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Opinnaytetyodn tarkoituksena oli arvioida laadullisesti Edista, ehkaise, vaikuta — Seksuaali-
ja lisdantymisterveyden toimintaohjelman avulla 17—-20-vuotiaille nuorille miehille suunnat-
tuja kampanijoita. Tavoitteena oli tuottaa pohjatietoa mahdollisesti myéhemmin Sotilaslaa-
ketieteen keskuksen, Puolustusvoimien sek& Terveyden ja hyvinvoinnin laitoksen kanssa
toteutettavalle Varusmies-hankkeelle. Tavoitteena oli selvittdd millaisia seksuaali- ja li-
saantymisterveyden edistdmisen kampanijoita nuorille miehille on kehitetty, ja miten toimin-
taohjelman tavoitteet niissd toteutuvat. Tutkimustehtavina oli selvittéad, millaisia 17-20-
vuotiaille suunnattuja seksuaali- ja lisd&ntymisterveyden kampanjoita Suomessa on, ja
kuinka kampanjat vastaavat Edista, ehkaise, vaikuta — Seksuaali- ja lisdantymisterveyden
toimintaohjelmassa 2014-2020 esitettyihin nuorten miesten terveyden edistamista koske-
viin tavoitteisiin.

Seksuaali- ja lisaantymisterveyden edistamista ohjaavia asiakirjoja ja kampanjoita etsittiin
tietokannoista ja verkkosivuilta. Arviointikriteeristoksi valikoitui uusi Edista, ehkaise, vaikuta
— Seksuaali- ja lisdantymisterveyden toimintaohjelma 20142020, jonka tavoitteet kaytiin
l&pi ja niista valittiin nuoriin miehiin liittyvat. Tavoitteiden toteutumista arvioitiin ajankohtai-
sissa kampanijoissa.

Ajankohtaisia kampanjoita olivat Nuorten Exit, Poikien Talo, Kesdkumikampanja, Hyvin-
voiva sateenkaarinuori, Movember, Mies Miehelle, Valitd!l, YLPEYS, Tilaa kondomit kotiin!
ja Koolla on valia. Erityisesti nuorten miesten seksuaali- ja lisdantymisterveystiedon paran-
tamiseen tahtaaviin tavoitteisiin oli vastattu kampanjoissa kattavasti. Kaikkiin toimintaoh-
jelman tavoitteisiin ei 16ytynyt vastausta nykyisistd kampanjoista. Toimintaohjelma esimer-
kiksi linjasi lisdamaan seksuaali- ja lisddntymisterveystietoa terveystiedon opetukseen.
Tahan tavoitteeseen ei ollut voimassa olevaa kampanjaa.

Toimintaohjelmasta nousi vahvasti esille, ettd nuoret miehet tulisi huomioida paremmin
seksuaali- ja lisdantymisterveyspalveluissa. Vastuu kampanjoiden jarjestamisesta tulisi
jakaa selkeammin ja kampanjoiden jarjestamiseen saatu rahoitus tulisi olla riittdvaa ja jat-
kuvaa. Palvelujarjestelma voisi organisoida uudelleen, jotta kaikki nuoret saisivat tasaver-
taiset terveydenhuollon palvelut riippumatta opiskelustatuksestaan tai tyopaikastaan. Kut-
suntatarkastuksiin osallistuvat lahes kaikki nuoret miehet, joten tarkastuksissa olisi hyva
huomioida nuorten miesten seksuaali- ja lisaantymisterveys ja sen edistaminen. Talla ta-
voin saisi myds kartoitettua nuorten miesten seksuaali- ja lisdantymisterveytta.

Avainsanat seksuaali- ja lisdantymisterveys, terveyden edistaminen, nuoret
miehet
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The aims of our study were to find out what kind of campaigns there were to promote the
sexual and reproductive health of young men and how targets of Finnish sexual and re-
productive health programme were fulfilled in the campaigns. The purpose was to do a
qualitative valuation of campaigns of 17—20-year-old men’s sexual and reproductive health
promation.

Data for our study were collected from health promotion websites as well as the websites
of the Finnish National Institute for Health and Welfare and the Ministry of Social Affairs
and Health of Finland. We went through all the targets of the sexual and reproductive
health programme and selected only the ones which were related to young men. We con-
sidered which campaigns fulfilled the targets and which of the targets should be answered
in the future.

Current campaigns that we found were Nuorten Exit, Poikien Talo, Kes&kumi-kampanja,
Hyvinvoiva sateenkaarinuori, Movember, Mies Miehelle, Valita!, YLPEYS, Tilaa kondomit
kotiin! and Koolla on vélid. We found that the targets - especially the targets concerning
young men’s knowledge of sexual and reproductive health - were fulfilled quite well. All of
the targets were not fulfilled in current campaigns. The Finnish sexual and reproductive
health programme guides to increase the amount of sexual and reproductive health educa-
tion in schools. There is not an ongoing campaign for this target.

What we found out from the programme was that young men should be taken better into
account in sexual and reproductive health services. Responsibility of organizing cam-
paigns should be more clearly shared. The campaigns of organizations should get enough
continuous financing. System of services should be reorganized so that every young per-
son would be able to get equal health services regardless their education status or work
place. Almost all of the Finnish young men patrticipate in call-up examinations of The Finn-
ish Defence Forces. Call-up examinations would be a great place to pay attention to young
men’s sexual and reproductive health promotion. This would be a way to collect infor-
mation about young men’s sexual and reproductive health.

Keywords sexual and reproductive health, health promotion, young
men
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1 Johdanto

Suomalaisten nuorten miesten seksuaali- ja lisaantymisterveyttd on tutkittu vahan.
(Klemetti — Raussi-Lehto 2014: 33). Vuonna 2007 julkaistin Suomen ensimmainen
valtakunnallinen seksuaali- ja lisaantymisterveyden edistamisen toimintaohjelma vuo-
sille 2007-2011. Uusi Edistd, ehkaise, vaikuta — Seksuaali- ja lisaantymisterveyden
toimintaohjelma vuosille 2014—-2020 on paivitetty versio edellisesta toimintaohjelmasta,
ja siind on huomioitu ajankohtaiset seksuaali- ja lisaantymisterveyden edistamisen
haasteet. Toimintaohjelman yhtend painopistealueena on nuorten miesten seksuaali-
terveys ja sen tavoitteena on saada nuoret miehet paremmin osallisiksi seksuaali- ja
lisdantymisterveydenhuollon palveluita. Toimintaohjelma asettaa tavoitteeksi arvioida
valistuskampanjoiden vaikutusta ja vaikuttavuutta, mika tekee opinnaytetydsta ajankoh-
taisen. (Klemetti — Raussi-Lehto 2014: 16, 41).

Taman opinnaytetyon tarkoituksena on tehda laadullinen arviointi 17—20-vuotiaille nuo-
rille miehille suunnatuista seksuaali- ja lisd&ntymisterveyden edistamisen kampanjoista
Edista, ehkaise, vaikuta — toimintaohjelman avulla. Tavoitteena on tuottaa pohjatietoa
mahdollisesti myéhemmin toteutettavalle Sotilaslaéketieteen keskuksen, Puolustus-
voimien seka Terveyden ja hyvinvoinnin laitoksen Seksuaali- ja lisaantymisterveyden
edistamisen yksikdn kanssa yhteistydssa tehtavalle Varusmies-hankkeelle. Tavoitteena
on selvittdd, millaisia seksuaali- ja lisdantymisterveyden edistdmisen kampanjoita nuo-
rille miehille on kehitetty ja miten uuden toimintaochjelman tavoitteet toteutuvat kampan-

joissa. Tutkimustehtavia ovat:

1. Millaisia 17-20-vuotiaille suunnattuja seksuaali- ja lisdantymisterveyden kam-
panjoita Suomessa on?

2. Kuinka kampanjat vastaavat Edista, ehkaise, vaikuta — Seksuaali- ja lisd&ntymis-
terveyden toimintaohjelmassa 2014—-2020 esitettyihin nuorten miesten terveyden

edistamista koskeviin tavoitteisiin?

Opinnaytetyon kohdejoukkona ovat 17—20-vuotiaat nuoret miehet. Armeijan aloittaneet
nuoret miehet on rajattu pois kohdejoukosta, silla mahdollisesti toteutettava Varusmies-

hanke keskittyy varusmiesten seksuaali- ja lisdantymisterveyden edistdmiseen.



Opinnaytetydn teoriaosuudessa on kerrottu lyhyesti nuorten miesten seksuaali- ja li-
saantymisterveydestd ja sita ohjaavista valtakunnallisista seka kansainvalisista asiakir-
joista. Aineistoon valitut kampanjat on esitelty ja arvioitu Edistd, ehkaise, vaikuta —
Seksuaali- ja lisdantymisterveyden toimintaohjelman 2014-2020 tavoitteiden pohjalta.
Lopuksi on esitetty kehitysehdotuksia tuloksista nousseista haasteista.

2 Taustaa nuorten miesten seksuaali- ja lisdantymisterveydesta

2.1 Keskeiset kasitteet

Maailman terveysjarjeston WHO:n mukaan seksuaalisuus maaritelladn osaksi jokai-
sen ihmisen persoonallisuutta. Seksuaalisuus on ihmisen ominaisuus lapi elaman ja
sita voidaan ilmaista esimerkiksi ajatuksissa, kuvitelmissa, kaytoksessa, toiveissa, ar-
voissa, rooleissa ja parisuhteissa. Seksuaalisuuteen vaikuttavat biologiset, psykologi-
set, sosiaaliset, taloudelliset, poliittiset, kulttuurilliset, oikeudelliset, historialliset, uskon-
nolliset ja henkiset tekijat. Seksuaalisuus voidaan maaritelld synnynnaiseksi kyvyksi ja
pyrkimykseksi kokea mielihyvaa. Seksuaalisuus on ihmisen ominaisuus jo syntymasta

saakka, ja se sailyy seka kehittyy koko elaman ajan. (World Health Organization 2006.)

Hyva seksuaaliterveys on fyysistd, emotionaalista, psyykkista ja sosiaalista seksuaa-
lista hyvinvointia. Se ei ole ainoastaan sairauden puutetta. Saavuttaakseen hyvan sek-
suaaliterveyden ihmisella tulee olla positiivinen ja arvostava lahestymistapa omaan
seksuaalisuuteensa seka mahdollisuus nautinnollisiin ja turvallisiin seksuaalisiin koke-
muksiin ilman pakottamisen, vakivallan tai syrjinndn pelkoa. Jotta voisi saavuttaa ja
yllapitdd hyvaa seksuaaliterveyttd, seksuaalioikeuksien tulisi toteutua. (World Health
Organization 2006.)

Kansainvdlisesti seksuaaliterveyden ja lisdantymisterveyden kasitteiden merkitys vaih-
telee. Euroopassa lisdantymisterveyden kasitettd on 2000-luvulla kaytetty seksuaali-
terveyden rinnakkaiskasitteena. Kasitteet ovat osittain paallekkaisia ja kytkeytyvat toi-
siinsa. (Sosiaali- ja terveys 2007: 20; Klemetti — Raussi-Lehto 2014: 11.) Hyvalla li-
saéntymisterveydella tarkoitetaan mahdollisuutta vastuulliseen, tyydyttavaan ja turvalli-

seen seksielamaéan ja oikeuteen paattdd lisdantymisestaan. Kaikilla tulisi olla oikeus



turvalliseen, tehokkaaseen, edulliseen ja hyvaksyttavaan raskauden ehkaisyyn. (World
Health Organization 2014.)

Terveyden edistdminen on terveyden parantamiseen ja hallintaan tahtaava prosessi.
Jotta voisi saavuttaa taydellisen fyysisen, psyykkisen ja sosiaalisen hyvinvoinnin, yksi-
I6n tai ryhmén tulisi voida tunnistaa ja ymmartaa tarpeitaan sek& muuttaa tai sopeutua
ymparistoonsa. Nain ollen terveyden edistaminen ei ole ainoastaan terveydenhuollon
tehtava; hyvinvointiin tarvitaan myds terveita elamantapoja. (World Health Organization
2009.)

Terveyden edistamiseen kuuluu muun muassa asiakkaan ohjaaminen, neuvonta ja
opettaminen. Jotta terveysneuvonta olisi laadukasta ja eettisesti kestavaa, tulisi neuvo-
jalla olla tarpeeksi tietoa erilaisista terveyden edistdmisen menetelmista. Terveyden
edistamisen tarkeita tehtavia ovat esimerkiksi terveyskasvatus, vaeston terveydentilan
seuranta ja arviointi seka erilaiset terveydenhoitopalvelut, kuten koulu- ja opiskelijater-
veydenhuolto, neuvolapalvelut ja seulontatutkimukset. (Terveyden ja hyvinvoinnin lai-
tos 2014a.)

