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Taman opinndytetyon tarkoituksena oli selvittdd Satakunnan ammattikorkeakoulun
hoitotyon opiskelijoiden tietdmysta sateenkaariperheistd, seksuaali- ja sukupuolivé-
hemmistoista seka selvittdd, miten hoitotydn opiskelijat kokevat Satakunnan ammat-

tikorkeakoulun hoitotydn koulutusohjelman roolin tiedon valittajana.

Opinndytetyd on tutkimusmenetelméltdan kvantitatiivis-kvalitatiivinen. Tutkimus-
joukko valittiin systemaattisena otantana valitsemalla Satakunnan ammattikorkea-
koulun hoitotyén opinnot vuonna 2008 aloittaneet hoitotydn opiskelijat Sosiaali- ja

terveysalan Porin toimipisteessa. Vastausprosentti oli 66,67.

Taman opinnaytetydn tutkimustulosten perusteella voidaan paatelld, ettd Satakunnan
ammattikorkeakoulun hoitotyon opiskelijoiden tietdmys sateenkaariperheistd seka
seksuaali- ja sukupuolivahemmistdista on suppeaa ja hajanaista. Kyselyyn vastanneet
opiskelijat kokivat tarkedksi, ettd aiheesta opetettaisiin hoitotyon koulutusohjelmas-
sa. Opinndytetyon tuloksissa ilmenee, ettd talla hetkella koulutusohjelman rooli tie-

don jakajana on vahéinen.
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The purpose of this thesis is to examine the knowledge of students’ of Degree Pro-
gramme of Nursing in Satakunta University of Applied Sciences of rainbow families
(LGBT parenting: leshian, gay, bisexual and transgender people parenting one or
more children), and sexual and gender minorities. The aim is to research how nursing
students experience the role of Satakunta University of Applied Sciences as a media-
tor for information.

The thesis is a quantitative-qualitative in its methods. The group for this study was
selected systematically. It consisted of students who had begun their studies in 2008
in the Degree Programme in nursing in Pori. The response rate was 66.67.

According to the results it can be concluded that the knowledge of students' of De-
gree Programme in nursing of rainbow families, and sexual and gender minorities is
limited and fragmented. The students found it important that this subject should be
taught in the degree program. The results of this thesis show that the role of Satakun-
ta University of Applied Sciences as a mediator for information is currenty minor.
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1 JOHDANTO

Sateenkaariperheiksi kutsuttuja perhemuotoja on ollut Suomessa 1990-luvulta lahti-
en, tiettavasti jo ennen kuin Sateenkaariperheet—yhdistys rekisterdityi vuonna 1997.
Sateenkaariperheiden ndkyvaksi tulemisen katsotaan kuitenkin sijoittuvan aikaan,
jolloin yksittaiset suomalaiset lesbot ryhtyivat 1990-luvun alussa hankkimaan paris-
kuntana lapsia koti-inseminaatiolla. Namé& naisparit olivat ensimmaisié sosiaali- ja
terveysalan palveluita kdyttavid sateenkaariperheisiin kuuluvia asiakkaita raskauten-

sa, synnytyksen seké lapsineuvolan aikana.(Kuosmanen & Jdmsa 2007a, 13.)

Tarkkaa arviota sateenkaariperheiden maarasta on vaikea selvittaa, silla vain rekiste-
roidyssa parisuhteessa samaa sukupuolta olevien lahivanhempien perheet nakyvét
tilastoissa. Osa sateenkaarivanhemmista kuitenkin eld& parisuhdelaissa madrittele-
mattomissa parisuhteissa eivétkd ndy tilastoissa. Parisuhdelain (2001/950) sek& he-
delmoityshoitolain (2006/1237) voimaan astumisen jalkeen sateenkaariperheiden

maara Suomessa on kuitenkin kasvanut.

Vuonna 2006 toteutettiin Sateenkaariperheet—kysely Seksuaalinen Tasavertaisuus —
SETA ry:n Sateenkaariperheprojektin ja Helsingin yliopiston Kristiina-instituutin
yhteistyona. Kysely toteutettiin Sateenkaariperheet-yhdistyksen jasenkyselyna ja sii-
hen vastasi 178 yhdistyksen jasentd. Tamén kyselyn yhtend tutkimustarkoituksena oli
selvittdd kohtaavatko sateenkaariperheet syrjintdd sosiaali- ja terveyspalveluissa.
Vastaajista 19 prosentilla (32) oli syrjintdkokemuksia “osaan palveluista liittyen” ja-
vanhemmista kolme (2%) ilmoitti, kokeneensa syrjintad kaikissa heidan kayttamis-
séan palveluissa. Vastaajista 7 prosenttia eivat osanneet sanoa oliko heitd syrjitty
palveluissa. Heilla ei ollut tietoa siitd, miten muita asiakkaita kohdeltiin samoissa

palveluissa.(Kuosmanen & Jamsa 2007b.)

Piilossa olevalle ilmidlle ei synny toimivia nimityksié ja usein kéayttéonotettavat ni-
mitykset ovat leimaavia. Leimaavien nimitysten kohteeksi useimmiten joutuvat va-
hemmist6t, kuten homoseksuaalisten vanhempien perheet. 1lmi6, jota on aina ollut
mutta se on ollut hyvin piilossa. Suomessa on otettu askeleita sukupuoli- ja seksuaa-
livahemmistdjen ja heidén perheidensa olemassaolon ja oikeuksien tunnistamiseksi

vasta viimeisen parin vuosikymmenen aikana. Naiden perhemuotojen noustessa jul-



kiseen keskusteluun, ovat kdytetyt kasitteet muodostuneet osittain leimaaviksi. Kaik-
ki seksuaali- ja sukupuolivahemmistOihin sekd sateenkaariperheisiin kuuluvat eivat
halua tulla leimatuksi tai luokitelluksi. (Solantaus 2007, 76.) Té&ssa opinnaytetydssa
kaytetdan sateenkaariperheistd seké selsuaali- ja sukupuolivahemmistoista kasitteita,

jotka ovat arkikieless4 tiedossa ja yleisesti tunnistettavissa.

Aiheen valintaan vaikutti vahvasti Satakunnan ammattikorkeakoulun sosiaalialan
koulutusohjelmassa vuonna 2009 julkaistu opinndytetyd, jossa kartoitettiin toimipis-
teen sosionomiopiskelijoiden tietdmyksen tasoa koskien seksuaali- ja sukupuoliva-
hemmistoja seké sateenkaariperheitd. Tuloksista kéavi ilmi se, ettd opiskelijoiden tie-
dot ovat pédaasiassa hajanaisia aiheeseen liittyen. Tastd syysta tutkimus Kkoettiin ai-

heelliseksi myos hoitotyonopiskelijoiden kohdalla.

Opinnaytetyon aihe on yhteiskunnallisesti sek& terveysalan henkilostolle ammatilli-
sesti ajankohtainen. Sateenkaariyhteisot ry julkaisi kevéalla 2011 tuloksia tutkimuk-
sestaan, jossa lahestyttiin Sairaanhoitajaliittoon kuuluvan Yrittaja sairaanhoitajat ry:n
jasenid séhkopostitse. Sielunhoitoa tarjoaville sairaanhoitajille lahetettiin tiedustelu,
jossa asiakas kysyi, voiko sielunhoitoterapialla muuttaa homoseksuaalia heteroksi.
Sateenkaariyhteisot ry:n julkaiseman tuloksen mukaan yksikaan sairaanhoitajista ei
kieltanyt homoseksuaalisuuden olevan sairaus. Osa kyselyyn vastanneista sairaanhoi-
tajista tarjosi eheyttdmishoitoja ja lupasi néistd palveluista my6s Kelan korvausta.
Vastanneista sairaanhoitajista yksik&an ei ohjannut kysyjéé eteenpdin terveydenhuol-
topalveluissa. (www.yle.fi/uutiset.) Téllainen uutinen on hAmmentavaa ajatellen, mi-
ten Suomen lainsdadantd seksuaali- ja sukupuolivdhemmistdt tunnistaa eikd niita

enaa luokitella sairauksiksi.

2 TUTKIMUKSEN TARKOITUS JATAVOITTEET

Satakunnan ammattikorkeakoulun opetussuunnitelmassa hoitotyén opintojen tavoit-
teeksi on madritelty, ettd opiskelijat ammattilaisina kykenisivét eettisesti korkeatasoi-
seen hoitotyohon. Taman tutkimuksen tarkoitus on selvittdd Satakunnan ammattikor-

keakoulun hoitoty0n opiskelijoiden tietdmysta sateenkaariperheistd, seksuaali- ja su-


http://www.yle.fi/uutiset

kupuolivdhemmistoista seka selvittdd, miten hoitotyon opiskelijat kokevat Satakun-
nan ammattikorkeakoulun hoitotydn koulutusohjelman roolin tiedon vélittajana.

Tutkimuksen tavoite on tuoda esille se, miké& nykyisellddn Satakunnan ammattikor-
keakoulun hoitotydn opiskelijoiden tietimys on sateenkaariperheista ja heidén koh-
taamisestaan hoitotydssé sek& miten opetussuunnitelma ja sen sisélto valmistavat tu-
levia hoitotyén ammattilaisia kohtaamaan sateenkaariperheitd. Tutkimuksen tuloksia

voidaan hyodyntéa hoitotyon koulutusohjelman sisaltéa kehittéessa.

Tutkimustehtavét

1. Millainen on hoitotyon (AMK) opiskelijoiden tiedon taso sateenkaariperhei-
siin liittyen?

2. Mité hoitotyon (AMK) opiskelijat tietavat sateenkaariperheiden kohtaamises-
ta asiakastytssa?

3. Miten hoitotydon (AMK) opiskelijat itse arvioivat oman tietonsa sateenkaari-
perheista ja heidan kohtaamisesta asiakasty0ssa?

4. Millainen on Satakunnan ammattikorkeakoulun hoitotyon koulutusohjelman

rooli sateenkaariperheité koskevan tiedon jakajana?

Taman tutkimuksen keskeiset kasitteet ovat sateenkaariperhe, hoitotyon koulutusoh-

jelma seké asiakastyo.

3 SATEENKAARIPERHEIDEN MUODOT JA MAARITTAVAT
PIIRTEET

Tassé tutkimuksessa sateenkaariperheilld tarkoitetaan ei-heteroseksuaalien ja trans-
vanhempien perheitd. Sosiaali- ja terveyspalveluissa ja muissa virallisissa yhteyksis-
s& kayttoon ovat vakiintuneet kasitteet nais- ja miesparien lapsiperheista. Edella mai-
nitut termit kuitenkin korostavat parisuhdetta, eivatkd kuvaa sateenkaariperheiden
monenlaista kirjoa. Sateenkaariperheelld tarkoitetaan siis perhemuotoa, joka rakentuu

muun kuin heteroseksuaalisen parisuhteen ympdrille. Heterosuhteessa eldvien van-



hempienkin perhe voi olla sateenkaariperhe, jos vanhempi on biseksuaalinen tai tran-

sihminen. (www.seta.fi.)

3.1 Seksuaalivéhemmistot

Artikkelissaan Suomalaiset sateenkaariperheet Jdmsa (2008c) kuvailee ihmisen sek-
suaalista suuntautumista seuraavasti:

”Seksuaalisella suuntautumisella tarkoitetaan kiinnostusta, joka on paljon
muutakin kuin seksuaalista. Se on seksuaalisen, romanttisen, emotionaalisen
kiinnostuksen ja tunne-elamén suuntautumista tiettya sukupuolta oleviin ih-
misiin. Jokaisella ihmisell& on seksuaalinen suuntautuminen. ”(Jimsd 2008c,
30.)

Seksuaalivéhemmistoilld tarkoitetaan seksuaaliselta suuntautumiseltaan muita kuin
heteroseksuaaleja. Seksuaalivahemmistoihin kuuluvat niin homot, lesbot kuin bisek-
suaalit. Kuitenkin kaikki ihmiset, joilla on seksi- ja rakkaussuhteita omaa sukupuolta
olevien ihmisten kanssa, eivat kayta itsestaan edelld mainittuja kasitteitd. ( Lehtinen
2006, 20.)

Homoseksuaalisuus tarkoittaa sitg, ettd yksilon seksuaalinen kiinnostus ja romanttiset
tunteet kohdistuvat paasaantoisesti hdnen omaa sukupuoltaan edustavaan henkiléon.
Homoseksuaalista miesta kutsutaan usein homoksi ja naispuolista homoseksuaalista
kaytetdan nimitysta lesbo. Homoseksuaalisuus-sanaa pyritadan valttdmaan arkipuheis-
sa, silla se painottuu liiaksi seksuaalisuuteen. (JAmsa 2008c, 31.)

Biseksuaalisuus tarkoittaa sitg, ettd yksiloll4 on kyky tuntea seksuaalista kiinnostusta
ja romanttisia tunteita henkilo6n tdméan sukupuolesta riippumatta. Biseksuaaliset ih-
miset eivat valttamatta ole kiinnostuneita molemmista sukupuolista yhtd paljon, vaan
monilla seksuaalinen veto kohdistuu ensisijaisesti jompaankumpaan. (Jdmsa 2008c,
31)

Seksuaalivahemmist6ihin kuuluu arviolta 10 prosenttia suomalaisesta vaestostd, ja
niithin kuuluvat homoseksuaalit ja biseksuaalit. Kaikki seksuaalivdhemmistdon kuu-
luvat ihmiset eivat kuvaa itseddn edelld mainituilla kasitteilla. Esimerkiksi ihminen

voi madritelld itsensé eroottisesti heteroksi, mutta kulttuurisesti homoksi, talldin voi-
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daan puhua oikeudesta itse méaéritella oma seksuaalinen suuntautumisensa. (JAmsa
2008c, 31.) Oikeus madritelld itse oma seksuaalinen suuntautumisensa tunnetaan

myos ei-heteroseksuaalisuutena.

