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Johdanto

Suomen vaestérakenne on muuttunut nopeasti ulkomaalaistaustaisten maaran kas-
vaessa (Castaneda, Raski, Koponen, Molsa ja Koskinen 2012, 3). Tama luo tarpeen
terveydenhuollon ammattihenkiléiden paremmalle monikulttuuriselle tietamykselle
ja osaamiselle. Suomeen tulevista turvapaikanhakijoista suurin osa on hedelmalli-
syysikaisida 15—49-vuotiaita naisia, miehia ja heidan lapsiaan, minka vuoksi heidan
seksuaali- ja lisadantymisterveyteen ja -oikeuksiin on kiinnitettava erityista huomiota

(Seksuaali- ja lisdantymisterveys 2015).

Ahonen (2004, 30—-32) toteaa, ettd maahanmuuttajien hoitaminen koetaan ongel-
malliseksi suomalaisen hoitohenkilokunnan keskuudessa muun muassa henkilékun-
nan kielellisen ja kulttuurisen tiedonpuutteen vuoksi. Maahanmuuttajien terveys
niissa Lansi-Euroopan maissa, joista tietoa on saatavilla, on yleensa heikompi kuin
valtavdeston. Terveyseroja esiintyy muun muassa oireilussa, sairastavuudessa, koe-
tussa terveydessa ja kuolleisuudessa. (Koskinen, Castaneda, Rask, Koponen & Malsa
2012, 13.) Ei kuitenkaan ole syyta ensi sijassa kategorisoida ulkomaalaisia etnisyyden,
kansalaisuuden, uskonnon tai seksuaalisen suuntautumisen mukaan (Apter, Eskola,
Saavala & Kettu 2009, 20) vaan tulisi huomioida ihmisten yksil6lliset erot (Koponen
ym. 2012, 139). PLISSIT-malli ohjeistaa eri puheeksiottamisen tasot, joista kaikille so-
siaali- ja terveydenhuollon ammattilaisille kuuluvat luvan antaminen seksuaalisuu-

desta puhumiseen ja kohdennetun tiedon antaminen (llmonen 2006, 45).

Opinnaytetyo on osa Maahanmuuttajien seksuaaliterveyden ja turvataitojen edista-
minen -hanketta (Mauste-hanke) ja sen yhteistydkumppanina toimii Jyvaskylan Mo-
nikulttuurikeskus Gloria. Opinnaytetyon tarkoituksena on koota opas maahanmuut-
tajien kanssa tyoskenteleville ammattihenkilGille seksuaaliterveysteeman puheeksi
ottamisesta. Opinndytetyon tavoitteena on vahvistaa maahanmuuttajien kanssa
tyoskentelevien ammattihenkildiden tietoutta seksuaalikasvatuksesta seka helpottaa

aiheen puheeksiottoa ja siten edistdad maahanmuuttajien seksuaaliterveytta.



2 Tarkoitus ja tavoite

Opinndytetyon tarkoituksena on koota opas maahanmuuttajien kanssa tyoskentele-

ville ammattihenkildille seksuaaliterveysteeman puheeksi ottamisesta.

Opinndytetyon tavoitteena on vahvistaa maahanmuuttajien kanssa tyoskentelevien
ammattihenkildiden tietoutta seksuaalikasvatuksesta seka helpottaa aiheen puheek-

siottoa ja siten edistda maahanmuuttajien seksuaaliterveytta.

3 Teoreettiset lahtokohdat

3.1 Maahanmuuttaja

Maahanmuuttajalla tarkoitetaan tilastoissa ja tutkimuksissa usein sellaista Suomeen
muuttanutta ulkomaan kansalaista, jonka aikomuksena on asua maassa pidempaan.
Toisen polven maahanmuuttajia puolestaan ovat he, jotka ovat syntyneet Suomessa,
mutta joiden vanhemmat tai toinen vanhemmista on muuttanut Suomeen. Turvapai-
kanhakijaksi kutsutaan henkil6a, joka anoo kansainvalista suojelua ja oleskeluoi-
keutta toisesta maasta kotimaassaan vainon kohteeksi joutumisen vuoksi. Mikali
henkil6lla on perusteltu aihe peldta joutuvansa vainotuksi kotimaassaan, voidaan
YK:n pakolaissopimuksen mukaan hanta pitda pakolaisena. Pakolaisuuden syyksi ei
kuitenkaan luetella sotaa, luonnonkatastrofia tai koyhyytta. Suomessa pakolaisnimi-
tysta voidaan kayttaa myos heistd, jotka ovat saaneet jaada suojelun tarpeen vuoksi
tai humanitaarisista syistd maahan. Kiintiopakolainen-nimitysta kdytetaan, kun hen-
kil6 on saanut YK:n mydntaman pakolaisen aseman ja han kuuluu vastaanottavan
maan pakolaiskiintioon. (Miettinen n.d.a.) Kaikki kunnan asukkaan oikeudet ja palve-
lut kuuluvat yhta lailla pakolaiselle, mukaan lukien samat terveyspalvelut kuin muille-

kin kunnan asukkaille (Pakolaiset ja turvapaikanhakijat n.d.).

Tilastojen kertomat luvut maahanmuuttajien maarastda Suomessa vaihtelevat sen

mukaan, arvioidaanko ulkomaalaisia kansalaisuuden, didinkielen, syntymamaan vai



naiden yhdistelman perusteella. Eniten ulkomaan kansalaisia Suomessa on Virosta
seka Venajalta, ja ndistd muodostuvat Suomen suurimmat vieraskielisten ryhmat.
(Miettinen n.d.b.) Muita suurimpia maahanmuuttajaryhmia Suomessa ovat Ruotsi,

Somalia, Irak, Kiina, Thaimaa, entinen Jugoslavia ja Saksa (Maahanmuuttajat 2015).

Tilastokeskuksen mukaan Suomeen muutti vuoden 2016 aikana 32 276 henkil63, joka
on 3530 henked enemman kuin vuonna 2015. Suomesta ulkomaille samana vuonna
muutti 16 007 henked, joka on 298 henked vdhemman kuin vuonna 2015. (Suomen
virallinen tilasto 2017a.) Taulukosta 1 kay ilmi, kuinka ulkomailta Suomeen muutta-

neiden maara on lisdantynyt vuodesta 2005, ollen suurimmillaan vuonna 2016.

Taulukko 1. Suomeen ja Suomesta muuttaneiden maara vuosina 2005 - 2016. (Suo-
men virallinen tilasto 2016, 2017a.)

VUOSI Muuttotyyppi
Maahanmuutto Maastamuutto

2005 21355 12 369
2006 22 451 12 107
2007 26 029 12 443
2008 29114 13 657
2009 26 699 12 151
2010 25636 11 905
2011 29 481 12 660
2012 31278 13 845
2013 31941 13 893
2014 31507 15 486
2015 28 746 16 305

2016 32276 16 007




Suomen vakiluku oli vuoden 2016 lopussa tilastokeskuksen ennakkotietojen mukaan
5502 593 eli maamme vakiluku kasvoi 15 285 henkea. Suurin syy tahan vaestonli-
saykseen oli muuttovoitto ulkomailta eli maahanmuuttoja oli huomattavasti enem-
man kuin maastamuuttoja. (Suomen virallinen tilasto 2017a.) Tilastokeskuksen en-
nakkotietojen mukaan tammikuussa 2017 ulkomailta muutti Suomeen 2484 henkea
ja Suomesta muutti pois 1283 henkea. Nain ollen edellisen vuoden tammikuuhun
verrattuna maahanmuuttoja oli enemman ja maastamuuttoja vahemman. (Suomen
virallinen tilasto 2017b.) Maahanmuutto saattaa siten olla edelleen jonkinlaisessa
kasvussa. On arvioitu, etta vuosikymmenen kuluttua joka kymmenelld suomalaisella

on ulkomaalainen tausta (Matikka, Luopa, Kivimaki, Jokela & Paananen 2013, 33).

3.2 Seksuaalisuus ja seksuaalioikeudet

3.2.1 Seksuaalisuus

Seksuaalisuuden maaritteleminen tarkasti on mahdotonta, silla oman seksuaalisuu-
tensa voi maaritelld vain ihminen itse. Seksuaalisuus muuttuu elamankulun mukaan,
eika se ole siten koskaan valmis. Seksuaalisuus on kokemuksellinen asia, eika sen ole-
massaolo ole riippuvainen seksista tai yhdynnoista. (Bildjuschkin & Ruuhilahti 2010,

13.)

Aivan kuten sydminen, juominen ja lammon tarve, on seksuaalisuuskin yksi ihmisen
perusolemukseen kuuluvista asioista (Kasala 2008, 60), eika sitd voida erottaa eril-
liseksi asiaksi muusta ihmisen olemisesta (lhme & Rainto 2015, 9). Maailman terveys-
jarjeston (World Health Organization, WHO) maéaritelman mukaan seksuaalisuus kat-
taa sukupuolen, sukupuoli-identiteetit ja roolit, sukupuolisen suuntautumisen, erotii-
kan, ilon, Idheisyyden ja lisdantymisen. Seksuaalisuutta ilmaistaan ja koetaan ajatuk-
sissa, fantasioissa, haluissa, uskomuksissa, asenteissa, arvoissa, kayttaytymisessa, toi-
missa, tehtadvissa seka pari- ja ihmissuhteissa. Seksuaalisuus voi ilmentya kaikissa
naissa muodoissa, vaikka kaikkea ei voi aina kokea tai ilmaista. Seksuaalisuus on vah-

vaa biologisten, psykologisten, sosiaalisten, taloudellisten, poliittisten, kulttuuristen,



eettisten, historiallisten, uskonnollisten ja hengellisten tekijéiden vuorovaikutusta.

(WHO 2006.)

3.2.2 Seksi

Seksi on oman seksuaalisuuden toteuttamista, joka tahtaa hyvanolon tunteeseen ja

nautinnon saavuttamiseen. Kaikki kehoon kohdistuva toiminta ja ajatukset, joista ih-
minen saa eroottista mielihyvaa, voidaan lukea seksiksi. Seksi ja yhdynta eivat ole si-
ten synonyymeja, vaan yhdynta on yksi monista tavoista toteuttaa seksia. (Seksi

2014.)

Seksi on toimintaa niin kehossa, sanoissa kuin ajatuksissakin. Seksi on omista intres-
seista lahtevaa, koskemattomuutta seka itsemaaraamisoikeutta kunnioittavaa, ja se
edellyttaa tasaveroisuutta ja vapaehtoisuutta. (Bildjuschkin ym.2010, 134.) Se on niin
sanotusti seksuaalisuutta kayttaytymisen ja toiminnan tasolla sisdltden toimintaan
liittyvat ajatukset, mielikuvat, halut, tarpeet ja tunteet (Ilmonen & Nissinen 2006,

443).

3.2.3 Seksuaalioikeudet osana ihmisoikeuksia

Ihmisoikeudet kuuluvat yhtaldisesti ja poikkeuksetta jokaiselle ihmiselle ja ne perus-
tuvat ajatukseen ihmisesta moraalisena olentona seka jokaiselle ihmiselle ihmisyyden
osana kuuluvasta ihmisarvosta (Ihmisoikeudet 2016). Ihmisoikeudet (Liite 1) ovat
yleismaailmallisia, luovuttamattomia, toisiinsa liittyvia ja toisistaan riippuvia seka pe-
rustavanlaatuisia (Ihmisoikeudet n.d.). Ihmisoikeuksien ominaispiirteet on avattu tar-

kemmin taulukossa 2.



