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ALKUSANAT

Ettd Mind menisin ja eldisin tdydellisesti.
Enka ketddn kumartaisi turhan syvidan.
Enka ketdan pelkaisi

paitsi omaa jadtymistani.

(Tiainen 1984, 131)
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1 JOHDANTO

”Olkaapa lapset kiltisti, tai mustalainen tulee ja vie teiddt.” Lapsuudenaikainen pelottelu mus-
talaisella, joka vie mennessiin, oli valtakulttuurin tapa reagoida erilaisuuteen. Romaneja pe-
littiin, halveksittiin ja toisaalta ihailtiin kulttuurisen erilaisuutensa vuoksi. Kiertelevit pitsin-
myyjit ja hevoskauppiaat eriskummallisine tapoineen ja vaatetuksineen herittivit ihastusta,
mutta my0s vihastusta. Suomen romanit ovat pieni, etninen vahemmistoryhma, jolla on oma
kieli ja kulttuuri. Suomessa romaneja asuu noin 10 000 (Vast Vastensa 2007, 8). Etniselld
ryhmilla tarkoitetaan jotain vierasta ryhmai, joka ei ole sama kuin maan enemmist6 (Kunna-
ri & Panayotova 2007, 13). Jokainen ihminen kokee oman kulttuurinsa tirkeiksi osaksi omaa
elimidansia. Hoitoty6ssd kohtaamme erilaisuutta ja erilaisista kulttuureista tulevia ihmisia.
Tama kohtaaminen ei ole niin yksinkertainen tapahtuma kuin ajattelemme. Hoitajan on jos-
kus vaikea ymmartdd erilaisesta kulttuurista tulevaa potilasta ja hinen erilaisia asenteitaan,
tapojaan ja kulttuurin erityispiirteitd. (Monikulttuurisuus Suomen terveydenhuollossa 2005,
10.) Sairaanhoitajan eettisissi ohjeissa (LIITE 1) sitoudumme kohtaamaan jokaisen potilaan
yhdenvertaisena riippumatta hinen terveysongelmasta, kulttuurista, uskonnosta, didinkieles-
ta, iastd, rodusta, sukupuolesta, thonviristd, poliittisesta mielipiteestd tai yhteiskunnallisesta

asemasta. (Sairaanhoitajan eettiset ohjeet 1996).

Hoitajina toimiessa koimme, ettd romaneja, alkoholisteja tai mielenterveyspotilaita ei kohdel-
tu yhdenvertaisina muiden potilaiden kanssa. Heiddn kohtaamisensa oli hoitotyontekijille
erilaista ja vaikeampaa kuin valtakulttuuriin kuuluvan potilaan kohtaaminen. Ndmi koke-
muksemme tukivat opinniytetyémme athevalintaa. Tutustuimme romaniaitheeseen syksysti
2007 lihtien. Vuonna 2007 vietettiin Euroopan yhdenvertaisuuden teemavuotta, jonka ta-
voitteena oli edistdd oitkeudenmukaisuutta ja yhdenvertaisuutta. Televisiosta tuli lyhyen ajan
sisdlld useita romaneja ja romanikulttuuria kisittelevid ajankohtaisohjelmia. Ohjelmissa kasi-
teltiin yhdenvertaisuuden toteutumista, romanien syrjintda Suomessa, romanien perustuslail-
lisia oikeuksia ja yleistd asenneilmapiirid. My6s Remu Aaltosen elimisti kertova Ganes-
elokuva (2007) kuvasi romanien ja valtavieston vilistd kuilua. Samankaltaiset kokemuksem-
me romanien kohtaamisesta ja kuulemiemme tarinoiden yhteneviisyys olivat opinniyte-
tyomme alku. Meitd yhdisti halu ymmartad ithmiselimin ainutlaatuista erilaisuutta ja margi-

naaliryhmid yhdenvertaisina ihmisina.

Aihevalintaamme vahvisti kevailld 2008 hoitotyén opinnoissamme ollut Monikulttuurisuus

hoitoty6ssa -opintokokonaisuus, joka kasitteli hoitotyontekijan kulttuurista kompetenssia. Se
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on hoitotyontekijan herkkyyttd nahdd asiakkaan kulttuurinen ulottuvuus seki taito olla yh-
denvertaisessa hoitosuhteessa erilaista kulttuuria edustavan asiakkaan kanssa hyédyntien sa-
malla kulttuuritietoa. (Ikonen 2007, 140). Halusimme tietdd miten romani koki hoitotyonte-
kijan kohtaamisen ja miten kohtaamisen kokemukset vastasivat esiymmarrystimme. Sairaan-
hoitajan ammatillisissa osaamisvaatimuksissa yhteiskunnallinen osaaminen on yksi ammatilli-
sen osaamisen alue. Sairaanhoitajan tulee tyossadn ehkaistd yhteiskunnallista syrjaytymista ja
kehittad hoitotyon asiantuntijuutta. Opinndytetyostimme julkaistiin kaksi artikkelia Koillissa-
nomat -lehdessi 4.12.2008 ja 6.4.2009. (LIITE 2). Lehtikirjoituksilla halusimme herittda kes-
kustelua kulttuurien kohtaamisesta hoitotyossi. Kirjoitukset eivit herittineet lehden lukijois-
sa toivomaamme julkista keskustelua romaniaiheesta. Kyky nahdi kulttuurit ja ihmisten eri-
laisuus kunnioittamalla ihmistd yhdenvertaisena yksilond ovat osa sairaanhoitajan eettisté
ammattiosaamista. Lehtikirjoitusten yksi tarkoitus oli sairaanhoitajan osaamisvaatimuksien

mukainen yhteiskunnallinen vaikuttaminen julkisella kirjoittamisella.

Syksylld 2007 soitimme Suomen Romaniyhdistyksen sihteeri Paivi Majaniemelle, joka antoi
Oulun ldininhallituksen sosiaali- ja terveysosaston romaniasiainsuunnittelija Henna Hutun
yhteystiedot. Héin tunsi suomalaisen romanitutkimuksen hyvin, ja kiinnostui atheestamme.
Henna Huttu esitteli atheemme Pohjois-Suomen romaniasiainneuvottelukunnalle 15.11.2007
ja 23.11.2007 saimme tiedon, ettd romaniasiainneuvottelukunta oli opinndytetydmme tilaaja,
ja Henna Huttu toimi opinndytetydmme ohjaajana toimeksiantajan puolelta. Opinnayte-
tyémme toimeksiannon kuvaus oli: ”Opinndytety0, jonka atheena on romaniasiakkaiden yh-
denvertaisuuden edistiminen hoitoty6n atjessa”. ”Tavoitteena on romanin omien kokemus-
ten koonti ja analysointi ja mahdollisten hoitotyon kehittimisehdotusten kokoaminen.” Hy-
vien kidytinteiden ja tyokalujen kehittiminen opinndytetydmme myotd ovat konkreettisia ta-
voitteita, joiden toteuttaminen vaatii jo toisen opinndytetyon. Romaniasiainneuvottelukunta

lainasi lihdemateriaalia kdytt66mme, ja kustansi haastattelusta meille aiheutuneet kulut.

Opinndytetydmme oli induktiivinen eli laadullinen tutkimus, jonka liht6kohtana oli todelli-
sen elimin kuvaaminen ja kohteena ihminen ja ithmisen maailma. (Varto 1992, 26). Tadssi
opinniytetyOssd kohteena oli romani ja hinen kokemusmaailmansa. Tavoite oli kuvata ro-
manin omia henkilokohtaisia kokemuksia hoitotyontekijan kohtaamisesta. Tarkoituksena oli
kehittdd hoitotyontekijan kulttuurista kompetenssia hoitotyossd, ymmartad romanikulttuurin
erityispiirteitd ja edistdd yhdenvertaisen vuorovaikutuksen toteutumista sekd vahvistaa omaa
ammatillista osaamistamme hoitotydssd. Lisiksi tarkoituksemme oli koota romanien koke-
musten pohjalta mahdollisia hoitotyon kehittimisehdotuksia. Kdytimme opinnéytety6ssim-

me fenomenologista ldhestymistapaa, joka tutkii thmisen kokemuksia. Kokemus on ihmisen
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suhde sithen maailmaan, jossa hin elad. Yksilon suhde toisiin ihmisiin ja kulttuuriin ilmenee
hinen kokemuksissaan. Kokemus syntyy aina vuorovaikutuksessa ja muotoutuu merkitysten
mukaan. (Laine 2007, 29.) Erilaisissa kulttuureissa elavilla ihmisilld on erilainen elimismaail-
ma, ja asioilla on heille erilaiset merkitykset. Ihminen on siis kulttuuriolento. (Laine 2007, 30
- 33.) Kerdsimme aineiston avoimella haastattelulla, jossa kaksi romania kertoi useita tarinoi-
ta kohtaamisen kokemuksista hoitotyontekijan kanssa. Romanien tarinat olivat opinnayte-

tybmme aineistoa, jonka analysoimme sisallénanalyysin avulla.

Hoitotyohon liittyvda romanitutkimusta on tehty vahan. Téstd johtuen kdytossimme oli niu-
kasti lihdeaineistoa ja asiatiedon pirstaleisuus atheutti tiedon hankkimisessa paljon tyota.
Markkasen (2003) Luonnollisesti, etnografinen tutkimus romaninaisten elimankulusta kasit-
teli mustalaisuuden ilmenemistd romaninaisen eliminkulussa Suomessa. Romanien kulttuuri-
identiteettid oli tutkinut Kopsa-Schon (1996) ja psykiatriaa ja kulttuuria Viljanen (1994). Val-
lan (2007) ”Suomalaisten romaninuorten kasityksid koulutuksesta ja koulutusmahdollisuuk-
sista” ja Aaltosen (2008) “Romanilasten ja -nuorten motivaatio peruskoulun musiikinopetuk-
sessa” olivat uusimpia kidytossimme olleita tutkimuksia. Mustalaisuuden synty- ja kulttuuri-
historia avautuivat osin hauskastikin Vehmaan (1961) tutkimusta luettaessa. Rantalan ja Hut-
tusen (1993) ”Aito mustalainen on limmin ihminen” syvensi romanikulttuurin tietimys-

tamme.

Pelkkid kulttuuritieto ei riitd, jotta voisimme kohdata erilaisesta kulttuurista tulevan thmisen
yhdenvertaisena hoitotydssi. Tarvitaan taitoa asettua oppijan asemaan kohtaamistilanteessa.
Lihtokohtana yhteisen sivelen l16ytymiselle on uskallus néyrtya tuntemattoman asian edessa.
Oma itseymmirryksemme siitd, ettd emme ole koskaan tiysin valmiita ihmisind emmeka hoi-
tajina, on hoitotyontekijin kulttuurista kompetenssia. (Ikonen 2007, 146-147.) Suvaitsevai-
suus ei lisdanny vain jakamalla tietoa eri kulttuureista. Kohtaamisessa ollaan ithmisid ihmiselle

ja kuunnellaan toisen ihmisen tarinaa my0s silld kolmannella korvalla, joka on syddmessa.



2 ROMANIT

Romanit ovat tulleet Suomeen 1500 -luvulla. Valtaviesté suhtautui tummaan vihemmisto6n
kielteisesti. Romanien ulkoniké ja elimantavat herittivat voimakkaita reaktioita. Sulauttami-
nen valtaviest6on jatkui 1960 -luvulle saakka, kunnes romanit alkoivat tiedostaa oikeuksiaan.
Vuonna 1968 he saivat edustajansa mustalaisasiain neuvottelukuntaan, jotka ovat nykyisin

romaniasiain neuvottelukuntia. (Monikulttuurisuus Suomen terveydenhuollossa 2005, 25-26.)

Suomessa romanit, saamelaiset ja tataarit luokitellaan etnisiksi ryhmiksi, joilla on oma kieli ja
kulttuuri (Markkanen 2003, 8). Romanikulttuuri on ihmissuhde- ja tapakulttuuri, joka kietou-
tuu perheen, suvun ja yhteison ympirille. Erityisesti vanhuksia ja heiddn mielipiteitidn arvos-
tetaan. Menneisyys on nakyvd osa nykypdivin romanikulttuuria, ja romanien identiteetti

muotoutuu heidin historiastaan ja kulttuuristaan. (Kopsa-Schon 1996, 20.)

Yhteiset arvot, uskomukset, normit ja kidytinnot liitetadn kulttuuriin. Koetaan epavarmuutta,
pelkoja sekd ennakkoluuloja, mutta my6s ihailua erilaisia kulttuureja kohtaan. Hoitotyossi
thminen kidy kohti toista thmista ihmisyyden vilitykselld, kun samalla erilaiset kulttuurit koh-
taavat. Kohtaamista helpottavat kulttuurien tuntemus, molemminpuolinen luottamus ja aito
thmisyyden kunnioitus. Antamalla tilaa erilaisuudelle toteutetaan hoitotyon etiikkaa. Kulttuu-

ritieto- ja taito ovat hoitotyontekijin ammattiosaamista.

2.1  Romanihistoria Suomessa

”Romanien historia on ennakkoluulojen historiaa” (Tanner 2000,10). Romanit ovat kautta
atkojen olleet syrjittynd vihemmisténd muualla maailmassa ja Suomessa. Romanit lihtivit
Intiasta ja tulivat Balkanin kautta Eurooppaan 1300 -luvun loppupuolella. (Ollikainen 1995,
16-20.) Suomeen romanit ovat tulleet Ruotsin kautta (Vast Vastensa 2007, 8-9). Ensimmaiset
maininnat mahdollisista romaneista ovat vuodelta 1559. Oletetaankin, etti Ruotsi-Suomen
vallan aikana Kustaa Vaasa halusi paistd eroon etenkin Tukholman alueella majailevista ro-
maneista. Vuonna 1637 tuli voimaan Ruotsi-Suomessa hirttolaki, joka oli voimassa Suomessa
vuoteen 1748 saakka. Sen tarkoituksena oli karkottaa kaikki valtakunnan alueella olevat ro-

manit. Laki oli yksiselitteinen. Maahan jaaneet voitiin teloittaa hirttimalld. Romaneja siirtyi
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harvaan asutuille perukoille Suomeen, mistd vainottuja oli vaikea 16ytdd. (Ollikainen 1995,

66-67)

Romanit miarittiin elimiin syrjaseuduille. Ankarien olosuhteiden vuoksi he alkoivat viettda
kiertolaiselimdd. Vuoden 1883 irtolaislaki yritti lopettaa romanien kiertelyn tyosiirtolaan ja
kehruuhuoneisiin joutumisen uhalla. Kiertolaisuuden kriminalisointi jatkui 1950 -luvulle
saakka. Usein perheet hajotettiin ja lapset erotettiin dideistain, ja lapsille perustettiin omia
lastenkoteja. Romaneja yritettiin sulauttaa valtaviestoon 1800 -luvulta 1960 -luvulle saakka.
Tdssa ei kuitenkaan onnistuttu, vaan he ovat siilyttineet oman kielensa ja kulttuurinsa tihan
péivadn saakka. 1901 perustettu mustalaiskomiteakaan ei onnistunut sulauttamisessa. (Olli-
kainen 1995, 69-70 ; Vast Vastensa — Opas 2007, 10-12.) Nykyisin romanit asuvat valtavies-
ton keskuudessa. (Pulma 2006, 168.) Romanit alkoivat tiedostaa oikeutensa 1960 -luvulla.
Vuonna 1968 he saivat edustajansa mustalaisasiain neuvottelukuntaan, joka kiinnitti huomio-
ta heiddn asemaansa ja vaati tasa-arvoisia oikeuksia ja kohtelua. Romanien ihmisoikeudet
tunnustettiin vasta vuonna 1995 perusoikeusuudistuksessa (969/1995). Suomessa asuvat ro-
manit ovat Suomen kansalaisia, joilla on tdydet oikeudet, velvollisuudet, oma kieli ja kulttuuri.

(Monikulttuurisuus Suomen terveydenhuollossa 2005, 26-27.)

Romanit ovat alkaneet myOs avata omaa kulttuuriaan, mikd on helpottanut romaniviestén
asemaa yhteiskunnassa ja vihentinyt ennakkoluuloja puolin ja toisin. Suomessa toimii neljd
romaniasiain neuvottelukuntaa ldaninhallitusten sosiaali- ja terveysosastojen alaisuudessa.
Ladninhallituksissa toimivat romaniasiainsuunnittelijat, jotka seuraavat romanivieston elin-
oloja. (Vast Vastensa 2007, 11,52,103). Romanihistorian vaiheet ovat osa maamme vihem-

mistopolititkan historiaa. (LIITE 3).

2.2 Romanikulttuurin piirteitd

Kulttuuri tarkoitti viljelyd, mutta se on my6s tietyn ryhmin yhteisia, perittyja ja opittuja arvo-
ja, normeja sekd uskomuksia. IThmisen elimé on osa kulttuuria. Se on tietynlainen eliminta-
pa, joka ohjaa ajattelua, toimintaa ja tapoja.(Oikarinen 2008, 51; Leininger 1994, 416). Sup-
peammin kulttuuri on erilaisia kulttuurin tuotteita kuten kirjallisuutta, taidetta ja musiikkia.

(Merisola & Saariola 2000, 3.)

Kulttuuriin liittyy yhteinen arvomaailma ja ithmiset ovat kulttuurissa toisiinsa yhteydessa,
vaikka puhutaankin yksilo- ja yhteisckulttuureista. Kulttuuri luo perustan ihmisen identitee-

tin muodostumiselle ja terveelle itsetunnolle. Kulttuuri opitaan, ja se valittyy yhteisen kielen
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valitykselld ithmisten vuorovaikutuksessa, ja siksi sitd voidaan sanoa tietynlaiseksi eliminta-
vaksi, joka siirtyy sukupolvelta toiselle. Tietylld ryhmilld olevat yhteiset ajatukset, sidnnét ja
elimin tarkoitukset on nihty tirkeimpind ldhteind ithmisen hyvinvoinnille ja terveydelle.
(Hyyppé & Liikanen 2005, 13-14; Merisola & Saariola 2000, 2-4.) Toisaalta kulttuuria on ku-
vattu myo6s jadvuorena, josta on nakyvilld vain pieni osa muiden osien ollessa piilossa (Schu-
bert 2007, 14). Ajatellaan, etta kulttuuri-identiteetin muotoutuminen on pitka prosessi, joka
rakentuu perimin, kielen, pukeutumisen, yhteiséllisyyden ja oman kulttuurin yhteisenid tulok-
sena ja vahitellen. (Romanipolititkan strategiat 2000, 41.) Jokainen kulttuuriyhteisé muodos-
tuu kuitenkin aina yksildistd, joilla on oma henkil6kohtainen tapa ilmentdd omaa kulttuuri-
suuttaan omissa ajatuksissaan, toiminnoissaan ja paitoksissaan. Siksi puhutaankin kollektiivi-

sesta subjektiviteetista.(Oikarinen 2008, 51-53.)

Romanikulttuurissa tapahtui muutos 1960 -luvulla. Romanit muuttivat kaupunkeihin ja Ruot-
siin muiden suomalaisten tapaan. Maaseudun rakennemuutos romutti kiertavin elintavan ja
romanien perinteiset ammatit. (Valta 2007, 19.) 1900- luvun romaneissa on seka kiertolais-
romaneja ettd ldhiGromaneja, joille taidot eldd romanin tavalla on pitinyt opettaa. Tapojen
periytyminen on tirked osa identiteettid. (Markkanen 2005, 140.) Vasta 2000 -luvulla romanit
ovat alkaneet kertoa kulttuuristaan parantaakseen asemaansa suomalaisessa yhteiskunnassa.
Aiemmin he kokivat, ettd pitimalld kulttuurinsa suljettuna he turvaavat sen sdilymisen. (Vast

Vastensa 2007, 33.)

Romanikulttuuri on tapa- ja thmissuhdekulttuuri, joka rakentuu yhteisén, suvun ja perheen
ympirille. Perustana on vanhojen ihmisten kunnioittaminen. Kulttuuriin liittyy vahva sosiaa-
linen kontrolli. Sddnnét ohjaavat kdyttdytymistd, jonka perusteella arvoasteikko yhteisOssi
madraytyy. Yhteisolld tarkoitetaan suurta perhettd, joka kisittad monta sukupolvea. Suhteet
ovat tiiviit. Johtajana on mies, ja nainen huolehtii lapsista ja kodista. (Vast Vasteensa 2007,
22-24 ; Ahonen 1996. ) Peruspilareita ovat kunnioitus-, puhtaus-, moraali- ja hivelidisyysta-
vat. Sosiaaliseen kanssakdymiseen liittyvit sdannot ovat tirkeitd ja toisten kayttaytymistd seu-
rataan. Romani edustaa kaikissa tilanteissa paitsi itseddn myos sukuaan. (Vast Vastensa 2007,
22.) Euroopassa romaneista on kaytetty erilaisia nimityksid. Romsit, manounchet (manesit,
vrt. mannet), sintit, lalerit, kalderasit, tattarit ja travellers ovat synonyymeja romani-sanalle.
Mustalainen -nimitystd on kaytetty kaikista kiertelevistd ryhmistd etnisestd taustasta riippu-
matta. (Juntunen, 2007.) Suomessa ovat kaytossa nimitykset mustalainen, tumma ja romani

(Romani ja terveyspalvelut 1998, 13).

Romanikulttuurin tapaperinne eroaa suomalaisen valtakulttuurin tapaperinteesti. Vanhoja

thmisia kunnioitetaan ja ikddn liittyvad elimankokemusta, viisautta ja perimitiedon hallintaa
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arvostetaan. Vanhuus on rikkaus. (Vast Vastensa — Opas 2007, 22-24.) Nuori ei sinuttele
vanhempaa romania. Vanhuksia ja sairaita hoidetaan mahdollisuuksien mukaan aina kotona
eikd heitd haluta sijoittaa vanhainkotiin tai hoitolaitokseen. Sairaalaan joutuneen yksin jatta-
minen kasitetddn hylkddmiseksi. Perhe ja suku vierailevat osastoilla, ja ovat sairaalassa tai sen
lihistolla. Talli romanit osoittavat huolenpitoa ja valittimistd. (Romani ja terveyspalvelut

1998, 25.)

Kiellettyja ja havelidita puheenaiheita vanhempien romanien lisna ollessa ovat seksuaalisuu-
teen, parisuhteeseen ja seurusteluun liittyvit asiat sekd kuukautiset, raskaus, rinnat, synnytys
ja WC:ssd kidyminen. Ikd ei myoskddn kuulu keskusteluaiheisiin, ja vanhemmat eivit puhu

murrosikain liittyvista psyykkisista ja fyysisistd muutoksista. (Vast Vastensa 2007, 26-29.)