3.2 Sukupuolivdhemmistot

Jokaisella ihmiselld on oma sukupuoli-identiteetti eli kasitys siitd millainen mies,
nainen tai niiden yhdistelmé& han on. Jotkut ihmiset kokevat olevansa jotain sellaista
mitd nais- ja mies—sanoilla ei pystytad kuvaamaan. Sukupuolivdhemmistoon kuuluvat
kokevat olevansa perinteiseen mies—nainen-jakoon kuulumattomia. Tyypillinen esi-
merkki ovat transsukupuoliset ja intersukupuoliset. (Jamsa 2008c, 34.) Myos suku-
puolivahemmistoon kuuluvalla henkil6lld on seksuaalinen suuntautuminen. Suku-
puolivdhemmistdihin kuuluvat henkilot eivat aina kuulu seksuaalivahemmistoon.

Esimerkiksi transsukupuolinen henkil6 voi olla heteroseksuaali.

World Professional Association for Transgender Healt:in(WPATH) mukaan suku-
puolen ilmentdminen, myds sukupuoli-identiteetti mukaan lukien, tavalla, joka ei so-
vi stereotyyppisten oletusten mukaisesti yhteen yksilon syntymahetkelld maaritellyn
sukupuolen kanssa, on tavallinen ja monikulttuurinen inhimillinen ilmi6. Siksi tata
ilmiota ei tulisi l1ahtokohtaisesti tuomita sairaaksi tai kielteiseksi.(www.wpath.org.)
Esimerkiksi eteldaasialaisissa kulttuureissa hijra on ns. kolmas sukupuoli ja oma kas-
tinsa. Taman kastin edustajat eivat ole luokiteltavissa miehiksi tai naisiksi. Pakis-
tanissa hyvaksyttiin vuonna 2009 laki, jolla méaariteltiin hijroille kolmannen suku-

puolen asema (www.news.bbc.co.uk.)

Transsukupuolisuudessa kysymys on sukupuolen kokemisesta. Transsukupuolinen
ihminen ei koe kuuluvansa siihen sukupuoleen, johon hdnet on syntyman hetkelld
méaritelty ja lapsena kasvatettu. Biologinen sukupuoli ei tunnu omalta ja on ristirii-

dassa psyykkisen sukupuolen kanssa. (www.seta.fi.)

Erityisestd sukupuolesta lapsella puhutaan silloin, kun lapsi varhaisen kasvun vai-
heessa kokee omaksi sukupuolekseen toisen kuin mik& h&nen syntymasukupuolensa

on. Lapsesta ei voi tietdd onko kyse ohimenevéstd kaudesta vai pysyvasta sukupuoli-


http://www.wpath.org/
http://www.seta.fi/
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identiteetistd. Kansainvalisessd 1CD-10-tautiluokitusjéarjestelméssa on diagnoosi
”lapsuuden sukupuoli-identiteetin hdirio”. Tdméan “hdirion” kriteerit ovat méérittele-
mattomat ja useat ammattilaiset eivét koe sité oikeutetuksi, mutta toisaalta diagnoo-
sin olemassaolo voi edesauttaa tunnistamaan sukupuoliristiriitaa kokevat lapset ja

néin mahdollistaa heille avun aikaisessa vaiheessa. (Jamsé 2008c, 50.)

Intersukupuolisuudella tarkoitetaan niita fyysisia tiloja, jossa yksilon sukupuolta
maadrittavat fyysiset tekijat eivat ole yksiselitteisesti miehen eika naisen, vaan kysees-
sé voi olla mitd moninaisin variaatio kummankin &4ripaan vélilla. Intersukupuolisuus
on sukupuolen kehityspoikkeama, jossa sukupuolta ei voida yksiselitteisesti méaarit-
tada sukupuoliominaisuuksien mukaan. Sukupuoliset tunnusmerkit voivat olla epésel-
vat tai voi olla kummankin sukupuolen tunnusmerkkeja. Intersukupuolisuuden aihe-
uttajana tutkitusti on geenimutaatio tai sukupuolikromosomien poikkeava maara.
Myds kehitysidssa tapahtuneet hormonitasojen poikkeamat voivat johtaa intersuku-
puolisuustiloihin. Intersukupuolisesta ihmisestd on vanhastaan kaytetty myos nimi-
tystd hermafrodiitti. Eteldaasialaisissa kulttuureissa intersukupuolisia on pidetty
"kolmantena sukupuolena”. Lansimaissa heidat on yleensd muokattu plastiikkakirur-
gian avulla ja kasvatettu vain toisen sukupuolen edustajaksi. Liian nuorena tehty
leikkaus on kuitenkin useasti johtanut kasvun ja kehityksen myota vakavaan suku-
puoli-identiteetin ristiriitaan, ja ndma henkilét ovat paatyneet transsukupuolisten ta-

paan sukupuolen korjausprosessiin. (www.trasek.net.)

Transgenderiys merkitsee sukupuolikokemusta, jossa ihminen kokee olevansa eri
ruumissa, kuin miké hanen psyykkinen sukupuolikokemuksensa on. Transgender voi
myos olla yhdistéva kasite kaikelle sellaiselle sukupuolisuudelle, joka valttaa kaikkea
sukupuolittamista. Transgender-ihmiset eivéat kuitenkaan hakeudu sukupuolenkor-
jausprosessiin, vaan yleensa paattavat eldd sukupuoliolemuksen ja -kokemuksen vali-

sestd erosta huolimatta biologisessa sukupuolessaan. (www.transtukipiste.fi.)

Myos transvestiitit lasketaan sukupuolivéhemmistoihin. He ovat yleensé heterosuh-
teessa elavid miehid, jotka pukeutumisellaan pyrkivét eldytymaan myos vastakkaisen
sukupuolen rooliin. Toisin kuin transsukupuoliset, transvestiitit harvemmin haluavat

korjata juridista sukupuoltaan. Transvestisuus on harvinaisempaa naisten keskuudes-
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sa, joka johtunee siitg, ettd naiset voivat helpommin toteuttaa my6s miessukupuolelle
osoitettuja kayttaytymis- ja pukeutumismalleja (J&msa 2008c, 35.)

3.3 Sateenkaariperheiden muodot

Osa sateenkaariperheista on ydinperheen muotoisia siten, ettd ne koostuvat kahdesta
tosiasiallisesta vanhemmasta ja heidén jalkelaisistaan. Téllaisia ydinperheité ovat se-
k& nais- ettd miesparien perheet, joissa lapset eivét ole tekemisissa toisen biologisen
vanhempansa kanssa. Ydinperheeksi katsotaan myos transvanhemman ja hénen puo-
lisonsa perhe, jossa lapset ovat saaneet alkunsa molempien tai jommankumman van-

hemman sukusoluista. (Jdmsa 2008c, 37.)

Uusperheeksi kutsutaan sateenkaariperhettd, jossa lapset ovat pariskunnan aikai-
semmista heterosuhteista. Aiemmin huomattava enemmistd sateenkaariperheisté oli
uusperheitd, mutta ajan kuluessa ja lakiuudistusten my6td muiden perhemuotojen

maaré on kasvanut. (Jamsé 2008c, 38.)

Myaos sateenkaariperheissa on yhden vanhemman perheitd, jotka muodostuvat yhdes-
td vanhemmasta ja hénen lapsistaan. Téallaisia perheitd muodostuu eron, puolison
kuoleman seka itsellisen vanhemman perustaman perheen kautta. Yhden vanhemman
perheessd vanhemman seksuaalinen suuntautuminen ei ole samalla tavoin nahtavissé,

kuin parisuhteen ymparille rakennetussa sateenkaariperheessa. (Jamsa 2008c, 38.)

Huomattava osa kaikista sateenkaariperheiden vanhemmista toimii lapsen etdvan-
hempana. Osa etdvanhemmista on harkitusti ollut lapsen syntymasta asti etdvanhem-
pi, toiset etdvanhemmat ovat ennen eroa olleet lapsen lahivanhempia. Lapselle eté-

vanhempi on vanhempi lahivanhemman rinnalla. (Jamsa 2008c, 39.)

Sateenkaariperheitd, joita on alusta alkaen ollut perustamassa useampi kuin kaksi
aikuista, kutsutaan kolmi- ja neliapilaperheiksi. Yksinkertaisin esimerkki neliapila-
perheestd on nais- ja miesparin yhdessa perustama perhe. Kolmiapilaperheessa van-

hempana voivat toimia miespari sekd nainen tai naispari ja mies. Tallainen jarjestely
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voi olla keinona muun muassa miesparille tulla vanhemmaksi ja naisen saada lapsi

ilman ettd naisella itselladn on miessuhdetta. (JAmsé 2008c, 40.)

Heteronormatiivisessa yhteiskunnassa eli vain heterosuhteen ympérille rakennetun
perheen ollessa normi sateenkaariperheiden juridinen tunnistaminen on heikkoa.
Esimerkiksi apilaperheiden ongelmaksi muodostuu se, etta vain kahden vanhemman
juridinen vahvistaminen on toistaiseksi mahdollista. Yhtékaikki lapsi kokee jokaisen
vanhempansa vanhempana ja muun muassa téllainen seikka on otettava huomioon

perheiden kanssa yhteisty6té tehtéessa. (Jamsé 2008c, 28.)

4 HOITOTYON (AMK) KOULUTUSOHJELMA

Satakunnan ammattikorkeakoulun koulutusohjelmien yleisena tavoitteena on oman
alan erikoisosaamisen lisaksi kehittad opiskelijan tulevaisuuden yhteiskunnassa tar-

vitsemia valmiuksia, joita ovat:

1. kestavén kehityksen periaatteen soveltaminen kaikessa toiminnassa

2. yhteiskunnan muutosten tunnistaminen ja niihin vastaaminen

3. yhteiskunnassa tarvittavien vuorovaikutus-, viestinté- ja kielellisten taitojen kehit-
tdminen vastaamaan myos kansainvalistyvéan yhteiskunnan tarpeisiin

4. kyky eettisesti korkeatasoiseen ammatilliseen toimintaan, vastuun ottamiseen,
Kriittiseen ajatteluun, suvaitsevaisuuteen, tasa-arvoon, ihmisen itseméaaraédmisen kun-
nioittamiseen ja hyvéaan kohteluun.

(Satakunnan ammattikorkeakoulu, 2001)

Yleiset tydeldmavalmiudet, jotka koulutuksella tulee saavuttaa, luovat perustan ylei-
selle ammattitaidolle; tycelaméssa toimimiselle, yhteistydlle ja asiantuntijuuden ke-
hittymiselle (Satakunnan ammattikorkeakoulu 2008, 3.)
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Hoitotyon opetussuunnitelmassa vuonna 2008 on Satakunnan ammattikorkeakoulun
hoitotyon koulutusohjelmien yleisind tavoitteina oman alan erikoisosaamisen lisaksi

kehittéa opiskelijan tulevaisuuden yhteiskunnassa tarvitsemia valmiuksia, kuten:

1. Itsensa kehittdminen eli on kykenevé arvioimaan omia oppimistarpeitaan, kehittaa
itsedédn tarpeen mukaan ja jakaa tyoyhteisolle oppimaansa tietoa. Liséksi tulee osata
kyky suunnitella, organisoida kehittdd omaa toimintaansa ja osallistua tydyhteison
toiminnan kehittdmiseen.

2. Eettinen osaaminen eli kykya osata soveltaa oman alan ammattieettisia periaatteita
ja soveltaa sitd vastaten omasta toiminnastaan muut huomioon ottaen.

3. Viestinté- ja vuorovaikutusosaaminen eli kykya kuunnella toisia seka asioiden ra-
portoimiseen kayttaen erilaisia viestinta- ja tietotekniikkaan. Lisaksi on osattava toi-
mia erilaisissa viestintd- ja vuorovaikutustilanteissa kyeten yhteistyohon erilaisissa
tyoryhmissa.

4. Kehittamistoiminnan osaaminen eli kykenee hankkimaan tietoa ja kasittelemaén
sitd kriittisesti arvioiden ja kokonaisuuksia hahmottaen. Liséksi on omaksuttava
aloitteellisen ja kehittdvan tyotavan kyeten itsendiseen ongelmanratkaisuun ja paa-
tOksentekoon  tygssadn  asiakasldhtdisen  toiminnan  periaatteet = ymmarta-

en.(Satakunnan ammattikorkeakoulu 2008, 13.)

Satakunnan ammattikorkeakoulun hoitotyon koulutusohjelman laajuus on sek& sai-
raanhoitajan ettd terveydenhoitajan tutkintonimikkeelld yhteisesti 210 opintopistett,
jotka jakaantuvat perusopintoihin 34 op, ammattiopintoihin 71 op, ammatillista
osaamista edistaviin harjoitteluihin 75 op, vapaasti valittaviin opintoihin 15 op ja
opinnédytetyohoén 15 op. Terveydenhoitajan koulutusohjelmaan liittyy vield 30 opin-
topisteen terveydenhoitotydn ammattiopintoja, joista teoriaa on 15 op ja ammatillista
osaamista edistavaa harjoittelua 15 op. (Satakunnan ammattikorkeakoulu 2008, 5.)
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(Satakunnan ammattikorkeakoulu 2008, 5.)

