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Opinnaytetyon tavoitteena oli selvittdd, minké&laisia ovat Tukinainen ry:n yll&pitdman
Raiskauskriisikeskus Tukinaisen kriisipuhelimeen soittavien vanhempien seksuaalisen
vakivallan kokemukset sekd minkélaisia seurauksia seksuaalinen vékivalta oli heille ja
erityisesti heiddn vanhemmuudelleen aiheuttanut. Tavoitteena oli my6s selvittdd, min-
kalaista tukea vanhemmat toivovat Raiskauskriisikeskuksesta vanhemmuudelleen. Tut-
kimus toteutettiin haastattelemalla Raiskauskriisikeskus Tukinaisen Kkriisipuhelimeen
soittaneita vanhempia.

Tutkimuksessa kaytettiin kvalitatiivista eli laadullista tutkimusmenetelmaa sekd kvanti-
tatiivista eli méaréllistd tutkimusmenetelmda. Aineistonkeruumenetelménd kaytettiin
kyselylomaketta, joka sisélsi suljettuja, avoimia ja sekamuotoisia kysymyksid. Tutki-
mukseen osallistui 13 vanhempaa. Aineistonkeruu toteutettiin puhelinhaastatteluna.
Tutkimuksen laadullinen aineisto litteroitiin ja analysoitiin aineistolahtdisella sisallén
analyysilla. Tutkimuksen maéarallinen aineisto sydtettiin ja analysoitiin Microsoft Excel
-taulukkolaskentaohjelmalla.

Tutkimustulosten mukaan vanhemmat olivat joutuneet tutun mieshenkilon seksuaalisen
vakivallan uhriksi, usein hyvin nuorina ja useammin kuin kerran eldmansé aikana. Sek-
suaalinen vékivalta oli aiheuttanut laajasti erilaisia psyykkisid, fyysisid ja sosiaalisia
seurauksia, jotka nékyivat vanhemmuudessa ldsndolon puutteena, fyysisen ldheisyyden
pelkona, syyllisyytend sekda huolena sukupolvien kierteen syntymisestd. Vanhemmat
toivoivat Raiskauskriisikeskukselta tietoa seksuaalisen vékivallan seurauksista, keskus-
teluapua, sanoja kokemuksille ja ymmarrysta oireisiin seké vertaisryhmia.

Tutkimustulosten perusteella voidaan todeta, ettd seksuaalisen vékivallan seuraukset
ovat uhria ja hanen l&hipiiridan, erityisesti lapsia, vaurioittavat. Liian moni uhri ei ole
saanut apua vaikka oireet ovat selkedsti ndhtdvissé. Tarvitaan ennaltaehkdisevia toimia
ja asiantuntevaa apua seksuaalirikosten uhreille, unohtamatta heidéan l&heisi&én.

Avainsanat: Seksuaalinen vékivalta, seksuaalinen hyvéksikéayttd, trauma, vanhemmuus,
tuen tarve, kvalitatiivinen tutkimus, kvantitatiivinen tutkimus



ABSTRACT

Hyotyld, Minna & Laaja, Jonna. Protectors without protectors. Consequences of sexual
violence to parenthood. Diak East, Pieksamaki, Autumn 2012, 86s., 2 appendices. Di-
aconia University of Applied Sciences. Degree Programme in Social Services, Bachelor
of Social Services (UAS) + preschool teacher qualification

The target of this thesis was to analyse experiences of sexual violence of parents calling
the help line of the rape crisis centre (Raiskauskriisikeskus) Tukinainen as well as the
consequences of sexual violence for them and particularly to their parenthood. Another
target was to identify the types of support desired by parents for their parenthood from
the rape crisis centre. The study was carried out by interviewing the parents calling the
help line of the rape crisis centre Tukinainen.

The approaches used in the study were the qualitative and the quantitative method. The
material was collected with a questionnaire including closed, open and mixed-form
questions. The number of parents participating in the study was 13. The material was
collected by telephone interviews. The qualitative material of the study was transcribed
and analysed using a material-based content analysis. The quantitative material was
entered into a Microsoft Excel spreadsheet and analysed with this software.

According to the results of the study, parents had often fallen victim to sexual violence
very young and more than once during their lives by male persons known to the victims.
Sexual violence had caused a wide range of various psychological, physical and social
consequences, which showed in their parenthood as a lack of presence, a fear of physi-
cal intimacy, a feeling of guilt, and a concern about starting a vicious circle across gen-
erations. The parents expected the rape crisis centre to provide information on the con-
sequences of sexual violence and to offer support by discussion, verbal definitions for
the experiences, understanding of symptoms, and peer groups.

Based on the results of the study, it can be stated that the consequences of sexual vio-
lence are damaging to the victims and their close ones, particularly children. There are
too many victims who have not received help although the symptoms are evident. Pre-
ventive actions and professional help are needed for the victims of sexual crimes, not
forgetting their close persons.

Key words: Sexual violence, sexual abuse, trauma, parenthood, need of support, qualita-
tive study, quantitative study
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1 JOHDANTO

Tutkimusten mukaan sosiaali- ja terveydenhuollossa tydskentelevét tunnistavat huonosti
seksuaalisen vakivallan vaikutuksia uhrin k&yttaytymiseen (Rautava & Perttu 2002, 50).
Tilastojen valossa seksuaalinen vakivalta on monimuotoista ja hyvin konkreettisesti
ldsnd suomalaisessa arjessa. Tasta syysté jokainen sosiaali- ja terveydenhuollon ammat-
tilainen joutuu jossakin vaiheessa tekemisiin seksuaalisen vakivallan uhrin kanssa. Va-
kivallan seurausten tunnistaminen on ensiarvoisen tarkeaé, jotta uhrit voisivat tulla aute-
tuiksi. (Brusila 2006, 335.)

Seksuaalisesta vakivallasta toipuminen voi alkaa vasta tunnistamisesta. Mahdollisim-
man varhaisella ongelmien havaitsemisella, puuttumisella ja avuntarjoamisella vahen-
nettaisiin lisdongelmien syntymistd. Hoitamaton seksuaalisen vékivallan trauma ei ole
kallis vain uhrille, vaan on sitd myds yhteiskuntatasolla. Téhan haasteeseen vastaa val-
takunnallinen naisiin kohdistuvan vakivallan vahentamisen ohjelma 2010-2015, jonka
yhtend tavoitteena on parantaa seksuaalisen vékivallan uhrien asemaa ja lisata heille
tarjottavaa kriisiapua ja tukea. Lisdksi tavoitteena on lisdtd viranomaisten ja ammatti-
laisten tietoa ja osaamista naisiin kohdistuvan vékivallan ehkaisysta ja uhrien auttami-

sesta. (Sosiaali- ja terveysministerio 2010, 9.)

Seksuaalisen vakivallan seuraukset ovat usein traumaattisia ja aiheuttavat uhrilleen kér-
simystd usealla elaménalueella. Traumatisoituneen uhrin lisdksi seurauksista joutuvat
karsiméan usein myos uhrin lapset ja muut l&heiset. Suomessa tutkimuksia seksuaalisen
vakivallan seurauksista on jonkin verran, mutta tutkimuksia erityisesti seurauksista van-
hemmuuteen ei ole. Vanhemmuus muuttaa tulevan isén ja aidin eldmaa monin tavoin.
Kun siihen lisdtddn seksuaalisen vakivallan aiheuttamat laaja-alaiset seuraukset, voi
vanhemmuudesta tulla todella haastavaa. Tdmén tutkimuksen teoriaosuudessa kasitel-
l&4&n ensin vanhemmuuden monimuotoisuutta ja siihen oleellisesti vaikuttavia tekijoita.
Sen jalkeen tuodaan esille seksuaalisen vékivallan ilmitta sekd madritelmia ja erilaisia
seksuaalisen vékivallan aiheuttamia seurauksia sekd kuinka ndmé seuraukset nakyvat

vanhemmuudessa.



Taman tutkimuksen tavoitteena on selvittad Raiskauskriisikeskus Tukinaisen kriisipuhe-
limeen soittavien vanhempien seksuaalisen vékivallan kokemuksia seka niiden fyysisié,
psyykkisia ja sosiaalisia seurauksia erityisesti vanhemmuuteen. Toivomme tutkimuk-
semme auttavan kehitettdessa Raiskauskriisikeskus Tukinaisen palveluita paremmin
vanhemmuutta tukeviksi. Sosiaalialan ammattilaisina kohtaamme seksuaalisen vékival-
lan kokeneita ja heidan laheisid&n niin aikuissosiaalitydssé kuin varhaiskasvatuksessa-
kin. Valitsemamme aihe kehittdd meitd ammatillisesti ja haastaa meitd ammatillisessa
kasvussamme. Haluamme olla niitd tyontekijoitéd, jotka uskaltavat nahda seksuaalisen

vakivallan olemassaolon ja joilla on osaamista kohdata ja tukea sen uhreja.

Taman opinnaytetyon tavoite on omalta osaltaan vahentééd seksuaaliseen vakivaltaan
liittyvaé vaikenemisen kulttuuria ja antaa uutta tietoa ammattilaisille. Toivomme, ettéd
tdhan tutkimukseen osallistuneiden vanhempien kokemukset antavat muille uhreille
vertaistuellista tukea ja rohkeutta avun hakemiseen. Uhri ei ole koskaan itse syyllinen
tapahtuneeseen, eiké sen tuomiin seurauksiin. Seksuaalisen vakivaltakokemuksen aihe-
uttamat oireet ovat reaktioita epéterveisiin tapahtumiin. Traumaattinen tapahtuma jattaa
aina jalkensa ihmiseen. Jotkut selviytyvét traumoistaan omin avuin tai ystavien tuella,
jotkut tarvitsevat hoitoa ja terapiaa. Traumaattiseen kokemukseen kannattaa hakea apua
ja siitd voi toipua siten, ettei menneisyys enad kahlitse elamad. Kun ymmérretdan pa-
remmin seksuaalisen vékivallan seurauksia ja erityisesti sen seurauksia vanhemmuu-
teen, voidaan vahentdd paljon inhimillistd karsimysta. Lisaksi voidaan tuottaa taloudel-
lista sd&stod, kun trauman jaljet eivat siirry sukupolvelta toiselle.



2 VANHEMMUUDEN MONIMUOTOISUUS

2.1 Vanhemmuuden maarittelya

Vanhemmuutta ja vanhempana olemista on kasitteellistetty usein eri tavoin 1930-luvulta
ldhtien. On puhuttu muun muassa kasvatustyyleistd, kasvatuksesta, kasvatuskéytannois-
t4 ja vanhemmuuteen liittyvista uskomuksista. (Kivijarvi, Ronka & Hyvaluoma 2009,
48.) Vanhemmuuden pohjan rakentuminen ldhtee vanhemman omista varhaislapsuuden
kokemuksista ja siit4, millainen suhde hanelld on ollut itseensé ja muihin. Lapsuuden-
kodin ihmissuhteet tulevat véistamatta vaikuttamaan omaan vanhemmuuteen. (Punama-
ki 2011, 100; Bardy 2002, 39-41.) Vanhemman kasitykseen kyvyistdan selvitd van-
hemmuuden tuomista haasteista vaikuttavat hdnen omaan lapsuuteensa liittyvat joko
positiiviset tai negatiiviset tunnekokemukset. Myos perheen eldméntilanteella, eldmén-
kaaren tilalla sekd perheen siséisilla ja ulkoisilla voimavaroilla on vaikutusta vanhem-
muuden rakentumiseen. Nam4 asiat joko edesauttavat tai estdvat vanhemmuuden raken-
tumista ja toteutumista tyydyttavasti. (Jarvinen 2007, 90; Kaimola 2005, 16.)

Vanhemmuus on koko eldman jatkuva kehitystapahtuma, tdynné inhimillista kasvua ja
muutoksia (Eskola & Hytonen 2002, 119-122). Ei ole olemassa yhtd ainoaa tapaa toi-
mia oikein vanhempana, vaan vanhemmuus on yksilollistad. Erilaisia tyyleja ja tapoja
kasvattaa on yhtd monta kuin kasvattajiakin. Darling & Steinberg (1993) maérittelevat
vanhemmuus- tai kasvatustyylin joukoksi vanhemman ajatuksia, uskomuksia, arvoja ja
asenteita, jotka luovat pohjan sille, miten vanhempi toimii lapsensa kanssa. Vanhemman
asenteet vélittyvéat lapselle vanhemman kasvatuskaytoksen kautta ja vanhemmuustyylit
ovat havaittavissa lapsen ja vanhemman valisestd vuorovaikutuksesta. Vanhemman
kasvatustyylistd kertoo vanhemman yleinen suhteutuminen lapseen sek& vanhemman

sanaton viestintd; ilmeet ja eleet. (Kivijarvi ym. 2009, 48-49.)

Seké Laitinen (2007) ettd Kivijarvi (2007) méérittelevat pro gradu-tutkielmissaan van-
hemmuutta Belskyn (1984) kehittdman vanhemmuuden mallin mukaan. Tama proses-
simalli kuvaa vanhemmuutta monimuotoisena ilmiénd, joka on monien tekijoiden
summa. Belskyn (1984) mukaan vanhemmuus ja vanhemmuuden laatu koostuvat kol-

mesta vanhemmuuteen vaikuttavasta tekijastd; vanhemman psyykkisistd voimavaroista



kuten persoonallisuudesta ja henkisestd hyvinvoinnista, kontekstuaalisista tekijoista
kuten vanhempien parisuhteesta, perheen sosiaalisesta verkostosta ja vanhemman ko-
kemuksista tyostddn sekd lapsen ja vanhemman yksilollisista ominaisuuksista. Namé
tekijat joko tukevat tai heikentavat vanhemmuuden laatua. Tamén mallin ndkdkulmasta
vanhempien hyvinvoinnin taustalla on vanhempien oma kehityshistoria, joka vaikuttaa
vanhemman kykyyn toimia vanhempana. (Laitinen 2007, 9-10; Kivijarvi 2007, 4-5.)

Diana Baumrind (1966, 1967, 1989) on luonut kolme klassikoksi muodostunutta van-
hemmuustyylid; auktoritatiivinen, autoritaarinen ja salliva vanhemmuustyyli. Salliva
vanhempi on herkk& kuulemaan lapsen tarpeita, mutta ei saatele lapsen kéayttaytymisté ja
hyvaksyy lapselta l&hes mita vain. Esimerkiksi véaérin toimiessaan tai huonosti kayttay-
tyessaan lapsi ei saa rangaistuksia, eika lapselta vaadita asianmukaista kaytosta. Sallivan
vanhemman lapsi ohjaa itse omaa kéayttaytymistédédn, ilman vanhemman palautetta. Van-
hemman k&ytoksen taustalla on usein epdvarmuus siitd, miten lapsen kaytokseen tulisi
reagoida. (Kivijarvi ym. 2009, 49-50.)

Autoritaarinen vanhempi on sallivan vanhemman vastakohta. Autoritaarisella vanhem-
malla on tarve kontrolloida lasta voimakkaasti. Vanhempi toimii taysin tahtonsa mukai-
sesti ja on valmis kayttdméan koviakin rangaistuskeinoja, jos lapsi ei kdyttaydy, kuten
vanhempi odottaa ja haluaa hanen kéyttaytyvan. Autoritaarinen vanhempi ei pysty tar-
joamaan lapselle hellyyttd eikd l&mpimié tunteita. Han ei kunnioita ristiriitatilanteissa
lapsen tahtoa, eik& ole valmis keskustelemaan lapsen kanssa vaihtoehdoista, koska niité
ei ole. (Kivijarvi ym. 2009, 49-50.)

Auktoritatiivinen vanhempi on vaativa, mutta samalla myods lammin. Vanhempana hén
on johdonmukainen ja rohkaisee lasta keskustelemaan kanssaan ja perustelee lapselle
omat toimintatapansa. Auktoritatiivinen vanhempi huomioi lapsensa iké&tason ja vaatii
lapselta hdnen kehitystasonsa mukaista kaytosta. Liséksi hdn vaatii lapselta sovittujen
séantdjen noudattamista, huomioiden lapsen yksilollisyyden ja erityspiirteet. Baumrin-
din mukaan auktoritatiivinen tyyli on paras tapa kasvattaa lapsi vastuuntuntoiseksi ja
yhteistyokykyiseksi kansalaiseksi. Maccoby ja Martin (1983) laajensivat Baumrindin
teoriaa maarittelemélla teoriaan mukaan vield yhden vanhemmuuden tyypin, laiminly6-
van vanhemman. Laiminlydéva vanhempi ei ndytd lastaan kohtaan yhtdan lampoa eika

myoOskaan vaadi lapseltaan mitaan. (Kivijarvi ym. 2009, 49-50.)
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2.2 Mentalisaatiokyky vanhemmuudessa

Kuten edelld on kéynyt ilmi, vanhemmuuteen ja vanhempana toimimiseen vaikuttavat
monet tekijat. Yksi vanhemmuuteen sekd vanhemman ja lapsen valiseen vuorovaikutus-
suhteeseen vaikuttava tekija on mentalisaatiokyky. Silla tarkoitetaan ihmisen kykya
ymmartad kaytoksen yhteys mielen sisdiseen tilaan, ajatuksiin, tunteisiin ja toiveisiin.
Mentalisaatio on mielensisdista toimintaa, jossa ihminen pyrkii ymmartdmaan mité vuo-
rovaikutuksessa tapahtuu. Mentalisaatiokyky auttaa ihmista tiedostamaan, ettd jokaista
ihmistd ohjaavat hdnen omat ajatukset ja tunteet, jotka ovat erilladn toisen ihmisen aja-
tuksista ja tunteista. Mentalisaatiokyky edesauttaa ihmistd huomaamaan, etteivét asiat
ole aina sitd, miltd ne ulospain ndyttavat. Se auttaa ymmartdmaan, ettd toinen ihminen
voi kokea saman asian eri tavalla kuin mita henkild itse sen kokee. (Pajulo & Pyykko-
nen 2011, 72-74.)

Mentalisaatiokyky vanhemmuudessa tarkoittaa vanhemman kykya néhdé lapsen ilmi-
kayttdytymisen taakse sekd kykya pohtia lapsen kokemuksia ja tunteita arkipaivaisissa
tapahtumissa. Se on kyky, jolla vanhempi tunnistaa ja erottaa omat tunteensa lapsen
tunteista ja tarpeista. Parhaimmillaan se auttaa vanhempaa miettiméén vaihtoehtoisia
selityksié lapsen kayttaytymiselle. Talldin vanhempi osaa ottaa vastaan lapsen tunteet ja
tyostadéd ne lapselle siedettavaksi kokemukseksi, koska lapsi ei itse siihen vield pysty.
Mikali vanhemman mentalisaatiokyky on puutteellinen, han voi peilata lapsen tunteita
lilan tarkasti ja todellisesti, jolloin han vastaa esimerkiksi lapsen pelon tunteisiin omalla
todellisella pelollaan, sen sijaan ettd kasittelisi tunteen lapselle siedettévaksi. (Pajulo &
Pyykkonen 2011, 71- 75.)

Mentalisaatiokyky kehittyy varhaislapsuudessa ja sen kehittymiseen vaikuttavat varhai-
set vuorovaikutussuhteet ja hoitoymparistd. Mentalisaatiokyky kehittyy kun lapsen mie-
lentilaa ja kokemuksia ymmarretddn ja huomioidaan riittavasti. Kyvyn rakentuminen
edellyttaa, ettd lapsen vanhemmalla on riittdvd mentalisaatiokyky. Vanhemman mentali-
saatiokyky edesauttaa lasta 10ytdmaan mielikuvan itsestddn omana persoonana, jolla on
omat tunteet, toiveet ja pyrkimykset. Mentalisaatiokyky on olennainen osa lapsen ja
vanhemman valista vuorovaikutusta ja mahdollistaa sen, ettd vanhempi voi toimia sensi-

tiivisessd vuorovaikutuksessa lapsensa kanssa. Mentalisaatiokyky turvaa vanhemman ja
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lapsen vélille kehittyvén turvallisen kiintymissuhteen ja toimii suojaavana tekijana ela-
méan hankalissa tilanteissa. (Pajulo & Pyykkonen 2011, 73-74, 94.)

2.3 Kiintymyssuhteen merkitys vanhemmuudessa

Vanhemmuuteen ja vanhempana toimimiseen vaikuttavat monet tekijat. Omien lapsuus-
ajan kokemusten jasentdminen auttaa vanhempia ymmaértamaan, millaisia vanhempia he
ovat ja miksi. (Numminen & Sokka 2009, 47.) Jokainen vanhempi haluaa olla omalle
lapselleen mahdollisimman hyva. Vanhempi, joka on itse kasvanut vaikeissa olosuhteis-
sa ja jonka saama hoito ja huolenpito ovat olleet lapsuudessa puutteellista, haluaa yleen-
sé lapselleen kaikkea hyvaa. Han voi haluta, omalla vanhemmuuden kaytokselldan, kor-

vata sen misté itse on ja&nyt lapsuudessaan paitsi. (Niemeld 2001, 11.)

Englantilainen John Bowlby (1907-1990) on kehittanyt kiintymyssuhdeteorian (attach-
ment theory) 1950-luvulla. Kiintymyssuhdeteoria pyrkii kuvaamaan varhaisten ihmis-
suhteiden vaikutusta myohempé&én kehitykseen ja eldméssa selviytymiseen aina lapsuu-
desta aikuisuuteen asti. Teorian avulla voidaan mygs tutkia miten ja millaisissa tilan-
teissa ihmiset hakevat toisiltaan turvaa ja laheisyyttd sekd miten he ndihin tilanteisiin
reagoivat. Myéhemmin Bowlbyn oppilas Mary Ainsworth kehitti kiintymyssuhdeteori-
aa kehittdmalla omien havaintojensa perusteella systeemin, joka auttoi luokittelemaan
varhaisia kiintymyssuhdemalleja. Ainsworthin tekema jatkoty6é antoi myds kiintymys-
suhdeteorialle tieteellistd pohjaa. Mary Main puolestaan loi lapsuuden kiintymyssuhde-
teoriaan haastattelumallin, jonka pohjalta voidaan mééritella aikuisen kiintymystyylejéa.
(Sinkkonen & Kalland 2005, 7-8; Hautaméki 2011, 34-37; Alatalja 2012, 148.)

Lapsuuden kiintymyssuhdemalleja on nelja: 1) luottavaisesti eli turvallisesti kiinnitty-
neet lapset, 2) turvattomasti Kkiinnittyneet eli vélttelevét lapset sek& 3) turvattomasti
Kiinnittyneet eli ristiriitaiset-vastahankaiset lapset. Kiintymyssuhde malleihin on lisatty
myO6hemmin myos 4) jasentyméaton eli kaoottinen kiintymyssuhde. Kiintymyssuhdemal-
lit kuvaavat sitd, kuinka lapsi pyrkii yllapitdaméan ja varmistamaan kiintymyksenséa koh-
teena olevan aikuisen saatavuuden. (Hautamaki 2005, 35-38; Pettersson 2003, 98-99.)
Kiintymyssuhteen rakentuminen alkaa tunnesiteelld, jonka é&iti ja is& luovat tulevaan

lapseen tunteiden ja mielikuvien kautta jo sikion ensivaiheista lahtien. Kiintymyssuhde
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rakentuu lapsen ja vanhemman vélilla ensimmadisen elinvuoden aikana. Ensimmaisen
elinvuoden kehitykselle on tyypillisté vastavuoroisuus ja silloin lapsen sosiaaliset, emo-
tionaaliset ja kognitiiviset taidot monipuolistuvat ja rikastuvat. Taitojen kehittyminen
tapahtuu intiimissa emotionaalisessa vuorovaikutuksessa, mika kuvaa lapsen taitojen ja
persoonallisuuden kehittymisen ainutlaatuisuutta. (Punaméki 2011, 100, 113.) Kiinty-
myssuhde voidaan siis ymmartdd vanhemman ja lapsen valilla olevaksi tunteiden saate-
lyn valineeksi. Tunnesiteeksi, jossa lapsi pyrkii lisddméaan turvallisuuden tunnettaan

séatelemalld laheisyyttd vanhempaansa. (Méantymaa 2007, 47.)

Tutkimustamme tehdessdmme huomasimme kiintymyssuhteista kéytettdvan useita eri
termejd, vaikka asia on kutakuinkin sisalloltdén sama. Tarkastelemme kiintymyssuhteen
merkitystda vanhemmuuteen ja asian selkeyttdmiseksi seké asiayhteyden sdilyttamiseksi
kaytamme tyossamme Salon (2003) nime&mid aikuisidn kiintymyssuhdemalleja. Salo
nime&& aikuisidn kiintymyssuhdemalleja eri termeilld kuin lapsuuden kiintymyssuhde-
malleja. Perusteluna télle on se, ettd lapsuuden ajan nimityksissa korostuvat kéayttayty-
misessa havaittavat tavat hakea turvaa ja laheisyyttd, kun taas aikuisialla kiintymyssuh-
de viestii siitd miten aikuinen toimii sisdisten turvamielikuvien aktivoituessa ja mitka
ovat hdnen toimintamallinsa hadan hetkelld. (Salo 2003, 72-73.) Aikuisuuden kiinty-
myssuhdemalleja on nelja: 1) autonominen (luottavainen-turvallinen), 2) etdistava (tur-
vaton-vélttelevd), 3) ristiriitainen (ristiriitainen-vastahankainen) sekd 4) jasentymaton
(kaoottinen) kiintymyssuhdemalli. (Salo 2003, 72—75; Hautamé&ki 2005, 35-38; Petters-
son 2003, 98-99.)

Omassa lapsuudessaan autonomisesti Kiinnittyneet vanhemmat pystyvét olemaan emo-
tionaalisesti l&sna lapselle ja vastaavat lapsen tunteisiin ja tarpeisiin lapsen ikatason
mukaan. Vanhemmat kykenevat ottamaan vastaan ja sdilyttdmaan lapsen vaikeita ja
Kipeité tunteita sekd auttamaan lasta niiden hallitsemisessa. Autonomisesti kiinnittyneet
vanhemmat pystyvét reagoimaan sensitiivisesti, nopeasti, johdonmukaisesti ja asianmu-
kaisella tavalla lapsen viesteihin. (Hautaméki 2005, 36-37; Pettersson 2003, 98-99;
Punamaki 2011, 111-112.) Autonomisesti kiinnittynyt vanhempi pystyy tunnistamaan
ja tulkitsemaan tunteitaan seka eritteleméaan kokemuksiaan ja pohtimaan niiden merki-
tysta omalle kehitykselleen ja toiminnalleen (Hautaméki 2005, 43; Salo 2003, 72-74).
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Vanhemman etdistava kiinnittyminen aiheuttaa sen, ettd vanhemman l&snéolo ja saata-
vuus on epavarmaa, jolloin lapsi oppii valttelemaan tarvitsevuutta. Lapsi valttelee eri-
tyisesti kielteisten tunteiden ilmaisua, koska vanhempi ei ole hénen tarvitsemansa turva-
satama. Etéistavasti kiinnittyneet vanhemmat ottavat liikaa etéisyytté lapsen tunnetiloi-
hin ja ovat tunneilmaisussaan valttelevid. Tdma johtuu usein siitd, ettd lapsen tunteet
voivat nostaa pintaan tuskallisia ja h&peéllisia tunteita. Tdmén tunteiden kuolettamisen
vuoksi, vanhempien on vaikea ndhda lapsen oikeaa tunnetilaa tai kokonaiskuvaa lapsen
mielentilasta. (Hautaméki 2005, 36-37; Pettersson 2003, 98-99.) Etdistavéan kiintymys-
suhteen omaavalle vanhemmalle on siis tyypillistd tunnekokemusten kapea-alaisuus ja
hajanaisuus sekd tunnepitoisten tilanteiden vélttely ja kielteisten tunteiden késittelyn
vaikeus. Lisaksi he syyllistavat herkésti itseddn ja ottavat vastuuta asioista, jotka eivat
ole heidan vastuullaan. (Hautaméki 2005, 43—-44; Salo 2003, 73-74).

