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Expecting a baby and having a child are maybe the biggest changes in human’s whole life. Many
couples feel that happiness in their relationship decreases after the child has born. They don't have
time to relationships as much as past anymore. Taking care of new-born child is the most important
thing instead. Most divorces happen when children are small. In addition, domestic violence risk
increases in this state of life. By supporting the relationship is possible to have impact on children’s
and the whole family’s well-being.

The aim of this thesis was to research how couple’s relationship changes when expecting and
having a baby. With this study we also wanted to find out how parents experience the support they
get to their relationship from public health nurse and this support working.

This thesis is a quantitative study. Study questionnaire form was created with Webropol-pro-
gramme and sent by e-mail to all OUAS social- and health care students in February 2018. In cover
letter were asked for students with children to answer to the questionnaire form. It mostly contained
structured questions but a few open questions too. Questionnaire form was open a week during we
got 200 answers on it. The structured questions were analysed by Webropol-programme and open
questions with content analysis.

Based on study’s results we found out that parents are not completely happy with the support they
get from their public health nurse to their relationship when expecting and having a baby. Parents
hoped the public health nurse to bring up relationship into conversation frequently and have more
often the courage to guide to other services where relationship can be supported. Parents who
answered the questionnaire form also asked for information how the relationship is changing in this
new state of life.

The results of this thesis are useful to public health nurses working with families with small children
and students in this field when improving services to families. Our study could be continued by
interviewing clients from one specific maternity and child health clinic or by interviewing public
health nurses and finding out their needs when thinking of training for relationship supporting.
Based on this study stood out that public health nurses need more courage to bring up relationship
into conversation.

Keywords: relationship, parentship, maternity and child health clinic, family with children
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1 JOHDANTO

Parisuhde muuttuu vaistamatta lapsen syntyman myoéta. Vanhemmilla ei ole enaa valttamatta aikaa
parisuhteelleen. Se voi aiheuttaa stressia ja ristiriitojen syntyminen naissa tilanteissa on hyvin mah-
dollista. Seksi tulee todennakdisesti vahenemaan pariskunnan valilla. (Heiskanen 2019a, viitattu
25.2.2019.) Terveydenhoitajan tulisi ottaa rohkeasti puheeksi parisuhteen tilanne neuvolakayn-
neilld. Hanen tulee kartoittaa parisuhteen kuormittavat ja suojaavat tekijat seka osata arvioida avun

tarve.

Parisuhteen tukeminen on tarkea osa aitiys- ja lastenneuvolan terveydenhoitajan tyota. Tarkeana
koetaan luottamuksellinen vuorovaikutussuhde hoitajaan. Hoitajan tulisi asettaa avoimia kysymyk-
sia parisuhteesta ja pyrkia tuomaan asiakkaalle tunnekokemus, josta hoitaja nakisi suhteen tilan-
teen. (Heiskanen 2019b, viitattu 26.2.2019.) Parisuhdetta tukemalla vaikutetaan vanhemmuuden
laatuun, pariskunnan hyvinvointiin ja terveyteen, parisuhteen hyvinvointiin, perhevakivallan eh-
kéisyyn, erojen ehkéaisyyn ja lapsen kasvulle seka kehitykselle suotuisaan ymparistdon. (Heiskanen
2019a, viitattu 25.2.2019.)

Terveydenhoitajakoulutus sisaltad suppean osa-alueen parisuhteesta ja sen tukemisesta. Tama
voi olla yksi syy siihen, miksi parisuhteen tukeminen on terveydenhoitajille suuri haaste. Tervey-
denhoitajalla on kéytettavissa parisuhteen tilanteen kartoittamiseksi erilaisia lomakkeita, kuten esi-
merkiksi Lapsi perheen voimavarat -lomake. Mydskin erilaisia menetelmia olisi kaytettavissa, kuten
erimerkiksi Parisuhteen roolikartta. Naiden lomakkeiden kaytto riippuu monesti tyopaikan kaytan-
ndista ja terveydenhoitajan valinnoista seka monesti myos kaytettavissa olevasta ajasta. Parisuh-
teen tukemisen haasteet neuvolaty6ssa oli syy sille, ettéd paatettiin tehda opinnéytetyon tasta ai-

heesta.

Tutkimusten mukaan vanhempien riski erota on suurimmillaan pikkulapsiperheissa. Samaan ai-
kaan mydskin parisuhdevakivallan riski kasvaa. (Kontula & Heiskanen 2017, 26.) Hyvinvoivassa
parisuhteessa elavat puolisot ovat usein tyytyvaisia vanhemmuuteensa ja vanhempi-lapsisuhtee-
seensa (Klemetti & Hakulinen-Viitanen 2013, 31, viitattu 22.2.2019). Nain ollen hyvinvoivan pari-
suhteen merkitys lapsiperheen arjessa on merkittavassa asemassa koko perheen hyvinvoinnille.
Tasapainoisella parisuhteella on yhteys myos lasten hyvinvointiin ja onnistuneeseen kehitykseen
(Rauhala 2008, 4, viitattu 22.2.2019).



Opinnaytetyon tarkoituksena on selvittaa, kuinka parisuhde muuttuu lapsen odotuksen ja syntymén
myota seka kartoittaa vanhempien kokemuksia parisuhteen tukemisesta neuvolassa. Tutkimus
kohdistetaan Oulun ammattikorkeakoulun sosiaali- ja terveysalan opiskelijoille, joilla on kokemusta
neuvolapalveluista. Haluamme myds saada tietoa vanhempien kokemuksista, onko heidan mieles-
taan tuki riittavaa vai voisiko se olla esimerkiksi erilaista. Haluamme tutkimuksella kartoittaa, miten
neuvolan asiakkaat kokevat parisuhteen tukemisen: ylipaatansa saako tukea neuvolasta ja mil-
laista se on. Haluamme myo0s selvittad, kuinka usein parisuhteesta neuvolakaynneilla puhutaan

seka kaytetaanko puheeksi ottamisen apuna esimerkiksi jotain lomaketta tai oppaita.

Tutkimuksen tavoitteena on antaa perheiden kanssa tyoskenteleville terveysalan opiskelijoille ja
alan ammattilaisille tietoa parisuhteesta yleensa, miten parisuhdetta tuetaan neuvolassa seka mil-
laista tukea asiakkaat toivoisivat ja tarvitsisivat. Tavoitteena on selvittaa kuinka parisuhteita voisi
neuvolassa tukea entista paremmin ja taten lisatd myos lasten hyvinvointia. Hyvinvoiva parisuhde
parantaa lapsen ja vanhemman valista vuorovaikutusta sekd vahentaa kaltoinkohtelua ja kaytoson-
gelmia myohemmin lapsuudessa. Tutkimuksen tavoitteena on myds kerata kehittamisideoita neu-

volatydlle, jotka tukisivat parisuhdetta.

Kaytamme opinnaytetyossamme tietoperustana asiantuntijalahteita seka aikaisempia aiheesta
tehtyja tutkimuksia ja kirjallisuutta. Tietoperustassa kerrotaan yleisesti parisuhteen muodostumi-
sesta ja vaiheista seka lapsen odotuksen ja syntyman vaikutuksista parisuhteeseen. Tietoperusta
sisaltad myos suosituksia ja kaytantoja, kuinka parisuhdetta neuvolassa kasitellaan. Tutkimuk-
semme on kvantitatiivinen ja lahetimme Webropol-kyselyn aiheesta Oulun ammattikorkeakoulun
sosiaali- ja terveysalan opiskelijoille, joista monelta I0ytyy kokemuksia neuvolan asiakkuudesta.
Kysely sisaltda seka strukturoituja, ettd avoimia kysymyksia. Kysely lahetettiin helmikuussa 2018
kaikille Oulun ammattikorkeakoulun Sosiaali- ja terveysalan opiskelijoille saatekirjeen kera. Tavoit-

teenamme oli saada mahdollisimman monta vastausta.



2 PARISUHDE JA VANHEMMUUS

2.1 Parisuhde

Parisuhde on yksi elamamme tarkeimmista perusasioista. Parisuhteessa tayttyvat monet yksilon
tarpeet, kuten laheisyyden, seksuaalisuuden, kumppanuuden ja ystavyyden tarpeet. Sen voidaan-
kin ajatella vaikuttavan perustavanlaatuisesti kokemaamme tyytyvaisyyteen ja onnellisuuteen ela-
massamme. (Kankkunen 2005, 36.) Kontulan (2009, viitattu 3.3.2019) mukaan parisuhteella tar-
koitetaan yleensa miehen ja naisen valista suhdetta. Parisuhde voi muodostua myos kahden mie-
hen tai kahden naisen valille. Parisunde on kahden ihmisen valinen suhde, johon kuuluu erityisesti
kiintymys ja seksuaalisuus. Parisuhde voi myos kukoistaa, vaikka puoliso asuisi toisella puolen
maailmaa. (Rantala 2016, 13.)

Monesti parisuhdekuviot alkavat seurustelulla, jolloin asutaan eri osoitteissa. Tama koskee paaosin
alle 25-vuotiaita seurustelupareja. Seurustelusuhteen kehittyessa pariskunta voi muuttaa yhteiseen
asuntoon ilman avioliittoa, jolloin puhutaan avoliitosta. Pariskunta voi menna kihloihin, joka on lu-
paus avioliitosta, mutta se ei velvoita sitoutumaan sen enempaa. Avioliiton mydta pariskunta sitou-
tuu eldmaan loppueldménsa yhdessa. Nama ovat niin sanotusti perinteiset parisuhteen etenemis-
kuviot, mutta nama ovat kuitenkin pariskuntakohtaisia. Jotkut menevéat suoraan naimisiin, kuin taas

toiset elavat loppuelamansa eri osoitteissa erillissuhteessa. (Kontula 2009, viitattu 3.3.2019.)

Parisuhde on tarkein voimavaran lahde. Sen antamat voimavarat auttavat ihmisia jaksamaan tyo-
elamassa. Se lisda myds onnellisuutta ja tyytyvaisyytta. Sen ehtona on vain se, etta parisuhde on
toimiva ja voimavaralahtdinen. Muuten se voi traumatisoida ja sairastuttaa ihmisen. Talléin ammat-
tiavun hakeminen on ensisijaisen tarkeaa. Kontulan (2013, viitattu 3.3.2019) mukaan parisuhde voi
olla joko suurimman onnen tai onnettomuuden 1&hde. Malisen ja Alkion (2010, 22) mukaan pari-
suhteeseen alettaessa pariskunta tiedostaa, ettda suhde voi paatya joskus eroon. Heidan mukaan
monesti vakiintuneessa parisuhteessa ajatellaan kuitenkin, etta suhde voi kestaa koko loppuela-

man, mika onkin monien pariskuntien tavoite.

Tutkimuksien mukaan sitoutuminen, hyvat ihnmissuhteet, 1aheinen tuki ja sosiaalinen paaoma lisaa-

vat yhdessa fyysista ja psyykkista hyvinvointia. Merkittavaa on se, etta ihminen kokee, etta ela-



massa on joku laheinen ihminen, johon voi luottaa ja jolle voi uskoutua. Nama ovat sellaisia onnen-
lahteita, joita ei rahalla voi saada. Monesti hyvalta parisuhteelta odotetaan paljon. Sen odotetaan
olevan onnellista ja toimivaa vuorovaikutusta. Talloin puolisolla katsotaan olevan kykyja ratkaista
vuorovaikutuksen avulla suhteen kriisitilanteita. Nama tilanteet voivat rakentaa suhdetta, mikali mo-
lemmat osapuolet kykenevat ratkaisemaan ongelmat ja sopimaan ne keskenaan. (Kontula 2013,
viitattu 3.3.2019.)

Kontulan (2013, viitattu 3.3.2019) mukaan parisuhdeonnen saavuttamiseksi on erityisen tarkeaa,
ettd kumppanit ynmartavat toistensa motiivit ja pyrkimykset. Laatua kumppanuuteen tuovat myos
vahva luottamus kumppaniin seka molemminpuolinen arvostus ja kunnioitus. Kontulan (2009, vii-
tattu 3.3.2019) mukaan, parisuhdeonnen perustekijoitd ovat muiden muassa onnistunut parinva-
linta, molemminpuolinen rakkaus, tasa-arvo suhteessa, kumppanilta saatu sosiaalinen tuki, riitojen

rakentavat kasittelytavat ja tarpeita vastaava seksuaalinen vuorovaikutus.

2.1.1 Parisuhteen vaiheet

Parisuhteen vaiheet ovat rakastuminen, itsendistymisvaihe ja rakkausvaihe. Parisuhteen tila siis
vaihtuu ajan myota, mika on taysin normaalia. Hyvassa parisuhteessa on turvallista kasvaa ja ke-
hittya seka menna eteenpain. (Vaestoliitto 2016b, viitattu 4.3.2019.) Nama vaiheet ovat suuntaa
antavia vaiheita. Ne voivat toteutua muulla tavoin tai eri jarjestyksessa. Jokaiseen vaiheeseen ku-
luu juuri sen verran aikaa, kun pariskunta tarvitsee. Jotkut parisuhteet voivat olla paikallaan jopa
vuosia, ennen kuin saavutetaan seuraavia askeleita. Elamassa voi tulla eteen useita erilaisia pari-
suhteita, mutta mikaan parisuhde ei ole turha. Jokainen koettu parisuhde antaa ihmiselle mahdol-
lisuuden muovautua vahvemmaksi ihmiseksi koettujen suhteiden myéta. (Cacciatore 2006, 16—
17.)

Rakastuessaan ihminen ikaan kuin hullaantuu. Alkuhuuma voi olla pitkaankin suhteessa. Toisilla
taas rakkauden huumaa ei valttamatta ilmene juuri ollenkaan. Ajatukset toista ihmista kohtaan ovat
todella positiiviset ja joskus jopa unen saanti on hankalaa suurien tunteiden takia. Tahan vaihee-
seen kuuluu vahva tunne ja halu olla yhdessa. (Kumpula & Malinen 2007, 27-28.) Talldin laheisyy-
den tarve kasvaa. Tassa vaiheessa monet parit alkavat seurustella. Seurustelu on julkista sitoutu-

mista ja tutustumista toiseen ihmiseen. (Vaestdliitto 2016b, viitattu 4.3.2019.)
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Rakastumisen vaihe ei kuitenkaan kesté loppuelamaa. Sen haihduttua alkaa itsenaistymisvaihe,
jota monet aluksi saikahtavat. Tahan vaiheeseen kuuluu itsenaistyminen ja oman tilan ottaminen.
(Vaestoliitto 2016b, viitattu 4.3.2019.) Kumppani voi esimerkiksi alkaa nahda toisessa ihmisessa
hairitsevia asioita, jotka eivat ole aikaisemmin hairinneet. Voi myos olla, etta toinen haluaa omaa
tilaa ja aikaa aikaisempaa enemman. Tama vaihe voi olla monelle kompastuskivi, mutta kun he
taman yli paasevat niin parisuhteen elama vakiintuu ja tasaantuu. Hyvinvoivan parisuhteen perus
edellytys on se, ettd osaa antaa kumppanille omaa tilaa fyysisesti ja psyykkisesti. (Vainikainen
2015, 58.)

Rakkaus vaihe on kasvun vaihe. Taman vaiheen edellytyksena pidetaan sita, etta tuntee ja hyvak-
syy itsensa kokonaan, jonka jalkeen on mahdollisuus rakastaa toista ihmista. Ihmisen perustarpei-
siin luokitellaan vastavuoroinen ihmissuhde. Ihmisen elinehto on kokea tulleensa hyvaksytyksi ja
rakastetuksi. Parisuhteessa tdma vaihe ilmenee suurena kunnioituksena, arvostuksena, ihailuna ja
turvallisuuden tunteena toisen rinnalla. Talléin molemmat osapuolet hyvaksyvat toisensa ja tukevat
toisiaan arjessa. (Vaestoliitto 2016b, viitattu 4.3.2019.) Rakkauden maéarittelya voisi pitdéd myos
paatoksena rakastaa toista. Tunteet eivat ole valttamatta enaa koko ajan lasna, mutta silti on halu
rakastaa toista paivittain. Tassa vaiheessa monet alkavat suunnitella elamaa yhdessa ja voivat
menna kihloihin ja/tai naimisiin. Hyvan parisuhteen tulevaisuuden kulmakivena on se, etta paris-
kunta osaa kommunikoida keskenaan riittavasti jakaen omia ja yhteisia asioita keskenaan. (Kle-
metti ym. 2013, 31.)

Kuvio 1. havainnollistaa hyvan parisuhteen tarkeimmat asiat. Parisuhde pohjautuu monen palikan
varaan, kuten kuviossa 1 nakyy. Naita palikoita ovat sitoutuminen, tunteet, seksuaalisuus, riidat,
sanat, teot, luottamus, anteeksianto ja rakkaus. Palikat muodostavat talon, jonka kivijalkana toimii
sitoutumisen palikka. Talon kattona on rakkaus, joka antaa turvaa ja suojaa muille palikoille. Naita
asioita hoitamalla pariskunnat pystyvat yllapitdmaan onnellista ja hyvaa parisuhdetta. (Parisuhteen
palikat 2016, viitattu 11.1.2017.)
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KUVIO 1. Parisuhteen perusta. (Parisuhteen palikat 2016, viitattu 11.1.2017.)

