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TIIVISTELMA

Taman opinnaytetydn tavoitteena oli selvittaa aitiys- ja lastenneuvolan
terveydenhoitajien ja katildiden kokemuksia parisuhdevékivaltalomakkeen
kaytosta ja saada heilta kehittamisideoita lomakkeen kayttoon.
Tarkoituksena oli tuottaa tietoa, jonka perusteella
parisuhdevakivaltalomake tukisi entistd paremmin terveydenhoitajan ja
katilon tyota parisuhdevakivallan tunnistamiseksi ja puheeksiottamiseksi
seka saada tietoa esimiehille asioista, joihin terveydenhoitajat ja katilot
tarvitsisivat lisékoulutusta tai tukea parisuhdevakivaltalomakkeen
kaytossa.

Tutkimus toteutettiin laadullisen tutkimuksen keinoin. Kirjalliset
lomakehaastattelut |&hetettiin sahkdisesti suomalaisen keskisuuren
kaupungin aitiys- ja lastenneuvoloiden terveydenhoitajille ja katil6ille.
Lomakehaastattelussa kartoitettiin parisuhdevéakivaltalomakkeen
kayttokokemuksia, lisakoulutuksen ja lomakkeen sisallon
kehittamistarpeita. Haastattelulomakkeella etsittiin vastauksia
opinnaytetyon tutkimuskysymyksiin, jotka olivat: Millaiseksi aitiys- ja
lastenneuvolan terveydenhoitajat ja katilot kokevat
parisuhdevakivaltalomakkeen kayton? Millaisia kehittamisideoita aitiys- ja
lastenneuvolan terveydenhoitajilla ja katilGilla on
parisuhdevakivaltalomakkeesta?

Tutkimustulokset osoittivat terveydenhoitajien ja katildiden kokevan
parisuhdevakivaltalomakkeen kaytosta hyotyja ja haittoja. Hyotyina nahtiin
lomakkeen edut didin oma-aloitteiseen puheeksi ottoon ja joustavuus
terveydenhoitajan ja kétilon puheeksiottomenetelméné. Haittoina koettiin
erilaisten tekijoéiden merkitys lomakkeen antamisessa tai lomakkeen
hyddennettavyydessa omassa tyoskentelyssa. Tutkimustuloksista selvisi
terveydenhoitajien ja katildiden tarvitsevan parisuhdevékivallan
tunnistamiseen ja puheeksi ottoon saannoéllista lisdkoulutusta,
tydnohjausta ja tyoyhteison tukea. Jatkotutkimusaiheena voisi kehittaa
aitiys- ja lastenneuvolan henkildkunnalle oppaan parisuhdevéakivaltaa
kokevan hoitopolusta, tutkia lisdkoulutuksen merkitysta
parisuhdevakivallan tunnistamisessa ja puheeksi otossa seké kehittaa
parisuhdevakivaltalomakkeen sisaltoa asiakasystavallisemmaksi.
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ABSTRACT

The aim of this thesis was to find out maternity and child health clinic's
nurses and midwives’ experiences of the use of a domestic violence form
and get development ideas for using the form. The aim was to produce
information which would make the domestic violance form support even
better nurses and midwives’ work for recognising domestic violence and
talking about it as well as get information for superiors about things in
which nurses and midwifes would need further education and support the
use of the domestic violance form.

The research was carried out with the means of qualitative research.
Written form interviews were sent electronically to certain Finnish medium-
sized city maternity and child health clinic's nurses and midwives. The
research surveyed the use experiences of the domestic violance form and
development ideas for further education and the contents of the form. The
interview form was the way to search answers to the thesis' research
questions: How nurses and midwives or maternity and child health clinics
experience the use of the domestic violance form? What kind of
development ideas nurses and midwives have for the domestic violance
form?

The research results indicated that nurses and midwives’ experience both
benefits and disadvantages of the use of the domestic violance form. The
benefits of the form were that mothers were more spontaneously talkative
and there was flexibility when it came to the way to bring up the form. The
disadvantages were the importance of different factors when giving the
form and how useful the form was. The results indicated that nurses and
midwives needed further education, professional guidance and the support
of the work community when it comes to recognising domestic violence
and bringing it up when interacting with clients. Follow-up research could
be developing a guide for the maternity and child health clinic’s personnel
about the treatment path of a domestic violance victim, researching the
importance of further education when it comes to recognising domestic
violence and bringing it up in conversation or develop the content of the
domestic violence form more customer friendly.
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1 JOHDANTO

Parisuhdevakivallan ilmentymista ja yleisyytta parisuhteessa on tutkittu
kansainvalisesti paljon aikaisemmin kuin Suomessa. Ensimmaiset
suomalaiset parisuhdevakivaltatutkimukset, joissa kartoitettiin erityisesti
naisten kokemaa parisuhdevéakivaltaa, tehtiin 1997. Tutkimustulosten
seurauksena ymmarrettiin kuinka laajasta ja vakavasta aiheesta on kyse.
Parisuhdevakivallan uhrit ovat yleisemmin naisia. Naiset uhriutuvat
herkemmin kuin miehet ja siksi parisuhdevéakivallassa on useimmiten kyse
miehen tekemasta vakivallasta naista kohtaan. (Piispa & Heiskanen 2006,
1-2)

Kansallisen rikosuhritutkimuksen tuloksista kay ilmi, etta heikon
sosioekonomisen aseman omaavat, nuoret ikdryhmét ja naiset ovat
alttimpia kokemaan parisuhdevakivaltaa kuin vanhemmat ikaryhmaét ja
miehet. Tutkimustuloksista k&y myds ilmi, etteivat uhrit juurikaan ilmoita
tapauksista poliisille. Naiset kertoivat uhriutumisesta useimmiten
ystavilleen, miehet harvemmin kenellekaan. Tutkimuksesta selviaa
joitakin parisuhdevékivallalle altistavia tekijoita, kuten kumppanin
aggressiivinen humalatila, mustasukkaisuus, halu ndyryyttaa uhria ja
taloudelliset vaikeudet. Tutkimukseen osallistui 7 746 henkil6a, joista 5
307 oli parisuhteessa. Kyselytulokset kerattiin ndista parisuhteessa

olevista osallistujista. (Danielsson & Salmi 2013, 1 -7.)

Terveydenhuoltolaissa on méaaritetty kunnan olevan velvollinen
yllapitamaan ja tarjpamaan terveyspalveluita koko véaestdlle. Kunnan on
jarjestettava neuvolapalvelut alueensa raskaana oleville naisille, lasta
odottaville perheille seké alle oppivelvollisuusikaisten lapsille ja heidan
perheilleen. (Terveydenhuoltolaki 2010/1326, § 12 - 13, 8§ 15.) Parisuhde-
ja perhevakivallan uhrit eivat aktiivisesti hakeudu ulkopuolisen avun piiriin,
jolloin avun saaminen on kaytannéssa mahdotonta. Tasta syysta
terveydenhuollon ammattilaisten on puututtava omilla resursseillaan
vakivallan ennaltaehkaisyyn ja saatettava vakivaltaa kokeneet henkil6t

avun piiriin entista paremmin. (Danielsson & Salmi 2013, 1.)



Erilaisten tutkimusten myota Suomen terveydenhuoltopalvelut, erityisesti
aitiys- ja lastenneuvolat, ovat alkaneet saanndllisesti kartoittamaan naisiin
kohdistuvan parisuhdevékivallan olemassa oloa perheissa. Tutkimusten
perusteella raskaana olevat naiset ja vastasynnyttaneet aidit ovat
suurimmassa riskirynmassa joutua parisuhdevakivallan uhriksi. (Perttu
2011, 139 - 140.) Aitiys- ja lastenneuvolapalvelut tavoittavat liki kaikki
Suomessa laillisesti asuvat aidit ja lapset perheineen, joten naiden
neuvolapalveluiden on luonnollista kartoittaa parisuhdevéakivallan
olemassa oloa perheen terveyden ja hyvinvoinnin edistamiseksi.
(Hakulinen-Viitanen & Klemetti 2013, 223.)

Tassa opinnaytetydssa tutkitaan aitiys- ja lastenneuvoloiden
terveydenhoitajien ja katildiden kokemuksia parisuhdevéakivaltalomakkeen
kaytosta. Lisaksi opinnaytetydssa ollaan kiinnostuneita
parisuhdevakivaltalomakkeen sisallon kehittAmisesta.



2 PARISUHDEVAKIVALTA

Parisuhdevakivalta on vakava kansanterveydellinen ongelma Suomessa.
Parisuhdevakivallan seuraukset nakyvét kuntien kustannuksissa.
Esimerkiksi vuonna 2001 kuntatasolla vékivallan seuraukset olivat 1,2
miljoonaa euroa vuodessa, josta viidennes koostui terveydenhuollon
menoista, yli puolet sosiaalitoimesta ja noin neljannes oikeustoimesta.
Parisuhdevakivalta loukkaa ihmisoikeuksia, tasa-arvoa, terveytta ja
hyvinvointia seka vaeston turvallisuutta. (Sosiaali- ja terveysministerio
2008, 14.) Parisuhdevakivallan kohdistuessa raskaana olevaan tai jo
synnyttaneeseen Aitiin, ei puhuta vain kahden ihmisen valisesta
vakivallasta vaan silloin vékivalta koskettaa koko perhetta. (Perttu 2004,
11.)

Ensi- ja turvakotien liiton kehityspaallikké kuvaa antamassaan
haastattelussa tAmé&n paivan parisuhdevakivallan olevan erittain
monimuotoista. Han kuvaa vékivallan hiipivan parisuhteeseen pitkén ajan
kuluessa ja muuttuvan jokapaivaiseksi arjeksi. Tallaisessa tilanteessa
uhrin k&sitys normaalista parisuhteesta hamartyy ja parisuhdevakivalta

saattaa tuntua luonnolliselta osalta elamaéa. (lkonen 2014.)

Vuonna 2008 poliisin tietoon tulleista perhevakivallan uhreista 3800 oli
naisia ja 1200 miehid. Vuoden 2007 oikeustilastollisen vuosikirjan mukaan
poliisin tietoon tulleista parisuhdevékivaltatapauksista, jotka olivat
tapahtuneet saman ruokakunnan sisalla, 71 prosenttia oli kohdistunut yli
15 vuotta tayttaneisiin naisiin. (Hallituksen Esitys 78/2010, 3 - 9.)
Tilastokeskuksen tutkimuksen mukaan nuoriin 18 - 24 -vuotiaisiin naisiin
kohdistuu eniten parisuhdevékivaltaa, jopa 18 prosenttia. Vakivallan
seuraukset nakyivat useimmiten fyysisind vammoina, mutta my6s
psyykkisinéd ja emotionaalisina seurauksina esimerkiksi sosiaalisissa
suhteissa. (Perttu 2004, 13.) Heiskasen (2006, 20) mukaan yli 15 vuotta
tayttaneista naisista 43,5 prosenttia oli vahintaan kerran elamassaan
joutunut miehen vakivallan kohteeksi entisessa tai nykyisessa

parisuhteessaan.



2.1 Parisuhdevékivallan maarittely

Parisuhdevakivallan kasitteeseen vaikuttavat kulttuuriset, sosiaaliset ja
etniset tekijat. Jokaisen ihmisen oma arvomaailma ja kokemukset koetusta
seka kohdatusta vakivallasta muovaavat vakivallan ja parisuhdevéakivallan
kasitetta. (Nietola 2011, 11.) Parisuhdevékivaltaa on kaikki sellainen avo-
tai aviopuolison toiminta, teot ja tapahtumat, jotka uhri kokee loukkaavaksi,
vahingolliseksi tai turvallisuuttaan uhkaavaksi asiaksi. (Ojuri 2006, 17.)
Parisuhdevakivalta voi olla suoraa tai epasuoraa, tarkoituksellista puolison
tahdon, tarpeiden ja toiveiden hallintaa, itsemaaraamisoikeuden ja
omaisuuden loukkaamista sek& vahingoittamista. (Flinck 2006, 29.)

Parisuhdevakivallan katsotaan koostuvan puolisoiden keskenaisesta
vakivallasta. (Ojuri 2006, 16.) Talléin parisuhteessa olevalla parilla
tarkoitetaan seurustelukumppaneita, keskenaan avo- tai avioliitossa olevia
henkil6ita sukupuoleen katsomatta. Myos parisuhdevéakivallasta voidaan
puhua silloin, kun entinen puoliso on vakivallan toisena osapuolena.
(Lingvist 2009, 19.)

Lahisuhdevékivallasta puhutaan, kun vékivallan tekijana on nykyinen tai
entinen puoliso, perheenjasen tai muu uhrin l&heinen ihminen.
(Karhuvaara, Kaitue & Ruuhilahti 2013, 16; Syrjanen 2007, 12.)
Lahisuhdevékivaltaa voidaan tarkastella tasmallisemmin, jolloin vakivalta
rajataan perhe- ja parisuhdevékivallaksi. Perhevakivallasta puhuttaessa
viitataan perheen jasenen tekemaan vékivaltaan ja parisuhdevékivallassa
kyse on nykyisen tai entisen puolison tekemasta vakivallasta. (Siukola
2014, 10.) Nykyaan kaytetaan paljon rinnakkain kasitteita parisuhde-,
perhe- ja lahisuhdevakivalta, silla ne kattavat erilaiset vakivallan muodot
toisilleen laheisten ihmisten kesken ja ovat yleiskielisempia seka
sukupuolineutraalimpia kasitteitd kuin ennen kaytetyt. (Ojuri 2006, 16 -
17.)