Ristiriitaisen kiintymyssuhteen omaavan vanhemman toimintaa leimaa vahvasti epa-
luottamus, joka voi ilmeté syyttelynd ja leimaamisena (Hautamaki 2005, 44). Ristiriitai-
sesti kiinnittyneet vanhemmat toimivat epdjohdonmukaisesti ja vaikeasti ennakoitavasti.
He eléytyvét lapsen tunnetiloihin siind mé&arin, ettd tempautuvat itsekin tunteiden vieta-
viksi, eivatkd kykene auttamaan lasta hallitsemaan, tunnistamaan, nimedméaén ja kesta-
maan tunnetilojaan. (Hautaméki 2005, 36-37; Pettersson 2003, 98-99.) Ristiriitaisesti
kiinnittyneilla vanhemmilla voi olla vaikeaa hallita kielteisia tunteitaan seké vaikeuksia
havaita oman toimintansa seurauksia. Sisalladn he kantavat pelkoa siit4, hyvéksyvéatko
muut heidéat. (Salo 2003, 72—74.)

Jasentymattoman Kkiintymyssuhteen omaava vanhempi on lapselleen yhtd aikaa seka
turvan ettd pelon lahde (Pettersson 2003, 98-99). Hanelld on vanhempana Kielteinen
kasitys itsestadn ja toisista ihmisistd, mik& johtaa siihen, ettd han ei luota itseensé eika
kykyihinsa toimia vanhempana. Luottamuspula nédkyy myds suhteessa toisiin ihmisiin.
Jasentymattoman kiintymyssuhteen omaava vanhempi ei koe olevansa rakastettu ja hy-
vaksytty omissa eiké toisten silmissé, vaan kokee muut ihmiset vihamiehing ja valttaa

rakentamasta ihmissuhteita, koska pelké&é hyljatyksi tulemista. (Alatalja 2012, 150.)

Kiintymyssuhdemallit edustavat ihmisen sopeutumista senhetkiseen eldméntilanteeseen.
Kiintymyssuhteisiin vaikuttavat monet eri tekijét ja ne voivat muuttua eletyn eldmén ja

esimerkiksi lapsuuden kokemusten kasittelyn myo6ta. (Salo 2003, 75.) Myds turvallinen
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parisuhde aikuisuudessa voi mahdollistaa korjaavien kokemusten saamisen ja eheyttaa
vanhemmuuden kokemusta ja mahdollistaa turvallisen kiintymyssuhteen luomisen lap-
seen (Alatalja 2012, 160, 165).

3 SEKSUAALINEN VAKIVALTA

3.1 Seksuaalisen vakivallan tabuluonne

Seksuaalisesta vékivallasta ja traumoista puhutaan tdnd paivana enemman kuin koskaan
ennen. Lehdissé on lahes péivittdin uutisointia seksuaalisen vékivallan teoista ja kirjoi-
tuksia sen aiheuttaman trauman seurauksista uhreille. Palstatilaa ovat jo muutaman vuo-
den vieneet uskonnollisissa yhteisoissé paljastuneet lapsen seksuaalisen hyvéksikéaytén
tapaukset. Aiheeseen liittynyt salailu ja lahes tabumainen vaikeneminen alkoi julkisen
keskustelun my6tad murtua jo kahdeksankymmentéluvulla ja ongelman tunnistaminen on
pikku hiljaa kdynyt mahdolliseksi (Poijula 2011; Heikinheimo & Tasola 2004, 7). T&sta
huolimatta vaikeneminen on yha seksuaalisen vékivallan uhreille tyypillista. Yksi syy
tdhan on se, ettd seksuaalisen vékivallan tekija on usein uhrille tuttu. Puoliso, perheenjé-
sen tai sukulainen on tekijand noin 40 % seksuaalisen vékivallan teoista ja vain 10 %
teoista tekija on tdysin tuntematon. (Raiskauskriisikeskus Tukinainen 2012a.) Koska
erityisesti tuttujen tekemasta seksuaalisesta vékivallasta vaietaan, suurin osa teoista jaa
piilorikollisuudeksi, eik& tule viranomaisten tietoon (Punaméki & Ylikomi 2008, 20).
Raiskauskriisikeskus Tukinaisen kriisipuhelimeen soittaneista seksuaalisen vékivallan

uhreista 63 % ei ollut tehnyt rikosilmoitusta (Raiskauskriisikeskus Tukinainen 2012a).

Syy seksuaalisen vakivallan salaamiseen voi olla pelko ikdvyyksiin joutumisesta tai
tarve suojella lahipiiria. Laihon (2006, 44, 53-54) tutkimuksesta kdy ilmi, ettd lahes
kaksi kolmesta lapsuudessaan seksuaalista hyvéksikaytt6éd kokeneesta ei ollut koko lap-
suusaikanaan kertonut hyvéksikaytostd kenellekaan aikuiselle. Merkittavin syy salaami-
seen oli hdpea ja pelko siitd, ettd kertomisesta koituu ikavyyksia itselle tai laheisille pa-
haa mieltd. Hyvaksikaytetyilla on usein voimakas tarve suojella perhettédén ja erityisesti

aitiadn julkiselta héapeélté ja karsimykseltd (Laitinen 2004, 163-166). Tapahtuneen sa-
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laaminen voi johtua my0s siitd, ettd uhri on ialtdan nuori. Laihon (2006) tutkimuksessa
191:std lapsuudessaan seksuaalista hyvéksikdyttda kokeneesta aikuisesta 87 % Kkertoi
kokeneensa hyvaksikayttda jo ennen teini-ikda ja heista 60 % alle 9-vuotiaana (Laiho
2006, 35,39).

Mikali seksuaalinen vékivalta on tapahtunut uskonnollisessa yhteisossd, tekoon kohdis-
tuu erityista hapeda, jolloin siitd vaietaan entistékin tiiviimmin (Brusila 2006, 335). Syy
seksuaalirikoksen salaamiseen voi olla sekin, ettd tapahtunutta ei haluta tai pystyta
myontamaan edes itselle, vaan se pyritadan tyontamaan kokonaan mielesta. Tapahtuneen
poissulkeminen ja tunteiden jaadyttdminen voi olla uhrille ainut keino selvitd hengissé

nujertumatta, jos hénell& ei ole keinoja asian kasittelemiseen. (Laitinen 2004, 265.)

3.2 Seksuaalisen vakivallan méaarittely

Seksuaalinen vakivalta tarkoittaa toisen ihmisen pakottamista tai painostamista johon-
kin seksuaaliseen tekoon tai tilanteeseen vastoin tdmén tahtoa. Siind ei ole kyse seksista
vaan vékivallasta ja tekijén tarpeesta alistaa uhri valtansa alle. (Bildjuschkin & Ruuhi-
lahti 2010, 136.) Seksuaalinen vékivalta on aina toimintaa, joka on vahinkoa tuottavaa,
uhrin etuja loukkaavaa, vastustuksesta valittaméatonta seka pakko- ja voimakeinoja kéyt-
tavaa uhrin vastustuksen murtamista (Brusila 2006, 339). Seksuaalinen vékivalta nayt-
taytyy monin eri tavoin. Sen kohteeksi voi joutua kuka tahansa riippumatta idstd, ulko-
naosta tai sosiaalisesta asemasta (Valkama 2003, 15). Se on monimuotoista, eikd ole

olemassa kahta samanlaista seksuaalisen vékivallan kokemusta (Laitinen 2004, 220).

Tassa tutkimuksessa seksuaalinen vékivalta mééaritelldan paasaantdisesti Suomen rikos-
lainsd&dannon kautta, joka on merkittavéssa roolissa méériteltdessa seksuaalisen vaki-
vallan muotoja ja seurauksia. Ylékasitteend tutkimuksessa kéytetdan késitettd seksuaali-
nen vakivalta, jolla tarkoitetaan seuraavia seksuaalisen vékivallan muotoja: raiskausri-
kokset, pakottaminen seksuaaliseen tekoon, seksuaalinen hyvaksikayttd, insesti seka
muu lapsen seksuaalinen hyvéksikaytto ja seksuaalinen ahdistelu ja hairinta.

Raiskausrikoksia ovat raiskaus, torked raiskaus ja sukupuoliyhteyteen pakottaminen.

Myos néiden yritykset ovat rangaistavia. Raiskauksesta on kyse silloin, kun uhri pakote-
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taan sukupuoliyhteyteen kayttdmalla vakivaltaa tai uhkaamalla uhria mahdollisella vé&-
kivallalla. My6s silloin, jos uhri saatetaan tiedottomaksi, pelkotilaan tai sellaiseen ti-
laan, jossa han ei kykene puolustamaan itseddn ja hantéd kaytetdan seksuaalisesti hyvék-
si, kyse on raiskauksesta. Puolustuskyvyttoméksi katsotaan esimerkiksi nukkuva tai
sammunut henkil®. Raiskauksesta on kyse myds silloin, jos henkilon sairautta, vammai-
suutta tai muuten avutonta tilaa hyvéksikéyttden uhria kdytetddn hyvéksi olemalla suku-
puoliyhteydesséd hanen kanssaan. Torkeéssa raiskauksessa uhrille aiheutetaan vaikea
ruumiinvamma, vakava sairaus tai hengenvaarallinen tila. Mikali raiskauksen tekijoita
on useampi ja uhrille aiheutetaan erityisen tuntuvaa henkisté ja ruumiillista k&rsimysta,
on kyse torkeésta raiskauksesta. (Rikoslaki 1998, 20. luku 18-38.) Raiskaus on yksi va-
kavimmista psyykkisté tasapainoa jarkyttavista tilanteista, joita ihmiselle voi tapahtua.
Siind tekija tahallisesti alistaa uhrin omien tarpeidensa kohteeksi ja samalla kieltaa uhrin
itsemaaraamisoikeuden ja arvon ihmisend. (Ylikomi & Virta 2008, 15.) Raiskaukseen
tai sukupuoliyhdyntéd&n pakottaminen on vékivaltarikos, jossa tekija riistdd vakivaltai-
sesti uhrin hallinnan ja oikeuden fyysiseen, psyykkiseen ja seksuaaliseen koskematto-
muuteen (Virtanen 2002, 318-319).

Pakottamisella seksuaaliseen tekoon tarkoitetaan sité, ettd tekija joko vékivallalla tai
uhkauksella pakottaa uhrin ryhtymaan muuhun seksuaaliseen tekoon kuin sukupuoliyh-
teyteen. Seksuaaliselta teolta ei edellytetd, ettd tekija tavoittelisi silla itse seksuaalista
kiithotusta tai tyydytystd. Pakottaminen voi olla esimerkiksi koskettelemaan pakottamis-
ta tai itsetyydytyksen tai sukupuoliyhteyden katsomaan pakottamista. Myo6s pakottami-

sen yrittdminen on rangaistavaa. (Rikoslaki 1998, 20.luku 48.)

Rikoslaki suojaa alle 16-vuotiaita aikuisten heihin kohdistamilta seksuaalisilta teoilta,
jotka voivat vahingoittaa lapsen kehitystd. Téllaisia tekoja voivat olla esimerkiksi kos-
kettelu, pornon nayttdminen tai seksuaalisvirittyneiden juttujen kertomien lapselle. Lap-
sen seksuaalisen hyvaksikayton toteutuminen ei edellytd yhdyntdd. Lahtokohtaisesti
sukupuoliyhteys alle 16-vuotiaan kanssa luokitellaan torkedksi lapsen seksuaaliseksi
hyvaksikaytoksi. Rangaistava on myo6s lapsen seksuaalisen hyvéksikayton yritys. (Ri-
koslaki 1998, 20.luku 68-78) Lastensuojelulakiin vuoden 2012 alusta tulleen uudistuk-
sen myo6td, viranomaisten pitad ilmoittaa lapseen kohdistuneesta seksuaalirikoksen epai-
lystd suoraan poliisille ja siitd on tehtdva aina lastensuojeluilmoitus. Salassapitosdadok-

set eivat estd ilmoitusvelvollisuutta. Laki turvaa lapsen oikeuksia turvalliseen kasvuym-
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paristoon, tasapainoiseen ja monipuoliseen kehitykseen seké erityiseen suojeluun. (Las-
tensuojelulaki 2007, 258.)

Nuorta suojaava ikdraja on 18 vuotta, jos seksuaalisen hyvéksikéyton tekija on auktori-
teettiasemassa nuoreen ndhden, kuten opettaja, ohjaaja tai valmentaja (Rikoslaki 1998,
20.luku 58; Hyvérinen 2009, 43-57; Virtanen 2002, 345). Seksuaalisesta hyvaksikaytos-
ta on kysymys myads silloin, jos tekij& omaa asemaansa hyvaksikayttéen taivuttaa suku-
puoliyhteyteen tai seksuaaliseen tekoon kanssaan henkildn, joka on hoidettavana sairaa-
lassa tai muussa laitoksessa ja jonka kyky puolustaa itseddn on sairauden, vammaisuu-
den tai muun heikkoudentilan vuoksi olennaisesti heikentynyt. Suojaikéraja on 18 vuot-
ta myos silloin, kun tekija on lapsen vanhempi, vanhempaan rinnastettavassa asemassa
lapseen nahden sekd asuu lapsen kanssa samassa taloudessa. My6s seksuaalisen hyvak-
sikayton yritys on rangaistava teko. (Rikoslaki 1998, 20.luku 58-68.) Seksuaalista hy-
vaksikayttod voi esiintyd myos aikuisten, yli 18-vuotiaiden véalill4 esimerkiksi esimies-

tyontekija tai vuokranantaja-vuokralainen suhteissa (Brusila 2006, 334).

Insestin mé&aritteleminen vaihtelee l&hteesta riippuen. Tavallisimmin insestilld tarkoite-
taan biologisten lahisukulaisten kesken tapahtuvaa sukupuoliyhteytté i&sta riippumatta
(Taskinen 2003, 27). Sellaiseksi maaritellddn myds perheenjésenen lapseen tai nuoreen
kohdistama seksuaalinen teko, joka sisaltad kaikenlaista sukupuolista toimintaa, jossa
tekija kayttaa hyvakseen hénelle annettua valtaa ja luottamusta ja jossa osapuolet eivat
ole i4ltaan tai asemaltaan tasa-arvoisia (Sanderson 2002, 4-6; Suomen Delfins ry, 2012).
Suomen rikoslaissa ei tunneta insestid, vaan rangaistavaa on sukupuoliyhteys lahisuku-
laisten kesken eli oman lapsen, tai tdmén jalkeldisen, oman vanhempansa tai tdmén van-

hemman tai isovanhemman tai sisarusten kesken (Rikoslaki 1998, 17. luku 228).

Seksuaalisella hairinnalla tarkoitetaan sanallista, sanatonta tai fyysistd, luonteeltaan
seksuaalista ei toivottua kaytostd, jolla tarkoituksellisesti tai tosiasiallisesti loukataan
henkilon henkista tai fyysista koskemattomuutta erityisesti luomalla uhkaava, vihamie-
linen, halventava, ndyryyttava tai ahdistava ilmapiiri. (Laki naisten ja miesten valisesté
tasa-arvosta 1986, 78.) Seksuaalista ahdistelua ja hairintd4 voivat olla esimerkiksi sek-
suaalissavytteinen koskettelu, seksuaalisesti vihjailevien eleiden korostunut esille tuo-
minen sekd seksuaalissédvytteinen kommentointi. Myds luvaton tirkistely tai sanalliset

ehdotukset sukupuolisesta kanssakdymisestd tai muusta seksuaalisesta toiminnasta esi-
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merkiksi puhelimen tai Internetin valitykselld ovat seksuaalista ahdistelua ja hairintaa.
Tyypillisesti ahdistelun ja hadirinndn aiheuttamat tunteet ja seuraamukset ovat kohteel-
leen negatiivisia ja kielteisig, eli kyse ei ole vain leikistd” vaan vaaristyneesté vallan-
kaytosta tai sen yrittamisestd. (Virtanen 2002, 309-313; Vilkka 2011, 35-36.)

3.3 Seksuaalisen vakivallan esiintyvyys

Tilasto- ja tutkimustulokset seksuaalirikosten yleisyydesté vaihtelevat eri lahteissa. Po-
liisin tietoon tulleet seksuaalirikokset ovat lisdéntyneet Suomessa runsaasti viimeisten
vuosien aikana. Kun vuonna 2007 seksuaalirikoksia Kirjattiin 2326, niin vuonna 2011
luku oli jo 3252 seksuaalirikosta (Kainulainen, Honkatukia & Niemi 2011, 97-98, 123;
Tilastokeskus 2012). Yleisimpid poliisille ilmi tulleista seksuaalirikoksia ovat raiskauk-
set ja lapsen seksuaaliset hyvéksikaytot. Rikostilastojen mukaan vuonna 2012
(3.vuosineljanneksen aikana) oli kirjattu 818 raiskausrikosta ja lapsen seksuaalisia hy-
vaksikayttoja oli 1164 tapausta. Kaiken kaikkiaan tuona aikana oli kirjattu jo 2727 sek-
suaalirikosta. (Tilastokeskus 2012.)

Pelkastaan poliisin tietoon tulleista tilastoista ei voida tehda péaatelmia rikosten todelli-
sesta madrastd, vaan ne kertovat enemmankin uhrien halusta ja kyvystd tehda rikosil-
moitus sek& poliisin resursseista. Yksi syy poliisille ilmoitettujen lasten seksuaalisten
hyvaksikayttojen lisddntymiseen on poliisin toiminnan tehostuminen ja erityisten lasten
seksuaalirikoksia tutkivien ryhmien perustaminen. Syyné rikosilmoitusten kasvuun voi
olla my®6s yleinen asenneilmapiirin muutos. Aikaisemmin seksuaalirikoksista puhuttaes-
sa perattiin esimerkiksi raiskauksen uhrin omaa vastuuta tapahtuneesta ja jopa korostet-
tiin uhrin kayttaytymisen tai pukeutumisen vaikutusta tapahtuneeseen. On kuitenkin
alettu ymmartad, ettd seksuaalirikoksissa on kyse ihmistd traumatisoivasta teosta, jossa
tunkeudutaan ihmisen herkimpaan ja intiiminpdéan alueeseen, seksuaalisuuteen. (Kainu-
lainen, Honkatukia & Niemi 2011, 97-98, 123; Raijas 2001, 357; Raijas 2003, 34.)

Seksuaalisen hairinnan ja vakivallan yleisyydesta kertoo valtakunnallinen kouluterveys-
kysely. Seksuaalista hairintad oli kokenut 44 % kyselyyn vastanneista oppilaista ja sek-
suaalista vakivaltaa oli kokenut 14 % peruskoululaisista ja lukiolaisista seka 19 % am-

mattiin opiskelevista oppilaista. Seksuaalisen vakivallan kokeminen oli tyt6illd huomat-
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tavasti yleisempéaa kuin pojilla. Esimerkiksi lukiolaisista tytdista 22 % kertoi kokeneen-
sa seksuaalista vakivaltaa, kun pojista vastaava luku oli 6 %. (Terveyden ja hyvinvoin-
nin laitos 2012.) Samansuuntaista kertovat poliisin tilastot, joiden mukaan vuonna 2010
poliisin tietoon tulleista lapsen seksuaalisista hyvaksikaytoista 85 % uhreista oli tyttoja
ja 15 % poikia (Kainulainen, Honkatukia & Niemi 2011, 98, 123). Syyné& t&han eroon
voi olla my0s se, ettd poikien ja miesten kokema seksuaalinen vékivalta on edelleen

vaietumpaa kuin tyttdjen ja naisten (Nettitukinainen i.a.).

Laajasta suomalaisesta tutkimuksesta, joka kasittelee naisiin kohdistuvaa vakivaltaa,
kay ilmi, ettd seksuaalista ahdistelua ja héairintdd on kokenut 22 % tutkimukseen osallis-
tuneista naisista. Ahdisteluksi ja hairinnaksi maériteltiin sellainen miehen seksuaalinen
kayttdytyminen, joka oli ei-toivottua, yksipuolista ja saattoi sisaltdd painostusta. Téallais-
ta olivat esimerkiksi kaksimieliset vitsit, loukkaavaksi koetut harskit puheet, asiattomat
naisen vartaloon tai seksuaalisuuteen kohdistuvat huomautukset, lahentely, koskettelu
tai suutelemisen yrittdminen. L&hes 20 % yli 15-vuotiaista naisista oli kokenut seksiin
tai seksuaaliseen kanssakaymiseen pakottamista tai sen yritysta tilanteessa, jossa eivat
kyenneet puolustamaan itsedan esimerkiksi humalatilan takia. (Heiskanen & Piispa
2005, 144.)) Seksuaalisen ahdistelun vyleisyydestd kertoo myds poliisien tasa-
arvotutkimus. Sen mukaan naispoliiseista kolmannes raportoi tyokavereiden seksistises-
ta kielenkaytosta. Ei toivottua, vastenmielistd, seksuaalista ahdistelua tydyhteison jése-

nen taholta oli kokenut viidennes. (Eranko-Pekkanen, 2002.)

Seksuaalisen vakivallan esiintyvyyden arvioiminen on vaikeaa, koska viranomaisten
tietoon tulevat tapaukset kertovat yhtd totuutta ja uhritutkimukset toista. Uhritutkimuk-
sissa saadaan usein yleisyyslukuja, joissa hyvaksikayton ilmenemistd on selvitetty kyse-
Iytutkimuksilla ja silloin luvut ovat usein korkeampia kuin viranomaistilastoihin perus-
tuvat luvut. (Taskinen 2003, 99-100.) Toisaalta on mahdollista sekin, ettd seksuaalisen
vakivallan uhrit eivat ole halukkaita ilmoittamaan uhriksi joutumisestaan edes silloin,
kun kyselytutkimukseen vastataan anonyymisti. Useat seksuaalisen vakivallan uhrit
yrittavat jatkaa eldmadnsé ja pyrkivat tyontdmaan tapahtuneen pois ajatuksistaan. (Lai-
tinen 2004, 265.)
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4 SEKSUAALISEN VAKIVALLAN SEURAUKSIA

4.1 Seksuaalisen vakivallan trauma ja seurauksiin vaikuttavia tekijoita

Trauma maaritellddn henkiseksi tai ruumiilliseksi vaurioksi tai haavaksi, jonka aiheuttaa
traumatisoiva tapahtuma. Traumatisoiva tapahtuma on mika tahansa yksilon kokema
uhkaava tilanne, joka aiheuttaa epatavallisen voimakkaita, normaalia eldmaa héiritsevia
reaktioita. Traumatisoiva tapahtuma voi koskettaa yhtd henkil6d tai sen vaikutuksen
piiriin voi joutua perhe, ryhma tai yhteiso. Yksittdinen traumatisoiva tapahtuma aiheut-
taa I-tyypin trauman, joka voi olla yksittainen vakivallan kokemus kuten raiskaus. Tois-
tuva traumatisoiva tekijé aiheuttaa Il-tyypin trauman, joka on kertautuva kokemus kuten
pitkaan jatkunut lapsuuden seksuaalinen hyvéksikayttd. Syva I-tyypin traumatisoitumi-
nen tai ll-tyypin trauma voi johtaa pysyvéaan persoonallisuuden muutokseen, jota kutsu-

taan kompleksiseksi traumaperéiseksi stressihairioksi. (Traumaterapiakeskus 2012.)

Psykiatristen hairididen DSM-1V luokituksessa (Diagnostic and Statistical Manual of
Mental Disorders) traumaattiseksi maaritellddn kokemukset, joihin liittyy uhka omalle
tai muiden ihmisten hengelle, terveydelle ja/tai fyysiselle koskemattomuudelle. Reaktio
naihin tilanteisiin on voimakas pelko, avuttomuus tai kauhu. Seksuaalisen vékivallan
kokemus on traumaattisista tilanteista haavoittavimpia. Se on ihmisen sietokyvyn ylitta-
va jarkyttava kokemus, johon liittyy kuolemanpelkoa ja syvé avuttomuuden tunne. (Pu-
naméki & Ylikomi 2008, 20.) Kokemus siséltdd kuolemanpelkoa riippumatta siitd, uh-
kaako tekija todellisuudessa uhrin henke& vai ei. Seksuaalinen vékivalta jattaa uhriin
syvan haavoittuvuuden tunteen, koska se kohdistuu ihmisen seksuaalisuuteen eli her-
kimpaan, intiimeimpéan ja yksityisimpaan alueeseen ja on erittdin noyryyttdva koke-
mus. (Raijas 2003, 34).

Seksuaalinen vakivalta tapahtuu yleensa aina odottamattomasti, eika uhri ole voinut
koskaan kuvitellakaan joutuvansa seksuaalisen vékivallan kohteeksi (Raijas 2003, 34).
Tilanteeseen ei talléin voi valmistautua psyykkisesti etukéteen, joten tilannetta ei voi
kontrolloida eik& tapahtumien kulkuun yleensé pysty vaikuttamaan (Saari 2008, 22-23).
Uhrien selviytymisstrategiat vaihtelevat vékivaltatilanteessa. Tarkein pdamaéara on sel-

viytyd tilanteesta elossa ja mahdollisimman véhaisin psyykkisin ja fyysisin vaurioin. On
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tavallista, ettei uhrin ole mahdollista tarkastella eri toimintavaihtoehtoja, vaan toiminta
tulee “selkdydinreaktiona”. Ei tahdonalaisina vaan automaattisina suojautumispyrki-
myksind. Mikali taisteleminen tai pakeneminen ei kéy vaihtoehdosta toimia tilanteessa,
voi psyyken suojautumiskeinona toimia lamaantuminen. (Raijas 2003, 36; Heikinheimo
& Tasola 2004, 34-35; Sanderson 2002, 61-63; Suokas-Cunliffe 2003, 111.) Jos tilanne
ei tule uhrille taysin yllattaen, han voi ehtid aavistaa vaaran ja ehtii laatia selviytymis-
strategioita. Uhri voi yrittdd miellyttaa tai hyvitelld tekijaa tai vakuuttaa télle rakkaut-
taan. Nama keinot voivat tapahtumahetkelld tuntua toimivilta, mutta my6hemmin ne
voivat lisatd uhrin syyllisyydentunteita. Jalkikateen omaa toimintaa voi olla vaikea ym-
mértad. (Raijas 2001, 359.)

Traumaattinen tapahtuma on ihmiselle erilainen kokemus kuin normaalit tilanteet.
Traumassa kyky havainnoida ja tulkita tilannetta ei toimi normaalisti. Traumaattisessa
tapahtumassa tapahtumamuistot tallentuvat mieleen ikdan kuin “raakamateriaalina”,
alkuperdisiné aistimuksina, tunteina ja ajatuksina, joiden normaali kasittely ja yhdisty-
minen estyvat voimakkaan stressitilan takia. Traumamuistoksi muodostuu talléin haja-
nainen joukko tilannekuvia, aani&, hajuja, kehon tuntemuksia ja tunteita. Se on erittain
harvoin yhtendinen kertomus, jossa on alku, loppu ja selkeé tapahtumien sisdinen lo-
giikka. Tasté syysta seksuaalisen vékivallan uhrit eivat valttamatta tiedosta tapahtuman
aiheuttamia oireita. (Raijas 2003, 35-36.)

Esimerkiksi lapsuudessaan seksuaalisesti hyvaksikéaytetyt voivat eldd pitkidkin aikoja
ilman mitddn muistikuvia ja ajatuksia hyvaksikaytosta (Sanderson 2002, 45). Tama joh-
tuu siitd, ettd lapsen kohdalla varhaisten kokemusten muistot tallentuvat sanattomina ja
irralliseksi jadvina kokemuksina. Lapsen aivot ovat vielda kypsymattémat joten koke-
mukset taltioituvat muistiin, lapsen kehon aistien ja tunteiden alueelle, eldmyksind ja
aistimuksina. N&ma traumamuistot voivat palautua aikuisen mieleen ja kehoon ékillisi-
na ja tunnevoimaisina takaumina, joita voi olla vaikea ymmaértaa. (Heikinheimo & Ta-
sola 2004, 32-33.) Traumamuiston aktivoi yleensé jokin tunnepitoinen tai fyysinen ta-
pahtuma tai kokemus. Tallaisia ovat mm. parisuhteen aloittaminen, lapsen syntyma,

avioero tai vakivaltakokemukseen liittyvén elokuvan katsominen. (Sanderson 2002, 45).