2.1.2 Parisuhteen haasteet

Monesti parisuhteen haasteet kohdistuvat pariskunnan keskinaisiin kommunikaatio-ongelmiin. Asi-
oista ei mahdollisesti kyeta keskustelemaan rakentavasti, jolloin toinen voi loukkaantua. Taustalla
voi vaikuttaa my6s omat lapsuudessa koetut hylatyksi tulemisen ja torjumisen tunteet, jotka voivat
aktivoitua parisuhteen kriisitilanteissa. Lisaksi lapsuudenkodin vanhemmat saattavat puuttua jopa
likaa pariskunnan elamaan, mika tuo haasteita pariskunnan valille. (Parisuhdekeskus 2016, 163.)
Joskus tilanne voi olla se, etta toinen osapuoli on viela tiukasti kiinni lapsuudenkodissa, mika hei-
kentaa parisuhteen laatua merkittavasti. Nain ollen parisuhteeseen tulisi pystya sitoutumaan taysin
ilman, etta se olisi jolta kulta laheiseltd pois. (Malinen & Alkio 2007, 91, viitattu 19.7.2018.)

Mikali parisuhteessa on paljon haasteita, taytyy kysya itseltaan, mita parisuhde sinulle antaa. Jos
vastauksesi on pelkkaa kriisia kriisin peraan, kannattaa miettia haluatko todella jatkaa suhdetta vai
onko asioille jotain tehtavissa. Parisunde on aina kahden ihmisen valinen suhde, joten sen tuomat
haasteet koskevat molempia osapuolia. Olisi hyva pystya keskustelemaan néista asioista kump-
panin kanssa ja kysya hanen nakemyksia asiaan. Kriisi voidaan maaritella eraanlaisena kaanne-

kohtana tai lapikulkupaikkana. Kriisin voidaan ajatella olevan tilanne, joka vaatii paatoksen tekoa,
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mika johtaisi uuden mahdollisuuden toteuttamiselle. Nain ollen kriisi voidaan maaritella ikaan kuin

siitymavaiheen haasteeksi kohti jotain uutta. (Vaestdliitto 2016a, viitattu 22.4.2017.)

Kriisista selviaminen edellyttaa paatoksen tekoa asioista, joita kriisi koskee. Monesti tilanteeseen
on olemassa useampia vaihtoehtoja, joista toinen ei valttamatta edes ole tietoinen. Paatoksen te-
koa vaikeuttaa monesti se, ettei voida ennustaa sen seurauksia. Paatosta tehdessa molemmat
joutuvat sietamaan epavarmuuden asian suhteen. (Vaestoliitto 2016a, viitattu 22.4.2017.) Mikali
ristiriitainen ilmapiiri jatkuu paatoksen teon jalkeen, se voi jossain vaiheessa johtaa eroon. Kontulan
tekeman tutkimuksen (2013, viitattu 31.3.2017.) mukaan avio- ja avoliitoissa oli esiintynyt eniten
ristiriitaisia tilanteita kotitdiden jakamisessa ja lasten kasvattamisessa. Kotitdiden jakamiseen liitty-
via ongelmatilanteita oli ollut ainakin kerran kuukaudessa lahes joka toisella pariskunnalla. Vastaa-

via tilanteita oli ollut 15 prosentilla pariskunnista viikoittain.

Kontulan (2013, viitattu 31.3.2017) mukaan lasten kasvatuksesta koitui ongelmatilanteita kuukau-
sittain parisunderyhmasta riippuen joka kolmannelle tai joka neljannelle pariskunnalle. Riitoja keh-
keytyi myos joka neljannelle pariskunnalle kommunikaatioon, yhteiseen vapaa-aikaan, rahankayt-
toon ja lastenhoitoon liittyvista asioista. Kiistoja kehittyi myos laheisyyden ja seksuaalisuuden il-

maisusta ja tarpeesta.

Kontulan tekemassa tutkimuksessa ilmeni, etta avoliitossa elaneilla pariskunnilla oli jonkin verran
enemman riitoja kuin naimisissa olevilla. Etenkin miehet kokivat, etta riidat vahenivat naimisiin men-
taessa. Naimisissa kauemmin olleisiin verrattuna riitoja oli kuitenkin enempi naimisissa olon ensim-

maisina vuosina. Naisten kohdalla erot eivat olleet huomattavia. (Kontula 2013, viitattu 31.3.2017.)

Parisuhteeseen kuuluu vastoinkaymiset, mutta mikali ne ovat paivittaisia tai viikoittaisia niin silloin
tulee asioille tehda kumppanin kanssa yhdessa jotain tai sitten hakeutua ammattiavun piiriin. Kan-
nattaa keskustella kumppanin kanssa mahdollisista vaihtoehdoista, mita kumpikin suhteeltaan ha-

luaa ja onko valmis tekem@an asioita toisin, jolloin molemmilla olisi hyvé olla.
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2.1.3 Hyvinvoiva parisuhde

Parisuhde voi hyvin, kun sitd muistaa hoitaa. Hyvinvoiva parisuhde lisaa henkista ja fyysista hyvin-
vointiamme. Sen tuoma ilo heijastuu myds lahipiiriimme. Parisuhteen tyytyvaisyyteen ja onnellisuu-
teen vaikuttaa olennaisesti pariskunnan valinen tunne oikeudenmukaisesta parisuhteesta (Kontula
2009, 95, viitattu 4.4.2017). Vaestoliitto on koonnut seuraavia asioita, joiden avulla voi pitaa pari-
suhteen elavana ja hyvinvoivana: sailyta kosketus kumppaniisi ja hanen eldamaan, pida ylla ihailua
ja rakkautta, pida ylla elava yhteys kumppaniisi, luo positiivinen nakokulma, siirry jumiutuneesta
taistelusta vuoropuheluun, ratkaise ongelmat rakentavasti, kunnioita kumppanisi eldmén unelmia,
luo yhteisia tavoitteita, valta parisuhteen karikot ja ajattele erilaisuus kasvun mahdollistajana. (Va-
estdliitto 2016¢, viitattu 22.4.2017.)

Hyvan parisuhteen perusta on syva ystavyys kumppanin kanssa. Ystavat jakavat toisilleen ilot,
surut, pelot, haasteet, unelmat ja menestykset elamassa. Laheinen ystévyys antaa parisuhteelle
elavyytta, hyvinvointia ja helpottaa myds arkea. Valilla on hyva pysahtya miettimaan, kuinka paljon
suhteessa onkaan hyvaa, tallin onnellisuus voi kasvaa huomattavasti (Vainikainen 2015, 64). Ol-
kaa siis kiinnostuneita toistenne elamasta, voidaksenne hyvin parisuhteessa. Tarkeaa on myos
kunnioittaa ja tukea kumppanin elaméan unelmia seké antaa niille tilaa ja aikaa (Vaestoliitto 2016¢,
viitattu 22.4.2017.)

Parisuhde pysyy ylla kumppanin ihailulla ja rakkaudentunnustuksilla. Jokainen tarvitsee elamaansa
henkilon, jolta saa hyvaksyvaa vastavuoroisuutta. Parisuhteessa on parhaat mahdollisuudet hy-
vaksyvalle vastavuoroisuuden tarpeiden tayttymiselle. Kumppanin on tarkea saada tuntea ole-
vansa arvostettu ja kunnioitettu. Tarkedd on ymmartaa kuinka rakas ja tarkea kumppani on. (Va-
estdliitto 2016¢, viitattu 22.4.2017.) Kannattaa siis opetella ilmaisemaan rakkaudentunnustuksia
toiselle paivittain tai edes viikoittain. Koskaan ei ole likaa sanoa kumppanille, kuinka ihana ja rakas
han onkaan. Hyvan parisuhde on voimavara tydeldamaan ja vahvistaa myds koettua terveyden tun-
netta (Vainikainen 2015, 65).

Parisuhteen hyvinvointiin vaikuttaa olennaisesti myds lasnolo ja toisen huomioiminen. On tarkeaa,

ettd keskusteluun liittyy molemmat, jolloin muodostuu myonteinen ilmapiiri keskustelulle. Kumppa-

nin kokemat turvallisuuden ja kiintymyksen tunteet pohjautuvat siihen, kuinka Iahestymiseen tai
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yhteydenottoomme on vastattu. Myonteinen asennoituminen kumppania kohtaan ja hanen huomi-
oiminen osallistumalla keskusteluihin jokapaivaisissa vuorovaikutustilanteissa luovat pohjaa hy-

valle parisuhteelle, joka ei pienisté riidoista hetkahda. (Vaestoliitto 2016c¢, viitattu 22.4.2017.)

Parisuhteen yksi tarkeimmista osa-alueista on seksuaalisuus. Laheisyys ja seksi voivat jaada kii-
reisen arjen keskella vahalle. Parisuhteen hyvinvoinnin kannalta seksille olisi todella suotavaa jar-
jestaa aikaa ja vaalia sen yllapitoa suhteen hyvaksi. liman sanoja ja kosketusta suhde muuttuu
kylmaksi ja etaiseksi. Talloin pariskunta voi tuntea tyytymattomyytta suhteeseen. (Vainikainen
2015, 66.) Seksista tulisi pystya myds puhumaan avoimesti parisuhteessa. Kontulan (2009, 89-90,
viitattu 4.4.2017) tutkimuksen mukaan pariskunnat, jotka keskustelivat avoimesti seksista, olivat
onnellisempia kuin ne pariskunnat, jotka eivat kokeneet seksista puhumista luontevana. Tutkimus
my0s osoitti, etta fyysinen laheisyys on yhta tarkeaa seka miehelle etta naiselle. Onnettomampia

olivat he, jotka kokivat fyysisen laheisyyden olevan vahaista.

Kaikki edella mainitut tekijat vaikuttavat siihen, missa valossa naet kumppanin. Pariskunnat voivat
suhtautua toisiinsa joko myoOnteisesti tai kielteisesti. Mikali suhtaudut toiseen negatiivisesti, suhteen
laatu karsii siita. Pyri siis luomaan toiseen positiivinen nakokulma. Myonteinen ilmapiiri syntyy vaa-
limalla anteeksi antoa ja riitojen sovittelua rakentavalla tavalla (Hyvarinen 2007, 358). Positiivinen
ilmapiiri luo turvan erimielisyyksille, jotka eivat kuitenkaan aiheuta rajahdysmaista negatiivista re-
aktiota johtuen siita, ettei sille ole luotu vallitsevaa pohjaa parisuhteessa. (Vaestoliitto 2016c, vii-
tattu 22.4.2017.)

Jokaisessa parisuhteessa on joskus jumiutuneita tilanteita, jotka nousevat esille aina uudelleen ja
uudelleen. Naiden tilanteiden taustalla on jokin tayttyméaton tarve tai unelma. Riidan tiimellyksessa
tulisikin kysya kumppanilta, mitka ovat hanen tarpeet ja unelmat. Tarkeda on myés kysya, mika
ridassa olisi uhka mahdollisen unelman tai tarpeen toteutumiselle. Mikéli valitsette taistelun sijaan
vuoropuhelun keskusteluun ja tuette kumppanin unelman toteutumista, se olisi kaikista paras vaih-
toehto hyvélle parisuhteelle. Toisen arvostaminen on myds erittain tarkeaa tallaisissa tilanteissa.
(Vaestoliitto 2016¢, viitattu 22.4.2017.) Parisuhteen toimivuus tai toimimattomuus vaikuttaa koko

perheen onnellisuuteen ja sen sisélla vallitsevaan tunneilmapiiriin (Hyvarinen 2007, 358).
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2.2 Parista perheeksi

Lapsen saaminen on yksi ihnmisen elaman suurimpia mullistuksia, varsinkin kun kyseessa on per-
heen esikoislapsi. Yleensa muutos on positiivinen, mutta se tuo monesti mukanaan myos haas-
teita. Harva osaa varautua taysin elamanmuutokseen. Vanhemmuuteen kasvu alkaa jo raskausai-
kana jatkuen koko loppuelaman. Vuokolan mukaan prosessiin vaikuttavat aikaisemmat kokemuk-
set, oma lapsuus, mielikuvat vanhemmuudesta seka yhteiskunnan odotukset. Lapsen saaminen
mahdollistaa myds omaan kehityshistoriaan ja itseensa tutustumisen uudella tavalla. Odotusaikana
aidin tulee hyvaksya aidin rooli osaksi identiteettiaan. (2011, 19, viitattu 22.2.2019.) Avoin suhtau-
tuminen vanhemmuuteen auttaa ongelmien ratkaisemisessa niin raskausaikana kuin lapsen syn-
nyttya. Vauvan odottaminen herattdd vanhemmassa monesti myds huolta. Tuleva aiti tai isa saat-
taa miettia esimerkiksi, onko lapsi terve, osaako han rakastaa lasta ja miten rahat riittavat. Valilla
voi tuntua, ettd haluaisi peruuttaa koko asian. (Hakulinen, Pelkonen, Salo & Kuronen 2019, 29,
viitattu 22.2.2019.)

Vauvan syntyman myota kahden aikuisen valinen vuorovaikutussuhde laajenee vuorovaikutussuh-
teeksi vauvan kanssa. Parhaimmillaan odotusaika voi olla parisuhdetta lujittava tekija, yhteinen
kokemus, joka myds vahvistaa naiseuden ja miehuuden kokemusta. Toisaalta odotusaikana koetut
loukkaukset ja ikavat asiat jaavat pitkaksi aikaa mieleen, jollei niita saada kasiteltya. Vanhemmuu-
teen kasvamisessa yhdeksi tarkeimmista tunteista muodostuu pystyvyyden tunne eli luottamus
omiin kykyihin vanhempana. Talla pystyvyyden tunteella on havaittu olevan vaikutuksia stressin
vahenemiseen ja hyviin terveystottumuksiin. (Klemetti & Hakulinen-Viitanen 2013, 32; Hakulinen
ym. 2019, 31, viitattu 22.2.2019.)

Vanhemmaksi kasvaminen on naisella ja miehelld erilainen kokemus. Nainen tuntee raskauden
kehossaan alusta alkaen ja alkaa luoda suhdetta lapseen varhain. Alkuraskaudessa naisen tunteet
monesti myllertdvat. Fyysinen vointikin saattaa olla huono esimerkiksi pahoinvoinnin vuoksi. Ras-
kauden edetessa ja vauvan liikkeiden alkaessa tuntua, nainen alkaa vahitellen luomaan mielikuvia
vauvasta, ja nain muodostaa kiintymyssuhdetta vauvaan. Loppuraskaudessa naisen huomio siir-
tyy synnytykseen ja lapsenhoitoon valmistautumiseen. (Klemetti & Hakulinen-Viitanen 2013, 32,
viitattu 22.2.2019.) Varsinkin ensimmainen raskaus muuttaa naisen eldmaé suuresti. Raskaana
oleva tarvitsee tavallista enemman tukea puolisoltaan tai laheisilta ja varmuutta, etta puoliso rakas-
taa ja on tukena. Kehon muutosten hyvaksyminen vaikuttaa raskaana olevan mielialaan ja moni
toivookin kehuja puolisoltaan. (Hakulinen ym. 2019, 29, viitattu 22.2.2019.)
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Vuokolan mukaan odotusaika antaa aidille hyvan mahdollisuuden tutustua kehityshistoriaansa ja
itseensa uudella tavalla. Aidin tulee odotusaikana hyvaksy4 &idin rooli osaksi identiteettiaan. La-
heisimmat suhteet, kuten suhde puolisoon ja omiin vanhempiin, kokevat muutoksia. Ansiotyoiden-
titeetti yleensa pienenee aidiksi tultaessa. Aidiksi kasvaminen on eraanlainen kehityskriisi ihmisen
elamassa ja taman kriisin onnistunut kasittely johtaa uuteen kokonaisidentiteettiin ja epaonnistumi-
sesta voi seurata psyykkisia vaikeuksia. (2011,20, viitattu 22.2.2019.) Rauhala taas toteaa lapsen
saamisen olevan yksi merkittava siirtymavaihe perheelle. Siirtyma tarjoaa mahdollisuuden muuttaa
asioita, mutta voi olla myos uhka. Perhe joutuu muuttamaan toimintamallejaan ja totuttelemaan
uusiin lapsen syntyman my6ta muodostuviin rooleihin. (2008,1, viitattu 22.2.2019.) Prosessissa on
tarkeaa, ettd tuleva aiti saa olla oma itsensa ja hanen tunteensa hyvaksytaan. Vanhempien keski-
ndinen hyva suhde ja riittdva tukiverkosto edistavat sopeutumista uuteen elamantilanteeseen.
(Vuokola 2011, 20, viitattu 22.2.2019)

Miehelle raskaus alkaa konkretisoitua vasta puolison vatsan kasvaessa ja lopulta lapsen syntyman
myota. Mies voi tuntea itsensa jopa ulkopuoliseksi raskausaikana seka pikkuvauva-aikana. Han ei
pysty tuntemaan vauvan liikkeita kehossa ja neuvolassakin keskitytaan enemman tulevan aidin
vointiin. Nainen synnyttaa ja imettaa, mutta isa joutuu hakemaan paikkaansa aidin ja vauvan suh-
teen valista. Mies voi olla hammentynyt muutoksista, joita raskaus aiheuttaa naisessa, kuten mie-
lialojen vaihtelusta. Nainen tarvitsee miehelta raskausaikana paljon tukea. Oikeanlainen tieto ras-
kausajasta auttaa miesta suhtautumaan tilanteeseen. Ultradanitutkimukset ovat tarkea osa isan
odotusta, niissa isa nakee ensimmaista kertaa tulevan lapsensa. Mita turvallisempaa hoivaa mies
on itse saanut varhaisvaiheessa, sita paremmin han sietaa tata ulkopuolisuuden tunnetta. Isan
sitoutumisella vanhemmuuteen ja emotionaalisella yhteydella lapseen on kuitenkin suuri merkitys
seka isdlle itselleen, etta parisuhteelle ja lapsen myohemmalle kehityksen. (Klemetti &Hakulinen-
Viitanen 2013, 32; Hakulinen ym. 2019, 29, viitattu 22.2.2019.) Puolisolta saamallaan tuella on
merkitystd myds miehen vanhemmuuteen. Aiti voi rohkaista isda vuorovaikutukseen vauvan
kanssa ja osoittaa hanelle luottamusta seké vahvistaa iséan onnistumisenkokemuksia. Vaikka &idin
ja vauvan suhde onkin monesti aluksi hyvin tiivis, on tarkeaa, etta aiti antaa vastuuta myos isélle.
(Laru, Makrova & Lankinen 2019a, viitattu 22.2.2019.)

