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Opinnaytetyomme tarkoituksena oli kerdtd ajankohtaista tietoa 0—6-vuotiaan lapsen
seksuaalisesta kehityksestd ja sen tukemisesta. Tavoitteena oli selvittad, millainen
kayttaytyminen kuuluu normaaliin 0—6-vuotiaan lapseksuaaliseen kehitykseen, m
lapsen seksuaalista kehitystd voidaan tukea jatalgakamitkda asiat askarruttav
vanhempia 0—6-vuotiaan lapsen seksuaalisessa ke@fiyaRajasimme aihealueista pois
lapsen seksuaalisen hyvaksikayton.

Tyomme on laadullinen kirjallisuuskatsaus, jonka sisédltd koostuu eri tietokannoista
haetusta aineistosta sekd kasihausta, jotka vastasivat asetettuja kriteereitd. Tydmme on
toteutettu soveltaen systemaattisen kirjallisuuskatsauksen periaatteita.

Olemme toteuttaneet tyossamme my0s pienimuotoisen kyselyn neuvolaikdisten lasten
vanhemmille 0—6-vuotiaan lapsen seksuaalisesta kehityksestd. Kyselyn tulokset ja taima
opinndytetyd ovat osa tulevaa kehittamistehtdvad, jonka tavoitteena on tuottaa
opaslehtinen 0—6-vuotiaan lapsen seksuaalisesta kehityksesta neuvoloihin vanhemmille
jaettavaksi.

Aineisto analysoitiin induktiivisella sisdllon analyysilla. Tuloksista tehtiin yhteenveto ja
johtopaatokset, ja ne kategorioitiin. Tulokset osoittivat, ettd O—6-vuotiaan lapsen
seksuaaliseen kehitykseen vaikuttavat monet asiat ja asenteet; erityisesti aikuisilla on
merkittava rooli lapsen seksuaalisuuden tukemisessa. Neuvolan tehtivdnd on tukea
vanhempia lapsen seksuaalikasvatuksessa. Kyselyn tulokset osoittivat, ettd vanhemmat
ovat kiinnostuneita lapsensa seksuaalisesta kehityksesta ja toivovat aiheesta lisda tietoa.
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The purpose of our thesis was to collect timelpiinfation on 0—6-year-old child’s sexl
development and its suppdfhe aim was to find out what kind of behavior is normal for
0—6-year-olds' sexual development, how the child's development can be supported and
guided, and which issues the parents are concerned about in the sexual development of
0—6-year-old children. We have excluded sexual harassment from this thesis.

Our thesis is a qualitative literature review and it consists of different kinds of data
gathered from both electronic and hands-on databases. The data collected met the criteria
set for it. Our study was carried out by applying the principles of systematic literature
reviewing,.

We conducted a minor questionnaire study for the parents about the 0—6-year-old
childrens' sexual development. The results of the questionnaire and this thesis are a part
of an upcoming development task, which is to result in an info leaflet about 0—6-year-old
child's sexual development for the child welfare clinic to be handed out to the parents.

The data were analysed using inductive contents analysis. From the results a summary
was made and the conclusions were drawn, and then they were cathegorized. The results
indicate that many issues and many attitudes have an effect on the sexual development
of the children in the ages between 0 and 6; especially the adults have a significant role in
the supporting of the childrens' sexual development. One of the tasks of the child welfare
clinic is to support the parents in the sexual upbringing of their children. The results from
the questionnaires suggest that the parents are interested in their children's sexual
development, and they hope to have more information on the subject.
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1 JOHDANTO

Seksuaalisuus vaikuttaa ihmisessa koko elamankaajan, mutta sen
iimentymét vaihtelevat eri ikdkausina ja yksilodi@iseen. Lapsuudessa
syntyvat perusteet seksuaaliselle mindkuvalle fgtyeselle, josta muodostuu
perusta yksilon seksuaaliselle potentiaalille. Laypdessa hankitaan
hellyyteen, laheisyyteen, kommunikaation ja nawtintavoitteluun liittyvia
valmiuksia, jotka ovat myohemmin tarkeitd niin sujatkamisessa kuin
tasapainoisessa ikdantymisesg&osunen, Cacciatore & Hervonen 2003,
209.)

Lapsuus on merkittdva vaihe ihmisen seksuaaliskebdyksessa. Lapsen seksuaalinen
kehitys etenee vaiheittain, yhdessa lapsen psygkkifysisen ja sosiaalisen kehityksen
kanssa tai niiden rinnalla. Lapsen on tarkedaa sa@lda rauhassa, omaan tahtiin
turvallisesti jokainen seksuaalinen vaiheensa. éApfaisala & Kaimola 2006, 205-206.)

Nykyinen sukupolvi, meiddn vanhempamme, eivat ssiatepsuudessa asianmukaista
seksuaalikasvatusta. Vanhempamme elivat aikaajndhpsuudessa ei juurikaan puhuttu
kiintymyksestd, laheisyydesta tai tunteista, harvaitd edes naytettiin julkisesti. Aikuiset

halusivat suojella lapsen viattomuutta ja tietatmaityttd vaikenemalla seksuaalisista
asioista. Yhtend syyna, miksi seksuaalikasvatustaneettu, voidaan pitaa aikuisten
tietdmattomyyttd seksuaalisuudesta. Tieto, mita dseasta tiesivat, oli kulkeutunut

sukupolvelta toiselle ja jokaisella suvulla saattilia eri kasitykset seksuaalisuudesta.
(Cacciatore 2007, 76—78.)

Nykyaikana  seksuaalikasvatukseen  kiinnitetédan ®@ntisenemman  huomiota.

Seksuaalikasvatus on oleellinen osa nykypaivareyskasvatusta. Vanhempia ja lasten
kanssa tyoskentelevid henkiloita tuetaan lapsersuselikasvatukseen. Neuvolalla on
tarkea rooli lapsen seksuaalikasvatuksen tukenasess on paikka, jossa vanhemmat
voivat avoimesti puhua ja kysya lapsen seksuaaksumuliittyvistd asioista. (Cacciatore
2007, 76-78.)

Vanhemmille lapsen seksuaalisen kehityksen vaile@git valttdmatta ole tuttuja. He
ihmettelevéat ja kyselevat heitd askarruttavia ssi@man lapsen kehityksestd. Lapsi
tutustuu kehoonsa ja seksuaalisuuteensa mita kdmsimahin tavoin ja nama

ihmetyttavat, askarruttavat ja jopa pelottavat wanpia. Neuvolan tehtavana on seurata



lapsen seksuaalista kehitystd ja neuvoa vanhemmiien tukea sitd oman lapsen kohdalla.
Kokkolan neuvoloissa on havaittu, ettei heilla aletaa vanhemmille henkilokohtaisten

keskustelujen tueksi kirjallista tietoa lapsen seledisesta kehityksesta. Suullista apua on
saatavilla, mutta tarvetta olisi myos kirjalliseietoon, johon vanhemmat voisivat tutustua

rauhassa kotona. Tasta opinnaytetydomme aihe Iétkeélle.

Opinnaytetydomme aiheena on Owfotiaan lapsen seksuaalinen Kkehitys. Olemme
toteuttaneet opinnaytetyon soveltamalla systenssattirjallisuuskatsausta. Opinnaytetyon
olemme rajanneet keskittym&an Owfdtiaan lapsen seksuaaliseen kehitykseen.
Ulkopuolelle olemme rajanneet lapsen seksuaaligeiksikayton. SitA emme kasittele
tydssamme lainkaan, koska se olisi jo itsessaamnégtetyon laajuinen kasiteltava aihe.
Media nayttelee yha suurempaa osaa lasten keh#gé&sg@ kasvussa. Taman vuoksi
olemme kasitelleet aihetta tydssdmme suppeastitanaitteen laajempi tutkiminen olisi
mielestamme aiheellista. Maahanmuuttajaperheidearanéeuvoloiden asiakaskunnassa
on lisaantynyt. Koska aihe on lahella tydomme sigéja ajankohtainen, paatimme sivuta
sitd tydssdmme. Kehitysvammainen lapsi ja hanerheeaisa tarvitsevat neuvolalta
enemman tukea. Koimme aiheen tarkeaksi, joten tklsime myos tata aihetta
tyossamme. Tekemamme tutkimuksen tulokset osdittattd nama aiheet oli syyta ottaa

mukaan tydhémme.

Kirjallisuuskatsaukseen olemme ottaneet mukaan aalim O-—6vuotiaan lapsen
seksuaalisen kehityksen vaiheet, kodin antaman uaakkasvatuksen, neuvolan
terveydenhoitajan roolin lapsen seksuaalisen kiebgty tukijana, seksuaalisen kehityksen
tukemisen erityistilanteissa, sukupuoli-identiteetmuodostumisen sekd 0Ovw8otiaan
lapsen psyykkisen kehityksen. Psyykkisen kehitykddemme ottaneet mukaan sen vuoksi,
koska se kulkee rinnakkain lapsen seksuaalisentykslen kanssa. Olemme toteuttaneet
opinnaytetydn aikana myos pienimuotoisen kyselynokikaisten lasten vanhemmille 0—

6-vuotiaan lapsen seksuaalisesta kehityksesta.



2 KIRJALLISUUSKATSAUKSEN LAHTOKOHDAT

2.1 Kasitteiden méaarittelya

Seksuaalisuuson hyvin henkilokohtainen ja yksityinen asia. S& o@akymaton,
salaperainen sisainen rikkaus, taynna tarpeitadoiiduuksia, tunteita, toiveita ja pelkoja
(Cacciatore 2007, 75). Seksuaalisuuteen vaikuttia@iab, mieli, tunteet ja hormonit seka
kehon erogeeniset alueet (Heikura 2001). Lapsesusekisuus on siséista ja ulkoista
ihmettelyd, uteliaisuutta, tietojen kokoamista, amaehoon tutustumista, laheisyyden
opettelua seka turvan, huolenpidon, lohdun ja tygkn kokemuksia. Se on myo6s
hauskanpitoa, avoimen estotonta leikkia, suojetuwetta ja nautintoa. (Apter ym. 2006,
205.)

Seksuaaliterveyon seksuaalisuuteen liittyva fyysisen, emotiorsaalj psyykkisen ja

sosiaalisen hyvinvoinnin tila. Hyvan seksuaalitgxlen edellytys on positiivinen ja

kunnioittava nakokulma seksuaalisuuteen ja sekmsiiaalsuhteisiin. Hyva lapsen

seksuaaliterveys sisaltdd seksuaalikasvatuksernsuaaglisen kehityksen suojaamisen,
sukupuolisen kypsymisen tukemisen, sukupuoltensaanoisen, riittdvan, ymmarrettavasti
annetun ja oikeassa kehitysvaiheessa seka oikdidekmetun tiedon. (Apter ym. 2006,
451.)

Seksuaalinen kehitytapahtuu vaihteittain: lapsen psyykkisen, fyysigansosiaalisen

kehityksen osina ja rinnalla (Apter ym. 2006, 20bapsuuden jokaisessa vaiheessa
kehityksessad tapahtuu eri asioita. Jokainen vailigaao seksuaalisuuden alueen
vahvistumista ja rakentumista aikuisuutta varteokalsessa vaiheessa lapsi oppii uusia,
oman kehitystasonsa mukaisia asioita. (Cacciatod&,2110.) Seksuaalinen kehitys on osa

ihmiseksi kasvamista (Apter ym. 2006, 205).

Seksuaalikasvatuen osa ihmiseksi kasvattamista. Jokainen, jokdasten ja nuorten
kanssa tekemisissa, on vaistamatta myos seksumaikaja (Apter ym. 2006, 205).
Seksuaalikasvatuksen tavoitteena on asenteidemgjetie taitojen, sukupuolten ja
yksildiden valisen tasa-arvon seka seksuaalitemeyadlistaminen. Seksuaalikasvatuksessa

tulee ottaa huomioon lapsen ian ja kehitystasogksis sukupuoli, uskonnolliset ja



kulttuuriset lahtokohdat. Koti on ensisijainen grivaisin seksuaalikasvattaja. (Vaestoliitto
2010.)

Seksuaalinen mindkuwan kasitys itsesta seksuaalisena olentona. S&sty& siitd, miten
lapsi hahmottaa omaa sukupuoltaan ja seksuaabsunutiSe sisaltdéd suhteen omaan ja
toiseen sukupuoleen, sukupuolirooleihin, intiimene ja |aheisyyteen, eroottisesti ja
seksuaalisesti virittaviin aistimuksiin ja mielikivseka seksuaalisiin toimintoihin. (Apter
ym. 2006, 447.) Lapsen myonteinen Kkasitys itsesté tgytyvaisen eldman ja
terveyskayttaytymisen perusta (Cacciatore 2007, 24)

Psyykkiseen kehityksekittyy kognitiivinen kehitys eli se, miten lapsppii ymmartamaan
ja jasentdmadn maailmaa, tunne-elaman kehitys keHéllinen kehitys. Psyykkinen
kehitys jatkuu l&pi elaméan. Eri ikavaiheet tuovatukanaan erilaisia psyykkisia
kehitystehtavia. (Spock & Parker 2003, 41.)

Sukupuoli-identiteetton yksi ihmisen tarkeimmista yksilollisistd omisailksista. Silla
tarkoitetaan yksilon sisaistd kokemusta ja tietaiitsu sukupuolestaan. Lapsi kuulee jo
syntymastaan lahtien, onko han tytté vai poikantdeetin perusta luodaan lapsuudessa,

mutta se muovautuu lapi elaméan. (Cacciatore 200, 9



2.2 Opinnaytetydn tarkoitus, tavoite ja tutkimuskysymykset

Opinnaytetyon tarkoituksena on selvittdd @udtiaan lapsen seksuaalista kehitysta.
Olemme toteuttaneet opinndytetyon soveltaen sysittista kirjallisuuskatsausta.
Opinnaytetydomme on kohdistettu neuvolaikaisten elastvanhemmille, neuvoloissa
tyoskenteleville sek& muille pienten lasten parissgskenteleville henkil6ille.
Opinnaytetydbmme tavoitteena on yhdistaéa jo olemat®za tietoa lapsen seksuaalisesta
kehityksesta. Henkilokohtaisena tavoitteenamme ahitlya asiantuntijaksi lapsen
seksuaalisuuden kehityksen saralla. Tydomme avigi@mme tietamistd O-Biotiaan

lapsen seksuaalisesta kehityksesté ja sen eriisthe

Toteutimme opinnaytetydssa pienimuotoisen kyselgnhemmille 0—6/uotiaan lapsen
seksuaalisesta kehityksestd Kokkolan alueen neinoldyselyn tavoitteena oli selvittaa,
mita tietoa vanhemmat toivovat saavansa neuvolasBavuotiaan lapsen seksuaalisesta
kehityksesta. Kysely ja opinnaytetyd ovat osa tadekehittamistehtavaamme, jonka
tavoitteena on ensi vuonna vankkaan teoriaan pthjalla ja asiantuntijoiden avulla
tuottaa Kokkolan neuvoloille pateva ja tietoa aatavpas O—&uotiaan lapsen
seksuaalisesta kehityksesta ja vanhempien roodista tukemisessa. Haluamme antaa
opinnaytetydmme lukijoille mahdollisimman paljoretha monesta eri naktkulmasta ja

monen eri tutkijan tutkimaa tietoa seka tutkimusksia.

Olemme laatineet tutkimuskysymykset osoittamaammip@ sisdltdd mahdollisimman
perusteellisesti ja luotettavasti. Tutkimuskysynetkkertovat opinnaytetydmme sisallosta
ja rajauksesta. Tarkoituksena on loytaa kirjallskatsauksen ja kyselytutkimuksen avulla

vastauksia seuraaviin kysymyksiin:

1. Millainen Kkayttaytyminen kuuluu normaaliin O~@iotiaan lapsen
seksuaaliseen kehitykseen?

2. Miten lapsen seksuaalista kehitysta voidaan tukednjata?
Mitkd asiat askarruttavat vanhempia Bafbtiaan lapsen seksuaalisessa

kehityksessa?



3 TUTKIMUSMENETELMA JA TOTEUTUS

3.1 Systemaattinen kirjallisuuskatsaus menetelmana

Kirjallisuuskatsauksen tarkoituksena on kertoat@nmgikokulmista ja miten kyseista asiaa
on aiemmin tutkittu ja miten suunnitteilla olevatkimus liittyy jo olemassa oleviin
tutkimuksiin. Kirjallisuuskatsaus voi olla myosetsaan tutkimus, jolloin sita nimitetaan
systemaattiseksi Kkirjallisuuskatsaukseksi. Sen lavubidaan syventaa tietoja asioista,
joista on jo valmista tutkittua tietoa ja tuloks{@uomi & Sarajarvi 2002, 119-120.)

