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Taman opinnaytetyon tarkoituksena oli selvittad, millaisia kokemuksia raumalaisilla
viidesluokkalaisilla on heille pidettavéstd seksuaalikasvatustunnista. Tutkimuksen ta-
voitteena oli saada ideoita seksuaalikasvatustunnin kehittdmiseen. Rauman alakou-
luissa terveydenhoitaja pitéé viidesluokkalaisille seksuaalikasvatustunnin, jossa kay-
daan lapi seksuaalisuuteen liittyvia fyysisid, psyykkisié ja sosiaalisia asioita.

Opinnaytety6 toteutettiin kvantitatiivisella eli maarélliselld tutkimusmenetelmalla.
Kohdejoukkona olivat viiden raumalaisen koulun viidesluokkalaiset oppilaat (N=
183). Kyselyyn vastasi 177 oppilasta, joten vastausprosentti oli 97. Aineisto kerattiin
taté tutkimusta varten tehdyilla paperisilla kyselylomakkeilla, jotka terveydenhoitajat
jakoivat oppilaille seksuaalikasvatustunnin jalkeen. Tutkimustulokset analysoitiin ti-
lastollisesti ja vastaukset esitettiin prosentteina ja havainnollistettiin kuvioilla.

Tutkimuksessa selvisi, ettd oppilaat saivat seksuaalikasvatustunnilla paljon tietoa in-
ternetin vaaroista ja kehosta huolehtimisesta. Vahiten tietoa koettiin saavan siemen-
syoksyista ja valkovuodosta, ja niistd myos haluttiin saada vahiten tietoa. Sen sijaan
tietoa olisi haluttu saada paljon ihastumisesta seka kehosta huolehtimisesta.

Viidesluokkalaiset kokivat seksuaalikasvatustunnin olleen hyddyllinen ja selked. Noin
puolet vastaajista oli sitd mieltd, ettd tunti voitaisiin pitadd pienryhmissa tai pareittain
keskustelemalla. Kaksi kolmasosaa oli sitd mielt4, ett& pelien pelaaminen tai videoiden
katsominen ei olisi hyva tunnin toteutustapa. Kyselyssa selvitettiin myas, toivoisivatko
oppilaat seksuaalikasvatustunnin pidettavan erikseen tytdille ja pojille. Kaksi kolmas-
osaa oppilaista koki, ettd tunnit olisi parempi pita4 erikseen.

Jatkossa ennen tuntia terveydenhoitaja voisi jakaa oppilaille pienet paperilaput, joihin
jokainen saisi Kirjoittaa, mistd asioista haluaa tunnilla saada tietoa. N&in terveydenhoi-
taja voisi tunnilla keskittyd enemman niihin asioihin, jotka ovat oppilaiden mielestd
kiinnostavia ja tarkeitd. Téssa tutkimuksessa saatujen vastausten perusteella seksuaa-
likasvatustunnilla voitaisiin kayda enemmaén lapi ihastumiseen ja kehosta huolehtimi-
seen liittyvi& asioita, sill& ne tuntuivat nuoria kiinnostavan. Tadman jalkeen jatkotutki-
mushaasteena voisi olla esimerkiksi tutkimus siitd, miten tdmé muutos on vaikuttanut
seksuaalikasvatustuntiin ja mitd mieltd nuoret ovat tunnista sen jélkeen.
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The purpose of this thesis was to examine what kinds of experiences the fifth-graders
in Rauma had of their sexual education lesson. The aim of this study was to get ideas
for improving sexual education lessons. In primary schools in Rauma the school nurse
gives the fifth-graders a sexual education lesson. During this sexual education lesson
the school nurse goes through matters that are physically, psychologically and socially
related to sexuality.

This study was carried out by using a quantitative method. The target group were the
fifth-graders from five primary schools in Rauma (N= 183). In all 177 schoolchildren
answered the questionnaire, so the response rate of the enquiry was 97. The material
was gathered by using questionnaires that were made for this study and given by the
school nurses for the schoolchildren after their sexual education lesson. The results of
the study were statistically analyzed and illustrated with figures.

In this study it became clear that schoolchildren received a lot of information of the
dangers of the internet and body concern during the sexual education lessons. Less
information was received of ejaculation and leukorrhea and they were also among the
matters that interested the least. More information was wanted of infatuation and body
concern.

The fifth-graders felt that the sexual education lesson was useful and clear. About half
of the respondents felt that the lesson could be carried out in pair or small group dis-
cussions. Two-thirds of the respondents felt that playing games or watching films
would not be good ways of execution the lesson. In the study it was also asked if the
schoolchildren would prefer the lesson to be given separately for girls and boys. Two-
thirds saw that it would be better to give the lessons separately for both sexes.

In the future, the school nurse could ask in paper, prior to the sexual education lesson
of what schoolchildren would like to get more information about. Therefore the school
nurse could concentrate on the lessons more on the matters that interest most and are
important to the schoolchildren. Based on the results of this study the sexual education
lessons could deal more with matters of infatuation and body concern as they seemed
to interest the youth. Afterwards the next research challenge could be to study how
this change has affected on the sexual education lesson and how the schoolchildren
feel about the lesson then.
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1 JOHDANTO

Seksuaalikasvatus edistad seksuaali- ja lisaantymisterveyttd. WHO:n maaritelmén mu-
kaan seksuaalikasvatus on “’seksuaalisuuden kognitiivisten, emotionaalisten, sosiaalis-
ten, vuorovaikutteisten ja fyysisten nakdkohtien oppimista”. Seksuaalikasvatus alkaa
varhaislapsuudessa, ottaen huomioon lapsen i&n ja kehitystason, ja on koko elinidn
kestava prosessi. Tarkein merkitys silla kuitenkin on lapsuudessa ja nuoruudessa. Sek-
suaalikasvatus perustuu tieteellisesti patevaan tietoon, ja sen tavoitteena on tukea ja
suojella nuorten seksuaalista kehitystd, antaa tietoa seksuaalisuuden eri osa-alueista ja
tukea nuoria puhumaan seksuaalisuuteen liittyvista asioista. Koulussa annettavalla
seksuaalikasvatuksella on suuri merkitys, sill se tavoittaa kerralla suuren maaran nuo-
ria. Tarkeda seksuaalikasvatuksessa on, ettd nuoret tuntevat olonsa turvalliseksi, joten
luottamuksellisen ilmapiirin luominen on olennainen osa nuorten seksuaalikasvatusta.
(Bildjuschkin ym. 2014, 38; Seksuaalikasvatuksen standardit Euroopassa 2010, 29—
30.)

Taman opinnaytetyon tarkoituksena on selvittad, millaisia kokemuksia raumalaisilla
viidesluokkalaisilla on heille pidettavésta seksuaalikasvatustunnista. Tutkimuksen ta-
voitteena on saada ideoita seksuaalikasvatustunnin kehittamiseen. Idea tyon aiheeseen
ldhti Rauman Nanun yhtendiskoulun terveydenhoitajalta. Tutkimus tehdaan yhteis-
tydssda Rauman kaupungin sosiaali- ja terveysviraston sekd kouluterveydenhuollon

kanssa.

Opinndytety® on nuorten kannalta tarked, jotta tunneista voitaisiin kehittdd nuorille
mieleisid ja jotta he saisivat niistd mahdollisimman paljon heille hyddyllista tietoa.
Tyo liittyy hoitotyohon siten, ettd seksuaalikasvatuksella on tarkoitus edistad nuorten
seksuaali- ja lisdantymisterveyttd ja ennaltaehkaistd ongelmia (Bildjuschkin ym. 2014,
38).



2 ALAKOULULAISTEN SEKSUAALITERVEYDEN
EDISTAMINEN

Kun lapsi siirtyy kohti nuoruutta ja murrosikad, yhtena tavoitteena on selkiyttaa itsel-
leen omaa sukupuoli- ja seksuaali-identiteettid. Varhaisnuori alkaa liittdd seksuaali-
suuden omaan kehoonsa ja haluaa tutustua siihen, sill& hormonitoiminnan aktivoitu-
minen aiheuttaa muutoksia kehossa. Yhteiskunnan suhtautuminen seksuaaliasioihin
suvaitsevaisesti ja avoimesti tukee nuoren seksuaalista kasvua. (Ryttyldinen & Val-
kama 2010, 84-90.)

2.1 Seksuaalisuus ja sen kehittyminen

Seksuaalisuus on erottamaton osa ihmisyytta ja jokaisen perusoikeus. Se on olennai-
nen osa hyvinvointia, eldménlaatua ja terveyttd, ja se on sairaudesta, vammasta tai i&sté
riippumaton osa ihmistd. Jokainen on omalla tavallaan seksuaalinen. (Ryttyldinen &
Valkama 2010, 11-14.) Maailman terveysjarjestd WHO:n mukaan seksuaalisuus on
keskeinen osa ihmisyytté kaikissa elaman vaiheissa, késittden sukupuolen, sukupuoli-
identiteetin ja sukupuoliroolit, seksuaalisen suuntautumisen, erotiikan, mielihyvéan, l1a-
heisyyden ja lisdantymisen. Seksuaalisia kokemuksia ja seksuaalisuuden ilmenemis-
muotoja ovat ajatukset, fantasiat, halut, uskomukset, asenteet, arvot, kayttaytyminen,
seksuaalisuuden harjoittaminen, roolit ja suhteet. Vaikka seksuaalisuus voi pitaa sisél-
la&n kaikki n&mé ulottuvuudet, niitd kaikkia ei kuitenkaan aina koeta ja ilmenneta.
Seksuaalisuuteen vaikuttavat biologiset, psykologiset, sosiaaliset, taloudelliset, poliit-
tiset, kulttuurilliset, lailliset, historialliset, uskonnolliset ja hengelliset tekijat." (Maa-

ilman terveysjarjest6 WHO:n www-sivut 2006.)

