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Opinnaytetyon tavoitteena on saatujen tutkimustulosten avulla lisata aitiysneuvo-
lan terveydenhoitajien tietamysta, siitd miten iséat kokevat saavansa tietoa ja tukea.
Opinnaytetyon tarkoituksena on kuvailla alle puolivuotiaiden lasten isien kokemuk-
sia aitiysneuvolan terveydenhoitajiltaan saadusta tiedosta ja tuesta.

Opinnaytetyd on lahestymistavaltaan kvalitatiivinen. Tutkimusmateriaali keréattiin
haastattelujen avulla kahdelta isaltd ja analysoitiin aineistolahtoisesti sisallonana-
lyysin avulla. Tutkimuskysymykset ovat: miten terveydenhoitajilta saadut tiedot
hyodynsivat valmistautumista vanhemmuuteen ja isyyteen ja miten isat kokivat
aitiysneuvolan tukevan vanhemmuutta ja isyytta?

Tulosten mukaan isat kokivat aitiysneuvolan terveydenhoitajan tyon olevan ela-
man muutoksen tukemista ja tiedolla ohjaamista. He myds kokivat, ettd isia ei
huomioitu riittavasti aitiysneuvolassa.

Tutkimustulokset voivat auttaa terveydenhoitajia ja muita alan ammattilaisia tuke-
maan miehia heidan kasvaessaan kohti isyytta. Jatkotuotos tutkimustuloksia mu-
kaillen voisi olla isille suunnattu opas.
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The purpose of this study is to describe fathers' experiences regarding the mater-
nity clinic. The purpose is to determine how they received information and support.
The sampling of fathers was predefined for fathers with children of the age of six
months or under. The aim is to provide information for the maternity clinic about
how fathers, in their own opinion, received information and support from public
health nurses.

The study approach is qualitative. The research material was collected by inter-
viewing two fathers and analyzed using content analysis.

The research questions are: "How did the information provided by the public health
nurses benefit the preparation for parenting and fatherhood?” and “How did the
fathers feel maternity clinic supported parenthood and fatherhood?”

As a conclusion, it can be said that fathers considered the job of the public health
nurse in a maternity clinic is to support the changes in life and provide information.
They also felt that they were not adequately taken into account at the maternity
clinic.

The results of the research may help public health nurses and other professionals
in the field to support men on their way towards fatherhood. According to the re-
sults, a guidebook for fathers could be the next step.

Key words: fatherhood, parenting, maternity clinic, qualitative research



SISALTO
Opinnaytetyon tiVISTEIMAE. ..........i i 2
TheSIS @DSTraCT...... .. 3
] 157 A I 1 IR 4
1 JOHDANTO . e e e e e eans 6
2 YLEISTA AITIYSNEUVOLASTA ....ooiitiie e 7
2.1 Aitiysneuvola perNeen tUKENA .........c.coceeeeeeecieeceie e ee e 7
2.2 Laajat terveystarkastukset aitiysneuvolassa ............coeeeuveviiiiiieeeeeeeeiiinnnnnn. 11
2.3 Perhevalmennus ja iISAryNMAEL.............uuuuiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiieeeeee 12
2.4 Isat aitiysneuvolan asiakkaana................ooeuuviiiiiiieeiieiciee e 14
3 VANHEMMUUS ... 17
3.1 Parisuhde ja VanNemMmMUUS............uuuuiuiiiiiiiiiiiiiiii i 17
3.2 Vanhemmuuteen KaSVU ............oooiiiiiiiiiiiiiiiii et 18
3.3 Nakodkulmia ja tukea vanhemmuuteen ...........ccooeeeeeiiiiiiiiiiiiiie e, 19
A IS Y Y S it 21
4.1 Iséksi valmistautuminen ja Kasvaminen ...........cccoovvuuiiiiiiieeeeeeeeiiiee e 21
4.2 Yhteiskunnallinen tuki iSAlIE ... 22
5 TAVOITE, TARKOITUS JA TUTKIMUSKYSYMYKSET ................ 24
6 OPINNAYTETYON TOTEUTUS ... 25
6.1 Opinnaytetydn tutkimusmenetelma ja sisallonanalyysi ............cccceevvvvnnnn. 25
6.2 Tutkimusaineiston hanKiNta............coooiiiiiiiiiii e 26
6.3 Haastattelun MonNiUlOEISUUS ...........uuuuiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiie e 27
T TULOKSET .t ee 30
7.1 ElAManmuutoksen tUKEMISTA .........cooiiiiiiiiiiiieeee e 30
7.2 Tiedolla ONJAAMISTA .......uuueiriiiiiiiiiiii i 32
7.3 Rilttamatonta NUOMIOIMISTA. ... ..uviiiiiiiiiiiiiiiiiiiieie s 33
8 TUTKIMUKSEN EETTISYYS JA LUOTETTAVUUS ..................... 36
8.1 Kvalitatiivisen tutkimuksen luotettavuus ..............eevevviiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiieee 36
8.2 Tutkimuksen etiikka ja eettiset ONjeet............uvviiiiiiiiiiiiiiiiiiie 37

JOHTOPAATOKSET JA POHDINTA ..ottt 40



9.1 Tutkimustulosten tarkastelu ... 40
9.2 Johtop&&tokset ja JatkotutKIMUS .............uuiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiee 43
SRS I o o |1 0] = U 44
9.4 AMMALIINEN KASVU .....uvvviiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiieibeiab bbb ebeeeeneeesnnanenee 45
7 o 1 = OO 47

LT T EE T e 50



1 JOHDANTO

Opinnaytetyon aiheena on isien kokemuksia terveydenhoitajalta saamastaan tie-
dosta ja tuesta ennen lapsen syntymaa. Tutkimuksen tarkoituksena on kuvailla
alle puolivuotiaan lasten isien kokemuksia aitiysneuvolan terveydenhoitajiltaan
saamasta tiedosta ja tuesta. Tavoitteena on saatujen tutkimustulosten avulla lisata
aitiysneuvolan terveydenhoitajien tietdmysta siitd, miten isat kokevat saavansa
tietoa ja tukea. Mielestamme aihe on ajankohtainen ja esilla nykyaikana, koska
isyys ja isyyden merkitys korostuu. Isatutkimuksia tehddan ja isien asemaa halu-
taan kehittaa.

Miesten sitoutuminen enemman lapseen ja vanhemmuuteen nakyy lisdantyneissa
neuvolakaynneissa. Neuvolan osalta on tarkeda kehittdd isan mukaan ottavia ty6-
tapoja, henkilokunnan kouluttamista isien huomioimisesta ja myos sita, ettd neuvo-
laympaéristd ja -kulttuuri tulee olla miehillekin sopiva. Monet miehet ja erityisesti
esikoistaan odottavat perheet tarvitsevat lisdrohkaisua ja neuvolan kynnyksen

madaltamista. (Sosiaali- ja terveysministerion selvityksia, 2008, 47-50.)

Isyyteen on kiinnitetty 2000-luvulla enemman huomiota useissa tutkimuksissa.
Ensimmaista lastaan odottavia isia ovat tutkineet esimerkiksi Fagerskiold (2008),
Mesidislehto-Soukka (2005) ja lisaksi isan roolia neuvolassa ovat kuvanneet Saa-
vala, Keinanen ja Vainio (2001) tutkimuksessaan. Sosiaali- ja terveysministerion
selvityksessa (2008) tutkittiin isien ja isyyden tukemista aitiys- ja lastenneuvolassa.
Uudessa kansallisen aitiyshuollon asiantuntijarynman julkaisemassa aitiysneuvo-
laoppaassa (2013) on huomioitu isia ja heidan rooliaan neuvolakaynneilla. Mykka-
nen (2010) on tutkinut iséksi tulemista ja tunteita. Aitien ja isien kokemuksia ras-

kaudesta ja aitiyshuollosta on tutkinut Paavilainen (2003) tutkimuksessaan.



2 YLEISTA AITIYSNEUVOLASTA

Neuvolatyd on keskeinen osa perusterveydenhuoltoa ja sen tavoitteena on ennal-
taehkaiseva ja terveytta edistava toiminta. Aitiys- ja lastenneuvolapalvelujen jarjes-
tamisesta vastaavat kunnat ja palvelut ovat perheille vapaaehtoisia ja maksutto-
mia. (Kasvunkumppanit, aitiys- ja lastenneuvola [viitattu 28.11.2012].) Neuvola
toimii merkittdvana vanhemmuuden tukijana ja se tavoittaa lahes kaikki vanhem-

mat lapsen odotusaikana seka lapset ikdkausittain (Viljamaa 2003, 9).

Lasta odottavien naisten ja perheiden terveysneuvonnan ja tarkastuksien tulee olla
suunnitelmallisia, tasoltaan yhtenaisia ja yksildiden ja vaeston tarpeet huomioon
ottavia. Neuvolan tulee myds huomioida lapsen ja nuoren kehittymisymparisto.
Neuvolan tulee tukea yksilon ja perheen terveyttd, terveys ei merkitse vain fyysista
terveyttd vaan siihen lukeutuu muutkin osa-alueet, kuten mielenterveys seké psy-
kososiaalinen hyvinvointi. Neuvonnan on tuettava vanhemmuuteen kasvamista,
mutta myds parisuhdetta seka edistaa perheen sosiaalista tukiverkostoa. (A
6.4.2011/338.)

2.1 Aitiysneuvola perheen tukena

Aitiysneuvola huolehtii raskaana olevan naisen, sikion, vastasyntyneen lapsen,
koko lasta odottavan perheen terveydesta ja hyvinvoinnista. Sen tavoitteena on
raskaudenaikaisten hairididen varhainen toteaminen ja hoitoon ohjaaminen. Ai-
tiysneuvolan palvelut eivét ole pelkastaan tuleville aidille suunnattua tukea vaan se
on suunnattu koko perheelle. N&ain pystytdan tukemaan valmistautumista van-
hemmuuteen ja lapsen tuomiin muutoksiin. Neuvolan tehtavana on tukea lapsen ja
vanhemman valistd varhaista vuorovaikutusta seka tukea perheen voimavaroja.
Sen tavoitteena on kiinnittdd huomiota perheen elintapoihin, parisuhteeseen ja
molempien puolisoiden rooliin ja vastuuseen vanhempina. (Kasvunkumppanit, ai-
tiysneuvola [viitattu 28.11.2012].)

Kotikaynteja tulee tehdd ensimmaistd lastaan odottavan tai ensimmaisen lapsen

saaneen perheen luokse (A 6.4.2011/338). Aitiysneuvolassa tehdaan kotikaynteja,



joissa terveydenhoitaja tai katild arvioi odottavan aidin ja sikidn vointia tai synnyt-
t&neen naisen ja vauvan vointia. Liséksi terveydenhoitaja antaa perheelle tarvelah-
toista terveysneuvontaa esimerkiksi vauvan hoidosta ja vanhemmuudesta. Koti-
kaynneilla on tarkoitus edistdd perheen hyvinvointia ja lapsen elinympariston tur-
vallisuutta. Sen tarkoituksena on my6s selvittdd perheen tuen tarpeet ja tarjota
heille tarvitsemaansa tukea. Kotikaynneilla terveydenhoitaja samalla tutustuu per-
heen arkipaivan ymparistoon. Liséksi han saa kasityksen vanhempien terveyteen
liittyvista arvoista, terveystottumuksista ja elamantyylistd. (Kansallinen aitiyshuol-

lon asiantuntijaryhma 2013, 142.)

Aitiysneuvolan tavoitteena on, etta vanhemmat tietavat millaisia muutoksia raska-
us tuo henkilékohtaiseen ja perhe-elamaan. Vanhempien tulee tuntea itsensa ai-
tiysneuvolassa kuulluksi ja, ettd heilla on mahdollisuus keskustella asioista, jotka
ovat tuottaneet epavarmuutta ja tuen tarvetta. Aitiysneuvolassa vanhemmat saa-
vat tarvitsemaansa tukea ja apua raskauteen. Tavoitteena on, ettd vanhemmat
tietavat, miten voivat toimia perheensa hyvéksi ja osaavat maarittdd voimavarat
seka mahdolliset kuormittavat tekijat. Aitiysneuvolassa aiti ja isd kokevat, etta he
saavat valmiuksia parisuhteen hoitamiseen ja kasvamaan aidiksi ja isaksi. Liséksi
he saavat valmiuksia yllapitaa ja edistaa terveyttaan, mahdollisesti muuttaa omaa
hyvinvointiaan ja koko perheen tottumuksia. Neuvolasta perhe saa vertaistukea, ja
he tiedostavat oman verkostonsa ja tietdvat, mista he voivat tarvittaessa pyytaa

apua ja tukea. (Kansallinen aitiyshuollon asiantuntijaryhma 2013, 16.)

Uudessa aitiysneuvolaoppaassa on suosituksia, joissa huomioidaan myds isat.
Aitiysneuvoloiden tulee jarjestaa esimerkiksi iltavastaanottoaikoja, jotta useimmilla
isilla olisi mahdollista kayda raskauden aikaisilla kaynneilla. Isia tulee kannustaa
osallistumaan aitiysneuvolakaynneille ja laajoihin terveystarkastuksiin seka erilai-
siin ryhmé&toimintoihin ja isaryhmiin. Isien kannustaminen syntyvéan lapsen hoitoon
on myos tarkedssa osassa. Aitiysneuvolan odotustilat tulee suunnitella niin, etta
niissa huomioitaisiin koko perhe kattavasti. Aitiysneuvolakayntien aikana miehelta
ja naiselta tulee kysya tasapuolisesti lahisuhdevakivallan kohteeksi joutumisesta ja
niihin liittyvat kysymykset seka vastaukset tulee henkilokunnan kirjata systemaatti-

sesti tietojarjestelméan. Tilastoinnin tarkoituksena on se, ettd voidaan tilastollisesti



seurata osallistumisaktiivisuuden kehittymista seka osallistumisen myonteisia vai-

kutuksia. (Kansallinen aitiyshuollon asiantuntijaryhnmé 2013, 30.)

Aitiysneuvolatyon tukena on kaytettavissa erilaisia lomakkeita. Niiden avulla ter-
veydenhoitaja pystyy kerddméén ja antamaan tietoa ja tarvittaessa antamaan tu-
kea ja apua vanhemmille. Kyselyt ja lomakkeet toimivat keskusteluvélineina ter-
veydenhoitajille. Tallaisia lomakkeita ovat muun muassa Audit-, EPDS-, VAVU-,
vakivalta- ja voimavaralomakkeet. Audit eli alkoholin kayton arviointi -kysely toimii
liallisen alkoholin kayton seulontamenetelmana. Audit on yleisin kaytdssa oleva
seulontamenetelma. Alkoholin ja paihteiden kaytosta tulee keskustella vanhempi-
en kanssa aitiysneuvolassa. Keskustelussa tulee huomioida erityisesti perheen ja
lapsen hyvinvoinnin nakokulma. Aitiysneuvolassa on kaytdssa lasta odottavan
perheen voimavaralomake. Lomake on lyhyt ja helppokayttdinen ja sopii osak-
si lagjan terveystarkastukseen. Silla pystytdan arvioimaan koko perheen hyvin-
vointi. Lomake voidaan tayttaa vastaanottokaynnilla tai antaa vanhemmille kotiin
taytettavaksi. Vanhemmat voivat tayttdd sen yhdessa ja merkita vastaukset erilai-
sin merkein. Lomakkeen tavoitteena on herattda vanhempien vélille keskustelua.
(Kasvunkumppanit, neuvolatydon tukena kaytettdvid lomakkeita [viitattu
31.10.2013].)