Tassé opinnaytetyossa kaytetaan kasitettad parisuhdevakivalta, jolla

tarkoitetaan kahden parisuhteessa, avo- tai avioliitossa, olevan henkilon



valista vékivaltaa, joilla on yhteisia tai ennen nykyista parisuhdetta
syntyneita lapsia.

2.2 Parisuhdevékivallan luokittelu

Parisuhdevakivallan erityispiirteet luokitellaan tavallisesti neljaan luokkaan.
Puhutaan parisuhdeterrorista, tilannevakivallasta, vakivaltaisesta
vastarinnasta ja eron kynnistamasta vakivallasta. Nama piirteet omaavat
tietyntyyppisia vakivallan muotoja. (Siukola 2014, 15.) Parisuhdeterrori on
kokonaisvaltaista ja systemaattista vakivaltaa, uhrin kontrollointia ja
pelottelua, mutta ei kuitenkaan valttamatta fyysista vakivaltaa. Tata
vakivallan luokkaa pidetaan yleisimpana kasityksena vakivallan
erityispiirteista. Kuitenkin koettua ja tapahtuvaa vakivaltaa kuvastaa
yleisemmin tilannesidonnainen parisuhdevékivalta. Tassa vakivallan
luokassa parisuhteessa tapahtuva vakivalta on seurausta tilanteiden
konfliktoitumisesta. Tilannesidonnaiselle parisuhdevakivallalle tyypillista
on, ettei vihan ilmaisulle, turhautumiselle tai huomion saamiselle ole muuta
keinoa kuin fyysiset teot. (Hiltula & Matinlassi 2014, 8.) Vakivaltaisesta
vastarinnasta puhuttaessa, kyse on naisen tekemasta vékivallasta
miestdén kohtaan ikdan kuin kostaakseen tai antaakseen samalla mitalla
takaisin vakivaltaiselle miehelleen. Harvinaisin vékivallan
erityispiirreluokka on eron kaynnistama vakivalta. Tassa luokassa
vakivalta on seké& miehen etté naisen kokemaa ja tekemaa.
Samaanaikaan molemmat ovat toisiaan kohtaan kontrolloivia. Tilanteelle

ominaista ovat vainoamisen piirteet. (Jonhson & Kelly 2008.)



3 PARISUHDEVAKIVALLAN ILMENTYMINEN

Parisuhdevakivallalle tyypillistd on sen monimuotoisuus ja siksi
parisuhdevakivalta jaetaan moniin eri alakasitteisiin eli muotoihin.
Parisuhdevakivallan muodot voivat olla fyysista, psyykkistd, seksuaalista,
taloudellista tai sosiaalista vakivaltaa. (Eronen 2014, 9.)
Parisuhdevéakivallan muotoja esiintyy useimmiten samanaikaisesti, jolloin
vakivallan tekija kayttaa esimerkiksi fyysista ja psyykkista vékivaltaa
paallekain tai ennen fyysista vékivaltaa voi seurata jonkinasteista henkista
vakivaltaa, kuten jatkuvaa uhkailua, syyttelya tai nimittelya. Tallaisessa
tilanteessa uhrin on vaikea tunnistaa joutuneensa parisuhdevéakivallan
uhriksi ja hanen on vaikeampi hakea apua parisuhdevakivaltaongelmaan.
Tilanne voi johtaa parisuhdevakivallan normalisoitumiseen perheessa.
(Karhuvaara ym. 2013, 20 - 21.)

Parisuhdevékivalta on erityisen haavoittavaa uhria kohtaan, silla
parisuhdevakivalta tapahtuu intiimissé parisuhteessa sellaisen henkilon
toimesta, jolta uhri odottaa luottamusta, turvaa, huolenpitoa ja rakkautta.
Parisuhdevakivallalle tyypillista on kausiluonteisuus, jolloin suhteessa on
rauhallisia ja aktiivisempia kausia sykleittain. Eropaéatokseen liittyy aina
syyllisyyttd, hapeaa ja pelkoa eron seurauksista seka vakivallan uhasta.
Pelko on usein lamaannuttava voima, jonka vuoksi uhrin on vaikea

irtaantua suhteesta. (Terveyden- ja hyvinvoinnin laitos 2015a.)

3.1 Psyykkinen parisuhdevéakivalta

Psyykkinen eli henkinen vékivalta on uhrin aarimmaista kontrollointia ja
vallankayttoa. Psyykkinen vakivalta voi konkreettisesti iimeta esimerkiksi
uhkailuna, nimittelyna, syyttelyna, uhrin arkipaivaisten asioiden
rajoittamisena, sukulaisista ja ystavista tai muusta kodin ulkopuolisesta
elamasta eristamisend. Myos darimmainen mustasukkaisuus, valehtelu,
seuraaminen tai vahtiminen on psyykkista vékivaltaa. Psyykkiseksi
vakivallaksi maaritellaan jo pelkastdén vakivallan uhka. Psyykkiselle
vakivallalle tyypillistd on fyysisen vékivallan olemassaolo. (Eronen 2014,
10; Ojuri 2006, 17.)



3.2 Fyysinen parisuhdevéakivalta

Fyysinen véakivalta on kaikkea sitd miké vahingoittaa uhria fyysisesti
tai aiheuttaa ulospain nahtavia traumoja. Uhrissa olevat erilaiset
selittamattomat vammat, kuten haavat, palovammat, mustelmat ja
kuhmut voivat kertoa fyysisesté vékivallasta. Fyysista véakivaltaa voi
olla myos tavaroiden heittely uhria kohti, tukistaminen, lydminen,
potkiminen, pureminen, polttaminen ja kuristaminen. (Leppakoski,
Paavilainen & Astedt-Kurki 2009, 638; Syrjanen 2007, 14.)

3.3 Seksuaalinen vékivalta

Seksuaalinen vékivalta on moniulotteista ja siihen voidaan luokitella
kuuluvaksi kaikki sellaiset teot, puheet ja koskettelut, jotka
vahingoittavat tai ovat epamiellyttavia uhria kohtaan. Seksuaalinen
vakivalta on esimerkiksi uhrin pakottamista yhdyntaan, raiskaaminen
ja epasopiva koskettelu intiimialueelta. Seksuaalisesta vakivallasta
on kyse myds silloin kun, uhria psyykkisesti alistetaan esimerkiksi
huorittelemalla, vertailemalla muihin naisiin ja heidan
seksuaalisuuteensa tai uhrin seksuaalisuutta arvostellaan. (Ojuri
2004, 20; Syrjanen 2007, 15.)

3.4 Taloudellinen ja sosiaalinen vakivalta

Taloudellinen véakivalta on osakseen myds sosiaalista vakivaltaa, silla
taloudellinen vakivalta sisaltéa sosiaalisen vakivallan elementteja.
Taloudellista vékivaltaa ovat rahan kiristdminen ja taloudellinen
hyvaksikaytto tai rahan kayton kontrollointi. Taloudelliselle vakivallalle
tyypillistd on, ettei toinen osapuoli kanna vastuuta perheen yhteisesta
toimeentulosta. Sosiaalista vakivaltaa puolestaan on esimerkiksi naihin
tilanteisiin sidoksissa oleva naurunalaiseksi saatteleminen julkisilla
paikoilla, rahalla uhkailua tai pelottelua. (Eronen 2014, 10 - 11; Lydén
2009.)



4 PARISUHDEVAKIVALLAN VAIKUTUS VANHEMMUUTEEN JA
LAPSEN KASVUUN SEKA KEHITYKSEEN

Parisuhdevakivalta altistaa naisen erilaisille psyykkisille ja fyysisille
terveyden ongelmille. Naista yleisimmat ovat esimerkiksi masentuneisuus,
pelon tuntemukset, korostuneet hapeéan tai syyllisyyden tunteet, itsetunnon
lasku, syomis- ja unihairiot, mustelmat, naarmut, haavat, palovammat seké
seksuaaliset ongelmat. (Piispa 2006, 69; Leppakoski ym. 2009, 639.)
Parisuhdevékivalta saa aikaan uhrissa epéluottamusta itseaan ja muita
kohtaan. Lisaksi parisuhdevékivalta lamaannuttaa uhrin toimintakykya ja
irtaantumista vakivaltaisesta parisuhteesta. (Terveyden ja hyvinvoinnin
laitos 2013; Notko 2011, 86.)

Lapsen psyykkiseen ja fyysiseen kasvuun seka kehitykseen vaikuttaa
vanhempien kyky toimia vanhempana. Tutkimukset ovat todistaneet
hyvén, tasapainoisen ja toimivan vanhemmuuden auttavan lasta
kasvamaan ja kehittymaan tasapainoisesti. Vanhemmuuden tukeminen on
neuvoloiden tarkea tehtava. (Salo 2011, 16 - 17.) Tukemisessa keskeista
on auttaa vanhempaa vahvistamaan kiintymyssuhdetta lapseensa kaikin
mahdollisin keinoin esimerkiksi kannustamalla, kehumalla tai ohjaamalla
aitia olemaan lapsensa kanssa. Etenkin niiden vanhempien kohdalla, joilla
on vaikeuksia toimia vanhempana, neuvolan tulee tukea vanhempia
vanhemmuudessa, turvatakseen ndiltd osin tasapainoisen lapsuuden

kasvavalle ja kehittyvélle lapselle. (Korkalainen 2015.)

Parisuhdevakivaltaisessa parisuhteessa elavan aidin kyky toimia
vanhempana voi heiketa parisuhdevakivallan tai sen kokemuksen
seurauksena. Parisuhdevéakivalta aiheuttaa monenlaista avun tarvetta,
esimerkiksi emotionaalisen ja taloudellisen tuen seka turvallisen asumisen
tarvetta. Parisuhdevékivalta voi vaikuttaa aidin elamanhallintaan,
esimerkiksi kykyyn suoriutua arjesta. Aidin toiminta saattaa olla
epdjohdonmukaista ja hajanaista. Tyypillistd parisuhdevakivaltaa
kokeneelle aidille on lapsen suojeleminen liiottelevalla tavalla tai kovien ja

kohtuuttomien kasvatusvalineiden kayttd. Parisuhdevakivallan



seurauksena aiti saattaa masentua, jonka vuoksi aidin ja lapsen normaali

varhainen vuorovaikutus voi vaarantua. (Karhuvaara ym. 2013, 25.)

4.1 Varhaisen vuorovaikutuksen merkitys lapsen psyykkiseen kasvuun

Varhaisesta vuorovaikutuksesta puhuttaessa tarkoitetaan vanhemman ja
vauvan valistd sanatonta ja sanallista viestintd&a vauvan syntymasta 1-2
ik&vuoteen saakka. Varhaisen vuorovaikutuksen tavoitteena on, etta aidin
ja lapsen valille syntyy turvallinen kiintymyssuhde, jossa vauvan tarpeisiin
ja tunteisiin vastataan luotettavalla ja johdonmukaisella tavalla koko
ensimmaisen elinvuodenajan. (Pesonen 2010.) Kiintymyssuhde
muodostuu turvallisten vastavuoroisten ihmissuhdekokemusten kautta.
Kiintymyssuhteen avulla lapsi saa voimavaroja ja malleja, miten toimia
tulevaisuudessa omissa ihmissuhteissaan. Varhainen vuorovaikutus
vaikuttaa lapsen psyykkiseen kasvuun ja kehitykseen. (Korkalainen 2015.)
Vanhempien vastatessa vauvansa tarpeisiin johdonmukaisesti, vauva on
aktiivinen ottamaan kontaktia vanhempiinsa oman kehityksen mukaisesti.
Varhaisessa vuorovaikutuksessa lapsen neurobiologinen ja tunne-elaméa
kehittyy. (Hermanson 2012.) Mannerheimin Lastensuojeluliitto (2015)
korostaa lapsen kehityksessa lapsen tunnetta perusturvallisuudesta, jota

vanhemmat muovaavat omalla toiminnallaan lapsen kanssa.

Vauvaian ensimmaisten elinvuosien aikana aivojen kehittyminen ja
kasvaminen on kiihkeda. Vauva kehittyy vuorovaikutuksessa
vanhempaansa. Vauvaién toistuvat traumat tai puutteet varhaisessa
vuorovaikutuksessa voivat muuttaa aivojen rakennetta ja toimintaa.
Varhaiset negatiiviset tunnekokemukset saatelevéat ja ohjaavat myos
lapsen itsesaatelykyvyn kehittymista. Itsesaatelykyky tarkoittaa lapsen
kykya sédédellda omia tunteitaan ja kaytostaén ikatasoisesti. Emotionaalinen
turvallisuuden tunne on tarkein tekija, joka sdatelee lapsessa heraavia
tunteita ja reaktioita vanhempien valisissa konflikteissa. Tarkeaa on, etta
lapsi saa vauvaiassa kokemuksen turvallisesta ja vastavuoroisesta
varhaisesta vuorovaikutuksesta vanhempansa kanssa. (Salo 2011,18;

Hermanson 2012.) Parisuhdevakivallan seurauksena vanhemman kyky
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olla lapsen kanssa varhaisessa vuorovaikutuksessa voi vaarantua ja siten
parisuhdevakivalta vaikuttaa osaltaan myos lapsen hyvinvointiin.
(Karhuvaara ym. 2013, 24 - 26.)