Systemaattisen Kkirjallisuuskatsauksen tavoitteema keratd olemassa olevaa tietoa,
arvioida tiedon laatua seka tarkastella tuloksi@nbtelmalla voidaan myds tarkentaa ja
perustella valittua tutkimuskysymystad sekd tehdatelttavia yleistyksida. (Kaariaginen &
Lahtinen 2006, 37.) Systemaattisen kirjallisuuskaksen ajatuksena on, ettd tutkijalla
saattaa olla esimerkiksi 50 tutkimusta, joissa @léeto on tarkoitus koota ja tiivistaa.
Tulos alkaa ndkya siina vaiheessa, kun aletaamagtala lahteisiin perustuvia kuvauksia
kyseisista aiheista. (Tuomi & Sarajarvi 2002, 1181-]

Systemaattinen Kkirjallisuuskatsaus on tieteellitetkimusmenetelmd, joka noudattaa
tieteellisen tutkimuksen periaatteita. Se on ttigWssa ja pyrkii vahentdmé&an
systemaattista harhaa. Harhalla tarkoitetaan tutkprosessissa tapahtuvaa virhetta, joka
muuttaisi tutkimustulosta tai paatelmia. (Kaaridéir& Lahtinen 2006, 39.) Systemaattisen
kirjallisuuskatsauksen perusta muodostuu ja rakentautkimussuunnitelmasta,
tutkimuskysymysten maarittamisestad, alkuperaistotisten hausta, valinnasta, laadun
arvioinnista ja  analysoinnista seka tulosten amigastd. Systemaattinen
kirjallisuuskatsaus on luotettavimpia menetelmi@igtdd aikaisempaa tietoa. (Kaariainen
& Lahtinen 2006, 37.)

Systemaattisen  kirjallisuuskatsauksen  suunnittelukaaa aihepiirin  rajauksella
(Metsamuuronen 2006, 39). Sen jalkeen laadittau&intussuunnitelma ohjaa koko
tutkimusprosessin etenemista. Tutkimussuunnitelenass tulee maarittaa
tutkimuskysymykset, menetelmét ja strategiat alkéligtutkimusten kerddmiseksi seka

niiden valintakriteerit. Tutkimuskysymyksien tartgisena on maarittaa ja rajata se, mihin



systemaattisella kirjallisuuskatsauksella pyritazastaamaan. Tutkimuskysymyksia voi
olla yksi tai useampia. Alkuperdistutkimusten tiek eivat saisi ohjata kysymysten

uudelleen muotoiluun. (Kéariainen & Lahtinen 20885-41.)

Systemaattisessa kirjallisuuskatsauksessa alkgpaidmuksille méaéritetddn tarkat
sisaanottokriteerit, jotka perustuvat tutkimuskygysiin (Kaariainen & Lahtinen 2006,
39). Alkuperaistutkimusten hyvaksymis- ja poisshikieerit tulee paattaa jo
suunnitteluvaiheessa, jotta mukaan saataisiin mbgidoman suuri joukko luotettavia
tutkimuksia. (Metsdmuuronen 2006, 39.) Jotta Kigaliskatsauksen haku olisi kattava,
tutkimuksia haetaan sekd manuaalisesti ettd sadtdieri tietokannoista (Kéariainen &
Lahtinen 2006, 39—-41). Alkuperdistutkimusten hausgeze valttdd systemaattista kieli- ja
julkaisuharhaa. Mikéli haut rajataan vain tiettyyai tiettyihin kieliin, voi hakujen
ulkopuolelle jaada merkityksellisia alkuperéaistutkiksia. Systemaattisen
kirjallisuuskatsauksen kattavuuden turvaamiseksiusba ei rajoituta pelkastaan
julkaistuihin artikkeleihin, vaan pyrkimyksena oiytad myos julkaisemattomia lahteita.
Manuaalisella haulla etsitdéan alkuperaistutkimulsisin erilaisista julkaisemattomista
l&hteista. (K&ariainen & Lahtinen 2006, 39.)

Systemaattisen kirjallisuuskatsauksen luotettaauygyritdan lisddmaan kiinnittamalla
huomio valittujen alkuperéistutkimusten laatuun. veksyttyjen alkuperéistutkimusten

lopullinen maarda saadaan vasta alkuperaistutkimus@innan ja laadun arvioinnin

jalkeen. Alkuperaistutkimukset, jotka ovat tayttdhendmé& perustelut, muodostavat
analysoitavan aineiston. (Kaariainen & Lahtinen €081.) Systemaattisen katsauksen
viimeisessa vaiheessa kerrotaan tulokset sekadahdatopaatokset (Johansson, Axelin,
Stolt & Aari 2007, 7). Tulosten ja johtopaatodstemjoittaminen ei aina ole helppoa.

Kirjoittamisen ongelmat perustuvat usein virheelis tietoon sekd vahaiseen
kokemukseen, esimerkiksi tieteellisessa kirjoitsessa, aiheen rajaamisessa,
lahdeaineistojen loytamisessa seka kayttamisesgés Muuret lainaukset sekad tekstin

jasentely tuottavat usein ongelmia kirjoittaja(éiskari 2009, 46.)



3.2 Analysointi induktiivisella sisallonanalyysila

Sisallon analyysilla tarkoitetaan tutkimuksen ast@m kuvaamista sanallisesti. Sita
voidaan kayttaad laadullisissa tutkimuksissa. Sisalinalyysin avulla voidaan analysoida
dokumentteja systemaattisesti ja objektiivisesikdtahansa kirjalliseen muotoon saatettu
materiaali voi olla dokumentti. (Tuomi & Sarajar002, 93-105.) Tutkimusaineistosta
karsitaan tutkimusongelman kannalta epaolennaieém Sisallénanalyysin tavoitteena on
etsia merkityssuhteita ja merkityskokonaisuuksilkka 2005, 139-140.) Analysointia

voi helpottaa tekemalla kasitekarttaa. Kasitekaeamlla tutkijan on helpompi hahmottaa
kokonaisuus ja ndhda sen kaikki osat yhtd aikaamgés nostaa esiin oleelliset ja

epdaoleelliset seikat (Metsdamuuronen 2008, 51).

Laadullisen aineiston sisallonanalyysi voidaan #&hdoko induktiivisesti el
aineistolahtdisesti  tai  deduktiivisesti  eli  teo@iaiisesti.  Teorialahtdisessa
siséllénanalyysissa aineiston analyysin luokittplrustuu aikaisempaan viitekehykseen,
joka voi olla teoria tai kasitejarjestelma. Aineigihtoisen sisadllonanalyysin tarkoituksena
on yhdistella kasitteité ja ndin saada vastausnuiktehtavaén. Se perustuu tulkintaan ja
paattelyyn, joka etenee aineistosta kohti kasliseshpad nakemysta tutkittavasta ilmiosta.
(Tuomi & Sarajarvi 2002, 115.) Me kaytamme tydss@mmaineistolahtoista eli
induktiivista sisallén analyysia. Se muodostuu kghiheisesta prosessista, johon kuuluu
aineiston redusointi eli pelkistaminen, aineistdasterointi eli ryhmittely ja abstrahointi
eli teoreettisten kasitteiden luominen. (Tuomi &&arvi 2002, 110-111.)

Aineiston pelkistamisesséa eli redusoinnissa andéb® aineisto pelkistetaan siten, etta
aineistosta karsitaan tutkimusongelman kannaltalepAainen pois. Se voi olla joko
aineiston tiivistamistd tai pilkkomista osiin. Aistn pelkistdmista ohjaavat
tutkimusongelmat ja tutkimuskysymykset. Ennen asailytia sisallonanalyysissa tulee
maarittdd analyysiyksikkd, joka voi olla esimerkikgksittdinen sana tai lause.
Tutkimustehtava ja aineiston laatu ohjaavat an@jig&kon maarittamista. (Tuomi &

Sarajarvi 2002, 111-112.)

Aineiston klusteroinnissa eli ryhmittelyssa ainessa kootut alkuperaisilmaukset kaydaan
l&pi tarkasti, aineistosta etsitddn samankaltasiauja eroavaisuuksia kuvaavia kasitteita.

Samaa tarkoittavat kasitteet ryhmitelladn ja yld#in luokaksi, minka jalkeen kasitteet



nimetdan luokan sisaltéa kuvaavalla kasitteell@oKiteluyksikkdné voi olla esimerkiksi
tutkittavan ilmiébn ominaisuus, piirre tai kasity&un yksittaiset tekijat sisallytetaan
yleisimpiin kasitteisiin, aineisto tiivistyy. Klustoinnissa luodaan pohja kohteena olevan
tutkimuksen perusrakenteelle. (Tuomi & Sarajan020112-113.)

Viimeisessa vaiheessa aineiston abstrahoinnissaet@ao tutkimuksen kannalta olennainen
tieto ja muodostetaan teoreettisia kasitteitd wadikn tiedon perusteella. Abstrahoinnissa
eli teoreettisten kasitteiden luomisessa jatketaakitteluiden yhdistelemista niin kauan
kuin se aineiston sisallon nadkokulmasta on malstalli(Tuomi & Sarajarvi 2002, 114.)
Abstrahoinnissa aineisto liitetadn teoreettisiisit@isiin ja tuloksissa esitetddn aineistosta
muodostettu malli, kasitejarjestelma, kasitteettaeistoa kuvaavat teemat. Johtopaatosten
tekemisessa pyritddn ymmartamaan, mitka asiat owakittavia. (Tuomi & Sarajarvi
2002, 115.)

3.3 Aineiston keruu ja menetelmat

Aloitimme aineiston keruun valitsemalla kirjallisskatsauksessa kaytettavéat tietokannat ja
hakukoneet. Aineiston haussa kaytimme seuraaviaukioaeita: Google, Anders-
verkkokirjasto, Colibri, Medic, Arto, Linda, OVID aj Terveysportti. Elektronisesti
l6ysimme vain osan luotettavasta aineistosta, jeggtimme sadhkdisen haun lisdksi myos
manuaalista hakua. Keskeisien kasitteiden perlstealitsimme kasihakuun aiheeseen
sopivat lahdeluettelot, lehdet ja artikkelit. Etsim aineistoa manuaalisesti seuraavista
lehdisté: Tutkiva hoitotyd, Hoitotiede, Sairaanhgtja Duodecim. Etsimme tutkimuksia

my0Os suoraan Suomen yliopistojen verkkosivuilta.

Toteutimme opinnaytetydmme soveltamalla systensammiti Kirjallisuuskatsauksen
menetelmaa. Tutkimuskysymyksiin perustuen madrtee ensin kirjallisuushaulle
keskeiset kasitteet: lapsen seksuaalisuus, lapskesuaalinen kehitys, seksuaaliterveys,
seksuaalikasvatus, psyykkinen kehitys, fyysinen itikgh seksuaalinen mindkuva ja
sukupuoli-identiteetti sekd seksuaalisen kehitykdekeminen. Na&itd avainsanoja
kaytimme  Kkirjallisuushaussa. Kaytimme haussa myosiidem avainsanojen

englanninkielisia vastineita.
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Aineistohaun jalkeen arvioimme jokaisen lahteerkseren otsikon, sisallysluettelon ja

tiivistelmé&n perusteella. Arvioinnissa otimme huoon I|dhteen luotettavuuden,

julkaisuvuoden, kirjoittajien asiantuntijuuden jmmattitaustan seka lahteen kattavuuden.
Naita kriteereita kadytimme myds sisaanotto- ja gualisukriteereissad. Merkittdvimpana

sisaanottokriteerina oli, etta aineisto kasittédeé-vuotiaan lapsen seksuaalista kehitysta.
Poissulkukriteerina oli sulkea pois aineisto, joMeasitteli lapsen seksuaalista

hyvaksikayttoa.

Valitsemamme aineisto on paasaantoisesti 2000lla julkaistua. Aihetta on tutkittu niin
vahan, etta jouduimme laajentamaan aineistoa kaskemyos 199Quvulla julkaistuja
tutkimuksia. Kaytimme tyéssamme myos englanningi@llahteitd. Hakuprosessin jalkeen
tutustuimme keraamaamme aineistoon Kkattavasti j&odtmme niiden pohjalta
opinndytetydomme teoriaosuuden kayttdmalla analyisoemetelmanad induktiivista eli

aineistolahtoista sisallon analyysia.
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4 TULOKSET

4.1 Lapsen seksuaalisuus ja seksuaaliterveys

Lapsuudessa luodaan perusta koko seksuaalisellékovalle ja kehitykselle. Silloin
hankitaan hellyyteen, laheisyyteen, kommunikaatigmautinnon tavoitteluun liittyvia
valmiuksia. (Kosunen ym. 2003, 209.) Lapsuudestsstutaan omiin sukupuolielimiin ja
luodaan kasitys sukupuolielimista osana niin omam koistenkin kehoa. Lapsuudessa
harjoitellaan myos toisten lahestymista ja inmissigden yllapitamista. (Kontula & Lottes
2000, 251-252.)

Lapsi kerdd seksuaalisen kehityksen eri vaihessajd ja tietoja kohti kypsaa aikuisen
seksuaalisuutta. Lapsen ajatukset ja ndkemys sai@ualesta eivat synny tyhjasta. Lapsi
keraa tietoa seksuaalisuudesta kotoa, Kkirjoistéerietista ja kavereilta sekd myos
tarkkailee koko ajan, mitd puhutaan ja tehdaanakkdskee keta ja miten hellyytta ja
ihailua naytetdan. Nama tiedot tallentuvat syvalleajuntaan. (Cacciatore 2007, 67—-69.)
Lapselle tulisi tarjota seksuaalisuuteen liittyviigtoa ja opetusta elamanvaiheeseen ja
kehitysasteeseen soveltuvalla tavalla. Seksuasbkas tulisi olla pohjana hyville
ihmissuhteille sek& kunnioittamiselle. Se kehiitd@émaaraddmisoikeutta seka oman kehon

ymmarrysta. (Kosunen 2006, 25.)

Lapsen on tarkedd saada eldaa rauhassa omassesdajukainen kehitysvaihe. Lapsi
tarvitsee turvalliselle kehitykselle suojaa, kotlasi on rajaton ja ymmartamaton riskeista.
Lapsi ei osaa kantaa vastuutaan seksuaalisestiyksdstaan, vaan se on alussa taysin ja
koko kehityksen ajan osittain aikuisten vastuulfgpter ym. 2006, 206.) Seksuaalisuuden
kasvun polulla lapsi on erittain altis ymparistdakutuksille. Erilaiset kivun, h&péaisyn tai
vakivallan tunteet jattavat jaljet lapsen omaandaghja mindkuvaan. Lapsen tulee kokea
olevansa ihailtu ja tuntea saavansa riittavastintiata ja kosketusta. (Cacciatore 2007,
32-33))

Aikuisilla on valta muokata lasten kasitysta mydseksi tai kielteiseksi erilaisista asioista.
Etenkin kaikki hdpeéan ja inhon merkit jattavat syyaljen lapsen seksuaalisuuteen. Lapsi

tarkkailee, kuinka aikuinen suhtautuu hanen teksi puheisiinsa ja kehoonsa. Ne
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kertovat lapselle, ollaanko tekemisissé ihmeellisekauniin vai ruman ja havettavan asian
kanssa. Paras tapa kasvattaa lapsi seksuaalitggkisieihmiseksi on puhua lapselle
tarkeista asioista oikealla tavalla, ennen kuin imgd kaverit tekevat sen aikuisen
puolesta. Jokainen aikuinen on seksuaalikasvgtigpeelkastaan ollessaan lapsen kanssa,
halusi sita tai ei. (Cacciatore 2007, 71-73.)

Seksuaaliterveys on Suomessa suhteellisen hyviaisken sukupuolitautien esiintyvyys
on kansainvalisesti katsoen pieni (Apter, KontlR&amies, Siegberg & Hovatta 2005).
Seksuaaliterveys ofruumiillisten, emotionaalisten, alyllisten ja saalisten tekijoiden
yhdentymista siten, ettd se positiivisesti rikdatutja vahvistaa persoonallisuutta,
kommunikaatiota ja rakkautta'(Heikura 2001). Seksuaaliterveys on ainutlaatuinen
arvokas ja jatkuvasti kehittyva voimavara (Koistingkkuuskanen & Surakka 2005, 84).
Lapsen seksuaaliterveys tarkoittaa laheisyydenluiinakosketuksen ja hellyyden tarvetta
sekad ihmissuhdetaitojen opettelua. Niiden kautpmdHde kehittyy oma fantasiamaailma,
mielikuvitusleikit ja tarinat. Lapsi tutustuu omadtehoonsa huolehtiessaan omasta
hygieniastaan, esimerkiksi hampaiden pesulla. Cartaggieniasta huolehtiminen on askel

kohti itsendisyytta ja omin avuin parjaamista. (Gatre 2007, 32.)

4.2 Lapsen seksuaaliset oikeudet

Tarkein lasten seksuaalinen oikeus on saada kéhittgassa tahdissa ja hairitsematta,
tuettuna ja suojattuna omanlaiseen seksuaalisuule&aisella on oikeus kokea olevansa
sellaisenaan hyva ja arvokas. Seksuaalista héirjatéaltoin kohtelua on ehkaistava ja se
on lujasti estettava. Seksuaaliseen itsemaaradaaigeen kuuluu oikeus nauttia itsestaan,
erityisyydestddn ja kehityksestadn tasa-arvoisegtis silloin, kun kasvaa keskiarvosta
erilaiseksi. (Apter ym. 2006, 215.)

YK:n lasten oikeuksien sopimus syntyi vuonna 198 on Suomessa sitova ja
lainvoimainen. Sopimuksen maéaarittelyn mukaan lasidseudet perustuvat suojelulle ja
hoivalle. Aikuisella on velvollisuus valvoa ja sata lapsen terveytta, kehitysta ja
turvallisuutta 18 vuoden ajan. Vanhempien tehtdvénahuolehtia lapsen sosiaalisesta

turvasta, terveellisesta kasvusta ja kehityksesificivasta rakkauden ja ymmarryksen



13

saannista seka suojata laiminlyonneiltd, julmuadeltvaarinkaytolta. (Korteniemi-Poikela
& Cacciatore 2010, 161.)

