LAPIN AMK '

Lapland University of Applied Sciences

ISIEN KOKEMUKSIA NEUVOLATOIMINNASTA

Immonen Silja
Jannert Stina

Opinnaytetyo
Terveydenhoitajakoulutus
Lapin AMK
Terveydenhoitaja

2022



LAPIN AM |(_I Abstract of Thesis

Lapland University of Applied Sciences

School of
Name of Degree Programme
Degree
Tekija Silja Immonen & Stina Jannert 2022
Ohjaaja(t) Eija Kehus
Toimeksiantaja Pohjoissuomalainen neuvola (ei nimetty yksityisyy-
den sailyttamiseksi)
Tyon nimi Isien kokemuksia neuvolatoiminnasta

Sivu- ja liitesivumaara 18 + 4

Opinnaytety6 isien kokemuksista neuvolatoimminnasta on laadullinen tutkimus,
jossa tutkitaan netissa olevan haastattelulomakkeen kautta millaisia kokemuksia
isilld on ollut neuvolatoiminnasta pohjoissuomalaisessa neuvolassa. Opinnayte-
tyon tarkoituksena on selvittaa isien kokemuksia neuvolatoiminnasta ja tavoit-
teena kehittaa neuvolatoimintaa isien kokemusten pohjalta.

Tavoitteemme on, etta opinnaytety0 voi kehittaa isien kohtaamista ja kokemuksia
neuvoloissa, kun tiedetaan millaisia kokemuksia ja toiveita isilld on neuvolatyon
suhteen. Opinnaytetyon avulla saadaan myo6s ajankohtaista tietoa ja tydkaluja,
joita terveydenhoitajat voivat hyddyntaa vastaanotoillaan isien kohtaamisessa.

Saimme 10 vastausta kyselyymme. Kyselyyn vastasi eri-ikisia isia, joilla saattoi
olla jo lapsia tai ensimmainen oli vasta tulossa. Vastaukset kertoivat isien koke-
muksista neuvolassa, jotka olivat enimmakseen hyvia ja monipuolisia. Opinnay-
tetyon avulla selvisi, etta paapiirteittain neuvolassa isilla oli positiivisia kokemuk-
sia ja he kokevat tulleensa huomioiduiksi, vaikka paranneltavaa toki on. Selvisi,
etta isat kaipaavat aktiivista huomiointia ja suuri osa vastaajista toivoi myos isyy-
teen liittyvaa ohjausta.

Avainsanat lastenneuvolat, isyys, perheet, vanhempi-lapsisuhde



LAPIN AMK ' Opinnaytetyén tiivistelma

Lapland University of Applied Sciences

Koulutusalan nimi

Koulutusala
Koulutus
Author Silja Immonen & Stina Jannert 2022
Supervisor Eija Kehus
Commissioned by A Mother and child center in Northern Finland (not
named because of privacy reasons)
Subject of thesis Experiences of fathers at a mother and child health
center in Northern Finland
Number of pages 18 + 4

The aim of this study was to find out about the experiences of fathers at a mother
and child health center in Northern Finland.

This is a qualitative study, for which the data was collected by using a question-
naire for the fathers asking about their experiences of the mother and child health
center. The questionnaire was delivered to the commissioner mother and child
health center in the form of an informative paper with a link and a QR-code to the
questionnaire form. The paper was shared with all the parents visiting the health
center. The questionnaire was also available online on the website of the health
center.

Ten questionnaires were returned. The questionnaire had been answered by fa-
thers of different ages with a different number of children, some not yet born. The
results of the study revealed that the mother and child health center provided a
great number of positive experiences to the fathers. However, many of the fathers
wished for more active acknowledgment from the public health nurses with more
information and guidance regarding fatherhood.

Key words Children’s health clinics, fatherhood, families, parent-
child relationship



SISALLYS

1T JOHDANTO ..ot e e e e e e e e 5
2 OPINNAYTETYON TARKOITUS JA TAVOITTEET ...ocoooviiicecececeee e, 6
3 NEUVOLATOIMINTA e 7
3.1 Neuvolan historia ja merkitys ... 7
3.2  Vanhemmuuden tuKeminen ... 8
3.3 ISYYS NYKYPAIVANQ.... oo 8
3.4 Kiintymyssuhteen merkitys lapsen kehitykselle ........................... 10
4 MENETELMA, KYSELYLOMAKE JA SEN ANALYSOINTI ...ccoeeveeveienneee. 11
5 EETTISET JA LUOTETTAVUUDEN NAKOKULMAT .....cooviiiiiececeeeee 14
B TULOKSET ...t e e e e e e e 16
T POHDINT A e 18
I =1 RO 19

LT TEET o 21



1 JOHDANTO

Nykyaan yha useampi isa jaa kotiin hoitamaan lastaan perhevapaille. Vuonna
2019 vanhempainpaivarahoja sai 80 067 aitia ja 58 409 isaa. (Koskinen 2020.)
Elokuussa 2022 astui voimaan perhevapaauudistus, jonka tavoitteena on jakaa
hoitovastuuta perheissa tasaisesti kummankin vanhemman kesken. Uudistuksen
myota tasa-arvo ja yhdenvertaisuus tyoelamassa kasvavat seka sukupuolten va-
liset palkkaerot laskevat. (Kela 2022.) Taman vuoksi on tarkeaa paivittaa neuvo-
latoimintaa isien nakokulmasta ja kartoittaa heidan toiveitaan neuvolatoiminnan

kehittamiseen.

