 - 10.00,

muuna aikana tavattavissa sopimuksen mukaan

Terveydenhoitaja Elisa Paija-Sulka p.045 657 6301 (sos.- ja terv.ala)

Pdivind, jolloin kouluilla ei ole vastaanottoa, voi asioida Forssan
paaterveysasemalla. Urheilukentiankatu 2, Forssa

Puhelinvaihde 0341911

Forssan perhesuunnitteluneuvola
Ajanvaraus ja puhelinneuvonta ma - pe klo 12.00 - 13.00

p.03 4191 2223

http://www.fshky.fi/palvelut/terveyspalvelut/neuvolat/perhesuunnitteluneuvola/
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Forssan seudun hyvinvointikuntayhtyman perhesuunnitteluneuvola

Koulu- ja opiskeluterveydenhuollossa toimivat terveydenhoitajat hoitavat omien
koulujensa terveiden nuorten naisten ehkaisyn aloitukset ja tarvittaessa ohjaa-
vat asiakkaan perhesuunnittelun piiriin. Palvelu on taysin luottamuksellista ja
kaikki perhesuunnitteluneuvolan kaynnit ovat maksuttomia.

Forssan seudulla jokaisen alle 20-vuotiaan, ensimmaisen vuoden aikana synny-

tyksen jalkeen seka raskauden keskeytyksen jalkeen on mahdollisuus saada il-

mainen hormonaalinen ehkaisy, joka koskee tiettyja ehkaisypillereita, -rengasta,

-kierukkaa ja -kapselia. Perhesuunnitteluneuvolan tavoitteena on seksuaaliter-

veyden yllapitaminen ja edistaminen. Ehkaisy- ja perhesuunnitteluneuvontapal-
velut on tarkoitettu jokaiselle aina 40 vuoden ikaan saakka.

Perhesuunnitteluneuvola tarjoaa yksilollistd raskauden ehkaisyneuvontaa seka
yleisesti ehkaisyn suunnittelua. Vastaanotolla on mahdollisuus keskustella su-
kupuolitauteihin, perhesuunnitteluun seka seksuaalisuuteen liittyvissa asioissa.

Myos raskauden keskeytykseen liittyva neuvonta ja jalkihoito kuuluvat perhe-
suunnitteluneuvolan toimintaan. Perhesuunnitteluneuvolassa ehkaisyneuvontaa

hoitavat terveydenhoitaja ja terveyskeskuslaakari tydopareina.
Et ole yksin asian kanssa, saat apua luottamuksellisesti.
Lue lisaa aiheesta:
https://www.ehkaisynetti.fi/
http://lwww.vaestoliitto.fi/nuoret/

http://justwearit.fi

http://www.sexpo.fi

Opinnaytetyd 2017, Hamk, Jenni Benlamine & Camilla Rautanen