Pienelld lapsella ei ole valmiuksia ja oikeutta tf# omaan terveyteen, kehitykseen ja
turvallisuuteen liittyvista asioista. Pienilla lafs itsemé&arddmisoikeus on minimissaan,
vanhempien pdaallimmaisena tehtavdna on lapsen Isuoleapsi harjoittelee koko
kehityksensa ajan oman itsemaaraamisoikeuden Eayttépsen itsemaaraamisoikeutta
tulee tukea ja antaa ikatasoisesti vapautta ja oibtwbksia paattdd omista asioistaan.
Vanhempien tulee kuitenkin rajata lapsen itsem&disgikeus hé&nen ikatasonsa
mukaisesti. Leikki-ikdisen lapsen voi esimerkikstam paattaa, laittaako han paivakotiin
siniset vai vihredt housut, mutta hénelld ei olkeeoita paattaa, mihin aikaan han menee
illalla nukkumaan. (Korteniemi-Poikela & Cacciat@@10, 163—-164.)

Jokaisella lapsella on oikeus:

saada ianmukaista tietoa ja kysymyksiinsa oikeastauksia

tulla suojatuksi seksuaaliselta hyvaksikaytoltéojakkauksilta

saada yksityisyytta ja omaa rauhaa leikkid ianmsieaieikkeja ja tutkia

omaa kehoa

4. saada lampimid, turvallisia ja pysyvié ihmissuhdeit

5. olla omanlainen, yksilollinen, erilainen kuin kukeanuu tai vanhempien

unelmat

saada arvostusta omalle sukupuolelleen

saada arvostusta omalle vapaasti ilmaistulle sekBsean identiteetin

etsinnalle

8. elaa lapsiystavallisessa, pornosta vapaassa ymiisss.

9. saada viettdd aikaa ikatovereiden kanssa, jotta ledikia, tutkia, oppia,
kokea erilaisuutta ja samanlaisuutta ja oppia selfa taitoja

10. saada ikaan ja yksil6lliseen tarpeeseen sopivia
seksuaaliterveydenpalveluja

11. turvalliseen, riittdvaan huoltoon, hoivaan ja vamhmuuteen

wn PR

No

(Cacciatore 2007, 321.)
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4.3 Lapsen seksuaalisen kehityksen vaiheet

4.3.1 Lapsen seksuaalisuus ensimmaisen elinvuodehkana

Kun tdssa kappaleessa puhumme vauvasta ja vaisiailditarkoitamme silla 0-12
kuukauden ikaista lasta. Siki6é ei nae vatsassad janunta kuin valon kajoa, mutta hén
kuulee hyvin. Lapsen ensimusiikkia ovat syddmemryverisuonten suhina ja suoliston
loiskinta. Ne tuovat turvaa ja levollisuutta. Sikkiiulee kohtuun myos ympariston ja
perheen aania. (Armanto & Koistinen 2007, 127.)

Vastasyntyneet kayttdvat motorista kykydaan hyvakselessaan vuorovaikutuksessa
ympariston kanssa. Vaikka motorinen valmius alusskin rajallinen, lapset osoittavat
kuitenkin jo vastasyntyneend halua ottaa kayttodrtonset mahdollisuutensa. Lasten
ensimmaiset motoriset toiminnot ovat tavallisasbiriteeltaan yleisia ja jasentyméattémia ja
he reagoivat paaasiassa koko kehollaan. Vastasgntynmyds heti kyvykas oppimaan,

tunnistamaan seka muistamaan. (Armanto & Koist2@dv, 128.)

Vastasyntyneella vauvalla suu on ensimmainen erogee eli mielihyvaa tuottava alue.
Imeminen on vauvalle nautinnon lahde ja vauva haiaéintoa koko kehollaan. Vauva
pitda esimerkiksi leluja lahella ihoaan ja kosHette sukupuolielimidan satunnaisesti.
Poikavauvoilla jo kohdussa alkaneet erektiot jatkuvmyds syntyméan jalkeen

saanndllisesti, esimerkiksi nukkuessa. (Suomel®,193.)

Vauva rakentaa kuvaa omasta kehostaan, laheisgy@ekbntaktien merkityksesta. Vauva
tuntee laheisyyden ja nautinnon joko hyvaksi tangbsi. Lapselle kehittyy luottamus

turvalliseen maailmaan. Vauva rakentaa &antelyidémeiden ja eleiden avulla

kiintymyssuhdetta laheisiaan kohtaan. Yleensa véssa lapsella on muutama hanelle
erityisen laheinen ihminen, johon vauva erityiséstoittelee vuorovaikutusta. (Cacciatore
2007, 123.)

On tarkeaa, etta vauvan hyvinvoinnista huolehditgthuvasti. Kun vauvan kanssa
seurustellaan, hanta hoivataan ja rakastetaan,aviiaokee olevansa tervetullut. Vauva

iImaisee hyvan olon tunteensa hymylld ja kujertelul Tama kaikki vahvistaa
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itseluottamusta ja rohkeutta. On tarked&d katsda lsimiin seka laulella ja ddnnéhdella
ihastuneesti. Fyysinen kontakti ja vauvaleikit viabawat itseluottamusta, seka myonteista
kehon kuvaa. Vauva vastaa naihin hymyilla, aanniita ja myotaliikkeilla. Nain vauva
oppii, etta on sallittua tuntea hyvaa oloa, ylp&y#t nautintoa itsesta. (Korteniemi-Poikela
& Cacciatore 2010, 23-24.)

Vauva kiintyy laheisimpiin hoitajiinsa (&iti ja isaHellyys, jota &iti ja isa osoittavat

lapselle, ovat lapsen ensimmainen kokemus turvaltissta ja hyvasta olosta. Lapsen
omanarvon tunne seka itsearvostus muodostuvatalaktsesta ja turvallisuudesta, jota
lapsi kokee kontaktissa hoitajansa kanssa. Vauuakostelussa yhdistyy kosketus, suu
sekad intiimiys. Usein lapselle tuleekin vaihe, gaotl hén laittaa suuhunsa kaiken
mahdollisen, mitd haluaa tarkastella ja mihin halttustua. Suu toimii myés inhon ja
vastenmielisyyden valineend, mika ilmenee esimsrlgigkemisena. (Kinnunen 2008, 12—
14.)

Ensimmaisen elinvuoden aikana lapselle on tarkekuiénka hanta hoidetaan ja kuinka
hanen perustarpeensa tyydytetaan. Hyva luottanmitgysgiten, ettéa lapsi kokee tulleensa
hyvin hoidetuksi. Jos tallaista kokemusta ei synapsi kokee toivottomuutta ja
epaluottamusta muihin ihmisiin. (Bildjuschkin 2008).) Aiti ei merkitse lapselle vain
tarpeita tyydyttavaa objektia, vaan aiti on mygsskn ensimmainen objekti, johon lapsi
kohdistaa sek& positiivisia etta negatiivisia tuateLapsen negatiivinen kohtelu ja huono
kontakti voivat johdattaa lapsen mindkuvan kehiitggen kielteiseen suuntaan. LAmmin
syli ja rauhallinen keinuttelu rauhoittavat vauvdampea jutustelu ja katsekontaktit
kertovat vauvalle, etta han on arvokas. Vahva likea koskettaminen, iloiset kohtaamiset,
runsas laheisyys ja iho-katsekontakti antavat vaweksuaalisuudelle turvallisen alun.
(Kontula & Lottes 2000, 258.)

Vauvaiassa seksuaalisuus on laheisyyden ja kiisggmikaipuuta, seka turvallisten
suhteiden tarvetta ja totuttelua nautintoon. Ensiisena elinvuotenaan lapsi ei vield osaa
vastaanottaa kieltoja. Ruumiinkuva rakentuu kosketukuulo-, asento-, maku-
hajuaistimusten avulla. Lapsi tarvitsee paljon pe@ia vastauksia, palautetta ja
kosketuksia. Vauvalle juttelu, vauvan keinuttelu gaittely kertovat, etta muilla on

positiivisia ajatuksia hanesta. Katseleikit ja jiddel ovat tarkeitd hetkid vauvalle. Vauva
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saa kokemuksia omasta kehostaan nauttimisestavsekdvuoroisesta suhteesta. (Apter
ym. 2006, 205.)

Vauva nauttii ihon hoitamisesta, sylissa pitamigestyottamisesta ja kylvettamisesta.
Hoitotoimenpiteet ovat paitsi huolenpitoa, myos tmmon ja laheisyyden tarjoamista
vauvalle. Talla hellalla perushoidolla on arvokas fakentava tarkoitus tulevalle
seksuaalisuuden kehitykselle. Vauvalla on erittdmé muisti, joka tulee ottaa huomioon
hoidettaessa vauvaa. Hoitaja ei saisi nayttaa lii@e inhoavansa esimerkiksi kakkaa
vaipanvaihtotilanteessa, silla vauvalle valittyy etikuva inhosta. Vauvalle tulisikin

hymyilla ja ilmaista, ettd vaipassa oleva kakkatmpositiivinen lahja. (Cacciatore 2007,
136-137.)

4.3.2 13-vuotiaan seksuaalinen kehitys

Lapsi on taynné kujeita ja iloa. Han on erittéieliats ja leikkii kaikilla kehon osillaan.
Lapsi on estoton sosiaalisissa suhteissa. Lapsied ymmarra sitd, miksi ei aina ole
sopivaa olla alasti tai koskea toisen kehoa, magpii pikkuhiljaa oman kulttuurinsa
kaytossaannot, kun vanhemmat opastavat. Tassa og#s@n sukupuoliroolit ja niihin
liittyvat arvot. (Korteniemi-Poikela & Cacciator®20, 25-26.)

Lapselle kehittyy puhetaito, jonka avulla hdn safop uutta informaatiota seka aineksia
luoda uusia merkityksid omaan maailmaansa. Lapkehdtyy myés oma tahto, joka on
usein ristiriidassa vanhempien tahtoon. Han hudkseluottamusta ja haluaa itsenaisesti
tutkia ymparistéaan. Vanhempien ja lasten yhteiseivottelut saattavat useinkin paattya
lapsen raivokohtaukseen. Erilaiset tunteenpurkduésgat tarked osa tunteiden saatelyn
seka pettymysten sietdmisen harjoittelussa. (Armé&Koistinen 2007, 132-133.)

Suun merkitys erogeenisenéd alueena laimenee (Kem@008, 14). Nautinto kytkeytyy
yha useammin ulostamiseen ja tunteisiin, jotkaylitit ulosteisiin. Aluksi lapsi kayttaa
vaippoja, mutta ian karttuessa han oppii pidattamasallitsemaan ulostamisen tarvetta.
Lapsen kuivaksi opettamistilanteet eivat saa obaawvia eivatka lilan kontrolloituja ja
my0s liiallista tarkkailua on valtettdva. Han onvhyylpea tuotoksistaan ja vanhemman

tulee kehua lasta hanen aikaansaannoksestaanlePapateltaessa lasta ei saa nolata.
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Vaikka potalle ei heti tulisikaan mitaan tuotost, lasta saa siita syyttdd, vaan
pikemminkin kehua ja kannustaa yrittamaan uudellédrenosti yritit, ehka seuraavalla
kerralla  sitten tulee”. Potta-asioissa tulee maistalapsen seksuaalinen
itsemaaraamisoikeus, arvostus, yksityisyys ja eaj@pettelu. Pottaa ei laiteta olohuoneen
lattialle ihmisten keskelle, vaan yksityisyys tuleeistaa ja antaa lapsen omassa rauhassa
toimittaa asiansa. (Cacciatore 2007, 149-150).

Lapsi rakastuu tassa vaiheessa laheisiin aikuisikd viela tee eroa sukupolvien tai
sukupuolien valille. Tyt6t aikovat mennd naimisisdn kanssa ja pojat aidin. Mikali
perheessa ei ole kahta eri sukupuolta olevaa vamdmmuiden laheisten ihmisten
merkitys malleina korostuu. (Cacciatore 2007, 139-)Jl 3vuotiaiden lasten mielta
askarruttavimpia kysymyksia on mista vauvat tulelapsilla on oikeus saada rehellinen
vastaus. Heille voi kertoa, etta lapset tulevaindigtsasta. Lapset huomaavat, etta kaikki
eivat ole samanlaisia. My6s sukupuolierot alkavdlatenemman esille. (Bildjuschkin
2008, 55.)

Lapsi kayttaa seksuaalisuuttaan ja oman kehonntigta keinona illalla rauhoittumiseen,
tylsiin hetkiin ja yksinaisyyden tunteeseen pdaiwdikea. Lapsi ei osaa tuntea hépeaa
omasta seksuaalisuudestaan. Hapea on lapselles vigmae, ellei sitéa lapselle opeteta.
Aikuinen voi tukea lapsen seksuaalisuudessa kastarmantamalla lapsen tutkia ja
kosketella oman kehon osia omassa paikassa esksiepaiton alla. Aikuisen ei tarvitse
puuttua tdhan, koska lapsi tekee sitd omassa rsalji@suojaa silla yksityisyyttddn seké
intimiteettiaan. (Cacciatore 2007, 139-142.) M@ihnhemmille lapsen seksuaalisuus on
hammentava aihe, jota he saattavat yrittdd kootdallkieltamalla ja ohjaamalla (Kontula
2009, 252).

Lapselle tulee opettaa oman kehon suojaaminen.llddnée kertoa, etta lapsella on itse
oikeus maarata, kuka haneen saa koskea. Opettaayaiaitse pyyhkimaéan alapdansa ja
huolehtimaan pesusta han oppii, ettd sukuelimet amabkas yksityisalue, ja oppii nain
suojautumaan tunkeilevalta ja loukkaavalta koskaalta. Han oppii myos
kunnioittamaan muiden kehoa ja yksityisyytta. (Gaioce 2007, 139-142.)

Lapsi osoittaa avoimesti tunteensa ja héneltd puutbkonaan varovaisuus. Se, miten

aikuinen vastaanottaa lapsen rakkaudenilmauksekuyttea siihen, miten lapsi jatkossa
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uskaltaa lahestyd rakkautensa kohteita. Jos lapddaudenilmauksille nauretaan ja niita

vaheksytdan, jaa lapselle mieleen kokemus siitd, légin on pieni, surkea ja naurettava.
Han voi kuvitella, ettei kukaan halua hanen rakieant. Lapselle tulisi antaa kokemus

siita, ettd han on arvokas ja rakastettu juuriagsdha kuin hén on. (Cacciatore 2007, 146—
147.)

Vanhemmat ovat usein ymmallaan lapsen seksuaalikagtoksesta ja se tulee heille usein
yllatyksena. Lapsi koskettelee alapaataan, hinkiseidn sohvaan vieraiden néhden ja
paivakodissa nayttelee itseaan muille. (Caccia®87, 153.) Usein lapset leikkivat

rakasteluun tai yhdyntdan liittyvia leikkeja sekdKarileikkejd. Vanhemmat miettivat,

onko tama normaalia ja miksi lapsi tekee niin kigikee. Tallaiset leikit kuuluvat kuitenkin

lasten normaaliin kehitykseen. (Cacciatore, KoggmiPoikela, Ryynanen, Ryynédnen &

Apter 2001, 29.) Siksi olisikin tarkeaa, ettd vamheat saisivat tietoa lapsen terveesta
seksuaalisesta kehityksesta ja sen tukemisestaersksi neuvolasta. Kun neuvolassa
puhutaan tasta asiasta, vanhemmat usein huokaibeldtuksesta, etta kaikki onkin

kunnossa. (Cacciatore 2007, 153.)

4.3.3 36-vuotiaan seksuaalinen kehitys

3—6-vuotias lapsi alkaa kehittdd uudenlaista laheigyy#hsin samaa sukupuolta olevan
vanhempansa kanssa, sen jalkeen eri sukupuoltarolgganhempansa kanssa. Taméa
samaistuminen on erittain tarkea perusta lapsesusek-identiteetin kehittymiselle. Lapsi

tulee aina vain tietoisemmaksi siitd, kuinka ené han on vastakkaista sukupuolta
kohtaan. Tyttd samaistuu aitiinsa leikkiessaan ilakePoikalapsi etsii myds omaa

identiteettiddn ja voi olla aidistéan kovin mustd@inen, omistushaluinen ja yrittaa

kilpailla &idin huomiosta isaa vastaan. (Armant&@&istinen 2007, 242—-243.)

Lapsi rakastuu usein johonkin perheen aikuiseemsiL&éialuaa menna taman kanssa
naimisiin, ja usein tilanne on se, ettd poika rakasiitiin ja tyttd isaan. Lapsi kyselee

paljon ja on erittdin utelias. Oma alap&a alkaariostaa. Sita kosketellaan ja tutkiskellaan
usein. Lapsi on myo6s erittédin kiinnostunut siitéisté lapset tulevat. Mikd on sopivaa

tytdille ja pojille. Lapsi tarvitsee paljon yksinitaista ja pelkistettya tietoa. Lisaantyminen
tulisikin selittaa erittain yksinkertaisesti. (Catore 2007, 123-125.)