Perusopinnoissa opiskelija orientoituu ammattikorkeakouluopintoihin ja tulevaan
ammattiin. Opiskelija muodostaa kasityksen hoitamisen perusteista. Lisdksi hén saa-
vuttaa ammatissa tarvittavat viestintdtaidot ja toisen kotimaisen kielen hallinnassa
valtion virkamieheltd edellytettavan kielitaidon. Lisaksi opiskelija saavuttaa sellaisen
vieraan kielen suullisen ja kirjallisen taidon, joka ammatin harjoittamisen ja ammatil-
lisen kehityksen kannalta on tarpeellinen. Ammattiopinnoissa opiskelija saavuttaa
sairaanhoitajan ammatin edellyttdman ydinosaamisen. Terveydenhoitotyén ammat-
tiopinnoissa hoitotyon osaamista laajennetaan ja syvennetdan terveydenhoitotyohon.
Ammatillista osaamista edistavé harjoittelu siséltyy perus- ja ammattiopintoihin. Oh-
jattu harjoittelu on muuhun opiskeluun integroitua, suunnitelmallista ja arvioitavaa
opiskelua. Ohjatussa harjoittelussa opiskelija soveltaa oppimiaan tietoja ja taitoja
terveydenhuollon eri osa-alueilla ja saavuttaa hoitotyén ammattilaiselta vaadittavan
osaamisen. Opinndytety0 on osa oppimisprosessia. Opinndytetyon tavoitteena on ke-
hittda ja osoittaa opiskelijan valmiuksia soveltaa tietojaan ja taitojaan ammattiopin-
toihin liittyvéssa kaytannon asiantuntijatehtdvassd. Tutkintoa varten opiskelijan on
Kirjoitettava opinnédytetyonsa alalta kypsyysnayte, joka osoittaa perehtyneisyytta
alaan ja suomen tai ruotsin kielen taitoa. VVapaasti valittavilla opinnoilla opiskelijalla
on mahdollisuus syventaa ja laajentaa osaamistaan myés muiden koulutusohjelmien
ja toimipisteiden tarjoamilla opinnoilla. VVapaasti valittavia korkeakoulutasoisia opin-
toja voidaan suorittaa myds oman ammattikorkeakoulun ulkopuolella. (Satakunnan
ammattikorkeakoulu 2008, 6.)
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Lukuvuotena 2008 opintonsa Satakunnan ammattikorkeakoulun Porin sosiaali- ja
terveysalan toimipisteessa aloittaneet hoitotyon opiskelijat ovat ensimmaisen vuosi-
kurssi, jonka opintokokonaisuus muodostuu moduuleista. Moduuliopinnoissa en-
simmaisen opintovuoden tavoitteena on, ettd opiskelija tutustuu sosiaali- ja terveys-
alaan osana yhteiskuntaa. Opiskelija perehtyy hoitotyon tieto-, taito- ja arvoperus-
taan. Toisen opintovuoden tavoitteena on, ettd opiskelija harjaantuu soveltamaan hoi-
totyon tieto, -taito- ja arvoperustaa erilaisissa hoitoymparistoissa potilas- ja asiakas-
suhteissa. Opiskelijan toiminta perustuu terveyden ja hyvinvoinnin yll&pitamiseen ja
edistamiseen eldménkulun eri vaiheissa. Kolmannen opintovuoden tavoitteena on,
etta opiskelija suunnittelee, toteuttaa ja arvioi ndyttéon perustuvaa hoitotyota erilai-
sissa hoitoymparistoissa. Neljannen opintovuoden tavoitteena on, ettd opiskelija toi-
mii hoitotydn ammattilaisena nayttéon perustuvassa toiminnassa. Opiskelija arvioi ja
kehittada hoitoty6té. (Satakunnan ammattikorkeakoulu 2008, 7-10.)

5 HOITOTYON AMMATTILAISENA ASIAKASTYOSSA

Hoitoty® on paamaardatietoista toimintaa ihmisen hyvanolon ja terveyden edistami-
seksi (Munnukka 1993). Potilaan hakeutuessa hoitoon siihen on aina tarkoitus. Hoi-
totydon ammattilaisen tehtdva on tuolloin tiedostaa hoitotyén merkitys potilaalle ja
hanen l&heisilleen. Auttamiskeinojen ldhtékohtana on jokaisen yksittaisen potilaan
sen hetkinen elaméntilanne seka auttajan nakemys ihmisesta ja ihmista varten tarkoi-
tetusta hyvasta (Kiikkala & Munnukka 1991, 9 —19.)

Hoitotyén ymmaértdminen padmaarétietoisena toimintana edellyttdd hoitotyén am-
mattilaiselta ihmiskasitykseen perustuvaa ajattelu- ja toimintatapaa, silld se ohjaa ta-
paa olla potilasta varten. Tarvitaan myos tietoa ja taitoja toiminnan lahtokohdaksi
sekd paatosten ja moraalisten valintojen tekemiseksi. (Karhe & Laitinen 2000, 15.)

Karhe ja Laitinen mé&érittdvat teoksessaan Hyvén hoitotyon kirja (2000) hoitotyon
paéperiaatteiksi riippumattomuuden, yksil6llisyyden, potilaan kohtaamisen aitona
itsendén, turvallisuuden, hyvén olon, terveyden sekd jatkuvuuden. He myos esittavat

hoitotyon auttamismenetelmiksi lasndolon, turvaamisen, mahdollisuuksien nakemi-
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sen, ohjaamisen ja tietojen vaihdon, ymmartdmisen, kysymisen sek& aikanaan autta-
misen. Tama kuvastaa osa-alueita, jotka tulee ottaa huomioon potilaan kokonaisval-
taisessa hoitotydssa. (Karhe & Laitinen 2000,15.)

N&yttoon perustuva hoitoty6 eli evidence baced nursing médritelld&n parhaan ajan
tasalla olevan tiedon arvioinniksi ja sen kaytoksi terveyttd ja hoitoa koskevassa péa-
toksenteossa ja itse toiminnan toteutuksessa. Kyse on tiedosta, paatoksenteosta, toi-
minnan toteutuksesta, tuloksesta ja arvioinnista. (Leino-Kilpi & Lauri 2003, 7.) Tas-
sé tutkimuksessa késitelld&n hoitotyon teoriaa niiltd osin kuin se on merkityksellista

kaytannon hoitotyon rakenteelle.

Leino-Kilpi ja Lauri jakavat ndyton kolmeen paaluokkaan: tieteelisesti havaittu, hy-
vaksi havaittu sekd kokemukseen perustuva ndytté. He kuvailevat tieteellisesti havai-
tun tutkimusnayton tarkoittavan tutkimusten avulla, tieteellisin kriteerein saavutettua
nayttéa jonkin toiminnan vaikuttavuudesta hoidettavan ihmisen terveyteen ja elé-

manlaatuun. Téllaista tietoa tuottavat tutkijat. (Leino-Kilpi & Lauri 2003, 8.)

Hyvéksi havaittu toimintandyttd on nayttod, joka on tullut ilmi organisaatiossa omas-
sa laadunarviointi- tai kehittdmistarkoituksessa kerétyn tiedon myota. Tallainen nayt-
td on systemaattisesti ja luotettavasti kerattyd, vaikka se ei kattaisikaan tutkimustie-
don tieteellisia kriteereita. (Leino-Kilpi & Lauri 2003, 8.)

Leino-Kilven ja Laurin mukaan kokemukseen perustuva naytté on alan ammattilai-
sen kaytannon kokemuksen kautta toteamaa vaikuttavuutta seké potilaan kokemusta
siitd, ettd hoito on vaikuttavaa ja vastaa hanen tarpeitaan. Téallainen ndyttd rakentuu

ammattihenkil6lle useiden hoitotilanteiden kautta. (Leino-Kilpi & Lauri, 9.)

Tassa tutkimuksessa termilld asiakastyo tarkoitetaan tyotd, joka tapahtuu terveyspal-
veluissa terveysalan ammattilaisen toimesta vuorovaikutuksessa asiakkaan kanssa.
Hyvé asiakasty0 on asiakkaan tarpeen ymmartamista ja tuntemista. Terveysalan pal-
veluissa tdmé tarkoittaa esim. vuodeosastolla potilastydssd yksilon lahtokohtien ja

tarpeiden huomioon ottamista.
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Sairaanhoitajaliiton kirjaamissa sairaanhoitajan eettisissa ohjeissa Kirjataan, etté sai-
raanhoitaja on toiminnastaan ensisijaisesti vastuussa niille potilaille, jotka tarvitsevat
hénen hoitoaan. Sairaanhoitajan tehtdva on suojella ihmiselamaa ja edistaa potilaan
hyvaa oloa. Potilas tulee kohdata arvokkaana ihmisend, mika tarkoittaa, etta sairaan-
hoitajan on luotava potilaalle ympéristo, jossa otetaan huomioon hénen yksilolliset

arvot, vakaumus ja tavat. (wwwe.sairaanhoitajaliitto.fi.)

Sairaanhoitajan eettisilla ohjeilla pyritdan turvaamaan eettisesti korkeatasoinen toi-
minta ja suojaamaan haavoittuvassa asemassa olevaa potilasta. Hoitotydssa etiikka ei
ole kaskyjen antamista ja niiden automaattista noudattamista. Se on sisaistettya vas-
tuun kantamista omista paatoksista hankalissakin tilanteissa. ( Ryttéldinen & Valka-
ma 2010, 44.)

World Associantion for Sexual Health (WAS) eli seksuaaliterveyden maailmanjéar-
jestd toi julki Hong Kongissa vuonna 1999 Seksuaalioikeuksien julistuksen. Tahan
julistukseen on Kirjattu ihmisen oikeus seksuaaliseen oikeudenmukaisuuteen. Talla
tarkoitetaan, ettei ihmisté tule syrjid mm. tdman sukupuolen tai seksuaalisen suuntau-
tumisen vuoksi. Suomen Yhdenvertaisuuslain (2004/21) 68:n mukaan ket&én ei tule
syrjid muun muassa “sukupuolisen suuntautumisen tai muun henkiléon liittyvan syyn

perusteella”.

Ryttaldinen ja Valkama tiivistavat hoitotyon tekijan seksuaalioikeuksien kunnioitta-
misesta kaytannon tyosséd seuraavasti:

“Hoitotydntekijén tulee kunnioittaa potilaan ja asiakkaan seksuaalioikeuksia
suorittaessaan hoitotoimenpiteen potilaan intimiteettid suojaten, antaessaan
potilaan itse maaritella tai olla maaritteleméattd omaa seksuaalisuuttaan ja
jakaessaan tietoa seksuaaliterveyden edistdmisestd tai sairauden vaikutuksis-
ta seksuaalisuuteen. Hoitotyon asiantuntija voi vahvistaa potilaita kertomalla
heille jokaiselle kuuluvista seksuaalioikeuksista ja siita, ettei kenellakdan ole
lupaa loukata ihmisen seksuaalista itsemaaraamisoikeutta. Seksuaalioikeuk-
sien tulisi olla kaikkien asiakkaiden ja potilaiden saatavilla esimerkiksi osana
terveysneuvontaa ja seksuaaliohjausta. ” (Ryttylainen & Valkama 2010, 17.)
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6 HOITOTYON AMMATTILAISENA SATEENKAARIPERHEITA
KOHTAAMASSA

Seksuaali- ja sukupuolivdhemmistot ja heidén laheisensa kohtaavat elaménsa aikana
monenlaisia ongelmia ja tilanteita terveyteen ja hyvinvointiin liittyen. Useat tervey-
delliset ongelmat ja tilanteet eivat suoranaisesti liity heidan seksuaaliseen suuntau-
tumiseen, sukupuolen ilmaisuun tai sen kokemiseen, koska silla ei vélttamatta ole
merkitysta yksittaisen palvelun kannalta. Mikéli seksuaalinen suuntautuminen, suku-
puolen ilmaisu tai kokemus merkityksellistyvat véaralla tavalla tai jaavéat kokonaan
huomiotta silloin kun ne pitéisi ottaa huomioon, syntyy ongelmia. ( Lehtonen 2007,
45.)

Riippuu palvelusta onko vanhemman sateenkaari-identiteetilla merkitysta. Suomalai-
sia sateenkaariperheitd koskevassa tutkimuksessa Sateenkaariperheiden kokemuksia
palveluista (J&msa 2008b, 92) ilmeni, ettd osa sateenkaariperheistd koki, ettd perhee-
seen suhtauduttiin terveyspalveluissa liian hienovaraisesti ja asioista hyssyteltiin.
Useimmat sateenkaariperheisiin kuuluvat henkil6t toivovatkin, etta heidat kohdattai-
siin hoitotydnhaastatteluissa ja muissa tilanteissa avoimesti erilaisuutta peittelematta.
Erilaisuudesta vaikeneminen, kun se kuitenkin on tiedossa johtaa usein tilanteisiin,

joissa paadytaan oletusten myota vaariin johtopaatoksiin.

Ryttéldinen ja Valkama (2010, 18) toteavat teoksessaan ’seksuaalisuus on henkil6-
kohtaista ja asiakkaat voivat haavoittua epdammatillisesta ja epédeettisestd toiminnas-
ta”. Hoitotyon ammattilaisen toiminnassa onkin tarkeda se, ettei potilasta ja asiakasta
loukata jattdmalla huomiotta hdnen henkilokohtaisia vakaumuksiaan. Jamsan
(2008b) mukaan merkittava osa transihmisistd on kokenut voimakkaita néyryytyksen
ja mitatoidyksi tulemisen tunteita terveyspalveluita kayttdessédan. Tallaiset kokemuk-
set synnyttavat syrjityksi tulemisen tunteen.( Jamsé 2008b, 91.)

Syrjityksen tulemisen pelko palveluiden kayttdjan asemassa on sateenkaariperheiden
keskuudessa tutkimusten mukaan merkittavd. Jamsa ilmoittaa teoksessaan Sateen-
kaariperheiden kokemuksia palveluista (2008b) Sateenkaarikyselyyn vastanneista
178 vanhemmasta 21 prosentilla oli ollut syrjintdkokemuksia hyvinvointipalveluissa
ja 36 prosenttia pelké&si ja odotti tulevansa syrjityksi. (Jdmsa 2008b, 96.)
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Syrjinnén pelolla ja kokemuksella voi olla merkittavétkin seuraukset. Suurinta va-
hinkoa pelosta aiheutuu, jos perheet sen vuoksi jattavat kayttamatta palveluita. Sa-
teenkaarikyselyyn vastanneista vanhemmista 10 prosenttia kertoi jattaneensa palve-
luita kdyttaméttd tuon pelon vuoksi ja 23 prosenttia oli ottanut etukateen selvaa pal-

veluiden ja palveluntarjoajien mahdollisista ennakkoluuloista. (JAmsa 2008b, 96.)