Parisuhdevakivallan seulonta aitiys- ja lastenneuvolassa -lomakkeessa esitetaan
kysymykset odottaville aideille, viimeistaan kahden ensimmaisen kolmanneksen
aikana. Kysymykset esitetéan myds aideille viimeistdén, kun nuorin lapsi on kuu-
den kuukauden ikdinen. Kysymykset tulee esittaa aina kahden kesken. Lomak-
keessa kysytdan millaisena vastaaja kokee nykyisen parisuhteensa, kayttaytyyko
kumppani joskus niin, ettd vastaaja pelkda hanta ja on vastaaja kohtaan kontrol-
loiva, halventava ja ndyryyttava. Lisaksi kysytddn onko kumppani uhannut véakival-
lalla tai kayttaytynyt vékivaltaisesti. Kysymyksia on muun muassa siitd, etta on-
ko kumppani kayttaytynyt vakivaltaisesti raskauden aikana, synnytyksen jalkeen
tai vimeisen 12 kuukauden aikana. Lomakkeessa kysytddn myos onko kumppani
ollut heidén lapsia kohtaan vékivaltainen tai onko lapsista joku n&hnyt kumppanin
kayttaytyvan vakivaltaisesti. Lopuksi esitetdédn kysymys millaista apua ja tukea
vastaaja haluaisi tilanteeseen. (Perttu 2003.)
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Jokaisella neuvolakaynneilla havainnoidaan vanhempien mielialoja. Ammattihenki-
l6iden kayttoon tarkoitettu EPDS eli mielialalomake on apuvaline masennuksen
oireiden tunnistamiseen. Mielialalomakkeessa on kymmenen kysymysta. Lomak-
keen avulla voidaan &itiysneuvolassa esimerkiksi arvioida ja tunnistaa vastaajan
riskia karsia synnytyksen jalkeisesta masennuksesta. Aidille annetaan lomake tay-
tettavaksi joko synnytyksen jalkitarkastuksessa tai viimeistddn 6-8 viikon ikai-
sen lapsen terveystarkastuksen yhteydessad neuvolassa. Kliinista diagnoosia lo-
makkeen avulla ei pysty tekemaan, koska siihen tarvitaan huolellisesti tehtya Kilii-
nista arviointia. Vavu eli varhaista vuorovaikutusta tukeva -haastattelu on tarkoitet-
tu neuvolan tyontekijoiden kayttoon. Sita kaytetaan raskaana olevien naisten,
synnyttaneiden aitien ja pienten lasten perheille. Vavun avulla tunnistetaan ja ote-
taan puheeksi raskauteen, synnytykseen ja lapseen liittyvia ajatuksia, huolia ja
mahdollisia murheita. Haastattelun avulla tuodaan esiin perheen voimavarat
ja tuen tarpeet. Liséksi silla kartoitetaan saatavilla oleva tuki ja etsitdéan ratkaisuja
mahdollisiin ongelmiin. Haastattelussa pyritdan siihen, ettd molemmat vanhemmat
ovat siind mukana. Haastattelussa nousseet asiat kirjataan ylos. Haastatteluja on
kaksi, joista ensimmainen on raskaudenaikainen vanhemman ja syntyvan lapsen
vuorovaikutusta tukeva haastattelu ja toinen on lapsen syntymé&a seuraava vuoro-
vaikutusta tukeva haastattelu. (Kasvunkumppanit, neuvolatyén tukena kaytettavia
lomakkeita [viitattu 31.10.2013].)

Raskauden aikaisessa varhaisen vuorovaikutuksen haastattelussa kaydaan lapi
raskauteen liittyvid tunteita, mahdollisia murheita, perheenjasenten suhtautuminen
raskauteen ja millaista tukea heiltd on saatu. Naiselta ja mieheltd kysytaan millai-
sia muutoksia raskaus on tuonut, miltd muutokset ovat tuntuneet ja ovatko he huo-
lissaan muutoksista. Heiltd myos kysytaan millaisia odotuksia ja nakemyksia heilla
on syntymattdmasta lapsestaan, minkalainen hanesta tulee. Vanhempia on tarkoi-
tus rohkaista luomaan suhdetta syntyvaan lapseen henkiléna jo raskauden aikana.
(Hastrup & Puura, [Viitattu: 31.10.2013].)

Lapsen syntyman jalkeisessa varhaisen vuorovaikutuksen haastattelussa taas
kysytaan millainen synnytys oli ja milta nyt tuntuu, kun lapsi on tassa. Vanhempien
ajatuksia tulee vahvistaa ja rohkaista heitd puhumaan toistensa kanssa myds kiel-

teisista ajatuksista. Haastattelussa puhutaan myds, kuinka muu perhe on suhtau-
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tunut vauvaan. Lapsen kehitys ja vanhempien nédkemykset vauvastaan ovat
myo6s puheenaiheena haastattelussa. Aidilta ja isalta kysytaan molempien mielipi-
dettd imettdmisestd, vauvan itkun tunnistamisesta, vauvan nukkumisesta ja siita
liittyyko niihin jotain vaikeuksia tai onko jotain odotuksia. Keskusteluissa puhutaan
mya0s siita, juttelevatko &iti ja isd vauvallensa ja kuinka tarke&a se on heidan mie-
lestaan. Haastattelussa kysytddn myds, etta itkeeko lapsi koskaan niin, etta jom-
mankumman olisi vaikea lohduttaa hantd tai saada hanta rauhoittumaan. Kysy-
myksen tavoitteena on selvittaa pystyvatké vanhemmat sietamaan lapsen pahaa
oloa ja lievittamaan sité vai onko se heille vaikeaa. Lisaksi kaydaan lapi onko per-
heella huolia, kuinka he selviytyvat taloudellisesti ja onko heilla asumiseen liittyvia
huolia. (Hastrup & Puura, [Viitattu: 31.10.2013].) Lomakkeiden ja haastatteluiden
lisdksi on apuna vanhemmuuden roolikartta (LIITE 1), josta kerrotaan my6hemmin

luvussa 4 vanhemmuus.

2.2 Laajat terveystarkastukset aitiysneuvolassa

Laajoja terveystarkastuksia tehdaéan aitiys- ja lastenneuvoloissa seka koulutervey-
denhuollossa. Aitiysneuvolassa siihen osallistuu raskaana oleva, jonka lisaksi
myo6s hanen puolisonsa on mahdollista osallistua. Tarkastuksissa kasitelladn van-
hempien, lapsen ja koko perheen hyvinvointia ja terveytta ja niihin vaikuttavia teki-
joita monipuolisesti eri nakdkulmista. Laajat terveystarkastukset tekee terveyden-
hoitaja tai katilo yhteistydssa laakarin kanssa. Ne tehdaan toimivassa yhteistydssa
ja hyvassa vuorovaikutuksessa seka perheen kanssa etta tyontekijoiden kesken.
Lapsen, vanhempien ja koko perheen terveys- ja hyvinvointitilanteesta pyritaan
saamaan kasitys laajoissa terveystarkastuksissa yhteistydssa tarkastettavien
kanssa. Tavoitteena on vahvistaa voimavaroja, terveytta ja hyvinvointia koko per-
heessa. Liséksi tavoitteena on tunnistaa varhain perheen ja perheenjasenten tuen
tarve, jarjestaa tukea ja antaa sitd oikeaan aikaan. Samalla ennaltaehkaistaan syr-
jaytymista ja tehostetaan terveyserojen kaventamista. (Hakulinen-Viitanen, Hieta-
nen-Peltola, Hastrup, Wallin & Pelkonen 2012, 14-15.)

Aitiysneuvolassa laajoja terveystarkastuksia tehdaan raskauden keskivaiheella,

silla raskauden alkuvaiheessa on monia asioita, joita tulee kasitella ja monilla isilla
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voi vieda aikaa hyvaksya lapsen tuleminen. Ensimmaisilla aitiysneuvolakaynneilla
selvitetddn aidin terveytta, terveystottumuksia ja tehdaan raskauden seurantaan
liittyvid tutkimuksia. Laajoihin terveystarkastuksiin kutsutaan molemmat vanhem-
mat. Siind seurataan sikion terveydentilaa ja raskauden etenemista. Lisaksi siina
kaydaan lapi koko perheen hyvinvointia, elaméntilannetta, elamanlaatua vahvista-
via ja heikentavia tekijoita. Terveystarkastuksissa keskustellaan my6s mitd muu-
toksia vauvan syntyma tuo perheen sosiaalisiin suhteisiin ja voimavaroihin. Siella
puhutaan vanhempien keskinaisesta suhteesta, vuorovaikutuksesta ja seksuaali-
terveydesta. Keskustellaan myos siitéd, mitéa odotuksia heilla on vanhemmuudesta,
millaisia mielikuvia heilla on syntyvasta lapsesta ja koko perheen terveystottumuk-
set kaydaan lapi. Ensimmaista lastaan odottavat ohjataan perhevalmennukseen ja
annetaan tietoa sosiaalipalveluksista ja —etuuksista. (Hakulinen-Viitanen ym. 2012,
52-53.)

Laajojen terveystarkastusten tarke&n& osana on terveysneuvonta. Terveysneu-
vonta kaynnistyy joko terveystarkastuksessa esille nousseista tarpeista ja huolen-
aiheista tai perheen esille tuomista asioista. Sita kohdennetaan koko perheelle ja
se on valttamatonta, kun suunnitellaan ja toteutetaan terveysneuvontaa. Terveys-
neuvonnan avulla voidaan valmistaa vanhempia tulevaan. Esimerkiksi lapsen ter-
veyteen ja koko perheen hyvinvointiin vaikuttaa positiivisesti varhain omaksutut
terveelliset elamantavat. (Kansallinen aitiyshuollon asiantuntijaryhma 2013, 48.)
Terveysneuvontaa on tarjottava molemmille vanhemmille. Neuvonnassa tulee an-
taa tietoa raskausajasta, raskausajan riskeista, synnytyksesta, vauvan hoitamises-
ta ja mielialan muutoksista. Terveysneuvonnan tulee tukea varhaisen vuorovaiku-

tuksen lisaksi imetyksen voimavaroja. (A 6.4.2011/338.)

2.3 Perhevalmennus ja isaryhmat

Perhevalmennus on lasta odottavien, synnyttavien ja kasvattavien perheiden oh-
jausta ja valmentamista, lapsen odotuksesta ensimmaiseen ikdvuoteen asti. Se on
vakiinnuttanut asemansa yhtena tyomuotona aitiysneuvolassa. Neuvoloiden henki-
|6stolla on pddvastuu perhevalmennuksen toteutuksesta. Perhevalmennuksen

aihepiirit ovat tarkeitd, kattavia ja sisélto melko yhtenainen valtakunnallisesti, mut-
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ta toteutus vaihtelee. Perhevalmennuksen yhtena osana on synnytysvalmennus.
(Haapio, Koski, Koski, Paavilainen 2009, 9-10.) Perhevalmennuksen tavoitteena
on valmentaa tulevaa aitia ja isda synnytykseen, imetykseen, lapsen hoitoon, kas-
vatukseen ja vanhemmuuteen. Tavoitteena on myds kehittéa perheen keskinaista
vuorovaikutusta ja edistdd vanhempien parisuhdetta. Valmennuksessa vahviste-
taan tietoja ja taitoja lapsen hoidosta, terveydesta, terveystottumuksista ja van-
hemmuudesta. Sen tavoitteena on edistaa sikion, raskaana olevan naisen ja ha-
nen perheensa terveyttd ja mahdollistaa perheelle vertaistukea. (Kansallinen ai-

tiyshuollon asiantuntijaryhma 2013,79.)

Yleisin menetelma perhevalmennuksissa on keskustelu. Kaytdssa on myos ryh-
maty6t, luennot, alustukset ja kotitehtavat. Liséksi videotallenteiden esittaminen on
tavallista perhevalmennuksissa. (Haapio ym. 2009, 24.) Aihealueita perhevalmen-
nuksessa ovat synnytys, sairaalasta kotiutuminen, raskaudenajan herattdmat tun-
teet, siséltden vanhempien odotukset ja ajatukset, mielikuvat vauvasta ja vanhem-
pien kehityshaasteet. Lisaksi perhevalmennuksissa keskustellaan loppuraskau-
desta, yleisista vaivoista ja oireista, vauvan hoidosta, vanhemmuudesta, parisuh-
teesta, mielialoista ja vanhempien terveystottumuksista. Perhevalmennuksessa
kaydaan lapi myos perhevapaat, kelan etuudet ja mita palveluja kunnassa jarjeste-

taan. (Kansallinen aitiyshuollon asiantuntijaryhméa 2013, 79.)

Isaryhmien tavoitteena on luoda alusta alkaen paremmat valmiudet osallistua vau-
vanhoitoon ja kasvatukseen miehille. Isaryhmat eivét ole itsestaanselvyys perhe-
valmennuksessa, vaikka isia on jo pitkd&n haluttu mukaan &itiyshuoltoon. Isyytta
halutaan suomalaisessa perhepolitikassa vahvistaa ja tukea miehia iséksi kasva-
misessa. Talldin lapsi kokisi, ettd hanella on mahdollisuuksien ja tilanteen mukaan
kokemus omasta isasta arjessaan. (Haapio ym. 2009, 189-190.) Isaryhmissa isat
paasevat keskustelemaan ilman &idin lasndoloa. Aitiysneuvolassa isat antavat
helposti aidin olla perheen edustajana. Isaryhmissa heilla on mahdollisuus ké&sitel-
l& lapi arkoja, aitid ja parisuhdetta koskevia asioita ilman puolisoa. Toisten isien
kanssa jutellessa isat voivat saada tukea, oppia uusia toimintatapoja ja |6ytaa
oman tavan toimia isané. Isaryhmaan meneminen voi olla vahemman pelottavam-
paa kuin menna naisten “valtakuntaan” yksin. (Saavala, Keindnen & Vainio 2001,
30.)
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2.4 Isat aitiysneuvolan asiakkaana

Ensimmaista lastaan odottavien perheiden elamantilanne aiheuttaa suuria muu-
toksia tuleville vanhemmille. Se aiheuttaa fyysisid, psyykkisia ja sosiaalisia muu-
toksia ja naihin muutoksiin sopeutuminen ja tilanteiden lapikdyminen on tarkeda
koko perheelle, mutta myds vanhemmille yksildina. Voimavarat joutuvat koetuksel-
le muutosvaiheessa. Yksilon ja perheen haavoittuvuus lisdantyy. Voimavarojen
vahvistuminen on tarkeaa perheelle ja heidan tulee itse tulla tietoiseksi voimava-
roistaan ja kuormittavista tekijdistaéan. Silloin naiden tekijoiden kasittely ja tilannet-
ta muuttavien vaihtoehtojen pohtiminen mahdollistuu. Itsetunto, tieto ja kasitykset
tulevaisuudesta ovat merkittdvia vanhempien persoonallisia voimavaroja. Monelle
vanhemmalle tulee yllatyksend, kuinka sitovaa ja elamanrytmia muuttavaa lapsen
hoito on. Se yleensa mielletéan myds kuormittavana tekijana. Lisaksi lasten olles-
sa pienia vanhemmat ovat usein uupuneita. (Kaljunen ym. 2006, 132-136.) En-
simmaisen lapsen odotus on merkittava asia iséksi tulemisessa ja se voi herattaa
tulevassa isassa voimakkaita tunteita. Tuleva lapsi ei ole kuitenkaan isélle samalla
tavalla todellinen ja konkreettinen raskauden alussa niin kuin aidille. Raskauden
alussa saattaa tulevalle isélle olla vaikeaa puhua muille, kun ei oikein tieda viela
itsekd&n mita ajattelee. (Kaila-Behm 1998, 163-164.)