19

Toisten lasten sukupuolielinten tutkiminen alkaskbstaa. Toisten kehon rakennetta ja
toimintoja vertaillaan ja lapsi jopa kilpailee h@érdkanssaan. Lapset vertailevat pippelien
kokoa tai kenen isélla on isoin pippeli ja kenedhli suurimmat rinnat. (Kontula & Lottes
2000, 258.) Lapsi saattaa masturboida, ja niin tsdrkgelletyt sanat kiinnostavat erittain
paljon. Lapsi saattaa hokea naita kiellettyja sanwvaikka tietdd, ettei niitd saa hokea.
Lapsella on myds erittéin paljon kysymyksia kailkkdgthoon ja seksuaalisuuteen liittyvista
asioista. (Bildjuschkin 2008, 55.)

Lapsi on kiinnostunut omasta kehostaan. Aikuisemtéigind on ohjata lasta
kayttaytymismalleihin, kuten esimerkiksi siihentdebmaa alastonta kehoa ei naytella
kaikille. Myos sukuelinten koskettelu muiden ihmistnédhden ei ole hyva tapa. Lapselle
voi kuitenkin kertoa, ettd omia koloja voi tutkidlee omissa oloissa kotona. Tahan
kehitysvaiheeseen kuuluu myds tarkedna osanaysikstsvatus. Lapselle tulee opettaa
peseytyminen ja konkreettisesti nayttdd, miten edap suoritetaan. Tytbn ja pojan
sukupuolielimille on hyva sopia nimet. (Armanto &istinen 2007, 242-244.)

Lapsi hakee vahvistustaan omalle sukupuoli-idegtiiteen hakeutumalla omaa
sukupuoltaan olevien kanssa omiin leikkeihin. S#mabpitaan my6s sopivuussaantoja
siitéd, mika on sopivaa poikien kesken ja mika fgokesken, miten ollaan poika tai tytto.
Kun lapsi on ryhmassa, jossa on molempia sukupuodia selvasti tarkkailee vastakkaista
sukupuolta, ja sen perusteella lapsi saa kasitylssigé, miten tytdt ja pojat toimivat
yhdessa. Nama stereotypiat voivat olla jopa hywimja. Pojan on pelattava jalkapalloa ja
tappelupelejd ja jos han ei niin tee, hanta arflaste tyttomaiseksi ja kummalliseksi.
Tyttbjen taas odotetaan panostavan ulkonakétnsékakanuuten hanet arvostellaan
poikatytoksi ja oudoksi. Nama roolimallit ovat astdivia, samanlaisuuden vaatimukset ja

erilaisuuden halveksunta ovat julmia. (Cacciat@@72 150-151.)

Lapsi alkaa neljan tai viiden vuoden idsséa irrdttawanhemmistaan. Han haluaa kokeilla
omia kykyjaan ja rohkeuttaan. Kokeilulleen han bhalya tarvitsee paljon positiivista

palautetta. Lapsi kokee olevansa eriytyva yksil@htava ja hieno juuri sellaisena kuin on.
H&an kaipaa kuitenkin vanhemmiltaan koko ajan vahsis, kehuja ja ihailua. Lasta ei saa
rangaista tai syyllistaa siita, ettd han on eréaija oma-aloitteinen yksilé. H&n voi muuten

jaéda nakymattomaksi ja supistaa olemistaan. (@exei 2007, 152.)
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Paivahoidossa seksuaalisuus on esilla aika ajosjaku lapsista on ndhnyt televisiosta
jotain pornovideon tapaista, voi han tokaista rydkalassa muille, ettei han ainakaan aio
isona nuolla kenenkdan pippelia. Joku voi hinkalap&itaan julkisesti tai leikkia
sukupuolielimillaan. Pojat voivat kokeilla, keneisga lentdéd pisimpééan ja pyytavat tyttoja
nayttamaan pimppinsa. Paivakodin henkilokunta tsee valmiuksia kohdata taman
kaltaisia tilanteita, ja heilla tulee olla taitoahsttéda ja kohdata ne avoimesti seké lapsen
kehitysta tukevalla tavalla. (Kontula & Lottes 20@89.)

4.4 Lapsen psyykkinen kehitys

4.4.1 Lapsen psyykkinen kehitys ensimmaisen elineden aikana

Viime vuosisadan alussa vastasyntynytta vauvaatpidgiysin kehittymattomana ja vailla

mitd&n ominaisuuksia ja kykyja. Nykyaan vauvojatotkittu enemman, ja tuloksena on,
ettd pienella vauvalla on erittdin paljon valmiiksHyvin nopeasti vauva alkaa hakea
kontaktia ihmisiin. (Nurmiranta, Leppamaki & Horp@009, 17.) Vauva on ensimmaisista
elinpaivistaan lahtien kiinnostunut ymparoivastéaiimaasta ja erityisesti toisista inmisista.
Han on kyvykds mm. muistamaan, oppimaan ja tumissam seka olemaan

vuorovaikutuksessa. (Armanto & Koistinen 2007, .}J0b vastasyntynyt reagoi vareihin,

valoisuuden vaihteluun, &éaniin ja muotoihin sek@irge kasvojen lahella tapahtuvaa
liketta (Koistinen ym. 2005, 62). Vauva tunnistaginsd ensimmaisina elinviikkoinaan

rintamaidon ja kehon tuoksusta seka aidin tutuéteesia (Armanto & Koistinen 2007,

127-128).

7-9 kuukauden iassa lapsi vahvistaa kokemustaastdtsn omana yksilon&. Lapsi oppii
jakamaan huomionkohteitaan, aikomuksiaan ja tulojein toisten ihmisten kanssa. Lapsi
viestii haluamaansa vanhemmalle ilmeiden ja eleidemutoksella. TAmé& on keskeinen
prosessi esimerkiksi kielen oppimisen kannalta.sLagppii myos tunteiden jakamisen
taidon ja sen, mitkd tunteet ovat sallittuja haperheessaan. Talla on vaikutusta lapsen
kykyyn saadella omia tunteitaan ja ymmartdd muitlerieita. (Armanto & Koistinen
2007, 130-131.)
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Psykiatri John Bowlby kehitti kiintymyssuhdeteorianonka mukaan varhaisissa
ihmissuhteissa koetut l&heisyys ja turva tai niidenute vaikuttavat voimakkaasti

myo6haisempiin emotionaalisiin ihmissuhteisiin (Jatare 2007, 110). Vastasyntyneella
on syntymastaan lahtien biologinen tarve Kkiinnittyéitajaansa selviytydkseen elossa,
saadakseen laheisyyttd ja suojaa uhkaavilta véaroflauva ilmaisee itkulla, hymylla,

jokeltelulla, tarttumisella, imemiselld ja seurasetia haluavansa hoitajan lahelle,
suojelemaan itseaan. Vastavuoroisesti vanhemmaéa blla psykologinen valmius ottaa
vastaan ndaita Kkiinnittymisen osoituksia. (Armanto Koistinen 2007, 128-129.)

Perusluottamus syntyy, kun lapsen perustarpeisistataan mahdollisimman nopeasti.
Luottamuksen syntyyn tarvitaan rakkautta, sylisé@apsekd muuta laheisyytta (lvanoff,
Risku, Kitinoja, Vuori & Palo 2001, 49-50).

Kun lapsella on ollut hyvd suhde kiintymyshahmoonggsatdaméa on vastannut lapsen
tarpeisiin reagoimalla, on hénella ollut hyva kymtyssuhde. Silloin lapsi tietaa, etta taméa
kiintymyssuhdehahmo rakastaa hanta ja on aina\sieatd apsi uskaltaa tallin tutkia
ymparistéa turvallisesti ja tyytyvdisend. Jos ldpseon ollut huono suhde
kiintymyshahmoonsa, on lapsi epdvarma saamast&&audesta ja turvasta. Silloin lapsi
ei turvattomuutta tuntiessaan hakeudu tdman kiiggguhdehahmon seuraan vaan voi

jopa valtella hanta ja yrittaa parjata omillaancrf@nto & Koistinen 2007, 129.)

4.4.2 13-vuotiaan psyykkinen kehitys

Tassa ikavaiheessa merkittavimpia edistyksia jattyeleita taitoja ovat lapsen puheen ja
symbolisen ajattelun kehittyminen seka liikkumiseswrmistuminen. Kehittyvan kielen

avulla lapsi saa ymparistostaan paljon uutta tigogattelutapoja. (Armanto & Koistinen

2007, 132.) Muistin merkitys muuttuu, muistiin &dtuu kokemuksien lisaksi myos
sanoja, joilla lapsi voi tavoitella kokonaisvaliaiskokemuksia (Armanto & Koistinen

2007, 132).

Lapsi on tdssa iassd yleensa hyvin vaativa ja haleddad asiat omalla tavallaan
(Nurmiranta ym. 2009, 30). Lapsen halu p&éattaa, idoiga ja olla rippumaton toisista
voimistuvat. Lapsen oppiessa kédvelemaan myos hidselnottamuksensa kasvaa ja han

haluaa suurella innostuksella ja pelottomasti &utkavoinna olevaa ymparistoa.
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Vanhemman tulee antaa lapselle tAm& mahdollissesdtselle yrittamiselle, mutta olla
kuitenkin tarpeeksi lahella turvaamassa lapsenigys turvallisuus. Vanhemman tulee
olla lapsen lahettyvilld, kun lapsi tarvitsee tuvja lohtua. (Armanto & Koistinen 2007,
132))

Oppiminen tapahtuu asioita toistamalla, esimerkiggikien (Nurmiranta ym. 2009, 34).

Lapsi oppii sdantdja ja niiden tarkoitusta. Vanhaeahavat lapsen ensimmaisia saantojen
antajia. Lapsen tulee joko sopeutua saantoihiyri@#d saada oma tahto lapi ja protestoida
vastaan. Ainainen "ei” sanan kaytto turhauttaaalastanhemman on joskus hyva tulla
lapsen halua vastaan ja tehdd kompromissi lapsemss&a Kompromissien eli

neuvotteluiden tuloksena lapsella on mahdollisutd&pomat mielipiteensa ja tahtonsa.
(Armanto & Koistinen 2007, 132-133.) Neuvottelutéiaina etene ilman kovia tunteiden
iImaisuja. Lapsi ei aina ole tyytyvainen komproreitsn vaan haluaa oman tahtonsa lapi.
Lapsi harjoittelee "raivokohtauksillaan” neuvottiioja, tunteiden sdatelya, pettymysten

sietdmista ja tunteista luopumista. (Armanto & Kioisn 2007, 133.)

Lapsi oppii tunteiden jakamisen kautta sen, mitkatdet ovat hyvaksyttyja hanen
perheessaan ja mihin tunteisiin vanhemmat jattégdgoimatta. Tunteiden jakamisen
kautta lapsi oppii, mitd tunteita kannattaa kayti@amita ei. Lapsi kehittdaa tunteiden
iimaisua, jakamalla tunteita jonkun toisen kanslsapsen tunneviestintd antaa myos
vihjeita lapsen neurologisesta ja kognitiivisesthikyksesta. (Armanto & Koistinen 2007,
133.) Lapsen omien tunteiden saatelyn pohjana oheraman emotionaalinen saatavilla
olo. Seksuaaliterveys on Suomessa edelleen subéeelyva. Erilaisten sukupuolitautien
esiintyvyys on edelleen kansainvalisesti katsoenip{Apter, Kontula, Ritamies, Siegberg
& Hovatta 2005.) Vanhempien tulee olla avoimia &psunteille ja hdnen ilmaisemilleen

tarpeille seka osoittaa hyvaksyvansa ne (Armanko&tinen 2007, 134).

4.4.3 36-vuotiaan psyykkinen kehitys

3—6-vuotiaana lapselle muotoutuu oman tunnon perustpsiLon utelias, oma-aloitteinen
ja kokeilunhaluinen. Aikuisen on tarkedd suhtaut@sen kysymyksiin ja ehdotuksiin
asiallisesti. Talloin lapselle tulee tunne siitiaenan voi omasta halustaan toimia omia

tarkoituksiaan varten. Jos lapsen kysymyksia pédetypering, lapselle saattaa syntya



23

tunne siitd, ettd han toimii vain muiden painosasta. Lapsi kehittyy leikin avulla. Han
omaksuu rooleja, arvoja ja asenteita omasta yntpaté&in. Kokeilunhalu on kova, mutta

my0Os epaonnistumisia tulee seka syyllisyyden ttent@Nurmiranta ym. 2009, 30.)

Lapselle kehittyy kyky ajatella itsedadn kolmen jaljdn ikavuoden idssa. Lapsen kyky
kasittdd aikaa muuttuu ja taman kyvyn myota lapsékhittyy mahdollisuus kertoa
tarinoita. Lapsi kertoo tarinoita, joilla on alkkeskikohta ja loppu. Lapsi alkaa kayttaa
tarinoita saadakseen haluamansa. (Armanto & KastirR007, 136.) Puheen ja
mielikuvien kehittyessa ajattelu muuttuu. Lapsettaju on tédssa vaiheessa minékeskeista.
H&n hahmottaa maailmaa vain omasta nakokulmaskdrelimessa puhuessaan lapsi ei
ymmarra, etta langan paassa oleva toinen henkiliendhda samaa kuin hén. Lapsi ei

myoskaan osaa erotella elollista ja elotonta. (A& Koistinen 2007, 136-137.)

Esikouluikaisen kehitykseen kuuluu empatian ja ralma kyvyn kypsyminen seka
sosiaalisten sdantdjen parempi hallinta. Muistinpggttelykyvyn kehittyminen liittyvat
myoOs tdhan ikavaiheeseen. Lapsi pystyy huomioins@maan aikaan useita asioita ja
ominaisuuksia. Han oppii tietAmaan, mika on oik@rmika vaarin. Lapsi alkaa toimia
omien kiinnostuksenkohteidensa mukaisesti ja huoswamusten ja kaupan kaynnin
hyodyllisyyden. (Armanto & Koistinen 2007, 138.)sEa iassa kavereiden hyvaksynta on
erityisen tarkea (Nurmiranta ym. 2009, 30).

Empatiakyky kypsyy. Lapsi oppii katsomaan asiodesen silmin. Han tulee tietoiseksi,
ettd jokainen ihminen on itse luonut omat mielipited. Empatiakyky auttaa lasta
toimimaan sosiaalisissa suhteissa. Han voi seraagohakoida toisten toimintaa ja toisten
reaktioita omaan toimintaan. Lapsen oletetaan tdk&#aiheessa olevan kykeneva
kognitiivisesti selvidm&an oppimisesta ja tulememmeen ison ryhman jasenené. Hanelle
syntyy uusi rooli osana yhteiskuntaa. Lapsi on stdawmut riittdvan itsendisyysasteen
parjatdkseen ryhmassa. (Armanto & Koistinen 20038-139.) Tassa ikavaiheessa
kehittyy omatunto. Se on sisédinen tietoisuus jkitté, joka arvioi yksilon kayttaytymista
yhteis6ssa. Moraali kehittyy samalla, silla tarktagn hyvan ja pahan, oikean ja vaaran
erottamista ja sita kuinka lapsi toimii ndiden marka(Virtanen 2002, 59.)
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4.5 Lapsen sukupuoli-identiteetin kehittyminen

Tytto- ja poikavauvoja luonnehditaan jo heti syn&njalkeen erillailla. Tytt6ja sanotaan
sieviksi ja suloisiksi, poikia taas potriksi jappaiksi (Cacciatore 2007, 94). Lapsi oppii
sukupuoliroolit aikuisilta, joita han arjessa kahtsRoolimalleja ovat myos media ja
erilaiset tarinat (Vaestoliitto 2010). Lapset hdt@evat leikkien ja mielikuvien avulla jo

pienesta asti seksuaalista suuntautumistaan tytidkspojaksi (Cacciatore 2007, 96).
Lapsen kokemus itsestaan tyttond tai poikana oni ygeksuaalisen kehityksen
kulmakivistd. Kasvattajat ohjaavat asenteillaanaldgettyihin rajoittaviin stereotypioihin,

jotka yllapitavat sukupuolten epétasa-arvoa. (Somieh 2007, 1012-1013.) Yksildlliset
erot sukupuolien valilla ovat valtavat. Taman vuiokanhemmat johdattelevat lasta jo

pienesta asti siihen, mika on sopivaa tytdlle jgdmpojalle (Sinkkonen 2007, 1012-1013).

Kasvaessaan lapsi hakeutuu omaa sukupuoltaan mletvien joukkoon saamaan
vahvistusta sukupuoli-identiteetilleen, tietoa, yarmgstd ja hyvaksyntaa heidan
joukossaan sekéa ikatovereiden malleja. Kaveripimerkitys on suuri osana seksuaalista
kehitysta. Kun lapsi on saanut yhteisostaan tukesirh itsetunnon kehittymiseen, han
pystyy aikuisena tavoittelemaan seksuaalista stdndéhaisemaan toiveitaan ja ottamaan
toiset riittdvasti huomioon. (Kontula & Lottes 20)0254.) Joskus lapsen paine olla
suosittu ja ihailtu on niin suuri, etta tavoittdgtyvat lapselle liian ankariksi. Jotta naita
sukupuolta ohjaavilta sdadoksilta ja tekijoita amtin valttya, tulisi lasten saada tasa-
arvokasvatusta. Lapset tarvitsevat yhteisia ohjfttyhmaleikkeja, joihin kaikki pdasevat

mukaan sukupuolesta ja ulkokuoresta rippumattac¢@tore 2007, 97-98.)