Terveydenhoitaja on terveydenhoitotydn ja kansanterveyden edistamisen asian-
tuntija. Terveydenhoitajan tydhon kuuluu terveyden edistamisen lisdksi asiak-
kuusosaaminen ja asiakkaan osallisuuden ja hyvinvoinnin tukeminen. Tervey-
denhoitajat tydoskentelevat perhetta suunnittelevien, odottavien perheiden ja lap-
siperheiden hyvinvoinnin edistamiseksi. Terveyshoitotyon lahtokohtana on per-
heen kohtaaminen yksildllisesti seka tukeminen ja ohjaaminen. (Terveydenhoita-
jaliitto 2022.)

Opinnaytetyon tarkoituksena on selvittdd isien ajatuksia neuvolatoiminnasta
pohjoissuomalaisessa neuvolassa. Tavoitteena on kehittdd neuvolaty6ta. Opin-
naytetyon aihe on valittu koskemaan vain isien ajatuksia ja toiveita pohjoissuo-
malaisessa aitiys- ja lastenneuvoloissa, jotta tutkimukseen saadaan selkea ra-
jaus seka tietoa isien kokemuksista. Opinnaytetydssa ei taman takia huomioida

erilaisia perhemuotoja, koska talldin tutkimuksesta tulisi lian monitahoinen.



2 OPINNAYTETYON TARKOITUS JA TAVOITTEET

Opinnaytetyon tarkoituksena on selvittaa isien kokemuksia neuvolatoiminnasta
pohjoissuomalaisessa neuvolassa ja tavoitteena kehittaa neuvolatoimintaa isien
kokemusten pohjalta. Opinnaytetyon tavoitteena on tutkimustulosten avulla lisata
isien aktiivisuutta neuvolassa. Opinnaytetyon tutkimuskysymys on, millaisia ko-
kemuksia isilla on aitiys- ja lastenneuvolasta pohjoissuomessa. Opinnaytetyon
kyselylomakkeesta saatujen vastausten perusteella voidaan huomioida isien toi-
veet neuvolatoimintaan liittyen. Opinnaytetyon avulla saadaan ajankohtaista tie-
toa ja tyokaluja, joita terveydenhoitajat voivat hydédyntaa vastaanotoillaan isien

kohtaamisessa.



3 NEUVOLATOIMINTA
3.1 Neuvolan historia ja merkitys

Ensimmainen neuvola on perustettu Suomessa Helsinkiin vuonna 1922, jonka
jalkeen neuvolatoiminta laajentui nopeasti muihin kaupunkeihin ja suurempiin
taajamiin. Neuvolapalveluihin sisaltyi lasten tarkastukset, vauvanhoidon ja ime-
tyksen opastaminen, lapsen kehittymisen seuranta kouluikaan saakka, aitiys-
kurssit seka vauvanvaatteita sisaltava kiertokori, joka annettiin neuvolasta lai-
naksi. Neuvolapalvelut ovat alusta asti olleet maksuttomia ja kaikille perheille
avoimia. Neuvolan ansiosta imevaiskuolleisuus on laskenut ja aitien ja pienten

lasten terveys on parantunut merkittavasti. (Lehtomaki 2022, 16-17.)

Vuonna 2002 imevaiskuolleisuus oli Suomessa maailman alhaisimpia (3 / 1000
elavana syntynytta lasta kohden). Suurin osa Suomessa aiemmin vammautumi-
seen tai kuolemaan johtaneista vakavista taudeista on havinnyt rokotusten
avulla. Nykypaivana hoidot ovat kehittyneet ja useat sairaudet todetaan aiempaa
varhaisemmassa vaiheessa, jolloin ne pystytaan hoitamaan entista tehokkaam-
min. Lastenneuvolalla on keskeinen merkitys lapsuuden sairauksien seulon-
nassa, aikaisessa toteamisessa, hoitoon ohjauksessa, infektiosairauksien va-
hentamisessa ja tapaturmien ehkaisemisessa. (Sosiaali- ja terveysministeriod
2004, 13.)

Vuonna 1938 Suomessa tuli voimaan aitiysavustuslaki, joka kytkettiin neuvoloi-
den terveystarkastuksiin (Lehtomaki 2022, 17). Lain mukaisesti raskaana oleva
saa valtion varoista aitiysavustuksen, jonka tarkoitus on edistaa aidin ja lapsen

terveytta ja hyvinvointia (Aitiysavustuslaki 477/1993 § 1.)