4.2 Parisuhdevakivallan vaikutus lapsen hyvinvointiin.

Lapsen psyykkisen hyvinvoinnin kehitykseen vaikuttaa suuresti perheessa
vallitseva ilmapiiri. Lapsen hyvinvointi, turvallisuuden ja persoonallisuuden
synty alkaa kodista ja siella vallitsevista vuorovaikutussuhteista. (Salo
2011, 19 - 21.) Vékivallan kokemukset jo sikibkaudella voivat vaikuttaa
lapsen kehitykseen &idin stressihormonien kautta. (Kauppi 2013.) Hyvan ja
terveen itsetunnon kasvuun ja tunneilmaisun kehittymiseen lapsi tarvitsee
kiintedsti vanhempiaan. Vanhemmat viestivat lapselleen tunteiden erittelyn
ja nimeamisen kautta kokemuksen siita, etta on sallittua vapaasti ilmaista
itseaan ja tunteitaan ilman pelkoa hylatyksi tulemisesta tai vanhemman
suuttumuksesta. Vanhempi viestii lapselleen erilaisten tunteiden kuuluvan
normaaliin elamaan, kasvuun ja kehitykseen. Lapsi oppii tunteiden
nimeamisen ja erittelyn kautta tunteiden itsesaatelya. (Karukivi, Saarijarvi
& Toukola 2015, 1988 - 1992.)

Parisuhdevakivallan vaikutuksia lasten hyvinvointiin on tutkittu paljon
kansainvalisesti. Tiedetaan, etta parisuhdevékivallalla on moninaisia
terveydellisia vaikutuksia lapsen psyykkiseen ja fyysiseen kehitykseen.
Kansainvalisissa tutkimuksissa on osoitettu, ettd kotona tapahtuva, kuultu
tai nahty vanhempien vélinen parisuhdevakivalta altistaa lasta véakivallan
uhriksi joutumiselle, ongelmakéayttaytymiselle ja vakivaltaiseen tapaan
ratkaista asioita aikuisialla. (Piispa 2006, 76 - 77.) Jatkuva vanhempien
valinen riitely tai fyysinen vakivalta altistaa lapsen joutumista vanhempien
riitelyn valiseen konfliktitilanteeseen, joka traumatisoi lasta. Traumat voivat
mydhemmin ndkya myds esimerkiksi lapsen erilaisina
kayttaytymishairidina, paihteiden haitallisena kayttoéna, itsekontrollinen
puuttumisena tai muina sosiaalisina heikkouksina. (Salo 2011, 26 - 27.)
Pitkaaikainen varhainen traumatisoituminen voi johtaa vaikeimmissa

tapauksissa dissosiaatiohairidille. Dissosiaatiohdirié ilmenee usein
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monenlaisin somaattisin oirein, joihin ei I6ydy ladketieteellista selitysta tai
psyykkisin oirein esimerkiksi ddnten kuulemisena. (Suokas-Cunliffe & van
der Hart 2006, 2001 - 2002.)

Lasten ongelmakayttaytyminen jaetaan psyykkisiin ja fyysisiin muotoihin.
Psyykkisid ongelmakayttaytymisen muotoja voivat olla vetaytyminen,
syrjaytyneisyys, estyneisyys, ahdistuneisuus ja pelokkuus. Fyysisia
ongelmakayttaytymisen merkkeja voivat olla itsehallintataitojen heikkous
tai sen puuttuminen, toisiin kohdistuva viha, aggressio tai muut negatiiviset
tunteet. Tutkimuksissa on havaittu, etta lapsuudessa koettu tai nahty
vakivalta vaikuttaa lapsen kayttaytymismalleihin myohemmalla ialla. (Salo
2011, 16 - 17. 26.) Usein tytdt hyvaksyvat omassa parisuhteessaan
poikaystavansa vakivaltaisen kayttaytymisen. Pojat oppivat vakivaltaisen
kayttaytymisen ongelmanratkaisutilanteissa. Tutkimukset antavat viitteita
my0s siitd, etté perhevakivalta ja sen salliminen parisuhteessa, siirtyisivat
sukupolvelta toiselle herkemmin, jos asiaan ei puututa tai vakivallan
annetaan jatkua. (Piispa 2006, 76 - 77; Karhuvaara ym. 2013, 24 - 25.)

Parisuhdevakivallan nakeminen tai kuuleminen on lapsen henkista
vakivaltaa ja se vaikuttaa lapseen hyvin samalla tavalla kuin lapsen
kokema fyysinen vékivalta. (Mannerheimin Lastensuojeluliitto 2016.)
Vakivallan sivusta seuraaminen aiheuttaa lapselle pelkoa, hAmmennystéa
ja ahdistusta. Usein lapset pelkdavat itse joutuvansa vakivallan kohteeksi.
Lapsi ahdistuu, voi kokea syyllisyytta ja lojaliteettiristiritaa vanhempiaan
kohtaan siita, ettei han pysty suojelemaan uhriksi joutunutta
vanhempaansa. (Karhuvaara ym. 2013, 23 — 24.) Parisuhdevakivallan
tekijasta usein syntyy lapselle pelon kohde. Parisuhdevakivallan ollessa
jatkuvasti lasna, jo alle puolivuotias lapsi osaa yllapitaa ja saadella
kaytostaan sekd mielentilaansa vanhempien tunteiden mukaisesti

ollakseen vanhemmalleen mieleen. (Kauppi 2013.)
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5 AITIYS- JA LASTENNEUVOLASEURANNAT LAPSEN NORMAALIN
KASVUN JA KEHITYKSEN TUKENA

Lapsen normaalin kasvun ja kehityksen tukena ovat aitiys- ja
lastenneuvolan terveystarkastukset, jotka toteuttaa terveydenhoitaja ja
katilo yhdessa laakarin kanssa. (Sosiaali- ja terveysministerio 2009, 27.
30.) Terveystarkastusten tavoitteena on maaraaikaisesti seurata lasten
psyykkista ja fyysista kasvua, edistéda perheen ja lapsen terveytta,
ennaltaehkaista sairauksia, ennaltaehkaista tapaturmia ja tukea perheen
kokonaisvaltaista hyvinvointia. Aitiys- ja lastenneuvolapalveluiden
tehtavana lapsen kehityksen ja kasvun tukemisen lisdksi on esimerkiksi
vanhemmuuden tukeminen, selvittaa ja tukea perhe- ja ihmissuhteita,
riskiraskauksien lIdytaminen, hoitoon ohjaus ja yhteistyd muiden
hoitotahojen, kuten paivakodin kanssa. (Perttu 2004, 46.) Maaraaikainen
terveystarkastus on vain terveydenhoitajan suorittama lapsen kehityksen
ja kasvun tutkimus, laajoissa terveystarkastuksissa terveydenhoitajan
lisaksi laakari tutkii lapsen neurobiologisen ja fyysisen kehityksen. Lapsen
ensimmaisen 1,5 elinvuoden aikana méaardaikaisia ja laajoja
terveystarkastuksia on enemman, silla naina ikakausina lapsen kehitys on
kiihkeinta. (Maki 2011,13.)

Terveydenhuollon ammattilaisten on oltava valmiita ottamaan
parisuhdevakivalta puheeksi aitiys- ja lastenneuvolan asiakkaiden kanssa
ja heilla on oltava riittavat tieto- ja taitovalmiudet asian puheeksi
ottamiseen. Parisuhdevakivallan uhrit vaikenevat herkasti eivatka itse tuo
asiaa puheeksi vastaanottokaynneilla. (Sosiaali- ja terveysministerié 2004,
239.)

5.1 Parisuhdevakivallan tunnistaminen

Parisuhdevakivallan tunnistaminen varhaisessa vaiheessa ei ole helppoa,
silla parisuhdevakivallan moninaisuuden liséksi siihen liittyy uhrin pelon,
hapeéan ja syyllisyyden tunteita. (Kaselitz & Perttu 2006, 10.)
Parisuhdevakivalta alkaa usein salakavalasti. Vakivalta limittaytyy osaksi

arkea ja uhrin on vaikea tunnistaa vékivaltaa normaalista arjesta. Tallgin
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parisuhdevakivallasta kertominen voi entisestadn hankaloitua, kun uhri ei
itsek&én tiedosta vakivaltaa ongelmaksi. Puhutaan vékivallan kierteesta,
joka noudattaa usein samanlaisena toistuvaa kaavaa tiettyine piirteineen.
Kierteen alkaessa ja edetessa nainen pyrkii tiedostaen seka
tiedostamattaan muokkaamaan kayttaytymistaan miehensa mielialojen
mukaan valttaakseen erimielisyyksien ja konfliktitilanteiden syntya.
Vakivallan kierteelle ominaista on, etta tekija pyytaa uhriltaan toistuvasti
anteeksi vannoen, ettei teko enda koskaan uusiudu. (Karhuvaara ym.
2013, 12.16 - 17. 20 - 21.) Parisuhdevakivallan tunnistaminen
varhaisessa vaiheessa vaatii terveydenhoitajalta ja katilolta intuitiivisuutta,
tyokokemusta, rohkeutta ja asiantuntijuutta tunnistaa ja ottaa vakivalta
puheeksi. Luottamuksellisella vuorovaikutussuhteella ja omalla
asiantuntijuudellaan, terveydenhoitaja ja katilo tekevéat
parisuhdevéakivallasta kysymisen ja siitéd puhumisen luonnolliseksi ja
auttavat uhria kertomaan parisuhteen vaikeistakin asioista. (Honkanen
2008, 186 - 189. 210; Huisko 2014, 11 — 12; Perttu 2004, 50.)

Vakivallan olemassa oloa parisuhteessa voidaan kartoittaa kysymalla
parisuhteen riitelytaidoista ja -tilanteista. Olennaista on selvittda, miten ja
milla tavoin parisuhteessa riidellaan ja ratkaistaan riitoja. Tutkimusten
mukaan riitelytilanteissa miehet saattavat herkemmin nimitella puolisoaan
ja kayttaytya vakivaltaisesti lyomalla, huitaisemalla tai tondisemalla naista.
Riidoissa ja erimielisyystilanteissa myos tavaroiden heittely tai

omaisuuden rikkominen on yleista. (Perttu 2004, 49 - 50.)

Vakivaltaisissa suhteissa on yleistd miehen kontrolloiva kayttaytyminen
naista kohtaan. Tutkimusten mukaan 77 % naisista, jotka olivat kokeneet
vakivaltaa parisuhteessaan, olivat myds kokeneet kontrolloivaa
kayttaytymistéa miehensa taholta. Kontrolloivasta kayttaytymisestéa voi
kertoa esimerkiksi liiallinen mustasukkaisuus, naisen sosiaalisten
suhteiden ja liikkumisen rajoittaminen, syyttdminen, noyryyttaminen,
rahankayton kontrolloiminen ja paatantavallan huomiotta jattaminen
perheen asioissa. Kontrolloivassa kayttaytymisessa on usein kyse
henkisesta vékivallasta naista kohtaan. Henkinen vakivalta voi muuttua

pitkdan jatkuessaan fyysiseksi vakivallaksi. (S6derholm 2006.)
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Fyysisesta parisuhdevékivallasta kertovia piirteita ovat fyysiset vammat,
kuten ruhjeet, mustelmat, haavat ja palovammat. Usein vammat ovat
selittamattomia tai selitykset voivat tuntua uskomattomilta. Vammat voivat
toistua tai niitd on vaikeasti havaittavissa paikoissa, kuten késissa,
vatsassa tai selassa. (Karhuvaara ym. 2013, 18 - 19.) Fyysisen vékivallan
seurauksena oireet voivat ilmeta somaattisina tai psykosomaattisina
vaivoina, kuten vatsakipuna, unettomuutena tai masentuneisuutena.
Fyysisesta vakivallasta kertovia piirteita usein puoliso selittaa
parisuhdeongelmilla, humalalla tai stressilla. Fyysiseen vakivaltaan liittyy
usein myos seksuaalista vakivaltaa, joka voi ilmentya painostamisena tai
pakottamisena seksuaalisiin tekoihin, kuten yhdyntaan jopa lasten
nahden. Seksuaalisen vékivallan seurauksena raskaus voi olla ei toivottu,
naisella on sukupuolitauteja tai gynekologisia vammoja. (Séderholm 2006;
Kaselitz & Perttu 2006, 10 — 11.)

Muita yleisia parisuhdevakivallasta kertovia piirteita voivat olla esimerkiksi
raskaana olevan hakeutuminen &itiysneuvolaan tavallista
myohaisemmassa vaiheessa, raskaana oleva tai aiti kayttaytyy hataisesti
tai kiireisesti vastaanotolla, unohtaa ja peruu varaamiaan aikoja, raskaana
olevan tai aidin kaytés muuttuu huomattavasti miehensa lasna ollessa tai
mies kayttaytyy vastaanotolla ylihuolehtivasti, aliarvioivasti, artyneesti,
suhtautuu tai kayttaytyy karsimattémasti raskaana olevaa, aitia ja lapsia
kohtaan. Liséksi mies voi olla tiiviisti mukana vastaanotolla eika halua
jattaa raskaana olevaa tai aitia hetkiksikaan kaksin
terveydenhoitajan/katilon kanssa. Parisuhdevékivaltaa kokevan raskaana
olevan tai aidin paihteiden kaytto voi olla lisaantynyt. (Kaselitz & Perttu
2006, 10.)