Taulukko 2. Ihmisoikeuksien nelja tarkeinta ominaispiirretta. (Ihmisoikeudet n.d.)

Universaalisuus eli yleismaailmallisuus Ovat voimassa kaikkialla ja kuuluvat
saman sisaltoisina kaikille maailman

ihmisille.

Luovuttamattomuus Niita ei voida poistaa keneltdakaan.

Toisiinsa liittyvyys ja toisistaan riippuvuus | Yhden oikeuden edistaminen tai vas-
taavasti yhden oikeuden loukkaus vai-
kuttaa muiden oikeuksien toteutumi-

seen.

Perustavanlaatuisuus Vain kaikkein tarkeimmat oikeudet

ovat ihmisoikeuksia.

Seksuaalioikeudet ovat osa ihmisoikeuksia ja ne on siten maaritelty kansainvalisesti
(Ihme ym. 2015, 27). Niiden mukaan yksilolla on oikeus paattda seksuaalisuudestaan
ilman syrjintad, pakottamista tai vakivaltaa. Tama on seksuaalioikeuksien perusta.
Vaestoliiton maaritelman mukaan seksuaalioikeuksiin sisaltyvat myos oikeudet hy-
vaan terveyteen, oikeus paattda omien lasten lukumaara ja lasten hankinta-ajan-
kohta, seka oikeus turvalliseen raskauteen seka sukupuolitaudeilta suojautumiseen.
(Kulttuurintuntemus kehityksen avaimena — Kulttuurit, tasa-arvo ja ihmisoikeudet
2008, 19.) Kaikilla tulisi olla yhdenvertainen oikeus tietoon ja seksuaalikasvatukseen.
World Association for Sexual Health (WAS) listaa kuusitoista pykaldaa vuonna 2014

WASin neuvottelukunnan hyvdksymista seksuaalioikeuksista.

Taulukko 3. WAS (2014) seksuaalioikeuksien julistus. (WAS 2014.)

1. Oikeus tasa-arvoon ja syrjimattomyyteen

2. Oikeus elamaan, vapauteen ja henkilokohtaiseen turvallisuuteen

3. Oikeus itsemadaraamiseen ja keholliseen koskemattomuuteen

4. Oikeus vapauteen kidutuksesta ja julmasta, epdinhimillisesta tai alentavasta

kohtelusta tai rangaistuksesta




5. Oikeus vapauteen kaikista vakivallan ja pakottamisen muodoista

6. Oikeus yksityisyyteen

7. Oikeus parhaimpaan saavutettavissa olevaan terveydentilaan sisdltaen seksuaa-
literveyden, johon kuuluu mahdollisuus nautinnollisiin, tyydyttaviin ja turvallisiin

seksuaalisiin kokemuksiin

8. Oikeus nauttia tieteellisen edistyksen ja sen soveltamisen eduista

9. Oikeus tietoon

10. Oikeus saada opetusta ja kokonaisvaltaista seksuaalikasvatusta

11. Oikeus solmia, muodostaa ja purkaa avioliitto tai vastaavanlaisia ihmissuhteita,

jotka perustuvat yhdenvertaisuuteen seka tayteen ja vapaaseen suostumukseen

12. Oikeus paattaa lasten hankinnasta, lapsiluvusta ja lasten ajoituksesta, seka

saada tietoa ja keinoja perhesuunnitteluun

13. Oikeus ajatuksen, mielipiteen ja ilmaisun vapauteen

14. Oikeus rauhanomaiseen kokoontumis- ja yhdistymisvapauteen

15. Oikeus osallistua julkiseen ja poliittiseen toimintaan

16. Oikeus hakea oikeutta, oikaisua ja hyvitysta

Taman opinndytetyon kannalta erityisesti merkittavia ovat seksuaalioikeuksien koh-
dat yhdeksan ja kymmenen eli oikeus tietoon sekd oikeus saada kokonaisvaltaista

seksuaalikasvatusta.

Perusoikeudet (Liite 2) ovat puolestaan niita yksilolle kuuluvia oikeuksia, jotka on tur-
vattu valtioiden kansallisissa perustuslaeissa. Nama perustuslaeissa maaritellyt pe-
rusoikeudet kuuluvat siten kunkin maan kansalliseen lainsdaadantéon. (Ihmisoikeudet
2016.) Perusoikeuksista merkityksellisia seksuaalisuuden kannalta ovat pykalat kuusi
ja seitseman eli yhdenvertaisuus seka oikeus eldmaan ja henkilokohtaiseen vapau-

teen ja koskemattomuuteen.
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3.3 Seksuaali- ja lisadntymisterveys maahanmuuttajien nakdkulmasta

Seksuaaliterveys on fyysisen, psyykkisen ja sosiaalisen hyvinvoinnin suhde seksuaali-
suuteen ja se edellyttda kunnioittavaa ja myonteista lahestymistapaa seksuaalisuu-
teen ja seksuaalisiin suhteisiin (WHO 2017). Kaikilla tulisi olla mahdollisuus saada
nauttia ja ilmaista seksuaalisuuttaan ilman riskia sukupuolitaudeista, ei-toivotuista
raskauksista sekd pakottamisesta, vakivallasta ja syrjinnasta (Lottes 2000, 22). Lisdan-
tymisterveys on puolestaan sita, etta ihmisilla on mahdollisuus vastuulliseen, turvalli-
seen ja tyydyttavaan sukupuolielamaan ja, etta heilld on kyky lisdantya ja vapaus
paadttaa milloin ja kuinka usein lisdantya (WHO 2016). Seksuaaliterveydesta ja lisdan-
tymisterveydesta puhuttaessa kasitteet menevat osittain paallekkain, osittain rinnan,
mutta niilla on my&s omia erityisia ulottuvuuksia ja siten yhdessa ne muodostavat
toisiaan taydentavan kokonaisuuden, seksuaali- ja lisddantymisterveyden (Klemetti &

Raussi-Lehto 2014, 10).

Suomeen tulevista turvapaikanhakijoista suurin osa on hedelmallisyysikdisia 15—49-
vuotiaita naisia, miehia ja heidan lapsiaan. Taman vuoksi heidan seksuaali- ja lisdan-
tymisterveyteensa ja -oikeuksiinsa on kiinnitettdva erityista huomiota. (Seksuaali- ja
lisddntymisterveys 2015.) Maahanmuuttajien seksuaali- ja lisédantymisterveyteen vai-
kuttavat monet erindiset tekijat, joita ovat muun muassa ika, sukupuoli, yksiléllinen
seksuaalihistoria, seksuaalinen suuntautuneisuus, perhetilanne, muuttosyy, sosio-
ekonominen asema ldhtomaassa ja Suomessa, koulutus ja kielitaito, seka kulttuuri-

nen ja uskonnollinen tausta (Klemetti ym. 2014, 76).

Oman kulttuurin ja oman identiteetin ydintd ovat sukupuolta ja seksuaalisuutta kos-
kevat kasitykset. Kahden eri kulttuurin kohdatessa kasitykset esimerkiksi sukupuo-
lesta tai seksuaalisuudesta voivat erota hyvinkin paljon. Aina néin ei kuitenkaan ole.
Ihmisten yksildllisiin arvoihin ei valtiovallalla ole oikeutta puuttua, sen sijaan moni-
kulttuurisessa yhteiskunnassa kaikilta vaaditaan lakien noudattamista, suvaitsevai-

suutta ja tasa-arvoa. (Emas 2006, 77-78.)
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Suomeen muuttaneiden ihmisten hyvinvoinnista ja terveydesta on vain vahan tietoa.
Tamaéan vuoksi Maahanmuuttajien terveys- ja hyvinvointitutkimuksen (Maamu-tutki-
mus) tavoitteeksi asetettiin luotettavan tiedon kerdaminen isoimpien maahanmuut-
tajaryhmien terveydentilasta, toiminta- ja tyokyvystd, niihin vaikuttavista elinoloista
ja elintavoista seka palvelujen tarpeesta ja sen tyydyttymisesta. Lisdantymistervey-
den saralta selvitettiin raskauden ehkaisya, raskauksia, synnytyksia ja imetysta seka
naisten ymparileikkausta. HIV-tietoisuutta tutkittiin puolestaan infektiotautien ken-

tdssa. (Castaneda ym. 2012, 3-6.)

Maahanmuuttajien terveys niissa Lansi-Euroopan maissa, joista tietoa on saatavilla,
on yleensa heikompi kuin valtavdeston. Terveyseroja esiintyy muun muassa oirei-
lussa, sairastavuudessa, koetussa terveydessa ja kuolleisuudessa. (Koskinen, Casta-
neda, Rask, Koponen & Malsd 2012, 13.) Maahanmuuttajien raskauden ehkaisyneu-
vontaan tulisi panostaa, silla Maamu-tutkimuksessa kay ilmi, etta erityisesti venalais-
ja somalitaustaisten naisten raskauden ehkaisymenetelmien kaytté on vahaista. Ylei-
sesti ottaen myds lastenhankinnan ajoituksesta seka muusta perhesuunnittelusta
maahanmuuttajien tulisi saada tietoa muun muassa runsaiden synnytysmaarien, ti-
heiden raskauksien ja useiden keskenmenojen vuoksi. (Koponen, Klemetti, Surcel,

Molsa Gissler & Weiste-Paakkanen 2012, 134-139.)

HIV-tietoisuus maahanmuuttajien keskuudessa poikkesi MAAMU-tutkimuksessa jon-
kin verran eri maahanmuuttoryhmien valilla. Huomattavia puutteita HIV:n perustie-
doissa oli suurella osalla maahanmuuttajataustaisista, joista venaldistaustaisilla par-
hain tietamys. Tietamyksessa ei juurikaan ollut eroja sukupuolten vililla. Sen sijaan
etenkin somalilais- ja kurditaustaisilla oli HIV:n tartuntatavoista vaaria uskomuksia.
HIV:Ita voidaan suojautua, mikali on vain yksi uskollinen seksikumppani, jolla ei ole
HIV-tartuntaa; taman tiesi kaikissa ryhmissa yli 80 % vastanneista. Kuitenkin kondo-
min antamasta suojasta venaladistaustaisista tiesi 90 %, mutta vain hieman yli puolet
somalialais- ja kurditaustaisista. HIV:n nykyisista hyvista hoitomahdollisuuksista tie-
toisuus vaihteli somalialaistaustaisten 62 %:sta venalaistaustaisten 78 %:iin. (Liitsola,

Kivela & Tiittala 2012, 117-120.)
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3.4 Seksuaali- ja lisddntymisterveyden edistaminen

Seksuaali- ja lisaantymisterveyden edistamisen tavoitteena on vaeston tietoisuus
siitd, mitka tekijat edistavat ja mitka puolestaan heikentavat seksuaali- ja lisddntymis-
terveytta. Kaikilla tulisi olla saatavilla ajantasaista ja laadukasta tietoa aiheesta,
mutta vdeston tiedon tasosta ei kaikilta osin ole riittavasti tutkittua tietoa. (Klemetti
& Raussi-Lehto 2013, 28.) Yhteisojen jasenet vaikuttavat toiminnallaan ja asenteillaan
odotuksiin, joita kohdistuu miehen ja naisen kehoon (Kulttuurintuntemus kehityksen
avaimena — Kulttuurit, tasa-arvo ja ihmisoikeudet 2008, 19). Tarkeaa yhteistyon
suunnittelussa ja toteutuksessa onkin kulttuuristen merkitysten ymmartaminen
(Kulttuurintuntemus kehityksen avaimena — Kulttuurit, tasa-arvo ja ihmisoikeudet
2008, 19). Ei kuitenkaan ole syyta ensisijassa kategorisoida ulkomaalaisia etnisyyden,
kansalaisuuden tai uskonnon mukaan (Apter ym. 2009, 20) vaan tulisi huomioida ih-

misten yksil6lliset erot (Koponen ym. 2012, 139).