Parhaimmillaan neuvolassa voidaan tukea koko perheen hyvinvointia. Suomessa
aitiys- ja lastenneuvoloiden toiminta on maaritelty laissa tukemaan lapsen kehi-
tysta, perhetta, aitia seka vanhemmuutta. Neuvolat ovat myos avainasemassa
nakemassa lapsen mahdolliset erityistarpeet ja ohjaamassa tarvittaessa oikean-
laisen tuen piiriin. Vanhemmuutta tuetaan neljalla laajalla terveystarkastuksella,
joiden aikana arvioidaan koko perheen terveytta ja hyvinvointia. Neuvolassa pe-

rehdytaan myos perheen elintapojen terveellisyyteen, lapsen kasvuympariston ja



kodin hyvinvoinnin edistamiseen. (Sosiaali- ja terveysministerio 2022; Tervey-
denhuoltolaki 30.12.2010/1326 2:15§.)

3.2 Vanhemmuuden tukeminen

Vanhemmuuden tuki koostuu kolmesta paaluokasta, jotka ovat universaali, koh-
dennettu seka intensiivinen tuki. Universaali tuki tavoittelee yleisesti vanhemman
ja lapsen hyvinvointia. Sen tavoitteena on myds tunnistaa riittdvan ajoissa mah-
dollisen lisatuen tarve. Neuvolapalvelut ovat esimerkki universaalista tuesta ja se
tavoittaa melkein kaikki lasta odottavat vanhemmat. Kohdennettu tuki on suun-
nattu vanhemmille, jotka kuuluvat riskiryhmaan esimerkiksi psyykkisten ongel-
mien tai lapsen erityistarpeiden vuoksi, kuten esimerkiksi kehityksellinen viive.
Kohdennettu tuki voi olla perheneuvolasta tulevaa tukea. Intensiivisen tuen tar-
vitsevat perheet, joissa vanhemmilla on vakavia mielenterveyden hairioita tai
paihdeongelmia, joissa esiintyy perhevakivaltaa tai jos perheen tilanne on muulla
tavalla sellainen, etta se on vaaraksi lapsen terveydelle seka kehitykselle. (Kal-
land & Salo 2020, 891.)

Neuvolan periaatteita ovat yhdenvertaisuus, tasa-arvo, perhelahtdisyys ja suku-
puolisensitiivisyys. Tavoitteena ei ole pelkastaan turvata raskaana olevan seka
syntyvan lapsen terveys vaan my0s edistaa koko perheen hyvinvointia ja ter-
veytta. Koko perhetta koskevia hyvinvoinnin tarkastuksia jarjestetaan lastenneu-
volassa yksi lapsen odotusaikana ja muut kolme tarkastusta lapsen ollessa ial-
taan nelja kuukautta, 18 kuukautta ja nelja vuotta. Naiden hyvinvoinnin tarkastuk-
sien tavoitteena on tunnistaa ja huomioida aitien, isien seka lasten tuen tarpeet
ja tarjota apua perheille, jotka sita tarvitsevat. Terveystarkastuksissa keskeisim-
pind aiheina ovat vanhemmuus, parisuhde seka vanhempien elamantavat ja ter-
veystottumukset. (Hakulinen & Tiainen 2018.) Jotta saadaan laaja kasitys per-
heen tuen tarpeista, olisi hyva, ettd molemmat vanhemmat ovat osallisia neuvo-

latoiminnassa.

3.3 Isyys nykypaivana

Perinteiselle isyyskasitykselle tunnusomaista on ollut isdn nakeminen rajatuissa

rooleissa, etupaassa perheen leivantuojana ja etaalla olevana auktoriteettisena


https://www.finlex.fi/fi/laki/ajantasa/2010/20101326#a1326-2010

perheen paana. Perinteinen kasitys isyydesta pohjautuu aidin ja isan sukupuo-
littuneisiin rooleihin. Keskeisesti isyyskasitysta muokkaavia tekijoita ovat olleet
naisten koulutustason nousu seka tyossa kayminen, kaupungistuminen ja suku-
puolittuneiden roolien merkityksen heikkeneminen. Nama avaavat tilaa tasapuo-

lisesti jaetulle vanhemmuudelle ja hoivaisyydelle. (Lahteenmaki 2021, 23.)

Isyys on nyky-yhteiskunnassa aiempaa moninaisempaa ja osallistuvampaa.
Yha useammin isat ovat myonteisemmin asennoituneet isaksi tulemiseen ja si-
toutuneet isyyteen jo naisen raskaudesta lahtien. Isaksi tulleiden osallistuminen
lapsen hoivaan ja kasvatukseen on perustavan tarkeaa niin lapsen kuin myos
isien itsensa kannalta. Isia seka isyytta on asianmukaista tukea isyyden tehta-
vassa varhaisen vanhemmuuden aikana. Isyyden tukeminen mahdollistaa vai-
kuttamisen myodnteisesti isien toimintaan lapsen kasvattajina. Talla on laajasti
vaikutusta perheisiin seka etenkin kasvatettavan lapsen elamaan. Isien osallis-
tumisen aktiivisuus perhe-elamaan nahdaan merkittdvana osana naisten ja
miesten valista myonteista tasa-arvokehitysta. Lapsen mydnteiseen kehityk-
seen ovat kytkdksissa sitoutuminen isyyteen, isdn antama hoiva, lasnaolo ja Ia-
heisyys. (Lahteenmaki 2021, 4, 16.)