Tuleva isé saattaa olla huolestunut taloudellisista asioista ja siitd, miten luodaan
vauvan kasvulle ja kehitykselle hyvat olosuhteet ja miten ollaan hyva isa. Isat ovat
kiinnostuneita tulevan vauvan terveydesta, kasvusta ja kehityksesta. Nykyaikainen
sikiodiagnostiikka voi helpottaa naitéa pelkoja. Erityisesti sydanaanen kuuleminen
ja vauvan nakeminen ultradanessa saa miehen havahtumaan siihen, etta hanesta
on todella tulossa isa. Isia kiinnostavat usein tekniset kysymykset kuten vakuutuk-
set, sosiaaliturva, turvaistuimiin, raskaana olevan puolison turvallinen liikkkuminen,
vauvan kasittely- ja vaipanvaihtoharjoitukset. Niihin is& haluaa osallistua konkreet-
tisesti. Miehet haluavat usein tietdd, mita muut miehet ajattelevat ja kokevat. Usein
isat ovat halukkaita tietamaan kuinka he voivat konkreettisesti auttaa puolisoa
synnytyksessa. Tulevat isat haluavat muilta ihmisiltd kokemuksia ja konkreettista
tietoa siitéd, minkalainen arkipaivan elama vauvan kanssa tulee olemaan todelli-
suudessa. (Kaila-Behm 1998, 164-165.)
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Mesidislehto-Soukan (2005, 124-125) tutkimuksessa selviaa, ettd isat kokivat ter-
veydenhuollon palvelut arvokkaina. Perheen kohtaaminen ja hoito on arvokasta,
mutta isat ohittavaa. Tallaista aitisuuntautuneisuutta ja omalta kannalta asiakas-
keskeisyyden puuttumista isat kokivat erityisesti aitiysneuvolassa. Perhevalmen-
nukselta isat odottavat tiedon saantia, tunteiden ja kokemusten kasittelyd ennen ja
jalkeen synnytyksen ja valmentautumista isyyteen. Valmennusryhmat koettiin
puutteelliseksi, silla niissa ei keskusteltu eika kaytetty kokeneiden isien tietdmysta
hyvaksi. Iséat olisivat kaivanneet ohjausta raskausajasta, vauvan hoidosta ja rinta-
ruokinnasta. Tutkimuksessa osa isista osallistui sek& neuvolakaynneilla etta per-
he- ja synnytysvalmennukseen, mutta moni isa olisi halunnut yksil6llisempaa pal-
velua. Isaryhmia ei tarjottu isille ja he olisivat kaivanneet vertaistukea seka koke-
neiden isien kanssa keskustelua. Isat kaipasivat, etta olisivat voineet keskustella
parisuhteesta, vanhemmuuteen kasvamisesta ja tunteista. Tutkimuksessa eras isa
toivoi, ettd olisi saanut edes kerran keskustella kahdestaan terveydenhoitajan

kanssa.

Aitiyshuolto vaatii edelleen kehittamistd, koska koko ajan muuttuu se, mita asiak-
kaat odottavat ja vaativat palvelujarjestelmalta. Aidit kokevat, ettd merkittavia ke-
hittdmistarpeita on esimerkiksi isien huomioiminen nykyistd enemman, parisuhde,
perhe ja hyvinvoinnin seuraaminen. Muutokset parisuhteessa ja perheessa tulisi
ottaa nykyistd kokonaisvaltaisemmin huomioon aitiyshuollon toiminnassa. (Rytty-
lainen, Vehvildinen-Julkunen & Pietila 2007, 22-25.) Keskeisiksi tulevaisuuden
teemoiksi neuvolatydssa on koettu parisuhteen hoitaminen, siihen liittyvien ongel-
mien kasittely ja valmistautuminen lapsen syntyman mukanaan tuomiin muutoksiin
parisuhteessa. Parisuhteen toimivuus vaikuttaa positiivisesti lapsen ja vanhemman
valiseen suhteeseen ja koko elamantilanteen myonteiseksi kokemiseen. Van-
hemmuus lisdd yhteenkuuluvuuden tunnetta parisuhteessa. (Kaljunen, Pelkonen &
Hakulinen-Viitanen 2006, 133.)

Isien mukaan tuleminen &itiys- ja lastenneuvolaan on viela uusia asia, kertoo So-
siaali- ja terveysministerion tekema tutkimus (2008, 24). Sen takia neuvoloissa on
alettu rohkaista isia tulemaan mukaan ja osallistumaan. Rohkaisukeinoina on kay-
tetty suullista tiedonantoa, vanhemmille tai isille osoitettua kirjetta. Isien tukemi-

seen on kiinnitetty huomiota ja sen kehitys on edennyt parempaan suuntaan vuo-
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sien aikana. Kehitys osoittaa sen, etta isien kayntimaarat aitiys- ja lastenneuvolas-
sa ovat lisaantyneet vuosien aikana. Isien lasndolo kaynneilla on lisdnnyt myds
terveydenhoitajien roolia ja vastuuta isien tukemisessa. Tutkimuksen mukaan suu-
rin osa terveydenhoitajista mielsi isien tukemisen merkityksen ja kokivat sen osak-
seen omaa tyotdan. Isien tukemisen kautta terveydenhoitajat voivat parantaa
my0Os koko perheen toimintakykyé ja hyvinvointia. (Sosiaali- ja terveysministerion
selvityksia 2008, 29-37.)

Sosiaali- ja terveysministerion tutkimuksen mukaan isien mukaan tuleminen neu-
volaan tuo mukanaan haasteita ja puutteita. Isien lasn&olo on kulttuurimuutos ter-
veydenhuollon ammattikunnalle ja isille. Isia ei vanhempina kutsuta aktiivisesti
neuvolaan, vaan kutsuminen tapahtuu aidin kautta. Mydskaan isille ei jarjesteta
omia tapaamisia tai ryhmia osana perhevalmennusta, vaikkakin sen on huomattu
olevan hyva tapa tavoittaa isat. Isien kanssa keskustellessa ja tukemisessa kes-
keisina puheenaiheina olivat isa ja synnytys, kasvaminen iséksi, parisuhde ja sek-
suaalisuus. Isien lisaantyvat neuvolakaynnit osoittavat miesten sitoutumista van-
hemmuuteen ja omaan lapseensa. Neuvolakdynneille se tuo haasteen kohdata
is&t miehina ja erillisend vanhempana. Haasteena ja ongelmana isien kohtaami-
selle oli myds terveydenhoitajien mielesta tydajan rajallisuus ja muut resurssit.

(Sosiaali- ja terveysministerion selvityksia 2008, 47-48.)
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3 VANHEMMUUS

Vuokilan (2010, 10-11) mukaan jokaisessa kulttuurissa on omat kasityksensa
vanhemmuudesta, perheestd sek&a kasvatuksesta. Vanhemmuus voi rakentua
vanhemman ja lapsen vélisesta |aheisesta ja yksityisestda suhteesta. Hanen mu-
kaan toinen nékdkulma vanhemmuuteen on, jossa lapsen elama jakaantuu kou-
luissa ja paivakodeissa toimivien kasvattajien mukaan. Vanhemmuus ei riipu ajas-
sa tapahtuvista vaihteluista tai sosiaalisista tavanmukaisuuksistaan eika ole sub-
jektiivista kuten kohteesta riippuvaista. Se tarkoittaa sita, ettd kun lapsi syntyy, niin

vanhemmille tulee saman tien kasvava vastuu avuttoman lapsen hyvinvoinnista.

3.1 Parisuhde ja vanhemmuus

Vanhempien vélisen parisuhteen laatu ja sen kestavyys vaikuttavat vanhemmuu-
teen. Vanhemmuus ja parisuhde ovat heijasteisessa ja vastavuoroisessa suhtees-
sa toisiinsa. Parisuhteen kestddkseen on puolisoiden kaytava lapi erilaiset pa-
risuhteen kehitysvaiheet rakastumisen jalkeen. Erilaisia vaihteita ovat vakiintumi-
nen, itsendistyminen ja kumppanuuden muodostuminen. Asioiden jakaminen ja
kommunikointi seuraavat kestavaan parisuhteeseen. Vanhempien valista parisuh-
detta on mahdollisuus kuvailla ja pohtia erilaisten roolien kautta, joita ovat esimer-
kiksi kumppani, ystava, rakastaja, arjesta huolehtija, suhteen vaalija ja rajojen
kunnioittaja. Yhteenkuuluvuuden tunne, avoin keskustelu, tunne suhteen pysyvyy-
desta ja yhdesséa sovittu tydnjako ovat parisuhteen keskeisia kulmakivid. (Kansal-
linen &itiyshuollon asiantuntijaryhmé 2013, 31.)

Vanhempien, vanhemman ja lapsen valistd suhdetta kuvataan kiintymysteorian
avulla. Kiintymysteorian tekijéiden mukaan syntyneella lapsella ajatellaan olevan
tarve kiinnitty& hoitajaansa selvitdkseen elossa. Heiddn mukaansa kiintymysteoria
suojaa lasta my6s uhkaavilta vaaroilta ja tuo mukanaan myés laheisyytta. Kiinty-
myssuhdeteoriassa lapsi reagoi kayttaytymistaan itkemalla, hymyilemalld, jokelte-
lemalla, tarttumalla, imemalla ja seuraamalla. Viestin avulla vauva valittaa hoitajal-
le tarvitsevansa laheisyytta ja pyytaa hoitajansa pysymaan lahella. Toimiakseen

kiintymyssuhdeteoria vaatii vastavuoroisuutta vanhemmilta. Vanhemmilla tulee
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olla kehittynyt psykologinen valmius ottaa vanhemmuuden rooli vastaan ja hyvéak-
sya kiintymyssuhde lapseen. (Armanto & Koistinen 2007, 128-129.)

On olemassa vanhemmuuden roolikartta, jonka avulla on mahdollista hahmottaa
vanhemmuuden eri osa-alueet. Vanhemmuuden roolikarttaa kaytetdan aitiys- ja
lastenneuvolassa terveystarkastuksissa keskustelujen apuna hahmottamaan van-
hemmuuden rooleja. Vanhemmuuden roolikartan (LITE 1) takana on ajatus siita,
ettd vanhemmuus olisi mahdollista arkiajattelussa hahmottaa ja ymmartdd mah-
dollisimman yksinkertaisesti ja selkeésti. Roolikartan avulla vanhemmuus yritetaan
tehda tutuksi ja turvalliseksi, joka olisi mahdollista ymmartaa vaikkakin vanhem-
muus sisaltda vaikeita asioita. Sen kautta vanhemman on mahdollista helpommin
ymmartaa ongelmalliset osa-alueet ja tunnistamaan omat vahvuutensa (Armanto
& Koistinen 2007, 449-451).

Vanhemmuuden roolikartan ja teorian rooliteoriasta kehitti Jacob Levy Morenolta.
Hanen mukaansa pohjimmiltaan rooli on sosiaalinen, koska se liittyy sosiaaliseen
asemaan ja vuorovaikutukseen. Se on myos lisaksi osa yksilon persoonallisuuden
kehitysta. Rooleilla on yhteys niihin odotuksiin, joita ihmiseen suunnataan ja ne
tulevat tietoisiksi rooliodotusten kautta. Vanhemman on mahdollista kehittaa roole-
jaan koko vanhemmuuden ajan. On my6s mahdollista omaksua uusia rooleja kay-
tossa olevien lisaksi. Merkittavimmat ja tarkeimmat roolit kehittyvéat seka kypsyvat
vanhemmuuden myo6ta. Huomioitava asia on kuitenkin, etta roolit kehittyvat suh-
teessa lapseen eli vastavuoroisen toiminnan kautta lapsen ja vanhemman valilla.
(Armanto & Koistinen 2007, 449-451.)

3.2 Vanhemmuuteen kasvu

Kansallisen aitiyshuollon asiantuntijaryhman (2013, 32) mukaan vanhemmuuteen
kasvamisessa pystyvyyden tunne eli omiin kykyihin luottaminen on keskeisimpia
tavoitteita. Koska silloin pystyvyys selvitd ja osaaminen ovat tarkedsséd osassa
stressin tunteen vahenemisessd ja hyvissa terveystottumuksissa. Heidan mu-
kaansa myos vanhemmuuden keskeisia aihealueita ovat rakkauden valittaja, ela-
man opettaja seka opastaja, ihmissuhdeosaaja, rajojen asettaja ja huoltaja. Ar-

mannon ja Koistinen (2007, 235-236) kuvaavat vanhemmuutta kasvuprosessina,



19

jota lapsi vie eteenpéin. Sen aikana vanhemmat kasvavat ja oppivat uutta. Heidan
mukaansa vanhemmuus on elamanmittainen ihmissuhde, jonka tavoitteena on
antaa lapselle paivittaista turvaa ja aikuisen esikuva. Vanhemmuuteen tulisi sisal-
tya lamp6a, lasnédoloa, leikkimieltda, puhetta, satuja, ja yhteista aikaa lapsen kans-
sa. He kertoivat myos sen, ettd vanhemman omasta arvomaailmasta tulee tavat

kuinka lasta kasvatetaan.

Kasvaminen vanhemmuuteen on Vilénin, Vihusen, Vartiaisen, Sivénin, Neuvosen
ja Kurvisen (2006, 86—87) mukaan iso muutos isdalle ja aidille, johon liittyvat muu-
tokset voivat olla stressaavia huolimatta siita, etta se olisi positiivinen elamanmuu-
tos. Vanhemmuuden suunnitteleminen, arvaamattomuus ja elamantilanne vaikut-
tavat siilhen, miten vanhemmat tuntevat elamanmuutoksen. Vanhempien omat ko-
kemukset lapsuudesta vaikuttavat siihen, miten he kokevat vanhemmuuden. Posi-
tiiviset lapsuuden kokemukset auttavat rakentamaan positiivisia mielikuvia lapses-
ta, kun taas negatiiviset kokemukset herattavat negatiivisia mielikuvia. Vanhem-
mat, joilla ei ole kokemusta lapsista tai niiden hoidosta, voivat kokea uuden ela-
mantilanteen epavarmana ja pelokkaana. Molempien vanhempien psyykkinen hy-

vinvointi ja parisuhteen hyvinvointi auttavat vanhemmuuteen kasvamisessa.

3.3 Nakdkulmia ja tukea vanhemmuuteen

Vilén ym. (2006, 86-87) maarittelevat vanhemmuuden biologisen, juridisen,
psyykkisen ja sosiaalisen vanhemmuuden kautta. Biologinen ndkdkulma tarkoittaa
sitd, ettd vanhemmat siirtdvat geeniperimansa lapselle. Psyykkinen vanhemmuus
merkitsee sitd, etta lapsi tuntee sekd kokee aikuisen tunnetasolla vanhemmak-
seen. Silloin on tarkedd huomioida vanhemmuus ja sen merkitys, koska lapsi rea-
goi psyykkistd tukea antavaan vanhempaan paremmin. Esimerkiksi silloin lapsi
uskoo tiedot ja ohjeet paremmin. Sosiaalinen vanhemmuus tarkoittaa vanhempaa,
joka huolehtii kaytdnnon ja arjen asioista lapsesta. Lapsen juridinen vanhemmuus
tarkoittaa lahes samaa kuin biologinen vanhemmuus, mutta lapsen huoltajuutta
voidaan tarvittaessa muuttaa oikeudenkaynnin my6ta tai vanhempien suostumuk-
sella. (Vilén ym. 2006, 86-87.)
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Vanhemmat tarvitsevat tukea kasvaakseen vanhemmiksi Kansallisen aitiyshuollon
asiantuntijaryhmén (2012, 34-35) mukaan. Myds vanhempana toimimiseen ja lap-
sen kasvattamiseen vanhemmat tarvitsevat tukea. Raskauden aikana tulisi tukea
vanhemmuuteen kasvua ja heidan voimavarojaan, jotta sen avulla olisi mahdollista
vaikuttaa syntyvan lapsen terveyteen ja hyvinvointiin monin ei tavoin. Dialogisuus
ja avoin vuorovaikutus on voimavarojen vahvistamisen edellytyksené. Tarvittaessa
vanhemmat on mahdollista ohjata eri jarjestdjen tarjoamille ja yllapitamille pa-
risuhdekursseille tai parisuhdeneuvontaan. Vanhempien on mahdollista myés oh-
jata hakeutumaan kasvatus- ja perheneuvolaan, josta he saisivat varhaista apua.
Lisaksi perheasiain neuvottelukeskuksesta on mahdollista vanhempien saada tu-
kea. Terveystarkastuksissa alkaneita keskusteluja esimerkiksi vanhemmuuteen
kasvamisesta, lapsen syntymén vaikutuksista perhe-elamaan ja parisuhteeseen
on mahdollista jatkaa perhevalmennuksissa, vanhempainryhmissa tai myéhemmin
lastenneuvolassa. Vahvistaakseen vertaistukea vanhemmat voidaan ohjata liséksi
mukaan avoimiin ryhmatoimintoihin, joita jarjestavat esimerkiksi lastensuojeluliitot

ja seurakunnat. (Kansallinen aitiyshuollon asiantuntijaryhmé 2003, 35.)
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4 ISYYS

4.1 Isadksi valmistautuminen ja kasvaminen

Saavalan, Keindsen ja Vainion (2001, 14-15) kertoman mukaan useat isat odotta-
essaan valmistautuvat uuteen rooliinsa muuttamalla kayttaytymistaan viimeistaan
odotusaikana, jolloin he vahentavat urheiluharrastuksiaan tai ravintolassa kaynte-
ja. Elamanmuutokset ovat omaehtoisia ilman puolison vaatimuksia. Kuitenkaan
nuoremmat isat eivat valttdmatta pysty muuttamaan elaméantapaansa. Saavalan
ja muiden mukaan useissa tutkimuksissa on havaittu nuorempien iséksi tulleiden
passiiviset suhteet lapsiin kuin vanhempina tulleiden. Passiivisuus voi nékya esi-
merkiksi puolison kanssa riitelemalla ja siina, ettei lapsen tuloon valmistauduta.
Heidan mukaan kuitenkin mukana on nuoria isia, jotka ovat kiinnostuneita ja mu-
kana esimerkiksi lapsenhoidossa. Useimmat isistd kokevat puolison raskauden
mydnteisena asiana, jolloin parisuhde lahenee. Taustalla tdssa on isien kokemus
siitd, ettd puoliso tarvitsee hantd raskauden aikana. Isyys ja isdksi tuleminen voi
mahdollisesti saada isét tuntemaan voimakkaita tunteita ja reagoimaan aktiivisella

toiminnalla.