Lapsuutta varjellaan pitkddn ja aikuisuuteen siirrytidin suoraan 16-20 -vuotiaana. Itsendinen
elimi alkaa varhain. Nuoret eivit seurustele eivitka istu vierekkiin itseddn vanhempien ro-
manien ldsna ollessa. Raskaus kitketddn aina eika siitd puhuta vanhemmille, mutta samanikai-
set romaninaiset voivat puhua siitd keskenddn. Lapsen syntymi on iloinen tapahtuma per-
heen ja suvun keskuudessa. (Vast Vastensa 2007, 26-27.) Lapsen hoitamisvastuu on koko
suvulla, ja onnellisuus ja turvallisuus ovat koulumenestysti tirkeimpid asioita. Kun romani
suunnittelee muuttoa toiselle paikkakunnalle, olisi kohteliasta kysyd uuden paikkakunnan

vanhimmilta onko muutto mahdollista. (Romani ja terveyspalvelut 1998, 16-17.)

Puhtaudesta huolehtiminen on ollut romanikulttuurissa luonnollista kiertolaiselamin vuoksi.
Se on seki fyysistd ettd symbolista puhtautta, josta on ollut pakko huolehtia, jotta taudeilta ja
sairauksilta on valtytty. Tiukkojen puhtaussiddntojen ansiosta romanit ovat siddstyneet monilta
epidemioilta, muun muassa 1500-luvun mustalta surmalta. Romanikulttuurissa kidet pestiin
aina ennen ateriaa ja saunan jilkeen. Vieras pesee kitensd ennen kahvi- tai ruokapoytiin
kaymistadn. Romanit pukeutuvat siististi ja vaatteet ovat puhtaita. (Vast Vastensa 2007, 30-32
; Romanit. Romano Missio 2008.) Miesten, lasten, naisten ja vanhusten pyykit pestddn erik-
seen. Pesuille otetaan mukaan kaksi pyyhettd, joilla toiseen kuivataan kasvot ja pai ja toiseen

muu vartalo. (Vast Vastensa 2007, 32.)

Kohteliaisuus- ja kunnioitustavat tarkoittavat hyvid kiytostapoja ja jokaisen kanssa toimeen
tulemista. Romanikulttuuriin liitetddn tunteet. Ilo, suru, tuska ja tunteiden palo kerrotaan sa-
noin tai musiikin ja laulun avulla. Romanit tervehtivit toisiaan kuuluvalla ddnelld eivitka esi-
tellessddn itseddn mainitse sukunimeddn. Valtaviestoon kuuluva voi kitelld romania, ja se on

romaneille kunnianosoitus. (Vast Vastensa 2007, 24-25.)

Kunniakisite on korostunutta romaniyhteisossid. Lahiomaisen maine voi kirsid toisen teke-

min rikoksen vuoksi. Seuraamukset ovat kollektiivisia, eli vastuun kantaa koko yhteis6. (Vast



8
Vastensa — Opas. 2007, 24-25.) Rikkeen tehnyt suku vilttelee loukatun suvun kohtaamista.

Viistimisvelvollisuus on vahingon kirsineen suvun surun kunnioittamista. (Romani ja terve-

yspalvelut 1998, 17.)

Kuolema koetaan voimakkaasti ja syvisti romanikulttuurissa. Kuolevalle annetaan arvokas ja
hyvi hoito. Yhteis6 tukee kuolevaa ja surevia omaisia lisndolollaan. Hautajaiset ovat suurim-
pia juhlatilaisuuksia, ja nithin kokoontuu paljon viked. Vainajan tavarat poltetaan, astiat riko-
taan ja auto myydain. Korut, hevonen ja valokuvat siilytetddn. (Romanit. Romano Missio
2008.) Suomen romaneista suurin osa kuuluu evankelis-luterilaiseen kirkkoon. Helluntaiseu-

rakunnassa ja vapaakirkossa on my6s romanijasenid. (Vast Vastensa 2007, 44.)

Vield 1900-luvun alussa piddvieston talonpoikaisnaiset ja romaninaiset pukeutuivat pitkddn
hameeseen ja pitkahihaiseen puseroon. Peittivilld, puhtaalla ja siistilld vaatetuksella osoite-
taan vanhempien kunnioitusta. Nykyainkin Suomessa romaninaisen pukuun kuuluvat ylelli-
nen samettithame ja kirkasvirinen brokadi- ja silkkir6ijy. Suomen romaneilla on oma koru-
mallistonsa, jossa on suuria, kauniita ja suvussa perintona kulkevia 18 karaatin kultakoruja.
Mies pukeutuu tummiin housuihin, paitaan sekd pikku- tai villatakkiin. Kengit ovat tummat
pikkukengit tai saappaat. Asu ei estd romaninaista tai -miestad opiskelemasta tai tekemisti

tyotd. (Ovet auki -projekti 2007.) (LIITE 4)

Viljasen (1994,55) mukaan romaneihin suhtaudutaan ambivalentisti. Toisaalta pidetddn tir-
kednd yhdenvertaista kohtelua, toisaalta heitd kuvataan rikollisina, kouluttamattomina ja sosi-
aalipalveluiden suurkuluttajina. Kulttuurivaikutteiden vaihtoa ja kommunikaatiota on kautta
aikojen ollut valtavieston ja romanivihemmiston vililld ajoittaisista vihamielisyyksista huoli-

matta. Mustalaiskulttuurissa on my6s joustoa ja sopeutumista valtakulttuuriin. (Kopsa-Schoén

1996, 65.)

Epikohdista huolimatta yhteiskuntamme on muuttunut ja romanien asema Suomessa paran-
tunut. Lait, asenteet ja ymmartivi suhtautuminen omasta kulttuurista poikkeavaa kulttuuria
kohtaan ovat edistdneet tasa-arvoa sekd romanien asemaa suomalaisessa yhteiskunnassa.
(Romanipolititkan strategiat 2000, 5.) Romanikulttuuri on ollut aiemmin suljettua. Kulttuurin
ja kielen jakaminen valtakulttuuriin kuuluvien kanssa on koettu uhkana oman kulttuurin sii-

lymiselle. (Vast Vastensa 2007, 33).

Romaanikulttuurin tietimys vihentaid valtavieston pelkoja ja ennakkoluuloja. Romanit erot-
tuvat pukeutumisellaan, tavoillaan ja kulttuurillaan valtaviestostd. Valtakulttuurimme koros-
taa yksilollisyyttd kun taas romani on aina tirked osa perhettidn, sukuaan ja yhteis6dan. Val-
takulttuuristamme sanotaan olevan kadoksissa hyvit kiytostavat ja vanhempien kunnioitus.

My6s vanhempien rooli on muuttunut niin, ettd vanhemmat ja lapset ovat keskendin enem-
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min kavereita, kuin vanhempi ja lapsi. Vanhukset kokevat yksindisyyttd ja asuvat perheistidn
ja suvustaan erillidn. Romaneille hyva kaytos, vanhempien kunnioittaminen ja perheenjise-

nistd huolehtiminen seki yhteisollisyys kuuluvat kulttuuri-identiteettiin.

Kulttuuritieto ja -taito ovat hoitotyontekijin ammattiosaamista. Se on asiatiedon lisaksi kykya
kuunnella, kuulla ja kysyi asioista. Ihmisarvosta johdettuja hoitotyon periaatteita ovat integri-
teetti eli eheys, oikeudenmukaisuus, tasa-arvo, yksil6llisyys, itseméddraaminen ja vastuullisuus.
Ihminen on sekd osa kulttuuriaan, ettd kulttuurisesti ainutlaatuinen yksilond, jolla on omat
ajatuksensa, tarpeensa ja toiveensa. (Ikonen 2007, 146-149 ; Oikarinen 2008, 50-54.) Me hoi-
totyontekijoind kunnioitamme titd tietoa ja yritimme ymmartdd thmistd ihmisend kohtaami-
sen hetkelld. Hoitotyontekijian tulee tietdd ja ymmartdd romanikulttuurin erityispiirteitd, mut-
ta samalla ottaa huomioon jokainen romani yksiléni, joka ilmentdd omaa kulttuurisuuttaan

yksilolliselld tavalla elimissaan.



10
3  ROMANIN JA HOITOTYONTEKIJAN VUOROVAIKUTUKSELLINEN KOH-
TAAMINEN HOITOTYOSSA

Thmisten lisddantyvi liikkuvuus lisdd kulttuurien kohtaamista. Suomi on muuttumassa mono-
kulttuurimaasta monikulttuuriseksi maaksi (Liebkind 1994, 9). Romanit ovat Suomessa asuva
etninen vihemmistéryhma. Erilaisen kulttuurin kohtaamiseen ei voi valmistautua etukiteen,
vaan se tapahtuu yleensi suunnittelematta. Kulttuurien kohtaaminen ei tarkoita sitd, ettd pi-
taisi muuttua toisen osapuolen kaltaiseksi. Voi pysyd omana itsendidn ja ymmartda toisenlai-
sen kulttuurin erityspiirteitd. (Haapaniemi 20006. ) Kulttuurildhtéinen hoito on vuorovaiku-
tusta, jossa hoitoa tarvitseva ihminen enimmikseen ja padosin itse pystyy kertomaan, millais-
ta hoitoa haluaa hoitotyontekijoilti. Se perustuu kulttuurillisesti erilaisten ihmisten kunnioit-
tamiseen, arvojen ja uskomusten hyviksymiseen sekd yhteiseen tasavertaiseen kommuni-

kointiin. (Kipind & Turtinen 2001,12.)

Hoitotyontekijan tulee tiedostaa mitd tapahtuu yhdenvertaisessa kohtaamisessa. Tassd opin-
néytetyossa tarkoitamme hoitotyontekijilla kaikkia niitd hoitotyon ammattihenkil6itd, jotka
tyoskentelevit terveydenhuollon eri osa-alueilla. Hoitotydssd kohtaamme erilaisuutta, epita-
sa-arvoa ja marginaalissa eldvid thmisid, kuten romaneja. Hoitotyontekijin toimintaa, jossa
erilaisuutta kunnioitetaan, epitasa-arvoa ja yksiarvoisuutta vastustetaan sekd thmisten oike-
uksia puolustetaan, kutsutaan hoitotyontekijan kulttuuriseksi kompetenssiksi. Se on hoitajan
herkkyytta erilaisuutta kohtaan ja rohkeutta kyseenalaistaa thmisarvoa loukkaavat kulttuuriset

toimintatavat. ( Sairaanhoitajan eettiset ohjeet 1996.)

Opimme hoitajina kliinistd hoitotyota kiddentaitojamme harjoittelemalla, mutta yhdenvertai-
nen ja ammatillinen vuorovaikutus edellyttivat syvillistd tutustumista omaan itseemme ja
asenteidemme tiedostamista. Vasta olemalla oppijana ja aidosti néyrd saavutetaan kykyi ja

taitoa kohdata ja ymmirtda toista thmista.

3.1 Hoitotyontekijan kulttuurinen kompetenssi

Erilaisen kulttuurin kohtaaminen edellyttdd hoitotyontekijin kulttuurista kompetenssia ja
transnationaalista (ylirajaista) kohtaamista. Hoitotyontekijan kulttuurisella kompetenssilla
tarkoitetaan niitd hoitotyon toimintoja, joissa erilaisuutta kunnioitetaan, marginaalissa eldvien

thmisten oikeuksia puolustetaan ja epitasa-arvoa ja yksiarvoisuutta vastustetaan. (Koskinen
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2007.) Transnationaalinen osaaminen tarkoittaa kulttuurit ylittivad valmiutta kohdata ihmisia.
Se on dialogia ja tiedon siirtoa sekd vuorovaikutteista osaamista korostavaa toimintaa, jotta
hyvain hoitoon padstdin toisesta kulttuurista tulevan thmisen kanssa. ( Sainola — Rodriquez
2007, 216-217.) Romanin ja hoitotyontekijin kohtaamisessa vaikuttavat romanikulttuurin
erityispiirteet. Tamin tiedostaminen ja kunnioittaminen ovat yhdenvertaisen kohtaamisen
yksi edellytys. Lisdksi olisi kuunneltava ihmisen yksilollistd tarinaa ja sen myo6td auttaa hinta
ongelmassaan. Niin kahden ihmisen vilinen yhdenvertainen vuoropuhelu toteutuu pat-

haimmillaan.

Kulttuurit muuttuvat muuttoliikkeen myotd, ja muotoutuvat uudelleen vuorovaikutuksessa.
Ikonen 2007, kasittelee hoitotyontekijan kulttuurista kompetenssia. Se on hoitotyontekijan
herkkyytta nahda asiakkaan kulttuurinen ulottuvuus ja taito olla yhdenvertaisessa hoitosuh-
teessa toisenlaisesta kulttuurista tulevan asiakkaan kanssa hy6édyntimalld kulttuuritietoa. Hoi-
totyontekijan kulttuurisessa kompetenssissa on kolme ulottuvuutta: affektiivinen, kognitiivi-

nen ja taidollinen ulottuvuus. (Ikonen 2007, 146-147.)

Affektiivinen ulottuvuns on hoitajan kulttuurista herkkyyttd, empaattisuutta ja asiakkaan hyvan
tavoittelua. Se kehittyy oppimisprosessina. Kognitiivinen nlottuvuns muodostuu kulttuuritiedos-
ta, joka syntyy vuorovaikutuksessa. Hoitamisen tieto ja asiakkaan kulttuuritieto yhtyvit tieto-
alueeksi, mikd auttaa hoitotytontekijad tyossaan. Taidollinen nlottuvnns muodostuu vuorovaiku-
tustaidoista. Vuorovaikutus on dialogia, jossa molemmat voivat oppia. (Ikonen 2007, 146-
147.) Dialogi tulee sanoista dia (lipi) ja logos (valiin keritty, vililld oleva). Dialogi on ajatus-
ten selvittdimistd ja vuoropuhelua, jossa kuunnellaan ja ollaan avoimia. (Vilen & Ekstrom
2002, 64-65.) Dialogiseen vuorovaikutukseen kuuluvat kuunteleminen, yhteinen ihmettely,
kysely ja hoitotyontekijin néyryys. Dialoginen keskustelu on kulttuuritiedon kerddmistd asi-

akkaasta. (Ikonen 2007, 146-147.)

Hoitotyon kulttuurinen kompetenssi on my6s hoitotyontekijin eettistd osaamista ja uskallus-
ta olla oppijana. Se on osa hoitotyontekijan henkilokohtaista kasvuprosessia, ammatillisen
mindn kehittdmistd ja kehittymista, sekd oman persoonallisuuden kehittymista. Eettisesti hy-
viksyttiva hoitosuhde ja asiakkaan voimaistuminen on mahdollista, kun hoitaja ymmairtaa

kulttuurisen kompetenssin. (Ikonen 2007, 149.)

Arjen hoitotyossid ihmisen kohtaaminen on osa hoitajan ammatillista osaamista. Jokainen

thminen ja kohtaaminen on ainutkertainen. Dialoginen vuorovaikutus edellyttda hoitotyonte-
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kijaltd nOyryytta ja avoimuutta kohdata erilaisia thmisia kulttuuritaustasta riippumatta. (Vilen
& Ekstrom 2002, 64-65.) Hoitotyontekijiltd odotetaan kulttuuritiedon osaamista, hoitotyén
taitoja sekéd aitoa ldsndoloa kohtaamisen hetkelld. Tdman saavuttaminen vaatii hoitajan it-

seymmarrysti ja oppijaksi asettumista.

3.2 Thminen ithmiselle - kaksi ihmisté ja kaksi kulttuuria kohtaavat

Romanin ja hoitotyontekijin vuorovaikutuksellisessa kohtaamisessa kaksi erilaista ihmisti, ja
kaksi erilaista kulttuuria kohtaavat. Hoitotyontekijan epavarmuus, pelko ja ongelmaldhtdisyys
hankaloittavat yhdenvertaisen hoitosuhteen syntymisti. On hyvd pohtia tunteitaan ja sit,
huomaako itsessddn rasistisia ajatuksia ja ennakkokisityksid, sekd missd tilanteessa oma epi-
varmuus saa vallan ja mité tilanteita voisi helpottaa tiedon avulla. (Vilen & Ekstrém 2002,

359.)

Kohtaamisen peruslihtékohtiin kuuluvat ihmisen tunnustaminen ja arvostaminen. Sitd sano-
taan myOs dialogiseksi suhteeksi. (Keskinen, Heikkinen & Laine 1997, 10-11.) Se on kdymista
kohti toista ihmistd, ja voi tapahtua ihmisyyden valitykselld, jolloin on unohdettava suorituk-
semme. Aidossa kohtaamisessa thmisten eliminpiirit saavat kosketuspinnan keskendin vaka-
vasti ottamisen, lasndolon ja jakamisen kautta. Luottamus on ehtona sille, ettd joku toinen
haluaa jakaa oman tarinansa kanssamme. Se on haaste, joka vaatii rohkeutta olla ihminen ih-
miselle. Toisen ithmisen kohtaaminen on aitoa vasta silloin, kun “uskallamme katsoa myG6s
itseimme suoraan silmiin”. Aito kohtaaminen antaa tilaa toisen elintilalle, persoonalle, aja-
tuksille ja erilaisuudelle. Silloin seké jaetaan ettd annetaan omasta, ja saadaan vastavuoroisesti

toiselta. (Pupita-Mattila 2007, 12-14.)

Asiakkaan ja tyontekijin kohtaamisessa ovat tirkeitd asiakkaan tarpeet, hinen nikokulmansa
ja mielipiteensd sekd hin kokonaisuudessaan. On my6s tirkedd kohdata jokainen ihminen
yksil6na, joka voi tuoda esille sairautensa ja diagnoosinsa lisiksi myos oman minuutensa. (Vi-
len & Ekstréom 2002, 30-31.) Potilaan hyvi palvelu on tavoitteena vuorovaikutuksellisessa
kohtaamisessa. Oikeus hyvidn hoitoon ja kohteluun seki tiedonsaanti- ja itsemairadmisoike-
us on kitjattu lakiin potilaan asemasta ja oikeuksista (L. 785/1992) (Mattila 2001, 11.)(LIITE

5.) Opinndytetyémme kisittelee romanin kohtaamisen kokemusta hoitotyontekijin kanssa.
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Kohtaaminen tapahtuu vuorovaikutuksessa, jossa dialogia kiyvit kaksi eri, mutta yhdenver-

taista ihmista. Samalla kaksi erilaista kulttuuria kohtaavat.

Sosiaalisessa vuorovaikutuksessa puhuminen on kommunikoinnin keskeinen vilinen (Oika-
rinen 2007, 54). Dialogissa oma #ddni hiljennetddn ja pidattiydytdan nopeiden johtopaitdsten
tekemisestd. Ndin voidaan kuunnella itseimme ja toista seki eldytya toisen ihmisen asemaan.
Dialogi mahdollistaa toisen ihmisen ymmartimisen. Asiakas on oman itsensi asiantuntija ja
tyontekijin on osattava olla my6s tietimiton. Thminen ymmirretddn dialogissa erilaisena,
mutta yhdenvertaisena kohtaamisessa. Asiakkaan tarpeet ja voimavarat maarittivit vuorovai-
kutuksen luonteen, joten asiakas ja tyontekijd eivit aina voi olla tasavertaisia. (Vilen & Ek-
strém 2002, 64 -606.) Sairaanhoitajina olemme asiantuntijoina hoitotyén kohtaamisessa, mutta

thmisind olemme aina yhdenvertaisia.

Dialoginen suhde on toisen ymmartimistd ja ymmarretyksi tulemista omana itsendin. (Kes-
kinen & Laine 1997, 10 -11). Yhdenvertaisuus on erilaisuuden hyviksymisti ja toisen thmi-
sen kunnioittamista sellaisena kuin hidn on, asettamatta hintad parempaan tai huonompaan
asemaan kuin toinen ihminen. Sen tarkoituksena on taata kaikille samat mahdollisuudet huo-
limatta etnisesta taustasta, kansalaisuudesta, seksuaalisesta suuntautumisesta, iastd, vammasta

tai sairaudesta. (Yhdenvertaisuus 2005.)

Yhdenvertaisuuslaki tuli voimaan 20.1.2004 (L. 21/2004) (LIITE 5). Lain tarkoituksena on
edistda ja turvata yhdenvertaisuuden toteutuminen seké tehostaa syrjinnin kohteeksi joutu-
neen oikeussuojaa. Lakeja on sdddetty syrjinndn poistamiseksi, mutta ne eivit yksin poista
syrjintda tai paranna luottamusta romanien ja valtavieston vililld. Tarvitaan muutosta valta-
vieston asenteisiin sekd tietoa erilaisesta kulttuurista, jotta voidaan ymmirtad erilaisuutta.
Toisenlaisen kulttuurin ymmartiminen ei vihennd oman kulttuurin arvoa, vaan lisda kulttuu-

rien valistd luottamusta ja yhteista tulevaisuutta. (Romanin ja poliisin kohdatessa 2007, 21.)

Perustuslaissa 6 §:ssd ja 17 §issd (L 731/1999) (LIITE 5) kielletidn sytjintdi muun muassa
etnisen alkuperdn, ihonvirin tai rodun perusteella. Myos EU:n syrjintidirektiivissd
(2000/43/EY) kielletddn etniseen taustaan tai rotuun liittyvad syrjintd. Madrittely on tirkedd
yhdenvertaisuuslain kannalta, koska lakia sovelletaan osin vain edelld mainittuun syrjintdan.

Syrjintilautakunta toimii tulkitsijana etnistd syrjintad koskevissa asioissa. Se myos tulkitsee
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Suomen yhdenvertaisuuslainsdddintéd ja antaa lausuntoja lain soveltamisesta seka kieltdd jo-
takuta jatkamasta tai uusimasta syrjintidn johtavaa menettelyd. (Ahtela, Bruun & Saloheimo
20006, 190, 195.) YK:n yleismaailmallisessa ithmisoikeuksien julistuksessa artikloissa 2 ja 7
(LIITE 5) vedotaan tasa-arvoon ja ihmisten yhtildisiin oikeuksiin ja velvollisuuksiin katso-

matta rotuun, kieleen ja kansalliseen alkuperdin. (Kalkas & Sarvimaki 1994, 191-194.)