Traumamuisto ei eroa normaalista muistosta vain lapsena seksuaalista vékivaltaa koke-

neilla. My0s aikuisena raiskauksen uhriksi joutuneet voivat unohtaa raiskaustapahtuman
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kulun tai muistaa siit4 vain osia. (Punamaki & Ylikomi 2008, 28.) Trauman aktivoitues-
sa uhri muistaa alkuperdisen kokemuksen ja ik&&n kuin el&d& tunnetasolla tapahtuman
uudelleen. 1Imid on sindnsa normaali, mutta uhrille valtavan ahdistava ja pelottava, kos-
ka hén ei useinkaan ymmaérrd, mita hanelle tapahtuu ja miksi. IImiota kutsutaan usein
“flash backiksi” eli takaumaksi. Uhrin pelon ymmartad, koska aikanaan, trauman tapah-
tuessa, reaktio on ollut asianmukainen, mutta tédssa hetkessa se on ns. vaara halytys.
(Heikinheimo & Tasola 2004, 30.)

Seksuaalisen vékivallan seuraukset uhrille vaihtelevat yksilollisesti. Siihen, kuinka va-
kavia tai minkalaisia seuraukset uhrille ovat, vaikuttavat monet tekijat kuten seksuaali-
sen vékivallan luonne ja tapahtuman olosuhteet. Seksuaalisen vékivallan laatu, kesto ja
tiheys seké fyysisen voiman kaytto vaikuttavat seurausten vakavuuteen. Myés uhrin ja
hyvaksikayttdjan suhteella seka sill4, minka ikdinen uhri on hyvaksikayton alkaessa tai
tapahtumahetkell&d on merkitystd. Lisaksi ympdriston reaktioilla, uhrin kaytettavissa
olevilla voimavaroilla, keinoilla ja aikaisemmilla elaman kokemuksilla on vaikutusta
siihen, minkalaiset jaljet seksuaalinen vékivalta uhriinsa jattaa. (Heikinheimo & Tasola
2004, 23.) Aikaisempi altistuminen traumalle voi syventda negatiivisia seurauksia ja
saattaa ennustaa mielenterveysongelmia. Uhrin selviytymisen kannalta merkittdvaa on
se, kuinka uhri prosessoi kokemustaan tapahtuman aikana, valittomasti sen jalkeen ja
my6hemmin. Pelastautumisen tunne ja vastaan taistelu esimerkiksi raiskaustapahtumas-
sa ja usko omiin selviytymisen mahdollisuuksiin seka seksuaalisesta vékivallasta ilmoit-
taminen toimivat uhrin mielenterveyttd suojaavina tekijoind. (Punamaki & Ylikomi
2008, 24-26.)

Seksuaalinen vakivalta aiheuttaa uhrilleen vakavia seurauksia, jotka voivat esiintya mo-
nin eri tavoin. Pyrimme tdssa tutkimuksessa erittelemddn nditd seurauksia fyysisiin,
psyykkisiin ja sosiaalisiin seurauksiin. Taysin se ei kuitenkaan onnistu, sillda monet seu-
raukset vaikuttavat usein kokonaisvaltaisesti uhrin elamaén ja liittyvat kiintedsti toisiin-
sa. Tuomme esille aikaisemmin tutkittua tietoa seksuaalisen vakivallan seurauksista

uhrille ja erityisesti siitd, kuinka ndma seuraukset ndkyvat vanhemmuudessa.
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4.2 Psyykkiset seuraukset

Seksuaalisen vakivallan kokemus aiheuttaa uhrille traumaattisen kriisin, joka on voima-
kas psyykkinen ja fyysinen stressitila seka aiheuttaa muutoksia yksilon ajattelussa, tun-
teissa, kayttaytymisessé ja sosiaalisissa suhteissa. Kriisi ilmenee usein traumaperéisena
stressihairiond (PTSD), jonka oireet voidaan jakaa uudelleenkokemisoireisiin, valtta-
misoireisiin ja vireystilaoireisiin. Esimerkiksi raiskauksen uhreista traumaperaisesta
stressihairiosta kérsii ensimmaisten viikkojen aikana yli 90 %, kolmen kuukauden ku-
luttua tapahtuneesta viel& noin 50 % ja vuosienkin kuluttua yli 10 % uhreista. (Raijas
2001, 358-359; Raijas 2003, 37-38.)

Uudelleenkokemisoireissa tapahtumamuistot valtaavat uhrin mielen taysin hallitsemat-
tomasti ja yllattavissa tilanteissa. Seksuaalisen vékivallan tekohetkelld koetut tunteet,
fyysiset aistimukset sek& muut aistimukset kuten hajut valtaavat mielen hallitsematto-
masti. Kauhua ja pelkoa ei vain muisteta, vaan se eletdan uudelleen. Esimerkiksi oraali-
sesti raiskattu saattaa heratd y6ll& tunteeseen kuin olisi tukehtumassa. Valttamisoireinen
uhri sanamukaisesti vélttelee kaikkea, mika voi liittyd tapahtuneeseen, koska kaikki
tapahtuneesta muistuttavat asiat voivat laukaista voimakkaita ja ahdistavia muistikuvia
tapahtumasta. Vireystilaoireet ndkyvat univaikeuksina, mielialanmuutoksina ja jatkuva-
na varuillaanolona. Talléin uhri on usein ns. jatkuvassa valppaustilassa, jossa elimistd
on virittynyt ennakoimaan vaaraa. Uudelleenkokemis-, valttamis- ja vireystilaoireet ovat
tapahtuman jélkeen normaaleja reaktioita epanormaaliin tapahtumaan. Kyse ei ole "hul-
luksi tulemisesta” vaan psyykkisesta kriisista, jonka tarkoitus on auttaa uhria kasittele-
maan ja parantamaan trauma. (Raijas 2001, 358-359; Raijas 2003, 37-38.)

Seksuaalisen vékivallan tapahtumahetkelld koettu epé&todellisuuden tunne voi jatkua
péivia tai jopa viikkoja tapahtuman jéalkeen. Silloin uhrin on vaikea ymmartaa tapahtu-
neen merkitys tai kéasitell& sitd. Mikéli uhrin tietoisuudentila on poikkeava, puhutaan
dissosiaatiosta. Tila on hairid ajatusten, tunteiden ja muistojen integraatiossa. Siina
traumaan liittyvat tunteet ja muistot on eristetty tietoisuudesta. Uhrit kuvaavat ilmiota
usein siten, ettd ovat hyvaksikayttotilanteessa jossain muualla, ik&an kuin ulkopuolisina
tarkkailijoina. He eivat kykene muistamaan mité ovat tunteneet tapahtumahetkelld, mut-
ta voivat muistaa jonkin epdolennaiselta tuntuvan yksityiskohdan. Uhrit voivat myos

unohtaa tapahtuneen osin tai kokonaan. Olennaista dissosiaatiossa on, ettd omat tunteet
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voidaan leikata pois, koska muuten ne olisivat liian tuskallisia kestettdvaksi. (Raijas
2003, 36; Heikinheimo & Tasola 2004, 34-35; Sanderson 2002, 61-63; Suokas-
Cunliffe 2003, 111.)

Seksuaalisen vékivallan seuraukset voivat vaikuttaa uhrin elamain kokonaisvaltaisesti
ja laajasti. Laihon (2006, 56-57, 65) tekemdstd opinndytetyosta kady ilmi, ettd 191:std
lapsuudessaan seksuaalista hyvéksikayttod kokeneesta 93 % on kokenut hyvaksikayton
heikentdneen heiddan my6hempéé elaméanlaatuaan. Seksuaalisen vakivallan kokemus
altistaa uhrinsa monenlaisille pitk&kestoisille mielenterveydenhdiridille, joista tyypilli-
simmat ja yleisimmét ovat masennus ja ahdistuneisuus (mm. Sanderson 2002, 47; Rai-
jas 2003, 37). Seksuaalisen vékivallan uhreilla esiintyykin 11 kertaa enemman masen-
nusta kuin niilla, joilla samanlaisia kokemuksia ei ole ollut (Brusila 2006, 337). Tutki-
muksen mukaan lapsena seksuaalista hyvaksikayttod kokeneista 67 % karsii aikuisuu-
dessa masennuksesta ja ahdistuksesta karsi 66 %. Lisaksi 45 % pitd4d omaa psyykkista

hyvinvointiaan huonona. (Laiho 2006, 65, 76.)

Useissa lahteissa korostetaan seksuaalisen vékivallan kokeneiden uhrien tuntemaa syyl-
lisyyttd (mm. Broden 2006, 152; Punaméki & Ylikomi 2008, 23). Sanderson on teok-
sessaan tuonut esiin Jehun, Gazan & Klassen (1985) tutkimuksen, jonka mukaan 82 %
seksuaalista hyvaksikayttod lapsuudessaan kokeneista on syyllistanyt tapahtuneesta it-
sedén (Sanderson 2002, 49). Laihon (2006, 51) tutkimuksessa syyllisyytta seksuaalises-
ta hyvaksikaytosta on lapsuudessaan kokenut 72 %. Seksuaalista véakivaltaa kokeneet
syyttévét itsedén ja etsivat syytd tapahtuneelle itsestdén ja toiminnastaan. ”Jos en olisi
mennyt sinne, sanonut niin tai tehnyt siten, niin silloin sita ei olisi tapahtunut” on taval-
linen ajattelumalli seksuaalisen vakivallan kokemuksen uhrille. (Nettitukinainen i.a.)
Syyllisyys voi myds liittyd hapeén tunteeseen. Syyllisyys voi olla yritysta kasitelld ha-
pean tunnetta. Kun on syyllistynyt johonkin, on vastuussa teostaan ja talloin kykenevé
vaikuttamaan asioiden kulkuun. (Heikinheimo & Tasola 2004, 40.) Hapedan ja pelkoon
liittyvat kokemukset ovat seksuaalisen vékivallan uhreille tavallisia. Laihon (2006, 51)
tutkimuksen mukaan lapsena seksuaalista vékivaltaa kokeneista 76 % kokee tapahtu-
neesta h&pedd ja pelon tunteita on lapsuudessaan kokenut 65 % tutkimukseen vastan-

neista.
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Seksuaalisen vakivallan kokemus muuttaa usein uhrin késitysta itsestd, muista ihmisista
ja maailmasta kielteiseksi. Ympéardivad maailma voi muuttua turvattomaksi, ennakoimat-
tomaksi ja epéoikeudenmukaiseksi paikaksi. Uhri voi kokea itsensa heikkona, avutto-
mana ja syyllisend sekd muut ihmiset arvaamattomina, epaluotettavina ja vaarallisina.
Uhrin tunne-eldma voi muuttua siten, ettd elamaa hallitseviksi tunteiksi nousevat hépea,
syyllisyys, arvottomuus, viha, katkeruus, pelot ja turvattomuus. Mielihyvén kokeminen
latistuu tai voi tulla jopa mahdottomaksi. (Raijas 2003, 35.)

Seksuaalisen vékivallan kokemus voi olla merkittdvana riskitekijana syomishéirion syn-
tyyn. Syomishairidpotilaista noin yksi kolmasosa on joutunut lapsuudessaan tai nuoruu-
dessaan seksuaalisesti hyvéksikéytetyksi. Syomishairiét voivat johtua uhrin inhosta
omaa naiseuttaan/miehisyyttdén, seksuaalisuuttaan ja vartalokuvaansa kohtaan. Uhri
saattaa yrittaa kieltda ja piilottaa oman naisellisuutensa/miehisyytensa muuttamalla var-
talonkuvaansa. Niin syomishdirioon kuin seksuaaliseen hyvaksikayttoonkin liittyy tyy-
tymaéttomyytta ja hdpedd omaa kehoa kohtaan. Hyvéksikéyttoa kokenut voi yrittaa lie-
vittdd hédpeédn tunteita syomiskayttdytymisellaan ja pyrkii muokkaamaan kehoaan toi-
senlaiseksi. (Suomen Delfins ry 2009.) Aikaisemmin positiivisena koettu oma keho
voidaan seksuaalisen vakivallanteon seurauksena kokea vieraana, likaisena ja havetta-
vand. Oma naiseus voidaan yrittad “piilottaa” esimerkiksi lihomalla tai laihtumalla, mi-

k& johtaa syémishéirioon. (Raijas 2003, 38.)

Nuorilla hyvaksikaytetyilla tytoilld kehon hdpedd ja véaristynyttd seksuaalisuutta voi
lisata fyysiset naiseuden kehittymisen merkit. Erityisesti siitd syysta, ettd tutkimuksen
(Putnam 1994) mukaan seksuaalisesti hyvaksikaytetyt tytot kehittyvét naisiksi nope-
ammin kuin muut ikaisensd. Seksuaalinen hyvaksikaytto liséa testosteronitasoa viisin-
kertaisesti vertaisryhmé&an verrattuna ja tastd syysté tytot kehittyvét naisiksi noin puoli-
toista vuotta aikaisemmin kuin vertaisryhma. (Suokas-Cunliffe 2003, 116.)

4.3 Fyysiset seuraukset

Meill& on perhosia vatsassa, pala kurkussa tai sydan syrjallaan. Tunnemme asioita luis-

samme ja ytimissamme ja menemme kananlihalle. Arkisessa kielessémme on aina ollut

tieto siit4, kuinka keho varastoi muistiinsa elamaa. (Toérronen 2009, 121.) Seksuaalisen
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vakivallan uhrin vékivaltakokemukset voivat eldd omaa eldmaansa hanen kehossaan ja
aiheuttaa karsimysté sekd fyysisen hallinnantunteen heikkenemistd. Seksuaalisen véki-
vallan uhrien keholliset oireet ovat monimuotoisia ja voivat ilmeta vield pitkankin ajan
kuluttua. Esimerkiksi somaattiset vaivat ja oireet, joille ei 10ydy ladketieteellista selitys-
t4, ovat tavallisia. (V&&nanen 2011, 130.) Suomalaisessa tutkimuksessa lapsuudessaan
seksuaalista hyvaksikayttoa kokeneet aikuiset kertoivat ruumiillisista reaktioista, joille
eivét voineet mitaddn. He kokivat, ettd reaktiot vaan tulivat ja ottivat heidat valtaansa,
kuten hyvéksikéayttaja oli tehnyt heidan lapsuudessaan. He kuvasivat, kuinka vékivallan
kokemusten aiheuttamat tuntemukset ja aistimukset palautuivat tai siirtyivat tahan pai-
vaan. Esimerkiksi kosketus ja Kipu olivat voineet siirtyd peseytymiseen, hiusten harjaa-
miseen, halaamiseen tai seksuaaliseen kanssakdymiseen. Tietyt tilanteet, &&net, hajut,
maut tai ihmiset olivat voineet laukaista fyysisia ja psyykkisié reaktioita kuten puheky-
vyttomyyttd, itkukohtauksia, liikuntavaikeuksia, kouristuksia, vapinaa, oksentelua tai
jaykistymistd. (Laitinen 2004, 227.)

Trauma koetaan ensimmaiseksi fyysisesti. Tasta kertovat monenlaiset kiputilat, joita
seksuaalista vakivaltaa kokeneet kuvaavat. Niitd ovat mm. p&ansarky, vatsakivut, kurk-
kukipu, krampit, lantion ja eméattimen alueen kivut seka rakkotulehdukset ja iho-oireet,
jotka ovat yleisempia seksuaalisesti hyvéksikéytetyilld naisilla kuin muilla naisilla. Ki-
pu voi paikallistua vain tietyille alueille ja erityisesti alueille, jotka ovat olleet hyvéksi-
kayton kohteena. Ndiden toistuvien kiputilojen seurauksena monet uhrit uskovat, etta he
ovat jotenkin fyysisesti ja biologisesti vaurioituneet tapahtuneen seurauksena. (Sander-
son 2002, 66.) Tutkimuksen mukaan lapsuudessaan seksuaalista hyvaksikayttoa koke-
neista 46 % karsii paljon fyysisista Kivuista ja 31 % karsii erilaisista fyysisista sairauk-
sista (Laiho 2006, 55-56).

Muita fyysisid seurauksia seksuaalisesta vakivallasta ovat mm. unettomuus, huimaus,
sydanoireet ja sydmishairiét (Rautava & Perttu 2002, 42-43, 56). Nukkumisvaikeudet,
joihin kuuluvat mm. levottomuus ja painajaisunet, ovat uhreilla tyypillisia. Osalla erilai-
set unihairioét voivat johtua siita, ettd ylivireystilan vuoksi, he eivéat kykene rentoutu-
maan, vaan karsivét lihasjannitysten aiheuttamista kiputiloista. (Sanderson 2002, 66—
67.) Suomalaisen tutkimuksen mukaan unihdiridista karsii 60 % lapsuudessaan seksuaa-
lista hyvaksikayttod kokeneista aikuisista (Laiho 2006, 55-56). Monenlaisesta oireilusta

huolimatta moni seksuaalisen vékivallan uhri hakee apua hyvaksikéyton oireisiin vasta



27

ollessaan musertumaisillaan. Tyypillista on my0s se, ettd apua haetaan fyysisiin oirei-

siin, tuomatta esille seksuaalisen vékivallan kokemusta.

4.4 Sosiaaliset seuraukset

Seksuaalisen vakivallan aiheuttamat sosiaaliset seuraukset ovat varsin loogisia, koska
tapahtuman vuoksi uhrin késitys toisista ihmisista ja itsestd on muuttunut ratkaisevasti.
Usein seksuaalisessa vakivallassa tekija on uhrille tuttu tai Iaheinen henkild, joka kéyt-
taa tilanteessa hyvakseen uhrin luottamusta. Luottamuksen pettdminen ndin julmalla
tavalla vaikuttaa uhrin kykyyn luottaa muihin ihmisiin. Uhri voi valtella ihmisia ja uusi-
en ihmissuhteiden solmimista, koska pelkaa joutuvansa uudelleen seksuaalisen vékival-
lan kohteeksi. Seksuaalisen vakivallan uhrin luottamus ithmisiin voi karsia myo6s sen
vuoksi, ettd laheiset eivat usko tapahtunutta todeksi. Tapahtunutta voidaan vahatelld tai
uhria jopa syyllistéa tapahtuneesta. Tapahtuman totuusperaé saatetaan epéilla tai kieltaa,

koska asia koetaan liian kauheaksi ajatella. (Raijas 2003, 34, 38.)

Sosiaaliset seuraukset ilmenevét eritasoisena eristaytymisend sosiaalisista suhteista ja
vuorovaikutuksesta seké sosiaalisten suhteiden vahenemisend (Rautava & Perttu 2002,
42-43). Ne voivat ndkyé ihmissuhteissa etddntymisend perheestd ja ystavista. Liséksi
uhri voi kokea erilaisuuden ja vieraantumisen tunteita sekd leimautumisen pelkoa. (Hei-
kinheimo & Tasola 2004, 23; Virtanen 2002, 346.) Suomalaisen tutkimuksen mukaan
lapsena seksuaalista hyvaksikayttda kokeneista aikuisista 75 % koki ulkopuolisuuden-
tunnetta ja 72 %:lla oli vaikeuksia luottaa toisiin ihmisiin. Vaikeuksia luottaa itseen oli
68 %:lla tutkimukseen osallistuneista. (Laiho 2006, 65, 76.) Eriasteisia sosiaalisia fobi-
oita esiintyy seksuaalisen vakivallan uhreilla kuusi kertaa enemmaén kuin sellaisilla,

joilla ei ole samanlaisia kokemuksia ollut (Brusila 2006, 337).

Raiskauksen seurauksena fyysisen laheisyyden pelko on yleistd. Naenndisesti ihmissuh-
teet voivat nayttda olevan hyvin, mutta l&heisyys aiheuttaa pelkoa ja pakottaa pitdméén
etaisyytta kaikkiin. Tastd on seurauksena yksindisyys ja syyllisyydentunne siitd, ettei
pysty antamaan laheisyytta esimerkiksi puolisolle ja lapsille. Pahimpana seurauksena
fyysisen laheisyyden pelosta voi olla taydellinen ihmissuhteista vetaytyminen. (Ylikomi
& Virta 2008, 186-187.) Seksuaalisen hyvaksikayton uhri voi kokea, ettei hdn ole ke-
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nenk&an rakkauden arvoinen, koska tapahtunut on liannut ja tahrinut hénet pysyvasti tai
vienyt hdnen miehisyytensd tai naiseutensa (Suomen Delfins ry 2004). Seksuaalisen
hyvaksikayton jaljet heijastuvatkin usein parisuhteeseen ja uhrien voi olla vaikea luoda
intiimeja suhteita vastakkaiseen sukupuoleen (Kajava & Varonen 2008, 66). Tamé voi
johtua esimerkiksi siitg, ettd seksuaalinen kanssakdyminen nostaa uhrin mieleen tuskal-
liset muistot seksuaalisen vakivallan tapahtumasta. Tdma voi johtaa erilaisiin kehollisiin
reaktioihin ja tuottaa jopa paniikkikohtauksen. Uhrit voivat kokea, ettd seksuaalinen
vakivalta on tuhonnut heidan seksuaalisuutensa, eika heill& ole mahdollisuutta tyydytta-

vaan seksisuhteeseen.(VVaanénen 2011, 129.)

Laitisen (2004) tutkimukseen osallistuneita seksuaalisen vakivallan uhreja yhdisti yksin
jadminen, avuttomuus, turvattomuus, outous, hépeéd ja syyllisyys. Uhreilta puuttui ko-
kemus normaalista joukkoon kuulumisesta, sidoksellisuudesta ja kiinnittymisesta. He
olivat rakentaneet ympaérilleen suojamuurin varjellakseen salaisuuttaan. Uhrien sosiaali-
sia suhteita oli varjostanut jatkuva itsensa tarkkailu ja heidan toiminnastaan puuttui ai-
tous, pysyvyys ja jatkuvuus. He olivat rakentaneet itselleen erilaisia rooleja selviytyak-

seen kotona, koulussa ja tyoelamassé. (Laitinen 2004, 220, 230.)

4.5 Uudelleen traumatisoitumisen riski

Moni seksuaalisen vékivallan uhri on kokenut vékivaltaa useammin kuin kerran ja jot-
kut useitakin kertoja. Alle 15-vuotiaana seksuaalista vakivaltaa kokeneista jopa 65 % on
joutunut uudelleen uhriksi ja heistd 30 % jo ensimmaisen vuoden aikana tapahtuneesta.
(Brusila 2006, 337.) Samansuuntaisia tuloksia on myds Sandersonin siteeraamassa tut-
kimuksessa (Russell 1986), jonka mukaan 33-68 % lapsuudessaan hyvéksikaytetyista
on joutunut myéhemmin raiskatuiksi (Sanderson 2002, 54-56).

Tatd uhriutumisen Kierrettd on selitetty monin tavoin. Laitisen tutkimuksessa (2004)
uudelleen uhriutumista selitetddn mallioppimisen kautta. Jotkut naisuhrit kertovat jatka-
neensa lapsena oppimaansa hyvaksikdyton mallia myohemmissa ihmissuhteissaan. He
kokevat, ettd heill& ei ole valtaa omaan kehoonsa tai seksuaalisuuteensa, vaan he ovat
alistettavissa miehen halujen ja tarpeiden tyydyttamiseen. Toisille seksistd muodostuu

riippuvuus, jolla haetaan 1ampdd, laheisyyttd, rakkautta ja turvaa. Joillekin seksuaali-
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suus voi olla kontrollin ja koston valine, jolla puretaan vihaa hyvéksikayttdja4 edusta-
vaan sukupuoleen. Seksuaalinen kayttdytyminen voi olla my0s keino itsensa rankaise-
miseen tilanteissa, joissa uhri saa olemassaolon kokemuksen vain kivun kautta. Kun ei
ole lupaa iloon eika mielihyvéén, sarjettyd sukupuolisuutta hallitsee kérsimys. Kaiken
kaikkiaan uhrin seksuaalisuuden toteutumista maarittelee ja ohjaa lapsuudessa koettu
seksuaalinen hyvaksikaytto, ei uhri itse. (Laitinen 2004, 247-249.)

Raijaksen (2003) mukaan kyse on siitd, ettd uhrin késitys itsestédan ja arvokkuudestaan
ihmisend on véaaristynyt. Erityisesti lapsuudessaan seksuaalista hyvaksikayttoa kokenei-
den on vaikea kokea itsedén arvokkaana ja vaatia itselleen hyvéaa kohtelua. Huono koh-
telu on heille ns. normaalia, eivatkd he koe poikkeavaa sellaisissa tilanteissa, joissa jol-
lakin toisella halytyskellot soivat. (Raijas 2003, 41.) Huono kohtelu ei rajoitu vain sek-
suaalisuuteen vaan uhreja voidaan riistad ja hyvaksikayttdd myos henkisesti ja taloudel-
lisesti. Uhrien on usein vaikea pitéd& puoliaan, puolustaa omia oikeuksiaan tai sanoa ei.
Heikinheimon ja Tasolan siteeraaman amerikkalaisen tutkimuksen (Wyatt ym. 1993)
mukaan tytoilla, jotka ovat tulleet hyvéksikéytetyiksi seké kotona ettd kodin ulkopuolel-
la, toistuvaa uhriutumista voi selittdd se, ettd tytot eivat ole oppineet seksuaalisen toi-
minnan rajoja. He kokevat olevansa voimattomia estdméén itseensd kohdistuvaa ei-
toivottua seksuaalista toimintaa ja ovat avuttomia puolustamaan itseddn. Lisaksi heidan

on vaikea kokea olevansa turvassa missaan. (Heikinheimo & Tasola 2004, 23-24.)

4.6 Vanhemmuudessa nakyvia seurauksia

Erilaiset vaietut traumaattiset kokemukset voivat siirtyd vanhemman ja lapsen suhteen
kautta seuraavalle ja vield sitakin seuraavalle sukupolvelle. Sukupolvien traumoilla on
usein Kiinted yhteys toisiinsa, eivatka ne katkea itsestdédn. Myos Heikinheimo & Tasola
(2004) tarkastelevat teoksessa samankaltaisten ongelmien toistumista sukupolvesta toi-
seen vanhempien oman vaillejddmisen kautta. Usein lapsuudessaan seksuaalisesti hy-
vaksikaytetty vanhempi on ollut lapsen tarpeissaan vanhemmilleen ndkymaton, jolloin
hanen kyvykkyytensad vastata oman lapsen tarpeisiin aikuisuudessa on muodostunut
puutteelliseksi. (Heikinheimo & Tasola, 2004, 26-28.) Ilmion yhtaldisyyksia on vaikea
tunnistaa, koska kaltoinkohtelun muodot eivét ole sukupolvesta toiseen samanlaisia. Ne

voivat vaihdella eikad varhaista vuorovaikutusta aina osata tunnistaa kaltoinkohtelevaksi.
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Esimerkiksi fyysista ja henkistd vékivaltaa ei ndhd& yhta pahana, vaikka molemmat va-
hingoittavat suotuisaa mindkasitysta ja itsetunnon kehitystd. (\VVd&nanen 2011, 122).

Lapsuudessa koettu seksuaalinen hyvaksikéytto voi vaikuttaa aikuisuuden vanhemmuu-
teen monella tavalla. Riittaméattomat roolimallit omassa lapsuudessa ja pelko saatujen
mallien omaksumisesta voi vaikuttaa siten, ettd hyvaksikéaytetty ei halua hankkia omia
lapsia lainkaan. (Sanderson 2002, 233-234.) Toisaalta hyvaksikaytetylla voi olla tarve
kaantadd menneisyys painvastaiseksi kuin itselld on ollut. He voivat tuntea suurta tarvetta
hankkia lapsia, jotta voivat olla heille parempia ditejd, sellaisia kuin olisivat halunneet
oman aidin aikanaan olevan. (Laitinen 2004, 257-258.)