Viela tallakin hetkelld useimmissa terveyspalveluissa heteroseksuaalisuus ja sen ym-
parille rakentuva eldmé on normi. Palveluja tarjottaessa puhutaan heteronormatiivi-
sista lahtokohdista ja oletuksista. Heteronormatiivista oletusta kuvastavat hyvin asi-
akkaiden tiedonkeruulomakkeet, joissa useammin kumppanin tai puolison sijasta
kaytetdan termejé mies ja vaimo. Samoin useimmat oppaat Kirjoitetaan heteronorma-

tiivisen oletuksen pohjalta. (JAmsa 2008c, 34.)

Kaytannon tyokaluja moninaisuuden kohtaamiseen on olemassa, niitd on vain osatta-
va kéyttaa oikein ja tahdikkaasti. Ylikorostunut kiinnostus voidaan kokea yhta louk-
kaavaksi kuin ilmiselva halveksunta. Edell& mainitut ovat luonnottomalta tuntuvan
suhtautumisen kaksi &aripaatd, jotka kuitenkin yht& todennakdisesti aiheuttavat asi-
akkaassa negatiivisia kokemuksia. Hyva ja luottamuksellinen asiakassuhde on tar-
kein tydvaline muutoksen aikaansaamiseksi. Sateenkaariperheiden kohtaamisessa
luottamuksellisen asiakassuhteen kehittyminen on ensisijaisen tarkedd. Syrjityssa
asemassa olevan vdhemmiston on vaikea luottaa laillisen yhteiskuntajarjestelman
ammattilaisiin, kun itse kuuluvat ryhmaéan jonka oikeuksia laillinen yhteiskunta ei
tunnista. (Jamséa 2008b, 99.) Kuulluksi ja ymmarretyksi tulemisen kokemus on mer-

Kittdvaa potilaalle.

Ennakko-oletusten tunnistaminen hoitotydssd on tarkedd. Ihmisen luonteelle omi-
naista on tehda oletuksia kulttuuristen vihjeiden ja stereotypioiden avulla. Téallaiset
oletukset ohjaavat ajatteluamme ja usein johtavat vaariin johtop&étoksiin. Moninai-
suuden nékemisessd on erityisen tarke&dd paastad ajattelutavasta eroon. Ennakko-
oletuksiin vaikuttavat monet tekijat, kuten arvot ja yleiset asenteet. Hoitotyon tekijén
on oltava itselleen rehellinen omista ennakkoasenteistaan. Tukahdutetut ja piilotetut
ennakkoluulot tulevat kuitenkin esiin jossain vaiheessa ja jollain tavalla. (J&ms&
2008a, 103.)
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7 AIKAISEMPIA TUTKIMUKSIA

Tutkimuksia suomalaisista sateenkaariperheistd on vielé& verrattain véhéan ja samoin
sateenkaariperheistd ilmiéna. Viime vuosien aikana sateenkaariperheet ilmiéné ovat
kuitenkin nakyneet mediassa erindisten lakiuudistusten, julkisuuden henkiliden ja
Kirkon seurakuntavaalien myotd. Téssa tutkimuksessa merkittdvassa osassa on Sa-
teenkaariperheet-yhdistyksen jasenille Seksuaalinen Tasavertaisuus — SETA ry:n Sa-
teenkaariperheprojektin ja Helsingin yliopiston Kristiina-instituutin yhteistyona tee-
tetyn kyselyn tutkimustulokset, joihin on viitattu jo johdannossa. Tutkimus l&hti liik-
keelle Setan hallinnoiman Sateenkaariperhetyon projektina ja sen julkaisemisen on
rahoittanut Tydministerion SEIS — Suomi eteenpéin ilman syrjintaa -projekti, joka on
osa Euroopan komission syrjinnan vastaista toimintaohjelmaa. Tutkimuksen tarkoi-
tus oli kartoittaa suomalaisten sateenkaariperheiden asemaa sosiaali- ja terveyspalve-
luissa ja koulussa. Tutkimus on ainutlaatuinen, koska siihen on ensimmaista kertaa
keratty méaaréllisté tietoa suomalaisista sateenkaariperheistd. Lomakkeita oli kahden
muotoisia; yleinen lomake seké trans-lomake, joka yleisen lomakkeen kysymysten
lisaksi sisalsi transvanhemmuuteen liittyvia kysymyksia. Vastauksia kyselyssa oli
yhteensd 178, yleiselld lomakkeella vastanneista 90 % oli naisia ja 10 % miehié.
(Kuosmanen & Jamsa 2007a, 12.)

Sateenkaariperheet -kyselyssd ilmenee, ettd sateenkaariperheiden syntyyn ovat vai-
kuttaneet uusien lisdantymismenetelmien kehittyminen. Kyselyn keskeisimpia tulok-
sia on, ettd vastanneista vanhemmista 49 prosenttia muodostui naisparien ydinper-
heistd. Kyselyyn vastanneista vanhemmista naisparien uusperheitéd oli 13 prosenttia,
moniapilaperheitd 9 prosenttia, transvanhempien perheitd 8 prosenttia, itsellisten
vanhempien perheit4 6 prosenttia seké 3 prosenttia vastanneista toimivat etdvanhem-
pina ja miesparien perheeseen vastanneista kuuluivat 2 prosenttia. Raportin laadulli-
sesti perusteltu keskeisin tutkimustulos oli, ettd sosiaali- ja terveyspalvelujarjestelma
on laadittu heteroydinperheiden tarpeita ajatellen, jossa itsellisten vanhempien, api-
laperheiden sekd transvanhempien perheiden erityistarpeisiin vastaaminen ja sovit-
taminen asiakasperheille varattuihin kahden selkedsti sukupuolitetun vanhemman
positioihin oli vaikeaa. Vaikka sateenkaariperheiden muodoista tunnistettiin ydinper-

hemallissa tulkittavat neliapilaperheet joissa lasta vanhemmoi nais- ja miespari yh-
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dessé sek& naisparien ydinperheet, ei ndidenk&én perheiden tarpeisiin pystytty palve-
lupaikoissa vastaamaan. (Kuosmanen & Jdmsa 2007b, 102.)

Vuonna 2003 Pirkanmaan ammattikorkeakoulussa julkaistiin sosiaalityon koulu-
tusohjemassa opinndytetyd “Mistd se lapsi sithen sitten tupsahti?” Sateenkaariper-
heiden kokemuksia sosiaali- ja terveyspalveluista. Luodeoksen ja Peuralan tarkoituk-
sena oli tutkia sateenkaariperheiden kokemuksia sosiaali- ja terveyspalveluista eli
selvittaa, millaisia hyvia tai huonoja kokemuksia sateenkaariperheilld on ndisté ja
palveluiden henkildston suhtautumisesta sateenkaariperheisiin. Tutkimus toteutettiin
kyselynd, joka lahetettiin Sateenkaariperheet ry:n postituslistan kautta sateenkaari-
perheille. Tutkimustuloksista ilmeni, ettd sateenkaariperheiden asema nyKky-
yhteiskunnassa sosiaali- ja terveyspalveluissa on vaihteleva. Vahvuudeksi Luodeos ja
Peurala tulkitsivat sen, ettd pienten lasten palveluissa tietoisuus sateenkaariperheiden
perhemuodosta on suhteellisen hyvdd. Samaan aikaan heikkoudeksi kuitenkin voitiin
lukea se, ettd perheet joutuvat usein ottamaan kouluttajan roolin ensimmaista kertaa
asioidessaan uudessa sosiaali- tai terveyspalveluiden toimipisteessa. Luodeos ja Peu-
rala kokivat, ettd sosiaali- ja terveysalan tyopaikoille ja kouluihin tarvittaisiin asian-
tuntevaa koulutusta sateenkaariperheistd ja liséksi jokaisen ammattihenkilon tulisi
miettid omaa suhtautumistaan kohdatessaan sateenkaariperheen. (Luodeos & Peurala
2003, 41.)

Huhtikuussa 2011 julkaistiin Mikkelin ammattikorkeakoulun hoitotydn koulutusoh-
jelman terveydenhoitotydn suuntautumisvaihtoehdon opiskelijoiden Héarkdsen, Iko-
sen ja Nissisen laatima opinndytetyd. Opinnaytetyd Seksuaali- ja sukupuolivdahem-
mistot terveydenhoitajan vastaanotolla on terveydenhoitajan tyon tueksi laadittu ma-
teriaali. Materiaali siséltaa tietoa seksuaali- ja sukupuolivéhemmisttjen historiasta
sek&d Suomen tdmanhetkisestd lainsdadanndsta vahemmistojé koskevilta osin. Opin-
néytetydssad myos kaydaan lapi aiheeseen liittyvaa terminologiaa ja on keréatty yhteen
tiedot Suomen seksuaali- ja sukupuolivdahemmistdjen jarjestojen toiminnasta. Opin-
naytetyon tehtava on tukea terveydenhoitajaa kohtaamaan seksuaali- ja sukupuoliva-

hemmistdihin kuuluvaa asiakaskuntaa. ( Harkénen, Immonen & Nissinen 2011, 1.)

Satakunnan ammattikorkeakoulussa vuonna 2009 julkaistussa Minna Laineen opin-
naytetyossi NAKYMATON SATEENKAARI — Satakunnan ammattikorkeakoulun
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sosiaalialan opiskelijoiden tiedot seksuaali- ja sukupuolivdhemmistdisté seka sateen-
kaariperheista ja ammattikorkeakoulu tiedon jakajana, on kasitelty Satakunnan am-
mattikorkeakoulun sosionomi (AMK) opiskelijoiden tietoa sateenkaariperheistd seké
seksuaali- ja sukupuolivdhemmistdistd. Taman tutkimuksen keskeisimpid tutkimustu-
loksia olivat tieto siitg, ettd sosionomi (AMK) opiskelijat tunsivat seksuaalivdhem-
mist6t paremmin kuin sukupuolivéhemmistot. Sukupuolivéhemmistoisté tiedot olivat
hajanaiset ja jasentyméattomat. Opiskelijoiden tiedot sateenkaariperheista olivat myos
hajanaiset ja osittain riittaméattoméat. Opinndytetyoné tehdyssa tutkimuksessa ilmeni,
etta opiskelijat kokivat Satakunnan ammattikorkeakoulun merkityksen sateenkaari-
perheitd sek& seksuaali- ja sukupuolivdhemmist6jd koskevana tiedonjakajana véhai-
send. Samalla opiskelijat kuitenkin kokivat mainitun aiheen tarkeéna, ja 90 prosenttia
22 vastanneesta sosionomi (AMK) opiskelijasta koki, ettd aihetta kasiteltiin opetuk-
sessa lilan vahan. 71 prosenttia vastanneista koki, ettei asiasta opetettu tai keskusteltu
yhtend luonnollisena vaihtoehtona muiden rinnalla. 100 prosenttia kyselyyn vastan-
neista, opinnoissaan pisimmalle edenneistd sosionomi (AMK) opiskelijoista, koki,
ettei aihetta tule, tai sitd ei tuoda opetuksessa aktiivisesti esille. Vain 37 prosenttia
vastanneista koki saaneensa aihetta erikseen koskevaa tietoa yhdella tai useammalla
kurssilla. (Laine 2009.)

Huhtikuussa 2011 YLE uutisoi aamutv.ssa ja internetsivustoillaan Sateenkaariyhtei-
sOt ry:n teettdmasta kyselysté. Sairaanhoitajaliittoon kuuluvan Yrittdja sairaanhoitajat
ry:n jasenille oli lahetetty sdhkopostitse tiedustelu voiko sielunhoitoterapialla muut-
taa homoseksuaalin heteroksi. Tiedustelun kohteena olivat Sairaanhoitajaliiton hen-
kil6tietoluettelosta valitut sairaanhoitajat, jotka tarjoavat sielunhoitoa. Kyselyn tulok-
sista kdvi ilmi, ettd muutamat sairaanhoitajaliiton jasenista tekevéat eheyttdmishoitoja
ja lupaavat néistd myos Kela-korvauksia. Kukaan vastanneista ei sanonut ettd homo-
us ei ole sairaus. Vastauksissa oli mainintoja jumalan parantavasta voimasta. VVastaa-
jista yksik&an ei ohjannut kysyjaa eteenpdin terveydenhuollon piirissd. Sen sijaan
vastaajat suosittelivat ottamaan yhteyttd esimerkiksi Suomen Sielunhoitoterapeutit
ry:n terapeutteihin tai ohjasivat psykoterapeutille, joka toimii Aslan ry:n aktiivina.
(www.yle.fi.) Aslan ry on kirkkokuntiin sitoutumaton kristillinen palvelujérjesto, jo-
ka tarjoaa tukea raamatulliselta pohjalta niille henkil6ille, jotka haluavat kasvaa ih-

missuhteiden, tunne- ja seksuaalielaman alueilla. (www.aslan.fi.)


http://www.yle.fi/
http://www.aslan.fi/
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8 OPINNAYTETYON TUTKIMUKSELLINEN TOTEUTUS

8.1 Kohderyhma ja yhteistyotaho

Kyselyn kohderyhmaén kuuluivat Satakunnan ammattikorkeakoulun hoitotyén opin-
tonsa vuonna 2008 aloittaneet hoitotyon opiskelijat Sosiaali- ja terveysalan Porin
toimipisteessé. Tutkimuksen toteuttaja k&vi henkilokohtaisesti ryhmien opetustilan-

teissa jakamassa kyselyn sovittuaan asiasta etukéteen aineopettajien kanssa.

8.2 Tutkimuksellinen lahestymistapa

Tutkimustyolla pyritaan selvittdmaan totuutta tutkimuksen kohteesta ja jasentdmaén
todellisuutta entistd paremmin havaittavaan muotoon. Hoitotieteellinen tutkimus on
seké kvantitatiivista etta kvalitatiivista, silld kummallakin tutkimustavalla voidaan
saavuttaa alan kannalta tarkedd tietoa. Tamén opinndytetyon péaasiallinen lahesty-
mistapa on kvantitatiivis-kvalitatiivinen ja tutkimusmenetelména on kéaytetty kysely-
lomaketta. Vaikka tdman opinndytetyon pééasiallinen lahestymistapa on kvantitatii-
vinen, ei se poissulje kvalitatiivisten eli laadullisten kysymysten kéayttoa lisand. Mo-
lempia tutkimusmenetelmid voidaan kayttaa tutkimusprosessissa samanaikaisesti.
Laatu ja maaré eivét ole toisistaan erillisid eivatka ne ole toistensa vastakohtia. (Lei-
no-Kilpi 1997, 222-224.)