Kulttuurien erilaisuudet korostuvat kahden, erilaisesta kulttuurista tulevan ihmisen kohtaami-
sessa. Ihmisen maailmankatsomus on osa vuorovaikutusprosessia ja siksi tirked osa parane-
mista ja toipumista. HoitotyOntekijan tulee kunnioittaa asiakkaan maailmankatsomusta riip-
pumatta siitd, kuuluuko hin etniseen vihemmist66n vai ei. Maailmankatsomus ilmenee thmi-
sen vaikutusmahdollisuutena omiin asioihin ja elimanhallintaan sekd padtoksiin, jotka voivat
olla ristiriidassa hoitotyontekijan tai lahiyhteisén arvojen kanssa. Asiakkaan erilaiset usko-
mukset, ympariston sosiaaliset suhteet ja verkostot ovat tirkeitd asioita hoitotyontekijille,
koska ne muodostavat kokonaisuuden, jotka kuvaavat asiakasta. Hoitotyontekijan tulisi us-
kaltaa heittdytyd kohtaamiseen ilman ennakkoluuloja ja -oletuksia. (Vilen & Ekstrém 2002,

33.35)

3.3 Romani terveyspalvelujen kayttdjana

Romanien yhteiskunnallinen asema, tyottomyys, ja huonot asunto-olot heijastuvat romanien
terveydentilaan. He sairastavat enemmin kuin valtaviestd. Terveys kisitetddn yleensd kult-
tuurisesti. (Kipind & Turtinen 2001, 13.) Valtakulttuurissamme terveys mdaritelladn tilaksi,
jossa thmiselld on fyysinen, psyykkinen, sosiaalinen ja henkinen hyvinvointi. Tdméd maailman
terveysjirjeston vuonna 1948 antama terveyden mdiritelma on koettu hankalaksi ja sitd on
paranneltu Ottawan julistuksessa vuonna 1986. Terveys luokiteltiin sielli enemminkin yksi-
l6lliselld ja yhteisolliselld tasolla, ja nykyddn korostetaan terveyden yhteisollisyyttd. Terveys on
kulttuurisidonnainen ja kulttuurin vaikutus terveyteen on kisitetty. (Hyyppa &Liikanen 2005,

39-40))

Romanikulttuurin mukaan ihminen on terve, jos hinen sairautensa tai vammansa ei vaikeuta
elimai oleellisesti. Romaniyhteison sosiaalinen tuki vaikuttaa myonteisesti romanin terveys-
kasitykseen. Romanikulttuurissa hoidetaan sairautta, ei terveyttd. (Romani ja terveyspalvelut
1998, 22-23.) Elinolot, syrjinta, terveyspalvelujen vihiinen kayttiminen, tiedon puute, runsas

tupakoiminen, stressi ja heikko luku- ja kirjoitustaito selittdvit romanien korkeampaa sairas-
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tavuusastetta ja lyhyempid elinajan odotetta sekd romanien pitkaaikaissairauksia. Romani-
kulttuurin erityispiirteisiin kuuluu sairastuneen hoitaminen mahdollisimman pitkddn perheen
ja suvun piirissd. Romaniperhe ja suku huolehtivat sairaista, vammaisista ja vanhuksista. Sai-

rastuneella on perheen tuki ja turva. (Juntunen 2007.)

Romanit kiyttiavat terveyspalveluja vihemmain kuin valtavdestd. Usein lddkarille kerrotaan
koko suvun sairaudet ja mukana on sukulaisia. Romanipotilaan vastaanottoajan tulisi olla pi-
dempi, jotta kulttuurin omaleimaisuutta voitaisiin kunnioittaa. Aitiys- ja lastenneuvolapalve-
luja kiytetadin epasiaannollisesti ja yleensd vain kipujen vuoksi. (Romanit 2001.) Romaninai-
sen tulee salata raskautensa etenkin vanhemmilta romaneilta. Synnytyksessa voi olla tukena
toinen nuoti romaninainen tai nykyisin my6s oma mies. Lapsivuode- ja imetysaika on kuu-
kauden pituinen, ja sen aikana iiti on likainen. Imetykseen suhtaudutaan kielteisesti. (Juntu-

nen 2007. Romani terveydenhuollon asiakkaana.)

Monet kokevat sairaalaan joutumisen pelottavana ja epamiellyttivini, koska suvun ja per-
heen yhteys rikkoutuu, ja on kohdattava vieras kulttuuriymparistd. Sairaalaan joutuminen
saatetaan kisittdd viimeiseksi matkaksi. Romanit vierailevat suurin joukoin sairaan luona,
vaikka vierailu olisi potilaan terveydentilan vuoksi kiellettyd. Omaisten ldsndolo sairaalassa
lyjittaa suvun yhteytta ja merkitsee valittimista, jota luo my6s sairaan omaisen kanssa samas-

sa rakennuksessa oleskelu. (Romani ja terveyspalvelut 1998 25, 28.)

Romani tulee hakemaan terveyspalveluja pitkdan jatkuneilla oireilla, ja hdn vaatii usein heti
péasya lidkdrin luo. Tunteet, esimerkiksi kipu, ilmaistaan herkasti. Kiellettyja hoitotoimenpi-
teitd el ole, mutta niitd saatetaan pelitd. Ennen ja jilkeen toimenpiteen potilaalle tulisi selvit-
tad miten, mitd, ja miksi tehdddn. Romanilta ei ole soveliasta kysya suolentoimimisesta tai
eriteasioista, jos laheisid on lasnid. Sairaalan vaatteet ja liinavaatteet saattavat myos olla epa-
miellyttavia. Oma yOpaita ja liinavaatteet luovat turvallisuutta. Romanit toivovat saavansa
kayttdd niitd sairaalassa. Sairasta tullaan tervehtiméin pitkienkin matkojen takaa, koska halu-
taan huolehtia ja tukea sairasta liheistd. Joku lihiomaisista voi toimia yhdyshenkil6na ja ker-
toa muille romanivieraille sairaan voinnista. Romanipotilas sijoitetaan laajan vierasjoukon
vuoksi yhden tai kahden hengen huoneeseen lihelle sisddnkayntid, mikali se on mahdollista.

(Romani ja terveyspalvelut 1998, 28-29.)

Romanit voivat kayttai ladkkeitd epdsadnnollisesti, noudattamatta annostelua tai lopettaa nii-
den kiyton heti, kun oireet katoavat. Kirjallisten ohjeiden lukeminen ja ymmairtiminen voi
olla vaikeaa puutteellisen luku- ja kirjoitustaidon tai koulutustaustan vuoksi. Siksi ohjauksen
ja neuvonnan tulisi olla konkreettista, kuten “ota yksi tabletti aamupalalla ja yksi tabletti ilta-

palalla”,; toisin sanoen potilasta ohjaten selkokielelld. (Romani ja terveyspalvelut 1998, 33.)
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Romani toivoo hoitotyontekijiltd kohtaamisessa avoimuutta, ammattitaitoa ja yhteistykykya
sekd ystavallisyyttd. Kulttuurin huomioimista toivotaan erityisesti tapakulttuuriin liittyvissa
asioissa. (Romanipolititkan strategiat 2000, 109-111.) Terveydenhuollon eettisissd periaatteis-
sa keskeisid arvoja ovat ihmisarvon ja itsemadraamisoikeuden kunnioittaminen, ihmiselimin
suojelu ja terveyden edistiminen. Niissa kielletddn epdinhimillinen toiminta. Kaikki ithmiset
ovat yhdenvertaisia eikd ketddn saa asettaa eri asemaan sukupuolen, idn, alkuperin, kielen,
uskonnon, vakaumuksen, mielipiteen, terveydentilan, vammaisuuden tai muun henkil66n
liittyvin syyn perusteella. Julkisen vallan velvollisuutena on taata kaikille riittavit sosiaali- ja
terveyspalvelut ja edistdd vieston terveyttd. (Terveydenhuollon yhteinen arvopohja, yhteiset

tavoitteet ja periaatteet 2001.)

Herkkyys hyviksyi ja taito ndhda ithmisen erilaisuus sekd kohdata erilaiset kulttuurit on hoi-
totyontekijin ammattiosaamista. Se on toisen ihmisen maailmankatsomuksen kunnioittamis-
ta riippumatta omista uskomuksista ja nikemyksistd. Tama edellyttdd asian tiedostamista,
opettelua ja tilanteisiin heittdytymistd. Kaiken lihtokohtana ovat kuitenkin itsetuntemus, ih-
misyys ja thmisarvon kunnioitus. Tunteemme, asenteemme ja arvomme vaikuttavat siithen,
mitd havaitsemme ja miten toimimme. Molemminpuolisen luottamuksen saavuttaminen on
perusta, josta potilaan hoitaminen alkaa. Erilaisesta kulttuurista tulevan potilaan kohtaami-
seen on varattava riittdvésti aikaa, jotta hoito olisi kulttuurinmukaista ja asiakaslihtois-

td.(Vilen & Ekstrom 2002, 33-35 ; Haho 2008, 30-31.)
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4 OPINNAYTETYON TAVOITE, TARKOITUS JA TUTKIMUSTEHTAVA

Opinndytetyémme noudattelee laadullista tutkimusprosessia. Lahtékohtana opinnidytetyGssi
on todellisen elimin kuvaaminen. Kohdetta pyritiin kuvaamaan mahdollisimman kokonais-
valtaisesti eli holistisesti. Kohteena on ithminen ja ihmisen maailma. (Varto 1992, 26.) Tutki-
jan arvot muovaavat sitd, miten tutkittavia ilmioitd ymmaérretadn. Luultavasti koskaan ei voi-
da saavuttaa tiydellistd objektiivisuutta, silld tutkija ja tieto ovat kietoutuneet toisiinsa. Kvali-
tatitvinen tutkimus pyrkii 16ytdmédn tai paljastamaan tosiasioita ennemmin kuin todentamaan
jo olemassa olevia totuuksia. (Hirsjiarvi, Remes & Sajavaara 2007, 157.) Tutkija ei kuitenkaan
ole tyhji taulu, vaan teoreettiset nikokulmat ja vihitellen siséistetyt nikemykset ilmién luon-

teesta suuntaavat tutkimuksen kulkua (Kiviniemi 2007, 74).

Opinndytetydmme tavoite oli kuvata romanin omia henkilokohtaisia kokemuksia hoitotyon-
tekijin kohtaamisesta. Kuvasimme ithmisen kokemuksia sellaisina kun ne ilmenivit romanin
tajunnassa. Romanin kertomat tarinat kohtaamisen kokemuksista hoitotyontekijan kanssa
olivat opinnidytetyémme tutkimusaineistoa, jota lihestyimme kuvailevan fenomenologisen

lahestymistavan kautta.

Opinniytetydmme tarkoitus oli kehittdd hoitotyontekijan kulttuurista kompetenssia hoito-
tyossd. Halusimme ymmartdd romanikulttuurin erityispiirteitd ja edistdd yhdenvertaisen vuo-

rovaikutuksen toteutumista seki vahvistaa omaa ammatillista osaamistamme hoitotyGssa.

Halusimme nahdi kulttuurien erilaisuuden ja epasuotuisaksi luokitellun kohtaamisen luon-
nollisena kohtaamisena ja osana hoitoty6ta ilman, ettd itse joutuisimme kaaokseen (Rusanen
2008, 28). Tavoittelimme ihmisen ymmartimistd thmiseni, juonellisena tarinana, joka on da-
neen kerrottuna yhteinen, jaettu tarina. Tarinallaan jokainen ihminen haluaa omaan eliméin-

sd eheyttd, mielekkyyttd ja pysyvyyttd. (Syrjdla 2007, 234.)

Opinniytetyon avulla halusimme kehittda ajatteluamme ja ammatillista kehittymistimme sai-
raanhoitajiksi. Opinndytetydprosessi ja tutustuminen romanikulttuuriin olivat meille uuden
oppimista, henkistd kasvua, ammattiin kehittymistd ja oman sisdisen tarinamme l6ytimista.
Romanin kertomien tarinoiden avulla mahdollistuvat sijaiskokemukset, jotka toivottavasti
saavat aikaan romanien keskuudessa, jokaisessa kuulijassa, opinndytetyémme lukijoissa ja
meissi itsessimme uusien tarinoiden syntymisen. Uusi tarina mahdollistaa uudenlaisen ajatte-

lutavan hoitotyon kohtaamiseen ja elimain yleensa. (Syrjala 2007, 235.)
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”Tutkimuksella on aina jokin tarkoitus tai tehtavd” (Hirsjiarvi & Sajavaara 2007, 133).

Romanikulttuuri on puhuttua kulttuuria ja tarinankerrontaa. Opinndytetyéssimme kerdsim-
me kahdelta romanilta useita tarinoita erilaisista hoitotyon tilanteista ja kohtaamisista hoito-
tyontekijin kanssa. Etsimme ja dokumentoimme tarinoista tutkimustehtdvin mukaan keskei-

simmat kohtaamisen kokemukset.
Opinndytetyon tutkimustehtava oli:

Miten romani kokee hoitotyontekijin kohtaamisen?
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5 KOKEMUKSEN MERKITYS — OPINNAYTETYON METODOLOGISET T.LAH-
TOKOHDAT

Kokemus on ihmisen elimyksellinen tila, johon thmisen elimintilanne ja sen hetkinen vuo-
rovaikutus juuri silld hetkelld vaikuttavat. Elima on kokemusten jatkumo. Kokemukset muo-
vaavat elimaimme, joka on tdynna tunteita, elimyksia ja tunnelmia. Niisti muodostuu eletyn
eliman merkityksid. Fenomenologia tutkii thmisen kokemuksia juuri hinen kokemusmaail-
massaan. Tutkijan subjektiivisuus on mukana tutkimuksessa. Tutkimalla ihmisen kokemuksia

saamme tietoa my6s oman elimamme kokemisesta. (Hyyppa & Liikanen 2005, 5, 37.)

5.1 Kokemuksen kasitteesta

Kertomalla tarinoita kokemuksistaan ihminen jakaa niitd ja samalla reflektoi kertomaansa
(Hanninen 2000, 22). Romanikulttuurissa kansantarinoilla, musiikilla ja lauluilla on ollut ja on
edelleenkin tirked merkitys (Huttu 2008.) Tarina siirtyy muille ihmisille, jotka voivat kayttda
sitd apunaan oman elimainsi tulkitsemisessa. Ihminen on aina liittyneend toisiin ihmisiin ta-
rinansa kautta. Ihmisen kokemus on muodostunut jo aiemmin koetun perustalle, ja on aina
sidottu kulttuuriin ja sen historiaan. (Hanninen 2000, 22 -25.) Romanikulttuuri on puhuttua
kulttuuria eli kulttuuritieto on vilittynyt tarinoiden kautta romanisukupolvelta toiselle. Histo-
riankirjoitus on ollut ei-romanien kirjoittamaa, koska kirjoitustaito on yleistynyt romanien

keskuudessa myohain.

Omat kokemuksemme ovat pohjana uuden asian ymmartimiselle. Kun uusi mieli saa merki-
tyksen, kulkee vanha merkityssuhde mukana tulkiten uutta asiaa. Vanha kokemus auttaa si-
joittamaan uuden kokemuksen. Tajunta etenee oman historiansa varassa ja on myontesitd tai
kielteistd. Tajunta on myonteista silloin, kun merkityssuhteet eivit ole vairistyneitd, vaan
muodostavat sopuisan maailmankuvan ja kielteista silloin, kun merkityssuhteet ovat puutteel-
lisia tai vadristyneitd. Kokemisen muutos tapahtuu, kun pyrimme tajunnan tasolla toimimaan
eri tavalla kuin aiemmin eli ndemme asian uudessa ja toisenlaisessa valossa. Niin autamme
ihmisid kokemaan sellaista, mikd ei ole kuulunut heidin kokemusmaailmaansa. (Rauhala
1985, 26-30 Rauhala 2005, 38.) Omat aiemmat kokemuksemme romaneista ovat se pohja,
jolle rakennamme uuden kokemuksemme heistd. Tajunnan tasolla voimme tietoisesti muut-

taa ajatteluamme ja kasvaa pois yleistyksisti, joita romanivaestoonkin liitetaan.
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Ihmisen kokemus jostakin asiasta antaa sille merkityksen. Merkityssuhteita ovat ajatukset,
havainnot ja tunteet. Todellisuus kisitetidn merkityksind. IThminen kokee maailman, toiset
thmiset ja itsensa omakohtaisten merkitysten avulla, tukeutuen aina entiseen, jo aiemmin ko-
ettuun. Ndin uusi ja vanha kokemus tulkitsevat toinen toistaan ja muodostavat merkityksen ja
maailmankuvan, jonka tajunta tulkitsee ja sijoittaa. (Koivisto 2003, 35-36.) Kokemus on kas-
vava ja eldva ilmio, ja sitd hallitsee menneisyys, tapa ja rutiini. Se ei ole suljettu, vaan sille
ominainen reflektio vapauttaa meidit perinteisestd ajattelusta. Kokemus on oppimista.
Opimme kartuttamalla kokemuksiamme seka reflektoimalla ja tyostimalla niitd. (Aro 2003,

34-35)

5.2 Holistinen ithmiskasitys

Thmiskuva on tietoon perustuva kuva ihmisestd. Se on erilainen eri tieteenaloilla. Thmiskasi-
tys on filosofinen kisitys, jota arvot ja aika muuttavat. Arvomaailmamme mairittelee ihmis-
kasityksemme. Se on tiedostettua seki tiedostamatonta. (Rauhala 2005, 19.) Omaan ihmiska-
sitykseemme liittyy etiikka. Hoitoty6ssa pohdimme, mikd on ihmisen tarkoitus ja tehtiva se-

ka miten ihmiseen suhtaudutaan.

Rauhalan (2005, 31) mukaan ihminen on kokonaisuus. Holistisen thmiskasityksen mukaan
olemassaolomme perustuu kolmijakoisuuteen: tajunnallisuuteen, kehollisuuteen ja situatio-
naalisuuteen. Holistinen ihmiskisitys korostaa ihmisen kohtaamista kokonaisuutena, jotta

hyvi elima olisi mahdollista saavuttaa. (Koivisto 2003, 33.)

Tajunnallisuns tarkoittaa inhimillisen kokemisen kokonaisuutta ja psyykkis-henkistd olemassa-
oloa. Perusasioita ovat elamys ja mieli, jotka antavat merkityksen asioille. Mieli ja elimys ovat
aina yhdessi. Mielen avulla tunnemme, koemme, ymmirrimme ja uskomme asiat joksikin.
Mieli antaa merkityksen asioille ja kokemuksille ja se koetaan tajunnassa. Maailmankuvamme
ja kasityksemme itsestd muotouvat useista merkityssuhteista, jotka voivat olla vidaristyneita,
epaselvid, heikosti jisentyneitd tai virheellisida. Merkityssuhteissa tapahtuu koko ajan uudel-
leen jdsentymistd, unohtumista ja uudelleen muistiin palautumista, seki tiedostamista. (Rau-
hala 2005, 35-36.) Tajunnassa on kaksi tasoa. Ensimmaiselld tasolla ihmiselld on pelkka ko-
kemus, ilman reflektiota. Se on pelkka tunnekokemus. Toisella eli toiminnallisella tasolla ref-

lektoimme tajuntaa ja kokemaamme. (Rusanen 2008, 21.)
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Kehollisuns on orgaanisen olemassaolon tapahtuma. Elintoimintojen vilittimad tietoa tulki-
taan kokonaisen kuvan saamiseksi ihmisestd. Tulkinta perustuu tulkitsijan tietoon. Esimer-
kiksi sairaanhoitaja mittaa potilaan verenpaineen, ja mittaustuloksen avulla tulkitsee thmisen
tilaa. (Rauhala 2005, 39.) Jos thmisen kehollisuus muuttuu, kokeminen ja ajattelu muuttuvat,
ja elimid kokemuksellisesti saa erilaisen merkityksen, vaikka elimintilanne onkin samanlainen
kuin ennen. Kehollisuus on kuitenkin aina suhteessa elimantilanteeseen ja edellyttid tajun-

nallisuutta ja situationaalisuutta. (Koivisto 2003, 34.)

Situationaalisuns tarkoittaa thmisen kehollisuuden ja tajunnallisuuden suhdetta ithmisen kul-
loiseenkin situaatioon eli elimintilanteeseen (Koivisto 2003, 33). Osa ithmisen situaatiosta on
kohtalon sanelemaa. Emme voi vaikuttaa rotuumme, ihonviriimme tai mihin kulttuutiin
synnymme. Osan situaatiostaan ihminen voi valita kuten ammattinsa, ystivinsi, ravintonsa
ja asuntonsa. Kohtalo voi puuttua kuitenkin peliin jolloin on sopeuduttava ja muutettava va-
lintojaan. (Rauhala 2005, 42.) Situaatio jactaan konkreettisiin saasteet, ilmastolliset olot, kult-
tuuri ja ideaalisiin arvot, normit, henkinen ilmapiiri, aatteet osatekijéihin. Situaatio eli thmisen
olemassaolo on aina ainutkertaista eikd ihminen ole koskaan tdysin irrallinen ymparistostian,

vaan olemassaolo toteutuu aina suhteessa toisiin ihmisiin. (Suonsivu 2003, 29.)

Rauhalan (1996, 87) mukaan kokonaisuus ei ole homogeenisuutta. Se on yhteispelid, johon
on sovitettu ykseys ja moneus. On tiedostettava erilaisuus, jotta jokainen voidaan ottaa
huomioon. Ihminen on enemmin kuin osiensa summa. Hin on jakamaton ja ainutlaatuinen,
jolla on oma yksityinen elimi ja elimin historia. (Koivisto 2003,33.) Ihmisen situaatiota ra-
jaavat tietyt tekijit, niin sanottu situationaalisuuden saatopiiri. Siitd huolimatta thmiselld on
mahdollisuus muuttaa hintd rajoittavaa kehai, eli ajatella asioita rikkaasti ja monipuolisesti

(Rusanen 2008, 19).

Romanin situaatio on romanikulttuuri ja se elimintilanne, johon kietoutuu romanin eletty
elimai, jossa hin on kulttuurinsa ja valintojensa sekd ulkoapiin muotoutuvien asioiden vuok-
si. Kehollisuus on se ruumiin tila kohtaamisen hetkelld, esimerkiksi juuri synnyttineen roma-
nididin kohtaamisen kokemus kitilon kanssa. Tajunnallisuutta ovat uskomukset ja mielen
antamat merkitykset ja tuntemukset kohtaamisen hetkelld. Se kokemus, joka romanilla on
silld hetkelld hoitotyontekijan kohtaamisesta, on uusi, mutta kuitenkin aiempien kokemusten
perustalle rakentunut tila tajunnassa. Romanin situaatio on romanikulttuuri, mutta jokainen
thminen on yksilo, jolla on tarinansa. Jokaisen romanin situaatiossa romanikulttuuri ilmenee

ajatuksissa ja teoissa yksil6lliselld ja ainutlaatuisella tavalla.
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5.3 Fenomenologinen lihestymistapa tutkimusmetodina

Ihmisen ainutlaatuisuutta korostetaan fenomenologisessa psykologiassa. Se tutkii ithmisen
ainutlaatuisia kokemuksia. Tutkijan tehtdvina on saada tutkittavat kuvaamaan kokemuksiaan.
Tutkija ei ota kantaa tutkittavaan ilmioon tai sithen vastaako se todellisuutta. Perttulan
(1995,76) mukaan fenomenologinen psykologia on prosessi, jossa tutkija pyrkii tavoittamaan

toisen ihmisen kokemuksen tutkijaa kiinnostavasta ilmiostd. (Rusanen 2008, 65,70.)

