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Opinnaytetydmme on osa Metropolia Ammattikorkeakoulun Kayttajalahtoista hybridikam-
pus —hanketta. Opinnéytetyon tavoite on kartoittaa Myllypuron alueen seksuaali- ja lisaan-
tymisterveyspalveluita ja miten Myllypuron asukkaat saavat niista tietoa. Tyon pohjana on
Edista, ehkaise, vaikuta — seksuaali- ja lisdaantymisterveyden toimintasuunnitelma 2014-
2020, johon Myllypuron alueen palveluita verrataan. Aineistoa tydhon on keratty internetis-
ta, kirjallisuudesta seka kyselylomakkeella, johon oli tdysin vapaaehtoista vastata.

Tyon alussa on kerrottu Kayttajalahtdisesta hybridikampus —hankkeesta, Myllypurosta alu-
eena seka avattu seksuaali- ja lisd&ntymisterveyden kasitteita. Opinnaytetydssa referoim-
me saamamme tiedon pohjalta Myllypuron alueen seksuaali- ja lisdéntymisterveyspalvelui-
ta. Nostimme esille mita palveluita terveysasemalta, aitiys- ja lastenneuvolasta, kouluter-
veydenhuollosta, keskitetysta ehkaisyneuvonnasta, varhaisen tuen perhetyosta seka pari-
ja perheterapiasta asukkaat saavat.

Kehittdmishaasteena on miesten seksuaali- ja lisddntymisterveyspalveluiden heikko kéayt-
taminen, mutta myds heille suunnattujen palveluiden kehittdminen. Miesten seksuaali- ja
lisdantymisterveydesta ja niihin liittyvistd palveluiden ja neuvonnan tarpeista ei ole tar-
peeksi tutkittua tietoa. Miesten huonot elintavat, kuten tupakointi ja alkoholin kayttd, ovat
naisiin verrattuna yleisemp&a. Naiden on todettu heikentavan seksuaali- ja lisaantymister-
veyttd, minka vuoksi miehiin kohdistuvaa tutkimusta tulisi lisatd. Seksuaali- ja lisdantymis-
terveyden toimintaohjelma 2014-2020:n yksi pddpainopiste onkin juuri miesten osuuden
parantaminen seksuaali- ja lisdantymisterveyspalveluissa.

Toimintaohjelmassa nousi esille my6s nuorten erot seksuaali- ja lisdantymisterveystietou-
dessa. Yleisesti ottaen tytot tiesivat poikia enemman seksuaalisuudesta kuten myds lukio-
laiset verrattuna ammattikoulua kayviin nuoriin. Lisaamalla seksuaali- ja lisaantymister-
veyspalveluita seké seksuaalikasvatusta ja -opetusta voidaan saada naita eroja kavennet-
tua. Naiden erojen kaventaminen olisi tarke&, jotta tulevaisuudessa kaikilla olisi tasapuo-
liset mahdollisuudet terveelliseen seksuaali- ja lisddntymisterveyteen.

Avainsanat Seksuaaliterveyspalvelut, lisdéntymisterveyspalvelut, Myllypuro,
Seksuaali- ja lisdéntymisterveyden toimintaohjelma
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Our thesis is a part of the hybrid campus initiative of Helsinki Metropolia University of Ap-
plied Sciences. The aim of the thesis is to examine the sexual and reproductive health
services offered in Myllypuro area and the ability of Myllypuro residents to access infor-
mation about them. This work is based on the Edistd, ehkaise, vaikuta — Sexual and Re-
productive Health Action Plan 2014-2020, which will be used as a baseline that services
offered in Myllypuro area will be assessed against. Background information referred to in
this paper have been obtained from online sources, literature and questionnaires. All re-
sponses to questionnaires were entirely voluntary.

First we discussed a user-oriented hybrid campus initiative, Myllypuro as a district, and
sexual and reproductive health terminology. We summarize sexual and reproductive health
services in the Myllypuro area in reference to our research. We highlighted the services
provided by general practitioners, maternity and children’s clinics, school health care, con-
traception clinics, early support of family work, and couples and family therapy Myllypuro
residents receive.

Development challenges include poor use of men’s sexual and reproductive health ser-
vices, as well as their development. There is no sufficient data about men’s sexual and
reproductive health or the demand for advice and services on the matter. Poor lifestyles,
such as smoking and alcohol consumption, are more common among men than women.
These behaviors have been found to deteriorate sexual and reproductive health, which
emphasizes the need for research on men. In fact, the improvement of sexual and repro-
ductive health services for men is one of the key points of the Sexual and Reproductive
Health Action Plan 2014-2020.

The action plan also underlined differences in knowledge about sexual and reproductive
health among adolescents and young adults. Generally, girls were more knowledgeable
about sexuality than boys, and high school students were more knowledgeable than stu-
dents who went to vocational school. By increasing the availability of sexual and reproduc-
tive health services and sex education, these gaps could be minimized. Minimizing these
gaps is crucial in order to ensure equal opportunity for sexual and reproductive health.

Keywords Sexual health, reproductive health, Myllypuro, Sexual and
Reproductive Health Action Plan
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1 Johdanto

Seksuaali- ja lisdaantymisterveytta on tutkittu melko paljon ja siité 16ytyykin hyvin tietoa
eri lahteistd. Tassa opinnaytetydssa keskitytddn seksuaali- ja lisaantymisterveyden
palveluihin ja erityisesti spesifioidaan palveluiden saatavuus Myllypurossa. Opinnayte-
tydmme on osa Metropolian hybridikampushanketta, mihin on tehty myos paljon muita

opinnaytetdita ja innovaatioprojekteja.

Seksuaali- ja lisd&ntymisterveydella on suuri vaikutus ihmisen terveydelle ja hyvinvoin-
nille. Jokaisella on oikeus ja mahdollisuus turvalliseen seksielamaan, lisaéantymiseen,
itse valittuihin ehkaisyvalineisiin ja paasy seksuaali- ja lisdantymisterveyspalveluihin.
Suomessa naihin asioihin on Kiinnitetty huomiota jo pitkdan, vuosikymmenien ajan ja
meilla onkin tehty seksuaali- ja lisddntymisterveyden toimintaohjelmia, joilla on yritetty
parantaa suomalaisten tietoa, terveytta ja hyvinvointia seksuaali- ja lisd&ntymisterveys-
asioissa. Ensimmainen toimintaohjelma julkaistiin vuonna 2007, jonka tarkoitus oli pal-
vella vuosia 2007-2011. Toinen toimintaohjelma Edista, ehkéise, vaikuta — Seksuaali-
ja lisdantymisterveyden toimintaohjelma 2014—-2020 julkaistiin vuonna 2014. Myo6s Ter-
veyden- ja hyvinvoinninlaitos (THL) on pureutunut seksuaali- ja lisdantymisterveyteen
ja vuonna 2010 THL perusti seksuaali- ja lisdantymisterveysyksikdn, SELI:n. Seksuaa-
li- ja lisdantymisterveyden edistdminen kansallisella, alueellisella ja paikallisella tasolla

on SELI -yksikon tehtava. Tehtdvaa suoritetaan seuraavin keinoin:

e vaestdn seksuaali- ja lisdantymisterveyden tutkinta
o seksuaali- ja lisaantymisterveyspalveluiden tutkinta ja kehittaminen
e tutkimalla vAeston elintapojen vaikutuksia seksuaali- ja lisdantymisterveyteen
o yllapitamalla raskaudenaikaista seulontarekisteria ja siihen liittyvaa seeruminay-
teaineistoa
¢ antamalla tietoja seksuaali- ja lisdéntymisterveydesta.
(Klemetti, Reija — Raussi-Lehto, Eija 2014: 10, 208.)

Opinnaytetydmme on katsaus Myllypuron alueen seksuaali- ja lisdantymisterveyspalve-
luihin vuosina 2014-2015. Tydssamme etsimme internetisté ja kirjallisuudesta mahdol-
lisimman paljon tietoa Myllypuron alueesta ja siella olevista palveluista sek& kuinka

seksuaali- ja lisdantymisterveyspalvelut on huomioitu yleisesti maassamme. L&hetim-



me my6s Myllypuron alueen seksuaali- ja lisd&ntymispalveluyksikoihin kartoituskyselyn
(Liite 1), johon oli taysin vapaaehtoista vastata, silla emme olleet hakeneet tutkimuslu-
pia. Kyselyssa kartoitimme alueen palveluiden perusrakenteita ja muutamaa tarkennet-
tua kysymysta littyen mm. miehiin seksuaali- ja lisdantymisterveyspalveluissa. Kyse-
lyyn vastasivat kouluterveydenhuolto, aitiys- ja lastenneuvola seké varhaisen tuen per-
hetyo.

2 Metropolia Ammattikorkeakoulu ja hybridikampus -hanke

2.1 Kayttajalahtdinen hybridikampus -hanke

Kayttgjalahtdinen hybridikampus —hanke perustettin tukemaan Metropolian uusien
kampusten suunnittelua. Hybridikampus —hanketta osarahoittaa Helsingin kaupungin
innovaatiorahasto vuosina 2013-2016. (Silmala 2014.) Hybridikampus tarjoaisi opiskeli-
joille asumista, yrityshautomon, kerhotiloja seka kahvila- ja ravintolapalveluja Myllypu-
ron asukkaiden erityistarpeisiin. Hybridikampus -hankkeessa ovat mukana Metropolia
Ammattikorkeakoulusta Kulttuuri ja luova ala, Hyvinvointi ja toimintakyky, Tieto- ja vies-
tintatekniikka sekd Rakennus- ja Kiinteistbala. Helsingin kaupungin yhteistydtahoina

hankkeessa ovat Kaupunkisuunnitteluvirasto seké Kiinteistovirasto. (Meyer 2013.)

