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Tutkielman aiheena on parisuhdevékivallan tunnistaminen ja puheeksi ottaminen Ylioppilaiden
terveydenhoitosaation (YTHS) tydntekijoiden tydssa. Tunnistamisen ja puheeksi ottamisen keinojen
lisdksi tutkielma tarkastelee tyontekijoiden tyon kaytant6ja ja reunaehtoja, jotka helpottavat tai
hankaloittavat parisuhdevékivallan tunnistamista tai puheeksi ottamista.

Tutkielma sijoittuu vakivallan tekijan ja kokijan sukupuolen huomioivaan vékivaltatutkimukseen,
silld naiset ké&rsivat parisuhdevékivallasta huomattavasti miehid enemman. Parisuhdevékivalta
késitetaan tutkielmassa laajasti huomioiden fyysisen vakivallan lisdksi muutkin vakivallan osa-alueet.

Tutkielman aineiston muodostavat viisi YTHS:n tyontekijan yksiléteemahaastattelua. Tutkimus
toteutettiin eréédssa suurehkossa yliopistokaupungissa. Kaikki haastateltavat tekevét ty6tdan laajasti
eri terveyden osa-alueilla sekd toimivat opiskelijoiden ensikontaktina terveydenhuollossa.
Haastattelut on analysoitu aineistolahtoisesti teemoittelemalla.

Parisuhdevékivalta tunnistetaan YTHS:II& hyvin asiakaslédhtoisesti, mika tarkoittaa sitd, ettd
parisuhdevékivallan puheeksi ottaminen jd& useimmiten asiakkaan vastuulle. Tyontekijoiden
ldhtokohtana tapaamiseen ovat ne asiat, joiden kanssa asiakas on tullut vastaanotolle. Tyontekijat
nékevat, ettd parisuhdevékivalta ja& osittain tdmankin vuoksi helposti piilossa olevaksi ilmioksi.
TyoOntekijdn oma-aloitteinen aiheen esiin nostaminen tarkoittaa useimmiten varovaista parisuhteen
aiheen ymparilla kiertelya ja avoimia kysymyksia tilanteesta ja mahdollisista vammoista.

Parisuhdevékivallan tunnistamista ja puheeksi ottamista helpottavina tyon tekijoind koettiin
YTHS:I1a vallitseva opiskelijan kokonaisvaltaisen hyvinvoinnin vaalimisen periaate ja
lomaketyokalut. Lisaksi aiheen kohtaamista helpottavina tekijoina pidettiin koulutusmahdollisuuksia,
aihetta sivuavia koulutuksia ja paikallisten toimijoiden esittelykdyntejd. Tunnistamista ja puheeksi
ottamista koettiin myos helpottavan tyonjako kielitaidon mukaan vieraskielisten asiakkaiden kohdalla
ja mahdollisuus pitkiin ja useisiin aikavarauksiin.

Tasmékoulutuksen puute ja jatkuva kiire nahtiin parisuhdevékivallan puheeksi ottamista ja
tunnistamista hankaloittavina tekijéina. Tyontekijat havahtuivat haastatteluissa myos tyokalujen
puutteeseen parisuhdevékivallan kohtaamisen helpottajina. Liséksi vieraskielisia asiakkaita
vastaanottavat tyontekijat kokivat Kkielitaitonsa puutteellisena poimiakseen rivien valista
parisuhdevékivaltaan viittaavia asioita.

Parisuhdevékivallan tunnistamista ja puheeksi ottamista edistavat ja hankaloittavat tyon reunaehdot
ja kaytannot vaikuttavatkin tutkimuksen mukaan olevan usein saman asian kaksi eri puolta.
Tutkimuksessa tunnistettujen hyvien tekijoiden séilyttdminen ja toisaalta ongelmakohtien
kehittdminen ovat avainasemassa hyvien kaytantdjen juurruttamiseksi YTHS:II4 tehtdvaéan tyohon.

Avainsanat: parisuhdevékivalta, tunnistaminen, puheeksi ottaminen, terveydenhoito, Ylioppilaiden
terveydenhoitosaatio, YTHS
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The present study examines the ways of recognizing and bringing up intimate partner violence
among university students. In addition to this, the study considers the practices and other factors of
the health care employees’ work, which either facilitate or complicate the recognition and the
bringing up of the violence.

The present study is situated in a framework that considers intimate partner violence as a form of
gender-based violence, because women suffer from intimate partner violence much more than men.
In this study, intimate partner violence is understood broadly including physical violence but also
other forms of violence.

The data was collected through five interviews at the Finnish Student Health Service (FSHS) in a
relatively large Finnish city. The interviewees work widely in different areas of health and act as the
first contact for students seeking health care at the FSHS. The interviews were analyzed by dividing
them into different themes.

At the FSHS, the recognition of intimate partner violence is very client-centered, which means that
the clients are usually expected to bring up their problems themselves. The basis for an appointment
is dealing with those issues that the client wishes to talk about. However, from the employees’
perspective, intimate partner violence is often difficult to recognize and it remains a hidden
phenomenon partly because of the client-centered approach. For the employee, bringing up the
subject on one’s own initiative usually means discreet and open questions about the client’s
relationship as well as their current situation and the possible injuries.

The facilitating factors in confronting the issue of intimate partner violence at the FSHS include
different fill-in forms and the principle of taking comprehensive care of the clients. Also the
employees’ possibilities to educate themselves, the distribution of clients according to the employees’
English skills, and the possibility of booking longer and several appointments were seen as facilitating
factors.

In turn, the lack of specific training and suitable tools, and the constant hurry were seen as
complicating factors in confronting intimate partner violence. The employees who receive English
speaking clients also felt that their language skills are insufficient in order for them to take the possible
hints from the client’s speech.

The results of this study suggest that the facilitating and the complicating factors of recognizing and
bringing up intimate partner violence seem to be two sides of the same coin. Keeping the facilitating
factors while working towards the improvement of the problematic ones is in key position in rooting
the good practices to the work done at the FSHS.

Keywords: intimate partner violence, recognizing, bringing up, health care, Finnish Student Health
Service, FSHS
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1 JOHDANTO

Parisuhteen asiat mielletddn usein yksityisiksi ja intiimeiksi asioiksi, joista puhutaan harvoille ja
valituille. Parisuhteessa ilmeneva vékivalta on esimerkki &arimmaéisen suojellusta yksityisasiasta,
joka kasitetadn hapeallisend, vaiettuna salaisuutena niin vakivallan tekijélle kuin kokijallekin (Lahti
2001, 119; Nousiainen 2013, 99). Suomessa vuonna 2005 tehdyn tutkimuksen mukaan viidesosa
naisista oli joutunut nykyisen avio- tai avomiehen fyysisen tai seksuaalisen vakivallan tai uhkailun
kohteeksi vahintdan kerran (Piispa 2006, 44). Euroopan unionin jasenmaissa vuonna 2014 tehdyn
tutkimuksen mukaan 22 prosenttia naisista on joutunut fyysisen tai seksuaalisen vakivallan kohteeksi
nykyisen tai entisen puolisonsa taholta (EU 2014, 27). Edelleen vuonna 2012 tehdyn Kansallisen
rikosuhritutkimuksen parisuhdevékivaltatilastosta kay ilmi, ettd 10 prosenttia naisista on joskus
kokenut vékivallalla uhkaamista puolisonsa taholta ja 9 prosenttia naisista on kokenut fyysista
vakivaltaa parisuhteessaan (Danielsson & Salmi 2013, 2). Kyselyssd ei kysytty seksuaalisesta
vakivallasta. Vakivaltakokemukset painottuvat nuorempiin ikaluokkiin ja vékivalta vahenee
vakivallan kokijan vanhetessa. Kaksikymmenta vuotta sitten neljasosa 18—24-vuotiaista ja 25-34-
vuotiaista oli kokenut joskus parisuhdevékivaltaa ja jopa 64 prosenttia avio- tai avoliitossa olleista
18-24-vuotiaista oli kokenut vékivaltaa entisen kumppanin taholta. (Heiskanen & Piispa 1998, 21,
24.) Samassa tutkimuksessa mainittiin myos, ettd lahes joka neljas korkeakouluopiskelijoista oli
joskus joutunut nykyisen avio- tai avomiehensa vékivallan kohteeksi (Heiskanen & Piispa 1998, 91).
Mainittujen tutkimusten valossa parisuhdevékivalta ei ole siis lahesk&éan niin marginaalinen ilmid,

kuin millaisena olemme sita tottuneet pitdmaan.

Parisuhdevékivalta on harvinaisempaa taloudellisesti hyvin toimeen tulevien parisuhteissa verrattuna
taloudellisesti huonommassa tilanteessa olevien parisuhteisiin (Danielsson & Salmi 2013, 6).
Opiskelijat ovat tyypillisesti pienituloisia ja 16 prosenttia alle 35-vuotiaista opiskelijoista pitaa
toimeentuloaan epdvarmana ja erittdin niukkana. 40 prosenttia opiskelijoista kertoo tulevansa
toimeen, jos eldvét sééstelidasti. (Kunttu, Pesonen & Saari 2016, 73.) Vuonna 2012 yliopistojen
alempaa korkeakoulututkintoa suorittavista naisista noin 75 prosenttia oli alle 30-vuotiaita (Suomen
virallinen tilasto 2013), joten suurimman osan Ylioppilaiden terveydenhoitos&étion (YTHS)

naisasiakkaista voi paatella olevan nuoria.



Ylip&ataan nuoret joutuvat muita ikdryhmid herkemmin parisuhdevékivallan uhreiksi (Hradilova-
Selin 2009, 6). Juuri nuori ika ja parisuhteen lyhyt kesto ovat riskitekijoitd naisten kokemalle
parisuhdevékivallalle (Heiskanen 2002, 170; McCauley ym. 1995, 740). Parisuhdevékivaltaa on
eniten alle kaksi vuotta kestaneissa suhteissa (Heiskanen & Piispa 1998, 20). Vakivallan
painottumisesta nuorten parisuhteisiin kertoo myos se, ettd turvakotien suurimman asiakasryhmén
muodostavat 21-30-vuotiaat naiset. Kolmannes turvakotien asiakkaista kuuluu tahan ikdryhmaan
(Laine 2010, 198). Nuoret ovat erityisessa asemassa parisuhdevékivallan suhteen myos siksi, etta
erityisesti henkinen vékivalta, esimerkiksi kontrolloinnin muodossa, on nuorten keskuudessa yleista.
Nykyajan parisuhdevakivalta on muuttanut muotoaan entisaikoihin verrattuna, silla nykyaén
parisuhdevékivaltaa tapahtuu myos silloin, kun kumppanit eivét ole fyysisesti yhdessd. Sosiaalinen
media ja puhelimen avulla oleva jatkuva tavoitettavuus tuovat uusia ulottuvuuksia
parisuhdevékivaltaan. (Maquibar, Vives-Cases, Hurtig & Goicolea 2017, 6.) Nuorten kokema
vakivalta saattaa tulla myds paremmin esiin sen vuoksi, ettd he kertovat vékivallasta vanhempia
helpommin (Piispa 2004b, 53; Heiskanen & Piispa 1998, 30). Tama edustaa vékivallan ympérilla

olevan hiljaisuuden kulttuurin murtumista, jota haluan edesauttaa my6s omalla tutkimuksellani.

Hahmottelin pro gradu -tutkielmani aihetta aiemmin tekemani kandidaatin tutkielman kautta, jossa
tutkin pakolaistaustaisiin naisiin kohdistuvan parisuhdevakivallan riskitekijoita. Tutkimuksellinen
kiinnostukseni kiinnittyy edelleen parisuhdevakivaltaan, mutta halusin tuoda aihetta Idhemmas omaa
elettyd todellisuuttani. Stereotyyppisesti parisuhdevékivallan ajatellaan kietoutuvan vakivallan
tekijan ja kokijan paihteiden kéyttoon, rikollisuuteen ja mielenterveysongelmiin (Lundgren 1991; ref.
Keskinen 2001, 30-31), vaikka todellisuudessa parisuhdevékivaltaa ilmenee Kkaikissa
elamaéntilanteissa ja sosiaalisissa luokissa (ks. esim. Heiskanen & Piispa 1998). Yhdysvalloissa
tehdyn tutkimuksen mukaan mielenterveysongelmista kérsivéat kohtaavat vakivaltaa 11-kertaisesti
verrattuna heihin, joilla ei ole mielenterveysongelmia (Teplin, McClelland, Abram & Weiner 2005,
914). On kuitenkin eri asia, tunnistetaanko mielenterveysongelmat parisuhdevékivallan seurauksiksi
tai sen riskitekijoiksi. Mielenterveysongelmat voivat toki olla molempia. Haluankin tutkimuksellani
tuoda nakyvaksi, miten yliopisto-opiskelijoiden yleisterveydenhuollossa tunnistetaan ja otetaan
puheeksi parisuhdevékivaltaa ja onko ammattilaisten tydssd tunnistamista ja puheeksi ottamista
tukevia ja toisaalta hankaloittavia tekijoitd. Tutkimuksessani keskityn erityisesti Ylioppilaiden

terveydenhoitosaation (jaljempana YTHS) yleisterveyden alkuvaiheen palveluihin.

Vaikka nuoret puhuvat kokemastaan parisuhdevékivallasta edellisid sukupolvia herkemmin (Piispa

2004b, 53), on parisuhteessa tapahtuva vékivalta edelleen suuri hdpeédn aihe ja siti piilotellaan.
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Parisuhdevékivalta olisi tarkedd nostaa keskusteluun ja luoda néin tilaa piilottelun vahentamiselle
sekd lieventdd siitd koettua hdapedd. Parisuhde on ainutlaatuinen vékivallan paikka, silla
parisuhteeseen kuuluu lupa koskettaa toista ja tulla kosketetuksi (Husso 2003, 49). Valmiiksi
olemassa oleva lupa kosketukseen ei tarkoita lupaa toisen satuttamiseen, mutta joskus raja luvallisen
ja luvattoman kosketuksen valilla on hailyva. Itsedni parisuhdevakivalta on kiinnostanut pitkaan
osana rankoiksi aiheiksi kuvaamieni ilmididen kokonaisuutta. Minua on aina kiehtonut
ihmiselamdssd véistamattd l&4snd oleva pahuus, oli kyseessd sitten parisuhdevékivalta tai
juutalaisvainot ja olenkin hakeutunut jo nuoruudessani naista aiheista kertovan kaunokirjallisuuden

pariin.

Pro gradu -tutkielmani koostuu yhdeksastd luvusta. Johdannon jalkeen luvussa kaksi luon kuvaa
tutkimuksellisista reunaehdoistani: millaista vékivaltatutkimusta tutkimukseni edustaa, miten k&sitén
parisuhdevékivallan ja vékivallan kokijan, sek& millaisen tutkimusympaériston YTHS on tarjonnut.
Luvussa kolme esittelen parisuhdevakivallan nékymistd ja hyvdd kohtaamista eri alojen
ammattilaisten tydssd. Tutkielmani neljannessa luvussa esittelen tutkimustehtdvani ja keskityn
tutkimukseni toteutukseen liittyviin seikkoihin. Luvut viisi, kuusi, seitseman ja kahdeksan ovat
tuloslukuja. Viidennessa luvussa keskityn parisuhdevékivallan tunnistamiseen ja luvussa kuusi
parisuhdevékivallan puheeksi ottamiseen. Seitseménnessa luvussa késittelen tyon positiivisia
reunaehtoja ja kaytantdja parisuhdevakivallan tunnistamiseksi ja puheeksi ottamiseksi. Luvussa
kahdeksan nostan esiin parisuhdevakivallan puheeksi ottamista ja tunnistamista vaikeuttavia tekijoita
tyossd seka tyontekijoiden esiin tuomia kehitysehdotuksia. Luku yhdeksédn kasittelee tutkimukseni

johtopaatoksia.



2 VAKIVALTATUTKIMUS, KASITTEISTO JA KONTEKSTI

2.1 Vakivaltatutkimuksen eri suunnat

Vakivallan tutkijoita on jo pitk&éan jaettu kahteen ryhmé&an sukupuolineutraalin suhtautumisen ja
vastaavasti sukupuolen huomioivan suhtautumisen mukaan.  Sukupuolineutraalin asenteen
vakivaltaan omaavat korostavat aikuisten perheenjésenten yhtélaistd vakivaltaisuutta eivatka pida
sukupuolten vélisid eroja tarpeeksi merkityksellisind tutkimuksen kannalta. Ne tutkijat, jotka
korostavat sukupuolen huomioimista osana vékivaltaa keskittavat huomiotaan puolestaan naisiin
kohdistuvaan vékivaltaan osana perhevékivaltaa. Suomessa vakivallan tutkimus on alun perin ollut
sukupuolineutraalia suhtautumista puoltavaa, mutta sukupuolen huomioiva nakékulma on lisdantynyt
Suomessa 1990-luvun lopulta lahtien (ks. esim. Hannus, Mehtola, Natunen & Ojuri 2011; Niemi,
Kainulainen & Honkatukia 2017). (Husso 2003, 41-42; Nyqvist 2004, 101-102.)

Suomessa vékivallan tutkimus on perinteisesti puhunut perhevékivallasta siind missa muualla
Skandinaviassa on nostettu esiin nimenomaan miesten naisiin kohdistama vakivalta parisuhteissa
puhumalla aiheesta kasitteelld “kvinnomisshandel”. Késitteend perhevikivalta hdmartdd vakivallan
tekijan ja kokijan sukupuolet. (Husso 2003, 41; Notko 2000, 6.) Notko (2000, 8) muistuttaa my®os,
ettd termeilla on suuri vaikutus parisuhdevékivallan ymmartamisessa, silla esimerkiksi
perhevékivallasta puhuttaessa luodaan helposti kuva, jossa vékivalta ndhdaan koko perheen

ongelmana ja vékivallan tekija ja kokija nahdaan yhta syyllisina vakivaltaan.

Suomessa 90 prosentissa poliisin tietoon tulleista vakivaltarikoksista tekijana on mies (Jokinen 2000,
20). Poliisin selvittamistd, naisten tekemista vakivaltarikoksista naiset syyllistyvat useimmiten lieviin
pahoinpitelyihin, jossa naiset muodostavat 23,8 % osuuden rikoksen epéillyista (Kaaridainen &
Danielsson 2017, 220). My0s tésta vuoden 2016 tilastosta kdy siis ilmi miesten suurempi osuus
vakivaltarikosten tekijoiné. Sijoitan oman tutkimukseni sukupuolta korostavan tutkimuksen pariin,
silla koen tarkeana, ettd sukupuoli nostetaan esiin vakivaltatutkimuksessa my6és Suomessa, niin kuin
maailmallakin. Miehille ja naisille parisuhdevékivallan kokemukset nykyisessa suhteessa ovat lahes
yhté yleisid, mutta naiset kokevat parisuhdevékivaltaa kaksi kertaa useammin, kun vékivallan

tekijand on entinen kumppani (Heiskanen & Ruuskanen 2010, 17-18). Poliisin tietoon tulleista



parisuhdevékivallan kokijoista huomattava enemmisté on naisia, vuonna 2014 jopa 80 prosenttia
(Piispa & Heiskanen 2017, 74).

Miesten ja naisten kokema vékivalta on asymmetrista erityisesti seurausten ndkdkulmasta, silla naiset
ovat tilastollisesti miehia useammin vékivallan kohteina vakavassa ja seurauksia aiheuttavassa
parisuhdevékivallassa ja kérsivat vakivallasta pidempdan (Piispa 2011, 22; Piispa 2013, 80).
Vakivallan  seuraukset ndkyvéat parisuhdevékivallan  kokijalla  sosiaalisissa  suhteissa,
kayttaytymisessd, tunne-elaméssd, persoonallisuudessa ja terveydessd (Marttala 2011, 44). Naiset
kérsivét parisuhdevékivallan aiheuttamista psyykkisisté seurauksista yli kolme kertaa useammin kuin
miehet ja fyysisista vammoista yli kaksi kertaa useammin (Piispa & Heiskanen 2017, 80). Naisille
kasautuvat toistuvat vékivallan kohteeksi joutumiset ja vakavan vakivallan kohteena oleminen.
Naiset joutuvat miehida useammin erityisesti uhkailun ja seksuaalisen vakivallan kokijoiksi, vaikka
fyysisen vakivallan kohteeksi joutuminen jakaantuu melko tasaisesti molemmille sukupuolille.
(Heiskanen & Ruuskanen 2010, 25, 18.) Sukupuolittain jakautunut uhri-tekija -asetelma nakyy
erityisesti myos kontrolloivassa henkisessd vakivallassa, jossa miehet ovat useimmiten vékivallan
tekijoind ja naiset kokijoina (Zhang, Wong, Ip, Fan & Yip 2015, 2260-2261). Naisten yleisemman ja
vakavamman parisuhdevékivallan kokijan position vuoksi koen tarkeaksi tehdd tutkimusta
nimenomaan naisten kokeman vékivallan ndkékulmasta. Koen mielekkaéksi jatkaa naisten kokija-

aseman parissa myds aiemmin samasta ndkokulmasta tekemani kandidaatin tutkielman vuoksi.