Vauvaan ja omaan vanhemmuuteen liittyvat mielikuvat ovat tarkeita ja auttavat varhaisen vuoro-
vaikutussuhteen luomisessa. Mielikuvien sisaltd antaa viitteita siita, kuinka hyvin vanhempi on pys-
tynyt sopeutumaan raskauden mukana tuomiin psykologisiin haasteisiin. Myonteisella nakemyk-
sella itsesta, puolisosta, vauvasta ja koko perheesta on yhteys siihen, kuinka tyytyvainen vanhempi
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on vanhemmuuteensa, parisuhteeseensa ja elamanhallintaansa. (Klemetti & Hakulinen-Viitanen
2013, 32, viitattu 22.2.2019.) Mielikuvien kehittyminen, téllainen vaistonvarainen vanhemmuus on
yleensa tiedostamatonta ja luonnollista. Mielikuvien sisalto vaihtelee raskauden vaiheiden mukaan.
Mielikuvien puuttuminen on yhteydessa aidin ja isan psyykkiseen riittamattomyyteen ja masennuk-
seen seka riittdmattémaan vuorovaikutukseen vauvan kanssa. (Helsingin kaupunki 2007, 96, vii-
tattu 22.2.2019.)

2.21 Parisuhde lapsiperheessa

Lapsen syntyma on parisuhteelle melkoinen haaste, vaikka usein ajatellaan, etteivat naméa haas-
teet kosketa omaa perhetta. Shapiro, Gottman ja Carrér (2000, 59, 67, viitattu 11.3.2019) seurasi-
vat tutkimuksessaan kuuden vuoden ajan naimisiin menneita pareja. Toinen ryhma sai lapsia, kun
taas samaan aikaan naimisiin menneet verrokkiryhman parit pysyivat lapsettomana. Parisuhdetyy-
tyvaisyys laski systemaattisesti lapsen saamisen myota erityisesti naisilla. Lapsettomien ryhmassa
parisuhdetyytyvaisyyden suurta muutosta ei havaittu. Pelkka tieto siita, etta tama vaihe on vain
valiaikainen, voi saada parin jaksamaan vaikean ajanjakson yli (Kontula & Heiskanen 2017, 26).
Konfliktien maara seka erimielisyydet lapsenhoidosta ja kotitbista lisaantyvat. Mydnteinen vuoro-
vaikutus vanhempien valilla vahenee. Vanhemmaksi tulo aiheuttaa vasymysta, vapauden mene-
tysta, yksinaisyytta, taloudellisen tilanteen heikkenemista ja yhteisen ajan vahyytta. (Rauhala 2008,
8, viitattu 22.2.2019.) Parisuhteeseen ja vanhemmuuteen kohdistuu nykyaan valtavasti odotuksia
ja laadullisia vaatimuksia, minka vuoksi tyytyvaisyys parisuhteeseen laskee jopa enemman kuin
ennen. (Malinen 2011, 11, viitattu 25.2.2019.)

Vanhempien riski erota on suurimmillaan pikkulapsiperheessé ja parisuhdevékivallan riski kasvaa
(Kontula & Heiskanen 2017, 26). Raskaana olevat ja vasta synnyttaneet naiset ovat riskiryhmassa
joutua parisuhdevakivallan kohteeksi (Perttu, S. 2017, 143, viitattu 25.2.2019). Pikkulapsivai-
heessa vanhempien aika on kortilla, tata elamanvaihetta kutsutaankin monesti ruuhkavuosiksi. Ko-
tity6t lisdantyvat lasten syntyman my6ta ja tydelama pitaisi pystya yhdistdmaan perheen perusta-
miseen. Eri roolien valille taytyy pyrkia I6ytamaan tasapaino. Taman kaiken keskelld pitaisi 16ytaa
my0s parisuhteelle aikaa ja tilaa. (Malinen 2011, 14-15, viitattu 25.2.2019.) Yhteisen ajan jarjesta-
minen on ensiarvoisen tarkeaa. Esimerkiksi Vaestdliiton "Parisuhteen Happy Hour” -hanke kannus-
taa pikkulapsiperheiden pareja ottamaan tunnin viikossa aikaa toisilleen (Kontula & Heiskanen
2017, 26).
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Vanhemmaksi tulo vaikuttaa parisuhdetyytyvaisyyteen monella lailla. Mita enemman parilla on lap-
sia, sita enemman tyytyvaisyys parisuhteeseen nayttaa laskevan. Pienten lasten vanhemmat ko-
kevat hyvinvointinsa alhaisemmaksi kuin vanhempien lasten vanhemmat taikka lapsettomat paris-
kunnat. Parisuhdetyytyvaisyys heikkenee voimakkaammin silloin, kun raskaus ei ole suunniteltu.
Hedelmaityshoidoilla ei ole suurta merkitysta lapsen syntyman jalkeiseen parisuhteen laatuun. Tal-
|6in parisuhteeseen voidaan olla jopa tyytyvaisempia. Isan aktiivinen osallistuminen lapsen hoitoon
hidastaa parisuhteen laadun heikkenemista. (Rauhala 2008,7-8, viitattu 22.2.2019.) Heikko talou-
dellinen tilanne ja tyottdmyys ovat myds omiaan laskemaan parisuhdetyytyvaisyytta ja heikenta-
maan vanhemmuutta (Klemetti & Hakulinen-Viitanen 2013, 33, viitattu 22.2.2019).

Toisaalta lapsen syntymé voi myos lujittaa parisuhdetta entisestaan ja jopa nostaa parisuhteen
koettua laatua. Esimerkiksi miehen kiintymyksen puolisoonsa ja ihailun osoittamisen hanelle on
havaittu nostavan naisen tyytyvaisyytta parisuhteeseen. Miehen negatiivisuus puolisoaan kohtaan
seka miehen oman eldman kokeminen kaoottisena taas laskee naisen parisuhdetyytyvaisyytta.
Naiset kokevat parisuhteen laadun heikkenemisen yleensa voimakkaammin kuin miehet. (Rauhala
2008, 9, viitattu 22.2.2019.) Parien tyytyvaisyys voi parantua etenkin silloin, kun vastuuta kotitoista
ja lastenhoidosta kannetaan yhdessa, puolisoiden valinen kommunikointi on avointa, he kokevat
yhteenkuuluvuuden tunnetta ja saavat tukea myds perheen ulkopuolelta (Klemetti & Hakulinen-
Viitanen 2013, 31, viitattu 22.2.2019).

Toimiva parisuhde on ikaan kuin perheen kivijalka. Se on tarkea elamanlaatua edistava tekija, joka
tuottaa elamaan iloa ja tyydytysta. Toimivissa parisuhteissa vanhempien psyykkinen kuormitus on
pienempi ja jopa sairastavuutta ilmenee vahemman. Parisuhde onkin monesti vanhemmuuden tar-
kein tuen lahde. (Kontula & Heiskanen 2017, 26.) Parisuhteessa on monenlaisia rooleja. Niita ovat
esimerkiksi kumppanin, ystavan, rakastajan ja arjesta huolehtijan roolit. Parisuhteen keskeisimpia
tukipilareita ovat yhteenkuuluvuuden tunne, avoin kommunikaatio, tunne suhteen pysyvyydesta ja
sovittu tydnjako esimerkiksi kotitdista. (Klemetti & Hakulinen-Viitanen 2013, 31, viitattu 22.2.2019.)

2.2.2 Parisuhteen seksuaalisuuden muutokset
Lapsen odotus ja syntyma vaikuttaa monella tavalla myds seksuaalisuuteen. Laheisyyden ja sek-

suaalisuuden alueella nakyvat myos joko tyytyvaisyys tai tyytymattomyys muihin elaman osa-alu-
eisiin. Seksuaalisuus on yleensa tarkea osa parisuhdetta. Se tuo suhteeseen energiaa seka toimii
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stressin ja jannityksen helpottajana. Parisuhteen molemmilla aikuisilla on vastuu seksuaalisuudes-

taan ja sen ilmenemisesta parisuhteessa. (Laru ym. 2019b, viitattu 25.2.2019.)

On havaittu, etta tyytyvaisyys parisuhteen seksuaalisuuteen vaikuttaa koko parisuhdetyytyvaisyy-
teen. Erityisesti raskausaikana kumppanin kanssa on hyva keskustella seksuaalisuudesta, sek-
sista, parisuhteesta ja vanhemmuudesta (Bildjuschin & Ruuhilahti 2016, viitattu 25.2.2019). Naisen
seka miksei myds miehenkin seksuaalisuus muuttuu odotusajan ja lapsen syntyman myota. Ras-
kausaikana nainen kay lapi merkittavia fysiologisia ja psykologisia muutoksia ja nama voivat va-
hentaa seksuaalista halua. Seksuaaliset halut ja toiveet eivat valttdmatta kohtaa ja voivat aiheuttaa
ristiriitaa. Alkuraskauden pahoinvoinnin vaistyttya keskiraskaudessa lantion alueen verekkyyden
lisdantymisen myota genitaalialueiden herkkyys lisdantyy, jolloin seksuaalinen halu ja mielihyvan
kokemukset voivat lisdantya. Kumppani voi hdmmentya raskaana olevan naisen seksuaalisuuden
muutoksista. Han voi nauttia naisen lisaantyneesta seksuaalisesta halusta tai kokea sen uhkana.
(Klemetti &Hakulinen-Viitanen 2013, 56, viitattu 25.2.2019) Loppuraskaudesta nainen voi tuntea
itsensa kompeloksi ja epaseksuaaliseksi (Hakulinen ym. 2019, 32, viitattu 25.2.2019).

Pelko yhdynnan haitallisuudesta kasvavalle sikiolle voi olla syyna seksuaalielaman vahentymiselle.
Parin on tarkeda saada asiasta oikeaa tietoa, ettei yhdynta paasaantoisesti ole riski sikiolle. Jois-
sain tapauksissa, esimerkiksi kun esiintyy verenvuotoa eméttimesta, yhdyntaa on syyta valttaa. On
hyva muistaa, etta seksuaalisuuteen kuuluu muutakin kuin yhdynta. Jo alkuraskauden aikana kan-
natta yhdessa etsia ja pohtia yhdyntdjen liséksi uusia seksin muotoja. (Klemetti & Hakulinen-Viita-
nen 2013, 56; Bildjuschin & Ruuhilahti 2016, viitattu 25.2.2019.) Arkipaivainen laheisyys on tar-
keada. Parisuhteen hellyytta ja laheisyytta voi yllapitaa esimerkiksi mukavin teoin ja sanoin. Seksu-
aalieldama voi saada jopa uusia ilmenemismuotoja ja rikastua entisestaan. (Hakulinen ym. 2019,
32. viitattu 25.2.2019.)

Parisuhteen seksielamélle asetetut liian suuret odotukset voivat aiheuttaa ongelmia. Avoin ja sel-
ked kommunikaatio auttaa ratkomaan naita haasteita. Emotionaalinen tunneyhteys stimuloi seksu-
aalireaktioita enemman kuin fyysinen kosketus. Ratkaisemattomat tunneristiriidat heikentavat sek-
suaalisen mielihyvan kokemista. (Klemetti & Hakulinen-Viitanen 2013, 57, viitattu 25.2.2019.)

Seksi parin valilla jaa hetkellisesti tauolle synnytyksen jalkeen ja monesti kaiken kaikkiaan muuten-
kin vahenee. Naisen keho muuttuu raskauden myota uudenlaiseksi, ja vie aikaa totutella tahan.
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Keho saattaa tuntua kompeldlta ja oudolta. Halut saattavat olla kateissa myos hormonaalisten syit-
ten vuoksi, naisen elimistd kun joutuu melkoiseen myllerrykseen raskauden ja synnytyksen myota.
Voi olla hammentavaa pohtia kumppania seksuaalisena olentona, kun samalla opetellaan pohti-
maan hanta aitina tai isdna. Seksi ei valttaméatta ole mydskaan ensimmainen asia, joka tulee mie-
leen vauvan nukahdettua. (Laru ym. 2019b, viitattu 25.2.2019.) Moni nainen myés pelkaa varta-
lonsa muuttuneen raskauden ja synnytyksen aikana niin paljon, ettei puoliso enaa koe hanta vie-
hattavaksi. Toisaalta naisen muuttunut keho saattaa tuntua kumppanista vieraalta. (Bildjuschin &
Ruuhilahti 2016, viitattu 25.2.2019.)

2.2.3 Parisuhteen laatu ja perheen hyvinvointi

Parisuhteen toimivuus heijastuu seka vanhemmuuteen etta lasten hyvinvointiin. Toimimaton ja rii-
taisa parisuhde voi olla uhka lapsen kehitykselle. Parisunteeseensa tyytyvaiset vanhemmat suh-
tautuvat lapseensa myonteisemmin ja vuorovaikutussuhde lapsen ja vanhemman valille muodos-
tuu paremmaksi. Parisuhteeseen tyytymattomat aidit ja isat myds arvioivat vanhemmuutensa huo-
nommaksi. Tyytymattdmyys parisuhteeseen heijastuu erityisesti miesten vanhemmuuteen, ristirii-
tojen seurauksena mies helposti vetaytyy perheesta. Tyytymattomat isat myos arvioivat lapsen ke-
hityksen heikommaksi. Isat sitoutuvat vanhemmuuteen ja osallistuvat aktiivisemmin lapsen hoitoon
ollessaan tyytyvaisia parisuhteeseensa. Toisaalta, kun isat viettdvat enemman aikaa lastensa
kanssa, tdma vahentaa aitien kokemaa stressia ja nain ollen parantaa parisuhdetta. Ulkopuoliset
tekijat vaikuttavat mahdollisesti isyyteen enemman, koska isan rooli ei ole yhta selkeasti maaritelty
sosiaalisen iimiona kuin aidin rooli. Isan ja puolison roolit saattavat sekoittua. Toisaalta erityisesti
aideilla on havaittu olevan tarvetta ikaan kuin kompensoida huonoa parisuhdetta hyvalla suhteella
lapseen. Vanhempien konfliktien ja alhaiseksi koetun parisuhteen laadun on havaittu olevan yhtey-
dessa kayttaytymisongelmiin leikki-ikaisena ja kouluidssa. Laadukkaassa parisuhteessa elavilla
vanhemmilla on havaittu olevan enemman turvallisesti kiintyneita lapsia. (Rauhala, 2008, 3—4, 28;
Klemetti & Hakulinen-Viitanen 2013, 31, viitattu 25.2.2019.)

Lapset saavat mallin parisuhteeseen kotoaan. He oppivat rakastamaan ja valittdmaan toisista seka
miten toista ihmista kohdellaan ja kuinka ristiriitatilanteita ratkotaan. Vanhempien parisuhteen laatu
on yhteydessa aikuisten lasten parisuhteiden laatuun. Lisaksi vanhempien ero lisaa myos eron

riskia lasten tulevissa parisuhteissa. (Rauhala, 2008, 6; Laru ym, 2019c, viitattu 25.2.2019.)
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Lapsen syntyma ei toki ole pelkastaan negatiivinen asia parisuhteelle eika lapsiperhearki ole pelk-
kaa vasymysta ja riitaa. Lapsi on monesti hartaasti toivottu uusi perheenjasen, joka tuo mukanaan
iloa, onnea ja merkityksellisyytta elamaan. Lapsen syntyma voi myos lujittaa suhdetta, suhteeseen

sitoutuneisuus lisdantyy. (Heiskanen 2019a, viitattu 25.2.2019.)
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3 PARISUHTEEN TUKEMINEN AITIYS- JA LASTENNEUVOLASSA

3.1 Suomen neuvolajarjestelma

Neuvola on hyvin tehokas ja kattava tukimuoto perheille. Neuvola tavoittaa Suomessa odotusai-
kana 99,7 % aideista ja lapsista 99,5 % syntymasta koulun aloittamiseen. Lastenneuvolan "isang”
pidetdan Arvo Ylpp6a, joka aloitti 1920-luvulla Lastenlinnassa neuvolan kaltaisen toiminnan, jota
sittemmin jatkoi Mannerheimin Lastensuojeluliitto. Neuvolatoiminta siirtyi kuntien vastuulle 1944,
jolloin astuivat voimaan lait kunnallisista aitiys- ja lastenneuvoloista. Neuvolaverkosto oli laaja, a-
hes koko maan kattava ja palvelut olivat lain mukaan asiakkaalle vapaaehtoisia ja maksuttomia.
Neuvolatoiminnalla on jo sen alkuajoista lahtien ollut huomattava merkitys lasten infektiosairauk-
sien vahentamisessa, tapaturmien ehkaisyssa ja sairauksien seulonnassa. Kansallinen rokotusoh-
jelma on onnistunut havittamaan Suomesta lahes kokonaan aiemmin kuolemaan tai vammautumi-
seen johtavat infektiotaudit. Imevéaiskuolleisuus nykypaivan Suomessa on maailman alhaisimpia,

mista voidaankin kiittda toimivaa neuvolajarjestelmaa. (Rova 2018, viitattu 25.2.2019.)