2.2 Metropolia Ammattikorkeakoulu ja Neljan kampuksen nelja profiilia

Metropolia Ammattikorkeakoulu on kansainvélinen ja monialainen paakaupunkiseudul-
la toimiva 16 500 oppilaan ammattikorkeakoulu. Metropolia Ammattikorkeakoulu tyéllis-
tda 1100 henkil6a, joista opetushenkilostéa on 740. Hakijamaaraltddn Metropolia oli
vuonna 2014 Suomen suurin ja toiseksi vetovoimaisin ammattikorkeakoulu. Koulu-
tusaloja Metropolialla on nelja; liiketalous, kulttuuri, sosiaali- ja terveysala seka tekniik-
ka. Tutkinto-ohjelmia on 67, joista 15 ovat englanninkielisid. (Metropolia Ammattikor-
keakoulu 2014.)

Metropolia Ammattikorkeakoulu tiivistdd 20 toimipisteen verkoston neljgan kampuk-
seen asteittain vuoteen 2019 mennesséa. Tulevaisuudessa kampukset sijaitsevat Hel-
singiss& Myllypurossa ja Arabianrannassa, Vantaalla Myyrmaessa sekd Espoossa
Leppavaarassa. Myllypuron kampus tulee olemaan ainoa kokonaan uusi kampus, Lep-
pavaara, Myyrmaki ja Arabianranta vaativat lisdrakentamista tai tilojen muuntamista ja

saneerausta. (Metropolia Ammattikorkeakoulu 2015a; Helsingin Uutiset 2014.)



Kampushankkeen taustalla on Metropolian halu kehittdd omaa toimintaansa modernina
ja tuloksellisena ammattikorkeakouluna, kampusprojektin johtaja Seija Ristimden mu-
kaan ” kampusmalli edistdd monialaista ja aktiivista yhteisty6ta eri alojen opiskelijoiden
valilla sekad ulkopuolisten kumppaneiden kanssa”. Liséksi korkeakoulutuksen rahoituk-
sen kiristyessa neljaan kampukseen tiivistAminen mahdollistaa tilojen taloudellisemman
ja tehokkaamman kayton. (Helsingin Uutiset 2014.)

Kampuksilla tulee olemaan oma profiilinsa. Leppavaaran kampuksesta tulee informaa-
tioteknologian keskus, Arabianrannasta valmistuu kulttuurialan, elamystuotannon, muo-
toilun ja median ammattilaisia ja Myyrmaen kampuksessa panostetaan liikketoimintaan
ja vihredan teknologiaan. (Helsingin Uutiset 2014.) Myllypuron kampukseen siirtyvat yli
6000 opiskelijan ja 500 tydntekijan sosiaali- ja terveysalan seka rakennusalan koulu-
tukset, seka korkeakoulun johto ja keskitetyt yhteiset toiminnot (Metropolia Ammatti-
korkeakoulu 2015b). Kampuksen suuntaus on hyvinvointi ja kestava elinymparisto.
Osin metroradan paalle rakennettavan kampuksen rakentamisen on tarkoitus alkaa
kesalla 2016 ja sen on suunniteltu valmistuvan kahdessa vaiheessa vuosina 2018 ja
keséalla 2019. (Helsingin Uutiset 2014; Metropolia Ammattikorkeakoulu 2015c.)

Kuvio 1. Myllypuron kampuksen sijainti (Skog 2013).

3 Myllypuro alueena



Myllypuro sijaitsee Itd-Helsingissa, Viikin, Kontulan, Vartiokylan ja Itakeskuksen valis-
sa. Myllypuroon paasee helposti niin julkisilla likennevalineilla kuin myés omalla autol-
la. Julkisilla kulkiessa Myllypuroon p&asee metrolla sek& Keha I:ta pitkin kulkevilla poi-
kittaislinjan busseilla. Autolla Myllypuroon paasee Keha I:ta pitkin. Myllypuron keskuk-
sen uudistuessa myo6s pyséakointitilaa on tullut liséa, niin palvelukeskuksen yhteyteen
kuin terveysaseman yhteyteen (Uutta Helsinkia e).

Myllypuroa alettiin rakentamaan 1960 -luvulla, jolloin Myllypuroon rakennettiin kerrosta-
loalueita palveluineen. Mydhemmin Myllypuroon on rakennettu myos pientaloalueita.
Nykyaan Myllypurossa asuu vajaa 10 000 asukasta (Uutta Helsinkia a.).

Myllypurossa on paljon erilaisia palveluita, yksi tarkeimmista palvelualoista on liikunta-
palvelut. Myllypurossa sijaitseekin yksi Helsingin suurimmista liikuntapuistoista, joka
pitdad sisallaan jalkapallokenttid ja -hallin, Tenniskeskuksen ja jaahallin, Liikuntamyllyn
seké salibandykeskuksen. (Helsinki alueittain 2013: 174.)

Viime vuosina Myllypuro ja sen palvelut ovat kokeneet suuria muutoksia. Myllypuron
vanha ostoskeskus purettiin vuonna 2009, jonka tilalle on rakennettu uusi palvelukes-
kus. Metropolian kampuksen myo6ta palvelukeskukseen toivotaan uusia yrittdjia, nykyis-
ten tyhjien toimitilojen tilalle. Tavoitteena on tehda Myllypuron keskuksesta moderni ja
monipuolinen palvelukeskittyma. Keskukseen on suunnitteilla mm. uusia asuntoja, uu-
sia ty6- ja opiskelupaikkoja sek& Metropolia AMK: n kampus.

Uusien asuinalueiden ja asuntojen rakennuksen vuoksi Myllypuron asukasluvun olete-

taan kasvavan 50 % tulevaisuudessa. (Uutta Helsinkia a.)

Vuonna 2015 Myllypurossa toteutetaan ja jatketaan monia uusia ja vanhoja hankkeita:

¢ Metropolian kampushankkeen suunnittelua jatketaan

e Tehd&an selvitys opiskelija-asunnoista kampuksen laheisyyteen myods asema-
kaavoituksen eteneminen

e Metroasemaa peruskorjataan

e Alakivenpuistoa uudistetaan

e Myllypuron voimalan pohjoispuolta rakennetaan (katuja, kunnallistekniikkaa)

e Omakotitontteja vuokrataan lisaa ja asuntojen rakennus jatkuu ja lisdéntyy mo-
nilla alueilla

e Paivéakoti Lallukankuja on aloittanut toimintansa

(Uutta Helsinkia b.)
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Kuvio 3. Myllypuron keskustan rakennussuunnitelma, lokakuussa 2014. (Uutta Helsin-
kia c.)

3.1 Tilastoja Myllypurosta

Vuonna 2013 Myllypurossa asui reilu 10 500 asukasta. Talléin asukkaiden keski-ika oli
43 vuotta. Vuonna 2013 Myllypurossa asui eniten 40—64 -vuotiaita asukkaita (34,5 %),
lapsia ja nuoria (0-18 -vuotiaita) oli 20,6 %, joista eniten 7-15 -vuotiaita. Yli 65 -vuotiaita
Myllypurossa oli viidennes ikérakenteesta.

Tyo6ttdmyysaste vuonna 2012 oli 12,3 % ja tyollisyysaste vuonna 2011 64,5 %.



Myllypurossa asuu ulkomaalaisia 11,5 % ja ulkomaalaistaustaisia 17,3 %.

Asuntokuntia Myllypurossa oli vuonna 2013 reilu 5000, joista lapsiperheita oli lahes
1500.

Koulutustaso vuonna 2012 enintdan perusasteen koulutus oli 41,1 % myllypurolaisista.
Vuonna 2011 keskimaaraiset tulot asukasta (yli 15 -vuotiaat) kohden oli hiukan paalle
25 000 e. Vuokra-asuntojen osuus kakista asunnoista oli vuoden 2012 lopussa 44,6 %.
(Helsingin kaupungin tietokeskus 2013: 175-177.) Asuntojen hintataso Myllypurossa
on Helsingin alimpia ja tasta johtuen Myllypurossa asuu paljon ulkomaalaisia ja ulko-

maalaistaustaisia seké lapsiperheita (Helsingin tila ja kehitys. 2013: 182).

4 Kasitteita

4.1 Seksuaalisuus

Seksuaalisuus on laaja kasite, joka voidaan méaaritella monin eri tavoin. Yksinkertaises-
ti seksuaalisuus on sitd, mitd me olemme ja se kehittyy lapi elaman. Seksuaalisuutta ei
vahenna sairaus, vamma tai ikaantyminen. Parhaimmillaan se voi antaa mahdollisuu-
den laheisyyden nauttimiseen ja mielihyvaa tuottaviin kokemuksiin. (Terveyden ja hy-

vinvoinnin laitos 2014.)

WHO on ehdottanut laajempaa maaritelmaa seksuaalisuudelle, jonka mukaan se olisi
keskeinen osa ihmisyytta kaikissa elaman vaiheissa ja kasittdisi muun muassa suku-
puolen ja sukupuoli-identiteetin sekd sukupuoliroolit, mutta myts seksuaalisen suun-
tautumisen, erotiikan, sukupuolisuhteet ja lisaantymisen. Vaikka seksuaalisuuteen kuu-
luu erilaiset seksuaaliset kokemukset, kuten ajatukset, fantasiat ja mielinyvéat seka ha-
lut, uskomukset, asenteet ja kayttaytyminen, ihmisen ei tarvitse niita kaikkia aina kokea
tai ilmentd&. Vuorovaikutuksessa seksuaalisuuteen vaikuttavat muun muassa biologi-
set, psykologiset, sosiaaliset, poliittiset ja eettiset sekd uskonnolliset ja hengelliset teki-

jat. (Maailman terveysjarjestt 2010: 16.)