5.2 Parisuhdevakivallan puheeksiotto

Aitiys- ja lastenneuvolatoiminta on keskeisessd asemassa
parisuhdevakivallan tunnistamisessa ja varhaisessa puuttumisessa.
Parisuhdevakivallasta tulee kysya jarjestelmallisesti jokaiselta aitiys- ja
lastenneuvolan asiakkaalta. (Valtioneuvoston asetus 338/2011, § 14;
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Hakulinen-Viitanen & Klemetti 2013, 221 - 222.) Vakivaltaan puuttuminen
edellyttaa neuvoloiden henkilokunnalta ymmarrysta parisuhdevéakivallan
vaikutuksista ja seurauksista raskaana olevan, synnyttdneen aidin ja
lapsen hyvinvointiin seka terveyteen. (Huisko 2014, 12 - 13.)
Vakivaltakierteen katkaisemiseksi terveydenhoitoalan ammattilaisen on
saanndllisesti kartoitettava parisuhdevékivallan olemassa oloa
parisuhteessa. Tarkeaa on ennalta ehkaista, tunnistaa ja puuttua
parisuhdevakivaltaan. (Terveyden- ja hyvinvoinninlaitos 2015b.)
Neuvolatoiminta tavoittaa lahes jokaisen raskaana olevan naisen ja pienen
lapsen &idin, siksi neuvolassa on luonnollista ottaa puheeksi
parisuhdevakivalta. Parisuhdevékivallan ennaltaehkéisyssa on tarkeaa
antaa raskaana olevalle ja aidille tietoa vakivallan muodoista,
taipumuksesta muuttua vaarallisemmaksi ja sen vaikutuksista
hyvinvointiin. (Perttu 2004, 46 - 48.)

Parisuhdevakivallan puheeksioton viranomaisohjeissa korostetaan uhrin ja
lasten turvallisuuden liséksi potilaan oikeuksia ja oikeusturvan
huomioimista. Parisuhdevakivallan puheeksiottoa ohjaa, erilaisten
saadosten ja lakien lisaksi, terveydenhoitajien ammattietiikka.
Terveydenhuollon ammattihenkil6illa on eettisten ohjeiden mukaisesti
velvollisuus toimia asiakkaan parhaaksi. (Brusila 2008, 52 - 53;
Sairaanhoitajaliitto 2016.)

Parisuhdevakivallan puheeksiottaminen vaatii terveydenhoitajalta
luottamuksellista suhdetta asiakkaaseensa. Luottamukselliseen
vastavuoroiseen asiakassuhteeseen tarvitaan neuvolan henkilékunnalta
avoimuutta, yksil6llisyyttd, myonteisyyttd ja varmuutta. Luottamuksen
syntyyn vaikuttaa asiakkuussuhteen kesto. Asiakkaan on koettava
tulevansa kuulluksi ja ymmarretyksi. Dialogi terveydenhoitajan ja
asiakkaan valilla tulee olla vastavuoroista ja tasa-arvoista myonteisten
kokemusten syntymiseksi. Terveydenhoitajan/katilon tulee vastata
asiakkaan tarpeisiin asiakkaan omia voimavaroja kuunnellen. Kuulluksi ja
ymmarretyksi tuleminen takaavat luottamuksellinen vuorovaikutussuhteen
synnyn ja paremman yhteistydn syntymisen neuvolaan. (Vaittinen 2011,
13-15)
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Aitiys- ja lastenneuvoloilla on nykypaivana suuri merkitys asenne-
kasvattajina. Neuvolatydssa on tarke&a vaikuttaa vakivaltaan liittyviin
asenteisiin; tiedottaa raskaana olevaa ja aitia siita, ettei vakivalta ole
koskaan hyvaksyttavaa. Vakivalta on ihmisoikeuksien ja kansalaisten
oikeusturvan loukkaus ja rikos. Henkilokunnan asenteilla voidaan
madaltaa uhrien kynnysta hakea apua tai ottaa asiaa itse puheeksi
neuvolaseurantakaynneilla. (Perttu 2004, 40. 47. 50 — 51.) Usein
parisuhdevéakivaltaa kokeneiden naisten on vaikea tuoda asiaa julki, jolloin
asiasta suoraan ja avoimesti kysyminen helpottaa uhrin tilaa lahtea
puhumaan vakivallan kokemuksestaan. Avoin kysyminen osoittaa
asiakkaalle, etta vakivallasta puhuminen on sallittua. Terveydenhoitajan ja
katilon on myds hyva kertoa asiakkaalle, mika sai hanet epaileméaan
parisuhdevéakivaltaa ja murtaa vanhoja uskomuksia, tabuja, vakivallasta.
Epailyjen heratessa uhrille on hyva kertoa, ettei teolle ole mitdan
hyvaksyttavaa syyta. Usein naiset alkavat liséksi etsia itsestaan
mahdollisia parisuhdevakivaltaan johtaneita syitd. Parisuhdevakivallan
puheeksiotossa keskeista on myos, ettéd asiaan voi aina palata seuraavilla
neuvolakaynneilla, jos esimerkiksi henkilokunnalla heraa huoli, mutta

asiakas kertoo kaiken olevan hyvin. (Siukola 2014, 42 - 45.)

Parisuhdevakivaltakokemusten puheeksioton tyokaluna aitiys- ja
lastenneuvolassa kaytetdan parisuhdevékivaltalomaketta (Liite 2).
Parisuhdevéakivallan puheeksiottamisessa ditiys- ja lastenneuvolan
tyontekijan pitda olla varma, ettei aidin tai lapsen hyvinvointi vaarannu.
Tasta syysta lomakkeen kysymyksiin vastaa aitiys- ja lastenneuvolassa aiti
ilman isan tai muun ulkopuolisen henkilon lasnéoloa. (Siukola 2014, 42 -
43.) Tutkimusten mukaan aidit vaikenevat tai eivat kerro koko totuutta
vakivallan olemassa olosta, jos isd tai muu ulkopuolinen henkilé on lasna
vastaanotolla. I1sén lasné olo voi vaarantaa aidin uudelleen véakivallalle tai
sen uhalle. (Perttu 2004, 43. 51. 53 - 55.) Tutkimusten mukaan
parisuhdevakivaltaa tapahtuu eniten lapsen odotusaikana seka lapsen
syntyman jalkeen ennen lapsen yhden vuoden ikda. (Hakulinen-Viitanen &
Klemetti 2013, 220 - 224.) Lomake taytetdan kaksi kertaa, ensimmaisen

kerran raskauden ensimmaisen kolmanneksen aikana viimeistaan
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raskausviikoilla 22 - 24 ja toisen kerran synnytyksen jalkeen ennen kuin
lapsi on puolivuotias, usein viimeistaan kuudennen kuukauden
lastenneuvolakaynnilla. (Perttu 2015.) Parisuhdevakivallan puheeksiottoa
helpottavat myos terveydenhoitajien ja katildiden omat henkilokohtaiset
valmiudet, tybkokemus ja asenteet vakivaltakohtaan. Tarjolla on
esimerkiksi lisdkoulutusta parisuhdevékivallan varhaiseen tunnistamiseen

ja ennaltaehkaisyyn. (Perttu 2011, 140.)
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6 OPINNAYTETYON TARKOITUS, TAVOITE JA
TUTKIMUSKYSYMYKSET

Opinnaytetyon ensisijaisena kohderyhmana ovat terveydenhoitajat ja
katilot, jotka tydskentelevat aitiys- tai lastenneuvolassa ja kayttavat
tydssaan parisuhdevékivaltalomaketta. Toissijaisena kohderyhmana ovat
hoitotydn opiskelijat, jotka tulevaan ammattiin opiskellessaan voivat hyotya

tasta opinnaytetyosta.

Opinnaytetyon tarkoituksena on kerata tietoa terveydenhoitajien ja
katiloiden kokemuksista parisuhdevékivaltalomakkeen kaytosta.
Tarkoituksena on saada tietoa heidan esimiehilleen sellaisista asioista,
joihin terveydenhoitajat ja katil6t tarvitsisivat mahdollista lisdkoulutusta tai
tukea parisuhdevékivaltalomakkeen kayton suhteen. Lisaksi tarkoituksena
on tuottaa sellaista tietoa, jonka perusteella parisuhdevéakivaltalomake
tukisi entistd paremmin terveydenhoitajan ja katilon tyota aitiys- ja
lastenneuvolassa parisuhdevékivallan tunnistamiseksi ja

puheeksiottamiseksi.

Opinnaytetydn tavoitteena on selvittaa terveydenhoitajien ja katildiden
kokemuksia parisuhdevéakivaltalomakkeen kaytosta aitiys- ja
lastenneuvolassa seka selvittaa kehittdmisideoita lomakkeen kaytosta.

Tutkimus toteutettiin laadullisen tutkimuksen keinoin.
Tutkimuskysymykset ovat:

1. Millaiseksi aitiys- ja lastenneuvolan terveydenhoitajat ja katilot kokevat

parisuhdevakivaltalomakkeen kayton?

2. Millaisia kehittamisideoita aitiys- ja lastenneuvolan terveydenhoitajilla ja

katiloilla on parisuhdevakivaltalomakkeesta?
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7 TIEDONHANKINTA

Tiedonhankinta aloitettiin tammikuussa 2015. Tietoa etsittiin erilaisista
tietokannoista esimerkiksi Melindasta, CINAHLIista ja valikoivasti Google
Scholarista. Lakeja ja valtioneuvoston asetuksia haettiin Internetista.
Lisaksi aineistoa on haettu erilaisista kirjallisuuslahteista. Tietokantoihin
paadyttiin Masto-Finnan avulla. Hakusanojen tarkentamiessa apuna on
kaytetty asiasanasto YSA:a. Hakusanoina kaytettiin parisuhdevakivalta,
lahisuhdevakivalta, perhevékivalta, vanhemmuus, aitiysneuvola,
lastenneuvola, lapsi, lapsuus, kiintymyssuhde ja varhainen vuorovaikutus
seka lukematon maara naiden asiasanojen yhdisteita, kuten
parisuhdevakivalta ja vanhemmuus, parisuhdevékivalta ja lapsuus,
perhevéakivalta ja lapsi. Englanninkielisind hakusanoina olivat intimate
partner violence, family violence, intimate partner violence and family,
intimate partner violence and child, maternity and violence, parenthood

and intimate partner violence.

Hakusanoilla on 16ytynyt erilaisista tietokannoista hyvin paljon aineistoja,
joita on opinnaytetyon tarpeiden mukaisesti valikoitu. Lukuisista
sanayhdisteistd johtuen ja tiedontarpeen syventyessé seké tarkentuessa,
tuloksia opinnaytetydhén saatiin paljon. Haun intensiiviydesté johtuen
tuloksista ja valikoiduista lahteista on vaikea muodostaa erillista
tiedonhauntaulukkoa. Aineistojen hakuun, valikointiin ja lukemiseen on
kaytetty lukuisia tunteja aikaa. Lahteet on valittu opinnaytetyon
tavotteiden, luotettavuuden, sisallon ja valmistumisvuoden mukaan, niin

ettd teos on maksimissaan 10 vuotta vanha.

Mukaanottokriteereiné ovat olleet sellaiset julkaisut, vaitoskirjat, pro gradu
-tutkielmat ja kirjat, jotka kasittelevat parisuhdevakivaltaa, vanhemmuutta,
parisuhdevakivallan vaikutuksia lapsuuteen seka vanhemmuuten ja
neuvolan toimintaperiaatteita. Mukana on myds muutama teos/julkaisu,
jossa kasitelldadn terveydenhoitajien kokemuksia omasta
kenttatyoskentelystaan. Tekstikokonaisuudet ovat olleet ajankohtaisia.
Joihinkin hakuihin otettiin mukaan vanhempiakin l&hteita, jotta

hakutuloksia saataisiin enemman. Naiden mukaan otettujen vanhempien
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l&hteiden tieto on edelleen hyvaa ajankohtaista tietoa eikd uudempaa
tietoa ole saatavilla.

Poisjattokriteereind ovat sellaiset tutkimukset, jotka eivat ole opinnaytetyon

kannalta keskeisia.
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8 OPINNAYTETYON AINEISTON KERUU JA TOTEUTUS

Tama tyo toteutetaan yhteistydssa suomalaisen keskisuuren kaupungin
aitiys- ja lastenneuvolapalveluiden kanssa. Opinnaytetyon aihe on
ajankohtainen ja vastaavia aiempia tutkimuksia ei ole vuosiin tehty.
Opinnaytetydssa selvitetdan terveydenhoitajien ja katildiden kokemuksia
parisuhdevakivaltalomakkeen kaytosta aitiys- ja lastenneuvoloissa. Otin
yhteyttd suomalaisen keskisuuren kaupungin lastenneuvoloiden
ylihoitajaan séhkopostilla ja kerroin opinnaytetydn aiheestani. Han piti
aihetta mielenkiintoisena. Taytin tutkimuslupahakemukseni 10.3.2016 ja
liitin hakemukseen opinnaytesuunnitelmani. Puoltavan tutkimusluvan sain
21.3.2016, jonka jalkeen sain yhteyshenkildiden nimet aitiys- ja
lastenneuvolasta. Yhteyshenkil6iltd sain aitiys- ja lastenneuvoloiden
terveydenhoitajien ja katildiden yhteystiedot haastattelulomakkeiden
|ahettamista varten. Lahetin haastattelulomakkeet sahkoisesti jokaiselle
suomalaisen keskisuuren kaupungin aitiys- ja lastenneuvolan

terveydenhoitajalle ja katilolle. Heita oli yhteensa 30.