Lapsuudessa kehittyy mindkuva sekd seksuaalinendkomna. Lapsi oppii, etta
seksuaalisuus on osa ihmisyyttd. Lapsuudessa opikagnka muita lahestytdan, miten
saadaan ja annetaan laheisyytta seka kuinka prdgli@@hmissuhteita. (Lottes & Kontula
2000, 246.) Seksuaalisen mindkuvan muodostumisanttavat monet tekijat, joita ovat
mm. k&sitys oman sukupuolen kokemisesta tyttongpadéiana ja sen itselleen oikeaksi
kokemisesta ja tyydyttavyydestd. Sukupuolisuudetoisuuden on arvioitu kehittyvan
lapsessa alkeismuodossa jo puolentoista vuodem ik@énnessa. Lapsi tietda jo kahden
vuoden iassa, etta olemassa on kahdenlaisia ihnysidja ja poikia, naisia ja miehia, ja
heilla on erilaiset sukupuolielimet. Kehityksella tirkeda, etta aikuiset hyvaksyvat hanen

ulkomuotonsa ja kehon sellaisena kuin se on. (Atmé&Koistinen 2007, 243-245)
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Jokaisen ihmisen mindkuva on erilainen ja ainutiaah. Mindkuvan tukeminen suojaa
lasta tehokkaasti ja ehkaisee riskikayttaytymistikeimpia mindkuvan suojaavia tekijoita
ovat hyva itsetunto, positiivinen kokemus omasthosta ja ylpeys omasta sukupuolesta.
Tyytyvaisen elamén ja terveyskayttaytymisen perusta myonteinen kasitys omasta
itsestaan. Asennekasvatus, tieto, tuki ja rakentpsbaute ovat perusta positiivisen
identiteetin kehittymiselle. Aikuisten tehtdvand dmsvattaa lapsi arvostamaan ja
rakastamaan omaa kehoaan, kuuntelemaan itsedan psekdstamaan ajatuksiaan ja
intimiteettiaan. (Cacciatore 2007, 24-27.)

Lapsen sukupuoli-identiteetti ja seksuaalinen kshiulee ottaa huomioon myés kodin
ulkopuolella, esimerkiksi sairaalassa. Lastenoflastee huomioidaan yksityisyyden
turvaamisella. Periaatteena on, etta yli 1-vuotidapset sijoitetaan osastolla
mahdollisuuksien mukaan eri huoneisiin, ja heilerjdtaan heidan ikatasoonsa ja
sukupuoleensa sopivia virikkeitd. Tutkimus- ja pg#anteissa otetaan huomioon lapsen

henkilokohtainen yksityisyys.

4.6 Lapsen seksuaalisen kehityksen tukeminen

4.6.1 Aikuisen merkitys lapsen seksuaaliterveydetakemisessa

Koti on lapsen ensisijainen ja varhaisin seksuaalrattaja. Kodin ensisijaisena tehtavana
on tukea lapsen itsetunnon kehittymista, tarjotdline suoja seka arvokasvatus. Koti
antaa lapselle turvan kehittya omassa rauhassaarhevhman rakkaus lasta kohtaan on
todella tarkeda: aikuisen tulee pysya uskolliseapsélle ja osoittaa sekd nayttéda
rakkauttaan hantd kohtaan. Lapsen on tarkeda sagds muilta aikuisilta rakkautta ja
valittamista. Rakkaus antaa perustan lapsen omamael rakentamiselle. (Cacciatore
2007, 76-78.)

Lapsi oppii kotona sukupuoleen liittyvdn puhetavheallyyden ja kosketusten tarkeyden
perheenjasenten valilla sekéa tunteista puhumisemamden. Alastomuus on luonnollista
omassa kodissa, eika lapsen tarvitse havetd ontam&e. Lapsi oppii sopivuussaantoja

kehon koskettamisesta ja nayttamisesta. Myos kuigsajista, ehkaisypillereista ja
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kondomeista tulee lapselle puhua hé&nen ikatasondaisesti. Niiden tulee antaa olla
esilla ja niista tulee voida puhua. Ne ovat luofineh asia. (Cacciatore 2007, 77—79.)

Kodin seksuaalikasvatus alkaa jo vauvaidssa. Lasii@taan ja tuetaan kasvamaan
seksuaalisesti ehjaksi ihmiseksi. Vanhempien vbbrals lapsen seksuaalisessa
kehityksessd on opettaa lapselle, miten lapsi t8@ dttaa vastuuta omasta kehostaan,
huolehtia sen puhtaudesta ja hyvinvoinnista. Kagihtavand on tarjota lapselle malli
positiiviselle sukupuoliroolille. Vanhempien tul&ehdella kotona kumpaakin sukupuolta

tasavertaisesti seka arvostaa kaikkia perheengigata paljon. (Hermanson 2007, 92-93.)

Vanhemmat ovat lapsen ensisijaisia seksuaalikagiat(Armanto & Koistinen 2007,
244). Seksuaalisuus on osa ihmisyytta, seksuaghkas on vain yksi osa kasvattamista,
palanen vanhemmuutta. Jokainen aikuinen, joka rast@anssa touhuaa, on
seksuaalikasvatuksesta vastuussa. (Cacciatore 2#43.) Vanhempien hyvaksyma
suhtautuminen omaan seksuaalisuuteen on perusenlagksuaalisuuden kohtaamiselle ja
seksuaalikasvatukselle. Tapaan antaa seksuaalikatvasaikuttavat vanhempien arvot,
asenteet, mahdolliset tabut, sosiaalinen ymparistd, ja uskonto. Seksuaalikasvatuksen
tavoitteena on tukea lasta matkalla kohti ehed&useltisuutta. (Armanto & Koistinen
2007, 244-245.)

Lapselle tulee tarjota hanen ikatasolleen sopivei@ma. Suomessa sauna on oivallinen
paikka keskustella seksuaalisuudesta. Siella lapisivapaasti kyselld, katsella ja tutkia
vartaloita. (Lottes & Kontula 2000, 247.) Lapsiltarkoitetut, ikatasoiset kuvakirjat
ihmiskehosta, lisaantymisesta ja ihmisten valisesté&uaalisuudesta ovat hyva apu tukea
keskusteluja. Aikuisen tulee kuitenkin tutustuahmiensin itse ja sen jalkeen yhdessa
lapsen kanssa. Seksitietoa ei pida tyrkyttda: apsilkysyy ja on tyytyvainen saamaansa
vastaukseen, voi puhumisen silla kertaa lopettaihjeeseen voidaan palata taas lapsen
kiinnostuksen ja kehityksen myéta. (Armanto & Kaisn 2007, 245.)

Joskus lapsen rakkauden osoitukseen liittyy atwawlii ehdotus. Silloin aikuisen on
vedettava raja ja selitettava, ettei yhteisliittoistu, koska aikuinen on paljon vanhempi ja
mahdollisesti parisuhteessa jo jonkun muun kan¥ea. myos selittaa, ettd lapset ja
aikuiset kylla rakastavat toisiaan mutta seurustéiteessa ollaan vain suunnilleen saman

ikaisen ihmisen kanssa. Nain vahvistetaan sukupolwvidlistd rajaa. Lapselle on hyva
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antaa kasitys siita, ettda maailmassa on olemass#& Hyumppaneita juuri hanelle.
(Korteniemi-Poikela & Cacciatore 2010, 30-31.)

Lapsi voi yllattdd vanhemmat rakastellessa. Jos kdly, voi lapselle yksinkertaisesti
selittdd, ettad isa ja aiti leikkivat omaa leikkidémkastelua. Se kertoo siita, ettda vanhemmat
rakastavat toisiaan, siind ei tehda toisille patakuisten seksiaanten kuuntelu ei kuulu
lapsille. Sen, miten lapsi ymmartaa tilanteen puip hanen ikatasostaan. Pieni lapsi ei née
rakastelussa mitddn havettavad, vaan nékee alastonpa hauskana ja haluaisi itsekin
mukaan. Vanhemmalla ialla lapsi ymmartaa, etteiétéonulu héanelle ja poistuu huoneesta
anteeksi pyydellen, mutta voi kuitenkin jddda atsliuttaan kurkkimaan avaimen reiasta.
(Cacciatore 2007, 83-84.)

Lapsella on oikeus kysya. Lapsen tulee saada kysyimga ymmarrettava vastaus.
Kysymyksiin voi varautua etukéteen ja hahmotellpatg jolla puhuu. Lapsi kaipaa
asiallista, oman kehitys- ja ymmarrystason mukaispesitiivista seksuaalitietoa.
(Cacciatore 2007, 42-43.) Lapsi ei hapea kysyadhasekarruttavia asioita julkisesti ja
tilanteet tulevat usein vanhemmille yllattden. Muttiistd on silloin vain selviydyttava
(Cacciatore 2007, 64—65).

Seksuaalikasvatus tulee huomioida myds lapsensallsairaalassa. Lapsipotilaiden kanssa
tulee toistuvasti tilanteita, jolloin lapsi tuleeatoimisesti hyvin lahelle aikuista etsidkseen
turvaa. Tahan tarpeeseen tulee vastata. Vanhenwaatngkyaan paljon lasten kanssa
sairaalassa, mutta silloin kun omat vanhemmat eigtpaikalla, lapsille tulee tarjota
turvallista laheisyytta aina, kun he sita tarviee\os han kokee, etta kaikista kehon osista
ja kaikista asioista voi kysya ja puhua, tukee &eelm seksuaalista kasvuaan. (Korteniemi-
Poikela 2002, 30.)

4.6.2 Median vaikutus lapsen seksuaaliterveyteen

Vaikka vanhemmat yrittavat ohjata ja tukea lastehpansa mukaan oikeaan suuntaan
seksuaalisuuden polulla, on esteiksi tai haastaibut media: uutiset, mainokset ja
iltapaivalehtien 166pit. MyOs Internet on uusi \@yJosta lapsi saa tietoa laidasta laitaan,

hyvad ja huonoa. (Cacciatore 2007, 68-69.) Lapselash herkkd ja haavoittuva
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psykoseksuaalinen kehitys altistuu television, rimt&n, tietokonepelien ja lehtien
jatkuvalla pornografialle ja aikuisuuden seksiméiéle(Tamminen 2005, 1277). Balding
(1997) tutki median vaikutusta lapsen seksuaalemrut Tutkimuksen tulokset osoittivat,
ettd medialla on suuri ja merkittdva rooli seksisaaiden viljelijana (Measor, Tiffin &

Miller 2000, 31).

Lapset joutuvat nykyaan kohtaamaan asioita, jotkeammin oli rajattu pois heidan
kokemusmaailmasta. Lapsi joutuu kohtaamaan maisiaksitelevisiosta, peleista,
internetista pursuavan seksuaalisuuden liian arkgasliian rajusti. Lapsi ei enaa saa itse
loytad omaa seksuaalisuuttaan oman kehityksenséaigagsi. Kaikenlaista tietoa on
helposti ja nopeasti saatavilla, mutta lapsen peggk edellytykset sen kasittelemiseen ja

kriittiseen tarkastelemiseen eivét ole vastaakadtittyneet. (Aalto-Setala 2005.)

Koska media ympéaroi kaikkialla, lapselle kertyypguasti liikaa sulateltavaa. Liian median
vaikutukset nakyvat muutoksena kayttaytymisessa,ysi$gssd hyvinvoinnissa,
oppimishairidina seka kitkana ihmissuhteissa. Aggireisella ja vakivaltaisella medialla
on selvia merkityksia lapsen kayttaytymiseen jatejaun. Stanfordin yliopiston tutkimus
osoitti, etta lasten aggressiivinen kayttaytymiméheni, kun television ja videon katseluun
kaytettavaa aikaa vahennettiin. (Lehtipuu 2006,663)-Videoiden, Internetin ja television
runsas katselu muokkaa myo6s elaméantapaa ja vaaktidtan harrastuksien, likunnan ja

muun ulkoilun maaraan (Hermanson 2007, 95).

Jos lapsi ndkee televisiosta aikuisille suunnattiladetta, se saattaa kayttdytymisena
iimeta seksileikkeinda seka kiinnostuksena seksinzatia kohtaan. Lapsi on kuitenkin
erittdin hammentynyt kokemastaan ja nédkemastaaeikehitykselle aito inhimillinen
vuorovaikutus on elinehto. Runsas television katsali johtaa jopa lievaan kielelliseen
alikehitykseen. On osoitettu etta kielellisesti h@aksi kehittyivat ne alle kolmevuotiaat,

jotka eivat katsoneet televisiota. (Lehtipuu 2086;68.)

Tietokoneilla on yh& suurempi rooli nykyelaméassasth on hyva tutustuttaa tietokoneisiin
jo pienend. Kun lapsi on oppinut perussaannotejoichukaan tietokone toimii, h&dn osaa
noudattaa niitd. Lapset voivat kayttaa tietokonettanella tavalla. Sen kayttd kuitenkin
vaatii valvontaa ja ohjausta. Tietokoneen kayttddagoitettava, ettei se vie aikaa leikeilta.
(Spock & Parker 2003, 628—629.)
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Paivdkodeissa ja naapurustossa on hyva sopia @hterseediasddnnot. Yhteisilla
pelisdaannoilla suojellaan pienimpia ja herkimpidle Al-vuotaialta ei voida odottaa mitdan
mediakriittisyyttd. Televisio aiheuttaa ongelmiankmediasisaltd on jotain sellaista, mita
lapsen elamankokemus ei riitd ymmartamaan. Vaikkéapset katsoisivat samaa kuvaa,

heidan kokemuksensa kuvasta saattaa olla hyviregit. (Lehtipuu 2006, 84-102.)

4.7 Lastenneuvola lapsiperheiden tukena

Neuvolatyon perustana on terveyden edistdminenit&ésrveyden edistaminen sisaltaa
sairauksien ehkaisyn, terveyden parantamisen jangwnin lisddmisen. Sen tavoitteena
on parantaa yksildiden ja yhteistjen terveydentkaaostaa terveyden merkitysta, tukea ja
puolustaa terveyttd seké nostaa terveyskysymylisstomaisasioiden karkeen. (Armanto
& Koistinen 2007, 20.) Lastenneuvolatoiminnan ef@sena paamaarana on lapsen etu.
Sen saavuttamisen edellytys on varhainen puuttumikegkkiin lapsen hyvinvointia
uhkaaviin tekijoihin (Armanto & Koistinen 2007, 1013

Lastenneuvolapalveluiden kayttd on vapaaehtoistatankayttbaste on kuitenkin ollut 97—
99 %. Maaraaikaistarkastuksien sisaltéon on yhteigesitukset. Maaraaikaistarkastukset
ovat lastenneuvolan perustehtdva. Lastenneuvolanveysapaamiset koostuvat
seulontatutkimuksista, rokottamisesta, ohjauksesiasta ja neuvonnasta. Liséksi on
jarjestetty erilaista ryhméatoimintaa, jossa vanhemmn mahdollista saada vertaistukea.
Lastenneuvolasta tehdaan myos kotikaynteja tarperdekaan. Vanhemmilla on myds
mahdollisuus valita lapsilleen ja perheelleen yksié terveydenhuollon palveluita

mahdollisuuksien mukaan. (Armanto & Koistinen 200¥3-114.)

Lastenneuvolassa on lapsilahtdinen tydote. Lapdelee jaada neuvolakaynnin jalkeen
tunne, ettéd hanta arvostetaan, suojellaan, kuwaarelja tuetaan. Lapselta itseltdan tulee
kysya hanen voinnistaan seka siitéa, mitka asiatduat hanelle iloa tai huolta. Tehtavat
tutkimukset ja toimenpiteet tulee selittad lapsel#e osoittaa lapsen arvostamista.
(Sosiaali- ja terveysministerio 2004, 94-95.)

Lastenneuvolan tehtdvana on antaa vanhemmilleasjaista ja tutkimukseen perustuvaa

tietoa lapseen, perheeseen ja néaiden terveydetamaigen liittyviin tekijoihin. Perheen
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toimivuuden vahvistamiseksi vanhemmille tulee antags riittavasti tukea, joka liittyy
vanhemmuuteen ja parisuhteeseen. Lastenneuvolamittégna on tunnistaa
mahdollisimman ajoissa epanormaalit kehityksen iherdapsessa, perheessa ja
elinymparistdssa seka puuttua naihin mahdollisimrapnssa. Mahdollisten ongelmien
kohdatessa lapsi ja perhe tulee ohjata muille asaijoille tutkimuksiin tai hoitoon.
(Sosiaali- ja terveysministerio 2004, 16-17.)

Seksuaalikasvatus on vaativa haaste eri alojen #iitaisdle, jotka osallistuvat jossakin
vaiheessa lapsen kasvatuksen ja kehityksen seamanja tukemiseen. Lapsen
seksuaaliseen kehitykseen liittyvien asioiden plksie®ttaminen vaatii vanhemmilta
rohkeutta. Niistd tulee kuitenkin voida puhua luoltieena asiana, osana ihmisen
elaméankaarta. Terveydenhoitohenkiléston tehtavénélla tiedonantaja, ohjaaja ja tukija.
(Armanto & Koistinen 2007, 244-245.)