4.2 Seksuaaliterveys

Ensimmaisen kerran seksuaaliterveyden méaaritteli WHO vuonna 1972 seuraavasti:



"Seksuaaliterveys tarkoittaa somaattisten, emotionaalisten, intellektuaalis-
ten ja sosiaalisten nékokohtien yhdistymista tavoilla, jotka rikastuttavat
myonteisella tavalla, kehittavat persoonallisuutta, parantavat viestintaa ja
lisdavat rakkautta.” (Maailman terveysjarjestt 2010:16.)

Tama maaritelma on nykypaivana hieman vanhentunut, vaikka sita kaytetdéankin edel-
leen. WHO:n jarjestamassa asiantuntijakokouksessa vuonna 2002 hyvaksyttiin uusi
maaritelmaluonnos, jonka mukaan seksuaaliterveydessa ei ole kyse vain sairauden,
toimintahairion tai raihnaisuuden puuttumisesta, vaan se on seksuaalisuuteen liittyvan
fyysisen, psyykkisen, sosiaalisen ja emotionaalisen hyvinvoinnin tila. Hyvaan seksuaa-
literveyteen kuuluu positiivinen ja kunnioittava asenne seksuaalisuuteen ja seksuaali-
siin kokemuksiin, eika siind saa pakottaa, syrjia tai kayttaa vakivaltaa. Saavuttaakseen
ja yllapitddkseen hyvan seksuaaliterveyden, ihmisten tulee kunnioittaa, suojella ja to-

teuttaa seksuaalisia oikeuksia. (Maailman terveysjarjesté 2010: 16-17.)

4.3 Seksuaalioikeudet

Lyhyesti seksuaalioikeuksiin kuuluu oikeus saada tietoa ja valistusta, seka toteuttaa
omaa seksuaalisuuttaan ilman pakottamista, riistoa tai vakivaltaa (Terveyden ja hyvin-
voinnin laitos 2014).

WHO:n maaritelmén vuodelta 2002 mukaan seksuaalioikeuksiin sisaltyvat inmisoikeu-
det, jotka on tunnustettu kansallisissa lainsaadannoissa, kansainvalisissa ihmisoikeus-
sopimuksissa ja muissa hyvaksytyissa asiakirjoissa. Kaikilla ihmisilla on ilman pakot-
tamista, riistoa ja vakivaltaa oikeus parhaaseen saavutettavissa olevaan seksuaaliter-
veyteen ja —kasvatukseen, saada ja hakea tietoa seksuaalisuudesta, valita oma kump-
pani, kehon koskemattomuuteen, yhteiseen tahtoon perustuvaan avioliittoon ja seksu-
aalisiin suhteisiin sekd paattaa haluaako lapsia. Liséksi oikeuksiin kuuluu péaattaa
omasta aktiivisuudestaan ja tavoitella tyydyttavaa, turvallista ja nautinnollista seksiel&-
maa. Jokaisen ihmisen tulisi kunnioittaa muiden oikeuksia, jolloin seksuaalioikeudet

toteutuisivat. (Maailman terveysjarjestd 2010: 17-18.)

4.4 Seksuaalikasvatus



Seksuaalikasvatus on yksi seksuaaliterveyden edistamisen valine, jonka tavoitteena on
vaikuttaa ihmisten seksuaalisuuden osa-alueisiin. N&itd osa-alueita ovat tietojen ja tai-
tojen tuottaminen, asenteiden ja arvojen muuttaminen kaikilla seksuaalisuuteen liittyvil-
& alueilla. Seksuaalikasvatus on ylakéasite seksuaalivalistukselle, -opetukselle ja -
neuvonnalle. (Vaestoliitto 2014a.)

Seksuaalikasvattajana toimivat paivittdin lapsen ja nuoren kanssa toimivat laheiset
aikuiset kuten vanhemmat, sukulaiset, koulun opettajat, paivahoidon henkildkunta ja
harrastusohjaajat. Seksuaalikasvattajana voi toimia joko tietoisesti tai tiedostamattaan.
Laheisten aikuisten liséksi seksuaalikasvattajana toimii myds media, kuten internet,
televisio, lehdet ja mainokset. Mediasta |0ytyva tieto on ristiriitaista, silla se voi olla to-

tuudenmukaista tai taysin fiktiivista. (Vaestoliitto 2014a.)

4.5 Seksuaaliopetus

Seksuaaliopetuksella tarkoitetaan koulujen opetussuunnitelman mukaista seksuaali-
suuteen ja sukupuolisuuteen liittyvaa opetusta ja keskustelua oppilasryhmissa. Seksu-
aaliopetus toteutuu alakouluissa muiden oppiaineiden osa-alueina, osana ymparisto- ja
luonnontietoa sekéa fysiikkaa ja kemiaa. Ylakouluissa seksuaaliopetus on osana terve-

ystiedon oppiainetta. (Vaestoliitto 2014b.)

Nykyaikana lapset ja nuoret kohtaavat kaupallista seksuaalisuutta jo hyvin varhain,
seksi valittyy mediassa vaihdon vélineena ja lapsille ja nuorille syntyy vaaristyneita
mielikuvia seksuaalisuudesta. Nain ollen oikean ja asiallisen seksuaaliopetuksen aloit-

taminen omana oppiaineenaan tulisi aloittaa jo alakoulussa. (Vaestoliitto 2014b.)

4.6 Seksuaalivalistus

Seksuaalivalistus on joukkoviestinnan avuin tapahtuvaa tiedon valittdmista seksuaali-
suudesta suurelle joukolle ihmisid. Seksuaalivalistus on aina joukkokohtaista ja yk-
sisuuntaista (Vaestoliitto 2014a.) Seksuaalivalistuksen mahdollisuudet ovat viime vuo-
sina kasvaneet suuresti, silla internetin suosio ja kaytté ovat lisddntyneet huimasti.
Nain ollen on erityisen tarkeda huomioida median ja internetin merkitys nuorten seksu-

aalisuuden kasvattajina. (Ahala — Kokkola — Pohjavirta 2010: 29-30.)



4.7 Seksuaalineuvonta

Seksuaalineuvonta on ammatillista, henkilokohtaista ja vuorovaikutukseen pohjautuvaa
asiakas- tai potilastydta. Neuvonnan keskiossa ovat asiakkaan tarpeet keskustella sek-
suaalisuuteen ja sukupuolisuuteen liittyvistd asioista ja kysymyksista. Nain ollen sek-
suaalineuvonta on tarkea osa ehkaisevaa terveydenhuollon palvelua. (Véaestdliitto
2014c.)

Kaikki terveydenhuollon ammattihenkilét ovat velvoitettu antamaan seksuaalineuvon-
taa. Tama ei kuitenkaan tarkoita sitd, etta ammattihenkildiden tulisi tietdd seksuaali-
suudesta kaikki, vaan heidén tulee rajata oman tyénkuvansa mukaan tiedon antami-
nen. Tata rajatun tiedon antamista voidaan kuvata PLISSIT -kaavion avulla. (Vaestoliit-
to 2014c.)

z : s Esimerkiksi:
Luvan antaminen ja salliminen

2 » Seksin merkitys elamassa
= Permission « Haluttomuus synnytyksen jalkeen
PERUSPALVELUT * Tunteiden imaisu ja I3heisyys
Seksuaaliohjaus ja -neuvonta * Itsetunto ja kehonkuva
Rajatun tiedon antaminen ERRA0 SN
= Limited Information
( Erityisohjeiden antaminen E’m«":‘m cadakaiens
. = Spesific Suggestion ongelmana
E U ; Kivulias yhdynta
Orgasmiongelmat

Intensiivinen terapia
= Intensive Therapy

\4

Kuvio 4. PLISSIT -kaavio (Ryttyldainen — Valkama 2010: 52.)

Seksuaalinen hyvaksikayttd

Riippuvuusongeimat
Seksuaali-identiteetti

PLISSIT -mallin keskeinen ajattelutapa on, etta asiakasta, jolla on epéaselvyyksia sek-
suaalisuuden kanssa, voidaan auttaa antamalla lupa kohdata ja huomioida oma sek-
suaalisuus ja siihen liittyvat kysymykset. Talléin tiedon annon, tuen ja ohjauksen seu-
rauksena asiakas pystyy hyvaksymaan seksuaalisuuden osaksi elamaéansa. PLISSIT -
mallissa on nelja eri tasoa, jotka kuvaavat eri lahestymistapoja seksuaalisuudesta pu-
humiseen.

1. Luvan antaminen
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2. Rajatun tiedon antaminen
3. Erityisohjeiden antaminen

4. Intensiivinen terapia.

Jokaisen terveydenhuollossa toimivan tulisi toteuttaa mallin kahta ensimmaista kohtaa
seksuaaliohjauksessa ja -neuvonnassa. Kahta jalkimmaistd kohtaa taas toteutetaan

erityispalveluiden yhteydesséa, kuten seksuaaliterapeutin toimesta. (THL 2014.)