Vauva- ja leikki-ikaisten lasten isat tarvitsevat tukea isyyteen eri tavoin taustois-
taan riippuen. Usein isat tukeutuvat lapsen arjen asioissa, hoitoon seka kasva-
tukseen liittyvissa kysymyksissa lahipiiriinsa, etenkin isovanhempiin. Isovan-
hempien merkitys isien merkittavana tuenlahteena korostuu alle kolmekymmen-
tavuotiailla ja esikoisperheen isilla. Isat pitavat myos vertaistukea tarkeana tuen
lahteena elamanmuutosten yhteydessa ja yksildiden kohdatessa haastavia ela-
mantilanteita, kuten sairauksia. Yhteiskunnan ja kansalaisjarjestojen tarjoamiin

perhepalveluihin turvautuu harva isa. (Lahteenmaki 2021, 28-29.)

Vauvavuoden lopussa yli puolet isista toivoivat vertaistuen kehittamista. Mita
korkeampi isan sosioekonominen asema on, sita vahemman han kokee tarpeel-
liseksi vertaistuen kehittamisen. Lapsen tayttaessa kolme vuotta, isien vertais-
tuen tarve laskee huomattavasti. (Lahteenmaki 2021, 66—67.) Taman vuoksi
vertaistuen tarjontaa tulisi ajoittaa isille vauvavaiheeseen. Isien kohtaaminen ja
tukimahdollisuuksien jarjestaminen voisivat koostua osaksi niita ymparistoja,

joissa pikkulapsiperheet ja isat toimivat. Neuvolan isaryhmatoiminta on tasta
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hyva esimerkki. Neuvolatoiminnan yhteydessa asiantuntijavetoisessa isaryh-
massa voitaisiin kannustaa isien kohtaamiseen omaehtoisesti ja ihannetilan-
teessa tarjottaisiin tiloja tai muita tapaamispaikkoja isien yhteiselle tekemiselle.
Virallisilla tukitahoilla, kuten perhepalvelulla on mahdollisuus myotavaikuttaa
lapsiperheiden ja niihin isien tuen verkostoihin, joissa isyyden tukimahdollisuu-
det ovat jaaneet riittamattomaksi. Tukitahojen kautta pystytaan tarjoamaan tie-
toa vanhemmuudessa askarruttaviin kysymyksiin ja antamaan asiantuntijave-
toista opastusta. (Lahteenmaki 2021, 73-74.)

3.4 Kiintymyssuhteen merkitys lapsen kehitykselle

Kiintymyssuhde on suhde, joka kehittyy lapsen ja hanta hoitavan aikuisen (aikuis-
ten) kanssa. Suhde kehittyy ensimmaisten vuosien aikana. Turvallinen ja hyva
kiintymyssuhde antaa lapselle hyvat lahtokohdat elamalle, vaikka suhteen laatu
voi muuttua turvallisesta turvattomaksi seka myds toisinpain elaman tapahtumien
seurauksena. Kiintymyssuhdetyyppeja ovat turvallisen lisaksi kolme erilaista:
valtteleva, ristiriitainen ja turvaton. Suhteesta voi tulla turvaton, jos lapsi kokee,
ettei ole saanut tarvittavaa tukea ja lasnaoloa vanhemmiltaan. Vanhempien oma
psyykkinen hyvinvointi on tarkeaa turvallisen kiintymyssuhteen syntymiseksi.
Vanhempia on tuettava ja kannustettava lapsen kanssa kiintymiseen. Myos van-

hempien valista suhdetta on hyva tukea. (Korkalainen 2022.)

Vanhempien kyvykkyys ottaa vauvan ja lapsen tarpeet huomioon arkisessa huo-
lenpidossa ja vuorovaikutuksessa vaikuttaa pitkaaikaisesti lapsen aivojen kehi-
tykseen, tunne-elamaan ja fyysiseen terveyteen. Hoitamattomina lapsen tunne-
elamaan ja kayttaytymiseen liittyvat ongelmat voivat johtaa ongelmien kasautu-
miseen myohemmalla ialla. Vanhemmuuden tukemisella on suuri vaikutus lapsen
kehityksen varhaisvaiheissa. (Kalland & Salo 2020, 891.)
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4 MENETELMA, KYSELYLOMAKE JA SEN ANALYSOINTI

Laadullinen eli kvalitatiivinen tutkimus on tutkimustapa, jossa kysymykseen etsi-
taan vastausta, esim. videoilla, haastatteluilla tai havainnoimalla. Aineistoa kera-
taan avoimin menetelmin ja tutkimuskeruumenetelmia voi yhdistaa. Laadullinen
tutkimusmenetelma voidaan valita, kun halutaan vastaus kysymykseen, millainen
jokin asia on tai halutaan siihen liittyvia tunnekokemuksia. Nain ollen miksi-, mita-
ja miten-kysymykset sisaltyvat tutkimukseen. Laadullisen terveystutkimuksen pe-
rustana on ihminen, hanen elamanpiirinsa seka niiden merkitykset. (Juvakka &
Kylma 2007, 16, 23-24, 26-27.)