Terveyden edistaminen voidaan jakaa promotiiviseen ja preventiiviseen lahestymista-
paan. Promotiivisessa lahestymistavassa lisatdén ihmisen keinoja pitéda huolta omas-
ta terveydestaan sekd tuetaan ja vahvistetaan yksilon ja yhteison mahdollisuuksia,
voimavaroja ja selviytymista. Preventiivisessa lahestymistavassa tavoitteena on ter-
veyden yll&pitaminen ja lisédminen seka sairauksien ehkaiseminen. (Koskenvuo — Mat-
tila 2009; Mannerheimin Lastensuojeluliitto.) Seksuaali- ja lisaantymisterveyden
edistdminen on osa terveyden edistamistd. Haasteena on seksuaali- ja lisdantymister-
veystiedon lisddminen heikommassa sosioekonomisessa asemassa oleville. (Sosiaali-

ja terveysministerié 2007: 20.)

Seksuaalikasvatuksen tavoitteena on antaa puolueetonta, tieteellisesti todistettua
tietoa seksuaalisuudesta ja kehittdd seksuaalisuuteen liittyvia taitoja (Maailman terve-
ysjarjeston (WHO) Euroopan aluetoimisto — Federal Centre for Health Education
(BZgA) 2010). Tavoitteena on edistdd tasa-arvoa ja seksuaaliterveyttd. (Vaestoliitto
2014c). Lasten ja nuorten vastuullisuutta, ennakkoluulottomuutta ja oikeudenmukai-
suutta pyritaan lisédamaan seksuaalikasvatuksella. Aikaisemmin seksuaalikasvatukses-
sa on painotettu riskejd, kuten sukupuolitauteja ja ei-toivottuja raskauksia. Nykyaan

tavoitteena on kokonaisvaltaisempi lahestymistapa, jossa seksuaalisuus nahdaan voi-



mavarana. (Maailman terveysjarjestén (WHO) Euroopan aluetoimisto — Federal Centre
for Health Education (BZgA) 2010.)

Seksuaalikasvatukseen kuuluu ihmissuhde- ja elamantaitojen opettelua. Seksuaalikas-
vatuksen luonne vaihtelee lapsen tai nuoren i&n kehitystason ja sukupuolen mukaan.
Myo6s uskonnolliset ja kulttuuriset tekijat voivat vaikuttaa. Seksuaalikasvatus alkaa jo
lapsena omien rajojen ja omasta kehosta huolehtimisen oppimisella. Terveydenhuollon
ammattilaisilta saadun tiedon lisaksi lapset ja nuoret saavat seksuaalikasvatusta kotoa,
paivakodeista, kouluista ja harrastuksista sekd median kautta. (Vaestoliitto 2014c.)
Seksuaalikasvatuksen toteutusmuodoiksi voidaan maaritella seksuaalineuvonta, -

opetus ja -valistus (Nummelin 2000: 26).

Seksuaalineuvonta on tavoitteellista, yksilollista ja asiakaslahtdista. Henkilokohtaisia
seksuaaliasioita kasitellaan ammatillisesti, vuorovaikutuksellisesti ja ratkaisukeskeises-
ti. Seksuaalineuvonnalla pyritddn ehkaisemaan ja ratkaisemaan ongelmia, lisdamaan
voimavaroja sekd auttamaan sairauksista toipumisessa. Puuttumalla ongelmiin tar-
peeksi ajoissa ehkaistdan niiden pitkittymista ja vaikeutumista seka voidaan parantaa
elaménlaatua. Opiskeluterveydenhuollon terveydenhoitajilla on merkittava rooli nuorten
seksuaalineuvonnassa. Seksuaaliopetus pohjautuu koulun opetussuunnitelmaan.
Keskeisia ovat monipuoliset opetusmenetelmat, kuten yhteistoiminnallisuus ja oppilas-
keskeisyys sekd opetuksen ajoittaminen sopivaan kehitysvaiheeseen. (Nummelin
2000: 26-28; Ritamo — Ryttyldinen—Korhonen — Saarinen 2011: 3.)

Seksuaalivalistus on seksuaalisuuden kasittelyd ammatillisesti joukkoviestinnan kei-
noin. Seksuaalivalistuksella voidaan tavoittaa nopeasti paljon nuoria, mutta se ei mah-
dollista henkilokohtaista lahestymistapaa. Se voi olla ennakoivaa, tilannetta ratkovaa
tai asioita jalkeenpéain jasentdvaa nuoren avuntarpeesta riippuen. Valistusta voidaan
toteuttaa kayttamalla painettua, auditiivista tai audiovisuaalista materiaalia. Esimerkiksi
erilaisissa valistuskampanjoissa voidaan tuottaa materiaalia lehtiin, radioon tai televisi-

oon seka jarjestaa aiheeseen liittyvia tapahtumia. (Nummelin 2000: 30.)

Seksuaalinen hairinta voi olla sanallista, sanatonta tai fyysistd seksuaalisavytteista ei-
toivottua kaytostd, joka loukkaa tarkoituksellisesti ihmisen koskemattomuutta henkisell&a
tai fyysisella tasolla. Nain toimiva henkild luo uhkaavan, vihamielisen, halventavan,
noyryyttavan tai ahdistavan ilmapiirin. (Laki naisten ja miesten valisesta tasa-arvosta
609/1986 § 7).



Seksuaalisella vakivallalla tarkoitetaan ahdistelua, lahentelyd, hairintda, koskettelua,
pakottamista ndyryyttaviin tai epamiellyttaviin seksuaalisiin tekoihin, seksiin pakotta-
mista ja raiskaamista. Seksuaaliseen vékivaltaan voi liittya rahalla lahjomista, painos-
tamista ja vakivaltaista pakottamista. (Mun kroppa. Ma paatan.)

Kampanjan tarkoituksena on ottaa esille jokin huomiota vaativa asia tietyn ajan sisélla
kertaluonteisesti tai toistuvasti (Klemetti — Raussi-Lehto 2014: 38). Hanke voidaan
maaritella myds projektiksi. Hankkeella tarkoitetaan yleensa laajempaa kokonaisuutta,
joka koostuu monesta projektista. Projektilla tarkoitetaan joukkoa ihmisia tai muita re-
sursseja, jotka on tilapaisesti koottu yhteen suorittamaan tiettyd tehtavaa. Projektilla on
myds jokin budjetti ja aikataulu. (Ruuska 2007: 18-19.)

2.2 Nuorten miesten seksuaali- ja lisdantymisterveys

Tassa opinnaytetydssa kohdejoukoksi rajattiin 17—20-vuotiaat nuoret miehet. Suurin
osa opiskelee lukioissa tai ammatillisissa oppilaitoksissa, osa on jo siirtynyt korkeakou-
luihin, ja osa ei opiskele ollenkaan. Toiset ovat jo siirtyneet tybelamaan, toiset ovat
jaéneet tydelaman ulkopuolelle. Aineistosta rajattiin pois armeijan aloittaneet nuoret
miehet, koska tarkoituksena oli tuottaa taustatietoa nuorten miesten seksuaalitervey-

desta Varusmies-hanketta varten.

Nuorten miesten seksuaaliterveydestd saadaan tietoa erilaisten kyselytutkimusten,
kuten Kouluterveyskyselyn ja Korkeakouluopiskelijoiden terveystutkimuksen avulla.
Kouluterveyskysely on joka toinen vuosi jarjestettdva kysely, johon vastaa noin
200 000 koululaista ja opiskelijaa. Se on aloitettu peruskouluissa vuonna 1996, lukiois-
sa vuonna 1998 ja ammatillisissa oppilaitoksissa vuonna 2008. Aineistona on kaytetty
lukioiden ja ammatillisten oppilaitosten 1. ja 2. vuosikurssien opiskelijoiden vastauksia.

(Terveyden ja hyvinvoinnin laitos 2014b.)

Korkeakouluopiskelijoiden terveystutkimus on toteutettu Ylioppilaiden terveydenhoi-
tosaatitossa (YTHS) vuodesta 2000 alkaen. Tassa on tarkasteltu vuoden 2012 tuloksia,
jotka perustuvat alle 35-vuotiaiden suomalaisten perustutkinto-opiskelijoiden vastauk-
siin. Tuloksia tulkittaessa on otettu huomioon vastaajien ikdjakauma, joka ei taysin vas-
taa kohdejoukon ikaryhmaa. Kyselyyn on vastannut yhteensa 10 000 opiskelijaa vasta-

usprosentin ollessa 44 %. (Ylioppilaiden terveydenhoitosaatio 2014.)



Korkeakouluopiskelijat kokivat ihmissuhteet ja seksuaalisuuden tarkeind voimavaroina.
(Kunttu — Pesonen 2013: 92). Nuorten tiedot seksuaali- ja lisdantymisterveydesta ovat
kuitenkin heikentyneet seka lukiolaisilla ettd ammatillisissa oppilaitoksissa opiskelevilla
vuodesta 2008-2009. Poikien seksuaaliterveystietdmys oli heikompaa kuin tyttdjen
(Terveyden ja hyvinvoinnin laitos 2014f). Vanhempien matala koulutustaso seka nuo-
ren heikko menestyminen koulussa voivat vaikuttaa negatiivisesti nuoren tietoihin sek-
suaali- ja lisdéntymisterveydesta. (Liinamo 2005.) Lukiolaisista 30 %:lla ja ammatillisis-
sa oppilaitoksissa opiskelevista 18 %:lla oli hyvét tiedot seksuaaliterveydesta. Erityises-

ti tietdmys sukupuolitaudeista oli heikentynyt. (Terveyden ja hyvinvoinnin laitos 2014f.)

Sukupuolitautien maarissa ei ole tapahtunut merkittdvia muutoksia viiden viime vuoden
aikana. (Terveyden ja hyvinvoinnin laitos 2014c). Klamydiatartuntoja ilmeni 13 216
vuonna 2013. Naista 13 % loydettiin alle 20-vuotiailta miehilta. Tartunnan saaneista 42
% oli 20—24-vuotiailla nuorilla. Tippuria todettiin vuonna 2013 268 tartuntaa, mika oli
edellisvuotta vahemman. Tartunnoista 74 % I0ytyi miehiltd. Naista reilu kolmannes oli
perdisin miesten valisesta seksista. Viidennes tartunnoista oli 20—24-vuotiaiden nuor-
ten miesten ikdryhméassa. Lahes puolet tartunnoista oli saatu ulkomailta. (Jaakola ym.
2014: 25.)

Kuppaa todettiin vuonna 2013 157 tapausta, mik& oli vahemman kuin vuonna 2012.
Tartunnoista 64 % Ioytyi miehilta. Neljasosa oli saatu miesten vdalisen seksin valityksel-
[&. Suurin osa tartunnoista oli peréisin ulkomailta. Hiv-tartuntoja ilmeni 157 uutta tapa-
usta vuonna 2013, joista 65 % oli miehilla. Miesten vélisesta seksistad saatuja tartuntoja
oli 27 %. (Jaakola ym. 2014: 26.) Terveyden ja hyvinvoinnin laitoksen hiv-tilastojen
mukaan vuonna 2013 15-19 vuotiaista miehista yhdeksan oli saanut hiv-tartunnan
miesten valisestd seksistd ja seitseman heteroseksistd. 20-24-vuotiaista miehista
miesten valisesta seksista tartunnan oli saanut sata ja heteroseksista 33. (Terveyden ja

hyvinvoinnin laitos 2014d.)

Papilloomavirukselta suojaavaa HPV-rokotetta on talla hetkella tarjolla vain tytdille,
mutta on mahdollista, ettd I&hivuosina rokotetta annetaan myds pojille. Poikien ottama

rokote suojaa myds tytt6ja. (Terveyden ja hyvinvoinnin laitos 2014e.)

Seksuaalisuuden portaat kuvaavat ihmisen seksuaalista kehittymistéd vauvasta aikui-

suuteen. Jokaisella portaalla on oma kehitystehtavansa, jonka lapsi tai nuori kay lapi



siirtydkseen kehityksessaan eteenpéin. Kehitystehtavat kohdataan omaan tahtiin. (Va-
estoliitto 2014d.) Viimeiseen seksuaalisuuden portaaseen kuuluu ensimmainen yhdyn-
ta (Vaestaliitto 2014d).

Vuonna 2013 38 % 1. ja 2. vuositason lukiopojista oli ollut yhdynnassa. Ammatillisissa
oppilaitoksissa ensimmaista ja toista vuotta opiskelevista pojista 51 % oli kokenut en-
simmaisen yhdyntansa. (Terveyden ja hyvinvoinnin laitos 2014g.) Osa pojista on kehi-
tyksessaan viela edellisilla seksuaalisuuden kehitysportailla, jolloin yhdyntdkokemukset
eivat ole vield ajankohtaisia. Hellyyttd ja nautintoa opetellaan jakamaan muilla keinoilla

ja omaan seksuaalisuuteen tutustutaan itsetyydytyksen avulla. (Vaestoliitto 2014d.)