Neuvolatoimintaa Suomessa saatelee valtioneuvoston asetus neuvolatoiminnasta, koulu- ja opis-
keluterveydenhuollosta, seka lasten- ja nuorten ehkaisevasta suun terveydenhuollosta (388/2011,
viitattu 25.2.2019). Asetuksen tarkoituksena on varmistaa, etta lasta odottavan ja lapsiperheen ter-
veysneuvonta ja tarkastukset ovat suunnitelmallisia ja sisalloltaan samankaltaisia. Asetuksen lu-
vussa 2 maaritellaan, etta kunnan on jarjestettava kaikille ennalta maariteltyyn ikaluokkaan tai muu-
hun ryhmaan kuuluville seka yksildllisesta tarpeesta johtuvia maaraaikaisia terveystarkastuksia.
(Valtioneuvoston asetus neuvolatoiminnasta, koulu- ja opiskeluterveydenhuollosta seka lasten ja

nuorten ehkéisevasta suun terveydenhuollosta 338/2011, viitattu 25.2.2019.)

Terveystarkastuksissa selvitetaan tarkastettavan ikavaiheen ja yksilollisen tarpeen mukaan kasvua
ja kehitysta seka koko perheen hyvinvointia haastattelulla ja kliinisilla tutkimuksilla. Terveystarkas-
tuksen voi suorittaa terveydenhoitaja, katilo tai [aakari. Laajassa terveystarkastuksessa terveyden-
hoitaja suorittaa tarkastuksen yhteistyossa laakarin kanssa. Terveystarkastus on laaja, kun siihen
osallistuvat lapsi ja molemmat vanhemmat tai ainakin toinen heista, ja kun siina kasitellaan lapsen,

vanhempien ja koko perheen terveytta ja hyvinvointia seka niihin vaikuttavia tekijoita laaja-alaisesti
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eri nakokulmista. 4-vuotistarkastukseen sisallytetaan huoltajan suostumuksella paivahoidon hen-
kildkunnan arvio alle kouluikdisen lapsen selviytymisesté ja hyvinvoinnista paivahoidossa. (THL
2018ab, viitattu 26.2.2019.)

Asetus maarittaa myos, kuinka monta maaraaikaista terveystarkastusta, ja laajaa terveystarkas-
tusta kunnan on jarjestettava tiettyna ikakautena. Lasta odottavalle perheelle on jarjestettava va-
hintdan yksi laaja terveystarkastus. Lapselle on taman ensimmaisen ikakauden aikana jarjestet-
tava vahintaan yhdeksan terveystarkastusta, joista kuusi on terveydenhoitajan terveystarkastuk-
sia, kaksi terveydenhoitajan ja la@kéarin yhteista terveystarkastusta lapsen ollessa 4-6 viikon ja 8
kuukauden ikainen seka laaja terveystarkastus 4 kuukauden iassa. Lapsen ollessa 1-6 vuoden
ikainen, hanelle tulee jarjestaa vahintaan kuusi terveystarkastusta, laajat terveystarkastukset 18
kuukauden ja 4 vuoden iassa. (Valtioneuvoston asetus neuvolatoiminnasta, koulu- ja opiskeluter-
veydenhuollosta sek lasten ja nuorten ehkaisevasta suun terveydenhuollosta 338/2011, viitattu
25.2.2019.)

3.1.1 Aitiysneuvola

Aitiysneuvolatoiminnan tavoitteena on turvata odottavan &idin seka sikion hyvinvointi ja valmistaa
perhettd raskauden ja lapsen syntymén tuomiin muutoksiin. Aitiysneuvolassa pyritaan tunnista-
maan varhain sikion tai perheen hyvinvointia uhkaavat tekijat ja jarjestamaan tarvittavaa hoitoa,
apua ja tukea. Yksi aitiysneuvolan tehtéva on terveyserojen kaventaminen seka syrjaytymisen eh-
kaisy varhaisen kohdennetun tuen avulla. Neuvola on matalan kynnyksen palvelu, jossa vanhem-
milla on mahdollisuus keskustella heita mietityttavista asioista seka saada vahvistusta aidiksi ja
isaksi kasvuun. (Klemetti & Hakulinen-Viitanen 2013,16, viitattu 26.2.2019.)

Ensisynnyttajalle jarjestetdan vahintdan yhdeksan maéaraaikaista terveystarkastusta ja uudelleen-
synnyttajalle vahintdan kahdeksan. Naihin kaynteihin sisaltyy vahintaan yksi laaja terveystarkastus
ja kaksi ladkarintarkastusta. (THL 2018c, viitattu 26.2.2019.) Aitiysneuvola tekee tarvittaessa per-
heen tilanteesta riippuen moniammatillista yhteisty6ta muiden auttavien tahojen kanssa. Neuvola-
tydntekijan tulee myos tuntea lapsiperheille suunnatut palvelut kunnassa ja ohjata perhe tarvitta-
essa niihin. (Klemetti & Hakulinen-Viitanen 2013, 17, viitattu 26.2.2019.)
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3.1.2 Lastenneuvola

Lastenneuvolan keskeisena tavoitteena on parantaa lasten fyysista ja psyykkista terveytta seka
perheiden hyvinvointia varsinkin erityista tukea tarvitsevissa perheissa. Tavoitteena on kaventaa
terveyseroja seka tehda seuraavan sukupolven terveyden ja vanhemmuuden voimavaroista pa-
remmat kuin nykyisen sukupolven. Neuvola pyrkii havaitsemaan lasten sairaudet, kehitysta hidas-
tavat tekijat seka ongelmat perheessa mahdollisimman varhain. Parisuhdetta ja vanhemmuutta
seka lapsen ja vanhemman valista vuorovaikutusta tuetaan, jotta vanhemmat pystyvat pitamaan
huolta lapsestaan parhaalla mahdollisella tavalla. (Lastenneuvola lapsiperheiden tukena 2004,
20-21, viitattu 26.2.2019.)

Neuvolatoimintaa saatelevan asetuksen mukaan neuvolassa jarjestetaan vahintaan 15 maaraai-
kaistarkastusta alle kouluikaisille. Naista viisi tekee laakari yndessa terveydenhoitajan kanssa. Ter-
veydenhoitaja tekee myds kotikaynnin ennen ja jalkeen synnytyksen. Perheen tarvitessa erityista
tukea, jarjestetaan tarvittaessa lisakaynteja neuvolaan. (THL 2018d, viitattu 26.2.2019.) Lasten-
neuvolan tehtdvana on tarjota vanhemmille ajantasaista ja tutkittua tietoa lapseen, perheeseen ja
terveyden edistamiseen liittyvista asioista seka antaa terveysneuvontaa. Neuvolassa seurataan
saannollisesti lapsen fyysista, psyykkista ja sosiaalista kehitysta ja tunnistetaan varhain epasuotui-
san kehityksen merkit. Neuvolassa myos annetaan rokotusohjelman mukaiset rokotukset. Tarvit-
taessa ohjataan perhe muiden ammattilaisten pakeille ja tehdaan moniammatillista yhteistyota.
(Lastenneuvola lapsiperheiden tukena 2004, 21, viitattu 26.2.2019.)

3.1.3 Parisuhteen tukeminen neuvolassa

Toimiva ja kestava parisuhde on merkittdva voimavaratekija pikkulapsiperheessa ja parisuhdetyy-
tyvaisyys heijastuu lasten hyvinvointiin. Hyvinvoivassa parisuhteessa elavéat ovat yleensa tyytyvai-
sempia myds omaan vanhemmuuteensa. Parisuhde on tavallisesti merkittavin vanhemmuuden
tuen lahde. Pystyakseen olemaan hyva vanhempi, tarvitsee tukea ja huolenpitoa myds itse. Toimi-
vassa parisuhteessa vanhemmat kokevat vahemman henkisia paineita ja sairastavuutta esiintyy
vahemman. (Heiskanen 2019a, viitattu 26.2.2019.)

Lapsen syntyma aiheuttaa merkittavaa kuormitusta perheelle, varsinkin jos kyseessa on esikoisen

syntyma. Tassa vaiheessa parisuhdetyytyvaisyys usein laskee. Oma ja yhteinen aika on vahissa,
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lastenhoito, kotityot seka puolisolta saatavan tuen puute saattavat rasittaa. Useimmat erot tapah-
tuvat juuri vaiheessa, jolloin parilla on 1-2 pienta lasta. (STM 2004, 81; THL 2013, 33, viitattu
26.2.2019.)

Neuvolakaynneilla on syyta ottaa parisuhde puheeksi saanndllisesti. Taman lisaksi esikoistaan
odottavalle perheelle on jarjestettava valtioneuvoston asetuksen mukaan (338/2011) perhevalmen-
nusta. Perhevalmennus edistaa hyvinvointia ja ehkaisee ongelmia, ja siita hyotyvat todennakoisesti
kaikki. Ryhmatapaamisten olisi hyva jatkua lapsen syntyman jalkeenkin ja kaiken kaikkiaan ihan-
teellinen maara niita olisi 6-8 kertaa. Perhevalmennuksessa kasiteltavia parisuhteeseen liittyvia
aiheita ovat muun muassa lapsen tuomat muutokset parisuhteeseen ja perhe-eldmaan, vanhem-
muuden tuomat muutokset parisuhteeseen ja seksuaalisuuteen, synnytyksen jalkeinen ehkaisy,
rakentava riitely seka pari- ja lahisundevakivallan ehkaiseminen. (Klemetti & Hakulinen-Viitanen
2013, 79, viitattu 26.2.2019.)

3.2 Terveydenhoitaja puheeksi ottajana

Neuvolan terveydenhoitaja tapaa perhetta lukuisia kertoja raskauden aikana ja lapsen syntyman
jalkeen. Luottamuksellisen vuorovaikutussuhteen luominen alkaa jo raskauden ensikaynnilta. Ter-
veydenhoitaja onkin avainasemassa parisuhteen tukemisessa. Parisuhdetta tukemalla voidaan
vaikuttaa vanhemmuuden laatuun, parisuhteen hyvinvointiin, vanhempien seka lapsen hyvinvoin-
tiin ja terveyteen, perhevakivallan ehkaisyyn, seka ennaltaehkaista lapsiperheissa tapahtuvia eroja.
(Heiskanen 2019a, viitattu 26.2.2019.)

Koska parisuhde ja seksuaalisuus ovat herkkia asioita, neuvolassa asioiva pari toivoo monesti ter-
veydenhoitajan tekevan aloitteen parisuhteesta puhumiseen. Keskustelussa kannattaa kayttaa
avoimia kysymyksia ja antaa parin kertoa vapaasti tunteistaan ja parisuhteen tilasta. Terveyden-
hoitajan tulisi olla tasapuolinen ja antaa yhta lailla molempien vanhempien kertoa mietteistaan.
Aidin ja is&n kokemus parisuhteen hyvinvoinnista voi olla hyvinkin erilainen, koska lapsen syntyma
on suuri elamanmuutos ja siihen liittyy molemmilla henkilokohtainen prosessi vanhemmuuteen kas-
vamiseen. (Heiskanen 2019b, viitattu 26.2.2019.)

Keskustelussa tarkeinta on kuulluksi tuleminen. Yksistaan sekin jo rauhoittaa ja lievittaa stressia.
Taman jalkeen ihminen on vastaanottavaisempi neuvonnalle ja hyotyy siita paremmin. Vanhemmat

kaipaavat seka tiedollista tukea, etta tunnetukea. Validointi eli tunteiden todentaminen on siihen
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tehokas keino. Silld tarkoitetaan hyvaksynnan ja ymmarryksen osoittamista molemmille osapuolille.
Validointi ei tarkoita sita, etta pitaisi olla asiakkaan kanssa samaa mielta, ymmartaminen on tar-
keinta. (Heiskanen 2019b, viitattu 26.2.2019.)

Aitiysneuvolaoppaassa (Klemetti & Hakulinen-Viitanen 2013,35, viitattu 26.2.2019) suositellaan,
etta terveydenhoitaja ohjaa parin tarvittaessa jarjestojen tarjoamille parisuhdekursseille tai parisuh-
deneuvontaan tai hakemaan mahdollisimman varhain apua perheneuvolasta taikka perheasiain-

neuvottelukeskuksesta.

3.2.1 Neuvolatyon tukena kaytettavat tyovalineet ja lomakkeet

Terveydenhoitaja kayttaa vastaanotollaan puheeksi ottamisen apunaan monenlaisia tyovalineita ja
lomakkeita. Yleisesti kaytettyja ovat Lasta odottavan perheen voimavaralomake ja Vauvaperheen
arjen voimavarat -lomake. Niissa kasitellaan lasta odottavan perheen ja vauvaperheen voimavaroja
kuvaavia keskeisia teemoja, parisuhde on yhtena teemana. Lomakkeet annetaan yleensa molem-
mille vanhemmille etukateen taytettavaksi, ja niista nousseista aiheista keskustellaan neuvolakayn-
nilla. Toivottavaa on myds, etta lomakkeiden kaytto synnyttaisi keskustelua puolisoiden valille ai-
heista, joista ei muuten tule keskusteltua. Lapsiperhe-elamaan sisaltyy monia kuormittavia tekijoita,
mutta toisaalta myds voimavaroja tuovia asioita. (Hakulinen & Pelkonen 2017, 129-131; THL
20193, viitattu 26.2.2019.)

Kysely parisuhdevékivallasta on myds hyddyllinen tydvalinen terveydenhoitajalle. Se sisaltaa kah-
deksan parisuhdevakivaltaa koskevaa kysymysta. Juuri raskaana olevat ja vasta synnyttaneet ovat
parisuhdevakivallan kohteeksi joutumisen riskiryhma. Lahisuhdevékivalta on aiheena hyvin arka-
luontoinen. Hyvin harva uhri ottaa asiaa itse puheeksi. Myds tiedon puute, yhtenaisten ohjeiden
puuttuminen tai rohkeus puuttua voivat vaikeuttaa vakivaltatilanteiden tunnistamista ja hidastaa
tarvittavien tukitoimien saamista. Kysymykset esitetdan raskaana oleville naisille viimeistaan ras-
kauden toisen kolmanneksen aikana sekéa viimeistaan nuorimman lapsen ollessa kuuden kuukau-
den ikainen. Tilanteessa on tarkeaa olla aina kahden asiakkaan kanssa. (Perttu 2017, 144-145,
viitattu 26.2.2019.)

Varhaista vuorovaikutusta tukeva haastattelu (Vavu) toteutetaan viimeisen raskauskolmanneksen

aikana seka lapsen syntyman jalkeen lapsen ollessa 4-8 viikon ikdinen. Haastattelun tehtavana on
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auttaa tunnistamaan ja ottamaan puheeksi esimerkiksi raskauteen, synnytykseen ja vauvaan liitty-
via mielikuvia, huolia seka vaikeuksia. Haastattelussa yhtena teemana on myos parisuhde. Haas-
tattelu auttaa tunnistamaan perheen voimavaroja seka tuen tarvetta. Haastattelu pyritaan jarjesta-
maan siten, etta molemmat vanhemmat ovat paikalla. Tavoitteena on edistaa lapsen ja vanhem-

pien valista mydnteista varhaista vuorovaikutusta. (THL 2019a, viitattu 26.2.2019.)

Terveydenhoitaja voi kayttaa apunaan myods Varsinais-Suomen lastensuojelukuntayhtyman henki-
I6kunnan kehittamaa Parisuhteen roolikarttaa. Roolikartta voi toimia tyovalineena esimerkiksi pari-
suhdeongelmia ratkaistaessa tai keskusteltaessa parisuhteesta yleisella tasolla. (THL 2019b, vii-
tattu 26.2.2019.) Roolikartan tausta-ajatuksena on, etta hyva parisuhde luo vankan perustan hy-
valle vanhemmuudelle. Merkittdvan montaa lasta koskettaa perheiden hajoamiset ja vaikeudet.

(Varsinais-Suomen lastensuojelukuntayhtyma 2013, viitattu 26.2.2019.)

28



4 TUTKIMUKSEN TARKOITUS, TAVOITTEET JA TUTKIMUSONGELMAT

Opinnaytetyon tarkoituksena on selvittaa, kuinka parisuhde muuttuu lapsen odotuksen ja syntyman
myota seka kartoittaa vanhempien kokemuksia parisuhteen tukemisesta neuvolassa. Tarkoituk-
sena oli myos saada tietoa, onko vanhempien mielestd neuvolan tuki parisuhteelle riittdvaa vai
voisiko se olla jotenkin erilaista. Tutkimus kohdistetaan Oulun ammattikorkeakoulun sosiaali- ja

terveysalan opiskelijoihin, joilla on kokemusta neuvolapalveluista.

Tutkimuksen tavoitteena on antaa perheiden kanssa tyoskenteleville terveysalan opiskelijoille ja
alan ammattilaisille tietoa parisuhteesta yleensa, miten parisuhdetta tuetaan neuvolassa seka mil-
laista tukea asiakkaat toivoisivat ja tarvitsisivat. Tavoitteena on myos tuoda ilmi kehittamisehdotuk-

sia parisuhteen tukemiseen neuvoloissa.
Opinnaytety6n tutkimusongelmat ovat:
1. Miten lapsen odotus ja syntyma vaikuttaa parisuhteeseen?