Opinnaytetyon tavoitteet olivat saavutettavissa seuraavilla keinoilla: tutkimus to-
teutettiin laadullisilla menetelmilla, tuotettiin sahkdinen kyselylomake Sur-
veyMonkey-sivulla. Kyselyssa oli seka avoimia etta suljettuja kysymyksia. (liite 1).
Pohjoissuomen neuvolan terveydenhoitajat antoivat vanhemmalle neuvolakayn-
nilla saatekirjeen (liite 2), jossa oli kyselylomakelinkki ja QR-koodi kyselyyn. Lin-
kista isat pystyivat kdymaan vastaamassa kyselyyn maaritetyn ajan sisalla. Ky-
sely oli auki kolme viikkoa kevaan 2022 aikana, kyselyn vastausaikaa pidennettiin

kahdella viikolla. Vastaajien tavoitemaara oli 10-15 henkil6a.

Terveystutkimuksessa on tavoitteena ymmartaa tutkimukseen osallistuneiden
nakokulmia. Tutkimukseen ei maaritellda ennakkoon oletuksia vaan otetaan vas-
taukset avoimesti vastaan. Terveystutkimuksessa kiinnostuksen kohteena on
subjektiivinen eli yksildllinen, sosiaalinen tai kulttuurinen nakdkulma. Laadulli-
sessa tutkimuksessa on usein vahemman osallistujia kuin kvantitatiivisessa el
maarallisessa tutkimuksessa. Tama helpottaa laadullisen tutkimuksen valmistu-
mista, kun keskitytaan tutkimuksen aineiston laatuun eikd maaraan. (Juvakka &
Kylma 2007, 16, 23-24, 26-27.)

Laadullisen tutkimuksen aineistoa usein kerataan ja analysoidaan samanaikai-
sesti, kun tutkija perehtyy haastateltavien vastauksiin ja tavoittelee tutkittavan na-
kokulman ymmartamista. Tutkija voi hyotya tasta esim. tarkentaakseen kysymyk-
sia seuraavassa haastattelussa. Kasittelyvaiheessa tutkimusaineisto tulee kirjoit-
taa puhtaaksi. Teksti kirjoitetaan puhtaaksi menettamatta sita, mita ja miten asia
on sanottu. (Juvakka & Kylma 2007, 110.)
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Laadullisen tutkimuksen tutkimustulosten analysoinnissa on kaksi tarkeaa vai-
hetta: havaintojen pelkistaminen seka arvoituksen ratkaiseminen. Pelkistami-
sessa aineistoa tarkastellaan ja yhdistellaan, jotta saataisiin yksi tai useampi sa-
mantapainen aineisto, joilla on yhteinen piirre tai tekija. Vaikka analysointivai-
heessa yhdistetaan tuloksia, lopputuloksena ei ole tarkoitus saada keskivertoar-
voja. Tavoitteena on selvittaa, onko asia niin kuin uskotaan vai pitaako tutkimus-
kysymysta uudelleenarvioida. Laadullisen tutkimuksen analysoinnissa on tar-
keaa selvittda ihmisten eroavia mielipiteita tai tuntemuksia. Tutkimukseen voi
tulla paljon eroavaisuuksia, minka vuoksi on hyva, jos aineisto on yhdistetty mah-
dollisimman suppeaksi. Laadullisen tutkimuksen analyysin toisessa vaiheessa eli
arvoituksen ratkaisemisvaiheessa (eli tulosten tulkintavaiheessa) tehdaan merki-
tystulkinta tutkittavasta asiasta aineiston ja tutkimustulosten pohjalta. Kyselylo-
makkeen vastauksia analysoitiin luokittelemalla teemoihin vastauksia positiivisiin

ja negatiivisiin kokemuksiin. (Alasuutari 1999, 38—44.)

OpinnaytetyOssa kaytettiin laadullista tutkimusmenetelmaa, koska haluttiin selvit-
taa isien yksilollisia kokemuksia ja saada syvallinen ymmarrys yksilon nakokul-

masta.

Opinnaytetyon aihetta alettiin pohtia syksylla 2021. Isanakdkulma vaikutti kiin-
nostavalta ja sopiva aihe 10ytyi yhteistydssa pohjoissuomalaisen neuvolan
kanssa. Opinnaytetyon varsinainen tekeminen alkoi tammikuussa 2022. Suun-
nitelmavaihe valmistui huhtikuussa 2022. Opinnaytetydn toteutusvaihe tapahtui
huhtikuun ja toukokuun valilla, kysely oli auki 19.4.2022 - 8.5.2022. Opinnayte-

tydn on suunniteltu olevan valmis syksylla 2022.

Opinnaytetyon tarkoituksena oli selvittaa isien kokemuksia neuvolatoiminnasta
pohjoissuomalaisessa neuvolassa ja kehittda taman neuvolan neuvolatoimintaa,

tulosten analysointivaiheessa keskityimme vain kokemuksiin.