Maailman terveysjdrjeston mukaan seksuaalisuus kulkee kasi-kadessa fyysisen,
psyykkisen ja sosiaalisen hyvinvoinnin kanssa. Hyva seksuaaliterveys edellyttaa
myonteistd ja kunnioittavaa ldhestymistapaa seksuaalisuuteen ja seksuaalisiin suhtei-
siin, kuin myds mahdollisuutta saada turvallisia ja miellyttavia seksuaalisia kokemuk-

sia ilman syrjintaa, pakkoa ja vakivaltaa. (WHO 2017.)

3.5 Seksuaalikasvatus

Seksuaalikasvatus on yksi seksuaaliterveyden edistamisen toteutuksen keinoista. Sek-
suaalikasvatus on suunnitelmallista ja tavoitteellista toimintaa, jonka merkitykselli-
syytta arvioidaan ja tarvittaessa kehitetdan (Bildjuschkin & Ruuhilahti 2010, 135).
Seksuaalikasvatuksella pyritdan vaikuttamaan ihmisten tietoihin, asenteisiin ja kayt-
taytymiseen (Kontula 2015, 79). Seksuaalikasvatuksen osa-alueita ovat seksuaalivalis-
tus, -opetus ja -neuvonta seka seksuaaliohjaus. WHO:n mukaan seksuaalikasvatus on
seksuaalisuuden kognitiivisten, emotionaalisten, sosiaalisten, vuorovaikutteisten ja

fyysisten nakokohtien oppimista varhaislapsuudesta aina nuoruuden ja aikuisuuden
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|api. Sita voi tapahtua seka virallisella etta epavirallisella taholla, mutta tarkeda on,
ettei seksuaalikasvattaja tee kasvatustyossa oletuksia toisen ihmisen sukupuolesta
tai seksuaalisuudesta. (Klemetti & Raussi-Lehto 2013, 38.) Apterin (2008) mukaan
Stephenson (2006) on arvioinut, ettad seksuaalikasvatuksella on vahvaa nadytt6a siita,
ettd se lisaa tietoa ja hyvda nayttoa siita, etta se vahentaa riskikayttaytymista. Taulu-

kossa 4 on madritelty kokonaisvaltainen seksuaalikasvatus WHO:n mukaan.

Taulukko 4. WHO:n maéritelma kokonaisvaltaiselle seksuaalikasvatukselle. (Klemetti
& Raussi-Lehto 2013, 38.)

Syntymasta alkavaa

Ian, kehitystason, kasityskyvyn, kulttuurin, sosiaalisten tekijoiden seka sukupuolen

ja elaman realiteetit huomioon ottavaa

Perustuu ihmisoikeuksiin, jotka koskevat seksuaalisuutta ja lisdantymista

Perustuu kokonaisvaltaiseen kasitykseen hyvinvoinnista sisdltden myos terveyden

Perustuu erilaisuuden hyvdksymiseen, itsemaaraamisoikeuteen ja tasa-arvoon

Voimaannuttamalla yksil6ita ja yhteis6ja, se on keino kehittda yhteiskuntaa oikeu-

denmukaiseen ja myo6tatuntoiseen suuntaan

Perustuu tieteellisesti patevaan tietoon

Eri kansalaisuuksilla omissa kotimaissaan naisten ja miesten valinen tasa-arvo seka
seksuaalioikeudet voivat toteutua hyvin eritavoin kuin Suomessa. Siksi maahanmuut-
tajille tulisi jakaa tietoa erityisesti lainsaadannostd, naisten seksuaalioikeuksista seka
seksuaalisten vahemmistdjen ja sukupuolivihemmistdjen seksuaalioikeuksista. (Sek-
suaalioikeudet Suomessa 2015.) Terveyden ja hyvinvoinninlaitos (2015) listaa kuusi
pdadteemaa, joiden lapikdyminen niin maahanmuuttajien, turvapaikanhakijoiden kuin
pakolaistenkin kanssa olisi tarkeaa:

e Oikeus omasta tavasta toteuttaa seksuaalisuuttaan toisten seksuaalioikeuksia

kunnioittaen.

e Kaikilla on oikeus tasa-arvoon ja elamaan ilman syrjintaa.
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e Suomessa seksuaalisuudessa keskeisinta on toisen ihmisen kunnioitus ja ar-
vostaminen.

e Seksuaalikasvatus on osa suomalaista peruskoulutusta.

e Seksuaalisuutta loukkaava vakivalta (kuten hairintd, pakottaminen, raiskaus)
on rangaistava rikos.

e Kaikki kuritusvakivalta on kielletty.

(Seksuaalioikeudet Suomessa 2015.)

Seksuaaliohjaus

Seksuaaliohjaus on vapaamuotoisempaa kuin seksuaaliopetus, mutta kuitenkin sosi-
aali- ja terveydenhuollon ammattikoulutuksen saaneen henkilén tekemaa. Seksuaa-
liohjauksessa tehddan jokapaivaista tyota asiakkaan ja potilaan neuvomisessa seka
seksuaalisuuden puheeksi ottamisessa. Terveydenhuollon lisdksi seksuaaliohjausta
tehddan myos esimerkiksi nuorisoty0ssa ja vapaa-ajanohjauksessa. (Klemetti &
Raussi-Lehto 2013, 40.) Se on tavoitteellista seka tilannekohtaista, ja sen keskeisia
elementteja ovat seksuaalisuuden puheeksioton lisaksi tiedon antaminen hoitoon ja
seksuaalisuuteen liittyvista asioista seka asiakkaan ja potilaan seksuaalisuuden hyvak-

syminen (Ryttyldinen & Virolainen 2009, 2).

Seksuaalivalistus

Seksuaalivalistus on joukkoviestintdan perustuvaa seksuaalikasvatusta. Sen tarkoituk-
sena on nostaa ajankohtaisia aiheita ihmisten tietoisuuteen ja sita kautta synnyttaa
keskustelua seka vahvistaa tai muuttaa ihmisten ajattelutapoja ja asenteita. Sen tar-
koituksena on myos heratelld kohderyhmaan kuuluvia ajattelemaan seksuaalisuu-
teen liittyvia tietojaan ja mielipiteitddn sekd omaa toimintaansa. (Ilmonen & Nissinen
2006, 452.) Valistus on yksisuuntaista, joten kohderyhmalla ei ole suoraa mahdolli-

suutta esittaa kysymyksidan aiheesta. Se on myos kampanjaluontoista, eli rajattuna
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aikana otetaan kertaluonteisesti tai toistuvasti esille jokin huomiota vaativa asia. Va-
listusta tulee tehda monella eri taholla pitkdjanteisesti, jotta silla olisi vaikutusta. Tie-
don, asenteiden ja kayttaytymisen on mahdollista muuttua kulttuurisen muutoksen

valitykselld, jota valistus tukee. (Klemetti & Raussi-Lehto 2013, 38—-39.)

Seksuaaliopetus

Seksuaaliopetus on opetussuunnitelmaan pohjautuvaa, ryhmadkohtaista kasvatusta
(Ilmonen & Nissinen 2006, 444), jossa vaikutetaan tietoihin, taitoihin ja asenteisiin
(Klemetti & Raussi-Lehto 2013, 39). Toisin kuin valistus, on seksuaaliopetus dialo-
gista, jolloin se mahdollistaa oppijoiden lisakysymykset seka keskustelun opettajan
kanssa. Opetus on mahdollista kaikenikaisille, ja tietoa rakennetaan aiemmin opitun
tiedon paalle. Opetusta tapahtuu koulun lisdksi muussakin ryhmatoiminnassa (Kle-
metti & Raussi-Lehto 2013, 39), kuten maahanmuuttajaryhmille tarkoitetussa toimin-

nassa tai ikaantyneiden palveluissa.

Seksuaalineuvonta

Seksuaalineuvonta on henkilokohtaista, yksilon seksuaalisuuteen ja sukupuolisuu-
teen liittyviin kysymyksiin ja tarpeisiin pohjautuvaa ammatillista asiakas- tai potilas-
tyota, jossa tarkeaa on hyva vuorovaikutus (llmonen & Nissinen 2006; 444, 449). Sek-
suaalineuvonta sisaltaa tavallisimmin 2—5 tapaamiskertaa ja se kuuluu oleellisena
osana ehkaisevan terveydenhuollon palveluihin (Klemetti & Raussi-Lehto 2013, 40).
Seksuaalineuvontaa voi toteuttaa seksuaalineuvojakoulutuksen saanut ammattihen-
kilé (Ritamo, Ryttyldinen-Korhonen & Saarinen 2011, 9). Seksuaalineuvonta on osa
parisuhdeohjausta ja -neuvontaa, jossa annetaan apua ristiriitojen selvittamiseen
seka valmiuksia vuorovaikutustaitoihin ja ongelmanratkaisukykyyn (Klemetti &
Raussi-Lehto 2013, 41). Neuvonta vahentaa erityispalvelujen tarvetta ehkdisemalla

ongelmien syntymistd, vaikeutumista ja kroonistumista (llmonen 2006, 45).
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3.6 Seksuaalisuuden puheeksiotto

Kulttuurissamme seksuaalisuudesta puhumista pidetaan edelleen hyvin henkilékoh-
taisena ja intiimina asiana, eika siita siten ole helppo puhua julkisesti. Puheeksi otta-
misen tulisi olla luonnollista ja seksuaalisuuteen liittyvat asiat tulisi normalisoida. Asi-
akkaiden voi olla vaikea ottaa puheeksi seksuaalisuuteen liittyvia huolenaiheita tai
ongelmia, mutta helppoa se ei ole ammattihenkil6llekdan. Osittain puheeksi ottami-
sen vaikeus saattaa johtua pelosta loukata asiakasta, mutta suurempia esteita pu-
heeksi ottamiselle ovat puutteelliset tiedot seksuaalikysymyksissa, omiin taitoihin
luottamisen puute seka kiusaantuneisuus, epamukavuus, pidattyneisyys, nolous,
hdmmennys ja ajan puute. Ohjauksen tueksi ja ohjausta helpottamaan voi kayttaa
seksuaalioikeuksia ja keskustelun voi aloittaa taysin arkisilla kysymyksilla. (Ihme &
Rainto 2015, 26-27.) Asiakkaat odottavat, ettd seksuaalisuuden ottaisi puheeksi am-
mattilainen (Esimerkkeja kdaytantoon 2015) ja tiedetdan, ettd asiakas ei yleensa ota
asiaa esille, vaikka seksuaalisuuteen liittyvat kysymykset askarruttaisivatkin (Bild-

juschkin & Ruuhilahti 2010, 94).