Kun tutkija ja tutkittava ovat ihmisid, ei tutkimuksen ulkopuolella oleminen ja objektiivisuus
ole mahdollista. Omat ennakko-oletukset ja kokonaiskasitys maailmasta vaikuttavat tutki-
mukseen. (Varto 1992, 26-27.) Tiedostimme ja paljastimme omat ennakkokisityksemme
opinniytetydbmme teon aikana ja halusimme ymmirtid romanin kokemuksia kohtaamisesta
hoitotyontekijan kanssa (Perttula & Latomaa 2005, 14). Tajusimme opinndytetyotd tehdes-
simme oman rajallisuutemme ja sen, ettei objektiivisuus sellaisenaan ole mahdollista, kun

thmiset kohtaavat (Pohjola & Laitinen 2008 ).

Kiytinnon hoitotyossa olimme kohdanneet romanien syrjintid sekd hoitotyontekijéiden
asenteellisuutta romaneja kohtaan, ja hoitotyontekijan kulttuurinen kompetenssi ei toteutu-
nut. Lapsuuskokemuksemme romaneista olivat myonteisia. Aiemmat kokemuksemme ja ris-
tiriita hoitotydssa tapahtuvasta romanien kohtelusta saivat meidit kiinnostumaan romaniai-
heesta. Thmettelimme, miksi hoitotyontekija kohteli ihmistd sen mukaan mikd hinen ase-
mansa oli yhteiskunnassa. Huomasimme, ettd alkoholistit, mielenterveyspotilaat ja eri kult-
tuuriensa edustajat saivat huonompaa kohtelua kuin muut potilaat. Meille sairaanhoitajina

thminen on erilaisuudessaankin aina thminen, riippumatta siitd misté tulee ja mihin menee.

Opinnadytetyossi tutkittiin romanin kokemuksia kohtaamisesta hoitotyontekijan kanssa, ja
siksi valitsimme ldhestymistavaksi fenomenologisen tutkimusmetodin. Fenomenologia tutkii
thmisen ainutkertaisia kokemuksia sellaisenaan ilman selityksia (Suonsivu 2003, 63). Ulkoi-
nen maailma vilittyy kokemuksina ihmiselle (Aro 2003,33). Tidssd opinndytetyOssd rajasimme
ulkoiseksi maailmaksi romanin ja hoitotyontekijin kohtaamisen hetken terveydenhuollossa.

Silloin kakst erilaista kulttuuria, mutta my6s kaksi erilaista ihmistd, kohtasivat.



23
Fenomenologia jaetaan kuvailevaan eli deskriptiiviseen ja tulkinnalliseen eli hermeneuttiseen
tenomenologiaan. Kuvaileva fenomenologia kuvailee thmisen kokemusten merkitysten olen-
naisia sisaltéjd ja tulkinnallinen ihmisen inhimillistd olemassaoloa ja painottaa ihmisen yksi-
l6llistd suhdetta maailmaan. (Koivisto 2003,32.) Opinndytetyossd lihestyimme tutkittavaa
athetta kuvailevan fenomenologian avulla. Sen kehittdjan Edmund Husserlin (1859 - 1938)
mukaan ulkoisen maailman tutkiminen on mahdollista vain, kun tutkimme ihmisen tajuntaa

ja tajunnan muodostamia kokemuksellisia havaintoja, silld ulkoinen vilittyy meille kokemuk-

sina. (Aro 2003, 33).

Fenomenologisessa tutkimuksessa on eduksi, jos tutkija tuntee sen maailman, jota tutkii.
Opinndytetyohomme haimme romanin kokemuksia kohtaamisesta hoitotyontekijin kanssa.
Hoitotyon kulttuuri oli meille hoitoalan opiskelijoina ja tyShistoriamme kautta tuttua. Roma-
nikulttuuriin ja — historiaan tutustuimme kirjallisuuden kautta aina Raino Vehmaksen (1961)
romanitutkimuksesta timan vuosituhannen julkaisuihin (Vast Vastensa 2007). Fenomenolo-
ginen tutkimusmenetelmi edellytti meiltd opinnaytetyontekijoilti omien asenteidemme tun-
nistamista ja sisdistd reflektiota, sekd kykyd kokea asioita ikddn kuin ensimmadistd kertaa. Fe-
nomenologisessa tutkimuksessa ei yritetd 10ytda yleistyksid, vaan ymmartda thmisen merki-

tysmaailmaa juuri tietylld hetkelld. (Laine 2007, 29-31.)

Opinnidytety6ssd halusimme ymmirtid romanin ainutkertaisia kokemuksia, kun hin kohtaa
hoitotyontekijan. Tyomme ei yleistinyt romanin kokemuksia koskemaan koko romanivies-
tod. Halusimme kohtaamisen kokemusten kautta tulevien merkitysten myotd ymmartda ro-
manin tarinoita ja niiden avulla oppia hoitotyontekijan kulttuurista kompetenssia. Sairaanhoi-
tajina voimme auttaa ja aidosti kohdata ihmisen sekd saada hinen voimavaransa esille kuun-
telemalla thmisen yksilollistd tarinaa. Se on edellytys thmisen kokonaisvaltaiselle hoidolle ja
hyvinvoinnille. Kaiken alkuna on kuitenkin se, ettd ymmirraimme itseimme thmisena ja hoi-

totyontekijana.
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6 OPINNAYTETYON TOTEUTUS

Suomessa romanitutkimusta on tehty vahin. Etniseen vihemmistoryhmain liitetdan vahvoja
ennakko-oletuksia. Opinndytetydbmme aihe oli tunteita herittavi ja aiheen valinta on aina eet-
tinen ratkaisu. Valinnoillamme luomme todellisuuskuvaa tutkimuskohteesta, tdssa tapaukses-
sa romaneista. Harvoin on vain yksi oikea todellisuus. (Pohjola 2008.) Vieraan aiheen tutki-
minen edellytti meiltd informanttien kunnioittamista ja tarkoituksena oli hyvin aikaansaami-

nen (Pohjola & Laitinen 2008).

Mikaan tutkimus ei ala tyhjastd. Omat samanlaiset kokemuksemme erilaisuuden kohtaami-
sesta hoitoty6ssi innostivat romaniaitheen valintaan. Opinndytetydmme aineistona olivat nar-
ratiivit eli tarinat. Tarinoita voidaan kayttdd joko tutkimuksen materiaalina tai tutkimus voi-
daan kasittda tarinoiden tuottamiseksi maailmasta. (Heikkinen 2007, 142.) Romanin tarinat
olivat opinnidytetydbmme materiaalia. Kdytimme avointa haastattelua, joka perustui tutkimus-
tehtividmme. Tyomme tilaajan edustaja romaniasiainsuunnittelija Henna Huttu antot kirjalli-
sen tiedonantajaluettelon, josta valitsimme kaksi haastateltavaa. Tiedonantajaluettelo sisélsi
viiden romanin nimet ja yhteystiedot. Haastateltavien valinta luettelosta perustui sattumanva-
raiseen valintaan, silli emme kumpikaan tunteneet tiedonantajia entuudestaan. Otimme yhte-
yttd luettelossa ensimmidisind olleisiin tiedonantajiin. Analysoimme aineiston fenomenologi-
sen lihestymistavan avulla. Siiné tavoitellaan toisen kokemusta. Halusimme selvittia romanin

kokemuksia hoitotyontekijan kohtaamisesta.

6.1 Tiedonantajat

AineistoldhtOisessd opinnaytetyossd haastateltavat valitaan tarkoituksenmukaisesti (Hirsvaara
& Sajavaara 2007, 160). Tyomme tilaajan edustaja romaniasiainsuunnittelija Huttu lahetti
meille kirjallisena tiedonantajaluettelon romaneista, joilla oli useita kohtaamisen kokemuksia
hoitotyontekijoiden kanssa. Valitsimme siitd sattumanvaraisesti kaksi haastateltavaa, joihin
olimme yhteydessd puhelimitse syksyllda 2008. Saimme heiltd puhelinkeskustelussa suullisen
suostumuksen haastatteluun. Alustavan suostumuksen jilkeen lihetimme haastateltaville kir-
jallisen tiedotteen (LIITE 6) haastatteluun osallistuville sekd haastattelun suostumuslomak-
keen (LIITE 7). Kirjallisesta tiedotteesta ilmeni opinniytetydmme perustiedot, osallistumisen

vapaachtoisuus ja keskeyttiminen seka tietosuojakysymykset (Muistilista eettisten toimikun-
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tien jasenille ja tutkijoille 2001, 5-7). Kirjallisessa tiedotteessa mainittiin mahdollisuus saada

lisitietoja Henna Hutulta.

Odotimme suostumusta haastatteluun tiedotteessa mainittuun vastauspaivaan saakka. Koska
suostumusta ei kuulunut, soitimme haastateltavillemme kysyaksemme asiaa. Saimme viikon
sisalld kirjallisen ja allekirjoitetun suostumuksen haastatteluun ja sovimme tapaamisesta. Lo-
mamatkansa vuoksi haastateltavamme olivat estyneet allekirjoittamasta suostumusta sovit-
tuun piivain mennessd. Allekirjoitetusta suostumusasiakirjasta haastateltavat saivat kopion
itselleen. (Muistilista eettisten toimikuntien jasenille ja tutkijoille 2001, 8.) Iiltian he olivat
20-40 -vuotiaita, eri sukupuolta edustavia romaneja ja elivit parisuhteessa. Haastateltaviem-
me koulutustaustoista emme halunneet kertoa, koska se ei mielestimme ollut oleellista ihmi-
sen kohtaamisen kokemuksen tutkimisessa. Haastateltavien valinta tehtiin koko Pohjois-
Suomen alueelta, koska haastateltavamme kuuluivat etniseen vihemmistoryhmain. Talld

varmistimme informanttien tunnistamattomuuden sailymisen.

”Kun tutkitaan ithmisid, miksi ei kédytettdisi sitd etua, ettd tutkittavat itse voivat kertoa itseddn
koskevia asioita?” (Hirsjarvi ym. 2007, 199.) Haastateltavamme kertoivat useita tarinoita itse
valitsemistaan hoitotyon kohtaamisen kokemuksistaan. Haastateltavalle tulee antaa mahdolli-
suus valita mieleisensa haastattelupaikka (Eskola & Suoranta 2001, 91). Tapasimme haastatel-
tavamme heididn kotonaan tarinoiden kertomisen merkeissd yhden kerran. Pariskunnan toi-
vomuksesta haastattelupaikkana oli heidin kotinsa, joka oli kauniisti sisustettu, puhdas ja
vithtyisd. Meiddt otettiin vastaan kitellen ja syddmellisesti tervetulleiksi toivottaen. Lep-
poisaan tunnelmaan toi mukavan lisinsa pariskunnan lapsi, jonka ldsndolo ei millidn tavalla

vaikeuttanut haastattelua ja aineistomme keruuta.

6.2 Aineiston keruu — Avoin haastattelu ja narratiivit aineistona

Narratiivisuuden kisite on perdisin latinan kielesti ja tarkoittaa kertomusta tai tarinaa. (Han-
ninen 2000, 126 — 127). Tutkimusaineistoa voidaan tuottaa kerrontana. Kerrontaan perustu-
va narratiivinen aineisto on esimerkiksi haastattelu. Siind tutkittava kertoo kasityksensa jos-
tain asiasta omin sanoin eika siind aseteta vaatimuksia sille, ettd tarina olisi ehyt juonellinen

kertomus. (Heikkinen 2007, 147.)
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Mikadn kertomus ei ole toista parempi, eiké tarinoissa ole mitdin ainoaa oikeaa loppuratkai-
sua. Ne rikastuttavat myOs kuulijan tarinaa, koska hin voi 16ytia toisen tarinasta yhtymikoh-
tia omaan elaimainsd, kokea samaistumisen tunteita tai 10ytda omaan tarinaansa uuden per-
spektiivin. Narratiivisuus on myo6s tasa-arvoinen vuorovaikutuksellinen lihestymistapa, ja
koskaan ei voi tietdd tarinan loppua etukiteen. (Vilen & Ekstrom 2002, 161.) Halusimme
romanin tarinoiden kautta ymmartdd heidin kokemuksiaan kohtaamisesta hoitotyontekijan
kanssa. Kerdsimme opinnidytetydmme aineiston avoimella haastattelulla. Avoin haastattelu on
strukturoimaton ja sopii paremmin fenomenologiseen tutkimukseen kuin teemahaastattelu
(Tuomi & Sarajirvi 2002, 78 ; Perttula & Latomaa 2005, 170). Se sopii hyvin menneisyyden
tapahtumien ja arkaluontoisten asioiden tarkasteluun. Tarkoituksemme oli etsid yksittiistd ja

rajattua tietoa, joka kiinnostaa eli tissd tapauksessa romanin kohtaamisen kokemuksia hoito-

tyontekijan kanssa. ( vrt. Siekkinen 2007, 44- 45.)

Tutkimustehtdva ”Miten romani kokee hoitotyontekijan kohtaamisenr” mairdsi haastatte-
lumme suunnan. Otimme oikeudeksemme ohjata haastateltavat takaisin atheeseen apukysy-
mystemme avulla (LIITE 8). Avoimessa haastattelussa haastattelijalla on lupa ohjata haasta-
teltavaa kokemuksien kuvaamisessa (Perttula & Latomaa 2005, 170). Emme kuitenkaan tar-
vinneet kysymyksid. Ne, kuten tutkimustehtdvimmekain, eivit sisiltineet arvoasetelmia tai

johdatelleet haastateltavia. Nauhoitimme romanien kertomat tarinat kahdella nauhurilla.

Haastattelu tapahtui romanipariskunnan kotona, jossa oli lisnd my6s heidin lapsensa. Ilma-
piiri oli avoin ja luottavainen molemmin puolin ja olimme vapautuneita. Tunnelma oli lam-
min ja vieraanvarainen. Ennen nauhoitusta esitimme haastateltavillemme tutkimuskysymyk-
semme, ja rajasimme haastatteluajaksi yhden tunnin. Istuimme haastattelun ajan olohuonees-
sa. Romaninainen ja toinen meistd istui sohvalla ja romanimies ja toinen meistd lattialla.
Saimme romanien tarinat nauhalle helposti ja yhdelld kertaa, silli molempien haastatelta-
viemme kerronta oli vuolasta ja soljuvaa. Tami vahvisti meille sen, ettd romanikulttuuri on
puhuttua kulttuuria ja tarinankerrontaa. Saimme runsaan aineiston, jossa oli monipuolisesti
romanin kokemuksia hoitotyontekijan kohtaamisesta. Rikas haastatteluaineisto antaa hyvin
mahdollisuuden arvioida kokemuksia kokonaisuuden kannalta (Perttula & Latomaa 2005,
177). Haastattelu keskeytyi yhden kerran hetkeksi. Mikédin ei oleellisesti hiirinnyt haastatte-
lua. Olimme haastattelun ajan hiljaa emmekd kommentoineet romanin kertomia kokemuksia
kohtaamisista hoitotyontekijin kanssa. Tarinat olivat molempien omia kohtaamisen koke-
muksia, jotka olivat tapahtuneet hoitotyontekijan kanssa Nyokyttelimme ja seurasimme ker-

rontaa ilmein ja elein. Lihtiessimme kittelimme ja kiitimme sekd toivotimme hyvai jatkoa
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molemmin puolin. Pois lihtiessimme meilld oli hyvd olo ja saimme omaan tarinaamme

enemmin kuin pelkin haastattelun.

Haastatteluaineiston sdilytimme kotona lukitussa kaapissa. Aineisto ei sisiltinyt mitidn hen-
kil6tietoja. Emme my6skdan kayttineet mitddn sensitiivistd dataa, minkd olimme luvanneet
tyomme tilaajalle opinnidytetyon toimeksiannon yhteydessd. Haastateltavien asuinpaikkakun-
ta, nimet, mahdolliset sairaudet, tarkka ikd tai muu seikka eivit missddn tapauksessa tule te-
kemadin heitd tunnistettaviksi. Aineisto oli vain ja ainoastaan meidan kahden opinniytetyon-

tekijan kaytossd. Havitimme haastatteluaineiston heti kun opinndytetydémme on hyviksytty.

6.3  Aineiston analyysi

Kiytimme aineiston analyysimenetelmina induktiivista sisdllonanalyysid. Silld tarkoitetaan
kerityn aineiston tiivistimistd, ja siind edetdan yksittdisestd kasitteesta yleiseen, kisitteelliseen
kuvaukseen. Laadullinen analyysi koostuu havaintojen pelkistimisestd, joka tapahtuu teoreet-
tisen viitekehyksen nikokulmasta. (Latvala & Vanhanen-Nuutinen 2001, 23-25.) Luimme
litteroidun tekstin useaan kertaan. Palautimme mieliimme tutkimustehtivin “Miten romani
kokee hoitotyontekijin kohtaamisen”. Ensimmaiseksi sisallonanalyysissa valitaan analyysiyk-
sikko, joka on tavallisimmin sana, lause tai ajatuskokonaisuus (Latvala & Vanhanen-
Nuutinen 2001, 25). Valitsimme analyysiyksikoksi ajatuskokonaisuuden. Sen jilkeen etsimme
tekstisti romanin kokemat tirkedt hoitotyontekijin kohtaamiseen liittyvit ilmaukset, jotka

koodasimme juoksevalla numeroinnilla 1-103 (LIITE 9).

Ryhmittelimme eli klusteroimme ajatuskokonaisuudet merkitysryhmiksi. Saimme yhdeksin
alateemaa tekstistd nousseiden merkitysten mukaan. Samaa tarkoittavat ajatuskokonaisuudet
niputimme niitd yhdistavin merkityskokonaisuuden alle, jotka nimesimme alateemoiksi. Ala-
teemoiksi saimme: romanikulttuurin tunteminen, integriteetin loukkaaminen, hoitotyonteki-
jan asenteellisuus ja ennakkoluulot, itsemiirddminen, empatia, vuorovaikutuksellisuus koh-

taamisessa, yhdenvertaisuus, yksilollisyyden toteutuminen ja hoitotyontekijan ammatillisuus.

Taman jilkeen abstrahoimme eli loimme teoreettiset kasitteet, jotka ovat opinndytetydbmme
keskeiset kisitteet. Kaytimme opinndytetyOssimme ndistd nimitystd yliteema. Yhdistimme
alateemat neljadn yliteemaan, jotka nimesimme: romanikulttuurin ymmairtiminen, ih-

misarvo hoitotyossd, dialoginen vuorovaikutus ja hoitotyéntekijin ammatillisuus.



28
Nimesimme yldteemat alateemojen sisdllon mukaan. Yhdistimme romanikulttuurin ymmir-
timinen -teemaan romanikulttuurin tuntemisen ja hoitotyontekijin asenteellisuuden ja en-
nakkoluulot. Hoitotyon ihmisarvo- teemaan liitimme integriteetin loukkaamisen, itsemaa-
rdamisen ja yksilollisyyden toteutumisen. Mielestimme dialoginen vuorovaikutus kohtaami-
sessa -teemaan kuuluivat empatia, vuorovaikutuksellisuus kohtaamisessa ja yhdenvertaisuus.
Neljas yliteema oli hoitotyontekijan ammatillisuuden ilmeneminen, joka tuli esille aineistosta

yllatyksena.
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7  OLLAAN IHMISIKSI — OPINNAYTETYON TULOKSET

Tutkimus alkaa mielenkiinnosta tiettyd aihetta tai asiaa kohtaan. Kokemuksemme hoitajina
oli, ettd romaneja syrjitadn. Tama oli esiymmairryksemme. Fenomenologiassa tutkija paljastaa
ennakkokasityksensd ilmiotd kohtaan. Kokemus on suhde, joka edellyttdd, ettd ihminen on
suhteessa johonkin elamintilanteeseen. (Perttula & Latomaa 2005, 13-14.) Se on syvillisem-
paa kuin pelkisti uteliaisuudesta syntyva kiinnostus. (Varto 1992, 27.) Romanin elimintilan-
ne, situaatio, tdssd opinndytetyOssi liittyl hoitoty6hon ja romanikulttuurin ja valtakulttuurista

tulevan hoitotyontekijan kohtaamisen hetkeen.

Kokemuksen on oltava tiedostettua, jotta sen voi ilmaista kielellisesti ja kuvatessaan koke-
mustaan ihminen jo tulkitsee sitd. My6s kokemuksen ymmartiminen on tulkitsevaa. (Rauhala
2005 107, 111.) Kun romani kertoi kohtaamisen kokemuksistaan tarinoita, hin samalla jakoi
ne kanssamme ja reflektoi kertomaansa, kuten mekin kuulemaamme. Opinniytetydmme tu-
lokset syntyivit timin dialogisen prosessin tuloksena. Haastateltaviemme kohtaamisen ko-
kemukset hoitotyontekijan kanssa sijoittuivat vuosien 2007-2008 takaisiin tapahtumiin Suo-
men perusterveydenhuollossa ja erikoissairaanhoidossa. Romanien kertomat kokemukset
olivat heidin omia ainutkertaisia tarinoitaan, joita emme arvioineet tai tulkinneet oikeiksi tai
vairiksi, koska jokaisen ihmisen oma kokemus on aina aito ja tosi juuri hinelle. Halusimme
selvittdd opinnaytetyossimme miten romani kokee hoitotyontekijan kohtaamisen. Tiétd tut-
kimustehtivad kysyimme aineistoltamme. Saimme vastaukseksi tuloksia, jotka kuvasivat ro-

manin kokemuksia hoitotyontekijin kohtaamisesta.

Nimi ajatuskokonaisuudet ryhmittelimme samansuuntaisen sisallon mukaisesti yhdeksadn
alateemaan, joille annoimme sisiltéd kuvaavan nimen. Alateemat olivat romanikulttuurin
tunteminen, integriteetin loukkaaminen, hoitotyéntekijin asenteellisuus ja ennakko-
luulot, itseméirdiminen, yksil6llisyyden toteutuminen, empatia, vuorovaikutukselli-
nen kohtaaminen, yhdenvertaisuus sekd hoitotyontekijin ammatillisuuden ilmene-

minen.

Jatkoimme aineiston tiivistamistd yhdistelemalld samansisiltoiset alateemat neljadn ylitee-
maan, jotka olivat romanikulttuurin ymmairtiminen, ihmisarvo hoitoty6ssi, dialogi-

nen vuorovaikutus ja hoitotyéntekijin ammatillisuus.