Miehen kasvaminen iséksi tapahtuu hitaammin ja eri tavoin kuin naisella. Psyykki-
sena haasteena isalla raskauden, lapsen vauvana olon aikana on sietaa ja hyvak-
sya ulkopuolisuus naisen ja vauvan suhteessa. Siina heijastuu miehen omat ko-
kemukset lapsuudesta, mitd enemman hanta on hoidettu turvallisesti varhaisvai-
heessa, sitd paremmin hé&n hyvaksyy ulkopuolisuuden tunteet. Miehen sitoutumi-
sella isyyteen, vanhemmuuteen on merkitysta isalle itselleen, parisuhteelle ja lap-
sen kehitykselle myohemmassa iassa. (Kansallinen aitiyshuollon asiantuntijaryh-
ma 2003, 32.) Miehet kasittelevat Vilénin ym. (2006, 100-102) mukaan vanhem-
muutta eri tavoin ja hitaammin kuin naiset. Miehet ajattelevat, ettd vasta lapsen
syntyméan jalkeen elaméntyyli muuttuu ja naisen mielialanvaihtelut voivat pelottaa
miestad. Mielikuvat omasta lapsuudesta ja myodnteinen suhtautuminen lapsiin vai-

kuttavat myonteisen iséa-lapsi suhteen rakentumiselle.
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Isdksi tuleminen ja lapsen saaminen voivat olla miehelle uusia haasteita psyykki-
sessa kasvussa. Masennusoireet ja pelot jddvat usein huomaamatta, koska mie-
het eivat tiedd missa ja miten niista tulisi puhua. Miehet kokevat naisen raskauden
eri tavoin, toiset ovat innoissaan ja toiset pohtivat kuinka raskaudesta selvitaan.
Nykyaikana yhteiskunta odottaa isalta ja isa myos itseltaan aktiivista osallistumista
lapsen hoitoon ja perheen kotiarkeen. (Vilén ym. 2006, 100-102.) Lapsen synty-
man jalkeen miehen tuntemukset herdaavat varmemmin. Vauvan avuttomuus ja
hoidon tarve voivat tuntua vaatimuksilta, joiden vuoksi isa kokee epavarmuutta
siitd, miten lapsen kanssa tulisi olla. 1sédn saadessa tukea vanhemmuuteen kas-
vamisessa hén uskaltaa tutustua lapseen ja tulee hanelle tunne varmemmasta
kasvattajasta. Lapsen kasvaessa isat kokevat lapsen kanssa olevan helpompaa ja
he nauttivat isyydesta enemman, kun lapsi puhuu ja lapsen kanssa voi tehda asi-
oita. (Vilén ym. 2006, 100-102.)

4.2 Yhteiskunnallinen tuki isalle

Isyyden vahvistaminen on mahdollista, jos &iti ei tieda lapsen isaa tai lapsi on syn-
tynyt avoliitossa. Isyysselvityksien tekeminen lapsen on tarkeaa, koska lapsella on
oikeus isdan syntymansa jalkeen ja lapsen isa on elatusvelvollinen. Isyysselvityk-
sen jalkeen lapsi saa perintdoikeuden isdansd sekd hénen sukuunsa, oikeuden
elakkeeseen ja muihin etuuksiin iséan jalkeen, jos han kuolee ennen kuin lapsi tayt-
tdd 18 vuotta. Isyyslain ja 1 luvun 2 § mukaan avioliiton aikana syntynyt lapsi on
aviomiehen. Jos lapsi on syntynyt avioliiton ulkopuolella ja mies haluaa tunnustaa
lapsen isyyden, on isyyden vahvistaminen edella mainitun lain 3 luvun mukaan
mahdollista. Isyyden kumoaminen on mahdollista lain 5 luvun ja sen pykélien mu-
kaan, jos voidaan todistettavasti osoittaa, ettei mies ole lapsen isa. (L
5.91975/700.)

Isille on olemassa Kansanelakelaitoksen tukemana mahdollisuus jaada kotiin ja
saada isyysrahaa. 1.1.2013 alkaen muuttui isyysvapaa, jossa uusi isyysvapaa
koskettaa niitd perheita, joissa aitiysraha tai adoptioperheisséd vanhempainraha on
alkanut 1.1.2013 jalkeen. Jos aitiysraha tai vanhempainraha on alkanut vuoden

2012 puolella, iséan vapaat ja isyysraha maksetaan edellisen lain mukaan, vaikka
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lapsi olisi syntynyt tai adoptoitu 1.1.2013 jalkeen. Isyysrahan saamisen edellytyk-
sena on muun muassa se, etta isa asuu yhdessa lapsen aidin kanssa (poikkeuk-
sena tilanne, jossa vanhemmat asuvat eri osoitteissa tyétilanteesta johtuen),
Suomen sosiaaliturvaan kuuluminen vahintaan 180 paivaa juuri ennen lapsen las-
kettua syntymdaaikaa, adoptioisat ja rekisterdidyssa parisuhteessa olevat. Isyysra-
han tavoitteena on edistaa isan osallistumista lapsen hoitoon seka tukea isan ja
lapsen valisen kiintymyssuhteen myonteista kehitysta. Oikeus isyysrahan saami-
nen alkaa lapsen syntymasta ja sitd maksetaan aitiys- ja vanhempainrahakaudella
enintdan 18 arkipaivaa. Jos lapsi syntyy yli 30 arkipaivaa ennen laskettua synny-
tysaikaa ja aitiysrahakausi alkaa tasta syysta synnytysta seuraavana arkipaivana,
alkaa myos oikeus isyysrahaan samasta ajankohdasta. Rahapaivat voivat olla
enintdan neljana kautena, isyysrahapaivat eivat myodskaan lyhennad vanhempain-
rahakautta. (Isyysraha, [Viitattu 14.10.2013].)

Isyysvapaata voi pitdd enintaan 54 arkipaivaa eli noin yhdeksan (9) viikkoa, joista
arkipaiviksi luetaan maanantaista lauantaihin lukuun ottamatta arkipyhia. Isén on
mahdollisuus kayttda isyysvapaasta sen verran kuin haluaa, kuitenkin on mahdol-
lista pitdd enintd&n 18 arkipaivaa lapsen syntymén jalkeen samaan aikaan kuin aiti
saa aitiys- tai vanhempainrahaa. Jéljelle jAdneet isyysrahapaivat isa voi pitaa van-
hempainrahan jalkeen, kuitenkin ennen kuin lapsi tayttaa kaksi (2) vuotta tai ennen
kuin adoptiolapsen hoidon aloittamisesta on kulunut kaksi (2) vuotta. Isyysrahan
saamisen edellytyksend on se, ettei isa tyoskentele tai opiskele paatoimisesti
isyysvapaan aikana. (Isyysraha, [Viitattu 14.10.2013].)
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5 TAVOITE, TARKOITUS JA TUTKIMUSKYSYMYKSET

Opinnaytetyon tavoitteena on saatujen tutkimustulosten avulla lisata aitiysneuvo-
lan terveydenhoitajien tietamysta siitd, miten isat kokevat saavansa tietoa ja tukea.
Opinnaytetyon tulosten odotetaan kehittavan terveydenhoitajien tyota huomioi-

maan isia paremmin aitiysneuvolassa.

Opinnaytetyon tarkoituksena on kuvailla alle puolivuotiaiden lasten isien koke-

muksia aitiysneuvolan terveydenhoitajiltaan saadusta tiedosta ja tuesta.
Opinnaytetyon tutkimuskysymykset ovat;

1. Miten terveydenhoitajilta saadut tiedot hyddynsivat valmistautumista
vanhemmuuteen ja isyyteen?

2. Miten isat kokivat aitiysneuvolan tukevan vanhemmuutta ja isyytta?
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6 OPINNAYTETYON TOTEUTUS

6.1 Opinnaytetydn tutkimusmenetelma ja sisalldnanalyysi

Opinnaytetydssa kaytetaan kvalitatiivista tutkimusmenetelmaa. Lahtokohtana laa-
dullisissa tutkimuksissa on todellisen elamén kuvaaminen. Kvalitatiiviseen tutki-
mukseen sisaltyy ajatus, ettd todellisuus on moniulotteinen. Huomioitavaa tutki-
muksessa on, ettd todellisuutta ei voi pirstoa osiin ja tapahtumat muokkaavat sa-
manaikaisesti toisiaan ja silloin on mahdollista 16ytdd monenlaisia suhteita. Tutki-
muksessa pyritdan tutkimaan tutkittavaa asiaa kokonaisvaltaisesti. (Hirsjarvi, Re-
mes & Sajavaara 2009, 161.) Kankkusen ja Vehvildinen-Julkusen (2009, 50) mu-
kaan tutkimuksen kayttdalueeksi voidaan kuvailla uusia tutkimusalueita, joista ei
tiedeta viela juurikaan mitdén. Kvalitatiivinen tutkimusote sopii olemassa olevaan
tutkimusalueeseen, kun siihen halutaan saada uusia nakékulmia, kyseenalaiste-
taan teorian tai kasitteen merkityksia, vaihtoehtoisesti tutkimustuloksia, tai vakiin-

nuttaa aiemmin kaytettya metodiikkaa.

Tuomen ja Sarajarven (2009, 70-71) mukaan kvalitatiivisen tutkimuksen kayte-
tyimmat aineistonkeruumenetelmét ovat haastattelu, kysely, havainnointi ja erilai-
siin dokumentteihin perustuva tieto. Niitd voidaan kayttaa vaihtoehtoisesti rinnan
tai eri tavoin yhdistettyna tutkittavaan ongelmaan ja resurssien mukaan. Taman
opinnaytetydn toteutuksessa on kaytetty kvalitatiivista tutkimusmenetelmaa, koska
silloin saadaan paremmin selville isien henkilokohtaiset kokemukset &itiysneuvo-
lasta. Haastattelujen avulla saadaan uusia nakdkulmia, kuvataan isien kokemuksia

kokonaisvaltaisesti ja moniulotteisesti.

Janhosen ja Nikkosen (2003, 21-29) mukaan sisallonanalyysilla tarkoitetaan ke-
radman tietoaineiston tiivistamista siten, etta tutkittavaa ilmi6ta voidaan kuvailla
lyhyesti ja yleistettavasti. Ja siten, ettd tutkittavien ilmididen valiset suhteet saa-
daan selkeasti esille. Heiddn mukaan olennaista sisdllonanalyysissa on se, etta
tutkimusaineistosta erotetaan erilaisuudet ja samanlaisuudet. Aineistoa kuvaavien
luokkien tulisi olla toisiaan poissulkevia ja yksinkertaisia. Tekstissa olevat sanat ja

muut yksikot jaotellaan samaan luokkaan merkityksiensa perusteella eli ne tarkoit-
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tavat silloin samaa asiaa. Silloin kasitteiden samanlaisuus on riippuvainen tutki-
muksen tarkoituksesta niin, ettd voidaan yhdistaa synonyymeja tai samaa tarkoit-

tavia sisaltoja.

Opinnaytetyon aineistolahtdisessa sisallonanalyysissa aineisto puretaan osiin ja
yhdistetdan sisall6ltddn samankaltaiset osat. Sen jalkeen aineisto tiivistetaan ko-
konaisuudeksi, joka antaa vastauksen tutkimuksen tarkoitukseen ja tutkimustehtéa-
viin. Aineiston tiivistyminen ja abstrahoituminen on tarkeintd analysoinnissa, nii-
den avulla tutkittavaa ilmiéta yritetddn kuvata tiivistetyssa muodossa. (Kylma &
Juvakka 2007, 113.) Talla lahestymistavalla pyritaan etsimdan uutta tietoa, joka
jasennetdan tietorakenteiksi ja teoriaksi. Se perustuu olettamukseen, jossa jokai-
sella tietyn ryhman jasenella on samanlaisia ominaisuuksia. Siina tehdaan yleis-
tyksid useiden havaittujen yksityistapausten pohjalta. Lahestymistavassa kootaan
tietoa kaytannon todellisuudessa esiintyvista ilmidista ja niiden pohjalta tehdaan
yleisia johtopaatoksia. (Lauri & Elomaa 1999, 78.) Tassa tydssa kaytetty aineisto-
lahtdinen sisallonanalyysi tuottaa paremmin vastauksia tutkimuskysymyksiin ja
sopii paremmin tutkimuksen tarkoitukseen. Siséllonanalyysin tekemiseen saatiin
apua, tukea ja vinkkeja ammattikorkeakoulun tarjoamalta valinnaiselta kurssilta
"kvalitatiivisen tutkimuksen sisalldonanalyysi”. Kurssilla opettajan johdolla harjoitel-

tiin sisallonanalyyseja ja lopuksi analysoitiin haastatteluja (LIITE 4).

6.2 Tutkimusaineiston hankinta

Ennen tutkimuksen aloittamista ja aineistonkeruuta on haettava asianmukaiset
luvat Kylman ja Juvakan (2007, 71) mukaan. Tutkimusluvan hakemisessa tarvi-
taan valmis tutkimussuunnitelma ja tutkimuslupaa haettaessa vaaditaan usein
my0Os eettisen toimikunnan puoltavaa lausuntoa aiotusta tutkimuksesta. Hyvan
tutkimussuunnitelman pohjalta tutkimuksen tekijoiden on hyva jatkaa tutkimuspro-
sessia eteenpdin eli toteuttaa suunnittelemansa tutkimus seka raportoida siité.
Opinnaytetyon toteutuneisiin haastatteluihin haettiin tutkimuslupaa eraasta Etela-
Pohjanmaan kunnasta. Tutkimuksen tarkoituksena oli haastatella aitiysneuvolan
asiakkaana olevia alle puolivuotiaiden lasten isida. Opinnaytetyén alussa otettiin

yhteytta alueella toimivien aitiysneuvoloiden osastonhoitajiin. Huhtikuussa 2013
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l&hetettiin s&hkopostia kuntien neuvoloihin, missa kerrottiin lyhyesti opinnaytetyds-
ta. Viestissa kerrottiin muun muassa tutkimuksen tarkoitus ja tavoite, kohderyhma
ja tutkimuskysymykset. Lisaksi viestin liitteena oli tutkimussuunnitelma, josta oli
mahdollista lukea lisaa tutkimuksesta. Kysyttiin myds osastonhoitajilta mielipidetta,
olisiko heidan aitiysneuvolassaan tarvetta kyseiselle tutkimukselle ja voisivatko he
toimia yhteisty0ssa.