Tutkimusprosessissa toinen edelld mainituista lahestymistavoista on aina ensisijai-
nen. Td&ma merkitsee sitd, ettd jos ensisijaisena on maaréllinen analyysi, sen liséksi
jotain osaa tutkittavasta asiasta kuvataan laadullisesti. Vapaamuotoisilla kysymyksil-
I pyritddn antamaan tutkittaville mahdollisuus kertoa asia omalla tavallaan, eiké ai-
noastaan tutkijan etukateen strukturoimalla tavalla. Ensisijaisena menetelmané voi-
daan kayttdd myos laadullista analyysid, jolloin méé&rallisen menetelman tarkoitus on
rikastuttaa kuvailua. Keskeisin edellytys on tutkijan tietoisuus tutkimuksensa tarkoi-
tuksesta. (Leino-Kilpi 1997, 226.)
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Hoitotieteeseen liittyvassd tutkimuksessa kvantitatiivis-kvalitatiivista menetelméa
tukee tieto siitd, ettd todellisuudessa hoitaminen muodostuu seké kvaliteeteista etté
kvantiteeteista. Kaytdnnon hoitotydssd alan ammattilaiset yhdistavat erilaisia kuvaus-
jarjestelmia méarittdessaan potilaiden ongelmia, laatiessaan hoidon suunnitelmia ja
arvioidessaan hoidon tuloksellisuutta. Hoitotyossa kvaliteetit ja kvantiteetit ovat sa-
manarvoisia, silla vaikka ne vastaavat eri kysymyksiin ne ovat vélttaméattomia todel-

lisuuden tutkimuksessa eivatké eroa arvoltaan toisistaan. (Leino-Kilpi 1997, 228.)

Tamankaltaisesta tutkimuksesta esimerkkind on strukturoitu kyselylomake, johon
voidaan liittdd muutamia vapaamuotoisia esseekysymyksid. Vapaamuotoisilla essee-
kysymyksilla pyritddn antamaan vastaajalle mahdollisuus ilmaista asiansa haluamal-
laan tavalla. (Paunonen & Vehvildinen-Julkunen 1997, 226-227.)

8.3 Kohdejoukko ja aineiston keruu

Opinnaytety6td alettiin alustavasti tyostdd kevaalla 2010. Tutkimuslupa esitettiin
suunnitteluseminaarissa helmikuussa 2010, jonka jélkeen tutkimuslupa anottiin Sata-
kunnan ammattikorkeakoulun kehitysjohtaja Paivi Jaatiselta. Tutkimuslupa saatiin
toukokuussa 2010 (LIITE 1.) Ennen luvan saantia kyselylomake esitestattiin kahdella
koehenkil6lla. Esitestauksen myo6td neljattd kysymysosiota muokattiin osittain. Esi-
testauksella voidaan mitata kyselylomakkeen ymmarrettavyyttd, toimivuutta ja korja-
ta sitd varsinaista tutkimusta varten. (Hirsijarvi, Remes & Sajavaara 2004, 193.) Tut-

kimus toteutettiin syyskuussa 2010.

Tutkimusjoukko valittiin systemaattisena otantana valitsemalla Satakunnan ammatti-
korkeakoulun hoitotydn opinnot vuonna 2008 aloittaneet hoitotyon opiskelijat Sosi-
aali- ja terveysalan Porin toimipisteessd. Kohderyhman valinta perustui siihen, etté
kyseiset opiskelijat ovat kyselyn toteutuessa suorittaneet opinnoistaan valtaosan.
2008 vuosikurssin opiskelijoita on yhteensa 84, joista 56 vastasi tutkimuskyselyyn,
vastausprosentti 66,67.

Tassa opinndytetyossa tutkimuksen aineisto keréttiin kyselynéd. Kyselytutkimuksen

etuna pidetédén yleensa sitd, ettd sen avulla voidaan kerata laaja tutkimusaineisto. Ky-
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selyn avulla tutkimukseen voidaan saada paljon vastauksia ja voidaan kysyd monia
kysymyksid. Hyvin suunniteltu kyselylomake nopeuttaa aineiston késittelyd ja ana-
lysointia ja ndin nopeuttaa tutkijan tyota. Hyva kyselylomake on helposti taytettava
ja selked. Kyselytutkimus siséltéa riskeja. On esimerkiksi mahdotonta varmistua sii-
t4, kuinka perehtyneité vastaajat ovat olleet kysyttyyn asiaan ja miten tosissaan ovat
vastanneet kyselyyn. Tutkija ei mydskaan voi tietdd ovatko kysymykset olleet onnis-
tuneita vastaajan nakokulmasta. Huonosti suunnitellun kyselylomakkeen vastaamat-

tomuusprosentti voi kasvaa hyvin suureksi. (Hirsijarvi ym. 2004, 184.)

Kvantitatiivisessa tutkimuksessa keskeistd ovat aiemmat teoriat, johtopaatokset, ka-
sitteiden madrittely ja aineistonkeruun suunnitelmat, tutkittavien henkildiden valinta,
aineiston saattaminen tilastollisesti késiteltdvadn muotoon ja paatelmien teko havain-

toaineiston tilastolliseen analysointiin perustuen. (Hirsijarvi ym.2004,131.)

Kyselylomake tédhan tutkimukseen (LIITE 3) koottiin kéyttden pohjana Minna Lai-
neen Satakunnan ammattikorkeakoulussa v.2009 julkaistua opinndytetyotd “Naky-
maton sateenkaari — Satakunnan ammattikorkeakoulun sosiaalialan opiskelijoiden
tiedot seksuaali- ja sukupuolivdhemmistista sekd sateenkaariperheistd ja ammatti-

korkeakoulu tiedon jakajana”.

Taman tutkimuksen kyselylomake sisélsi seka strukturoituja ettd avoimia kysymyk-
sid. Strukturoituja kysymyksia oli yhteensé 8 kappaletta sisaltden useita alakysymyk-
sid. Avoimia kysymyksié oli 7. Osa strukturoitujen kysymysten alakysymyksista oli
ns. puolistrukturoituja eli avoimen ja strukturoidun kysymyksen valimuoto, jolloin
valmiin vastausvaihtoehdon jéalkeen oli avoin kysymys. Kyselylomakkeessa oli yh-

teensd 15 kysymysta alakysymyksineen, jotka olivat jaettu 6 padotsikon alle.

Ensimmaisessd osiossa selvitettiin tutkimukseen osallistuneiden henkil6iden Sata-
kunnan ammattikorkeakoulun hoitotydn opintojen alkamisvuosi seka se oliko heill&
mahdollisesti aikaisempaa tutkintoa sosiaali- ja terveysalalta. Toisessa osiossa pyrit-
tiin selvittdmaan kyselyyn vastanneen henkilon tietoja seksuaali- ja sukupuoliva-
hemmistdistad. Kolmas osio muodostui sekd maarallisista ettd avoimista kysymyksis-
t4, joilla oli tarkoitus selvittdd vastaajan tietamystd sateenkaariperheistd. Neljdnnen

osion tehtéva oli hahmottaa opiskelijan kokemusta omasta tiedon maarastaan sateen-
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kariperheisiin sek& seksuaali- ja sukupuolivdhemmistdihin liittyen. Viidennessé osi-
ossa kartoitettiin kyselyyn vastanneiden opiskelijoiden nakemysté siitd mista he ovat
sateenkariperheisiin seka seksuaali- ja sukupuolivédhemmistoihin liittyvan tietoutensa
kerdnnyt ja mikd on Satakunnan ammattikorkeakoulun hoitotyén koulutusohjelman
merkitys tiedon lahteend opiskelijoiden ndkokulmasta. Kuudes osio muodostui avoi-
mesta kysymyksestd, johon kyselyyn vastanneen opiskelijan oli mahdollista vapaasti
kertoa lisaa tiedoistaan sateenkaariperheistd, koulutukseen liittyvésté tiedon saannista

tai kyselyyn liittyvistd huomioista.

8.4 Tutkimusaineiston kasittely ja analysointi

Tutkimusaineiston analyysin alussa koko aineisto kaytiin 1api ja tarkistettiin. Kysely-
lomakkeet numeroitiin 1-56. Kolme kyselykaavaketta oli hylattava silla niiden vas-
taajat olivat opiskelleet Satakunnan ammattikorkeakoulun sosiaali- ja terveysalan
toimipisteessé verrattain lyhyen ajan. Tama oli merkittavaa siksi, ettd tutkimuksessa
haluttiin saada selvyys siit4, mik& on Satakunnan ammattikorkeakoulun hoitotyon
opiskelijoiden tieto sateenkaariperheista seké seksuaali- ja sukupuolivahemmistoista.
Koska opiskelijat olivat jo edenneet opinnoissaan pitkalle, ndiden kolmen vastaajan
vastaukset olisivat voineet muuttaa tutkimustulosta. Analysoitavia kyselyja oli siis
yhteensa 53. Analyysivaiheessa huomattiin kolmannen osion kuudennessa kysymyk-
sen asettelussa virhe, jonka vuoksi vastauksia ei voitu analysoida. Kysymyksen aset-

telu kirjoitusvirheineen saattoi jattaa liikaa tulkinnanvaraa vastaajalle.

Aineisto jarjesteltiin tehden kysymysten vastauksista havaintomatriisi Microsoft Ex-
celin avulla. Havaintomatriisin analysoinnissa apuna kaytettiin Tixel 8.48 -
taulukkolaskentaohjelmaa. Aineisto analysointiin tdmédn ohjelman avulla kayttden
tyovalineend yksittdisjakaumia seka ristiintaulukointia. Ohjelman kaytto oli jarkevéaa,
silld aineisto oli laaja ja vastausvaihtoehtoja runsaasti. Tulokset esitettiin lukumaari-
na, silla prosenttilukujen kdyttdminen ndin pienessé aineistossa (N=53) olisi voinut
olla harhaanjohtavaa. Tulosten havainnollistamiseen opinnéytetydsséa on kéytetty ku-

vioita.
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Avoimet kysymykset analysoitiin kayttdmalla sisallon erittelya. Sisallon analyysi on
niin sanottu perusanalyysimenetelmd, jota voidaan soveltaa kaikissa laadullisen tut-
kimuksen perinteissd. Siksi se soveltui menetelmandopinnaytetydn avoimien kysy-
myksien tulkitsemisen menetelméksi.( Tuomi, Sarajarvi 2002, 93.) Avointen vastaus-
ten kysymykset luettiin l4pi ja Kirjoitettiin ylos kysymyskohtaisesti Word-
asiakirjoiksi. Taman jalkeen samankaltaiset vastaukset aseteltiin ryhmiin yhtél&i-
syyksia poimien. Taman jalkeen vastaukset Kirjoitettiin opinnédytetyén tutkimustu-
loksiin ja kéytettiin esimerkkeja jokaisen kysymyksen kohdalta yleisimmasta ja mer-

kittavista vastauksista.

9 OPINNAYTETYON TULOKSET

9.1 Taustatiedot

Kyselylomakkeen ensimmaisessd osiossa kysyttiin vastaajien Satakunnan ammatti-
korkeakoulun hoitotydn koulutusohjelman opintojen alkamisvuotta seka mahdollista
aikaisempaa sosiaali- ja terveysalan ammattitutkintoa.

Satakunnan ammattikorkeakoulun hoitotydn opintonsa vuonna 2008 aloittaneita hoi-
totyon opiskelijoita Sosiaali- ja terveysalan Porin toimipisteessé oli tutkimuksen to-
teuttamishetkelld yhteensa 84. Tutkimuskyselyyn vastasi 56, vastausprosentti 66,67.
Aineistoa lapikaytédessd kolmen opiskelijan vastaukset oli jatettdva pois, silla he oli-

vat opiskelleet Porin toimipisteessa vasta lyhyen ajan.

Kyselyyn vastanneista 53 henkiltstd 15 oli aikaisempana ammattitutkintona lahihoi-
tajan tutkinto. Vastanneista 38 ei ollut aikaisempaa ammattitutkintoa. Vastanneista
50 oli aloittanut opintonsa Satakunnan ammattikorkeakoulun hoitotyon koulutusoh-
jemassa vuonna 2008 ja vain kolme vastanneista oli aloittanut opintonsa aikaisem-

min.
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Késiteltdessa vastausmateriaalia tilastollisesti ei tassé tutkimusryhmaéssa ollut suurta
merkitsevyyttd, oliko vastaajalla jokin aikaisempi hoitotyon ammattitutkinto tai oliko

vastaaja aloittanut opintonsa aiemmin kuin vuonna 2008.

9.2 Vastaajien tiedot seksuaali- ja sukupuolivdhemmistoista

Kyselyn toinen osio muodostui monivalintakysymyksestd, jossa mitattiin vastaajien
tietamysta seksuaali- ja sukupuolivéhemmistoistd. Monivalintakysymys muodostui
seksuaali- ja sukupuolivahemmistdihin liittyvista termeista ja vastaajan oli mahdol-
lista valita kuuluuko kyseinen termi seksuaali- vai sukupuolivahemmistoon vai ei

kumpaankaan.

9.2.1 Homoseksuaalisuus

Vastauksia kysymykseen tuli yhteensa 52. Yksi vastaaja jétti vastaamatta kysymyk-
seen. Kaikki kysymykseen vastanneet tunnistivat homoseksuaalisuuden kuuluvan

seksuaalivahemmistoihin.

9.2.2 Biseksuaalisuus

Vastauksia kysymykseen tuli yhteensa 50. Vastaajista 40 luokitteli biseksuaalisuuden
seksuaalivdhemmistoihin kuuluvaksi. Nelja vastaajaa luokitteli biseksuaalisuuden
sukupuolivdhemmistoihin kuuluvaksi. Kuusi vastaajaa oli sitd mieltd, ettd termi ei
kuulunut kumpaankaan. Vastaajista kolme jatti vastaamatta kysymykseen. Biseksu-

aalisuus kuuluu seksuaalivahemmistdihin.