Ammatillisissa oppilaitoksissa opiskelevista pojista 13 % ja lukiolaispojista 8 % ei kayt-
tanyt ehkaisya viimeisimmassa yhdynnassa. Alle 10 % nuorista kaytti sekd kondomia
ettd hormonaalista ehkaisya viimeisimmassa yhdynnassa. (Terveyden ja hyvinvoinnin
laitos 2014f.) Miespuolisista korkeakouluopiskelijoista 45 % oli kayttanyt kondomia vii-
meisen kuukauden aikana. Miehista 39 % kertoi raskauden ehkaisyna olleen ehkaisy-
pilleri. (Kunttu — Pesonen 2013:50)

Kouluterveyskyselyn mukaan pojista 15-16 % oli katsonut tai kuvannut web-kameralla
internetissa itsetyydytysta tai intimeja kehonosia. Lukiolaispojista 86 % ja ammattiin
opiskelevista pojista 76 % oli katsonut pornografiaa internetisséa (Terveyden ja hyvin-
voinnin laitos 2014f.)

Ammatillisten oppilaitosten 1. ja 2. vuoden opiskelijapojista 33 % oli kokenut seksuaa-
lista hairintdd joskus tai toistuvasti. Vastaava luku saman ikaisilla lukiolaispoijilla oli 38
%. Seksuaalista vékivaltaa oli kokenut 11 % ammatillisen oppilaitoksen pojista ja 6 %
lukiolaispojista. (Terveyden ja hyvinvoinnin laitos 2014f.) Korkeakoulujen miesopiskeli-

joista 1 % ilmoitti kokeneensa seksuaalista véakivaltaa (Kunttu — Pesonen 2013: 90).

Korkeakoulujen miesopiskelijoista 27 %:lla oli ollut ongelmia seksuaaliterveydessa.
Ammattikorkeakouluissa opiskeleville tarjotaan vdhemman opiskeluterveydenhuollon
seksuaali- ja lisdantymisterveyspalveluita kuin yliopisto-opiskelijoille. TAma saa ammat-
tikorkeakouluopiskelijat turvautumaan kunnallisen opiskelijaterveydenhuollon sijasta

terveysasemiin. (Kunttu — Pesonen 2013: 51.)



2.3 Nuorille miehille suunnatut seksuaali- ja lisdantymisterveyspalvelut

Nuoret miehet saavat seksuaali- ja lisddntymisterveyspalveluja kunnallisesta tervey-
denhuollosta, yksityissektorilta seka kolmannelta sektorilta. Suurin osa 17-20-
vuotiaista miehista opiskelee lukioissa, ammatillisissa oppilaitoksissa, ammattikorkea-
kouluissa tai yliopistoissa kuuluen nain opiskeluterveydenhuollon piiriin. Osa miehista
on tybelamassa ja saa terveyspalveluja tyéterveyshuollosta. Tyottomilla ja opiskeluter-
veydenhuoltoon kuulumattomilla voi olla vaikeampi paasta seksuaali- ja lisdantymister-
veyspalveluiden piiriin. Varusmiehille kuuluvat terveyspalvelut rajattiin opinnéytetyon
ulkopuolelle.

Nuorille miehille suunnattuja kolmannen sektorin palveluita on esimerkiksi Vaestdliitol-
la, Sexpo-saatiolla, Rajat ry:lla, Exit - pois prostituutiosta ry:lla, Poikien Talolla, Hiv-
tukikeskuksella ja Seta ry:lla. Suuri osa nuorille miehille suunnatuista seksuaali- ja li-
saantymisterveyden edistdmisen palveluista on kolmannen sektorin toimijoiden jarjes-
tamia. Téallaisia palveluita on tarjolla muun muassa Vaestdliitolla, Sexpo-saéatiolla seka
Rajat ry:lla.

Véestoliiton sivuilta 10ytyy alle 20-vuotiaille nuorille tarkoitettu Nuoret-sivusto, josta
[6ytyy tietoa muun muassa seksuaalisuudesta, seksista, ehkaisymenetelmistd seka
seksuaalioikeuksista ja seksuaalisesta kaltoinkohtelusta. Liséksi tietoa [6ytyy murrosian
kasvusta ja kehityksesta, seurustelusta ja aggressiivisuudesta. Sivustolla on nettivas-
taanotto, Kysy asiantuntijalta -palvelu, seksuaaliterveyden neuvontapuhelin, Poikien
puhelin ja varusmiehille tarkoitettu tukipuhelin, josta varusmiehet ja kutsuntoihin osallis-

tuvat voivat tarvittaessa saada keskustelutukea. (Vaestoliitto 2014e).

Véestoliitolla on myds kaikenikaisille suunnatut seksuaalisuutta kasittelevat sivut, joihin
17-20-vuotiaat luultavasti hakeutuvat. (Vaestoliitto 2014a). Vaestoliiton Seksuaaliter-
veysklinikan osana toimii Poikien ja nuorten miesten keskus (entinen Miehen Aika),
joka pyrkii edistamaan nuorten miesten seksuaaliterveytta kerddmalla tutkimustietoa
seka tarjoamalla palveluita muun muassa verkossa ja puhelimitse (Véaestdliitto 2014f;
Vaestoliitto 2014q9).

Sexpo-saatio edistdd suomalaisten seksuaalista hyvinvointia. Jarjeston palveluihin
kuuluu neuvontaa, terapiaa, konsultointia ja koulutusta. Sexpo-s&étion sivuilla on 13—

19-vuotiaille nuorille suunnattu osio, joka kasittelee ihmissuhteita ja seksuaalisuutta.



Keskeisia teemoja ovat seurustelu, seksi ja suutelu. Sivuston nettineuvonnan kautta
nuorella on mahdollisuus ottaa yhteyttd seksuaalineuvojaan tai -terapeuttiin. (Sexpo
2014a; Sexpo 2014b.)

Rajat ry on vékivaltaa kokeneille sekd heidan laheisilleen perustettu yhdistys. Rajat
ry:n palvelut ovat tarkoitettu kaikenikaisille miehille. Yhdistyksen tavoitteina on kehittaa
terveysalan ammattilaisten osaamista, tuottaa vertaistukea seka selvittda miehiin koh-
distuvan seksuaalisen vékivallan yleisyytta ja hoidon tarvetta. Tarkoituksena on tuoda
aihetta esille yhteiskunnassa. Miesten kokemaan seksuaaliseen vékivaltaan liittyy
usein vaaria kasityksia ja hapeaa, joiden takia avun hakeminen voi olla vaikeaa. Rajat
ry jarjestaa myos koulutuksia ja mahdollisuuden konsultaatioon. Yhdistyksen verk-
kosivuilta 16ytyy myds nettineuvonta seksuaalisen véakivallan miesuhreille, heidén la-

heisilleen ja terveydenhuollon ammattilaisille. (Rajat ry 2014.)

2.4 Nuorille miehille suunnatut seksuaali- ja lisddntymisterveyskampanjat

Seksuaali- ja lisdantymisterveyskampanjointia voidaan pitdd seksuaalivalistuksen yh-
tend muotona (Maailman terveysjarjeston (WHO) Euroopan aluetoimisto — Federal
Centre for Health Education (BZgA) 2010: 8). Kampanjoilla voidaan nostaa esiin sek-
suaali- ja lisdantymisterveyden edistdmisen kannalta ajankohtaisia ja erityishuomiota
vaativia asioita. Hyva valistuskampanja tavoittaa nopeasti suuren osan kohdejoukos-
taan. Kampanjoiden vaikutusten arviointi on haastavaa, silla terveyttad edistavan tyon
tulokset nakyvat usein vasta jonkin ajan kuluttua. Esimerkiksi seksitautien esiintyvyy-
den maaraéan vaikuttavat kampanjoiden lisdksi monet muutkin tekijat kuin kampanjat.
Kampanjoiden saavutettavuutta voidaan kuitenkin arvioida seuraamalla kampanjoiden
julkisuutta mediassa. Kampanjan toteuttajan tulisikin jo toimintaa suunnitellessaan poh-
tia, millaisia odotettavissa olevia vaikutuksia kampanijalla olisi. (Klemetti — Raussi-Lehto
2014: 38-39.)

Suomen seksuaali- ja lisaantymisterveyden edistamisen kampanjointi ei talla hetkella
ole jarjestelmaéllista. Vastuu kampanjoiden jarjestamisesta ja vaikutusten seurannasta
ei ole selkeasti jakautunut. Paavastuu kampanjoiden jarjestamisesta on ollut jarjestéil-
1. (Klemetti — Raussi-Lehto 2014: 39, 41-42, 214.)
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3 Seksuaali- ja lisdantymisterveyden edistdmista ohjaavat asiakirjat

17-20-vuotiaiden miesten seksuaali- ja lisdantymisterveyden edistdmisen avuksi on
luotu erilaisia asetuksia, oppaita, strategioita ja ohjelmia. Keskeisimmat suomalaisten
nuorten miesten seksuaali- ja lisdantymisterveyttd ohjaavat asiakirjat koottiin ja niista
etsittiin nuoriin miehiin liittyvat paakohdat. Tarkeimmaksi seksuaali- ja lisaantymister-
veyden edistamista ohjaavaksi asiakirjaksi nostettiin Edistd, ehkaise, vaikuta — Seksu-
aali- ja lisdantymisterveyden toimintaohjelma 2014-2020, silla se toimi arvioinnin poh-

jana tutkimustehtaviin vastatessa.

3.1 Opiskeluterveydenhuoltoa ohjaavat suositukset

Opiskeluterveydenhuollolla on tarkea rooli nuorten miesten seksuaali- ja lisdantymis-
terveyden edistamisessa, silla se tavoittaa kaikki lukioissa, ammatillisissa oppilaitoksis-
sa, ammattikorkeakouluissa ja yliopistoissa opiskelevat. Opiskeluterveydenhuoltoa
ohjaa Valtioneuvoston asetus neuvolatoiminnasta, koulu- ja opiskeluterveyden-
huollosta seké lasten ja nuorten ehkéisevéasta suun terveydenhuollosta. Opiskelu-
terveydenhuoltoon ovat oikeutettuja ammatillisten oppilaitosten nuoriso- ja aikuisopis-
kelijat, lukiolaiset, vapaan sivistystyon oppilaitosten opiskelijat, korkeakouluopiskelijat,
poliisialan ja pelastusalan oppilaitosten opiskelijat, rikosseuraamusalan koulutuskes-
kuksen opiskelijat sekd osittain Maanpuolustuskorkeakoulun opiskelijat. Asetuksella
varmistetaan, etta kunnallisen terveydenhuollon jarjestama opiskelijoiden terveysneu-
vonta ja terveystarkastukset ovat keskenddn samantasoisia, suunnitelmallisia seka
nuorten tarpeet kattavia. (Valtioneuvoston asetus neuvolatoiminnasta, koulu- ja opiske-
luterveydenhuollosta sekad lasten ja nuorten ehkaisevastd suun terveydenhuollosta
338/2011 § 2-3))

Lukioiden, ammatillisten oppilaitosten, vapaan sivistystyon oppilaitosten seka toisen
asteen pelastusalan oppilaitosten opiskelijat ovat oikeutettuja terveydenhoitajan tarkas-
tukseen ensimmaisend opiskeluvuonna. Laakarintarkastus tehdaan ensimmaisena tai
toisena opiskeluvuonna. Korkeakouluopiskelijoille, poliisialan oppilaitosten seka rikos-
seuraamusalan koulutuskeskusten opiskelijoille ja kolmannen asteen pelastusalan op-
pilaitosten opiskelijoille tehdddn ensimmaisen opiskeluvuoden aikana terveyskysely,
jonka pohjalta opiskelija kutsutaan tarvittaessa terveystarkastukseen. Erityisen tuen

tarpeen ilmetessa opiskelijoille on jarjestettava lisakaynteja. (Valtioneuvoston asetus
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neuvolatoiminnasta, koulu- ja opiskeluterveydenhuollosta seka lasten ja nuorten ehkai-

sevasta suun terveydenhuollosta 338/2011 § 9,13)

Opiskeluterveydenhuollolla on velvollisuus tarjota seksuaaliterveyspalveluita. Naihin
kuuluvat muun muassa seksuaalisuuteen ja ehkaisyyn liittyva neuvonta, sukupuolisen
suuntautumisen tukeminen seka seksuaalisen véakivallan ehkéaisy. (Valtioneuvoston
asetus neuvolatoiminnasta, koulu- ja opiskeluterveydenhuollosta seka lasten ja nuorten
ehkaisevasta suun terveydenhuollosta 338/2011 § 16-17).