Erdaan neuvolan osastonhoitaja vastasi ja suostui yhteyshenkiloksi. Han kertoi tar-
kemmin, mista hakea tutkimuslupaa. Tutkimuslupa haettin erdésta Etela-
Pohjanmaan kunnasta ja liitteend l&hetettiin tutkimussuunnitelma. Tutkimuslupa
saatiin kesékuun puolessa valissa ja siitd ilmoitettiin séhkdpostilla neuvolatytn
osastonhoitajalle. Viestissa oli liitteena tiedote isille (LITE 2), suostumuslomake ja
alustavasti suunnitellut kysymykset isille. Neuvolassa oli paatetty markkinoida tut-
kimusta neuvolassa kayville alle puolivuotiaiden lasten isille ja terveydenhoitaja oli
alustavasti jo miettinyt mahdollisia tutkimukseen osallistuvia isia. Terveydenhoita-
jien osallistuminen haastateltavien isien valintaan auttoi saamaan tutkittavat isat
nopeammin. Terveydenhoitajalla oli jo isien suostumus, jolloin tutkimukseen osal-
listumisen perumisia ei tullut. Haasteena valmiiksi valituissa isisséa oli se, etta
opinnaytetyon tekijat eivat saaneet osallistua haastateltavien etsintaan ja valin-

taan.

6.3 Haastattelun moniulotteisuus

Tassa opinnaytetydssa kaytettiin tiedonkeruumenetelmané haastattelua. Haastat-
telun kayttdminen tutkimusaineiston kerd&miseksi on monia etuja. Haastattelulla
kuvataan sitd, ettd ihminen nahdaan tutkimustilanteessa subjektina, jolloin hanelle
annetaan mahdollisuus tuoda esille itsedan koskevia asioita mahdollisimman va-
paasti. Silloin tutkimuksessa ihminen on merkityksia luova ja aktiivinen osapuoli.
Kysymyksissa on vahén kartoitettuja alueita, tuntemattomia alueita, jolloin tutkijan
on vaikea tietda vastaajan vastausten suuntia. Haastattelulla on mahdollista sijoit-
taa haastateltavan puhe laajaan kontekstiin. Lisaksi tutkimus tuottaa monitahtoi-
sesti ja moniin eri suuntiin viittaavia vastauksia. Haastattelulla voidaan selventaa

vastauksia ja pystytdadn syventdmaan saatavia tietoja, koska haastateltavilta voi-
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daan pyytada esitettyihin mielipiteisiin perusteluja. Etuna haastattelussa on myo6s
se, ettd on mahdollista tutkia arkoja sekad vaikeita aiheita. (Hirsijarvi & Hurme
2008, 34-35.)

Hirsijarven ja Hurmeen (2008, 34—-35) mukaan haastattelun avulla on mahdollista
saada selville taustalla olevia motiiveja. Lisaksi ihmisten kayttaytyminen ja ei-
kielelliset vihjeet auttavat ymmartdmaan vastauksia ja lisaksi haastatteluaiheiden
jarjestysta on mahdollista saadella. Lisaksi haastattelu sopii paremmin kaytetta-
vaksi silloin, kun on vaestta koskeva satunnaisotos. Haastattelulla on paremmat
mahdollisuudet motivoida henkil6ita kuin lomaketutkimuksessa. Lomaketutkimusta
paremmin haastattelu sopii emotionaalisille ja intiimeille aihealueille. Opinnayte-
tydssa halusimme selvittda haastattelujen avulla, mita tietoa isat olivat saaneet
terveydenhoitajilta liittyen puolison raskauteen, vanhemmuuteen, tulevan lapsen

syntymaan ja sitd mita tietoa isat olisivat halunneet terveydenhoitajilta.

Opinnaytetyohon aluksi suunniteltin haastateltaviksi viitta isaa. Tutkimusluvan
saamisen jalkeen otettiin yhteytta aitiysneuvolan terveydenhoitajaan. Aitiysneuvo-
lan terveydenhoitaja oli jo valmiiksi miettinyt ja pohtinut mahdollisia isaehdokkai-
tamme tutkimukseen. Terveydenhoitajalla oli kaksi isda, joilta han oli kysynyt alus-
tavan suostumuksen seka luvan yhteystietojen antamiseen ja haastatteluihin. Mo-
lemmat isat olivat osallistuneet aktiivisesti aitiysneuvolan kaynneille ja olivat olleet
mukana myods perhevalmennuksissa. Terveydenhoitajalta saatiin isien yhteystie-
dot, joiden kanssa sovittiin tarkemmin haastatteluajankohdat ja —paikat. Tervey-
denhoitajan mielesté oli haastavaa loytaa kovinkaan montaa isda opinnaytety6hon
haastateltaviksi, koska paikkakunnan isat eivat olleet viela kovin aktiivisesti muka-
na aitiysneuvolakaynneilla. Terveydenhoitajan kanssa sovittiin, ettd tarvittaessa
haneen otetaan yhteyttd, jos haastattelujen materiaali ei ole riittdvaa ja tarvitsem-

me viela lisda haastateltavia.

Tutkimukseen osallistui kaksi alle 40-vuotiasta isd&, joilla oli haastattelu hetkella
alle puolivuotias lapsi. Haastateltavat asuivat vaimojensa kanssa ja toisella haas-
tateltavista oli jo vanhempi lapsi. Molemmat haastateltavat isat olivat aktiivisesti
mukana aitiysneuvolakaynneilla ja perhevalmennuksissa. Heiddn mukaan sovittiin
haastatteluiden ajankohdan ja haastattelupaikan. Haastattelut suoritettiin heiné-

kuun 4. ja 8. paiva tutkimukseen osallistuvien kotona ja haastattelutilanteissa muu
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perhe oli myds kotona, kuitenkaan hairitsemétta haastattelutilannetta. Haastattelu-
tilanne oli rauhallisessa ymparistdssa, jossa haastateltavilla oli helpompi puhua ja
avautua kokemuksistaan. Ennen haastattelun alkua kerrottiin tutkimuksesta ja ky-
syttiin kirjallinen tutkimuslupa. Kerrottiin myos siita, ettd keskustelu nauhoitetaan ja
haastattelunauhat tuhotaan opinnaytetyoprosessin jalkeen. Lisdksi muistutettiin
haastatteluihin osallistuneita, etta heilla on mahdollisuus kieltdytya tai vetaytya

missé vaiheessa tahansa projektia.

Molemmissa haastattelutilanteissa toinen tekijoista kysyi haastattelukysymykset
(LIITE 3) ja esitti tarkentavat kysymykset ja toinen teki muistiinpanoja. Molemmis-
sa haastatteluissa kysyttiin samat kysymykset samassa jarjestyksessa. Nauhurin
kayttaminen tuntui alussa hieman jannittavan isid, mutta hetken kuluttua nauhurin
olemassa oloa ei enaa huomattu ja haastattelut muuttuivat luontevammiksi. Kahta
nauhuria kaytettiin aanittdmiseen mahdollisen teknisen vian tai hairion takia. Nau-
hurit haastatteluihin lainattiin Seindjoen Ammattikorkeakoulun sosiaali- ja terveys-
alalta Koskenalan ja Kampuksen yksikosta. Haastattelut olivat pituudeltaan 22:41
ja 24:42. Haastattelut tallennettiin opinndytetyon projektin ajaksi yhdelle (1) muisti-
tikulle, jotta tarvittaessa niihin voidaan palata. Tallenteet tullaan poistamaan ja tu-
hoamaan opinnaytetyon projektin jalkeen. Haastattelujen jalkeen pohdittiin, onko
kaksi haastattelua riittava maara laadullisen tutkimuksen toteutumiseen. P&adyttiin
kuitenkin lopputulokseen, etta kaksi haastattelua riittaa, koska haastatteluista saa-

tu materiaali oli runsasta.

Haastattelut litteroitiin, eli aanitallenne Kkirjoitettiin puhtaaksi tekstimuotoon. Litte-
roinnin suoritti toinen tekijéista kuuntelemalla pienia patkia kerrallaan. Sen jalkeen
han tarkasti kuuntelemalla aina yhden haastattelu kysymyksen jalkeen Kirjoitta-
mansa tekstin. Kun litterointi oli saatu tehtya kokonaan, tarkistettiin viela kerran
lapi koko teksti. Litteroitua tekstid haastatteluista tuli yhteensa kuusitoista (16) Mic-
rosoft Word- tekstisivua. Kaytimme fonttina Arialia, fonttikokona oli kaksitoista (12)

jarivivalina 1,5.
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7 TULOKSET

Opinnaytetydssdmme haastateltavat isat kokivat aitiysneuvolan palvelut hyviksi,
mutta haluaisivat kuitenkin niihin kehitettavdd miehen nékdkulmasta. Molemmilla
haastateltavia oli samansuuntaisia mielipiteitd ja ajatuksia &itiysneuvolan palve-
luista seka perhevalmennuksesta. Haastattelukysymyksissa (LIITE 3) kysyimme
isien kokemuksia ja mielipiteitd muun muassa perhevalmennuksista ja isaryhmis-

ta, kotikdynneista ja isdn huomioimisesta aitiysneuvolassa.

7.1 Elamanmuutoksen tukemista

Haastateltavat isat kokivat, ettd aitiysneuvolan terveydenhoitajan tyd on elaman
muutoksen tukemista. Heidan mielestdan iséksi ja vanhemmaksi tuleminen on
suuri elamanmuutos, jossa on eri osa-alueita. Ja naissa osa-alueissa terveyden-
hoitaja on tukemassa ja antamassa erilaisia vinkkeja. Molemmat isat olivat sita
mielta, etta isyys ja vanhemmaksi tuleminen merkitsee suurta vastuuta, mutta toi-
saalta positiivista elaman muutosta. Haastateltavista toinen kertoo, ettd elam&an
tulee paljon uutta. Ei ole vain enaa oma ja puolison etu, vaan tulee ajatella asioita
monipuolisemmin ja lapsi huomioiden. Toinen haastateltavista kertoi myds, etta
elamasta seka perheesta tulee ottaa enemman vastuuta. Lisaksi toinen heista ker-
too, ettd raskauden jalkeen oli myos mietittava talousasioita seka vakuutusasioita,

kuinka tulevaisuudessa parjataan.

” Silla lailla ja tuota kyllahén se, niinkd no vastuuta pitaa tulla paljon
enemman, niinkd tasta normi arjesta ... On mahtava asia, mutta kylla
tulee siina paljon uuttaki tahan elamaan. Ei oo enaa vaan se oma na-
pa ja toisen napa etta nyt pitdad ajatella laajemmin naita asioita

"Sitten tietenkin tammadset talousasiat ja muut on kans, jotka siella tu-
lee omana, niin kun uutena kuviona tas sitten.”

” Tdmmaoset vakuutukset ja muut vois varmaan olla, et onko niista
hyotyd ja onko taa julkinen terveydenhuolto kuinka kattava. Kannat-
taako jotain lisdvakuutuksia hommata ja tammosta, etta...”
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Isyyden ja vanhemmuuden tuoma eldamé&n muutos on positiivinen ja mahtava asia,
jonka molemmat isat kokivat. Haastateltava kertoo omasta kokemuksestaan sen,
ettd lapsen syntyma on iso elaman muutos, joka tapahtuu yhdessa sekunnissa.
Toinen haastateltava kertoo, ettéa puolison raskaus tuntui alusta lahtien uskomat-
tomalta ja hyvalta asialta. Lisaksi toinen haastateltava on sitd mieltd, ettd puolison
raskaus tuntui hyvalta ja mahtavalta, mutta toi lisdksi huolta tulevaisuudesta.

"Iso elaman muutos yhdes sekunnis kerralla”

"Kauttaaltaan se tuntu tosi uskomattomalta ja hyvalta”

Vaikkakin molemmat isat kokivat puolison raskauden ja isdksi tulemisen hyvana
asiana, syntyi molemmilla huoli tulevaisuudesta ja parjaamisesta. Ensimmaisen
lapsen synnyttya elamaan tulee paljon uusia sekad ihmeellisia asioita. Esimerkiksi
ei tieda milloin lapsi sy0 tai mik&a on hatanéd. Toinen haastateltavista pohti raskau-
den aikana, mita tulevaisuus tuo tullessaan ja kuinka he parjaavat tulevan lapsen
kanssa. Lisdksi haastateltava kertoi, etta raskauden mukana tuomien positiivisten
tunteiden lisaksi se toi myds mukanaan erilaisia huolia ja kysymyksia tulevaisuu-

desta.

” Varsinki, ku ensimmainen lapsi syntyy, niin kaikki on niin uutta, ih-
meellista, Ku ei tieda koska se sy0 ja mika sillon on hatana ja tallaas-
ta.”

” ... Kyllahan sen sitte kaikkien tuommosten hyvien ja positiivisten tun-
teiden lisdksi myoOs tulee erilaisia tammosiéa huolia ja kysymyksiakin.
Etta tulevaisuus ja on tassa ilman lasta elelty, ettd mites tas ny parja-
taan sitten, kun on yks ihminen lisaa mukana..

Molemmat haastateltavat isét kertoivat osallistuneensa aitiysneuvolan terveyden-
hoitajien jarjestamiin perhevalmennuksiin. Haastateltavat isat kokivat kuitenkin,
ettd he saivat enemman vertaistukea, vinkkeja ja neuvoja lahipiiriltaan ja ystavil-
taan. Haastateltava kertoo, ettd kun han nakee ystaviaan ja kavereitaan tulee lap-
sista juteltua kuin ohimennen. Hanen mielestaan liséksi raskaudesta ja lapsesta
keskusteleminen seké asioiden jakaminen tapahtuu lahipiirin kautta, koska on ty6-

kiireita ja muita menoja.
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"Vertaistukea kumminkin jonkin verran tarvii. Kylla se, ku omienki ka-
verien kans, ku tos nékee ja mennaan johonki, niin kyllapa niista lap-
sistakin puhutaan. Eik6 se oo samalla lailla. Silloin se on vahingossa
se vertaistukiryhma siina.”

"asioiden jakaminen lahipiirin kautta”

Molemmat haastateltavat kokivat myos aitiysneuvolan terveydenhoitajan kotikayn-
nit synnytykseen jalkeen hyvina, koska silloin saa ammattilaisen "tilannekartoituk-
sen” ja "tukea kotiarkeen”. Haastateltavista toinen kertoo siitd, kun terveydenhoita-
ja kay kotona katsomassa muistavat vanhemmat kysya helpommin mieltd askar-
ruttavista asioista. Liséaksi han on myds sitd mieltd, ettd terveydenhoitaja nakee
perheen kotiolot ja voi huomata helpommin aidista esimerkiksi synnytyksen jalkei-
sen masennuksen. Toinen haastateltavista kertoo, ettd kun ulkopuolinen kay syn-
nytyksen jalkeen kotona katsomassa onko kaikki hyvin ja silloin pystyy kysymaan

mielta askarruttavista asioista.

"Kotona kumminkin muistaa ne asiat, mitkd on paremmin siina kotona
arjessa ollut ittea askaruttanut. Muistaakin kysya siind. Usein tuppaa
unohtua siel neuvolas. Tallaasta, ettd... Se on mun mielesta hyva, etta
kay kotona. Kotona, kun ajattelee jos on joku. On esimerkiksi jotain
synnytyksen jalkeistd masennusta ja tallaista... Kylla se kotona var-
maan ehka nakyy paremmin niinko aidista. Tallaasta, etta... Muuten-
kin nakee ne kotiolot.”

” Sit siina kay joku ulkopuolinen asiantuntija katsomassa, ettd kotona
on kaikki hyvin... Ja jos on jotain huolia ja murheita, niin pystyy kysa-
seen ja saadaan niin, kun se semmonen... Tota. Kotielama kaynti-
hin..”

7.2 Tiedolla ohjaamista

Terveydenhoitajan ty0 on tiedolla ohjaamista, joka valmentaa isyyteen ja van-
hemmuuteen. Haastattelemiemme isien mukaan terveydenhoitajat valmistavat isia
isyyteen kertomalla vinkkeja sek& neuvoja terveellisista elamantavoista, joita on

helppo ja hyva noudattaa, koska tiedot tulevat luotettavasta tiedonlahteesta.
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Haastattelemamme isat kertoivat saavansa terveydenhoitajilta tietoa terveellisista
elamantavoista, raskauden etenemisestd, elintavoista seka vanhemmuudesta.
Haastateltavat kertovat saaneensa tietoa raskauden aikana sikion kasvusta, ter-
veellisista elaméntavoista kuten elintavoista ja likunnasta. Molemmat haastatte-
lemamme iséat olivat sitd mieltd, etta terveydenhoitajilta saama tieto on arvokasta
ja se tulee luotettavasta lahteestd. Haastateltavista toinen kertoo, etta tieto jota
vanhemmat tarvitsevat tulevat luotettavasta lahteesta, koska han ei pida Internetia
yhta luotettavana vaihtoehtona. Toinen haastateltava kertoo, ettéa terveydenhoita-
jalta ja perhevalmennuksesta saamat tiedot olivat hyodyllisia, sekd auttoivat esi-

merkiksi huomioimaan &itia eri tavoin, koska tietoa ja tukea tarvitaan.