Opinnaytety0 toteutetaan kvalitatiivisen eli laadullisen tutkimuksen keinoin.
Opinnaytetydn tavoitteena on selvittaa terveydenhoitajien ja katildiden
parisuhdevakivaltalomakkeen kayttokokemuksia todellisissa tydelaman
tilanteissa. Kvalitatiivisessa tutkimuksessa ei pyritd todentamaan jo
olemassa olevia tosiasioita vaan keskitytddn ymmartamaan ja [oytamaan
tosiasioita tutkittavasta ilmiostéa mahdollisimman kokonaisvaltaisesti.
Opinnaytetyon kohderyhma on tarkoituksenmukaisesti valittu ja se koostuu
kohdeorganisaation aitiys- ja lastenneuvoloiden terveydenhoitajista ja
katiloista. (Hirsjarvi, Remes & Sajavaara 2009, 161, 164,181.)

Opinnaytetyon aineisto kerattiin kohdeorganisaation pyynnésta yksilollisilla
sahkoisilla haastattelulomakkeilla (liite 1). Haastattelulomakkeessa
kysymykset ovat kaikille vastaajille samanlaiset. Haastattelulomake sisalsi
puolistrukturoituja ja avoimia kysymyksia. Taman opinnaytetyon aihetta
voidaan pitda arkana tai epamiellyttdvana aiheena, jolloin sdhkoisen

haastattelulomakkeen ansioista vastaaja jaa tutkijalle etaiseksi ja nain
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madaltaa vastaajan kynnysté osallistua tutkimukseen. (Hirsjarvi ym. 2009,
204 - 208.)

Haastattelulomakkeet lahetettiin 30.3.2016 séhkoisesti kaikille
terveydenhoitajille ja katiloille, jotka tydskentelevat kohdeorganisaation
aitiys- tai lastenneuvolassa. Haastattelulomakkeen alussa on saatekirje
(litel), jossa kerrotaan opinnaytetyon tarkoitus ja tavoitteet seké

motivoidaan vastaajia vastaamaan kyselyyn.

Vastausaikaa terveydenhoitajille ja katiloille annettiin yksi viikko 30.3.2016
- 6.4.2016. Vastauksia saapui yhteensa 7 kappaletta. Vastaukset
tulostettiin suoraan paperiversioiksi ja vastaajat koodattiin omilla koodeilla,
jolloin kaikki tunnistettava tieto, kuten sahkopostiosoite jatettiin pois.
Vastaajien koodit muodostuivat vastaajista eli kirjaimesta V. Nain ollen
koodit olivat V1, V2 jne eli vastaajal, vastaaja2 jne. Aukikirjoitettuja,
koodattuja kyselylomakkeen vastauksia saatiin yhteensa seitseman sivua

rivivalilla 1,5.
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9 OPINNAYTETYON AINEISTON ANALYYSI JA TULKINTA

Saatuja haastattelulomakkeen vastauksia l&hdettiin analysoimaan
induktiivisesti eli aineistolahtdisen sisallénanalyysin keinoin (liite 3).
Sisallénanalyysi on laadullisen tutkimuksen perinteisin analyysimenetelma
ja sitéd voidaan kayttaa esimerkiksi erilaisten suullisten ja kirjallisten
dokumenttien, kuten haastatteluaineiston systemaattiseen ja objektiiviseen
analysointiin. Siséllénanalyysissa voidaan tarkastella valmiiksi
tekstimuotoista aineistoa. Sen avulla pyritddn saamaan tutkitusta aiheesta
selked ja tiivistetty kuvaus, joka voidaan liittd& tutkimuksen taustateoriaan.
Induktiivisessa sisallonanalyysissa tutkimuksen tarkoitus ja
tutkimuskysymykset ohjaavat kategorioiden muodostumista.
Aineistolahtdinen sisallonanalyysi on kolmivaiheinen prosessi. Aineisto
redusoidaan eli pelkistetaan, klusteroidaan eli ryhmitellaén ja
abstrahoidaan eli luodaan teoreettiset kasitteet, kategoriat saadusta
aineistosta. (Sarajarvi & Tuomi 2009, 91 - 109; Saaranen-Kauppinen &
Puusniekka 2006.)

Aineiston pelkistamistd ohjaavat keskeisesti opinnaytetydn
tutkimuskysymykset. Aineistosta koodataan tutkimuskysymysten kannalta
oleellisimmat ja keskeisimmat ilmaukset pelkistetyimmiksi eli
yksinkertaisemmiksi lauseiksi. Klusteroinnissa eli ryhmittelyssa kyse on
koodattujen alkuperaisiimausten lapi kdymisesta ja aineiston
tilvistamisesta. Talloin aineistosta etsitddn samankaltaisuuksia tai
eroavaisuuksia kuvaavat lauseet, jotka yhdistetdan niita yhdistavan
kategorian alle. Seuraavaksi aineisto abstrahoidaan, jolloin saatuja
kategorioita yhdistellaan niin pitkaan kuin uusia suurempia kategorioita
saadaan luotua. Saaduista kategorioista muodostuu alakategoroita, joista
muodostetaan ylakategorioita ja edelleen padkategoriat. Kategorioita
yhdistellessa saadaan vastauksia tutkimuskysymyksiin. (Sarajarvi & Tuomi
2009, 109 - 113))
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10 TUTKIMUSTULOKSET

Pelkistetyista ilmaisuista muodostui 34 alakategoriaa, joista 24
alakategoriaa kuvasi terveydenhoitajien ja katildiden lomakkeen
kayttokokemuksia ja kymmenen alakategoriaa kuvasi lomakkeen
kehittamistarpeita. 24 kayttokokemuksen alakategoriasta muodostui
kahdeksan ylakategoriaa: "Parisuhdevakivaltalomakkeen positiiviset

vaikutukset aidille”, "Parisuhdevakivaltalomakkeen antamatta ja

tayttamatta jattdmiseen seka hydédyntamattomyyteen vaikuttavat tekijat”,
"Terveydenhoitajien ja katildiden kokemus parisuhdevakivaltalomakkeen
tarpeellisuudesta”, "Vastauksien merkitys parisuhdevakivaltalomakkeen

luotettavuuteen”, "Hyva ja joustava parisuhdevakivallan
puheeksiottomenetelma”, "Lomake lisaa terveydenhoitajan ja katilon
asiantuntijuutta ja kasvattaa ammattitaitoa”, "Parisuhdevakivaltalomake
auttaa terveydenhoitajaa ja katilod muodostamaan kasitysta parisuhteen
hyvinvoinnista” ja "Lomakkeen kayttd on helppoa”. Naista ylakategorioista
muodostui kolme kayttokokemuksen paakategoriaa, jotka olivat:
"Terveydenhoitajien ja katildiden koetut parisuhdevéakivaltalomakkeen
hyddyt aidille”, "Terveydenhoitajien ja katildiden tydssaan kokemat haitat
parisuhdevakivaltalomakkeesta” seka "Terveydenhoitajien ja katildiden

tyossaan kokemat hyodyt parisuhdevakivaltalomakkeesta”.

Kymmenesta lomakkeen kehittdmistarpeen alakategoriasta muodostui
nelja ylakategoriaa, jotka olivat: "Lomakkeen sisallon kehittdmistarpeet”,
"Koettu lisakoulutuksen tarve”, "TyOyhteisdssa tarvitaan kaikkien tiedossa
oleva hoitopolku” ja "Tyontekijoiden halu oppia ja kehittya tydossaan
tydyhteison tuella”. Naista ylakategorioista muodostui kaksi paakategoriaa:
"Parisuhdevakivaltalomakkeen sisallon kehittdminen” ja
"Terveydenhoitajien ja katildiden kehitystarpeita parisuhdevakivallan

parempaan tunnistamiseen, puheeksiottoon ja avun tarjoamiseen.”



25

10.1 Terveydenhoitajien ja katildiden koetut parisuhdevakivaltalomakkeen
hyddyt aidille

Vastaajista kuusi kertoi lomakkeen eduiksi kannustavan aitia ja
madaltavan aidin kynnysta oma-aloitteiseen parisuhdevakivallan
puheeksiottoon. Terveydenhoitajien ja katildiden vastauksista kavi ilmi,
etta lomake antaa rohkeutta aidille kertoa vakivallasta tai sen uhasta.
Lomake heréattelee aitia ajattelemaan mahdollista vakivallan olemassa
oloa ja antaa mahdollisuuden ottaa asian myéhemmin puheeksi, jos
vakivallasta puhuminen ei juuri silla hetkella ole ajankohtaista. Yleisesti
lomakkeen kerrottiin luovan salliva ja luonnollinen ilmapiiri vakivallan
olemassa olon puhumiseen. Kaksi vastaajista kertoi parisuhdevéakivalta-
lomakkeen auttavan lI6ytamaan avun tarpeessa olevat aidit ja mahdollistaa
heille avun saamisen. Yksi vastaajista kertoi keskustellen kayvansa lapi
samoja asioita kuin lomakkeessa, mutta ei taytattanyt lomaketta.

Ainakin yksi aiti on uskaltautunut puhumaan kotiasioista
rohkeammin lomakkeen tayton jalkeen. Kyseessa oli
parisuhdevékivalta, joka oli edennyt oikeuteen asti.

Kynnys tuoda esiin vakivaltaa kyselyssé voi olla korkea,
mutta toisaalta lomake on viesti etta asiasta voi puhua, jos
ei heti niin ehk& halutessaan myéhemmin.

10.2 Terveydenhoitajien ja katildiden tydssaan kokemat hyddyt

parisuhdevakivaltalomakkeesta

Kuusi vastaajaa kuvasi parisuhdevakivaltalomaketta hyvana ja joustavana
parisuhdevakivallan puheeksiottomenetelmana. Lomake toimii hyvana
keskustelun avaajana vakivallasta keskusteltaessa. Yksi vastaajista kertoi

kysyvansa vékivallasta ilman lomaketta.

Jos lomakkeesta kay ilmi jotain, niin siitéd on "helppo”
jatkaa keskustelua.

Tama lomake, jonka voin taytattdd muulloinkin kuin 6kk
neuvolakaynnilla.

Parisuhdevéakivaltalomake lisdé terveydenhoitajan ja katilon

asiantuntijuutta seka kasvattaa ammattitaitoa parisuhdevakivallan
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puheeksiottossa. Parisuhdevakivalomake tukee ja helpottaa
terveydenhoitajan ja katilon tyota vakivallan puheeksiotossa seka luo
itsevarmuutta vakivallan puheeksiottoon. Liséksi vastaajista kertoi

lomakkeen auttavan uutta tyontekijaa uuden tyon sisaistdmisessa.

Lastenneuvolassa lomakkeita on hyvin paljon
kaytettavissa. Siind mielessa pidan niista, koska etenkin
uutta tyontekijaa ne auttavat ja myo6s helpottavat
tyontekoa.

Terveydenhoitajat ja katilot olivat lahes yksimielisia siita, etta
parisuhdevéakivaltalomake auttaa heitd muodostamaan kasitysta
parisuhteen hyvinvoinnista. Parisuhdevakivaltalomake antaa tietoa
parisuhteesta ja sen toimivuudesta. Lomake toimii myos
terveydenhoitajien ja katildiden keskustelun avaajina selvittdessaan
parisuhteen riitelytaitoja ja vuorovaikutusongelmia. Yksi vastaajista kertoi
kysyvansa suoraan asiakkaalta parisuhteen riitelytaidoista,

vuorovaikutusongelmista ja parisuhdevéakivallasta ilman lomaketta.

Tama lomake,-- yleisesti kysyn ikéakausitarkastuksissa
parisuhteen tilasta.”Miten teilla riidelldén, Misté asioista
teilla riidellaén’.

Antaa tietoa parisuhteesta, olettaen etta vastaavat
totuudenmukaisesti.

Aika usein keskustelen mm.riitelytaidoista muutenkin
puolivuotisneuvolassa, jolloin kaavake on kaytossa.

Vastaajista nelja kuvasi kokemustaan parisuhdevakivaltalomakkeen
kaytosta helpoksi ja luontevaksi eivatka he kokeneet haittaa lomakkeen
kaytosta. Yksi kuvasi kokemustaan vaikeaksi ja epamiellyttavaksi, mutta
koki, ettei lomakkeesta ole haittaa vain kynnys véakivallan esiin tuomiselle
voi olla korkea.

10.3 Terveydenhoitajien ja katildiden tydssaan kokemat haitat
parisuhdevakivaltalomakkeesta

Parisuhdevakivaltalomakkeen haittoina terveydenhoitajat ja katilot nakivat

yksimielisesti lomakkeen antamatta ja tayttamatta jattamiseen seka
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hy6dyntamattomyyteen vaikuttavat tekijat. Vastaajista kuusi kertoi
lomakkeen jadneen antamatta asiakkaalle taytettavaksi kuukausittain ja
yksi vastaajista kertoi lomakkeen jaaneen antamatta viikottain. Vastaajista
kuusi kertoi, ettei lomaketta taytateta tai anneta aidille taytettavaksi, jos
vastaanotolla on tyontekijan ja aidin lisaksi muita henkil6ita, kuten isa,
sisaruksia tai opiskelija. Yksi vastaajista kertoi kayvansa keskustellen
asiakkaan kanssa lomakkeen kysymykset l&pi, jolloin lomaketa ei tule
annettua taytettavaksi. Nelja vastaajista kertoo, ettd lomake unohtuu antaa
taytettavaksi kiireessa tai sen tayttoon ei vastaanoton aikana ole ollut
muiden asioiden ohella aikaa. Yksi vastaajista kertoo myos, etta
lomakkeita on paljon ja niiden muistaminen on vaikeaa, jolloin lomake

herkasti unohtuu antaa.