2.2 Parisuhde, parisuhdevékivalta ja vékivallan monet muodot

Kéytan tutkimuksessani kasitettda parisuhdevakivalta, silla kasite kuvaa Kkaikista selkeimmin
nimenomaan parisuhteessa tapahtuvaa vakivaltaa. Tassd tutkimuksessa rajaan parisuhteen
heteroseksuaaliseksi, silla ndkokulmani parisuhdevakivaltaan on naiseen kohdistuva ja miehen
toteuttama vékivaltainen kaytds. Parisuhteen rajaan téssa tutkimuksessa koskemaan kahta ihmista,
miestd ja naista, jotka kokevat olevansa tai ovat olleet parisuhteessa (seurustelusuhde, avo- tai
avioliitto), silla kasitdn parisuhdevékivallan kahden toisiinsa Kiinnittyneen ihmisen vélisena
valtasuhteena ja téssd suhteessa tapahtuvana vakivaltaisena kayttdytymisend. Haluan korostaa
Hearnin (1998, 29) ajatusta, ettd parisuhteessa tapahtuvassa vakivallassa on kyse kahdesta yksilosta,

eika kyseessa ole koko perheeseen sisdanrakennettu systeemi.



Vékivallan kasitdn laajasti, kuten Maailman terveysjarjest6t WHO sen madrittelee. WHO:n
madritelman mukaan vékivalta on seka fyysisen vallan tai voiman tahallista kaytto4, ettd myos silla
uhkaamista. Fyysinen valta tai voima tai silla uhkaaminen voi kohdistua ihmiseen itseensé tai toiseen
ihmiseen, jopa yhteis6on. Tahallinen vakivalta voi johtaa kuolemaan, psyykkiseen tai fyysiseen
vammaan tai esimerkiksi kehityksen hairiytymiseen. (Krug, Dahlberg, Mercy, Zwi & Lozano 2002,
5.) Hearn (1998, 15-16) madrittelee vakivallan maaritelmén vaihtelevan eri ajoissa ja paikoissa.
Padsaantoisesti vakivaltaan kuuluu kuitenkin nelja elementtida: voiman kaytto, tarkoitus tuottaa
vahinkoa, vékivallan kohteen kokemus teon loukkaavuudesta ja/tai vahingollisuudesta ja teon

tunnistaminen vakivallaksi kolmannen tahon toimesta.

Parisuhdevékivallan WHO madrittelee parisuhteessa tapahtuvana kaytoksend, joka aiheuttaa
psyykKkistd, fyysista tai seksuaalista vahinkoa suhteessa oleville henkildille (Krug, Dahlberg, Mercy,
Zwi & Lozano 2002, 89). Marttala (2011, 48-49) nostaa fyysisen, henkisen ja seksuaalisen vakivallan
lisdksi esiin taloudellisen ja hengellisen vakivallan. Jokainen vékivallan muoto perustuu yhteiselle
resurssille ja sen epatasaiselle jakautumiselle. Esimerkiksi seksuaalisen vékivallan yhteisena
resurssina nayttaytyy seksuaalisen kokemuksen tunnistaminen, kun taas fyysiseen vékivaltaan
tarvitaan vakivallan tekniikan hallintaa seka kykya ja voimaa vékivallan tekoon. Henkisen vékivallan
resurssina on merkityksellinen suhde toiseen ja liséksi minuuden rakentuminen vuorovaikutuksessa.
(Ronkainen 2017, 23-24.)

Fyysinen vakivalta on helposti ymmarrettavin vakivallan muoto. Kyseessd on talléin ruumiillista
pahoinpitelyd, kuten esimerkiksi lyomistd, potkimista tai laimayttelya: jotain fyysist ja satuttavaa.
Psyykkinen eli henkinen vakivalta voi olla esimerkiksi vékivallalla uhkaamista, puolison
kontrollointia tai jatkuvaa haukkumista ja vahattelemistd. Myos itsemurhalla uhkaaminen puolison
kaytoksen wvuoksi on henkistd vakivaltaa. Hengelliseksi vékivallaksi luetaan ihmisen
elamankatsomuksen, -tavan tai mielipiteen musertaminen uskonnollisin uhkauksin tai painostuksin.
Taloudellinen vakivalta ndkyy muun muassa puolison rahankdyton kontrolloimisena tai
tyossakaynnin estdmisend. Seksuaalinen vakivalta puolestaan tarkoittaa aarimmilld&n raiskausta,
mutta myds muihin seksuaalisiin tekoihin pakottaminen on seksuaalista vakivaltaa. (Marttala 2011,
39, 47-50.) My0s ruumiiseen ja seksuaalisuuteen liittyvat loukkaavat huomautukset lukeutuvat

seksuaalisen vakivallan kategoriaan (Nyqvist 2008, 132).

Erilaiset vakivallan muodot esiintyvat harvoin yksin ja vékivallan muotoja rajoittaa vain tekijan

mielikuvitus. Vakivalta alkaa usein henkisestd vékivallasta, jossa nujerretaan vékivallan kohteen
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itsetunto. Ajan kuluessa vakivalta usein raaistuu. Suhteen alussa kumppanin mustasukkaisuus ja
toiveet voivat tuntua valittamiseltd. (Marttala 2011, 44-46.) Etenkin henkistd vakivaltaa on usein
vaikea mieltdd vékivallaksi (Vdananen 2011, 114). Vakivallan eri muotojen samanaikaisuudesta ei
saisi vaieta eiké korostaa fyysisen ja henkisen vékivallan vastakkainasettelua. Kaikenlainen vékivalta
satuttaa ja on yhta tarkedd huomioida. (Husso 2003, 278.) Liséksi fyysinen vékivalta on vaistamétta
aina henkisté vékivaltaa luoden fyysisen vakivallan uhan tulevaisuuteen. Valilla vékivaltaa kokevan
vastustus esimerkiksi vékivallan tekijan kontrollia kohtaan voi johtaa fyysisen vakivallan kaytt6on
(Nyqvist 2001b, 96).

Yleisimmin vakivalta on litkkumisen estamisté tai kiinnipitdmista (Heiskanen & Piispa 1998, 19).
Piispan (2008, 113-114) tutkimuksen mukaan alle 30-vuotiaan naisen vékivallan kokemukset ovat
tyypillisimmin kuvattavissa lyhyeksi vékivallan historiaksi. Vakivallan kokijat ovat usein
ensimmaisessa parisuhteessaan ja parisuhde on keskimaarin kestanyt nelja vuotta. Fyysiset vammat
ovat nuorten naisten kohtaamassa parisuhdevékivallassa harvinaisempia kuin muiden ik&ryhmien
kokemassa vakivallassa. Noin puolet tutkimukseen osallistuneista nuorista naisista ilmoitti, ettei
vakavimmasta vakivaltatapauksesta ollut seurannut fyysisia vammoja. Tyypillista talle ryhmalle oli
sosiaalisen elaman jatkuvuus parisuhteen ulkopuolella, silla rynméan vékivaltaa kokeneiden naisten
puolisot eivat pyrkineet rajoittamaan naisia tapaamasta ystavidan ja sukulaisiaan. Lyhyen vakivallan
historian ryhmaéan kuului paljon opiskelijoita ja pienten lasten kotiditejd. Hyva koulutus tai sen

hankkiminen paraikaa olivat tyypillisia piirteitd ryhman naisille.

2.3 Vékivallan kokija

Vékivaltaa kokeneesta ihmisestd kaytettdva késite antaa tutkimuksessa tietyn kuvan ihmisesta ja
hé&nen toimintamahdollisuuksistaan, jonka vuoksi kasite tuleekin valita huolella. Yleisesti kaytettyja
termejé ovat ainakin uhri ja selviytyja (Dunn 2005, 1).

Uhri késitteend luo vakivallan kokijasta kuvaa ansassa olevana, passiivisena toimijana, joka néhdaan
viattomana hé&neen kohdistuneeseen vékivaltaan (Dunn 2005, 2-3). Tatd on Kritisoitu varsinkin
naisiin kohdistuvasta vakivallasta puhuttaessa, silld vékivallan kokijan uhriuttaminen riistaa

véakivallan kokijalta toimijuuden (Keskinen 2001, 30).



Selviytyjé taasen korostaa vékivaltaa kokeneen vahvuutta ja tdman aktiivista toimintaa vaikeassa
tilanteessa (Dunn 2005, 2). Selviytyja-kasitteessa on helposti tekematta jattamisesta syyllistava kaiku
heitd kohtaan, jotka ovat vield jd&neet vékivaltaisiin parisuhteisiin. Vékivaltaa kokeneiden auttamisen
piirissd vakivallan kokijoilta edellytetddn liiallistakin toimijuutta ottamatta huomioon vakivallan
psykososiaalisia seurauksia (Ronkainen 2006, 538, 544; Ronkainen 2008, 392; Laitinen 2004, 89.)

Pyrin tietoisesti valttdm&an madrittelyd uhri-selviytyjd, silla haluan korostaa vékivallasta
selviytymisen mahdollisuutta kokijan omilla, aktiivisilla toimilla syyllistdimatta kuitenkaan
vakivallan kokijaa asioiden tekemisesta tai tekematta jattamisesta vékivallan suhteen. Laitinen (2004,
274) korostaakin, ettd vakivallan uhrina oleminen ei itsessaédn katoa mihink&an, mutta ihminen voi
rakentua uudelleen ja eheytyd kokemastaan vékivallasta. Selviytyja-kasitteen kayttdminen loisi
tutkimukseen kuvan valmiista, vékivallan kokeneesta ja kasitelleesta ihmisestd, vaikka tosiasiassa
vakivallan kokemusten kasittely jatkuu jollain tasolla l&pi elaman. Haluan tuoda nakyvaksi
nimenomaan parisuhdevékivallan kokemuksen, joten kéaytdn haastateltavieni esiin tuomista
esimerkkitapauksista sanaa kokija. VVakivalta koskettaa ihmisen kaikkia osa-alueita ja ihminen kokee
vakivallan kokonaisvaltaisesti. Vakivallan kokijaan sisaltyy elementteja niin aktiivisesta kuin

passiivisestakin toimijasta ja uhrista yhta lailla kuin selviytyjastakin.

2.4 Ylioppilaiden terveydenhoitosaatio parisuhdevékivallan kohtaamisen kontekstina

Ylioppilaiden terveydenhoitosaation (YTHS) palvelut on suunnattu yliopistojen perustutkinto-
opiskelijoille, joita Suomessa on noin 125 000 (YTHS 2018). Sivistysvaliokunta (2017) on esittanyt
hallituksen esitykseen 15/2017, ettd Ylioppilaiden terveydenhoitosaation palvelut kattaisivat jatkossa
yliopisto-opiskelijoiden lisaksi myds ammattikorkeakouluopiskelijoiden terveydenhuollon. Jo nyt
YTHS on merkittdvassd asemassa korkeakouluopiskelijoiden terveyden ja hyvinvoinnin
edistdmisessd, silla YTHS:n tarjoamat palvelut kattavat yliopisto-opiskelijoiden yleis- ja
mielenterveyden sek& suunterveyden palvelut (YTHS 2018). Vuonna 2012 yliopistojen alempaa
korkeakoulututkintoa suorittavista opiskelijoista noin 75 prosenttia oli alle 30-vuotiaita (Suomen
virallinen tilasto 2013), joten valtaosan YTHS:n asiakkaistakin voi p&atell4 olevan nuoria. Kuntun,
Pesosen ja Saaren (2016) tutkimuksessa tutkittiin alle 35-vuotiaiden korkeakouluopiskelijoiden
terveyttd. Vastaajista noin 85 prosenttia oli alle 30-vuotiaita, joten tdmakin tutkimus tukee havaintoa

opiskelijoiden ian painottumisesta nuorempiin ikaluokkiin. Tutkimuksen otos vastasi liséksi



koulutussektorien sukupuolijakaumaa naisten edustaessa 52,3 prosenttia otoksesta. Nuorten naisten

mé&ard YTHS:n palveluissa on siis ilmeisen suuri.

Ylioppilaiden  terveydenhoitosaati6 ~ (YTHS) on  Kkartoittanut  alle  35-vuotiaiden
korkeakouluopiskelijoiden  vékivaltakokemusten yleisyyttd neljan vuoden valein osana
Korkeakouluopiskelijoiden terveystutkimusta. Viimeisin tutkimus on valmistunut 2016, jonka
mukaan otokseen kuuluvista naisista 24 prosenttia oli kokenut fyysistd vakivaltaa, vakivallalla
uhkaamista 27 prosenttia ja seksuaalista vékivaltaa 14 prosenttia. Vékivaltakokemukset ajoittuivat
paaosin aikaan ennen korkeakouluopintoja, mutta opintojen aikana naisista 4 prosenttia oli kokenut
fyysistd vékivaltaa, 7 prosenttia vékivallalla uhkaamista ja 3 prosenttia seksuaalista vakivaltaa.
(Kunttu, Pesonen & Saari 2016, 80-81.)

Myos Katja Bjorklund (2010, 56) on tutkinut yliopisto-opiskelijoiden vékivalta- ja vainokokemuksia.
Tutkimuksen otoksesta 70,6 prosenttia oli naisia. Koko aineistosta 46,5 prosenttia on kokenut
jonkinlaista vékivaltaa tai vakivallan uhkaa, joskin miesten vékivaltakokemukset olivat naisten
vakivaltakokemuksia yleisempid. Vakivaltakokemuksia on siis opintojen aikana ja myds aiemmat
vakivaltakokemukset vaikuttavat véakivallan kokijan hyvinvointiin. Véakivaltakokemukset vaikuttavat
eniten mielenterveyteen ja alkoholin kulutukseen ja vdkivallan kokijat ovat yliedustettuina
opiskelijaterveydenhuollon palveluissa. Myos Alvarezin, Fedockin, Gracen ja Campbellin (2017,
480) mukaan vakivaltaa joskus eldmdssaan kokeneet kayttavat terveydenhuollon palveluita
viidenneksen viékivaltaa kokemattomia enemmén. Runsaampi terveydenhuollon palveluiden kaytté
jatkuu edelleen, vaikka vakivalta olisikin jo paattynyt. Nyqvistin (2001b, 101, 156) mukaan
vakivaltaa kokeneille on tyypillistd hakeutua psykiatriseen hoitoon erityisesti masennusoireiden ja
jatkuvan pelon vuoksi, mutta vékivallan kokijat kayttavat paljon myds perusterveydenhuollon
palveluita. Heiskasen ja Piispan (1998, 27) parisuhdevakivaltaa kasittelevassa tutkimuksessa kaksi

viidesosaa (38,3%) karsi masennuksesta. Pelosta kérsivia oli niin ik&an kaksi viidesosaa (41,2%).



3 PARISUHDEVAKIVALTA AMMATTILAISTEN TYOSSA

3.1 Parisuhdevakivallan nakymattomyys

Parisuhdevékivaltaan puuttumattomuutta ja silmien sulkemista parisuhteissa tapahtuvalta vakivallalta
on usein perusteltu yksityisyyden kunnioittamisella ja hienotunteisuudella (Husso 2003, 68).
Erityisesti sosiaali- ja terveysalan ammattilaisilla on kuitenkin moraalinen velvollisuus kysya ja
puuttua parisuhdevékivaltaan. Monet tahot Suomessa kohtaavat parisuhdevékivaltaa kokeneita.
Useimmiten parisuhdevékivalta tulee nédkyvéksi oikeus- ja terveydenhuoltosektoreilla. Sosiaalialalla
parisuhteeseen rakentuva vékivalta on vaikeampaa tunnistaa ja se usein tuleekin esiin muiden
ongelmien yhteydessa. (Heiskanen & Piispa 2002, 37.) Toisaalta juuri ongelmien yhteen
kietoutuminen voi vaikeuttaa parisuhdevékivallan ja sen seurauksien tunnistamista (Piispa &
Heiskanen 2000; ref. Piispa 2004b, 85). Tyodssédan parisuhdevakivallan kokijoita ja tekijoita
kohtaaville olisi tarke&a jarjestdd koulutusta, jotta sekd@ vékivallan tekijat, ettd erityisesti kokijat
tunnistettaisiin ja heille voitaisiin tarjota apua. Parisuhdevékivallan kokija hakee apua vékivaltaan
usein vasta silloin, kun vékivalta on kestanyt pitkdan ilman ulkopuolisten puuttumista ja raaistunut
(Piispa 2011, 24). Virallisilta tahoilta apua pyydetddn usein vasta siind vaiheessa, kun vékivallan
kokija tuntee kuormittavansa liikaa omaa sosiaalista piiridén, ongelma ei tunnu ratkeavan laheisten

tuella, sosiaaliset suhteet katkeavat tai lahipiiri ei tunnu ymmartavan tilannetta (Nyqgvist 2001b, 160).

Uusiseelantilaisen tutkimuksen mukaan noin kolme neljasta parisuhdevékivaltaa kokeneesta naisesta
on kertonut parisuhdevakivallasta jollekin, useimmiten perheenjasenelle tai ystdvéalle. Vakavasta
vékivallasta on kertonut jopa 85,5 prosenttia sitd kokeneista. Kuitenkin kaikista vékivallasta
kertoneista vain noin 42 prosenttia on kertonut vékivallasta virallisille tahoille ja vain 12,7 prosenttia
parisuhdevékivaltaa kokevista naisista on kertonut vékivallasta terveydenhuollon tydntekijoille.
(Fanslow & Robinson 2010, 936-937.) Suomalaisia Ké&ariéisen (2006, 113) ja Heiskasen ja Piispan
(1998, 142) tutkimuksia verratessa nayttaa kuitenkin silta, ett4d avun hakeminen virallisilta tahoilta on
liséantynyt vuosien 1997 ja 2005 valilla 26 prosentista 31 prosenttiin, joten positiivista muutosta
avunhakemisessa on tapahtunut ainakin Suomessa. Avun hakeminen terveydenhuollon palveluista ei
ole kuitenkaan juuri lisdantynyt, vaan edelleen vuonna 2005 noin joka kymmenes (11%) nainen haki

apua parisuhdevékivaltaan terveydenhuollosta.
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Terveydenhuollosta apua haetaan parisuhdevakivaltatapauksissa useimmiten epédmaéaraiseen
sosiaaliseen pahoinvointiin, Kipuihin ja sarkyihin, masentuneisuuteen seké toistuviin epdmaaréisiin
tapaturmiin eikd vékivaltaa aina tunnisteta oireiden aiheuttajaksi. Usein ensimmadisten fyysisten
vakivaltatapausten alkaessa vakivallan kokijat keksivat vékivallasta aiheutuneille vammoilleen
erilaisia vakivaltaan liittyméattomié syita asioidessaan terveydenhuollossa. (Nyqgvist 2001b, 156.)
Terveydenhuollon henkildston tulisi kuitenkin huomioida fyysisen vakivallan mahdollisuus
erityisesti niissa tilanteissa, jos asiakas tulee hoidattamaan vammojaan paivien viiveelld, vammojen
kuvattu synty ei vaikuta realistiselta vammaojen laatuun néhden tai jos asiakkaalla on useita vammoja

eri paranemisvaiheissa (Perttu & S6derholm 1998, 8).

Parisundevékivaltaa on  tutkittu ammattilaisten n&kokulmasta Suomessa  esimerkiksi
erikoissairaanhoidossa. Notkon ym. (2011, 1064) terveydenhuollossa tehdyssé tutkimuksessa kévi
ilmi, ettd parisuhdevékivalta tunnistetaan huonosti silloin, kun kaikilta potilailta ei systemaattisesti
kysyta vékivallasta. Ilman rutiinikyselya tutkimukseen osallistuneet tyontekijat eivat olisi kysyneet
aiheesta kaikilta vakivaltaa kokeneilta, vaan osa vékivaltaa kohdanneista olisi jaanyt pimentoon.
Piispa (2011, 15) muistuttaa my®os, ettei tyontekijoilla aina ole rohkeutta, valmiuksia tai osaamista
parisuhdevékivallan tunnistamiseen, puheeksi ottamiseen tai siihen puuttumiseen. Jéppisen ja
Ewaldsin (2003, 27) tutkimuksessa jopa 70 prosenttia perheterapeuttien asiakkaista kertoi
perhevakivallasta, kun siitd erikseen kysyttiin, joten tunnistamisen vaikeudet voivat johtua pitkalti
siitd, etteivat tyontekijat ota aihetta puheeksi. My6s Iso-Britannian terveydenhuollossa tehdyssé
tutkimuksessa tuli ilmi, ettd asiakkaat ovat valmiita puhumaan kokemastaan parisuhdevakivallasta,
miké&li 14akari kysyy suoraan aiheesta. Asiakkaat nékivat aiheen itsendisen puheeksi ottamisen liian
vaikeana. (Bacchus, Mezey & Bewley 2003, 13.) Tyontekijélle puheeksi ottaminen voi olla erityisen
vaikeaa, jos tyontekija kokee, ettei hanella ole keinoja auttaa asiakasta vakivallan suhteen (Heiskanen
& Piispa 2002, 8).