Miten parisuhdetta tuetaan neuvolassa?

Millaista tukea neuvolan asiakkaat toivovat/tarvitsevat?

el

Miten parisuhteen tukemista neuvolassa voisi kehittaa?
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5 TUTKIMUKSEN TOTEUTTAMINEN

5.1 Tutkimusmenetelmait

Opinnaytety0 toteutettiin kvantitatiivisena eli maarallisena tutkimuksena. Kvantitatiivisen tutkimuk-
sen avulla selvitetd@n lukumaariin ja prosenttiosuuksiin liittyvia asioita. Maarallisella tutkimuksella
pystytdan myos kartoittamaan hyvin olemassa oleva tilanne, mutta ei valttamatta saada selville
rittavasti asioiden syitd. Samassa tutkimuksessa voidaan myds kayttdd molempia kvantitatiivisia
ja kvalitatiivisia eli laadullisia menetelmia toisiaan tukemaan. Tyypillisia kvantitatiivisia tutkimuksia
ovat esimerkiksi lomakekysely ja strukturoitu haastattelu. Kvantitatiivisessa tutkimuksessa koh-
teeksi otetaan yleensa numeerisesti suuri, edustava otos ja tutkittavaa ilmiota kuvataan numeeri-
sen tiedon pohjalta. Aineistonkeruussa kaytetaan yleensa strukturoitua kyselylomaketta, jossa on
valmiit vastausvaihtoehdot. Tutkimuskysely sisaltaakin paaosin strukturoituja kysymyksia seka
muutaman avoimen kysymyksen. Tama opinnaytetyo on empiirinen tutkimus, koska se perustuu

kyselyyn vastanneiden henkildiden omiin kokemuksiin. (Heikkila 2014, viitattu 27.2.2019.)

Kvantitatiivinen tutkimusprosessi alkaa tutkimusongelmien maarittamiselld, jonka jalkeen valitaan
aihealue ja asetetaan tavoitteet tutkimukselle. Seuraavaksi perehdytaan aiempiin tutkimuksiin ja
kirjallisuuteen ja laaditaan mahdollinen hypoteesi. Taman vaiheen jalkeen rakennetaan tiedonke-
ruuvaline, eli tassa tapauksessa kysely. Tietoa kerataan suunnitelmallisesti ja analysoidaan. (Heik-
kila, 2014, viitattu 27.2.2019.) Maarallisessa tutkimuksessa tutkija saa tutkimustiedon numeroina
tai ryhmittelee aineiston numeeriseen muotoon (Vilkka 2007,14, viitattu 27.2.2019). Lopuksi tulok-
set raportoidaan, tehdaan niista johtopaatoksia seka mietitaan, miten tuloksia voisi hyodyntaa jat-
kossa (Heikkild 2014, viitattu 27.2.2019). Maarallisessa tutkimuksessa tulokset esitetaan nume-
roina, tutkija tulkitsee ja selittdd olennaisen numerotiedon sanallisesti (Vilkka 2007, 14, viitattu
27.2.2019).

Tutkimuksen perusjoukkona on Oulun ammattikorkeakoulun sosiaali- ja terveysalan opiskelijat.
Monella opiskelijalla on lapsia ja taten kokemuksia neuvolapalveluista. Uskoimme opiskelijoilla
my0s olevan kiinnostusta opinnaytetyotamme kohtaan ja taten intoa vastata kyselyyn. Tavoitteena
oli saada mahdollisimman laaja joukko vastaajia ja saada selville heidan kokemuksiaan parisuh-
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teen tukemisesta neuvolassa. Maarallisessa tutkimuksessa suositeltava vastaajien vahimmais-
maara on 100, jos tutkimuksessa kaytetdan tilastollisia menetelmia (Vilkka 2007, 17, viitattu
27.2.2019).

Kyselyn toteuttamiseen kaytettiin kysely- ja tiedonkeruuohjelma Webropolia, joka oli helppo ja no-
pea tapa toteuttaa kysely. Kyselytutkimuksella voidaan kerata helposti laaja tutkimusaineisto. Me-
netelma on tehokas ja se saastaa tutkijan aikaa. Aikataulun ja kustannukset pystytaan arvioimaan
melko tarkasti. Kyselytutkimukseen liittyy kuitenkin myos heikkouksia. Aineisto voi olla pinnallinen
tai tutkimus teoreettisesti vaatimaton. Tutkijalle ei myoskaan selvid, onko joidenkin kysymysten
kohdalla sattunut vaarinymmarryksia. (Hirsjarvi, Remes & Sajavaara 2007, 190.) Kysely soveltuu
hyvin aineiston keraamisen tavaksi silloin, kun tutkittavia on paljon ja he ovat hajallaan. Se on hyva
menetelmé& hyvin henkildkohtaisien asioiden tutkimiseen, kuten tassa tapauksessa parisuhteen tu-
kemisen tutkimiseen. (Vilkka 2007, 28, viitattu 27.2.2019.)

Tutkimuskyselyn teettamisella internetin kautta on monia etua. Haastattelijaa ei tarvita ja haastat-
telijalla ei nain ollen ole vaikutusta tuloksiin. Vastausten saaminen on myos hyvin nopeaa ja muis-
tutusviestien lahettaminen helppoa. Arkaluontoisten kysymysten esittdminen on helppoa, kun ky-
sely toteutetaan anonyymina. Verkkokysely on edullinen tapa, koska ei tule postimaksuja eika
puhelinkuluja. Internetin kautta tehtavalla kyselylla on my6s huonoja puolia. Avoimet kysymykset
hypataan helpostiyli ja vastataan mieluummin kysymyksiin, joissa on jo valmiit vastausvaihtoehdot.
Kyselyn vaarinkayttomahdollisuus on my0s olemassa, koska ei tiedeta, kuka kyselyyn vastaa. Li-

saksi vastaukset saattavat olla epatarkkoja. (Heikkila 2014, viitattu 27.2.2019.)

5.2 Mittarin laatiminen

Mittariksi kutsutaan valinettd, jolla saadaan maarallinen tieto tai maaralliseen muotoon muutettava
sanallinen tieto tutkittavasta asiasta. Maarallisen tutkimuksen mittari on esimerkiksi kyselylomake,
jota kaytettiin tdssa tutkimuksessa. Perusteellinen tutkimussuunnitelma on edellytys onnistuneelle
mittarille. Kyselylomakkeen tulisi mitata suunnitelmassa maaritettyja tutkimusongelmia. Lomaketta
ei enaa voi muuttaa, kun se on jo vastaajalla. Siksi huolellinen valmistelu seka kyselylomakkeen
testaaminen on tarkeda tutkimustulosten laadun kannalta. (Vikka 2007, 14, 63, 78, viitattu

27.2.2019.) Kysely toteutettiin kysely- ja tiedonkeruuohjelma Webropolilla. Kyselylomakkeen laati-
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minen aloitettiin ideoimalla paperille kysymyksia pohjautuen tutkimusongelmiin (Taulukko 1). Ky-
selyyn sisallytettiin myos muutama vastaajien taustatietoja kartoittava kysymys. Luonnostelun jal-

keen kyselya alettiin rakentamaan Webropoliin.

Kysely laadittiin hyodyntaen aiheeseen liittyvaa asiantuntijatietoa seka aikaisempaa tutkimustietoa
ja se perustuu kaikilta osin tdman opinnaytetyon tietoperustassa esitettyihin asioihin. Kysymykset
pyrittiin rakentamaan mahdollisimman helposti ynmarrettaviksi ja kysely loogisesti etenevaksi. Ky-
sely sisalsi muutaman kysymyksen, joihin oli pakko vastata edetakseen kyselyssa. Nama olivat
hyppykysymyksia, joista vastaaja ohjautui vastauksesta riippuen eri kysymyssivulle. Kyselya tes-

tattiin kahteen kertaan opiskeluryhmamme opiskelijoilla, jotka antoivat kehittamisehdotuksia kyse-

lyyn.

Kysely sisalsi padosin strukturoituja kysymyksia sek& muutaman avoimen kysymyksen. Struktu-
roinnissa tutkittavat asiat vakioidaan lomakkeeseen kysymyksiksi ja vaihtoehdoiksi siten, etta kaikki
vastaajat ymmartavat kysymyksen samalla tavalla ja kysymykset voidaan kysya kaikilta samalla
lailla (Vilkka 2007, 15, viitattu 27.2.2019). Suurin osa kysymyksista oli monivalintakysymyksia,
joissa vastaaja pystyi valitsemaan yhden tai useamman vaihtoehdon. Kysely sisalsi myos kaksi
asteikkoihin perustuvaa kysymysta. Strukturoituihin kysymyksiin on monesti helpompi saada vas-
tauksia, koska vaihtoehdot ovat valmiina ja vastaaminen vie vain vahan aikaa. Toisaalta kaikkiin
aihepiireihin strukturoitu kysymys ei sovi, esimerkiksi kun halusimme saada kehittamisehdotuksia

parisuhteen tukemiseen neuvolapalveluissa. (Hirsjarvi ym. 2007, 194-195.)

TAULUKKO 1. Tutkimusongelmia vastaavat kysymykset.

Tutkimusongelmat Kysymykset lomakkeella

Miten lapsen odotus ja syntyma vaikuttaa parisuh- | 9,10,13,14

teeseen?

Miten parisuhdetta tuetaan neuvolassa? 6,7,11,12,15,16,19

Millaista tukea neuvolan asiakkaat toivovat/tarvit- | 8,17,18

sevat?

Miten parisuhteen tukemista neuvolassa voisi ke- | 20
hittaa?
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5.3 Aineiston keruu ja analyysi

Kyselytutkimus toteutettiin helmikuussa 2018. Ennen kyselyn lahettamista testivastaukset resetoi-
tiin. Kysely (liite 1) 1ahetettiin oppilaitoksen séhkopostin kautta julkisena linkkina kaikille Oulun am-
mattikorkeakoulun sosiaali- ja terveysalan opiskelijalle. Linkki oli kaikille sama, joten kyselyyn pys-
tyi vastaamaan anonyymisti. Kyselyn mukana lahetettiin saatekirje (liite 2), joka sisélsi tietoa tutki-
muksesta ja tulosten kayttamisesta seka tutkimuksen tekijoiden yhteystiedot. Sahkopostiviesti |a-
hetettiin kaikille opiskelijoille ilman tietoa, kenelld viestin vastaanottajista oli kokemusta neuvola-
palveluiden kayttamisesta. Saatekirjeessa ohjeistettiin oikeaa kohderyhmaa eli neuvolassa asioi-
neita vastaamaan. Kysely oli avoinna viikon, jonka jalkeen lahetettin muistutusviesti kyselysta ja

vastausaikaa jatkettiin. Kyselyyn saatiin kaiken kaikkiaan tasan 200 vastausta.

Seuraavana vaiheena oli aineiston analysointi. Analyysitapa valitaan sen mukaan, tutkitaanko yhta
muuttujaa vai kahden tai useamman muuttujan valista riippuvuutta. (Vilkka, 2007, 119, viitattu
27.2.2019.) Kyselyn tulokset olivat helposti saatavissa tiedonkeruu- ja kyselyohjelma Webropolista.
Strukturoidut kysymykset taulukoitin Webropolin avulla. Analysointimenetelmana kaytettiin frek-
venssijakaumaa eli suoraa jakaumaa. Frekvenssi tarkoittaa havaintojen lukumaaraa muuttujan luo-
kassa. Jakauma puolestaan muodostuu muuttujan eri arvoista ja niihin liittyvista frekvensseista.
(Yhteiskuntatieteellinen tietoarkisto, 2014, viitattu 27.2.2019.) Tulosten raportoinnissa ei kaytetty
ristiintaulukointia, koska ristiintaulukoiden esimerkiksi ikajakauman mukaan erot vastauksissa jai-
vat varsin pieniksi. Jotkin vastaajaryhmat olivat myos hyvin pienia, esimerkiksi miehia oli vain 4,5

% vastaajista, joten jaottelua sukupuolen mukaan ei voitu tehda.

Avoimien kysymysten analysointimenetelmana kaytettiin sisallon analyysia. Sisalldnanalyysissa
aineistoa tarkastellaan eritellen, eroja ja yhtalaisyyksia etsien ja tiivistaen. Siséllénanalyysi on
tekstianalyysia, jossa tarkastellaan jo valmiiksi tekstimuotoisia tai sellaiseksi muutettuja aineis-
toja. Analyysin avulla pyritddn muodostamaan tiivistetty kuvaus tutkittavasta ilmiosta. Aineisto
pilkotaan ensin pieniin osiin, kasitteellistetaan ja lopuksi jarjestellaan uudelleen uudenlaiseksi ko-

konaisuudeksi. (Saaranen-Kauppinen & Puusniekka 2006, viitattu 27.2.2019.)
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6 TUTKIMUSTULOKSET

Kyselyyn vastanneita oli kaiken kaikkiaan 200. Vastaajina olivat Oulun ammattikorkeakoulun sosi-
aali- ja terveysalan opiskelijat. Saatekirjeessa pyydettiin vastaamaan kyselyyn, jos henkildlla oli
kokemusta aitiys- ja/tai lastenneuvolan asiakkaana olemisesta.

6.1 Taustatiedot
Taustatiedoista selvitettiin vastaajien sukupuoli, ika, lasten lukumaara, milloin vastaaja on kayttanyt

neuvolapalveluja viimeksi ja onko han kayttanyt niitd Oulun alueella vai muualla. Vastaajista lahes

kaikki (95,5 %) oli naisia. Miesten osuus oli marginaalinen (4,5 %). (Kuvio 2.)

0% 25% 50% 75% 100%
Mainen 05 5%
Mies 4.5%

KUVIO 2. Sukupuoli (N=200)

Kyselyssa oli kuusi eri ikaryhmaa. Kuviossa 3 on esitetty vain ikaryhmat, joihin vastaajat kuuluivat.
Alle 20- vuotiaita vastaajia ei ollut yhtdan. 20-24 -vuotiaita vastaajia oli 13,5 % ja 25-29 -vuotiaita
26 %. 30-35 -vuotiaita oli eniten eli noin kolmasosa (32 %). 36-39 -vuotiaita oli 17 % ja yli 40-

vuotiaita kymmenesosa (11,5 %).

0% 5% 10% 15% 20% 25% 30% 35%

20-24
25-24
30-35 2%
36-34

40 taiyli

KUVIO 3. Iké (N=200).
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Vastaajista 5 % odotti esikoistaan, muilla vastanneilla oli jo ennestaan lapsi tai lapsia. Neljasosalla
(25,5 %) oli yksi lapsi. Reilulla kolmasosalla (35 %) oli kaksi lasta. 20 prosentilla oli kolme lasta,

7,5 % nelja ja 7 prosentilla enemman kuin nelja. (Kuvio 4.)

0% 5% 10% 15% 20% 25% 30% 35%

Odotan esikoistani
lesi

kaksi 35%

Kolme

Melja

Enemman

KUVIO 4. Lasten lukumééré (N=200).

Vastaajista reilu enemmistd (76,9 %) kayttdd neuvolapalveluita talla hetkelld. Alle 5 vuotta sitten

neuvolapalveluita on kayttanyt 14,6 % ja yli 5 vuotta sitten 8,5 %. (Kuvio 5.)

0% 10% 20% 30% 40% 20% 0% 0% 0%

Kaytan talla hetkeld TEO%
Alle 5 vuotta sitten

Tl 5 vuctta sitten

KUVIO 5. Neuvolapalvelujen kéyttdmisen ajankohta (N=199).

Enemmisto (65,8%) oli kayttanyt neuvolapalveluita Oulun kaupungin alueella ja lahes puolet (46,7
%) muualla. Vastaajista osa oli siis kayttanyt neuvolapalveluita seka Oulun kaupungissa ettd muu-
alla. (Kuvio 6.)
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Oulun kaupungin alueela 65,2%

IMuualla 46,7 %

KUVIO 6. Paikkakunta, missé neuvolapalveluja kdytetty (N=199).

6.2 Lapsen odotuksen ja syntyman vaikutus parisuhteeseen

Seuraavissa kahdessa kysymyksessa pyydettiin vastaajaa arvioimaa parisuhteen tilannetta ensin
ennen esikoisen syntymaa vaittamien pohjalta (Kuvio 7). Toinen kysymys sisalsi samat vaittamat,

mutta talloin vastaajaa pyydettiin arvioimaan parisuhdeteen tilaa nyt (Kuvio 8).