Edelleenkin olen sita mielta etta asiat taytyy voida kysya
oli lomaketta tai ei.

Suurin syy on ettd se unohtuu kiireiden keskella.

Puhtaasta unohduksesta on jaanyt lomake antamatta.
Neuvolassa aikaa on vahan ja jos asiaa on paljon, ei
kaikkea voi tehda tunnin aikana. Myos jotkut perheet
kayvat aina koko perheen voimin neuvolassa, jolloin
lomake luonnollisesti jaa tayttamatta.

Yksi vastaajista kertoi lomakkeen hyodyntamatta jattamiselle lomakkeen ja
tietojarjestelman tekniset puutteet. Lomaketta ei voi siirtda tietokoneelle
sahkoiseen muotoon, joten paperia kertyy paljon. Kaksi vastaajaa kuvasi
omin sanoin kokemustaan lomakkeen kaytosta ja kokivat lomakkeen

kayton haitaksi sen sailyttdmisen, muistamisen ja paperin kertymisen.

Paperia kertyy paperin peraan, lomaketta ei saa
skannattua koneelle.

Kaksi vastaajista koki lomaketta tarkeampana parisuhteesta
keskustelemisen, asiakkaan kokonaisvaltaisen kohtaamisen seka
ammatilliset valmiudet tunnistaa, kohdata ja ottaa
parisuhdevakivaltapuheeksi asiakkaan kanssa ilman
parisuhdevéakivaltalomaketta. Kaksi vastaajista koki lomakkeita olevan
riittdvasti kaytettavissa ja yksi vastaajista koki lomakkeen hyodyttomana

terveydenhoitajan ja katilon tyossa.
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Asiakas pitda voida kohdata asiakkaana, ihmisend, ilman
lomakkeen taakse piiloutumista, lomake pois kokonaan.
Ammattilaisella tulee olla valmius kysya mahdollisesti
hankaliltakin tuntuvia kysymyksia asiakkailta oli lomaketta
olemassa tai ei.

Viisi vastaajista koki parisuhdevakivaltalomakkeen haittana asiakkaan
vastauksien merkityksen lomakkeen luotettavuuteen. Vastauksien
luotettavuus ja totuudenmukaisuus eivat aina kohdanneet, silla kaksi kertoi
vastauksien olevan usein eparehellisia, "kaunisteltuja”. Kaksi vastaajaa
koki vastauksien luotettavuuteen vaikuttavan asiakkaan
vastaushalukkuus. Naissa tilanteissa lomake ei aina anna koko totuutta
vakivallan olemassa olosta parisuhteessa. Yksi vastaajista koki lomakkeen
voivan vaikuttaa hairitsevasti asiakkaan ja terveydenhoitajan/katilon

valiseen luottamukseen.

Jos tiedan ettd ongelmaa on, mutta asiakas kertoo kaiken
olevan hyvin.

Aina vanhemmat eivat ole halukkaita kaikkiin kyselyihin
vastaamaan.

Monesti kyselylomakkeisiin valitettavasti kaunistellaan
vastauksia.

10.4 Parisuhdevakivaltalomakkeen sisallon kehittaminen

Parisuhdevakivaltalomakkeen sisallon kehittdmistarpeina
terveydenhoitajat ja katilot toivat esille kysymysten muodon muuttamisen
asiakasystavallisemmiksi ja vastausvaihtoehtojen maaraa olisi hyva lisata.
Lomakkeeseen olisi hyva lisata kysymyksia lapseen kohdistuvasta
vakivallasta. Terveydenhoitajat ja katilot kokivat, etta parisuhteen
riitelytaidoista olisi hyva olla myés oma osio lomakkeessa. Myos avun
saamisesta ja jatkoneuvonnasta haluttaisiin lomakkeeseen tietoa. Yhtena
kehittamisen kohteena olisi myds lomakkeen sdhkdinen siirtaminen

tietokoneelle.

Voisiko lomake olla enemmén “vauvaperheen arjen
voimavarat” — lomakkeen tyylinen? Enemman
vastausmahdollisuuksia:taysin samaa mielta, osittain
samaa mielta, taysin eri mieltd. Kysymykset
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myonteisemmin kysyttyna. Nain voisi tulla esille myos
“lievemmét tapaukset”. Ehké lapseen kohdistuvasta
vakivallasta voisi kysyéd samassa lomakkeessa.

10.5 Terveydenhoitajien ja katildiden kehitystarpeita parisuhdevéakivallan

parempaan tunnistamiseen, puheeksiottoon ja avun tarjoamiseen

Terveydenhoitajat ja katilot toivat esiin lisakoulutuksen tarpeita
parisuhdevéakivallan tunnistamisesta, kohtaamisesta, puheeksiottamisesta,
avun tarjoamisesta ja avun piiriin ohjaamisesta. Yksi vastaajista ei kokenut
tarvitsevansa lisdkoulutusta tai ohjausta parisuhdevakivaltalomakkeen
hyddyntamiseen tydssaan. Kaksi vastaajista ei ottanut kantaa

lisdkoulutuksen tai ohjauksen tarpeeseen.

Aina on tarvetta lisdkoulutukseen, vaikea aihe, jossa ei
tule "valmiiksi” koskaan.

Parisuhdevakivallan tunnistamisesta, asioista
puhumisesta ja avun saamisesta atai siihen ohjaamisesta
olisi mukava saada lisatietoa.

Yksi vastaajista toi esille selkeén, paivitetyn ja yhtenaisen hoitopolun
tarkeyden, jotta asiakkaan jatkoneuvonta ja -ohjaus olisi jokaisella
tyontekijalla selvilla. Yksi vastaajista toi esiin saanndllisen tyénohjauksen
tarkeyden. Yksi vastaajista toi esiin kollegoiden vertaistuen merkityksesta

parisuhdevéakivaltalomakkeen kaytdsta.

Joskus olisi hyva olla aikaa kollegoiden kanssa
keskustella, kuinka paljon tdaméa menetelméa oikeasti
“toimii”.

Nyt ei valitettavasti olla meidan tydyksikossa tyonohjausta
saatu moneen vuoteen.
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11 POHDINTA

Opinnaytetyoni tavoitteena oli selvittaa aitiys- ja lastenneuvolan
terveydenhoitajien ja katildiden kayttokokemuksia
parisuhdevakivaltalomakkeesta sekd saada kehittdmisideoita lomakkeen
kayttoon. Haastattelulomakkeisiin vastasi seitseman aitiys- ja
lastenneuvolan tyontekijad. Vastaukset olivat suurelta osin yhtenevaisia ja
aineiston saturoitumista tapahtui. Aineiston saturoitumisella tarkoitetaan
haastatteluaineiston kyllaéntymista eli aineiston riittdvyytta. Aineisto on
riittdva sen alkaessa toistamaan itseaan. (Tuomi & Sarajarvi 2009, 87.)
Vastaukset saatiin kategoroitua selkeasti terveydenhoitajien ja katildiden
kokemiin etuihin ja haittoihin parisuhdevékivaltalomakkeen kaytosta. He
toivat myds hyvin esille parisuhdevékivaltalomakkeen sisallon
kehittamistarpeita, jotta lomake palvelisi entista paremmin
terveydenhoitajan ja katilon tyota parisuhdevakivallan tunnistamisessa ja
puheeksiotossa ditiys- ja lastenneuvolassa. Terveydenhoitajat ja katil6t
toivat selkeasti esiin lisakoulutustarpeitaan parempaan
parisuhdevéakivallan tunnistamiseen, kohtaamiseen, puheeksiottamiseen
ja avun piiriin ohjaamiseen. Tassa opinnaytetydssa tutkitaan aitiys- ja
lastenneuvoloiden terveydenhoitajien ja katildiden kokemuksia
parisuhdevakivaltalomakkeen kaytdsta seka heidan kehittamisideoita
parisuhdevakivaltalomakkeen sisallosta. Opinnaytetyon tavoite

saavutettiin.

11.1 Johtopaatokset

Parisuhdevakivalta vaikuttaa koko perheen hyvinvointiin. Vékivalta
iimenee perheessa tekijan kontrolloivana kaytoksena ja vallan kayttona
uhria kohtaan. Tekijana on usein mies, joka kontrolloi puolisonsa
sosiaalista ja taloudellista elamaa. Parisuhdevakivalta on alistavaa ja
tuhoisaa. Parisuhdevéakivalta voi ilmeta parisuhteessa monin eri tavoin ja
sille ominaista on vakivallan eri muotojen samanaikainen kaytto.
Parisuhdevéakivalta on erittdin haavoittavaa uhrille, silla tekijana on uhrille

itselleen tarkein ja rakkain ihminen. Parisuhdevakivalta on vakava uhka
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naiselle, lapselle ja syntymattomalle sikiolle. Raskauden aikainen ja
synnytyksen jalkeinen parisuhdevakivalta ei useinkaan paaty lapsen
syntymaan vaan jatkuu pitkaan ja muuttuu luonteeltaan entista
raaemmaksi. (Toikkanen 2009; Kaselitz & Perttu 2006, 7 - 8.)
Terveydenhoitajat ja katilot tiedostivat parisuhdevakivallan merkityksen
raskaana olevan ja aidin hyvinvointiin, mutta eivat tarkemmin kertoneet
vastauksissaan kuinka tarkasti tuovat omalla tyoskentelytavallaan aidin
tietoisuuteen parisuhdevakivallan yleisyytta, monimuotoisuutta tai
iimentymisté parisuhteessa. Terveydenhoitajat ja katilot kertoivat kuitenkin
kysyvéansa parisuhteen vuorovaikutusongelmista ja riitelytaidoista
saanndllisesti. Nailla nahtiin olevan yhteyksia parisuhdevakivallan

olemassa oloon.

Aiemmissa tutkimuksissa on todettu, ettei parisuhdevakivallan
tunnistaminen ilman sille tarkoitettua standardoitua kyselylomaketta ole
yksinkertaista tai helppoa. Parisuhdevékivaltalomakkeen merkitys
parisuhdevakivallan kartoittamisessa aitiys- ja lastenneuvoloissa nahdaan
keskeisena tydvalineena niin aiempien tutkimusten kuin opinnaytetytn
haastattelulomakkeeseen vastanneiden terveydenhoitajien ja katildiden
kesken. (Huisko 2014, 60.) Terveydenhoitajat ja katilot pitivat padaosin
hyvana, joustavana ja luonnollisena parisuhdevakivallan
puheeksiottomenetelména parisuhdevakivaltalomaketta.
Parisuhdevakivallan puheeksiotto koettiin haastavana, silla aihe on arka
monelle vékivallan uhrille. Lomakkeen koettiin kasvattavan
terveydenhoitajan ja kétilén asiantuntijuutta sekd ammattitaitoa.
Terveydenhoitajat ja katilot kokivat lomakkeen tukevan, helpottavan ja
ohjaavan heita itsevarmempaan parisuhdevéakivallan puheeksiottoon.
Saaduissa vastauksissa korostettiin myos terveydenhoitajan ja katilén
ammattitaidon sekd ammatillisten valmiuksien merkitysta
parisuhdevakivallan puheeksiotossa ilman parishdevéakivaltalomakkeen
kayttoa. Paaosin kaikki vastanneista terveydenhoitajista ja katildista
kayttivat parisuhdevékivaltalomaketta vakivallan puheeksiotossa.
Kuitenkin saaduista tutkimustuloksista kavi ilmi myds, ettei aitiys- ja

lastenneuvoloissa kayteta parisuhdevékivaltalomaketta jarjestelmallisesti,
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vaikka tasta on valtakunnallisissa ohjeistuksissa seka aitiys- ja
lastenneuvolaoppaissa ohjeistettu. Jarjestelmallisen kayton laiminlydntia
perusteltiin ajan puutteella, seurantakéynneilla olevien asioiden ja
lomakkeiden paljoudella ja vastaanotolla olevan muun perheen tai
puolison lasnéololla seka yksinkertaisesti parisuhdevékivaltalomakkeen
taytdn unohtamisella. Nama asiat ovat hieman ristiriidassa aikaisempien
tutkimusten ja suositusten kanssa, joissa korostetaan
parisuhdevakivaltalomakkeen jarjestelmallista kayttoa. (Perttu 2011, 139 -
140.) Osin tdma voi selittyd terveydenhoitajan ja katilén tydkokemuksen
positiivisesta vaikutuksesta omaan asiantuntijuuteensa, jolloin
parisuhdevakivallasta kysyminen tulee luonnollisesti ja ammattitaitoisesti
esiin ilman lomakettakin. (Honkanen 2008, 88.) Lomakkeen tayttamatta
jattaminen tai parisuhdevakivallasta kysymatta jattaminen on perusteltua
silloin, kun raskaana oleva tai synnyttanyt aiti ei ole vastaanotolla yksin.
(Siukola 2014, 43.)