30

7.1 Romanikulttuurin ymmartiminen - "...mulla oli pussukoita siind, liakdri kabto mua ja var-

maan ajattels, mikd ihmeen mustalaisleiri tinne oli tullut...”

Aineistostamme 16ytyi kaksi erillistd asiaa, jotka selvimmin nousivat esille tarkasteltaessa ro-
manikulttuurin ymmartimistd, kun romani ja hoitotyontekija kohtasivat. Ne olivat romani-

kulttuurin tunteminen ja hoitotyontekijian asenteellisuus ja ennakkoluulot.

Romanikulttuurin tunteminen

Romanit ovat Suomessa asuva etninen vihemmisto, jolla on oma kieli ja kulttuuri. Etninen
ryhmai ei ole tdysin suljettu yksikko, vaan eri ryhmien vililld tapahtuu kanssakaymistd koko
ajan. Etninen identiteetti on turva epdvarmassa maailmassa. (Rantala & Huttunen 1994 17,

22.) Yhteis6 on romanikulttuurista tulevan yksilon tuki ja turva.

Hoitotoimenpiteet ja kdytinnot poikkeavat toisistaan eri kulttuureissa (Leininger 1994, 419).
Romanikulttuurissa hoidetaan sairautta eikd terveyttd. Hoitoon hakeudutaan vasta vakavasti
sairaana, koska sairaalaan joutuminen kasitetddn usein myo6s viimeiseksi matkaksi. Vieras

kulttuuri ja ero lihimmaisistd koetaan ahdistavina. ( Romani ja terveyspalvelut 1998, 24.)

Haastattelusta kévi selville, ettd hoitotyontekijin romanikulttuurin tuntemus oli vihiistd ja
sitd el otettu huomioon kohtaamisessa. Se ilmeni hoitotyontekijan kayttaytymisessa pelkona,
puhumattomuutena, nonverbaalisina viesteind ja kohtaamistilanteesta poistumisena. Romani
koki huokailut ja tympein ilmeen kielteisend asenteena romaneja kohtaan. Selvisi my6s, ettd
kohtaamistilanteessa tirkeintd ei ollut kulttuurin tuntemus, vaan ymmarrys siitd, ettd kysy-
milld suoraan saavutetaan ymmarrys, "..nyt tulee se hoitaja, josta me tykatdan, me naurettiin, se tuli
nauramaan meidan kanssa...”. ...negatiivisten hoitajien asenne munttu, kun ne niki, ettd ihan niinku
oltiin kumminkin ihan thmisid siind missd muntkin.” Kulttuuri on tietyn yhteison elimintapa.
Yhteis6 koostuu erilaisista ithmisistd, joiden ajattelussa ja toiminnassa kulttuuri ilmenee yksi-
l6llisesti. Tatd kutsutaan kulttuurisuudeksi. (Oikarinen 2008, 52-54.) Jotta voidaan ymmartaa
hoitotyén kohtaamisessa erilaista kulttuuria, tulee ensisijaisesti kohdata yksilé ihmisend ja
vasta sen jilkeen kulttuurinsa edustajana. Tdmidn hoitotyontekijd voi saavuttaa olemalla

avoin, noyra ja aidosti utelias oppija.

Kulttuurinen kompetenssi on hoitotyontekijan tietoa, taitoa ja tunnetta nihdd potilaan kult-

tuurinen ulottuvuus (Ikonen 2007, 140). Hoitoty6ntekijin tulee tiedostaa oma keskeneraisyy-



31

tensa ollakseen kulttuurisesti kompetentti hoitaja. Tami tarkoittaa, ettd hin on empaattinen
ja kiinnostunut ihmisestd tavoitellessaan potilaan parasta. Silloin hoitotyon kulttuurisen
kompetenssin affektiivinen ulottuvuus toteutuu. (Ikonen 2007, 146.) Hoitotyon kulttuurisen
kompetenssin kehittyminen edellyttidd halua oppia erilaisuutta ja taitoa tunnistaa omia asen-
teitaan erilaista kulttuuria kohtaan. Tdmid on prosessi, joka vaatii hoitotyontekijiltd aikaa.

(Oikatinen 2008, 51.)

Hoitotyon lahtokohtana on humaanisuus. Thminen on perusolemukseltaan aina samanlainen,
vaikka kulttuurit ovat erilaisia. (Haho 2009, 38-40.) Ihmistd pystytiddn ymmirtiméiin laajim-
min ja kokonaisvaltaisimmin hinen kulttuurinsa pohjalta. Jos hoitoty6ssi ei oteta huomioon
inhimillisten tarpeiden kulttuurisia nikékulmia, ovat potilaat tyytymattémid hoitoonsa. (Lei-

ninger 1994, 414-415.)

Sairaalaan joutuminen on romanille rankka kokemus, ja sairaan yksin jittiminen koetaan
hylkdamisend (Romani ja terveyspalvelut 1998, 25). Romanikulttuurin erityispiirteitd ei huo-
mioitu seuraavissa kohtaamisissa. Puoliso pyysi lupaa potilaan luona sairaalassa yopymiseen.
"...hoitaja oli tosi kielteinen, ei saanut jaddd yoksi...”, "...ei saa lojua meidin osaston kaytavilla...” Ro-
mani koki myOnteisend, kun hoitaja lupasi omaisen jadda potilaan luo yoksi tai oleskella sai-
raalassa "...hoitaja hoiti sen niin, etta sain olla sielld yoti viereisessd sangyssa, mikd oli aivan lnksusta...”.

Hoitotyontekijan kulttuurista kompetenssia on ymmartdd, ettd romanikulttuurissa sairastu-

nutta ja hinen omaisiaan tuetaan ja ongelmat jactaan ( Romani ja terveyspalvelut 1998, 22).

Romanikulttuuri on tapakulttuuri, johon liitetddn kunnioitus- ja kohteliaisuustavat, moraali-
ja havelidisyystavat sekd puhtaustavat. Hyvid kaytostapoja arvostetaan ja tunteilla on voima-
kas rooli. (VastVastensa 2007, 22-24.) Romanin kertomuksissa nama kulttuurin erityispiirteet
tulivat esille hoitohenkil6kunnan ja romanin vuorovaikutuksessa ...jos lidkdri ei kauheen, bir-
veen ystavillinen ja ihmisliheinen oo, niin romani ottaa sen heti niinku rasismina...”. Yhdenvertainen
vuorovaikutus on toista kunnioittavaa ja huomioivaa, jolloin hoitotyontekija hoitaa potilasta
oikeudenmukaisesti riippumatta muun muassa potilaan uskonnosta, kulttuurista ja rodusta
(Sairaanhoitajan eettiset ohjeet 1996). Dialogiseen vuorovaikutukseen kuuluvat kuuntelemi-
nen, yhteinen ihmettely, kysely ja hoitotyontekijan noyryys. Dialoginen keskustelu on kult-

tuuritiedon keradmista asiakkaasta. (Ikonen 2007, 146-147.)

2.

Raskauden ehkiisy kuuluu aiheisiin, joista vaietaan romanikulttuurissa "..e; pubuta ebkdisystd
tuolla neuvolassa, eikd objata sithen...”. Romanit toivovat, ettd hoitotyontekija keskustelisi ehkdi-
systd esimerkiksi neuvolassa. (Vast Vastensa 2007, 50.) Synnyttinyt romaniditi ei imeté las-

taan tal imettdd kuukauden ajan. (Juntunen 2007. Romani terveydenhuollon asiakkaana.)
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Raskaana oleva haastateltavamme vieraili puolisonsa luona sairaalassa, jossa samaan aikaan
vieraili puolison isi. Hoitaja, romaninainen ja isd kohtasivat kaytavalla”...ma piilotin vatsaant,
hoitaja Rysy, et supisteleeko sua, mua hévetti ja menin oven taakse ja isd lihti meneen...”. Havelidisyys-
tapojen mukaan vanhempien kuullen ei puhuta raskaudesta eikd synnytyksen ajankohdasta ja

raskautta piilotellaan vaatetuksella. (Romani ja terveyspalvelut 1998, 24).

Romanin kokemus oli, ettd romanididit nahtiin stereotypioina, diteind, jotka eivit imeta las-
taan. Haastattelusta kdvi ilmi, ettd romanikulttuurikin on muuttumassa, ja on ditejd, jotka ha-
luavat imettad. Kulttuuri ei ole pysyva tila, vaan se muuttuu koko ajan vuorovaikutuksessa.
(Oikarinen 2008, 52). Haastateltavamme olisi halunnut imettda ja kokea miltd imetys tuntuu.
Hinelle suositeltiin maidonestoldakitystd antibioottihoidon vuoksi. ”..hoitaja sano, et sid voi
imettid kun sulla on tollaset lidkitykset, md olin varmaan niinku stereotypia, et téd ei niinku varmaan
halna imettad...”. Hyva ja ammatillinen hoitoyontekijda ymmirtid ja nikee romanin kulttuurinsa
edustajana, mutta etenkin yksilona ja ihmisend, jolla on omat ajatuksensa, toiveensa ja peri-

aatteensa.

Romanikulttuuri korostaa yhteisollisyyttd. Perheen ja suvun yhteys on kiinted kokonaisuus.
Yhteisollisyys korostuu romanikulttuurissa ihmiseliman kriisitilanteissa, jollaiseksi esimerkik-
si sairaalaan joutuminen koetaan. (Vast Vastensa 2007, 33.) Sairaalassa vierailee, ja sen lahis-
t6lld oleskelee suvun romaneja. TAmin vuoksi romani toivoo yhden hengen huonetta. ( Ro-
mani ja terveyspalvelut 1998, 28-29.) Romanin ja hoitotyontekijin kohtaamisessa tima kult-
tuurin erityispiirre sekd huomioitiin ettd kiellettiin "...boitajat hoiti sen silleen, et sithen huoneeseen ei
tulln muita. Se oli tosi hyvd juttu. Md nautin siitd...”. Haastateltavamme olivat synnytyssalissa ja
nékivit ikkunasta, ettd pihalla oli muita romaneja, joista he kavivit keskustelua. ”...&d#li kun-
1i meijdn keskustelun, ja sano ei vieraita, et se oli hirveen semmonen kdtilo. Se oli iban huippn...” Roma-
nien ryhmaidentiteetti muodostuu kiinteistd ja ldheisista perhesuhteista. Vihemmiston vah-

vuutena on oman suvun ja ryhman tuki. (Aaltonen 2008, 24.)

Hoitotyontekijin kulttuuriseen kompetenssiin liitetddn omien asenteiden tunnistaminen ja
kulttuuritieto, joka tarkoittaa kirjallisuuden kautta hankittua tietoa potilaan kulttuurista. Pelk-
ka kirjallisuuden antama kulttuuritieto on riittimaton, silld hoitotyontekijan kulttuuriseen
kompetenssiin liitetddn myo6s taidollinen ulottuvuus, joka koostuu vuorovaikutustaidoista
seki esimerkiksi kysymysten tekemisen taidosta. Se ei tarkoita kaikkitietivdd, vaan se on yh-
teistd thmettelyd, kyselemistd, kuuntelemista ja néyryyttd. (Ikonen 2007, 147 ; Oikarinen
2008, 51.) Kulttuurisesti kompetentti hoitotyontekija uskaltaa olla oppijana vuorovaikutusti-

lanteessa.
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Hoitotyontekijdn asenteellisuus ja ennakkoluulot

Ennakkoluulot ovat joko my0nteisia tai kielteisid sekd melko pysyvid asenteita toisia yksiloitd
tai ryhmia kohtaan. Ne ovat tiedostamattomia ja puolustavat henkilon omaa minaa. (Aalto-
nen 2008, 18.) Etnosentrismi on kasitys siitd, ettd omat ajatukset, uskomukset ja kdytinnot
ovat parempia kuin muiden ryhmien vastaavat (Leininger 1994, 417). Romanin kokemusten
mukaan hoitotyontekijain aiemmat kohtaamisen kokemukset romaneista vaikuttivat joko kiel-

teisesti tai myoOnteisesti sithen, millainen asenne hoitotyontekijalla oli romaneja kohtaan.

Romanit kokevat vahvasti ja tunteella (Rantala & Huttunen 1994, 45). Haastateltavamme
romanit tunnistivat hoitotyontekijin ilmeistd ja eleistd asenteen romaneja kohtaan "..kaks
nuorta hoitajaa, ne ndki, kun md tulin lasiovesta. Ne rupes tunppimaan toisiaan, niin lapsellista se kdy-
ts...”. Romani kuvasi tarinoissaan hoitotyontekijan aikaisempien romanikokemusten vaiku-
tusta hoitajan ennakkoluuloina ja pakkona hoitaa mustalaisia sekd tympeyteni, joka heijastui
tyossd. Sana mustalainen on joko kielteisesti tai myonteisesti arvovalitteinen eikd ainoastaan
mielikuva tietystd ryhmisti thmisia (Aaltonen 2008, 18). Hoitotyon kulttuurisen kompetens-
sin sisdistiminen on hoitotyontekijin henkil6kohtainen kasvuprosessi. Siind on tiedostettava
omat asenteensa ja arvonsa sekd oma ettid potilaan kulttuuri. Tami on edellytys yhdenvertai-

selle vuorovaikutukselle ja potilaan voimaantumiselle. (Ikonen 2007, 147.)

7.2 Thmisarvo hoitoty0ssa - "..se oli niinkun vikivaltaistakin melkein, pdd rupes menemidn toiseen

Suuntaan ja jalat toiseen suunntaan ja kdet toiseen suuntaan...”

Ihmisarvo hoitoty6ssd —yliteemaan liitimme integriteetin loukkaamisen, itsemairadmisen ja

yksilollisyyden toteutumisen. Ne nousivat selvimmin esille aineistostamme.

Ihminen saa syntyessdin ithmisarvon. Ihmisarvon kunnioittamisella tarkoitetaan persoonan,
arvojen ja erilaisten elimidnkokemusten kunnioittamista ja huomioimista. Hoitoty6ssé hoito-
tyontekijan hyvi kaytos ja potilaan kunnioittaminen ovat perusperiaatteita, joiden avulla poti-
las voi saada kokemuksen hyvastd hoidosta ongelmistaan huolimatta. Huono ja epaasiallinen
kiytos jadvit mieleen, vaikka hoito olisi ollut hyvai. (Poikkimaki 2004, 5-6.) Suomessa perus-
tuslaki kieltdd syrjinnan (LIITE 5). Uskomukset, uskonto ja arvot kuuluvat ihmisen kunnioit-

tamiseen (Monikulttuurisuus Suomen terveydenhuollossa 2005, 11).

Integriteetin loukkaaminen
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Hoitotyon periaatteisiin kuuluvat thmisarvosta johdetut periaatteet integriteetti eli eheys, oi-
keudenmukaisuus, tasa-arvo, yksilollisyys, itseméddrddminen ja vastuullisuus (Eklund 2000).
Ihmisen fyysiselld turvallisuudella tarkoitetaan oikeutta koskemattomuuteen. Thminen voi

itse sdaadelld sen, kuinka ldhelle hin paidstdd muut ihmiset. (Vilen & Ekstrém 2002, 293.)

Jos ithmisen ei anneta olla ainutkertainen yksilé ja hinen autonomiaansa rajoitetaan esimer-
kiksi fyysisin voimakeinoin, puututaan hinen koskemattomuuteensa eli integriteettiin. Thmis-
td kohdellaan silloin objektina. Tdma voi ilmetd kohtaamisessa epiasiallisena kisittelynd tai
toimenpiteend, johon potilasta ei ole valmisteltu. (Kalkas & Sarvimiki 1994, 51.) Romani
koki oman koskemattomuutensa uhatuksi hoitotyontekijin kohtaamisessa seuraavasti: Haas-
tateltavamme meni paniikkiin, kun ei saanut vastausta sithen, saako mies tulla mukaan sekti-
oon. "...kdtilo otti lanteista kiinni, ja tyonsi petiin. Md menin enemman paniikkiin...”. Synnytyksen

b

jalkeen haastateltavamme oli heikossa kunnossa, eikd jaksanut nousta ylos singystd. ...vaalee

2

hoitaja_yritti nostaa singystd vikisin ”. Romanin mielesta tilanne oli pelottava, koska ei kerrottu
mitd ja miksi jotakin tehtiin. Romanille turvallisen ilmapiirin luominen vaikuttaa myonteisesti

sairaudesta toipumiseen ja omatoimisuuteen toipumisvaiheessa. (Romani ja terveyspalvelut

1998, 22).
Itsemairaaminen

Hoitoty6ssd itsemadraamiselld tarkoitetaan potilaan oikeutta osallistua hoitoaan koskevaan
paatoksentekoon. Potilaalla on oikeus tietdd ja olla tietimaton terveydentilastaan niin halu-
tessaan. (Monikulttuurisuus Suomen terveydenhuollossa 2005, 12.) Hinelld on oikeus osallis-
tua hoidon suunnitteluun yhdessi hoitotyontekijan kanssa. Haastateltavamme romani koki,
ettd kohtaamisessa hinti ei otettu tosissaan, ei tutkittu eikd uskottu hinen omaan tuntemuk-
seen terveydentilasta. Tutkimus pédtettiin tehdd potilasta ennalta valmistelematta ja potilaalle
kertomatta “ne ez niinku uskonu mua, ettei Raikki ole kunnossa...” ja ..pddtettiin yhtikkid ottaa

...ndyte, pelkdsin...”
Yksilollisyyden toteutuminen

Hoitajan ja potilaan vilisen suhteen lihtokohtana on potilaan ainutkertaisuuden tunnustami-
nen, jolloin jokainen on ainutkertainen yksilé. Kohtaamisessa hoitotyontekijin tulee ymmar-
tad potilaan tapa ajatella ja eldi, jotta hinesta saadaan riittavasti tietoa. Vasta timin jilkeen
hoitotyontekija voi toimia eettisesti oikein. (Kalkas & Sarvimaki 1994, 131.) Ihmisen koh-
taaminen on eldmistd hetkessd. Tdssd haastattelussa romani koki hoitotyontekijan kiireen

osasyynid hoidon epdonnistumiseen ja sithen ettei yksilollisyys hoitotyossa toteutunut
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»

V. Jinkubibnalla hoitavat...” ja 7 kiire on _ja nopiaan pitdd...” sekd ” ...ettd sithen ebtis tottua, tulee heti
pakokauhn, kun avataan tippapussi...”. Romanikulttuuri on yhteisollisyyttd korostava kulttuuri.

Tastd huolimatta jokainen on ihmisend ainutkertainen ja uudenvertainen toisiin ihmisiin ver-

rattuna. (Poikkimiki 2004, 11.)

Kulttuuri on yhteiséllinen ilmid, johon liitetddn ajatus kollektiivisesta subjektiviteetistd. Tasta
johtuen kulttuurilla on my6s subjektiivinen ulottuvuus, mika tarkoittaa, ettd yhteisé muodos-
tuu yksiloista, joilla on oma elimintarinansa. (Oikarinen 2008, 52-53.) Romanit muodostavat
romanikulttuurin yhteison. Tastd huolimatta jokainen romani haluaa tulla kohdelluksi yksilo-

»

nd, jonka kulttuurisuus huomioidaan hoitotyOssd ”...ne olettaa, et monet romanit on silleen vilinpi-
tamdttomid, kunbhan tebhdan tissd lapsia eikd kdydd nemvolassa, eikd missiin vaan ollaan kiertolai-
sia...”. Ihminen on kokonaisuus, jonka tajunnallisuus, kehollisuus ja situationaalisuus tulee
huomioida kohtaamisessa (Rusanen 2008, 18). Romanin situaatiota on hinen kulttuurinsa. Se

on perustana hinen ajattelulleen ja toiminnalleen. Romani tulee romaniyhteiséstd, mutta on

siitd huolimatta yksilo ajatuksineen, tarpeineen ja kokemuksineen.

7.3 Dialoginen vuorovaikutus - ".../ddkdriltd ei tun ystivillisii sanoja, mitd kunlnupi...”

Dialogiseen vuorovaikutukseen liitimme vuorovaikutuksellisen kohtaamisen, empatian ja

yhdenvertaisuuden.

Dialogisessa vuorovaikutuksessa eldydytddn toisen ithmisen asemaan ja ymmirretddn thmisti,
silld jokainen on oman itsensa asiantuntija. Hoitotyontekijin on osattava olla my6s tietima-
ton. Dialogissa ihmiset ovat erilaisia mutta yhdenvertaisia kohtaamistilanteessa. (Vilen & Ek-

strom 2002, 64-60.)

Vuorovaikutuksellinen kohtaaminen

Romanin ja hoitotyontekijin kohtaamisessa tuli usein esille se, ettei asioita selitetty tai selitet-
tiin vain parilla sanalla. Kysyttiessa ei vastattu tai hoitotyéntekija ei puhunut mitdan. Romani
koki my6s ulkopuolisuutta itseddn koskevissa asioissa. Hoitotyontekijat eivat tervehtineet tai
esitelleet itseddn "..Jabrahoitaja ei sanonut pdivid eikd mitddn, ei esitellyt ittedan, ei tervebtinyt. Poti-
laan hyvi palvelu kuuluu vuorovaikutukselliseen kohtaamiseen. Hyvit kiytostavat ja kohte-

liaisuus ovat osa hyvdd kohtaamista. Romanikulttuurissa arvostetaan hyvia kaytostapoja ja
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kaikkien kanssa toimeen tulemista. Vanhempia henkilGitd teititellddn. Romanit tervehtivit

toisiaan kuuluvalla ddnelld ja kiittivdt kittelemilld saamastaan palvelusta. (Vast Vastensa

2007, 24-25.)

Romani koki my6nteisend puhumisen ja kertomisen sekad sen, ettd hoitotyontekija kysyi suo-
raan asioita, joita ei tiedd romanikulttuurista “hoitaja kerto, ett teki virbeet ja miten voisi kayttaytyd

y .

eri tavalla, ettd se Rysy suoraan...” ja "se anestesialddakdri rupes pubumaan ja kertomaan.

Romanin ja hoitotyontekijan vuorovaikutustilanteissa, joita oli vuorovaikutuksellinen koh-

taaminen -alateemassa 23, romani koki 12 kertaa, ettei hoitotyontekijda puhunut mitain, ker-

9 P

5 ees

tonut tai selittinyt asiaa ”...edtilo e7 selittinyt...”, ”...pelottavaa, kun ei_selitetd...”, ... hoitaja ei sa-
nonu kunnollista sanaakaan...” ja ”...ldakdrit ei ertonn mitdan...”. ...". Sosiaalisessa vuorovaiku-
tuksessa puhuminen on yksi keskeinen kommunikoinnin valine ihmisten valilld (Oikarinen
2008, 54). Romanit pitivit tirkeinad keskustelua. Jotta kahden ihmisen vilinen kohtaaminen
olisi dialogista, ihmisten tdytyy arvostaa toinen toistaan (Heikkinen & Laine 1997, 10-11).
Tama tarkoittaa sitd, ettd toinen ihminen otetaan vakavasti ja ollaan lisnd aidosti. Vasta sen
jalkeen voi syntya luottamus kahden ihmisen vilille ja voidaan jakaa oma tarina toisen ihmi-

sen kanssa. (Pupita-Mattila 2007, 12-14.)