Tutkimuksen aineistossa kaytettiin analysointimenetelmana teemoittelua. Tee-
moittelussa tuodaan esiin tutkimuksen kannalta keskeisia asiakokonaisuuk-
sia. Aineistossa paikannetaan olennaiset aiheet, eli teemat. Teemoittelua voi-
daan pitaa yhtena sisallonanalyysin muotona ja se on yksi laadullisen tutkimuk-
sen analyysimenetelmista. (Kirsi Juhila 2022.)
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Aineiston luokittelu tehtiin naiden kahden kysymyksen vastausten pohjalta. Ja-
oimme teemoittaen vastaukset positiivisiin ja negatiivisiin kokemuksiin. Hyva ko-
kemus tarkoittaa kayntia, jossa isat kokevat tulleensa huomioiduiksi ja saa-
neensa hyvia kokemuksia kaynneiltd. Huonoissa kokemuksissa isat eivat koke-
neet tulleensa huomioiduiksi tai heilla oli huomioita, jotka parantaisivat kayntia.
Nain jakaen positiivisia kokemuksia oli kuudella isalla ja negatiivisia kokemuksia

neljalla,

Kysymykseen kokemuksista (liite 1) vastasi yhdeksan isaa. Positiivisia kokemuk-
sia oli kaikilla vastaajista. Erityishuomiona kysymykseen oli puolison hyvinvoinnin
ja jaksamisen huomiointi, jossa vastaaja koki, ettei vasymysta huomioitu tar-

peeksi.

Kysymykseen huomioinnista neuvolakaynnilla (liite 1) vastasivat kaikki vastaajat.
Isista kaksi kokivat, ettei heitd huomioida neuvolassa. Yksi isista koki, etta hanelle
puhuttiin, mutta aidille puhuttiin enemman. Kuusi isaa koki, etta heidat huomiotiin
hyvin ja heiltakin kysyttiin lapsiin liittyvia asioita. Yksi isista koki, ettd hanet hyvin

huomioitiin ja sai kysya mielta askarruttavista asioista.

Opinnaytetyon avulla selvisi, ettd paapiirteittain pohjoissuomen neuvolassa on
isilla hyvia kokemuksia, vaikka parannettavaa toki on. Selvisi, etta isat kaipaavat

aktiivista huomiointia ja suuri osa vastaajista myos isyyteen liittyvaa ohjausta.
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5 EETTISET JA LUOTETTAVUUDEN NAKOKULMAT

Eettisyys on huomioitava kaikenlaisissa tutkimuksissa, mutta etenkin tutkittaessa
ihmisia. Yleiset eettiset periaatteet maaraavat kunnioittamaan ihmisarvoa, itse-
maaraamisoikeutta, yksityisyytta ja ihmisen kaikkia muitakin oikeuksia seka valt-
tamaan vahingon tai karsimyksen tuottamista ihmiselle. Eettisyys huomioidaan
kohtelemalla ihmisia arvokkaasti ja tasa-arvoisesti sukupuolesta, iasta, seksuaa-
lisesta suuntautumisesta, kulttuurista tai uskonnosta riippumatta. (Kallinen & Kin-
nunen 2022.)

Tutkimus toteutetaan eettisesti pitamalla arvokkaana kaikkia vastauksia, vaikka
tutkija ei itse olisikaan asiasta samaa mielta. Vastaukset tulkitaan ilman mielipi-
teitd sekd arvojen asettelua. Tutkimusta tehdessa on tarkeaa olla rehellinen,
avoin, tarkka ja huolellinen tutkimuksen kaikissa vaiheissa tutkimuseettisyyden
sailyttamiseksi. (Kallinen & Kinnunen 2022). Tutkimuksen kaikissa vaiheissa on
myos huolehdittava vastaajien yksityisyydesta seka anonymiteetista. Tama tutki-
mus suoritettiin avoimella kyselylomakkeella, johon vastaaminen oli vapaaeh-

toista. Opinnaytetydn tutkimuslupa haettiin toimeksiantajalta.

Sukupuolisensitiivisyys on huomioitava seka erilaiset perhemuodot, kuten esi-
merkiksi sateenkaariperheet. Perinteinen perhe ei ole ainoa perhemalli, mutta se
on malli, johon tama opinnaytety6 on syventynyt. Opinnaytetydn sahkoisessa ky-
selylomakkeessa on huomioitu myds mahdolliset yksinhuoltajaisat, jotka osallis-

tuvat neuvolakaynteihin.