Seksuaalisuuteen ja seksuaaliterveyteen liittyv&iata tulisi toteutua Aaitiys- ja
lastenneuvolakayntien yhteydessa valtakunnallisarosigisten mukaisesti tehdyn
suunnitelman mukaan. (Valtioneuvoston asetus natsohinnasta, koulu- ja
opiskeluterveydenhuollosta seka lasten ja nuortddisevastd suun terveydenhuollosta
28.5.2009/380.) Ennaltaehkaisevan tyon haasteenaerdgisesti lasten ja nuorten
seksuaalikasvatus (Ritamo 2008, 21). Ennaltaeh&séstulisi ottaa huomioon myés lapsen
seksuaalinen vékivalta. Aihetta tulisi Kkasitellatiyd ja lastenneuvolassa ja
perhevalmennuksessa (Ritamo, Pelkonen & Nikula 20118). M&araaikaistarkastuksissa
asiakkaalla tulee olla mahdollisuus kysya sekssaaleen liittyvista asioista. Neuvoloilla
tulisi olla antaa vanhemmille ajantasaista paitytebpas- ja oheismateriaalia ja sita tulisi
jakaa jarjestelmallisesti vanhemmille. Erityisenrk&Ba on ottaa huomioon mm.
maahanmuuttajat, vammaiset ja muut erityisryhn&siaali- ja terveysministerié 2006b,

60-61.)

Terveydenhoitajan ja ladkarin tehtdvand on ottastetaeuvolassa esille lapsen
seksuaalinen kehitys. Seksuaalisuuteen liittyvisioista kertominen ja asiatiedon
antaminen ennakoivasti auttavat monia vanhempia. dla tarpeen keskustella myos
mahdollisista pulmista. Lapsen turvallisuuden kdtanan tarpeellista ottaa esille myds
lapsen oikeus koskemattomuuteen ja ohjata vanhekapizattamaan lastaan seksuaaliseen
itsemaaradamiseen. Tyontekijan suhtautuminen omelksuaalisuuteensa vaikuttaa kykyyn
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keskustella asiakkaiden kanssa. Lisaksi tarvitagksigalisuutta koskevat tiedot, jotta
pystyy ohjaamaan muita. Kirjallisuus, taydennyskitus, tyonohjaus ja keskustelu

aiheesta tyoyhteisdssa antavat liséavalmiuksia.id8lsja terveysministerio 2004, 201.)

4.8 Lapsen seksuaalisen kehityksen tukeminen erisgilanteissa

4.8.1 Maahanmuuttajaperhe asiakkaana

Nykypaivan neuvoloissa on melkein joka péaiva ashakia yksi tai useampi
maahanmuuttaja. Palveluammateissa tarvitaan yhdjenipaa monikulttuurista
asiantuntemusta (Sosiaali- ja terveysministerioc620@1). Tyontekija tarvitsee perustiedot
eri kulttuurien merkityksesta ja vaikutuksesta ikem hyvinvointiin, terveyteen ja
sairauteen. Tyontekijoiden tulee tietda perusasiakulttuurien asenteista, normeista ja
ihanteista. (Armanto & Koistinen 2007, 393.) Mikéyontekijoilla ei ole riittAvaa
valmentautumista monikulttuurisiin  kohtaamisiin yeujarjestelméssa — aiheuttaa se
pettymyksid asiakkaalle ja tyontekij6ille, nain @ myods Suomen somalivaeston
keskuudessa tehty tutkimus (Degni 2004, 93—-96).

Terveydenhuollon l&htékohtaan kuuluu kohdella kaitdsavertaisesti. Joskus kuitenkin
saattaa tietamattomyyttddn ja ajattelemattomuuttaania toisesta kulttuurista tullutta
ihmista kohtaan loukkaavasti tai suorastaan noayist.

Kommunikaatiovaikeuksissakin asiakkaan kulttuutibddohtia on pyrittava

kunnioittamaan. (Brusila 2008, 9.) Maahanmuuttafanssa ei usein ole yhteista kielta
asiakkaan ja terveydenhoitajan valilla. Silloin ta&i§ian elekieltd mahdollisuuksien
mukaan ja tarvittaessa kaytetaan apuna tulkkiaidesioselventamiseen (Sosiaali- ja

terveysministerio 2004, 249).

Omaisten kayttamista tulkkina on pyrittava valtt@émaTulkkia kaytettdessa olisi tulkin
aitiysneuvolakaynneilla hyva olla naispuolinen, Kasnaisen voi olla vaikea puhua
miestulkin valityksella gynekologisista vaivoistaga perheongelmista. (Sosiaali- ja
terveysministerio 2004, 249-250.) Tulkkia kaytetg#etulee muistaa korostaa, etta tulkki
on vaitiolovelvollinen. Neuvolasta annettavia &si& on eri kielille kdannettyna viela
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suhteellisen vahan, joten informaatio tulee antésenhlaisina menetelmind. (Armanto &
Koistinen 2007, 395.)

Maahanmuuttajan kanssa on hyva selvittaa, ettd Sssamtyttdjen ymparileikkaus seka
lasten kurittaminen ovat kiellettyjd. Useat maahanttajat ovat kuitenkin valmiiksi

ymparileikattuja, jolloin se kirjataan asiakaspaen. (Vaestoliitto 2009, 19.) On myos
hyva keskustella varhaiskasvatuksen vaihtoehdoist@isen oikeuksista seka

perhevakivallan kasitteesta (Sosiaali- ja tervepssterio 2004, 250).

Lapsi tarvitsee usein tukea uuteen elamantilangggsopeutumiseen seka suomen kielen
ja aidinkielenséa kehitykseen. Vaikeita tilanteitthetuu usein kriisialueelta tulleille
lapsille. He ovat usein kokeneet vakivaltaa ja niyks#d. Siksi he saattavat tiedollisesti
olla jaljessa ikaisidan. Paivakodilla on keskeimeali lapsen ja koko perheen tukijana.
(Raty 2002, 147-148.)

4.8.2 Pitkaaikaisesti sairas tai kehitysvammainelapsi

Kehitysvammaisuudella tarkoitetaan minkd tahansgkgisgisen, fysiologisen tai

anatomisen rakenteen vajavuutta tai epanormaalitéitysvammaisella tarkoitetaan
henkil6d, jonka kehitys tai henkinen toiminta ortyegt synnynnaisen tai kehitysidssa
saadun sairauden, vamman tai vian vuoksi. Alyliskéhitysvammaisuudella tarkoitetaan

estynytta tai epataydellista henkista suoristuskykioistinen ym. 2005, 353.)

Epaily lapsen kehitysvammaisuudesta voi syntyagkauden aikana seulontatutkimusten
yhteydesséa, lapsen syntyman hetkella, ensimmaidewueden aikana tai yleensa
viimeistaan ennen kouluik&a. Neuvolalla on tarkadirseurata lapsen kehitysté ja havaita
siind mahdolliset poikkeavuudet. (Koistinen ym. 20855.) Kehitysvammaisen lapsen
perheessa on usein kasvatukseen, hoitoon, elaardetkeen, parisuhteeseen seka
vanhemmuuteen liittyvid ongelmia (Sosiaali- ja &sministerio 2005, 113). Usein
tarvitaan tehostettuja neuvolapalveluja, esimerkievitsemus-, kastelu-, liikkunta- tai
muiden ongelmien vuoksi (Kaski, Manninen & Pihkd®20306—-307).
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Lastenneuvolan tehtavdn& on huolehtia, ettd phkk#sssti sairas tai kehitysvammainen
lapsi ja hanen perheensd saavat samat terveystiwiti ja ehkaisevat neuvolapalvelut
kuin muutkin lapset (Sosiaali- ja terveysministe2i@04, 216). Kehitysvammaisten lasten
vanhemmat toivovat, ettd heille tarjottaisiin saagperuspalveluita [Hasu 1998].
Tutkimuksen mukaan kehitysvammaisen lapsen vanhémmévat neuvolan
vastaanottokaynneilla tyytyvaisia tiedolliseen ke mutta terveydenhoitajalta ja
ladkariltd he odottivat enemman emotionaalista dujee voimavarojensa vahvistamista.
(Sosiaali- ja terveysministerio 2004, 217.) Neusstvanhempia ja muita perheenjasenia

autetaan vastaamaan kehitysvammaisen lapsen targBigvis 2003, 18-19).

Kehitysvamma voi rajoittaa lapsen mahdollisuuksiaudgtua omaan kehoonsa ja sen
toimintoihin. Lapsen riippuvuus ympariston avusta johtaa siihen, ettd lasta kohdellaan
hanen ikatasoaan nuorempana. Nain kehitysvammalapsi ei saa samaa tietoa
seksuaalisuudesta kuin muut ikaisenséd. Tama vdagolapsen itsenaistymiskehityksen
hidastumiseen. Kehitysvammaisella lapsella on aksaada tietoa ja valmiuksia oman
seksuaalisuutensa ja ihmissuhteidensa kehittymisé&iiia tulee olla mahdollisuus omaan
sukupuoli-identiteettiin ja sen mukaiseen elam&das.lasta kohdellaan sukupuolettomana,

voi hanen olla vaikea kehittdd omaa sukupuoli-ideettid&n. (Ritamo 2008, 41-46.)

Joskus vanhemmat eivat halua antaa kehitysvamrdeaidapselleen turhaa toivoa

tulevaisuuden ihmissuhteista, seurustelusta jaetapsankinnasta. Tulevaisuudesta ei
puhuta lapsen kanssa, eika lapsi saa tukea haavegsustaa perhe. Vanhemmat haluavat
suojata lasta mahdollisilta pettymyksilta. Taméjsieva kasvatustapa johtaa siihen, ettei
lapsi saa tietoja, taitoja eikd kokemuksia, joitanhtarvitsee selviytydkseen elaman

ongelmista ja haasteista. Se voi johtaa sosiaalisggaytymiseen. (Ritamo 2008, 45-46.)

Jos lapsi joutuu viettdmaan sairaalassa ensimmaéliggtaivansa tai kuukautensa, eivat
vanhemmat voi hoitaa ja seurustella vauvaikaisgrsda kanssa normaalisti. Siksi

hoitajalla onkin tarkea rooli auttaa vanhempia stimaan lapseensa, jotta varhainen
vuovaikutus paasisi kehittyma&an. (Koistinen ym. 20858.) Sairaus ja mahdolliset

hoitotoimet saattavat vaikuttaa lapsen seksuaaésuy joten lasten kanssa tyoskentelevét
hoitajat ovat tarkedssé asemassa lapsen minakukemisessa (Korteniemi-Poikela 2002,

30).
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5 AIKAISEMPIA TUTKIMUKSIA

Suomalaisia tutkimuksia terveydenhoitajasta taitakisa muusta terveydenhuoltoalan
ammattihenkilosta seksuaalisen terveyden asiamoation niukasti. Joissakin muissa
tutkimuksissa sivutaan asiaa, mutta varsinaise@@updmuskohteena aihetta on tutkittu
Suomessa todella vahan. Yhdysvalloissa ja Englaana tutkittu erilaisten hoitajien
tietoja ja asenteita seksuaalisuudesta. (Sosjaalerveysministerio 2000, 98-99.) Lasten
seksuaalikasvatusta tulisi tutkia Suomessa enemmésimerkiksi suomalaisen
saunakulttuurin merkitys seksuaalikasvatuksessa wlielenkiintoinen tutkimuksen aihe.
(Kontula & Lottes 2000, 118.) Tutkimuksia, jotkaisbéat koskeneet vain O-@iotiaan
lapsen seksuaalista kehitystd, ei |6ytynyt, joterajdnsimme tutkimuksien hakua

koskemaan yleisesti lasten seksuaaliterveyttéfsusalikasvatusta.

Hyvosen ja Laurin (1988) tutkimuksessa tutkittisstenneuvoloiden terveydenhoitajien
antamaa sukupuolikasvatusta. Tutkimuksen tuloksisiasi, etta terveydenhoitajista kaksi
viidesta ilmoitti kasitelleensa tyossdan sukupladikatusta keskimaarin harvemmin kuin
kuukausittain, neljdsosa kuukausittain, noin viasss kerran viikossa ja kuudesosa
useammin. Tutkimuksen tuloksista havaitaan, etk@iguolikasvatus on viimeisella sijalla

muihin lapsen terveydenhoidon alueisiin ndhdensigadi- ja terveysministerio 2000, 99.)

On havaittu, etta aloitteentekijd seksuaaliasikésiteltdessa on yleenséa asiakas tai potilas
itse (Jellema ym. 1982). Tutkijat havaitsivat tah&euraavat mahdolliset syyt:
terveydenhoitaja ei nae tehtavanaan kysya suoraksuaaliasioista potilaalta, osa
terveydenhoitajista saattaa olla liian estyneitékkstelemaan seksuaaliasioista potilaiden
kanssa tai terveydenhoitajilta puuttuu tietojagi@ofa toimia seksuaalikysymysten parissa.
Huolimatta syystd, miksi terveydenhoitajat eivah darpeeksi usein seksuaaliasioita
kasiteltaviksi, seksuaaliasiat kuuluvat terveydetalien jokapaivaiseen tyéhon ja heille

tulee luoda valmiudet niiden kasittelyyn. (Soska@iterveysministerio 2000, 101.)

Erilaiset tutkimukset ovat osoittaneet, etta tedemhoitajilla ja sairaanhoitajilla on vajetta
seksuaaliasioihin liittyvissa tiedoissa eivatkd bke halukkaita seksuaalineuvontaan.

Asiakkaalla ja potilaalla voi kuitenkin olla paljkin kysyttavda seksuaaliasioista.
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Suomalaisten tutkimusten mukaan ainoastaan koukpdenhoitajat ovat kiinnostuneita

seksuaalikasvatuksesta. (Sosiaali- ja terveysremis2000, 103.)

Goldmanin [1982] tekema tutkimus osoitti, etta &kt aliarvioivat lasten kykya

ymmartda seksuaalisuutta. Vanhemmat eivat kerreelbgp seksuaalisuuteen liittyvista
asioista, koska ajattelevat, etteivat he ymmarehavsellaisia asioita. (Measor, Tiffin &

Miller 2000, 31.) Se, miten lapsuudessa kohdatafsumalisuus, vaikuttaa merkittavasti
siihen, millainen aikuinen lapsesta tulevaisuudegsavaa. Seksuaalisilla hairidilla
lapsuudessa on merkittavat vaikutukset lapsen didauteen. (Rissanen, Laukkanen &
Kylméa 2006, 49.)
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6 KYSELYN TOTEUTUS

6.1 Kyselyn tarkoitus ja kohderyhma

Kirjallisuuskatsauksen ohella jarjestimme pieninuisg@n kyselyn Kokkolan alueen
neuvolaikaisten lasten vanhemmille Owfotiaan lapsen seksuaalisesta kehityksesta.
Kysely taytti laadullisen tutkimuksen kriteerit. 8glyn tarkoituksena on olla apuna
tulevan kehittamistehtavan toteutuksessa. Kehittiahidvan tarkoituksena on tuottaa
opaslehtinen O—@uotiaan lapsen seksuaalisesta kehityksesta. Teepamme oli laatia
kyselylomakkeesta mahdollisimman selked ja yksiaeen, jotta vanhempien olisi

helppo neuvolakdynnin ohessa vastata kyselyyn. liXys&lsi kaksi avointa kysymysta:

1. Minka ikaisia lapsia perheeseenne kuuluu?
2. Kirjoita  mieltasi  askarruttavat asiat lapsesi seladigesta
kehityksesta/kayttaytymisesta. Mitd haluaisit satid&ia aiheesta lisaa

neuvolakaynneilla?

Ensimmaisen kysymyksen tarkoituksena oli saadaittasvisiitd, millaiset asiat ovat
missakin lapsen ikdvaiheessa ajankohtaisia ja tytiéivat. Toiseen kysymykseen
vanhemmat saivat vapaasti kertoa mietteitaan aéne&yselyn ja saatekirjeen sisallon
tarkistivat kaksi alan ammattilaista. Talla varnmshe, ettd kyselyn sisaltdo oli

asianmukainen. Kyselyn kohdistimme neuvolaikdisasten vanhemmille.

Kyselymme muodostui saatekirjeesta ja kyselylomakiee Saatekirjeen ja
kyselylomakkeen ulkoasu pyrittin  tekem&an huolelluottamuksellisuuden ja
mielenkiinnon lisd&miseksi. Perustelimme saated®gé tutkimuksemme tarkeyden seka
motivoimme vanhempia vastaamaan kyselyyn. Paino@imeaatekirjeessad kyselyn
vapaaehtoisuutta, nimettomyytta ja luotettavulBteatekirjeessa esittelimme itsemme seka
annoimme yhteystietomme, jotta vastaajilla on ttaessa mahdollisuus ottaa meihin
yhteyttd. Selvitimme my6s mihin tarkoitukseen kysaéllee sekd mihin naitd tuloksia
kaytetaan. Tassad tapauksessa vanhemmilla oli maud vaikuttaa tulevan
opaslehtisemme sisaltoon. limoitimme saatekirje@sgds palautusohjeet seka sen, mista

valmis opinnaytety0 on saatavilla. (Vilkka 200521%55.)
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6.2 Aineiston keruu ja menetelmat

Toimitimme Kokkolan alueen neuvoloihin kirjekuoregatekirjeet seka kyselylomakkeet.
Jatimme myos jokaiseen neuvolaan suljetut palaadtikbt, joihin kyselylomakkeen sai
jattaa kirjekuoreen suljettuna yksityisyyden ja ttamuksellisuuden turvaamiseksi.
Kyselylomakkeita jaoimme 10-40 kappaletta neuvaarakkaiden lukumaaradn mukaan,
yhteensa 170 kappaletta.

