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Kulttuuri
tarkoittaa pysyvad kayttdytymisen muotoa. Samaan
kulttuuriin  kuuluvat ihmiset jakavat arvot, uskomukset,
normit ja toimintatavat. Kulttuuri toimii pohjana yksildn
itsetunnon rakentumiselle. Kulttuurien sisalld voi  olla
alakulttuurejq, jotka voivat erota vahvasti
padkulttuuristaan.

Monikulttuurisuus
on eri ihmisryhmien ja erilaisten inmisten yhteiseloqa, johon
kuuluu saman gjan ja filan jakaminen. Tahdn kuuluu Mmyds
erilaisuuden hyvdksyminen ja arvostaminen. Yhteisesti
laaditut toimintatavat ja tasa-arvoisuus kulttuurien valilld
ovat osa monikulttuurisuutta.

Monikulttuurinen hoitotyd

on hoitotyotd, jossa ollaan tekemisissG erilaisten
kulttuurien kanssa tai hoitoyhteisédn, jossa asiakkaat ja
tyontekijat erilaisista kulttuureista tai etnisistd ryhmista.
Monikulttuurisessa  hoitotydssG  tahdatddan  asiakkaan
kulttuuritaustan huomioimiseen terveyden ja hyvinvoinnin
edistmisessd.  Tarkeind  arvoina  kanssakdymisessa
NAhdadn erilaisuuden kunnioitus, tasa-arvoisuus sekd
yhdenvertaisuus



Toisesta kulttuurista tulevan potilaan
kohtaaminen

Ennakkoluulottomuus

Oman kulttuurisen

: Tiedon antaminen
taustan tunteminen

Potilaan perheen Yhteisymmarryksen
huomiointi rakentaminen




v Transnationaalinen osaaminen antaa valmiudet
toimia kaikista kulttuureista tulevien pofilaiden
kanssa.

v Tarkeind arvoina nahddan yhteisymmarryksen
saavuttaminen hoitgjan ja potilaan valilld sekd
potilaan kulttuurisen taustan huomiointi.

v Jaetaan viiteen osaan, jotka sisaltavat
asiakkaan osallistumisen ja kertomuksen,
dialogisen vuorovaikutuksen, keskindisen
tiedonsiirron ja yhteisymmarryksen
saavuttamisen.

Nd&iden asioiden ymmartdminen osana monikulttuurista
hoitotyota parantaa hoidon laatua ja luo luotettavan
hoitosuhteen



Transnationaalisen osaamisen alueet

~ Kyky hyodyntdd ja hankkia tietoa potilaalta

¥ Pofilaan taustan ja eldmantilanteen selvittminen

¥ Potilaan rohkaisu avaamaan omia tulkintoja sairauteen
ja terveyteen liittyen

¥ Haavoitfuvuuden huomiointi: sota, vainof,
traumakokemukset

¥ Uuden kotimaan tekijat: tyottdmyys, syrjintd, perheen
hajoaminen

¥ Kulttuurien eri@vdaisyyksien tunnistaminen
¥ Kattava tiedonkeruu hoidon alkuvaiheessa

~ Kyky empatiaan ja oikeaan havainnointiin
¥ Aito kiinnostus potilaan arvoja ja kulttuurin k&ytantdjd

kohtaan

¥ Asiakkaan terveyteen liittyvien perinteiden ja arvojen
kunnioittaminen

¥ Luotettavuus

¥ Usko omaan kykyyn auttaa



~ kyky innovatiivisuuteen ja asioiden yhdistelemiseen

v Hoitokaytantdjen yhdistely

v Uusien toimintamallien laatiminen yhdessa potilaan
kanssa: esimerkiksi IGnsimaisen IGdketieteen ja foisesta
kulttuurista tulevan hoitokaytdntdjen yhdistGminen

~ kyky kommunikointiin ja vuorovaikutukseen

v Ei kielellisen- viestinndn huomiointi: katsekontakti,

hiljaisuus, kosketus, tila ja etdisyys
= Hoitaja ei kuitenkaan voi tuntea kaikkien
kulttuurien kaytantoja!