Tieto raskaana olemisesta tuottaa joko onnellisen tai onnettoman Kriisin riippuen siit,
millainen on tulevan didin eldmanhistoria ja nykyinen eldmantilanne. Raskaus p&4ttaa
naisena olon erillisyyden sikion kasvaessa &idin kohdussa. Ruumiilliset tuntemukset
saavat mielen liikkeelle. Muuttuvan kehon myo6ta tulevalla aidilla aktivoituvat uudenlai-
set ajatukset, tunteet ja merkitykset. (Vaisanen 2001, 28.) Raskausaika voi olla naiselle
moniin vuosiin ensimmainen tilaisuus tuntea ja tiedostaa naiseus, oma keho ja sen li-
sdantymistoiminnot. Néiden fyysisten tuntemusten kautta voi naisen tietoisuuteen akti-
voitua unohduksissa olleita traumaattisia mielikuvia seksuaalisesta vakivallasta tai hy-
vaksikaytosta. (Sanderson 2002, 45; Vdisanen 2001, 36; Broden 2006, 13; Suomen Del-
fins ry 2002.) Tdmé voi aiheuttaa sen, etta diti tiedostamattaan sulkee tunteensa pois,
mikd haavoittaa sekd yhteyttd lapseen ettd didin valmistautumista &itiyteen. (Broden
2006, 153.)

Raskauden tai synnyttdmisen pelko voi olla oire hoitamattomasta seksuaalisen vakival-
lan traumasta. Synnytyspelko sinéll&&n on tavallinen ilmio, josta karsii noin 25 % nai-
sista. Kohtuullinen pelko synnyttéessa terastad aistit ja panee voimavarat liikkeelle, lisa-
ten tilanteen hallinnan kykyé. Voimakkaalla pelolla puolestaan on vastakkainen vaiku-
tus. (Broden 2006, 128.) Synnytyspelot saattavat vaikeuttaa synnytyksen kulkua oleelli-
sesti, koska seksuaalista vakivaltaa kokenut &iti saattaa “pidatelld” lastaan, jolloin syn-
nytys saattaa pitkittyd. Synnytyksen pitkittymisen taustalla voi olla kivun pelko, joka
muistuttaa liikaa kivusta seksuaalisen vakivallan hetkelld. (Suomen Delfins ry, 2002;
Suomen Delfins ry, 2009.)
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Mikali omassa lapsuudessaan seksuaalisesti hyvaksikaytetylld &idilla on véaristynyt
kuva siitd, mité ditiys ja erityisesti tdydellinen &itiys on, itselle ja lapselle asetetut vaa-
timuksen voivat nousta kohtuuttomiksi. Talléin voi &itind pyrkia antamaan lapselleen
kaikkea sellaista, josta itse jai paitsi, kuten suhteettoman paljon huolenpitoa, rakkautta,
huomiota, lohtua, suojaa ja hoivaa. Vanhemman tarve olla kaikkivoipa ja tdydellinen
voi aiheuttaa myds sen, ettd hanen on vaikea asettaa lapselle rajoja ja sanoa “ei”, koska
han pelkaa torjutuksi tulemista ja lapsen rakkauden menettdmistd. Vanhemmalle voi
olla myo6s vaikea erottaa lapsen tarpeita omista tarpeistaan. Lapsen suru ja kyyneleet
voivat olla vanhemmalle vaikeita kest&é ja han pyrkii estaméén lastaan ilmaisemasta ja
kokemasta néité tunteita. Tallaisen ylihoivaavan ja ylisuojelevan kdyt6ksen risking on,
ettd se estad lapsen yksilditymisen tunnetta ja irrottautumista didistd, mika taas voi estaa
lapsen itsendistymisen. Vanhemman ylisuojelevuus voi ndkya myos pelkona siitd, etta
joku vahingoittaa seksuaalisesti hanen lastaan. Monista hyvaksikaytetyista dideisté tu-
leekin ylitarkkaavaisia vanhempia, jotka seuraavat pikkutarkasti lastaan ja opettavat
kuinka mahdollisia hyvéksikéyttotilanteita véltetdan. (Sanderson 2002, 53-55, 233-234;
Laitinen 2004, 218.)

Seksuaalisen vakivallan kokemuksen vuoksi vanhemmalla voi olla vaikeuksia suoriutua
sellaisista lapsen normaalia hoitoa vaativista tehtavistd, jotka siséltdvét koskettelua ja
ldheisyyttd. Vanhemman voi olla vaikea erottaa, mika on hyvaksikayttda ja mika on
hyvaa ja turvallista lapsen ja vanhemman vélill4 sallittua laheisyyttd. Lapsen sukupuo-
lielimet voivat aiheuttaa pelkoreaktioita ja vanhempi voi pelatd, ettd han itse hyvaksi-
kayttadd lastaan esimerkiksi normaalissa pesutilanteessa. My6s imettdminen voi tuntua
vaikealta, jos &iti pelkdd omien kehotuntemustensa kertovan, ettd suhde lapseen on sek-
sualisoitunut. Mikali hoitotilanne muistuttaa vanhempaa liikaa hdnen omasta hyvéksi-
kéayttokokemuksestaan, eikd han tieda kuinka toimia, voi han pyrkia vetdytymaan kon-
taktista lapseen. (Sanderson 2002, 45-46; Suomen Delfins ry 2009; Suokas-Cunliffe
2003, 117.)

Seksuaalisen vékivallan trauman kokeneen vanhemman toimintakyky saattaa vaihdella
huomattavasti péivén ja illan vélill4. Paivan toimintoihin menneilld traumakokemuksilla
ei ndyta olevan kosketusta, mutta iltaisin ja 6isin trauma tunkee mieleen ja traumatisoi-
tunut voi olla turvaton ja avuton kuin pieni lapsi. Tdmaé on erityisen huolestuttavaa, kun

kyseessd ovat pienten lasten vanhemmat. Esimerkiksi lapsen huuto voi aktivoida van-
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hemman traumatapahtumat, jonka seurauksena vanhempi voi psyykkisesti olla poissa
tilanteesta ja lapsi jaa yksin. Trauman aktivoituessa vanhempi voi myos kokea pienen
lapsen pahantekijand, joka tahallaan kiusaa ja kiduttaa h&ntd. (Suokas-Cunliffe 2006,
12.) Avuton, itkeva, pelokas tai paniikkiin joutunut vauva voi herattdd vanhemmassa
my0s avuttomuuden ja kuoleman pelon tunteita, eikd han talloin kykene lohduttamaan
ja rauhoittamaan vauvaa. Saadakseen lapsen hiljentymé&én, vanhempi voi kéyttaytya
jopa vakivaltaisesti tatd kohtaan. (Palokari 2009, 66-67.)

Sille, miksi joistakin seksuaalisesti hyvaksikaytetyistd vanhemmista tulee hyvéksikéyt-
t4jid tai he mahdollistavat oman lapsensa hyvéksikdyton, ei ole olemassa yhtd oikeaa
selitystd. Heikinheimon & Tasolan siteeraaman tutkimuksen (Ney & Peters, 1994) mu-
kaan niiden hyvaksikayttotapojen vélill, joilla vanhempaa hyvaksikaytettiin lapsuudes-
saan, ja joilla vanhempi hyvaksikayttaa lastaan, on selkeé yhteys (Heikinheimo & Taso-
la, 2004, 26-28). Goodwin, McCarthy & Divasto (1981) havaitsivat tutkiessaan sellais-
ten perheiden ditejd, joissa esiintyi hyvéksikéyttod, ettd 24 %:lla aideistd oli insestia
menneisyydessaan. Vertailuryhmassé nain oli vain 3 %:lla. 1Imi6té selitetdan vaillejaa-
misen kokemuksen kautta. Hyvaksikaytetyt aidit vélttelevat lapsiaan, eivétka ole heille
emotionaalisesti ja fyysisesti 1asné, jolloin hyvéksikaytolle suodaan mahdollisuus. Yksi
selitys uhriksi joutumisen jatkumolle on se, ettd hyvaksikaytetty on valinnut puolisok-
seen hyvaksikayttajan, joka toistaa lapsuudessa koettua joko puolisoa tai lapsia kohtaan.
Russelin (1986) tutkimuksessa todetaan hyvaksikéaytetyn kiintyminen hyvéksikaytt4jaé
muistuttavaan kumppaniin. Seksuaalisesti hyvéksikéytetyistd naisista 38—-48% oli nai-
misissa fyysista vakivaltaa harjoittavan miehen kanssa. Vertailuryhmassd, joka muodos-

tui naisista joita ei ollut hyvaksikaytetty, osuus oli 17 %. (Sanderson 2002, 53-54.)
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5 SELVIYTYMISEN TUKEMINEN RAISKAUSKRIISIKESKUKSESSA

Suurin osa seksuaalisen vakivallan uhreista ei toivu omin avuin vaan tarvitsee ammatil-
lista apua, jotta vakavat fyysiset, psyykkiset ja sosiaaliset pitkaaikaisseuraukset voidaan
valttaa (Ylikomi & Punamaéki 2007, 34). Tukinainen ry on yleishyodyllinen, poliittisesti
ja uskonnollisesti sitoutumaton yhdistys, jonka yllapitdima Raiskauskriisikeskus on vuo-
desta 1993 l&htien toiminut valtakunnallisesti seksuaalisen vékivallan ja hyvéksikayton
uhrien auttamiseksi ja tukemiseksi. Tukinainen ry:n toimipisteet sijaitsevat Jyvaskylassa
ja Helsingissé ja toiminnan paarahoittajana toimii Raha-automaattiyhdistys ry. Toimin-
taperiaatteina Raiskauskriisikeskuksessa ovat ammatillisuus, eettisyys, tarjottavan avun
maksuttomuus asiakkaalle seka ihmisoikeuksien kunnioittaminen. (Raiskauskriisikeskus
Tukinainen 2012b; Raiskauskriisikeskus Tukinainen 2012c.)

Tukinaisen pddmaaranad on seksuaalisen hyvéksikéyton ja vakivallan kohteeksi joutu-
neiden ja heidan ldheistensd aseman parantaminen. Tavoitteiden saavuttamiseksi tuki-
nainen tarjoaa maksutonta kriisi- ja oikeusapua, tukea, neuvontaa, ohjausta ja kuntou-
tusta uhreille seka heidan laheisilleen. Raiskauskriisikeskus Tukinaisen Kriisityon tyo-
muotoja ovat maksuttomat puhelinpdivystykset (juristipdivystys ja kriisipaivystys), ju-
ristipalvelut, kriisityontekijoiden vastaanotot, erilaiset ryhmat seka internetin valityksel-
|4 annettava tuki, ohjaus ja neuvonta. Oikeudellinen ty0 tarjoaa tietoa ja neuvontaa sek-
suaalirikosasioissa seka oikeusavustusta. Kriisipéivystyksessa tarjotaan kriisiapua sek-
suaalisen vékivallan ja hyvaksikayton kysymyksissa sekd annetaan tietoa Tukinaisen
kriisitydon palveluista. Uhri voidaan ohjata esimerkiksi terveydenhuollon palveluihin
la&ketieteellistd tutkimista varten tai paikallisiin kriisi- ja mielenterveyspalveluihin
saamaan Kriisiapua. Suurin osa Tukinaisen kriisipuhelimeen soittavista ohjataan suoraan
julkisen terveydenhuollon piiriin. Usein uhri tarvitsee myos ohjausta juridisten palve-
luiden saamisessa seké& neuvoja ja rohkaisua rikosilmoituksen tekemisessa. (Raiskaus-
kriisikeskus Tukinainen 2012b; Raiskauskriisikeskus Tukinainen 2012c.)

Soittajan vanhemmuutta tiedustellaan Raiskauskriisikeskuksen kriisipuhelimessa saén-
nénmukaisesti. Vanhemman jaksamisen ja voinnin lisdksi huomioidaan muiden per-
heenjésenten ja erityisesti lasten vointi. Kriisipdivystgjat keskustelevat vanhemman

kanssa seksuaalisen vakivallan kokemuksen merkityksestd vanhemmuuteen ja kartoitta-
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vat miten tapahtuneen seuraukset nakyvat vanhemman ja lasten suhteessa seka perheen
arjessa. Vanhemman omaa huolta asiaan liittyen selvitetdan ja paivystdja ilmaisee huo-
len tilanteesta, jos siihen on tarvetta. Vanhemmat ohjataan tarpeen mukaisiin, vanhem-
muutta tukeviin palveluihin l&hinnd heiddn omille paikkakunnilleen. Lastensuojelun
palveluita suositellaan tilanteen mukaan ja tarvittaessa paivystdja tekee lastensuojeluil-
moituksen. (Heli Heinjoki, henkilokohtainen tiedonanto, 15.10.2012.)

Seké seksuaalista vékivaltaa kokeneilla vanhemmilla ettd kaikilla yli 16-vuotiailla yh-
teydenottajilla on tarveharkintaan perustuva mahdollisuus Kriisitapaamisiin ja kriisihoi-
toon Tukinaisen Kriisityontekijan vastaanotolla. Kriisitapaamisia voidaan jarjestaa yh-
destd kolmeen ja ne sisaltavat asiakkaan tilanteen selvittelyd, ohjausta ja neuvontaa.
Kriisihoito on 1-15 tapaamiskertaa kasittava kriisijakso, joka toteutetaan yksildlliseen
harkintaan perustuen. (Raiskauskriisikeskus Tukinainen 2012b.) Vanhemmuutta kriisi-
hoidossa tarkastellaan muun muassa vanhemmuuden roolikartan avulla. Trauman mer-
kitystd vanhemmuudelle avataan ja pohditaan keinoja vanhemmuuden vahvistamiseen.
Oikea-aikaisena saatu kriisihoito voi vahvistaa seksuaalisen vakivallan uhrin voimava-
roja, ehkaista ongelmien syntymisté tai monimutkaistumista seka estaa syrjaytymiskehi-
tyksen. (Helena Kallinen, henkildkohtainen tiedonanto, 23.10.2012.)

Kriisihoito on tarpeen mukaisesti suunniteltuna, traumafokusoituna lyhytterapiana, te-
hokas hoito uhrin traumaperdisiin oireisiin, ensimmaisten kuukausien aikana tapahtu-
neesta. Se voidaan toteuttaa myos tilanteissa, joissa traumakokemuksesta on kulunut
vuosia. Tarkoituksena on estaa seksuaalisen vakivallan seurauksena ilmenevien oireiden
kroonistuminen tai hoitaa jo kroonistuneen traumaperéisen stressihdirion, masennuksen
tai muiden seurausten oireita. Tavoitteena on palauttaa traumaa edeltanyt tasapainotila.
(Ylikomi & Punamaéki 2007, 34-35, 48.) Muina kriisitydn menetelmind Raiskauskriisi-
keskus Tukinaisessa kaytetddn mm. CPT menetelmé&a eli kognitiivisen prosessoinnin
terapiaa, rentoutus- ja rauhoittumisharjoituksia seka kehonkuvaan liittyvié harjoituksia.
Kriisityon vélineind, sekd yksild ettd ryhmatoiminnoissa, kaytetdan lisaksi luovia ja
toiminnallisia menetelmid kuten maalausta, draamaa, kortteja, valokuvia ja erilaisia ko-

titehtdvia. (Raiskauskriisikeskus Tukinainen 2012c.)

Ryhmé&muotoista toimintaa ovat avoimet ja suljetut ryhmét. Tukinaisen avoin ryhmé on

ohjattu, voimavarakeskeinen ja vertaistukea hyddyntava ryhma seksuaalista vékivaltaa
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ja hyvaksikayttod kokeneille naisille. Siihen voi liittyd milloin vaan ja siihen voi osallis-
tua silloin kun itselle sopii. Erilaisia maksuttomia terapeuttisia kriisiryhmia jarjestetdén
sédannollisesti. Nd&ma ryhmét ovat suljettuja ja niissa on kiinteé osallistujamééra. Ryhmia
jarjestetdan Jyvaskylan ja Helsingin toimipisteissa seké viikonloppuryhminé eri puolilla
maata. Ryhmé&toiminnoissa hyddynnetéan vertaistukea ja k&ytetd&n luovia ja toiminnal-
lisia menetelmid kuten taidetyOdskentelyé ja valokuvausta. Vertaisryhmida Raiskauskrii-
sikeskuksessa on kaksi; ryhmé vanhemmille, joiden lapsi on joutunut seksuaalisen vaki-
vallan uhriksi sekd ryhméa seksuaalista vékivaltaa kokeneiden l&heisille. Usein Rais-
kauskriisikeskus Tukinaisen asiakkaat ovat naisia tai tyttdja, mutta Tukinainen palvelee
myos seksuaalista vakivaltaa ja hyvaksikéyttod kokeneita miehid. (Raiskauskriisikeskus
Tukinainen 2012b.)

Maksuttomat viikonloppuryhmat ovat suunnattuja ensisijaisesti henkildille, joilla ei ko-
tiseudullaan ole tarjolla seksuaalisen vékivallan ja hyvaksikayton hoitoon erikoistuneita
palveluita tai jotka eivat anonymiteettisyista voi niihin hakeutua. Vuonna 2011 Tukinai-
nen toteutti yhden vakauttaviin menetelmiin ja vertaistukeen perustuvan voimaannutta-
van viikonloppuryhman seka siihen liittyvan seurantatapaamisen. (Raiskauskriisikeskus
Tukinainen 2012b.)

Tukinaisen toiminnassa korostuu lisdantyvasti yhteiskunnallinen vaikuttaminen, johon
kuuluu muun muassa yhteisty0 jarjestojen ja julkisen sektorin toimijoiden kanssa, lain-
sdadantda koskevien lausuntojen laatiminen sekd mediatiedottaminen. Seksuaalisen
vakivallan ja hyvéaksikdyton kohtaamiseen ja hoitoon seka juridisiin kysymyksiin liitty-
van tietotaidon valtakunnallinen lisdédminen on yksi Tukinaisen tavoitteista. Sosiaali- ja
terveydenhoitoalan henkildille suunnattujen koulutusten ja konsultaation avulla Tuki-
nainen pyrkii antamaan ammattihenkil6ille tietoa ja taitoa kohdata seké& tunnistaa seksu-
aalisen vakivallan ja hyvéksikéyton uhrit. Seksuaalinen vakivalta ja hyvaksikaytto aihe-
uttavat suunnattomasti henkista karsimysta ja muita vakavia seurauksia, joiden ehkai-
semiseksi Raiskauskriisikeskus Tukinainen pyrkii tekeméén kaikkensa. (Raiskauskriisi-
keskus Tukinainen 2012b; Raiskauskriisikeskus Tukinainen 2012c.)
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6 TUTKIMUKSEN TARKOITUS JA TUTKIMUSKYSYMYKSET

Tutkimuksen tarkoituksena on selvittdd, minkalaisia ovat Raiskauskriisikeskus Tukinai-
sen kriisipuhelimeen soittavien vanhempien seksuaalisen vékivallan kokemukset ja nii-
den seuraukset erityisesti heiddn vanhemmuudelleen. Tavoitteenamme on tuottaa sel-
laista tutkittua tietoa, jota voidaan hyodyntdad kehitettdesséd Raiskauskriisikeskus Tuki-
naisessa Kkriisipuhelimen ja kriisihoidon palveluita enemman vanhemmuutta tukeviksi.
Yleisend tavoitteena on, ettd tutkimuksesta saatu tieto auttaa sosiaali- ja terveydenhuol-
lon ammattilaisia tiedostamaan ja ymmartdmaan seksuaalisen vakivallan olemassaolon

seka sen seuraukset vanhemmuudelle.

Tutkimuksella etsitadn vastauksia seuraaviin tutkimuskysymyksiin:

1.  Minkalaisia seksuaalisen vékivallan kokemuksia vanhemmilla on?

2. Minkaélaisia seurauksia seksuaalisen vakivallan kokemuksesta on vanhemmalle
aiheutunut ja miten ne nédkyvat vanhemmuudessa?

3. Minkaélaista tukea vanhemmat toivovat vanhemmuudelleen Raiskauskriisikeskus
Tukinaisesta?

Ensimmaisessa tutkimuskysymyksessé selvitdamme, minkalaisia seksuaalisen vékivallan
kokemuksia kriisipuhelimeen soittavilla vanhemmilla on sek& mik& on heidén suhteensa
seksuaalisen vékivallan tekijaan. Toisessa tutkimuskysymyksessé kartoitamme minka-
laisia fyysisid, psyykkisid ja sosiaalisia seurauksia vanhemmat kokevat seksuaalisen
vakivallan heille aiheuttaneen sek& miten vanhemmat kokevat nédiden seurausten néky-
van heidan vanhemmuudessaan. Kolmannessa tutkimuskysymyksessa selvitdmme, ko-
kevatko vanhemmat tarvitsevansa tukea vanhemmuudelleen ja minkélaista tukea he

vanhemmuudelleen toivovat Raiskauskriisikeskus Tukinaisesta.
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7 TUTKIMUKSEN TOTEUTUS

7. 1 Tutkimusotteen ja tutkimusmenetelmien valinta

Valitsimme tutkimusotteeksemme kvantitatiivisen eli maérallisen tutkimusmenetelmén
sekd osan kysymysten osalta kvalitatiivisen eli laadullisen tutkimusmenetelman. Mé&a-
réllinen ja laadullinen tutkimus eivat poissulje toinen toistaan, vaan taydentéavét toisiaan
(Hirsjarvi, Remes & Sajavaara 2009, 136). Tutkimus oli aiheeltaan vaikea, emmeka
voineet etukateen tietdd, kuinka monta vanhempaa tutkimukseen tulisi osallistumaan,
joten valitsimme kaksi toisiaan tdydentdvaa menetelmad. Talld halusimme varmistaa

tiedollisesti laajemman aineiston saamisen.

Kvantitatiivisessa eli maarallisessa tutkimuksessa pyritddn kuvaamaan ja tulkitsemaan
tutkittavaa ilmiota kayttéen erilaisia mittausmenetelmid. 1Imio pyritdan jakamaan mitat-
taviksi osioiksi, esimerkiksi kyselylomakkeen kysymyksiksi. Saadut vastaukset muute-
taan arvoiksi, jotka analysoidaan erilaisten taulukoiden avulla. Arvot eivat itsessddn
kerro mitadn, vaan ne tulkitaan ilmioon liittyvan teorian perusteella. (Ronkainen, Peh-
konen, Lindblom-Yl&nne & Paavilainen 2011, 83-84.) Kvantitatiivisessa tutkimuksessa
oleellisessa osassa ovat ilmidon liittyvét aikaisemmat teoriat, tutkimukset ja tutkimuk-
sista tehdyt johtopaétokset seké ilmidon liittyvien kasitteiden selked maéarittely ja méa-
rittelyjen k&yttdmisen perustelu (Hirsjarvi ym. 2009, 139-147). Méaréallinen tutkimus-
menetelma sopii tutkimukseemme, koska halusimme saada maéarallista tietoa seksuaali-
sen vékivallan seurauksista ja kayttdd aineistonkeruumenetelmand kyselylomaketta.
Koska kyselytutkimuksen ongelmaksi voi muodostua aineiston ja siitd saatavan tiedon
pinnallisuus (Hirsjarvi ym. 2009, 191), kyselyyn haluttiin mukaan vaittdmia ja avoimia

kysymyksia.

Kvalitatiivisessa eli laadullisessa tutkimuksessa pyritddn ymmartaméan ilmioétad ana-
lysoimalla merkityksia ja merkityksien suhteita puheessa ja kirjoitetussa tekstissa (Ron-
kainen ym. 2011, 81-83). Laadullinen tutkimus sopii tutkimusotteeksi silloin, kun tutki-
ja haluaa kuvata todellista elamé&é ja tutkia ilmiétd/kohdetta mahdollisimman kokonais-
valtaisesti. Laadullisen tutkimuksen tarkoitus ei ole todentaa olemassa olevia vditteitd

vaan l0yt44 ja paljastaa tosiasioita tutkittavasta ilmiostd. Laadullisessa tutkimuksessa
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tutkimukseen osallistuvalle henkildlle annetaan vapaus tulkita ja ilmaista omia n&ko-
kulmia, kokemuksia, mielikuvia ja ajatuksia tutkittavasta asiasta. (Hirsjarvi ym. 20009,
161, 164.) Laadullinen tutkimusote soveltui tutkimusmenetelméksi, koska halusimme
tutkia mahdollisimman laajasti seksuaalisen vékivallan seurauksia vanhemmuudelle ja
saada esiin vanhempien omat kokemukset, ajatukset ja mielipiteet asiasta. Liséksi ai-
heesta oli saatavilla vain vahan tutkittua tietoa.

Tutkimuksen aineistonkeruumenetelmaksi valittiin kyselylomake (LIITE 1), koska ha-
luttiin saada laajasti tietoa ennalta mietityista aihepiireistd. Kyselylomake laadittiin yh-
teistydssa Raiskauskriisikeskus Tukinaisen henkilokunnan ja ohjaavien opettajien kans-
sa, koska tarpeisiin vastaavaa kyselylomaketta ei ollut olemassa valmiina. Kyselylo-
makkeeseen haluttiin suljettujen ja sekamuotoisten kysymysten liséksi avoimia kysy-
myksid, jotta seksuaalisen vékivallan seurauksista vanhemmuuteen saataisiin mahdolli-
simman laajasti tietoa. Suljettujen kysymysten kysymysmuoto oli standardoitu eli vasta-
usvaihtoehdot oli valmiiksi annettu. Suljetut kysymykset ovat siind mielessa hyodylli-
sid, ettd ne on mutkatonta analysoida ja tilastoida, joten niista on helppo tehda johtopéa-
toksia. Suljetut kysymykset eivéat kuitenkaan anna vastaajalle mahdollisuutta selittad
vastauksiaan, joten ne eivat valttaméatta kuvaa tutkittavaa ilmiota tarpeeksi perusteelli-
sesti. (Vilkka 2005, 84-86.) Sekamuotoisten kysymysten vastausvaihtoehdoista suurin
osa oli annettu, mutta mukana oli yksi avoin kysymys. Sekamuotoiset kysymykset toi-
mivat silloin, kun kaikkia vastausvaihtoehtoja ei varmuudella tiedetd (Vilkka 2005, 86—
87). Avoimia kysymyksia kayttden vanhemmille haluttiin antaa mahdollisuus itse kertoa
mill& tavalla seksuaalisen vakivallan seuraukset olivat nékyneet heidan vanhemmuudes-
saan. Laadullisten, avointen kysymysten avulla oli tarkoitus saada vastaajilta spontaane-
ja mielipiteitd seka sellaista materiaalia, jota ei osattu kysya. Avoimet kysymykset liite-

tdan usein tutkimuksiin, joiden tarkoitus on valaista ilmi6té (Vilkka 2005, 86-87).

Kyselylomake muodostui neljéstd teemaosiosta. Lomakkeen alkuun sijoitettiin helpot
kysymykset, joiden jélkeen siirryttiin arkaluontoisempiin kysymyksiin. Ensimmaisessa
osiossa (kysymykset 1-4) Kkartoitettiin asiakkaiden taustatietoja: sukupuoli, siviilisaaty,
ik&, lasten lukumé&éra ja lasten iat. Toisessa osiossa (kysymykset 5-9) tutkittiin seksuaa-
lisen vakivallan kokemuksiin liittyvia tekijoitd, kuten minkélaisia ja kuinka monta sek-
suaalisen vékivallan kokemusta vanhemmalla oli. Liséksi tutkittiin uhrin suhdetta teki-

jaan sekd teosta kulunutta aikaa. Kolmannessa osiossa (kysymykset 10-12) tutkittiin
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seksuaalisen vékivallan aiheuttamia fyysisid, psyykkisid ja sosiaalisia seurauksia seka
sit4, millaisia seurauksia vanhemmat kokivat seksuaalisen vékivallan aiheuttaneen van-
hemmuudelleen. Liséksi osiossa tutkittiin seksuaalisen vékivallan seurauksiin liittyvien
vaittamien avulla vanhempien mielipiteitd. Kyselylomakkeen lopuksi (kysymykset 13—
14) kysyttiin tuentarvetta, sitd miten paljon vanhempi koki tarvitsevansa tukea van-

hemmuuteensa ja minkalaista tukea Tukinaiselta toivottiin.