Jos hoitotyontekijd ei puhu, ei kerro tai selitd, ei voi syntyé dialogista kohtaamista hoitajan ja
potilaan vilille. Romanikulttuuri on suullista ja tarinan kerrontaa (Markkanen 2003, 73). Ro-
mani toivoo potilaana ollessaan, ettd hinelle selitetdin ja kerrotaan hoitoon liittyvistd asioista.
Lakiin potilaan asemasta ja oikeuksista (LII'TE 5) on kirjattu potilaan oikeus osallistua hoito-

aan koskevaan suunnitteluun ja paitcksentekoon (1.785/1992).

Romanien keskuudessa esiintyy pelkoja hoitotoimenpiteitd kohtaan. Siksi potilasta tulee roh-
kaista puhumaan peloistaan ja hoitotyontekijin tulee kertoa ja selittid hoidosta. (Vast Vas-
tensa 2007, 50 ; Opas terveydenhuollon ammattilaisille, 22-23.) Romanilla oli seuraavanlai-
nen kokemus potilaana olemisesta ja kohtaamisesta hoitotoimenpiteen yhteydessi: "...wd sa-
noin hoitajalle, kato se kanyyli mennee johonkin vadrdan. Se oli sen olonen, ettd tekd tuntte neuvoon minua
mun tydpaikalle. Mulla on pati tissa. Nd sanoin et se sattun, ota pois se (kanyyli). Se sano, ettd hinpd
kdy kattoon tuolla kdytavalld... Sit tuli ihan joku mun, joka otti sen pois. Siind oli monta paivid, sit

)

ainaikin viikon, et se parani, se oli kobolla...”.  Sairaanhoitajan eettisiissd ohjeissa (LIITE 10)
sairaanhoitajan tyon periaatteisiin kuuluu muun muassa potilaan kohtelu lihimmaisena,
kuunnellen ja eldytyen timain tilanteeseen. Hoitosuhde perustuu avoimeen vuorovaikutuk-

seen ja luottamukseen. (Sairaanhoitajan eettiset ohjeet 1996.)
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Empatia

Empatia on toisen tunteisiin eldytymistd (feeling with). Sairaanhoitajan eettisissd ohjeissa
mainitaan, ettd sairaanhoitajan tyon periaatteisiin kuuluu eldytyd potilaan tilanteeseen (Sai-
raanhoitajien eettiset ohjeet 1996). Empatia vaatii omien ajatusten hiljentimisté, jotta voi
kuulla ja ymmartad toista ihmistd.Se on ammatillinen perustaito sosiaali- ja terveysalalla. Se ei
saisi olla asennetta “mind tiedan, miltd sinusta tuntuu”. Empaattisuuden on sanottu olevan

eettisyyden ditl. (Vilen & Ekstrém 2002, 62-63.)

Romani koki hoitotyontekijin kohtaamisen seuraavalla tavalla: hin hoitaa vain virkansa, on
kylmi, jaykka ja tymped eikd kaytd ystivillisid sanoja. Hoitotyontekijin katseen romani koki
jadtdvind ja tylyys, jonka hin oli kokenut jii mieleen vahvana tunnekokemuksena ”..se o/ just
sellanen tylyys, md muistan sen aina...”. ...”. Hyvi hoitaja maariteltiin romanikulttuurissa ammatti-
taitoiseksi, yhteistykykyiseksi ja ystavilliseksi. Tdrkednd pidettiin hoitajan avoimuutta ja

limp6a (Romanti ja terveyspalvelut 1998, 22).

Romani mainitsee hyvind ne hoitotyontekijit, jotka lohduttivat ja tukivat. Miellyttdvina ro-
mani koki kaulasta kiinni ottamisen, onnen toivottamisen ja asioiden selittimisen "...Joztaja,
Joka kotintti meiddt, se oli kylld ibana. Se otti kanlasta kiinni ja oikein toivo onnee...”. Romanin itkuun
hoitotyontekija reagoi poistumalla tilanteesta puhumatta sanaakaan "...ewn mad itkin, hoitajat ei
osannu milldan tavalla reagoida. Ne teki vain sen hommansa ja libti sanaa sanomatta...”. Potilaalle on
tarkedd tulla ymmarretyksi ja kuulluksi. Empatian kautta potilas voi yhdessi kokea tunteella
tilanteensa. (Vilen & Ekstrom 2002, 63.) Sailivin katseen romani koki empatiana. Romanit
ovat tunteiltaan herkkid eikd ole noloa, ettd mieskin itkee (Opas terveydenhuollon ammatti-
laisille, 15). Romaniheimon yhteenkuuluvuus, tunne-eliman herkkyys ja liheisyys ovat roma-
neille tirkeita asioita (Merisola & Saariola 2000, 11). Romanikulttuurissa tunteet jactaan ja

romani-identiteettiin ei kuulu tunnekylmyys (Viljanen 1994, 155).
Yhdenvertaisuus

Etnosentrismilld tarkoitetaan kasitystd siitd, ettd omat ajatukset ja kdytinnét ovat parempia
kuin muiden kulttuurien vastaavat (Leininger 1994, 417). Romani ei tuonut esille kohtaami-
sen kokemuksissaan varsinaista romaneihin liittyvda syrjintid. Syrjintdd-sanana ei esiintynyt
kohtaamisen kokemuksissa. Romanit ovat olleet koko historiansa ajan syrjitty etninen va-
hemmist6. (Ollikainen 1995, 16-20.) Seuraavassa esimerkissd syrjintd nayttaytyi “rivien vilis-
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ta” ”...se oli kdsittamatontd, sielld ois ollut vierailnaika yheksddn asti, mutta ne ajo pois...".
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Tidssd kokemuksessa syrjintd ilmenee mielestimme hoitajan kielteisend kayttaytymisend ro-
mania kohtaan. T4mi kokemus viittasi sithen, ettd romani olisi ollut eri arvoisessa asemassa

)

valtaviestoon kuuluvan potilaan kanssa "..joillekin tietyille oli osastolla sellanen kierros, meille ei
mitdan semmosta...”, kun labettiin sairaalasta, ei mitdan, tosi tympid olo...”. Romanille on tirkedd,
ettd hoitotyontekiji kertoo yksityiskohtaisesti hoidosta ( Romani ja terveyspalvelut 1998, 30).
Seuraavassa kohtaamisen kokemuksessa yhdenvertaisuus ihmisind sekd kahden kulttuurin

vilinen yhteys toteutuivat hyvin ”...hoitaja lupasi jaiddi sairaalaan nukkumaan. ..”.

Suomessa yhteiskunnan toiminnan perustana on kaikkien ihmisten yhdenvertaisuus (Rantala
& Huttunen 1994, 27). Yhdenvertaisuuslain (LIITE 5) lain (.21/2004) tatkoituksena on
edistdd ja turvata yhdenvertaisuuden toteutuminen ja tehostaa syrjinnin kohteeksi joutuneen
oikeusturvaa. Erilaisen kulttuurin ymmartiminen ei vihennd oman kulttuurin arvoa, vaan

lisda kulttuutien valistd luottamusta. (I.21/2004 ; Romaanin ja poliisin kohdatessa 2007, 21.)

7.4 Hoitotyontekijan ammatillisuus - "..hoitaja ei ehi vijjd mua, se sano mulla on muntaki teke-

mistd...”

Hoitotyontekijin ammatillisuuden ilmeneminen

Hoitotyontekijan ammatillisuuteen liitetidin vahva ammattitaito, joka tarkoittaa oman alan
tiedon hallitsemista, harkitsevuutta pdatoksenteossa, seki eettistd herkkyyttd havaita ihmisyy-
teen liittyvid ilmiditd. Ammatillisuus on asiantuntemusta, itsendistd paatoksentekoa ja vas-
tuun ottamista omasta toiminnasta ja sen tuloksista. Naiden perusteella yhteiskunta arvostaa

hoitoty6ti ja sen tekijoitd. (Haho 2009, 38-39.)

Potilaalla on oikeus hyviin hoitoon. Hoitotyontekija arvioi my6s omaa pitevyyttidn ottaes-
saan itselleen tehtavia. (Sairaanhoitajan eettiset ohjeet 1996.) Ammatillisuuteen liitetdan riit-
tavit tiedot, taidot ja eettinen herkkyys. Hoitajan toiminta on kokonaisvaltaista. Se on tiedon
soveltamista, teknistd taidokkuutta ja potilaan inhimillistd kohtaamista. Se on ithmisend ihmi-

selle olemista. (Haho 2009, 40.)

Romanin kohtaamisen kokemuksista selvisi, ettd hoitotyontekijilta puuttui tyGssa tarvittavaa

tietoa ja teknistd taidokkuutta sekd oman ammatillisen patevyyden arvioiminen oli puutteel-
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»

lista suhteessa vaadittuun tehtdvain "...&dtilo hyppi ja juoksi sinkyja pitkin, tiputti rautaesineitd. Se
oli niin hdddssa, kun menin huonoon kuntoon. Se meni paniikkiin, ja silla tippu astiat kdsista..” ja
"...me ei saanu sitd onnistumaan. Ne aihentti minulle elinikdsen hermovanrion...”. Useissa kohtaamisti-
lanteissa romanin kokemus oli, ettei hoitotyontekija ollut inhimillinen ”... /ddkdri kabto mua
than jdatavdsti...”". Hoitaminen on inhimillistd toimintaa, jolla pyritdan hyvdan. Se on vilitta-
mista itsestd ja toisista ihmisistd. Vaikka kulttuurit vaihtelevat, ihminen on kaikkialla saman-
lainen. Puhutaankin jaetusta ihmisyydestd. Hoitaminen on yleismaailmallista ja globaali etiik-
ka korostaa, ettd thmisen terveyttd ja ithmisyyttd edistetddn riippumatta kulttuurista. (Haho
2009, 38-39.) "...kun ne ymmdrsi, et md olin kipee, ne vaba munttu...” Seuraavassa kokemuksessa

)

hoitotyontekijan kiytos oli romania halventavaa "..se o#ti ne putkilot. Kuinka monta tnossa on?
Varmaan ainakin viis? Se katto mua ja sano, varmaan ainakin viiskymmentd. NMd en niinku ymmartinyt
semmosta kommenttia...”. Sairaanhoitajan eettisissd ohjeissa yksi hoitotyon periaate on potilaan
yksil6llisen hyvin olon edistiminen ja potilaan kohtaaminen arvokkaasti ihmisend. ( Sairaan-

hoitajan eettiset ohjeet 1996.)

Seuraavassa esimerkissd hoitotyontekijan vastuullisuus ja ammatillisuus kyseenalaistettiin.
Haastateltavamme vietiin rontgeniin vatsan kuvaukseen. Hin ihmetteli tutkimusta ja pyysi
hoitajalta asian selvittimistd. Luvattiin, ettd ladkari kertoo asiasta, mitd ei tapahtunut. Ilmeni,

»

ettd kyseessd oli tutkimus, joka piti tehda toiselle potilaalle "...&un niille moka, virbe, niin ei niin-
ku mitddn, ei anteeksi tai mitdan...”. Hoitotyontekijd on velvollinen myontimain tekeminsa hoi-
tovitheen ja ilmoittamaan siitd my6s potilaalle. (I 559/1994). Sairaanhoitaja vastaa siitd, ettd

hoitotyon laatu on hyvia ja sitd parannetaan koko ajan ( Sairaanhoitajan eettiset ohjeet 1996).
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8 JOHTOPAATOKSET

Taman opinndytetydbmme tavoite oli kuvata romanin kokemuksia hoitotyontekijin kohtaa-
misesta. Tarkoituksemme oli hoitotyontekijan kulttuurisen kompetenssin kehittiminen eli
tissd opinndytetyOssd kehittdd hoitotyontekijan herkkyyttd ymmairtid romanikulttuurin eri-
tyispiirteet, avata erilaisia nakokulmia hoitotyontekijan ja erilaisesta kulttuurista tulevan poti-
laan kohtaamiseen ja vahvistaa omaa ammatillista osaamistamme tulevina sairaanhoitajina.
Lopuksi kokosimme kehittimisehdotuksia romanin ja hoitotyontekijin kohtaamiseen ter-

veydenhuollossa my6s tyoelimin tilaajamme tehtivinannon mukaisesti.

Tutkimuskysymyksemme oli kuvata miten romani kokee hoitotyontekijin kohtaamisen. La-
hestyimme athettamme kuvailevan fenomenologian avulla, joka tutkii kokemuksia. Aineisto
koostui kahden romanin tarinoista, joissa romanit kuvasivat kokemuksiaan hoitotyontekijin

kohtaamisesta.

8.1  Sydimelld kuulee paremmin

1. Hoitotyontekijit tuntevat romanikulttuurin erityispiirteitd huonosti. Kulttuuritieto puuttui
kokonaan, sitad ei huomioitu tai ei haluttu huomioida kohtaamisessa. Tdstd seurasi asenteelli-
suutta, romanien kohtelua stereotypioina, ennakkoluuloja ja jopa kahden kulttuurin yhteen-
tormiyksid. Hoitoyontekijan kulttuuritiedon ja -taidon romanit kokivat tirkeind , mutta eivit
ainoana edellytyksend romanin ja hoitotyontekijin yhdenvertaiselle kohtaamiselle. Hoito-
tyontekijan kyseleva ja avoin suhtautuminen romaneihin ja heidin kulttuuriinsa nahtiin tar-

keimpini asiana kohtaamisessa.

2. Hoitotyontekijan aiemmat kokemukset romaneista vaikuttivat sen hetkiseen kohtaami-
seen. Romani koki hyviksi sen, ettd hoitotyontekija kohtasi hinet ihmisena eika vain kulttuu-
rinsa edustajana. HoitotyOntekijin asenteellisuus romaneja kohtaan koettiin myds nonver-
baalisin viestein. Romani vaistosi ilmeisté ja eleistid erilaisia tunnetiloja, joiden perusteella hin
teki johtopaitoksida kohtaamistilanteesta. Kohtaamisen kokemuksissa tunteilla oli tirked

merkitys.

3. Hoitotyontekijin huonot kaytostavat estivat yhdenvertaisen vuorovaikutustilanteen syn-
tymisen. Erityisesti kiire ja nopea, pelkkd hoitotoimenpiteen suorittaminen ilman ihmisen

yksil6llistd huomioimista esiintyi useissa kohtaamistilanteissa. Hoitotyontekija loukkasi ro-
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manin integriteettid, minkd romani koki pelottavana. Itsemairdamisoikeutta ei aina kunnioi-

tettu eikd uskottu potilaan omiin tuntemuksiin.

4. Dialoginen vuorovaikutus oli puutteellista tai puuttui kokonaan useista kohtaamistilanteis-
ta. Se ilmeni ldhinnd hoitotyontekijain puhumattomuutena. Potilasta ei valmisteltu hoitotoi-
menpiteisiin eika selitetty tai kerrottu mitd tehtiin. Hoitotyontekijalta puuttuivat hyvit kéy-
tostavat, kuten itsensd esitteleminen ja tervehtiminen. Dialogista vuorovaikutusta oli vahan.

Toteutuessaan se oli parhaimmillaan hoitotyontekijin puhetta, kertomista ja kysymista.

5. Hyviksi koettu hoitotyontekija kosketti ja lohdutti potilasta. Hinet romani muisti myos
nimeltid. Romani koki kohtaamisessa hoitotyontekijan puutteelliset empatian taidot. Ne ilme-

nivit pelkin hoitotoimenpiteen suorittamisena, puhumattomuutena ja tunnekylmyyteni

6. Romanin kokemuksista ei tullut esille varsinaista syrjintda. Syrjintdd sanana el esiintynyt
kohtaamisen kokemuksissa, mutta lihes jokaisesta kokemuksesta voitiin aistia yhdenvertai-

suuden puuttuminen thmisina.

7. Romanin kokemus oli, ettd hoitotyontekijoiltd puuttui tyGssa tarvittavaa tietoa, taitoa ja
tunneosaamista. HoitotyOssd vaadittava eettinen ajattelu oli puutteellista ja tehty hoitovirhe
jopa salattiin potilaalta. Laki potilaan asemasta ja oikeuksista ei toteutunut romanin ja hoito-

tyontekijin kohtaamisen kokemuksissa.
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Romanin kokemuksia hoitotyontekijin kohtaamisesta
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8.2 Romanien tarinoiden kautta nousseet hoitotyontekijin kulttuuriseen kompetenssiin
liittyvit kehittdmisehdotukset hoitotyon kohtaamiseen

Romanit toivoivat hoitotyontekijiltd seuraavia asioita:

Ystavillisyytta

Ihmisldheisyytta

Romanikulttuurin huomioimista

Kompromisseja puolin ja toisin seki rajojen asettamista

Asioiden selittimisti, kertomista ja neuvomista

Yhteisid keskusteluja

Kiireettomyytta

Palveluista ja potilaan oikeuksista kertomista

Suullista ohjaamista ja tiedottamista kirjallisten ohjeiden tueksi
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9 POHDINTA

9.1  Eettisyys

Opinndytetyon eettisid kysymyksid on pohdittava jo ennen prosessia. Aihevalinta on eettinen
ratkaisu. (Varto 1992, 34.) Opinnidytetydmme tutki pientd, Suomessa asuvaa, etnistd vihem-
mist6d romaneja. Haastateltavien anonymiteetin sdilyminen on tarkeda. (Oikarinen 2008, 70).
Meidan oli opinniytety6td tehdessimme oltava ehdottoman tarkkoina, ettemme kisitelleet
etnisesti sensitiivistd tietoa. Kunnioitimme romanien itsemairiamisoikeutta osallistua, kiel-
taytya tai keskeyttad haastattelu. (Hirsjarvi & Sajavaara 2007, 25.) Romanit saivat allekirjoitet-
tavakseen ennen haastattelua kirjallisen tiedotteen (LIITE 6), jossa kerroimme opinniyte-
tyOstd keskeisimmit asiat, osallistumisen vapaachtoisuuden sekd keskeyttimisen mahdolli-

suuden. He allekirjoittivat myos suostumusasiakirjan, josta saivat kopion itselleen.

Nauhoitimme romanien tarinat ja kirjoitimme haastattelun sanasta sanaan. Kaikki lainaukset
analyysissamme ovat autenttisia. Romaneilla oli mahdollisuus halutessaan lukea kertomansa
tarinat. Aineiston kaytimme ja sdilytimme seka havitimme turvallisesti. (Hirsjarvi & Sajavaara
2007, 26.) Opinndytety6n eettisyyttd on avoimuus (Oikarinen 2008, 70). Omia pohdinto-
jamme liittyen opinndytetydhémme julkaistiin Koillissanomat —paikallislehdessd. Oma henki-
l6kohtainen eettinen ajattelumme, ammattietiikkamme sekd opinnaytetyolle asetetut eettiset

vaatimukset ohjasivat meitd opinnédytetydmme tekemisessa.

9.2  Luotettavuus

Tutkimuksen luotettavuutta tulee jollakin tavalla arvioida. (Hirsjarvi & Sajavaara 2007, 227).
Opinniytetyoprosessimme alkoi atheen valinnalla syksylld 2007, jolloin olimme molemmat
pohtineet tahoillamme hoitotyontekijan eettisyyttd, kun hin kohtaa marginaalissa olevia poti-
laita. Ndimme hoitotyontekijin kédyttdytymisen muuttuvan, kun potilaana oli erilaisesta kult-
tuurista tuleva ihminen. Esimerkiksi romanipotilaan kohtelu ei ollut yhdenvertaista valtavies-
to6n kuuluvan potilaan kohteluun verrattuna. Kvalitatiivisessa tutkimuksessa luotettavuuden
arviointi koskee koko prosessia. (Eskola & Suoranta 2001, 210). Halusimme selvittdd miten
romani kokee hoitotyontekijin kohtaamisen. Samalla saimme tilaisuuden tutustua syvemmin

meita aina kiehtoneeseen romanikulttuuriin.
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OpinniytetyOprosessi alkaa huolellisella perehtymiselld aihetta kisittelevdan kirjallisuuteen
(Rantanen 2007, 76). Luimme romanitutkimuksia, joista vanhin ja erikoisin oli Raino Veh-
maksen 1961 tekemi tutkimus. Saimme lihdemateriaalia tydmme tilaajan edustajalta roma-
niasiansuunnittelija Henna Hutulta. Hankaluutena oli kirjallisuuden ja tutkimusten vihidinen
madri. Osa tutkimuksista oli mielestimme vanhoja. Tutkimustehtdvin muotoilimme teoreet-
tiseen viitekehykseen perustuen. Jatkoimme matkaamme, ja hankimme aineistomme avoi-
mella haastattelulla. Halusimme ottaa mukaan haastatteluun kaksi romania, jotka tietdvit tut-
kittavasta ilmiosta mahdollisimman paljon, jolloin aineiston laatu korostui. Haastateltavien
l6ytimisessd meitd auttoi Henna Huttu. Valitsimme sattumanvaraisesti kaksi haastateltavaa.
Tiedonantajien valinta oli kuitenkin harkittua, koska heilld oli useita kohtaamisen kokemuk-
sia. Molempien haastateltavien osallistuminen oli vapaaehtoista ja heille annettiin etukiteen

samanlainen tiedote haastattelusta.

Laadullisen tutkimuksen luotettavuutta parantaa tarkka selostus tutkimuksen selostuksesta.
(Varto 1992, 26-27). Kuvailimme haastattelutilanteen sekd olosuhteet, joissa kerdsimme ai-
neiston, ja kerroimme haastatteluun kaytetystd ajasta sekd omista tuntemuksistamme. Nau-
hoitimme haastattelun ja aukikirjoitimme sen sanasta sanaan niin kuin tiedonantajat olivat
kokemuksensa ilmaisseet. Thmisiltd itseltidn heiddn nidkékulmastaan kerdtty tieto on luotet-
tavaa, kun tutkitaan ihmisen henkilokohtaisia kokemuksia. (Leininger 1994, 425). Luimme
aineiston useita kertoja lipi ennen aineiston analyysia. Analyysivaiheen ja johtopéditoksiin
paasemisen kuvasimme tarkoin ja perustellen, mikd lisdd tydbmme luotettavuutta. Kaytimme
useita suoria lainauksia opinniytetyémme tulosten analysoimisessa, jotta lukija voi tarvittaes-

sa arvioida tulosten vahvistettavuutta.