4.8 Lis&déntymisterveys

Kairon vaesto- ja kehityskonferenssin (1994) maaritelman mukaan lisaantymisterveys
ei ole pelkdstaan sairaudettomuutta tai vammattomuutta, vaan se tarkoittaa taytta fyy-
sistda, henkistd ja yhteiskunnallista hyvinvointia kaikissa lisddntymiseen liittyvissa asi-
oissa. Ihmisilla tulee olla mahdollisuus tyydyttavaan ja turvalliseen sukupuolielamaan,
seka vapaus paattaa haluavatko jatkaa sukuaan. (Euroopan parlamentti 2002.)

Lisdantymisterveys on osa seksuaaliterveyttd, ja naistd useasti puhutaankin samassa
yhteydessa. Lisdantymisterveyden osa-alueisiin kuuluvat perhesuunnittelu ja raskau-
den seka synnytyksen suunnittelu ja hoito. Suomessa lisaéantymisterveyden mittareina
kaytetdan muun muassa Aaitiys-, perinataali- ja neonataalikuolleisuuslukuja. Naiden
liséksi lisdantymisterveyttd tarkastellaan ehkaisyvalineiden kaytolla, suunnittelematto-
mien ja ei-toivottujen raskauksien lukumaaralla sekéa aborteista ja naisten ymparileik-
kauksista aiheutuvien kuolleisuus- ja sairastuvuusluvuilla. (lhme, Anu — Rainto, Satu
2008: 9.)

Lisdantymisterveyden méaaritelman mukaan miehilla ja naisilla on oikeus saada tietoa
ja kayttada valitsemiaan turvallisia, hyvaksyttyja ja tehokkaita sek& hinnaltaan kohtuulli-
sia perhesuunnittelu- ja ehkaisymenetelmia. Lisdantymisterveydenhoidon katsotaan
kasittdvan kaikki menetelmat, tekniikat ja palvelut, jotka edesauttavat lisdantymisterve-
ytta ja hyvinvointia sekd ennaltaehkaisevat ja ratkaisevat lisdantymisterveyden ongel-

mia. (Euroopan parlamentti 2002.)
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5 Opinnaytetyon tarkoitus ja tavoite

Osa Metropolia Ammattikorkeakoulua (sosiaali- ja terveysalan sekéa rakennusalan kou-
lutukset, seka korkeakoulun johto ja keskitetyt yhteiset toiminnot) muuttaa uusiin tiloihin
Myllypuroon vuonna 2019, jonka vuoksi koulu on aloittanut suunnittelu- ja kartoitus-
hankkeita Myllypuron alueelle. Hankkeiden tavoitteena on antaa Ita-Helsingin asukkail-
le ja kampuksen tuleville opiskelijoille mahdollisuus osallistua kampuksen suunnitteluun
ja saada siita tietoa kampussuunnittelun eri vaiheissa. Suunnittelussa paapainopisteina
ovat kayttajalahtoisyys ja kayttgjien tarpeet, toiveet ja ideat. Asukkaiden hyvinvointipal-
velut ovat hankkeen yksi tarkeimmista osa-alueista ja niita tulisikin tuottaa lahialueen
asukkaiden erityistarpeisiin.

Opinnaytetydmme on osa Metropolian hybridikampushanketta. Opinnaytetyémme tar-
koituksena oli selvittdd, miten Myllypuron alueella seksuaali- ja lisdantymisterveyspal-

velut on jarjestetty ja miten ne toteutuvat.

Tavoitteenamme oli saada selvitys yleisesti Suomessa saatavista seksuaali- ja lisaan-
tymisterveyspalveluista ja lopuksi kohdentaa niiden saatavuutta Myllypurossa. Yhtena
tavoitteena oli myos selvittdd, miten Myllypuron asukkaat saavat tietoa tarvitsemistaan
seksuaali- ja lisaantymisterveyden palveluista. Suomessa on seksuaali- ja lisdantymis-
terveyden palveluista annettu asetuksia ja lakeja, tarkoituksenamme olikin tarkastella

onko Myllypurossa noudatettu naita ohjeistuksia.

6 Seksuaali- ja lisdantymisterveyspalvelut Myllypurossa

6.1 Terveysasema

Myllypurossa sijaitsee Helsingin ensimmainen keskusterveysasema, joka on kooltaan
suurempi kuin aikaisemmat terveysasemat ja nain ollen palvelee suurempaa volyymia
asiakkaita. Helsinkiin on suunnitteilla lisda tallaisia "jattiterveysasemia” ja tavoite on,
ettd vuoteen 2025 mennessa Helsingisséa olisi alle 20 terveysasemaa nykyisen 25:n
sijasta. Seuraava keskusterveysasema valmistuu Kalasatamaan vuonna 2016. (Hel-

singin uutiset 2013.)
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Myllypuron uusi keskusterveysasema valmistui vuonna 2012, joka on yhteinen ltékes-
kuksen kanssa. Vuonna 2012 avohoitokayntejé oli reilu 125600, joka tekee 11,9 kayn-
tia /asukas/vuosi. Kaikista kaynneista 10,1 oli perusterveydenhuoltoa ja 1,8 erikoissai-
raanhoitoa (Helsingin kaupungin tietokeskus 2013,174-177.)

Myllypuron terveysasema on myllypurolaisille ensisijainen perusterveydenhuollon hoi-
topaikka, josta potilas voidaan tarvittaessa lahettdd muualle jatkotutkimuksiin ja -
hoitoihin. Helsingissa on kaytossa ladkari-hoitaja tydparimalli, jolloin asukkaalle on ni-
metty omahoitaja ja -ladkari. (Helsingin kaupunki 2014c.) Myllypuron terveysasemalla
hoidetaan myds Vartiokylan ja Helsinkiin liitetyn Lansi-Sipoon litosalueen asukkaat.
Myllypuron aitiys- ja lastenneuvolapalvelut toimivat terveysaseman yhteydessa (Uutta
Helsinkia d).

Terveysasemilta saa seksuaali- ja ehkaisyneuvontaa, jossa neuvotaan ja palvellaan
ehkaisyasioissa seka seksuaalisuutta koskevissa kysymyksissa ja ongelmissa. Ehkai-
syn voi aloittaa terveysasemalla, mutta poikkeustapauksissa potilas ohjataan keskitet-
tyyn ehkaisyneuvontaan. (Helsingin kaupunki 2014b.)

Kun potilas hakeutuu ensimmaisen kerran terveysasemalle ehkaisyasioissa, tervey-
denhoitaja tekee héanelle alkuhaastattelun. TAma haastattelu kartoittaa potilaan perus-
sairaudet seka suvussa esiintyvat sairaudet, aiemman mahdollisen ehkéisyn, naisilla
kuukautisten alkamisajankohdan sek& kuukautiskierron keston ja saéanndllisyyden. Al-
kuhaastattelun jalkeen tehdaan laékarin tarkastus, joko omaldékarin, ehkaisyasioista
vastaavan laakarin tai koululddkarin toimesta. Laékarin tarkastuksessa tehd&aén gyne-
kologinen tutkimus, rintojen tutkimus, seka verenpaineesta keskustelu. Tama ehkaisy-
asiaa koskeva ladkarintarkastus on maksuton.

Laakarintarkastuksen yhteydessé ladkari voi tarvittaessa laittaa potilaalle laboratoriol&-
hetteet verikokeisiin, irtosolunaytteeseen (papa) seka klamydiandytteeseen. (Helsingin
kaupunki 2012a.)

Eri ehkéisymenetelmid ovat kondomi, spermisidit eli siittibita tappavat aineet, ehkaisy-
pillerit, ehkaisylaastari ja -rengas, minipillerit, ehkaisykapselit, sekd ensisijaisesti syn-
nyttaneille naisille kohdunsisaiset ehkaisimet, kuten hormoni- ja kuparikierukka. Muita
ehkaisymenetelmia ovat jalkiehkaisytabletit (tilapainen kayttd, kondomin rikkoutuessa
tai unohtuessa, aina muulloin pyrittdva muuhun ehkaisyyn), keskeytetty yhdyntd ja

varmat paivat (hyvin epéluotettavia ehkéisymenetelmid) ja sterilisaatio (lopullinen ja
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viimeinen ehkaisymahdollisuus) (Helsingin kaupunki 2012b). Kun potilas I0ytaa itsel-
leen sopivan ehkaisymenetelmén yhdessé terveydenhoitajan ja l&adkarin kanssa, sovi-
taan ehkaisyn aloittamisesta ja seurannasta. Ehkaisypillerit, -laastarit ja -rengas seké
minipillerit voidaan aloittaa omalla terveysasemalla. Kupari- ja hormonikierukat seka
ehkaisykapselit asennetaan joko omalla terveysasemalla tai keskitetyssa ehkaisyneu-
vonnassa. Ehkaisyn seuranta tapahtuu omalla terveysasemalla 3-6 kuukauden paasta
hormonaalisen tai kierukkaehkaisyn aloittamisen jalkeen, jonka jalkeen kontrollit suosi-

tellaan tehtavaksi vuosittain. (Helsingin kaupunki 2012a.)

Terveysasemilla tutkitaan ja hoidetaan ensisijaisesti myds oireettomat, sukupuolitauti-
tartuntaa epadilevat potilaat, toissijainen hoitopaikka on iho- ja allergiasairaalan suku-
puolitautien poliklinikka Meilahdessa (Helsingin kaupunki 2013). Sukupuolitautien poli-
klinikalla tutkitaan ja hoidetaan sukupuolitautiin sairastuneita potilaita. Poliklinikalla an-

netaan myods ennaltaehkéisevaa neuvontaa (HUS).