Kyselylomake testattiin sek& Tukinaisen henkilokunnalla ettd kahdella Tukinaisen asi-
akkaalla ennen sen kayttoonottoa. Talla haluttiin varmistua lomakkeen toimivuudesta.
Testauksen jalkeen kyselylomakkeeseen tehtiin palautteen perusteella muutoksia. Vait-
tdmien sanamuotoja muutettiin ja seksuaalisen vékivallan seurausten valmiita vastaus-

vaihtoehtoja liséttiin. Testivastauksia ei otettu osaksi varsinaista tutkimusta.

7.2 Tutkimusaineiston keruu

Haimme alustavaa tutkimuslupaa Raiskauskriisikeskus Tukinaisessa tehtdvaan kysely-
tutkimukseen Tukinaisen johtoryhméltd s&hkopostitse lokakuussa 2011. Johtoryhma
ilmoitti kiinnostuksensa tutkimusta kohtaan ja antoi alustavan tutkimusluvan marras-
kuussa 2011. Kevaan 2012 aikana laadimme tutkimussuunnitelman ja ohjaavan opetta-
jan hyvéksyttyd suunnitelman, haimme virallista tutkimuslupaa Raiskauskriisikeskus
Tukinaisen johtoryhmaltd huhtikuussa 2012. Késiteltyddn asiaa Tukinainen ry:n halli-
tuksen puheenjohtajan kanssa, johtoryhma myonsi tutkimusluvan toukokuussa 2012.

Aineiston keruu aloitettiin kesakuun alussa.

Yhteistyossa Raiskauskriisikeskus Tukinaisen edustajien kanssa aineistonkeruumene-
telmaksi valittiin puhelinhaastattelu. Se oli ainoa mahdollinen tapa saada tieto suoraan
asiakkailta. Tutkimuksen kohderyhmaksi valittiin Raiskauskriisikeskus Tukinaisen Krii-
sipuhelimeen soittavista vanhemmista sellaiset, joilla on seksuaalisen vékivallan koke-
mus. Puhelinhaastattelulupa saatiin vain toiselle opinnéytetyon tekijoistd, koska han
tyoskenteli tuolloin Raiskauskriisikeskus Tukinaisen kriisipuhelinpdivystdjana ja hanel-
I& ndin ollen oli tehtavaéan vaadittava koulutus. Puhelinhaastattelu on yleinen tapa kerété

tietoa (Vilkka 2005, 74) ja etuna on sen joustavuus. Haastattelijan on mahdollista vé-
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hentdd vaarinymmarrysten riskia toistamalla kysymyksig, selventdmalld kysymysten
sanamuotoa tai oikaista mahdollisia vaarinkasityksid. (Tuomi & Sarajarvi 2009, 73.)

Tutkimusaineiston kerési kesa-heindkuun 2012 aikana toinen opinndytetyontekijoista
tyoskennellessédan Raiskauskriisikeskus Tukinaisen Jyvaskylan toimipisteen kriisipuhe-
limessa kriisityontekijand. Tutkimukseen osallistuneet vanhemmat valikoituivat tuona
aikana tulleiden 161 kriisipuhelun joukosta. Ensisijaisesti puheluissa otettiin huomioon
soittajan Kkriisiavun tarve. Halukkuutta tutkimukseen osallistumiseen tiedusteltiin vain
siind tapauksessa, kun Kriisityontekija katsoi sen olevan soittajan tilanteeseen ndhden
sopivaa. Esimerkiksi raiskauksen vuoksi akuutissa kriisissé olevalta soittajalta haluk-
kuutta osallistumiseen ei kysytty. Halukkuutta osallistua tutkimukseen kysyttiin 29 soit-
tajalta, joille tiedotettiin tutkimuksen tarkoituksesta avoimesti ja yksityiskohtaisesti.
Soittajista 10 ei ollut vanhempia, kuusi vanhempaa kieltaytyi osallistumisesta ja 13
vanhempaa halusi osallistua tutkimukseen. Tutkimuksesta kieltdytyneet vanhemmat

kokivat aiheen liian vaikeaksi eivétka halunneet jakaa kokemuksiaan.

Tutkimukseen osallistuneista vanhemmista yksi halusi vastata kyselylomakkeeseen séh-
kopostitse, johon hanelle annettiin mahdollisuus. Héanelle lahetettiin kyselylomake sé&h-
kopostitse, ja han palautti sen taytettyna haastattelijan sahkopostiin. Kyseinen vanhempi
oli tarvittaessa halukas tarkentamaan vastauksiaan ja hénelle lahetettiinkin tarkentavia
kysymyksia seksuaalisen vakivallan seurauksista hanen vanhemmuudelleen. Néihin

tdsmennyksiinkin vanhempi vastasi myos sahkopostin valityksella.

Vanhemmista 10:t4 haastateltiin valmiiksi laaditun kyselylomakkeen mukaisesti en-
simmadisen puhelun aikana. Kahden vanhemman kanssa sovittiin erillinen puhelinhaas-
tattelu aika. Koska puheluiden nauhoittaminen ei ollut mahdollista, haastattelut tapah-
tuivat valmiiksi laaditun kyselylomakkeen pohjalta. Tiedot kerattiin jokaisen haastatel-
tavan kohdalta omaan kyselylomakkeeseen. Haastattelija Kirjoitti puhelun aikana kasin
vastaukset mahdollisimman tarkasti ylos. Koska tutkimuksen aihe oli vaikea eika ai-
heesta puhuminen ollut vanhemmille helppoa, haastattelija antoi vanhemmille mahdolli-
suuden esittaa kysymyksia haluamistaan asioista puhelinhaastattelun aikana.

Haastattelut kestivét ajallisesti hyvin erimittaisia aikoja: pisimmat haastattelut kestivat

tunnin ja lyhimmat 15 minuuttia. Haastattelun lopuksi haastattelija tiedusteli, minkalai-
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sia tunteita ja ajatuksia haastattelu oli herattanyt seké tarjosi vanhemmille mahdollisuu-
den keskustella niistd. Osa vanhemmista oli alun perinkin soittanut kriisipuhelimeen
varatakseen ajan henkilokohtaiseen tapaamiseen Kriisityontekijan kanssa. Heillad oli
mahdollisuus jatkaa keskustelua haastattelun nostamista tunteista tapaamisessa. Kaikille
vanhemmille tarjottiin mahdollisuutta soittaa Raiskauskriisikeskuksen kriisipuhelimeen
uudestaan, mikali he kokisivat sen tarpeellisena. Kaiken kaikkiaan tutkimukseen osallis-
tui 13 vanhempaa, jotka olivat kaikki diteja. Haastattelujen jalkeen haastattelut Kirjoitet-
tiin puhtaaksi tietokoneella. Haastattelut oli tarpeellista purkaa ja kirjoittaa auki mahdol-
lisimman pian haastattelujen jalkeen, jotta tiedot siirtyivat mahdollisimman alkuperai-
sessd muodossa. Tutkimukseen osallistuneiden vanhempien henkil6tietoja kuten nimia

tai puhelinnumeroita ei kirjattu misséén vaiheessa tutkimuksen tekoa ylos.

7.3 Tutkimusaineiston analysointi

Aineiston kerdaamisen jalkeen aineisto kasiteltiin. Tutkimuskysymykset méaérittelevat
sen, miten aineistoa késitelldan ja arvioidaan. Analysointitapoja on olemassa useita ja
on tarkoituksenmukaista valita sellainen analyysitapa, joka tuo parhaiten vastauksen
asetettuihin tutkimuskysymyksiin. Maaréllisen ja laadullisen tutkimuksen analysointi
tapahtuu eri tavoilla. (Hirsjarvi ym. 2009, 221-224.) Tutkimuksen maaréllisen materiaa-
lin, suljetut ja sekamuotoiset kysymykset, purimme Microsoft Excel — taulukkolaskenta-
ohjelmaan. Teimme niista kuvioita ja tulkitsimme niit4 sanallisesti. Tama selkeytti ja

helpotti tulosten havainnointia ja niiden auki kirjoittamista.

Laadullisen materiaalin, avointen kysymysten, analysointimenetelmaksi valitsimme
induktiivisen eli aineistol&htdisen siséllon analyysin (LITE 2). Siséllén analyysi on
perusanalyysimenetelma, jota voidaan kayttaa kaikissa laadullisissa tutkimuksissa. Ana-
lyysin tarkoituksena on luoda sanallinen ja selked kuvaus tutkittavasta ilmiésta. Analyy-
sin avulla aineisto selkeytetddn, jotta tutkittavasta ilmidsta voi tehda luotettavia johto-
paatoksia. (Tuomi & Sarajarvi 2009, 93, 110.) Aloitimme aineiston analyysin lukemalla
aineiston l&pi useaan kertaan. Tutustumalla tutkimusmateriaaliin pyrimme hahmotta-
maan millaisia asioita aineisto sisélsi. Kyselylomakkeen teemojen alle kerdsimme esiin
nousseita, tutkimuksen kannalta térkeita aiheita. Taméan jélkeen pelkistimme tutkimus-

ten vastaukset aineistosta tutkimuskysymyksia vastaaviksi kokonaisuuksiksi ja karsim-
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me tutkimusmateriaalista pois kaiken tutkimuksen kannalta ep&oleellisen tiedon. Tdman
jalkeen ryhmittelimme samaa asiaa tarkoittavat pelkistetyt asiakokonaisuudet alaluokik-
si, ylaluokiksi ja péaaluokiksi. Analyysin tekemista helpotti hyvin tehty kyselylomake,
jonka mukaisten teemaosioiden mukaisesti vastaukset oli helppo ryhmitella aihekoko-

naisuuksiksi.
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8 TUTKIMUKSEN TULOKSET

8.1 Vanhempien seksuaalisen vakivallan kokemukset

Tutkimukseen osallistuneiden taustatietoja ja seksuaalisen vékivallan kokemuksia kar-
toitettiin maarallisten, suljettujen ja sekamuotoisten kysymysten avulla. Tutkimukseen
osallistui 13 vanhempaa, jotka olivat kaikki aiteja. Heistd yksi oli alle 30-vuotias, yh-
deksén oli ialtdé&n 31-40-vuotiaita ja kolme oli idltddn 41-50-vuotiaita. Yhdeksan van-
hemmista eli parisuhteessa, joko avo- tai avioliitossa. Eronneita tai asumuserossa olevia
vanhemmista oli nelja. Tutkimukseen osallistuneilla vanhemmilla oli keskimaarin kaksi
lasta yht& vanhempaa kohti. Lapset olivat idltd&n vastasyntyneisté 24-vuotiaisiin nuoriin
aikuisiin. Alle kouluikaisia lapsia (0-6v) kuului seitseméén perheeseen, kouluikéisia (7-
15v) viiteen perheeseen ja yhdessé perheessé lapset olivat yli 16-vuotiaita.

Tutkimukseen osallistuneilta vanhemmilta kysyttiin, kuinka monta seksuaalisen véki-
vallan kokemusta heilld oli, seka sitd, kuinka kauan ensimmaisesté seksuaalisen vaki-
vallan kokemuksesta on aikaa. Kahdeksalla vanhemmista ensimmaisesté teosta oli ku-
lunut aikaa yli 20 vuotta, kahdella teosta oli kulunut yli 10 vuotta ja kolmella vanhem-
malla seksuaalisen vakivallan teosta oli alle vuosi aikaa. Vuosia jatkunutta, jatkuvaa
hyvéksikayttdda vanhemmista oli kokenut nelj&. Kahdella vanhemmalla kokemuksia oli
kolme tai useampia. Kaksi seksuaalisen vakivallan kokemusta oli neljalla vanhemmalla.

Yhden kerran seksuaalisen vékivallan uhriksi oli joutunut kolme vanhempaa (kuvio 1).

Yksi; 3

Jatkuvaa (vuosia
jatkunut); 4

Useita (Kolme tai

useampi); 2 Kaksi; 4

KUVIO 1. Seksuaalisen vakivallan kokemusten maéarat (n=13).
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Vanhemmilta kysyttiin, mink&laisen seksuaalisen vékivallan uhreiksi he olivat joutu-
neet. Kysymykseen oli mahdollista valita useampi vaihtoehto. Yhdeksan vanhemmista
oli joutunut raiskauksen uhriksi ja seitsemalla vanhemmista oli seksuaalisen ahdistelun
ja/tai hairinndn kokemuksia. Kolme vanhemmista oli kokenut seksuaalista hyvaksikayt-
t0a joko unessa tai muutoin avuttomassa tilassa ja sama méaéra (n=3) kertoi joutuneensa
pakotetuksi seksuaaliseen tekoon. Perheensiséisen hyvéksikéyton eli insestin uhriksi oli
joutunut kolme vanhempaa ja sama méaéra (n=3) oli joutunut muun lapsen seksuaalisen
hyvaksikayton kohteeksi (kuvio 2).

Raiskaus

Seksuaalinen ahdistelu/hdirinta

Muu lapsen seksuaalinen hyvaksikadytto (tekija muu
kuin perheenjdsen)

Insesti (perheen sisdinen hyvadksikaytto)

Seksuaalinen hyvaksikaytto (esim.
unessa/avuttomassa tilassa)

Pakottaminen seksuaaliseen tekoon

o 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13

KUVIO 2. Seksuaalisen vakivallan kokemukset (n=13).

Samalla, kun vanhemmilta tiedusteltiin, mink&laisen seksuaalisen vékivallan uhreiksi he
olivat joutuneet, kysyttiin my6s, minka ikaisia he ovat tuolloin olleet. Kavi ilmi, etta
vanhemmista nelja oli ollut seksuaalisen vékivallan tapahtuessa tai vuosia jatkuneen
seksuaalisen hyvaksikayton alkaessa alle kouluikéisid (0-6 v). Kuusi vanhemmista oli
ollut 7-17-vuotiaita ja yli 18-vuotiaita vanhemmista oli ollut tapahtumahetkelld tai sen

alkaessa kolme.

Kaikissa vanhempien kokemissa seksuaalisen vakivallan teoissa tekijana oli ollut mies.
Tutkittaessa seksuaalisen vékivallan tekijan ja uhrin suhdetta ilmeni, etté tekijé oli uhril-
le usein tuttu ja kuului lahipiiriin (kuvio 3). Oman biologisen vanhemman seksuaalisen
vakivallan teon tai tekojen kohteeksi oli joutunut kolme vastaajista, ja yhden kohdalla
tekija oli is&puoli (muu perheenjasen). Sukulaisen (ukki, ukin veli, setd, serkku) teke-
méan seksuaalisen vakivallan teon tai tekojen kohteeksi oli joutunut nelja vastaajista.
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Yksi vastaajista oli joutunut seurustelukumppanin ja yksi puolison tekeman seksuaali-
sen vékivallan teon/tekojen kohteeksi. Ystava oli tekijand yhdessa teoista. Jonkun muun
tekijan seksuaalisen vakivallan uhriksi oli joutunut 6 vastaajaa. Muita uhrien nimeamia
seksuaalisen vékivallan tekijoité olivat naapurinmies, valmentaja, esimies seka baari- ja

festarituttu. Kolmessa seksuaalisen vékivallan teossa tekijd oli tuntematon.

Seurustelukumppani;

uu perheenjasen; 1

Jokumuu; 6 Ystavé; 1

Tuntematon; 3

Sukulainen; 4
Vanhempi; 3

KUVIO 3. Seksuaalisen vakivallan tekijat (n=13).

8.2 Vanhempien kokeman seksuaalisen vakivallan seuraukset vanhemmuuteen

Seksuaalisen vakivallan seurauksia vanhemmuuteen selvitettiin méaaréllisten ja laadul-
listen kysymysten sekd vanhemmuuteen liittyvien vaittdmien avulla. Tuloksista ensin
kaydaan lapi seksuaalisen vékivallan psyykkiset, fyysiset ja sosiaaliset seuraukset. En-
sin tuodaan esiin seksuaalisen vékivallan seuraukset uhrille (madréllisin menetelmin
saadut vastaukset) ja sen jalkeen kaydaan l&pi, mitka ndisté seurauksista nédkyvat uhrin
vanhemmuudessa ja milld tavalla (laadullisilla kysymyksilla saadut vastaukset). Lopuk-
si kaydaan lapi vaittamat, jotka kertovat vanhempien mielipiteitd seksuaalisen vékival-

lan seurauksista vanhemmuuteen.



46

8.2.1 Psyykkiset seuraukset

Seksuaalisen vékivallan psyykkisid seurauksia kysyttiin monivalintakysymyksen avulla,
jossa vanhemmilla oli mahdollisuus valita useampi itsedan koskeva vaihtoehto tai nime-
t4 jokin muu vaihtoehto. Tutkimukseen osallistuneet vanhemmat olivat kokeneet mo-
nenlaisia seksuaalisen vakivallan aiheuttamia psyykkisid seurauksia (kuvio 5). Kaikki
kyselyyn vastanneet (n=13) olivat kokeneet ahdistusta. Vanhemmista 11 oli kokenut
masennusta. Keskittymiskyvyn puutetta, itsetunnon alenemista seka tunteiden latistu-
mista kertoi kokeneensa sama maaréd (n=11) vanhemmista. Hapedan liittyvat kokemuk-
set kuuluivat kymmenen vanhemman kokemuksiin, sama mééra (n=10) kertoi seksuaa-

lisen vékivallan seurauksena kokemastaan syyllisyydesté.

Vanhemmat kokivat my6s monenlaisia pelkoja. Synnytyspelkoa koki kolme vanhem-
mista ja 7 vanhempaa kertoi kérsivansa muista pelkotiloista, kuten lapsen menetyksen ja
hulluksi tulemisen pelosta seka kuoleman pelosta. Paniikkikohtauksia seksuaalisen va-
kivallan seurauksena oli kokenut kolme vanhemmista ja itsetuhoista kayttaytymista oli
ollut kuudella vanhemmista. Syomishairioitd seksuaalisen vékivallan seurauksena oli
7:11& vanhemmista. Heistd anoreksiaa sairasti nelja, tunnesy0poksi itsensa nimesi yksi,
bulimiaa sairasti yksi ja ahmimishéirio oli yhdelld vanhemmista. Muina seksuaalisen
vakivallan psyykkisina seurauksina vanhemmat nimesivat aggressiivisuuden lapsia koh-

taan (n=2) seka arvottomuuden (n=2) ja vihan tunteen (n=1).
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Ahdistus

Keskittymiskyvyn puute

Masennus

Itsetunnon aleneminen

Tunteiden latistuminen

Hapea

Syyllisyys

Muut pelkotilat

Sydmishairiot

[tsetuhokdyttaytyminen

Jokin muu

Synnytyspelko

Paniikkikohtaukset

12 13

KUVIO 5. Seksuaalisen vakivallan psyykkiset seuraukset (n=13).

Taydentavélla avoimella kysymyksella tiedusteltiin, milla tavalla seksuaalisen vékival-
lan aiheuttamat psyykkiset seuraukset nakyvat vastaajien vanhemmuudessa. Yhdeksan
vanhempaa kertoi seksuaalisen vékivallan aiheuttaman masennuksen seurauksista van-
hemmuuteensa. Masennus ilmeni muun muassa keskittymiskyvyttomyytend, itsetunnon
alenemisena ja tunteiden latistumisena. Tastd syystd vanhemmat eivéat jaksaneet olla
lasnd lapsilleen. Vanhemmista nelja kertoi, etté oli itkuinen, vasynyt tai hermostui her-
kasti. Kaksi vanhemmista kertoi tuntevansa huonommuutta vanhemmuudessaan, koska
heidén oli masennuksen vuoksi vaikea kokea ilon ja onnen tunteita. Vanhemmista kaksi
oli pyrkinyt salaamaan masennuksen pitaméll&, jopa ylikorostuneesti, kodin siistind ja
lapset siististi ja hyvin puettuina. Synnytyksen jalkeisestd masennuksesta kertoi karsi-

neensa kaksi vanhemmista.

’Masennukseen olen sairastunut jokaisen lapsen syntyméan jalkeen. Odo-
tusaika ja synnytykset ovat menneet hyvin, mutta masennus hiipii aina
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synnytyksen jalkeen. Vanhemmuus on ollut tuolloin hataraa, olisi voinut
olla parempaakin. En ole ollut 1&sn&, olen ollut itkuinen ja vasynyt, katu-
nut koko vanhemmuutta.”” V6

’Hermot on olleet tiukalla. Hermostun pienisté asioista. En pysty keskit-
tymaan mihinkaan, en ole ollenkaan lasna.”” V10

Aitina en ole normaali vaan tammoinen oirekasa. Valissa niin helvetin
vasynyt. Silloin lapsen itkua ei kestd. Pakenen paikalta, laitan tyynyn kor-
ville. Tai huudan, ettd mene pois, aiti ei nyt jaksa.”V13

Vanhemmista kahdeksan kertoi ahdistuksen vaikutuksista vanhemmuuteensa. Useim-
min ahdistusta koettiin silloin, kun seksuaalisen vakivallan muistot nousivat pintaan.
Yksi vanhemmista kuvasi, ettd muistojen noustessa pintaan tulee ahdistus, joka jatkuu
ahdistuksella siité, ettei kykene olemaan lapsilleen lasné. Talléin ahdistuksen kehd on
valmis. Oman ahdistuksen koettiin vaikuttavan lapsiin ja tdmé nakyi lapsissa muun mu-
assa huomionhakuisuutena tai itkuisuutena. Ahdistusta koettiin my6s lapsen osoittaessa
tunteitaan. Yksi vanhemmista kertoi lapsen itkun kuulemisen tekevan hénet ahdistu-
neeksi, jolloin h&nen on vaikea vastata lapsen tarpeisiin. Yhdelle vanhemmista tuli ah-
distuskohtauksia tunteesta, jossa ”lapset kdvelevat yli” eli asiat eivat mene niin kuin hén
itse olisi halunnut. Vanhemmista viisi koki syyllisyyden tuomaa ahdistusta siitd, etta

ovat siirtdneet oman kokemuksensa tuoman ahdistuksen lapsiinsa.

’Ahdistaa niin paljon, ettei tieda miten olla. Totta kai vaikuttaa lapsiin, ne
ovat itkuisia.” V3~

”’Ahdistusta tulee usein, siitd mitd tdma on aiheuttanut omille lapsille-
ni.”’v8

Vielakin, vuosien jalkeen, stressi voi vaikuttaa siten, ettd naen painajai-
sia, tulee mielikuvia ja ahdistuskohtauksia.”” V13

Seksuaalisen vékivallan seurauksena syomishairioon koki sairastuneensa seitseméan
vanhempaa ja heista nelja koki sen vaikuttaneen vanhemmuuteensa. Vanhempien suu-
rimpana huolena oli se, ettd he siirtdvat omalla esimerkilld&dn syémishdairion lapsilleen.
Kaksi vanhemmista koki, ett4 heidan on edelleenkin oltava tarkkana siit4, ettei syomis-

hairié puhkea uudelleen esimerkiksi stressin tai rankan eldmanvaiheen seurauksena.

”’Anoreksia saatiin suhteellisen hyvélle mallille ennen lapseni syntymaa.
Mutta lapsen odotusaika ja syntyma laukaisivat sen taas. On se siis vaikut-
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tanut aika paljon minun eldamaan tuo raiskaus. Syémishairio oli oire tuos-
ta raiskauksesta, hoitamattomasta traumasta.” V9

’Syomishdirié on vaikuttanut myds niin, ettd minulla ei ole ollut mitdan
jarkevaa, selkeéa linjaa kasvatuksessa ruokien ja herkuttelun suhteen. Ne
ovat vaihtuneet kulloisenkin oman kauteni mukaan. Valill& ortorektisina
kausina syyllistin myds lapsia, jos halusivat herkkuja ja kuvailin miten pa-
hasta ne ovat elimist6lle. Kun ahmin itse, lapsetkin saivat enemman herk-
kuja ja olen aina hoitanut lasten pahaa mieltd herkuilla. Nyt aikuisilla
lapsillani on molemmilla epéaterve tapa ahmia herkkuja ja ruokaa. Mo-
lemmat saavat selvasti normaalia enemman mielihyvaa ruoasta. Olen ra-
kastanut heit& ruoalla, silloin kun olen ollut poissaoleva henkisesti, enka
ole voinut ottaa syliin oman ahdistuksen vuoksi.”V1

Vanhemmista seitseman kertoi syyllisyyden seurauksista vanhemmuuteensa. Kaikki
tunsivat syyllisyytta tapahtuneesta seksuaalisen vékivallan kokemuksesta ja siitd, etta
eivét ole osanneet olla parempia vanhempia kokemuksensa vuoksi. Syyllisyyttd tunnet-
tiin vaarista perheen malleista, joita vanhemmat olivat mielestaan lapsille antaneet, kos-
ka eivét olleet hoitaneet itseddn aikaisemmin kuntoon. Yksi vanhemmista kertoi koke-
vansa syyllisyyttd, koska ei ole kyennyt olemaan tdydellinen vanhempi. Toiselle syylli-
syytté aiheutti raskausajan stressi ja pelko siit4, ettd on aiheuttanut sen myo6té lapselle
vaurioita. Yksi vanhemmista koki syyllisyytta siité, ettd imettdminen oli vaikeaa ja ka-
malaa, eik& han néin ollen ollut kunnollinen &iti. Yksi aideista kertoi syyllisyyden var-
jostaneen koko elamé&énsa ja olemistaan. Han koki, ettd ei ole pystynyt olemaan lasné
lapsilleen ja on antanut lapsille perheestd ja ditiydestd sairaan kuvan. Han koki syylli-

syyden olevan seksuaalisen vékivallan pahin seuraus.

’Olen kokenut elamani aikana valtavaa syyllisyytta, ettd en osannut olla
parempi aiti, vaikka kaikkeni yritin.”” V1

“Tulee flashbackeja ”olon aaltoja™, silloin haluaa vain potkia ja hakata
ja huutaa. Haluaa puolustautua. Silloin ei ole l4sna téassé ajassa ja pai-
kassa. Syytan itsedani masennuksesta, peloista, ahdistuksesta. Tunnen héa-
peda ja syyllisyytta tapahtuneesta. Pitdisi olla normaali ja parjata. Pel-
kaan, etta olen epanormaali. Olenko naiden tapahtumien takia vaativampi
vanhempi? Vaadin itseltani liikaa. Sitten ei jaksa ja tulee kierre.” V4

”Valtavaa syyllisyytta siitd, ettd en ole hakenut apua oireisiini aikaisem-
min. Olisin voinut olla parempi &iti. Ikuinen syyllisyys niista traumoista
tai vaarista malleista, joita on lapsilleen aiheuttanut sen vuoksi, ett& ei ole
hoitanut itsedan aikaisemmin kuntoon.” V8
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Vanhemmista 10 nosti esiin erilaiset pelkotilat seksuaalisen vakivallan seurauksena
vanhemmuuteen. Erityisesti esiin nousi fyysiseen ldheisyyteen lapsen kanssa liittyvat
pelot. Seitsemalla vanhemmalla fyysinen laheisyys lapsen kanssa oli ollut vaikeaa. Se
nakyi erityisesti alastomuuden ja lapsen sukupuolielinten pelkona. Nelja vanhemmista
kuvasi lapsen pesemisen ja vaipan vaihdon olleen vaikeaa, koska he pelkésivéat satutta-
vansa lastaan seksuaalisesti tuossa tilanteessa. Yksi vanhemmista kertoi, ettei pystynyt
nukkumaan lasten kanssa saman peiton alla. Han antoi lasten nukahtaa viereensa, mutta
siirtyi lapsen nukahdettua vieresta pois. Yksi vanhemmista kuvasi kauhun tunteitaan
tilanteessa, jossa alaston lapsi oli kiivennyt saunassa hanen syliinsd istumaan. Tuo ko-
kemus oli nostanut vanhan hyvéksikayttétrauman takaumina pintaan.