Seksuaalisuus kehittyy koko eldmén ajan. Varhaisnuoruudessa kuitenkin seksuaali-
suuteen liittyvéat asiat tulevat nuorelle uudella tavalla esille ja ne myods kiinnostavat
nuorta. Oma keho muuttuu nopeaa vauhtia, mika saattaa hamment&& nuorta ja hanen
vanhempiaan. Nuori tutustuu omaan kehoonsa ja seksuaalinen identiteetti muotoutuu

kokeilujen kautta. Kaverit tulevat térkeiksi ja nuori saattaa helpostikin ihastua ensin



kaukaisiin kohteisiin, ja pikkuhiljaa ihastuksen kohteet suuntautuvat lahemmas, kave-
ripiirin tyttdihin ja poikiin. (Mannerheimin lastensuojeluliiton www-sivut, Véestolii-

ton www-sivut.)

Virtanen (2009, 19-27) selvitti opinndytetyssaan Uudenkaupungin peruskoulujen
seitsemasluokkalaisten oppilaiden (n=162) seksuaaliterveystietoja ja heidan kokemuk-
siaan saamastaan seksuaalikasvatuksesta. Tutkimuksen mukaan nuoret tiesivat melko
hyvin seksuaalisuuteen liittyvista asioista. Eniten nuoret olivat saaneet tietoa interne-

tist4 ja kavereilta.

Terveyden ja hyvinvoinnin laitos THL teki vuonna 2013 kyselyn koskien varhaisnuor-
ten suhtautumista oman kehon muutoksiin. Kyselyn mukaan kaksi kolmesta viides-
luokkalaisesta koki aikuiseksi kasvamisen luonnollisena ja mukavana asiana. L&hes
joka kymmenes kuitenkin koki asian pelottavana ja ahdistavana, tytoilla tdma oli hie-
man yleisempéaa. Neljasosa ei osannut vastata siihen, milta aikuiseksi kasvaminen tun-
tuu. Kaksi kolmasosaa viidesluokkalaisista oli jo ollut ihastunut tai rakastunut, tytot
useammin kuin pojat. Yhtd moni koki myos, ettd heilld oli lahipiirissdén joku, kenelle
he voivat puhua murrosikéan liittyvista asioista. Neljasosa oli sitd mieltd, etteivat he
halunneetkaan puhua kenenkaéan kanssa, ja joka kymmenes oli sitd mielta, ettei heilla
ole ketéan kenelle puhua. (Bildjuschkin ym. 2014, 29.)

2.2 Seksuaaliterveys ja sen edistaminen

WHO méédrittelee seksuaaliterveyden seuraavasti: ”Seksuaaliterveys on ihmisen koko-
naisvaltainen hyvinvoinnin tila, jonka edellytyksid ovat positiivinen ja kunnioittava
asenne seksuaalisuuteen sekd halutessa mahdollisuus nautinnollisiin ja turvallisiin sek-
suaalisiin kokemuksiin ilman pakottamista, syrjintdd ja vikivaltaa.” Seksuaaliterveys
perustuu fyysiseen, emotionaaliseen, mielelliseen ja sosiaaliseen hyvinvointiin, ja sek-
suaaliterveydessd, kuten terveydessa yleensakin, halutaan korostaa hyvinvointia, ei
vain sairauden puuttumista. Olennainen osa seksuaaliterveyttd ovat seksuaalioikeudet.
(Bildjuschkin & Ruuhilahti 2010, 19; STM 2009: 20, 80-81.)



Seksuaalioikeuksiin siséltyvat kansalliset ihmisoikeudet. Seksuaalioikeudet kasittavat
muun muassa oikeuden saada tietoa ja valistusta, kaytta seksuaaliterveyteen liittyvié
terveyspalveluja ja oikeuden kehon koskemattomuuden kunnioittamiseen ilman pa-
kottamista, riistoa tai vékivaltaa. Kaikki seksuaalioikeudet eivat kuitenkaan automaat-
tisesti kosketa lapsia, vaan kohdistuvat vain aikuisiin. (Seksuaalikasvatuksen standar-
dit Euroopassa 2010, 17-18.)

Seksuaalikasvatuksella edistetddn nuorten seksuaaliterveyttd. Seksuaalikasvatus on
ammatillista toimintaa, joka toteutuu valistamalla, opettamalla, neuvomalla tai ohjaa-
malla kohdattavia ihmisid seksuaalisuuteen ja sukupuolisuuteen liittyvissé asioissa.
(Bildjuschkin & Ruuhilahti 2010, 135.) Seksuaalivalistus on yksisuuntaista tiedon ja-
kamista. Opetus on ryhmassa tapahtuvaa dialogista opetusta, jossa oppijoilla on mah-
dollisuus keskustella ja kysella. Neuvonta on yhdelle tai kahdelle ihmiselle tarjottavaa
dialogista ammattilaisen antamaa apua. Ohjaus on tavoitteellista ja tilannekohtaista
toimintaa, jota voidaan tehda kaikissa hoito- ja ohjaustyon kohtaamisissa. Ohjaus on
vapaamuotoisempaa kuin opetus. Seksuaalikasvatusta voivat antaa viralliset tahot tai
se voi tapahtua myo6s epévirallisesti, esimerkiksi perheenjasenen antamana. (Bild-
juschkin ym. 2014, 38-40.) Seksuaalikasvatuksen tavoitteena on lisdtd tietoa muun
muassa seksuaalisuudesta, ihmiskehosta, sukupuolisesta kanssakaymisestd, ehkaisystéa
ja terveydenhoitopalveluista. Kasvatuksella halutaan myds lisata taitoa luoda tasa-ar-
voisia ihmissuhteita sekd puhua omista tunteistaan ja seksuaalisuudesta. Myds vas-
tuullisuus ja huolenpito kasvavat seksuaalikasvatuksen myota. (Terveyden ja hyvin-
voinnin laitoksen www-sivut 2014.) Seksuaalikasvatus alkaa varhaislapsuudessa, ja
jokaisella lapsella ja nuorella on oikeus saada ikd&nsa nahden sopivaa seksuaalikasva-

tusta (Seksuaalikasvatuksen standardit Euroopassa 2010, 19).

Yksilotasolla seksuaaliterveyden edistdminen tdhtd4 omien voimavarojen kasvattami-
seen. Silla pyritadn tukemaan yksil6d omaamaan positiivisen késityksen itsestaan sek-
suaalisena olentona. Seksuaaliterveyden edistdaminen pyrkii vahvistamaan yksilon it-
setuntoa, oman kehon arvostamista, muutoksiin sopeutumista, muiden kunnioittamista
javastuullisuutta seka kykya rakkauden ilmaisuun ja laheisyyteen. Tarked osa on myos
seksuaalisen hyvaksikayton ehkéisy seké vastuullisuuden ja turvallisuuden edistami-
nen. (Ryttyldinen & Valkama 2010, 23.)



Sunela ja Talvitie (2012, 13, 15-17) selvittivat opinnaytetydssaan, miten seksuaaliter-
veyden edistaminen toteutuu kouluterveydenhuollossa. Aineisto keréttiin havainnoi-
malla 9-15-vuotiaiden (n=31) kdynteja kahden helsinkildisen peruskoulun kouluter-
veydenhoitajan vastaanotolla. Tuloksista selvisi, ettd alakoulussa seksuaaliterveyden
edistdminen terveystarkastuksissa on péaasiassa kehon muutosten ja puberteettikehi-
tyksen seurantaa. Kasittelematta jaivat muun muassa kuukautiset, ihastuminen, tieto

seksuaaliterveydesta, riskikayttdytyminen seka kaltoinkohtelu.

2.3 Seksuaalikasvatustunti Raumalla

Raumalla alakouluissa terveydenhoitajat pitavat viidesluokkalaisille seksuaalikasva-
tustunnin, jonka ovat suunnitelleet Kuusenoja ja Welling (2010, 2-3, 9-17) osana ke-
hittdmistyotdan ”Seksuaalikasvatustunnit 5.- ja 6.-luokkalaisille varhaisnuorille”. Hei-
dan kehittdmistyonsa tarkoituksena on ollut selvittad varhaisnuoren kehitysvaihetta,
antaa riittavasti tietoa ennen ylakouluun siirtymistd seké suunnitella ja toteuttaa yh-
denmukainen opetustilanne kaikille Rauman alakouluille. He ovat suunnitelleet tunnit
seké viides- ettd kuudesluokkalaisille, mutta resurssit ovat riittaneet vain viidesluok-
kalaisten tunnin jarjestamiseen. Jokaisen koulun oma terveydenhoitaja pitaa kyseisen
tunnin ja kayttad materiaalina heille hankittua kirjaa Portaita pitkin sek& Kuusenojan
ja Wellingin tekemi& PowerPoint-dioja. Tunnilla oppilaille annetaan tietoa ja kerro-
taan esimerkkeja seka heille esitetddn kysymyksid pohdittavaksi joko itsendisesti tai

tunnilla keskusteltavaksi.