” Niinkd raskauksen eteneminen sillai niinkd kasvut ja tallaset”

“Elintavoista ja liikunnasta toki.. Mutta tietenkin sitten.. Tuota aidin
raskauden etenemisesta. Sitten tammodsia vanhemmuuteen liittyvia..”

"Kylla se varmaan on se niinkd tiedon tarve mita sieltd saa. Niin se on
se tieto, jota siina tarttoo jostain luotettavasta lahteesta. Se internetti
ei 00 se aivan luotettavin lahde niihin. Ainakaan nais asioos. Et se on
mun mielestd hyva et sielta tuloo sitd oikiaa tietoa. Et se ei 00 mitdan
huuhaata se homma, mita siella kerrotaan.”

"Et kyllahan ilman muuta hyotya on, etta ei nyt.. Mitaan tuota hyody-
tonta.. Sita tietoa ja tukee, tukee tarvitaan”

7.3 Riittamatonta huomioimista

Haastatteluissamme tuli myods esille se, ettd molemmat isat saivat riittdmaténta
huomioimista. Haastateltava koki, etta aidit saivat paljon tietoa mutta vain isélle
kohdistettua tietoa ei tullut. Aitiysneuvolakaynneilla &iti on huomion keskipisteena

ja isé seuraa sivusta haastateltavan kaksi mielesta.

"|salle suoraa suunnattua tietoa ei mun mielesta tullu esiin, etta.”

”...aitihan siind on enemmankin valokeilassa. Et isa sitten sielta sivus-
ta vahan kattelee ja kuuntelee et, mita tassa tapahtuu.”
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Isien mielesté perhevalmennuksen toteutus oli epdonnistunut, jossa olisi parannet-
tavaa seka kehitettavdd. Haastateltavan mielesta synnytysvalmennus tehdaan
samalla kaavalla kuin aiemmin, ja siind olisi kehitettavaa. Toisen haastateltavan
mielestd perhevalmennus on ajatuksena erittdin hyva, mutta toimintaperiaate ra-
joittaa toimintaa. Hanen mielestaan perinteinen luokkaymparisto voisi olla parempi
ja vapautuneempi. Lisdksi hanen mielestaan olisi hyva saada perhevalmennuk-

seen kertomaan jo lapsen saaneita vanhempia elamastaéan lapsen kanssa.

"Se oli niinku sen oloonen et se on tehty joskus kahdeksankymmenta
luvulla ja menndan edelleen silla samalla kaavalla se on. Se oli kylla.
Te voisitte menna nyt pikku ryhmiin ja keskustella tasta syntymasta”

"Onko siina sitten tilatkin mitka rajoittaa asiaa. Mutta siella oli tammo-
nen palaverimainen toimintaperiaate, etta ison péydan ymparille kaikki
toisilleen tuntemattomat ihmiset sitten kasattiin sinne.. Ja tota. Ja sit
siind vahan jokainen pikkasen jannittyneend ja ujostellen, niin pitaa
jonkun moisia keskusteluja saada sitten aina puheiden valilla ja muu-
ta. Sen huomasin, ettd se vie jonkun verran tota keskittymiskykya ja
sitten se tekee semmosen jannittyneemman ilmapiirin, etta ittelle tuli
mieleen, ettd sielld jos olis tota.. Olis jonkun moinen tAmmdoinen pe-
rinteisempi luokkaymparistd, niin se vois olla vahan vapautuneempi ja
siind vois paasta vahan paremmin asioissa eteenpdain. Ja sitten tie-
tenkin tuo et, jos sinne on mahdollista saada jo tammadsia perheita,
joilla on taa synnytys takana”

Isat olisivat lisdksi halunneet selkeat ja yksinkertaiset tietopaketit esimerkiksi syn-
nytyksen valmistautumiseen ja mita asioita tulisi kodissa laittaa valmiiksi uudelle
perheenjasenelle. Haastateltava kertoo, ettd han haluaisi kattavan tietopaketin
synnytyksesta ja siihen valmistautumisesta. Tietopaketti voisi siséltaa tietoa mita
kotiin tulisi hankkia ennen lapsen syntym&& ja mita isan tulisi ottaa mukaan kun

lahtee hakemaan vaimoa ja lasta synnytyslaitokselta.

"Niinkd6 mahdollisimman paljon kattavasti sita tietoakin siita synnytyk-
sesta ja siihen lahtemisesta tai valmistautumisesta ensinnakin ja sit-
te... Varmaan isille vois olla aika hyva paketti se. Niinko se, etta kun
se lapsi on syntynyt. Sa oot taalla kotona ja tuota niin niin... Pitais va-
han siivotakin ja mita tanne kaikkea pitdis hankkia viela. Onko kaikki
tarpeellinen ja.. Joku sellaanen lista taikka joku... Mitd sa otat sinne
joukkohon, ku s& meet hakemaan... Ne on niin yksinkertaisia asioita,
mut ei se isd muista niita siina.”
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Toinen haastateltavista haluaisi mustaa valkoisella olevaa ohjeistusta sairaalaan
menosta, milloin kannattaa lahted synnyttdm&an ja mita sairaalakassiin kannattaa
pakata mukaan. Lisaksi haastateltava toivoisi ohjeistusta ja opastusta lapsen ka-
sittelystd. Ohjeistus olisi hyva, koska hanen mukaansa aidilta ei valttamatta saa

heti apua seké opastusta, jolloin mies osaisi tarttua ja toimia tilanteessa.

"Ehka nain miehen nakdkannasta on noi, etta jotain tammaosta mustaa
valkoisella olevaa ohjeistusta eri asioihin joita vois sitten vah&n saada
tuota paperille ehka... Od... Sinne sairaalaan menosta ja vaikka siella
on puhuttukin neuvolassa ja perhevalmennuksessa mutta.. Tieto mis-
sa vaiheessa kannattaa ottaa yhteytta synnytyssairaalaan ja milloin se
l&htd on oikeesti. Ja sairaalakassi oli yks asia kanssa, etta tietda va-
h&an, mita sinne kannattaa ottaa.”

"kun itte tassa on sitten tukeutunut melkeen.. Melkeen tuota puolison
puoleen joka asiassa, ettda ihan kaytanndssa lapsen kasittelysta ja
kaikesta, ettd se on, miten tass& mennaan vaipan vaihdot ja pukemi-
set ja kaikki muut, etta sieltd on sitten mulle tullut tda kayttdopastus.
Kun voi tulla semmoinen tilannekin, etta ei saa valttamatta heti aidilta
sitd opastusta, sattuu jotain. Niin sitten tota ei 00 semmosia jannityk-
sia ja pelkoja ja ihmetyksia. Tietda miten asioihin tarttua ja sitten toi-
mia.”
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8 TUTKIMUKSEN EETTISYYS JA LUOTETTAVUUS

8.1 Kuvalitatiivisen tutkimuksen luotettavuus

Kvalitatiivisen tutkimuksen luotettavuutta on mahdollista arvioida seuraavilla kritee-
reilld: uskottavuus, vahvistettavuus, refleksiivisyys ja siirrettavyys. Uskottavuus
tarkoittaa tutkimuksen ja tulosten uskottavuutta ja osoittamista tutkimuksessa. Tut-
kimustulosten tulee vastata tutkimukseen osallistuneiden henkildiden kasityksia
tutkimuskohteesta. Uskottavuutta voidaan vahvistaa keskustelemalla tutkimukseen
osallistuvien kanssa tutkimuksen tuloksista eri vaiheissa, jolloin tutkittavia pyyde-
taan arvioimaan tuloksien paikkansapitavyytta. Lisaksi on mahdollista keskustella
tutkimusprosessista ja sen tuloksista samaa aihetta tutkivien ihmisten kanssa. Us-
kottavuutta vahvistaa myos se, etta tutkimuksen tekija on riittavan pitkaan tekemi-
sessa tutkittavan aiheen kanssa. On mahdollista kuvata uskottavuutta tutkijan
pitamalla tutkimuspaivakirjalla, jossa han kertoo kokemuksiaan ja miettii valinto-
jaan. (Kylma & Juvakka 2007, 128.) Opinnaytetydn uskottavuutta arvioidessa ja
pohtiessa prosessista on keskusteltu lahes samaa aihetta tutkivien ihmisten kans-
sa. Liséksi tutkimuksen uskottavuutta kuvaa tutkimuspaivakirja ja tutkimuksen ai-
kataulu, jossa kerrotaan yksityiskohtaisesti prosessin etenemisesta ja sen vaiheis-
ta. Samalla tutkimuspaivakirjassa pohditaan kokemuksia ja valintojemme vaiku-

tuksia. Tutkimuspaivékirja on sijoitettu teorioiden ja tekstin lomaan.

Vahvistettavuus on mukana koko tutkimusprosessissa ja edellyttaa sita, etta tut-
kimusprosessin kirjaamista niin, etté toinen tutkija voi seurata prosessin kulkua
paapiirteittdin kertovat Kylma ja Juvakka (2007, 129). Raportin Kirjoittamisessa
tutkimuksen tekija hyddyntaa omia muistiinpanoja ja tutkimuspaivékirjaa tutkimus-
prosessin eri vaiheissa kuten esimerkiksi haastattelutilanteissa, menetelmallisissa
ratkaisuissa ja mahdollisissa analyyttisissé oivalluksissa. Talloin tutkimuspaivakir-
jan merkitys korostuu terveystutkimuksissa, koska useimmiten kvalitatiivinen tut-
kimus pohjautuu avoimeen suunnitelmaan, joka tasmentyy tutkimuksen edetessa.
Vahvistettavuuden ongelmana on osin kriteeri, koska kvalitatiivisessa tutkimuk-
sessa toinen tutkija ei mahdollisesti paady saman aineistoon avulla samaan tulkin-

taan. Mahdolliset eri tulkinnat tutkimuksen kohteista eivat valttamatta tarkoita luo-
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tettavuusongelmaa, koska erilaiset tulkinnat lisdavat ymmarrysta tutkimuksen koh-
teena olevista ilmidista. (Kylma & Juvakka 2007, 129.) Tutkimuspaivéakirjan kautta
opinnaytetyon lukijat voivat seurata koko prosessin kulkua paépiirteittain. Siind
kerrotaan esimerkiksi yksityiskohtaisesti haastattelutilanteista, tutkimusmenetel-
man valinnasta ja sisallénanalyysin eri vaiheista. Kuten Kylman ja Juvakan (2007,
129) tekstin mukaan, meidankin tutkimussuunnitelma oli avoin, joka taydentyi sita

Kirjoittaessa.

Refleksiivisyys merkitsee sita, ettd tutkimuksen tekija on tietoinen omista laht6-
kohdistaan tutkimuksen tekijana. Silloin tutkimuksen tekijan on pohdittava kuinka
han vaikuttaa aineistoon sekéa tutkimusprosessiinsa. Tutkimuksessa on kuvattava
lahtbkohdat ja — tilanne tutkimusraportissa. (Kylma & Juvakka 2007, 129.) Reflek-
siivisyytta opinnaytetydssa pohditaan koko tutkimusprosessin ajan, joka ilmenee
tutkimuspaivakirjassa. Siina kuvataan myos tutkimuksen lahtokohdat ja — I&htoti-
lanteet opinnaytetydprosessille. Siirrettavyys tutkimuksessa tarkoittaa sita, etta
tutkimustulosten siirrettavyytta muihin vastaaviin tilanteisiin. Tekijan on esimerkiksi
annettava riittavasti kuvailevaa tietoa tutkimuksen osallistujista seké ymparistosta,
jotta lukija osaa arvioida tulosten siirrettavyytta. (Kylma & Juvakka 2007, 129.) Siir-
rettavyytta tutkimuksessa kertoo sen, ettd tyossa on tarkasti kuvattu tutkimuksen
haastatteluun osallistuvat ja haastatteluymparistot, joten opinnaytetyon lukija voi

arvioida ja pohtia niiden siirrettavyytta ja toistettavuutta.

8.2 Tutkimuksen etiikka ja eettiset ohjeet

Tutkimuksen etiikka on mahdollista jakaa tieteen siséiseen ja ulkopuoliseen etiik-
kaan Kankkusen ja Vehvilainen-Julkusen (2009, 137) mukaan. Tieteen siséisella
etiikalla tarkoitetaan kyseessa olevan tieteenalan luotettavuutta ja todellisuutta.
Silloin on mahdollista tarkastella suhdetta tutkimuskohteeseen, tavoitteeseen ja
koko tutkimusprosessiin, jolloin perusvaatimuksena on esimerkiksi se, ettei tutki-
musaineistoa luoda tyhjasta tai vaarenneta. Aihealueeseen kuuluvat liséksi tie-
deyhteisbn sisdiset sadnnokset, miten tutkimuksen tuloksia raportoidaan, ketka
osallistuvat kirjoittamiseen seka miten aineistot kuuluvat tutkimusalueeseen. Kiiit-

tisyys edellyttdd omien perusteiden ja toimintatapojen arviointia monesta erilaises-
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ta nakokulmasta. Tieteen ulkopuolinen etiikka kasittelee sitd, miten alan ulkopuoli-
set seikat vaikuttavat aiheen valintaan ja miten sita tutkitaan. Esimerkkina tasta on
esimerkiksi rajoittajien kiinnostus tukea tietynlaisia tutkimuksia. (Kankkunen &
Vehvilainen-Julkunen 2009, 173.)

Hyddyllisyys on tutkimusetiikan ja tutkimuksen oikeutuksen l&htbkohtana. Tutki-
mustuloksia pitaisi pystya hyodyntamaan tulevaisuudessa esimerkiksi uusiin asi-
akkaisiin ja potilaisiin. Tutkijan tulee tutkimussuunnitelmassaan arvioida milla ta-
valla tutkimuksessa tuotettua tietoa voidaan hyddyntaa hoitoty6ta kehittdessa. On
pyrittavd my0s tarpeettomien haittojen ja epamukavuuksien riskien minimointiin,
haittoja ovat esimerkiksi fyysiset, emotionaaliset, sosiaaliset ja taloudelliset. Tutki-
jan on osattava arvioida myods onko tarpeellista kysya tutkittavien sensitiivisia,
henkilokohtaisia tietoja tutkimuksen kannalta. On erityisesti huolehdittava siita, etta
tutkittavaa tietoa ei kayteta tutkittavia vastaan. Tutkimuksen aikana ja kaytdnnésséa
on tarkeaa huomioida se, ettd kaikkien tutkimukseen osallistuvien henkildiden
identifiointitiedot poistetaan dokumenteista ennen kuin aineisto luovutetaan tutki-
joilla. (Kankkunen & Vehvilainen-Julkunen 2009, 176-177.)

Autonominisuus eli itsemaaraamisoikeus on tutkimukseen osallistumisen yksi paa-
lahtbkohta. Osallistuminen perustuu vapaaehtoisuuteen ja tutkittavalla on oikeus
kieltaytya tutkimuksesta missa tahansa tutkimuksen vaiheessa. Erittain tarkeda on
se, ettd tutkimukseen osallistuminen on aidosti vapaaehtoista. (Kankkunen & Veh-
vildinen-Julkunen 2009, 177.) Tutkimukseen osallistuneille isille annettiin tiedot-
teen (LIITE 3), jossa kerrottiin, etté heilla on oikeus vetaytya tutkimuksesta, missa
vaiheessa tahansa. Talldin haastatteluista saatua materiaalia ei kayteta tutkimuk-
sessa. Tutkimukseen osallistuvilta kysyttiin ennen haastatteluja kirjallinen suostu-
mus tutkimukseen osallistumisesta. Lisaksi muistutettin ennen haastattelujen al-

kua, etta osallistujilla on missa tahansa vaiheessa oikeus vetaytya tutkimuksesta.