v Oman toiminnan selittdminen hoitotoimenpiteitd
suorittaessa

v Eri kulttuurien viestimisen yksildllisyyden huomioiminen

v Tulkin kayttd

v Dialoginen vuorovaikutus

v Turvallisuuden tunteen yllGpitdminen

v Konfliktitilanteiden valttdminen tai asioiden rakentava
selvittdminen

v Puhetyylin huomiointi: selked, avainsanojen toisto,
rauhallisuus

v Kuvien ja eleiden kdytto



Toiminnallinen osaaminen

~kyky toimia transnationaalisesti kokonaisuudessaan

v Arvostus potilasta kohtaan

v Ei potilaan kulttuurin yli- tai aliarviointia

v Perheen ja yhteisdbn huomiointi

v Positiivisen vuorovaikutussuhteen yllGpitGminen

v Tilannetaju ja eri toimintatapojen sovittaminen
vaihteleviin tilanteisiin

v Tarvittaessa potilaan ohjaaminen eteenpdin sacamaan
apua




Merkittavintd on ymmartag, ettd yhtend osana kulttuurieroissa
on kyse ihmisen suhteesta omaan Idhiyhteisdon, perheeseen
ja sukuun.

Talldin kulttuurit voidaan jakaa karkeasti kahteen osaan:

Individudalistinen Kollektiivinen
yksilokeskeinen perhekeskeinen
Vastuu teoista yksildlld itsellddn Yksildn hdped tuottaa hdpedd

myos koko perheelle

Perheend nGhdadn ydinperhe Perheend nGhdddn sukulaiset
useammasta polvesta

Kannustetaan itsendisyyteen Yhteisdn etu menee yksilon edelle
eldmassa
USA, Australia, Iso- Britannia, Pohjois- Aasian maat, Lahi-idédn maat,
maat, useimmat Lansimaat Afrikan maat, Taiwan, Peru, Costa
Rica
Huolehditaan vain itsestddn ja Vahempiosaisten perheenjdsenten
|Ghimmistd perheenjGsenistd ja hyvinvoinnista huolehditaan ja
oletetaan yhteiskunnan pitGvan autetaan tarvittaessa myds
huolta v&hempiosaisista taloudellisesti



» Suomessa 10 000 romania

»Romaneilla on puhtaus- ja hépedsddnnot,
joiden ymmartdminen helpottaa  hoitgjan
tyoskentelyd romanipotilaan kanssa.

»Romanit ovat vahvasti kiinni yhteisdssddn ja
perheelld on iso merkitys eldmdassd

»Romanien yhteisdssG vallitsee arvojarjestys,

jossa  ylmpdnd ovat vanhimmat yhteisdn
jGsenet ja almpana hedelmdllisessd idssa
olevat naiset



Romanipotilaan kohtaaminen

Puhtaus- ja haveligisyyssaannot

lIhmisen keho jaetaan romanien mukaan kahteen osaan: yld- ja
alaosaan. Yldosa on puhdas, alaosa on likainen. Yldvartaloon
kosketuksissa ollut esine esimerkiksi tyyny ei saa koskettaa alavartaloa,
koska talldin esine muuttuu likaiseksi. Epdpuhtautta tuottavien asioiden
NAhdddn olevan myds naisen menstruaatio, raskaus ja synnytys. Siksi
raskaana oleva nainen salaa raskautensa mahdollisimman pitkdlle
eikd mene keittiédn kuukauteen synnytyksen jalkeen. Seksuaalisuuteen
viittaavia sanoja vdaltetddn ja jopa sanat hadat, isa tai diti nahddan
seksuaalisina. Siksi lapset kutsuvat vanhempiaan etunimilld.

Perhe ja yhteis6

Sosiaadlisessa rakenteessa yhteisdn ylimpdnd ovat vanhimmat ja
alimpana hedelmadllisessd idssd olevat naiset. Vanhempia yhteisdn
jasenid kunnioitetaan aina.  Kunniasyistd vanhempi ja nuorempi
romani on mahdollisuuksien mukaan syyta sijoittaa eri puolille osastoa.