Tunnilla edetddn PowerPoint-diojen avulla. Aluksi oppilaille selvitetdan, mita seksu-
aalisuudella tarkoitetaan ja kuvataan sen kehitysté jérjen, tunteen ja biologian tasolla.
Seuraavaksi kerrataan murrosian fyysisid muutoksia ja sitd, mistd ne johtuvat. Tunnilla
puhutaan myos terveellisistd elaméntavoista; unesta, ruokailusta ja liikunnasta seka
omasta puhtaudesta huolehtimisesta. Nuoria pyydetddan miettimaan, onko heill4 itsel-
l&4&n omasta mielestd jo alkanut murrosikd. Tamén jalkeen nuorille kerrotaan siité,
kuinka erilaisuus on normaalia ja ettd jokainen kasvaa ja kehittyy omaan tahtiinsa.
Tunnilla puhutaan myds tunteista ja siitd, kuinka ne saattavat murrosiassa heitelld lai-

dasta laitaan pienessakin ajassa. Omaan kehoon tutustumisen kerrotaan olevan nor-
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maalia ja hyvaksyttdvaa ja nuorille kerrotaan siitd, ettéd jokaisella on oikeus oman ke-
hon koskemattomuuteen. Seuraavaksi nuorille kerrotaan internetin vaaroista ja muista
uhkaavista tilanteista, seka kéydaan lapi turvaohjeet tallaisten tilanteiden varalta.
(Kuusenoja & Welling 2010, 10-13.)

Nuorille kerrotaan, ettd seksuaalisuus kehittyy portaittain, kehitys on hidasta ja yksi-
I61list4 ja ettd jokainen porras on yhtd arvokas eika etenemista ole syyta kiirehtia. Sek-
suaalisuuden portaista kaydaan lapi vanhempien ihailu, idoli ihastuttaa, tuttu mutta sa-
lattu, tuttu ja kaverille kerrottu, tykkaan sinusta, kasi kadessa seka suudellen-portaat.
Tunnin lopuksi oppilaille jaetaan materiaalina Vaestoliiton lehtinen ”Hei, mitd mulle
tapahtuu: edessd muutosten murrosikad”. (Kuusenoja & Welling 2010, 13-17.)

2.4 Seksuaalikasvatus opetussuunnitelmassa

Perusopetuksen tavoitteena on edistéé tasa-arvoa, yhdenvertaisuutta ja oikeudenmu-
kaisuutta ja sen tulee tukea oppilaiden kasvua tasapainoisiksi ja hyvan itsetunnon
omaaviksi ihmisiksi. Peruskoulun aikana oppilaiden kasitys omasta sukupuoli-identi-
teetistd ja seksuaalisuudesta kehittyy. Ymparistdoppi on biologian, maantiedon, fy-
siikan, kemian ja terveystiedon tiedonaloista koostuva oppiaine, jonka lahtékohtana
on luonnon kunnioittaminen ja ihmisoikeuksien mukainen arvokas elamé. Y mparisto-
opin yhtend tavoitteena on ohjata oppilasta ymmartdmaan terveyden osa-alueita, arjen
terveystottumusten merkitystéa seka elamankulkua, lapsuuden ja nuoruuden yksilollista
kasvua ja kehitysta sek& rohkaista oppilasta harjoittelemaan ja soveltamaan terveys-
osaamistaan arjessa. (Perusopetuksen opetussuunnitelman perusteet 2014, 18-19,
241))

Rauman kaupungin opetussuunnitelmassa viidennen vuosiluokan ymparistéopin sisél-
toalueisiin kuuluu ihmisen rakenne ja keskeiset elintoiminnot sek& ihmisen kasvun ja
kehityksen eri vaiheet. Tallgin kdydaan lapi ikakauden mukainen seksuaalinen kehitys
ja lisdantyminen. Viidennell& luokalla harjoitellaan omien tunteiden tunnistamista, il-
maisua ja saatelya sekad kaydaan lapi arjen terveystottumuksia, kuten hygieniaan liit-
tyvid asioita. Liséksi opetellaan sairauksien ehkaisyé ja itsehoitotaitoja. (Rauman kau-

pungin opetussuunnitelma 2016.)
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2.5 Kouluterveydenhuolto seksuaaliterveyden edistdjana

Kouluterveydenhuollon yhtena keskeisené tehtdvénd on oppilaan terveyden, hyvin-
voinnin ja opiskelukykyisyyden tukeminen ja edistdmien. Nuoret eléavat merkittavaa
elaménvaihetta, jolloin aikuisten tulee tukea heidan kasvua ja kehitysta. Koulutervey-
denhuollossa toteutettavassa terveysneuvonnassa on otettava huomioon nuoren ela-
mantilanne sek& kehityksen taso. Tavoitteena on saada nuoret ymmartdmaan, etté ter-
veelliset elamétavat ovat voimavara. Terveysneuvonnassa tulisi kuulla nuorta ja mah-
dollisesti tdmé&n vanhempia, ja neuvonnan tulisi pohjautua juuri niihin asioihin, mita
nuori perheineen tuo esille. (Hakulinen-Viitanen ym. 2012, 48; STM 2009: 20, 92—
93.)

Kuntien velvollisuutena on jarjestaa laajat terveystarkastukset lapsille ja heidan per-
heilleen. Kouluterveydenhuollon laajat terveystarkastukset ovat ensimmaiselld, vii-
dennelld ja kahdeksannella luokalla. N&issé tarkastuksissa arvioidaan koko perheen
hyvinvointia ja tuen tarvetta. Laajaan terveystarkastukseen osallistuvat lapsi ja ainakin
toinen vanhemmista, terveydenhoitaja seké laakari. Myos opettaja arvioi oppilaan sel-
viytymistd ja hyvinvointia koulussa. Terveystarkastus sisaltaa kliinisia tutkimuksia,
terveydentilan arvioimisen ja terveysneuvontaa. (Hakulinen-Viitanen ym. 2012, 12—
14)

Viidennell& luokalla terveystarkastus keskittyy murrosidan mukanaan tuomiin muutok-
siin. Tarkastuksessa arvioidaan lapsen murrosidn kehitysvaihe ja keskustellaan seka
lapsen ettd vanhempien kannalta murrosidn muutoksista. Perheitd kannustetaan kes-
kustelemaan my0s kotona avoimesti. Tarkastuksen sisaltoon kuuluu myos keskustelu
paihteistd, ruutuajasta, eldmantavoista, kaverisuhteista, kiusaamisesta ja koulutyon su-
jumisesta. Tdssé vaiheessa pohditaan ylakouluun siirtymista ja mitd muutoksia se saat-
taa aiheuttaa murrosikéisessa. Vanhempia neuvotaan asettamaan rajoja lapselle. (Ha-
kulinen-Viitanen ym. 2012, 60.)
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3 TUTKIMUKSEN TARKOITUS, TAVOITTEET JA
TUTKIMUSONGELMAT

Taman opinndytetyon tarkoituksena on selvittdd, millaisia kokemuksia raumalaisilla
viidesluokkalaisilla on heille pidettavésta seksuaalikasvatustunnista. Tutkimuksen ta-

voitteena on saada ideoita seksuaalikasvatustunnin kehittamiseen.

Opinnéaytetyon tutkimusongelmat ovat:

1. Minkalaisia kokemuksia viidesluokkalaisilla on seksuaalikasvatustuntiin liit-
tyvésté tiedonsaannista?
2. Minkélaisia kokemuksia viidesluokkalaisilla on seksuaalikasvatustunnin to-

teutuksesta?

4 TUTKIMUKSEN SUORITTAMISTAPA

Opinndytety6 on luonteeltaan kvantitatiivinen eli maarallinen tutkimus, jolla selvite-
taan lukumaariin liittyvia kysymyksida. Talla tutkimuksella voidaan muuttujat muodos-
taa taulukkomuotoon ja niitd voidaan analysoida tilastollisesti (Hirsjarvi, Remes & Sa-
javaara 2009, 140; Tuomi 2007, 95-96). Kvantitatiivisella tutkimuksella ei ole tarkoi-
tus etsid uutta tietoa, vaan vahvistaa jo olemassa olevaa. Tarkedd tutkimuksessa on
antaa selkedt ja tarkat vastausohjeet, jotta tutkittavat osaavat vastata kyselyyn halutulla
tavalla. Kvantitatiivista tutkimusta rajoittaa tutkittavien vastaaminen kyselyyn. He
voivat jattaa tyhjid kohtia tai valita useamman kuin yhden vaihtoehdon, jolloin tutkija
ei voi tietdd, mika olisi oikea vastaus. (Kankkunen & Vehvildinen-Julkunen 2013, 64—
65.)