Ohjauksen tueksi on kehitetty erilaisia puheeksi ottamisen malleja, kuten PLISSIT,
BETTER, ALLOW ja ASK. PLISSIT-mallissa ohjeistetaan puheeksi ottamisen tasot,
BETTER-mallissa puheeksi ottamisen vaiheet, ALLOW-mallissa korostuu ammattilai-
sen omien taitojen ja omien rajojen tunnistaminen ja ASK-mallissa on tiivistetysti pu-
heeksi ottamisen kolmen kohdan muistisaanto. (Valmiita malleja 2015.) Taulukossa 5

on tarkemmin esitelty erilaisia puheeksi ottamisen malleja.

Taulukko 5. Puheeksi ottamisen malleja. (Valmiita malleja 2015.)

PLISSIT: BETTER:
Permission - luvan antaminen, normali- | Bring up the topic - seksuaalisuuden pu-
sointi, salliminen heeksi ottaminen

Limited Information - kohdennetun tie- | Explain - kerro, ettad seksuaalisuudesta

don antaminen puhuminen on sallittua ja toivottavaa
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Specific Suggestions - erityisohjeiden
antaminen

Intensive Therapy - intensiivinen tera-

pia

Tell - kerro, etta selvitat asiat ja hankit
riittavat tiedot auttaaksesi asiakasta
Timing - kerro, ettd asiakkaalla on oi-
keus ottaa seksuaalisuus puheeksi mil-
loin tahansa

Educate - ohjaa asiakasta muutosten
vaikutuksesta hanen terveyteensa
Record - kirjaa arviosi ja interventiosi

asiakkaan papereihin

ALLOW:

Ask - kysy seksuaalisuudesta

Legitimize - pyyda lupaa ja perustele
puheeksi ottamisen tarpeellisuus
Limitations - pohdi omia rajojasi ja tun-
nista ne

Open - esita asiakkaalle avoimia kysy-
myksia seksuaalisuudesta

Work - tyoskentele asiakkaan kanssa
seksuaalisuusteeman kysymysten pa-

rissa

ASK:
Awareness - tietoisuus
Sensitivity - herkkyys

Knowledge - tiedot

PLISSIT-mallissa kaksi ensimmaista tasoa luvan ja tiedon antaminen ovat koko-

naisuus, jota voidaan kutsua seksuaaliohjaukseksi. Olennaisinta PLISSIT-mallissa on,
ettd suurinta osaa asiakkaista voidaan auttaa antamalla lupa puhua seka ohjeita ja
tietoa. Tietoa voidaan antaa my0s seksuaalikasvatuksen ja -valistuksen kautta pien-
ryhmille, jolloin opetus voi olla yleisemmalla tasolla. Talloin keskitytdaan juuri siihen
aiheeseen, josta tietoutta puuttuu. (Ilmonen 2006, 45-46.) Vasta, kun perustason oh-
jeista ei ole apua, tarvitaan erityisohjeita ja intensiivista terapiaa eli erityispalveluja
(lmonen 2006, 45), joiden toteuttamiseen Bildjuschkin ja Ruuhilahden (2010, 100)

mukaan vaaditaan seksologista koulutusta.
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Seksuaalisuuden kasittelemisen peruslahtokohtana ovat tyontekijan subjektiiviset
edellytykset tyoskentelyyn eli oman seksuaalisuuden kohtaaminen, omat asenteet ja
empatiakyky seka tiedot ja taidot seksologian alueella. Myos tyoskentelyedellytykset,
kuten ilmapiiri, aika ja olosuhteet, seka tyontekijan oma ammatillisuus esimerkiksi
hoitokdytantojen ja normien suhteen vaikuttavat vuorovaikutustilanteen luontevuu-
teen ja sujuvuuteen. (Timonen 2006, 42—43.) Asiakkaan seksuaalisuus seka siihen liit-
tyvat kysymykset tulee pystya kohtamaan. Samalla ammattihenkil6 joutuu pohti-
maan omaa seksuaalisuuttaan, joten on tarkeda, ettd ammattilainen on itse tyosta-
nyt omaa seksuaalisuuttaan niin yksityis- kuin ammattihenkilonakin. Ammattilaisen
on my0s hyva pohtia mita itse ajattelee seksuaalisuuteen liittyvista aiheista ja pysah-
tya erityisesti niihin kohtiin, jotka tuntuvat vaikeilta, vierailta tai joita han ei ymmarra

tai hyvaksy. (Ryttyldinen & Virolainen 2009, 4.)

Terveyden ja hyvinvoinnin laitos (2015) on listannut muutamia kaytannon ohjeita pu-
heeksi ottamisen helpottamiseksi:
e Pohdi, mitd mieltd itse olet asioista, jotka liittyvat seksuaalisuuteen ja suku-
puoleen.
e |Imaise, ettd seksuaalisuudesta puhuminen on sallittua ja asiaan voidaan pa-
lata, kun siltd tuntuu.
e Ole lasna, vaikka paiva olisi kiireinen.
e Sano daneen, etta seksuaalisuudesta voi puhua.
e Muista ohjeistaa my0s konkreettisissa asioissa.
e Ohjaa asiakas tarvittaessa asiantuntijan vastaanotolle.
o Al3 jata asiakasta yksin etsim&éan lisitietoa tai apua ongelmaan.
e Jaa hankkimaasi ajankohtaista tietoa myds tyotovereidesi kanssa.

(Esimerkkeja kaytantdoon 2015.)

Luvan antaminen on puheeksi ottamisessa tarkeinta ja se tarkoitta sitd, ettd seksuaa-
lisuus kuuluu arkeen. Mikali ei osoita seksuaalisuudesta puhumisen olevan sallittua,
ei asiakkaalle synny mahdollisuutta kertoa tuntemuksistaan, ajatuksistaan ja mahdol-
lisista pulmista. Riittaa, etta asioista on lupa puhua ja ammattihenkil6 on valmis

kuuntelemaan asiakasta. Ei haittaa, vaikkei itse osaisi kaikkiin asiakkaan kysymyksiin
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vastata. Tarkeaa olisi kuitenkin tietda, mista vastaukset asiakkaan kysymyksiin [6yty-
vat ja mihin jatkotuen pariin asiakkaan voi tarvittaessa ohjata. Myds tyopaikalla olisi
hyva miettia, millaisia asioita asiakkaan kanssa tulee ottaa esille. (Bildjuschkin 2010,

96-97.) Taulukossa 6 on esitetty apuvélineeksi esimerkkeja puheeksiottoon.

Taulukko 6. Esimerkkilauseita puheeksi oton avuksi. (Ryttyldinen & Virolainen 2009,
6.)

Meilla on tapana keskustella kaikkien asiakkaiden kanssa...

Olen huomannut, ettd monille heraa tassa vaiheessa seksuaalisuuteen liittyvia ky-

symyksia. Millaisia ajatuksia teille heraa?

Nyt olisi mahdollista saada tietoa ja tukea liittyen seksuaali- ja lisddntymistervey-

teen, joten...

Heranneiden kysymysten pohjalta voisimme yhdessa pohtia erilaisia ratkaisuja sek-

suaaliterveyden edistamiseksi.

Ottaessa seksuaalisuutta puheeksi, tulisi tyontekijan osoittaa luottamusta ja hyvak-
syntaa. Vuorovaikutuksen tulisi olla kritiikitonta ja ilmapiirin mahdollisimman avoin.
Mikali kohderyhmalla heraa kysymyksia, tulisi tyontekijan vastata kysymyksiin sel-
vasti kuitenkaan torjumatta toista henkil6a. (Ritamo ym. 2011, 17-18.) Taulukossa 7

esitelldan vuorovaikutusta lisdavia elementteja.

Taulukko 7. Vuorovaikutusta lisdavia elementteja. (Ritamo ym. 2011, 19.)

Ole aito, empaattinen ja luottamuksellinen seka kiinnostunut.

Kunnioita asiakasta, dla arvostele.

Anna tukea ja ole rehellinen.

Esitd avoimia kysymyksia ja ole tasavertainen lasnadolijoiden kanssa.

Ole joustava, mutta ala yrita miellyttaa kuulijakuntaa.

Muista myoOnteinen palaute, ja se etta toimintatavoista voi joustaa.

Valta jannittyneisyytta ja ole varma itsestasi.
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4 Hyva opasmateriaali

Kaikkien terveysaineistojen perimmaisena tarkoituksena tulisi olla terveyden edista-
minen. Keskeisin tekija terveytta edistavassa aineistossa on voimavaraldhtoisyys. Ter-
veysaineisto voi kuitenkin olla myos riskilahtoista, jolloin se keskittyy johonkin riskite-

kijaan, oireeseen tai sairauteen. (Rouvinen-Wilenius 2008, 5.)

Terveyden taustatekijat ja niiden merkitys aineiston kannalta tulisi ymmartaa. Ter-
veytta edistavan toiminnan tarkoituksena olisi vahvistaa ja yllapitaa terveyden taus-
tatekijoita, jolloin voitaisiin vaikuttaa myos yksildiden ja yhteiséjen terveyteen. Taus-
tatekijat jaetaan sisdisiin ja ulkoisiin suojaaviin tekijoihin. Sisdisia tekijoita ovat esi-
merkiksi terveet eldamantavat, myonteinen elamanasenne, itse tunto ja hyvat ihmis-
suhde- ja vuorovaikutustaidot. Ulkoisia tekijoita puolestaan ovat ihmisen perustar-
peet, tiedontarpeen tyydyttdminen, tukevat ja pysyvat sosiaaliset verkostot seka jul-
kiset palvelut. Terveysaineisto on mahdollista suunnata myo6s yksildiden lisaksi esi-
merkiksi yhteiskunnan vaikuttajille, jolloin kuitenkin myos yksiloiden suojaavat tekijat
vahvistuvat. Terveytta edistava aineisto voi myds pyrkia muutoksen aikaansaami-
seen, mahdollisuuksien luomiseen seka terveyden yllapitamiseen. (Rouvinen-Wile-

nius 2008, 5-7.)

Terveysaineistolle on madritetty laatukriteerit, joiden tarkoituksena on kehittaa ter-
veysaineiston laatua. Kuitenkin terveysaineiston kayttotapa on yhta tarkea kuin sen
laatu. Vaikka aineisto olisi laadultaan hyvaa, ei se vastaa tarkoitustaan vaarinkaytet-
tyna. (Parkkunen, Vertio & Koskinen-Ollonqvist 2001, 9.) Taulukossa 8 on esitetty ter-

veysaineiston kymmenen laatukriteeria.

Taulukko 8. Hyvan terveysaineiston laatukriteerit. (Parkkunen ym. 2001, 9.)

1. Konkreettinen terveystavoite.

2. Virheetdnti ja oikeaa tietoa. SISALTO

3. Maaraltaan sopivasti tietoa.
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4. Helppolukuinen. KIELIASU

5. Sisalto esilla selkeasti. ULKOASU

6. Tekstia tukeva kuvitus.

7. Selkeasti maaritelty kohderyhma.

8. Kohderyhman kulttuurin kunnioitus. KOKONAISUUS

9. Huomiota herattava.

10. Luo hyvan tunnelman.

Ei riita, etta kriteereista tayttyy yksi, vaan hyva aineisto mahdollistuu kaikkien kritee-
reiden tayttyessa (Parkkunen ym. 2001, 10, 22). Kaikkien kriteerin osa-alueiden ei
kuitenkaan tarvitse tayttya, vaan osa-alueista hyodynnetdan aineiston kannalta mer-
kitykselliset osiot (Rouvinen-Wilenius 2008, 9). Vaikka terveysaineistosta saataisiin
laatukriteereiden avulla muodostettua hyva terveysaineisto, ei se kerro tyon vaikut-
tavuudesta. Aineiston vaikuttavuus riippuu vahvasti vastaanottajan sen hetkisesta
elamantilanteesta, tunnetilasta seka kokemuksista. (Parkkunen ym. 2001, 10, 22.)