Oikeudenmukaisuus tutkimuksessa tarkoittaa sitd, ettd tutkittaviksi valikoituvat
ovat tasa-arvoisessa asemassa, otos ei voi silloin perustua tutkittavan haavoittu-
vuuteen tai valta-asemaan. Tutkimukseen kuuluu myo6s tutkittavien kulttuuristen
uskomusten, tapojen ja elaméntavan kunnioittaminen. (Kankkunen & Vehvilainen-
Julkunen 2009, 179.) Opinnaytetydssa oikeudenmukaisuus toteutuu siing, etta

haastateltavat ovat eri elamantilanteissa olevia isid, eivatka tekijat ole valikoineet
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heitad taloudellisen, kulttuurisen tai sosiaalisen asemansa mukaan. Anonymiteetti
on tutkimuksessa keskeinen huomioitava asia. Se tarkoittaa sita, ettei tutkimustie-
toja luovuteta kenellekdén tutkimusprosessin ulkopuoliselle henkilélle. Tutkimuk-
sen aineisto sailytetdan lukituissa paikassa ja tietokoneissa salasanoilla suojattui-
na. (Kankkunen & Vehvildinen-Julkunen 2009, 179.) Tutkimuksessa ja aineistossa
on kaytetty valenimia tai isa 1 ja isé 2, jotta tutkimuksen osallistuvien anonymiteetti
sailyisi. Tutkimusmateriaalia on sailytetty niin, ettei ulkopuoliset paase niihin kasik-

si. Tutkimuksen jalkeen tuhotaan &énitteet ja muu salassa pidettavan materiaali.
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9 JOHTOPAATOKSET JA POHDINTA

9.1 Tutkimustulosten tarkastelu

Tutkimuksen iséat kokivat lapsen syntyman olevan suuri positiivinen elamanmuutos
ja elamaa muuttava asia. Heidan mukaansa isyys ja vanhemmuus tuovat muka-
naan hyvia asioita, mutta my6s huolia ja murheita. Opinnaytetyon tutkimukseen
osallistuneiden isien mielesta terveydenhoitajan ty6 on elamanmuutoksen tuke-
mista. Fagerskioldin (2008, 66—70) tutkimuksessa kay ilmi, ettd lapsen saaminen
on isille valtava elamanmuutos. Heistd osa koki lapsen saamisen vaikeampana ja
toiset taas helpompana, kuin oli osattu odottaa. Enimmakseen siihen kuitenkin
liitettiin positiivisia tunteita ja se koettiin yhdeksi parhaimmaksi kokemukseksi mita
heille oli tapahtunut. Paavilaisen tutkimuksessa (2003, 76—79) kuvataan sita, etta
odotus on vanhempien yhteinen asia. Tavoitteena on silloin tiedonhankinta, kes-
kusteleminen ja raskauden aikaiset aitiysneuvolakaynnit. Opinnaytetyo tukee F&a-
gerskjoldin (2008) ja Paavilaisen (2003) tutkimuksia isien kokemuksista liittyen

isyyteen ja vanhemmuuteen.

Mykk&sen (2010, 126) tutkimuksen mukaan isat ottavat nykyisin aktiivisemman
roolin vanhemmuuteen ja isyyteen kuin aiemmin. Hanen tutkimuksensa tuli esille
isien halu hoitaa, nauttia ja olla ylpea isyydestaan. Isien halukkuus osallistua nakyi
siing, etta he ottivat vastuuta perheesta jo ennen lapsen syntyméaa valmistelemalla
parisuhdetta ja perhettd tulevaan. Kuitenkin vaikka isat toivoivat vastuuta ja siita
nautittiin, he kokivat taloudellisen vastuun raskaana. Mesiaislehto-Soukan (2005,
119) tutkimuksessa isille perheenlisays merkitsi iloa ja onnea, mutta se toi muka-
naan myds vastuuta ja huolta. Saimme samansuuntaisia ajatuksia myds meidan
tutkimuksessamme, silla isat kokivat perheenlisayksen positiivisena elamanmuu-
toksena. Perheenlisays merkitsi myds vastuunottamista ja se toi huolia tulevai-
suudesta. Toinen tutkimukseemme osallistuneista mietti talousasioita ja kuinka
tulevaisuudessa tullaan parjddmaan, kun aiemmin on eletty ilman lasta. Mesiais-
lehto-Soukan (2005, 123) tutkimuksessa mainitaan myos, etta perheelle tydsta
tuleva hyoty merkitsee taloudellista turvaa, psykologista ja konkreettista kotia.
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Haastatellut isat kokivat vertaistuen merkityksen tarkeaksi, mutta eivat kokeneet
saavansa sita riittavasti aitiysneuvolan jarjestamiltd perhevalmennuskaynneilta.
Isien kertoman mukaan he kertoivat kuulumisiaan ja jakoivat kokemuksiaan lahipii-
rin seka ystaviensa kanssa. Myots Fagerskiéldin (2008, 66—70) tutkimuksessa isat
tekivat niin, ettd he vertailivat ja jakoivat kokemuksiaan ystaviensa kanssa. Paavi-
laisen (2003, 78-79) tutkimuksen mukaan isét saivat vahvistusta ja tukea isyy-
teensd miehisten perinteiden kautta. Esimerkiksi esikoista odottavia miehia neu-
vottiin isan velvollisuuksista ja elamanmuutoksista, ja isyys “sinetditiin” varpajaisis-
sa lapsen syntyman jalkeen. Opinnaytetydssa tulleet tutkimustulokset tukevat Fa-
gerskjoldin (2008), Mesiaislehto-Soukan (2005) ja Paavilaisen (2003) aiempia tut-
kimuksia. Perheenlisdys, vastuunottaminen ja vertaistuenmerkitys nousivat tassa

opinnaytetydssa myos vahvasti esille.

Opinnaytetyohon osallistuneiden isien mielesta &itiysneuvolan terveydenhoitaja
tiedolla ohjaa isyyden ja vanhemmuuteen valmistautumista. Terveydenhoitajilta he
saivat tarvitsemiaan tietoja tai terveydenhoitajat ohjasivat heidat tiedonlahteelle.
Isat saivat terveydenhoitajalta tietoa esimerkiksi kuinka he pystyivat tukemaan ja
olemaan aidille apuna raskausaikana ja kiinnittdméaan huomiota terveellisiin ela-
mantapoihin. Sansiriphun ja Kantaruksan (2010, 403-409) mukaan isat kokivat
tiedonhaun merkittavaksi, koska he pystyivat silloin paremmin huolehtimaan ja
tukemaan vaimoaan raskauden aikana eri tavoin. Paavilaisen (2003, 92) tutkimuk-
sessa terveydenhoitaja antoi vanhemmille mahdollisuuden itseohjautuvasti etsia
tietoja ja tutkia asioita. Sdavalan, Keindsen ja Vainion (2001, 12—17) mukaan isat
kasvavat ja sopeutuvat raskauden aikana vanhemmuuteen terveydenhoitajan tie-
don ja tuen avulla. Lisaksi heidan mukaansa isat haluavat selkeitéa ohjeita esimer-

kiksi siitd kuinka synnytyksessa toimitaan ja miten synnytys etenee.

Opinnaytetyon tutkimustulokset osoittavat, etta aitiysneuvolan terveydenhoitaja ei
riittavasti huomioi isda kayntien aikana ja isat olisivat kaivanneet enemman heilla
suunnattua tietoa. Myos Fagerskioldin (2008, 66—70) tutkimuksessa isat ajattelivat,
etta aitiysneuvoloissa keskityttin enemman aitiin ja teknisiin asioihin. Siella keski-
tyttiin vdhemman isaan ja hanen tunteisiin lisaksi aitiysneuvolassa puhuttiin hyvin
vahan synnytyksen jalkeisesta elamésta. Opinnaytetyon tutkimuksen osallistujat

kokivat, etta isat eivat saaneet heille suoraa suunnattua tietoa ja heitd huomioitiin
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vahemman aitiysneuvolakaynneilla kuin &itid, jolloin aiti oli padosassa kaynneilla.
Mesidislehto-Soukan (2005, 124) tutkimuksen isien mukaan daitiysneuvola on ai-
tisuuntautunutta ja se on isia vdhemman huomioivaa. Paavilaisen (2003, 100) mu-
kaan neuvolakayntien osalta isien lasnaolo ei ollut pakollista. Saavalan, Keinasen
ja Vainion (2001, 37) tutkimuksen mukaan haastavaa on se, etté isa olisi kiinnos-
tunut tulemaan mukaan, mutta han ei ole varma onko tervetullut mukaan. Paavi-
laisen tutkimuksessa (2003, 100) miehet eivat saaneet erillistd kutsua neuvolaan
ja heidan mukaantulo oli oman aloitteellisuuden varassa. Hanen tutkimuksessaan
tuli ilmi my@s, isa tunsi olevansa kuin seuralainen, koska terveydenhoitaja asetti

heidéat ulkopuoliseksi keskustelemalla vain aidin kanssa.

Mesidislehto-Soukan (2005, 124) tutkimuksen isat kertoivat valmennusryhmien
olleen puutteellisia, koska niissé ei kaytetty hyvaksi kokeneiden isien tietamysta.
He olisivat kaivanneet tietoa ja ohjausta raskausajasta, rintaruokinnasta seka vau-
van hoidosta. Perhevalmennukset koettiin opinnaytetyon tutkimuksessa puutteelli-
seksi ja niihin haluttiin parannusta. Toinen isé olisi toivonut, etta siella olisi ollut
mukana perheitd, joilla olisi ollut synnytys takana. Nailla perheilla olisi ollut uutta
tietoa aiheesta. Myds tutkimuksen isét olisivat kaivanneet synnytykseen lahtemi-
sestd, synnytyksesta ja vauvan hoidosta. Paavilaisen (2003, 91) tutkimuksessa
isien mukana oleminen kaynneilla ja perhevalmennuksissa antaa isélle tartunta-
pintaa vauvan odotukseen ja valmistaa syntymiseen. Myds Mesidislehto-Soukan
(2005, 125) tutkimuksessa isét kaipasivat keskustelua terveydenhoitajan ja mui-
den isien kanssa, odottivat tukea kasvaakseen isiksi ja isan mallina toimimiseen.
Isat toivoivat keskustelua parisuhteesta, vanhemmuuteen kasvamisesta ja tunteis-
ta muiden kokeneiden isien kanssa. Liséksi isét olisivat toivoneet kahden keskista
keskustelua terveydenhoitajan kanssa. Opinnaytetydn tulokset tukevat Mesiaisleh-
to-Soukan (2005) ja Paavilaisen (2003) tutkimustuloksia perhevalmennuksista ja
isaryhmista. Isaryhmat ja perhevalmennus koetaan téarkeaksi osaksi isyyteen val-

mistautumisessa ja siihen halutaan muutosta.
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9.2 Johtopéatokset ja jatkotutkimus

Opinnaytetyon tuloksista tulee esille se, etta aitiysneuvolan terveydenhoitajien tyo
on arvokasta. Isat kokivat, ettd heidat otettiin hyvin vastaan aitiysneuvolakaynneil-
le ja he olivat tervetulleita. Tutkimuksessa haastateltavat isat haluaisivat kuitenkin
enemman tuleville isille suunnattua tietoa opaslehtisten kautta. Isat kokivat perhe-
valmennuksen ja isdryhmien tarkedksi osaksi isyyteen valmistautumisessa, mutta
he haluaisivat niiden sisaltoon muutoksia esimerkiksi kuinka isat pystyvat tuke-
maan vaimoa imetyksen aikana. Opinnaytetyon haastattelujen kautta esille, etta
isat haluaisivat kuulla perhevalmennuksissa ja isaryhmissa jo lapsen saaneiden

isien kokemuksia elamasta vauvan kanssa.

Aitiysneuvolasta tutkimukseen osallistuneet isat saivat terveydenhoitajilta tarkeaa
ja arvokasta tietoa luotettavasta lahteestd. Isat saivat tietoa raskaudesta, raskau-
den etenemisesta ja terveellisista elamantavoista ja néiden tietojen avulla isét pys-
tyivat tukemaan odottavaa Aaitid. Terveydenhoitajat tiedolla tukivat vanhemmuu-
teen ja isyyteen valmistautumista. Isat kokivat terveydenhoitajan kotikaynnit tar-
kedna ja he saivat viela silloin kysya mieltd askarruttavia kysymyksia. Kotikayn-

neilla he saivat tukea lapsen hoitoon, kasvatukseen ja kotiarkeen.

Opinnaytetydmme tutkimustuloksia tarkastellessa ja tulkittaessa nousee esiin
mahdollisuus jatkotutkimukselle tai kehittamiskohteelle. Mahdollinen kehittdmis-
kohde tai tuotos voisi olla alueen aitiysneuvoloihin isille suunnattu opas tai oppaita,

jossa aihealueina voisi esimerkiksi olla:

— raskauden eteneminen, sikion kasvu ja kehitys
— lapsen kasvu ja kehitys
— synnytykseen valmistautuminen ja kodin laittaminen

— vauvan hoito.

Jatkotutkimuksen kohteina voisi olla laajempi eli samaa aihepiiria kasittava tutki-
mus, joka koskisi koko alueen eli kuntia. Muita tutkimuksia voisi olla isien vertais-
tuen merkitys ja vaikutus, kotikaynnit ja terveydenhoitajan tuki lapsen syntyman

jalkeen, isdryhmien ja perhevalmennuksen merkitys isyydelle.
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9.3 Pohdinta

Opinnaytetydmme prosessi alkoi noin vuosi sitten syyskuussa 2012, jolloin aloim-
me miettia aiheen valintaa. Opinnaytetydmme tuli suunnata terveydenhoitoty6hon
ja meitd molempia kiinnosti aitiysneuvola- ja lastenneuvolan terveydenhoitajan tyo,
joten oli luonnollista tehd& opinnaytetyd yhdessa. Syyskuussa aloimme miettid
mahdollisia aitiys- ja lastenneuvolan aihepiireistd. Mielenkiintomme kohteeksi tuli-
vat isat ja isien kokemukset aitiysneuvolassa. Isien mukaan tuleminen &itiysneuvo-
laan on uusi asia ja halusimme perehtya siihen. Aluksi mietimme nuorten miesten,
1altd&n oin 15-20-vuotiaiden, kokemuksia isyydestéa ja vanhemmuudesta. lké&ryh-
ma on kuitenkin niin pieni, etta laajensimme sen koskemaan alle 40-vuotiaiden
isien kokemuksia. Halusimme rajata aihealuetta jotenkin ja otimme opinnaytety6-
homme alle puolivuotiaat lasten isat. Prosessimme alussa teimme aktiivisesti
opinnaytetyotamme tutkimussuunnitelmaan asti, jonka jalkeen tydbmme oli hetken
tyostamatta. Kevaalla 2013 aloimme jalleen aktiivisesti tyostaa, jonka aikana
saimme tutkimusluvan, isdehdokkaat ja lisda teoriaa kasaan. Keséan ja syksyn ai-
kana olemme tehneet opinnaytetyota aktiivisesti, ja tyd on edennyt hyvin aikatau-
lussa. Syksyn aikana olemme viimeistelleet opinnaytetyota, hioneet teoriaa ja kes-
kittyneet pohdintaan.

Opinnaytetyon tekeminen oli mielenkiintoinen, mutta myos samalla haastava pro-
sessi. Opimme paljon uutta koko prosessin ajan ja saimme etsia tietoa meita kiin-
nostavasta aiheesta. Erityisesti oli mielenkiintoista haastatella isia ja kuunnella
heidan ajatuksiaan ja kokemuksiaan &itiysneuvolasta. Kuinka he olivat kokeneet
saavansa tietoa ja tukea kasvaessaan kohti isyytta ja vanhemmuutta. Olimme
my0Os positiivisesti yllattyneita siitd, miten isét rohkeasti kutsuivat meidan kotiinsa
haastateltaviksi ja kertoivat luottamuksellisesti tunteistaan ja kokemuksistaan. Yh-
teistydbmme sujui mielestamme hyvin, silla opinnaytetyd prosessin aikana olemme
hyvin l6ytaneet yhteista aikaa tehda ja kirjoittaa tutkimusta, molempien arkielaman
kiireesta huolimatta. Tehtavien ja vastuualueiden jakaminen on helpottanut ja aut-
tanut kirjoittamista, jolloin molemmat ovat saaneet itsenéisesti tyostaa tekstia. Yh-
dessa kirjoittaessa opinnaytetydtd olemme yhdistaneet itsenaiset ja irralliset tekstit
kokonaisuuksiksi, joista on syntynyt kappaleita ja yhtalaisid asiakokonaisuuksia.
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Laadimme suunnitelman ja aikataulun, jonka myo6ta opinndytetydmme on edisty-

nyt.