Auttajat eivat vélttamatta tunnista esimerkiksi vakivaltaa kokeneita nuoria naisia, silla ndmé nuoret
eivét ole asiakkaita, joita tyontekijat ovat tottuneet auttamaan vékivallan kokemisen suhteen. Monesti
parisuhdevékivaltaan puuttuvat auttajat ovat keskittyneet lapsiperheiden auttamiseen. Nuoret naiset
sopivat lapsettomuutensa vuoksi huonosti auttajien tuntemaan ryhmaéan ja jaavat siksi helposti
ulkopuolelle. Liséksi nuorten kohdalla vékivalta on usein kestdnyt vasta vahan aikaa, jolloin
vakivallan kokijat eivét vield hae apua parisuhdevakivaltaan. (Piispa 2004b, 85). Kuitenkin on hyvé
huomioida, ettd vékivallan tunnistamatta jattaminen lisaa terveydenhuollon resurssien kayttéa ja
aiheuttaa inhimillistd karsimystd (Notko ym. 2011, 1604). Keskinen (2008, 311) tuo esiin
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perheneuvoloiden vékivaltatyota koskevan tutkimuksensa inmettelyn aiheen, jossa saman tydpaikan
sisalld toiset tyontekijat puhuivat aktiivisesti ja avoimesti parisuhdevékivallasta siind missa toiset
vaikenivat aiheesta, vaikka siihen olisi ollut tarpeen puuttua tapaamisessa. Toiset tyontekijat siis
sulkivat aktiivisesti silmansd asiakkaan parisuhteen vakivaltaisuudelta, vaikka vékivaltaan
puuttumatta jattdmisella tyontekija tukee vakivallan jatkumista ja vaarantaa vékivallan kokijan
turvallisuuden (Heron & Kellerman 2002, 495). Myo6s vékivallan kokijan toimintakyky on
koetuksella vakivaltakokemusten aiheuttamien traumojen vuoksi (Keskinen 2008, 316).

Parisuhdevékivaltaa kokenut joutuu apua hakiessaan tekemisiin monien eri viranomaisten kanssa.
Viranomaisten valmiit, toimivat ja koordinoidut yhteistyorakenteet vékivaltaa kokeneiden
auttamiseksi ovat avainasemassa, sillé vakivaltaa kokenut ei vélttdmétta jaksa hakeutua moneen eri
pisteeseen autettavaksi silloin, kun tama pitéisi tehda itse. (Ewalds 2011, 146, 148.) Vékivaltaa
kokeneet naiset voivat kayda kuitenkin monilla eri auttajilla jopa samanaikaisesti, mutta auttajatkaan
eivat aina tiedd naisen muista auttajatahoista eikd kukaan valttdmatta huolehdi naisen asioista
kokonaisvaltaisesti (Heiskanen & Piispa 2002, 36).

Westlund (1999, 1049) kertoo, ettd vékivaltaa kokeneiden naisten taytyy usein todistella vakivaltaa
viranomaisille, silla vékivaltaa kokeneen on varauduttava tilansa tutkimiseen ja arviointiin seka
siihen, etta tutkimuksista tehtyja paatelmi& voidaan kayttada vakivallan kokijan puolesta tai tata
vastaan, mikali vékivallasta hakeudutaan oikeuteen. Fyysisen vakivallan puuttuminen suhteesta jattaa
talldin parisuhdevékivallan nakymattomiin. Avun hakemisen kynnys kasvaa, jos vakivallan kokijalla
on tunne, ettei hdnen sanomallaan ole merkitystd. Epéailevd suhtautuminen vékivaltaa kokenutta
kohtaan varmasti myos vaaristaa kokijan omaa tunnetta vakivallasta ja saa tdmén sulkemaan silménsa
kokemaltaan. Notko (2011, 105) tuo keskusteluun vakivallan kokijan voimattomuuden ja
uskomuksen siitd, etteivat ulkopuoliset voi parantaa tilannetta. My6s kunnian ja maineen
yllapitdmisen tarkeys ja lojaalius puolisolle estdvat vakivallan kokijoita kertomasta vékivallasta
ulkopuolisille. Toive tilanteen muuttumisesta omalla painollaan el&dd vahvana vékivallan kokijan
mielessa. Siind missd vanhemmat naiset ovat vékivaltaisissa parisuhteissaan pyrkineet pitdimaan ylla
onnellisen avioliiton kulissia, on nuorempien sukupolvien naisille ollut olennaisempaa yll&pitaa
kuvaa tasa-arvoisesta parisuhteesta (Husso 2003, 263). Ndiden kulissien takana olleen parisuhteen
onnettomuus ja epatasa-arvoisuus ovat havettaneet naisia ja havettavat edelleen nykypéivana. Naiset
hapedvat vakivallan kohteena olemisen lisdksi miehensa vakivaltaisuutta ja voivat kokea olevansa

vastuussa vékivallasta (Husso 2003, 280).
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Nousiainen (2013, 99) nostaa esiin, ettd vakivaltaa kokevat naiset toivovat ristiriitaisesti seka nakyvia
merkkeja vakivallasta, ettd merkkien nakymattomyytta. Vakivallan merkkien nakyminen toisi tukea
vékivaltaa kokeneen kertomukselle vakivallasta niin laheisille kuin viranomaisillekin, mutta samalla
vakivallan kokemisen héped on suuri ja parisuhteen vékivalta halutaan piilottaa. (Mt.) Hapeé estaa
useimmiten parisuhdevakivallan kokijoita ilmoittamasta véakivallasta poliisille. Vakivallan kokijat
vahattelevat helposti vékivaltaa eivatka pida sitd vakavana. Tamén lisaksi vékivallan kokijalla on
usein halu jatkaa parisuhdetta vékivallasta huolimatta, jolloin poliisin valiintulo voisi monimutkaistaa
valeja puolisoon. Vakivallan kokijat haluavat monesti unohtaa tapahtuneen vakivallan ja sopia asian
puolison kanssa. Toiset myos pelkaavat puolison kostoa, mikali vékivallan kokija kertoo vékivallasta
poliisille. (Heiskanen & Piispa 1998, 30; Fanslow & Robinson 2010, 939.)

Edelld mainitut syyt voivat olla myos mahdollisia selityksia sille, mikseivéat véakivallan kokijat kerro
aiheesta edes heitd hoitaville terveydenhuollon ammattilaisille, vaan valehtelevat vammojen
alkuperastd. Kun vékivallan kokija kieltada vakivallan terveydenhuollon ammattilaisen siité kysyessa,
ovat terveydenhuollon tyOntekijan toimintavaihtoehdot rajalliset. Kaytdnnossa vékivallasta
ilmoittaminen vaatii asiakkaan suostumuksen ilmoituksen tekoon, rikoslain 15. luvun 10. pykélassa
mainitun rikoksen mukaisen ilmoitusvelvollisuuden tai ilmoittamisen rikoksesta, jossa tuomio on
enintdan nelja vuotta vankeutta. Lisaksi muun muassa terveydenhuoltoviranomaisilla on oikeus
ilmoittaa poliisille tyosséan saamiaan tietoja, mikali niiden perusteella on syyta epailla johonkuhun
kohdistuvaa vakivallan uhkaa. (Lohiniva-Kerkeld 2017, 163, 166). Joka tapauksessa tydntekijan

taytyy kéayttaa aina tapauskohtaista harkintaa vakivallasta ilmoittaessaan.

Nuoret naiset (18-29-vuotiaat) ovat Piispan (20044, 35) tutkimuksessa kertoneet lievasta vakivallasta
muita useammin. Lisaksi nuoret naiset ovat ilmoittaneet muita useammin vékivallasta, josta ei ollut
aiheutunut vammoja. Lievemmalle vakivallalle herkistyminen ja sen tunnistaminen voivat liittya
naisten oikeuksien parantamiseen ja laajempaan yhteiskunnallisen ilmapiirin muutokseen. Suomessa
parisuhdevékivalta aiheena on nostettu laajempaan keskusteluun vasta 1990-luvulla, joten nuorilla
voi olla enemman tietoa ja mahdollisuuksia ottaa ilmié huomioon jo ennen vakiintunutta parisuhde-
eldamaa. Lisaksi nuorille on vanhempia helpompaa keskustella parisuhteen ongelmista, mukaan lukien
vékivallasta. Avun hakeminen nimenomaan viranomaisilta on nuorille kuitenkin erityisen vaikeaa ja
nuoret tukeutuvatkin pitkélti ystaviinsa. (Piispa 2004b, 51-53, 85.) Nain parisuhdevakivalta j&a

edelleen piiloon auttamistyon eri sektoreilla.
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3.2 Parisuhdevékivallan kokijan kohtaaminen

Puhuminen vékivallasta on usein vékivallan kokijalle ensimmainen askel kohti vékivallasta irti
paasemistd. Puhumalla rikotaan raja yksityisen ja julkisen valilla ja annetaan muun maailman nahda
kodin ja suhteen rajojen sisépuolelle. Kuitenkin puhuminen on usein juuri vaikeaa, silla hapea
tapahtuneesta vaientaa kokijan. (Husso 2003, 252-253.) Mikali tyontekija ottaa vékivallan oma-
aloitteisesti puheeksi, voi han osoittaa aiheen olevan tarked. Tdmén vuoksi Kaariaisen (2006, 113)
tutkimuksen tulokset ovatkin huolestuttavia: kun vékivallan kokija on asioinut terveydenhuollossa
vakivallanteon vuoksi, vékivallasta oli keskusteltu vain joka toisen vékivallan kokijan tapaamisessa.
Tapaamisissa, joissa vékivallasta on puhuttu, on vékivallan kokija useimmiten ottanut vékivallan
puheeksi. Kaaridisen (2006, 113) tutkimuksessa terveydenhuollon tyontekijat olivat ottaneet
vakivallan oma-aloitteisesti puheeksi alle joka viidennen vékivallan kokijan kanssa. Kuitenkin
kaikilta asiakkailta olisi tarked kysya esimerkiksi Terveyden ja hyvinvoinnin laitoksen luomat
lahisuhdevakivallan kartoituskysymykset, jotta vékivallan kokija saa todellisen mahdollisuuden

kertoa kokemastaan vékivallasta.

Asiakkaan selviaminen vékivaltaisesta parisuhteesta ja sen traumoista edellyttdd ulkoisen ja siséisen
turvallisuuden saavuttamista ennen vakivaltakokemusten aktiivista tyostamista (Vaananen 2011,
113). Vékivaltaa kokeneiden tukeminen alkaa ongelman tiedostamisesta, jotta voidaan tarjota
kohdennettuja apukeinoja. Naita ovat esimerkiksi turvakodit, vertaisryhmat ja asiantunteva oikeusapu
sekda vékivaltaan paneutuneet ammattiauttajat. (Husso 2003, 327.) Myos terveydenhuollon
tyontekijalla olisi tarked olla perustietoa oman kaupungin palveluista parisuhdevékivaltaa kokeneille.
Korkeela-Leppéla (2001, 49) kuitenkin muistuttaa, ettei tyontekijd saisi painostaa asiakasta
muutokseen ja tyrkyttdd omaa mielipidettadn, silla vakivallan kokija voi horjua paatoksessaan lahtea
suhteesta ja painostuksen alla hdn voi menettdd luottamuksensa ainoaan auttamistahoonsa.
Luottamuksen syntyminen on edellytys vékivallan kasittelemiseksi ammattilaisen kanssa (Rose ym.
2011, 192). Luottamusta voidaan rakentaa aidolla, empaattisella kohtaamisella, avoimella
tyoskentelylla ja rajojen yhteiselld maarittamiselld, joka auttaa vékivallan kokijaa saamaan takaisin
hallinnan tunnetta elaméstaan (Hannus 2011, 209-211). Vékivallan kokijalle on tarke&d antaa tietoa
vakivallan seurauksista ja tuoda esiin realistiset toimintavaihtoehdot, mutta paatoksenteko jatkosta
tulee jatt&a itsendisesti véakivallan kokijan tehtavéksi (Korkeela-Leppald 2001, 49).

Erityisesti terveydenhuollon ammattilaisten tulisi ottaa parisuhdevékivalta puheeksi, silla monet

hakevat apua vakivallan vammoihin terveydenhuollosta (Heiskanen & Piispa 2002, 37). Nyqvist
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(2004, 109) tuo esiin, ettd ammattilaisten ammattitaitoon luotetaan eikd heitd juurikaan
kyseenalaisteta. Vakivallasta puhuttaessa on ammattilaisen tehtdva pysya aiheessa, vaikka
tapaamisessa mahdollisesti lasna oleva vékivallan tekija pyrkisi vaihtamaan aihetta. Vékivaltaa
kokeneelta ei voi odottaa keskustelun palauttamista vékivalta-aiheeseen, silla ammattilaisten
kunnioitus on usein vahvaa eika vakivallan kokija uskalla vélttdmatta vastustaa mydskéan aihetta
vaihtavaa vakivallan tekijad. Asiakas tulisi myos pyrkia tapaamaan kahden kesken, jotta han voi
kertoa terveydenhuoltoon hakeutumisen syystéd ilman painostusta (Perttu & Soderholm 1998, 11).
Husson (2003, 261) mukaan erityisen tarkeda on, ettd vakivallan kokijan kertomus kuullaan ja
vakivalta tunnistetaan ja tunnustetaan. Héped ei ole lasna ainoastaan vakivaltaisissa parisuhteissa
vaan myo0s julkisuudessa, niin kauan, kun parisuhdevékivallan kokijoita syyllistetddn kokemastaan.
Jos parisuhdevékivaltaa kutsutaan rakastavaisten riitelyksi ja sita selitetddn mustasukkaisuudella ja
naisten provosoinnilla, ei parisuhteissa vakavissaan edellytetd ihmisten valisessé vuorovaikutuksessa
yleisesti kaytettyjen lakien ja sopimusten noudattamista. Kyseenalaistamalla vékivallan kokijan
kertomia vékivallan kokemuksia kuka tahansa saattaa vaientaa vékivallan kokijan jopa
loppueldmaékseen. (Husso 2003, 299, 302.)

Husson (2003, 258-259) mukaan vékivallan kokijaa kuuleva ihminen alkaa helposti etsid syita
tapahtuneelle. Koemme maailman oikeudenmukaiseksi, jolloin ajatuksiimme ei mahdu taméan
kyseenalaistaminen. Oikeudenmukaisuuden kyseenalaistamattomuuden vuoksi kuulija voi helposti
etsia vékivallan syyta ja jopa ratkaisua vakivallan loppumiseen kokijan toiminnasta. Nyky-
yhteiskunta vaatii riskitietoisuutta ja ihmisten arviointia ja jos nama pettavat, ei véakivallan kokijalle
valttdmatta ole tarjolla empatiaa ja lohdutusta (Ronkainen & Nére 2008, 9). Vékivallan tekijat osaavat
usein olla hyvin vakuuttavia kertomuksissaan, joka osaltaan liséa katseen siirtdmista kokijaan: mita
hén tekee vadrin ja mitd hanen pitdisi tehdd tilanteensa parantamiseksi. Myds yhteiskunnan
aiheuttamat paineet tasa-arvoisen parisuhteen saavuttamisesta ja aktiivisesta toimijuudesta
parisuhdevakivallan loppumiseksi synnyttévat hapead ja syyllisyytta silloin, kun vékivallan kokijat
eivat tayta naitd vaatimuksia (Piispa 2004b, 84).

Syyllistaminen lisd4 kokijan hdpedd ja saa kokijan peittelemdan h&pedansd. Hapeén tuottaminen ja
yllapitdminen ovatkin keinoja vaientaa vékivaltaa késitteleva keskustelu, vaikka tdma vaientaminen
olisikin tahatonta. (Husso 2003, 271, 276.) Toisinaan myds ammattilaiset syyllistavét asiakkaitaan
heidan kokemastaan parisuhdevékivallasta. Vékivallan kokijaa syyllistetadn helpoimmin silloin, kun
ammattilaisen kasitykset sukupuolirooleista ovat konservatiivisia. Tallgin vékivalta saatetaan jopa

normalisoida osaksi parisuhdetta, silld joissain yhteistissa miehelld on perheen p&éna oikeus kurittaa
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muita perheenjasenid. (Flood & Pease 2009, 128.) Lahti (2001, 33) erottaakin tdssa termit “wife-
beating” ja “wife-battering”. Termid “wife-beating” kéytetddn silloin, kun vikivalta kuuluu

b

sosiaalisesti hyvéksytyksi osaksi parisuhdetta ja termid “wife-battering” silloin, kun vikivalta
néhdaan poikkeuksellisena ja haitallisena kaytoksend. Vékivallan kokijaa syyllistetdan helposti myds
silloin, jos ajatellaan itsestdadn selvasti, ettei vékivallan tekija myoénna tekevansa vaarin eiké ole
valmis ottamaan apua vastaan kaytoksenséd muuttamiseksi, jolloin toimiminen jaa vékivallan kokijan

vastuulle (Ronkainen 2006, 535).

Yleisia kommentteja parisuhdevékivallasta ovat esimerkiksi “heti kylld ldhtisin ensimmaéisesti
lyonnistd” ja “koskaan en antaisi kenenkéén lyoda”. Néilld kommenteilla vdkivallan kokijaa kuuleva
pitad etaisyyttd vékivaltaa kokevaan ja torjuu parisuhdevakivallan ilmion heréattdmad ahdistusta.
(Husso 2003, 53.) Vékivaltaisessa suhteessa pysyminen juurtuu kuitenkin ainakin nuorten naisten
kohdalla inhimillisiin tarpeisiin rakastamisesta, rakkauden kohteena olemisesta ja yhteiskunnassa
arvostetun asian kokemisesta (Piispa 2004b, 63). Parisuhteen ja varsinkin avioliiton pysyvyyden
ihannointi parisuhteen olosuhteista huolimatta on voimissaan vield nykypéaivanakin (Husso 2003,
143). Mikali ammattilaiset korostavat puheessaan pariskunnan yhtendisyyttd ja parisuhteen eteen
tehtdvaa tyotd, peittdd parisuhdepuhe helposti alleen vékivallan tarkedn teeman. Parisuhteen
parantamiseksi tyontekijd voi esittdd joustavuuden ja vastavuoroisuuden lisd&dmistd suunnaten
puheensa parisuhteen molemmille osapuolille, mutta kuulijana ja mahdollisena toimijana on

kaytannodssa usein vakivallan kohteena oleva nainen. (Keskinen 2008, 321-322, 324.)

Ronkainen (2006, 535) huomauttaa epédkohdasta, etta sosiaali- ja terveysalan ammattilaiset puuttuvat
vakivaltaan  harvoin  ehdottamalla vakivallan tekijddn kohdistuvaa interventiota ja
parisuhdevékivaltaan puuttuminen rajoittuu usein vékivallan kokijan tukemiseen. Myds Notko (2000,
10) kyseenalaistaa julkisen ihmettelyn siitd, miksi vakivallan kokija palaa tai jaa kotiin vakivallan
tekijan luo, silld ennemmin pitdisi vaatia vékivallan tekijaa l&htemé&an yhteisesta kodista. Valitettavan
usein vakivallan kokija joutuu kantamaan vastuun vékivallan ehk&isemisesta esimerkiksi erilleen
muuton ja turvatoimien muodossa. Muutos parisuhdevakivaltaan tapahtuu  kuitenkin
todenndkoisimmin, kun seké vékivallan kokija, etta tekija tyostavéat vékivalta-asiaa omilla tahoillaan.
Vékivaltakokemusten tyostdmisestda on hyotyd myos silloin, kun pari eroaa, silld kokemusten ja
tapojen tyostamisella vakivallan kokija ja tekija voivat valttad samat ongelmat tulevissa suhteissaan.
(Ihalainen, Pennanen, Rytkdnen & Varjonen 2000, 5, 9.)
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Tarkead olisi, ettd parisuhdevakivallan kokijaa tuettaisiin véakivallasta puhumisessa sen héivyttamisen
sijaan ja autettaisiin tata vakivallan loppumista edesauttavissa toimissa, mikali asiakas on niihin
valmis. Nyqvist (2004, 111) muistuttaa, ettei vakivallan kokijan vakivaltakokemuksia saisi sivuuttaa,
kun tdmé& on niista valmis puhumaan, silla kokemusten sivuuttaminen johtaa hapeédn tuntemiseen.
Mikali vakivallan kokijan kokemusten sivuuttajana ja kieltdjand on ammattiauttaja, vahvistaa se
entisestddn hé&peén tunnetta. Kuka tahansa voi lisata vékivallan kokijan syyllisyytta ja karsimysta
tuomalla esiin, ettd vékivalta on jollain tavalla kokijan itsensd syy ja ettd vékivalta olisi ollut
valtettdvissd (Brison 1998; ref. Husso 2003, 257). Ammattilaiset puhuvat myos vakivaltaa
kokeneiden naisten kyvyttdmyydestd irtaantua vakivaltaisesta parisuhteesta. Téalla puheella he
syyllistavat huomaamattaankin vakivallan kokijoita. (Nyqgvist 2004, 113.) Asiakkaalle olisikin hyva
kertoa avoimesti siitd, etta vékivalta on rikos ja ettei vékivallan kokija ole syyllinen vékivaltaan
(Perttu & S6derholm 1998, 10, 21).