Nama ovat asioita, joihin ei voida aineistoa suunniteltaessa vaikuttaa.

5 Oppaan toteuttamisprosessi

5.1 Tutkimuksellinen kehittdmistoiminta

Opinnadytetyon lahtokohtana on kehittamistoiminta, jossa hyddynnetdan tutkimusta.
Talloin voidaan Rantasen & Toikon (2009) mukaan puhua tutkimuksellisesta kehitta-
mistoiminnasta. Kehittamistoiminnasta ja tutkimuksesta puhutaan usein rinnakkain
tekematta niiden valille eroa. Kehittamistoiminnassa on usein jokin lineaarinen suun-
nitelma, jonka mukaan edetdan. Tavoitteet maaritelladn perusteellisesti, toiminta
suunnitellaan huolellisesti ja niiden pohjalta toteutetaan kehittamistyo. Kehittdamis-
toimintaa on muun muassa oman tyon tai yhteisdjen kehittdminen. (Rantanen &
Toikko 2009.) Tama opinnaytetyo on kehittamistoimintaa, koska silld on selkea ta-

voite ja tarkoitus ja sen lopputuotteena syntyy opas.
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Tutkimuksen peruslahtokohtana puolestaan on pyrkimys luotettavaan ja koetelta-
vissa olevaan tietoon. Toisin kuin kehittamistoiminnassa, ei tutkimuksessa pyrita ai-
neellisen tai aineettoman tuotteen kehittamiseen vaan luotettavan tiedon tuottami-
seen. (Rantanen & Toikko 2009.) Opinnaytetyo on kuitenkin myos tutkimuksellista,
silld sen pohjalta valmistuva opas perustuu tutkimukselliseen ja siten luotettavaan

tietoon.

Tutkimuksellisessa kehitystoiminnassa voidaan erottaa viisi kehitystoiminnan tehta-
vaa: perustelu, toiminnan organisointi, varsinainen kehittava toiminta, toiminnan ar-
viointi seka uusien palvelujen ja tuotteiden levittaminen. Toiminnan lahtékohdat tu-
lee olla maaritelty, ennen kuin kehittamistoiminnan organisointia, toteutusta ja arvi-

ointia voidaan tehda. (Toikko & Rantanen 2009, 56-57.)

TAUSTA

TARVE

YHTEISTYOKUMPPANI | TAVOITTEET TUOTOS
jb“ﬁr

KOHDERYHMA | TIEDONHAKU ARVIOINTI
AINEISTONKUVAUS

Kuvio 1. Kehittamisprosessimalli.

Kuviossa 1 kuvataan opinnadytetyon kehittamisprosessin kulku. Alussa maariteltiin op-
paan tausta, tarve ja yhteistydkumppani. Sen jalkeen tarkentui kohderyhma eli se,
kenelle opas suunnataan. Taman jalkeen maariteltiin seka kehittamistavoite etta va-
littdmat tavoitteet, joiden tuli vastata oppaan sisaltdd. Tarkeaa kehittamisprosessissa
oli myos tiedonhaun ja aineiston kuvaaminen, jotta voitiin osoittaa oppaan olevan
tutkimuksellista kehittamistoimintaa. Naiden pohjalta valmistui tuotos, jota on mah-

dollista kehittaa arvioinnin pohjalta.
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5.2 Oppaan tausta ja tarve

Tutkimuksellisessa kehittamistoiminnassa tulee maaritella [ahtokohdat ja syy miksi
kehittdminen on ajankohtaista juuri nyt (Toikko & Rantanen 2009, 57). TyOn taustana
on maahanmuuttajien lisdantynyt maara Suomessa ja tyon tarkoituksena on auttaa
maahanmuuttajien kanssa tydskentelevia henkil6ita ottamaan maahanmuuttajien
kanssa puheeksi seksuaalisuus, seka |0ytaa keinoja kdyda lapi teemaa maahanmuut-
tajien kanssa. Opinndytetyosta hydtyvat maahanmuuttajien kanssa paivittain tyos-
kentelevat ammattilaiset sekd maahanmuuttajat itse, silla maahanmuuttajien koh-
taaminen yleistyy lisddantyvan maahanmuuton myo6ta. Opas on siten erittdin ajankoh-

tainen, joka lisda sen merkittavyytta (Toikko & Rantanen 2009, 57-58).

Suomen vaestorakenne muuttuu nopeasti ulkomaalaistaustaisten maaran kasvaessa
(Castaneda, Raski, Koponen, Molsa ja Koskinen 2012, 3). Noin vuosikymmenen kulut-
tua joka kymmenella suomalaisella on ulkomaalainen tausta (Matikka ym. 2013, 33).
Seksuaaliterveyden kasitteleminen vieraalla kielelld ja vieraassa hallinnollisessa ym-
paristossa voi tuottaa vaikeuksia kenelle tahansa, koska seksuaaliterveys koskettelee
elaman intiimeja ja useimmiten kaikkein yksityisimmiksi koettuja terveyden osa-alu-
eita (Apter ym. 2009,8). Nain ollen sosiaali- ja terveysalan ammattilaisten tietouden
lisddminen ja puheeksi ottamisen helpottaminen on erittdin ajankohtaista. Eri kansa-
laisuuksilla omissa kotimaissaan naisten ja miesten valinen tasa-arvo kuin mydés sek-
suaalioikeudet voivat toteutua hyvin eritavoin kuin Suomessa, siksi erityisesti seksu-

aalivalistus on tarkeda (Seksuaalioikeudet Suomessa 2015).

Klementti ja Raussi-Lehto (2013, 16) painottavat, ettd maahanmuuttajien seksuaali-
ja lisddantymisterveyden edistamiseksi tarvitaan niin lisaa tietoa kuin kulttuurisensitii-
vistd sekd omakielista neuvontaa ja palveluja. Kulttuurissamme seksuaalisuudesta
puhumista pidetaan edelleen hyvin henkil6kohtaisena ja intiimina asiana, eika siita
siten ole helppo puhua julkisesti (Ihme & Rainto 2015, 26—27). Asiakkaat odottavat,
ettd seksuaalisuuden ottaisi puheeksi ammattilainen (Esimerkkeja kaytantoon 2015)
ja tiedetaan, ettd asiakas ei yleensa ota asiaa esille, vaikka seksuaalisuuteen liittyvat

kysymykset askarruttaisivatkin (Bildjuschkin & Ruuhilahti 2010, 94). Esimerkiksi
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MAAMU (2012) -tutkimuksessa tulokset viittasivat siihen, etteivat maahanmuuttajat
saa Suomessa riittavasti terveysneuvontaa. Tahan vaikuttanee puheeksi ottamisen

vaikeus erityisesti seksuaali- ja lisdantymisterveyden aiheissa.

Tama opinndytety6 on osa Maahanmuuttajien seksuaaliterveyden ja turvataitojen
edistaminen -hanketta (Mauste-hanke), jossa oli Jyvaskylan ja Kuopion ammattikor-
keakoulujen liséksi mukana laaja sosiaali- ja terveysalan seka kolmannen sektorin
ammattilaisverkosto. Hanke oli kaksivuotinen, 2015-2016, ja sen tavoitteena oli en-
naltaehkaista maahanmuuttajien seksuaali- ja lisadantymisterveyden ongelmia. Tahan
tavoitteeseen pyrittiin tehostamalla ammattilaisten monikulttuurista seksuaaliter-
veyden osaamista. (Mauste-hankkeessa edistetdadan maahanmuuttajien ja ammatti-
laisten seksuaaliterveyden ja turvataitojen osaamista 2015.) Kohderyhmana Mauste-

hankkeessa oli kuitenkin ammattilaisten lisaksi myos itse maahanmuuttajat.

Opinnaytetyon tietoperustaa hydédyntden muodostuu opaskirjanen puheeksi ottami-
sesta, jota esimerkiksi Jyvaskylan monikulttuurikeskus Gloria voi toiminnassaan hyo6-
dyntda. Ohjausmateriaali laaditaan suomeksi. Ohjausmateriaali sisdltda ammattihen-
kiloille suunnattua materiaalia siitd, kuinka ottaa puheeksi seksuaaliterveysteema

maahanmuuttajien kanssa.

5.3 Oppaan kohderyhma

Lopullisen tuotoksen kannalta valitaan kohderyhmaksi olennaisin ryhma, jolloin tuo-
toksen varsinaiset hyddyt pyritdan kohdentamaan kyseiselle ryhmalle. Varsinaisen
kohderyhman lisaksi on mahdollista maarittdd myods muita hyédynsaajia. (Silfverberg
n.d., 39.) Oppaan ensisijaisena kohderyhmana on vélittomasti sitd puheeksi ottami-
sen ja ohjauksen avuksi kayttavat henkilot, kuten sosiaali- ja terveysalalla tyoskente-
levat henkilot. Toissijaisena oppaan kohderyhmana ovat maahanmuuttajat, joille sek-
suaali- ja lisddntymisterveyden ohjausta annetaan. Opas hyodyttda siten useaa eri

terveyden edistamiseen osallistuvaa osapuolta.
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5.4 Oppaan tavoitteet

Tuotokselle luodaan seka kehitystavoite etta valittomia tavoitteita. Kehitystavoitteen
tarkoituksena on kuvata oppaalla tavoiteltavaa pitkdan ajan vaikutusta valittuun koh-
deryhmaan. Valittomat tavoitteet puolestaan kuvastavat konkreettista lopputulosta
eli millainen valiton vaikutus oppaan kaytolla on. (Silfverberg n.d., 40.) Tavoitteen pe-
rusteleminen mahdollisimman konkreettisesti on eduksi kehittamistoiminnan toteu-

tuksen kannalta. (Toikko & Rantanen 2009, 57.)

Kehittamistavoitteena oppaalle on se, ettda maahanmuuttajien kanssa tyoskentelevat
tyontekijat osaisivat ottaa seksuaalisuuden puheeksi ja keskustella aiheesta. Valitto-
mia tavoitteita oppaalle nousee kolme kappaletta:
1. Terveydenhuollon ammattilaiset tietdavat itse seksuaalisuuteen liittyvat kasit-
teet.

2. Terveydenhuollon ammattilaiset tiedostavat, etta seksuaalisuuden puheek-
siotto kuuluu heille.

3. Terveydenhuollon ammattilaiset tietavat, mita seksuaalikasvatus on ja osaa-

vat osaltaan toteuttaa sitd seksuaalisuuden puheeksi ottamisen kautta.