Kuvioita vertaillessa nakee selvasti tyytyvaisyyden parisuhteen osa-alueisiin laskevan esikoisen
syntyman jalkeen. Ennen esikoisen syntymaa 64,3 % vastasi olevansa taysin samaa mielta vaitta-
maan "Olin tyytyvainen parisuhteeseeni’. Parisuhteen nykytilaa kysyttaessa taysin samaa mielta
olevien osuus laski noin 15 prosenttiyksikkda. Suurimmat muutoksen nakyvat kysyttaessa tyyty-
vaisyydesta parisuhteen laheisyyteen ja seksuaalisuuteen seka ajasta parisuhteelle. Ennen esikoi-
sen syntyméaa 61,8 % vastaajista kertoi olevansa taysin samaa mielta vaittdméaan ” Olin tyytyvainen
parisuhteeni seksuaalisuuteen”. Nykyaan vain 30,1 % koki olevansa taysin samaa mielta vaittdman
kanssa. Yhteensa 30,6 % vastasi olevansa jokseenkin eri mielta tai taysin eri mielta asiasta, kun
taas ennen esikoisen syntymaa nain vastanneiden osuus oli marginaalinen (9,5 %). Ennen esikoi-
sen syntymaa taysin samaa mieltd vaitteen "Aikaa parisuhteelle on riittavasti” kanssa oli 58,3%

vastaajista, mutta nykyaan enaa 8,6 %.
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Katitydt jakautuivat tasaisesti
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Taloudelinen tilanne oli hyva

B Taysin samaa mieltd = Jokseenkin samaa mieltd B Jokseenkin eri mieltad © Taysin eri mielta
B Enosaa sanoa

KUVIO 7. Parisuhde ennen esikoisen syntymaa (N=199).
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KUVIO 8. Parisuhteen nykytila (N=197).
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Vastaajista 40 % oli kokenut lapsen syntyman myo6té parisuhteessa sellaisia haasteita, joihin kai-

pasi tukea neuvolasta. Enemmistd vastaajista 60 % ei ollut tallaisia haasteita kokenut. (Kuvio 9.)

A

KUVIO 9. Haasteet parisuhteessa lapsen odotuksen/syntyméan myéta, joihin kaipasi tukea neuvo-
lasta (N=200)

Kaikille vastaajille annettiin kuitenkin mahdollisuus kertoa, millaisia haasteita he ovat lapsen syn-
tyman/odotuksen my6ta parisuhteessa kohdanneet riippumatta siita olisivatko he kaivanneet niihin
tukea neuvolasta. Lahes kaikissa vastauksissa nousi esiin ajankayton ongelmat. Haasteeksi koet-
tiin joko yhteisen ajan puute tai erilaiset nakemykset ajankaytosta puolisoiden kesken. Vanhempien
on vaikeaa jarjestaa parisuhteelle kahdenkeskista aikaa, mutta toisaalta molemmat kaipaisivat
myos omaa aikaa. Moni vastaaja tai hanen puolisonsa myos opiskeli tai kavi toissa, ja ajan riitta-
vyys nahtiin ongelmana. Toisaalta muutama vastaaja ajatteli ajanpuutteen kuuluvan pikkulapsiai-
kaan ja olevan ohimenevaa. Esiin nousi myos tukiverkoston puutteellisuus, lapsille on vaikea 0ytaa
hoitajaa vanhempien yhteisen ajan saamiseksi. Esimerkiksi sukulaiset asuvat kaukana tai eivat

muuten ole valmiita auttamaan.

Haasteena koettiin vastuun epatasainen jakautuminen perheessa. Erilaiset nakemykset kasvatuk-
sesta herattivat ristiriitoja puolisoiden valilla. ltse lapsena saatu kasvatus nakyi kasvatustyyleissa
omien lasten kohdalla, eika se aina ollut pelkastaan hyva asia. Vastuu lastenhoidosta ja kotitdista
nayttdd kasaantuvan lasten kanssa kotona olevalle vanhemmalle puolison ollessa esimerkiksi
toissa. Toisaalta puoliso ei valttamatta ole halukas osallistumaan kotitdihin tai lastenhoitoon, han
ei ehka myoskaan huomaa toisen vanhemman kotona tekeman tyon maaraa. Vastauksista tulee
esille tdman paivan tyoeldaman vaativuus ja ongelmat yhdistaa perhetta siihen. Taloudelliset vai-
keudet myos kuormittavat perheita.

38



Lapsen syntyman myota tuleva elamanmuutos on iso ja yllattava, se vaatii sopeutumisaikaa. Pik-
kulapsi-aika koetaan kuormittavana, ja moni vastaaja kokikin vasymyksen tuottavan haasteita pa-
risuhteelle ja kommunikoinnille. Monessa vastauksessa nousi esille kommunikaation vaikeutumi-
nen, ja sen seurauksena syntyvat riidat. Vaikeita asioita ei ollut helppo ottaa puheeksi puolison
kanssa. Uudessa elamantilanteessa puolisolta saatu tuki on erittain tarkeaa, muutama vastaaja toi
esiin kokemuksen taman tuen puutteellisuudesta. Puolison taholta koettiin aliarvostusta seka hen-

kisesti yksin jattamista vaikean tilanteen edessa.

Haasteet seksuaalisuuden alueella muuttuneen elamantilanteen myota tulevat isosti esiin vastauk-
sissa. Aikaa laheisyydelle ja seksille ei tahdo pikkulapsiperheessa I0ytya, lisaksi vasymys vaivaa.
Lapsen syntyessa monesti aiti uppoutuu taysin aidin rooliin ja voi olla vaikea l6ytaa oma seksuaa-
lisuus taman roolin takaa. Raskauden ja synnytyksen myéta naisen keho kokee monia muutoksia,
naisen taytyy sopeutua muuttuneeseen kehoon eika nainen koe itsedan valttdmatta niin viehatta-

vana kuin ennen. Seksuaalisuuden muutosten ei koettu olevan miehilla niin isoja.

Monessa vastauksessa parisuhdetta kuormittavana tekijana nousi esiin terveysongelmat, erityi-
sesti mielenterveys- ja paihdeongelmat, omat tai puolison. Muutaman vastaajan parisuhteessa oli
ollut henkista vakivaltaa tai uskottomuutta, oli myos eroon paattyneita parisuhteita lasten ollessa
pienia. Toisaalta muutama vastaaja koki lapsen syntyman vahvistaneen parisuhdetta tai ei ollut

kokenut muutosta parisuhteen tilassa suuntaan tai toiseen.
6.3 Parisuhteen tukeminen neuvolassa
Vastaajista yli puolet (58 %) oli saanut tietoa neuvolasta odotuksen ja lapsen syntyman vaikutuk-

sista parisuhteeseen. Vajaa puolet vastaajista (42 %) ei ollut saanut tietoa kyseisesté aiheesta

lainkaan. (Kuvio 10).

0% 10% 20% 30% 40% 50% 60%

kylla 55%

Ei 42%

KUVIO 10. Neuvolasta saatu tieto odotuksen ja lapsen syntymén vaikutuksista parisuhteeseen
(N=200).
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Kyselyssa kysyttiin, missa muodossa asiakas on saanut tietoa neuvolan terveydenhoitajalta. Suu-
rin osa vastaajista (70,7 %) oli saanut tietoa keskustellessa terveydenhoitajan kanssa odotukseen
ja parisuhteeseen liittyvista asioista. Vahiten vastaajista (13,8 %) oli saanut nettilinkkeja terveyden-
hoitajalta. Osa vastaajista oli saanut perhevalmennuksesta tietoa (39,7 %) ja esitteiné (65,5 %).

Marginaalinen osuus vastaajista (2,6 %) oli saanut tietoa terapeuteilta ja voimavaralomakkeesta.
(Kuvio 11).

0%

Keskustelusta terveydenhoitajan
kanssa

Esitteind
Perhevalmennuksesta
Mettilinkkeing

Muussa muodossa, missi?

KUVIO 11. Parisuhteesta jaetun tiedon muoto (N=116).

Vastaajista yli puolet (55,3 %) kertoi, etta terveydenhoitaja oli ottanut parisuhteen puheeksi neuvo-
lakaynnilla. Vastaajista 19,1 % oli itse ottanut aiheen puheeksi. Vastaajista vajaa puolet (36,2 %)
kertoi, ettei parisuhteesta puhuttu lainkaan neuvolakaynneilld. Marginaalinen osuus vastaajista (2

%) kertoi, ettd puoliso oli ottanut parisuhteen puheeksi neuvolakaynnilla. (Kuvio 12).
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KUVIO 12. Parisuhteen puheeksiotto (N=199).
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Vastaajista yli puolet (58,2 %) oli sité mielta, etta terveydenhoitajan kanssa on ollut helppo keskus-
tella parisuhteeseen liittyvista asioista. Vajaa puolet vastaajista (41,8 %) oli kuitenkin sitd mielta,

ettei keskustelu ollut helppoa. (Kuvio 13).
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KUVIO 13. Terveydenhoitajan kanssa parisuhteesta keskustelu on ollut helppoa (N=196).

Kyselyssa kysyttiin avoimella kysymykselld, millaista tukea vastaaja on saanut parisuhteesta neu-
volan terveydenhoitajalta. Tahan kysymykseen vastasi suurin osa kyselyyn vastanneista. Vastauk-
sista ilmenee, ettd parisuhteen tukemiselle neuvolassa olisi kova tarve. Valtaosa vastaajista oli
kokenut, ettei ollut saanut minkaanlaista tukea parisuhteelle neuvolasta. Osa vastaajista oli saanut
terveydenhoitajalta keskusteluapua neuvolakayntien yhteydessa. Paaasiassa parisuhteeseen koh-
distuva tuki oli ollut vahaista. Moni oli kokenut, etta terveydenhoitaja kyselee yleisesti kuulumisia,
kohdentamatta sita parisuhteeseen. Talloin parisuhteen tila jaa huomioimatta. Terveydenhoitaja oli
kuitenkin tarpeen mukaan ohjannut asiakkaita esim. pariterapiaan tai muuhun jatkohoitoon. Tama
nakyi vastauksista toivottua vahempana. Vastauksista kavi ilmi, etta vain harva oli saanut vinkkeja
parisuhteen hyvinvoinnin parantamiseen tai yllapitoon. Parisuhdetta kasittelevia lomakkeita ja esit-

teita oli jaettu harvoille. MyOskin seksuaalisuuteen liittyvissa asioissa tukea oli saanut vain harva.

Vastaajista yli puolet (57,9 %) oli tayttanyt terveydenhoitajan ohjeistamana lasta odottavan perheen
voimavarakyselyn. Vajaa puolet vastaajista (49,2 %) oli tayttanyt lapsiperheen voimavarakyselyn
terveydenhoitajan toimesta parisuhdeasioita lapi kayden. Vastaajista 22,1 % ei ollut k&yttanyt mi-
taan edelld mainittua menetelmaa parisuhteen puheeksi ottamisen yhteydesséa. Pieni osa vastaa-
jista oli tayttanyt parisuhdevékivaltaseulan, ollut mukana Lapset puheeksi- keskustelussa, ollut mu-
kana varhaista vuorovaikutusta tukevassa keskustelussa, parisuhteen roolikartan lapi kdymisessa

tai ei osannut sanoa. (Kuvio 14).
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KUVIO 14. Terveydenhoitajan kéyttdmét menetelmét parisuhteen puheeksiotossa (N=195).

Vastaajista suurinta osaa (79,8 %) ei oltu ohjattu mihinkdan kuviossa 15 nakyviin tukimuotoihin.
Hieman yli marginaalinen osuus (11,9 %) oli ohjattu perhetyontekijan luokse parisuhdeongelmia
selvittdmaan. Marginaalinen osuus oli ohjattu perheneuvolaan, johonkin muualle mm. terapiaan,
yksityiselle pariterapeutille, perheasiain neuvottelukeskukseen tai parisuhdekurssille/leirille. (Kuvio
15).
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Ferheneuvola

Johonkin muualle, mihin?

Yksityinen pariterapia

Perheasiain neuvottelukeskus

Farisuhdekurssifleiri

KUVIO 15. Terveydenhoitaja on ohjannut teitéd seuraaviin tukimuotoihin (N=193).
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6.4 Neuvolasta toivottu tuki

Kyselyssa kysyttyyn, oliko vastaaja saanut neuvolasta tietoa odotusajan ja lapsen syntyman vai-
kutuksista parisuhteeseen. Vastaajilta, jotka eivat olleet tata tietoa saaneet, kysyttiin, olisivatko he
kaivanneet tietoa aiheesta. Kylla-vaihtoehto sisalsi avoimen kohdan, jossa oli mahdollisuus kertoa,
millaista tietoa he olisivat kaivanneet. Vastaajista 43 % ei kokenut tarvinneensa tietoa aiheesta,

hieman yli puolet (57 %) olisi tietoa halunnut (Kuvio 16).

0% 10% 20% 0% 40% 50% G0%
kylla, millaista? A7.1%
En 42 0%

KUVIO 16. Tiedon kaipaaminen neuvolasta parisuhdeasioissa, kun tietoa ei ole neuvolasta saanut.
(N=84

Vastaajat kaipasivat tietoa jaksamisesta vauva-arjen keskelld: kuinka parjata vahilla younilla ja
kuinka muuttuneen arjen keskella huomioida puoliso. Ajan ottamiselle parisuhteelle kaivattiin kan-
nustusta seka konkreettisia neuvoja, kuinka parisuhteen saa pidettya elinvoimaisena pikkulap-
siajan lapi. Tietoa toivottiin paikkakunnan lastenhoitomahdollisuuksista ja parisuhteen tukipalve-

luista, esimerkiksi pariterapiasta.

Rehellistd tietoa kaivattiin parisuhteen muuttumisesta lapsen syntyman myoté ja kuinka téarkea toi-
miva parisuhde on lapsen kehityksen kannalta. Kaikilla paikkakunnilla ei ollut perhevalmennusta,
se koettiin puutteena. Vastauksissa tuli esille myds vertaistuen tarve. Miehen tasapuolista huomi-
ointia neuvolassa toivottiin. Miehelle voisi antaa tietoa raskauden vaikutuksesta naiseen, ja kuinka

mies voisi olla puolisonsa tukena tassa prosessissa.

Monissa vastauksissa nousi esiin tiedon tarve seksuaalisuuden muutoksista raskausaikana ja syn-
nytyksen jalkeen. Seksuaalisuuteen vaikuttavien fyysisten ja psyykkisten muutosten lisaksi tietoa
kaivattiin myos hyvin konkreettisella tasolla, esimerkiksi milloin synnytyksen jalkeen voi harrastaa
seksia.
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Vastaajilta kysyttiin, onko neuvolasta saatu tuki parisuhteelle ollut riittavaa. Niukka enemmisto
(54%) oli saamaansa tukeen tyytyvainen (Kuvio 17). Sen sijaan 46 % vastaajista oli sitd mieltg,

ettei neuvolasta saatu tuki ollut riittavaa.

EXTIm-

KUVIO 17. Neuvolasta saadun parisuhteen tuen riittédvyys (N=200).

Vastaajilta kysyttiin, millaista tukea he olisivat neuvolan terveydenhoitajalta kaivanneet parisuhde-
asioissa. Moni vastaaja toivoi terveydenhoitajan ottavan parisuhteen puheeksi, asian ottaminen
esille neuvolakaynnin aikana itse koettiin haastavana. Osa vastaajista koki, etté parisuhteesta oli
puhuttu raskausaikana neuvolassa, mutta lapsen synnyttya asia ikaan kuin unohtui huomion kiin-
nittyessa lapseen kehitykseen neuvolakaynneilla. Esille tuli myos, etta parisuhteesta puhuminen
koettiin hankalana lapsen lasna ollessa, erillinen parisundekaynti terveydenhoitajalle olisi toivot-
tava. Jotkin vastaajat kokivat neuvolakaynneilla kiireen tuntua, aikaa avoimelle keskustelulle ei ollut
riittdvasti. Tyontekija vaihtui useasti, eika luottamusta ehtinyt syntya. Huolien puheeksi ottaminen
oli hankalaa uuden ihmisen kanssa. Muutama vastaaja oli kokenut vahattelya terveydenhoitajan

taholta, eika parisuhteen ongelmiin ollut tarjottu apua.

Vastaajat kaipasivat konkreettisia neuvoja, kuinka parisuhdetta voisi huomioida muuttuneen ja kii-
reisen arjen keskelld. Jonkinlainen parisuhdekurssi ja vertaistuki samassa elamantilanteessa ole-
vien kesken nahtiin tarpeellisena. Vastaajat toivovat terveydenhoitajan tarjoavan ronkeammin apua

parisuhteen ongelmiin ja ohjausta esimerkiksi parisuhdeterapiaan. Monella vastaajalla oli lasten-
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hoitoavun tarvetta, jotta yhteista parisuhdeaikaa saisi joskus jarjestettya. Terveydenhoitajan toivot-
tiin kertovan paikkakunnan lastenhoitomahdollisuuksista ja kotipalvelun mahdollisuudesta tarvitta-

essa. Kannustaminen parisuhdeajan ottamiseen on myos tarkeaa.

6.5 Neuvolasta parisuhteelle saatavan tuen kehittaminen

Kyselyn viimeisessa avoimessa kysymyksessa kysyimme, miten parisuhteen tukemista neuvo-
lassa tulisi kehittad. Tahan kysymykseen vastasi suurin osa kyselyymme osallistujista. Kyselysta
ilmeni, ettd terveydenhoitajan tulisi ottaa parisuhde puheeksi saanndllisesti neuvolakayntien yhtey-
dessa. Vastaajat kokivat, ettd parisunteen muutoksista odotusaikana ja lapsen syntyman jalkeen
tulisi kertoa pariskunnille. MyGskin konkreettisia vinkkeja parisuhteen hoitamiseen arkeen kaipail-
tiin. Naiden liséksi vastaajista osa ehdotti erillisia parisundekaynteja terveydenhoitajan vastaan-
otolle. N&in ollen terveydenhoitaja paasisi keskustelemaan pariskuntien kanssa parisuhteen tilan-
teesta ilman lasten lasnaoloa. Lisaksi ehdotettiin, ettd puolisot otettaisiin aktiivisemmin mukaan
neuvolakaynneille ja heidan ohjaukseen seka hyvinvoinnin tukemiseen kiinnitettaisiin enemman
huomiota. Vastaajista osa toivoi myds, etta terveydenhoitaja ohjaisi herkemmin parisuhdeongel-

missa esimerkiksi pariterapiaan tai seksuaaliterapeutin vastaanotolle.
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7 POHDINTA

Opinnaytetyon tarkoituksena oli selvittad, kuinka parisuhde muuttuu lapsen odotuksen ja syntyman
myota seka kartoittaa vanhempien kokemuksia parisuhteen tukemisesta neuvolassa. Tarkoituk-
sena oli myos saada tietoa, onko vanhempien mielestd neuvolan tuki parisuhteelle riittavaa vai
voisiko se olla jotenkin erilaista. Tutkimus kohdistettiin Oulun ammattikorkeakoulun sosiaali- ja ter-

veysalan opiskelijoihin, joilla on kokemusta neuvolapalveluista.