6.2 Aitiys- ja lastenneuvola

Myllypurossa toimii aitiys- ja lastenneuvola terveysaseman yhteydessa. Neuvolassa on
kirjoilla noin 300 raskaana olevaa, luvussa on mukana myds aidit, joilla on synnytyk-
sesta alle 3 kuukautta. Terveydenhoitajia neuvolassa on 10,5, joista kaikki tekevat yh-
distettya aitiys- ja lastenneuvolaa. Myllypuron neuvolan asiakkaiden jatkohoitopaikkoi-
na haasteellisissa raskauksissa ja myds ehkaisypuolen ongelmissa toimii Katildopisto
seka Naistenklinikka. Kallion keskitetyssa ehkaisyneuvolassa hoidetaan kapseliasetuk-
set ja IUD, eli kierukka-asetukset, mikali synnytyksen jalkeen ei ole kuukautiset viela

alkaneet. (Myllypuron neuvola 2014.)

Aitiysneuvonnan ydintehtavana on turvata raskaana olevan, sikion ja vastasyntyneen
terveys. Neuvolassa huomioidaan koko perhe ja tuetaan lapsen syntym&n tuomaan
suureen muutokseen. Neuvolassa myds edistetdan ja yllapidetd&dn perheen hyvinvoin-
tia ja terveyttd. Lastenneuvolan tavoitteena taas on turvata lapsen terveys seké seurata
ja tutkia lapsen kasvua ja kehitystd. Neuvola tukee vanhempia terveen ja turvallisen
kasvuympariston jarjestamiseen, jotta lapsella olisi hyvat edellytykset terveeseen kas-
vuun, kehitykseen ja hyvinvointiin. Neuvolassa annetaan myds kansallisen rokotusoh-

jelman mukaiset rokotukset. (Helsingin kaupunki 2014a.)
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Aitiysneuvolassa kaydaan raskauden aikana lapi seksuaalisuuteen liittyvia mahdolli-
suuksia ja haasteita. Talloin kerrotaan odottavalle pariskunnalle kuinka seksuaalisuutta
voi ilmentaa raskauden aikana fyysiset ja henkiset muutokset huomioon ottaen. Jos
raskauden kulussa ja parisuhteessa kaikki on hyvin, seksuaalisuus lujittaa parisuhdetta
my0ds raskausaikana. Neuvolassa kaydaan lapi myds parisuhdetta ja vanhemmuutta
seka aidiksi ja isaksi kasvamista. Namé& teemat ovat hyvin tarkeitd odottavan pariskun-
nan henkisen hyvin voinnin kannalta. (Kannas 2007: 59-60.) Naitd teemoja voidaan
kasitella oman terveydenhoitajan kanssa tai sitten perhevalmennuksissa, joissa odotta-
vat vanhemmat saavat toisiltaan vertaistukea ja nain ollen keskustelu voi olla hedelmal-

lisempaa. (Hyvarinen 2007: 360.)

Lastenneuvola puolella seksuaalisuus tulee esille niin lapsen osalta kuin myds van-
hempien osalta. Neuvolassa kdydaan vanhempien kanssa lapi lapsen seksuaalisuuden
kehittymista ja sen eri vaiheita. Talla on suuri merkitys siihen, ettd vanhemmat ymmar-
tavat ja osaavat varautua erilaisiin tilanteisiin lapsen kanssa. (Rissanen 2007: 241.)
Lastenneuvolassa keskustellaan parisuhteen haasteista pikkulapsen kanssa, seksuaa-
lisuudesta synnytyksen jalkeen, seké& nykypaivana suureen osaan on tullut myds teema
vanhemmuus eron jalkeen. (Hyvarinen 2007: 358—359).

Ehkaisy- ja seksuaalineuvontaa suoritetaan neuvoloissa jalkitarkastuksen yhteydessa.
Talloin keskustellaan ehkaisyasioista sekd seksuaalisuuteen liittyvistd asioista ja on-
gelmista. (Helsingin kaupunki 2014b.) Kansainvalisia hyvia nayttoon perustuvia ohjeita
on olemassa synnytyksen jalkeisestd ehkaisysta, mutta Suomesta puuttuu hyva kan-
sallinen ohjeistus (Klemetti — Hakulinen-Viitanen 2013: 136). Jalkitarkastuksessa selvi-
tetdan synnyttaneen naisen kokonaistilanne sekad pyritddn havaitsemaan mahdollisia
synnytysvaurioita. Kokonaistilanteen arviointiin sisaltyvat fyysinen ja psyykkinen toipu-
minen, raskaus ja synnytyskokemus, imetyksen ja varhaisen vuorovaikutuksen tukemi-
nen, perhesuunnittelu- ja seksuaaliterveysneuvonta seka Kelan vaatima todistus jalki-
tarkastuksesta ja tarvittaessa jatkohoitoon ohjaus. (Klemetti — Hakulinen-Viitanen 2013:
133))

6.3 Kouluterveydenhuolto

Myllypurossa on kaksi koulua, ala- ja ylakoulu. Molempien koulujen kouluterveyden-
huollon asiakkaiden maara on noin 650 oppilasta, ik&haitariltaan 6-17-vuotiaita. Koulu-

terveydenhoitajien toimia on yksi, joka on vastuussa molempien koulujen oppilaista.
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Terveydenhoitajan vastuualueisiin kuuluu terveystarkastusten lisaksi akuutti vastaanot-
to seka tapaturmien hoito ja ensiapu. Oppilaita ohjataan jatkohoitoon p&&asiassa ter-
veysasemalle ja keskitettyyn ehkdisyneuvontaan, mutta myos tarvittaessa Tyttdjen
taloon. Tarpeen mukaan terveydenhoitaja varaa oppilaille aikoja keskitettyyn ehkaisy-
neuvontaan. Kouluissa on paljon maahanmuuttajia, jotka tarvitsevat ohjausta ja neu-

vontaa seksuaaliterveyspalveluiden kaytossa. (Myllypuron koulu 2014.)

Kouluterveydenhuolto on ennaltaehkdisevaa terveydenhoitoa, jonka tehtavana on jat-
kaa neuvolassa aloitettua ty6ta. Kouluterveydenhuollon tavoitteena on lapsen ja nuo-
ren terveen kasvun ja kehityksen turvaaminen. Taman liséksi huolehditaan kouluympéa-
riston terveellisyydesta ja turvallisuudesta yhdessa muiden toimijoiden ja eri viran-

omaisten kanssa. (Helsingin kaupunki 2014d.)

Oppilaat kayvat vuosittain terveydenhoitajan vastaanotolla maaraaikaisissa terveystar-
kastuksissa. Tarkastuksissa kartoitetaan oppilaan kasvua, kehitystd ja hyvinvointia
yksildllisesti ja ikavaiheen mukaan haastattelemalla, kliinisilla tutkimuksilla seka tarvit-
taessa muilla menetelmilla. Neuvolassa mahdollisesti aloitettua rokotusohjelmaa jatke-
taan kouluterveydenhuollossa. (Helsingin kaupunki 2014d.)

Terveystarkastuksista laajat terveystarkastukset toteutetaan oppilaan, huoltajan, ter-
veydenhoitajan ja laakarin yhteistyona. Laajat terveystarkastukset ovat ensimmaisen,
viidennen ja kahdeksannen luokan oppilailla, ja niiden tavoitteena on saada moniulot-
teinen kuva oppilaan ja perheen elamantilanteesta sek& oppilaan terveyteen vaikutta-
vista tekijoista. (Helsingin kaupunki 2014d.)

Kouluterveydenhuollon tehtaviin kuuluu myds seksuaaliterveys. Ehkaisyneuvonta on
osa kouluterveydenhuoltoa. Oppilaalla on mahdollista saada neuvontaa ja apua ehkai-
syasioissa, perhesuunnittelussa sekd seksuaaliongelmissa. Oppilaan epdillessa mah-
dollista raskautta, h&n voi hakeutua kouluterveydenhoitajan vastaanotolle, joka tekee
lAhetteen laboratorioon raskaustestida varten. Raskauden keskeyttdmistd harkitsevan
tulee ottaa yhteyttd omaan terveysasemaan vastaanottoajan varaamista varten. Koulu-
terveydenhuoltoon kuuluu myés sukupuolitautien hoito ja neuvonta. Mikali oppilas epéi-
lee tartuntaa, tulee héanen ottaa yhteytta oman koulun terveydenhoitajaan asian selvit-
tamiseksi. Tartuntoja hoidetaan pddasiassa omalla terveysasemalla seka Iho- ja aller-

giasairaalan sukupuolitautien poliklinikalla. (Helsingin kaupunki 2014e.)



16

6.4 Keskitetty ehkaisyneuvonta

Helsingissa toimii keskitetty ehkaisyneuvonta Kallion terveysaseman yhteydessa, joka
on tarkoitettu ehkaisyn erityistilanteissa oleville potilaille. Naité tilanteita ovat ehkaisy-
kierukan asentaminen synnyttamattomille naisille ja imettaville aideille, joiden kuukauti-
set eivat ole vield alkaneet seka niille, joilla kierukan laitto tai poisto ei ole ollut mahdol-
lista omalla terveysasemalla, sekd ehkaisykapselin asennus ja poisto. Ehkaisyneuvon-
ta hoitaa my0s ensisijaisesti alle 16 -vuotiaiden ehké&isyn aloituksen, jos nuori siihen
suostuu. Muutoin ehkaisyn aloitus hoidetaan omalla terveysasemalla. (Helsingin kau-
punki 2014b.)