Tutkimuksessa on pyrittava yllapitamaan luotettavuutta koko tutkimuksen ajan.
Luotettavuuden arvioinnissa tulee rehellisesti arvioida, kuinka totuudenmukaista
tieto on. Luotettavuuden arviointi on tarkeaa tutkimuksen seka sen hyodyntami-
sen takia. Luotettavuutta voi arvioida laadullisen tutkimuksen luotettavuuskritee-
reilla, joita ovat uskottavuus, siirrettavyys, refleksiivisyys ja vahvistettavuus. Us-
kottavuus tarkoittaa tutkimuksen ja sen tulosten uskottavuutta seka uskottavuu-
den osoittamista tutkimuksessa. Siirrettavyys tarkoittaa tutkimustulosten siirretta-
vyyttd muihin samantapaisiin tilanteisiin. Reflektiivisyys onnistuu, kun tutkija on
tietoinen omista lahtdékohdistaan ja arvioi niiden mahdollista vaikutusta tutkimuk-

seen. Vahvistettavuus liittyy koko prosessiin ja sen kirjaamiseen niin, etta toisella
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tutkijalla on mahdollisuus ymmartaa tutkimus ja sen aineisto koko tutkimuspro-
sessin aikana. Tutkimuksessa tulee myoOs arvioida totuutta, puolueettomuutta
seka johdonmukaisuutta koko prosessin aikana. (Sarajarvi & Tuomi 2002, 131,
135; Juvakka & Kylma 2007, 127-129.)

Tutkimuksen toteutuksessa noudatettiin eettisia ohjeita. Tutkimus on tehty ano-
nyymien vastausten pohjalta. Tutkimusta varten taytettiin tutkimuslupahakemus.
Emme kyselyssa nimenneet pohjoissuomen neuvolaa vastaajien anonymiteetin

turvaamiseksi.
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6 TULOKSET

Kyselylomakkeeseen vastasi 10 isaa. Puolet kyselyyn vastanneista isista olivat
20-30-vuotiaita. Kolme vastaajista olivat 30—40 vuoden ikaisia ja kaksi vastaa-
jista olivat yli 40-vuotiaita. (lite 3.) Vastaajista kolme isaa odotti ensimmaista las-
taan ja kolmella oli 1-2 lasta. Kaksi isaa kertoi, etta hanella on 2—3 lasta ja toiset
kaksi sanoivat olleen enemman kuin kolme lasta. (lite 4.) Kaikki vastanneet isat
vastasivat olleensa mukana neuvolakaynneilla. Suurin osa vastaajista kertoi ol-
leensa mukana useilla kaynneilla, osa jopa kaikilla. Kaksi isaa sanoi olleensa
mukana kolmesta viiteen kaynnilla ja yksi isa kolmella. Kaksi isaa kertoi syyn,
miksi eivat olleet paasseet neuvolakaynnille: aikataulutuksen suunnittelun epa-
onnistuminen kumppanin kanssa ja etta on jo monta lasta. Muut kahdeksan eivat

vastanneet kysymykseen.

Kysymykseen vastanneista yhdeksalla isalla oli hyvia ja positiivia kokemuksia
neuvolakaynnilta. Kahdeksan isaa oli sita mielta, etta heidat huomioitiin aktiivi-
sesti, kun taas kaksi isda oli eri mieltd. Isista kuusi kaipaa isyyteen liittyvaa oh-
jausta neuvolakaynnilta. Kahdeksan isista vastasi kysymykseen ”Mita toivot neu-
volakaynnilta?”. Naista puolet eivat toivoneet muutosta. Toiveina esitettiin koko
perheen hyvinvoinnin huomiointia, lisdaikaa kaynnille, kumppanin kokonaisval-
taisen hyvinvoinnin huomiointia seka toivottin myds enemman tietoa raskau-
desta ja synnytyksesta. Toivottiin myds, ettd isa huomioidaan tasavertaisena

vanhempana neuvolassa.

Miten neuvolatoimintaa sitten voisi kehittda? Tahan tuli vastauksena, etta mata-
lan kynnyksen tuki uupumuksesta karsiville pitaisi olla helpommin saatavilla, esi-
merkiksi yhteistyota sosiaalitoimen ja perhetydn kanssa voisi lisata. Suurena
huomiona oli myos isien tasavertainen huomiointi, etenkin ensiraskauden koh-

dalla.

Isien mukaan neuvolassa huomiointi ilmeni seuraavin sanoin, taméa vastaus on

teemoiteltu positiiviseksi kokemukseksi:
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“Koen, etté on otettu neuvolakéynneillé aktiivisesti huomioon. Th on kuunnellut
Ja kysellyt minulta lapsen/perheen asioista. asioista”

Isan ehdotus neuvolatoiminnan kehittamiseen, tama kokemus on maaritelty tee-
maltaan negatiiviseksi:

“Matalan kynnyksen tuki uupumuksesta kérsiville. Sosiaalitoimi ja perhetyd voi-
sivat olla t4ssé oiva yhteistyétaho.”
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7 POHDINTA

Opinnaytetyon avulla selvisi, ettd pohjoissuomen neuvolassa hyvia kokemuksia
oli kuudella isalla ja huonoja neljalla isalla, eli kehitettavaa on. Isat kaipaavat ak-
tiivista huomiointia ja suuri osa vastaajista myos isyyteen liittyvaa ohjausta. Neu-
volassa opinnaytety6ta voidaan hyoddyntaa ottamalla isien toiveet kaytantoon, li-
saamalla isien aktiivista huomiointia ja isyyteen liittyvien asioiden tiedon tarpeen

selvittamisessa.