Tutkimuksen tavoitteena oli antaa perheiden kanssa tydskenteleville terveysalan opiskelijoille ja
alan ammattilaisille tietoa parisuhteesta yleensa, miten parisuhdetta tuetaan neuvolassa seka mil-
laista tukea asiakkaat toivoisivat ja tarvitsisivat. Tavoitteena on myos tuoda ilmi kehittamisehdotuk-

sia parisuhteen tukemiseen neuvoloissa.

Tutkimuksen paatuloksena oli se, etta vanhemmat eivat olleet saaneet riittavasti tukea parisuhtee-
seen neuvolasta. Nain ollen parisuhteen tukemista neuvolassa tulisi kehittaa. Tama ajatus oli poh-
jalla myos opinnaytetyon aihetta miettiessamme. Tutkimuksesta kirjoitimme artikkelin, jonka on tar-
koitus nostaa opinnaytetydmme tuloksia esille ja siten auttaa parisuhteen tukemisen kehittamista

neuvolaty6ssa.

7.1 Tulosten tarkastelu

7.1.1 Lapsen odotuksen ja syntyman vaikutus parisuhteeseen

Ennakko-oletuksena edellisiin aiheesta tehtyihin tutkimuksiin pohjaten, ajatuksena oli, etta parisuh-
detyytyvaisyys huononee lapsen syntyman jalkeen (Kontula & Heiskanen 2017, 26). Parisuhteen
tilaan taysin tyytyvéisia olevien maéara laskikin 15 prosenttiyksikkda. Suurimmat muutokset huo-
nompaan nakyivat laheisyyden ja seksuaalisuuden alueilla seka parisuhteelle kaytettavissa ole-
vassa ajassa. Naissa kaikissa muutos oli suuri. Lisaksi kommunikaation toimivuus seka taloudelli-
nen tilanne heikkeni. Kotitdiden jakaantuminen ja lastenkasvatusperiaatteiden yhtenevaisyys puo-

lestaan koettiin lahes samanlaisina ennen esikoisen syntymaa ja sen jalkeen.
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Rauhalan (2008, 8, viitattu 9.3.2019) mukaan myénteinen vuorovaikutus vanhempien valilla vahe-
nee. Konfliktien maara lisaantyy ja riitoja tulee esimerkiksi lapsenhoidosta ja kotitdista. Opinnayte-
tyon tutkimuksen vastaajat toivatkin esiin kommunikaation haasteet, esimerkiksi vaikeita asioita oli
hankala ottaa puolison kanssa puheeksi. Tyonjaosta tuli myds erimielisyyksia. Malisen (2011, 14-
15, viitattu 9.3.2019) mukaan lapsen syntyman myo6ta vanhempien pitda sopeutua uusiin rooleihin
ja loytaa naiden roolien valille tasapaino. Taman kaiken keskella pitaisi Ioytaa myos aikaa ja tilaa
parisuhteelle. Yhteisen ajan vahyys ja erilaiset nakemykset ajankaytossa tulivatkin selkeasti esiin
vastauksissa. Taloudelliset vaikeudet ja nykyajan tydelaman vaativuus huolestuttivat vastaajia.
Heikko taloudellinen tilanne ja ty6ttomyys ovat my6s omiaan laskemaan parisuhdetyytyvaisyytta ja
heikentdamaan vanhemmuutta (Klemetti & Hakulinen-Viitanen 2013, 33, viitattu 9.3.2019).

7.1.2 Parisuhteen tukeminen neuvolassa

Lapsen syntyma tuo ison muutoksen perheen arkeen. Parisuhdetyytyvaisyys laskee monilla lapsen
syntyman jalkeen. Terveydenhoitajan antama tieto parisuhteen muutoksesta lapsen odotuksen ja
syntyman jalkeen on ensi arvoisen tarkeaa. Pelkka tieto voi jo auttaa pariskuntaa vaikean vaiheen
yli (Kontula & Heiskanen 2017, 26.) Tutkimuksessa ilmeni, etta yli puolet (58 %) vastaajista oli
saanut tietoa neuvolasta odotuksen ja lapsen syntyman vaikutuksista parisuhteeseen. Kuitenkin
vajaa puolet vastaajista ei ollut saanut tietoa kyseisesta asiasta lainkaan. Suurin osa eroista tapah-
tuu juuri pikkulapsiperheissa, jolloin myds perhevakivallan riski kasvaa (Kontula & Heiskanen 2017,
26). Terveydenhoitajan tuki ja neuvot parisuhteen muutosvaiheissa lapsen odotuksen ja syntyman
jalkeen on merkittavassa roolissa edella mainittujen riskien ennalta ehkaisyyn. Terveydenhoitajan

tulisi kertoa tuleville vanhemmille parisuhteen muutoksista jo odotusaikana.

Terveydenhoitajan tyon perustana on hyvat vuorovaikutustaidot. Dialogisuus on keskustelun ydin.
Tarkeinta on kuunnella asiakkaan toiveita ja tarpeita, seka antaa tietoa asiakkaalle. Kuulluksi tule-
misen kokemus rauhoittaa ja lievittaa stressia, jolloin asiakas on vastaanottavaisempi neuvoille ja
hyétyy niista paremmin. (Heiskanen 2019b, viitattu 26.2.2019.) Tutkimuskyselyn vastaajista yli puo-
let (58,2 %) kokivat, etta terveydenhoitajan kanssa oli helppo keskustella parisuhteeseen liittyvista
asioista. Vajaa puolet tutkimuskyselyyn vastanneista oli kuitenkin sitd mielta, ettei parisuhteesta

ollut helppoa keskustella terveydenhoitajan kanssa.

Terveydenhoitajalla on velvollisuus ottaa parisuhde puheeksi neuvolakaynneilla. Pariskunnat kai-
paavat neuvolasta tiedollista tukea ja tunnetukea. Validointi eli tunteiden todentaminen on siihen
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paras keino. Tutkimukseen vastanneista yli puolet (55,3 %) kertoi, etté terveydenhoitaja oli ottanut
parisuhteen puheeksi neuvolakaynneilla. Reilusti vajaa puolet oli kuitenkin kokenut, ettei parisuh-
teesta ollut puhuttu mitaan neuvolakaynneilla. Terveydenhoitaja voi kayttaa parisuhdeongelmia rat-
kaistaessa apunaan Varsinais-Suomen lastensuojelukuntayhtyman henkildkunnan kehittdmaa Pa-
risuhteen roolikarttaa. Sita voi kayttaa pohjana keskustelulle (THL 2019b, viitattu 26.2.2019). Roo-
likartan tausta-ajatuksena on, etta hyva parisuhde luo vankan perustan hyvalle vanhemmuudelle.
Merkittavan montaa lasta koskettaa perheiden hajoamiset ja vaikeudet. (Varsinaissuomen lasten-
suojelukuntayhtyma 2013, viitattu 26.2.2019.)

Parisuhteen toimivuus tai toimimattomuus heijastuu suoraan koko perheen onnellisuuteen ja hy-
vinvointiin (Hyvarinen 2007, 358.). Hyvinvoiva parisuhde onkin nain ollen koko perheen hyvinvoin-
nin ydin. Tutkimuskyselyn avoimeen kysymykseen "millaista tukea olet saanut parisuhteesta neu-
volan terveydenhoitajalta” vastasi valta osa vastaajista. Vastauksista ilmenee, ettd suurin osa vas-
taajista ei ollut saanut minkaanlaista tukea parisuhteelle neuvolasta. Osa vastaajista oli saanut
terveydenhoitajalta keskusteluapua neuvolakayntien yhteydessa. Paaasiassa parisuhteeseen koh-
distuva tuki oli ollut vahaista. Monet olivat kokeneet, etta terveydenhoitaja kyselee yleisesti kuulu-
misia, kohdentamatta sita parisuhteeseen. Talloin parisuhteen tila jaa huomioimatta. Terveyden-
hoitaja oli kuitenkin tarpeen mukaan ohjannut asiakkaita esim. pariterapiaan tai muuhun jatkohoi-

toon. Tama nakyi vastauksista toivottua vahempana.

Tutkimuskyselysta kavi ilmi, etta vain harva oli saanut vinkkeja parisuhteen hyvinvoinnin paranta-
miseen tai yllapitoon. Parisuhdetta kasittelevia lomakkeita ja esitteita oli jaettu harvoille. Mydskin
seksuaalisuuteen liittyvissa asioissa tukea oli saanut vain harva. Parisuhdetta ja vanhemmuutta
seka lapsen ja vanhemman valista vuorovaikutusta tulisi tukea neuvolassa, jotta vanhemmat pys-
tyvat pitdmaan huolta lapsestaan parhaalla mahdollisella tavalla. (STM 2004, 16, viitattu
28.9.2017.)

Terveydenhoitajalla on puheeksi ottamiseen apuna kaytettavia lomakkeita, kuten esimerkiksi Lasta
odottavan perheen voimavaralomake ja Vauvaperheen arjen voimavaralomake. Nama lomakkeet
sisaltavat muiden muassa parisuhdeosion. Molemmat vanhemmat tayttavat omat lomakkeet. Ter-
veydenhoitajan ei ole tarkoitus kuulustella ketdan vaan lomakkeiden on tarkoitus herattad keskus-
telua puolisoiden valilla. Lomakkeiden pohjalta terveydenhoitajan on helpompi nostaa parisuhteen
tilanne puheeksi. Lapsiperheiden arkeen sisaltyy kuormitustekijoita ja voimavaroja tuovia tekijoita,
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joita kartoitetaan terveydenhoitajan kanssa yhdessa keskustellen neuvolakaynneilld. (Hakulinen &
Pelkonen 2017, 129-131; THL 2019a, viitattu 26.2.2019.)

Tutkimuskyselyn vastaajista yli puolet (57,9 %) oli tayttanyt Lasta odottavan perheen voimavaralo-
makkeen. Vajaa puolet vastaajista oli tayttanyt lapsiperheen voimavaralomakkeen terveydenhoita-
jan ohjeistamana. Osa vastaajista ei ollut tayttanyt mitdan lomakkeita parisuhteen puheeksi otta-
misen yhteydessa. Marginaalinen osuus vastaajista oli tayttanyt parisundevakivaltaseulan, ollut
mukana Lapset puheeksi -keskustelussa, varhaista vuorovaikutusta tukevassa (Vavu) keskuste-

lussa, parisuhteen roolikartan Iapi kdymisessa tai ei osannut sanoa.

Parisuhdeongelmien on havaittu olevan yhteydessé lasten kayttaytymisongelmiin leikki-ikdisena ja
kouluidssa. Hyvinvoivassa parisuhteessa elavilla vanhemmilla on todettu olevan enemman turval-
lisesti kiintyneita lapsia, kuin parisundeongelmia sisaltavissa perheissa. Lapset saavat parisuhde-
mallin kotoaan. Mikali lapsi saa riitaisan tai muuten huonon parisuhdemallin kotoa, se voi heijastua
hanen omaan tulevaan parisuhteeseen aikuisialla. Lisaksi vanhempien ero lisaa myos eron riskia

lasten tulevissa parisuhteissa. (Rauhala, 2008, 4, 6; Laru ym. 2019c¢.)

Tutkimuskyselysta iimeni, etta vastaajista suurinta osaa ei oltu ohjattu neuvolassa mihinkaan tuki-
muotoihin parisuhteen haasteissa. Taman voi selittaa myoskin se, ettei osa vastaajista kokenut
tarvitsevansa apua parisuhteeseen haasteisiin tai ei kokenut, etta parisuhteessa olisi niin isoja
haasteita, etta tarvitsisi siilhen ulkopuolista apua. Marginaalinen osuus oli ohjattu perheneuvolaan,
johonkin muualle mm. terapiaan, yksityiselle pariterapeutille, perheasiain neuvottelukeskukseen tai
parisuhdekurssille/leirille. Aitiysneuvolaoppaassa (THL 2013,35, viitattu 9.3.2019) suositellaan,
ettd terveydenhoitajan tulisi ohjata pariskunta tarvittaessa jarjestojen tarjoamille parisuhdekurs-
seille tai parisundeneuvontaan tai hakemaan mahdollisimman varhain apua perheneuvolasta tai

perheasiainneuvottelukeskuksesta.

7.1.3 Neuvolan asiakkaiden kaipaama tuki

Vastaajat kaipasivat parisuhteen muutoksista lapsen syntyman myéta konkreettista tietoa ja neu-
voja. Jotain muuta kuin, etta elaméa tulee muuttumaan taysin. Vastaajat pohtivat, kuinka parjata
vahilla younilla ja samalla muuttuneen arjen keskella huomioida puoliso. Kannustusta toivottiin yh-
teisen ajan ottamiseen. Myds Vaestdliton Happy Hour- hanke kannustaa pikkulapsiperheiden pa-
reja ottamaan aikaa tunnin viikossa toisilleen (Kontula & Heiskanen 2017,26). Terveydenhoitajan
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olisi hyva olla selvilla myos paikkakunnan lastenhoitomahdollisuuksista ja parisuhteen tukipalve-
luista, jotta voisi ohjata naiden palveluiden pariin. Vastauksissa nousi esille miehen huomioiminen
tasavertaisena neuvolakaynneilla. Toivottiin myos keinoja, miten mies voisi tukea naista raskauden
tuomien muutosten pyorityksessa. Raskaana oleva tarvitsee tavallista enemman tukea puolisolta
ja varmuutta, ettd tdma rakastaa ja on tukena (Hakulinen, Pelkonen, Salo & Kuronen 2019, 29,
viitattu 9.3.2019). Toisaalta puolisolta saatavalla tuella on merkitystd my6s miehen vanhemmuu-
teen (Laru, Makrova & Lankinen 2019b, viitattu 9.3.2019).

Seksuaalisuuteen liittyvan neuvonnan tarve nousi esille kyselyssa. Vastaajat pohtivat seksuaali-
suuden muutoksia ja esimerkiksi, milloin on turvallista harrastaa seksia synnytyksen jalkeen. Pa-
reille tulisi kertoa, etté seksuaalisen halun véheneminen tai liséantyminen on taysin normaalia ras-
kausaikaan ja esimerkiksi hormonitoiminta vaikuttaa tdhan. Keho saattaa tuntua vieraalta ja kom-
peldlta. Voi olla my6s haastavaa pohtia kumppania seksuaalisena olentona, kun samalla opetel-

laan pohtimaan hanta aitind tai isana. (Laru ym. 2019b, viitattu 9.3.2019.)

Vastaajista 54 % oli sitd mieltd, ettd neuvolasta saatu tuki parisuhteelle oli riittdvaad. Neuvolakayn-
neillda onkin syyta ottaa parisuhde puheeksi saannallisesti. Vastaajat toivoivat keskustelun avausta
terveydenhoitajan taholta. Keskustelussa kuulluksi tuleminen on tarkeinta. Jo yksistaan sekin rau-
hoittaa ja lievittaa stressia. (Heiskanen 2019b.) Valtioneuvoston asetuksen (338/2011) mukaan
kunnan on jarjestettava esikoista odottavalle perheelle perhevalmennusta. Perhevalmennuksessa
kasiteltavia aiheita ovat muun muassa lapsen syntyman tuomat muutokset parisuhteeseen ja sek-
suaalisuuteen. (Klemetti & Hakulinen-Viitanen 2013,79, viitattu 9.3.2019.)

7.1.4 Parisuhteen tukemisen kehittaminen neuvolatydssa

Tutkimuskyselyssa selvitimme avoimella kysymykselld, miten parisuhteen tukemista neuvolassa
tulisi kehittaa. Valta osa vastaajista toivoi, etta parisuhde otettaisiin puheeksi saannollisesti neuvo-
lakayntien yhteydessa. Mydskin tietoa lapsen odotuksen ja syntyman vaikutuksista parisuhteeseen
kaipailtin enemman. Esiin nousi myos se, etta pariskunnat kaipaavat terveydenhoitajalta konkreet-
tisia vinkkeja parisuhteen hoitamiseksi arjessa. Osa vastaajista ehdotti, etté parisundekéynnit otet-
taisiin neuvolassa kayttoon. Valtaosa toivoi myos sitd, etté puolisot otettaisiin neuvolakaynneille
aktiivisemmin mukaan ja myds heidan terveyttd ja hyvinvointia tuettaisiin neuvolassa enemman.