4.1 Mittarin laadinta

Opinndytetyon aineisto kerataén tata tutkimusta varten laaditulla mittarilla (LIITE 5).
Laadinnassa on hyddynnetty seksuaalikasvatustuntia seka aikaisempia tutkimuksia
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(Virtanen 2009, Vanhatalo 2014). Mittarissa on nelj4 osiota sisaltden seké suljettuja
ettd avoimia kysymyksid. Kyselylomakkeen alussa kysytdan yleensé taustatietoja
(Kankkunen & Vehvildinen-Julkunen 2015, 117). Taman tutkimuksen mittarissa
oleellisena asiana taustatiedoissa on vastaajan sukupuoli, joten sita kysyttiin kyselylo-

makkeen alussa.

Ensimmaisessé osiossa (Kysymykset 2-22) selvitetddn, mitd tietoa viidesluokkalaiset
saivat seksuaalikasvatustunnilla. Tassa kaydaén lapi seksuaalisuuden psyykkinen (ky-
symykset 2-4), sosiaalinen (kysymykset 5-9) ja fyysinen (kysymykset 10-22) puoli.
Taman osion kysymykset ovat suljettuja monivalintakysymyksid. Monivalintakysy-
mykset antavat mahdollisuuden verrata vastauksia keskenadén ja niitd on helpompi ka-
sitelld ja analysoida tietokoneella kuin avoimia kysymyksia (Hirsjarvi, Remes & Sa-
javaara 2009, 201). Jokaisen kysymyksen kohdalla on vastausvaihtoechdot ”en lain-
kaan”, ”jonkin verran” ja “’paljon”. Toisessa 0siossa (Kysymykset 23-43) selvitetaan,
mité tietoa oppilaat haluaisivat saada seksuaalisuudesta. Tdssa osiossa on samat kysy-
mykset ja vastausvaihtoehdot kuin ensimmaisessd osiossa. Lopussa on myds avoin
kohta (kysymys 44), johon voi Kirjoittaa, jos haluaisi, ettd tunnilla kaytéisiin 1api joi-
takin muita asioita kuin kysymyksissa esille tulleet. Avoin kysymys sallii vastaajan
ilmaista itsedd@n omin sanoin, mutta vastauksia on vaikeampi kasitella (Hirsjarvi, Re-
mes & Sajavaara 2009, 201).

Kolmas osio (kysymykset 45-50) sisaltaa suljettuja kysymyksia siitd, miten oppilaat
kokivat seksuaalikasvatustunnin toteutuksen. Osiossa on adjektiivipareja, kuten esi-
merkiksi tylsd — mielenkiintoinen, kuvaamassa tuntia. Niiden vélilla on viisi numeroa,
joista voi valita sen, minké&laisena itse tuntia piti. Tassakin osiossa lopussa on avoin
kysymys (kysymys 51), kuvaako jokin muu sana tuntia paremmin. Neljdnnessa osiossa
(kysymykset 52-56) selvitetadn, miten viidesluokkalaiset toivoisivat seksuaalikasva-
tustunnin toteutettavan. Osiossa on esitetty erilaisia tapoja, miten tunti voitaisiin pitaa,
ja jokaisen kysymyksen perédssd on vastausvaihtoehdot “kylla” ja “ei”, sekd lopussa
avoin kohta (kysymys 57) ”jollain muulla tavalla, milla?”. Viimeisena kyselylomak-
keessa on vielda kysymys siitd, toivoisivatko viidesluokkalaiset, etta tytoille ja pojille
jarjestettéisiin erilliset seksuaalikasvatustunnit (kysymys 58). Tahankin kohtaan on

b 99 199

vastausvaihtoehdot “kylld” ja “ei”.
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4.2 Aineistonkeruu

Tutkimussuunnitelman valmistuttua ja ohjaajan hyvéksyttya sen haetaan tutkimuslu-
paa. Tutkimuslupahakemuksessa (LIITE 1) kerrotaan lyhyesti tyostd, sen tarkoituk-
sista ja tavoitteista sekd aineistonkeruusta. Lupahakemuksen liitteend tulee olla tutki-
mussuunnitelma seké kyselylomake. Hakemus l&hetettiin Rauman sosiaali- ja terveys-
virastoon, jossa sosiaali- ja terveysjohtaja teki paatoksen luvan myontamisesta (LIITE
2). (Rauman sosiaali- ja terveysviraston menettelyohje opinnaytetyo-/ tutkimusluvan
hakemiseen 20.10.2014.)

Jos mittari on uusi, eikd sit4 ole ennen kaytetty, on se esitestattava. Esitestauksessa
mittarin luotettavuutta ja toimivuutta testataan ennen varsinaista tutkimusta pienem-
malla kohdejoukolla. Esitestauksessa voidaan esimerkiksi kyselylomakkeen loppuun
lisata kohta, jossa vastaaja voivat kertoa mielipiteitddn mittarista. (Kankkunen 2013,
191-192.) Opinnaytetyon tekija lahetti lomakkeet Nanun koulun terveydenhoitajalle,
sill& esitestaus oli tarkoitus tehdd Nanun koulun viidesluokkalaisilla. Kyselylomak-
keen lopussa oli avoin kohta, johon sai Kirjoittaa, jos lomakkeessa oli joitakin epasel-
via kohtia tai jos oppilaiden mielesta lomaketta olisi voinut jotenkin kehittdad. Seksu-
aalikasvatustunti pidettiin Nanun koulussa ensimmaéisend, helmikuussa 2016. Tunnin
jalkeen kouluterveydenhoitaja jakoi lomakkeet oppilaille (N=40), jotka vastasivat ky-
symyksiin (n= 37). Mittari vaikutti toimivalta ja koska esitestauksessa ei ilmennyt
minkaanlaisia muutosehdotuksia kyselylomakkeeseen, myds namé lomakkeet otettiin

mukaan tutkimukseen, eiké kyselylomaketta endd muokattu.

Koulut, joille kysely tehtiin, valittiin harkinnanvaraisesti. Kouluiksi valikoituivat
Nanun koulun liséksi Karin (N=42), Kaaron (N=36), Uotilan (N=43) ja Syvarauman
(N=22) koulut. Nanun koulussa suoritetun esitestauksen jalkeen muiden koulujen sek-
suaalikasvatustunnit pidettiin maalis-toukokuussa 2016, joten aineiston keruu tapahtui
silloin. Opinndytetyon tekija vei kyselylomakkeet ja kirjekuoret koulujen terveyden-
hoitajille, joita oli informoitu asiasta etuké&teen henkilokohtaisesti sahkodpostiviestilla
(LITE 3). Sahkopostiviestissa pyydettiin terveydenhoitajia painottamaan oppilaille,

ettd kyselyyn vastaaminen on vapaaehtoista. Terveydenhoitajat jakoivat kyselylomak-
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keet oppilaille seksuaalikasvatustunnin jalkeen. Kyselyyn vastaamisen jalkeen oppi-
laat laittoivat kyselylomakkeensa mukana tulleeseen kirjekuoreen, jonka he sulkivat ja

antoivat terveydenhoitajalle, ja jotka opinndytetyon tekija kévi itse heiltd noutamassa.

Kansainvélisten suositusten mukaan kehitystasoltaan siihen kykenevét, yli 7-vuotiaat
lapset voivat osallistua tutkimukseen. Alle 15-vuotiailta lapsilta on kuitenkin pyydet-
tava seka oma ettd vanhemman suostumus tutkimukseen osallistumisesta. (Kankkunen
& Vehvildinen-Julkunen 2013, 222). Opinndytetyon tekija laati valmiiksi Wilma-vies-
tin (LIITE 4), jonka terveydenhoitajat ldhettivat ennen seksuaalikasvatustuntia oppi-
laiden vanhemmille. Viestissd kerrottiin opinndytetyon tarkoituksesta ja tavoitteista
seka kerrottiin vastausten antamisesta nimettoméana seka kyselylomakkeiden luotetta-
vasta késittelysta ja hdvittamisesta. Viestin lopussa oli kohta, johon terveydenhoitaja
lisasi itselleen sopivan pdivaméaaran, mihin mennessa han halusi vastauksen, jos jokin
oppilas ei saisi kyselyyn osallistua. Myds oppilaille kerrottiin kyselylomakkeen alussa

olevassa saatekirjeessa (LIITE 5), ettd vastaaminen tehdaan nimettémana.

4.3 Aineiston analysointi

Aineiston analysointi on tutkimuksen ydinasia, silla silloin saadaan vastaukset tutki-
musongelmiin ja siihen on koko tutkimuksessa tahdatty. Alussa kaydéan lapi kysely-
lomakkeet ja hyl&taan tarvittaessa lomakkeet, jotka on taytetty esimerkiksi epéasialli-
sesti. Seuraavaksi aineisto jarjestetaan tiedon tallentamista ja analyyseja varten. Kun
tulokset on analysoitu, ne on viela selitettdva ja tulkittava, eli tutkijan on pohdittava
tuloksia ja tehtdva niistd johtopaatoksia. (Hirsjarvi, Remes & Sajavaara 2009, 229-
230).