5.5 Tiedonhaku ja aineistonkuvaus

Tiedonhaku oli laajaa ja perusteellista. Kdytossa oli suomalaisten kirjastojen yhteistie-
tokanta Melinda. Internetin tietolahteina oli padasiassa Google ja Google Scholar,
seka Jyvaskylan ammattikorkeakoulun tarjoamat tietokannat sosiaali- ja terveys-
alalle. Naista tietokannoista kaytettiin Medicia ja Cinahl Ebscoa. Tiedonhakuun kay-
tettiin myos Jyvaskylan kaupunginkirjaston, Jyvaskylan yliopiston kirjaston ja Jyvasky-
[an ammattikorkeakoulun kirjaston hakukoneita painetun materiaalin osalta. Manu-
aalista hakua tehtiin aiempien tutkimusten ja opinnadytetdiden ldhdeluetteloiden

pohjalta, joita lukemalla l6ydettiin kdayttokelpoisia [ahteita tata opinnadytetyota ajatel-
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len. Myds hyviksi havaittujen artikkeleiden lahdeluetteloja hyddynnettiin. Kansainva-
listd hakua tehtiin [dhinnd aiemmin mainituilla tietokannoilla. Taulukossa 9 nakyy tie-

donhaussa kaytetyt hakusanat ja -lausekkeet suomeksi ja englanniksi.

Taulukko 9. Opinndytetyon hakusanat ja -lausekkeet.

Hakusanat
suowmli ENGLANTI
seksuaalisuus sexuality

seksuaalioikeudet

sexual rights

seksuaaliterveys

sexual health

maahanmuutto

immigration

vaestorakenne

Sexpo

seksuaalikasvatus

seksuaaliohjaus

sexual counseling

lisadntymisterveys

reproductive health

maahanmuuttaja

immigrant

maahanmuutto Suomessa

immigration in Finland

vaestorakenne Suomessa

PLISSIT-malli

PLISSIT-model

puheeksi ottaminen

puheeksi ottamisen malleja

WAS

WHO

Hakulausekkeet

suomli

ENGLANTI

seksuaalisuus ja kulttuuri

sexuality and culture

maahanmuuttaja ja terveys

immigrant and health, immigrants and

health concerns

WHO and sexuality
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Opinndytetyon aineistona on kdytetty kansallisten lahteiden lisdksi paljon kansainva-
lisia [ahteita. Aineistona on monipuolisesti niin tutkimusartikkeleita kuin oppikirjoja
ja erilaisten organisaatioiden julkaisuja. My6s tutkimuksia ja toimintasuunnitelmia on
kaytetty monipuolisesti kuin myos lakeja ja saddoksia. Aineisto on kaiken kaikkiaan

ajankohtaista.

5.6 Aineiston analyysi

Aineistoa voidaan analysoida monin eri tavoin. Paaperiaatteena on, etta valitaan sel-
lainen analyysitapa, joka parhaiten tyélle sopii. (Hirsjarvi, Remes & Sajavaara 2009,
224.) Analyysilla tarkoitetaan kehittamistoiminnan yhteydessa esimerkiksi aineiston
huolellista lukemista, tekstimateriaalin jarjestelya, sisallon ja rakenteiden erittelya,
jasentamista ja pohtimista (Saaranen-Kauppinen & Puusniekka 2006a). Aineistoa voi-
daan kdyda lapi systemaattisesti hyodyntamalla erilaisia nakokulmia ja tarkasteluta-
poja. Pelkkaan aineiston kuvaukseen ei kuitenkaan tulisi tyytya, vaan analyysissa tu-
lisi aina myos pilkkoa, koota ja taydentda. Olennaisinta kuitenkin on, ettd analyysia
toteuttava henkil6 perustelee valintansa ja selittaa, miksi han on mitakin tehnyt. Tal-
|6in tyosta tulee perusteltu, uskottava ja mahdollisimman luotettava. (Saaranen-
Kauppinen & Puusniekka 2006b.) Analyysi on aina subjektiivisesti tehty, joten siihen
liittyy vaistdmatta myds analyysin tekijan tulkintaa (Saaranen-Kauppinen & Puus-

niekka 2006c).

Aineiston analyysi aloitettiin perehtymalla ldhdemateriaaliin. Lihdemateriaali luettiin
huolellisesti ldpi ja sita tarkasteltiin kriittisesti. Osa aineistosta oli kansainvalisista lah-
teistd, jolloin korostui lahdemateriaalin ymmartaminen oikein. Nain ollen vieraskielis-
ten lahteiden materiaalit suomennettiin huolellisesti kdyttden apuna eri kddnndsoh-

jelmia seka sanakirjoja. Opinnadytetyon sisallon kannalta informatiivisimpia materiaa-
leja hyodynnettiin tiedonldhteena. Talloin myds yhdisteltiin eri lahteiden samankal-

taisia asioita seka tiivistettiin ja tdydennettiin tekstia eri lahdemateriaaleja hyodynta-

malla. Materiaalia ei ollut runsaasti kdytossa, joten luotettavuuden kannalta vain
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heikkolaatuisimmat karsittiin pois. Opinnadytetyon sisaltdmat aihealueet rajattiin tyon

edetessd, mika antoi suuntaa myds materiaalin valinnalle.

Opinnadytety0 valmistui yksilotyona, jolloin sisallon kriittinen tarkastelu kuin myos
analyysi ovat subjektiivisen nakékulman varassa. Vaikka omaan tyéhon pyrittiin suh-
tautumaan kriittisesti, on mahdollista, etta omat kokemukset, arvot, maailmankuva
tai tiedonkasitys ovat vaikuttaneet esimerkiksi lahdevalintoihin tai tyon sisaltoon.
Opinndytetydn ohjaajat antoivat kuitenkin tyon edetessa omat arvionsa teksteista
seka niiden sisalldista. Huolellinen analyysivaihe mahdollisti oppaan hyvan tiedollisen

sisallon, josta tuli luotettava ja riittavan informatiivinen.

5.7 Oppaan tuottaminen

Mita selkeampi nakemys tutkimuksellisen kehittamistoiminnan lopputuotoksesta
osallistujilla on, sitd parempi mahdollisuus tuloksilla on levitad laajempaan tietoisuu-
teen. Merkittavaa on myos kehittamisteeman ajankohtaisuus ja siksi kehittamisen tu-

lisi aina perustua tilannekohtaiseen harkintaan. (Toikko & Rantanen 2009, 57-58.)

Oppaan toteutuksesta huolehdittiin kokonaisuudessa itse, mukaan lukien kuvitus ja

sommittelu. Oppaan tekstit pohjautuivat opinndytetyon tietoperustaan.

Oppaan suunnitteluprosessi lahti liikkeelle tavoitteiden seka sisallén maarittamisesta.
Oppaaseen pyrittiin sisallyttamaan kaikki olennainen tieto tiivistetyssa muodossa si-
ten, etta sen tavoitteet seka tarkoitus tayttyisivat. Asiaa havainnollistettiin erilaisin
mallikappalein ja luetteloin. Oppaan sisalloksi varmistui keskeiset kasitteet seka avai-

met ja mallit puheeksiottoon.

Kun teoreettinen sisalto ja sen laajuus oli paatetty, alettiin suunnitella oppaan ulko-
asua ja mahdollista sivumaaraa. Oppaan kooksi valikoitui A5 sen kdteen sopivuuden
ja kayttokelpoisen koon takia. Oppaasta haluttiin visuaaliselta ilmeeltdan selkes, jo-

ten liian yksityiskohtaisista kuvista luovuttiin ja valittiin informatiiviset ajatuskuplat



29

niiden sijaan. Kirjasintyyppi ja -koko valittiin silmaa miellyttavaksi. Turhista vareista

luovuttiin, jotta opas on silmalle miellyttava lukea.

6 Pohdinta

6.1 Oppaan arviointi

Oppaan arvioimisen paakriteereina kaytettiin sovelletusti taulukossa 8 esitettyja ter-
veysaineiston laatukriteereja. Oppaan perusperiaatteena oli antaa hyvaa ja luotetta-
vaa tietoa seksuaalisuuden puheeksi ottamisesta huomioiden kohderyhma, jonka
kanssa asia otetaan puheeksi. Oppaasta haluttiin luoda selked kokonaisuus, joka si-
saltaa tiivistetysti kaiken olennaisen tiedon, antaen myds konkreettisia esimerkkeja
puheeksi oton avuksi. Oppaassa onnituttiinkin tuomaan esille tarvittavat kasitteet
seka puheeksi ottamisen perusperiaatteet siten, ettd ne ovat selkedssa ja tiiviissa

muodossa.

Laadukas terveysaineisto on hyvin tehty silloin, kun tuote tyydyttda asiakkaan tar-
peita, kunnioittaa asiakasta ja tarjoaa oikeaa tietoa (Rouvinen-Wilenius 2008, 11).
Oppaassa otettiin huomioon terveyden edistamisen nakdkulmasta niin sisdisia kuin
ulkoisiakin suojaavia tekijoita. Sisaisista tekijoista opas tukee esimerkiksi itsetuntoa
seka hyvia ihmissuhde- ja vuorovaikutustaitoja ja ulkoisista tekijoista ihmisen perus-
tarpeita seka tiedontarpeen tyydyttamista. Vaikka terveysaineisto on suunnattu maa-
hanmuuttajien kanssa tyoskenteleville, vahvistuvat heidan suojaavien tekijoiden li-
saksi myos maahanmuuttajien suojaavat tekijat heidan saadessa seksuaalisuudesta
tietoa. Opas onnistuukin pyrkimyksessdaan saada aikaan muutoksia seka yllapitaa ter-

veytta.

Oppaan ulkoasusta oli valmis mielikuva jo suunnitteluvaiheessa ja sen ldhtokohtana
oli selkeys seka helposti hahmotettavuus. Naissa onnistuttiin jattamalla kuvitus pois

ja lisdadmalla huomiota herattavia ajatuskuplia. Ajatuksena oli, ettd ammattilaiset tar-
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vitsevat kuvitetun oppaan sijasta selkean lehtisen, josta |I0ytdaa nopeasti olennaisim-
man tiedon. Ajatuskuplien variksi valittiin kokonaisuutta tasapainottava vaalean vih-
red. Kieliasu pidettiin ammatillisena, mutta ymmarrettavissa olevana. Teksti kuiten-
kin jasenneltiin helposti luettavissa olevaan muotoon. Tekstia tuli joillekin sivuille
runsaasti, jolloin opas muuttui hieman epaselvemmaksi luettavaksi. Riittava tie-
donanto koettiin kuitenkin tarkeammaksi kuin ulkoasun siisteys, joten tekstia ei ha-

luttu tiivistaa liikaa.

Kokonaisuudessa huomioitiin erityisesti terveysaineiston laatukriteereista nouseva
kulttuurin kunnioitus, vaikka oppaan valiton kohderyhma olikin maahanmuuttajien
kanssa tyoskentelevat ammattilaiset. Kulttuuri koettiin kuitenkin tarkeaksi osa-alu-
eeksi, koska valillisena hyétyjana on maahanmuuttajat. Tietoperustan pohjalta nousi
tarve luoda ammattilaisille opas seksuaalisuuden puheeksi ottamisesta, kun taas
maahanmuuttajat kaipaisivat seksuaalisuudesta ja siihen liittyvista aiheista lisaa tie-

toa. Nama kaksi asiaa saatiin onnistuneesti yhdistettya yhteen oppaaseen.