Tutkimuksessa luotettavuuden todentuntua voi lisitd se, ettd tutkijan ja tutkittavan koke-
musmaailmat ovat yhteneviisia (Eskola & Suoranta 2001, 210). Emme unohtaneet, ettd
omat kokemuksemme vaikuttivat haastateltaviemme kohtaamisen kokemusten ymmartimi-
seen. Haastattelun tulos on riippuvainen haastattelijan ja haastateltavan yhteistoiminnasta.
(Rantanen 2007, 77). Opinndytetyohomme liittyva haastattelutilanne oli vuorovaikutukselli-

sesti avoin, lammin ja luottavainen.

Uskottavuudella tarkoitetaan tutkijan ja tutkittavien kisitteellisyyksien tulkintojen vastaavuut-
ta (Eskola & Suoranta 2001, 211). Haastateltavillamme on halutessaan mahdollisuus lukea
opinniytetydmme. Tutkimustulosten siirrettivyys ja yleistettdvyys eivit ole aina mahdollisia
(Eskola & Suoranta 2001, 211). Opinndytetyomme kisitteli kahden romanin henkilokohtai-

sia kohtaamisen kokemuksia, jotka olivat autenttisia eivitka ole sellaisenaan siirrettivissd ole-



47

via. Lukijassa romanin kokemukset saattavat herittdd uuden ajattelemista ja sen my6td myos

chkd uusia toimintamalleja hoitotyén kohtaamiseen. Tamd oli yksi tybmme tavoitteista.

Tyon yleistimistd on jonkin asian esille nostaminen ja pohdittavaksi asettaminen. Yleistykset
tehdddn aineiston tulkinnoista. Yleisen voi l0ytdd pientd ryhmaa tutkittaessa yksityiskohdista,
mutta niiden nidkeminen voi olla vaikeaa. Opinniytety6 tutki pientd etnistd vihemmistod ja
haastateltavia oli kaksi romania. Jo romanien kohtaamisen kokemusten esilletuominen liite-
tain atheen luotettavuuteen ja tuntemattoman atheen kisitteleminen saa havaitsemaan olen-

naisen vieraasta kulttuurista. ( Moilanen & Riiha 2007, 66-67.)

Luotettavuutta lisdd tutkimuksen vahvistuvuus, joka tarkoittaa tehtyjen tulkintojen saamaa
tukea toisista tutkimuksista (Eskola & Suoranta 2001, 212). Kaytéssimme ei ollut yhtdin
hoitotyéhon liittyvdad romanitutkimusta. Romanikulttuuriin liittyvia tutkimuksia 16ysimme
useita. Oma vankka sitoutumisemme ja opinndytetyon tekemiseen kiytetty aika lisdsi uskot-
tavuutta. Aloitimme romanikulttuuriin tutustumisen syksylla 2007, suoritimme haastattelun
syksylla 2008 ja analysoimme aineiston alkukevéalli 2009 ja valmiiksi koko ty6 tuli huhti-
kuussa 2009.

9.3 Opinniytetyon hyédynnettivyys ja jatkotutkimusaiheet

Hoitotyossi kaiken lihtokohtana on potilas, hinen voimavaransa, elimantilanteensa ja kult-
tuurinsa. Potilaan omien kokemusten tulisi médrittdd hoidon sisdltéd eikd hoitotyontekijd
saisi tulkita potilaan kertomusta vaan sita tulisi kunnioittaa. Opinndytetydmme saattaa herit-
tad ajattelemaan hoitotyon kohtaamistilanteita syvillisemmin ja eettisemmin eikd vain suori-
tuskeskeisesti. Se voi my0Os nostaa hoitotyontekijan eettisen ammattiosaamisen uudelleen

esille arjen hoitotydssa.

Opinndytetydmme kertoi Suomen romanikulttuurista ja heidin historiastaan sekd romanien
terveyskadyttdytymisestd, mikd lisdd hoitotyontekijan kulttuurista kompetenssia ja monikult-
tuurista hoitotyon tietdmysta. Julkaisemamme artikkelit kertoivat romanikulttuurista ja hoito-
tyén kohtaamisesta sekd herittelivit yleisesti ajattelemaan erilaisuuden kohtaamista. Opin-

ndytetydbmme tilaaja hyodyntia opinndytetyotimme koulutuksissaan.

Olemme itse hyodyntineet opinndytetyOtimme osana omaa ammatillista kehittymistimme.
Niemme molemmat thmisen kohtaamisen uudenlaisessa valossa. Ajattelemme, ettei thmisen

aidolle kohtaamiselle ole olemassa esteitd ellemme itse niitd rakenna. Avoimuus, uteliaisuus,
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rohkeus, ndyryys, hyvit kiytostavat ja ihmisen kunnioittaminen sekd oppijaksi asettuminen
ovat avain potilaan ja hoitotyéntekijin dialogin syntymiselle. Meidédn tulee hoitaa jokaista
potilasta yhtd hyvin riippumatta hinen terveysongelmasta, idstd, rodusta, kulttuurista, uskon-
nosta, didinkielesta, sukupuolesta, thon viristd, poliittisesta mielipiteesta tai yhteiskunnallises-

ta asemasta. (Sairaanhoitajan eettiset ohjeet 1996).

Jatkotutkimusaiheina voisi lihted selvittimain, miten hoitotyontekija kokee romanin koh-

taamisen hoitoty0ssa tai miten hoitotyontekija voisi kehittad eettistd ammattiosaamistaan.
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10 KUN KRISTALLIPALLOA EI OLE

Tuoksuva hipaisu, limmin kidden puristus, hymy, tuikeus ja riiskidhtelevid tormays ovat kaikki
kohtaamisia. Ihminen kohtaa toisen ithmisen vuorovaikutuksessa, jossa molemmat ovat oppi-
jina. Aika ajoin kannattaakin kysya itseltadn, kuka ketikin opettaa. Kohtaamisessa molemmat
kertovat tarinaansa, joka on ainutlaatuinen ja arvokas. Kenenkiin ei tarvitse sitd selitelld tai

todistella. Hoitoty6 alkaa ihmisen tarinasta ja sen kuulemisesta.

Hoitotyontekijan kulttuurinen kompetenssi oli meille molemmille tuntematon kisite. Opin-
ndytetydbmme myotd ymmarsimme sen merkityksen sairaanhoitajan ammatillisessa osaami-
sessa. Opinndytetyémme tulokset osoittivat, ettei hoitotyontekijan kulttuurinen kompetenssi
nikynyt arjen hoitoty6ssd. Mielenkiintoinen opinnaytetyémme aihe on ollut innostuksemme
lihde. Oma esiymmirryksemme siitd, ettd romaneja sytjitian, romuttui osittain opinnayte-
tydmme tulosten myo6td, kun paljastui, ettd romanin ja hoitotyontekijin kohtaamisesta puut-
tuikin yhdenvertainen vuorovaikutus, ja hoitotyontekijan kulttuurinen kompetenssi ja hoito-

tyontekijan eettinen osaaminen olivat puutteellista.

Pelkkd kulttuuritieto ei yksin riitd. Tarvitsemme kohtaamisessa omia kokemuksiamme ja
noyryyden olla oppijana jokaisessa kohtaamistilanteessa. Oma kulttuurimme on situaatiom-
me, joka on perustana omille kokemuksillemme. IThmisen kulttuurisuus on osa jokaista ih-
mistd ja ainutlaatuinen tapa kokea asioita (Oikarinen 2008, 50-54). Olemme sekid kulttuuri-
sesti ettd ithmisind aina erilaisia kokemuksinemme ja tunteinemme. Tdmidn ymmartiminen
auttaa meitd tulevina sairaanhoitajina saavuttamaan yhdenvertaisen vuorovaikutuksellisen
hoitosuhteen syntymisen ja sitd kautta hyvian aitkaansaamisen potilaalle. Ihmisen kohtaami-
nen hoitotyossi sai meidit ajattelemaan kohtaamista syvallisemmin kuin aiemmin. Tiedos-
tamme, ettd ihmisen tdytyy ymmirtad itseddn ja ajatusmaailmaansa, jotta yhdenvertainen vuo-
rovaikutus olisi mahdollista. Asian pohtiminen oli ammatillisen kehittymisemme ensimmii-

nen askel, jonka olemme ottaneet matkallamme sairaanhoitajiksi.

Romanin kokemukset kohtaamisista hoitotyontekijin kanssa paljastivat meille, ettd kohtaa-
minen on laaja ja monisiikeinen kokonaisuus. Siind tulee huomioida romanikulttuuri, joka
madrittelee osaltaan romanin kokemusmaailman. Tajusimme, ettd kulttuuriyhteisé muodos-
tuu ainutkertaisista thmisistd, jotka ajattelevat, tuntevat ja kokevat yksil6llisesti ja puhuvat
hoitotyon kokemuksistaan omien, asioille antamiensa merkitysten mukaisesti. Hoitotyonteki-

joind emme omista kristallipalloa, jonka avulla voisimme nihdi, ennakoida ja valmistautua
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tulevaan kohtaamiseen, vaan meidin tulee olla avoimia, uteliaita ja noyrid sekd kunnioittaa

potilasta, jolle haluamme hyvaa.

Vanha sanonta “Kaksin aina kaunihimpi” pitee meihin kahteen Tarjaan. Yksin tehden emme
olisi saavuttaneet sitd, mitd kaksin tehden saavutimme. Lukuisat, syvalliset keskustelumme
opinnaytetyoprosessimme aikana opettivat ja kasvattivat meitd ithmisind mutta my6s amma-
tillisesti. Tama matka oli pitka ja tie ajoittain kuoppainenkin. Vililli olimme pysakilld ja ke-
risimme voimia. Ndemme opinnaytetyoprosessimme oman ammatillisen kasvumme tarinan

alkuna. Tarina jatkuu sairaanhoitajatutkinnon my6ta omassa tyossimme sairaanhoitajina.

Romanikulttuuriin liitetddn musiikki ja laulu sekd suuret tunteet. Romani kertoo tarinaansa
niinkin, silla ihminen on kuin sivel. On savelen korkeus, sointi ja kesto, joista syntyy mi-
nuus, kokonainen ihminen. Kuulemalla ihmisyyden saveltd saamme itsellemme kokemuksia

ja annamme samalla toisillemme niitd, ja rakennamme uutta tarinaa itsestimme.

"Hyvdisti”, kettu sanoi. "INyt saat salaisuuteni. Se on hyvin yksinkertainen.
Ainoastaan sydimelliin néfkee hyvin. Tarkeimpid asioita ei nde silmilla.”
(Antoine de Saint-Exupery)

KIITOKSET

Kiitokset haastateltavillemme, mahdollistitte opinndytetyomme

Kiitokset Velille, Juholle, Kaisalle, Ainolle ja Reettalle sekd Nallelle

Kiitokset myds didille, Tarulle, Tarmolle

Kiitokset Kotipiiri ky:n henkilokunnalle sekd Tainalle ja Raunolle

Kiitokset Jarille, Simolle, Tunrelle, Eerifille sekd Rikille

Kiitokset Kirstille ja Inkulle sekd Tonille ja Flennalle

Kiitokset Kunsamon terveyskeskuksen osasto 4:n ja 1:n henkilokunnalle

Kiitokset Henna Hutulle ja Rauni 1einoselle ja vertaisellemme Tanja Snoraniemelle

Saimme teiltd voimia ja kannustusta silloin kun sitd eniten tarvitsimme.
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Sairaanhoitajan eettiset ohjeet

Eettisten ohjeiden tarkoituksena on tukea sairaanhoitajien, terveydenhoitajien, kiti-
I6iden ja ensihoitajien (AMK) eettisti padidtoksentekoa heiddn pdivittdisessd tyOs-
sdaan*. Ohjeet ilmaisevat sairaanhoitajille, muille terveydenhuollossa tydskenteleville
sekd viestolle sairaanhoitajan perustehtivin yhteiskunnassa ja hinen tyénsi periaat-
teet.

* Jatkossa kdytetddn termid sairaanhoitaja tarkoittamaan sairaanhoitajan, terveydenhoitajan,
katilon ja ensthoitajan (AMK) tutkinnon suorittaneita.

I Sairaanhoitajan tehtiva

Sairaanhoitajan tehtdvind on vieston terveyden edistiminen ja ylldpitiminen, sairauksien
ehkiiseminen seka kirsimyksen lievittiminen.

Sairaanhoitaja auttaa kaikenikaisid ihmisid erilaisissa elimantilanteissa. Sairaanhoitaja palvelee
yksiloitd, perheitd ja yhteis6jd. Thmisid hoitaessaan hin pyrkii tukemaan ja lisdidmain heididn
omia voimavarojaan sekd parantamaan heidin eliminsai laatua.

IT Sairaanhoitaja ja potilas

Sairaanhoitaja on toiminnastaan ensisijaisesti vastuussa niille potilaille, jotka tarvitsevat ha-
nen hoitoaan. Hin suojelee ihmiselimai ja edistad potilaan yksilollistd hyvda oloa. Sairaan-
hoitaja kohtaa potilaan arvokkaana ithmiseni ja luo hoitokulttuurin, jossa otetaan huomioon
yksilon arvot, vakaumus ja tavat.

Sairaanhoitaja kunnioittaa potilaan itsemairdamisoikeutta ja jirjestda potilaalle mahdollisuuk-
sia osallistua omaa hoitoaan koskevaan piitoksentekoon. Sairaanhoitaja pitdd salassa poti-
laan antamat luottamukselliset tiedot ja harkitsee, milloin keskustelee niistd muiden hoitoon
osallistuvien kanssa.

Sairaanhoitaja kohtelee toista ihmistd lahimmaisena. Hin kuuntelee potilasta ja elaytyy timin
tilanteeseen. Sairaanhoitajan ja potilaan vilinen hoitosuhde perustuu avoimeen vuorovaiku-
tukseen ja keskinaiseen luottamukseen.

Sairaanhoitaja toimii tehtdvissian oikeudenmukaisesti. Hin hoitaa jokaista potilasta yhta hy-
vin ja kunkin yksilollisen hoitotarpeen mukaan, riippumatta potilaan terveysongelmasta, kult-
tuurista, uskonnosta, didinkielesta, idstd, sukupuolesta, rodusta, thon viristd, poliittisesta mie-
lipiteesti tai yhteiskunnallisesta asemasta.

III Sairaanhoitajan ty6 ja ammattitaito

Tekemastiain hoitoty6sta sairaanhoitaja vastaa henkil6kohtaisesti. Hin arvioi omansa ja mui-
den pitevyyden ottaessaan itselleen tehtdvid ja jakaessaan niitd muille. Ammatissa toimivan
sairaanhoitajan velvollisuutena on jatkuvasti kehittda ammattitaitoaan.

Samassa hoitoyhteisossi tyoskentelevit sairaanhoitajat vastaavat yhdessa siitd, ettd hoitotyén
laatu on mahdollisimman hyvi ja ettd sitd parannetaan jatkuvasti.

IV Sairaanhoitaja ja ty6toverit

Sairaanhoitajat tukevat toinen toistaan potilaan hoitoa koskevassa paitoksenteossa, tyossi
jaksamisessa ja ammatillisessa kehittymisessa.
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Sairaanhoitajat kunnioittavat oman ja muiden ammattiryhmien edustajien asiantuntemusta.
He pyrkivit hyviin yhteistybhon muiden potilaan hoitoon osallistuvien tyontekijoiden kans-
sa.

Sairaanhoitajat valvovat etteivit oman ammattikunnan jasenet tai muut potilaan hoitoon
osallistuvat toimi potilasta kohtaan epieettisesti.

V Sairaanhoitaja ja yhteiskunta

Sairaanhoitajat osallistuvat ihmisten terveytta, eliman laatua ja hyvinvointia koskevaan kes-
kusteluun ja paitoksentekoon seka kansallisella ettd kansainviliselld tasolla.

Sairaanhoitaja toimii yhdessi potilaiden omaisten ja muiden ldheisten kanssa ja vahvistaa
niiden osallistumista potilaan hoitoon. Hin antaa terveyttd koskevaa tietoa viestolle ja lisdd
thmisten kykyjd hoitaa itseddn. Sairaanhoitaja tekee yhteistyotd vapaaehtois-, vammais- ja po-
tilasjirjestojen kanssa.

Sairaanhoitajien kansainvilinen tyé on ammatillisen tiedon ja taidon vastavuoroista vilitti-
mistd sekd osallistumista kansainvilisten jirjestdjen toimintaan. Sairaanhoitajat kantavat vas-
tuuta ihmiskunnan terveydellisten ja sosiaalisten elinolojen kehittimisestd maailmanlaajuisesti
sekd edistdvit samanarvoisuutta, suvaitsevaisuutta ja yhteisvastuullisuutta.

VI Sairaanhoitaja ja ammattikunta

Sairaanhoitajakunta huolehtii siitd, ettd ammattikunnan jisenet hoitavat arvokkaasti yhteis-
kunnallisen tehtivinsid. Ammattikunta tukee jasentensd moraalista ja eettista kehitystd seka
valvoo, ettd sairaanhoitajalla siilyy ihmisliheinen auttamistehtdva.

Sairaanhoitajat vastaavat ammattikuntana jdsentensd hyvinvoinnista. Heidin ammattijirjes-
tonsa toimii aktiivisesti oikeudenmukaisten sosiaalisten ja taloudellisten ty6olojen varmista-
miseksi jasenistolle.

Sairaanhoitajakunta vastaa oman alansa asiantuntijuudesta. Sairaanhoitajat huolehtivat am-
matin sisdllén syventimisestd, koulutuksen kehittimisestd sekd tieteellisyyden edistimisesti.
Sairaanhoitajakunnan asiantuntijuuden kasvun tulisi nidkya vdeston hyvin olon edistymiseni.

Sairaanhoitajan eettiset ohjeet hyviksytty Sairaanhoitajaliiton liittokokouksessa 28.9.1996

(Sairaanhoitajan eettiset ohjeet 1996)
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Sanomalehtiartikkelit opinniytetyostimme

"THMINEN ITHMISELLE”
Romanin kokemuksia hoitohenkilokunnan kohtaamisesta
Koillissanomat 4.12.2008

Osal

”Olkaapa lapset kiltisti, tai mustalainen tulee ja vie teiddt”! Tillainen pelottelu ei kuulunut
lapsuuteemme. Romanit ovat saamelaisten ohella yksi etninen vihemmistoryhma Suomessa.
Heilli on oma kieli, omaleimainen tapaperinne ja kulttuuri sekd historia. Romaneja asuu
Suomessa n. 10 000, koko maailmassa 50 miljoonaa ja Euroopassa 10 miljoonaa.

Romaneja on syrjitty ja vainottu ja heidan ihmisoikeuksiaan on riistetty. 1500-luvulla roma-
nien sairaanhoito ja kirkolliset toimitukset kiellettiin ja vuonna 1637 tuli voimaan hirttolaki,
joka antoi luvan tappaa kaikki tavatut romanit. 1900- luvulla romanit yritettiin sulauttaa val-
tavdestoon ja v. 1919 heistd tuli virallisesti Suomen kansalaisia.

Vasta 1970 — luvulla Suomessa alettiin hyviksya romanit kansalliseksi vihemmistoksi ja syr-
jinndn kieltdva laki astui voimaan. Vuoden 1995 perusoikeusuudistus turvasi romanivieston
oikeuden omaan kieleen ja kulttuuriin. Tana paivind romanikielelld tulee olla mahdollisuus
saada opetusta koulussa (2h/vko) ja piivihoitoasetuksen mukaan on romanien omaa kieltd
ja kulttuuria tuettava pdivihoidossa. Romaninkieliset radiouutiset alkoivat valtakunnan ver-
kossa kerran viikossa.

Tarvittiin siis lakeja, jotta romanien yhdenvertaisuus valtaviest6on nihden jotenkin edes to-
teutuisi. Vuonna 1998 Suomi allekirjoitti vihemmistéjen oikeuksia koskevan kansainvilisen
sopimuksen, jossa Suomi nimedd mm. romanivieston yhdeksi perinteiseksi vihemmistéksi.
Perustuslaki v. 2000 takaa yhdenvertaisuuden lain edessd ja samassa laissa 17.3§ romaneille
taataan oikeus kehittda ja yllapitaa kieltadn ja kulttuuriaan. Vuonna 2004 asetettiin valtioneu-
vostossa neljd alueellista romaniasiain neuvottelukuntaa ladninhallitusten yhteyteen. Nama
neuvottelukunnat seuraavat syrjinnin vastaisen tyon etenemistd Suomessa ja korostavat yh-
denvertaisuuden edistimistd. Tasavallan presidenttimme Tarja Halonen on toiminut Roma-
niasiain neuvottelukunnan puheenjohtajana vuosina 1993 - 1995.

Laki yhdenvertaisuudesta astui voimaan v. 2004 ja EU:ssa vuosi 2007 oli yhdenvertaisuuden
teemavuosi. Suomella on puheenjohtajuus ETY]:ssd v. 2008 ja yksi Suomen paitavoitteista
on romanien aseman parantaminen. Olemme vuodessa 2008 ja matka kohti tasavertaista
kohtelua, yhdenvertaisuuden toteutumista on alkamaisillaan. Haluathan mukaan hoitajana ja
thmisena?
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Meidan kahden Tarjan opinnidytetyé sai alkunsa hoitoty6sti. Erilaisuuden kohtaaminen on
pélvittdistd ja kun vapaa lilkkuvuus maiden vililld on helpottunut. Kohtaaminen ei valttimit-
ta ole yhdenvertaista tai yksinkertaista. Sairaanhoitajan eettisissa ohjeissa velvoitetaan koh-
taamaan potilas yhdenvertaisena riippumatta potilaan terveysongelmasta, kulttuurista, us-
konnosta, didinkielestd, idstd, rodusta, sukupuolesta, thon varistd, poliittisesta mielipiteesta tai
yhteiskunnallisesta asemasta. Lisdksi sairaanhoitajan eettiset ohjeet korostavat sairaanhoitajan
tehtivaksi tuottaa hyvia oloa potilaalle.