Aineisto analysoitiin, kun tutkimukset oli tehty jokaisessa koulussa kevéan 2016 ai-
kana. Tutkimustulokset tallennettiin tilastointiohjelma Exceliin ja analysoinnissa kay-
tettiin Excelin lisdosa Tixelid, jonka avulla pystyttiin kuvailemaan aineistoa nume-
roina tai kuvioina kayttaen yksiulotteista jakaumaa seka ristiintaulukointia. Avoimien
kysymysten analysoimisessa kaytettiin ryhmittelyd. Vastaukset jaettiin kategorioihin,
jotka oli johdettu teoriasta. (Kankkunen & Vehvildinen-Julkunen 2013, 132-133,
167.)
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5 TUTKIMUSTULOKSET

Kyselylomakkeet jaettiin yhteensd 183 viidesluokkalaiselle, joista 177 vastasi kyse-
lyyn eli vastausprosentti oli 97 %. Kyselylomakkeen taustatiedoissa kysyttiin oppilaan
sukupuolta. Tahan kysymykseen vastasi 170 oppilasta, joista tyttdja oli 48 % (n=82)
ja poikia 52 % (n=88).

5.1 Seksuaalisuuteen liittyva tiedonsaanti

Ensimmainen kyselylomakkeen osio késitteli seksuaalikasvatustunnilla kdytyja asioita
ja sitd, kuinka paljon tietoa oppilaat kyseisisté asioista saivat. Kyselylomakkeessa oli
seksuaalikasvatustunnilla kaydyt psyykkiset, sosiaaliset ja fyysiset asiat lueteltuina, ja
jokaisessa kohdassa vastausvaihtoehdot ”en lainkaan”, ”’jonkin verran” ja ”paljon” ku-
vaamassa sitd, kuinka paljon tietoa mistékin asiasta saatiin. Puolet oppilaista oli saanut
paljon tietoa kehosta huolehtimisesta (50 %). Paljon tietoa oli saatu myds internetin
vaaroista (45 %), kehon muutoksista tytdilla (40 %) ja ihastumisesta (39 %). Eniten
vastauksia ”jonkin verran” ja ”paljon” oli annettu kohtiin tunteet (yhteensd 95 %) ja
mielialan vaihtelut (yhteensé 93 %), ja vain pieni osa oppilaista oli ollut sitd mielta,
etteivéat olleet saaneet lainkaan tietoa naistd asioista. Kolmannes oppilaista ei ollut saa-
nut lainkaan tietoa siemensydksyista (34 %) eikad valkovuodosta (31 %). Melkein jo-
kaisessa kohdassa eniten vastauksia oli tullut vastausvaihtoehtoon ”jonkin verran”.

(Kuvio 1.).
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Mielialan vaihtelut n=173
Tunteet n=174

Itsesta nauttiminen n=173
Muutokset kaverisuhteissa n= 174
Muutokset perheenjasenten kanssa n= 174
Kehon koskemattomuus n= 174
Internetin vaarat n=174
Ilhastuminen n=174

Kehon muutokset tytoilld n= 173
Kehon muutokset pojilla n= 174
Hikoilu n=174

Karvoitus n=174

Finnit n=174

Hiusten rasvoittuminen n= 174
Sukuelinten muutokset n=174
Kuukautiset n=170

Asnenmurros n= 174
Kasvupyrahdys n= 171
Valkovuoto n= 172
Siemensydksyt n=172

Kehosta huolehtiminen n= 173
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Kuvio 1: Seksuaalikasvatustunnilla saadun tiedon maéara prosentteina.

Seuraavassa 0siossa selvitettiin sitd, misté oppilaat olisivat halunneet saada tietoa sek-
suaalikasvatustunnilla ja kuinka paljon. Tassé osiossa oli samat kysymykset ja vas-
tausvaihtoehdot kuin ensimmaisessdkin osiossa. Paljon tietoa oppilaat haluaisivat
saada kehosta huolehtimisesta (28 %), ihastumisesta (27 %) seké& internetin vaaroista
(24 %). L&hes puolet oppilaista oli sitd mieltd, etteivat he olisi halunneet saada lain-
kaan tietoa siemensyoksyista (48 %) ja alle puolet ei halunnut saada tietoa valkovuo-
dosta (44 %) ja kuukautisista (43 %). Tassakin osiossa melkein kaikissa kohdissa eni-

ten vastauksia oli tullut vastausvaihtoehtoon ”jonkin verran”. (Kuvio 2.)
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Kehon koskemattomuus n= 174
Internetin vaarat n=174
Ihastuminen n=174

Kehon muutokset tytoilla n= 173
Kehon muutokset pojilla n= 174
Hikoilu n=174

Karvoitus n=174

Finnit n=174

Hiusten rasvoittuminen n= 174
Sukuelinten muutokset n=174
Kuukautiset n=170

Asnenmurros n= 174
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Valkovuoto n= 172
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Kehosta huolehtiminen n= 173
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Kuvio 2: Oppilaiden haluaman tiedon mééara prosentteina.

Avoimena kysymyksena kyselylomakkeessa oli kohta, jossa kysyttiin, mitd muita

murrosik&an ja seksuaalisuuteen liittyvia asioita oppilaat olisivat halunneet tunnilla

kasiteltdavan. Psyykkisyyteen liittyvid asioita, joita oppilaat olisivat halunneet tunnilla

kasiteltavan, olivat pelot (n=1). Sosiaalisuuteen liittyvid asioita (n= 2) olivat vanhem-

pien kanssa tulevat riidat sekd ”sen oikean” l0ytdminen. Fyysisyyteen liittyvid asioita

haluttiin tietdd enemman (n= 8). Naitd asioita olivat kuukautiset, hormonit, ihosta huo-

lehtiminen, urheiluun liittyvét asiat, luiden sarkeminen, sekd se, missé idssa karvat

kasvaa ja milloin murrosiké alkaa. Yksi oppilas oli kirjoittanut avoimeen kysymykseen

seuraavasti:

“En halua saada kaikkea tietoa ndistd asioista kerralla” (86.)
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5.2 Seksuaalikasvatustunnin toteutus

Kolmannessa osiossa kysyttiin, millaisena oppilaat kokivat seksuaalikasvatustunnin.
Tassa osiossa oli adjektiivipareja kuvaamassa tuntia ja niiden valilla asteikko yhdesta
viiteen. Keskiarvoja tarkastelemalla tuntia pidettiin eniten selkedné (vastausten kes-
kiarvo 3,63). Kaikkien kohtien keskiarvo oli yli 2,5, joten enemman tunti koettiin po-
sitiivisena kuin negatiivisena. Huonoimman keskiarvon sai kohta, jossa olivat adjek-
titvit epdmieluisa ja mieluisa, joten tunti koettiin jokseenkin epamieluisana. Tassa koh-

dassa 70 % vastanneista oli valinnut vastausvaihtoehdon 1-3. (Kuviot 3 ja 4.)

Ei lainkaan tarkea 7 14 30 28 21 Tarkea
Hyodyton 8 13 22 28 28 Hyodyllinen
Epamieluisa 10 23 37 17 12 Mieluisa
Ei ajankohtainen 11 15 23 27 23 Ajankohtainen
Tylsa 12 18 23 27 20 Mielenkiintoinen
Sekava 7 10 25 29 29 Selkea

Kuvio 3: Kokemukset seksuaalikasvatustunnista prosentteina.

Ei lainkaan tarkea - tarkea 3,42
Hyodyton - hyodyllinen 3,57
Epamieluisa - mieluisa 2,98
Ei ajankohtainen - ajankohtainen 3,36
Tylsa - mielenkiintoinen 3,25
Sekava - selkea 3,63

Kuvio 4: Keskiarvot vastauksista.

Lopussa oli avoin kohta, johon voi kirjoittaa, kuvaako jokin muu sana paremmin tun-
tia. Vastauksiksi tdhan kohtaan tuli seka positiivisia ettd negatiivisia adjektiiveja. Po-
sitiivisia (n= 7) olivat sanat hauska, kaytdnndllinen, kiva, hyvé, kiinnostava, mahtava

ja opettavainen. Negatiivisia (n= 3) sen sijaan olivat kamala, pitkastyttavé ja tyhma.

Neljdnnessé osiossa selvitettiin sitd, miten oppilaat haluisivat tunnin toteutettavan.
Osiossa oli erilaisia toteutustapoja ja niissd vastausvaihtoehdot “kylla” ja "ei”. Mielui-
simpana tapana koettiin olevan pienryhmissa tai pareittain keskustelu (54 %) ja ter-
veydenhoitajan opetus (47 %). 69 % vastanneista ei olisi halunnut, ettd tunti pidetaan
peleja pelaamalla. Videoiden katsominen ja ryhma- tai paritdiden tekeminen sai suun-

nilleen saman verran mielipiteita. (Kuvio 5.)
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Peleja pelaamalla n=156

Videoita katsomalla n= 158

Ryhma- tai paritoita tekemalla n= 158
Pienryhmissa tai pareittain keskustelemalla n= 159

Terveydenhoitajan opetuksella n=151
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Kuvio 5: Oppilaiden toiveet tunnin toteutuksesta prosentteina.

Osion lopussa oli vield avoin kohta "Jollain muulla tavalla, milld?”. Tdhédn kohtaan oli

yksi oppilas vastannut “open kuuntelemisella” (122.).