Nuoret, jotka harkitsevan raskaudenkeskeytystd, ohjataan ehkaisyneuvontaan. Jo en-
sikaynnille ehkaisyneuvontaan ohjataan kaikki alle 18 -vuotiaat raskaudenkeskeytysta
suunnittelevat seka kaikki alle 20-vuotiaat, joilla on ollut aiempi keskeytys.

Keskitettyyn ehkdisyneuvontaan voi olla my6s yhteydessa jos sairauden, sosiaalisen
tilanteen tai aiempien ehkéaisyongelmien vuoksi sopivan ehkéisyn I6ytdminen on hanka-
laa sekd jos vamman vuoksi tutkimus omalla terveysasemalla ei onnistu. (Helsingin
kaupunki 2014b.)

6.5 Muut palvelut

6.5.1 Varhaisen tuen perhetyo

Seksuaali- ja lisdantymisterveyspalveluihin Myllypurossa kuuluvat myés varhaisen tuen
perhetyd, jonka tehtdavand on auttaa vanhemmuuteen ja kasvatukseen liittyvissa asi-
oissa sekd antaa tukea elamantilanteessa tapahtuneessa &killisessa muutoksessa,
esimerkiksi vanhempien erotessa tai perheenjasenen sairastuessa. Lisaksi varhainen
tuki antaa tietoa alueen palveluista ja tukee sekd neuvoo kaytannén asioissa. Varhai-
sen tuen perhety6téa tekee sosiaaliohjaaja paasaantoisesti perheiden kotona. Sosiaa-
liohjaaja ja perhe suunnittelevat yhdessa tapaamisten maarén ja sisallon. Tarvittaessa
yhteistyota tehdaan myos muiden perhetta tukevien tyontekijoiden kanssa. (Varhainen
tuki 2014.) Myllypuron varhaisen tuen perhetyd on keskitetty itdisen Helsingin yksikén
palvelualueelle, johon kuuluu seitseman muuta kaupunginosaa. Perheen kokiessa tar-
vitsevansa varhaisen tuen perhetydn palveluita, heidan tulee ottaa yhteyttda oman alu-

een sosiaaliohjaajaan. (Helsingin kaupunki 2014f.)
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Myllypurossa on kuukausitasolla 30—40 varhaisen tuen perhetydn asiakasta, ja tyonte-
kijoita alueella on kaksi. Varhaisen tuen asiakkaita ohjataan harvoin jatkohoitoon neu-
volan terveydenhoitajalle, laakarille tai seksuaaliterapeutille. (Varhainen tuki 2014.)

6.5.2 Pari- ja perheterapia

Pari- ja perheterapia on osa perheneuvolaa. Terapia on tarkoitettu lapsiperheille, joissa
vanhemmilla on parisuhteeseen liittyvid ongelmia. Naita ovat muun muassa parisuh-
teen kriisit perheen eri kehitysvaiheissa, uskottomuus ja erouhka seka uusperheon-
gelmat. Pari- ja perheterapian palvelualueena on koko Helsinki. (Helsingin kaupunki
2014q.)

7 Seksuaali- ja lisdantymisterveyden toimintaohjelma 2014-2020

7.1 Terveysasema

Toimintaohjelman pohjana ovat lait ja asetukset, varsinkin terveydenhuoltolaki. Tervey-
denhuoltolaki ohjaa terveysneuvonnan ja terveystarkastusten osalta kuntaa jarjesta-
maan alueensa asukkaille tarpeellisia terveytta ja hyvinvointia edistavia palveluita. Nai-
den palveluiden (terveysneuvonta, terveystarkastukset) tulee tukea asukkaiden tyo- ja
toimintakykyda, ehkaistd sairauksia sekéd parannettava mielenterveytta ja elaménhallin-
taa. Kunnan on myds jarjestettava terveyspalvelut koulu- ja opiskeluhuollon ulkopuolel-
le jaaville nuorille seka tyoterveyshuollon ulkopuolelle jaaville tyoikaisille. Terveysneu-
vonnan ja terveystarkastusten liséaksi kunnan taytyy jarjestaa asukkailleen ehkaisyneu-
vontaa ja muita seksuaali- ja lisdantymisterveytta edistavia palveluita. (Terveydenhuol-
tolaki 30.12.2010/ 1326 §13.)

Seksuaalisuuden puheeksi ottaminen kuuluu kaikkiin sosiaali- ja terveydenhuollon toi-
mialueisiin. Jos asukas ei saa tarvitsemaansa tietoa ja ohjausta muualta, kuten tytter-
veyshuollosta tai kouluterveydenhuollosta, ohjataan hanet terveysasemalle. Terveys-
asemalla asiakasta voi ohjata seksuaalisuuteen liittyvissé asioissa monilla erinaisilla
kadynneilla kuten maaraaikaistarkastuksissa, sairausvastaanotoilla seka seksuaali- ja
lisdantymisterveyteen liittyvissd seulontatutkimuksissa. Seksuaali- ja lisd&ntymister-

veyden ohjauksen ja palveluiden saatavuuden pitéisi olla yhdenvertaista sukupuolesta,
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seksuaalisesta suuntautumisesta, vammasta, terveydentilasta, idsta, etnisesta tausta

tai asuinalueesta riippumatta. (Klemetti — Raussi-Lehto 2014: 60—61.)

7.1.1 Miehet seksuaali- ja lisdantymisterveyspalveluissa

Lahivuosiin asti seksuaali- ja lisdantymisterveyspalvelut (lahinnd ehkaisy- ja aitiysneu-
volapalvelut) on mielletty naisten palveluiksi, tasta johtuen miehille nadiden palveluiden
saatavuus ei ole ollut helppoa. Nykyaan kuitenkin terveydenhuollossa on enenevissa
maarin haluttu kehittda ja huomioida miehien osuutta seksuaali- ja lisdéntymisterveys-
palveluissa. Varsinkin aitiysneuvolassa miesten osuutta on lisdtty muun muassa laajo-
jen terveystarkastusten osalta, joissa huomioidaan koko perheen hyvinvointi ja naissa
tarkastuksissa onkin suotavaa, etta isa osallistuu kaynteihin. Myos joissakin neuvolois-
sa isille on jarjestetty oma perhevalmennusryhma. (Klemetti — Raussi-Lehto 2014: 58-
59.)

Miesten osuudesta ja tietoisuudesta seksuaali- ja lisdéntymisterveyspalveluihin on tut-
kittu melko vahan. Tasta johtuen toimintaohjelman yksi painopisteistd onkin juuri mie-
het seksuaali- ja lisaantymisterveyspalveluissa. Joitakin tutkimuksia miesten osuudesta
seksuaali- ja lisdantymisterveyspalveluihin on tehty seuraavista osa-alueista: seksikayt-
taytymisestd, haluamattoman lapsettomuuden yleisyydesté ja seksitautien esiintyvyy-
desta, varusmiesten seksuaali- ja lisddntymisterveydestd, eturauhas- ja erektio-
vaivoista, miesten tekemasta lahisuhdevakivallasta sek& seksuaalisuutta loukkaavasta
vakivallasta ja seksin ostosta, isyydesta, isien kokemuksista tai isyyden vaikutuksesta

parisuhteeseen ja seksielamaan (Klemetti — Raussi-Lehto 2014: 58.)

Toimintaohjelma 2014-2020 on asettanut tavoitteeksi miesten seksuaali- ja lisdantymis-
terveyspalveluiden osalta sen, ettd heidan seksuaali- ja lisaantymisterveyspalveluita
kehitetaan niin, etta miehet ja pojat oppisivat kayttdmaan palveluita jo peruskouluidssa.
Talloin he myds oppisivat ymmartdmaan aiemmin, ettd myos heilla on vastuu seksuaa-
li- ja lisdantymisterveysasioissa, jolloin ndiden palveluiden kaytto olisi luontevaa myds
aikuisiassa (Klemetti — Raussi-Lehto 2014: 61.)

Toimintaohjemassa mainitaan myds, etta palveluiden saatavuus pitdisi varmistaa var-
sinkin miehilld, joilla palveluiden tarve on suurin. Tallaisia ryhmia ovat muun muassa

ammattikouluissa opiskelevat pojat (tiedontaso heikompi kuin lukiolaisilla), nuoret mie-



19

het, joilla on riskikayttaytymisté tai miehet, joilla on seksia miesten kanssa. (Klemetti —
Raussi-Lehto 2014: 59-60.)

Toimintaohjelma antaa toimenpide-ehdotukseksi seuraavan:

"Kunnat tai kuntayhtymat jarjestavét palvelut niin, etta seksuaali- ja
sukupuolivdhemmistdihin kuuluvilla on mahdollisuus saada asiantuntevaa
neuvontaa osana julkisia sosiaali- ja terveyspalveluja. Kunnat tai
kuntayhtymat, seurakunnat ja yksityiset toimijat lisdavat erityisesti
miehille suunnattuja neuvontapalveluja ja niiden muotoja seka kehittavat
sisaltdja niin, etta miesten on helppo hakeutua palveluihin ja niin, ettéa on
tarjolla myos kohdennettuja palveluja niita tarvitseville."

(Klemetti — Raussi-Lehto 2014: 61.)