Tarkoituksena oli, ettd neuvolan terveydenhoitajga@a neuvolakdynnin yhteydessa
kyselylomakkeen vanhemmille. Tama toteutustapasilisastaajaprosenttia. Kehotimme
terveydenhoitajia jakamaan lomakkeita mahdollisimmasaisesti eri-ikaisten lasten
vanhemmille, jotta tuloksista tulisi luotettaviaal®utuslaatikot jatettiin neuvoloihin 4
viikoksi, jotta vanhemmilla olisi hyvin aikaa pattan kyselylomakkeet. Noudimme
palautuslaatikot henkilokohtaisesti neuvoloista ttamuksellisuuden ja yksityisyyden
turvaamiseksi. Kyselyn vastauksiin eivat ulkopustiipaasseet kasiksi missaan prosessin

vaiheessa.

Vastauksia saimme Kokkolan alueen neuvoloista yisi&e 50 kappaletta, el

vastausprosentti oli 29 %. Vastausten maaraa psersen etta kyselyyn vastaaminen ol
vapaaehtoista. Lisaksi etenkaan pienet neuvoldit eidlttamatta saaneet jaettua kaikkia
kyselylomakkeita, koska heilla asiakkaita on paf@hemman. Aihe oli my6s aika vaikea,
ja monia vastauksia menetettiin sen vuoksi, ettdhgmpien oli haastavaa vastata
tallaiseen aihekokonaisuuteen. Naiden syiden vueksne voi tarkkaa vastaajaprosenttia
tietdd. Huolimatta aiheen vaikeudesta saimme nmigtese todella hyvid, monipuolisia ja
huolella taytettyja kyselylomakkeita takaisin. My@saatujen vastausten maard oli

positiivinen yllatys.

Muodostimme saaduista vastauksista sisallon analyulla kattavan kokoelman, josta
kay ilmi vanhempien nakokulma aiheeseen ja tutkongslmiin. Emme analysoineet
aineistoa tietylla hakumenetelmalld, koska kysedalsi vain kaksi avointa kysymysta.
Kokosimme aina tietyistd aiheryhmistd saadut vé&stiu yhdeksi kokonaisuudeksi.
Saimme kattavasti eri-ikdisten lasten vanhempieelipiieet. Aineiston analysoinnin

jalkeen tuhosimme kyselylomakkeet.
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6.3 Tulosten tarkastelua

8 % (n=4) vastanneista toivoi, etta neuvolassatasiin puheeksi lapsen seksuaalinen
kehitys. He toivoivat neuvolalta tietoa Gv8otiaan lapsen normaalista seksuaalisesta

kehityksesta ja sen tukemisesta. Neuvoja ja ohjerattiin myds sukupuolikasvatukseen.

1,6 — vuotias lapsi on alkanut vaipan vaihdon ydessa kiinnostumaan
pippelista. Ensimmainen lapsi, joten ei oikein diddinnattaako lasta kieltaa
vai ei. Neuvolasta ei ole viela saanut mitdan aeseksuaaliseen kehitykseen
liittyen.

Aiheesta voitaisiin keskustella luontaisesti jaienasti neuvolassa.

Toivon, ettd neuvolat tukevat vanhempia sukupuslikksessa myos
sukupuolisidonnaisesti, koska pojat tarvitsevawkasa ja kehityksessa pojan
ja miehen roolimalleja ja tyt6t naisen ja tyton el

34 % (n=17) vastanneista oli kiinnostuneita tytoj@ poikien valisista eroista seka erojen
iimenemisesta eri ikdkausina. He toivoivat saavdissé@ neuvoja ja ohjeita, miten tukea
oikein tytoksi ja pojaksi kasvamisessa. Vastannéitanosti myods lapsen normaali

seksuaalinen kehitys.

Mietin, ettd ehk&pa yleisesti lapsen seksuaaliséstattymisesta ja siihen
littyvasta kaytoksesta olisi hyva saada enemmetodi mik& kuuluu mihinkin
ikakauteen ja miksi?

Ehka voisi antaa tietoa siitd, missad vaiheessa dapalkavat tunnistaa
sukupuolieroja, ja miten kysymyksiin olisi parassteda pienen lapsen
kohdalla?

Ehk& isompana voi tulla eteen kysymyksia siitdanoik normaalia ja mika
ei, ja miten mihinkin asiaan tulisi vastata?

Sen milloin lapset huomaavat, etta pojat ja tytédtcerilaisia?

Ei varsinaisesti askarruta vield mikaan asia, muitesi ihan mukava joitakin
asioita seksuaalisesta kehityksesta tietaa, jo e olisi jo ajankohtaista.

Miten tukea oikealla tavalla lapsen tytdksi ja ggakasvamista?
Missa vaiheessa lapselle voi kertoa miksi mieheijaet ovat erilaisia, mista

lapset tulevat jne. ? Miten lapseen vaikuttaa ss,ljan ndkee vanhempiensa
harrastavan seksia? Mika on oikea tapa selittagstdie, mista oli kysymys?
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4 % (n=2) vastanneista mietti lapsen erikoisia saéBsuuteen viittaavia kohtauksia. He
toivoivat saavansa neuvolasta tietoa siitda, minkata kayttaytyminen kuuluu normaaliin

lapsen seksuaaliseen kehitykseen.

Ensimmaisen lapsen kanssa olimme hamillamme/petorse
"kohtauksista”, joita lapsemme sai. My6hemmin rtétisoysimme tietoa
"unnuttamisesta”, ilmeisesti myds lapsemme kohdalla tdsta kysymys.
Ehk&pa tasta voisi puhua, siis unnutuksesta ensisamdapsen vanhemmille.

Mista johtuu, jos alle kouluikainen tyttd hiestddeidén salaa, ja joskus jopa
nukahtaa lattialle siind hommassa?

6 % (n=3) vastanneista halusi saada neuvoa, mieskuktella erityislapsen kanssa

seksuaalisuudesta. Lisaksi median vaikutus lapskitykseen kiinnosti.

Miten kertoa lapselle, jolla on kehitysviivastyméksuaalisista asioista?
Miten kertoa, mista vauvat syntyvat selkokielella?

Mieltani askarruttaa eniten median ja muotisuuntaus tuomat kuvat
vaaristyneesta ruumiinrakenteesta. Kaikkien pital& kauniita ja laihoja.

16 % (n=8) vastanneista halusi neuvoja tilanteisijossa lapsi koskettelee omia
sukupuolielimiaan. Miten toimia tallaisissa tilaista, kieltddko lasta vai ei? Vastanneet
olivat kiinnostuneita myds erilaisten seksuaaliseut liittyvien asioiden kertomisesta

lapselle.

Mika on oikea tapa suhtautua siihen, etta lapsi kkt®lee
sukupuolielimiaan?

Minka ikéisena kertoa lapsen teosta, synnytyksssitépuolielimistd, miehen
ja naisen eroista?

Kuinka suotavaa on antaa lapsen naprata itseaan?

Fyysisestikin ovat omat sukuelimet alkaneet kiitaeo®nenevissa maarin,
aivan pitaa kosketella ja kaivella.

Onko normaalia, etta poika ollessaan ilman pikkuwga napertda
sukupuolielimiaan ja harjoittelee pippelin seis@kiSe vahan hammentaa
vanhempien mielta, ja olen pyytanyt hantd joka&kéopettamaan, kun olen
huomannut.
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Miten parhaiten selittdd, miksi ei ole julkisillaagkoilla hyva raplata
sukupuoli elimidan?

Ehk& nain pienen kanssa askarruttaa h&nen itsersskettelu ja omien

henkilokohtaisten paikkojen kaivelu, miten pitadétautua, kieltda vai olla
huomaamatta?

8 % (n=5) vastanneista halusi saada tietoa ja ejdklapsen opastamiseen kehostaan ja
sukupuolielimistdédn. Minka ikaiselle lapselle olmiiotavaa kertoa seksuaalisuudesta ja

miten?
Kuinka kertoa lapselle seksuaalisuuteen liittyviasioita ja minka ikaisena
noin suunnilleen?

Pitaisikd reagoida jotenkin jos lapsi mm. kyseledjgm seksuaalisuuteen
littyvia asioita.

Missa vaiheessa hyva kertoa sukupuolielimista?

24 % (n=12) vastanneista ei kokenut tarvitsevaiedaa aiheesta. Aihetta ei koettu viela

ajankohtaiseksi tai ylipgataan kiinnostavaksi.

Emme ole ajatelleetkaan asiaa...
Yleisopas olisi riittava.

Ei viela tdssa vaiheessa tule mieleen.
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7 OPINNAYTETYON EETTISYYS JA LUOTETTAVUUS

Jokaiseen tutkimukseen liittyy eettisia ratkaisujautkija tarvitsee tydskennellesséén
ammattitaitonsa lisdksi myos eettisia periaattes@ntdja, normeja, arvoja ja hyveita.
(Karjalainen, Launis, Pelkonen & Pietarinen 2008-6l.) Ihmistieteissa eettisyys on
mukana koko tutkimuksen ajan, vaikkei ihmisia \dftatta tavata kasvokkain. Tarkeimpia
eettisia periaatteita ovat luottamuksellisuus jaityksyys. Eettisyys otetaan huomioon jo
suunnitteluvaiheessa, jolloin tulee miettia mahdi@ltutkimuksesta aiheutuvia seurauksia
kohdehenkildille. Raportoinnissa tutkijan eettisergdvollisuutena on esittaa tietoa, joka

on varmaa ja todennettua. (Hirsjarvi & Hurme 2008520.)

Tieteellisessd tutkimuksessa yksi eettisen hyvékeyyden sekd luotettavuuden ja
tulosten uskottavuuden edellytys on, etta tutkinars suoritettu hyvan tieteellisen

kaytannon edellyttavalla tavalla. Hyvaan tieteelis kaytant6on kuuluu muun muassa,
ettd tutkijat noudattavat rehellisyytta, yleistéolallisuutta ja tarkkuutta tutkimustyossa,
tulosten tallentamisessa ja esittamisessa sek@muugken ja niiden tulosten arvioinnissa.
(Tutkimuseettinen neuvottelukunta 2004, 2.) Tutkusen eettisen perustan luo
ihmisoikeudet. Tutkijan tulee selvittaa tutkittdeiltutkimuksen tavoitteet, menetelmat ja
mahdolliset riskit, tieto tulee antaa ymmarrettéivabutkittavat suostuvat tutkimukseen

vapaaehtoisesti, heilla tulee olla oikeus kieltaypgallistumatta tutkimukseen. (Tuomi &
Sarajarvi 2002, 128).

Tutkimustiedot ovat luottamuksellisia, tutkimuksesiaatuja tietoja ei saa sailyttaa eika
luovuttaa ulkopuolisille eika tietoja saa kayttaduunun kuin luvattuun tarkoitukseen.
Kaikkien tutkittavien henkil6llisyys tulee pysyalassa. (Tuomi & Sarajarvi 2002, 128—
129.) Vaitiolovelvollisuus ja salassapitovelvoliismu sdadetdédn laissa. Tutkimuksen
yhteydessa se tarkoittaa, ettei tutkittavista sedok ulkopuolisille (Kuula 2006, 92).
Ihmisen yksityisyyden suojaaminen ja asianmukaik@mnioittaminen ovat tutkijan
velvollisuuksia. (Makinen 2006, 146.)

Opinnaytetyontekijan tulee noudattaa tekijanoikakisl. Se edellyttaa, ettd tydossa kaytetty
aineisto on lahdeviitattu, josta kay ilmi kenen rhem tekstia, ndkemyksia tai

tutkimustuloksia tydssad on hyodynnetty. Jokainekstissa kaytetty |ahdeviittaus tulee
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loytyd lahdeluettelosta. Sama myds toisin pain,ajgéen l&hdeluettelossa olevaan
l&hteeseen tulee viitata tekstissa ainakin ke(kdinsjarvi & Hurme 2008, 138.)

Kirjallisuuskatsauksen laadinnan yhteydesséa eiuttullmi selkeita eettisia ongelmia.
Alkuperdaisartikkeleita kasitellessamme ja kayttdesme niiden sisaltamaa tekstia,
huolendimme l|ahdeviittausten asianmukaisesta ké&ytd2erehdyimme lahdeviittausten
kayttoon perusteellisesti ja jokainen lahdeviittau8ytyy lahdeluettelosta. Kun
lahdeviittaukset on tehty huolella, myo6s lukijoiilene on helppo 16ytaa kayttamamme
lahde. Raportoinnissa ja tulosten tarkastelussanpye olemaan rehellisid vaaristamatta

tuloksia.

Systemaattisessa kirjallisuuskatsauksessa alkgpatidmusten laatua tulee arvioida. Silla
pyritdédn lisddmaan kirjallisuuskatsauksen yleistitdttavuutta. Arvioinnissa kiinnitetaan
huomio siihen, miten luotettavaa tutkimuksen tamaatieto on. (Johansson jne. 2007,
101.) Kaikki loydettava tieto ei ole kayttokelpa@stihdemateriaaliksi. Mukaan otettavia
teoksia ei saa rajata pois vanhuuden vuoksi lirdttigesti. Vaikka lahde olisi vanha, se ei
valttamatta tarkoita, etta sen sisaltama tietoi eihentunutta. (Metsdmuuronen 2006,
35-37.) Tutkijjan tuottaman aineiston luotettavuuseruptuu ensisijaisesti
tutkimusmenetelmien hallintaan. Luotettavuus edi@ly tutkijalta rehellisyytta
(Karjalainen ym. 2002, 65).

Systemaattisessa kirjallisuuskatsauksessa voi tygsiiduotettavuusongelmia. Mikali
alkuperaistutkimusten poissulkukriteerit ovat diléiean tiukat ja yksityiskohtaiset, voi
olla, etté luotettavia ja merkittavia tutkimuksia @anyt kirjallisuuskatsauksesta kokonaan
pois. Myds kielirajaukset voivat vahentda luotefisva. Rajaamalla pois muut kuin
suomen- ja englanninkieliset artikkelit voi kirjaliuskatsauksesta jddda pois tarkeita,
laadukkaita ja luotettavia tutkimuksia. Olemme pydet vahentamaan naita
luotettavuusongelmia kiinnittamalla huomio alkupst@kimusten laatuun. Emme
asettaneet  lilan  tiukkoja  poissulkukriteereitd. 1dal varmistimme,  ettei
kirjallisuuskatsauksesta jaanyt pois merkittavateiaioa. Kieliongelmaa emme kokonaan
voineet rajata pois, silla kielet, joita molemmatktijat hallitsivat hyvin, olivat vain suomi
ja englanti. Pyrimme kuitenkin [6ytamaan naillalii& mahdollisimman monipuolisesti ja

kattavasti erilaisia alkuperaisteoksia.
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Tekemassamme kyselyssa  jouduimme kiinnittamaan  e@@m huomiota
luotettavuusongelmiin. Kyselylomakkeen ohessa a@evaaatekirjeeseen kiinnitimme
erityistd huomiota. Siind halusimme painottaa totkisen luotettavuutta. Selvitimme
yksityiskohtaisesti, kuinka takaamme luotettavuudeatkimuksen eri vaiheissa.
Kerroimme mydgs, ketka paasevat kasiksi heidan amtsantietoihin ja kuinka takaamme
heidan henkilollisyytensd salassa pysymisen. Kemwm myos, ettd havitmme
tutkimusaineiston heti kayton jalkeen. Nailla saienrtutkittavat luottamaan meihin
tutkijoihin.
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8 POHDINTA JA JOHTOPAATOKSET

Opinnaytetyd prosessina oli suhteellisen haast@pinnaytetyén aiheen I6ytymisen
jalkeen prosessi lahti hyvin kayntiin. Ensimmaisegelmat ilmenivéat oikeastaan vasta
pienen taka-iskun jalkeen kesken opinnaytetyon. n@tetydomme oli alun perin

tuotekehittelyprojekti, jonka tavoitteena oli tut opaslehtinen O-Biotiaan lapsen

seksuaalisesta kehityksesta neuvoloihin vanhemnpégtavaksi. Tydmme osoittautui
kuitenkin kesken opinnaytetydon prosessin liian d&si, joten jouduimme muuttamaan
opinnaytetyon kirjallisuuskatsaukseksi. Opaslehtigkisimme sitten kehittamistehtavana.
Tama toi hyvélle etenemiselle pienta takapakkiattangelvisimme siité yhteisvoimin ja

hyvalla ohjauksella.

Opinnaytetydmenetelman muuttuminen kirjallisuuskakseksi kesken tydn toi mukanaan
ongelmia. Tydémme oli jo melkein puolessa véliseten jouduimme toteuttamaan tyémme
soveltamalla systemaattista kirjallisuuskatsaugtmeiston haun olimme jo laatineet
aikaisemmin, joten meidan oli mahdotonta muistasinka monta lahdettd l6ysimme
millakin hakusanalla. Tama aiheutti paan vaivaadaanko kirjallisuuskatsausta toteuttaa,
jollemme tieda saatujen lahteiden maaraa hakusab@lsaltaako tydbmme luotettavuuden
perusteet, vaikka emme voi taysin toteuttaa sysaéiiean Kkirjallisuuskatsauksen

periaatteita? Ratkaisuna sovelsimme kirjallisuuskaitsen menetelmaa.