Viimeinen kysymys kasitteli sitd, haluaisivatko oppilaat, etta tytoille ja pojille jarjes-
tettéisiin erilliset seksuaalikasvatustunnit. Tytoista (n= 74) 78 % ja pojista (n= 87) 53
% oli sitd mieltd, ettd tunnit olisi syyta pitaa erikseen. Yksi kylla-vastauksen antanut
tytto oli kirjoittanut liséksi tahan kohtaan “koska pojat nauroivat tunnilla” (98.). (Ku-

vio 6.)
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Kuvio 6: Seksuaalikasvatustunnin jarjestaminen erikseen tytdille ja pojille (n=161).
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6 POHDINTA

6.1 Tulosten tarkastelu

Tutkimuksen tarkoituksena oli selvittdada, millaisia kokemuksia raumalaisilla viides-
luokkalaisilla on heille pidettavasta seksuaalikasvatustunnista, ja tavoitteena oli saada
ideoita seksuaalikasvatustunnin kehittdmiseen. Tutkimustulosten mukaan terveyden-
hoitajat voisivat keskittya seksuaalikasvatustunnilla puhumaan enemman tietyista osa-

alueista, ja seksuaalikasvatustunnin toteutustakin voisi mietti& uudestaan.

Ensimmaisend tutkimusongelmana oli selvittdd, minkélaisia kokemuksia viidesluok-
kalaisilla on seksuaalikasvatustuntiin liittyvésta tiedonsaannista. Ensimmaisessé osi-
ossa selvitettiin, mitd tietoa oppilaat tunnilla saivat ja kuinka paljon. Paljon tietoa oli
saatu kehosta huolehtimisesta, internetin vaaroista, kehon muutoksista tytoilla ja ihas-
tumisesta. Sunela ja Talvitie (2012, 16-18) selvittivat tutkimuksessaan, mita asioita
kahden helsinkildisen koulun terveystarkastuksissa kaydaan lapi. Alakoulun terveys-
tarkastuksissa asioista lapi kdymatta jaivat seurustelusuhde, kuukautiset, ihastuminen,
tieto seksuaaliterveydestd, seksuaalinen identiteetti, yhdynnan aloittaminen, raskau-
den- ja sukupuolitautien ehkéisy, kondomin kayton ohjaus, riskikayttaytyminen seka
kaltoinkohtelu. Naita asioita kasiteltiin vasta ylaasteella. Tutkimuksessa ei kuitenkaan
kaynyt ilmi, pidettiinkd alakouluissa terveystarkastusten lisdksi seksuaalikasvatus-
tunti, vai jaiko oppilaiden kaikki tiedonsaanti terveystarkastusten varaan. Raumalla
pidettavalla seksuaalikasvatustunnilla kaytiin kuitenkin myds juuri Kyseisid asioita
lapi, mitk& Sunelan ja Talvitien tutkimuksen mukaan helsinkildisissa kouluissa jaivat

|apikaymitta.

Toisessa osiossa selvitettiin, mité tietoa oppilaat olisivat halunneet seksuaalikasvatus-
tunnilla saada ja kuinka paljon. Kehosta huolehtiminen nousi yhdeksi suurimmista ai-
heista, josta olisi haluttu saada jonkin verran tai paljon lisaa tietoa. Silti ensimmaisessa
osiossa oli my0s vastattu, etté siitd oli jo saatu tunnilla paljon tietoa. Taméa ihmetytti
opinnaytetyontekijdd. Nykymaailmassa kuitenkin kehonkuva on muuttunut ja ihmiset

ovat yhd enemmaén ulkonékokeskeisid ja vertailevat omaa kehoaan muihin (Vaestolii-
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ton www-sivut 2016). Tamé varmasti on vaikuttanut myos viidesluokkalaisten nake-
mykseen asiasta, ja he toivovat siksi saavansa liséa tietoa, miten omasta kehosta huo-
lehditaan. Avoimeen kohtaan oli muutama oppilas kirjoittanut, ettd haluaisi saada liséa
tietoa kuukautisista, vaikka lomakkeessa oli jo valmiiksi suljettu kohta, jossa kysyttiin

kuinka paljon tietoa kuukautisista olisi haluttu.

Toinen tutkimusongelma selvitti, mitd kokemuksia viidesluokkalaisilla on seksuaali-
kasvatustunnin toteutuksesta. Kyselylomakkeen kolmannessa osiossa oli annettu ad-
jektiivipareja ja niiden valilld oli vastausvaihtoehdot yhdesta viiteen. Keskiarvot las-
kemalla tunti koettiin eniten selkeéksi ja vahiten mieluisaksi. Myds avoimeen kohtaan
oli tullut seka positiivisia ettd negatiivisia kommentteja tunnista, miké antoi vaikutel-
man siitd, ettd oppilaat olivat oikeasti miettineet, minkélainen tunti heista oli. Koh-
dassa, jossa selvitettiin sitd, miten oppilaat toivoisivat seksuaalikasvatustunnin pidet-
tavén, saattoi joissakin kyselylomakkeissa olla vastattu kaikkiin vaihtoehtoihin ~ei”,
mutta silti avoimeenkaan kohtaan ei ollut Kirjoitettu mitdan. Tasta voi siis mahdolli-
sesti paatella, ettei seksuaalikasvatustunti kiinnostanut joitakin oppilaita lainkaan, ei-
vatka he haluaisi sellaista pidettavan ollenkaan. Opinnaytetyon tekija hammastyi myods
siité, etteivat pelien pelaaminen ja videoiden katsominen saaneet niin paljon kanna-
tusta kuin esimerkiksi terveydenhoitajan opetus. Nykymaailmassa media on niin l&-

helld nuoria, etta olisi luullut sen kiinnostavan enemman.

Mielipiteet siitd, pitdisikd seksuaalitunnit jarjestad erikseen tytoille ja pojille, olivat
juuri sellaisia, millaisiksi opinnaytetyon tekija oli ne ajatellut. Kaksi kolmasosaa oli
sitd mieltd, ettd tunnit olisi parempi pitaé erikseen, tytot olivat tatd mieltd useammin
kuin pojat. Yhden vastanneen tyton kommentti siitd, miten pojat olivat nauraneet tun-
nilla, piti varmasti paikkansa. Muiden oppilaiden kaytos tunnilla vaikuttaa myos tois-
ten suhtautumiseen. Oppilaiden on kuitenkin hyva saada tietdd myos toiseen sukupuo-

leen liittyvista asioista, joten yhteisen tunnin pitdminen on varmasti myos hyva asia.

Opinndytetyon tekijé sai koko kirjoitusprosessin aikana valtavasti uutta tietoa nuoren
seksuaalisuudesta ja siitd, miten tarked osa se on nuoren kehityksessa. Sairaanhoita-
jalta vaaditaan tietoa ja rohkeutta puhua myds seksuaalisuuteen liittyvista asioista, jo-
ten opinnaytetyon tekemisesté on varmasti ollut paljon hyotyad myos tulevaa ammattia

ajatellen. Opinnéytetydn tekeminen on ollut pitk& prosessi, joka on opettanut lahteiden
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kriittista tarkastelua, paljon tiedonhakua ja tieteellisen tekstin lukemista, sisdistamista
jakirjoittamista. Opinnéytety0 on iso kokonaisuus, josta on saatava loogisesti eteneva,
joten opinnaytetyon tekijan on siséistettdva aihe hyvin, jotta tekstista saadaan ehea.
Prosessi on opettanut myds oman eldmén aikatauluttamista, silla opinndytetydntekijé

halusi saada tyon valmiiksi sovitussa ajassa, joten sitd oli tehtavé myos tdiden ohella.

6.2 Tutkimuksen luotettavuus

Validiteetilla ja reliabiliteetilla tarkastellaan tutkimuksen luotettavuutta. Validiteetti
kuvaa sitd, onko tutkimuksessa mitattu juuri sitd, mité on tarkoitus. Validiteetilla tar-
koitetaan myds tutkimuksen yleistettdvyyttd. Reliabiliteetti kuvaa sitd, kuinka pysyvéa
ja toistettava tutkimustulos on. (Kankkunen & Vehvildinen-Julkunen 2013, 189-190;
Tuomi 2007, 150.) Kyselylomakkeet jaettiin yhteensa 183 viidesluokkalaiselle, joista
177 vastasi kyselyyn eli vastausprosentti oli yllattavan suuri, 97 %. Koska lomakkeet
taytettiin terveydenhoitajan valvonnassa, eivat oppilaat tamén vuoksi luultavasti kiel-
taytyneet tayttaméasta lomaketta. Lomakkeisiin oli vastattu hyvin ja asiallisesti. Joissa-
kin lomakkeissa kuitenkin huomasi, ettei oppilasta luultavasti kiinnostanut vastaami-
nen, sill& lomakkeissa oli saatettu vastata kaikkiin kohtiin sama vastaus, tuskin edes
lukematta kysymysta. Opinndytetyon tekija kuitenkin yllattyi siitd, miten suurimpaan
osaan lomakkeista oli vastattu todella hyvin ja jokainen kohta varmasti mietitty tark-
kaan, ja huomasi, ettd oppilaita oli oikeasti aihe kiinnostanut.