Aihe oli mielestamme ajankohtainen ja tarkea ja tutkimuksen pohjalta olemme
saaneet paljon tietoa isien tarpeista ja toiveista neuvolakaynnin suhteen. Naisille
ja aideille itsestaan selvat asiat eivat aina valttamatta ole tuttuja isille. Luotettavan
tiedon saanti voi vahentaa stressia ja ahdistusta raskauteen ja synnytykseen liit-

tyen.

Tutkimusta on ollut mielenkiintoista tehda ja yllattavana vastauksena meille oli,
etta isat kaipaavat isyyteen ohjausta. Myos isien aktiivinen kohtaaminen nousi
esille tarkeana asiana. Tutkimuksen pohjalta tuli myos vinkkeja, miten kohdata
isid neuvolassa. Selvisi, etta isat kaipaavat aktiivista huomiointia ja suuri osa vas-
taajista myos isyyteen liittyvaa ohjausta. Isyys ei ole automaattista, monet kai-

paavat isyyteen ohjausta ja isyys on jatkuvasti kehittyvaa.

Mahdollisia uusia jatkotutkimuksia tahan tutkimusaiheeseen liittyen voisi olla
esim. neuvolatoiminnan kehittdminen isien toiveiden perusteella ja tutkimus, li-
saantyyko isien osallistuminen neuvolakaynteihin. Tutkimusta voisi myos laajen-

taa muualle Suomeen.
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LITTEET

Liite 1.
Liite 2.
Liite 3.
Liite 4.

Kyselylomake kuvina, https://fi.surveymonkey.com/r/ XKK5H7Z
Saatekirje, kuva
Tilasto isien iasta

Isien lapsiluku

Isien kokemuksia

mn

cuvolatoiminnasta

pohjoissuoma- meuvolassa
laizeszsa

Minki ikdinen oler?

LD Alle 20-vuotins

2 20-320 vuotias

c

L

A3 30-40 vuotins

= ] Wl @Oy ot s

Euirnka moanta lasta simulla on?

3 Odotan ensimmidiisti

f_:-:‘l 1-2 lastn
.0 2-3 lastn
C 3 enemman kuin 3 lasta
3. Oletko ollut mukana
neuvolakaynnilla?
O kylla
O En

4, Jos vastasit kylla, kuinka monella

neuvolakaynnilla olet ollut mukana?

5. Jos vastasit ei, kertoisitko miksi et
ole pddssyt neuvolakédynneille?

6. Millaisia kokemuksia sinulla on
neuvolakdynneilta?

7. Koetko, ettd sinut otettiin huomioon
neuvolakaynnilla aktiivisesti? Miten se
ilmeni?


https://fi.surveymonkey.com/r/XKK5H7Z
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7. Koetko, ettd sinut otettiin huomioon
neuvolakaynnilld aktiivisesti? Miten se
ilmeni?

8. Kaipaatko isyyteen liittyvda
ohjausta neuvolakaynnilta?

O kylla
O En

9. Mita toivoisit neuvolakdynnilta?

10. Miten voisimme kehittaa
neuvolatoimintaa?
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Hywva vastaanottaja

Clemme kolmannen vucden terveydenheitajaopiskelijoita Lapin ammattikorkeakoulusia
Kemin kampukselta. Selvitdmme opinnaytetyossamme, miten voisimme kehittaa
neuvolatoimintaa pohjoissuomalaisessa neuvolassa isien nakokulmasta. Opinnaytetyon
tarkoituksena on selvitiaa isien kokemuksia neuvolatoiminnasta ja kehittaa
neuvolatoimintaa pohjoissuomalaisessa neuvolassa.

Opinnaytetyo toteutetaan kyselytutkimuksena, johon kutsumme teidat osallistumaan.
Vastaaminen kyselyyn on vapaaehtoista ja anonyymia. Sailytamme vastauksia
opinnaytetyon tutkimuksen ajan, jonka jalkeen poistamme kyselyn seka vastaukset.

Tutkimuksen toteuttamiseen on saatu asianmukainen lupa. Vastauksenne kasitellaan
luottamuksellizesti eikad vastauksista voi paatella vastaajan fietoja.

Kyselyssa on kymmenen kysymysia joihin vastaaminen vie muutaman minuutin. Kysely
on avoinna parin vilkon ajan. Jos teilla heraa tutkimukseen liftyvia kysymyksia, ota
rohkeasti yhieytta.

Kyselylinkki:

hitps:/fi.surveymonkey. comfiXEKSHTE

QR-koodi kyselyyn:

Yetavallisin terveisin
Silja Immonen (siketola{@edu.lapinamk.fi)
Stina Jannert (sjannerti@edu lapinamk.fi)

Minka ikainen olet?

Vastattu: 10 Ohitettu: 0

Alle 20-vuotias

e _

30-40 vuotias

e -

0% 10% 20% 30% 40% 50% &0% T0% 0% 20%  100%
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Kuinka monta lasta sinulla on?

Vastattu: 10 Ohitettu: O

Odotan
ensimmdistd

1-2 lasta

2-3 lasta

enemmé&n kuin 3
lasta

0% 10% 20% 30% 40% 500 G0% T0% 0% 90% 100%