Husson (2003, 310-311) mukaan parisuhdevékivallan kohteena olevat naiset kokevat itsensa usein
yksinéisiksi ja eristdytyneiksi. Parisuhdevékivallasta puhuminen auttaa naisia saamaan yhteyden
muihin ihmisiin ja lievittaa yksinaisyyden kokemusta. Vertaistuki on monelle merkittavin apu ja tuki
parisuhdevékivallasta irti padsemisessa, mutta myds aito kohtaaminen ammattilaisen kanssa aiheen
aarelld voi olla ratkaiseva tekijé parisundevékivallasta selviytymisessd. Parisuhdevékivallan &aneen
sanoittaminen luo tilaa sitd kokeneiden omien vdkivaltakokemusten tunnustamiselle ja
tunnistamiselle. Lisédksi mitd enemman parisuhdevakivallan ilmiétd tuodaan julkisuuteen, sita
enemman se rikkoo hiljaisuutta ja luo tilaa vield hiljaa kérsiville kertoa kokemastaan ja tulla kuulluksi
asiassaan. Piispan (2004b, 56) mukaan naisten avunhakemista helpottaa usein myos se, etti naiset
ovat tottuneet k&yttdméan hyvinvointivaltion palveluita. Lisaksi monet naiset tydskentelevét
avunhakemisen kannalta olennaisissa ammateissa sosiaali- ja terveysalalla, joten palvelujéarjestelmé

on tuttu. My®s alojen naisvaltaisuus voi helpottaa vakivaltaa kokenutta naista avun hakemisessa.

3.3 Parisuhdevakivallan kokijan toimijuus

Né&en Virkin (2004, 18-19) tapaan toimijuuden suhteellisena eli sosiaalisissa suhteissa
muodostuvana. Parisuhdevakivaltaa kokeneelta odotetaan vahvaa toimijuutta, vaikka tosiasiassa
vékivallan kokijan toimijuus voi olla hyvin kapea ja kutistettu vakivallan vuoksi. Vahvan toimijuuden
odotus pohjaa yhteiskuntamme omillaan parjadmisen ja selviytymisen eetoksiin sekd vahvuuden
arvostukseen (Laitinen 2004, 89; Ronkainen & Néare 2008, 12). Ronkainen (2008, 393; 2006, 542)
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paikantaa tdman Suomen sodan jalkeiseen hiljaisuuden kulttuuriin, jossa ongelmista ei puhuta ja ne
ratkaistaan itse. Sota-ajoista kerrotut sankaritarinat toistuvat myos parisuhdevékivallan keskell, silla
tarinat sivuuttavat vakivallan kivun, kérsimyksen ja pelon ja rakentavat normia sille, mité vékivallalle
olisi pitanyt tehda ja milta sen olisi saanut antaa tuntua (Ronkainen 2006, 541). Myds Husso (2003,
325) nostaa esiin vahvan suomalaisen naisen ihanteen, johon kuuluu kyky poistaa parisuhdevékivalta

ja vakauttaa perhe-eldma.

Kukaan ei voi pakottaa ketddn lahtemaédn parisuhteestaan, vaikka parisuhde vaikuttaisi ulkoa
katsottuna kuinka epéterveelta tahansa. Vain parisuhteessa keskendén olevat voivat tehda ratkaisuja,
my®os yksipuolisia, parisuhteen jatkumisesta tai paattymisestd. Vakivallan kokijan toimijuus on usein
koetuksella, mutta samalla vakivallan kokijaan kohdistuu odotuksia vahvasta toimijuudesta
(Ronkainen 2006, 538). Mikéli vakivaltaa kokevan naisen katsotaan olevan passiivinen toimija
vakivaltaisessa suhteessaan eika hén edes pyri pois suhteesta, ei nainen useinkaan saa sympatiaa
osakseen (Notko 2011, 198). Vékivaltaisissa suhteissa elavien naisten oletetaan lamaantumisen ja
heikkouden osoittamisen sijaan ryhdistaytyvan ja poistavan parisuhteissaan tapahtuvan vakivallan.
Parisuhteen vékivallan tekijdd ymmarretddn paremmin kuin vékivallan kohteeksi jaanytta, silla
hallitsevuutta ja aktiivista toimijuutta ihaillaan ja ymmarretddn paremmin kuin heikkouden ja
lamaantumisen hetkid. (Husso 2003, 182, 209.) My®6s Lahden (2001, 29) tutkimuksessa haastatellut
poliisit vastuuttivat vakivaltaa kokeneita naisia vakivallan yllapitdmisestd. Naiset nahtiin vakivallan
mahdollistajina, koska he eivat lahteneet vakivaltaisista suhteistaan. Husso (2003, 182) kuitenkin
huomauttaa, ettd naisten heikkoutta ja kykenemattomyytta vakivallan lopettamiseen ei huomioida

seurauksina vakivaltaisesta parisuhteesta, vaan niitd tulkitaan helposti yksiléllisind ominaisuuksina.

Husso (2003, 297) muistuttaa, ettd irtaantuminen vakivaltaisesta parisuhteesta on harvoin helppo ja
nopea prosessi. Useimmat vakivallan kohteeksi joutuneet palaavat kotiin vakivallan tekijan luo
ainakin kerran. Vékivalta onkin jaksottaista, jossa vaihtelevat vékivaltaiset teot seka l&mpd ja
katumus (Marttala 2011, 43). Syva kiintymys ja sitoutumisen tunne ovat usein lasnd myos
samanaikaisesti vakivallan kanssa (Jappinen & Ewalds 2003, 27). Suhteen hyvét hetket saavat
vékivallan kokijan uskomaan suhteen valoisampaan tulevaisuuteen ja jddmaan suhteeseen.
Vékivaltaisesta suhteesta lahtemiseen liittyy usein myos elintason lasku, jonka vuoksi taloudellinen
hyvinvointi saattaa ajaa vakivallan kokijan pysymaan vékivaltaisessa suhteessa (Hannus 2011, 215).
Toisaalta myos pelko vakivallan lisd&ntymisestd eron myo6ta saa vakivallan kokijan valilla
unohtamaan eroaikeet (Perttu & Séderholm 1998, 7).
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Jatkuvassa vékivallan ja vékivallattomuuden aaltoliikkeessd olisi térkedd, etta terveydenhuollon
tyontekijalla olisi aina paikka, minne ohjata vakivaltaa kokenut, kun kokija on edes hetkellisesti
valmis ottamaan vastaan apua tilanteesta ulospaasemiseksi. Vakivallasta selviytymiseen voi liittyé
useita turvakotijaksoja, joista jokainen liikauttaa vakivallan kokijan ajatuksia ja selkiyttdd hanen
omaa suunnitelmaansa vékivallan suhteen (Korkeela-Leppélda 2001, 27). Véakivallan kokija pitaisi
kuitenkin saattaen vieda oikeaan palveluun, silld tdmén toimintakyky voi olla kotona vékivallan
tekijan luona hyvin matala eik& hanelld muutenkaan ole vélttdmattd voimavaroja avun hakemiseen
vakivallasta johtuen (Kaittila 2017, 94-95). Terveydenhuollossa tdméa voisi tarkoittaa esimerkiksi

yhdessa tehtyé puhelua paikallisen vakivaltatyon tekijoille.

Traumateorian mukaan vakivallan muistot unohdetaan, mutta ne vaikuttavat ké&sittelemattomina
vakivallan kokijan elamaan (Keskinen 2008, 316). Trauman kasittely edellyttad kuitenkin vakivallan
loppumista ja prosessin aluksi vakivallan kokija tarvitseekin konkreettista apua elaméansa
jarjestamiseen (Nyqvist 2001a, 182). Terveydenhuollossa tdmé& voi tarkoittaa pienten askelien
ottamista yhdessd asiakkaan kanssa kohti tarkoituksenmukaisempaa palvelua. Vakivaltaisten
tilanteiden lisaksi jatkuva vékivallan uhka traumatisoi ja vie vakivallan kokijan voimia. Véakivallan
pelko kaventaa vakivallan kokijan sisaisid valinnan mahdollisuuksia ja kuroo helposti yhtenevaiseksi
oman kykenevyyden ja tahdon. Esimerkkind mainittakoon, ettd mikali parisuhdevékivallan kokija ei
pysty suunnittelemaan eroa ilman vékivallan uhkaa, voi han vélilld menettdd halunsa erota (Husso
2003, 188-189.)

naisten uhriutumiseen ja yhteison ajatuksiin, kenen syyté vakivalta on. Erityisesti l&hiyhteison asenne
vakivaltaan vaikuttaa naisen reagointiin vakivallasta. Lahiyhteison vékivallan hyvaksyvélla
asenteella on vaikutusta siihen, jattdakoé nainen avun hakematta, rikosilmoituksen tekematta ja
syyllistad vakivallasta itsedan jaadden samalla vékivaltaiseen suhteeseen. Asenteisiin puuttumalla
voidaan puuttua myos parisuhdevékivaltaan, sill& ndin vékivaltaa kokeneet saavat hyvéaksyntaa lahted
vékivaltaisesta parisuhteesta ja tekijoille luodaan kuvaa vékivallan tuomittavuudesta. (Flood & Pease
2009, 126, 131.)

Julkinen puhe parisuhdevékivallan normalisoimisesta osaksi tavanomaista parisuhdetta tai sen
ulossulkeminen keskustelusta yksityiseksi asiaksi kertovat myés yhteiskunnan halukkuudesta puuttua
parisuhteissa tapahtuvaan vékivaltaan. Vaé&kivallan ongelmallisuuden Kkieltdiminen tapahtuu

yhteiskunnallisen kautta myods yksityisesti ja on ldsnd aina yhteiskunnallisista instituutioista
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yksil6llisiin tulkintoihin, mielikuviin ja kokemuksiin. (Husso 2003, 71.) Nyky-Suomessa vaikuttavat
odotukset sukupuolineutraaliudesta, parisuhteen tasa-arvoisuudesta, yksildiden vahvuudesta ja
omillaan parjd&dmisestd vaikuttavat itsellaan yhteiskunnassa vallitsevaan asenneilmapiiriin vakivallan
kokijoita kohtaan (Husso 2003, 185). Vékivaltaa kokeneiden naisten jadminen vakivaltaisiin
parisuhteisiin edustaa vallitsevien odotusten edessd kaikkea vastakkaista, jota ymmérrettavasti

havetdan ja josta vaietaan.

Vallitsevat asenteet nédkyvat lainsdddannon lisaksi uhriuteen suhtautumisessa ja valmiuksina
tunnistaa ja huomioida vakivallan aiheuttama psyykkinen traumatisoituminen (Ronkainen 2008, 393—
394). Suomessa on usein sivuutettu vékivallan aiheuttamat traumat, vakivallan kokijoilta on vaadittu
vahvaa toimijuutta ja parisuhdevéakivallan tuomitsevaa lainsaddant6a on luotu verrattain myohaan.
Esimerkiksi raiskaus avioliitossa kriminalisoitiin vuonna 1994 (HE 365/1992 vp), pahoinpitely
yksityisessa paikassa muuttui yleisen syytteen alaiseksi rikokseksi vuonna 1995 (HE 94/1993 vp) ja
lieva pahoinpitely lahisuhteessa muuttui niin ik&é&n yleisen syytteen alaiseksi vuonna 2011 (HE
78/2010 vp).
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4 TUTKIMUKSEN TOTEUTTAMINEN

4.1 Tutkimustehtava

Tutkimuksen tavoitteena on tutkia yliopisto-opiskelijoiden kokeman parisuhdevakivallan
kohtaamista opiskeluterveydenhuollon palveluissa. Tutkimustehtdvdnani on selvittdd, miten
Ylioppilaiden terveydenhoitoséation tyontekijat tunnistavat ja ottavat puheeksi parisuhdevakivaltaa
ja mitkd tekijat heidén tyossdan mahdollistavat ja estévét parisuhdevakivallan tunnistamista ja

puheeksi ottamista.

Tutkimuksen kontekstina toimivat ne opiskeluterveydenhuollon palvelut, joissa opiskelijat saavat
ensimmadisen terveydenhuollon kontaktinsa. YTHS:II& asiakkaat saavat terveydenhuollon
ensikontaktinsa yleisterveydenhuollossa. Halusin  keskittyd terveydenhuollon alkuvaiheen
palveluihin, silld nden, ettd ensimmainen vastaanottotilanne parisuhdevékivallasta karsivan asiakkaan
jaterveydenhuollon henkilén vélilla on ensimmainen tilanne, jossa vékivallan kokijalle voidaan antaa
mahdollisuus kertoa vékivallasta ja keventdd ndin henkista taakkaansa. Kun asiakas hakeutuu
ensimmadistd kertaa terveydenhuoltoon, on tyontekijéilld myds mahdollisuuksia antaa ohjeita,
neuvoja ja tietyntyyppista ensiapua vékivallan kokijalle. Nden ensimmadiset kohtaamiset vakivallan
aiheen ymparilla erityisen tarkeiksi, silld naissd tapaamisissa asiakkaalle voidaan vahvistaa
parisuhdevékivallasta puhumisen mahdollisuutta tai vaihtoehtoisesti sulkea silmat ja korvat

vakivallalta, miké voi jatkossakin hiljentaa asiakkaan vakivallan kokemuksistaan.

Opiskelijat ovat usein nuoria ja vékivallan kokemukset ovat verrattain yleisid, erityisesti ennen
opintojen aloitusta (Kunttu, Pesonen & Saari 2016, 80-81). Vékivallan kokemuksilla on vaistamatta
merkitysta opiskelijan hyvinvointiin, vaikka vékivallasta olisi kulunut jo jonkin verran aikaa.
Erityisesti puolison tekemé vékivalta on haavoittavaa, silla parisuhteeseen kuuluu emotionaalinen ja
intiimi suhde toiseen. Opiskelijoita koskevien parisuhdevékivallan riskien vuoksi on ensiarvoisen
tarkedd, ettd opiskeluterveydenhuollossa tunnistettaisiin  ja otettaisiin  puheeksi  myds

parisuhdevékivalta sek& ohjattaisiin opiskelijoita tarvittaessa vahvemman tuen palveluihin.

Tutkimukseni teoreettisena viitekehyksena on Kriittinen realismi, silld néen, ettd osa todellisuudesta

on ihmismielesté riippumatonta: maailman perusainekset ovat aine ja henki, jotka ovat toisistaan
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riippumattomia (Niiniluoto 2006, 29). Yksilot voivat muokata yhteiskuntaa toiminnallaan, mutta
samalla yhteiskunnan toimintaa ei voi palauttaa vain yksiloihin, silla rakenteet, kulttuuri ja toimijuus
tuovat toimintaan omia, itsendisid ominaisuuksiaan (Kuusela 2006, 88, 92). Né&istd Méntysaari (2006,
143) mainitsee esimerkin, jonka mukaan sosiaalihuollon historia kdyhdinhoidossa vaikuttaa yha
nykypaivéna asiakkaan tarpeiden ilmaisuun ja sosiaalityontekijan tyéhon vastata asiakkaan tarpeisiin.
Historia ei ole nékyvésti esilla tyontekijan ja asiakkaan vuorovaikutuksessa, mutta vaikuttaa
vaistaméttd kohtaamisen taustalla. Samaan tapaan néen, ettd esimerkiksi pitkaan vallalla ollut ajatus
parisuhdevékivallasta yksityisasiana vaikuttaa edelleen tédna paivan, vaikka parisuhteessa tapahtuva
lievakin pahoinpitely on ollut yleisen syytteen alainen jo toukokuusta 2011 alkaen (Rikoslaki
441/2011, 21:16.1.28).

4.2 Yksiloteemahaastattelut tutkimusaineistona

Tutkimukseni aineisto on kerétty maalis-huhtikuussa 2018 yksiléteemahaastatteluilla. Haastattelin
tutkimukseeni Ylioppilaiden terveydenhoitosaation yleisterveydenhuollon tyontekijoita eréassa
suurehkossa yliopistokaupungissa. Haastattelemieni terveydenhuollon tyontekijoiden tyokokemus
vaihteli suuresti: osa tyontekijoisté oli tyoskennellyt YTHS:II4 vasta lyhyen aikaa siind missa toisille
tyontekijoille oli kertynyt tyokokemusta YTHS:Ita lahes kaksikymmenta vuotta. Haastateltaviani
yhdistaa saman kaupungin YTHS:114 tyoskentelyn lisdksi monipuolinen tyo terveyden eri osa-alueilla

ja erityisesti opiskelijoiden terveydenhuollon ensikontaktina toimiminen.

Teemahaastattelut rakentuvat eréanlaiseksi keskusteluksi tutkijan ennalta padttdmien teemojen
ymparille. Haastatteluissa ei niink&an kysytd valmista kysymyspatteristoa kuten strukturoidussa
haastattelussa, vaan haastattelu eldd omalla painollaan pysytellen kuitenkin haastattelijan
maéarittelemissé aihepiireissé. (Eskola & Vastaméki 2015, 27, 29; Patton 2002, 343.) Hirsjarvi (1979;
ref. Hirsjarvi & Hurme 1980, 49) tuo esiin, ettd teemahaastattelu on erds puolistrukturoidun
haastattelun muoto, joka sopii kéytettavéksi tutkittaessa esimerkiksi emotionaalisesti arkoja aiheita
tai ilmioita, joista haastateltavat eivat ole tottuneet keskustelemaan arjessaan. Parisuhdevékivalta
koskettaa néaistd kategorioista ainakin ensimmaistd. Tutkimushaastattelussa terveydenhuollon
tyontekijoilta odotettiin kuitenkin puhetta nimenomaan asiakkaidensa kokeman parisuhdevékivallan
kohtaamisesta henkilokohtaisten vékivaltakokemusten sijaan, mik& teki aiheesta luultavasti

helpommin l&hestyttavan.
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Aineistonkeruun suunnittelussa on tarpeen miettid, kuinka suuri aineisto on tarpeen
tutkimuskysymykseen vastaamiseksi. Laadullisen tutkimuksen aineiston voi katsoa olevan riittava,
kun samat asiat alkavat toistua haastatteluissa. Tat4 kutsutaan saturaatioksi. Toisaalta erityisesti
opinndytetta varten kerattdvassa aineistossa taytyy ajatella myos aikataulua ja kustannuksia: aineiston
keruu ei saisi vieda liikaa aikaa ja rahaa. (Hirsjarvi, Remes & Sajavaara 2007, 174, 177.) Tamén
tutkimuksen aineistossa toistuvat osittain samat asiat. Hirsjarvi, Remes & Sajavaara (2007, 177)
tuovatkin esiin, ettd laadullisessa tutkimuksessa ei pyrité yleistettaviin tuloksiin, mutta tutkimuksen
pohjana on ajatus yleisen tiedon toistumisessa yksityisessa puheessa. Tuomi ja Sarajéarvi (2003, 90)
muistuttavat kuitenkin, ettd ennen kuin saturaatio eli aineiston kylladntyminen voidaan saavuttaa,

taytyy tutkijan tietad, mitd aineistosta haetaan.

Tutkimukseni aineisto koostuu viidesta yksilohaastattelusta. Haastatteluja toivoin saavani alun perin
hieman enemman, mutta lopulta haastateltaviksi ilmoittautui viisi henkil6d. Arvioin méaéran
riittdvaksi enkd nahnyt tarkoituksenmukaisena laajentaa tutkimusta koskemaan myds toisen
paikkakunnan YTHS-toimipistettd. Tutkimuksen laajentamisen myodta minun olisi pitdnyt huolehtia
myos eri paikkakuntien osallistujamaarien tasapainottamisesta, silla eri YTHS:n toimipisteillékin
saattaa olla erilaisia kaytantdja esimerkiksi ylildékaristd ja paikkakunnan vakivaltatyén toimijoista

johtuvista syista.

Haastattelutilanteet kestivat 30-70 minuuttia. Haastatteluja varten olin luonut haastattelurungon (liite
1), jossa paateemoiksi maarittyvat parisuhdevakivallan kohtaaminen ja tyontekijoiden tyon
koulutukset ja vélineet. Haastatteluissa on tarked pitdd mielessa tutkimustehtdva ja huolehtia siitd,
ettd kaikki teemat tulevat kasitellyksi jokaisen haastatellun kanssa. Toiset haastateltavat tuottavat
vadistamatta toisia enemman puhetta tietyistd teemoista ja tdmakin kuuluu teemahaastattelun
luonteeseen. (Eskola & Vastamaki 2015, 37; Patton 2002, 343.)

Paatin kerata tutkimukseni aineiston yksilohaastatteluina, silld koin parisuhdevékivallan vaikeasti
lahestyttavaksi aiheeksi ryhméssd. Kuten jo aiemmin mainitsin, uskon parisuhdevékivaltaa
pidettdvan jossain maarin edelleen yksityisasiana, josta on vaikea puhua daneen ja josta on toisaalta
vaikea myos kysya. Halusin luoda haastattelemilleni YTHS:n tyontekijoille turvallisen tilan kertoa
my06s niistd tyohon liittyvistd ongelmista, jotka mahdollisesti vaikeuttavat parisuhdevakivallan
puheeksi ottamista ja tunnistamista. Ajattelin tdman turvallisen tilan toteutuvan parhaiten

kahdenkeskisessa keskustelussa, joihin muilla tyontekijoillé ei ole paasya.
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4.3 Eettiset kysymykset

Tutkimusta tulee aina tehda tutkimusetiikka huomioiden. Tutkimusetiikkaan liittyvét esimerkiksi
muiden tutkijoiden tyon kunnioittaminen, rehellisyyden ja huolellisuuden korostaminen
tutkimustyossé ja tutkimuksen tuloksia esitettdessd, tutkimusluvan hankkiminen tarvittaessa seké
eettisesti Kkestavat tutkimusmenetelmat (Tutkimuseettinen neuvottelukunta 2012, 6). Erityisesti
ihmistieteissd, joihin yhteiskuntatieteetkin kuuluvat, eettisten periaatteiden osa-alueita on kolme:
tutkittavan itsemadraamisoikeuden kunnioittaminen, vahingoittamisen valttdminen seka yksityisyys

ja tietosuoja (Tutkimuseettinen neuvottelukunta 2009, 4).