Sosiaali- ja terveysministerion vuonna 2006 julkaisema Opiskeluterveydenhuollon
opas on ensimmainen valtakunnallinen koko opiskeluterveydenhuoltoa koskeva ohjeis-
tus. Opas on tarkoitettu ensisijaisesti terveydenhuollon ammattilaisille ja johtajille, alan
opiskelijoille ja opettajille sekd kuntapaattajille. Oppaassa korostuu terveyden edistami-
sen nakokulma, palveluiden tasavertainen saatavuus seké terveyserojen kaventami-
nen. Yhtena opiskeluterveydenhuollon painotusalueena on seksuaaliterveyden edista-
minen. (Sosiaali- ja terveysministerio 2006: 17-20,100.) Opiskeluterveydenhuolto ta-
voittaa nuoret aikuistumis- ja itsendistymisvaiheessa, jolloin oman seksuaalisen mina-
kuvan etsiminen saattaa olla ajankohtaisimmillaan. (Sosiaali- ja terveysministerio 2006:
59-60.)

Tasa-arvo on huomioitu oppaassa ohjeistamalla valitsemaan seksuaaliterveyden edis-
tamisessa kaytettavat ohjeet ja oppaat niin, ettd ne sopivat myods vahemmistdille. Op-
paan mukaan nuorten miesten kannalta seksuaaliterveyden edistdmisen tarkeimmat
tavoitteet ovat hedelmallisyyden yllapitaminen, sukupuolitautien ehkaisy seké seksuaa-
literveyteen liittyvan tiedon jakaminen. Sukupuolitautitesteihin, erityisesti klamydiates-
teihin, olisi paastava mahdollisimman helposti. Seksuaalineuvontaa tulisi antaa asiak-

kaan tarpeen mukaan. (Sosiaali- ja terveysministerié 2006: 131.)

3.2 Kansainvaliset asiakirjat

World Health Organization (WHO) on julkaissut Developing sexual health program-
mes -toimintakehyksen uusien toimintaohjelmien kehittamiselle. Julkaisu perustuu
vuonna 2002 kaytyyn WHO:n kansainvaliseen kokoukseen "Challenges in sexual and
reproductive health: Technical consultation on sexual health”. Julkaisu kasittelee kan-
sainvalisesti sovittuja seksuaaliterveyteen liittyvia ohjenuoria ja tapoja edistad seksuaa-

literveytta. Se on tarkoitettu kaikille seksuaaliterveyden edistdmisen parissa tydskente-
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leville. Valtioiden osuutta seksuaaliterveyden edistimisessa korostetaan. Tavoitteena
on taata kaikille koko elamén ajan saatavilla olevia laadukkaita seksuaaliterveyden
palveluita riippumatta sukupuolesta, etnisesta alkuperasts, iasta, elamantyylista, tulois-
ta ja seksuaalisesta suuntautumisesta. (World Health Organization 2010: iv, 1.)

Miehet jaavat helposti seksuaaliterveyspalveluiden ulkopuolelle palveluiden keskittyes-
sa naisiin ja hiv-riskissa oleviin miehiin. Viime vuosikymmenen aikana on siirrytty nais-
painotteisista ohjelmista miehia osallistavaan suuntaan. Aluksi ohjelmissa keskityttiin
miesten nakokulmaan perhesuunnittelussa seka lisaantymisterveyspalveluissa. Vahi-
tellen on kiinnitetty huomiota miesten omiin seksuaali- ja lisdantymisterveyden edista-
misen tarpeisiin. Ongelmana on ollut liiallinen sukupuolitautien ehkaisyn korostuminen,
jossa seksuaalisuuden voimavaroja tuottava ndkdkulma on jaanyt vahemmalle tarkas-
telulle. Viimeisimmat seksuaali- ja lisdantymisterveyden asiakirjat on tehty edistamaan
molempien sukupuolten seksuaali- ja lisdéntymisterveytta tasa-arvoisesti. (World
Health Organization 2010: 35.)

Yksi kolmasosa sukupuolitaudeista ja puolet uusista hiv-infektioista esiintyy 15-24-
vuotiailla nuorilla. Terveyspalveluiden tulisi olla kaikkien tavoitettavissa. Erityisen tarke-
aa olisi tavoittaa nuoret, jotka eivat opiskele, ovat tyottdmia tai jotka eivat saa terveys-
palveluja opiskeluterveydenhuollon tai ty6terveyshuollon kautta. Terveyspalveluita tulisi
tarjota tarvittaessa ilman vanhempien suostumusta. Seksuaalisesti aktiiviset nuoret
voivat kokea, ettéa hoitohenkilokunta kohtelee heitd huonosti. Hoitohenkildkunnan kou-
lutukseen tulisi sisaltya nuorten ihmisten oikeudet, jotta asiakaskohtaamiset olisivat
tasavertaisia. Nuorten osallistaminen seksuaaliterveyden edistamista ohjaavien asiakir-
jojen suunnitteluun, toteutukseen ja arviointiin liséisi ohjelmien vaikuttavuutta. (World
Health Organization 2010: 38, 40.)

Maailman terveysjarjestén (WHO) Euroopan aluetoimisto ja Saksan liittovaltion terve-
yskasvatuskeskus (Die Bundeszentrale fur gesundheitliche Aufklarung, BZgA) ovat
julkaisseet vuonna 2010 Seksuaalikasvatuksen standardit Euroopassa -asiakirjan,
joka on tarkoitettu suositukseksi poliittisille paattgjille seké opetus- ja terveydenhoito-
alan viranomaisille ja asiantuntijoille. Asiakirjan avulla koulujen ja oppilaitosten opetus-
suunnitelmia voidaan kehittdd ja pdivittda valtioiden erityistarpeet huomioon ottaen.
Seksuaalikasvatuksen standardit Euroopassa on Euroopan unionin ensimmainen sek-
suaalikasvatuksen standardeja kasitteleva julkaisu. Asiakirjan tarkoituksena on edistaa

kokonaisvaltaista seksuaalikasvatusta koko Euroopan unionin alueella ja luoda sille
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yhteiset suuntaviivat. Asiakirjaa voidaan kayttaa myos Euroopan ulkopuolisten maiden
seksuaalikasvatusohjelmien laatimisen apuvélineend. (Maailman terveysjarjeston
(WHO) Euroopan aluetoimisto — Federal Centre for Health Education (BZgA) 2010: 3,
7,11.)

Standardit ohjaavat seksuaalikasvatusta kertomalla, mita lasten ja nuorten tulisi kussa-
kin ikavaiheessa oppia, ja millaisia arvoja ja asenteita heidan taytyisi omaksua seksu-
aalisuuden kehittymiseksi (WHO:n Euroopan aluetoimisto — BZgA 2010: 7). Asiakirja
painottaa kokonaisvaltaista ja voimavaroihin keskittyvaa lahestymistapaa seksuaalisuu-
teen. Voimavaraldhtéinen lahestymistapa auttaa nuoria toteuttamaan seksuaalisuut-
taan vastuullisesti ja suojautumaan sukupuolitaudeilta ja ei-toivotuilta raskauksilta il-
man Kkielteisiin asioihin keskittymista. (Maailman terveysjarjeston (WHQO) Euroopan
aluetoimisto — Federal Centre for Health Education (BZgA) 2010: 3.)

Asiakirjan mukaan seksuaalikasvatuksen tarpeet ovat viime vuosikymmenind muuttu-
neet globalisaation, maahanmuuton, median ja &lypuhelinten k&yton lisdantymisen
vuoksi. Hiv-tartuntojen ja nuorten seksuaalisen hyvaksikaytén lisaantyminen seka nuor-
ten seksuaalisen kayttaytymisen muuttuminen ovat myds aiheuttaneet seksuaalikasva-
tuksen tarvetta. (Maailman terveysjarjeston (WHO) Euroopan aluetoimisto — Federal
Centre for Health Education (BZgA) 2010: 7.) Asiakirja listaa 16—18-vuotiaiden nuorten
seksuaalisuuden kehitysvaiheiksi itsendistymisen, seksuaalisen suuntautumisen muo-
dostumisen, seurustelun kokeilemisen seka vuorovaikutustaitojen opettelun parisuh-

teessa ja seksuaalisten kokemusten hankkimisen.

Maailman terveysjarjeston (WHO) Euroopan aluetoimiston ja Federal Centre for Health
Educationin (BZgA) asiakirja "Seksuaalikasvatuksen standardit Euroopassa. Toteutta-
misohjeet” on julkaistu uusien seksuaalikasvatusohjelmien aloituksen avuksi seka ny-
kyisten kehittamiseksi. Toteuttamisohjeet ovat suunnattu lahinna peruskoulun seksuaa-
likasvatuksen suunnitteluun eivatka siten juuri koske opinnaytetyén kohdejoukkoa 17—
20-vuotiaita nuoria miehid. (Maailman terveysjarjeston (WHO) Euroopan aluetoimisto —
Federal Centre for Health Education (BZgA) 2014).

3.3 Valtakunnalliset asiakirjat

Terveyden ja hyvinvoinnin laitoksen vuonna 2012 julkaiseman Suomen hiv-strategia

2013-2016 -suosituksen tavoitteena on hiv-tartuntojen vahentdminen ja suositusten
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mukaisen hoidon takaaminen. Tavoitteena on myos vahentaa hiv-positiivisiin kohdistu-
vaa syrjintaa lisaamalla hiv-tietoutta. Strategia keskittyy ryhmiin, joissa hi-virusta esiin-
tyy enemman kuin valtavdestossa. Naita ovat homo- ja bi-miehet, maahanmuuttajat,
joiden kotimaassa esiintyy paljon hi-virusta, matkailijat, seksityontekijat, vangit ja ruis-
kuhuumeiden kayttajat. (Terveyden ja hyvinvoinnin laitos 2013: 7.) Homo- ja bi-miehilla
on suurempi riski saada hiv-tartunta, silla hi-viruksen esiintyvyys on korkeampi homo-
ja bi-miehilla. Lisaksi riski saada hiv-tartunta on suurempi peraaukkoyhdynnassa kuin
ematinyhdynnassa. Nuorille tulisi tarjota tarpeeksi tietoa seksuaalisuuden moninaisuu-
desta ja sukupuolitaudeilta suojautumisesta miesten valisessa seksissa. (Terveyden ja
hyvinvoinnin laitos 2013: 11, 14.) Tartuntoja todetaan nykyadn enemman myos maa-
hanmuuttajilla, mihin voi olla syyna lisdantynyt maahanmuutto ja hi-viruksen kasvanut
esiintyvyys Vengjalla ja Virossa. (Terveyden ja hyvinvoinnin laitos 2013: 10.) Vertaistu-
kea voidaan hyddyntdd ennaltaehkaisevassa tydssa ja hiv-positiivisille suunnatuissa
palveluissa. Nain on mahdollista tavoittaa myds ne, jotka eivat hakeudu kunnallisen

terveydenhuollon piiriin. (Terveyden ja hyvinvoinnin laitos 2013: 16.)

Sosiaali- ja terveysministerion (STM) Seksuaali- ja lisddntymisterveyden edistami-
nen —toimintaohjelma 2007-2011 on ensimmainen Suomen seksuaali-ja lisdantymis-
terveyden edistamista ohjaava asiakirja. Ohjelman tavoitteena on edistda vaeston sek-
suaaliterveyttda, mutta erityistd huomiota on kiinnitetty nuoriin. Ohjelma on tarkoitettu
sosiaali- ja terveydenhuollon tyéntekijdille ja johtajille seka kunnallisille luottamushenki-
I6ille. Ohjelmaa voidaan kayttaa terveystiedon opetusta ohjaavana materiaalina perus-
kouluissa, lukioissa ja ammatillisissa oppilaitoksissa. Lisaksi ohjelma on suunnattu ter-
veydenhuollon opettajille sekd sosiaali- ja terveysalan oppimismateriaaliksi. (Sosiaali-

ja terveysministerié 2007: 3.)

Toimintaohjelmasta nousee esiin, etta naiset ovat usein seksuaali- ja lisaantymister-
veyden palvelujen seka ohjelmien kohderyhména. Seksuaalineuvontapalveluissa tulisi
ottaa huomioon erityisesti nuoret miehet lisaamalla miehille suunnattuja neuvontapal-
veluja. (Sosiaali- ja terveysministerio 2007: 33-34). Nuorille suunnatut seksuaaliter-
veyden edistdmisen palvelut jarjestetdan lahipalveluina ja mahdollisuuksien mukaan
nuorisopalveluina helpon vastaanotolle paasyn varmistamiseksi. (Sosiaali- ja terveys-
ministerié 2007: 53.)

Seksuaalivdhemmistdihin kuuluvat kokevat usein terveyspalvelujarjestelman syrjivana,

joten he hakeutuvat enimmakseen kolmannen sektorin palveluihin. Jarjestot tarjoavat
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suurimman osan seksuaali- ja sukupuolivihemmistdjen erityispalveluista. Toimintaoh-
jelman tavoitteena on tasa-arvoinen seksuaalineuvonta asiakkaan sukupuolesta, iasta,
seksuaalisesta suuntautumisesta, kulttuuritaustasta tai muusta yksilollisesta ominai-

suudesta huolimatta. (Sosiaali- ja terveysministerio 2007: 31-33.)