Omuaisten vierdailut potilaan luona sairaalassa

Romanin joutuessa sairaalaan, hdnen luonaan vierailevat useat
yhteisdn jGsenet. TGman nGhdddn olevan kunnianosoitus sairastuneelle
ja sairastunutta tai kuolevaa ei koskaan jatetd yksin. Vierailut sairaan
romanin luona ovat yhteisolle tarkeitd. Suuren vierailijamadrdn vuoksi
romanipotilas on jarkevd sijoittaa osaston alkupddhdn. Toisaalta
yhteisdbn kesken voidaan sopia yhdyshenkild, joka kertoo potilaan
terveydentilasta myds muille omaisille. Omaiset ovat mielellddn apuna
poftilaan perustoimissa kuten syottamisessd ja siksi omaiset kannattaa
ndhdd potilaan voimavarana ja kannustaa heitd osallistumaan
hoitoon.
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Hoitajan tai ladkdarin vastaanotolla

Kohtaamiseen on varattava paljon aikaa, koska asiakas saattaa
kertoa myds muiden perheenjdsenten terveydestd. Romaninaiselle voi
olla helpompi puhua asioistaan naispuoliselle henkildlle. Jos paikalla on
suuren ikderon omaavia romaneita, potilaan vointiin liittyvistd asioista
kannattaa kertoa kahden kesken. Kuitenkin omaisilta ja potilaalta voi
selvittdd, mitd asioita he haluavat kuulla.

Ladkkeet ja niiden anto

Ladkkeitd annettaessa on hyvd kertoa romanipotilaalle niiden
kayttdtavasta sekd esimerkiksi korostettava, ettd kuurit on sydtava
loppuun, koska usein |Gdkkeiden kayttd saattaa jGddd kesken, kun
sairauden oireet havidvat. Hoito-ohjeita annettaessa on huomioitava
niiden selkeys ja helppolukuisuus.

Hoitotoimenpiteet

Erilciset hoitotoimenpiteet voivat olla pelottavia romaneille, joten
asioista on kerrottava perusteellisesti. Ladketieteen terminologiaa tulee
valttad. Vitaadlielintoimintojen  mittaukset  voivat  romanikulttuurin
mukaan aiheuttaa omaisille havettdvid mielikuvia, joten ne kannattaa
tehdd poftilaan kanssa kahden kesken. Omaisia voi pyytdd
poistumaan eikd tarvitse mainita, mistd mittauksesta on kyse. Myds
virtsankerdyspussit ja muut  eritepussit on syytd piillottaa omaisten
vierailujen ajaksi.

Turvallisuudentunteen sdilyttdminen

Pofilaan tfurvallisuudentunnetta voi lisdtd, antamalla omaisten tuoda
poftilaan kotoa linavaatteet ja yopuvun. Tdmad luo romanien kulttuurin
mukaan  pofilaalle  puhtaamman  ympdriston  ja  tunnetta
turvallisuudesta.
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Romanipotilaan hoitotydssa huomioitavia
asioita

Pelko viranomaisia ja laitoksia kohtaan

Romanit kokevat sairaalat pelottaviksi paikoiksi, koska sielld he ovat yleensd
ainoita kulttfuurinsa edustagjia. Sairaalat ovat myds adrimmaisen  likaisia
romanien puhtausjdrjestyksen mukaan. Taman vuoksi romanit hakeutuvat
sairaalaan vasta kun filanne on mennyt terveyden kannalta todella
huonoksi. Romanit myds saattavat |dhted kesken hoidon ilman, ettd |Gdkar
on antanut siihen lupaa.

Raskaana olevat romaninaiset

Raskaana olevat naiset ovat romaniyhteisdon alimpana ja siksi he eivat voi
nayttaytyd vanhempien romanien seurassa. Talldin raskaana oleva nainen
ei voi tulla esimerkiksi ditiysneuvolaan tai osastolle, jos joutuu kulkemaan
vanhempien yhteisdn edustajien ohi.