’Minua pelotti hdnen pimpin peseminen, ettéa en satuta hanta. Olin helpot-
tunut kaikkien lasten kohdalla kun oppivat pyyhkimaan itse.””V1

’Fyysinen kosketus lapseen on ollut tosi vaikeaa. Lasten pesutilanteet oli-
vat aivan kauheita, kun pelk&sin aina, ettd vahingoitan lasta jollakin ta-
valla. Mietin aina, ettd eihan lapsi koe tata vaarin ja jannitin tilantei-
ta.”’V6

”Lasten lahelld on vaikea olla kun ne on alasti. Esimerkiksi olin lasten
kanssa sukulaisissa ja siella oli lasten uima-allas. Sukulaisen samanikai-
set lapset menivat uimaan siihen alasti ja minun lapseni halusivat myos.
Oli pakko suostua, kun muutkin suostui. Oli tosi vaikea katsoa alastomia
lapsia ja tosi vaikea koskea lapseen, vaikka tietysti oli pakko.””V10

Fyysisen laheisyyden pelon seurauksista lasten tulevaisuuteen oli huolissaan kolme
vanhemmista. He pohtivat, kuinka lapset oppivat oikeanlaista laheisyyttd, kun eivét ole
koskaan normaalia l&heisyyttd omassa ditisuhteessaan tai perheessadn nahneet. Kaksi
vanhemmista oli ratkaissut pelkoa aiheuttavat fyysistd kosketusta siséltavat tilanteet
siten, ettd lasten isd oli mukana tai hoiti ne kokonaan.

”Pelkasin sitd, etta lapsi vaistoaa, ettéa olen ihan peloissani ja siirran silla
tavalla taméan kokemuksen ja tavan toimia omalle lapselleni. Minulla oli
tapana ottaa lasten isd aina pesu- ja vaipanvaihtotilanteisiin mukaan. Han
oli kuin vartioimassa ja katsomassa ja todistamassa, etta en tee lapselle
mitéan pahaa.”’V6

’Pesutilanteet eivat ole helppoja. Usein meillda mies pesee lapset.”’V10
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Kuuden vanhemman pelot kohdistuivat siihen, ettd joku kayttéisi heidan lapsiaan seksu-
aalisesti hyvaksi ja ndma joutuisivat kokemaan saman kuin vanhemmat olivat kokeneet.
Kaksi kertoi pelon olleen erityisen vahva silloin, kun lapsi oli tulossa samaan ikaan kuin
mit& vanhempi itse oli ollut seksuaalisen vékivallan tapahtuessa. Pelon vuoksi vanhem-
mat kokivat olevansa tarkempia ja huolehtivaisempia kuin muut vanhemmat. Kerto-
muksista ilmeni vanhempien tarve suojella lapsia, jotta néille ei tapahtuisi mitdan pahaa.
Kolme vanhemmista koki itsensé liian suojelevaksi, eivatkd he mielellddn paastaneet
lapsia yksin mihinkdan. Kaksi vanhemmista kertoi, ettd heidan piti aina tietdd missa
heidan lapsensa ovat ja kenen kanssa. He kokivat ahdistusta ja syyllisyytta suojelun

tarpeestaan ja siita, ettd veivat lapsilta normaalin lapsuuden.

“Tyttareni kasvatus on ollut kaikin puolin vaikeampaa ja haastavampaa
kuin poikien. Varsinkin silloin, kun tytto oli tulossa samaan ikaan kuin mi-
td min& olin raiskauksen tapahtuessa, pelkasin koko ajan, ettd han joutuu
kokemaan saman. Puhuin todella paljon hanelle siita, etta itsesta pitaa
muistaa pitdd huolta, ei saa menn& vieraisiin autoihin, paikkoihin jne.
Mieluiten olisin lukinnut hanet neljén seinan sisélle, suojaan maailmalta.
Pelko oli valtavaa koko ajan.” V6

”’Olen tajunnut terapian myota, ettd on minulla ollut vaikea olla lasten
kanssa. Koko ajan on mielessa se, ettd mité jos omille lapsille sattuu jota-
kin samanlaista. Pelottaa, etta jos jotakin tapahtuu.” V11

’Varmaan olen liian suojeleva. Toisinaan tulee tunne, etta enaa ei uskalla
paastaa lasta mihinkaan. Haluaisi suojella lasta pahalta maailmalta.”” V7

Vanhemmista kolme kertoi havaintojaan siitd, kuinka seksuaalisen vékivallan kokemus
oli muuttanut heidan suhtautumistapaansa lapsen tunnetiloihin. Yksi vanhemmista ker-
toi aina ylireagoivansa lapsen huoleen. Hanen oli vaikea ymmartad, ettd lapsen arkipéi-
vaiset traumat eivét aiheuttaneet lapsessa samaa ahdistusta, kuin mita han itse oli trau-
makokemusten yhteydessa tuntenut. Toinen vanhempi kuvasi olevansa tarkka lasten
tunnetiloista, kuin leijona-emo. Hanen mukaansa lapsen surussa tai tuskassa oli vaikea

olla tukena, koska héan itse meni niin mukaan tunteeseen, ettd meinasi hukkua siihen.

’Lasten tunnetilojen, varsinkin negatiivisten, vastaanottaminen on vaike-
aa. Ei ole oikein kestavyytta noiden lasten kanssa. Kun voimakkaita avut-
tomuuden tunteita tulee, ei tunne itsedan aikuiseksi eika voi huolehtia lap-
sistaan. Joskus taantuu lapsen tasolle ja on vaikea olla lasna koko
ajan.”’Vv2
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Kuvio 4 esittdd vanhempien mielipiteitd véitteistd, jotka koskevat seksuaalisen vakival-
lan seurauksia vanhemmuuteen. Véitteestd ”synnytys nosti seksuaalisen vakivallan ko-
kemuksen muistot pintaan” vastaajista 7 oli samaa mieltd ja 5 erimieltd. Lahes kaikKi
(n=10) vanhemmista olivat samaa mielta vaittdamén ”vanhemmuus on minulle vaikeam-
paa kuin niille, jotka eivat ole kokeneet seksuaalista vakivaltaa” kanssa. Vaitteesta fyy-
sinen laheisyys lapsen kanssa pelottaa minua” samaa mieltd oli 5 ja 6 oli eri mieltd vait-
teen kanssa. Myos véitteeseen ”minun on oltava taydellinen vanhempi” oli vastattu hy-
vin samansuuntaisesti: 6 oli samaa mielta ja saman maara (n=6) ei ollut samaa eika eri
mieltd. Vditteeseen “lapsen sukupuolielimet aiheuttavat minussa pelon tunteita” vastaa-
jista 7 oli eri mieltd ja 5 oli samaa mieltd. Véitteesta "minun on vaikea koskea lastani,
koska kosketus ei tunnu minusta hyvaltd” vastaajista 6 oli samaa mieltd ja saman verran
(n=6) vastaajista oli véitteesta eri mielta. Vaitteesta “pelkaan, ettd minusta voi tulla hy-
vaksikayttaja” oli samaa mieltd vain kolme vastaajista ja erimieltd oli 8 vastaajista.
Vaittaméasta ”jos en vahdi lastani kokoajan, joku voi hyvéksikéayttdd hantd” lahes kaikki

vastaajista (n=12) olivat samaa mielta.

Synnytys nosti seksuaalisen vékivallan
kokemuksen muistot pintaan

Vanhemmuus on minulle vaikeampaakuin niille,
jotka eivat ole kokeneet seksuaalista vékivaltaa

Fyysinenldheisyyslapsen kanssa pelottaa minua

Minun on oltava taydellinen vanhempi

Lapsen sukupuolielimet aiheuttavat minussa
pelon tunteita

Minun on vaikea koskea lastani, koska kosketus ei
tunnuminusta hyvalta

Pelkddn, ettd minusta voi tulla hyvaksikayttdja

Josen vahdilastani kokoajan, joku voi
hyvaksikayttdd hantd

01 2 3 456 7 8 910111213
W Samaamieltd OEri mieltd B Eisamaa eikd eri mieltd

KUVIO 4. Viitteitd seksuaalisen vékivallan seurauksista vanhemmuuteen (n=13).
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8.2.2 Fyysiset seuraukset

Seksuaalisen vakivallan fyysisid seurauksia kysyttiin monivalintakysymyksen avulla,
jossa vanhemmilla oli mahdollisuus valita useampi itseadn koskeva vaihtoehto tai nime-
t& jokin muu vaihtoehto. Kaikki vanhemmat (n=13) kertoivat kédrsineensé unihairigista.
Vieraudentunnetta kehossa koki 12 vanhemmista, ja erilaisia kiputiloja oli 8 vanhem-
malla. Seksuaalisen vékivallan teosta raskaaksi oli tullut kaksi vanhemmista ja ndmé
samat kaksi olivat tehneet tuolloin abortin. Keskenmenon seksuaalisen vékivallan teon
seurauksena oli saanut yksi vanhemmista. Seksuaalisen vékivallan teon seurauksena
sukupuolitaudin oli saanut kaksi vanhemmista. Nelja vanhemmista nimesi muita fyysi-
sié seurauksia, kuten migreenin, pahoinvoinnin, huimauksen ja fiboromyalgian (kuvio 6).

Unihairiot

Vieraudentunne kehossa

Kiputilat

Jokin muu

Raskaus

Abortti

Sukupuolitaudit

Keskenmeno

0] 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13

KUVIO 6. Seksuaalisen vakivallan fyysiset seuraukset (n=13).

Taydentavélla avoimella kysymyksella tiedusteltiin mill4 tavalla seksuaalisen vékival-
lan aiheuttamat fyysiset seuraukset nakyvat vanhemmuudessa. Kahdeksan vanhemmista
koki unihairididen nédkyvan vanhemmuudessaan. Unihdiriot esiintyivat muun muassa
nukahtamisvaikeuksina, painajaisina ja unettomuutena. Niiden aiheuttaman vasymyksen
ja uupumisen koettiin vaikuttaneen fyysista toimintakykyé heikentévasti. Taman takia

vanhemmat kokivat puutteelliseksi kykynsa olla l&asna lapsilleen. Esimerkiksi leikkimi-
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nen ja touhuaminen lasten kanssa jai véhaiseksi vasymyksen vuoksi. Yksi vanhemmista
kertoi stressinsietokyvyn laskeneen unihdirididen johdosta. Tdma ndkyi h&nen van-
hemmuudessaan siten, ettd vélttddkseen ristiriitoja han antoi lapsille helposti periksi,
koska ei kestanyt kuulla lasten itkua, pettymysté ja kiukuttelua. Alentunut stressinsieto-
kyky aiheutti my0s sen, ettd han huusi lapsilleen mitattomisté asioista ja purkaessaan
pettymystddn lapsen kaytOksesta hén saattoi pitéda heitd paikoillaan liian lujaa hartioista
kiinni pitéen. Viisi dideista kertoi painajaisten seuranneen heita vield vuosienkin kulut-
tua tapahtuneesta seksuaalisen vékivallan teosta. He kertoivat painajaisten lisdéntyvén

raskauden, synnytyksen ja imetyksen aikana.

”Olen nukkunut tosi huonosti, eikd ole oikein toimintakykya. Fyysisesti
olen ihan helvetin vasynyt. Silloin ei jaksa leikkia lasten kanssa.”” V10

’Samaan aikaan raskauden aikana tulivat painajaiset ja pelot, oli jotenkin
saikkyna koko raskauden ajan.”” V7

Vieraudentunnetta kehossaan kokeneista vanhemmista yhdeksan koki sen nékyvén
vanhemmuudessaan. Kaikilla heilld kosketus omaan kehoon oli jollakin tavoin vajavais-
ta. He kuvasivat vieraudentunnetta muun muassa kehokosketuksen puutteellisuutena tai
ulkopuolisuutena. Viisi vanhemmista kuvasi vieraudentunteen kehossaan nékyvan ylei-
simmin fyysisen laheisyyden vaikeutena lasten kanssa. Heista kaksi kertoi vierauden-
tunteen kehossa nakyvan ongelmina imettdmisessd. Toinen koki imettdmisen vasten-
mieliseksi, ja toisella imettdminen ei onnistunut lainkaan. Vanhemmista nelj& kuvasi
riittdmattomyyden tunnetta siitd, ett4d voimavarat eivét riitd vastaamaan lapsen tarpei-
siin, vaan energia menee kehon reaktioiden kanssa parjadmiseen. Kolme vanhemmista

koki, etta heilla ei ollut kosketusta omaan kehoon lainkaan.

’Kosketus omaan kehoon puutteellista, fyysistd lamaantumista, tuntuu etta
ei ole taytta hallintaoikeutta omaan kroppaan. Kun on ndité oloja, on vai-
kea olla lapsille 1asn&, kun voimavarat menee kehon reaktioihin ja niiden
kuuntelemiseen.”” V2

Vieraudentunne kehossa oli erityisesti raskauden aikana. Ei tuntenut
omaa kehoa, raskaus tuntui valissa ulkopuoliselta, kuin se ei olisi minun
kehossani. Niin kuin se olisi minussa, mutta ei kuitenkaan ole. Ihan outo
olo. Muistan katselleeni vatsaani ja ihmetelleeni, ettd onko tuo minun ke-
hoani, kun en tuntenut sita vatsaa, lasta siis.” V7
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Kiputilojen vaikutuksesta vanhemmuuteensa kertoi seitseman vanhempaa. Vanhemmat
kuvasivat sellaisia kiputiloja, jotka olivat tulleet kuukausien tai jopa vuosien kuluttua
seksuaalisen vékivallan kokemuksesta. Vanhemmat kokivat kiputilojen vaikuttaneen
vanhemmuuttaan heikentévasti. Kuudella vanhemmalla oli kokemuksia siitd, ettd fyy-
sisten sarkyjen kanssa kampaillessa oli vaikea olla 1&sna lapsilleen. Yksi vanhemmista
kuvasi selittam&ttomié selké&kipujaan niin pahoiksi, ettd h&n ei kyennyt kantamaan las-
taan tai edes lohduttamaan téta sylissaan. Viisi vanhemmista koki raskauden tai synny-
tyksen aktivoineen seksuaalisen vakivallan aiheuttamia kiputiloja ja lisanneen seké fyy-

sistd kipua etta psyykkisté pahaa oloa.

’Synnytykset olivat aivan kamalia, tunsin kuolevani. Luulen, ettd se johtui
raiskauksesta, koska minulle tuli flasbakkeja raiskauksesta synnytyksen
aikana. Koin saman jarkyttavan kivun kuin minka koin raiskauksessa.” V8

”’Olin juuri saanut toisen lapsen, pojan ja sekin saattoi vaikuttaa siihen,
ettd muistot nousivat. Fyysinen paha olo ja kivut olivat hirveat. Koko
kroppaa sarki ja pakotti. En ollut fyysisesti 1asna lapselleni’’V13

8.2.3 Sosiaaliset seuraukset

Seksuaalisen vakivallan sosiaalisia seurauksia kysyttiin monivalintakysymyksen avulla,
jossa vanhemmilla oli mahdollisuus valita useampi itsedan koskeva vaihtoehto tai nime-
t4 jokin muu vaihtoehto. Seksuaalisen vakivallan sosiaalisista seurauksista yleisin oli
vaikeus luottaa ihmisiin, josta kertoi karsivansd 11 tutkimukseen osallistuneista van-
hemmista. Seka l&heisyyden pelosta ettd parisuhdevaikeuksista kertoi karsineensd 10
vanhemmista. Itselleen vahingollisiin suhteisiin oli ajautunut 9 vanhempaa. Sama maara
(n=9) vanhemmista koki erilaisuudentunnetta. Ihmissuhteita valtteli 5 vanhempaa ja
eristaytyneisyydesta kertoi kérsivanséd sama maard (n=5). Jonakin muuna seksuaalisen
vakivallan sosiaalisena seurauksena yksi vanhemmista nimesi ihmisjoukkojen pelon.
Pdaihteiden kaytto oli lisdantynyt seksuaalisen vékivallan seurauksena neljalla vanhem-

mista. (kuvio 7).
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Vaikeus luottaa ihmisiin

Laheisyyden pelko

Parisuhdevaikeudet

Itselle vahingollisiin suhteisiin ajautuminen

Erilaisuuden tunne

Ihmissuhteiden valttaminen

Eristdytyneisyys

Pdihteiden kayton lisdantyminen

Jokin muu

o 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13

KUVIO 7. Seksuaalisen vakivallan sosiaaliset seuraukset (n=13).

Taydentavélla avoimella kysymyksella tiedusteltiin mill4 tavalla seksuaalisen vékival-
lan aiheuttamat sosiaaliset seuraukset nékyvat vanhemmuudessa. Vanhemmista kuusi
koki, ettd erilaiset sosiaaliset seuraukset olivat vaikuttaneet heiddn vanhemmuuteensa
sitd heikentévasti. Naill4 kuudella vanhemmalla oli seksuaalisen vakivallan kokemuk-
sen seurauksena vaikea luottaa muihin ihmisiin. Tdma luottamuspula nékyi neljalla
vanhemmalla siten, ettd lapsia oli vaikea luottaa toisten hoitoon. Vanhemmat hoitivat
lapset mieluummin itse, kuin luottivat heidat muiden, edes laheistensd, hoitoon. Suu-
rimpana syyné tahan néhtiin pelko siitd, ettd lapset voivat joutua seksuaalisen hyvaksi-
kayton uhreiksi. Kaksi vanhemmista kuvasi muihin ihmisiin luottamisen vaikeuden na-
kyvan ihmissuhteista vetdytymisend. Yksi vanhemmista oli katkaissut suhteet kaikkiin
sukulaisiin, koska ei voinut luottaa néihin. Kuitenkin hén koki syyllisyytta siita, etta oli
vienyt lapsilta sukuyhteyden. Vanhemmat olivatkin huolissaan siitd, kuinka tama luot-
tamisen vaikeus ja sen tuomat toimintatavat vaikuttavat lasten kehitykseen ja tulevai-

suuteen.

”Vaikea luottaa ihmisiin. Kukaan muu ei saa hoitaa lapsia, muuten niille-
kin voi kdyda huonosti. Tulevat seksuaalisen vakivallan uhreiksi.””V3



57

’Murrosikainen tyttareni huusi minulle riidan yhteydessa: Vaikka sina et
luota kehenkaan, se ei tarkoita, ettd mina en voisi luottaa! Silloin tajusin,
kuinka se nakyy lapsille. Siihen saakka olin uskonut kykenevani peitta-
maan sen. Tama vaikeus luottaa ihmisiin on nakynyt varmasti ihan kaikes-
sa. Tahdon tehda ja kontrolloida itse kaikki asiat, vaikka olisin kuinka uu-
punut. Esimerkiksi en uskalla olla muiden kyydiss&, vaan ajan aina itse
autoa. Minun on vaikea luottaa lapsiani toisten hoitoon.”V1

’Aina on ollut vaikea luottaa ihmisiin, miettii ihmisten motiiveja eika pys-
ty tutustumaan ihmisiin kunnolla. Tavallaan on tilanteessa, etta ei tunne
ketdan kunnolla, eikd kukaan tunne minua. Valtan ihmissuhteita, koska tu-
tustuminen on vaikeaa. Kun ei luota ihmisiin, on vaikea olla ihmisten
kanssa, joten ei ole paljon kontakteja. Se ei ole normaali malli, vai onko?
Miten tama kaikki vaikuttaa lapseen? En osaa ajatella miten tdma kaikki
vaikuttaa lapseen, mutta varmasti vaikuttaa.”V7

Kuusi vanhempaa koki seksuaalisen vékivallan aiheuttamien parisuhdevaikeuksien hait-
taavan heiddn vanhemmuuttaan. Vanhemmista viidelld parisuhdevaikeudet ilmenivat
jatkuvina riitoina ja erimielisyyksind, jotka vaikuttivat lapsiin. Vanhemmat kertoivat
lasten olevan riitojen vuoksi itkuisia ja vaativan enemman huomiota. Viisi vanhemmista
koki, etté riidat ja erimielisyydet johtuvat l&aheisyyden pelosta. Seksuaalisen vékivallan
kokemuksen vuoksi seksuaalinen kanssakayminen puolison kanssa oli vaikeaa tai mah-
dotonta ja tdmé& aiheutti parisuhteessa riitoja. Myos liiallinen kiinnittyminen lapsiin oli
tuonut parisuhdevaikeuksia. Yksi vanhemmista kertoi olleensa niin kiinni lapsissaan ja
eldneensa niin paljon heidan kauttaan, ettd parisuhde oli ollut aina toisella sijalla. Vasta
terapioiden jalkeen han oli pystynyt ottamaan miehensd samalle viivalle lastensa kanssa.
Huolestaan parisuhdevaikeuksien vaikutuksista lapsiin kertoi kaksi vanhemmista.

”’Olen miettinyt, ettd miten on vaikuttanut lapsiin se, ettd ei ole kyennyt
normaaliin l&heisyyteen ja kosketukseen lasten kanssa tai puolison kanssa.
Lapset eivat ole ndhneet laheisyyttd, normaalia l&heisyyttd, eivat ole sa-
neet oikeaa mallia.””’Vv8

Valitsin huonon puolison. Olen antanut lapsille huonon kuvan parisuh-
teesta. Pelkaan, etta lapset valitsevat sen vuoksi itsekin huonot puolisot ja
sukupolvien kierre jatkuu.” V12
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8.3 Vanhempien tuen tarve ja selviytymiskeinot

Vanhemmilta kysyttiin, kokevatko he talla hetkelld tarvitsevansa tukea vanhemmuu-
teensa paljon, jonkin verran vai eivat lainkaan. Yksi vanhemmista kertoi tarvitsevansa
paljon tukea vanhemmuudelleen. Kuusi vanhemmista koki tarvitsevansa vanhemmuu-
teensa tukea jonkin verran ja sama madré (n=6) koki, ettei tarvitse tukea tall& hetkell&.
(kuvio 8.)

Kaksi vanhempaa, jotka eivat talla hetkell4 kokeneet tarvitsevansa tukea, olisivat tar-
vinneet paljon tukea aikaisemmin. Toinen vanhemmista kertoi, etta olisi tarvinnut tukea
erityisesti silloin, kun tyttd syntyi, koska koki seksuaalisen vékivallan kokemuksen seu-
rauksena fyysisen kosketuksen tyttélapsen kanssa olevan vaikeampaa kuin poikalasten.
Toinen vanhemmista koki, etta olisi tarvinnut paljon tukea vanhemmuudelleen. Hanella
ei ollut mielestadn ké&sitysta normaalista lapsuudesta ja han olisi tarvinnut tukea normaa-

lin lapsuuden tarjoamiseen omille lapsilleen.

Tarvitsen paljon; 1

En koe
tarvitsevani; 6

Tarvitsen jonkin
verran; 6

KUVIO 8. Vanhemmuuden tuen tarve (n=13).

Vanhemmilta tiedusteltiin, minké&laista tukea he toivovat vanhemmuudelleen Raiskaus-
kriisikeskus Tukinaiselta. Kaikki (n=13) tutkimukseen osallistuneet vanhemmat kertoi-
vat useita toiveita tarvitsemastaan tuesta. Kuusi vanhempaa koki tarvitsevansa tietoa

seksuaalisen vakivallan seurauksista, etenkin seurauksista vanhemmuuteen. He kaipasi-
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vat myos tietoa siitd, mistd voi saada apua ja minkélaisia tyokaluja tai menetelmid toi-
pumiseen olisi mahdollista k&yttdd. Keskusteluapua Raiskauskriisikeskuksesta kaipasi
viisi vanhempaa. Kolme vanhemmista halusi Tukinaisen kriisipuhelimesta keskustelu-
apua akuutteihin, psyykkisesti tiukkoihin hetkiin ja mahdollisiin ahdistuskohtauksiin.
Sanoja kokemuksilleen ja ymmarrysta oireisiinsa kaipasi kolme vanhemmista. Kriisi-
kéynteja kriisityontekijan luona koki tarvitsevansa kolme vanhemmista ja yksi koki tar-
vitsevansa kriisiavun lisaksi juristin neuvoja. Seitsemén vanhemmista koki, etta vertais-
tuesta olisi heille toipumisessa hyotyd. He toivoivat vertaisryhméé sellaisille vanhem-

mille, joilla itselladn on seksuaalisen vakivallan kokemus.

’Kaipaa tukea omaan prosessiin ja sen lapikaymiseen. Haluaa tietoa.
Ryhmat kiinnostaa. Tietoa siitd kuinka seksuaalisen vékivallan kokemus
voi oireilla vanhemmuudessa.””V4

Haluan kayda lapi tapahtuneet seksuaalisen vakivallan kokemukset, saa-
da langan paasta kiinni ja ymmartaa itseani. Nyt en saa kosketusta tapah-
tumiin. Olen kasitellyt niitd ystavien kanssa ja paljon lukenut kirjallisuut-
ta. En paase kasittelyssa eteenpdin. Haluan saada tyokaluja ja uusia na-
kokulmia.””V5

“Tietoa jotta voisi ymmartad. Jo tama keskustelu helpotti, etta sain asioil-
le nimi& ja jotenkin tajuaa olevansa uhri. Etta kaikki mita olen aavistanut
olevan, on juuri niin, en ole hullu vaan uhri. Tarvitsen tietoa siitd, kuinka
tasta voi selvitd. Miten ihmiset ovat oppineet elamaan tallaisen kanssa.
Tarvitsen tietoa misté saa apua.”’V10

Tutkimuksessa ei erikseen kysytty vanhempien selviytymiskeinoja seksuaalisesta véki-
vallasta, vaan ne nousivat heidan kertomuksistaan haastattelujen yhteydessa. Selviyty-
miskeinoja tuli ilmi useita. Seitseman vanhemmista oli etsinyt apua erilaisista terapiois-
ta kuten psykoterapiasta, kehoterapioista, pariterapioista ja lyhytterapioista. Keskustelu-
ja terveydenhuollon henkildston kanssa oli k&ynyt kaksi vanhempaa. Lisaksi yksi van-
hempi kertoi olleensa psykiatrisessa sairaalahoidossa ja kaksi nimesi selviytymiskeinoi-
na mielialalddkkeet. Viisi vanhemmista kertoi saaneensa tukea perheeltddn ja heisté
kolme puolisoltaan. Yksi vanhemmista kertoi selviytymiskeinon seksuaalisen vakival-
lan kokemuksesta toipumiseen olleen eron puolisostaan. Ystavat olivat yhden vanhem-
man tarkeimmat tukijat ja toinen oli saanut toipumisen kannalta tarked4 tukea vertais-
ryhmistd. Kaksi sellaista vanhempaa, joilla muistikuvat seksuaalisen vékivallan koke-

muksesta olivat nousseet pintaan vasta aikuisuudessa, kokivat totuuden esille tulon aa-
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rimmaisen helpottavana ja tarke&dné osana selviytymista. Totuuden kanssa oli helpompi

eldd, kuin hatarien ja pelottavien muistikuvien.

’Koska erilaiset oireet ovat haitanneet elamaéani siihen saakka kun muis-
tot tulivat, koen helpotuksena sen, etta insesti tuli tietooni. On helpottavaa,
kun tietdd, mista oireet johtuvat. Tieto on vaikuttanut positiivisesti van-
hemmuuteeni. Se on lahentanyt perhettd ja minua ja lapsia. Nyt esimerkik-
si tiedan, ettd ainainen luottamuspula ihmisia kohtaan johtuu insestista.
Nyt luottamuspulan voi kohdistaa siihen osoitteeseen johon se kuuluu, ei
kaikkiin ihmisiin. Minulla ei ole ollut aikaisemmin omanarvon tunnetta
vaan olen ajatellut, ettd en ole hyva aiti. Nyt kuitenkin tiedan, etta voin ol-
la hyva aiti.””’V10

Nyt tajuan, ettd pelot johtuvat siitd, ettd minulla ei ole ollut ymmarrysta
tilanteesta, on ollut vierauden tunne suhteessa omaan kehoon ja omat ra-
jat ovat olleet ihan hukassa. Nyt terapian jalkeen, ymmarran asioita. Us-
kallan halata lapsia, pitééd heitd kainalossa ja olla fyysisesti lahella. Sa-
moin puolison kanssa.””’V8
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9 POHDINTA

9.1 Tutkimustulosten tarkastelua ja johtopaatokset

Tama opinndytetyd antaa tietoa seksuaalisen vékivallan seurauksista vanhemmuuteen.
Tietoa saatiin erityisesti siitd, minkéalaisia psyykkisia, fyysisid ja sosiaalisia seurauksia
seksuaalisen vékivallan kokemus on vanhemmille aiheuttanut ja miten ndma nakyvat
heiddn vanhemmuudessaan. Lisaksi tuloksista ilmenee, minkalaisia selviytymiskeinoja
vanhemmat ovat seksuaalisen vakivallan kokemuksesta selviytymiseen kéyttaneet ja
minkalaista tukea vanhemmat toivovat vanhemmuudelleen Raiskauskriisikeskus Tuki-

naiselta.