6.2 Eettisyys ja luotettavuus

Opinnaytetyota tehdessa tulisi noudattaa tiedeyhteison toimintatapoja eli yleista
huolellisuutta, tarkkuutta ja rehellisyytta niin tyén tuottamisessa, tulosten tallenta-
misessa ja esittamisessa kuin tutkimusten ja niiden tulosten arvioinnissa. Tiedonhan-
kinta-, tutkimus- ja arviointimenetelmat tulisi olla eettisesti kestavia ja tieteellisen
tutkimuksen kriteerien mukaisia. My6s avoimuus ja vastuullinen tiedeviestinta, mui-
den tutkijoiden toéiden saavutusten asianmukainen huomiointi sekd tyon kunnioitus
tulee huomioida. Nain ollen toisten tutkijoiden julkaisuihin viitataan asianmukaisella
tavalla ja annetaan heidan saavutuksilleen niille kuuluva arvo ja merkitys. (Hyva tie-
teellinen kdytantd 2012—-2014.) Tassa opinndytetydssa on pyritty kunnioittamaan hy-
van tieteellisen kdytannon mukaisia toimintatapoja, myos oppilaitoksen omat toimin-

takriteerit huomioon ottaen.
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Tutkimus- ja ammattieettisia kysymyksia nousee esiin kehittamistoiminnan arvotta-
van luonteen vuoksi. Kehittdmistoiminnan velvollisuutena on pyrkia luotettaviin lop-
putuotoksiin torjuen samalla virheellisia tulkintoja. Kehittamistoiminnassa kaikki ase-
telmat ei aina tayta luotettavan tutkimuksen kriteereja, silla tieteellisyyden tuomat
vaatimukset voivat olla toisinaan hankala yhdistaa kehittamistoimintaan. Kehittamis-
toiminta pyrkii korostamaan positiivisia nakokulmia, jolloin raportoinnissa korostuu
usein onnistumiset ja saavutukset. Talloin kehittamistoiminta saattaa ohjautua epa-
luotettavaan suuntaan. (Toikko & Rantanen 2009, 128.) Tassa opinndytetydssa on py-
ritty luotettaviin tuloksiin kayttamalla luotettavia tieteellisia [ahdemateriaaleja. Opin-
naytetydssa huomioidaan onnistumisten lisdksi kehittdmisehdotuksissa nousevat
heikkoudet, jolloin samasta aiheesta myohemmin tehtavat kehittamistyot voidaan
ohjata luotettavaan suuntaan. Myds lopputuotoksena valmistuvaa opasta arvioidaan
kriittisesti, nostaen esille myos sen sisdltamat heikkoudet. Talld opinnaytetydlla ei ole
rahallisia sidonnaisuuksia, jotka vaikuttaisivat sen antamiin tuloksiin ja niiden luotet-

tavuuteen. Myos kaikki sidonnaisuudet eli yhteistydkumppanit on ilmoitettu.

Kayttokelpoisuus kuvaa kehittamistoiminnassa parhaiten tyon luotettavuutta. Pelkka
todenmukainen tieto ei riitd, vaan lopputuloksen tulee olla my6s hyddyllinen. (Toikko
& Rantanen 2009, 121-122.) Opinnaytetydn lopputuotoksena valmistuva opas on
hyodyllinen, silld se toteutuu osana Mauste-hanketta. Konkreettisinta hyotya siita
kuitenkin saa Jyvaskylan Monikulttuurikeskus Gloria, joka voi hyodyntaa opasta
omassa toiminnassaan maahanmuuttajien kanssa. Opinndytetyolle on olemassa siten
selked tarve. Jo toteuttamisvaiheessa huomioitiin tarkan suunnittelun avulla, etta op-
paasta tulisi mahdollisimman hyvin yhteistydkumppania palveleva. Toikon & Ranta-
sen (2009, 126) mukaan tutkija tai kehittdja on vastuussa siitd, etta tutkimuksen to-
teutus ja konteksti tuodaan esille niin selkedasti, ettd muut voivat arvioida tulosten
kayttokelpoisuutta omassa yhteisdssdaan. Opinndytetyossa kuvataan selkeasti kehit-

tamistoiminnan eri vaiheet, jolloin siirrettavyytta on helpompi arvioida.
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6.3 Kehittamisehdotukset

Taman opinnadytetyon tarkoituksena oli koota opas maahanmuuttajien kanssa tyos-
kenteleville ammattihenkildille seksuaaliterveysteeman puheeksi ottamisesta. Seksu-
aalisuus seka puheeksiotto ovat laajoja aiheita, joista riittaa tutkimuskohteita eril-
l[aankin. Mikali aiheesta halutaan jatkossa tehda uusia kehittamistoita, tulisi olla
enemman tutkittua tietoa maahanmuuttajien seksuaali- ja lisddntysmisterveystietou-
desta. Koska tutkimuksia aiheesta on puutteellisesti, on kohdennetun tiedon antami-

nen haasteellista.

Aiemmin toteutettujen tutkimusten mukaan sosiaali- ja terveysalan ammattilaiset
kokevat seksuaalisuuden puheeksi oton vaikeaksi. Nyt kun maahanmuuttajien maara
myo0s sosiaali- ja terveyspalvelujen piirissa on lisdantynyt, on myos puheeksi oton tar-
keys korostunut. Tama on saattanut vaikuttaa myos siihen, etta seksuaalisuuden pu-
heeksi ottaminen koetaankin jo luonnollisemmaksi asiaksi my6s maahanmuuttajien
kanssa. Tasta aiheesta voisi tehda uusia tutkimuksia, jotta voitaisiin kohdentaa, milta
osin ammattilaisten on vaikea ottaa seksuaalisuutta puheeksi. Onko kyse ylipaansa
seksuaalisuudesta, vai onko kohderyhmalla vaikutusta puheeksi oton haasteellisuu-

teen?

Jatkotutkimusehdotuksena olisi myds taman opinnadytetyon lopputuotoksen vaikutta-
vuuden arviointi. Jatkotutkimuksessa voitaisiin tutkia seka puheeksi oton helpoittu-
mista etta valillisen kohderyhman tietouden lisddantymista ohjaajien kayttaman op-

paan avulla.
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Liite 3. Opas

Kuuluuke minun

ottaa seksuaali- { Kuinkahan toisin
suus puheeksi? \ e esille, ettd myéds

- — seksuaalisuudesta
T r on lupa puhua?

Kuinka ottaa seksuaalisuus puheeksi maa-

hanmuuttajien kanssa?

Opas ammattilaisille

Olenko sinut oman seksu-

/ Entd jos loukkaan toista tai
| _ h&n hdmmentyyaiheesta?

w

aalisuuteni kanssa, jotta
Py styn kasittelemaan tois-
ten seksuaalisuutta?

Kenties tém3 ei ole sovelias aihe
keskustella?

Lukijalle

Téma opas on tarkoitettu seksuaalisuusteeman puheeksi
ottamisen tueksi ammattihenkildille, jotka tydskentelevit
maahanmuuttajien kanssa. Kaikilla tulisi olla yhdenvertai-

nen oikeus seksuaalisuuteen liithnvéan tietoon ja kasva-

tukseen. hanmuuttajilla on erilaiset tietoperustat
seksuaalisuudesta riippuen mm. kulttuurisista tekijdists.
Ammattilaiset puoclestaan kokevat seksuaalisuuden pu-
heeksi ottamisen hankalaksi mm. aiheen sensitiivisyyden
ja tiedonpuutteen vuoksi. Téssd apuvéline puheeksi aton

tueksil

Téma opas on osa Jyvaskylin ammattikork lun cpin-

naytety5ts ja se on toteutettu yhteistydssd Maahanmuut-
tajien seksuaaliterveyden ja turvataitojen edistdmisen
hankkeen (Mauste-hanke) kanssa. Oppaan laatijana on

toiminut Marleena Jaatinen.

Sisdllys

Taustaa

Késitteita
Seksuaalioikeudet
Seksuaalikasvatus

Seksuaalikasvatuksen teemoja
Puheeksi ottamisen malleja
Seksuaalisuuden puheeksi ottaminen

Kuinka aloittaa ja viedd keskustelua eteen-

péain?

Léhteitd



Taustaa

Kulttuurissamme seksuaalisuudesta puhumista pidetdsn
edelleen hyvin henkildkohtaisena ja intiimin& asiana, joka

asettaa haasteen seksuaalisuuden puheeksiotolle. Pu-

heeksi ottamisen tulisi kuitenkin clla luennollista ja seksu-
aalisuuteen liittyvistd aiheista tulisi antaa mahdollisuus
puhua aivan niin kuin muistakin terveyteen liittyvists osa-
tekijoistd. Asiakkaiden on usein vaikea ottaa seksuaalisuu-
teen liittyvid asioita esille, mutta harvoin se on helppoa
ammattihenkildllekddn. Maahanmuuttajat  tanvitsevat
seksuaalisuudesta ja siihen liittyvista teemoista luotetta-
vaa tietoa, silld usein heidén tietoperustansa seksuzali-
suuteen liittyen on huomattavasti heikompaa kuin valta-

vaestolla.

Puheeksi ottamisen esteet: puut-
teelliset tiedot seksuaalikysymyk-
sissd, omiin taiteihin luottamisen
puute sekd kiusaantuneisuus, epd-
mukavuus, pid&ttyneisyys, nolous,
hammennys ja ajan puute.

Seksuaalioikeudet

World Association for Sexual Health (Was) listaamat sek-

suaalioikeudet on esitetty alla olevassa taulukossa.

1. Oikeus tasa-arvoon ja syrjimattdmyyteen

2 Oikeus eldmaan, vapauteen ja henkildkohtaiseen

turvallisuutesn

3. Oikeus itzema mizeen ja keholliseen koskemat-

tomuuteen

4 Oikeus vapauteen kidutuksesta ja julmasta, epdinhi-
millisests tai alentavasta kohtelusta tai rangaistuk-

sesta

5. Oikeus vapauteen kaikista vékivallan ja pakottami-

sen muodeista

6. Oikeus yksityisyyteen

7. Oikeus parhaimpaan saavutettavisza olevaan ter-
veydentilaan sisdltden seksuaaliterveyden, johon kuu-
luu mahdollisuus nautinnollisiin, tyydyttdviin ja turval-

lisiin seksuaalisiin kokemuksiin

8. Oikeus nauttia tieteellisen edistyksen ja sen sovelta-

misen eduista

Kasitteitd

Seksuaalisuuden puheeksi ottamisessa on hyvd selvittés

aluksi, ettd kaikki osapuolet ymmartivit kisitteet oikein.

Seksuaalisuus — Seksuaalisuus on yksi ihmisen perustar-
peista ja siksi osa ihmistd. Seksuaalisuus on yksilgllists ja
jokainen maérittelee seksuaalisuutensa itse. Seksuaali-
suus muuttuu eldminkulun mukaan ja sitd koetaan niin
ajatuksizsa, kdyttaytymizessa kuin pari- ja ihmissuhteissa-

kin_

Seksi — Seksi on osa seksuaalisuutta. Kaikki kehoon koh-
distuva toiminta ja ajatukset, joista ihminen saa eroottista
mielihyvad voidaan lukea seksiksi. Seksi ei kuitenkaan ole
sama asia kuin yhdyntd, vaan yhdynta on vain yksi seksin
toteuttamismuoto. Seksi on toimintaa niin kehossa, sa-

noissa kuin ajatuksissakin.