Olen kerénnyt haastattelujoukon vélittdmalla haastattelukutsun sahkdpostitse yksikén tyontekijoille
kyseisessd yksikossd toimineen yhteyshenkilon kautta. Haastateltavia pyysin ilmoittautumaan
suoraan minulle. Haastattelukutsussa olen korostanut, ettd tutkimukseen osallistuminen on taysin
vapaaehtoista ja ettd haastateltavien tunnistamisen mahdollistavat tekijat tullaan anonymisoimaan
aineistosta. Olen myds kertonut, ettd aineisto tullaan suojaamaan salasanalla, joka on vain tutkijan

tiedossa ja ettd aineisto tuhotaan tutkimuksen valmistuttua.

Tassé tutkimuksessa aineisto on anonymisoitu tutkimukseen osallistuneiden henkildiden ja
tutkimuspaikkakunnan osalta. Lisaksi aineistosta on poistettu tiedot kunkin henkildn tyénimikkeesté
jasiihen viittaavista tekijoistd. Kunkin haastatellun tydnimikkeen anonymiteetin turvaamiseksi en ole
eritellyt sitd, millaisesta joukosta haastateltavat ovat valikoituneet. Yhteistd haastatelluille on
kuitenkin tyoskentely YTHS:n yleisterveyden alkuvaiheen palveluissa. Haastatteluun osallistuneiden
nimia en kirjannut ylés missdén vaiheessa, enkd myo6skadn pyytanyt haastateltavia kertomaan

haastattelunauhalle nimeéan.

4.4 Analyysiprosessi

Tutkimukseni alustava analyysi alkoi jo haastattelunauhoituksia litteroidessa. Nauhoituksia kertyi
217 minuuttia ja 7 sekuntia, jotka litteroin Office Word -ohjelmalla kuunnellen samalla nauhoituksia
Express Scribe -ohjelmalla. Litteroinnin tarkkuus tulee maaritelld tarkoituksenmukaiseksi
(Ruusuvuori 2010, 356). Tutkimukseni tarkoituksena on analysoida teemahaastattelujen asiasiséltoja,

jonka vuoksi pééatin jattdd merkitsematta esimerkiksi tauot puheessa. Tutkielmassani kaytetyista
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sitaateista olen poistanut lisdksi tdytesanoja ja toistoa. Haastatteluiden litteraatiotekstia kertyi

yhteensa 71 sivua Calibri 11- fontilla ja rivivalilla 1 Kirjoitettuna.

Alasuutari (1999, 39-46) méaérittaa laadullisen analyysin koostuvan havaintojen pelkistdmisesta ja
arvoituksen ratkaisemisesta. Kaytdnnossa naméa kaksi vaihetta kulkevat kuitenkin rinnakkain.
Havaintojen pelkistdminen on erotettavissa aineiston tarkasteluksi ja havaintojen yhdistamiseksi.
Aineistoa tarkasteltaessa tulee huomioida, ettd huomiota kiinnitetd&n tutkimuskysymyksen kannalta
olennaisiin asioihin. Aineiston tarkastelussa tehdyisté raakahavainnoista voidaan yhdistella erilaisia
havaintojen joukkoja havaintojen yhtenevaisyyksien pohjalta. Arvoituksen ratkaiseminen on
puolestaan tulosten tulkintaa, joissa vihjeind kdytetddn havaintojen joukkoja ja aiemmin tehtyja
raakahavaintoja.

Eras laadullisen tutkimuksen perinteinen analyysimenetelmé on sisallénanalyysi. Tuomi ja Sarajarvi
(2003, 93, 95) tuovat esiin, ettd monet kvalitatiivisen tutkimuksen analyysimenetelméat pohjaavat
jollain tavalla siséllénanalyysiin — ainakin jos siséllonanalyysi ndhdaén tavalla tai toisella siséltGjen
analyysina. Naihin analyysimenetelmiin lukeutuu myds teemoittelu, jota kéytdn itse
analyysimenetelménéni. Teemoittelussa olennaista ovat aineistosta tehdyt teemat ja ennen kaikkea
se, mité naistd teemoista on aineistossa sanottu. Teemoittelu onkin tyypillinen analyysitapa juuri
teemahaastatteluilla keratyn aineiston analysointiin (Eskola & Vastamaki 2015, 43).

Litteraation tehtyani pureuduin tarkemmin aineiston analyysiin. Tulostin haastatteluaineistoni ja
lahdin etsim&an aineistosta tutkimuskysymyksiini liittyvdd puhetta aineistoa alleviivaten.
Alleviivaukset tehtyani siirsin alleviivatut osiot uudelleen tietokoneeni Office Word -ohjelmaan ja
lajittelin  alleviivaukset kunkin tutkimuskysymyksen alle. Téaman jalkeen aloin etsié
tutkimuskysymysten alta 16ytyvista sitaateista samasta asiasta kertovia katkelmia. Naistd muodostin

teemoja kunkin tutkimuskysymyksen alle Office Excel -ohjelmaan.
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5 PARISUHDEVAKIVALLAN TUNNISTAMINEN

Vékivalta tunnistetaan YTHS:n yleisterveydessa hyvin asiakasléhtoisesti. L&htokohtaisesti asiakkaan
odotetaan itse maérittelevan kokemuksensa vakivallaksi, jotta tyontekijakin voi puhua asiakkaan
kokemuksista vékivaltana. Samalla tyontekijat kuitenkin tiedostavat, ettd asiakkaat voivat piilotella
parisuhdevékivaltakokemuksiaan eivétka aina ole halukkaita nime&dmaén kokemuksiaan vakivallaksi.
Parisuhdevékivalta nayttaytyykin YTHS:II4 piilossa olevana ilmiond, joka nayttaytyy vékivaltana
vasta asiakkaan aloitteesta.

5.1 Asiakas maarittelee vékivallan

Lahtokohtaisesti parisuhdevakivaltaa nimitetadn YTHS:I4 silla nimell&, milla asiakas kokemastaan
kohtelusta puhuu. Tyontekijat nakevat, ettd asiakkaalla itselld&n on parhaat valmiudet maaritell,
miké& on vékivaltaa hanen kohdallaan, silld rajat vakivallan méarittelemiselle ovat yksilollisia.

"Mddrittelyhdn on on vaikee ettd tavallaan et minkd sitte kukin kokee” (T1)

“Kelle se on mitdkin et mis vaiheessa se koetaan sellaisena tai mddritellddn niinku vikivallaksi” (T2)

Tyontekijat pohtivat, ettd fyysisen vakivallan nimedminen vékivallaksi on asiakkaille usein henkisen
vakivallan nimedmistd helpompaa, silla fyysinen viékivalta tunnistetaan paremmin normaalista
poikkeavaksi kohteluksi. Henkisen vékivallan ndyttdytyminen esimerkiksi haukkumisena riitojen
yhteydessé voi monelle olla tdysin normaalia, jolloin se voi olla vaikea tunnistaa vékivallaksi. Kaikki
fyysisenkaan vakivallan kohteet eivat valttaméattd ymmarra kokeneensa véakivaltaa, mutta henkinen
vakivalta on viela useammin vaikea nimeta vakivallaksi (Vaananen 2011, 114). Parisuhdevékivallan
tunnistaminen ja nimedminen vékivallaksi on kuitenkin usein helpompaa, kun pariskunta on jo

eronnut. Talldin myds tyodntekijat nimeévat vakivaltaa helpommin vakivallaksi.

"Pddittyny parisuhde et missd tdllast on tapahtunu nii musta tuntuu et siina tulee sitte jo esiin et siin

Jjotenki uskalletaan sekd asiakas ettd tyontekija” (T2)
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Myos joidenkin asiakkaiden nuori ikd ja muotoaan hakevat henkilokohtaiset rajat vaikeuttavat
asiakkaiden kokemusten nime&mista vakivallaksi. Mikali ensimmaisissa parisuhteissa on vékivaltaa,
madrittyy vékivalta asiakkaalle helposti osaksi normaalia parisuhdetta. Témé taas vaikeuttaa
asiakkaan vakivaltakokemusten nimedmistd. Toisaalta esiin nostetaan pinnalla oleva metoo-
kampanja, jonka my6té nuorten ajatellaan olevan valveutuneempia tunnistamaan kokemansa kohtelu
vakivallaksi. Nykyajan nuoret saavat mahdollisesti myds enemman tietoa vakivallasta median ja
koulun kautta heitd vanhempiin verrattuna, jolloin vékivalta nayttaytyy vielda voimakkaampaa

vastustusta herattavana asiana (Williams, Halstead, Salani, Koermer 2017, 2195).

"Ei ole vield sellast eldmdnkokemusta ei oo ndhty muitten parisuhteiden kulkua ja tdllasii et siind

ollaan tietyl tapaa sellasessa haavoittuvassa vaiheessa” (T2)

"Eri ikdryhmil voi olla erilaisii ajatuksii siittd et mik& on normaalia ja mika sitte taas ei ja kuinka
tallanen ajankuvan muutos on tapahtunu myos ma aatten mika on nakyny tassa metoo-kampanjassa”
(T2)

YTHS:n tyontekijat nékevat, ettd vakivallan tunnistaminen tapahtuu pitkalti keskustelujen kautta.
Asiakkaan kanssa pohditaan yhdessd, mista hanen ongelmansa voisi johtua, mutta aina asiakas ei osaa
itse nostaa ongelmien taustatekijaksi esimerkiksi parisuhteensa vékivaltakokemuksia. Tyontekijé voi
tarvittaessa auttaa asiakasta nimedmé&an kokemuksiaan vakivallaksi, mutta nd&mé ehdotukset tehdaan

hyvin hienovaraisesti.

“"Haluan ettd se asiakas itse tuottaa sen mutta joskus jos hdnen on vaikee nimetd sitte se mitd hdn
kertoo mulle nii sitten voin siind yhteydessd nimetd ettd onko sun mielestd kyse semmosest
painostuksesta tai henkisestd vdkivallasta ja uhkailusta tai yritin nimetd sit sitd jos hdnen on vaikee”

(T5)

Tyontekijat pyrkivat kaikin keinoin kunnioittamaan asiakkaan nédkemyksid ja ehdottaessaan itse
vékivallan nimedmista vékivallaksi he tarjoavat asiakkaalle myds mahdollisuutta kieltda tyontekijan
nédkemys. Vékivalta ndhdaan kaikkine puolinensa vaikeana ja herkkyyttd vaativana asiana, jonka
asiakas maarittaa lopulta itse. Vékivallan tapauksissa tyontekijat eivat voi kéayttaa terveydenhuollon

asiantuntemustaan aivan samaan tapaan kuin fyysisten sairauksien hoidossa.
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“Jos sanon jotakin nii md sillon sanon ettd tdd on nyt mun tulkintaa ettd voit vdittdd vastaan ja tds
ei 00 mitaan etta taa olis jotenki faktaa mutta ku sa kerrot tasté niin tulee tunne etta siin olis jotaki

tammostd ettd mitds sd siitd sanot” (T5)

Asiakaslahtdinen tydskentely ulottuu myods vékivallan tekijéihin. Vakivallan tekijoiden kohdalla
vakivallan tunnistaminen on usein vield vékivallan kokijoita hankalampaa vékivallan piiloisan
luonteen vuoksi. Kuitenkin myos vakivallan tekijat hakevat apua YTHS:It4 esimerkiksi vihan tunteen
hallitsemattomuuden tai aggressiiviseksi muuttuneen kaytoksensa vuoksi. Vékivallan tekijoiden
tunnistaminen on mahdollista l&hinn& niissa tapauksissa, joissa vakivallan tekija on itse huolissaan
kaytoksestadn ja hakeutuu avun piiriin. Vakivallan tekijén taytyy siis kdytdnnossé itse ensin nahda
kéaytoksensa huolestuttavana, jotta vékivaltaisuus voidaan ottaa puheeksi.

5.2 Vékivalta piilossa oleva ilmi6

Parisuhdevékivallan nimedminen vakivallaksi on erityisen hankalaa suhteen jatkuessa. Asiakas
puhuu vékivallasta usein omien tunteidensa kautta, parisuhdeongelmina tai tarttuu tyontekijén

tarjoamaan kaltoinkohtelun kasitteeseen.

"Kdynnissd olevat parisuhteet mis karsitda jostakin niin asiakkaat ei puhu niist tall4 vékivalta

nimelld vaan he kertoo niist tapahtumista ja ja omast kdrsimyksestdd ja vaikeuksista” (T2)

Nimeamisen vaikeuden lisdksi YTHS:n tyontekijat tiedostavat, ettd toisinaan asiakkaat voivat
piilotella vakivallan kokemuksiaan moninkertaisen hapean vuoksi. Asiakkaiden hapeéd voi olla
kerrostunutta hépeéd, jossa havetdan sekd omaa vakivallan kokijaksi joutumista ja kumppanin
vakivaltaisuutta. Hiljaisuudella asiakkaat voivat kokea suojelevansa molempia osapuolia. Bartky
(1990, 97) muistuttaakin, etta alistettujen taytyy selviytya nékyvien ongelmien lisdksi myds omasta
syyllisyydestdan ja hapeéstdédn. Nakyvand ongelmana nden naisten parisuhteissaan kohtaaman

vékivallan ja suhteet, joissa heidéat alistetaan.
YTHS:1& ndkyy tyontekijoiden mukaan hyvin vahén fyysisté vakivaltaa ja he kokevat, ettd henkinen

vékivalta on vaikeampaa tunnistaa parisuhteen ulkopuolelta katsottuna. Erds tyontekija kiteyttaékin

havaintonsa seuraavaan lauseeseen.
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”Niinkun se uhrinkin nii vaikeehan se on tunnistaa jos ei 00 mitddn merkkejd tai ei kerro” (T1)

Tyontekijat kokevat, ettd fyysinen vékivalta olisi helpommin tunnistettavissa, mutta mikali
vakivallan merkit peitetddn vaatteilla vastaanotolle tullessa, ei heilld ole mahdollisuuksia
tunnistamiseen asiakkaan vaietessa vakivallasta. Vaihtoehdot parisuhdevékivallan paljastumiseen
jakautuvatkin vakivallan merkkien ja asiakkaan kertoman valille. Myds Limandrin ja Tildenin (1996,
249) tutkimukseen osallistuneet sairaanhoitajat olivat epdvarmoja vékivallan tunnistamisessa, jos

fyysisia vammoja oli vain véhan.

Parisuhdevékivalta nayttaytyy erityisen piiloisana ilmiona vaihto-opiskelijoiden ja muiden
vieraskielisten opiskelijoiden kohdalla. Tyontekijat kertovat, ettd vieraalla kielelld asioidessa
vakivallan aiheeseen on vaikeampi tarttua asiakkaan pienien vihjeiden kautta, jolloin koko aihe

saatetaan epahuomiossa sivuuttaa.

"(Vieraalla kielelld) varmaan menee tyontekijind ohitse et md en osaa kaikkeen tarttuakaan jos

Jjotain asiaa ei tarjota suoraan” (T2)

Vaihto-opiskelijoilla vieraskielisyyden haasteen lisdksi lyhyt Suomessa vietetty ajanjakso voi olla
osasyyna parisuhdevakivallan tunnistamatta jadmiseen. Tyontekijat epailevét, ettd vaihto-opiskelijat
harvemmin tulevat vékivallan kaltaisissa vaikeissa aiheissa Y THS:n vastaanotolle lyhyena Suomessa

oleskelun aikanaan. Liséksi erilainen kulttuuri nostettiin esiin vékivallan piiloon jadmisen syyna.

"Nddhdn on mydés tietyl lailla kulttuurisidonnaisia ettd jos aatellaa vaikka parisuhteen kautta et mika

on miehen ja naisen asema ja mitkd asiat on hyvdksyttyji” (T2)

Eri kulttuureista tulevien asiakkaiden erilaiset ké&sitykset esimerkiksi sukupuolten valisestéd tasa-
arvosta vaikeuttavat myds tyontekijéiden mahdollisuuksia tunnistaa parisuhdevékivaltaa. Asiakkaan
oma méérittely vakivallaksi ndhd&éan ensisijaisena, jolloin vieraasta kulttuurista tuleva asiakas ei
valttdmatta kerro kohtaamastaan kohtelusta, joka voisi maarittya vakivallaksi YTHS:n tyontekijéiden
silmissd. Myds Williamsin, Halsteadin, Salanin ja Koermerin (2017, 2195) yhdysvaltalaisessa
tutkimuksessa saatiin selville, ettd kulttuuri ja etnisyys vaikuttavat avun hakemiseen.
Latinalaistaustaiset naiset eivat pyyda parisuhdevékivaltaan apua yhtd helposti kuin
amerikkalaisnaiset, silla parisuhdevékivalta nayttaytyy heidan parisuhteissaan tavanomaisempana

kuin amerikkalaisten parisuhteissa.
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Samaan tapaan kuin kulttuuri, myos asiakkaiden nuori ika haastaa joidenkin asiakkaiden vakivallan
tunnistamista ja nimedmista. Parisuhteessa tapahtuvat ikavat asiat eivat valttdmattad tule edes
puheeksi, jos asiakkaalta puuttuu kokemus vakivallattomasta parisuhteesta, jolloin vékivaltainen

parisuhde nédyttaytyy asiakkaan silmissa normaalina.
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6 PARISUHDEVAKIVALLAN PUHEEKSI OTTAMINEN

YTHS:II4 parisuhdevékivalta tulee useimmiten puheeksi asiakkaan aloitteesta, mutta tyontekijat
myo6s kysyvat vékivallasta kierrellen valikoiduissa, luonteviksi kokemissaan tilanteissa. Moni
tyontekija toi esiin, ettd vékivallasta on tarkedd kysya suoraan. Tasta huolimatta tyontekijoiden
esiintuomat kaytannén esimerkit parisuhdevékivallasta kysymisen tavoista luovat kuvaa aiheen

sensitiivisesta kiertelysta.

6.1 Vékivalta puheeksi asiakkaan aloitteesta

Vékivallan puheeksi ottaminen ja& YTHS:lIa useimmiten asiakkaan vastuulle. Tyontekijat
korostavat, etta tydskentelyn lahtékohtana ovat aina ne asiat, joista asiakas on valmis puhumaan.
Asiakkaalle voidaan tarjota mahdollisuuksia kertoa vékivallasta, mutta hanta ei kuitenkaan painosteta
kertomaan asioita, joista han ei ole valmis puhumaan. Toisaalta tyontekijat tunnistavat, etta asiakkaan
voi olla monesti vaikea kertoa asiasta, jos tyontekija ei johdattele keskustelua koskemaan myos

vakivallan teemaa.

“Ldhden aina ensi asiakkaan asiakkaan sanomisista liikkeelle ja mitd he haluaa tuottaa™ (T5)

”Se voi olla ettd ei sitten sellasia asioita kdsitelld téissd ettd siind nyt olisi sitten asiakkaallakaan

aasinsiltaa siihe ettd sitte kertois” (T1)

Tyontekijat kokevat, ettd parisuhteen hankaluuksista puhuminen luo sekd tyontekijélle ettd
asiakkaalle mahdollisuuksia ottaa parisuhdevakivalta esiin. Toisaalta tyontekijat pohtivat, etta
kuulumisista kysymiseen on helppo vastata “hyvdd” aidon vastauksen sijaan, jolloin parisuhteen

vaikeuksistakaan ei paasta puhumaan.

”Aika luontaisia ollaan et vaikka kysytaanki et hei mita sulle kuuluu mé vastaan vaan hyvaa ja mita
s& aattelet sun parisuhteesta no iha hyvin menee tai jotenki tallei ettd ohitetaan se et jos ei ihminen
oo silla hetkella sen asian kanssa tulossa niin se et se saatais esille nii sitd tarttis varmaan aika lailla

pysdahtyy ruotimaan” (T2)
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Asiakkaan ongelmaa pyritdéan taustoittamaan ja asiakkaan kanssa mietitaan esimerkiksi aikajannetta,
milloin asiakas on huomannut ongelmansa ensimmadisen kerran. Usein asiakkaan ongelman
taustatekijoiden kartoittamiseen ja esiin tulemiseen kuluu kuitenkin useampi vastaanottoaika, jotta

asiakas saa rakennettua luottamussuhdetta tyontekijaan.