Tutkimuksen tulokset pohjautuvat 13 vanhemman, didin, haastatteluihin. Aitien maara
johtui siitd, ettd tutkimuksen teon aikana Raiskauskriisikeskus Tukinaisen kriisipuheli-
meen ei soittanut yht&&n isdd. Tama ei yllata, koska suurin osa kriisipuhelimen asiak-
kaista on tytt6ja tai naisia. Myos seksuaalisen hyvaksikayton uhrit ovat yleisimmin tyt-
toja ja naisia. Poliisin tilaston mukaan vuonna 2010 lapsen seksuaalisen hyvéksikéytén
tapauksissa 85 % uhreista oli ollut tyttoj& (Kainulainen, Honkatukia & Niemi 2011, 98).
Tama ei tarkoita sitg, etteivatko pojat joutuisi seksuaalisen vékivallan uhreiksi. Poikien
ja miesten kokema vakivalta on vaietumpaa kuin tyttjen ja naisten, joten miespuoliset

uhrit jaavét valitettavan usein kokemustensa kanssa yksin (Nettitukinainen i.a).

Tutkimuksen aidit olivat paéséantoisesti kouluikaisten lasten vanhempia. Kahdessatois-
ta perheessé lapset olivat alle 16-vuotiaita ja niista seitseméssa perheessa lapset olivat
alle 6-vuotiaita. Tama& mahdollisti sen, ettd tutkimuksella saatiin nimenomaan kou-
luikdisten ja alle kouluikéisten lapsiperheiden &itien kokemuksia siitd, miten seksuaali-
sen vakivallan kokemukset nédkyvéat vanhemmuudessa. Tall& on merkitysta erityisesti
neuvoloiden, varhaiskasvatuksen, nuorisotydn ja perhetyon ammattilaisille, jotka voivat
olla ratkaisevassa asemassa tilanteissa, joissa vaaditaan herkkyyttd kuulla ja rohkeutta
kysya seksuaalisen vakivallan olemassaolosta. Lapsia ja perheita lahella olevilta ammat-
tilaisilta vaaditaan uskallusta ndhda tdman ilmion olemassaolo (Sosiaali- ja terveysmi-
nisterio 2010, 37).
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Taman tutkimuksen ensimmaiselld tutkimuskysymykselld selvitettiin vanhempien sek-
suaalisen vakivallan kokemuksia sek& heidan suhdettaan vékivallan tekijaan. Tuloksista
ilmenee, ettd 10 vanhemmalla oli kaksi tai useampia seksuaalisen vékivallan kokemuk-
sia ja heisté nelja oli joutunut vuosia jatkuneen hyvaksikayton uhriksi. Kaiken kaikkiaan
vanhemmat nimesivat 24 yksittaista seksuaalisen vakivallan tekoa ja nelja vuosia jatku-
nutta seksuaalisen hyvéksikdyton kokemusta. Useimmin vanhemmat olivat joutuneet
raiskauksen tai seksuaalisen ahdistelun ja hairinnén uhreiksi. Insestin tai muun lapsen
seksuaalisen hyvaksikayton uhriksi oli joutunut puolet vanhemmista ja saman verran oli
joutunut seksuaalisen teon kohteeksi avuttomassa tilassa tai pakotetuksi seksuaaliseen
tekoon. Tdma on samansuuntaista kuin poliisin seksuaalirikostilastoissa, joissa yleisim-
pié seksuaalirikoksia ovat raiskaukset ja lapsen seksuaaliset hyvaksikaytot (Tilastokes-
kus 2012).

Tutkimustulokset osoittivat, ettda vanhemmilla oli kulunut ensimmaéisesta seksuaalisen
vakivallan kokemuksesta vuosia. Kymmenelld vanhemmalla ensimmaisestd uhrikoke-
muksesta oli yli 10 vuotta aikaa ja kolmella teosta oli alle vuosi aikaa. Tdma eroaa krii-
sipaivystykseen soittavien keskiarvosta, jonka mukaan yli 10 vuotta rikoksesta on
28 %:lla soittajista ja alle vuosi 42 %:lla soittajista (Raiskauskriisikeskus Tukinainen
2012a). Tutkimuksentulokset osoittivat kymmenen vanhemman joutuneen seksuaalisen
vakivallan uhriksi alle 17-vuotiaana ja heista nelja alle kouluikdisind. Td&mé& on saman-
suuntainen tulos, kuin Laihon (2006) tekemassa opinnaytetydssd, jossa 191 tutkimuk-
seen osallistuneesta, lapsuudessaan seksuaalista hyvéksikayttod kokeneesta aikuisesta,
87 % kertoi kokeneensa hyvéksikdyttod jo ennen teini-ik&é ja heista 60 % jo alle 9-
vuotiaana. (Laiho 2006, 35, 39.)

Seksuaalisen vékivallan kertaantuminen ndkyy niin tassé tutkimuksessa kuin aikaisem-
missakin tutkimuksissa. Alle 15-vuotiaana seksuaalista vakivaltaa kokeneista jopa 65 %
on joutunut uudelleen uhriksi (Brusila 2006, 337). Talle uhriutumisen kierteelle on ylei-
sesti olemassa monia selityksid, mutta tassa tutkimuksessa ei selvitetty, mik& on van-
hempien késitys asiasta. Varovaisena arviona voisi todeta, ettd uhriutumisen kierre on
sidoksissa siihen, ettd vanhemmat olivat joutuneet seksuaalisen vékivallan uhreiksi
usein hyvin nuorina. Kun seksuaalisuuden rajat on rikottu varhain, ei ole paassyt kehit-

tymaan tervettd suhdetta omaan seksuaalisuuteen ja arvokkuuteen ihmisend. Tapahtu-
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neesta johtuen ei osata tunnistaa ns. vaaran paikkoja ja suojella itsed huonolta kohtelul-
ta. (Raijas 2003, 41.)

Taman tutkimuksen tuloksista kay ilmi, ettd seksuaalisen vakivallan tekij& on usein uh-
rilleen tuttu henkild. Uhrien nimedmistd kahdestakymmenestd miespuolisesta tekijésta,
17 oli uhrilleen tuttuja ja 3 tuntemattomia. Tutkimukseen osallistuneet olivat joutuneet
useimmin jonkun lahipiirissaédn olevan mieshenkilon seksuaalisen vékivallan teon uh-
riksi. Puoliso, perheenjasen tai sukulainen oli tekijana 10:ss& seksuaalisen vékivallan
teossa. Samansuuntaista tulosta antaa Tukinaisen kriisipuhelimen tilasto, jonka mukaan
vain 10 %:ssa seksuaalisen vékivallan teoissa tekija oli taysin tuntematon ja puoliso,
perheenjésen tai sukulainen oli tekijanad 40 %:ssa teoista. (Raiskauskriisikeskus Tuki-
nainen 2012a.)

Tutkimuskysymykseen, jonka tarkoituksena oli selvittdd, minkalaisia seurauksia seksu-
aalisen véakivallan kokemuksesta oli vanhemmille aiheutunut, saatiin monipuolisesti
tietoa. Psyykkiset, fyysiset ja sosiaaliset seuraukset seksuaalisesta vékivallasta olivat
hyvin yhdenmukaisia aikaisempien tutkimuksien ja kdytannonkokemusten kanssa (mm.
Raijas 2003, Sanderson 2002, Laitinen 2004, Heikinheimo & Tasola 2004, Laiho 2006,
Véaanénen 2011). Psyykkisista seurauksista vanhemmat olivat yleisimmin kokeneet ah-
distusta ja masennusta. Keskittymiskyvyn puute, tunteiden latistuminen ja itsetunnon
aleneminen néhtiin osana masennuksen oireita. Hapeda ja syyllisyytta tapahtuneesta
koki suurin osa vanhemmista, mika onkin seksuaalisen véakivallan uhreille tyypillista.
Uhrikokemus oli tuonut usean vanhemman eldméén erilaisia pelkotiloja ja synnytyspe-
losta kertoi karsivansd muutama vanhemmista. Psyykkisend oireena seksuaalisesta va-
kivallasta seitseman vanhempaa koki syémishdirion, johon kaikki olivat sairastuneet

uhriutumisen jalkeen.

Seksuaalisen vakivallan uhrille ei ole lainkaan tavatonta, ettd vékivaltakokemukset elé-
vat omaa elamaansa uhrin kehossa, aiheuttaen kérsimysté ja fyysisen hallinnantunteen
heikkenemistd. Erilaiset somaattiset vaivat ja oireet, joille ei tunnu l8ytyvén laéketie-
teellistd selitysta, ovat tavallisia. (Vdananen 2011, 130.) Tdssé tutkimuksessa seksuaali-
sen vakivallan fyysisista seurauksista yleisimpia olivat unihéiriot, jotka esiintyivat nu-
kahtamisvaikeuksina, painajaisina ja unettomuutena. Vieraudentunne kehossa oli fyysi-

send seurauksena 12 vanhemmalla ja tuntui kehokosketuksen puutteellisuutena tai ulko-
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puolisuudentunteena. Kolmella vanhemmalla ei ollut lainkaan kosketusta kehoonsa.
Huomion arvoista on, ettd suurimmalla osalla vanhemmista seksuaalisen vékivallan
kokemuksesta on ajallisesti pitka aika. Silti erilaiset fyysiset oireet ndkyvat ja vaikutta-
vat eldmaén edelleen. Esimerkiksi erilaiset vanhempien kuvaamat, seksuaalisen vékival-

lan seurauksena tulleet, kiputilat olivat tulleet esiin vasta vuosien paasté tapahtuneesta.

Sosiaalisista seurauksista yleisimpina ilmi tulivat vaikeus luottaa ihmisiin, laheisyyden
pelko ja parisuhdevaikeudet. Suurin osa vanhemmista koki, ettd heidan on vaikea luot-
taa muihin ihmisiin. Useilla seksuaalisen vakivallan tekija oli ollut tuttu ja kayttanyt
hyvékseen valtaansa ja tuttuuttaan. L&heisyyden pelko sosiaalisena seurauksena liittyi
nimenomaan aikuistenvaliseen l&heisyyteen. L&heisyyden pelko parisuhteessa ja muut
parisuhdevaikeudet liittyivat usein vaikeuksiin seksuaalisuuden alueella. Seksuaalinen
kanssakayminen puolison kanssa oli vaikeaa ja johti riitoihin. Onkin tyypillista, ettd
naisilla, jotka ovat kokeneet seksuaalista vakivaltaa, on ongelmia seksuaalisuudessaan.
Usein koetaan, ettd uhrikokemukset ovat tuhonneet seksuaalisuuden, eiké tyydyttavaan
seksisuhteeseen ole mahdollisuutta. Seksuaalinen kanssakdyminen voi vieda uhrin ta-
kaisin tuskallisiin muistoihin ja kehon tuntemuksiin sekd johtaa esimerkiksi paniikki-
kohtauksiin. (V&&nanen 2011, 129.)

Tutkimuksessa seksuaalisen vakivallan sosiaalisena seurauksena esiin nousi myos itsel-
le vahingollisiin suhteisiin ajautuminen. Syyksi tdhan useat vanhemmat kertoivat, etté
eivét ole koskaan oppineet pitdm&&n puoliaan. He eivét ole tunteneet itsedén arvokkaak-
si, joten he eivét ole osanneet vaatia itselleen kunnollista kohtelua. Jotkut olivat pysy-
neet itselle vahingollisissa suhteissa, koska olivat niin tottuneita huonoon kohteluun,
etteivat nahneet siind mitadan vaaraa. Myos Heikinheimo & Tasola (2004, 23-24) toivat
esiin saman ilmion. Tydskennellessdén seksuaalisesti hyvaksikéytettyjen naisten kanssa,
he olivat huomanneet, ettd uhrien oli kokemuksiensa vuoksi vaikea pitda puoliaan, puo-

lustaa omia oikeuksiaan tai sanoa ei.

Tutkimuskysymykseen, jonka tarkoituksena oli selvittdd milla tavalla vanhemmat koki-
vat seksuaalisen vékivallan seurausten nédkyvan vanhemmuudessaan, saatiin monipuo-
lista tietoa. Tutkimuksessa kévi ilmi, ettd puolella dideistd raskaus ja synnytys olivat
nostaneet seksuaalisen vakivallan trauman pintaan. Seksuaalisen vékivallan trauma on

kehollinen ja raskaus seké& synnytys hyvin kehollisina kokemuksina aktivoivat trauman



65

aiheuttamat fyysiset oireet. Tdmé& voi joissakin tapauksissa johtaa siihen, ettd &iti pois
sulkee tiedostamattaan yhteyden lapsen kanssa. (Vaisanen 2001, 28, 36; Sanderson
2002, 45.) Pois sulkeminen saattaa estdd kiintymyssuhteen kehitykselle tarkedn vasta-
vuoroisuuden ja voi vaikeuttaa turvallisen kiintymyssuhteen syntymistd. (Punamaki
2011, 100).

Tassa tutkimuksessa erityisend seurauksena vanhemmuudessa nédkyi lasndolon puute.
Vanhemmat Kkertoivat seka psyykkisten, fyysisten ettd sosiaalisten seurausten nakyvén
vanhemmuudessaan eritavoilla lasndolon puutteena. Masentunut, itkuinen ja véasynyt
vanhempi ei jaksanut olla 1asn& lapselleen ja ahdistuneena oli vaikea vastata lapsen tar-
peisiin. Unihdirididen aiheuttaman vasymyksen vuoksi fyysinen toimintakyky laski ja
vanhempien oli vaikea leikkia tai touhuta lasten kanssa. Lisaksi kehon traumareaktioi-
den kuten vieraudentunteen kehossa ja erilaisten kiputilojen néhtiin heikentdvén kykya
olla 1&sna lapsilleen. Kun voimavarat menevét kehon tuntemusten tai fyysisten sarkyjen
kanssa pdrjaamiseen, eivat ne riitd vastamaan lapsen tarpeisiin. Seksuaalisen véakivalta-
kokemuksen takaumien noustessa pintaan vanhemman ahdistus saattoi menné niin hal-
litsemattomaksi, ettd han ei ollut enda tassa ajassa ja paikassa. Suokas-Cunliffe tuo ar-
tikkelissaan esille, ettd seksuaalisen vakivallan trauman kokeneet voivat péivittéisessa
elaméssa eldd néenndisesti erossa tapahtuneesta, mutta iltaisin ja 6isin trauman vaiku-
tukset tulevat ilmi. Traumatisoitunut vanhempi voi olla turvaton ja avuton kuin pieni
lapsi sek& psyykkisesti poissa tilanteesta, jossa lapsi tarvitsisi lasné olevan ja hoivaavan
vanhemman tukea.(Suokas-Cunliffe 2003, 112.)

Puutteellinen lasn&olo lapsen kanssa nékyi myds vanhempien kyvyssa vastata lapsen
tunteisiin. Yksi vanhemmista kertoi, ettd hanen oli vaikea tuntea ilon ja onnen tunteita,
jolloin myds lapsen iloon ja onneen oli vaikea vastata. Yhdelle vanhemmista vasymyk-
sen aiheuttama stressinsietokyvyn lasku aiheutti sen, ettei hdn kyennyt ottamaan lapsen
tunnetiloja vastaan, vaan antoi helposti periksi riitatilanteessa tai kayttaytyi niissa risti-
riitaisesti. Jotkut vanhemmat reagoivat lapsen tunnetiloihin liiankin vahvasti. He meni-
vat niin mukaan lapsen tunteisiin, ettd eivat kyenneet vanhemman vastuulliseen kaytok-
seen vaan taantuivat lapsen tasolle. Liika kiintyminen lapsiin ja eldaminen heidan kaut-
taan oli myo6s seurausta seksuaalisesta vakivallasta ja ilmeni lasten elaman liiallisena
kontrolloimisena ja lasten asettamisena jopa parisuhteen edelle. Myds Laitisen tutki-

muksessa kay ilmi joidenkin seksuaalisen hyvéksikayton uhrien vaikeus laittaa lasten
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tarpeet omien edelle. Lapsuudessa koettu vaaranlainen laheisyys voi johtaa ylivarovai-
suuteen omien lasten kanssa ja ndkyé rajojen asettamisen vaikeutena tai vaikeutena tun-
tea omia rajoja suhteessa lapsiinsa. (Laitinen 2004, 218.) Jotta vanhempi voi erottaa
omat tunteet lapsen tunteista, tulee hanelld olla hyva mentalisaatiokyky. Jos mentalisaa-
tiokyky on puutteellinen, vanhempi ei pysty ottamaan vastaan lapsen tunteita eikd ky-
kene erottamaan niitd omistaan eikd myoskaan tyostamaan niitd lapselle siedettavéksi
kokemukseksi. Mantalisaatiokyky on olennainen osa vanhemman ja lapsen valista vuo-
rovaikutusta ja mahdollistaa vanhemman toiminnan sensitiivisessé vuorovaikutuksessa
lapsen kanssa. Tamé auttaa turvallisen kiintymyssuhteen kehittymiseen lapsen ja van-
hemman vélille. (Pajulo & Pyykkdnen 2011, 73-74, 94.)

Lasndolon puutteeseen lasten kanssa vaikutti osalla vanhemmista fyysisen laheisyyden
pelko. Noin puolet vanhemmista oli sitd mieltd, ettd heidan oli vaikea koskea lastaan,
koska kosketus ei tuntunut heistd hyvéltd. Vanhemmat kokivat seksuaalisen vékivallan
seurauksena fyysisen laheisyyden vaikeana erilaisten pelkojen vuoksi. Pelko lapsen
alastomuutta ja sukupuolielimid kohtaan aiheutti vanhemmille vaikeuksia vaipanvaihto
ja pesutilanteissa. Osa vanhemmista kertoi pelk&&vansa, ettd satuttaa lasta seksuaalisesti
tuossa tilanteessa. Yksi vanhemmista koki nukkumisen lapsen vieressé vaikeana fyysi-
sen laheisyyden vuoksi. Joillakin vanhemmilla lapsen alastomuus nosti vanhan vékival-
tatrauman pintaan, jolloin vanhempi joutui vaarastd syysta elaméan kaiken kauheuden

uudelleen.

Seka Sanderson teoksessaan ettd Suokas-Cunliffe artikkelissaan tuovat esille saman-
suuntaista tietoa. Seksuaalista vakivaltaa kokeneet vanhemmat voivat kokea l&heisyytta
ja koskettelua vaativat, lapsen normaalia hoitoa koskevat, tehtdvat vaikeina. Myds hy-
van ja turvallisen ldheisyyden erottaminen hyvéksikéytostd voi olla haastavaa. Liséksi
vanhempi voi itse pelatd hyvéaksikayttavansa lasta seksuaalisesti joutuessaan koskemaan
lapsen sukupuolielimia esimerkiksi pesutilanteessa. Vanhempi voi reagoida tilanteeseen
vetdytymalla kontaktista lapseen. (Suokas-Cunliffe 2003, 117; Sanderson 2002, 45-46.)
Tallaisten pelkojen ja vetaytymisen syyna voi olla se, ettd vanhemman oma kiintymys-
suhde ei ole kehittynyt turvalliseksi vaan on esimerkiksi lapsuuden seksuaalisen véki-
vallan kokemuksen myoté kehittynyt etdistavéksi tai ristiriitaiseksi. Etaistavasti Kiinnit-
tynyt vanhempi on tunneilmaisultaan valtteleva ja hénen l&dsndolonsa ja saatavuutensa

on lapselle epédvarmaa. Ristiriitaisesti kiinnittynyt vanhempi toimii epdjohdonmukaisesti
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ja on lapselle vaikeasti ennakoitava. (Hautaméki 2005, 36-37; Pettersson 2003, 98-99.)
Turvallisen kiintymyssuhteen muodostuminen silloin, kun vanhempi kokee seksuaalisen

vakivallan kokemuksen seurauksena fyysisen ldheisyyden pelkoa, voi olla haastavaa.

Vanhemmat kokivat pelkoa siitd, ettd lapsi joutuu seksuaalisesti hyvaksikaytetyksi.
Kaksitoista vanhemmista koki, ettd mikali he eivat vahdi lapsiaan kokoajan, joku voi
hyvaksikayttada heitd. Pelko kasvoi erityisen suureksi silloin, kun lapsi oli l&hestymassa
sitd ikaa, jossa vanhempi oli joutunut seksuaalisen vékivallan uhriksi. Suojellakseen
lapsiaan joutumasta saman kokemuksen uhriksi osa vanhemmista oli tarkempia siita,
missa lapset liikkuvat ja keiden kanssa. Pelko vaikutti myos siihen, ett4 vanhempien oli
vaikea luottaa edes laheisiinsé siind méaarin, etta olisivat antaneet lapset heidén hoitoon-
sa. Jotkut suojelivat lapsiaan eivatka paastaneet heitd mielellddn yksin mihinkaan. Las-
ten suojelemisen tarve oli joillakin vanhemmista niin kova, ettd he kokivat vievansa
lapsiltaan liialla suojelulla oikeuden normaaliin lapsuuteen. My6s Sanderson (2002,
234) tuo teoksessaan esille, etté tallaisen ylihoivaavan ja ylisuojelevan kéytoksen riski-
na on, ettd se estda lapsen yksilditymisen tunnetta ja irrottautumista aidistd, mik& voi

estaa lapsen itsendistymisen.

Vanhempien kokemuksista kuvastui huoli siitd, kuinka ndma erilaiset seksuaalisen vé-
kivallan aiheuttamat seuraukset tulevat ndkymaan heidan lastensa eldmassé ja tulevai-
suudessa. Vanhemmat kokivat valtavaa syyllisyytta siitd, mitd ovat omilla oireillaan
lapsilleen aiheuttaneet. Vanhemmat kantoivat syyllisyyden taakkaa niista vaarista aitiy-
den ja perheen malleista, joita olivat omasta mielestdan lapsilleen antaneet, koska eivat
olleet hoitaneet itsedan aikaisemmin kuntoon. Osa koki syyllisyyden tuomaa ahdistusta
siitd, ettd oli siirtdnyt oman kokemuksen tuoman ahdistuksen lapsiinsa. Vanhemmilla
oli huoli esimerkiksi siitd, kuinka lapset oppivat oikeanlaista l&heisyyttd, jos eivét ole
normaalia l&heisyyttd omassa perheessaan nahneet. Yksi vanhemmista oli katkaissut
valit kaikkiin sukulaisiin ja koki huolta siitd, ettd oli vienyt lapsiltaan sukuyhteyden.
Toinen koki antaneensa lapsilleen huonon kuvan parisuhteesta ja pelkasi, ettd lapset
jatkavat tat& sukupolvien kierrettd valitsemalla saamansa mallin mukaisesti yht& huonot
puolisot. Vanhemmat toivat esiin huolensa sukupolvien kierteestda myos syomishairioi-
den yhteydessd. He pelkésivat siirtdvansa omalla sairaalla esimerkilladn syomishéirién
lapsilleen. Yksi vanhemmista kertoikin lapsillaan olevan, hdnen syémishairionsé seura-

uksena, epéterve tapa saada normaalia enemmaéan mielihyvad ruuasta. Kaiken kaikkiaan
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kymmenen vanhempaa kolmestatoista koki, ettd vanhemmuus on heille vaikeampaa

kuin niille vanhemmille, jotka eivét ole kokeneet seksuaalista vékivaltaa.

Taman tutkimuksen tuloksista kay ilmi, etta suurin osa seksuaalista vékivaltaa kokeneis-
ta vanhemmista tarvitsisi jossakin vaiheessa tukea vanhemmuudelleen. Puolet vanhem-
mista koki tarvitsevansa jonkin verran tukea vanhemmuudelleen ja yksi koki tarvitse-
vansa paljon tukea. Puolet eivat kokeneet tarvitsevansa tukea vanhemmuudelleen nyt,
mutta heistd kaksi kertoi, ettd olisi tarvinnut sitd aikaisemmin. Tutkimuksella saatiin
tietoa myos siitd, minkalaista tukea vanhemmat toivoivat vanhemmuudelleen Raiskaus-
kriisikeskus Tukinaisesta. Yleisimmin vanhemmat halusivat tietoa seksuaalisen vakival-
lan seurauksista ja etenkin seurauksista vanhemmuuteen. Tietoa haluttiin apua tarjoavis-
ta tahoista seka erilaisista tyokaluista ja menetelmistd, joita toipumisessa olisi mahdol-
lista kayttdd. Keskusteluapua, sanoja kokemuksille ja ymmaérrystd oireisiin haluttiin
kriisipuhelimesta, kriisityontekijoiden vastaanotoilta ja juristilta. Ainoastaan yksi van-
hempi oli kéayttanyt seksuaalisen vakivallan kokemuksesta toipumiseen vertaistukea.
Hénen lisékseen vertaisryhmaa sellaisille vanhemmille, joilla itsellddn on seksuaalisen
vakivallan kokemus, toivoi puolet vanhemmista. Tutkimustulosten perusteella voi tode-
ta, ettd Raiskauskriisikeskus Tukinainen vastaa seksuaalista vékivaltaa kokeneiden van-
hempien tuen tarpeeseen télld hetkelld hyvin. Sekd maksuttomat puhelinpaivystykset
(juristipéivystys ja Kriisipdivystys) ettd kriisityontekijoiden vastaanotot tarjoavat kes-
kusteluapua, tietoa ja neuvontaa seksuaalisen vékivallan asioissa. Erilaisissa rynmé&muo-
toisissa toiminnoissa hyddynnetddn vertaistukea ja niité jarjestetadn viikoittain kokoon-
tuvina Helsingissa ja Jyvaskylassa seké viikonloppuryhminé eri puolilla Suomea. (Rais-

kauskriisikeskus Tukinainen 2012a.)

Seksuaalisen vakivallan vaikutukset seuraavat ihmisen eldméssa vuosikymmenié ja pel-
kastaan hoitoon hakeutumisen rohkeuden kerdamiseen voi menna aikaa. On lohdutta-
vaa, ettd lapsuudessaan seksuaalista vakivaltaa kokeneiden vanhempien on mahdollista
saada korjaavia kokemuksia esimerkiksi myéhemmin eldmaéssa luotujen parisuhteiden
avulla. Nama voivat auttaa ja eheyttdd myds vanhemmuuden kokemusta ja antaa mah-
dollisuuden turvallisten kiintymyssuhteiden luomiseen, menneisyydesta huolimatta.
(Alatalja 2012, 160, 165.) Vanhempien kertomuksista nousi esiin monenlaisia selviyty-
miskeinoja, joita he olivat kédyttaneet seksuaalisesta vékivallasta toipumiseen. Kerto-

muksista ilmeni, ettd traumakokemukseen haetaan ja saadaan apua monelta taholta.
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Vanhemmat olivat saaneet apua erilaisista terapioista, sosiaali- ja terveydenhuollon
ammattilaisilta sek& ladkehoidosta. Perhe, puoliso ja ystavét olivat myos tarkeita tukijoi-
ta toipumisen tielld. Taméan tutkimuksen perusteella ei voida tehda johtopaatoksia siit,
minkalainen tuki- tai hoitomuoto olisi seksuaalisen vakivallan kokeneelle hyva tai huo-
no. Tutkimus kertoo ainoastaan sen, ettd tuen tarve on yksilollinen ja joku voi selviytyé
puolison tuella, kun toinen tarvitsee psykiatrista laitoshoitoa. Tutkimukseen osallistu-
neet vanhemmat olivat sellaisia, jotka olivat tunnistaneet seksuaalisen véakivallan koke-
muksen ja osasivat hakea apua Raiskauskriisikeskus Tukinaisen kriisipuhelimesta. Tuen
tarve ja selviytymiskeinot olisivat todennékdisesti erilaisia, jos olisi haastateltu sellaisia
vanhempia, jotka eivat ole seksuaalista vékivaltaa tunnistaneet tai eivéat ole hakeneet

apua.