9.2.3 Oikeus maéritella itse oma seksuaalinen suuntautuminen

Vastauksia kysymykseen tuli yhteensd 51. Nelja vastaajaa luokitteli oikeus mééritella
itse oma seksuaalinen suuntautuminen—maaritelman seksuaalivahemmistéihin kuulu-
vaksi. Viisi vastaajaa luokitteli termin sukupuolivahemmistoihin kuuluvaksi ja 42

vastaajaa oli sitd mieltd, ettei se kuulunut kumpaankaan. Termi sinallaan oli vieras,
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mutta kuvastaa sitd ihmisryhmad, joiden seksuaalista suuntautumistaan ei koeta tar-

peelliseksi méaaritell4 tai ei haluta maarittaa.

9.2.4 Transvestisuus

Vastauksia kysymykseen tuli yhteensd 51. Vastaajista 34 oli sitd mieltd, ettd trans-
vestisuus on seksuaalivdhemmistoon kuuluva termi. Vastaajista 12 luokitteli termin
sukupuolivdhemmistoon kuuluvaksi. Viiden vastaajan mielestd termi ei kuulunut
kumpaankaan. Kaksi vastaajaa ei vastannut kysymykseen. Transvestisuus on suku-

puolivdhemmistdihin kuuluva termi.

9.2.5 Trangenderiys

Vastauksia kysymykseen tuli yhteensd 49. Transgenderiys on sukupuolivahemmis-
toihin kuuluva termi. Vastaajista 13 luokitteli trangenderiyden seksuaalivahemmis-
toihin kuuluvaksi ja 16 sukupuolivahemmistdihin kuuluvaksi. Vastaajista 20 luokitte-
li sen kumpaankaan kuulumattomaksi. Nelja vastaajaa jatti vastaamatta kysymyk-

seen.

9.2.6 Transsukupuolisuus

Vastauksia kysymykseen tuli yhteensa 49. Vastaajista 12 luokitteli transsukupuoli-
suuden seksuaalivahemmistoihin kuuluvaksi. Vastaajista 34 luokitteli transsukupuo-
lisuuden sukupuolivéhemmistoihin kuuluvaksi. Kolme vastaajaa oli sitd mieltd, ettei

termi kuulu kumpaankaan.

9.2.7 Intersukupuolisuus

Vastauksia kysymykseen tuli yhteensd 50. Vaikka termistd itsestdan selvidé intersu-
kupuolisuuden olevan sukupuolta kuvaava termi, kaksi vastaajaa luokitteli termin

seksuaalivdhemmistoon kuuluvaksi. Vastaajista 36 luokitteli termin sukupuolivé-
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hemmistOihin kuuluvaksi. Vastaajista 12 oli sitd mielt4, ettei termi kuulu kumpaan-

kaan.

9.2.8 Erityinen sukupuoli lapsella

Vastauksia kysymykseen tuli yhteensd 50. Kukaan vastaajista ei luokitellut termia
seksuaalivdhemmistoihin kuuluvaksi. Vastaajista 23 luokitteli termin sukupuoliva-
hemmistoihin kuuluvaksi. Vastaajista 27 oli sitd mieltg, ettei termi kuulu kumpaan-

kaan, vaikka termissa itsessaan on sisallytettyné sana sukupuoli.

Homoseksuaalisuus
Trasvestisuus
Transgenderiys
Biseksuaalisuus

Transsukupuolisuus

Oikeus madritelld itse oma seksuaalinen
suuntautuminen

Erityinen sukupuoli lapsella

Intersukupuolisuus

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

B seksuaalivahemmistd sukupuolivihemmistd M ei kumpaakaan

Kuva 1 Seksuaali- ja sukupuolivahemmistdjen tunnistaminen



32

9.3 Sateenkaariperheet

Kyselyn kolmas osio muodostui sekd monivalintakysymyksesta ettd avoimista ky-
symyksista, joissa kartoitettiin vastaajien kasitysta siitd mika on sateenkaariperhe ja

mistd se muodostuu.

9.3.1 Sateenkaariperheiden muodot

Osion monivalintakysymykseen oli kerédtty ryhméa sateenkaariperheen virallisista
perhemuodoista. Tarkoitus oli selvittadd, moniko vastanneista tunnisti sateenkaariper-

heiden muodot ja mitk& naista muodoista oli selvimmin tiedossa.

Ydinperhe, uusperhe, yhden vanhemman perhe, etdvanhemman perhe ja apilaperhe
ovat kaikki sateenkaariperheen muotoja. Vastaajista 18 tunnisti ydinperheen sateen-
kaariperheen muodoksi. Vastaajista 30 tunnisti uusperheen sateenkaariperheen muo-
doksi. Vastaajista 14 tunnisti yhden vanhemman perheen sateenkaariperheeksi. Vas-
tanneista 13 tunnisti etdvanhemman perheen sateenkaariperheeksi. Kaikki vastanneet

tunnistivat apilaperheen sateenkaariperheen muodoksi.



I I S
Ydinperhe

Yhden vanhemman perhe

Etavanhemman perhe

0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80% GS0% 100%

B kuuluu ei kuulu M en tieda

Kuva 2 Sateenkaariperheiden muotojen tunnistaminen

9.3.2 Sateenkaariperheiden mééritelma

Avoimessa kysymyksessa vastaajille annettiin mahdollisuus vapaasti maaritella mita
sateenkaariperhe on. Vastaajista 51 vastasi kysymykseen ja vain kaksi vastaajaa jatti

kokonaan vastaamatta.

Kuusi vastaajaa kuvaili sateenkaariperheiksi sellaisia perhemuotoja, jotka eivat sisal-
ly sateenkaariperheiden méaritelmé&an. Tallaisia perhemuotoja olivat mm. maahan-
muuttajien perheet, natiivisuomalaisen ja ulkomaalaisen perustamat perheet ja hete-
roseksuaalien uusperheet sekd heteroseksuaalien yhden vanhemman perheet. Yksi
vastaaja luokitteli sateenkaariperheisiin kuuluvaksi kaikki heteronormatiivisen ydin-
perheistd poikkeavat perheet.

Muut kuin normi isd+aiti+lapsi/lapset —perhe eli ns.vdhemmistoperheet.
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36 tunnisti sateenkaariperheen olevan muodoltaan seksuaalivéhemmistéon kuuluvi-
en vanhempien perhe. Lisaksi ndistd 36 vastanneesta kaksi kuvaili sateenkaariper-

heeksi my6s sukupuolivahemmistdon kuuluvien vanhempien perheet.

Esim. perheesséa lasten vanhemmat ovat samaa sukupuolen edustajia.

Kyseessa on perhe, jossa vanhemmat ovat samaa sukupuolta. Tai jos toinen
vanhempi kokee sukupuolensa eri sukupuoleksi.

Edell&d mainituista 36 vastaajasta yksi mainitsi sateenkaariperheen muodoksi luokitel-

tavan apilaperheen.

Perheeseen kuuluu esim. homopariskunta, jolle joku nainen on synnyttanyt
lapsen ja tama lapsen aiti myds asuu tdman perheen kanssa.

Kaikista vastanneista yhdeksan ei tiennyt mitd termilld sateenkaariperhe tarkoitetaan

ja toi sen myos esille vastauksessaan.

En ole kuullut termi& koskaan ennen.

Ei tietoa koko sateenkaariperheistd & (Kirj.huom. hymid on vastaajan.)

9.3.3 Sateenkaariperheen vapaata kuvailua

Avoimessa kysymyksessa vastaajille annettiin mahdollisuus vapaasti kuvailla millai-
sia sateenkaariperheet ovat. Vastaajista 43 vastasi kysymykseen ja 10 jatti vastaamat-
ta.

Vastaajista 34 kuvaili sateenkaariperneen muodostuvan seksuaalivdhemmistéon kuu-

luvista vanhemmista ja heidan lapsistaan.

Samanlaisia kuin ns. normaalitkin perheet, erona etta lapsilla on kaksi isaa
tai kaksi aitia.

Edelld mainituista 34 vastaajasta nelja kuvaili sateenkaariperheeksi myds seksuaali-

vahemmistoon kuuluvan itsellisen vanhemman perhe. Edell4 mainituista 34 vastaa-
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jasta kahdeksan toi lisdksi esille seksuaalivahemmistdihin kuuluvien muodostamat

uusioperheet, joissa lapsia on mygs aikaisemmista heterosuhteista.

Lapsi voi olla toisen vanhemman biologinen lapsi, mutta perheeseen liittynyt
my6hemmin lapsen vanhemman kanssa samaa sukupuolta oleva kumppani.

Kaksi vastanneista kuvaili sateenkaariperheeksi luokiteltavan myods perheen, jossa

vanhemmista toinen on transvestiitti.

Lapset, aiti ja naiseksi pukeutuva isa.

Kolme vastaajista vastasi kysymykseen, mutta kuvailu ei ollut erityisesti sateenkaa-

riperheisiin luokiteltava.

Aiti, is4 ja lapsia.

Neljé vastaajista ilmoitti vastauksessaan, etteivat tiedd mitddn sateenkaariperheen

muotoja.

9.3.4 Sateenkaariperheet ja lapset

Kysyttédessd miten sateenkaariperheeseen voi syntyé/tulla lapsia, 33 vastaajista mai-
nitsi adoption. Vastaajista 16 luetteli, ettd lapset voivat olla vanhempien edellisista
suhteista. Vastaajista 25 kertoi sukusolujen luovutuksen eli keinohedelmdityksen ja

spermapankin olevan yksi keino, jolla sateenkaariperheeseen voi tulla lapsia.

Viisi vastanneista mainitsi keinoksi luonnollisen tavan tai biologisen lapsen.

Joko luonnollisella tavalla tai adoptiolla.
biologisesti syntyen
Voi syntya luonnollisesti

samoin kun yleensa
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Kaksi vastaajaa ilmoitti, ettei tiennyt vastausta ja seitsemén vastaajaa jatti kohdan
tyhjéksi.

9.3.5 Sateenkaariperheiden kohtaaminen ty6ssa

Kolmannessa avoimessa kysymyksessa pyydettiin vastaajaa kuvailemaan millaisissa

tilanteissa he voivat kohdata sateenkaariperheiden jasenié tulevassa tydssaan.

Vastaajista 27 oli sitd miltd, ettd he voivat tulevassa tydsséan kohdata sateenkaari-
perheen edustajia missé vain tilanteessa. Vastaajista 26 korosti vastauksissaan neuvo-

laa paikkana, jossa sateenkaariperheeseen olisi todenmukaisinta térméta tydssaan.

Ihan millaisissa vain. Inhoan sitd, ettd oppikirjamme perustuvat romantisoi-
tuun heteronormatiiviseen ajattelutapaan. Mielesténi ei saataisi olettam etta
esimierkiksi synnarilla aidin tukena on aina mies.

Jos olisin terkkari, niin neuvolassa, mutta opiskelen sh:ksi niin ehkapa lasten
sairaanhoidossa sairaalassa. Oikeastaan minkalaisissa tilanteissa tahansa.

Yksi vastaajista mainitsi myos tyoyhteison ja mahdollisuuden, ettéd tyokaveri voi olla

sateenkaariperheen edustaja.

Sateenkaariperheen lapsi potilaana tai koululaisena. Vanhempi potilaana.
Sateenkaariperheen jasen tyétoverina, pomona tai laitoshuoltajana. Missa
vaan!

Vastaajista kuusi joko jatti vastaamatta tai Kirjoitti kohtaan ettei tiedd millaisissa ti-

lanteissa sateenkaariperheen edustajia saattaisi tulevassa tydssédén kohdata.

9.3.6 Konkreettisten ongelmatilanteiden kuvailu

Neljannessa avoimessa kysymyksessa pyydettiin vastaajaa kuvaamaan konkreettisia
kaytannon ongelmatilanteita sateenkaariperheiden edustajat voivat kohdata terveys-

alan palveluissa.
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Vastaajista 18 kuvaili sateenkaariperheiden kohtaavan terveysalanpalveluissa ennak-
koluuloja ja epéluuloisuutta. Kolme vastaajista kuvaili ennakkoluulojen ja epéluuloi-

suuden johtuvan tiedon puutteesta.
Ennakkoluuloja ja sité ettei tydntekija osaa ottaa heita vastaan esim. hapeilee
tai ujostelee puhua asiasta.

Oletus on aina, etté perheeseen kuuluu &iti ja isé. Sateenkaariperheet tulevat
varmasti vield kauan kohtaamaan ikavia ennakkoluuloja ja asenteita.

Vastaajista 16 mainitsi sateenkaariperheiden kohtaavan syrjintéa ja rasismia terveys-

alan palveluissa.

Syrjintad, eivat saa palvelua. Heita ei osata auttaa koska he ovat “erilaisia”,
hoitoalan tyontekijat kayttaytyvat epakunnioittavasti heita kohtaan.

Vastaajista yksi oli sitd mieltd, ettei sateenkaariperheiden tulisi kohdata mitaan eri-

tyisid ongelmia endé nykypaivana.

Ei kuuluisi kohdata mink&anlaisia ainakaan terveyspalveluiden kautta. Kui-
tenkin asia on jo niin nykypaivainen.

Vastaajista 14 ei tiennyt millaisia ongelmia sateenkaariperheet voivat kohdata terve-

ysalan palveluissa.

9.4 Kokemus omista tiedoista

Kyselyn neljas osio muodostui kahdesta monivalintakysymyksestd, joissa vastaaja
sai sekd arvioida omaa tiedon maaraa sateenkaariperheisiin liittyen ettd arvioida ar-

vojaan sateenkaariperheiden tunnistamiseen ja auttamiseen liittyen.