- idet ovat osa ihmisoi-

keuksia. Yksilolld on oikeus pagttdd seksuaalisuudestaan
ilman syrjintas, pakottamista tai vakivaltaa, timé on sek-

suaalioikeuksien perusta.

9. Oikeus tietoon

10. Oikeus saada opetusta ja kokonaisvaltaista seksu-

aalikasvatusta

11. Oikeus solmia, muodostaa ja purkaa avioliitto tai
vastaavanlaisia ihmissuhteita, jotka perustuvat yhden-
vertaisuuteen seka tiyteen ja vapaaseen suostumuk-

seen

12. Oikeus pasttaa lasten hankinnasta, lapsiluvusta ja
lasten ajoituksesta, sekd saada tietoa ja keinoja perhe-

suunnitteluun

13. Oikeus ajatuksen, mielipiteen ja ilmaisun vapau-

teen

14. Oikeus rauhanomaiseen kokoontumis- ja yhdisty-

misvapauteen

15. Oikeus osallistua julkiseen ja poliittiseen toimin-

taan

16. Oikeus hakea oikeutta, oikaisua ja hyvitystd
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Seksuaalikasvatus

Seksuaalikasvatus on yksi seksuaaliterveyden edistimisen
toteutuksen keinoista. Seksuaalikasvatus on suunnitel-
mallista ja tavoitteellista toimintaa, jonka merkitykselli-
syyttd arvioidaan ja tarvittaessa kehitetdan. Seksuaalikas-
vatuksen osa-alueita ovat seksuaalichjaus, -neuvonta -va-
listus ja -opetus. Seksuaalikasvatuksen tarkoituksena on

lisdtd tietea ja vahentda riskikayttdytymista.

Seksuaalichjaus — Seksuaaliohjaus on tavoitteellista seki
tilannekohtaista, ja sen keskeisid elementteji ovat tiedon
antaminen heitoon ja seksuaalisuuteen liittyvistd asicistz
sekd asiakkaan ja potilzan seksuaalisuuden hyvaksymi-
nen. Seksuaaliohjaus kuuluu kaikille sosiaali- ja terveyden-
huollon piirissd tygskenteleville ja siing olennaista on pu-
heeksiotto ja luvan antaminen seksuaalisuudesta puhu-

miseen.

- lineuvonta on henkilékoh-

taista, yksilén seksuaalisuuteen ja sukupuolisuuteen liitty-

viin kysymyksiin ja tarpeisiin pohjautuvaa ammatillista

o

Seuraavassa taulukossa on esiteltynd WHO:n madritelma

kokonaisvaltaiselle seksuaalikasvatukselle.

Syntymasts alkavaa

13n, kehitystason, kdsityskywyn, kulttuurin, sosiaalisten
tekijdiden sekd sukupuolen ja elémin realiteetit huo-

micon oftavaa

Perustuu ihmisoikeuksiin, jotka koskevat seksuaali-

suutta ja lisdéntymistd

Perustuu kokonaisvaltaiseen kisitykseen hyvinvain-

nista zisdltden myds terveyden

Perustuu erilaisuuden hyvaksymiseen, itsemaaraamis-

oikeuteen ja tasa-arvoon

Voimaannuttamalla yksildits ja yhteisdjs, se on keino
kehittds yhteiskuntaa oikeudenmukaiseen ja mydts-

tuntoiseen suuntaan

Perustuu tieteellisesti patevéén tistoon

asiakas- tai potilastydtd, jossa tirkedd on hyvé vuorovai-
kutus. Seksuaalineuvonta on osa parisuhdechjausta ja -
neuvontaa, jossa annetaan apua ristiriitojen selvittdmi-
seen seké valmiuksia vuorovaikutustaitoihin ja ongelman-
ratkaisukykyyn. Seksuaalineuvontaa voi toteuttaa siihen
koulutuksen saanut ammattihenkild. Ohjaa siis tarvitta-

essa asiakas tdmén tuen piiriin

us — Seksuaalivalistus on joukkoviestintdan
perustuvaa seksuaalikasvatusta. Sen tarkeituksena on
nostaa ajankohtaisia aiheita ihmisten tietoisuuteen ja sitd
kautta synnyttdd keskustelua sekd vahvistaa tai muuttaa

ihmisten ajattelutapoja ja asenteita.

- on opetussuunnitel-

maan pohjautuvaa, ryhméakohtaista kasvatusta, jossa vai-
kutetaan tietoihin, taitoihin ja asenteisiin. Opetusta ta-
pahtuu koulun lisgksi muussakin ryhmétoiminnasza, ku-

ten maahanmuuttajaryhmille tarkoitetussa teiminnassa.

10

Seksuaalikasvatuksen teemoja

Eri kansalaisuuksilla omissa kotimaissaan naisten ja mies-
ten vélinen tasa-arvo kuin myds seksuaalicikeudet voivat
toteutua hyvin eritavoin kuin Suomessa. Tietoa tulisi jakaa
erityisesti lainsdddanndsts, naisten seksuaalioikeuksista
sekd seksuaalisten vahemmistdjen seksuaalicikeuksista.
Seuraavissa ajatuskuplissa on esitelty kuusi THL:n listaa-
maa teemaa, jotka voi tilanteen mukaan olla ziheellista

ottaa puheeksi.

1. Oikeus omasta ta-
vasta toteuttaa sek-
| suaalisuuttaan toi-
sen seksuaalioikeuk-
sia kunnicittaen.

2. Kaikilla on oi-
keus tasa-arvoon ja
elamadn ilman syr-

jintas.
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3. Suomessa seksu-
aalisuudessa keskei-
sintd on toisenih-
misen kunnioitus ja
arvostaminen.

4. Seksuaalikas-
watus on osa sua-
malaista perus-
koulutusta.

,

5. Seksuaalisuutta

loukkaava vakivalta =N

[kuten hairintd, pakot- |

taminen, raiskaus) on P
rangaistava rikos. ) Y ¥

6. Kaikki kuritus-
vikivalta on kiel-
letty.

BETTER-malli puolestaan antaz chjeita siitd, millaisessa
jérjestyksessd tulisi seksuaalisuuden puheeksi ottamisen
kanssa edetd. BETTER-mallin kayttd korostuu erityisesti
silloin, jos esimerkiksi asiakkaalla on jokin sairaus joka

mahdollisesti vaikuttaa hdnen seksuaalisuuteensa.

B: Bring up the topic eli ota seksuaalisuus puheeksi

E: Explain eli kerro seksuaalisuudesta puhumisen clevan
sallittua ja toivottavaa

T: Tell eli kerro selvittivasi asiat, mik3li et suoraan osaa
vastata kysymyksiin

T: Timing eli tuo puheessasi esille, ettéd seksuaalisuudesta
on lupa puhua milloin tahansa

E: Educate eli ohjaa asiakasta mahdollisten seksuaalisuu-
desza tapahtuvien muutosten vaikutuksesta

R: Record eli kirjaa olennaiset asiat ylos

Myds ALLOW-malli antaa neuvoja siitd, millaisessa jérjes-
tyksessa olisi seksuaalisuuden puheeksi oton kanssa hyvé
edetd. ALLOW-mallissa kuitenkin korostuu ammattilaisen

omien rajojen tunnistaminen taitojensa suhteen.

Puheeksi ottamisen malleja

Seksuaalisuuden puheeksi ottamisen avuksi on kehitetty
erilaisia malleja siit, kuinka ottaa seksuaalisuus puheeksi.
Téssa esimerkking nelja erilaista puheeksi ottamisen mal-

lia: PLISSIT, BETTER, ALLOW ja ASK.

-
c
@
s

Permassion Umited Specific [ intensive
Luvan antaminen Information Suggestians Thasapy
Sallimien wedon antaminen Terapea

antarninen

souaall- |a Kuulua seksologian koulutusta
torveydenhucliossa saareile ammattibenkioine,
tydskentelevillel kuton saksuaal-, park: ja

peykoterapeutelel

PLISSIT-mallissa korostuu erityisesti luvan sekd kohdenne-
tun tiedon antaminen. N@iden seksuaalisuuden puheeksi
ottamisen osaz-zlueiden tulisi ndkyd AINA, kun otetaan
seksuaalisuus puheeksi. Miksli kaksi ensimméists tasoa

eivat ole riittdvid, ohjataan asiakas jatkotuen piiriin.

14

A: Ask — Kysy seksuaalisuudesta

L: Legitimze — pyyd3 lupa puhua seksuaalisuudesta ja pe-
rustele miksi

L: Limitations — pohdi mihin saakka oma tietotasosi riit-
t&3 ja toimi sen mukaan

O: Open — Esitd avoimia kysymyksid, jolloin asiakas pohtii
asiza itse

W: Work — tydstd seksuaalisuusteemaa asizkkaan kanssa

Mikdli seksuaalisuuden puheeksi ottaminen alkaa sujua,

on puheeksi ottamiselle kehitetty muistisdantd ASK.
A Awareness — tietoisuus

S: Sensitivity — herkkyys

K: Knowledge — tiedot

Eli muista kysya ja ottaa seksuaalisuus puheeksi, ole tie-

toinen omasta osaamisestasi muistaen aiheen herkkyys!
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Seksuaalisuuden puheeksi ottaminen

1. Ohjaaja; kohtaa oma seksuaalisuutesi, ja pohdi omia
asenteitasi sekd tietojasi Ja taitojasil. Pysandy erityisesti
riihin kohtiin, jotka tuntuvat vaikeilta, vierailta tai joita
et ymmarrd tai hyvaksy. Tama on seksuaalisuuden k-
sittelemisen peruslahtdkohta — kun olet kasiteliyt asi-
oita itsesi kanssa, sinun on helpompi kohdata toisen
seksuaalisuus.

2. Anna asiakkaalle lupa puhua ja sano se daneen.

3. Alcita arkisilla aiheilla. Keskustelun tueksi kannattaa
myds ottaa seksuaalicikeudet

4. Muista kritiikitdn ja avoin ilmapiir sekd perustele kan-
tasi.

5. Ole aito, empaattinen ja lucttamuksellinen sekd kiin-
nostunut.

6. Kuuntele, ja etsi vastaukset esille nousseisiin kysymyk-
siin.

7. Muista esittda avoimia kysymyksid.

8 Ala luennoi, vaan pyri aikaansaamaan keskustelua

5. Ohjaa asiakas tarvittaessa asiantuntijan vastaanotolle.
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Kuinka aloittaa ja viedd keskustelua eteen-
péin?

Vaikka luvan puhumiseen antaisikin, ei se valttEmatts
vielad aitheuta keskustelua. Siksi ammattilaisen tulisi osata
ikadn kuin houkutella keskustelua eteenpiin. Téssé muu-

tama varteenotettava keino keskustelun virvoittamiseksi:

1. Meilld on tapana keskustella kaikkien asiakkaiden
kanssa...

2. Olen huomannut, etté monille herds tissé vai-
heesza seksuaalisuuteen liittyvid kysymyksia. Mil-
laisia ajatuksia teille herga?

3. Myt clisi mahdollista saada tietea ja tukea liittyen
seksuaali- ja lisé&ntymisterveyteen, joten...

4. Herénneiden kysymysten pohjzalta voisimme yh-
dessa pohtia erilaisia ratkaisuja seksuaalitervey-

den edistamiseksi.

Kiitos!

kesakuu 2017
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