Seksuaalikasvatuksen ja terveyspalveluiden tavoitteet tulisi tehda yhteistydssa eri am-
mattiryhmien kanssa ja palveluiden tulisi tdydentéda toisiaan. Esimerkiksi lukioissa ja
ammatillisissa oppilaitoksissa terveydenhoitajien ja opettajien olisi hyva tehda yhteis-
tyota. Seksuaalikasvatuksen opetukseen tulisi kehittaa laadukkaita ja monipuolisia ope-
tusmateriaaleja, joissa huomioidaan ikakaudet ja monikulttuurisuus. Syrjaytymisvaa-
rassa oleville nuorille suunnattuihin hankkeisiin olisi hyva lisdtd seksuaalikasvatusta.

(Sosiaali- ja terveysministerié 2007: 38-39.)

Toimintaohjelma linjaa yhdeksi tavoitteeksi huomioida pojat ja miehet paremmin ehkai-
syneuvontapalveluissa. Alle 20-vuotiaiden tulisi saada ehkaisyvalineet, kuten kondomit
ja ehkaisypillerit, ilmaiseksi. (Sosiaali- ja terveysministerié 2007: 102, 105, 114.) Toi-
mintaohjelma asettaa tavoitteeksi jarjestaa saanndllisesti seksuaaliterveyden edistami-
sen kampanjoita (Sosiaali- ja terveysministerié 2007: 43). Vaestokampanjoiden avulla
voitaisiin lisdtd kondomin kayttdd. Homo- ja biseksuaaleille seké matkailijoille tulisi pai-
nottaa kondomin kaytén tarkeyttd sukupuolitautien tartuntojen ehkaisyssa. (Sosiaali- ja
terveysministerié 2007: 113—-114.) Poikiin ja miehiin kohdistuvasta seksuaalisesta vaki-
vallasta puhutaan vahemman kuin naisiin kohdistuvasta seksuaalisesta vakivallasta.
Toimintaohjelman mukaan Suomeen tarvittaisiin poikien ja miesten seksuaaliseen va-

kivaltaan keskittynyt hoitopiste. (Sosiaali- ja terveysministerié 2007: 122.)

Tassa opinnaytetydssa seksuaali- ja lisaantymisterveyden edistdmisen kampanjoita
arvioidaan Terveyden ja hyvinvoinnin laitoksen kevaalla 2014 julkaiseman uuden Edis-
ta, ehkéaise, vaikuta — Seksuaali- ja lisdantymisterveyden toimintaohjelman 2014—
2020 mukaan. Ohjelma pohjautuu vuosille 2007-2011 tehtyyn seksuaali- ja lisaanty-
misterveyden edistamisen toimintaohjelmaan. Toimintaohjelman painopistealueet ovat
lapset ja nuoret, miesten seksuaali- ja lisaantymisterveys, monikulttuurisuus ja hyva
syntymé&n hoito. Naista opinndytetyon rajauksen kannalta tarkeitd painopistealueita
ovat nuoret sekd miesten seksuaali- ja lisdantymisterveys, joka aikaisemmassa seksu-
aali- ja lisd&ntymisterveyden toimintaohjelmassa oli pienessa roolissa. Toimintaohjelma
on tarkoitettu tyovalineeksi paattajille, sosiaali- ja terveydenhuollon johdolle, jarjestoille

seka opetustoimelle. Sen lahtokohtana on Seksuaalikasvatuksen standardit Euroopas-
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sa -asiakirja. (Klemetti — Raussi-Lehto 2014: 3, 38.) Toimintaohjelmaa on tarkoitus
kayttdd seuraavaa hallitusohjelmaa suunniteltaessa ja kuntien palvelurakenteita kehit-
taessa (Klemetti — Raussi-Lehto 2014: 230).

Edista, ehkaise, vaikuta — Seksuaali- ja lisd&ntymisterveyden toimintaohjelman 2014—
2020 tavoitteena on parantaa vaeston seksuaali- ja lisaantymisterveyttd seka vahentaa
terveyseroja. Pyrkimyksena on lisdtd miesten vastuuta seksuaali- ja lisdantymistervey-
desta ja saada heidat kayttamaan aktiivisemmin terveydenhuollon palveluita. Kuntien
tulisi kehittaa erityisesti nuorille miehille suunnattuja maksuttomia ja helposti saatavilla
olevia peruspalveluja. Miesten seksuaali- ja lisdantymisterveyttd, siihen liittyvaa tietoa,
palvelujen kayttéa ja palveluihin liittyvid toiveita on tutkittu vahan. Tavoitteena on tule-
vaisuudessa tutkia miesten seksuaali- ja lisdantymisterveytta monipuolisemmin. Nuoret
halutaan saada mukaan kehittamaan opiskeluterveydenhuoltoa ja l6ytamaan keinoja
seksuaalisen hairinnan vahentamiseksi. Seksuaalista hairintdéa ja vakivaltaa voi tapah-
tua myos verkossa ja niiden ehkdaisyyn tulisi kehittdd uusia toimenpiteitd (Klemetti —
Raussi-Lehto 2014: 16, 33, 53, 58, 161-162).

Lukiolaiset ja ammatillisissa oppilaitoksissa opiskelevat saavat seksuaali- ja lisaanty-
misterveyden edistdmiseen liittyvaa tietoa muun muassa terveystiedon tunneilta. Ter-
veystietoa opetetaan lukioissa yksi pakollinen kurssi ja kaksi valinnaista kurssia. Am-
matillisissa oppilaitoksissa terveystietoa on yksi opintoviikko. Tama johtaa lukiolaisten
ja ammatillisissa oppilaitoksissa opiskelevien eriarvoiseen asemaan ja saattaa lisata
sosioekonomisia terveyseroja. Terveystiedon lisdksi seksuaali- ja lisd&ntymisterveyden
asioita voidaan sivuta muun muassa biologiassa, yhteiskuntaopissa, psykologiassa,

uskonnossa ja aidinkielessa (Klemetti — Raussi-Lehto 2014: 47, 48, 165.)

Klamydian, tippurin, genitaaliherpeksen, kondylooman seka kupan diagnostiikassa ja
hoidossa tulisi kayttdd Sukupuolitautien Kaypa hoito -suositusta. Hiv-testausta tulisi
tehostaa, silla talla hetkelld noin puolet hiv-tartunnoista todetaan vasta vuosien paasta
tartuntahetkesta. Kolmasosa hiv-tartunnoista on peréisin miesten vélisestd seksista.
(Klemetti — Raussi-Lehto 2014: 137, 140.)

Ammattikorkeakouluopiskelijat kuuluvat kunnallisen opiskeluterveydenhuollon piiriin.
Toimintaohjelma asettaa tavoitteeksi seksuaali- ja lisdantymisterveyspalvelujen saata-
vuuden parantamisen niin, etta ne koskisivat tasavertaisesti kaikkia nuoria. Nain yli-

opisto-, ammattikorkeakouluopiskelijat sekd opiskeluterveydenhuoltoon kuulumattomat
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saisivat samat palvelut opiskelupaikasta riippumatta. (Klemetti — Raussi-Lehto 2014:
56-57.)

Toimintaohjelman tavoitteiden tarkoituksena on ohjata paattgjien toimintaa ja turvata
nuorille hyva seksuaali- ja lisdantymisterveys. Toimintaohjelman mukaan suurin osa
tavoitteista on toteutettavissa tamanhetkisilla resursseilla tai pienelld lisdavustuksella,
palveluiden uudelleenorganisoinnilla seké koulutuksen uudistamisella. (Klemetti —
Raussi-Lehto 2014: 230-231).

4 Tarkoitus, tavoite ja tutkimustehtavat

Opinnaytetyon tarkoituksena on arvioida laadullisesti 17—20-vuotiaille miehille suunnat-
tuja seksuaali- ja lisdantymisterveyden kampanjoita. Arviointikriteereina kaytetaan Ter-
veyden ja hyvinvoinnin laitoksen (Terveyden ja hyvinvoinnin laitos) Edistd, ehkaise,
vaikuta — Seksuaali- ja lisdantymisterveyden toimintaohjelman 2014—-2020 tavoitteita.

Opinnaytetyon tavoitteena on tuottaa pohjatietoa mahdollisesti mydhemmin toteutetta-
valle Sotilaslaaketieteen keskuksen, Puolustusvoimien ja Terveyden ja hyvinvoinnin
laitoksen kanssa yhteistydssa tehtavalle Varusmies-hankkeelle. Tavoitteena on selvit-
taa, millaisia nuorille miehille suunnattuja seksuaali- ja lisdantymisterveyden kampan-
joita on olemassa ja kuinka ne vastaavat Edistd, ehkaise, vaikuta — Seksuaali- ja li-
saantymisterveyden toimintaohjelmassa 2014-2020 esitettyihin nuorten miesten ter-

veyden edistamista koskeviin tavoitteisiin.

Tavoitteiden pohjalta tutkimustehtaviksi on valittu seuraavat:

1. Millaisia 17—20-vuotiaille suunnattuja seksuaali- ja lisdantymisterveyden kampanjoita
Suomessa on?

2. Kuinka kampanjat vastaavat Edista, ehkaise, vaikuta — Seksuaali- ja lisaantymister-
veyden toimintaohjelmassa 2014-2020 esitettyihin nuorten miesten terveyden edista-

mista koskeviin tavoitteisiin?
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5 Menetelma

5.1 Menetelméan kuvaus

Edista, ehkaise, vaikuta — Seksuaali- ja lisdantymisterveyden toimintaohjelma 2014—
2020 asettaa tavoitteeksi arvioida valistuskampanjoiden vaikutusta ja vaikuttavuutta
(Klemetti — Raussi-Lehto 2014: 41). Opinnaytetytssa arvioidaan toimintaohjelman ta-
voitteiden toteutumista kampanjoissa. Seksuaali- ja lisdantymisterveyden edistamisen
asiakirjoja etsittin Medic- ja Julkari-tietokannoista sekd kasihaulla World Health Or-
ganizationin (WHO) verkkosivuilta. Edista, ehkaise, vaikuta — Seksuaali- ja lisdantymis-
terveyden toimintaohjelma 2014-2020 valittin kampanjoiden arvioinnin pohjaksi, silla
se oli ajankohtaisin Suomen seksuaali- ja lisdantymisterveyden edistamistd ohjaava
asiakirja. Muita seksuaali- ja lisdantymisterveyden asiakirjoja haettiin uuden seksuaali-
ja lisdantymisterveyden toimintaohjelman tueksi.

Nuoria miehia koskevia kampanjoita valittin muun muassa Terveyden ja hyvinvoinnin
laitoksen ja Vaestoliiton internetsivujen avulla. Aineistoksi valittiin "kampanja” ja "han-
ke” -nimella kulkevia projekteja eri puolelta Suomea. Hankkeet siséllytettiin kampanja-
termin alle kasitteiden yksinkertaistamiseksi. Valittu aineisto rajattiin niin, ettd kaikki
kampanijat olivat kdynnissa olevia tai paattyneet vuonna 2014. Matkailijoiden seksuaali-
ja lisdantymisterveyskampanijat rajattiin pois aineistosta, silld ne olivat suunnattuja kai-

kenikdisille matkailijoille eivatka suoraan liittyneet kohdejoukon ikaryhmaan.