Romaniditi lastensa terveysasioiden hoitajana

Romaniditi huolehtii lastensa ja jopa aikuisten lastensa terveyteen ja
sosiaalipalveluinin littyvisté asioista. Aidin kertoessa lapsensa asiaa, lapsi tai
nuori el saa puuttua keskusteluun vaan t&Gma vyleensd vdlttelee
katsekontakfia ja pilottaa kasvonsa. Lapsen ndkdkulma ja mielipiteet
saattavat jaada piloon.

Seksuadadlisesti hyvaksikdytetty lapsi

Romanilapsen joutuessa seksuaalisen hyvaksikdytdn kohteeksi, tapaus
tuottaa hdpedd koko perheelle. Asiasta puhuminen on myos hyvin vaikeaa
tai jopa mahdotonta romaneille, koska se rikkoo niin monia puhtaus- ja
hapedsaantdjd.
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Elama on
kenties lyhyt,
mutta hymyyn

menee vain
sekunti aikaa

Arabialainen
sananlasku
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» Suomessa 40 000 muslimia

» Koraani ja Islamin usko vaikuttavat muslimien
arjessa

» Miehelld ja naisella on omat roolinsa
perheessad

»Paastoaminen ja kielletyt ruoka- aineet
vaikuttavat ruokailuihin ja Iddkkeiden

kayttoon

»Ladkkeiden anto ja hoitotoimenpiteiden
suoriftfaminen on rgjoitettua paaston aikana

13



Muslimipotilaan kohtaaminen

Islamin uskonto ja Koraani

Muslimien suhtautuminen |ddketieteeseen ja hoitoihin madraytyy
pddsddntdisesti  sen mukaan, miten Koraanissa ohjeistetaan.
Koraanissa on erilaisia ohjeita ja vastauksia laddketieteeseen. Muslimit
ymmartédvat heille tapahtuvat asiat uskonnon kautta ja kokevat
jumalan olevan [asnd kaikissa eldmdan tapahtumissa. Kuitenkin on
muslimeita, jotka eivat ole koskaan lukeneet Koraania eivatka tiedd
sen sadnnadistd. Siksi terveydenhuollon henkildkunnan on tfiedettava,
ettd modernin muslimin suhtautuminen asioihin voi olla taysin erilaista
kuin vahvasti uskonnon periaatteissa kiinni olevan.

Kommunikointi

Musliminaisella on oltava saattaja tadmdan tullessa terveydenhuoltoon.
Saattaja voi olla aviomies, veli tai oma lapsi. Kansainvalinen kokemus
ja koulutustaso voivat vaikuttaa siihen kuinka tarkasti islamin saantoja
noudatetaan. Islamin s&dnndissd toista sukupuolta olevan henkildn
kattely on kielletty ja silmiin katsomista pidetddn epdkohteliaana.
Pitkittynyt katse tai tuijottaminen voidaan taas tulkita seksuaaliseksi
mielenkiinnoksi.

Alastomuus

Alastomuutta ei Nndhdd hyvdnd edes samaa sukupuolta olevien
henkildiden kanssa. Molempien sukupuolien kohdalla on hyvd
huomioida nais- tai miesladdkarin mahdollisuus. My&s tulkkien valinnassa
on hyvad huomioida potilaan sukupuoli. Naispuolisen muslimin voi olla
helpompi puhua naispuoliselle henkildlle ja miehen taas miespuoliselle.

14



Muslimipotilaan hoitotydssa huomioitavia
asioita

Kielletyt ja sallitut ruoka-aineet

Muslimeilla kiellettyjd ruoka-aineita ovat sianliha, veri, alkoholi ja kaikki
ruoat joiden pddlle ei ole lausuttu jumalan nimed. Sallittuja ruoka-
aineita ovat kala, dyridiset, maito ja maitotuotteet. Sairaalassa muslimit
saattavat valita kasvisruokavalion.