"Kdyny jo pidemmdn aikaa ja sit se tulee vasta siel jossain ehkd kolmannella neljinnelld kdynnilla

tai siis sillai et sit (asiakas) on vasta kypsd puhuun” (T3)

Myos vakivallan tekijoiden kartoitus tapahtuu asiakkaan itsensa aloitteesta hoitoon hakeutumisen
suhteen. Asiakas voi hakeutua itse vastaanotolle vihan hallinnan ongelmiensa vuoksi, jolloin asiakas
ottaa korostuneesti vastuun vakivallan puheeksi ottamisesta. Toisaalta asiakas ottaa vakivallan
puheeksi myds silloin, kun hdn saapuu hoidattamaan esimerkiksi fyysisia vammoja seindén

lyomisesté. Talloin asiakkaalta kartoitetaan, kohdistuvatko aggressiiviset teot joskus ihmisiin.

"Aggressiivinen teko (tapahtunut) nii md yleensd sitte kysyn (tekijdltd) ettd onko tdmmosid ollu
ennenki ja onko niita useinki ja ettd mitenka se nyt tallai ja yritan ottaa sitd asiaa vaha puheeks ja

sitte ma usein kysyn sitte ettdi kohdistuuks se ihmisiin” (T4)

Vékivallan puheeksi ottaminen j&& helposti asiakkaan harteille, mutta tyOntekijat myos tarjoavat
mahdollisuuksia ottaa aihe esiin kysymystensd muodossa. Tyontekijan ja asiakkaan tapaamisessa on
kuitenkin keskidssa aina asiakkaan kertoma ja asia, jonka vuoksi asiakas on vastaanotolle tullut.
Joissain tapauksissa asiakkaalle olennaisimmasta asiasta saa muodostettua aasinsillan
parisuhdevékivallasta puhumiseen, mutta aihe jad myos helposti piiloon, kun luontevaa hetkea

vakivallasta keskusteluun ei tarjoudu asiakkaalle eika tyontekijalle.

6.2 Tyontekija ottaa vékivallan puheeksi

Tyontekijdn oma-aloitteinen vékivallan puheeksi ottaminen vaihtelee tilanteen mukaan. Tyontekijat
kokevat, ettd tilanteen taytyy olla luonteva vékivallasta ja ylipdatddn parisuhteesta kysymiseen.
Keskustelua varten varatuilla ajoilla mahdollisen parisuhteen esiin nostaminen koetaan
luontevammaksi kuin lyhyill fyysiseen vaivaan keskittyvilla ajoilla. Myos sahkdisen terveyskyselyn
vastausten vuoksi varatuilla ajoilla on luonteva puhua vékivallasta, mikali asiakas on rastittanut

lomakkeeseen kokeneensa vakivaltaa.
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"(Mitd otetaan puheeksi) riippuu just siitd ehkd ettd minkd asian vuoksi se tddlld on ettd jos on
mielenterveyskayntilainen ni kyllahan siind mietitdan ja kysellaan sita etta onko jotain traumaattista

tapahtunu joskus tai onko et sellasis kohtaa mutta se et jos on vaikka rokotuskdynnilld niin ei” (T1)

“Jos joku tulee keskusteleen nii kyl md aina kysyn siitd parisuhteesta siis ettd onko parisuhdetta mika
sen tilanne on ja sit jos on sillai ettd nooo sit ne on vaha sillai sitte 1ahetaan etta nii ettd mika siina
on” (T3)

“Jos joku tulee niinkun korvia huuhteluttaan nii ehdn md nyt siltd rupee kysyyn ettd kuinkas sun
parisuhteessa muuten menee .... tdytyyhdn se olla niinku luonteva se tilanne ja semmonen tavallaan
altis sille” (T4)

Willsin, Ritchien ja Wilsonin (2008, 96) tutkimuksessa terveydenhuollon tyontekijat nakivat
parisuhdevakivallan puheeksi ottamista edistdvand tekijand oman systemaattisen Kkysymisen
kaytdnnon kehittdmisen. Myos Borowskyn ja Irelandin (2002, 512) tutkimuksen mukaan
kartoituskédytantdjen olemassaolo terveydenhuollon instituutiossa lisdad parisuhdevakivallan
kartoitusta. Systemaattisena kaytdntona YTHS:II& ndyttaytyy talla hetkelld ensimmaéisen vuoden
opiskelijoiden sahkdinen terveyskysely, mutta muiden vuosikurssien opiskelijoilta vékivallasta
kysymiseen ei ole yhtendistd kaytantod. Tyontekijat korostavat tapauskohtaisuutta véakivallasta

kysyessaan, eika heilla ole ennalta maaritettyja kysymyksia vékivallasta kysymiseen.

Luontevina vékivallasta kysymisen tilanteina pidetdan keskusteluaikojen ja terveyskyselyn vuoksi
varattujen  aikojen  liséksi  perhesuunnitteluun  liittyvia  kédynteja.  Lahtdkohtaisesti
parisuhdevékivallasta ei kuitenkaan kysytd vékivallan nimelld, vaan asiakkaiden suhteen tilannetta
kartoitetaan ensin yleisemmin ja vasta tarvittaessa tarkemmin ottaen varovasti esiin myos vakivallan
mahdollisuuden aihetta kiertdvien ilmaisujen avulla. Myds Rittmayerin ja Rouxin (1999, 171)

tutkimukseen osallistuneet 14&karit kysyivat aiheesta useimmiten kierrellen.

“En systemaattisesti kysy vdkivallasta et kyl ne on sellasii yldtason kysymyksii et miten teil sujuu ja

mité sa aattelet sun parisuhteesta ja tallasia et mista sit poimin niitd asioita” (T2)

"M ldhen kartottaan sitd et mikd se parisuhteen tilanne ja siitd ku mietitddn ettd mikd siind on niin

kyl md nyt aika sillai kartotan ettd onks siind aiheellista (kysyd vikivallasta)” (T3)
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Parisuhteessa mahdollisesti tapahtuvasta vékivallasta puhutaan tyontekijan aloitteesta helpommin
tilanteissa, joissa asiakkaan seurustelu on paattynyt. Heiskasen ja Piispan (1998, 31) tutkimuksen
mukaan vakivaltaan haetaan useammin apua parisuhteen paatyttyd kuin vékivaltaisen parisuhteen
aikana, mik& osaltaan tukee tyontekijoiden kokemusta siitd, ettd vékivalta nostetaan vakivallan
nimelld esiin helpommin parisuhteen paatyttyd. Parisuhteen péatyttya vakivalta otetaan puheeksi

uhan kokemisena ja turvallisen olon kokemuksena entisen puolison suhteen.

“Jos sitd eroo puidaan tddlld vastaanotolla niin siind md yleensd kysyn ihan suoraan ettd ootteko
tekemisissa ja koetko olosi ihan turvalliseks vai onko siind jotain tAmmma@stéa uhkaa et sun taytyy olla
varuillaan” (T4)

Tyontekijat kertovat myos, ettd fyysisten vakivallan merkkien kohdalla he kysyvat vékivallasta
helpommin. Talléinkin kysyminen tapahtuu avointen kysymysten kautta, jolloin asiakkaalla on
mahdollisuus kertoa vékivallasta tai véistaa kysymys, mikéli hén ei ole valmis puhumaan aiheesta.

”Silm& mustaa tai jotai muuta tallasta et siitd nyt et heti sitte rupeis ettd mitd sulle on sattunu (T3)”

Avoimet kysymykset ja kiertelevd tapa puhua parisuhdevékivallasta korostuvat silloin, kun tyontekijé
ottaa itse aihetta puheeksi. Kyseessd on vaikea ja sensitiivinen aihe, jota vakivallan kokijat usein
piilottelevat ja hdpeévat, joten tyontekijat antavat kysymisen tavallaan asiakkaalle mahdollisuuden
piilottaa vékivaltaa, kunnes han on siitd valmis puhumaan. Voi olla, etta tyontekijat eivat aina usko
asiakkaan kertomaa fyysisten vammojen synnysté, mutta aiheesta uudelleen ja uudelleen kysyminen

samassa tapaamisessa luultavasti vahingoittaisi asiakkaan luottamusta tyontekijaan.

6.3 Puheeksi ottamisen ihanteet tiedostetaan

Tyontekijat nostavat tarkedksi toimintatavaksi véakivallasta suoraan kysymisen. Kuitenkin suurin osa
vakivallan puheeksi ottamisen esimerkeistd kasittelee vékivallan puheeksi ottamista esimerkiksi
parisuhteen tilanteen kautta tai vakivallasta kysymistd kaltoinkohtelun késitteelld. Ensimmadista
vuotta opiskelevien tayttdama terveyskysely mahdollistaa kuitenkin suoraan kysymisen helppouden,

kun tyontekija voi ottaa puheeksi asiakkaan lomakkeeseen rastittama vékivallan.
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"Kysyd niistd asioist suoraa et mitd on kdyny ja minkdlaista sd oot kokenu™” (T1)

Lahes kaikki tyontekijat kokevat véakivallan puheeksi ottamisen helpoksi ja vain yhtend kysymyksena
kysymysten joukossa. Kaikki myods kysyvét ja puhuvat vakivallasta, vaikka se ei aina helpolta
tuntuisi. Willsin, Ritchien ja Wilsonin (2008, 96) tutkimuksessa havaittiin, ettd vakivallasta
kysyminen helpottuu sitd enemmaén, mitd enemman vakivallasta kysytadan rutiininomaisesti.

Parisuhdevékivallan aiheen kartoitus kiertotermein ja varovasti parisuhteen tilasta kysellen on
YTHS:IIA rutiinia, jolloin suurin osa tyontekijoistd kokee myds vakivallan puheeksi ottamisen

helppona. Vékivallasta suoraan puhuminen néayttaytyy YTHS:I1& kuitenkin Iahinnd ihanteena.

Terveydenhuollon tyontekijat kysyvat systemaattisemmin asiakkailtaan parisuhdevékivallasta, kun
he tunnistavat kohtaavansa parisuhdevakivallan kokijoita (Torres-Vitolas, Bacchus & Aston 2010,
477). Tietylla tapaa tunnistamisen ja systemaattisen kysymisen voi nahda kiertavana kehand, jossa
molemmat teot lisd&vat toista. Jos tyontekija kysyy vékivallasta suoraan ja tunnistaa tata kautta
parisuhdevékivallan kokijan, voi han saada uudenlaista ymmaérrysté parisuhdevakivallasta. Seuraavan
samankaltaisen tapauksen tullessa vastaan tyontekijélla voi olla jo valmiiksi ajatus, ettd juuri talta

asiakkaalta on tarkeé kysya suoraan vékivallasta.

Caraliksen ja Musialowskin (1997) tutkimukseen osallistuneista naisista 74 prosenttia néki, etta
laékareiden pitéisi kysyé parisuhdevékivallasta. Samoin 68 prosenttia naisista kertoisi kokemastaan
parisuhdevékivallasta ladkarille, mikali tdmé kysyisi asiasta. Myods Zeitlerin ym. (2006, 119.e4)
tutkimukseen osallistuneista 15-24-vuotiaista naisista 90 prosenttia piti hyvanad ideana, ettd
terveydenhuollon tydntekijat kysyisivat parisuhdevakivallasta. Bacchusin, Mezeyn ja Bewleyn
(2003, 13) tutkimuksessa asiakkaat olivat valmiita kertomaan kokemastaan véakivallasta laakarin siita
kysyessd. Itsendinen puheeksi ottaminen tuntuu monesta asiakkaasta liian vaikealta, joten
terveydenhuollon tyotekijoiden tulisi kysyé aiheesta rikkoakseen asiakkaiden vaikenemisen muurin
ja antaakseen tilaa aiheen kaésittelylle. Systemaattinen kysyminen yhdelld tai kahdella kysymyksella
ei lisdd ajankayttod huomattavasti, mutta avaa asiakkaalle mahdollisuuden kasitelld asiaa ja ottaa

véakivalta esiin vaikka vasta myéhemmill tapaamisilla (Spangaro, Poulos & Zwi 2011, 134-135).
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7 TYON ORGANISOINTI VAKIVALLAN TUNNISTAMISEN JA
PUHEEKSI OTTAMISEN EDISTAMISEKSI

YTHS:n yleisterveydessd on monia asioita, jotka helpottavat parisuhdevakivallan tunnistamista ja
puheeksi ottamista. Tassa tutkimuksessa haastateltavat puhuvat erityisesti kokonaisvaltaisesta
tyonkuvasta ja tyota lapileikkaavasta kokonaisvaltaisuuden asenteesta, tydvélineistd, koulutuksesta,

ajankdytdon mahdollisuuksista seké onnistuneesta tyonjaosta vieraskielisten asiakkaiden kohdalla.

7.1 Kokonaisvaltainen tyonkuva ja asenne

Kaikki haastateltavat nostavat esiin YTHS:11a vallitsevan kokonaisvaltaisuuden periaatteen. Jokainen
haastateltava kertoo, ettd heidan téytyy pystyd puhumaan ja auttamaan Kkaikissa opiskelijan
opiskelukykyyn vaikuttavissa asioissa. Vakivallan ndhdaan vaikuttavan merkittavasti opiskelijan
hyvinvointiin, joten myds se nahdaan asiana, joihin heidan tulee tyontekijoind pystya vastaamaan.
Erds haastateltava tyontekija sanoo mielipiteensa varsin tyhjentavasti.

”Kaikki se mika vaikuttaa opiskelukykyyn niin kuuluu meille” (T1)

O’Campon, Kirstin, Tsamisin, Chambersin ja Ahmadin (2011) tutkimuksessa korostetaan
organisaation ylemman johdon antaman tuen térkeytta parisuhdevakivallan puheeksi ottamisessa.
YTHS:II4 ihmisen kokonaisvaltaisuuden huomioimisen periaate ei ole ainoastaan yhden tydntekijén
toteuttamaa, vaan se koskee koko haastattelujoukkoa, jolloin kokonaisvaltaisuudella voidaan olettaa

olevan johdon tuki.

Pitkdn tyduran YTHS:IIA tehnyt tydntekija kertoo myods tydnkuvan muutoksen vaikuttaneen
vékivallan puheeksi ottamiseen ja tunnistamiseen. Siirtyminen kokonaisvaltaisempaan
terveydenhoitoon yleisterveydessa ja esimerkiksi mielenterveyden ensikontaktien hoitaminen
yleisterveydessa on avannut tyontekijoille parempia mahdollisuuksia myds psykosomatiikan
huomioon ottamiseen. Vuosia sitten YTHS:n yleisterveys keskittyi selvasti enemman fyysisten
asioiden hoitamiseen, jolloin esimerkiksi vatsakipujen taustalla ollut psyykkinen syy saattoi jaadéa

helpommin pimentoon.
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"Tyonkuva on muuttunu mikd meil tyontekijéilldki on ettd sillon ku md oon tullu taloon me hoidettiin
paljon vaan fyysisen puolen asioita ja mielenterveys hoiti mielen puolen asioita mut nythan taa etta
kaikki mielenterveyden téllanen perushoito ensikontaktit ja tdillaset ne on siirtyny yleisterveyteen”
(T2)

Virkki ym. (2011) ovat tutkineet l&hisuhdevakivaltaan puuttumisen ja puuttumatta jattdamisen
perusteluja erikoissairaanhoidossa luoden erilaisia kehyksid haastattelujensa pohjalta. YTHS:n
kokonaisvaltaisuus nayttaa noudattelevan terveyden edistamisen kehystd, joka korostaa nimenomaan
asiakkaan terveyteen vaikuttavien tekijoiden kokonaisvaltaista huomioimista. Terveyden edistdmisen
kehys kumoaa medikaalista kehystd, jossa vakivaltaa ei pidetd tyohon kuuluvana sen vuoksi, ettei
vakivalta sindnsa ole la&ketieteellinen terveysongelma, vaan enemmaénkin sosiaalisena pidetty
ongelma. Terveyden edistamisen kehys riitelee myos individualistisen kehyksen kanssa, jolloin
asiakkaan eldmassa tapahtuvaa parisuhdevakivaltaa ei kasiteta yksityisasiana, vaan nahdaan, etta
terveydenhuollon tyontekijoilla on velvollisuus puuttua myos tahén asiakkaan eldméén kuuluvaan
ongelmaan. (Mt. 285-286.)

7.2 Tyokalut

Tyontekijat kertovat, ettd tyokaluja parisuhdevékivallan kaésittelyyn on védhan, mutta erityisesti
lomakkeet ovat tarkeitd apuvélineitd. YTHS:lle kehitetddn séhkoista mielenterveysasiakkaan
alkukartoituslomaketta, johon otetaan mallia hyvéksi havaitusta ensimmaisen vuoden opiskelijoille
suunnatusta séhkoisesta terveyskyselysta. Lomakkeen ajatellaan madaltavan kynnysta ottaa vakivalta
puheeksi. Olemassa olevassa sédhkoisessa terveyskyselyssa kysytédan suoraan asiakkaan kokemasta

vakivallasta, joka myds helpottaa vakivallan puheeksi ottamista.

"Sdhkoseen terveyskyselyyn kuuluukin eka vuosikurssilaisille et siel kysellaén se ettd onko mita
elamas ollu traumaattista onko koulukiusaamista onko ollu vakivaltaa ja jos niihin vastaa siella kylla
niin sitten tassa meilla terveystarkastuksella kylla sit kysytdan et mikas juttu taa et sa olit tanne

vastannu tdllai” (T1)

Myd6s Savolan, Piispan ja Hakulinen-Viitasen (2015, 109) &itiys- ja lastenneuvoloissa tekeméassa
tutkimuksessa havaittiin, ettd vakivallasta kysyminen lomakkeen avulla auttaa parisuhdevakivallasta

puhumisessa. Lomakkeen lisdksi kaytossa olevina ty6kaluina YTHS:n tyontekijat mainitsevat
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Véestoliiton verkkosivuilta 10ytyvét tyokalut ja yleisesti parisuhteeseen liittyvat tyokalut, joita
tyontekijoilla on sahkoisessa tyokalupakissa. Liséksi jotkut tyontekijat kertovat pitdvansa esilla
parisuhdevakivaltaan liittyvien puhelinpalveluiden julisteita, jotta asiakkaat nakisivat jo
vastaanottohuoneen sisustuksesta, ettd parisuhdevékivallasta on lupa puhua. Julisteet mainitaan
Willsin, Ritchien ja Wilsonin (2008, 96) tutkimuksessa myds Kysymisestd muistuttavina tekijoina

tyontekijoille.

7.3 Koulutus

Sekd pidempaan YTHS:IIa tydskennelleiden, ettd lyhyemmaén aikaa tydskentelemaan ehtineiden
tyontekijoiden mukaan YTHS:II4 ei ole jarjestetty koulutusta nimenomaan parisuhdevékivallasta.
Jotkut tyontekijat ovat kouluttautuneet kuitenkin eri vékivallan muodoista ja parisuhteen
toimivuudesta. Nadiden koulutusten voidaan ndhda hyodyttdvan myos parisuhdevékivaltaan liittyvéaa
tyoskentelyd. Liséksi opiskelijaterveydenhuollolla on vuosittain koulutusiltapéivid, joissa on

toisinaan ollut teemana myds parisuhde.

"Ei varmaan mitdd erityistd (koulutusta parisuhdevdkivallasta) monesti jotain koulutuksia jos on nii

sielld saatetaan sivuta tdllasia” (T1)

Tyontekija toisensa jalkeen korostaa tyontekijoiden mahdollisuuksia osallistua itsed kiinnostaviin ja
omaa tyota hyodyttaviin koulutuksiin. Esiin tuodaan myos sisdisten koulutusten suuri méaré seka
koulutusmahdollisuuden parina kouluttautumisvelvollisuus. N&ma nahddan hyvind, tyon laatua
edistdvind tekijoina. Samalla ndhddan hyvana, ettd jokaisella on mahdollisuus perehtya itsea

kiinnostaviin aiheisiin ja hankkia spesifid osaamista erikoistuen itsed kiinnostavaan aihealueeseen.

"Aika paljo sitd sisdistd koulutusta eri aiheista ja kylldhan meilla siis kuuluukin kouluttautua etta
siind on jokku tietyt raamit niille koulutuksille ettd pitaakin itse asiassa jossai vaha kayda et se on

sitte vihd niinku omista intresseistdkin kiinni” (T4)

“Jokainen voi osallistua koulutuksii jotka on niinku omaa tyétd ldhelld” (T5)

Parisuhdevékivallan kaltaisten vaikeiden aiheiden kasittelyd tukevaksi tekijaksi nostetaan myos

kollegojen tuki. Erityisesti vdhemman aikaa YTHS:I14 toissd olleet kokevat térkedksi kollegojen
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kanssa jaetut pohdinnat tietyn, vaikean tilanteen hoitamisesta. Koulutusta saa siis myods tavallaan
kollegoilta, kun vaikeita tilanteita voidaan pohtia yhdessé ja jakaa erilaisia neuvoja erilaisissa

tilanteissa toimimiseen.

“Paljo puhutaan tyokavereitten kans keskendidn ettd jaetaan vinkkejd ja kokemuksia™ (T3)

Tiettyihin vékivaltatapauksiin YTHS:n tyontekijoilla on selkeat ohjeet ja he ovat saaneet koulutusta
tilanteissa toimimiseen. Esimerkiksi raiskauksen uhrien tapauksissa tyontekijoilla on selvét reitit,
minne raiskattu ohjataan valittémasti tapahtuneen jélkeen. Myds parisuhteessa voi tapahtua raiskaus,
joten sinénsa tyontekijoilla on koulutusta myos tietyntyyppisesta parisuhdevékivallasta. Valttamatta
raiskauksen uhrin auttamiseen liittyvassd koulutuksessa ei siltikd&n ole sivuttu puolison tekeman

raiskauksen tuomaa erityista haavoittuvuutta.