Lomakkeen kayttokokemuksen suurena etuna koettiin sen hyoddyt aidille.
Terveydenhoitajat ja katilot kokivat lomakkeen kayton antavan tukea ja
rohkaisevan aitia kertomaan kokemastaan parisuhdevékivallasta aitiys- ja
lastenneuvoloissa. Liséksi he kokivat parisuhdevékivaltalomakkeen
avartavan aidin mielikuvaa aitiys- ja lastenneuvolatydsta, silla
parisuhdevéakivallasta saa ja voi puhua neuvolakaynneilla. Tulos on
yhtenevainen aikaisempien tutkimusten kanssa, joiden mukaan aidit
kokevat parisuhdevakivallasta kysymisen ja puhumisen paaosin
positiivisena asiana. Oma-alotteisesti parisuhdevakivallan puheeksi
ottaneet aidit kokivat neuvoloiden toiminnan hyvana eivatka
terveydenhoitajat tai katilot naissa tilanteissa kayttaneet erillista
seulontalomaketta. Jarjestelmallisesti parisuhdevékivallasta kysyttdessa
neuvoloiden asiakkaat kokivat puheeksiottotilanteet turhauttavina, mutta
pitivat tarkeana ja hyvana kuulluksi tulemista sek& ammattihenkildiden
kiinnostusta heidan asioitaan kohtaan. Positiivisen kokemuksen omaavat
aidit arvostavat terveydenhuollon ammattihenkilon aitoa valittamista heita
kohtaan. (Hakulinen-Viitanen, Piispa & Savola 2015, 114 - 115.)
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Haastatellut terveydenhoitajat ja k&tilot kertoivat epéilevansa ajoittain
parisuhdevéakivaltalomakkeeseen annettujen vastauksien rehellisyytta. He
kuvasivat kokemuksiaan lomakkeen vastauksista osittain kaunistelluiksi ja
olivat kokeneet ristiriitaa vastauksien ja omien tuntemuksiensa kanssa
vakivallan olemassa olosta. He toivovat aideilta rehellisia ja avoimia
vastauksia parisuhdevékivaltalomakkeeseen, jotta avun saaminen ja
asioihin puuttuminen olisi ammattilaisten taholta mahdollista. Tutkimusten
mukaan toiset aidit epailivat itsekin antamiensa vastauksien
todenmukaisuutta. (Perttu 2004, 37.) Lomakkeen kayttoa
terveydenhoitajat ja katilot voivat alustaa aideille kertomalla heille, etta
lomake kuuluu taytattaa jokaisella aitiys- ja lastenneuvolan asiakkaalla
sille kohdennetuilla seurantakaynneilla. (Terveyden- ja hyvinvoinninlaitos
2016a; Terveyden- ja hyvinvoinninlaitos 2016b.) Lisaksi
parisuhdevéakivallan puheeksiottoon ja asiakkaan vastaushalukkuuteen voi
vaikuttaa ammattihenkilén ja asiakkaan valinen luottamussuhde seka aidin
haluttomuus tai pelko kertoa véakivallasta. (Hakulinen-Viitanen ym. 2015,
105 - 106.)

Aiempien tutkimusten mukaan aidit olivat kertoneet jarkyttyneensa
parisuhdevakivaltalomakkeen kysymyksista ja siksi torjuneet koko
vakivallan olemassa olon. Usein naiset eivat esimerkiksi tiedosta henkisen
vakivallan monia ulottuvuuksia, vaan vastaavat vain vakivaltalomakkeessa
oleviin, karkeasti kysyttyihin, kysymyksiin. (Perttu 2004, 37.)
Terveydenhoitajat ja katilot toivatkin kehittdmisideoissaan esiin
parisuhdevakivaltalomakkeen sisallon kehittamista
asiakasystavallisempaan suuntaan, jolloin kysymykset olisivat
neutraalimmin kysyttyja ja vastausvaihtoehtoja olisi enemmaéan nykyisen
"kylla” tai "ei” sijaan. Terveydenhoitajat ja katilot nakivat, ettd nain
asiakkaan kynnys vastata totuudenmukaisesti voisi lisdantya ja jo
lievaankin parisuhdevéakivaltaan saataisiin apua ennen kuin tilanne

muuttuu vakavammaksi.

Parisuhdevakivaltailmion ymmartamiseen ja parisuhdevékivaltaan
puuttumisen mahdollisuuksiin ja puheeksiottoon vaikuttaa suuresti

terveydenhoitajien ja katildiden asenteet seké ajattelutavat. Koulutusten
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avulla vakivaltailmion ymmartaminen lisdantyy ja samalla tietoisuus omista
mahdollisuuksista puuttua vakivaltaan kasvaa. (Huisko 2014, 60.)
Terveydenhoitajat ja katilot toivoivat lisdkoulutusta parisuhdevékivallan
tunnistamiseen, puuttumiseen ja puheeksiottoon. Koulutuksella nahdaan
olevan keskeinen vaikutus oman asiantuntijuuden kasvuun
tyokokemuksen lisaksi. Koulutuksella ja omalla aktiivisella
tiedonhankinnalla luottamus omaan osaamiseen kasvaa. Joissakin
tutkimuksissa on myos todettu, etta terveydenhoitajan ja katilon
elamankokemus ja henkilokohtaisen elaméan tasapaino edesauttaa
asiantuntijuuden ja ammatillisten valmiuksen vahvistumisessa. (Honkanen
2008, 88 - 89.) Helsingin yliopiston Koulutus- ja kehittdmiskeskus
Palmenia on yhteistydssa Terveyden- ja hyvinvoinninlaitoksen kanssa
tehnyt RutiiNiksi -hanketta (2011 - 2013), jossa selvitettiin
terveydenhoitajien aitiys- ja lastenneuvolassa kaytettyja menetelmia
parisuhdevakivallan tunnistamisen ja puuttumisen seka jatkohoidon
ohjauksen vélineina. Hankkeen tuloksena saatiin aitiys- ja
lastenneuvoloille Internet-tukimateriaaliohjeistuksia parisuhdevékivallan

puheeksiottoon, tunnistamiseen ja puuttumiseen.

Terveydenhoitajilla ja katildilla on halu oppia ja kehittya tydssaan
tydyhteison tuella. He toivat esiin tydnohjauksen ja kollegoiden vertaistuen
merkityksen parisuhdevéakivallan tunnistamisessa ja puheeksiottamisessa.
He nakivat selkean ja paivitetyn hoitopolun tarkeéana osana avun saamista
asiakkaalle. Myos kaikille yhtenainen ja selkea hoitopolku nahdéaan
lisddvan tyon laatua. Tutkimuksissa on osoitettu, etta ilman selkeita
toimintaohjeita ja vastuunjakoa muiden toimijoiden kesken
vakivaltaongelma ja&a herkemmin hoitamatta ja asiakkaalle apu saamatta.
llIman moniammatillista yhteisty6téa parisuhdevakivallan toimijoiden kesken,
ei muutosta saada aikaan. Tyonohjaus lisaa tyontekijan asiantuntijuutta ja
lisd& voimavaroja jaksaa seka kehittya tydssaan. (Huisko 2014, 57 - 61,
Honkanen 2008, 89.) Tyontekijoilla on oikeus saada tadydennys- ja
lisdkoulutusta seka tarvittavaa tukea ja ymmarysta tyoyhteisolta
parisuhdevéakivallasta. (Perttu 2011, 140.)
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11.2 Tutkimuksen eettisyys ja luotettavuus

Tutkimuseettinen neuvottelukunta maarittelee tieteellisen tutkimuksen
eettisesti luotettavaksi ja hyvaksyttavaksi, jos tutkimus on tehty hyvia
eettisia lahtokohtia noudattaen. Tutkimusetiikka maarittaa lahtokohdiksi
muun muassa rehellisyyden, huolellisuuden ja tarkkuuden tulosten
tallentamisessa, esittamisessa ja tutkimusten ja niiden tulosten
arvioinnissa. Lisaksi tutkimuksessa tulee olla kaytetty tieteellisia
tiedonhankinta-, tutkimus ja arviointimenetelmid. Aiempia tutkimuksia ja
tutkijoita tulee kunnioittaa viittaamalla heidan t6éihin asianmukaisella
tavalla. Tutkimusluvat ovat kunnossa ja asianmukaisesti hankittu seka
tutkimukseen osallistuvien henkildiden henkilétietojen suojeleminen on

asianmukaista. (Tutkimuseettinen neuvottelukunta 2012 - 2014.)

Olen opinnaytetydssani noudattanut hyvia eettisia toimintatapoja. Olen
raportoinut tiedonhausta ja sen muutoksista seka maarittanyt valitsemani
tutkimuksen kohderyhman tarkasti. Tietoperustaan olen valinnut kriittisesti
ja perustellusti lahteet, jotka tarkastelevat opinnaytetyotani
terveydenhuollon ammattihenkilon nakdkulmasta. Olen pitéanyt
l&ahdekritiikissé lahteen ikarajana 10 vuotta, mutta muutaman yli 10 vuotta
vanhan lahteen olen perustelluista syista joutunut ottamaan mukaan
tutkimusaineistoon. Tutkijan ja tutkimuksen valilla pyrin objektiivisuuteen,
jotta tutkija ei ohjaa esimerkiksi tutkittavaa ilmiéta ja sen esiintyvyytta.
Haastattelulomake tehtiin mahdollisimman neutraaliksi ja kysymykset
olivat objektiivisia vastaamisen suhteen. Kysymykset olivat samat kaikille
tutkimukseen vastanneille terveydenhoitajille ja katildille.
Haastattelulomakkeen kysymyksilla pyrin hakemaan vastauksia

tutkimuskysymyksiini.

Otin yhteytta lastenneuvolan ylihoitajaan ja sain haneltéa ohjeet
tutkimusluvan hakemisesta ja aitiys- ja lastenneuvolan yhteyshenkildiden
yhteystiedot. Puoltavan tutkimusluvan jalkeen, otin yhteytta aitiys- ja
lastenneuvolan osastonhoitajiin. Sain aitiysneuvolan osastonhoitajalta
aitiys- ja lastenneuvoloiden henkilokunnan sahkopostiosoitteet, ja |ahetin

sahkaiset kirjalliset haastattelulomakkeet jokaiselle aitiys- ja
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lastenneuvolassa tytskentelevélle terveydenhoitajalle ja katilolle.
Haastattelulomakkeet lahetin kaikille aitiys- ja lastenneuvolassa
tyoskentelevalle terveydenhuollon ammattilaiselle, yhteensa 30
kappaletta. Haastattelulomakkeen alkuun liitin saatekirjeen tutkimukseen
osallistuville henkildille. Saatekirjeessa selvitettiin tutkimuksen tarkoitus ja
tavoite, kerrottiin anonymiteetin sailymisesta ja kerrottiin vastausten
asianmukaisesta havittdmisesta vastausten valmistuttua. Tutkimukseen
osallistuminen oli vapaaehtoista. Vastaamiseen annettiin viikko aikaa
ajalla 30.3.2016 - 6.4.2016 ja vastauksia saatiin yhteensa seitseman
kappaletta. Vastauksien yhteydessa nakyi vastaajan sahkopostiosoite,
mutta tulostin heti pelkéat vastaukset ja koodasin vastaajat muotoon:
vastaajal, vastaaja2 jne. En kiinnittanyt huomiota vastaajien
sahkopostiosoitteisiin ja poistin sahkopostit heti tulostuksen jalkeen.
Tutkimustuloksissa ei ole tunnistettavissa vastaajien henkil6llisyytta.
Opinnaytetydssani ei kerrota kohdeorganisaation nimea heidan
pyynndstaan. Valmiista opinnaytetyosta lahetetdan kopio keskisuuren
suomalaisen kaupungin sosiaali- ja terveystoimialalle tutkimusluvan

ehtojen mukaisesti.

Tutkimusraporttini on tarkka ja rehellinen. Se perustuu saatuun
tutkimusaineistoon, jonka kohderyhma on valittu harkiten.
Tutkimusaineiston kasittelyssé on noudatettu hyvaa tieteellista toimintapaa
ja tutkittavien henkildiden tunnistetiedot on havitetty heti vastauksien
saapuessa tutkijalle. Tutkimusaineiston analyysissa kaytin induktiivista
siséllénanalyysia, joka sopi hyvin opinnaytetyoni tutkimusaineiston
analysointiin. Induktiivisella sisallonanalyysilla sain tarkkaa, syvallista ja
uutta tietoa tutkimusraporttiin. Sisallonanalyysin tekoon pyysin
saanndllisesti ohjeita opinnaytetydn ohjaajaltani. Sain palautetta ja ohjeita
haneltd sisallonanalyysin teossa. Sisallonanalyysin tekoprosessi oli

haastava, mutta antelias.

Opinnaytetydni vastaa tutkimuskysymyksiin ja tutkimuksen tavoite
saavutettiin, vaikka tutkimusaineisto jai pieneksi. Aineiston pieneyteen
saattoi vaikuttaa vastausajan lyhyys, vastaamiselle osunut ajankohta tai

kyselyn jaadminen muiden tyokiireiden alle, silla sdhkdpostia



37

terveydenhuollon ammattilaisille tulee paljon paivassa. Aineiston
pienuudesta rippumatta, saaduissa vastauksissa tapahtui saturoitumista
eli aineiston kyllaantymista. Saturaatio kertoo aineiston riittavyydesta.
(Sarajarvi & Tuomi 2009, 87.) Tutkimuksen luotettavuutta lisaa
tutkimustuloksiin liitetyt suorat lainaukset saaduista vastauksista. Ne
tukevat tulosten tarkastelua ja johtopéaatosten tekoa.