Opinnaytetydssa kaytettiin laadullista arviointia toiminnallisen opinnaytetydn menetel-
mané. Tavoitteena oli ilmion kokonaisvaltainen ymmartaminen (Vilkka, Hanna — Airak-
sinen, Tiina 2004). Edista, ehkdise, vaikuta — Seksuaali- ja lisdantymisterveyden toi-
mintaohjelma 2014—-2020 kaytiin lapi keskittyen erityisesti tavoitteisiin ja toimenpide-
ehdotuksiin. Toimenpide-ehdotukset luettiin konkreettisemmiksi tavoitteiksi, joten ne
siséllytettiin tavoite-kasitteen alle. Nuoriin miehiin liittyvat kampanjoissa toteutuvat ta-
voitteet koottiin alla olevaan taulukkoon (Taulukko 1.) lyhentden asiasisallon selkiytta-
miseksi. Toteutuvista tavoitteista tehtiin myds liitteeksi Tavoitteiden toteutuminen kam-
panjoissa -taulukko, jota kaytettiin laadullisen arvioinnin perustana seka tulosten ha-

vainnollistamisessa (Liite 2).
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Taulukko 1. Edistd, ehkéise, vaikuta — Seksuaali- ja lisdantymisterveyden toimintaohjelman

2014-2020 nuoriin miehiin liittyvat tavoitteet

"Parannetaan vaeston seksuaali- ja lisdantymisterveystietoutta ja vahennetdan sukupuolesta,
koulutuseroista tai muista syista johtuvaa eriarvoisuutta vaestén seksuaali- ja lisaantymister-
veydessa ja tiedontasossa.” (Klemetti — Raussi-Lehto 2014: 33)

”...alan jarjesttt lisdavat seka seksuaalineuvontapalveluja verkossa etta niista tiedottamista.”
(Klemetti — Raussi-Lehto 2014: 61)

"Seksuaalisuutta loukkaavaa vakivaltaa kokeneiden kokonaisvaltaista, viiveetonta tutkimusta,
hoitoa ja kriisiapua parannetaan akuuttivaiheessa ja kehitetddn seksuaalisuutta loukkaavaa
vékivaltaa kokeneiden pitkaaikaista hoitoa ja psykososiaalista tukea.” (Klemetti — Raussi-
Lehto 2014: 161)

"Kolmas sektori perustaa ja yllapitdd ammatillisesti ohjattuja vertaistukiryhmia.” (Klemetti —
Raussi-Lehto 2014: 162)

”...nuoret ovat tietoisia seksuaalioikeuksistaan, he osaavat puolustaa omia oikeuksiaan, kun-
nioittavat toisten oikeuksia ja tunnistavat vakivaltaisen kohtelun ja hyvaksikayton.” (Klemetti —
Raussi-Lehto 2014: 166)

"Nuorten palveluissa tavoitetaan syrjaytymisvaarassa olevat nuoret...” (Klemetti — Raussi-
Lehto 2014: 54)

"Varmistetaan sujuva paasy seksitautitesteihin ilman leimautumisen pelkoa.” (Klemetti —
Raussi-Lehto 2014: 141)

"Vahennetdan seksitautitartuntoja ja niiden seurauksia.” (Klemetti — Raussi-Lehto 2014: 141)

"Lisataan vaeston tietoisuutta seksitaudeista ja seksitaudeilta suojautumisesta.” (Klemetti —
Raussi-Lehto 2014: 141)

"Kunnat tai kuntayhtymat ja alan jarjest6t tarjoavat maksuttomia kondomeja ja liukuvoiteita
erityisryhmille.” (Klemetti — Raussi-Lehto 2014: 141)

"Jarjestot jatkavat pari- ja l&hisuhdevéakivallan vahentdmiseksi kaynnistyneitd ohjelmia ja
hankkeita toimintakaytanttjen juurruttamiseksi ja tekevat nakyvaksi myods seksuaalisen vaki-
vallan ndkodkulmaa." (Klemetti — Raussi-Lehto 2014: 167)

"Nuorten seksuaali- ja lisdantymisterveyspalvelut ovat...helposti saavutettavia...ja niissa
huomioidaan sukupuolen ja seksuaalisuuden moninaisuus.” (Klemetti — Raussi-Lehto 2014:
54)

5.2 Valittu aineisto

Hakukriteerit tayttavaksi aineistoksi valikoituivat Nuorten Exit, Poikien Talo, Kesakumi,
Tilaa kondomit kotiin!, Koolla on vélid, YLPEYS, Hyvinvoiva sateenkaarinuori, Mies
Miehelle, VALITA! ja Movember -kampanjat. Kampanjoista selvitettiin jarjestaja, kohde-

ryhma@, rahoittaja, tarkoitus, tavoitteet ja toimintamallit.
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Nuorten Exit -hanke on nuorille sekd heiddan vanhemmilleen ja terveydenhuollon am-
mattilaisille suunnattu seksuaalista kaltoinkohtelua ja hyvaksikayttoa ehkaisemaan pyr-
kiva sivusto (Nuorten Exit 2014a). Hanketta rahoittaa Raha-automaattiyhdistys ja koor-
dinoijana toimii Exit — pois prostituutiosta ry (Nuorten Exit 2014b). Hankkeen tarkoituk-
sena on auttaa nuoria tunnistamaan seksuaalisuuteen liittyvia oikeuksiaan seka niita
vahingoittavaa toimintaa. Hankkeessa on mukana tydntekijoitd, joihin nuoret voivat olla
yhteydessa maksuttomasti ja luottamuksellisesti. (Nuorten Exit 2014a) Yhteydenotto
onnistuu sahkopostitse, puhelimitse tai Internet-sivuston chatin kautta. Tyontekijoiden
kanssa on mahdollista sopia yksilotapaaminen keskusteluavun ja tuen saamiseksi.
Internet-sivuston kautta voi jattaa nettivinkkeja ja -vihjeita poliisille anonyymisti seksu-

aalisen hyvaksikayton epailyista. (Nuorten Exit 2014c.)

Kalliolan Nuoret ry on toteuttanut nelivuotisen (2011-2014) Poikien Talo -
kehittamishankkeen. Hanketta rahoittaa Raha-automaattiyhdistys. Kaikki hankkeen
tyontekijat ovat sosiaali- ja kasvatusalan koulutuksen saaneita miehid. Poikien Talo on
suunnattu erityisesti syrjaytymisvaarassa oleville, 10—28-vuotiaille pdédkaupunkiseudul-
la asuville pojille ja miehille. Tavoitteena on tukea nuorten miesten minakuvan kehitys-
ta. (Poikien Talo 2014a.) Poikien Talolla jarjestetaan viikoittain SexInfo, jossa voi kes-
kustella seksuaalisuuteen liittyvista asioista. SexInfossa jaetaan ilmaisia kondomeja ja
tarjotaan mahdollisuus kayda maksuttomissa klamydia- ja tippuritesteissa. (Poikien
Talo 2014b.) Poikien Talo jarjestada monenlaista ryhméatoimintaa sek& muun muassa
koululuokille ja ryhmille tarkoitettuja seksuaalikasvatus-tuokioita. (Poikien Talo 2014c).
Hankkeella on omat Facebook-sivut seka Poikien e-Talo, jossa voi chattailla ja kysya
kysymyksia seksuaalineuvojalta internetin vélityksella (Poikien Talo 2014d). Poikien
Talon ja Helsingin Tyttdjen Talon yhdessa jarjestama ja Terveyden ja hyvinvoinnin lai-
toksen rahoittama Aino & Ilimari -hanke jarjestaa tukipalveluita seksuaalisen vékivallan
tai kaltoinkohtelun nuorille uhreille seka heiddn perheenjasenilleen. (Poikien Talo
2014e.)

Kesdkumikampanja on radiokanava YleX:n ja Punaisen Ristin jarjestama jokavuoti-
nen kampanja, jonka tavoitteena on valistaa nuoria kondomin kayton tarkeydesta ja
muistuttaa sukupuolitaudeilta suojautumisen oikeudesta. Mukana tukemassa ovat
myds Vaestoliitto seka Sosiaali- ja terveysministerié. Kampanjaa toteutetaan paaasias-
sa musiikkifestivaaleilla eri puolilla Suomea. Tarjoamalla tietoa festivaaleilla tavoitetaan

paljon nuoria. Sanoman tarkeys korostuu tapahtumissa, joissa pdihteet saattavat lisata
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riskid suojaamattomaan yhdyntaan. Vaestoliiton asiantuntijat ja Punaisen Ristin vapaa-
ehtoistyontekijat jakavat kondomeja seké& keskustelevat seksista ja suhteista nuorten
kanssa. Radiokanava YleX tuo kampanjalle julkisuutta julkaisemalla vuosittain uuden
Kesakumibiisin ja mainostamalla kampanjaa radion valityksella. (Vaestoliitto 2012.)

Just Wear It on Hiv-tukikeskuksen yllapitaméa sivusto, jonka tarkoituksena on tukea
nuorten seksuaaliterveyskasvatusta. Sisaltd on keratty kansallisten ja kansainvalisten
seksuaaliterveyskasvatuksen standardien ohjaamana. Sivustolla on faktatietoa seksu-
aali- ja lisdantymisterveydestd seka muun muassa nuorten nettineuvonta, jossa Voi

kysya seksuaaliterveydesta Hiv-tukikeskuksen asiantuntijoilta. (Just Wear It 2014a.)

Just Wear It-sivustolla on vaihtuvia kampanjoita. Naista ajankohtaisia ovat Tilaa kon-
domit kotiin!, Koolla on valia sekd YLPEYS -kampanjat. Tilaa kondomit kotiin! -
kampanjassa nuori voi tilata veloituksetta kolme kappaletta kondomeja suoraan kotiin.
Palvelu on paasaantoisesti auki nelja kertaa vuodessa. Koolla on valid -kampanja
ohjaa valitsemaan oikean kokoisen kondomin. Talla hetkell& ajankohtainen on 16—25-
vuotiaille nuorille homo- ja bi-miehille suunnattu YLPEYS-kampanja. Kampanjan nimi
muodostuu sanoista Ystavyys, Laheisyys, Positiivisuus, Ennakkoluulottomuus, Yhteis-
kunta ja Seksi, jotka toimivat kampanjan lahtokohtina. Kampanja toteutetaan jarjesta-
malla kevaalla 2014 viikoittain kokoontuva YLPEYS-ryhma. Ryhmassa keskustellaan ja
toteutetaan toiminnallisia aktiviteetteja vaihtuvien teemojen mukaan. Viimeisilla tapaa-
miskerroilla miehet suunnittelevat nuorille suunnatun turvaseksikampanjan. (Just Wear
It 2014b.)

Seta ry on valtakunnallinen ihmisoikeusjarjestt, jonka tavoitteena on edistda seksuaa-
lista tasa-arvoa. Jarjeston toimintaa rahoittaa Raha-automaattiyhdistys, opetusministe-
rid sekd monet kunnat. Seta ry:lla on nuorille suunnatut sivut, joiden kautta nuori voi
saada tietoa muun muassa sukupuolen ja seksuaalisen suuntautumisen moninaisuu-

desta sekd oman identiteetin etsimisesta. (Seta 2014a; Seta 2014c.)

Hyvinvoiva sateenkaarinuori (2013-2014) oli Seta ry:n ja Nuorisotutkimusseuran
hanke, joka toteutettiin laajan 15—-25-vuotiaille tehdyn kyselyn, nuorten tydpajojen seka
nuorten Kirjoittamien kertomusten avulla. Hankkeessa sateenkaarinuorella tarkoitettiin
homoja, lesboja, biseksuaaleja, transihmisia, intersukupuolisia ja queer-ihmisia. Hank-
keen tarkoituksena oli selvittad keinoja sateenkaarinuorten hyvinvoinnin ja yhdenver-

taisuuden edistamiseksi. Hanketta rahoitti Opetus- ja kulttuuriministerio. (Seta 2014b.)
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Pro-tukipisteen vuonna 2014 Helsingissa ja Tampereella toteutettavan Mies miehelle -
hankkeen tavoitteena on kartoittaa miesten kanssa seksia harrastavien miesten hyvin-
vointia. Tavoitteena on myos parantaa miehille suunnattuja palveluja. Hankkeessa
tydskentelee nelja tydtekijad, joista yksi on erikoistunut maksullista seksia ja aikuisviih-
depalveluja tarjoavien miesten tukemiseen. Hankkeeseen kuuluu vastaanottotoimintaa
seka ilman ajanvarausta toimiva paivystys. Paivystyksessa on mahdollista keskustella
tydntekijoiden kanssa ja kayda ilmaisissa sukupuolitautitesteissa anonyymisti. Sosiaali-

ja terveysministerit toimii hankkeen rahoittajana. (Mies Miehelle 2014.)

Setlementtiyhdistys Naapurin kehittamisprojekti VALITA! -hanke (2012-2015) tehostaa
Tampereen seudun seksuaalisen vakivallan uhrien palveluketjujen toimivuutta. Osa
toiminnasta on valtakunnallista, silla sitd toteutetaan sosiaalisen median ja internetin
valityksella. Tarkoituksena on uudistaa toimintatapoja, joilla voidaan tukea seksuaali-
sen vékivallan uhreja, heidan laheisiaan, vakivallan tekijoita seka seksuaalisen vakival-
lan parissa tydskentelevia. Hanke tutkii vapaaehtoistyon ja vertaistuen tehoa uhrin toi-
pumisessa seka sosiaalisen median kayttémahdollisuuksia rikosten tekijoiden 16ytami-
sessd ja auttamisessa. Hanke pyrkii vaikuttamaan seksuaaliseen vakivaltaan liittyviin
asenteisiin. (VALITA! 2014.)