Jalkeenpdain ajatellen, olisimme voineet viela tarkemmin miettia isille esitettyja
haastattelukysymyksia. Nailla haastattelukysymyksilla on kuitenkin téarkea rooli
siing, ettd saadaan osallistujilta vastaukset esitettyihin tutkimusongelmiin. Olisim-
me voineet saada enemman ja syvallisempaa tietoa aiheesta isiltd. Mutta saimme
kuitenkin samankaltaisia tuloksia, kuin aiemmissa samansuuntaisissa tutkimuksis-
sa ja lisaksi saimme tuotettua uutta tietoa aiheeseen liittyen. Liséksi jos saisimme
palata opinnaytetydon prosessissa taaksepain, olisimme halunneet tydstaa enem-
man teoriapohjaa. Haastattelujen jalkeen tarkensimme viela teoriaa ja huomasim-
me asioita, joita olisimme voineet kysya isilta. LOysimme mielestamme hyvia lah-
teitd, silla ne olivat monipuolisia ja tuoreita. Loysimme uusia julkaisuja esimerkiksi
taman vuoden lokakuussa ilmestyneen Aitiysneuvolaoppaan. Aitiysneuvolaop-
paasta olemme saaneet uusia nakokulmia, joissa huomioidaan myds isa ja isan

rooli aitiysneuvolakaynneilla.

Eettisend haasteena opinnaytetyéssamme on terveydenhoitajan osallistuminen
haastateltavien isien valintaan. Haasteena terveydenhoitajan valitessa on se, ett-
emme pystyneet vaikuttamaan haastateltaviin isiin. Toisaalta terveydenhoitajan
valinta auttoi meita tekemaan tutkimusta, koska haastateltavia isia on melko véahan
ja terveydenhoitaja oli kysynyt alustavan suostumuksen tutkimukseen. liman ter-
veydenhoitajan valintaa, emme olisi mahdollisesti saaneet yhta nopeasti haastatel-
tavia isid ja opinnaytetydmme prosessi olisi venynyt. Pohdimme lisaksi tutkimuk-
sen osallistujien maaraa kauan, ettd onko kaksi haastateltavaa riittdva maara. Tu-
limme kuitenkin siihen tulokseen, etta tdssa vaiheessa se on hyva. Silla teemme
ensimmaista kertaa tallaista tutkimusta ja kaikki on vield uuttaa ja on paljon opetel-
tavaa. Koemme, ettd pystymme néin tarkemmin analysoimaan haastattelumateri-

aalia.

9.4 Ammatillinen kasvu

Opinnaytetyon ja sen prosessin tarkoituksena on kehittdd meidan ammatillista

kasvuamme monella eri tavalla. Toivomme, ettd opinnaytetyon tyostdminen on
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kehittanyt ammatillista kasvuamme ja osaamme tulevaisuudessa terveydenhoita-
jan tyésséd huomioida tasapuolisesti myds isaa aidin raskauden aikana ja perhe-
valmennuksessa. Isien huomioiminen aitiysneuvolassa on tarkedssa ja kasvavas-
sa osassa, johon nykymaailmassa kiinnitetddn enemman huomiota ja isat osaavat
vaatia terveydenhoitajalta tiedollista tukea. Me emme ole isia ja meista ei koskaan
tulekaan isia, joten haluamme enemman ymmarrysta, kuinka iséat kokevat aitiys-

neuvolapalvelut ja kuinka heita tulisi huomioida.

Puolison raskaus on monelle miehelle uusi asia ja he eivat valttamatta uskalla ky-
sya terveydenhoitajalta heitd mietityttavid ja askarruttavia asioita. Haluamme opin-
naytetydomme rohkaisevan terveydenhoitajia kertomaan, huomioimaan isia uudella
tavalla ja antaa isille rohkeutta kysya terveydenhoitajilta vaikeitakin asioita. Samal-
la toivomme opinnaytetydmme antavan meille uutta nakékulmaa miehen kasvami-
seen isdksi ja vanhemmaksi, jota voimme hyddyntaa terveydenhoitajan tyossa.
Terveydenhoitajan tydssa ohjaustilanteet ovat merkittdvassa osassa juuri raskau-
den aikana kun keskustellaan terveellisista elamantavoista ja lapsen tuomista
muutoksista parisuhteeseen seka elamaan. Toivomme, ettd osaamme itse tervey-
denhoitajana ohjaustilanteissa huomioida monipuolisesti myds miehid kiinnostavat
aihealueet, esimerkiksi lapsen hoitaminen ja kehitysvaiheet. Koemme, ettd naiset
osaavat rohkeammin kysya mieltdan askarruttavista asioista kun taas miehet poh-

tivat itsendisesti asioita ja itse etsivat tietoa.

Opinnaytetyon ja tutkimustyon tekeminen ovat rohkaisseet meitéd tarttumaan ja
etsimaan uusinta ja tutkittua tietoa terveydenhoitotyosta. Tutkimusartikkelit ja eri-
laiset julkaisut ovat opettaneet meitd lukemaan ja poimimaan niista tarvitse-
maamme tietoa. Tutkimusprosessin jalkeen uskallamme rohkeammin tarttua myos

englanninkielisiin artikkeleihin.
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Liite 1. Vanhemmuuden roolikartta 1(1)

VANHEMMUUDEN ROOLIKARTTA®

Vanhemmuuden viisi keskeista osa-aluetta

- arkieliman taitojen opettaja - keskustelija
- ikean ja vAdran opettaja - kuuritelijz

- mallin antaja OS AL - ristiriidoissa auttaja

= arviojen valtaja ELAMAN OPETTAJA IHMISSUHDE - Kannustaja

- tapojen opettaja - tuntelden hyyaksyja

- perintelden vaalia - anteeksiantajatpyytdja

- sosiaalisten taitojen opettaja - itsenalsyyden tukija

- kauneuden anaostaja - tasapuolisuuden toteuttala

- perheen ja lapsen
inmissuhteiden vaallja

Lapsen tarpeet eri
kehitysvaiheissa

- itsensd rakastaja - fyysisen koskemattomuuden
" pecen antya RAJOJEN ASETTAJA takaaja
" myotaetys RAKKAUDEN ANTAJA - turvallisuuden luoja
) - s@antdjen ja sopimusten
- Suojelija noudattaja ja vahmoja
- Fyvaksyja - ein-sanoja
- yvan huomazja - vuorakausirytmista huolehtja
- amien rajojensa asettaja
ﬂ - rupan antaja - puhtaudesta hualehtija
- vaatettaja - ymparistosta huolehtija
- virikkeiden antaja - sairaudenhoitaja
VARSINAIS.SUOMEN LASTENSUOJELUKUNTAYHTYMA - levon turvaaja - Ulkoiluttaja

- rahan kayttaja
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Liite 3. Tiedote isille opinnaytetyosta 2(1)

TIEDOTE ISILLE OPINNAYTETYOSTA

Seindjoen ammattikorkeakoulu
Sosiaali- ja terveysalan yksikko
Koskenalantie 17, 60220 Seinajoki
Hyva Isa,

Olemme kaksi terveydenhoitajaopiskelijaa Seingjoen ammattikorkeakoulusta, valmistum-
me jouluna 2014. Teemme opinnaytetydmme yhteistydssa kanssa
aiheesta: Isien kokemuksia terveydenhoitajilta saamastaan tiedollisesta tuesta ennen lap-
sen syntymaan. Tyomme tarkoituksena on kuvata alle yksi vuotiaan lasten isien koke-
muksia aitiysneuvolan terveydenhoitajiltaan saamasta tiedollisesta tuesta. Tydssamme
haluamme selvittdd mita tietoa isit ovat saaneet terveydenhoitajilta liittyen puolison ras-
kauteen, vanhemmuuteen seka tulevan lapsen syntymaan seka sitéd mita tietoa isat olisi-
vat halunneet terveydenhoitajilta. Tutkimuksen tavoite on selvittdd mita tietoa tulevat isat
saivat aitiysneuvolan terveydenhoitajilta ja sitd mitd he olisivat halunneet tietda lisaa.
Opinnaytetydmme onnistumiseksi tarvitsemme Teidan apuanne, silla Teillda juuri on sita
kaipaamaamme arvokasta ja kokemuksellista tietoa kyseisesta aiheesta.

Tutkimustamme varten aiomme haastatella henkildkohtaisesti 2-5 isda , joilla on
kokemusta kyseisesta aiheesta. Haastattelut ovat luottamuksellisia ja haastateltavien
henkildllisyys ei tule missdan vaiheessa esiin opinndytetydmme aikana. Haastattelut nau-
hoitetaan, niista saadut materiaalit kasitellaédn luottamuksellisesti ja tutkimuksen paatyttya
havitimme nauhat sekd muun materiaalin. Opinnaytety0d saattaa sisaltaa lainauksia haas-
tatteluista, mutta niistd ei ilmene vastaajan henkildllisyys. Meilla on tutkimuksen aikana
salassapito- ja vaitiolovelvollisuus.

Tutkimukseen osallistuvilla on oikeus vetaytya tutkimuksesta, missa vaiheessa tahansa.
Haastatteluista saatuja materiaaleja ei silloin tulla kayttamaan tutkimuksessa.

Toivomme, etta voisitte olla mukana opinnaytetydssdmme ja osallistuisitte haastatteluun.
Haastattelut tultaisiin tekem&an kotonanne tai muualla Teidan toivomassanne paikassa.
Taman tiedotteen mukana on lomake, jossa ilmoitatte suostumuksenne opinnadytetyon
haastatteluun. Kun saamme suostumuksenne, otamme Teihin yhteyttd henkilokohtaisesti
ja sovimme haastatteluajankohdan- ja paikan. Meihin voi ottaa my6s yhteytta, jos haluatte
saada lisatietoa tutkimukseemme liittyen. Annamme Teille mielellamme lisatietoa tarvitta-
essa.

Ystavallisin terveisin,
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2(2)

SUOSTUMUS

Olen saanut riittavasti tietoa opinnaytetybn aiheesta. Ymmarran, ettd opinnayte-
tyohon osallistuminen on vapaaehtoista, ja minulla on taysi oikeus kieltaytya siita
ja minulla on mahdollisuus vetaytya tutkimuksesta koska vain, syyta ilmoittamatta.
Ymmarran myos, etté tiedot kasitellaan luottamuksellisesti.

Nauhoituksia ja haastattelumateriaalia kaytetadn opinnaytetyohon ja materiaali
tuhotaan opinnaytetydn valmistuttua.

Paikka ja paivays ) 2013

Suostun osallistumaan opinnaytetybhoén

allekirjoitus/ nimenselvennys

Osoite ja puhelinnumero

Kiitos osallistumisesta opinnaytetydhémme !

Y hteistyoterveisin

Emma Haapasalo ja Minna Ylinen
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Liite 4. Haastattelukysymyksia 3(1)
Haastattelukysymyksia
1. Mita tunteita/ajatuksia iséksi tuleminen sinussa heratti?

2. Mistd asioista sait tietoa aitiysneuvolassa kayntien aikana? (raskaus, van-

hemmuus, lapsen syntyma)
3. Oliko tiedoista hyotya jalkeenpain ajatellen?
4. Olisitko kaivannut enemman tietoa jostain asiasta aitiysneuvolassa? Mista?
5. Milla tavoin sinut otettiin huomioon aitiysneuvolassa?

6. Oletko ollut perhevalmennuksissa? Mita ajatuksia perhevalmennus sinusta

heratti?
7. Miten kehittaisit perhevalmennusta isédn nakdkulmasta?

8. Onko jarjestetty isdryhmia? Oletko ollut niissa? Jos olet, niin

mit& ajatuksia se sinussa heratti?

9. Miten koit aitiysneuvolan kotikaynnit lapsen syntyman jalkeen? Saitko silloin

vield lisatietoa?
10. Miten kehittaisit aitiysneuvolatyéta? (Mita jait kaipaamaan?)
11.Missa asioissa aitiysneuvolatyé on onnistunut?

12.Tuleeko mieleesi jotain muuta, mita haluaisit kertoa tai kommentoida?
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llmaus

Alaluokka
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4(1)

Pelkistys

“vastuuta pitdd tulla paljon enemmén”

“ei 00 endd vaan se oma napa ja toisen napa”

” Sitten tietenkin timmdset talousasiat ja muut

on kans, jotka sielld tu-lee omana,

niin kun uutena kuviona tds sitten.”

“kauttaaltaan se tuntu, tosi uskomattomalta ja hyvdltd”
”iso eldmdn muutos yhdes sekunnis kerralla”

” hyvien ja positiivisten tunteiden”

” Varsinki, ku ensimmdinen lapsi syntyy,
niin kaikki on niin uutta, ih-meellistd”

“tulee erilaisia huolia ja kysymyksicdkin”

“asioiden jakaminen Idhipiirin kautta”

- vastuu muista
- vastuu lapsesta
- vastuu taloudesta

- hyvanolon tunne
-> eldamén muutos
- positiiviset tunteet

- huoli parjaamisesta
- huolia ja kysymyksia

- |5hipiiri

“omien kaverien kanssa kun mennddn, niin puhutaan lapsista” = omat kaverit

“ulkopuolinen asiantuntija kdy katsomassa, ettd kotona kaikki hyvin”
”jos on huolia ja murheita niin pystyy kysdseen, ja saadaan kotieldmd kdyntiin”

llmaus

-> vastuunottaminen

-> positiivinen elamin muutos

- huoli tulevaisuudesta

- vertaistuki ystéviltd

- kotieldman kdynnistiminen apujen kautta

- tilanteen tarkistaminen

Alaluokka

- tukea kotiarkeen

Paaluokka

ELAMAN
MUUTOKSEN
TUKEMISTA

Pelkistys

” Niinké raskauksen eteneminen”

" elintavoista ja lilkkunnasta”

” didin raskauden etenemisestd”

” vanhemmuuteen liittyvid asioita”

” sieltd saa sitd arvokasta tietoo”

” tiedon tarve mitd sieltd saa”

” tieto, jota siind tarttoo jostain luotettavasta Idhteestd”
”Se internetti ei oo se aivan luotettavin Idhde niihin”

- raskauden eteneminen
- elintavat

—raskaus

—>vanhemuus

-> arvokasta tietoa

—tiedon tarve

- tieto luotettavasta lahteesta
—internetti ei luotettava

”Et se ei oo mitddn huuhaata se homma, mitd sielld kerrotaan.” = ei huijausta

llmaus

Alaluokka

- Terveelliset eliméntavat

—)

TIEDOLLA
OHJAAMISTA

- Luotettava tiedonldhde

Paaluokka

Pelkistys

”Se oli niinku sen oloonen et se on tehty joskus
kahdeksankymmentd luvulla ja mennddn edelleen
silld samalla kaavalla se on. Se oli kylld.

Te voisitte mennd nyt pikku ryhmiin

ja keskustella tdstd syntymdstd”

” Onko siind sitten tilatkin mitkd rajoittaa asiaa.
Mutta sielld oli tdmménen palaverimainen
toimintaperiaate..”

”Varmaan isille vois olla aika hyvd paketti se..
Joku sellaanen lista taikka joku”

“Jotain tdmmdéstd mustaa valkoisella olevaa
ohjeistusta eri asioihin joita vois sitten

vdhdn saada tuota paperille”

” kdyttémanuaali tdstd sitten.. lapsesta.”

- vanhan mallin mukaan

- vanha periaate

- tietopaketti ja lista

-> ohjeistusta paperilla

- kayttdopas

-> Epdonnistunut toteutus

—

- Tietopaketti ja

kayttoopas isille

RIITTAMA-
TONTA
HUOMIOI-
MISTA