Koulutuksiksi mainitaan myos infotapahtumat, joita tietyt tekijat vakivaltatyon kentalta ovat kayneet
pitdimassd. Naissé infotapahtumissa tapahtuman pitdja on keskittynyt informoimaan omasta
toiminnastaan, jotta YTHS:n tyontekijat olisivat tietoisia paikkakunnan toimijoista, jonne he voivat

ohjata vakivaltaa kokeneita.

“Rikosuhripdivystys siitd meil on ollu tdmmosid ei nyt varsinaisia koulutuksia mutta tammdosid ...

infopldjdys” (T5)

Mika tahansa koulutus vékivallasta vaikuttaa wvarmasti positiivisesti parisuhdevékivallan
tunnistamiseen ja siihen puuttumiseen. Myos parisuhteeseen liittyvat koulutukset antavat varmasti
hyvia valmiuksia auttaa parisuhdevaikeuksissa olevaa asiakasta. Tarkeitd ovat myds toimintaohjeet
vakivallan kokijan eteenpdin ohjaamisessa ja kohtaamisessa, jossa auttavat varmasti tiedot oman
paikkakunnan vékivaltatyon toimijoista. Monipuolinen koulutus ja koulutuksiin osallistumisen
mahdollistava tyd ovat avainasemassa parisuhdevakivallan tunnistamisen ja puheeksi ottamisen

helpottamiseksi.
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7.4 Ajankaytto

Tyontekijat kokevat ajankdyton organisoinnin padsaantoisesti parisuhdevakivallan kasittelya
tukevana kaytantona. YTHS:II& mielenterveysasioille varataan lahtokohtaisesti tunnin aika, jossa

ehtii hyvin perehtyd mielenterveysongelmien taustasyihinkin.

“Jos aattelee et on tunnin aika niin kylld siind puoleen viliin mennessd viimeistddn ruvetaan
perkaamaan sita etta mita siell on ja onko jotain traumaattista ollu ja sama terveystarkastuksessaki”
(T1)

Williamsin, Halsteadin, Salanin ja Koermerin (2017, 2196) tutkimuskohteista havaittiin, ettd
keskiméaardinen vastaanottoaika oli vain 15 minuuttia, kun parisuhdevékivallan Kkartoittamiseen
tarvittaisiin 30 minuuttia ja eri auttamistahojen piiriin ohjaamiseen viel&dkin enemman aikaa. Myos
YTHS:n tyontekija (T1) mainitsee, ettd 30 minuutissa saatetaan paastd jo kasitteleméan asiakkaan

psyykkistd ongelmaa, jonka taustalla voi olla myds parisuhdevakivaltaa.

Joskus asiakas tulee lynyemmalle ajalle fyysisen asian vuoksi ja oireita tarkastellessa alkaa nayttaa
silt4, ettd fyysinen oire onkin psykosomaattinen. Téllaisissa tapauksissa asiakasta kehotetaan
varaamaan uusi aika. Mahdollisuus useisiin ajanvarauksiin saman vaivan puitteissa mahdollistaa
myos parisuhdevékivallan kaltaisten taustasyiden loytamistd, kun asiakkaan luottamus tydntekijaan
rakentuu vahitellen. YTHS:II4 on myds mahdollisuus parivastaanottoihin, jolloin vékivallan tekija ja
kokija voivat tulla yhdessa vastaanotolle keskustelemaan parisuhteensa tilanteesta ja siitd, miten
parisuhteen vékivaltaa voitaisiin ehkaista.

Tyontekijat ovat osittain eri mieltd siitd, onko vékivallan aiheeseen ja mahdollisiin tydkaluihin
perehtymiseen aikaa. Toiset tyontekijat ovat kuitenkin sitd mieltd, ettd aikaa on ja sitd voi tarvittaessa

raivata kalenteriin.

“Jos tietid et on tulos semmone asiakas nii kylld sitd aikaa aina tdytyy sit raivata

(parisuhdevikivaltamateriaaliin perehtymiseen)” (T1)

Jokainen tyontekija kuitenkin korostaa haastattelutapaamisessa, etté tyossa on valtava kiire. Toiset
ovat kiireen korostamisesta huolimatta sitd mielta, ettd aiheelle on tarvittaessa mahdollisuus antaa

aikaa.
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7.5 Tyonjako vieraskielisten asiakkaiden kohdalla

Jotkut haastateltavista kertovat, ettd englannin kielen kayttdminen mielenterveysasiakkaiden kanssa
tuottaa heille paljon haasteita. Nama tyontekijat kokevat, ettd mielenterveysasioiden hoitaminen
englanniksi vaatii enemman kielitaitoa, kuin mitd heilld on. Toisten tyontekijoiden heikomman
kielitaidon vuoksi YTHS:II4 tehd&ankin sisdista tyonjakoa vieraskielisten mielenterveysasiakkaiden

vastaanotoissa.

“Mielenterveysasiakkaissa meilld on vihd jo tyonjakoa etti ne tyontekijit kenelld on enemmdn

kielitaitoo nii he ottaa kopin ndistd (vieraskielisistd)” (T5)

TyoOntekijat  tiedostavat, ettd mielenterveysongelmat voivat joskus olla  seurausta
parisuhdevékivallasta. Mielenterveysongelmien liséksi parisuhdevakivallan kasittely nahdaénkin
hyvaa englannin kielen taitoa vaativana asiana aiheen sensitiivisyyden vuoksi. Parisuhdevakivallan
néhdaankin jadvan helpommin piiloon, mikali tydntekijéa ei puhu kovin hyvéa englantia. Tyontekijat
kokevat, ettd tyonjako kielitaidon mukaan edesauttaa parisuhdevakivallan tunnistamista ja puheeksi

ottamista.

Tyo6njako huonomman ja paremman englannin kielen taidon mukaan on varsin perusteltua, jotta myos
vieraskielisille asiakkaille voidaan turvata mahdollisimman hyvé palvelu. Riskind tydnjakoon
nojaamisessa on kuitenkin tyontekijoiden vaihtuminen. Vaikka myds haastateltavissa on pitkén
tyouran YTHS:114 tehneitd, vaihtuu henkildsto vaistamatta jollain aikataululla tytpaikan vaihdosten
ja el&koitymisten vuoksi, ja olemassa olevalle henkilokunnalle tulee pidempid poissaoloja
esimerkiksi perhevapaiden ja sairauslomien vuoksi. Rekrytoinnissa onkin pidettava huoli hyvan
englannin kielen taidon omaavien henkildiden tyollistamisestda YTHS:lle, mikali vieraskielisten
mielenterveysasiakkaiden aikavarauksien tyonjakoon nojataan jatkossakin véaistdmattomien

henkilostomuutoksien aikana.
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8 VAKIVALTATYOSKENTELY JAA YKSILOTYONTEKIJAN
VARAAN

Hyvien, vdkivallan tunnistamis- ja puheeksiottamisty6td tukevien kaytantdjen lisdksi YTHS:n
tyontekijat tuovat esiin myos tatd hankaloittavia tekijoitd. Vakivallan tunnistaminen ja puheeksi
ottaminen jaa YTHS:la pitkalti yksittdisen tyontekijdn varaan, silla tadsmakoulutusta
parisuhdevékivallasta ei ole, parisuhdevékivallan kasittelya helpottavista tyovélineistda on puutetta
eikd parisuhdevakivallan aiheeseen perehtymiseen ole tarpeeksi aikaa. Lisdksi tyontekijoiden
englannin kielen taito vaikuttaa negatiivisesti heidan tytskentelynsé herkkyyteen vieraskielisten
asiakkaiden kanssa. Tyodntekijat ovat avoimia tyon kehittdmiselle ja toivat kysyttdessa esiin erilaisia
koulutustarpeitaan ja kaivattuja tyovalineitd, joiden he uskoisivat auttavan parisuhdevakivallan

tunnistamisessa ja puheeksi ottamisessa.

8.1 Tasmakoulutusta ei ole

Jokainen tyontekija kertoo, ettd parisuhdevakivallasta ei ole ollut koulutusta, vaikka koulutusta
olisikin erikseen ollut parisuhteesta ja vékivallasta. Parisuhdevékivallan aiheen koetaan jaaneen
paitsioon koulutuksia pitkdjanteisesti suunnitellessa, silla osa haastateltavista tyontekijoista on ollut
YTHS:114 toissd 10-20 vuotta ja jaanyt silti vaille parisuhdevakivallan koulutusta. Tyontekijoilla ei
ollut myosk&éan juurikaan tiedossa materiaaleja, joita he voisivat hyddyntad itsendiseen

kouluttautumiseen parisuhdevakivallasta.

"Sisdisii koulutuksii on ettd niitd ohjelmassa tossa sillon tdllon on ettd koulutusta ja tyossd
kehittymist& kyl tarjotaan ihan saanndllisestikin ja varmaan sanoisi et suositusten mukaisesti et mik&

tyontekijoille on ollu mut et ei tdhdn aiheeseen liittyvid juttuja” (T2)

Pidempaan YTHS:II4 toissa ollut tydntekija kertoo, ettd psykosomatiikan tulo ja mielenterveyden
ensikontaktien siirtyminen yleisterveyteen ei vield ole muuttanut yleisterveydelle tarjolla olevien
koulutusten painopistettd. Yleisterveyden tyontekijoiden koulutus keskittyy toistaiseksi pitkalti
fyysisiin asioihin. Talldin esimerkiksi parisuhdevékivallan kaltainen, mielenterveyteen vahvasti

liittyva aihe jaa helposti piiloon koulutuksia suunnitellessa.
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“"Mielenterveyden kentdn yleisterveyteen siirtyminen tdd on aika tuore asia tdstd ei oo mitdd
pitkaaikaist viela niin se etta mihin yleisterveytta on koulutettu nii enemmahan se on ollu tallei et

fyysisten asioiden kanssa pyoritty” (T2)

Parisuhdevékivallan ilmiosta pidetty koulutus liséé tietoa parisuhdevakivallasta, mutta ei suoraan
vaikuta parisuhdevékivallasta kysymiseen (Torres-Vitolas, Bacchus & Aston 2010, 477). Kuitenkin
parisuhdevékivallasta pidetyn koulutuksen voisi ajatella lisdavan tyontekijan herkkyyttd huomata
parisuhdevékivaltaan liittyvid merkkeja ja tatd kautta lisatd my6s hienovaraista parisuhteen tilasta
juttelua, jolla tyontekija voi kartoittaa, onko asiakkaalta tarpeen kysya vékivallasta suoraan. Myds
Limandrin ja Tindelin (1996, 249) tutkimukseen osallistuneet sairaanhoitajat toivat esiin, etta
koulutus l&hisuhdevakivallan merkeistd ja oireista toisi heille varmuutta parisuhdevakivallan
tunnistamiseen. Guilleryn, Benziesin, Mannionin ja Evansin (2012, 4) tutkimukseen osallistuneet,
tuoreiden ditien kanssa tyotaan tekevat sairaanhoitajat nimesivét koulutuksen puutteen tarkeimmaksi

parisuhdevakivallan kartoitusta estavéksi tekijaksi tyossaan.

Parisuhdevékivallasta jarjestetyn koulutuksen tulisi olla saanndllista ja monipuolista sisaltden
koulutusta niin puheeksi ottamisesta kuin ilmitsta yleisestikin. Mikali parisuhdevékivaltakoulutus
jarjestetddn vain lyhyesti ja kertaluontoisesti keskittyen yhteen kysymisen tyokaluun, eivat
koulutuksessa opitut hyvit puheeksi ottamisen kidytdnnot jatku tydssd pitkddn (O’Campo, Kirst,
Tsamis, Chambers & Ahmad 2011, 862).

8.2 Ajan puute

Tyontekijat kertovat jatkuvasta Kiireen tunteesta tydssd. Lahes kaikilla tyontekijoilld on vahva
kokemus siitd, ettéd itsendiseen kouluttautumiseen ja mahdollisiin tyékaluihin perehtymiseen ei riita
aikaa. Toisaalta koetaan, ettd mikali koulutus tai uuden tyokalun esittely tapahtuisi erikseen sovitussa

tilaisuudessa, talle saataisiin raivattua aikaa.

“Jos se (kouluttautuminen) jid kauheesti omaehtoseks semmoseks ettd lue tdd kirja ja tdd kivja ja tdd

kirja ni ei tdssd rumbassa kylld riitd aikaa” (T4)

"Tyontekijd vois itse kdyttdd aikaansa johonkin téllaseen tirkeeseen aiheeseen perehtymiseen niin el

oo sellasta” (T2)
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Ajankaytosta koetaan paineita niin, ettei itsendiseen kouluttautumiseen ole juurikaan varattavissa
aikaa ja asiakkaiden asiat pitdisi saada kuntoon lyhyilla kayntiméaarilla. Lyhyiden kayntiméaarien
paine on ristiriidassa sen kanssa, ettd usein parisuhdevakivalta tulee puheeksi vasta useamman
kéaynnin jalkeen. My0s aikavarausten pituus nahdaan ongelmallisena vakivallan esiin nousemiselle.
Tunnin keskusteluaikoja pidetéan riittaving, mutta fyysisille asioille varattu lyhyt aika ei useinkaan
mahdollista asiakkaan vaivan laajempaa kartoitusta.

"Tuntuu et lyhyilld kdyntimddrilld tarttis saada ne asiat jotenki pakettiin ja eteenpdin” (T2)

“Terveydenhuollon ajankdytto et jos sulla on fyysinen asia ni sille on lyhyt aika ja sillohan
tyontekijana mieluiten hoidan juurikin sen asian siind ajassa etta et en joudu niinku jadmaan jalkeen

aikataulustani et se et jos rupee jotenki kuulosteleen laajemmin nii se on riski et vastaanotto venyy”

(T2)

Lyhyessa ajassa harvoin lahdetddn puhumaan asiakkaalle vaikeista, hapeéllisista ja kipeisté asioista,
silld parisuhdevékivallan esiin nostaminen ja siitd puhuminen vaatii Kiireettomyyttd ja aikaa.
Toisaalta terveydenhuollossa on paineita hoitaa asiakasajat tehokkaasti turhaa joutilaisuutta vélttéden
eika vastaanottoaikaa varatessa asiakkaasta valttamatta vélity kuva, etta fyysisen asian liséksi hanen
kanssaan olisi hyva keskustella myds asioista, joita han ei aikaa varatessaan tuo ilmi.
Parisuhdevékivallan tunnistaminen ja puheeksi ottaminen seké tehokkuuspaineet ovatkin vahvasti

ristiriidassa keskenaan.

Ajan puute nahdaan vakivallan puheeksi ottamista hankaloittavana tekijand suomalaisessa
Leppakosken (2007) ja yhdysvaltalaisessa McGrathin ym. (1997) tutkimuksessa vékivaltaan
puuttumisesta terveydenhuollon paivystystydssa. Kiire ja ajanpuute mainitaan puheeksi ottamista
vaikeuttavina tekijoind myos uusiseelantilaisessa Willsin, Ritchien ja Wilsonin (2008) tutkimuksessa,
yhdysvaltalaisessa Alvarezin, Fedockin, Gracen ja Campbellin (2017) eri artikkeleita yhteen
vetdvassa tutkimuksessa sekd Baigin, Ryanin ja Rodriguezin (2012) Kolumbiaan sijoittuvassa
tutkimuksessa. Ajan puute parisuhdevékivallan Kkartoittamista vaikeuttavana tekijdna nayttaytyy
nédiden tutkimusten valossa maailmanlaajuisena ongelmana. YTHS:II& lyhyiden aikavarausten
ongelmaan apua tuo toisaalta mahdollisuus varata useampi aika samasta aiheesta, mikali tyontekija

kokee uuden aikavarauksen tarpeelliseksi.
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8.3 Puutteellinen kielitaito

Tyontekijat kertovat Kkielitaitonsa aiheuttavan toisinaan vaikeutta keskustella parisuhdevékivallan
kaltaisista aiheista vieraskielisten asiakkaiden kanssa. Osa tyontekijoistda nékee positiivisena
kielitaidon mukaan tapahtuvan tyonjaon, mutta myos vieraskielisia mielenterveysasiakkaita
vastaanottavat tyontekijat kokevat kieliasian hankaloittavan tyon tekemisen herkkyytta.

"Ku ei oo kumpikaan vdilttamdttd natiivi puhuja nii kyl sen niinku huomaa sitte et kyl kyl ne on

vaikeita ja semmonen tietty herkkyys juuriki se rivien vilistd lukeminen” (T1)

"Kulttuuriasiat ja taustat ja sit se kieli nii onhan se aina tietenki semmone haasteellisempi siis sillai

ettd ku vaikeista asioista sanotaanko ettd suomekski on tosi vaikee vililld pukee sanoiks” (T3)

Herkkyys pienien vakivallasta kertovien vihjeiden huomaamiseen ndhd&an puutteellisena kielen
vaihtuessa suomesta englanniksi. Englannin kayttdminen niissa tapauksissa, kun vieraskielisen
opiskelijan aidinkieli ei ole englanti, ndhdaan myos opiskelijan oma-aloitteisen puheeksi ottamisen
haasteena. Vieraskielisyyden ja riittdmattoméan kielitaidon yhdistelma nahdaankin risking sille, etta
vieraskielisten asiakkaiden parisuhdevékivallan kokemukset jadvat tunnistamatta ja puheeksi

ottamatta niin asiakkaan kuin tyontekijankin taholta.

Duttonin, Orloffin ja Hassin (2000, 269) tutkimuksessa kerrotaan vieraskielisten vaikeuksista hakea
apua parisuhdevékivaltaan puutteellisen kielitaidon vuoksi. Toki YTHS:II4 asioivien vieraskielisten
kohdalla on kyse opiskelijoista, jotka tekevéat opintojaan englanniksi, joten heill& voidaan olettaa
olevan melko hyva englannin kielen taito. Kuitenkin opintojen kieli ja sanasto tulevat opintojen
myota vaistamattd tutuiksi, mutta harvassa opintosuuntauksessa kasitellaan parisuhdevakivallan
kaltaista ilmi6tad. Ongelmana onkin, mista vieraskieliset opiskelijat 10ytavét oikeat sanat kuvaamaan
vaikeaa tilannettaan vakivaltaisessa suhteessa. Toisena ongelmana nayttaytyy opiskelijan entistd
suurempi vastuu ottaa kokemansa parisuhdevékivalta puheeksi, mikali tyontekijoiden herkkyys

tarttua rivien valista sanottuihin asioihin heikkenee vieraan kielen vuoksi.
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8.4 Tyokalujen puute

Tyontekijat mainitsevat joitakin tyokaluja vakivallan kasittelyyn, mutta suoranaisesti vékivaltaan
liittyvina nayttaytyvat vain kehitteilla oleva mielenterveysasiakkaan séhkoinen alkukartoituslomake
ja ensimmaisen vuoden opiskelijoille suunnattu séhkdinen terveyskysely. Véakivallan puheeksi
ottamiseen ja tunnistamiseen ei nayté vield olevan juurikaan k&ytossa olevia tydkaluja, mikéli asiakas

ei ole ensimmaisen vuoden opiskelija.

"Ei 0o mulla ainakaa tullu eteen mitddn ettd ois mitddn niinku tiettyjd vilineitd” (T1)

“No ei kylld mitid oo semmosia (tyékaluja)” (T4)

Puheeksi ottamisen tyokalujen puute voi vaikeuttaa systemaattista puheeksi ottamista. Jos
kysymykset vékivallasta jaavat liian yleiselle tasolle, vékivallan kokija ja& helposti tunnistamatta
(O’Campo, Kirst, Tsamis, Chambers & Ahmad 2011, 862). Vikivallan puheeksi ottamiseen on
Suomessakin kehitetty erilaisia kartoituskysymyksia ja aiheesta on kirjoitettu oppaita sosiaali- ja

terveydenhuollon tyontekijoille (ks. esim. Siukola 2014).

Tyo6kalujen puuttuminen ei ole niinkaan hairinnyt YTHS:n tyontekijoita. Kysyttdessd kaivatuista
tyokaluista tyontekijat nostivat kuitenkin esiin ideoita parisuhdevékivallan puheeksi ottamisen ja

tunnistamisen helpottamiseksi.

8.5 Tyohon kaivattuja koulutuksia ja tyokaluja

TyoOntekijat havahtuivat haastatteluissa parisuhdevakivallasta pidettyjen koulutusten ja aiheen
késittelyd helpottavien tyokalujen puutteeseen. Kysyttdessa tyontekijat kertoivat ideoitaan

parisuhdevékivallan tunnistamista ja puheeksi ottamista helpottaviksi koulutuksiksi ja tyokaluiksi.