Tassa tutkimuksessa kyselylomakkeiden laadinta onnistui muiden kohtien osalta hy-
vin, mutta kysymykset siitd, millaisena nuoret kokivat seksuaalikasvatustunnin, koet-
tiin hankalina. T&mén osion vastauksien luotettavuus saattoi jaada puutteelliseksi, silla
kaikki eivat olleet osanneet tayttdd kohtaa. Esitestauksessa ei ilmennyt ongelmia,
mutta myéhemmin kyselylomakkeita l&pik&ydessa opinnédytetyon tekija huomasi, ett-
eivat kaikki olleet osanneet tayttda kohtaa oikein. Muutama oppilas oli myds Kirjoitta-
nut kysymysten viereen, ettei ymmartanyt, miten kohta olisi tullut tayttdd. Tdman koh-
dan analysoiminen ja tulosten kirjoittaminen tuotti myds opinnéytetyon tekijélle vai-
keuksia. Vastauksiin olisi ehkd ennemmin pitdnyt antaa esimerkiksi vaihtoehdot “se-

kava”, ”melko sekava”, ”en osaa sanoa”, “melko selked” ja "selked”, jotta tulosten 14pi

kayminen olisi ollut helpompaa.
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Kyselylomakkeissa oli my6s joukossa kohtia, joihin oli laitettu enemmaéan kuin yksi
vastausvaihtoehto, jolloin opinnédytetyon tekijé ei voinut tietdd, mita vastausta oli tar-
koitettu. Tallaisissa tapauksissa tuloksia koneelle syotettdessa, jatettiin kyseiset kohdat

tyhjiksi.

6.3 Tutkimuksen eettisyys

Hyvan tutkimuksen on oltava eettisesti kestavé, eli sen on noudatettava hyvéaa tieteel-
lista kéytantda. Tutkimuksen tekijan on oltava rehellinen, tarkka ja huolellinen tutki-
musta tehdessdan ja tuloksia raportoidessa. Tutkijan on otettava muiden tutkijoiden
ty6t huomioon. Tutkimuksen eettisyyteen kuuluu myos se, etta tutkittavat saavat va-
paaehtoisesti vastata tutkimukseen eli he saavat kieltdytyd vastaamasta tai keskeyttaa
vastaamisensa missé vaiheessa tahansa. Kaikkien osallistujien on myds jaatava nimet-
tomiksi, ellei ole erikseen sovittu identiteetin paljastamisesta. Aineisto on sailytettava
lukitussa paikassaa ja tietokoneella salasanojen takana. (Hirsjarvi, Remes & Sajavaara
2009, 23-27; Kankkunen & Vehvildinen-Julkunen 2013, 217-222; Tuomi 2007, 144-
145.)

Tutkimuslupaa (LIITE 1) haettiin 7.1.2016. Tutkimuslupahakemuksessa oli opinnay-
tetyontekijan, tyon ohjaajan seka yhteyshenkilon yhteystiedot, lyhyt kuvaus opinnéy-
tetyOstd, sen tarkoituksesta ja tavoitteista, aineistonkeruusta seka aikataulusta. Hake-
mus lahetettiin Rauman sosiaali- ja terveysviraston kehittdmispalveluihin ja lupa
myonnettiin (LITE 2) 20.1.2016. Taman jalkeen opinndytetyon tekija lahetti tervey-
denhoitajille tarkoitetun sahkopostiviestin (LIITE 3) ja vanhemmille tarkoitetun
Wilma-viestin (LIITE 4) Nanun koulun terveydenhoitajalle, koska esitestaus suoritet-
tiin sielld. Sen jalkeen opinnéytetyon tekija vei kyselylomakkeet ja kirjekuoret Nanun
koululle ja haki ne takaisin, kun kysely oli tehty. Koska esitestauksessa ei ilmennyt
muutosehdotuksia lomakkeeseen, lahetti opinndytetyon tekija myds muiden koulujen
terveydenhoitajille sahkopostiviestin ja Wilma-viestin. Viesteissd sovittiin myos aika-
taulut, milloin kyselylomakkeet ja vastauskuoret toimitettaisiin koululle. Kun kyselyt
oli kaikissa kouluissa tehty, kdvi opinnédytetyon tekijéd noutamassa lomakkeet takaisin

henkilokohtaisesti.
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Kyselylomakkeen alkuun laadittiin saatekirje oppilaille (LIITE 5). Saatekirjeessé ker-
rottiin tutkimuksen tarkoituksesta, seka siité, ett4 vastaamisen on vapaaehtoista ja se
tehdaan nimettdbméana, joten heité ei voida tunnistaa. Oppilaat saivat siis halutessaan
Kieltaytya kyselyyn vastaamisesta. Muutama oppilas oli saatekirjeestd huolimatta Kir-
joittanut oman etunimensa kyselylomakkeeseen, mutta opinnéytetyon tekija ei niita
huomioinut. Taytetyt kyselylomakkeet opinndytetyon tekija sailytti kotonaan ja tilas-
tot omalla tietokoneellaan salasanan takana. Tutkimuksen valmistuttua, kun tulokset
oli raportoitu, havitettiin kyselylomakkeet asianmukaisesti. Tutkimustulosten oli tar-
koitus olla valmiina alkusyksylla 2016, joten opinndytetyon tekija pysyi aikataulu-

suunnitelmassaan.

6.4 Jatkotutkimus- ja kehittdmisehdotukset

Tasta tutkimuksesta saamien tulosten perusteella tuntia voitaisiin kehittaa oppilaille
enemman mieleisiksi ja tuoda tunnilla esille enemman niitd asioita, joista nuoret ha-
luavat tietd4 ja oppia lisdé. Juuri omasta kehosta huolehtiminen ja internet, kuten nuo-
ret itsekin olivat vastanneet, ovat nykypdivana niin iso osa arkea, etté niista olisi var-
masti hyva tietdd enemmaén. Oppilaat voisivat esimerkiksi ennen tuntia kirjoittaa pie-
nille lapuille asioita, joista he haluaisivat tunnilla saada tietoa. N&in terveydenhoitaja

Vvoisi kertoa enemmaén juuri niistd asioista tunnilla.

Tunnin toteutusta voisi my6s miettid uudestaan. Oppilaat olivat eniten sitd mielta, etta
tunti voitaisiin pitd4 pienryhmissa tai pareittain keskustelemalla. Ainakin jatkossa osa
tunnista voisi olla sellaista, ettd nuorille annettaisiin jokin tunnilla késiteltdva aihe ja
heidét jaettaisiin ryhmiin, joissa he keskustelisivat siitd, mitd tietoa heilla on ennestaan
aiheesta. Sen jélkeen asiat voitiaisiin vield kdyda tunnilla yhteisesti 1api, jotta kaikki
saavat samat tiedot. 39 % oppilaista oli ollut myds sitd mieltd, ettd ryhmaé- tai parityot
voisivat olla hyva tapa tunnin pitdmiseen. Ainakin jokin aihe voisi olla sellainen, etta
ryhmat tekisivét pienen esitelman aiheesta muille oppilaille. Tdma tukisi nuorten roh-

keutta puhua myds seksuaalisuuteen liittyvista asioista aaneen.

Kun tuntia on kehitetty enemman nuorten nakoiseksi, jatkotutkimushaasteena voisi

olla tutkimus siit4, miten se on vaikuttanut opetukseen ja millaisena nuoret kokevat
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tunnin sen jalkeen. Olisi mielenkiintoista my0s saada tietd4d mitd tietoa nuorilla on jo
ennestadn, ennen kuin heille on edes pidetty seksuaalikasvatustuntia. Tatd varten voisi
tehda kyselyn, jossa on erilaisia vaittamid, joihin nuoret vastaavat ovatko ne oikein vai
vadrin. Saman kyselyn voisi jakaa heille myds tunnin jélkeen, jolloin saisi tietdd, mita

nuoret entuudestaan tiesivét ja mitd uutta he tunnilla oppivat.
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/ RAUMAN KAUPUNKI PAATOSPOYTAKIRJA 12/2016
Sosiaali- ja terveysvirasto 20.1.2016
Sosiaali- ja terveysjohtaja
Muut asiat
10//0

Opinnédyte-/tutkimuslupahakemus

Paitos
Liitteet

Paitoksen
allekirjoitus

Pdoytikirja ndhtavilla

Tiedoksi

Tiedoksianto
asianosaiselle

Otto-oikeus

Oikaisuvaatimus-
ohjeet

Tutkimuslupa myénnetéaén seuraavin ehdoin:

- tutkija sitoutuu tietojen kasittelyssé ja suojaamisessa
noudattamaan henkilétietolain maarayksia

- tutkimuksessa mahdollisesti syntyvat yksittéisten henkildiden
tietoja koskevat tutkimusrekisterit havitetéan tai arkistoidaan
henkilétietolaissa edellytetylla tavalla

- tutkimusraportista ei ole yksilditavissa tutkimuksen piiriin tai
otantaan kuulunutta henkil6a

- mahdollisesti tarvittaessa suostumusasiakirjassa tulee iimeté
ao henkildn lupa kayttaa hanta koskevia tietoja, tutkimukseen
osallistumisen vapaaehtoisuus ja henkildiden mahdollisuus
keskeyttaa osallistuminen tutkimukseen heti niin halutessa.

Opinnaytety6/tutkimus:
Seksuaalikasvatustunti viidesluokkalaisten kokemana

Hakija: Noora Nupponen

Hyvéksyn tutkimuslupa-anomuksen.