Tutkimustulokset osoittivat, ettd seksuaalinen vékivalta vaikuttaa kokonaisvaltaisesti
ihmisen elamééan. Kokemus ei ole vain fyysinen tai vain psyykkinen, vaan kokonaisval-
tainen, vaikuttaen - ei pelkastaan uhrin itsensa elamééan - vaan laajasti myds hanen lahi-
piiriinsa. Seksuaalisen vékivallan tekija ei tee pahaa vain uhrilleen, vaan myés tdman
laheisille ja tuottaa seurauksia pitkalle heidan tulevaisuuteensa. Seksuaalinen vakivalta
voi pahimmillaan vaurioittaa uhrin ja hanen l&hipiirinsd edessa olevaa elaméa kokonais-
valtaisesti. Koska Suomessa ei ole tutkittu seksuaalisen vakivallan seurauksia vanhem-
muuteen, uskomme tutkimuksemme auttavan kehitettdessd Raiskauskriisikeskus Tuki-
naisen palveluita paremmin vanhemmuutta tukeviksi. Tarkoituksena on tuottaa seksuaa-
lisen vékivallan seurauksista vanhemmuuteen tiivistelmad, joka hyodyttédé asiakastydssé,

erityisesti vanhemmuuden seurausten sanoittamisessa.

9.2 Tutkimuksen luotettavuus

Hyvén tutkimuksen perusvaatimuksena on tutkimuksen patevyys eli validiteetti, joka
tarkoittaa kaytetyn tutkimusmenetelmén kykya mitata sitd, mité tutkimuksessa oli tar-
koitus mitata ja miten hyvin tutkimus kuvaa tutkittavaa ilmiotad (Vilkka 2005, 161;
Tuomi & Sarajérvi 2009, 130). Tassa tutkimuksessa perehdyttiin huolellisesti aihepiirin
teoriaan. Avasimme tutkimuksessa kaytetyt kasitteet mahdollisimman tarkasti ja suun-
nittelimme kéyttdimamme kyselylomakkeen huolellisesti. Kyselylomakkeen laadimme

itse, jotta pystyimme kysymaan juuri sellaisia kysymyksi&, joihin halusimme vastauk-
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sia. Kyselylomaketta tehdessamme peilasimme teoreettista viitekehystad kyselylomak-
keeseen, jotta kysymykset nousivat kasittelemdmme teorian pohjalta. Testasimme kyse-
lylomakkeen seka Tukinaisen henkilokunnalla ettd kahdella Tukinaisen asiakkaalla en-
nen sen kayttéonottoa. Talla saatiin nakyville sellaiset kohdat kyselylomakkeesta, joita
tarvitsi muuttaa. Nain voitiin varmistua kyselylomakkeen toimivuudesta. Testauksesta

saatuja vastauksia ei kaytetty osana varsinaista tutkimusta.

Tutkimuksen validiteettia lisasi se, ettd tutkimusmenetelmana kaytettiin puhelinhaastat-
telua, jolloin vastaaja pystyi pyytaméan tarkennuksia ja haastattelija pystyi tarkenta-
maan vastausta tarvittaessa. Talloin tulkinnanvaraa pystyttiin minimoimaan. Validiteet-
tia paransi kysymyksissd mukana ollut ”jokin muu, mika” vaihtoehto, johon vastaaja sai
nimetd todellisen vaihtoehdon, kun hénelle oikeaa vaihtoehtoa ei ollut valmiiksi annet-
tu. Vaittamét koskivat seksuaalisen vékivallan seurauksiin liittyvid myyttejd ja usko-
muksia, joita teoriatiedosta ja selviytymistarinoista nousi esiin ja joihin haluttiin vastaa-

jien mielipiteita.

Toinen hyvéan tutkimuksen perusvaatimus on luotettavuus eli reliabiliteetti. Tutkimuk-
sen luotettavuuden mittaamisella tarkoitetaan tulosten tarkkuutta ja toistettavuutta. Tut-
kimus ei saa siséltdd satunnaisvirheitd. (Vilkka 2005, 161; Tuomi & Sarajarvi 2009,
130.) Ennen varsinaista aineistonkeruuta teimme opinnéytetydsuunnitelman, jossa tar-
kastelimme tutkimusaiheen teoriaa useasta nakokulmasta ja pohdimme vaihtoehtoja.
Olemme pyrkineet erityiseen huolellisuuteen laatiessamme tutkimuksen teoreettista
viitekehystd, keratessimme aineistoa sekd analysoidessamme sitd. Kirjoittamisessa
olemme huomioineet tutkimuksen helppolukuisuuden, jotta lukijalle muodostuisi mah-
dollisimman selked kuva tutkittavasta aiheesta. Lisaksi olemme pyrkineet tuomaan koko
opinnaytetyoprosessin esille vaihe vaiheelta mahdollisimman tarkasti. Kyselylomake on
laadittu siten, ettd tutkimus on mahdollista toistaa samankaltaiselle kohderyhmélle riip-
pumatta tutkijasta. Tutkimuksen tulokset kuvaavat haastateltujen 13 didin kokemuksia
ja kasityksia seksuaalisen vakivallan seurauksista ja niiden vaikutuksista heidan van-
hemmuuteensa. Tuloksia ei voi yleistdd sopivaksi kaikkiin seksuaalista vékivaltaa ko-

keneisiin, vaan ne ovat viitteellisia.
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9.3 Tutkimuksen eettisyys

Eettinen sitoutuneisuus ohjaa hyvéa tutkimusta (Tuomi & Sarajarvi 2009, 127). Tutki-
mustoimintaan liittyvien eettisten ratkaisujen tavoitteena on ihmisten kunnioitus, tasa-
arvoinen vuorovaikutus seké oikeudenmukaisuuden korostaminen. Tutkimustyossa eet-
tisyys tarkoittaa sitd tapaa, milld tutkija suhtautuu tyohonsé, tydssa esiintyviin ongel-
miin ja henkil6ihin, joiden kanssa tutkimusta tehd&an. Eettisen kysymyksenasettelun
tulee ndkyé tutkijan opinndyteprosessin sisélld, koko tydskentelyn ajan, kaikissa vai-
heissa, koska tutkimustyoltd edellytetddn lapindkyvyyttad ja rehellisyyttd. (Diakonia-
ammattikorkea-koulu 2010, 11-12.)

Tutkimusaiheemme arkaluonteisuuden vuoksi kiinnitimme erityistd huomiota eettisyy-
teen. Asiakkaan soittaessa Raiskauskriisikeskus Tukinaisen kriisipuhelimeen, huomioi-
tiin ensisijaisesti hanen kriisiavun tarpeensa. Halukkuutta tutkimukseen osallistumiseen
tiedusteltiin vain siind tapauksessa, kun haastattelija/kriisityontekijé katsoi sen olevan
soittajan tilanteeseen nahden sopivaa. Esimerkiksi raiskauksen vuoksi akuutissa kriisis-
sé olevalta soittajalta halukkuutta osallistumiseen ei kysytty. Tutkimukseen osallistumi-
nen oli vapaaehtoista ja kunnioitimme myo6s niiden vanhempien paatostd, jotka eivat
halunneet osallistua tutkimukseen. Tiedotimme haastatteluun osallistujille tutkimuksesta
ja sen tarkoituksesta avoimesti ja yksityiskohtaisesti. Koska tutkimuksen aihe oli vaikea
eikd aiheesta puhuminen ollut vanhemmille helppoa, haastattelija antoi vanhemmille
mahdollisuuden esittdd kysymyksid haluamistaan asioista puhelinhaastattelun aikana.
Haastattelun lopuksi tiedusteltiin, minkalaisia tunteita ja ajatuksia haastattelu oli herét-
tanyt sek& tarjottiin mahdollisuus keskustella niista. Kaikille vanhemmille tarjottiin
mahdollisuutta soittaa kriisipuhelimeen uudestaan, mikali he kokisivat sen tarpeellisena.
Tutkimukseen osallistuneiden vanhempien henkil6tietoja, kuten nimid tai puhelinnume-
roita, ei kirjattu misséén vaiheessa tutkimuksen tekoa. Tutkimuksen tuloksia késiteltiin

siten, ettd osallistuneiden tunnistaminen on mahdotonta.

Tutkimustyon tulee noudattaa hyvaa tieteellistd k&ytantod, joka on eettisesti hyvétasoi-
sen tutkimuksen edellytys (Hirsjarvi ym. 2009, 23). Halusimme kehitt44d omaa osaamis-
tamme ja ammattitaitoamme, joten hankimme tutkimastamme aiheesta, seksuaalisesta
vakivallasta ja sen seurauksista, laajan ja kattavan ldhdeaineiston. Kayttdaméddmme mate-

riaaliin ja lahdeaineistoon suhtauduimme Kriittisesti ja tarkastimme lahteiden paikkansa
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pitdvyyden. Tiedonhankintaa tehdessamme k&ytimme toisten tekemid tutkimuksia ja
aineistoja lahteind oikeaoppisesti. Lahdeviitteet ja l&hteet merkitsimme tutkimusraport-

tiin asiallisesti ja Diakonia-ammattikorkeakoulun kirjallisentyon ohjeiden mukaisesti.

Tutkimusta tehdessimme olimme tiiviissa yhteydessa Raiskauskriisikeskus Tukinaisen
henkilokunnan kanssa. Tiedotimme opinndytetydmme etenemisestd ja pyysimme palau-
tetta tyostamme ja tydomme linjauksista, silld tutkimuksemme tulee heidan kéyttoonsa.
Aihe, seksuaalisen vakivallan seuraukset, on haastava ja osin raskaskin. Vanhempien
kertomukset olivat osin jarkyttavid ja nostivat monenlaisia tunteita pintaan. Saimme
Raiskauskriisikeskus Tukinaisen terapeuteilta tyonohjauksellista tukea koko opinnéyte-
ty® prosessin ajan. Kdvimme saannollisesti lapi tutkimukseen liittyvia asioita ja saimme
mahdollisuuden tuulettaa aihepiirin tuomaa ahdistusta. Koimme, ettd omasta jaksami-

sesta huolehtiminen oli osa opinnaytetyoprosessin eettisyytta.

9.4 Jatkotutkimusaiheet

Seksuaalisen vakivallan seurauksia vanhemmuuteen on tutkittu Suomessa vahan. Tama
tutkimus on omalta osaltaan lisddmassa tietoutta tésta arasta aiheesta. Tavoitteena on
ollut herattaa sosiaali- ja terveydenhuollon ammattilaiset nakeméaén ilmion olemassaolo.
Tiedon lisdédminen seksuaalisen vékivallan seurauksista olisi tarke&é sek& sosiaali- etta
terveydenhuollon ammattilaisten keskuudessa, koska seksuaalinen vékivalta aiheuttaa
monimuotoisia seurauksia, jotka vaikuttavat monella elaman osa-alueella ja limittyvat

toisiinsa.

Kaikilla tasoilla ammatillisessa koulutuksessa tulisi antaa tietoa ja valmiuksia nykyista
enemman kohdata seksuaalista vakivaltaa kokeneita. Puheeksi ottamisen kynnysta tulisi
pystyd madaltamaan ja rohkeutta puheeksiottoon tulisi lisatd. Sosiaali- ja terveyden-
huollon ihmisié& tulisi kouluttaa siten, ettd herkkyys kuulla seksuaalisen vékivallan uhrin
h&td paranisi. Tutkimukseen osallistuneet vanhemmat toivat esille sen, ettd olivat vih-
janneet kokemuksistaan useille ammattilaisille, mutta nd&ma eivét olleet pystyneet kuu-
lemaan heitd. Heidan avuntarpeeseensa ei ollut osattu vastata. Osa vanhemmista koki,

ettd vaikka héan oli sanonut seksuaalisen vékivallan kokemuksesta suoraan, kuulija si-
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vuutti asian silti. Tdmé toi vanhemmille hylkdamisen kokemuksen ja lisési heidén aja-

tustaan siitd, ettd asiasta ei ole soveliasta puhua.

Valitsemassamme aihepiirissé riittad paljon tutkittavaa. Toinen opinnaytetyontekijoista
tulee tulevaisuudessa tyoskentelem&an varhaiskasvatuksen parissa, ja tutkimuksen teko
on heréttdnyt monia kehittdmisajatuksia. Jotta voisimme tehdd ty6td perheiden eteen
mahdollisimman hyvin, olisi tarkeaa selvittdd, milla tavalla voisi parhaiten tukea van-
hemmuutta ja lapsen ikétasoista kehitystd silloin, kun vanhemmalla on seksuaalisen
vakivallan traumakokemus. Miten vanhemmat ja lapset tulisivat parhaiten autetuksi?
Tarke&a olisi myos selvittdd, miten seksuaalista vakivaltaa voitaisiin parhaiten ehkaista
ja mité keinoja siihen tarvitaan. Koska opinndytetydomme kohderyhmé oli suhteellisen
pieni, olisi mielenkiintoista saada laajempaa maéarallisté tietoa seksuaalisen vékivallan

seurauksista vanhemmuuteen.

Suomessa l&hes kaikki &idit kohdataan neuvolassa. Seksuaalisen vakivallan kokemus
vaikuttaa usein didin raskauden kokemiseen ja synnytykseen. Olisi tirkeda selvitta,
kuinka moni &itiysneuvolan asiakkaana olevista &ideista kantaa seksuaalisen vékivallan
taakkaa, joka on mahdollisesti aktivoitumassa alkaneen raskauden myotd. Mielenkiin-
toinen jatkotutkimushaaste olisi myds selvittdd, miten neuvoloissa parhaiten pystyttéi-
siin tunnistamaan ja tukemaan seksuaalista vakivaltaa kokenutta &itid. Tana paivana
myo0s isat ovat paljon 1&snd lapsen kasvatuksessa ja kantavat tasa-arvoisesti vastuuta
vanhemmuudesta. N&kisimme tarkedna tutkimuksen, joka kartoittaisi isien seksuaalisen

vakivallan kokemuksia seka niiden seurauksia heidan vanhemmuuteensa.

9.5 Ammatillinen kasvu opinnaytetyoprosessissa

Opinnaytetyoprosessi oli monivaiheinen ja haastava, mutta myos antoisa kokemus. Ko-
konaisuudessaan opinnaytetyon tekeminen oli toista vuotta kestavé prosessi, joka opetti
suunnitelmallisuutta ja sitoutumista yhteiseen tydskentelyyn. Seksuaalinen vékivalta oli
aihepiirind toiselle opinndytetyontekijoista entuudestaan tuttu ja toiselle aihealueena
uusi. Aihealueen luonteen vuoksi, teoriatietoon perehtyminen oli osittain rankka koke-

mus. Paritydskentelyn etuna oli se, ettd pystyimme hyodyntdmaén toisiamme aihealueen
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her&ttdmien tunteiden purkamisessa. Tyon eri vaiheissa eteen tulleiden tunteiden tyos-
tdminen kasvatti rohkeuttamme puhua vaikeista asioista ja tunteista. Yhdessa tyoskente-
lyn etuna oli sekin, ettd niind epétoivon hetkind, kun tuntui silta, ettd tyo ei etene, oli
toinen puskemassa uskoa tydn valmistumiseen. Lisaksi yhdessd tydskentely kasvatti
vuorovaikutustaitojamme ja yhteistyokykydmme. Kahden opinndytetyontekijan mielipi-
teiden yhteensovittaminen vaati toisinaan kompromisseja. Suurena tukena ammatillises-
sa kasvussa olivat myods yhteistyokumppanimme Raiskauskriisikeskus Tukinaisen hen-
kilokunta. He jaksoivat kdyda lapi ajatuksiamme ja tunteitamme seka antoivat arvokkai-

ta neuvoja ja tyokaluja tunteiden purkuun ja aiheesta irrottautumiseen.

Lastentarhanopettajan kelpoisuus edellyttadé laaja-alaista osaamista lapsen kokonaisval-
taisesta kehityksesta seka tietoa ja osaamista siitd, mitka eri kontekstit vaikuttavat per-
heessd ja lapsen elinympadristossd. Perehtyminen erilaisiin vanhemmuuteen liittyviin
teorioihin ja vanhemmuuteen vaikuttaviin tekijéihin on lisdnnyt asiantuntijuutta tyos-
kennelld vanhemmuutta tukevasti varhaiskasvatuksessa. Seksuaalisen vékivallan seura-
uksiin perehtyminen on lisénnyt tietoisuuttamme trauman merkityksesta ihmisen kehi-
tyskaaressa. Tamé edesauttaa kykydmme tunnistaa ja huomioida trauman oireet seka
lapsessa ettd vanhemmassa ja perheessd. Varhaiskasvatuksessa, kuten sosiaalialalla
yleensakin, kokonaisvaltaisen yhteistyon tekeminen perheiden kanssa on tarkeaa. Opin-
naytetyoprosessi on lisdnnyt ndkemysta ja tietoisuutta vanhempien kanssa tehtdvan yh-
teistyon sekd varhaisen puuttumisen tarkeydestd. Niin varhaiskasvatuksessa kuin muis-
sakin sosiaalialan toissa toimiessamme tulemme kohtaamaan Kipeité ja vaikeita aiheita.
Seksuaalisen vakivallan aihepiirin tunteminen antaa meille kykya tunnistaa vékivallan
olemassaolo sek& rohkeutta ja osaamista ottaa asia puheeksi. Opinnéytety6td tehdes-
sdmme tormasimme vanhempien kommentteihin “olisin kertonut, jos joku olisi kysy-
nyt”. Koemme, ett4d meistd on tdman opinndytetydprosessin aikana kasvanut sellaisia

ammattilaisia, jotka eivéat vaisté vaan uskaltavat kuulla ja kysya.

Tama opinndytetyd on laajentanut osaamistamme sekd antanut meille uusia tyokaluja ja
menetelmid seksuaalisen vakivallan ennaltaehkéisyyn. Olemme néhneet lasten ja nuor-
ten turvataitojen merkityksen ja ryhtyneet juurruttamaan turvataito-opetusta tyopaikoil-
lamme. Turvataitojen opetus lahtee liikkeelle itsetunnon kasvattamisesta ja siitd, etta
jokaisella on itseméardédmisoikeus, oikeus sanoa "EI” seké oikeus fyysiseen koskemat-

tomuuteen. Toimiessamme varhaiskasvatuksessa ja nuorisotydssé tehtdvanamme on
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luoda sellainen valittava ilmapiiri, jossa lapset ja nuoret uskaltavat puhua ja kysya vai-
keitakin asioita. OpinndytetyOprosessin aikana olemme saaneet kattavasti tietoa seksu-
aalisen vékivallan uhreille tarjottavista tukipalveluista ja tdiman tiedon avulla osaamme

ohjata asiakkaitamme oikeiden palveluiden piiriin.

Opinndytetyé on toiminut hyodyllisend oppimisprosessina tutkimuksen teon kannalta.
Molemmille tdmé& opinndytetyd oli ensimmainen tutkimuksellinen opinnéytetyd, joten
perehtyminen erilaisiin tutkimusmenetelmiin ja analyysitapoihin on laajentanut tutki-
muksellista osaamistamme. Tutkimusraportin kirjoittaminen oli mielenkiintoinen mat-
ka, jonka varrelle mahtui niin tuskan kuin onnenkin kyyneleitd. Koemme, etté tutki-
muskysymysten avulla saatiin vastauksia niihin kysymyksiin, joita lahdimme tutkimaan.
Vanhempien kertomukset antoivat kuitenkin myos sellaistakin tietoa, jota emme edes
tienneet etsivdmme. Heidadn kokemuksensa laajensivat ndkemystdmme seksuaalisen
vakivallan seurauksista ja erityisesti sen seurauksista vanhemmuuteen, enemman kuin
olimme etukéateen osanneet kuvitella. Opinnéytety6 oli prosessina opettavainen ja jan-
nittdva matka, koska koko ajan tuli eteen uusia asioita ja ratkottavia ongelmia. Olemme

sen myo0ta kehittyneet ammattilaisina enemman kuin uskalsimme toivoakaan.
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LIITE 1: Kyselylomake

RAISKAUSKRIISIKESKUS TUKINAINEN / KRIISIPUHELINPAIVYSTYS
KYSELY SEKSUAALISTA VAKIVALTAA KOKENEELLE VANHEMMALLE

Taustakysymykset soittajasta (kysymykset 1-4)

1. Sukupuoli 1) nainen 2) mies
2. Siviilisaaty 1) naimaton 3) avo- tai avioliitossa
2) leski 4) eronnut, asumuserossa
3. 1ka 1) 16-20 v 4) 41-50 v
2) 21-30v 5) 51-60 v
3)31-40v 6) 61 v tai enemmén
4. Lasten lukumaard ja iat: __ tyttod, iat poikaa, iat:

Soittajan seksuaalisen vékivallan kokemus (kysymykset 5-9)

5. Kuinka monta seksuaalisen vakivallan kokemusten sinulla on?
1) yksi 3) useita (kolme tai useampi)
2) kaksi 4) jatkuvaa (vuosia jatkunut)

6. Minkélaista seksuaalista vékivaltaa olet kokenut? (voi valita useamman vaihtoehdon,

teon jélkeen tekijd)
1) raiskaus,
2) raiskausyritys,
3) seksuaalinen hyvaksikayttd
(esim. unessa/avuttomassa tilassa),
4) seksuaalinen ahdistelu / hairinta,
5) pakottaminen seksuaaliseen tekoon,
6) insesti (perheen sisdinen hyvéksikéytto),
7) muu lapsen seksuaalinen hyvéksikéytto
(tekij& muu kuin perheenjésen),
8) jokin muu, mika

7. Oliko seksuaalisen vakivallan tekija
1) nainen 2) mies 3) molemmat

8. Oliko seksuaalisen vékivallan tekijé/tekijat (voi valita useamman vaihtoehdon)
1) seurustelukumppani
2) puoliso
3) ex-puoliso
4) vanhempi
5) muu perheenjésen, kuka
6) sukulainen, kuka
7) ystava
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8) ammattiauttaja tai viranomainen
(l4&kari, terapeutti, pappi, poliisi tms.)
9) tuntematon

10) joku muu, kuka

9. Kuinka kauan viimeisimmasta teosta/teoista on aikaa?

1) alle viikko 6) alle 5 vuotta

2) alle 2 viikkoa 7) alle 10 vuotta
3) alle 3 kk 8) yli 10 vuotta

4) alle 6 kk 9) yli 20 vuotta

5) alle vuosi 10) se on jatkuvaa

Seksuaalisen vakivallan seuraukset ja seuraukset vanhemmuuteen (kysymykset 10-12)

10. Oletko kokenut joitakin seuraavista seurauksena seksuaalisen vékivallan kokemuk-
sesta? (Kysy asiakkaalta jokainen annetuista vaihtoehdoista erikseen ja ympyrdi ne seuraukset,
joita asiakkaalla on ollut.)

1) fyysiset seuraukset 1) raskaus
2) keskenmeno
3) abortti
4) sukupuolitaudit
5) kiputilat
6) unihairiot
7) vieraudentunne kehossa
8) syomishairio,
mika
9) jokin muu,
mika

Milla tavalla fyysiset seuraukset ovat nakyneet vanhemmuudessasi?

2) psyykkiset seuraukset 1) haped
2) syyllisyys
3) ahdistus
4) keskittymiskyvynpuute
5) paniikkikohtaukset
6) synnytyspelko
7) muut pelkotilat,
minkalaiset
8) masennus
9) itsetuhokayttaytyminen
10) itsetunnon aleneminen
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11) tunteiden latistuminen
12) jokin muu,
mik&

Milla tavalla psyykkiset seuraukset ovat nakyneet vanhemmuudessasi?

3) sosiaaliset seuraukset

1) eristaytyneisyys

2) erilaisuudentunne

3) vaikeus luottaa ihmisiin

4) 1aheisyyden pelko

5) parisuhdevaikeudet

6) ihmissuhteiden valttdminen
7) itselle vahingollisiin suhteisiin
ajautuminen

8) paihteidenkayton
lisddntyminen

9) jokin muu,

mika

Milla tavalla sosiaaliset seuraukset ovat ndkyneet vanhemmuudessasi?

11. Milla muilla tavoin seksuaalisen vakivallan seuraukset ovat ndkyneet vanhemmuu-

dessasi?

12. Mita mieltd olet seuraavista vaittamista? (Ympyroi asiakkaan sopivaksi kokema
vaihtoehto. Ympyroi samaa mieltg, jos asiakas on jossakin vaiheessa ollut samaa mielta,

ei valttamatté ole sitd enda.)



Samaa | Eisamaa, eikd L
- R Eri mieltd
mieltd eri mielta
1) Synnytys nosti seksuaalisen vakival- 1 ) 3
lan kokemuksen muistot pintaan
2) Vanhemmuus on minulle vaikeampaa
kuin niille, jotka eivat ole kokeneet sek- 1 2 3
suaalista vakivaltaa
3) Fyysinen laheisyys lapsen kanssa 1 ) 3
pelottaa minua
4) Minun on oltava taydellinen van- 1 5 3
hempi
5) Lapsen sukupuolielimet aiheuttavat 1 ) 3
minussa pelon tunteita
6) Minun on vaikea koskea lastani, kos- 1 5 3
ka kosketus ei tunnu minusta hyvalta
7) Pelk&an, ettd minusta voi tulla hy- 1 ) 3
vaksikayttaja
8) Jos en vahdi lastani koko ajan, joku 1 ) 3
voi hyvéksikayttad hanta

Vanhempien tuentarve vanhemmuudelleen (kysymykset 13-14)

13. Koetko tarvitsevasi tukea vanhemmuudellesi?

1) tarvitsen paljon 2) tarvitsen jonkin verran

3) en koe tarvitsevani

14. Minkalaista tukea toivot vanhemmuudellesi Tukinaiselta?
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SEKSUAALISEN VAKIVALLAN SEURAUKSET VANHEMMUUTEEN

ALKUPERAINEN ILMAISU

ALALUOKKA

YLALUOKKA

PAALUOKKA

...nukahtamisvaikeuksina ja le-
vottomana unena.

Unettomuuttakin on ollut.

...uupunut valvomisista ja paina-
jaisista

...tulivat painajaiset ja pelot.

Stressinsietokyky laski unihéiri-
Oiden seurauksena.

Oli univaikeuksia ja painajaisia
(x4)

Olen nukkunut tosi huonosti

..ei sitten jaksa leikkid ja touhuta
lasten kanssa.

Olin tosi vasynyt, en jaksanut
olla l&sna lapsille.

Raskausaikana painajaiset lisaan-
tyivat....

Synnytys nosti kokemuksen taas
pintaan ja tuli uniin...

N&in painajaisia, ettd en pysty
imettdmaan..

Unihairiot

Fyysiset seu-
raukset

Minulla oli sairas suhde ruokaan,
oli ahmimishairio...

Kehon kuvani on ollut todella
sairas olin tunnesyoppo...

Syomishairio, bulimia tuli noin
vuosi raiskauksen jalkeen

Anoreksia oli oire raiskauksesta,
hoitamattomasta traumasta

Sairastin anoreksian (x2)

Syomishairiot

Psyykkiset
seuraukset

Minun on vaikea luottaa lapsiani
toisten hoitoon (x3)

Vetdytymisena ja tilanteesta vie-
rautumisena. ..

Vaikea luottaa ihmisiin (x5)

Kun ei luota ihmisiin, on vaikea
olla ihmisten kanssa.

Katkaisin valit kaikkiin sukulai-
siin..

Vaikeus luottaa
ihmisiin

Sosiaaliset
seuraukset

Seksuaalisen vakivallan seuraukset vanhemmuuteen
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