9.4.1 Seksuaalivahemmistot

Vastaajista 23 arvioi seksuaalivahemmistoihin liittyvan tiedon méaransa kohtalaisek-
si. Kiitettdvaksi tiedon maarénsa arvioi vastaajista 12. Samoin 12 vastaajaa arvioi

tiedon maarénsa seksuaalivahemmistoista olevan valttavada. Kuusi vastaajaa arvioi
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tiedon madrénsa heikoksi. Kukaan vastaajista ei arvioinut tiedon maaréansa erin-

omaiseksi.

9.4.2 Sukupuolivdhemmistot

Vastaajista 22 arvioi sukupuolivahemmistoihin liittyvan tiedon maarénsa kohtalai-
seksi. Kiitettavéksi tiedon maaransa arvioi yksi vastaajista. Vastanneista 19 arvioi
tiedon maarénsa sukupuolivdhemmistoista olevan valttavaa. tiedon maarénsa heikok-

si arvioi 11 vastaajaa.

9.4.3 Sateenkaariperheet

Vastaajista 17 arvioi sateenkaariperheisiin liittyvan tiedon maaransa heikoksi. Vélt-
tavaksi tiedon madransa arvioi vastaajista 19. Vastanneista 13 arvioi tiedon méaaransa
sateenkaariperheista olevan kohtalainen. Nelj4 vastaajaa arvioi tiedon méaransa kii-

tettdvaksi. Kukaan vastaajista ei arvioinut tiedon méaéradnsa tasoa erinomaiseksi.

9.4.3.1 Ydinperheet

Kolme vastaajaa arvioi ydinperheista liittyvan tiedon maaransa heikoksi. Vélttavaksi
tiedon maaransd arvioi vastaajista nelja. Vastanneista 21 arvioi tiedon méaarénsa
ydinperheisté olevan kohtalainen. Vastaajista 21 arvioi tiedon méarénsa kiitettavaksi.
Vastaajista nelja koki tiedonmaaransa ydinperheisté olevan erinomainen.

9.4.3.2 Uusperheet

Yksi vastaajaa arvioi tiedon méaransa uusperheista heikoksi. Valttavaksi tiedon méaa-
ransé arvioi vastaajista nelja. Vastanneista 20 arvioi tiedon maarénsa uusperheisté
olevan kohtalainen. Vastaajista 21 arvioi tiedon méarénsa kiitettdvaksi. Vastaajista

seitseméan koki tiedonmaaransa uusperheisté olevan erinomainen.
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9.4.3.3 Yhden vanhemman perheet

Vastanneista kolme arvioi yhden vanhemman perheisiin liittyvan tiedon méaaransa
heikoksi. Vélttavaksi tiedon mééransa arvioi vastaajista kolme. Vastanneista 19 arvi-
oi tiedon maaransa yhden vanhemman perheista olevan kohtalainen. Tiedon mééaran-
sé kiitettavéksi arvioi 21 vastaajaa. Seitseman vastaajaa arvioi tiedon maaran olevan

erinomainen.

9.4.3.4 Etdvanhemman perheet

Yhdeksén vastaajaa arvioi etdvanhemman perheisiin liittyvén tiedon maaransa hei-
koksi. Valttavaksi tiedon madransa arvioi vastaajista 21. Vastanneista 12 arvioi tie-
don maaransa etdvanhemman perheista olevan kohtalainen. Seitseman vastaajaa ar-
vioi tiedon madransa Kkiitettdvaksi. Kolme vastaajaa arvioi tiedon madrén olevan

erinomainen.

9.4.3.5 Apilaperheet

Vastaajista 48 arvioi apilaperheisiin liittyvan tiedon maaransa heikoksi. Valttavaksi
tiedon maaransa arvioi vastaajista nelja. Yksi vastanneista arvioi tiedon maarénsa

apilaperheista olevan kohtalainen.

9.4.3.6 Asiakastilanteisiin liittyva tietous

Vastaajista 12 arvioi asiakastilanteisiin liittyvan tiedon maarénsa heikoksi. Valtta-
vaksi tiedon madrénsa arvioi vastaajista 20. Vastanneista 18 arvioi tiedon mééransa
asiakastilanteisiin liittyvasta tietoudesta olevan kohtalainen. Kolme vastaajaa arvioi
tiedon maaransa kiitettavaksi. Kukaan vastaajista ei arvioinut tiedon mééran olevan

erinomainen.



40

9.4.4 Omien arvojen arviointi

Kyselyn osiossa, jossa kartoitettiin vastaajan kokemusta omista tiedoista, pyydettiin

vastaajaa my0s arvioimaan omia arvojaan.

Vastaajista 44 koki tarkedksi tuntea seksuaalivahemmistoét ja vastaajista 45 koki tar-
kedksi tuntea sukupuolivdhemmistot. Vastaajista 45 koki tarkedksi tuntea myos sa-

teenkaariperheet.

Vastaajista 46 koki tarkedksi omata kyvyn helpottaa sateenkaariperheiden edustajien
asiointia terveysalan palveluissa ja vastaajista 49 mielesté oli tarkedd tunnistaa sek-
suaali- ja sukupuolivdhemmiston terveysalan palveluissa mahdollisesti kohtaamat

ongelmat.

9.5 Tiedon alkuperd ja koulun rooli tiedonjakajana

Kyselyn viidennessa osiossa kartoitettiin hoitotyénopiskelijoilta, mistd he ovat saa-
neet tietonsa joka heilld on sateenkaariperheistd. Lisdksi kartoitettiin millaiseksi
opiskelijat kokevat Satakunnan ammattikorkeakoulun merkityksen tiedon jakajana.

9.5.1 Vastaajien tiedon alkupera

Merkittavimmaksi tiedonldhteeksi vastaajat luokittelivat internetin (32), dokumet-
tiohjelmat (31) sek& l&hipiirinsd ihmiset (26). Vastaajista kaksi luokittelivat merkit-
tavaksi tiedonlahteeksi muun, kuin kyselyn laatijan luetteloimat vaihtoehdot. Toinen
vastaajista ilmoitti kouluttautuvansa Sexpolla seksuaalineuvojaksi péivaopintojensa

ohella.
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30 - 26

21 21
19 20 20

Lkm

15 - 12

Kuva 3 Tiedon alkupera

9.5.2 Koulun rooli tiedon jakajana vastaajien kokemana

Vastaajista 40 mielesta seksuaali- ja sukupuolivahemmistot sekd sateenkaariperheita
tuodaan SAMK:n opetuksessa esille lilan vahan. Vastaajista 11 mielestd vahemmis-
tot tuodaan esille tarpeeksi. Yksiké&én ei ollut sitd mieltd, ettd véhemmistoisté puhut-

taisiin litkaa. Kaksi vastaajaa jatti vastaamatta kysymykseen.

Vastaajista 39 oli sitd mieltd, ettd seksuaali- ja sukupuolivdhemmistOista opetetaan ja
keskustellaan SAMK:ssa liian vahan luonnollisena vaihtoehtona. Vastaajista 13 mie-
lestd t&std vaihtoehdosta opetetaan ja keskustellaan sopivasti. Yksi jatti vastaamatta

kysymykseen.

Vastaajista 40 oli sitd mieltd, ettd SAMK:n opetuksessa ja keskusteluissa seksuaali-

ja sukupuolivédhemmist6t sekd sateenkaariperheet eivat tule aktiivisesti esille opetuk-
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sessa ja keskusteluissa yhtend vaihtoehtona muiden rinnalla. Vastaajista 12 mielesté
vaihtoehto tuodaan esille sopivasti. Yhdenk&an vastaajan mielestd asiaa ei tuoda esil-

le liian paljon. Yksi jatti vastaamatta kysymykseen.

Vastaajista 39 ei osannut arvioida tuntevatko SAMK:n opettajan seksuaali- ja
sukupuolivdhemmistot sekd sateenkaariperheet riittdvan hyvin. Neljd vastaajaa oli
sitd mieltd, ettd tuntevat. Yhdeksén vastaajan mielestd opettajat SAMK:ssa eivit
tunne em. vahemmistoja riittdvan hyvin. Kyselyssa pyydettiin perusteluja valinnalle.
Useat opiskelijat kertoivat, etteivét tiedd opettajien tietdmyksen tasoa, sill& opettajat
eivdt puhu tunneillaan seksuaali- ja sukupuolivdhemmistoista eivétka

sateenkaariperheista.

Kysyttdessd oliko aiheesta annettu erikseen tietoa yhdelld tai useammalla
opintojaksolla SAMK:ssa 44 vastasi, ettd liilan vahan. Kuuden mielesta tietoa oli
saatu sopivasti. Yksi ei vastannut kysymykseen. 20 vastaajan mielestd kurssi, jossa
aiheesta puhuttiin oli pakollinen ja viiden vastaajan mielesté se oli vapaastivalittava

opintojakso.

9.6 Vapaan sanan kentta

Kyselyn lopussa oli vapaan sanan kenttd, johon kyselyyn vastaajan oli mahdollista

Kirjoittaa vapaasti joko aiheeseen tai kyselyyn liittyvaa palautetta.

Vastaajista 8 koki opinnaytetyon tutkimusaiheen tarkedksi seké ajankohtaiseksi ja
Kiitti opinnaytetyon tekijaa aiheen valinnasta.

Hyvéa opinnaytetyd. Toivottavasti kehittaminen alkaa SAMK:ssa.

Varmasti nyt ja tulevaisuudessa erittain tarked aihe ja opiskelijoiden tieto-
maaran tulee kasvaa!!

Kaksi vastaajaa kertoi, etteivat ole aktiivisesti kiinnostuneita aiheesta ja siksi kokivat

kyselyn aiheen vieraaksi.
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Valitettavasti en ole kovin aktiivisesti kiinnostunut aiheesta, kun on niin vie-
ras.

Yksi vastaaja toi esille, ettd vieraiden termien vuoksi kyselyyn oli vaikeaa vastata.

Aika vaikea kysely, termit olisi voinut avata jossain vaiheessa.

44 vastaajalla ei ollut kokenut tarpeelliseksi antaa palautettu.

10TUTKIMUKSEN LUOTETTAVUUS JA EETTISYYS

Tutkimuksen luotettavuutta mitataan validiteetilla ja reliabiliteetilla. Validiteetti tar-
koittaa mittarin ja tutkimusmenetelmén kykya tutkia juuri sitd, mitd on tarkoitettu
mitata. Tassa kyselylomakkeen kysymykset ovat térkeitd: onko niiden avulla saatu
ratkaisua tutkimusongelmiin. Validiteettia voidaan arvioida tutkimusvaliditeetin, en-

nustevaliditeetin ja rakennevaliditeetin avulla. (Hirsijarvi ym. 2006, 216-218.)

Toinen tutkimuksen arviointiin liittyva kasite on reliabiliteetti, jolla tarkoitetaan tut-
kimuksen mittaustulosten toistettavuutta. Reliabiliteetti voidaan todeta mittaamalla
sama ilmio kahdesti ja jos tutkimustulokset ovat molemmilla kerroilla samat, voidaan
tulokset todeta reliaabeleiksi. (Hirsijarvi ym. 2006, 216-218.)

Reabiliteetti eli luotettavuus kuvaa sitd, miten tarkasti mittari mittaa kiinnostuksen
kohdetta. Epatarkkuudet, jotka liittyvat mittariin, voivat olla joko mittarista itsestaan
johtuvia tai ne voivat aiheutua kayttdjansa epdjohdonmukaisuudesta. (Paunonen &
Vehvildinen-Julkunen 1997, 209.) Mittauksen reabiliteetin saamista mahdollisimman
hyvélle tasolle voidaan pita4 tavoittelemisen arvoisena asiana. Sitd parempi on tut-
kimuksen reabiliteetti, mitd vdhemman mittausvirheitd mittaukseen sisaltyy. (Vehka-
lahti 2008, 41.)

Vaikka tutkimuksessa kaytetty mittari esitestattiin asianmukaisesti ennen tutkimuk-

sen toteuttamista, huomattiin analysointivaiheessa mittarissa erindisia puutteita. YKksi
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kysymys oli jatettdva analysoimatta, silla sen asettelu jatti litkkaa varaa tulkinnalle
seké vastaajalla etté tutkijalla. Lisaksi analysoitaessa huomioitiin, miten avoimia vas-
tauksia olisi voinut korvata maaréllisin menetelmin, jolloin vastausaktiivisuus olisi
ollut mahdollisesti suurempi. Haastattelumenetelmalld olisi ehk& saatu tarkempaa
tietoa ja enemman perusteltuja vastauksiin, mutta ajankayton puitteissa seka aiheen
ollessa mahdollisesti vastaajalle arkaluontoinen, kyselylomake soveltui hyvin aineis-
tokeruumenetelmaksi. Kyselylomakkeista on mahdotonta selvittaa jalkikateen vas-
taajan henkilollisyyttd. Kyselylomakkeita on késitelty taysin luottamuksella ja niita

on kaytetty vain tdmén opinnéytetydn puitteissa.

Jo tutkimusaiheen valinta sindll&&n on eettinen ratkaisu. Tutkimusaiheen on oltava
seka tarked ettd hyodyllinen (Hirsijarvi ym. 2006, 24-25). Tutkimuksen aihe muodos-
tui tutkijan omasta mielenkiinnosta aiheeseen, luettuaan Satakunnan ammattikorkea-
koulun sosiaalialan opiskelijan toteuttaman samankaltaisen tutkimuksen omassa kou-
lutusohjelmassaan. Tutkimuksen aihe koettiin hyddylliseksi kehitettdessd koulutus-

ohjelmien sisaltoa.

Eettisyys tutkimustulosten julkaisemisessa liittyy rehellisyyteen ja tulosten luotetta-
vuuteen. Tutkijan ei tule vaarentaa tuloksia eika jattaa oleellista osaa niista kertomat-
ta. Tutkimuksen kohdistuessa ihmiseen tulee tutkimukseen osallistuvilta saada lupa.
Tahan tutkimukseen lupa esitettiin suullisesti kyselyiden jaon yhteydessa. Aineiston
kerd&dmisessé tulee huomioidea vastaajien anonymiteetti ja aineiston tallentaminen

asianmukaisesti. (Hirsijarvi ym.2006, 26-28.)