Movember-saatio jarjestaa joka marraskuu Movember-kampanjan, joka on maailman-
laajuinen valistus- ja varainhankintakampanja. Tarkoituksena on herattaa keskustelua
miesten terveydestd, erityisesti eturauhas- ja kivessytvastd sekd mielenterveydesta.
Miehet voivat osallistua kampanjaan kasvattamalla viikset. Myds naiset voivat osallis-
tua kannustamalla miehia seké keraamalla varoja kampanjaa varten. Kampanjaan voi
osallistua myos rekisterditymalla kampanjan sivuille ja luomalla sinne joukkueen ysta-
vista ja perheenjasenista. IMI International -tutkimuslaitoksen tekeman Movember 2014
-kyselyn perusteella Movember-kampanja on saanut miehet vastuullisemmiksi omasta
terveydestadan ja terveysriskeistaan. Movember-kampanjan avulla on keratty yli 409
miljoonaa euroa ja rahoitettu yli 800 tutkimusohjelmaa 21 eri maassa. (Movember
2014.)
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6 Tulokset

6.1 Kampanjoissa toteutuvat toimintaohjelman tavoitteet

Suomessa ei talla hetkella ole jarjestelmaéllista seksuaali- ja lisaantymisterveyden edis-
tamisen kampanjointia. Paavastuu nuorille suunnatuista seksuaali- ja lisdantymister-
veyden edistdmisen kampanjoiden jarjestamisesta on ollut erilaisilla jarjestdilla. (Sosi-
aali- ja terveysministerio 2007: 41.) Kaikki aineistoon valitut kampanjat olivat kolman-
nen sektorin toimijoiden jarjestamid. Kampanjoissa toteutuvat tavoitteet koottiin Tavoit-
teiden toteutuminen kampanjoissa -taulukkoon (Liite 2) tulosten selkiyttamiseksi.

Edista, Ehkaise, vaikuta — Seksuaali- ja lisdantymisterveyden toimintaohjelma 2014—
2020 linjaa tavoitteeksi parantaa nuorten seksuaaliterveystietamysté ja kaventaa muun
muassa sukupuolesta tai koulutuseroista johtuvaa eriarvoisuutta (Klemetti — Raussi-
Lehto 2014: 33). Poikien Talo, Nuorten Exit, ja VALITA! -kampanjoiden verkkoneuvon-
tapalvelut vastaavat toimintaohjelman tavoitteeseen lisdtd seksuaalineuvontapalveluja
verkossa. (Klemetti — Raussi-Lehto 2014: 61). Verkkoneuvontapalveluja on myds Hy-
vinvoiva sateenkaarinuori -kampanjan yllapitaman Seta ry:n sekad Just Wear It:n -

verkkosivuilla.

Toimintaohjelman tavoitteena on parantaa seksuaalista véakivaltaa kokeneiden tutki-
musta, hoitoa ja psykososiaalista tukea (Klemetti — Raussi-Lehto 2014: 161). Tavoit-
teeseen vastaavat Nuorten Exit ja VALITA! -hankkeet. Poikien Talo ja VALITA! -
kampanjat vastaavat toimintaohjelman tavoitteeseen jarjestdd ammatillisesti ohjattuja
vertaistukiryhmia seksuaalisen vakivallan uhreille (Klemetti — Raussi-Lehto 2014: 162).
Jarjestojen tulisi kehittdad pari- ja l[&hisuhdevékivaltaa ehkaisevia ohjelmia ja hankkeita.
Nuorten tulisi olla tietoisia seksuaalioikeuksistaan ja osata puolustaa niitd. Heidan tulisi
osata arvostaa muiden oikeuksia ja tunnistaa vakivaltaista toimintaa. (Klemetti — Raus-
si-Lehto 2014: 166-167.) Nuorten Exit, Mies Miehelle seka VALITA! -kampanjat vas-
taavat kattavasti naihin toimintaohjelman asettamiin tavoitteisiin. Toimintaochjelma linjaa
tavoitteeksi saada syrjaytymisvaarassa olevat nuoret mukaan palveluihin (Klemetti —
Raussi-Lehto 2014: 54). Poikien Talo vastaa tavoitteeseen kohdentamalla toimintaansa

nuorille, jotka ovat vaarassa syrjaytya (Poikien Talo 2014).
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Poikien Talo ja Mies Miehelle hankkeen péaivystys vastaavat toimintaohjelman tarpee-
seen tarjota nuorille vaivaton paéasy seksitautitesteihin (Klemetti — Raussi-Lehto 2014:
141; Poikien Talo 2014; Mies Miehelle 2014). Kesakumi, Just Wear It:n Koolla on vélia
ja Tilaa kondomit kotiin! seka Poikien Talo -kampanjat vastaavat toimintaohjelman ta-
voitteisiin vahentaa seksitautitartuntoja ja lisaté seksitautitietoisuutta (Klemetti — Raus-
si-Lehto 2014: 141). Kuntien ja alan jarjestojen tulisi tarjota ilmaisia kondomeja seka
liukuvoiteita (Klemetti — Raussi-Lehto 2014: 141). Just Wear It:n Koolla on valia ja Tilaa
kondomit kotiin!, Poikien Talo seka Kesdkumi -kampanjat vastaavat ohjelman esitta-
maan tavoitteeseen jakamalla maksuttomia kondomeja. Kesakumikampanija jalkautuu
nuorten pariin ja tuo nain seksuaalivalistusta helposti saavutettavaksi. Kesdkumikam-

panja on paljon esilla mediassa ja tavoittaa nuoret laajalti.

Nuorten seksuaali- ja lisdaantymisterveyspalveluissa tulisi huomioida sukupuolen ja
seksuaalisuuden moninaisuus. (Klemetti — Raussi-Lehto 2014: 54). Erityisesti Hyvin-
voiva sateenkaarinuori ja Mies Miehelle -kampanjoissa toteutuu toimintaohjelman aset-
tama tavoite. Kampanjat pyrkivat vaikuttamaan nuorten asenteisiin ja edistamaan tasa-

arvoa.

Movember-kampanja ei suoraan vastaa yksittaisiin toimintaohjelman tavoitteisiin, mutta
se otettiin mukaan kampanjan aineistoon, silld sen tarkoituksena on saada miehet tie-
toisemmiksi lisdantymisterveydestdan. Tama voi edistdd miesten hakeutumista seksu-
aali- ja lisdantymisterveyden palveluiden piiriin, mikd on yksi toimintaohjelman tar-

keimmista tavoitteista.

6.2 Kehittamishaasteet

Osa kampanijoista ei suoraan vastannut tavoitteisiin tai ollut kohdistettu 17—20-vuctiaille
nuorille miehille. Kaikkiin toimintaohjelman tavoitteisiin ei 18ytynyt ajankohtaisia kam-

panjoita. Naista nostettiin esille kehittamishaasteita, joihin voisi tulevaisuudessa tarttua.

Kansainvalisen arvion mukaan paras tapa jarjestdd nuorten seksuaali- ja lisaantymis-
terveyspalvelut olisivat nuorisovastaanotot (Klemetti — Raussi-Lehto 2014: 53). Talla
hetkella nuorisovastaanottoja on vain kolmella suurimmalla paikkakunnalla. Helsingissa
toimiva Poikien Talo -hanke tarjoaa keskusteluaikoja esimerkiksi seksuaalisuuteen

liittyvissa asioissa. (Poikien Talo 2014).
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Ajankohtaisia seksitautien ehkaisyyn pyrkivid kampanjoita ovat Kesédkumi-kampanja,
Just Wear It -sivuston Tilaa kondomit kotiin! sek& Koolla on valia -kampanjat. YLPEYS-
kampanjassa suunnitellaan nuorten kanssa turvaseksikampanja. YLPEYS-kampanja
vastaa tavoitteeseen toteuttaa vaestokampanjat yhdessé nuorten kanssa (Klemetti —
Raussi-Lehto 2014: 41). Edista, Ehkaise, vaikuta - Seksuaali- ja lisaantymisterveyden
toimintaohjelman 2014-2020 mukaan tarvittaisiin kuitenkin viela lisaa tiedotuskampan-

joita seksitautien ehkaisemiseksi (Klemetti — Raussi-Lehto 2014: 138).

Toimintaohjelmasta nousi esiin tavoitteita, joihin ei ole viela vastattu kampanjoissa.
Nama voisivat olla tulevien kampanjoiden tavoitteita. Toimintaohjelma linjaa tavoitteek-
si lisata ehkaisyneuvonnan ohella neuvontaa hedelmallisyydesté ja sen yllapitdmisesta.
Nuorten tulisi saada tarpeeksi ajoissa tietoa esimerkiksi ian, elintapojen ja seksitautien
vaikutuksesta hedelmallisyyteen. Lisaantymisterveytta tulisi huomioida paremmin myds
opiskeluterveydenhuollossa. Palvelukaytantoja tulisi kehittaa niin, etta poikiin ja miehiin
kiinnitettaisiin enemman huomiota. Seksuaali- ja lisaéntymisterveyskasvatukseen tulisi
lisatd enemman tietoa seksitaudeista ja niiltd suojautumisesta huomioiden seksuaali-
nen suuntautuminen, sukupuoli-identiteetti sekd sukupuolen ilmaisun moninaisuus.
(Klemetti — Raussi-Lehto 2014: 53, 89,125, 142.)

Toimintaohjelman tavoitteeseen arvioida klamydian testauksen kattavuutta ei ole kehi-
tetty kampanjaa. Klamydian toteamiseksi on kehitetty kotona tehtévia pikatesteja, mut-
ta ndiden ongelmana on niiden maksullisuus seka positiivisen tuloksen saaneen poti-
laan hoito ja tartunnan jaljittdminen. Tulevaisuudessa tulisi kehittd&d kunnallisiin palve-
luihin yhdistetty toimintamalli, joka takaisi potilaalle klamydian maksuttoman hoitopolun
jalkitarkastukseen saakka. (Klemetti — Raussi-Lehto 2014: 139,141.)

Tyopaikoilla ja opiskeluyhteistissa tulisi pyrkia ilmapiiriin, jossa seksuaalista vakivaltaa
ja hairintdé ei suvaita. Seksuaalista vékivaltaa ja hairintaa vastaan ei ole ajankohtaista
valtakunnallista nuorille miehille suunnattua kampanjaa. Ammatillisiin oppilaitoksiin ja
lukioiden opetussuunnitelmiin tulisi lisdtd seksuaali- ja lisd&ntymisterveystietoa osaksi
terveystiedon opetusta. Seksuaaliopetuksen opetusmenetelmien tulisi olla tiedollisen
lisdksi my6s vuorovaikutuksellisia seka sosiaalisia valmiuksia ja turvataitoja opettavia.
Opetukseen pitaisi siséltyd seksuaalisuutta loukkaavan véakivallan tunnistaminen ja
ehkaisy. (Klemetti — Raussi-Lehto 2014: 33, 54, 55, 166.)
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7 Pohdinta

7.1 Tulosten tarkastelu ja kehitysehdotukset

Kampanjoiden kokoamiseen toi haasteita se, ettei vastuu kampanjoiden jarjestamises-
ta ja seurannasta ole selkeasti jakautunut. K&ynnissa olevista kampanjoista ei myos-
kadan ole yhteista lahdettd. Toimintaohjelma ehdottaa, ettd kunnat ja kolmas sektori
muodostaisivat yhteistydelimen, joka organisoisi seksuaali- ja lisd&ntymisterveysaihei-
sia vaestokampanjoita. Kampanjoiden toteutusvaiheessa niiden jarjestgjien tulisi arvi-
oida kampanjan vaikuttavuutta. (Klemetti — Raussi-Lehto 2014: 42.) Kampanjoinnista
tulisi nain suunnitelmallisempaa ja tyonjaosta selkedmpaé. Kampanjoiden I6ytyminen
yhdestad ldhteesta helpottaisi myds terveydenhuollon ammattilaisten mahdollisuutta
hyddyntéda kampanijoita tydssaan.

Jarjestoille tulisi taata jatkuva ja riittava rahoitus, silla niilla on merkittava rooli seksitau-
tien torjunnassa. Jarjestot, kuten Hiv-tukikeskus, tavoittavat tiettyja erityisryhmia esi-
merkiksi homo- ja bi-miehia kunnallista terveydenhuoltoa paremmin. (Klemetti — Raus-
si-Lehto 2014: 140; Hiv-tukikeskus 2014.) Jarjestdjen erikoisosaamista voisi hyédyntaa

mahdollisen kampanjoinnin yhteisty6elimen tulevissa kampanjoissa.

Edista, ehkaise, vaikuta — Seksuaali- ja lisdantymisterveyden toimintaohjelman 2014—
2020 tavoitteisiin kuuluu seksuaalineuvontapalvelujen lisdédminen verkossa (Klemetti —
Raussi-Lehto 2014: 61). Moni kampanja tarjoaa seksuaalineuvontapalveluja verk-
kosivuillaan. Verkkoneuvontapalvelut tulevat luultavasti lisd&ntymaan tulevaisuudessa,

silla ne ovat helposti lahestyttavia ja tavoittavat nuoret asuinpaikasta riippumatta.

Medialla on suuri vaikutus nuoren seksuaalisuuteen ja siihen mita han ajattelee seksis-
ta. Median seka pornografian kautta nuori saa helposti vaaristyneen kuvan seksuaali-
suudesta. (Klemetti — Raussi-Lehto 2014: 40.) Seksuaalikasvatuksen tulisi valittdd nuo-
relle realistinen kasitys seksuaalisuudesta seka hyvéksyva asenne omaa seksuaali-
suuttaan ja kehoaan kohtaan. Terveystiedon opetukseen tulisi sisallyttdd mediakriitti-

Syytta.