11.3 Jatkotutkimusaiheet ja -kehittamisehdotukset

Saatujen vastauksien perusteella jatkokehittdmisehdotukset keskittyisivat
aitiys- ja lastenneuvolan toiminnan kehittdmiseen ja jatkohoidon
jarjestamiseen. Jatkotutkimusaiheena voisi olla oppaan tuottaminen
parisuhdevékivaltaa kokevan hoitopolusta aitiys- ja lastenneuvolan
henkilokunnalle. Terveydenhoitajat ja katilot kokivat tarkeaksi ajantasaisen
hoitopolun, jotta avun saaminen ja avun piirin ohjaaminen olisi helppoa ja

aiti saisi apua mahdollisimman asiantuntevasti sek& nopeasti.

Toisena jatkotutkimusaiheena voisi tutkia lisakoulutuksen merkitysta
parisuhdevakivallan tunnistamisessa, kohtaamisessa ja puheeksi
ottamisessa ja kehittaa parisuhdevékivaltalomakkeen siséltoa
asiakasystavallisemmaksi. Terveydenhoitajat ja k&tilot toivat
haastatteluissa esiin parisuhdevékivaltalomakkeen sisallon olevan hieman
jaykka ja raju, joka saattaa aiheuttaa vastarintaa asiakkaassa. Lomakkeen
siséllén muuttamisella lempeampaan ja asiakasystavallisempaan
suuntaan saattaisi olla vaikutusta asiakkaiden todenmukaiseen
vastaamiseen ja terveydenhoitajien seka katiloiden lomakkeen

kayttokokemuksiin.
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LITTEET
Liitel. Saatekirje terveydenhoitajille ja katiloille seka haastattelulomake
Arvoisa terveydenhoitaja,

olen viimeisen vuoden terveydenhoitajaopiskelija Sini
Kuusisto Lahden ammattikorkeakoulusta. Teen
opinnéytetyota terveydenhoitajien ja katilgiden
kokemuksista parisuhdevékivaltalomakkeen kaytosta
aitiys- ja lastenneuvoloissa. Opinnédytety6téni varten
haluan haastatella Teitd &itiys- ja lastenneuvoloiden
terveydenhoitajia ja katiloita. Haastattelut toteutan
séhkdisena lomakehaastatteluna, joka sisaltaa

puolistrukturoituja ja avoimia kysymyksié.

Parisuhdevékivalta on vakavasti otettava aihe. Yha
useammat raskaana olevat naiset ja didit joutuvat
kokemaan parisuhteessaan parisuhdevékivaltaa, joka
vaikuttaa merkittavasti lapsen fyysiseen ja psyykkiseen

kasvuun ja kehitykseen sek& vanhemmuuteen.

Opinnéaytetyoni tavoitteena on saada selville
terveydenhoitajien ja kéatildiden kokemuksia
parisuhdevékivaltalomakkeen kaytosta ja
terveydenhoitajien/kéatiloiden kehittdmisideoita ja —tarpeita
parisuhdevékivaltalomakkeesta. Vastauksesi avulla
saadaan kallisarvoista tietoa parisuhdevakivaltalomakkeen
ké&yton eduista ja haitoista. Vastauksesi késittelen
luottamuksellisesti ja anonyymisti. Vastaukset
analysoidaan, jonka jalkeen tulokset kirjataan ylds ja saatu
aineisto havitetdan luottamuksellisesti. Henkil6llisyytesi ei
siis miss&én tutkimuksen vaiheessa tule esille.

Vastaamiseen kuluu aikaa n. 5- 10 minuuttia.

Haastattelulomake on liitteena.



Palautathan vastauksesi keskiviikkoon 6.4.2016 mennessa

SEhKOPOSTINT XXXX.XXXXXXXX @ XXXXXXX XXXX. XX
Kiitos vastauksestasi, vastauksesi on minulle tarkea!

Ystavéllisin ja kiitollisin terveisin

terveydenhoitajaopiskelija Sini Kuusisto

ARVOISA TERVEYDENHOITAJA/KATILO, haastattelulomake
sisaltda vaihtoehtokysymyksia ja avoimia kysymyksia. Vastaa
vaihtoehtokysymyksiin omaa kokemustasi parhaiten kuvaavalla
yhdella vastausvaihtoehdolla merkitsemalla rasti (x)
vastausvaihtoehdon perdan. Avoimiin kysymyksiin on jatetty tilaa,
jotta voit vastata omin sanoin suoraan kysymyksen peraéan. Taytettyasi
haastattelulomakkeen, lahetd se minulle sellaisenaan
séhkdpostiosoitteeseeni XXXX. XXXXXXXX @ XXXXXXX.XXXX. XX

TERVEYDENHOITAJIEN/KATILOIDEN
KAYTTOKOKEMUKSIA
PARISUHDEVAKIVALTALOMAKKEESTA

HAASTATTELULOMAKE

1. Kuinka monta vuotta olet tydskennellyt aitiys- tai
lastenneuvolan terveydenhoitajana/katilona?

2. Merkitse rasti (x) sen vastausvaihtoehdon perdén, joka
parhaiten kuvaa kokemustasi
parisuhdevékivaltalomakkeen kéaytosta. Koetko
parisuhdevékivaltalomakkeen kayton sinulle
a) helpoksi ja luontevaksi
b) vaikeaksi ja epdmiellyttavéksi
c) muuta, mitd? Kirjoita tahan:

3. Millaista hyotyé parisuhdevakivaltalomakkeen
kéytosta on tyossasi? Kirjoita tdhan:



4. Millaista haittaa parisuhdevakivaltalomakkeen
kaytosta on tyossasi? Kirjoita tdhan:

5. Vastaako mielestasi parisuhdevakivaltalomakkeen
sisaltd sen kayttotarkoitusta? Merkitse
vastausvaihtoehdon peraan vastauksesi rastilla (x).
a) kylla
b) ei, miksi ei? Kirjoita tdhan:

6. Onko parisuhdevékivaltalomakkeen kéytto tuottanut
sinulle tydurasi aikana haasteita asiakastilanteissa?
Merkitse vastausvaihtoehdon peréén vastauksesi
rastilla (x).

a) kylla
b) ei

7. Jos vastasit edelliseen kysymykseen kylla, kertoisitko
Iyhyesti omin sanoin millaisia haasteita olet kokenut?
Kirjoita tdhén:



8. Onko tyourasi aikana ollut tilanteita, jolloin
parisuhdevékivaltalomake on jd&nyt antamatta asiakkaalle
taytettavaksi? Merkitse vaihtoehdon perdén vastauksesi rastilla
(x).

a) kylla
b) ei

9. Jos vastasit edelliseen kysymykseen kylla, millaisissa
tilanteissa lomake on jaanyt antamatta asiakkaalle
taytettavaksi? Kuvaile vahintdén 1 merkittavé tilanne
ja tilanteeseen vaikuttava tekija. Kirjoita tahan:

10. Kuinka usein parisuhdevékivaltalomake on jaanyt
antamatta asiakkaalle taytettdvaksi viimeisen menneen
ja kuluneen vuoden aikana (vuosi 2015-2016)?
Merkitse vastausvaihtoehdon peréén vastauksesi
rastilla (x).
a) paivittain
b) viikoittain
c) kuukausittain

11. Millaisia parisuhdevékivallan puheeksiottomenetelmia
ty0ssési on? Kirjoita tdhén 1-2
puheeksiottomenetelméaa:

12. Koetko olemassa olevan parisuhdevékivallan
puheeksiottomenetelmén (parisuhdevakivaltalomake)



13.

14.

15.

16.

riittdvana tyovalineend terveydenhoitajan/katilon
tyossa aitiys- ja lastenneuvolassa?

a) kylla

b) en, miksi et? Kirjoita tahén:

Jos puheeksiottomenetelma on mielestési riittaméaton,
miten menettelet asiakastilanteissa selvittdessési
parisuhdevékivallan olemassa oloa parisuhteessa?
Kirjoita tahan:

Kerro omin sanoin mita sina toivoisit
parisuhdevékivaltalomakkeen k&yton tuovan ty6hosi?
Kerro tdhan:

Millaista ohjausta tai koulutusta haluaisit/tarvitsisit
parisuhdevékivaltalomakkeen hyddyntdmiseen
ty6ssasi? Kirjoita tdhén:

Kerro omin sanoin miten sina kehittaisit
parisuhdevékivaltalomakkeen sisélt64? Kirjoita tahan:



17. Miten sin& kehittéisit parisuhdevékivaltalomakkeen
kayttoa terveydenhoitajan/kéatilon tydssa? Kirjoita
tahéan:



Liite 2. Parisuhdevéakivallan seulontalomake

3z

LOMAKE PARISUHDEVAKIVALLAN SEULONTAAMN
AITIYS- JA LASTEMNEUVOLASSA

Kysymiykser esitetdan raskaara aleville naisilie viimetstaan raskauden kahden
ensimmaisen kolmanneksen aikana ja dideille viimelstaan nuorimman lapsen
ollessa kuuden kuukauden ikdimen.

Esitd radselle sewraavat kysymykset aina kakden kesken.
Kirjoita naizen kernoma vastaus ko tilaan tal ympyrad sopiva vadhtoehto.

I Millaisena koet parsuhteesi?

Eylla Ei

2 Kaytaytyykd kumppanisi joskus niim, etta pelkaar hamea® 1 2z
1 Eayhdytyyko kumppanisi sinsa kohtaan halveravasti,

mlyryyitdvastl tal komtrollohasti? 1 F3
4  Onko nykyinen kumppanizi

Ubannut simua wiakivallaila (sis. myds ubhkauksen kiyitas

jotakin asettafvalinena)? 1 2z

Tantuwnut kilnni, repieyt, (Gnalssyt,

ldimaissyt tal potiaissut sinua? 1 2

Eayttanyt muuta fyysistd vikivaltaa simua kaohtaan® 1 2

Falmostarut, pakotamut tal yritideyt pakoitaa sinua

seksuaaliseen karssakiymiseen? 1 2
5 Milkain nykyiren kumppanisi kayttaytyl vakivahaisesti?

Wilmeeisen 12 kwukauden aifiana 1 z

Raskawden alkana 1 z

Synnytyksen |dlkeen 1 2z
& Onko nykyinen kumppanisi ollut vikivaltainen

lastarineapsianre kohtaan? 1 2
F l:i'lh.n_lnl:l.l lapsistasi nahryt tal buwllut,

kun kumppanisi on kayitdytynyt vakivaliaisesti® 1 z

B Millaista tukeafapua haluaisit tlanteeseasi?

Coprpright: Srkka Pertiu 7000




Liite3. Esimerkki siséllonanalyysista

Terveydenhoitajien ja katiloiden kehittdamis- ja koulutustarpeita

parisuhdevakivaltalomakkeesta

Pelkistetyt ilmaisut

Alakategoria

Ylakategoria

Padkategoria

Lomake olisi hyva saada siirrettya
sdhkoisesti koneelle.

Lomakkeeseen haluttaisiin
informaatiota avunsaamisesta ja
jatkoneuvonnasta.

Lomakkeessa olisi hyva kysya
riitelytaidoista.

Lomakkeeseen haluttaisiin lisda
vastausvaihtoehtoja.

Lomakkeen kysymykset tulisi olla
myodnteisemmin kysyttyja.

Lomakkeeseen haluttaisiin
kysymyksida myos lapseen
kohdistuvasta véakivallasta.

Sahkoinen
tiedonsiirto

Avunsaaminen ja
jatkoneuvontaa
lomakkeeseen.

Riitelytaidoista
oma osio
lomakkeeseen.

Kysymyksiin lisaa

. —
vastausvaihtoeht

oja.

Kysymykset
muotoiltava
asiaskasystavallis
emmaksi.

Kysymyksia
lapseen
kohdistuvasta
vakivallasta.

Lomakkeen
sisallon
kehittadmistarpe
et

Parisuhdevaki
valtalomakkee
n sisallon
kehittaminen




Lisdkoulutusta parisuhdevakivallan
tunnistamisesta.

Lisakoulutusta avun saamisesta ja
avun piiriin ohjauksesta.

Lisdkoulutusta parisuhdeongelmien
kohtaamiseen.

Lisdkoulutusta parisuhdevakivallan
puheeksiottamisesta.

Lisakoulutusta avun tarjoamisesta
parisuhdevakivallan muodosta
riippuen.

Toivovat paivitettya, selkeda ja
yhtenevadista hoitopolkua.

Tht/Katil6t tarvitsisivat tydnohjausta.

Tht/katilot tarvitsisivat kollegoiden
vertaistukea lomakkeen kaytosta ja
jatkotoimenpiteista.

Tht/katilot
tarvitsisivat
lisdkoulutusta
vakivallan
tunnistamisesta,
kohtaamisesta,p
uheeksiottamise
sta, avun
tarjoamisesta ja
avun piiriin
ohjaamisesta.

Kaikille yhteinen
ja selkea
hoitopolku

Tyonohjaus
saannollisesti

Vertaistuki
kollegoilta

L Koettu
lisdkoulutuksen
tarve

Tyoyhteisossa
tarvitaan
—> kaikkien
tiedossa oleva
hoitopolku

Tyontekijoiden
halu oppia ja
kehittya
tydssaan
tyoyhteison
tuella

Terveydenhoit
ajien ja
katiloiden
kehitystarpeit

a
parisuhdevaki
vallan
parempaan
tunnistamisee

n,
puheeksiottoo
nja avun
tarjoamiseen