Hakemus

@/Q\,\

Antti Parpo
Sosiaali- ja terveysjohtaja

27.1.2016

Hakija, yhteyshenkild

T&ama péaatoés on Tama p&éatss on
[ x ] lahetetty tiedoksi mainituille [ ] annettu tiedoksi mainituille ~ Paivays 20.1.2016

Tiedoksiantaja Terttu Gronvall

P&é&tos voidaan panna taytantson, ellei siihen kayteta kuntalain mukaista otto-oikeutta.

Oikaisuvaatimusviranomainen
Sosiaali- ja terveyslautakunta
PL 283

26101 Rauma
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Heil

Olen sairaanhoitajaopiskelija Satakunnan ammattikorkeakoulusta Raumalta. Teen
opinndytetyoni Rauman kouluterveydenhuoltoon. Opinndytetyoni on tutkimus, jonka
tarkoituksena on selvittad viidesluokkalaisten kokemuksia terveydenhoitajien heille
jarjestamasta seksuaalikasvatustunnista. Tutkimuksen tavoitteena on saada ideoita
tunnin kehittdmiseen. ldea tahan tyohon tuli alakoulun terveydenhoitajalta, suorittaes-

sani harjoittelua kyseisessé paikassa.

Koska viidesluokkalaiset ovat alle 15-vuotiaita, tarvitsen heidan vanhemmiltaan luvan
kyselyyn osallistumisesta. Pyydan Sinuaidhettdamaén osallistuvien lasten vanhemmille
etukateen viestin, joka on tassa liitteend. Viestin voi lahettda esimerkiksi Wilman

kautta.

Koulussanne on kaytdssa Kuusenojan ja Wellingin suunnittelemat seksuaalikasvatus-
tunnit, joten pyydan Sinua jakamaan lahettaméani kyselylomakkeet viidesluokkalaisille
pitamasi seksuaalikasvatustunnin jalkeen. Kyselyn mukana on saatekirje oppilaille,
mutta heille olisi hyvéa viel& painottaa, ettd vastaaminen kyselyyn on vapaaehtoista,
mutta jokainen vastaus on tarked. Vastaukset annetaan nimettdmina ja niita kasitellaan
luottamuksellisesti. Kun oppilaat ovat vastanneet kyselylomakkeeseen, laittavat he sen
mukana tulevaan kirjekuoreen ja sulkevat kuoren. Tdman jalkeen pyydan Sinua keraa-
maan kuoret ja ilmoittamaan minulle, kun seksuaalikasvatustunti on pidetty, jotta voin
kéyd& noutamassa Kirjekuoret. Tutkimuksen valmistuttua havitdn kyselylomakkeet

asianmukaisesti.

Olen saanut ty6honi asianmukaisen tutkimusluvan Rauman sosiaali- ja terveysjohta-

jalta. Opinnéaytety6téni ohjaa lehtori, THM Elina Lahtinen.

Jos Sinulla on jotain kysyttavaa tutkimukseen liittyen, voit ottaa yhteyttd minuun. Vas-

taan mielellani kysymyksiisi!

Noora Nupponen



noora.e.nupponen@student.samk.fi
XXXXXXXHXXHXXXXXXXXXX
26100 Rauma

Puh. XxXxXxxxxxxx
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Heil

Olen sairaanhoitajaopiskelija Satakunnan ammattikorkeakoulusta Raumalta. Teen
opinndytetyoni Rauman kouluterveydenhuoltoon. Opinndytetyoni on tutkimus, jonka
tarkoituksena on selvittad viidesluokkalaisten kokemuksia terveydenhoitajien heille
jarjestamasta seksuaalikasvatustunnista. Tutkimuksen tavoitteena on saada ideoita

tunnin kehittdmiseen.

Terveydenhoitajat pitavat siis viidesluokkalaisille seksuaalikasvatustunnin, jonka jal-
keen he jakavat tekeméni kyselylomakkeet oppilaille. Oppilaat vastaavat kyselyyn ni-
mettdmand, joten heidan henkildllisyytensa ei tule tutkimuksessa esiin. Tuloksia kési-
tellddn luottamuksellisesti ja tutkimuksen valmistuttua hévitan kyselylomakkeet asi-

anmukaisesti. Jokainen vastaus on minulle tarkea!

Vastaathan tdhan viestiin mennessd, mikali lapsesi ei saa osallistua ky-

selyyn.

Ystavallisin terveisin

Noora Nupponen



LIITES

Hei sina viidesluokkalainen!

Teen opinnéytetyokseni tutkimuksen liittyen teille &sken pidettyyn seksuaalikasvatus-
tuntiin. Toivottavasti tunti oli mielenkiintoinen! Tutkimukseni tarkoituksena on selvit-
t44, minkélaisia kokemuksia teille tuli seksuaalikasvatustunnista. Vastausten perus-
teella tunteja voitaisiin kehittad enemmaén nuorten mieleisiksi. Pyytdisin sinua nyt vas-
taamaan tahan kyselylomakkeeseen totuudenmukaisesti ja asiallisesti nimettdmana.
Kenenkéan osallistujan henkildllisyys ei tule missaan vaiheessa minun tietooni. Kun
olet saanut kyselylomakkeen taytettyd, pyytdisin sinua laittamaan sen mukana saa-
maasi kirjekuoreen, sulkemaan kuoren ja antamaan sen terveydenhoitajalle. Kun olen
saanut tutkimukseni valmiiksi, hdvitan ndaméa kyselylomakkeet asianmukaisesti. Toi-

von sinun vastaavan kaikkiin kysymyksiin, silla jokainen vastaus on minulle tarkea!

Ystavallisin terveisin, Noora Nupponen

Ympyroi oikea/mielestési sopivin vaihtoehto.

1. Sukupuoli
tyttd 82  poika 88

Kuinka paljon tietoa sait seuraavista asioista?

En lainkaan ~ Jonkin verran Paljon

2. Mielialan vaihtelut 12 130 33
3. Tunteet 8 127 40
4. ltsestd nauttiminen 40 106 26
5. Muutokset kaverisuhteissa 16 99 57
6. Muutokset perheenjasenten kanssa 31 96 47
7. Kehon koskemattomuus 36 103 35
8. Internetin vaarat 31 65 79
9. Ihastuminen 15 90 68
10. Kehon muutokset tytoilla 22 81 68

11. Kehon muutokset pojilla 21 96 55



12.
13.
14.
15.
16.
17.
18.
19.
20.
21.
22.

Misté asioista olisit halunnut saada tietoa ja minka verran?

23.
24.
25.
26.
217.
28.
29.
30.
31.
32.
33.
34.
35.
36.
37.
38.
39.
40.
41.
42.

Hikoilu

Karvoitus

Finnit

Hiusten rasvoittuminen
Sukuelinten muutokset
Kuukautiset
Aanenmurros
Kasvupyrahdys
Valkovuoto
Siemensyoksyt

Kehosta huolehtiminen

Mielialan vaihtelut
Tunteet

Itsesta nauttiminen

Muutokset kaverisuhteissa

Muutokset perheenjésenten kanssa

Kehon koskemattomuus
Internetin vaarat

Ihastuminen

Kehon muutokset tytoilla

Kehon muutokset pojilla
Hikoilu

Karvoitus

Finnit

Hiusten rasvoittuminen
Sukuelinten muutokset
Kuukautiset
Adnenmurros
Kasvupyrahdys
Valkovuoto

Siemensyoksyt

21
22
34
31
28
42
31
24
54
60
19

En lainkaan
52
41
69
42
48
72
55
42
64
68
64
71
59
61
59
73
58
48
76
83

100
117
102
104
104
78
102
97
93
93
69

Jonkin verran
108
113
85
99
98
77
78
86
75
87
95
87
88
91
98
64
87
83
69
77

54
35
40
39
38
48
40
54
23
20
88

Paljon
13
20
19
33
28
25
41
46
34
19
15
16
27
22
17
33
29
40
27
12



43. Kehosta huolehtiminen 48 77 48

44. Mitd muita murrosikaan ja seksuaalisuuteen liittyvia asioita olisit halunnut tun-
nilla kasiteltavan?

Millaisena koit seksuaalikasvatustunnin?

45. Ei lainkaan tarkea 11 22 48 45 33 Tarkea

46. Hy6dyton 12 21 35 45 45 Hyddyllinen

47. Epamieluisa 16 36 57 27 19 Mieluisa

48. Ei ajankohtainen 18 24 36 43 37 Ajankohtainen
49. Tylsa 19 29 37 44 32 Mielenkiintoinen
50. Sekava 11 15 40 45 46 Selked

51. Kuvaako jokin muu sana paremmin tuntia, mika?

Miten toivoisit seksuaalikasvatustunnin pidettavan?

Kylla Ei
52. Peleja pelaamalla 49 107
53. Videoita katsomalla 59 99
54. Ryhma- tai paritoita tekemalla 61 97
55. Pienryhmissé tai pareittain keskustelemalla 86 73
56. Terveydenhoitajan opetuksella 71 80

57. Jollain muulla tavalla, milla?

58. Toivaoisitko, ettd tytdille ja pojille jarjestettaisiin erilliset seksuaalikasvatustun-
nit?

kylld 110 ei 57

Kiitos kyselyyn vastaamisestal