Koulutusta parisuhdevakivallasta kaivataan erityisesti parisuhdevéakivallan merkkien tunnistamiseen
ja vékivallasta kysymiseen. Myo6s Leppékosken (2007, 142) vaitoskirjassa nostetaan esiin tarve
véakivallasta kysymisen koulutukselle terveydenhuollon paivystystydssa. Sama tarve nékyy niin ikaan

Baigin, Ryanin ja Rodriguezin (2012, 257) tutkimuksessa. YTHS:IIa kehittdmisen kohteena
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nayttdytyy myos tyonkuvan muutoksen myo6td lisdantynyt tarve mielenterveysasioista
kouluttautumiseen seké toive muualla hyvaksi havaittujen menetelmien tuominen k&ytannoiksi myos
haastattelupaikkakunnan YTHS:lle. My0ds olemassa olevista tyokaluista kaivataan tiedotusta ja
ohjeistusta. Puheeksi ottamisen rajaamiseksi kaivataan koulutusta, jotta tunnistettaisiin oman
osaamisen rajat ja oman tyén raamit. Rajojen ja raamien tunnistamisella voitaisiin varmistaa, ettei
YTHS:II4 oteta puheeksi liian vaikeita asioita, joihin ei voida sielld puuttua, vaan ndmé vaikeammat
tapaukset tunnistettaisiin ja ohjattaisiin tarpeeksi varhaisessa vaiheessa spesifeihin palveluihin.
Tarpeellisten koulutusideoiden lisédksi otetaan kantaa koulutuksen jarjestdmisen muotoon.
Koulutuksia toivotaan jérjestettdvdn luentotyyppisesti, jotta aikaa voi jarjestdd itsendista

kouluttautumista paremmin.

Koulutusten liséksi tyontekijat ideoivat parisuhdevakivaltatydskentelyd hyodyttavia tyokaluja.
Mahdollisen parisuhdevakivallan kartoittamisen koettaisiin olevan helpompaa, mikéli kaytdssa olisi
parisuhteeseen liittyva alkukartoitus, jossa kysyttaisiin myos vakivallasta. Kyselylomakkeen ndhd&én
helpottavan puheeksi ottamista niin tyontekijalle kuin asiakkaallekin. Lomakkeella vékivallasta
kysymisesta on jo hyvid kokemuksia osana sédhkdista ensimmaisen vuoden opiskelijoille suunnattua
terveyskyselya. Alkukartoituslomakkeen myota vakivallasta kysyminen ei jaisi vain yksittaisen

tyontekijan varovaisen aiheen tunnustelun ja kiertden kysymisen varaan.

"Kyselylomakkeita ... kyselythan juuri helpottaa sitd tyoté sen takia et sitten niisté on helpompi viela
puhua ... asiakas tulis niin se vois hdnelleki olla helpompi kun ruveta ensimmdisend vieraalle

ihmiselle puhuun niin tehdd se” (T4)

Alkukartoituslomakkeen lisaksi yksittdinen tyontekija toivoo paritehtavid tyodntekijoiden
tyokalupakkiin, joiden avulla pariskunnat voisivat itse tunnistaa ja katkaista vakivallan kierretta.
Esiin tuodaan myos kirjavinkkilista, josta voisi poimia teoksia asiakkaille suositeltaviksi. Asiakkaan
auttamisen kannalta tarpeelliseksi ndhdédan myods sdénnollisesti paivittyva listaus paikkakunnan

palveluista vékivallan kokijalle, jotta sopivan palvelun etsintéa ei tarvitsisi aina aloittaa alusta.
"Mihin kaikkialle voi ohjata ja minkidlais palveluita se asiakas voi saada et olisi vaikka A4:lle

listattuna ne et hei etta taalta téllasta ja ettei niit tarvis aina eriksee ruveta miettimaa et mitas mistaki

kolmannen sektorin toimijalt loytyy™ (T1)
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Eri auttamistahoja sisaltdvaa esitetta toivotaan esille myds toimipisteen aulatilaan, jotta asiakas voi
my06s itsendisesti ohjautua itselleen tarpeellisiksi katsomiin palveluihin ilman tyontekijén
vastaanottoa. Aulatilaan sijoitettavan esitteen toivottiin samalla my0s rohkaisevan asiakkaita

puhumaan kokemastaan parisuhdevékivallasta tyontekijalle.
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9 JOHTOPAATOKSET

Tutkielmani tavoitteena oli selvittdd Ylioppilaiden terveydenhoitosaation (YTHS) tydntekijéiden
tapoja tunnistaa ja ottaa puheeksi asiakkaiden kokemaa parisuhdevékivaltaa. Tamén lisdksi olin
kiinnostunut parisuhdevakivallan tunnistamista ja puheeksi ottamista helpottavista ja vaikeuttavista
tyon kaytannoistd ja reunaehdoista. Naiden tutkimustehtévieni pohjalta pyrin jésentdmaan

tutkimuskysymyksiini vastaavia teemoja haastateltujen puheesta.

Tyontekijoilla paaasialliseksi parisuhdevékivallan tunnistamisen tavaksi muotoutuu asiakkaan
tuottama puhe. Parisuhdevékivalta tunnistetaan usein asiakkaan kertoman perusteella ja vékivalta
tiedostetaan helposti piiloon jadvaksi ilmioksi. Aiheen puheeksi tuleminen ja& usein asiakkaan oman
puheeksi ottamisen varaan, ellei kaytossé ole vakivallasta kysyvid lomakkeita. Tyontekijat
tunnistavat suoraan puheeksi ottamisen ihanteen, mutta kéytannon tyossa tyontekijat ottavat yleensa
aihetta puheeksi kierrellen ja kysyen esimerkiksi parisuhteen voinnista. Tyontekijat pyrkivét
késittelemaan parisuhdevakivaltaa kaiken kaikkiaan mahdollisimman asiakasl&htoisesti, jolloin myds
parisuhdevékivallan nimedmisen vékivallaksi odotetaan ensisijaisesti tapahtuvan asiakkaan taholta.

Tyontekijoiden ndkdkulma parisuhdevakivaltaan nojaa hyvin pitkélti asiakkaan omaan kokemukseen
siitd, onko tapahtunut vékivaltaa vai ei. Asiakkaan kokemuksia voidaan tyontekijan vastaanotolla
pohtia siltd kantilta, onko tapahtunut oikein ja hyvaksyttdvad, mutta viime ké&dessa asiakkaalla on
lupa maéarittdd, kuuluuko hanen kokemuksensa hdnen omaan kasitykseensd hyvéstd tai
tavanomaisesta parisuhteesta vai asettuuko se hanen toivomiensa parisuhdenormien ulkopuolelle.
Tutkimusprosessin aikana, aineistoa analysoidessani, Kkiinnitin huomiota siihen, ettd olin
haastatteluissa tutkijana nimittanyt tyontekijéiden kertomaa tyontekijoita hanakammin vékivallaksi.
Kyse ei niinkaan ollut siitd, ettemmekd olisi valttaméattd pitdneet samoja asioita vékivaltana
subjektiivisista ndkdkulmistamme katsottuna, vaan ennemmin siitd, etta tyontekijat eivat halunneet
laittaa vakivallan leimaa tapauksiin, joissa asiakas ei ollut nimittdnyt kertomaansa vékivallaksi.
Huomasin, ettd tatd jatkuvaa subjektiivisen kokemuksen korostamista minun oli vaikea hahmottaa

haastattelutilanteessa.

Riskind asiakasl&dhtoisyydessé ja hienotunteisessa ldhestymistavassa on, ettei parisuhdevékivaltaa
tunnisteta, jos asiakas ei itse sitd tunnista ja ota puheeksi. Nain hyvaé tarkoittava tyoskentelytapa voi
tyontekijoilla johtaa tahattomaan silmien sulkemiseen parisuhdevékivallalta. Kuitenkin samalla kun
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tunnistan YTHS:n tyontekijoiden tydskentelytavassa riskejd ilmién piiloon jaddmiselle, huomaan itse
sosiaalityOntekijana tyoskennellessani kysyvéani asiakkailta parisuhdevékivallasta samalla tavalla
kierrellen. Parisuhdevakivallan puheeksi ottamista ja tunnistamista tutkineena luulisin olevani
erityisen valveutunut siitd, miten parisuhdevékivallan ilmién kanssa pitdisi toimia, mutta kuitenkin
huomaan, ettei suoraan parisuhdevakivallasta kysyminen ole mill&&n muotoa helppoa ihanteiden
tiedostamisesta huolimatta. Myds kansainvélisen tutkimuksen valossa suoraan kysymisen ihanteet
tiedostetaan monin paikoin, mutta silti tyontekijoiden on helppo ajautua kierteleviin kysymyksiin
parisuhteen tilanteesta. Kysymys siitd, miksi ndin on, on mielenkiintoinen. Mahdollinen selitys voi
Ioytya aiemmin mainitsemastani késittdmisen tavasta. Mantysaaren (2006, 143) mukaan historia
vaikuttaa tyontekijan ja asiakkaan kohtaamisen taustalla, vaikka se ei olisikaan ndkyvésti esilla
vuorovaikutuksessa. N&en, ettd parisuhdevakivallasta kierrellen kysyminen voi olla seurausta siit,
ettd aiemmin parisuhdevakivaltaa on pidetty taysin yksityisasiana ja tabuna, josta ei sovi puhua. Tama
pitkaan vallalla ollut ajatus vaikuttaa luultavasti viela tdnd paivanakin, vaikka parisuhdevakivallan

ilmiota on pyritty tekemé&an julkisesti hyvaksytyksi puheenaiheeksi.

Suomalainen yhteiskunta on tuonut esiin erilaisten hankkeiden ja ohjelmien kautta, ettei naisiin
kohdistuvasta vékivallasta tarvitse enéda olla hiljaa. Tampereen yliopiston hoitotieteen laitoksella on
ollut STOPPIA! - Perhe- ja lahisuhdevékivallan tunnistamisen ja varhaisen puuttumisen
toimintaohjeen kayttdonotto, juurruttaminen ja arviointi -hanke k&ynnissa vuosina 2011-2013.
Hankkeen tarkoituksena on nimensa mukaisesti ollut levittad, juurruttaa ja arvioida eri vakivaltatyon
kaytantoja. (Leppékoski, Kalvinméki, Flinck & Paavilainen 2014.)  Lisaksi Sosiaali- ja
terveysministeriollda on ollut Naisiin kohdistuvan vékivallan véhentdmisen ohjelma k&ynnissa
vuosina 2010-2015 (Sosiaali- ja terveysministerié 2010). Tarke&dnd Naisiin kohdistuvan vékivallan
vahentamisen ohjelman konkreettisena tekona voi esiin nostaa tydyhteisdjen kouluttamisen naisiin
kohdistuvasta vékivallasta avainkouluttaja-jarjestelmén avulla (ks. October & Piispa 2016). Naisiin
kohdistuvan vékivallan véhentdmisen ohjelmaa on seurannut vuonna 2017 Terveyden ja
hyvinvoinnin laitoksella (THL) aloitettu Enhancing Professional Skills and Raising Awareness on
Domestic Violence, Violence against Women and Shelter Services (EPRAS) -hanke, jonka
paatehtavdna on kouluttaa verkon kautta sosiaali- ja terveysalan ammattilaisia sekda poliiseja
lahisuhdevakivallasta, naisiin kohdistuvasta vékivallasta ja turvakodeista. Hanke jatkuu elokuuhun
2019 asti. (THL 2018.) Ndiden hankkeiden ja ohjelmien liséksi Naisten Linjalla on Se kolmas. -
kampanja yhdessd muotitaiteilija Anne-Mari Pahkalan, tanssija-koreografi Minna Tervaméen ja
valokuvaaja Satu Malin kanssa. Kampanjan tarkoituksena on lisata tietoisuutta parisuhdevakivallasta

ja rikkoa lilan pitkddn parisuhdevakivallan ympérillda ollut hiljaisuus julkaisemalla
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parisuhdevékivaltaa kokeneiden naisten tarinoita vékivallasta. (Naisten Linja 2018.)
Parisuhdevékivaltaa ei olla endd lakaisemassa maton alle, vaan se halutaan tuoda esiin ja
tiedostetuksi, silld  parisuhdevédkivalta  koskettaa  yllattdvdn montaa  suomalaistakin.
Yhteiskunnallamme on selvasti halua muokata eri palveluita niin, ettd parisuhdevékivalta

tunnistettaisiin paremmin ja apua olisi tarjolla helpommin.

Parisuhdevékivallan tunnistamista ja puheeksi ottamista YTHS:II& hankaloittivat tdismakoulutuksen,
ajan ja tyokalujen puute seka vieraskielisten asiakkaiden kanssa osittain puuttuva herkkyys tarttua
pieniin, rivien vélista poimittavissa oleviin vihjeisiin parisuhdevakivallasta. Kuitenkin mahdollisuus
osallistua itseé kiinnostaviin, aihetta sivuaviin koulutuksiin ja l1ahinn& lomakkeiden muodossa olevien
tyokalujen olemassaolo helpottivat ilmién tunnistamista ja puheeksi ottamista. Tunnistamista ja
puheeksi ottamista edistavaksi tekijaksi nahtiin myods organisaation kulttuuria lapileikkaava ihmisen
kokonaisvaltaisuuden huomioimisen ndkemys. Mielenterveysasioissa varattujen aikavarausten pituus
ja mahdollisuus useisiin aikavarauksiin ndhtiin niin ikdan ilmion kasittelya helpottavina tekijoina,

kuin myos tyonjako vieraskielisten asiakkaiden kohdalla.

Parisuhdevékivallan kenties tiedostamatonta ndkemistd vain yksityisasiana voidaan murtaa
rutiinikyselylla. Kun parisuhdevakivallasta tehd&&n tavanomaisesti puhuttu asia, on jokaisen varmasti
helpompi l&hestyéa aihetta. Jos parisuhdevékivallan luonnetta tabuna onnistutaan murtamaan, voivat
yhé& useammat saada apua ongelmaan. Parisuhdevékivalta vaikuttaa olevan vaikeasti l&dhestyttava
aihe, josta puhutaan varovaisesti ja kierrellen. Suoraan kysyminen olisi tarkeaa, silla néin tyontekija
VoI osoittaa, ettd parisuhdevékivallasta voi puhua hédnelle suoraan. Suoraan kysyttéessa asiakas voi
helpommin puhua kokemastaan, silla vakivallan oma-aloitteinen puheeksi ottaminen ndhdaan usein
lilan vaikeana (Bacchus, Mezey & Bewley 2003, 13). YTHS:lIA kehitteillda olevaan
mielenterveysasiakkaan alkukartoituslomakkeeseen on tarkoitus tulla suoria kysymyksié vakivallasta
ensimmaisen vuoden opiskelijoille tarkoitetun terveyskyselyn tapaan. Lomakkeen avulla voikin olla
helpompi lahted suoremmin kysymé&an vékivallasta, silla lomakkeen tulee olla selked, jolloin

véakivallan aiheesta ei juuri voi puhua kierrellen.

Koulutukset vékivallasta ja parisuhteesta vaikuttavat varmasti osaltaan positiivisesti
parisuhdevékivallan tunnistamiseen ja puheeksi ottamiseen, mutta ndissé koulutuksissa jaa helposti
huomioimatta parisuhdevékivallan erityinen luonne. Parisuhdevékivallassa korostuu rakkaan ihmisen
osoittaman hellyyden ja vékivallantekojen vuorottelu. Parisuhdevakivallalle ominaisten

erityispiirteiden vuoksi myos parisuhdevakivallasta olisi tarkeda saada tdsmakoulutusta. Myos selvat
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ohjeistukset siitd, miten ja milloin parisuhdevakivallasta kysytaan, olisi hyvé olla olemassa. Télla en
suinkaan tarkoita sitd, ettd tyon tilannekohtaisuus ja ihmisten vuorovaikutuksessa tapahtuvat
luontevat kohtaamisen tavat pitéisi kadottaa, vaan pikemminkin sitg, etta luotaisiin selke&t raamit
sille, miten voi esimerkkind kysya parisuhdevékivallasta. Organisaation johto voi ohjeistuksillaan
tuoda nékyvéksi, kuinka se toivoo aihetta kasiteltavan ja tdsmékoulutuksia jarjestimalld edesauttaa
hyvien kaytantdjen syntymista ja juurtumista organisaatioon niin, ettei parisuhdevakivallan aiheen
késittely tai ké&sittelemattd jattdminen jad vain yksittdisen tyontekijan vastuulle. Tyontekijoita
haastattelemalla sain kasityksen, ettd YTHS:IlI& hyvinvoinnin kasite on kokonaisvaltainen ja
tyontekijat pyrkivat auttamaan asiakkaita kaikissa ndiden hyvinvointiin liittyvissd asioissa.
Kokonaisvaltaisuuden periaatteen toivoisi ndkyvan tyontekijoiden saamissa eri koulutuksissa viel&

nykyista vahvemmin.

Vieraskielisten asiakkaiden kohdalla tydntekijéiden mainitsema tyonjako tyontekijoiden kielitaidon
mukaan edesauttaa varmasti vieraskielisten laadukasta palvelua. Kuitenkin rivien valista lukeminen
on vaikeampaa vieraalla kielella ja tdm& ongelma on hyvin vaikea korjata. Tulkkeja kayttamalla
tyontekijan ja asiakkaan vuorovaikutuksesta saattaisi héavita vield enemman rivien valista annettuja
vihjeitd, joten parannusehdotukseksi jaanee tyontekijoiden kielitaidon kehittaminen. Lienee kuitenkin
epérealistista odottaa, ettd aikaa riittaisi englannin kielen kehittdmiseen, varsinkin kun ei ole
varmuutta siité, ettd kielitaidon kehittdmiselld saataisiin lisattya tyontekijoiden herkkyytté tarttua
vieraskielisten asiakkaiden puheen pieniin vihjeisiin. Vieraskielisilla asiakkailla voi olla ongelmana
mya0s se, etteivat he tiedd miten puhua kokemastaan vékivallasta tai vihjailla siitd hienovaraisesti,

miké&li heidén aidinkielensa ei ole yhteisena kielend kéytetty englanti.

YTHS:II4 on tunnistettavissa parisuhdevékivallan tunnistamista ja puheeksi ottamista vaikeuttavia
kaytantdja, mutta myos sitd edistavia tyon reunaehtoja. Osittain ndma puheeksi ottamista helpottavat
ja vaikeuttavat tekijat ovat saman aiheen kaksi eri puolta. Tyokaluja on, mutta ei vield tarpeeksi ja
aihetta sivuavaa koulutusta on, mutta koulutusta ei ole nimenomaan parisuhdevakivallasta. Toisaalta
vieraskielisten asiakkaiden jakaminen paremman Kkielitaidon omaaville tyontekijoille n&hdaan
hyvénd, mutta myos vieraskielisid asiakkaita vastaanottavat tyontekijat kokevat tyonsa herkkyyden
kérsivan vieraan kielen vuoksi. Ajank&ytén mahdollisuudet pitkien mielenterveysaikojen ja useiden
aikavarausten muodossa nédhdaan hyvaksi, mutta kuitenkin tygssa lasné oleva jatkuva kiire ja paine
asiakkaiden nopeaan eteenpdin saattamiseen heikentdvat tydntekijoiden mahdollisuuksia tunnistaa ja
ottaa puheeksi parisuhdevékivaltaa. Parisuhdevékivalta on tarkedd tunnistaa inhimillisen

kérsimyksen valttdmiseksi, mutta ymmarrettavisté syistd jokaisessa organisaatiossa on vaatimuksia
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priorisoinnista ja tehokkuudesta. Parisuhdevakivallan tunnistamisen ja puheeksi ottamisen
kehittdminen organisaation vaatimissa reunaehdoissa onkin tehtéva, johon on syyté tarttua taméankin
tutkimuksen jalkeen. Joka tapauksessa YTHS:I1& tyontekijoiden puheesta |0ydettavisséd oleva,
opiskelijan kokonaisvaltaisen hyvinvoinnin tukemisen periaate on toivottavasti myo6s jatkossa
periaate, josta YTHS pitdd kiinni. Myo6s parisuhdevakivalta kuuluu opiskelijan hyvinvointiin

vaikuttaviin tekijoihin, jonka vuoksi sitd on syyta kasitell4 ja siitd on syyta kysya.
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LIITTEET

Liite 1. Teemahaastattelurunko

Teema 1: Parisuhdevakivallan kohtaaminen

e Osa asiakkaista
yhdistavat tekijat

e Puheeksi ottaminen
vaikeus/helppous

tietyt ryhmat
koulutukset, vélineet

tyontekijoiden erilaiset vakiintuneet tavat
tilanteet, joissa tyontekija ottaa puheeksi
kysyminen kaikilta/kun epéilee
keskidssa uhri/tekija
tilanteet, joissa asiakas ottaa puheeksi

e Parisuhdevékivallan tunnistaminen (eri muodot)
koulutukset, vélineet

e Parisuhdevakivallan nime&dminen

e Parisuhdevékivallan kuuluminen
organisaatio
palvelu
ikavaihe

e Parisuhdevékivallan kokijan auttaminen
auttamisreitit
viranomaisyhteistyo

asiakkaan tarve oma-aloitteisuuteen palveluihin hakeutumisessa palveluihin ohjauksen
jalkeen

Teema 2: Terveydenhuollon tyéntekijéiden tyon koulutukset ja vélineet

e Koulutus parisuhdevakivallasta (mennyt/tuleva)
aikaa perehtya ja kouluttautua

o Tyokalut toimimiseen
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aikaa perehtyd, riittavasti eri tyokaluja
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