Sovellettu systemaattinen kirjallisuuskatsaus cfytetyona on ollut yllattavan haastava,
joka johtui osin opinnaytetyéhon liittyvistda muusikta kesken tyon. Ennen tyon
aloittamista, jouduimme ensin perehtymaan syvemminsystemaattisen

kirjallisuuskatsauksen maailmaan. Laajan ja kattakigallisuuskatsauksen lapi kdyminen
oli tyolasta ja aikaa vievaa. Monet lupaavat lahtesoittautuivatkin hakusanoista ja
rajauksista huolimatta epasopiviksi. Olemme kuiterdaaneet mielestimme kattavan ja

laajan kuvan O—&uotiaan lapsen seksuaalisesta kehityksesta.

Aihe oli molempien tekijdiden mielestd mielenkiimen, mika lisasi jaksamista tyon
parissa. Materiaalia kertyi loppujen lopuksi kukensuhteellisen paljon, mink& vuoksi
jouduimme tiivistamaan tekstid aika raa’alla ka@lelToisaalta tiivistaminen harmitti,

koska ndimme paljon vaivaa teoria-aineiston kerawdsoska lapsen seksuaaliseen
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kehitykseen vaikuttavat monet asiat ja asenteetaibken rajaaminen todella vaikeaa.
Lopulta jouduimme tekemdan kompromisseja aiheeaamisen suhteen. Luotettavien
mahdollisimman uusien tutkimusten l6ytamisen kardsanyds ongelmia. O—uotiaan

lapsen seksuaalista kehitysta on tutkittu niin wéhgttei tutkimuksia tuntunut I6ytyvan
sitten mistddn. Taman vuoksi jouduimme laajentanssittdvien tutkimuksien kenttaa ja
vuosilukua. Nain tyohomme tuli mukaan myos vanhentpikimuksia, jotka mielestamme

ovat kuitenkin luotettavia ja tietoa antavia.

Vaikka materiaalin etsiminen oli valilla tyolastdi se kuitenkin mielenkiintoista. Aiheesta
oli hyvin tietoa, ja sitd lapikaydessd saimme paljutta tietoa O—&uotiaan lapsen
seksuaalisesta kehityksesta. Halusimme tuoda tytmsédukijoille selvaksi, miten lapsen
seksuaalinen kehitys etenee, mita liittyy mihinkehitysvaiheeseen ja miten seksuaalista
kehitystd voidaan tukea ja ohjata. Aiheen rajaasssanietimme, ottaisimmeko ty6hon
mukaan ollenkaan kehitysvammaisen tai sairaan mapsksuaalisen kehityksen tukemista,
maahanmuuttajaperhetta asiakkaana ja median vatkutiapsen seksuaaliterveyteen.
Naistd jokainen on kuitenkin osa jokapaivaista élamemmekd halunneet ottaa
lukijoiltamme pois nain tarkeita aiheita vaan hatuse kasvattaa tietamysta myo6s naista
asioista.

Oman haasteensa tyohon toi toteuttamamme kysehkajdoteutimme O—&uotiaiden
lasten vanhemmille Kokkolan alueen neuvoloissaetiimme kyselyn, koska halusimme
saada suoraan vanhemmilta vastauksen siihen, igta juuri he tuntevat tarvitsevansa 0—
6-vuotiaan lapsen seksuaalisesta kehityksesta ja Ingikd on askarruttanut oman lapsensa
seksuaalisessa kehityksessa. Nain saimme vastasiifsem, mitd tietoa todella haluamme
vanhemmille antaa. Kyselyn vastauksien maara ja lgiéatti meidat. Uskoimme aiheen
olevan vanhemmille niin vaikea ja arka, etteivatvastaa kyselyyn. Yllatykseksemme
saimme kuitenkin todella monipuolisia vastauksiauokbasimme, kuinka paljon
vanhemmat aihetta todellisuudessa pohtivat, vaiklevat siita valttdmatta
neuvolakaynneilla huomaa kysya. Kysely vahvisti erdigstdnne siitd, ettd tulevana
kehittdmistehtavana toteuttamamme opaslehtinerodella tarpeeseen. Kyselyn tulokset
toivat tyohon lisdd mielenkiintoa ja energiaa jakseen tyon parissa.

Tydomme sisaltd tuo mielestamme vastaukset tutkiygskyksiimme. Olemme l6yténeet

luotettavaa ja mahdollisimman uutta tietoa Qddtiaan lapsen seksuaalisesta kehityksestéa
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ja sen tukemisesta sekd ohjaamisesta. Lisdksi ttateamme kysely toi vastauksen
kysymykseen, mitkd asiat askarruttavat vanhempi@vixetiaan lapsen seksuaalisessa

kehityksessa?

Mielestamme aihetta tulisi tutkia enemman, sillasddyssammekin kavi ilmi, etta

vanhemmat tarvitsevat ja haluavat luotettavaadi@ibeesta. Kavi myds ilmi, ettd monet
vanhemmat ovat toimineet joissakin tilanteissate@mattomasti, koska informaatiota
lapsen seksuaalisesta kayttaytymisesta ei ole oittdvasti. Lapsen seksuaalisuuden ja
seksuaalisen kehityksen tutkiminen olisi tarpeglig hyodyllistd, minka vuoksi se olisi

yksi jatkokehittamisehdotuksista. Koska kirjalliskatsauksessa vain sivusimme median
vaikutusta seksuaaliseen kehitykseen sekd maahdtajaperhettd neuvolan asiakkaana,
olisivat mielestamme nama tarpeellisia jatkotutksehdotuksia. Aiheet ovat laajoja ja osa

nykypaivaa.

Haluamme antaa opinnaytetydomme lukijoille mahdoiiman kattavan kuvan 0-6
vuotiaan lapsen seksuaalisesta kehityksesta. Tongnetté lukiiamme kokevat tydbmme
hyodylliseksi ja ettda tyon tuloksia voitaisiin hygdad kasvatustydssa. Opinnaytetyon
tekstin olemme laatineet mahdollisimman ymmarré@&v muotoon, jotta myds
maallikkoihmisten olisi helppo lukea ty6tamme. lkisdolemme kiinnittdneet huomiota
lahdeluettelon laadintaa, jotta lukijoillamme oligrvittaessa helppo l6ytaa kayttamaamme

kirjallisuutta.

Opinnaytetyon jatkuvuuden olemme turvanneet tulavddehittdmistehtavalla. Tama
opinnaytetydmme toimii pohjana ja perustana kemigéehtavalle. Opinnaytetyd oli
prosessina haastava, mutta kuitenkin mielenkiitoifa kysymyksia herattava. Tulevina
terveydenhoitajina hyddymme kirjallisuuskatsauksenloksista. Toivomme, etta
lukilamme |6ytavat tyostamme tarpeellista ja etsins# tietoa.
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OPINNAYTETYOSOPIMUS

Opinniytetyon tekiji/t Aloituspdivimidrd

Sarianna Virsiheimo 1.11.2009

Johanna Linna

Koulutuschjelma Yksikko

Hoitoty6n koulutusohjelma Sosiaali- ja terveysalan yksikko
(Terveydenhoitaja)

Koulutusohjelman yliopettaja Ehdotus opinndytetyon ohjaajaksi
Maija Maunula Raakel Solvin

Opinniytetytn tyonimi

0-6 vuotiaan lapsen seksuaalinen kehitys.
- Kirjallisuuskatsaus

Tutkimusongelma/kehittimistehtiva

Tavoitteenamme on tuottaa kirjallisuuskatsaus seka toteuttaa kysely neuvolaikdisten lasten
vanhemmille liittyen lapsen seksuaaliseen kehitykseen.

Tutkimuskysymyksemme ovat:

- Mitd vanhemmat haluavat tietdd lapsen seksuaalisesta kehityksesta?

- Mitd kirjallisuutta ja tutkimustietoa 10ytyy lapsen seksuaalisesta kehityksesta?

- Millainen kdyttdytyminen kuuluu normaaliin lapsen seksuaaliseen kehitykseen?
- Miten lapsen seksuaalista kehitystd voidaan tukea ja ohjata?

Opinndytetytn tavoite ja rajaus/tutkimustulokset

Opinndytetyomme on kirjallisuuskatsaus 0-6 — vuotiaan lapsen seksuaalisesta kehityksesta.
Apuna kdytamme kyselyd vanhemmille, josta saamme vinkkeja kirjallisuuskatsauksen sisiltéon,
seki tulevan opaslehtisen sisaltoon, jotta sisdltd vastaisi vanhempien tarpeita.

Tuotamme opaslehtisen kevéailla 2011 kehittimistehtidvani. Nyt opinndytety6ni toteutamme
kyselyn neuvolaikiisten lasten vanhemmille siitd, ovatko he mielestddn saaneet riittivisti tietoa
neuvolasta lapsen seksuaalisesta kehityksests, ja mité tietoa he toivovat saavansa lisdi.
Opinnédytetydmme pohjautuu laajaan kirjallisuuskatsaukseen lapsen seksuaalisesta kehityksesti.

Tydeldmalahtdisind ohjaajinamme toimivat:
Terveydenhoitaja Jaana Lassila

Terveydenhoitaja Seija Ritamaki

Vastaamme itse opinnédytetyontekijoind tulevista kustannuksista.
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OPINNAYTETYOSOPIMUS

Opinnidytetyon alustava aikataulu

Aloituspalaveri (ohjaaja, tyon tekijd, tydelaméaohjaaja) [ Syyskuu 2009 |
Toteutussuunnitelman esittdminen [ Lokakuu ]

Valiraportointi [ Helmikuu 2009 ]

Ohjaajan tarkastus ja/tai loppupalaveri [ Syyskuu 2010 ]
Opinnéytetyon hyvaksyttavaksi jattaminen [ Syyskuu 2010 ]
Opinnaytetyon seminaariesitys [ Marraskuu 2010 ]

Kypsyyskoe [ Marraskuu 2010 ]

Toimeksiantajan yhteystiedot

Satu Lohilahti
Osastonhoitaja
Puh. (06) 8287 205, 044 7307 600

Téma sopimus on laadittu kolmena kappaleena. Sopimuskappaleet toimitetaan opinnédytetyon
tekijille, toimeksiantajalle sekd tyon ohjaajalle. Keski-Pohjanmaan ammattikorkeakoulun
opiskelija sitoutuu tekemaan toimeksiantajan toimeksiannosta edelléd mainitusta aiheesta

opinnéaytetydn _Syyskuu 2010 _mennessa.

Toimeksiantaja sitoutuu antamaan opiskelijan kayttoon tydssa tarvittavaa tietoa sekd arvioimaan
opinndytetyn valmistuttua sen hyédynnettavyyttd toiminnassaan. Toimeksiantaja maksaa
materiaali-, postitus-, matka- ym. mahdolliset kulut laskun mukaan. Toimeksiantaja voi maksaa
opinnaytety6n tekijalle palkan.

Taman sopimuksen osapuolet ovat velvolliset pitim&én salassa kaiken, mita he toimeksiannon
yhteydessé ovat aaneet tietoonsa asioista, joita voidaan pitad toisen sopijapuolen
liikesalaisuutena. Opinndytety0d kdydaan lapi ammattikorkeakoulun opinnaytetydseminaarissa
ja se on julkinen asiakirja. Toimeksiantajan tulee erikseen pyytda tyon salausta.

Ammattikorkeakoulu ei vastaa opinndytetyon tekijan mahdollisesti aiheuttamasta haitasta tai
vahingosta.
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Virsiheimo Sariannalle ja Linna Johannalle myénnetaan tutkimuslupa 0-6 v.
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Paatokseen tyytymaton voi tehda kirjallisen oikaisuvaatimuksen.
Oikaisuvaatimuksen saa tehda se, johon paatés on kohdistettu tai jonka oikeuteen, velvollisuuteen tai etuun paatss

valittdmasti vaikuttaa (asianomainen) sekd kunnan jésen.

Oikaisuvaatimus-
lviranomainen

Sosiaali- ja terveyslautakunta

Oikaisuvaatimusaika
ja sen alkaminen

Oikaisuvaatimus on tehtava 14 paivan kuluessa paatoksen tiedoksisaannista. Kunnan jasenten katsotaan saaneen
paatoksesta tiedon kun pdytakirja on asetettu yleisesti nahtévaksi. Asianosaisen katsotaan saaneen péaatoksesta
tieden, jollei muuta n&ytets, seitsemén paivan kuluttua kirjeen [ahettdmisestd, saantitedistuksen osoittamana aika-
na tai erilliseen tiedoksisaantitodistukseen merkittyné aikana.

Oikaisuvaatimuksen
isdito ja toimittami-
L

Oikaisuvaatimuksesta on kaytava ilmi vaatimus perusteluineen ja se on tekijan allekirjoitettava. Oikaisuvaatimus on
toimitettava oikaisuvaatimusviranomaiselle ennen oikaisuvaatimusajan paattymista.

Pdatoksen nahtavaksi
settaminen

Paivémaara
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Liitteet

ISisdinen jakelu

Posliosoite / Postadress:
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SALASSAPITOSOPIMUS
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Opinndytetyon tekijit

Sarianna Virsiheimo ja Johanna Linna

Opinndytetyén nimi

0-6 -vuotiaan lapsen seksuaalinen kehitys

ohjaaja/ohjaajat/tekstin-
ohjaaja

Toimeksiantajan Osastonhoitaja Satu Lohilahti
nimi
Salassapito Ylldmainittuun opinndytetyohon kuuluvat litke — ja/tai
ammattisalaisuuksia sisdltdvit osiot ovat salaisia. Opinnédytetyon
ohjaajilla ja tekstinohjaajalla on oikeus lukea salattu aineisto, mutta
ei julkistaa eika sdilyttda sitd.
Piiviykset ja Hyviaksymme yll3 olevat periaatteet.
allekirjoitukset
Toimeksiantaja Aika, paikka, nimi ja nimen selvennys
i
7 4
Satu Lohilahti
Kokkolassa 13.4.2010
Opinndytetyon Aika, paikka, nimi ja nimen selvennys

) i 3 g s
Jaslel ‘Cf A7

Raakel Solvin

Kokkolassa 9.4,.2010

Opinndytetyon tekijit

Aika, paikka, nimi ja nimen selvennys

~" Johanna Linna

o s
Sttizrerer Poinlorszes
Sarianna Virsiheimo

Kokkolassa 9.4.2010

Sopimus laaditaan kolmena kappaleena, yksi kullekin osapuolelle. Opiskelija hankkii
allekirjoitukset ja huolehtii alkuperdiskappaleen toimittamisesta toimeksiantajalle.
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HYVAT VANHEMMAT

Olemme kaksi terveydenhoitajaopiskelijaa Keski-Pohjanmaan ammattikorkeakoulusta.
Opintoihimme kuuluu opinnéytety6, jonka aiheeksi olemme valinneet 0-6 -vuotiaan lapsen
seksuaalisen kehityksen. Opinndytetydmme tavoifteena on tuottaa kirjallisuuskatsaus
lapsen seksuaalisesta kehityksestd, sekd tutkia, mitd tietoa vanhemmat toivovat neuvolan
antavan lapsen seksuaalisesta kehityksestd. Tavoitteena on, ettid saatujen tulosten avulla
tuotamme opaslehtisen lapsen seksuaalisesta kehityksesti Kokkolan neuvoloille
vanhemmille jaettavaksi.

Kyselymme toteutetaan kaikissa Kokkolan neuvoloissa. Tutkimusaineisto kerétidin oheisen
kyselylomakkeen avulla.  Ystavéllisesti toivomme, ettd vastaatte kyselyyn
neuvolakdyntinne yhteydessi. Kyselyyn vastaaminen on vapaachtoista ja tapahtuu
nimettéménd. Olemalla osa tutkimustamme ja vastaamalla kyselylomakkeeseen sinulla on
mahdollisuus vaikuttaa Kokkolan lastenneuvolatoimintaan ja sithen miti tietoa neuvolan
tulisi tarjota vanhemmille lapsen seksuaalisesta kehityksestd. Lisdksi sinulla on

mahdollisuus vaikuttaa tulevan opaslehtisemme sisélt66n.

Kyselylomakkeen voitte palauttaa oheisessa kirjekuoressa neuvolan aulassa olevaan
suljettuun laatikkoon. Kyselyyn vastaaminen on luottamuksellista, eikd vastaajan
henkilsllisyys tule ilmi kyselylomakkeesta. Kyselyn aineisto on vain tutkimuksen
tekijoiden kiytossd. Aineisto hdvitetdfin kiyton jélkeen. Opinndytetyémme valmistuu
syksylld 2010, ja opaslehtinen kevailld 2011. Valmis opinndytetyd on saatavilla Kokkolan

koulutuskirjastosta. Limmin kiitos ajastanne.
Ystévillisin terveisin

Sarianna Virsiheimo Johanna Linna

sarianna.virsiheimo@cou.fi johanna.linna@cou.fi
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Kyselylomake

1) Mink4 ikisid lapsia perheeseenne kuuluu?

2) Kirjoita mieltési askarruttavat asiat lapsesi seksuaalisesta kehityksestid/kdyttaytymisestd.
Mit4 haluaisit saada tietéis aiheesta lisdd neuvolakdynneilla?
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