Toiveena oli myds se, ettd terveydenhoitaja ohjaisi herkemmin pariskuntia parisuhdeongelmissa
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esimerkiksi pariterapiaan tai seksuaaliterapeutin vastaanotolle. Terveydenhoitajan tulisi ottaa pari-
suhde puheeksi sdannollisesti. Valtioneuvoston asetus (338/2011) maarittaa sen, etté perheval-
mennusta on jarjestettava esikoista odottavalle perheelle. Parisuhdetta tukemalla voidaan vaikut-
taa vanhemmuuden laatuun, parisuhteen hyvinvointiin, vanhempien seka lapsen hyvinvointiin ja
terveyteen, perhevakivallan ehkaisyyn, seka ennaltaehkaista lapsiperheissa tapahtuvia eroja.
(Heiskanen 2019b, viitattu 26.2.2019.)

7.2 Tulosten luotettavuus ja eettisyys

Tutkimuksen reliabiliteetti eli luotettavuus tarkoittaa tutkimuksen kykya antaa ei-sattumanvaraisia
tuloksia. Luotettavan tutkimuksen aikaan saamiseksi kyselya laatiessa tulee ottaa huomioon kaikki
tutkimusongelmat, joita tutkimus sisaltaa. Tutkimuksessa oli selkeat ja tarkat tutkimusongelmat,
joiden pohjalta laadimme tietoperustan ja kyselyn. Tutkimuksen luotettavuutta toi kyselyn huolelli-
nen suunnittelu. Kyselyn kysymykset oli laadittu opinnaytetyon tietoperustan, tutkimusten ja asian-
tuntijatiedon pohjalta. Kyselyn kysymykset olivat selkeita ja ymmarrettavia. Kysely esitestattiin en-
nen varsinaista lahetysta pienelle joukolle, mik& osaltaan nostaa tutkimuksen reliabiliteettia. (Vilkka
2007,149, viitattu 10.3.2019.)

Tutkimuksen suunnittelussa pyrittiin tasmallisyyteen. Suuri vastaajajoukko antoi tutkimukselle luo-
tettavuutta. Maarallisen tutkimuksen suositeltu vahimmaismaara on 100 vastaajaa. Kyselyyn vas-
tasi 200 henkiloa. Tutkimus oli kohdistettu selke@sti parisuhteessa oleville vanhemmille, joilla on
lapsi tai lapsia ja kokemusta neuvolapalveluista. Tutkimuksen vastaukset analysoitiin Webropolin
piirtamien tilastokaavioiden avulla. Loppuraportin kirjoittamisessa huomioitiin selkeys ja johdonmu-
kaisuus. Paasimme nain ollen toivottuihin tavoitteeseen, mika nostaa tutkimuksen reliabiliteettia.
(Heikkila 2014, 178; Vilkka 2007,17, viitattu 10.3.2019.)

Tutkimussuunnitelmaa ja kyselya tehdessa tuli kiinnittdd huomiota myds tutkimuksen validiteettiin
ja eettisyyteen. Tutkimuksen validiteettia tuo se, etta tutkimus mittaa juuri niita asioita, joita on tar-
koitus mitata. Jokainen tutkimuskyselyn kysymys laadittiin tarkoin. Kyselyn kysymykset oli laadittu
siihen muotoon, etta jokainen ymmartaa ne varmasti samalla tavalla kuin tutkijat itse. Tietoperusta
ja kysely vastaavat toinen toisiaan. Tutkimuksen eettisyyden huomioon ottaen olemme huomioi-
neet kaikki parisuhdetyypit, ketdan ulkopuolelle jattdmatta ja ihmisarvoa kunnioittaen. Kysely on

toteutettu anonyymisti, koska se siséltaa henkildkohtaisia asioita. Avoimet vastaukset analysoitiin
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ilman taulukointeja, jotta tutkimuksen eettisyys saatiin toteutettua. Myoskaan ristiintaulukointia ei
tehty eettisyyden vuoksi. Myoskin tutkimuskyselyn vapaaehtoisuus on osaltaan eettista. Tutkimuk-
sen validiutta ja eettisyyttd olemme pohtineet tutkimusprosessin eri vaiheissa. Ohjaavien opettajien
palaute on tukenut tutkimusprosessia. (Vilkka 2007,150, viitattu 10.3.2019.)

Tutkimuksen kokonaisluotettavuuteen vaikuttavat tutkimuksen reliabiliteetti ja validiteetti. Koko-
naisluotettavuus on hyva, mikali tutkimuksen kohdejoukko on osunut kohdalleen ja kyselyssa on
mahdollisemman vahan virheita. Tutkimusprosessin aikana olemme saaneet véliarviota ohjaavilta
opettajilta ja opponoijilta. Namé& ovat tukeneet prosessin kokonaisluotettavuutta. Tutkimusky-
selyssa olisi voinut olla ainakin yksi selkeampi kysymys, koskien terveydenhoitajan ohjausta eri
tahoille. Tutkimuksiin liittyy aina myos heikkouksia. Joku vastaajista ei valttamatta ole vastannut
tutkimuskyselyyn rehellisesti, mika heikentaa luotettavuutta. Olemme kaikesta huolimatta vakuut-
tuneita siita, ettd vastaajat vastasivat kyselyyn rehellisesti, koska avoimet vastaukset olivat paaasi-
assa pitkia ja uskottavia eivatka ne olleet ristiridassa muihin vastauksiin nahden. (Vilkka 2007,152-
153, viitattu 10.3.2019.)

7.3 Tulosten hyodynnettavyys ja jatkotutkimusaiheet

Opinnaytetydmme tuotti tietoa parisuhteen muutoksista lapsen odotuksen ja syntyman myéta,
kuinka parisuhdetta tuetaan neuvolassa seka millaista tukea vanhemmat toivovat ja tarvitsevat
neuvolasta. Lisaksi vastaajat esittivat kehittamisehdotuksia ja niiden pohjalta nousi myos omia ke-
hittamisideoita parisuhdetydlle neuvolassa. Opinnaytetydmme tutkimustuloksista voivat hydtya esi-
merkiksi neuvolan terveydenhoitajat parisuhdetyota kehittaessaan seka tulevat ammattilaiset eli

alan opiskelijat. Lisaksi tutkimustuloksista voi |0ytaa aiheita tdydennyskoulutukselle.

Taman tutkimuksen pohjalta nousi tarve kehittda neuvolan terveydenhoitajien osaamista parisuh-
teen tukemiseen. Neuvola on matalan kynnyksen palvelu, jossa lahes kaikki lapsiperheet asioivat.
Siten terveydenhoitajalla on hyvat mahdollisuudet puuttua ilmenneisiin haasteisiin parisuhteessa.
Tyota voisi helpottaa, jos terveydenhoitajalla olisi selkeat kriteerit, joiden pohjalta hén ohjaisi pari-
suhdeongelmissa pariskuntia erilaisten tukimuotojen piiriin. Terveydenhoitajan on hyva tietaa paik-
kakuntansa verkostot, jotta voi ohjata pariskuntia oikeaan paikkaan. Viime aikoina syntyvyys on
alkanut laskea, mika voi nakya neuvoloissa siten, etta ajanvarauslistalla alkaa olemaan tyhjia ai-
koja. Naille vapautuville ajoille voisikin jarjestaa parisuhdekaynteja ja/tai naita aikoja voisi kayttaa

52



parisuhdetta kasitteleville taydennyskoulutukselle. Terveydenhoitajakoulutukseen olisi myds hyva

sisallyttaa enemman parisuhdetta kasittelevia opintojaksoja.

Jatkossa parisuhteen tukemista voisi tutkia neuvolassa tyoskentelevien terveydenhoitajien nako-
kulmasta. Esimerkiksi kyselylomakkeella voisi kartoittaa minkalaista osaamista terveydenhoitajilta
loytyy parisuhteen tukemiseen, minkalaisia menetelmia he kayttavat ja mihin kaipaisivat tayden-
nyskoulutusta. Tutkimusta voisi taydentaa haastattelemalla terveydenhoitajia. Lisaksi aihetta voisi
asiakkaan nakokulmasta tukia ottamalla tutkimuskohteeksi jonkun tietyn neuvolan. Nain saisi tark-
kaa tietoa, minkalaisia kokemuksia asiakkailla on ja miten parisuhteen tukemista voisi kehittaa juuri

siina neuvolassa.

Laatimaamme tutkimuskysely oli toimiva ja sita voisikin pienin muokkauksin kayttaa vaikkapa yk-
sittdisen neuvolan asiakkaiden kokemusten tutkimiseen. Taustatietojen kysyminen vastaajilta
osoittautui tutkimuksessamme turhaksi talla kertaa. Kysymykset olivat kaiken kaikkiaan huolelli-
sesti rakennettuja ja saimme hyvin vastauksia tutkimusongelmiimme. Kaikki kyselyyn vastanneet
olivat sosiaali- ja terveysalan opiskelijoita, ja olisikin mielenkiintoista tutkia eri aloilla tyoskentele-

vien ja erilaisissa elamantilanteessa olevien inmisten kokemuksia saamastaan tuesta.

7.4 Prosessissa oppiminen

OpinnaytetyOprosessi opetti meitd molempia tekemaan tutkimusta ja analysoimaan tutkittua tietoa.
Opimme kayttamaan erilaisia tietokantoja ja systemaattista tiedonhakua. Paasimme tutkimuksessa
asetettuihin tavoitteisiin yhdessa ja saimme vastauksia tutkimusongelmiimme. Nain laajamittaisen
tutkimuksen tekeminen oli meille molemmille uusi asia. Tutkimusprosessi alkoi kuitenkin hahmottua
tyon edetessa. Aloitimme opinnaytetyon kirjoittamisen tietoperustan laatimisella ja tiedonhaulla,
minka jalkeen aloimme hahmotella tutkimuskyselya. Viimeisena vaiheena oli tulosten analysointi ja

raportin kirjoittaminen. Prosessissa meita tuki ohjaavat opettajat ja vertaisarvioijat.

Taman tutkimuksen tekemisen my6ta opimme laatimaan sahkoisen kyselyn kysely- ja tiedonkeruu-
ohjelma Webropolin avulla. Kyselyn laatiminen oli yllattdvan aikaa vievaa, mutta palkitsevaa.
Saimme riittdvasti vastauksia kyselyyn ja analysointi onnistui katevasti Webropolilla taulukoiden.
Opimme analysoimaan avoimia kysymyksié laadullisin menetelmin sisallén analyysin avulla. Vas-

taajat olivat kiinnostuneet aiheesta ja vastaukset olivat valilla pitkiakin.
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Asumme eri paikkakunnilla, mika toi osaltaan haasteita tydskentelyyn. Teimme kuitenkin aikataulun
tyollemme ja suunnitelmia tyonjaosta prosessin eri vaiheissa, mika edesauttoi tehokasta tyosken-
telya etana. Jalkikateen ajatellen aikataulu olisi voinut olla tasmallisempi ja opinnaytetyon olisi voi-

nut tehda ehkapa lyhyemmassa ajassa.

OpinnaytetyOprosessin etenemisen tarkein motivoiva tekija oli mielenkiintoinen aihe. Tulevina ter-
veydenhoitajina voimme vieda tyopaikoille opinnaytetyoprosessin tuloksia ja kehittdmisehdotuksia
parisuhteen tukemiselle neuvolassa. Prosessi oli kaiken kaikkiaan palkitseva, ja olemme tyytyvai-

sia lopputulokseen.
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LITTEET

OPINNAYTETYON TUTKIMUSKYSELY

Parisuhteen tukeminen neuvolassa

Oletko nainen vai mies?

O Nainen
O Mies

Ikasi

alle 20
20-24
25-29
30-35
36-39
40 tai yli

Q00000

Kuinka monta lasta sinulla on?

O Odotan esikoistani
O Yksi

O Kaksi

O Kolme

O Nelja

O Enemman

Milloin olet viimeksi kayttanyt neuvolapalveluita?

O Kaytan talla hetkella
O Alle 5 vuotta sitten
O YIi 5 vuotta sitten
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Oletko kayttanyt neuvolapalveluita Oulun kaupungin alueella vai jossain muualla?

O Oulun kaupungin alueella

O Muualla

Oletko saanut neuvolasta tietoa odotusajan ja lapsen syntyman vaikutuksista parisuhtee-

seen? *

O Kylia
O Ei

Missa muodossa olet saanut tietoa terveydenhoitajalta? *

O Esitteina
O Nettilinkkeina

O Keskustelusta terveydenhoitajan kanssa

O Perhevalmennuksesta

O Muussa muodossa, missa?

Minkalainen parisuhteesi oli ennen esikoisen syntymaa? Mieti asiaa seuraavien vaittamien

pohjalta

Olin tyytyvainen parisuhteeseeni

Olin tyytyviinen parisuhteeni
ldheisyyteen

Olin tyytyviinen parisuhteeni
seksuaalisuuteen

Kotitydt jakautuivat tasaisesti

Lastenkasvatusperiaateet olivat
samanlaiset

Aikaa parisuhteelle oli riittavasti
Kommunikaatio oli toimivaa

Taloudellinen tilanne oli hyva

Taysin samaa Jokseenkin samaa Jokseenkin eri  Taysineri  En osaa

mieltd mielta mielta mieltd sanoa
C c C o C
t‘ r C C .
C c C o C
t‘ r C C .
C c C o C
t‘ r C C .
t‘ r r C .
t‘ r C C .
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Mieti parisuhteesi nykytilaa

Taysin samaa Jokseenkin samaa Jokseenkineri Taysineri  Enosaa

mieltd mieltd mieltd mielta sanoa
Olen tyytyvainen parisuhteeseeni C r C C C
[.Zl.len. tyytyvainen parisuhteeni -~ -~ -~ ~ -~
[Eheisyyteen
Olen tyy.tyvalnen parisuhteeni - - - " -
seksuaalisuuteen
Kotitydt jakautuvat tasaisesti C r C C C
Lastenkz?lsvatusperlaateet ovat - o o ~ o
samanlaiset
Aikaa parisuhteelle on riittavasti C r C C C
Kommunikaatio on toimivaa . - C C .
Taloudellinen tilanne on hyva C C C C C

Kenen toimesta parisuhde on otettu puheeksi neuvolassa?

O Terveydenhoitaja on ottanut puheeksi

O Olen itse ottanut puheeksi

O Puolisoni on ottanut puheeksi

O Parisuhteesta ei ole puhuttu neuvolakaynneilla

Onko terveydenhoitajan kanssa mielestasi helppo puhua parisuhteeseen liittyvista asi-
oista?

O Kylia
O Ei

Oletko kohdannut lapsen odotuksen/syntyman myota sellaisia haasteita parisuhteessasi,
joihin kaipasit tukea neuvolasta? *

O Kylia
O Ei
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Millaisia haasteita olet kohdannut parisuhteessasi?

Minkalaista tukea olet saanut neuvolan terveydenhoitajalta parisuhteeseesi?

Onko terveydenhoitaja kayttanyt apunaan jotain tyovalinetta parisuhdeasioiden kasitte-
lyssa?

Lasta odottavan perheen voimavarakysely
Lapsiperheen voimavarakysely
Parisuhdevakivaltaseula

Parisuhteen roolikartta

Lapset puheeksi-keskustelu

Varhaista vuorovaikutusta tukeva keskustalu (VaVu)
Ei mitaan edella mainittua

Muu, mika?

Q0000000

Koetko, etta neuvolasta saamasi tuki parisuhteelle on ollut riittavaa? *

O Kylia
O Ei

Millaista tukea olisit kaivannut?
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Onko terveydenhoitaja ohjannut teidat johonkin seuraavista tukimuodoista?

Perheneuvola
Perhetyontekija

Perheasiain neuvottelukeskus
Parisuhdekurssi/leiri
Yksityinen pariterapia
Johonkin muualle, mihin? |
Ei mihinkaan

Q000000

Miten mielestasi parisuhteen tukemista neuvolassa voisi kehittaa?

*Hyppykysymyksia
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SAATEKIRJE LITE 2

Hyvat opiskelijat

Lapsen syntyminen on yksi elaman merkittavimmista tapahtumista. Vaikka se mielletaankin mo-
nesti parisuhteen tayttymykseksi, asettaa se vanhempien parisuhteen aivan uudenlaisten haastei-

den eteen. Vanhempien parisuhteella on suuri vaikutus myds lapsen hyvinvointiin.

Opinnaytetydssamme selvitimme vanhempien kokemuksia parisuhteen tukemisesta neuvolassa.
Tutkimuksen avulla pyrimme selvittdmaan, saavatko neuvolassa asioivat vanhemmat tarpeeksi tu-
kea parisuhteellensa ja millaista tukea he kaipaisivat. Tavoitteena on antaa perheiden kanssa tyos-
kenteleville alan ammattilaisille ja opiskelijoille tietoa, onko neuvolasta saatava tuki parisuhteelle

riittavaa ja oikeanlaista.

Opinnaytety0 toteutetaan kyselytutkimuksena, joka on kohdistettu Oulun ammattikorkeakoulun so-

siaali- ja terveysalan opiskelijoille, joilla on kokemusta neuvolapalveluista.

Kyselyyn vastaaminen vie aikaa noin 5 minuuttia. Pyydamme teita, joilla on kokemusta neuvolan

asiakkaana olemisesta, ystavallisesti vastaamaan kyselyyn torstaihin 15.2.2018 mennessa.

Kyselyn vastaukset kasitellaan anonyymisti ja luottamuksellisesti.

Suuret kiitokset vastaamisesta jo etukateen!

Linkki Webropol-kyselyyn:
https://www.webropolsurveys.com/S/01A6FCOD72A092A2.par

Ystavallisin terveisin,
Heidi Pasanen, terveydenhoitajaopiskelija

Roosa Ylikulju, terveydenhoitajaopiskelija
Ohjaajat:
Hilkka Honkanen, yliopettaja

Satu Rainto, lehtori
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