Nykyista palvelujarjestelmén toteutusta voisi pohtia, jotta se olisi tasavertainen kaikille.

Nuoret, jotka eivat opiskele ovat eriarvoisessa asemassa opiskeluterveydenhuoltoon
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kuuluvien nuorten kanssa. Myds ammattikorkeakoulussa opiskeleville on heikommin
tarjolla terveydenhuollon palveluja verrattuna yliopistossa opiskeleviin. Yliopisto sek&
tiede- ja taidekorkeakouluopiskelijat kuuluvat Suomessa Ylioppilaiden terveydenhoi-
tosaatioon (YTHS) (Klemetti — Raussi-Lehto 2014: 56). Samanlaista seksuaali- ja li-
saantymisterveyspalvelujen epéatasa-arvoisuutta on havaittavissa lukiolaisten ja amma-
tillisissa oppilaitoksissa opiskelevien opiskeluterveydenhuollossa. Ammatillisessa kou-
lutuksessa olevien nuorten opiskeluterveydenhuollon palvelut ovat suppempia kuin
lukiolaisille suunnatut (Sosiaali- ja terveysministerio 2006: 15).

Pojille on tarjolla vahemman seksuaaliterveyspalveluja. Edista, ehkaise, vaikuta — Sek-
suaali- ja lisdantymisterveyden toimintaohjelma 2014—-2020 linjaa tavoitteeksi parantaa
nuorten seksuaali- ja lisdantymisterveyspalveluja ja niiden saatavuutta siten, ettéa kaikki

nuoret tavoittaisivat ne (Klemetti — Raussi-Lehto 2014: 57).

Sosiaali- ja terveysministerion Lasten ja nuorten terveyden ja hyvinvoinnin neuvottelu-
kunta on ehdottanut lasten, nuorten ja perheiden sosiaali- ja terveyspalveluiden muut-
tamista toiminnalliseksi palvelukokonaisuudeksi. Ehdotuksessa opiskeluterveydenhuol-
lon palvelut koskisivat yhdenvertaisesti nuoria, jotka jaavat sen ulkopuolelle. (Klemetti —
Raussi-Lehto 2014: 51.) N&in kavennettaisiin terveyseroja ja ehkaistaisiin syrjaytymis-
ta.

Miehet tulisi saada paremmin osallistumaan terveydenhuollon palveluihin, jotta heidan
seksuaali- ja lisdantymisterveytensd parantuisi. Seksuaali- ja lisdantymisterveyden
toimintaohjelma 2007-2011 mainitsee yhdeksi mahdollisuudeksi tarjota miehille seksu-
aali- ja hedelmallisyysneuvontaa tyttoystavan raskaudenehkdaisyn aloittamisen yhtey-
dessa. Osassa ehkéisyneuvoloista on ollut kaytanténa pyytaa tyton poikaystava mu-
kaan ehkaisyn aloittamisen seurantakaynnille (Sosiaali- ja terveysministerié 2007:
103).

Toisena lukiovuotena suoritettavissa kutsuntatarkastuksissa tavoitetaan léhes koko
nuorten miesten ik&aluokka. Tarkastuksissa tulisi huomioida paremmin seksuaali- ja
lisdantymisterveyden edistaminen. Samalla tarkastuksissa saataisiin tietoa nuorten
miesten seksuaali- ja lisdantymisterveydesta. (Klemetti — Raussi-Lehto 2014: 55.) Vuo-
sien 2007-2011 seksuaali- ja lisd&ntymisterveyden toimintaohjelma on ehdottanut, etta
kutsuntatarkastuksissa voisi jakaa valistusmateriaalia ja tehda tarvittaessa klamy-

diatesteja. (Sosiaali- ja terveysministerio 2007: 38). Edista, ehkaise, vaikuta — Seksu-
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aali- ja lisdantymisterveyden toimintaohjelma 2014—-2020 ei erikseen mainitse naita,

mutta klamydiatartuntatilastojen perusteella klamydiatestien teko voisi olla tarpeellista.

Haasteita Edista, ehkaise, vaikuta - Seksuaali- ja lisaantymisterveyden toimintaohjelma
2014-2020 -ohjelman tavoitteiden saavuttamiseen saattaa aiheuttaa valtion ja kuntien
heikko taloudellinen tilanne. Ennaltaehkaisevéan tydn tulokset nakyvat vasta tulevaisuu-
dessa, joten sen merkitystd ei aina osata arvostaa. (Klemetti — Raussi-Lehto 2014:
230.)

Toimintaohjelma linjaa tavoitteeksi lisata seksuaali- ja lisdéntymisterveystietoa terveys-
tiedon opetukseen ammatillisissa oppilaitoksissa ja lukioissa (Klemetti — Raussi-Lehto
2014: 33). Ammatillisten oppilaitosten opetussuunnitelmaan kuuluu vain yksi opinto-
viikko terveystiedon opetusta (Klemetti — Raussi-Lehto 2014: 47). Erityisesti ammatilli-
siin oppilaitoksiin olisi hyva lisatd seksuaali- ja lisddntymisterveystiedon opetusta, silla
Kouluterveyskyselyn mukaan naissa oppilaitoksissa opiskelevilla nuorilla on heikommat
tiedot seksuaali- ja lisddntymisterveydesta kuin lukiolaisilla. Ammatillisissa oppilaitok-
sissa ja lukioissa tulisi olla saman verran seksuaali- ja lisdantymisterveystiedon opetus-

ta.

Jatkotutkimusaiheita voisivat olla varusmiesten seksuaali- ja lisdéntymisterveyden edis-
taminen sek& sen haasteet. Varusmiesten seksuaali- ja lisaantymisterveytta tutkimalla
saataisiin lisda tietoa koko 17-20-vuotiaiden nuorten miesten ikdryhmastd. Tassa

opinnaytetytssa varusmiehet on rajattu kohderyhman ulkopuolelle.

7.2 Arvioinnin luotettavuus ja eettisyys

Opinnaytetydn teossa noudatettiin hyvaa tieteellista kaytantéd. Hyvaan tieteelliseen
kaytannodn periaatteita ovat muun muassa tulosten tallentamisessa, esittamisessa ja
arvioinnissa nakyva rehellisyys, huolellisuus ja tarkkuus. Muiden tutkijoiden ty6ta on
kunnioitettava viittaamalla heidan julkaisuihinsa oikealla tavalla. Opinnaytetyd tulee
suunnitella, toteuttaa ja raportoida asianmukaisesti. (Tutkimuseettinen neuvottelukunta
2013))

Tassa opinnaytetydssa kampanjoita haettiin luotettavista lahteistd, kuten Terveyden ja
hyvinvoinnin laitoksen, Sosiaali- ja terveysministerion seké erilaisten jarjestdjen verk-

kosivuilta. Seksuaali- ja lisdantymisterveyden kampanjoista ei ole olemassa yhteista
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tietokantaa, mik& toi haasteita kampanjoiden kartoitukseen ja saattoi heikentaa hieman
arvioinnin luotettavuutta. Kaikkien kampanjoiden I6ytymisesté ei ollut varmuutta kam-
panjoiden yhteisen tietokannan puuttumisen takia. Aineistoon valittiin kampanjoita, joi-
den kohdejoukkona olivat paaasiassa 17—20-vuotiaat nuoret miehet ja jotka olivat edel-
leen kdynnissa tai paattyneet vuoden 2014 aikana. Perusteena rajaukselle oli toiminta-
ohjelman voimassaolo vuosina 2014-2020. Matkailijoille suunnatut kampanjat rajattiin
pois aineistosta, silla kampanjoiden kohdejoukon ikérajaus ei vastannut tutkimustehta-

viin.

Aineistoon valittin kampanjoita ja hankkeita. Arvioinnin selkiyttamiseksi hankkeet sisal-
lytettiin kampanja-kasitteen alle, silla hankeen ja kampanjan maaritelmat todettiin hyvin
samankaltaisiksi. Kolmannen sektorin sivustot, jotka eivat olleet tilapaisia, eivat taytta-
neet kampanjan tai hankkeen maaritelmaa, silla kampanja maariteltiin tilapaiseksi toi-
minnaksi. Taman takia Vaestoliiton, Rajat ry:n sekd Sexpo-saation sivustot jatettiin
aineiston ulkopuolelle. Seksuaali- ja lisdantymisterveyden toimintaohjelmia etsittiin tie-
tokannoista, kuten Medicista ja Julkarista. Liséksi kaytettiin World Health Organizatio-
nin (WHO) verkkosivuja kasihaun lahteena.

Tiedonhaku aloitettiin tammikuussa 2014. Opinnaytetydprosessi jatkui marraskuuhun
2014 saakka. Opinnaytetytn aihe ja tutkimuskysymykset muuttuivat prosessin aikana,
jonka takia aineistoa arvioitiin ja rajattiin uudelleen. Ensin aiheena olivat seksuaali- ja
lisdantymisterveyden edistdmisen asiakirjat, mutta opinnéytetydn ohjaustapaamisessa
huomattiin, ettei asiakirjoista saanut tarpeeksi aineistoa. Mukaan otettiin seksuaali- ja
lisdantymisterveyden edistamisen kampanjoita aineiston laajentamiseksi. Lopulta kam-
panjat valikoituivat paaaineistoksi ja Edista, ehkaise, vaikuta — Seksuaali- ja lisaanty-

misterveyden toimintaohjelma 2014-2020 kampanjoiden arvioinnin pohjaksi.

Opinnaytetydn tyypilla, laadullisella arvioinnilla, ei ole samankaltaisia tarkkoja suunta-
viivoja kuin esimerkiksi kirjallisuuskatsauksella. Aineiston arvioinnissa kaytetty arvioin-
timenetelma luotiin itse, mik& voi heikentaa tyon luotettavuutta. Laadullinen arviointi
tehtiin mahdollisimman luotettavasti ja ohjausta hyddynnettiin luotettavuuden paranta-
miseksi. Tutkimustehtdvat muokkautuivat prosessin aikana tavoitteisiin sopiviksi. Opin-
naytetyon sisaltd kehittyi ja hioutui prosessityoskentelyn seka seminaarien ja tyopajo-

jen tuloksena.
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suutta vaeston seksuaali- ja lisdantymisterveydes-
sa ja tiedontasossa.” (Klemetti — Raussi-Lehto
2014: 33)

X

”...alan jarjestot lisdavat seka seksuaalineuvonta-
palveluja verkossa ettd niista tiedottamista.” (Kle-
metti — Raussi-Lehto 2014: 61)

"Seksuaalisuutta loukkaavaa vakivaltaa kokenei-

den kokonaisvaltaista, viiveetonta tutkimusta,
hoitoa ja kriisiapua parannetaan akuuttivaiheessa
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aalista tukea.” (Klemetti — Raussi-Lehto 2014:

161)
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ohjattuja vertaistukiryhmia.” (Klemetti — Raussi-




2 (3)

Liite 2

Lehto 2014: 162)

Nuorten
Exit

Poikien

Talo

Kesakumi-

kampanja

Hyvinvoiva
sateenkaari-

nuori

Movember

Mies
Miehelle

Valita!

YLPEYS

Tilaa kon-
domit  ko-

tiin!

Koolla

valia

on

”...nuoret ovat tietoisia seksuaalioikeuksistaan, he
osaavat puolustaa omia oikeuksiaan, kunnioittavat
toisten oikeuksia ja tunnistavat vakivaltaisen koh-
telun ja hyvaksikayton.” (Klemetti — Raussi-Lehto
2014: 166)

"Nuorten palveluissa tavoitetaan syrjaytymisvaa-
rassa olevat nuoret...” (Klemetti — Raussi-Lehto
2014: 54)

"Varmistetaan sujuva paasy seksitautitesteihin
ilman leimautumisen pelkoa.” (Klemetti — Raussi-
Lehto 2014: 141)

"Vahennetdan seksitautitartuntoja ja niiden seura-
uksia.” (Klemetti — Raussi-Lehto 2014: 141)

"Lisataan vaestdn tietoisuutta seksitaudeista ja
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"Kunnat tai kuntayhtymat ja alan jarjestét tarjoavat
maksuttomia kondomeja ja liukuvoiteita erityis-
ryhmille.” (Klemetti — Raussi-Lehto 2014: 141)

X

"Jarjestdt jatkavat pari- ja ldhisuhdevakivallan
vahentamiseksi kaynnistyneitd ohjelmia ja hank-
keita toimintakayténtdjen juurruttamiseksi ja teke-
vat nakyvaksi myos seksuaalisen vékivallan nako-
kulmaa." (Klemetti — Raussi-Lehto 2014: 167)

"Nuorten seksuaali- ja lisdantymisterveyspalvelut
ovat...helposti saavutettavia...ja niissd huomioi-
daan sukupuolen ja seksuaalisuuden moninai-
suus.” (Klemetti — Raussi-Lehto 2014: 54)