7.1.2 lakkaat seksuaali- ja lisdantymisterveyspalveluissa

Suomessa suuret ikdluokat ovat pian jaamassa elékkeelle ja nain ollen vaestdrakenne
on muuttumassa. lhmiset myds elavat pidempé&éan kuin ennen, joten idkkdiden ja van-
husten terveyden edistamista tulisi huomioida yh& enemman. Ikaantymisen myotéa eri-
laiset sairaudet ja vaivat voivat alkaa haitata seksuaalielam&é ja nain ollen tahan tulisi
helposti saada apua. (Klemetti — Raussi-Lehto 2014: 62.) Vanhuspalvelulaissa on saa-

detty seuraavaa ikaantyneen vaeston osalta:

Kunnan on jarjestettava ikaantyneen vaeston hyvinvointia, terveytta,
toimintakykya ja itsendista suoriutumista tukevia neuvontapalveluja.
Liséksi kunnan on tarjottava hyvinvointia, terveytta, toimintakykya ja
itsendista suoriutumista tukevia terveystarkastuksia, vastaanottoja tai
kotikaynteja varsinkin niille iakkaille, joilla on palveluntarvetta lisdavia
riskitekijoita. (Laki ikAantyneen vaeston toimintakyvyn tukemisesta seké
idkkaiden sosiaali- ja terveyspalveluista 980/ 2012 § 12).

Seksuaalisuus on yhtalailla lasna iakkdan henkiloén kuin kenen tahansa muunkin arjes-
sa ja elaméssa. Tasté johtuen terveydenhuollon henkiléston tulisi perehtyd enenevissa
maarin idkkaiden ohjaamiseen seksuaaliterveyden osalta. Varsinkin osa-alueet tulisi
huomioida: yksinaisyys, kumppanin puute ja toiminnallisten hairididen vaikutukset sek-
suaalielamaan. Ohjantaa ja neuvontaa toteutettaessa tulisi muistaa myonteinen ja kan-
nustava suhtautuminen iakkaiden valisiin lampimiin suhteisiin, sek& kunnioittaa jokai-

sen seksuaalisuutta kaikissa kohtaamisissa. (Klemetti — Raussi-Lehto 2014: 62-63.)
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Toimintaohjelma 2014-2020 on laatinut igkkaiden seksuaaliterveyden osalta tavoitteek-
si sen, ettd iakkaiden palveluissa seksuaalista hyvinvointia kehitetddn mm. koulutta-
malla henkildstoa seka lisaamalla idkkaiden seksuaalineuvontaa sairaanhoidossa seka
ymparivuorokautisessa hoidossa. My@s toiminnan vakiinnuttaminen on tarkeassa

osassa tavoitteiden saavuttamista. (Klemetti — Raussi-Lehto 2014: 64.)

7.1.3 Muut erityisté tukea tarvitsevat seksuaali- ja lisd&ntymisterveyspalveluissa

Terveydenhuollon yksi tarkeimmista tehtavista on asiakkaiden yhdenmukainen kohtelu
ja eriarvoisuuden vahentaminen. Vammaisuus, fyysisesti tai psyykkisesti pitkaaikaissai-
raat ja monikulttuuriset henkil6t voivat tarvita erityistd tukea seksuaali- ja lisdantymis-

terveyspalveluissa. (Klemetti — Raussi-Lehto 2014: 65-66, 76.)

Kun annetaan erityista tukea seksuaali- ja lisd&ntymisasioissa, tulisi aina muistaa kat-
soa henkilon ikatasoista kehitystd, ei hanen erityispiirteitddn. Tukea annettaessa koros-
tuu henkilén seksuaalioikeudet ja se, ettd henkild itse tuntee oman seksuaalisuutensa
parhaiten. Yksi toimintaohjelman tavoitteista erityisryhmien suhteen on seuraavanlai-

nen:

"Seksuaalikasvatus toteutuu tasa-arvoisesti asiakkaan tarpeen mukaan
rippumatta asiakkaan pitkaaikaissairaudesta, vammasta tai muista

yksil6llisista ominaisuuksista." (Klemetti — Raussi-Lehto 2014: 65-67.)

Suomessa asuu paljon ulkomaalaistaustaisia. Suurimmat perinteiset kulttuuriset va-
hemmistéryhmat ovat romanit, saamelaiset, suomenruotsalaiset, juutalaiset ja tataarit.
Suomeen tulee maahanmuuttajia eniten naapurimaista, kuten entisestéa Neuvostoliitos-
ta ja Vengjaltd. Terveydenhuollolla onkin haasteena juuri ndiden ryhmien saaminen
palveluiden piiriin loukkaamatta kenenkaan kulttuurillisia eroja seksuaali- ja lisaanty-
miskayttaytymisessa. Seuraavat seikat vaikuttavat suurelta osin ulkomaalaistaustaisten

ja maahanmuuttajien seksuaali- ja lisdantymisterveyteen:

- muuttosyy, ika ja sukupuoli
- sosioekonominen asema lahtémaassa ja Suomessa
- koulutustaso ja suomenkielentaito

- yksiléllinen seksuaalihistoria
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- seksuaalinen suuntautuneisuus ja perhetilanne

- kulttuurinen ja uskonnollinen tausta

Omana haasteenaan ovat myos paperittomat henkilot. Terveyden ja hyvinvoinnin laitos
onkin esitellyt kolme vaihtoehtomallia, joilla turvattaisiin paperittomien seksuaali- ja
lisdéntymisterveyspalvelut. Nama mallit ovat:

1. Paperittomille henkilGille taattaisiin samat palvelut kuin henkildille, joilla
on kotikunta Suomessa.

2. Paperittomat saisi samat palvelut kuin turvapaikanhakijoilla (neuvola
palvelut ja synnytys maksuttomasti).

3. Paperittomille turvattaisiin kiireellinen hoito, raskaudet, synnytykset ja
lasten terveyspalvelut. (Klemetti — Raussi-Lehto 2014: 74-78.)

Jotta monikulttuurisuus paranisi seksuaali- ja lisdantymisterveyspalveluissa toimintaoh-
jelma on asettanut tavoitteeksi sen, ettd palvelut toteutuvat ja jarjestetdaan tasa-
arvoisesti katsomatta asiakkaan kulttuuritaustaan tai kieleen. Palveluissa tulisi myos
huomioida maahanmuuttajataustaisten eritystarpeet. (Klemetti — Raussi-Lehto 2014:
83.)

7.2 Aitiys- ja lastenneuvola

Raskaana olevan, sikion, vastasyntyneen ja perheen paras mahdollinen terveys ja hy-
vinvointi ovat aitiys- ja lastenneuvolan ydintehtava. Raskaana olevan ja hanen per-
heensa terveyden kokonaisvaltainen hoito edistéda ja turvaa syntyvan lapsen terveytta
sikiosta aikuisuuteen. Terveydenhuoltolain mukaan kunnan on jarjestettéava neuvola-
palvelut kaikille raskaana oleville ja alle oppivelvollisuusikaisille lapsille sekd heidéan
perheilleen. (Klemetti — Raussi-Lehto 2014: 98.)

Kunnan on jarjestettavéa alueensa raskaana olevien naisten, lasta odotta-
vien perheiden seké alle oppivelvollisuusikaisten lasten ja heidan per-
heidensa neuvolapalvelut (Terveydenhuoltolaki 1326/2010 § 15).

Raskausajan seurantaan kuuluu 8-9 maaraaikaista katilon/terveydenhoitajan terveys-
tarkastuskayntia seka lisaksi kaksi laakarikayntia. Raskaanaolevalla on liséksi mahdol-

lisuus tarvittaessa lisakaynteihin, joiden tarkoitus on turvata erityista tukea tarvitsevien



22

tai seurantaa vaativien ongelmien varhainen tunnistaminen seké jatkohoitoon ohjaami-
nen. (Klemetti — Raussi-Lehto 2014: 98.)

7.3 Koulu- ja opiskelijaterveydenhuolto

Hyva lahtbkohta nuorten seksuaalikasvatuksen onnistumiselle on palveluiden helppo
saatavuus. Palveluihin tulisi p&d&sta mahdollisimman lyhyella odotusajalla, helpolla
ajanvarauksella seké niiden tulisi sijaita fyysisesti helpossa paikassa. Nuorten palve-
luissa on tarke&d myds taloudellinen saavutettavuus, eli niiden maksuttomuus tai edul-
lisuus. (Klemetti — Raussi-Lehto 2014: 49.)

Koulun yhteydessa olevien nuorille suunnattujen, integroitujen seksuaali- ja lisdanty-
misterveyspalveluiden on todettu kansainvalisessa vertailussa todennakéisemmin edis-
tavan nuorten seksuaali- ja lisdantymisterveyttda. Seksuaalineuvonta onkin ollut jo pit-

k&an osa kouluterveydenhuoltoa. (Klemetti — Raussi-Lehto 2014: 49.)

Uuden lainsdadannoén mukaan lapsen, oppilaan ja opiskelijan terveysneuvontaan ja -
tarkastuksiin on sisallytettava seksuaalista kypsymista ja kehitysta tukevaa neuvontaa.
Myds raskauden ehkaisy- ja muu seksuaaliterveysneuvonta kuuluvat kouluterveyden-
huollon palveluihin, mutta sité voidaan jarjestdd myods muiden palvelujen osana. (Val-
tioneuvoston asetus neuvolatoiminnasta, koulu- ja opiskeluterveydenhuollosta seké

lasten ja nuorten ehkaisevasta suun terveydenhuollosta 338/2011 § 16.)