Ladkkeissa kaytettavat aineet

Muslimit suosivat Iadkkeitd, joiden raaka- aineena on kdytetty luonnon
tuotteita. Jotkin lddkkeet sisaltavat siasta perdisin olevia rasvoja tai
alkoholia ja siksi muslimit usein kieltaytyvat kayttadmasta naitd 1adkkeitd.
Muslimipotilaalle onkin  hyvd informoida |adkkeiden sisdllostd  ja
valmistusaineista. Insuliinidiabetesta sairastavat muslimit haluavat usein
insuliinin - olevan kemiallisesti valmistettua. Muslimit  eivat hyvaksy
|Gdkkeissa livatetta ellei se ole kdynyt kemiallista kdasittelyd. Kdasien
desinfiointi alkoholilla on sallittua.

Maitosisaruus

Muslimivauvoille ei hyvaksytd juotettavaksi toisen didin luovuttamaa
maitoa, jos luovuttaja ei ole tiedossa. Syynd tadhdn on se, ettd
aikuisena lapset eivat voi mennd keskenddn naimisiin, jos ovat saaneet
saman luovuttajon maitoa. Lapsista tulee talloin "maitosisarukset™.
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Paastoaminen

Ruokailu tapahtuu paaston aikana auringonlaskun jdlkeen. Paaston
aikana kiellettyjd toimenpiteitd ovat gastroskopia, kolonoskopia,
tuseeraus sekd gynekologiset ultraddnitutkimukset, koska niilden aikana
kaytetddn liukastetta. Verikokeita voi paaston aikana ottaa sekd
|Gdkitd potilasta suoneen, lihakseen tai ihon sisddn. Nendtipat ovat
sallittuja, kunhan tipat eivdt valu nieluun saakka. Suun kautta
annetftavien |[Gdkkeiden ja perdruiskeiden anto on paaston aikana
kiellettyd. Potilaan paastoamiseen voivat vaikuttaa 1adkari tai hoitagja,
jos potilasta uhkaa hengenvaara. Esimerkiksi hoitajan olisikin tarkedd
keskustella paastoavan potilaan kanssa siitd, miksi  1&Gdkitys on
pidettdvad sddnndllisend. Islamin sGddnndt joustavat hatatapauksissa.
Paastopdivid voi korvata mydhemmin.
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» Joka viides maahanmuuttajataustainen
Suomessa on kotoisin Vendjalta tai entisen
Neuvostoliiton alueelta. Myds vendldisten
turismi on lis&ddntynyt Suomessa

» Kulttuuri on kollektiivinen, mutta siind on myos
individualistisuutta

»Vendjalla vallitsee epdluottamus viranomaisia
kohtaan esimerkiksi I&dkdreitd kohtaan

» Kansanlddkkeitd kaytetddn osana
terveydenhoitoa

17



Venalaispotilaan kohtaaminen

Tunteiden ilmaisu ja tapakulttuuri

Vendldiset arvostavat tunteiden aitoa ilmaisua ja iimaisevat tunteita
voimakkaasti.  Vendldiset hillitsevat negatiivisia tunteita enemman
|Gheisten kuin vieraiden inmisten kanssa.

Tapakulttuuriin kuuluvat teitittely ja ihmisid puhutellaan yleensd etu- ja
isdnnimelld. Vendldiset eivat kaihda kosketusta ja tervehtiessd
katellddn ja vaihdetaan poskisuudelmia. Aikakdsitys on venyvampi
kuin suomalaisessa kulttuurissa.

Perhe

Miehen ndhddadn olevan pddtdksentekijd suurissa asioissa perheessa
sekd elattdvan perhettddn. Nainen huolehtii kodista, lapsista, raha-
asioista ja kaiken t&mdan ohella luo uraa. Isovanhemmat ovat usein
mukana auttamassa perheen arjessa.

Vendldispotilaan tausta

Vendldisasiakkaalta on hyvd kysyd, mistd pdin tdmd on kotoisin.
Vendj@ on suuri maa ja erot kayttaytymisessd, lastenkasvatuksessa,
kieless& ja uskonnossa voivat vaihdella. Potilaalta voi myds kysy& onko
tdma kaupungista vai maaseudulta.