Taman tutkimuksen tulosten yhtenevaisyys teoriaan ja aikaisempiin tutkimuksiin pu-
huu tdméan opinnaytetyon kyselylomakkeen ja tutkimustulosten luotettavuuden puo-
lesta. Opinnéaytetydlle asetetut tutkimustavoitteet tulivat taytetyiksi ja kaikkiin asetet-

tuihin tutkimuskysymyksiin saatiin vastaus.

11POHDINTA
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Taman tutkimuksen tarkoitus oli selvittdd Satakunnan ammattikorkeakoulun hoito-
tyon opiskelijoiden tietdmystd sateenkaariperheistd, seksuaali- ja sukupuolivahem-
mistOisté seka selvittdd, miten hoitotyon opiskelijat kokevat Satakunnan ammattikor-

keakoulun hoitotyén koulutusohjelman roolin tiedon vélittajana.

Tutkimustuloksista ilmeni, ettd Satakunnan ammattikorkeakoulun hoitotyon opiskeli-
joiden tietdmys sateenkaariperheistd seka seksuaali- ja sukupuolivdhemmistdista on
vaihtelevaa. Varsinaista ammatillista otetta termien tunnistamiseen ei ollut havaitta-
vissa. Samaan aikaan kun osa opiskelijoista tunnisti seksuaalivdhemmistéiksi homo-
seksuaalisuuden lisdksi myos biseksuaalisuuden ja oikeuden madritell& itse oma sek-
suaalinen suuntautumisensa, valtaosa ei niitd tunnistanut. Sateenkaariperheiden koh-
dalla hajonta oli yhtd laajaa. Jokainen vastaaja tunnisti apilaperheen sateenkaariper-
heen muodoksi, mutta samalla arvioi tietonsa asiasta vahaiseksi. Analysointia tehdes-
sé& herasi myos epaily siitd, ettd vaikka kysely hyvin selvasti liittyi sateenkaariperhei-
siin ja tatd kautta seksuaali- ja sukupuolivahemmistdihin, osa opiskelijoista saattoi
sekoittaa perhemuodot heteroseksuaalien vastaaviin perhemuotoihin. Téastd voisi

myo0s johtua se, ettd apilaperhe oli sateenkaariperheen muodoista tunnistetuin.

Yksi vastaaja myos antoi kyselyn tekijalle palautetta vaikeista termeistd. Vastaajan
mielesta termit olisi pitanyt selvittad kyselyn sisalla, koska kysely oli vaikea. Palaute
oli asiallinen ja ymmarrettdvd, mutta mahdoton toteuttaa. Jos termit olisi selitetty ky-
selyssd, se olisi muuttanut kyselyn luonnetta ja asetettuihin tutkimuskysymyksiin

verrattuna vaaristanyt tuloksia.

Mistd johtuu, ettd hoitotyon ammattiin valmistuva opiskelija ei tunnista seksuaali- ja
sukupuolivahemmist6jd. Onko kysymys omasta asenteesta, kiinnostuksen puutteesta

vai koulutusohjelman siséallollisisté puutteista?

Hoitotyon ammattilaisen tehtdva on suojella ja kunnioittaa ihmiseldmaa ja sen ainut-
laatuisuutta. Sen myds kyselyyn vastanneista opiskelijoista oli valtaosa sisdistényt.
Vaikka terminologia tuntui olevan vierasta, ajatus hyvasta ja tasa-arvoisesta kohte-
lusta oli vastaajille tdrke&dd. Tamé& kavi ilmi avoimien vastausten kohdalla, joissa vas-
taajat saivat kuvailla millaisia ongelmatilanteita sateenkaariperheiden edustajat voi-

vat joutua kohtaamaan. Vastauksissa kavi ilmi, ettd vaikka syrjinta ja ennakkoluulot
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ovat my0s opiskelijoiden mielestd yleisid ongelmia, niin heiddn mielestddn se on

my0s vaarin, ettd nain tapahtuu.

Koulutusohjelman merkitys on suuri opiskelijoiden tiedon lahteend. Koulutusohjel-
man tulisi siséltaa erilaisia kursseja, joissa opiskelijoiden olisi mahdollista perehtya
ihmisyyden perimmaiseen olemiseen sek& moninaisuuden kohtaamiseen. Tallaisia
opintokokonaisuuksia koulutusohjelmassa on, mutta niiden aihesiséltéja tulisi kehit-
tdd. Kuten vapaan sanan osiossa kavi ilmi, myods opiskelijat itse toivovat téllaista ke-
hitystd koulutusohjelman sisélld. Kysyttdessa vastaajien tiedon alkuperda seksuaali-
ja sukupuolivdhemmistdista seka sateenkaariperheistd, merkittaviksi tiedon l&hteiksi
nousivat internet, dokumenttiohjelmat sekéd laheiset ja ystavat. Koulutusohjelman
merkitys tiedon ldhteend oli opiskelijoille vasta edella mainittujen lisdksi Kirjallisuu-
den, lehtien ja televisiosarjojen jalkeen. Vastaajista 19 koki saaneensa véhemmistoi-
hin liittyvaa tietoa koulutuksensa puitteissa. Huolestuttavaa on, ettd vastaajista 40
koki, ettd Satakunnan ammattikorkeakoulun opetuksessa sateenkaariperheista ja sek-
suaali- ja sukupuolivahemmistdista puhutaan liian vahan. Taman lisaksi 39 vastaajaa
koki, ettei edelld mainittuja vahemmist6ja tuoda esille opetuksessa luonnollisena
vaihtoehtona. Vastaajista 39 ei osannut arvioida tuntevatko SAMK:n opettajat va-
hemmistdja riittavan hyvin. Yhdeksén koki, etta eivét tunnne. Molempien arvioiden

perusteluja oli, ettd asiasta ei voi olla varmuutta, koska siita ei puhuta.

Kysyttéessad oliko sateenkaariperheistd ja seksuaali- ja sukupuolivdhemmistoista an-
nettu erikseen tietoa yhdella tai useammalla opintojaksolla SAMK:ssa, 44 vastaajaa
oli sitd mieltd, etta liian vahan. Vastaajista 20 oli sitd mieltd, ettd kurssi jossa aiheesta
oli puhuttu, oli pakollinen ja viiden vastaajan mielesté kurssi oli ollut vapaasti valit-

tava opintojakso.

Oletusarvo ammattiin kouluttautuvalla ei kuitenkaan voi olla se, ettd opinahjossa
kaikki tieto tuodaan suoraan nenan alle, vaan opiskelijan on myds itse aktiivisesti
kerattava tietoa ammattiin liittyvista asioista. Ammattikorkeakoulusta valmistuu hoi-
totydon ammattilaisia, sairaanhoitajia ja terveydenhoitajia, jotka vastaavat ihmisen

hoidosta tdman erilaisissa elaméantilanteissa.
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Taman opinndytetyon tutkimustulokset vastaavat Satakunnan ammattikorkeakoulus-
sa aikaisemmin julkaistun sosiaalialan opinnédytetyon tutkimustuloksia. Tamé kertoo
mahdollisista puutteista ammattikorkeakoulun koulutusohjelmien kurssisisallissa.
Taman opinnaytetyon tutkimustulokset osoittavat, ettd ammattiin valmistuvilla hoito-
tyon opiskelijoilla on suppea tieto seksuaali- ja sukupuolivdhemmistdista seka sa-
teenkaariperheistd ja koulutusohjelman rooli tiedon jakajana on télla hetkell& v&hai-
nen. Jatkotutkimuksen aiheeksi sopisi kartoittaa Satakunnan ammattikorkeakoulun
hoitotyon koulutusohjelman opettajien tietdmyksen tasoa seksuaali- ja sukupuoliva-

hemmistoista seka sateenkaariperheista.
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LIITES3

KYSELY SATAKUNNAN AMMATTIKORKEAKOULUN HOITO-
TYONOPISKELIJOILLE

Ole hyva ja ympyroi Sinua koskeva vaihtoehto tai Kirjoita tieto sille varattuun tilaan.

TAUSTATIEDOT

1. Olen aloittanut opintoni

a. vuonna 2008
b. aiemmin, milloin?

2. Minulla on sosiaali- ja terveysalalta aikaisempi tutkinto

a. Kylla, mika?
b. Ei

TIEDOT SEKSUAALI — JA SUKUPUOLIVAHEMMISTOISTA

1. Ympyroi mielestasi oikea vaihtoehto. Mihin ryhmaéan seuraavista vaihtoehdoista termi kuuluu

SEKSUAALI- SUKUPUOLI- El KUMPAAN
VAHEMMISTO VAHEMMISTO KAAN

a. Homoseksuaalisuus 1 2 3

b. Transvestisuus 1 2 3

c. Transgenderiys 1 2 3

d. Biseksuaalisuus 1 2 3

e. Transsukupuolisuus 1 2 3

f. Oikeus méaritella itse

oma seksuaalinen suuntautuminen 1 2 3

g. Erityinen sukupuoli lapsella 1 2 3

h. Intersukupuolisuus 1 2 3



TIEDOT SATEENKAARIPERHEISTA

1. Ympyroi mielestasi oikea vaihtoehto. Kuuluuko vaihtoehto sateenkaariperheeseen

KUULUU El KUULU EN TIEDA
a. Ydinperhe 1 2 3
b. Uusperhe 1 2 3
¢. Yhden vanhemman perhe 1 2 3
d. Etdvanhemman perhe 1 2 3
e. Apilaperhe 1 2 3

2. Kuvaile ja maarittele mahdollisimman tarkkaan ja yksityiskohtaisesti, mita mielestasi tar-
koitetaan sateenkaariperheilla.

3. Kuvaile minkalaisia sateenkaariperheet mielestasi voivat olla perhemuodoiltaan. Keksi esi-
merkkeja sateenkaariperheista perheenjasenineen.

4. Miten sateenkaariperheeseen voi syntya ja/tai tulla lapsia?




5. Kuvaile millaisissa tilanteissa voit kohdata sateenkaariperheen jasenia tulevassa tygssasi.

6. Kuvaile miten voit tyontekijana mielestasi edesauttaa kyselyssa sateenkaariperheiden edus-
tajien asiointia terveysalan palveluissa. Mainitse konkreettisia keinoja.

7. Kuvaile millaisia konkreettisia kdytannon ongelmatilanteita sateenkaariperheiden edustajat
(lapset, aikuiset, vanhukset) voivat mielestasi kohdata terveysalan palveluita kayttaessaan.

KOKEMUS OMISTATIEDOISTA

1. Arvioi omaa tietoméaaraasi jokaisesta otsakkeesta. Ympyroi asteikosta tietomaaraasi parhai-
ten kuvaava vastausvaihtoehto.

TIETOMAARA HEIKKO VALTTAVA KOHTALAINEN KIITETTAVA ERINOMAINEN

1.1 Seksuaalivdhemmistot

1.2 Sukupuolivdhemmistot

1.3 Sateenkaariperheet
1.4Ydinperheet

1.5 Uusperheet

1.6 Yhden vanhemman perheet
1.7 Etdvanhemman perheet

1.8 Apilaperheet

1.9 Asiakastilanteisiin

liittyvé tietous
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2. Arvioi omia arvojasi jokaisesta otsakkeesta. Ympyroi asteikosta arvojasi parhaiten kuvaava vas-
tausvaihtoehto.

El TARKEAA TARKEAA
2.1 Seksuaalivéhemmistdjen tunteminen 1 2
2.2 Sukupuolivdhemmistéjen tunteminen 1 2
2.3 Sateenkaariperheiden tunteminen 1 2
2.4 Kyky helpottaa sateenkaariperheiden 1 2

edustajien asiointia terveysalan palveluissa
2.5 Em. véhemmistojen terveysala palveluissa 1 2
mahdollisesti kohtaamien ongelmien tunteminen

TIEDON ALKUPERA JA KOULUN ROOLI TIEDONJAKAJANA

1. Mista olet saanut sateenkaariperheita seka sukupuoli- ja seksuaalivahemmistdja koskevat
tietosi? Ympyroi sopivat vaihtoehdot.

Sanomalehdet
Aikakausilehdet
Muu, mika?

a. Satakunnan ammattikorkeakoulu (nykyinen koulutusohjelma)
b. Aiempi koulutus, mika?

c. Erillinen kurssi (ei SAMK:n opintoihin liittyva)
d. Tyopaikka

e. Perhe/ ystavit / tutut

f. Kirjallisuus

g. Televisiosarjat

h. Dokumenttiohjelmat

i. Radio

j. Internet

K.

l.

3

2. Arvioi Satakunnan ammattikorkeakoulun roolia sateenkaariperheita seka seksuaali- ja sukupuo-
livahemmistdja koskevan tiedon jakajana. Ympyroi sopiva vastausvaihtoehto.

a. Em. v@hemmist6d tuodaan esille SAMK:n opetuksessa mielestani
1. litan va@hén 2. sopivasti 3. liian paljon
b. Em. vdhemmistoista opetetaan ja keskustellaan SAMK:ssa luonnollisena vaihtoehtona.
1. litan vé@hén 2. sopivasti 3. liian paljon
¢. Em. vdhemmisto6t tulevat/tuodaan aktiivisesti esille SAMK:n opetuksessa ja keskusteluissa yhtend vaih-
toehtona muiden rinnalla.

1. litan vé@hén 2. sopivasti 3. liian paljon



d. Opettajat SAMK:ssa tuntevat em. véhemmistot riittdvan hyvin
1. kylla 2. en 0saa sanoa 3.ei

Perustelut:

e. Aiheesta on annettu erikseen tietoa yhdell& tai useammalla opintojaksolla SAMK:ssa
1. liian véhan 2. sopivasti 3. liian paljon

Mill& opintojakso(i)lla:

Jos vastasit kyllg, niin oliko opintojakso pakollinen: kylla ei

VAPAAN SANAN KENTTA

1. Jos sinulla on jotain lisattdvaa tietoihisi sateenkaariperheistd, koulutukseesi liittyvésta tiedon saannista
tai haluat tehdd huomioita kyselystd, sana on vapaa.

Kiitos vhteistyostasi!