Terveydenhuoltolain mukaan kouluterveydenhuollon palveluiden jarjestdminen perus-
opetusta antavien oppilaitosten oppilaille on kunnan tehtava. Myos lukioiden, ammatil-
listen oppilaitosten ja korkeakoulujen opiskelijoiden terveydenhuollon palveluiden jar-
jestaminen on kunnan tehtava, taéhan sisaltyy myos opiskelijan tydsséoppimisen ja tyo-
harjoittelun aikainen terveydenhuolto. Vain korkeakoulujen opiskelijaterveydenhuolto
voidaan jarjestdd muulla Valviran hyvaksymalla tavalla. (Terveydenhuoltolaki
1326/2010 § 17.)

Terveystarkastus on tehtava oppilaalle vuosittain kouluterveydenhuollossa niin, ettd

ensimmaiselld, viidennella ja kahdeksannella luokalla tarkastukset ovat laajoja terveys-
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tarkastuksia. Lukiolaisille ja ammattikoululaisille tulee tehdéa kaksi méaraaikaista terve-
ystarkastusta, toinen terveydenhoitajan ja toinen laakarin tekemana. Lisaksi terveystar-
kastuksia tulee tehda yksilollisesti tarpeen mukaan. (Klemetti — Raussi-Lehto 2014:
50.)

Kouluterveydenhuollossa seksuaali- ja lisdantymisterveytta tuetaan viidesluokkalaisten
osalta arvioilla oppilaan kehityksesta ja murrosian vaiheesta seka valmistelemalla lasta
ja vanhempia murrosian muutoksiin. Kahdeksasluokkalaisille annetaan paihteisiin liitty-
vaa neuvontaa seka huomioidaan seurusteluun, seksuaaliterveyteen ja raskauden eh-
kaisyyn liittyvia nakokohtia. Opiskeluterveydenhuollossa seksuaali- ja lisdéntymister-
veyden edistdminen on laajempaa, siséltden muun muassa seksuaalisuutta koskevaa
neuvontaa, hedelmattomyyden ehkdaisyd, seksuaalisen ja sukupuolisen suuntautumi-
sen tukemista ja sukupuolitautien sek& seksuaalisen vékivallan ehkaisya. (Klemetti —
Raussi-Lehto 2014: 50.)

Elokuussa 2014 astui voimaan uusi oppilas- ja opiskelijahuoltolaki, jonka tavoitteena on
edistaa oppilaiden ja opiskelijoiden hyvinvointia ja terveytta esiopetuksesta toisen as-
teen koulutuksen paattymiseen asti muun muassa mahdollisuudella paasta terveyden-
hoitajan vastaanotolle myds ilman ajanvarausta. (Oppilas- ja opiskelijahuoltolaki
1287/2013 § 17.)

8 Pohdinta

8.1 Tulosten tarkastelu ja kehittamisehdotukset

Seksuaali- ja lisdantymisterveydesta ja niiden palveluista 16ytyy yleisesti paljon tietoa,
mutta tietoa palveluiden saannista Myllypurossa oli haastavaa, kohdennettujen tietojen
saaminen olisi vaatinut tarkempia yhteydenottoja. Tyttd tehdessdmme pohdimme
kuinka myllypurolaiset saavat tietoa oman alueensa seksuaali- ja lisdantymisterveys-
palveluista. Kehitysehdotuksenamme olisikin parantaa internetistd saatavan luotetta-
van tiedon saantia. Seksuaali- ja lisaantymisterveys on jokaiselle hyvin henkildkohtai-

nen aihe, joten tiedon tulisi olla helposti saatavilla.

Suomessa seurataan saanndllisesti peruskoulun 8. ja 9. luokan, lukion ensimmaisen ja
toisen vuoden sekd ammatillisten oppilaitosten ensimmaisen ja toisen vuoden opiskeli-

joiden seksuaali- ja lisdantymisterveystietoutta kouluterveyskyselyillda. Kyselyiden tulos-
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ten perusteella tyttdjen ja poikien tiedon tasossa on huomattu eroa. Tyttéjen tietdmys
seksuaali- ja lisdantymisterveydesta on poikien tiedon tasoa parempaa. Eroa on huo-
mattu myos lukiolaisten ja ammattikoululaisten valilla, lukiolaisten tietamys on parem-
paa. (Klemetti — Raussi-Lehto 2014: 28.) Lisaamalla seksuaali- ja lisaantymisterveys-
palveluita sek& seksuaalikasvatusta ja -opetusta voidaan saada naitd eroja kavennet-
tua. Naiden erojen kaventaminen olisi tarkeaa, jotta tulevaisuudessa kaikilla olisi tasa-

puoliset mahdollisuudet terveelliseen seksuaali- ja lisdantymisterveyteen.

Miesten seksuaali- ja lisdantymisterveydesta ja niihin liittyvista palveluiden ja neuvon-
nan tarpeista ei ole tarpeeksi tutkittua tietoa. Miesten huonot elintavat, kuten tupakointi
ja alkoholin kayttd, ovat naisiin verrattuna yleisempaa. Naiden on todettu heikentavan
seksuaali- ja lisaantymisterveytta, minka vuoksi miehiin kohdistuvaa tutkimusta tulisi
lisata. (Klemetti — Raussi-Lehto 2014: 58.)

Katsausta tehdessamme huomasimme miesten seksuaali- ja lisdéntymisterveyspalve-
luiden saannin olevan haastavaa. Naisille on tarjolla monia palveluita liittyen seksuaali-
ja lisdantymisterveyteen, kuten ehkaisyneuvola, aitiys- ja lastenneuvola seké terveys-
asema. Miesten palvelut rajoittuvat lahinné terveysasemalle. Toki aitiys- ja lastenneu-
volassa huomioidaan yh& enenevissa maarin myods miehia, mutta heiddn saaminen
palvelupiiriin on haastavaa. Ehdotuksenamme on kehittdd miesten seksuaali- ja lisdan-
tymisterveyspalveluita ja 10ytda ratkaisuja ja saada miehet jo nuorena palveluiden pii-
riin. Miesten seksuaali- ja lisd&ntymisterveys ja sen kehittdminen ovatkin yksi toiminta-

ohjelman paapainopisteista. (Klemetti — Raussi-Lehto 2014: 58-61.)

Suomessa on paljon tyottomia seka ilman opiskelupaikkaa olevia nuoria, jotka jaavat
tyoterveys- ja opiskelijaterveyspalveluiden ulkopuolelle. Nailla ryhmilla on usein myds
enemman terveytta heikentavia elintapoja (alkoholi ja tupakka) seka riskikayttaytymista
(toistuvat raskaudenkeskeytykset) kuin koulutetuilla. Myos sukupuolitaudit ja teiniras-
kaudet ovat heille yleisempid. (Klemetti — Raussi-Lehto 2014: 50-51.) Naihin ihmisiin
tulisi lisdtd enemman huomiota ja lisata heidan matalan kynnyksen seksuaali- ja lisaan-
tymisterveyspalveluja, jotta he olisivat tasa-arvoisemmassa asemassa koulutettujen

kanssa.

8.2 Luotettavuus ja eettisyys
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Opinnaytetyotd tehdessdmme noudatimme hyvaa tieteellistd kaytantod. Tyohomme
liittyvia keskeisia lahtokohtia ovat rehellisyys tyota tehdessdmme sek& opinnaytetyon
huolellinen ja tarkka tekeminen. Olemme kaytténeet luotettavia lahteité ja huomioineet
lahdeviitteet. (Tutkimuseettinen neuvottelukunta 2012.)

Tyomme lahteind k&ytimme luotettavia tietokantoja, kuten Helsingin kaupungin inter-
net-sivut, Vaestoliiton internet-sivut seka erilaisia kirjallisia teoksia kuten Aitiysneuvola-
opas, Neuvolatytn kasikirja seka Seksuaali- ja lisddntymisterveyden toimintaohjelma
2014-2020. Haasteita toi tiedonhakuun liittyvat haasteet, kuten aiheen aikaisempi tut-

kimattomuus seka tiedon kokoaminen monesta eri |ahteesta.

Tiedonhaku tydhémme aloitettiin maaliskuussa 2014 ja prosessi kesti huhtikuuhun
2015 saakka. Opinnaytetyon edetessd aiheemme on muuttunut ja muokkaantunut
useaan otteeseen. Muutoksia tyémme aiheeseen jouduimme tekemaan tiedonsaannin
vaikeuden vuoksi. Opinnaytetydn laajuuden lisddmiseksi otimme tydmme pohjaksi
Edistd, ehkéaise, vaikuta — Seksuaali- ja lisaantymisterveyden toimintaohjelma 2014-
2020:n. Tydmme on yleinen katsaus aiheeseen kayttaen kaikkia mahdollisia luotettavia
l[Ahteita. Tasta johtuen tydllamme ei ollut tiettyja raameja, vaan tydémme on kehittynyt

saamiemme tietojen ja ohjauksen perusteella.
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Kartoituslomake

Seksuaali- ja lisdantymisterveyspalveluiden kartoitus Myllypurossa

1. Myllypuron kouluterveydenhuollon/aitiysneuvolan/varhaisen tu-
en asiakkaiden maara

2. Kouluterveydenhuollon/aitiysneuvolan/varhaisen tuen tydnteki-
joiden maara ja toimet

3. Terveydenhoitajien/tyontekijoiden vastuualueet

4. Mihin kouluterveydenhuollon/aitiysneuvolan/varhaisen tuen asi-
akkaita ohjataan seksuaali- ja lisadntymisterveydenpalveluiden
osalta jatkohoitoon ja kuinka usein?

5. Kuinka miehet ja pojat on otettu huomioon seksuaali-ja liséan-
tymisterveyspalveluissa ja |6ytavatkd he palvelupiirin?
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