Kohtaamisessa huomioitavia asioita

Vendldiset asiakkaat ovat toivoneet hoitgjilta kireetdntd ja
mydtatuntoista kohtelua. Asiakkaat ovat myds kokeneet tietokoneiden
vievin huomion henkildkunnalta. Vendldistd asiakasta on  hyvd
ohjeistaa ja neuvoa asianmukaisesti, koska viranomaistyd on Vendjalla
erilaista kuin Suomessa. Talldin voi olla tarpeen selvittdd suomalaisia
terveydenhuollon kaytantojd esimerkiksi vendjankielisen oppaan
avulla.
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Venalaispotilaan hoitotydssa huomioitavia
asioita

Erilainen terveydenhuoltojarjestelma

Vendjalla erikoisladkdarin luo pddsee ilman [dhetettd toisin  kuin
Suomessa. Julkisen sairaalan yhteydessd voi toimia maksullinen
poliklinikka. Vendjalla el mMyoskadn ole kGytdssa
ajanvarausjdrjestelmdd vaan potilaat kerddntyvat jonoon kaytaville.
Vendgjalld 1adkarin voi pyytdd kotikdynnille ja ambulanssin voi kutsua
muussakin kuin h&tatapauksessa.

Vahva usko kansanladkkeisiin ja erilaisiin asiantuntijoihin sairauksia
hoidettaessa

Vendldisild on vahva usko kansanlddkkeitd kohtaan. Sairauksien
hoitoon kaytetddn kansanlddkkeitd kuten erilaisia rohtoja sekd
varsinaisia reseptilddkkeitd kuten antibiootteja. FErilaisia |&dkkeitd,
antibiootteja, ehkdisypillereitd ja yritej@ saa Vendjdlld ostettua ilman
resepti@ apteekista. Vendldiset saattavat pitdd asiantuntijana
sairauksia hoidettaessa esimerkiksi pappia ja astrologia tai oman
tieteenalansa perustanutta tutkijaa

Hoito-ohjeiden vadillinainen noudattaminen ja epéluottamus
viranomaisia kohtaan

Vengjallad vallitsee epdluottamus viranomaisia kuten 1&dkareitd
kohtaan ja usein potilaat haluavat toisenkin [adkdrin mielipiteen.
Vendjdlld ei myds ole kdytdssd hoitotydn suosituksia tai ohjeita. Siksi
suomalaisessa terveydenhuollossa annetut ohjeet voivat jadada
noudattamatta ja Iddkkeitd saatetaan hakea Vendjan puolelta. Myds
yhteisen kielen puute voi tuottaa ongelmia hoitgjan ja poftilaan
yhteistydssa.
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Epaluulo on
kirves
rakkauden
puun juurella ‘

Venalainen
sananlasku
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Vaikka kulttuurien kohtaamisessa on kyse
erilaisuudesta, on erilaisuuden sijaan
korostettava itsetietoisuutta

Itsetietoisuuteen kuuluu nakemys omasta
kulttuurista ja omista arvoista seka uskomuksista.
Nama voivat olla hoitajalla ja potilaalla taysin
erilaiset

Hoitajan ollessa tietoinen omista kulttuurillisista
asenteista seka uskomuksista, avoimuus ja kunnioitus
muita kulttuureja kohtaan kasvavat. Samalla hoitaja
hyvaksyy toisen kulttuurin erilaisuudet ja
samankaltaisuudet omaan kulttuuriin nahden.

Mita enemman opitaan tuntemaan eri kulttuureja
ja tapoja sita enemman opitaan joustamaan omista
periaatteista

Hoitotyota tehdessa on asetettava syrjaan sellaiset
arvot, uskomukset, ajatukset seka kokemukset,
jotka voivat vaikuttaa negatiivisesti tai
tuomitsevasti potilaan hoitoon.

Hoitaja oppii hallitsemaan reaktioitaan sita mukaan
kuin oppii ymmartamaan toisen henkilon kulttuurin
uskomuksia ja kayttaytymista seka tunnistamaan
oman kaytoksen kulttuurisia taustoja
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