Kohtelemmeko hoitajina etnisestd vahemmistostd tulevaa, mielenterveysongelman kanssa
elivia tai alkoholistia tasavertaisena valtaviestoon nihden? Kohtaammeko hoitajina potilaas-
sa ihmisen? Mitd tarkoittaa kulttuurinen kompetenssi minun tySyhteisossiani? Aihevalin-
taamme tuki oman kokemuksemme lisiksi Kajaanin Ammattikorkeakoulussa hoitotyén kou-
lutuksessamme ollut monikulttuurisuus hoitotyossa opintokokonaisuus, jossa kulttuurinen
identiteetti, monikulttuurisuus ja kulttuurinen kompetenssi hoitoty6ssa olivat aihealueina.
Kulttuurisella kompetenssilla tarkoitetaan hoitoty6én toimintoja, joissa ilmenee erilaisuuden
kunnioitus ja marginaalissa eldvien ihmisten oikeuksien puolustaminen, ja epitasa-arvon ja
yksiarvoisuuden vastustaminen. Se on herkkyytta erilaisuudelle ja rohkeutta kyseenalaistaa
sellainen toimintatapa, joka loukkaa ihmisarvoa tai thmisoikeuslainsaadantéd. Miten sairaan-
hoitaja kohtaa potilaassaan yhdenvertaisen ja tasavertaisen ihmisen, toimii ammattieettisesti
oikein, kun potilas ei kuulukaan valtavaestoon?

Kulttuuritaitojen oppiminen on osa inhimillistd kehitystimme ja taustalla ovat omat arvom-
me, asenteemme ja toimintamme. Omaammeko hoitajina kyvyn sietda toiseutta ja sen tuo-
mia uhkia? Onko ihminen meille hoitajille ongelma? Vai onko ongelma ongelma, kuten asian
tulisi olla.

Haluamme opinniytetyossimme avata etenkin omaa ajatteluamme ja kehittdd omaa ymmar-
rystimme, jotta voisimme tulevina sairaanhoitajina kohdata thmisen, kuulla hinen ainutlaa-
tuisen, yksil6llisen tarinansa ja liittdd sen osaksi omaa tarinaamme. Haluamme hiljentya ihmi-
syyden drelld ja kuulla silld kolmannella korvallamme, sydimellimme. Hoitoty6ssd olemme
dialogisessa suhteessa potilaaseemme. Meilld ei tulevina sairaanhoitajina ole oikeutta ottaa
valtaa potilaastamme, emmeki ole ihmisind mitenkddn parempia kuin potilaamme. Ammatil-
lisesti olemme kohtaamisessa asiantuntijoina, mutta thmisind yhdenvertaisia. On liian help-
poa ottaa valta potilaasta, jonka kulttuuri on erilainen, josta emme tieda tai halua tietaa.

Romaniasiain neuvottelukunta on opinndytetydmme (“Ihminen ihmiselle” — romanin koke-
muksia hoitotyontekijan kohtaamisesta) tilaaja ja tyéeliman ohjaajamme on Oulun lddninhal-
lituksen sosiaali- ja terveysosaston romaniasiain suunnittelija Henna Huttu. T4dssé juttusarjas-
samme haluamme avata omaa ajatteluamme, sinun ajatteluasi ja innostaa kaikkia teitd julki-
selle keskustelulle hoitoty6std, yhdenvertaisuudesta, monikulttuurisuudesta ja ihmisyydestd
yleensa.
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KOHTASIN KERRAN TIELLA
JA KULTAISET KORVARENKAAT
Koillissanomat 6.4.2009

Osa 2

Olemme Kajaanin ammattikorkeakoulun sairaanhoitaja (amk) opiskelijoita. Opinnadyte-
tydmme athe on

“Ihminen ihmiselle” - romanin kokemuksia hoitotyéntekijin kohtaamisesta.

Romanit ovat Suomessa asuva etninen vihemmistd, jolla on oma kulttuuri ja kieli. Eri mai-
den romanit eivit muodosta homogeenista ryhmai, vaan eroavat monella yksilolliselld tavalla
toisistaan. Romanikulttuuri on ihmissuhde- ja tapakulttuuri, joka rakentuu oman yhteison,
suvun ja perheen ympirille. Romaneihin liitetddn kulttuurin kollektiivisuus, tunteiden ja vas-
tuun jakaminen seka lojaalius omalle suvulle ja perheelle. Vanhempia ja vanhuksia kunnioite-
taan ja arvostetaan. Elimidin ja kulttuuriin asennoitumista virittdd voimakas tunne-eldimi.
Romanikulttuuri on suullista tarinan kerrontaa ja vahvana elivdd musiikillista tarinankerron-
taa. Tand piivana yhteisollisyyttd peradnkuulutetaan ja viitetadn sen olevan jopa kadoksissa.
Romanien yhteisollinen tapa eldd, pitda huolta ja valittaa liheisistddn on esimerkkini yhteisén
voimasta saada ihminen tuntemaan olevansa tirked osa jotakin suurempaa kokonaisuutta.
Romani on yhteydessd sukuunsa, ei vain itseensd. Romani-identiteettiin eivit kuulu tunne-
kylmyys, kontaktivaikeudet eika yksindisyys.

Kun erilaiset kulttuurit kohtaavat hoitoty6ssa ei kukaan toivo kulttuurien yhteentérmaysta,
mikd sekddn el aina ole viistimatontd. Miten tirkedd on siilyttdd oma kulttuuri ja kulttuuri-
identiteetti? Kulttuuria pidetddn yhtend tirkeimpidni lihteend ithmisen hyvinvoinnille ja ter-
veydelle. Kulttuuri muuttuu ja muovautuu koko ajan vuorovaikutuksessa. Miksi emme sitten
sallisi erilaisten kulttuurien toteutuvan? Pidimmeké omaa kulttuuriamme ainoana oikeana?
Ja miksi?

Hoitotyossd ihmisarvosta johdettuja periaatteita ovat eheys, yksil6llisyys, tasa-arvo, oikeu-
denmukaisuus, itsemddrdaminen ja vastuullisuus. Hoitotyontekijan tulisi olla herkkd nike-
main ihminen holistisena, kokonaisvaltaisena. Kulttuurinen ulottuvuus on osa ihmisen ko-
konaisuutta. Sairaanhoitajalehden etiikka-sarjan artikkelissa (5.12.2008 ja 2.1.2009) tutkija,
terveystieteiden tohtori Annu Haho pitda kaiken lihtokohtana itsetuntemusta. Se vaikuttaa
asioiden ymmairtimiseen ja havaitsemiseen ja siksi my6s sithen, miten toimimme hoitotydssa.

Mitd mind pidin tirkednd, kun kohtaan toisen ithmisen? Miten tirkedd minulle on ihmisen
inhimillinen, kunnioittava ja kuunteleva kohtaaminen? Se, mitd havaitsemme romanipotilaas-
tamme ja miten toimimme, riippuu omasta itsetuntemuksestamme, tunteistamme ja siita,
millaisia merkityksid annamme asioille. Uskallammeko olla n6yrid ja thmetelld? Kuuntelem-
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meko potilasta?r Olemmeko oppijana kohtaamisessa? Tarvitsemme siis tietoja, taitoja, mutta
my0s tunteita ja sydintd. Omat arvomme ohjaavat matkaamme.

Erilaisuuden kohtaaminen tasavertaisesti on kulttuurista kompetenssia hoitotyossi. Se on
hoitoty6n etitkkaa ja kulttuuritieto- ja taito ovat ammattiosaamistamme. Hyvistd kohtaami-
sesta seuraa jatkoa; se on verrannollinen sithen, miten erilaisesta kulttuurista tuleva thminen
jatkossa edistdd terveyttddn tai kiyttdd palveluja terveytensd edistimiseksi. Itsemadrdaamisoi-
keutta, koskemattomuutta, tasa-arvoa sekd ihmisyytta tulee vaalia jokaista ihmistd hoidettaes-
sa.

Romanikulttuurin perustana ovat kunnioitustavat, puhtaustavat sekd moraali- ettd havelidi-
syystavat. Sosiaaliseen kanssakdymiseen liittyvid sddnt6ja pidetadn tirkeind ja toisten kayttdy-
tymistd seurataan tarkasti. Kulttuuri ei silti oikeuta erivapauksiin. Romani edustaa kaikissa
tilanteissa paitsi itseddn myos sukuaan. Yhden romanin huono kiytés ei saa leimata koko
romaniyhteis6d valtavieston keskuudessa.

Romaneista on kaytetty nimityksid romsit, manesit, vrt. mannet, sintit, kalderasit, kaaleet,
tummat, ja mustalaiset. Mustalainen nimitysti on atkoinaan kidytetty kaikista kiertelevisti
ryhmisti, etnisesti taustasta riippumatta. Romani sana tulee romanikielen sanasta rom ja tar-
koittaa thmistd. Romanikulttuuri ja heididn tapaperinteensi eroavat suomalaisesta paakulttuu-
rista. Romanikulttuurissa perustana on vanhojen ihmisten kunnioittaminen. Vanhuksen
ikddn liittyvaa elimidnkokemusta, viisautta ja perimatiedon hallintaa arvostetaan. Nuoret eivit
sinuttele vanhoja thmisid ja vanhat hoidetaan mahdollisuuksien mukaan aina kotona. Heiti ei
haluta sijoittaa vanhainkotiin tai hoitolaitoksiin. Vanhuus on rikkaus.

Tapakulttuuri ja pukeutuminen ovat osa identiteettid. Romanitapoja ei ole kuitenkaan kirjoi-
tettu erillisiksi normistoiksi, vaan ne siirtyvit sukupolvelta toiselle. Tapakulttuuri on puhtaus-
ja havelidisyystapoja. Romaneille kallein omaisuus ovat ihmissuhteet ja yhteison tiiviys — per-
he ja suku. Puhtaus on seka fyysistd ettd symbolista puhtautta. Konkreettinen puhtaus on
helppo ymmiartia, silld se koskee astioita, ruokatarvikkeita, pyykinpesua ja vaatetusta. Kasia
pestddn usein, johtuen romanien kiertelevistd eldimistd historian aikana. Se kaikki, mikd on
ylhdilld, on puhdasta, eiki sitd lasketa alas lattialle, likaiselle. Alhaalla maassa olevaa, likaista,
ei saa nostaa ylos poydalle, puhtaalle. Miesten, naisten, lasten ja vanhusten pyykit pestdin
erilladn. Romanit eivit kittele toisia romaneja, eivitki esittele itseddn sukunimelld, vaan ter-
vehtivit kuuluvalla ddnelld kaikkia huoneessa olijoita. Valtavaest6on kuuluva voi kitelld ro-
mania.

Vanhempien romanihenkildiden ldsni ollessa ei ole soveliasta puhua sopimattomista asioista,
joita ovat mm. suolentoiminta, sukupuoliasiat, WC-asiat, synnytys, lapsen syntymaajankohta,
seurustelu ja raskaus. Ihmisen ikd ei kuulu keskusteluaiheisiin. Vanhemmat eivit puhu teini-
ikdisille murrosikadn liittyvistd fyysisistd ja psyykkisisti muutoksista, mutta lapsuutta varjel-
laan pitkddn ja aikuisuuteen siirrytddn suoraan 16 - 20 -vuoden idssi. Romaninuoret eivit
seurustele vanhempien nahden, eivitkd esimerkiksi istu vierekkdin vanhempien romanien
lisna ollessa. Lapsen odotus kitketddn, eikd siiti puhuta vanhemmille, mutta samanikaiset
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romaninaiset voivat keskustella esimerkiksi raskaudesta keskendin. Lapsen syntymdsti iloi-
taan koko perheen ja suvun kesken. Elimissd lapsen onnellisuus ja turvallisuus on tirkeim-
paa kuin menestys kouluarvosanoissa. Vanhemman miehen ei ole myoskdin soveliasta ottaa
itselleen kymmentd vuotta nuorempaa vaimoa. Suuri osa romaneista kuuluu evankelis-
luterilaiseen kirkkoon, mutta my6s helluntaiseurakunnassa ja vapaakirkossa on romanijise-
nid.

Romanikulttuurissa kohteliaisuus- ja kunnioitustavat tarkoittavat hyvid kdytostapoja ja jokai-
sen kanssa toimeen tulemista. Perhe, joka kasittaa lahisuvun on tiivis ja ulospdin suuntautu-
neisuus korostuu. Mies on perheessi perheen pii ja vaimo sen sydin. Mies elittda perheen ja
vaimo hoitaa lapset ja kodin, mutta lapsen kasvatusvastuu kuuluu vanhempien lisiksi my6s
sukulaisille (vrt. yhteisollisyys). Jos romani joutuu sairaalaan, hinestd pidetddn hyvia huolta ja
vilitetddn koko yhteisén ja suvun tuella. Sairaalaan joutuneen yksin jittiminen kasitetdan
hylkaimiseksi ja perhe on aina etusijalla, kun romaniyhteis6 on kriisissa. Rikkeen tehneen
suvun tulee viltelld kohtaamista sen suvun kanssa, jota sen jisen tai jisenet ovat loukanneet.
Tdama voi pakottaa romanin muuttamaan eri paikkakunnalle, jotta viistimisvelvollisuus to-
teutuisi. Vaistaimisvelvollisuus on vahingon kirsineen suvun surun kunnioittamista. Kuole-
vaa ithmistd ja hinen omaisiaan ei koskaan jatetd yksin ja hautajaisten jilkeen omaisia tuetaan
surussa pitkddn.

Romanikulttuurissa on omaleimaista pukeutumistapa. Vaatetuksella romanit osoittavat van-
hempien kunnioittamista. Vaatteiden tdytyy olla peittidvid, puhtaita ja siisteji. Suomessa ja
Ruotsissa romaninaiset pukeutuvat kauniisti ja nayttavasti. Pitkdssa hameessa on 12 - 14 met-
rid samettikangasta ja se painaa n. 10 kiloa. Hame maksaa 450 - 800 euroa! Vanhaa hametta
kiytetddn arkiaskareissa, mm. siivotessa. Asu ei estd opiskelemasta tai tekemastd toitd. Suo-
men romaneilla on my6s oma korumallistonsa. He kayttavat suuria, kauniita koruja, jotka
ovat vihintdin 18 karaatin kultaa ja kulkevat perinténid suvussa. Samalla korut ovat sijoitus
“rahaa pankissa” pahan pdivin varalle. Romanimies ei saa pukeutua farkkuihin eikd kirkkai-
siin housuihin, vaan miehen asuun kuuluvat tummat housut, paita seki pikku- tai villatakki ja
kengit (tummat pikkukengit tai saappaat).

Millainen mini itse olen? Mitd havaitsen romanipotilaassani? Miten hoidan hinti? Kohtaa-
misessa romanikulttuurin tuntemus ja ymmarrys heiddn hoitamiseensa liittyvistd tavoista,
tunteista, uskomuksista ja arvoista auttavat. Tarvitsen kuitenkin ensin vastauksen itseltini
kysymykseen, kuka olen, sekd uskallusta ihmetelld, kunnioittaa ja ymmartad toista ihmista.
On asetuttava alttiiksi epavarmuudelle ja uuden oppimiselle. Kohtaaminen on ihmiseni ih-
miselle olemista. Tutun tangon sanoja mukaillen: kohtasitko sind “kerran tiellds mustalai-
sen?”

Lihteet: Sairaanhoitaja lehti 2008/12 (s.29-31) Sairaanhoitajalehti 2009/1 (s.20-22), Vast
Vastensa —Opas (2007)
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Romanihistorian vaiheet

Romanien aseman kehitys Suomessa

1540-1750 maastakarkotus ja hirttolaki, evankelis-luterilainen kirkko kielsi romaneilta sakra-
mentit ja muut kirkolliset palvelut

1750-1850 asenteitten lientyminen

1850-1900 kielteinen erottelu lisddntyi, mm. romaneja koskeva irtolaislaki

1900-1969 hirttolaki paittyi; ensimmainen romanipolitiikan selvitys 1901, sulauttamis-

polititkan aikaa

1. vuonna 1952 arvioitiin, ettd tuhat romanilasta tarvitsee lastenkotipaikan, lap-
sia otettiin pois vanhemmiltaan ja pakkosijoitettiin

2. romanikieltd ei saanut puhua julkisesti, kulttuurin sulauttaminen oli myos ta-
voitteena; politilkan muutos tapahtui 1960-luvun lopussa

3. assimilaatiopolitiikasta luovuttiin ja tilalle kehittyi sosiaalipolitiikka

4. romanijirjestot aktivoituivat

1970-1990 ensimmiinen syrjinndn kieltava laki; romanivieston yhteiskunnallinen herddmi-
nen, sosiaali-, koulutus- ja kulttuuripoliittisten toimenpiteitten aikaa, asunto-olosuhteita alet-
tiin parantaa, aikuiskoulutus kiynnistyi, romanikielen kehittiminen ja opetus peruskouluissa
alkot

1991 - kansainvilinen yhteisty6 vahvistuu vihemmist6ja koskevissa ihmisoikeuskysymyksis-
sd;padviesto arvioi uudelleen romanien asemaa, romanien oma identiteetti vahvistuu; perus-
oikeuskomitea ehdotti perustuslakiin vihemmistojen asemaa turvaavaa siadostd, jonka mu-
kaan romaneilla on oikeus yllipitda ja kehittdd omaa kulttuuriaan ja kieltddn, perusoikeustyo-
ryhma yhtyi komitean esityksiin.

1995 uusi perustuslaki vahvistettiin, siind kiellettiin mm. syrjintd syntyperan perusteella; ro-

manivaeston oikeus omaa kieleen ja kulttuuriin turvattiin,

e koululakia muutettiin siten, ettid koulussa voidaan oppilaalle opettaa romani-
kieltd didinkielend tai opetusta voidaan antaa myos romanikielelld

e paivihoitoasetuksen kasvatustavoitteisiin lisittiin romanien oman kielen ja
kulttuurin tukeminen yhteisty6ssd romanien kanssa

e Romanikieliset radiouutiset valtakunnan verkossa kerran viikossa alkavat.
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1997 kotimaisten kielten tutkimuskeskusta koskeva laki uudistettiin siten, ettd laitoksen teh-

taviin kuului myos romanikielen tutkimus ja huolto
e perustettiin romanikielen lautakunta, johon kuuluu nelja romanijisentd;

1998 Suomi on allekirjoittanut kaksi merkittavai kansainvilista vahemmistojen oikeuksia tur-

vaavaa sopimusta:

e Furoopan Neuvoston alueellisia- ja vihemmistokielid koskeva peruskirja, sii-
nd Suomi nimedd romanikielen perinteiseksi ei-alueelliseksi vihemmistokie-
leksi;

e FBuroopan neuvoston kansallisten vdhemmistéjen suojelua koskeva pui-
teyleissopimus, allekirjoituksen yhteydessd Suomi nimesi romanivieston yh-

deksi perinteiseksi vihemmistoksi

1999 Oy Yleisradio Ab:sta annettua lakia uudistettiin, siten ohjelmatoiminnassa tulee kohdel-
la yhtildisin perustein suomen- ja ruotsinkielisid, sekd tuottaa palveluja saamen-, romani- ja

viittomakielelld seké soveltuvin osin my6s maan muille kieliryhmille

e Koululainsiadinnon kokonaisuudistus:

e oman ididinkielen opetusta kaksi tuntia viikossa, jos opetusryhmissi on vi-
hintddn nelja lasta

e vihemmistokielilld kuten saamella, romanikielelld ja viittomakielelld on mah-
dollista saada kokonaisopetus mahdollisuuksien mukaan omalla didinkielelld
jarjestettyna

e Kaksi selvitysmiestd kirjoittaa Romanipolititkan strategiat sosiaali- ja terve-

ysministerion toimeksiannosta.

2000 Sosiaali- ja terveysministerié asettaa ministerididen vilisen tyéryhmin pohtimaan Ro-
manipolitiikan strategiat -selvityksen esityksid romaniasioiden hoitoa koskevan hallinnon ja

lainsdaadannon uudistamisesta ministerio-, ldani- ja kuntatasolla (Suomen romanit.)
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Romaninaisen puku ja korut
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Perustuslaki, yhdenvertaisuuslaki, laki potilaan asemasta ja oikeuksista ja yk:n

yleismaailmallinen julistus

PERUSTUSLAKI 11.6.1999/731

2 luku
Perusoikeudet

6§

Yhdenvertaisuus
Ihmiset ovat yhdenvertaisia lain edessi.

Ketdin ei saa ilman hyviaksyttivaa perustetta asettaa eri asemaan sukupuolen, idn, alkuperin,
kielen, uskonnon, vakaumuksen, mielipiteen, terveydentilan, vammaisuuden tai muun henki-
166n liittyvan syyn perusteella.

Lapsia on kohdeltava tasa-arvoisesti yksil6ing, ja heiddn tulee saada vaikuttaa itseddn koske-
viin asiothin kehitystdin vastaavasti.

Sukupuolten tasa-arvoa edistetidin yhteiskunnallisessa toiminnassa sekd tyoeldimissa, erityi-
sesti palkkauksesta ja muista palvelussuhteen ehdoista mairittiessd, sen mukaan kuin lailla
tarkemmin siddetian.(Suomen perustuslaki (731/1999.)

17§

Oikeus omaan kieleen ja kulttuuriin
Suomen kansalliskielet ovat suomi ja ruotsi.

Jokaisen oikeus kayttad tuomioistuimessa ja muussa viranomaisessa asiassaan omaa kieltain,
joko suomea tai ruotsia, sekd saada toimituskirjansa tilla kielelld turvataan lailla. Julkisen val-
lan on huolehdittava maan suomen- ja ruotsinkielisen vdeston sivistyksellisistd ja yhteiskun-
nallisista tarpeista samanlaisten perusteiden mukaan.

Saamelaisilla alkuperiiskansana sekd romaneilla ja muilla ryhmilld on oikeus yllapitda ja kehit-
tid omaa kieltddn ja kulttuuriaan. Saamelaisten oikeudesta kiyttid saamen kieltd viranomai-
sessa sdadetadn lailla. Viittomakieltd kayttivien sekd vammaisuuden vuoksi tulkitsemis- ja
kdannosapua tarvitsevien oikeudet turvataan lailla. (Suomen perustuslaki (731/1999.)
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YHDENVERTAISUUSLAKI

4§

Viranomaisten velvollisuus edistdi yhdenvertaisuutta

Viranomaisten tulee kaikessa toiminnassaan edistdd yhdenvertaisuutta tavoitteellisesti ja
suunnitelmallisesti sekd vakiinnuttaa sellaiset hallinto- ja toimintatavat, joilla varmistetaan
yhdenvertaisuuden edistiminen asioiden valmistelussa ja padtoksenteossa. Viranomaisten
tulee erityisesti muuttaa niitd olosuhteita, jotka estdvit yhdenvertaisuuden toteutumista.

Etnisen yhdenvertaisuuden edistimiseksi viranomaisten tulee laatia suunnitelma (yhdenvertai-
sunssuunnitelma) siind laajuudessa kuin kunkin viranomaisen toiminnan luonne sitd vaatii. Ylei-
set suositukset tdssd momentissa tarkoitetun suunnitelman sisallostd antaa sisdasiainministe-
1i6. (9.11.2007/978)

Viranomaisilla tarkoitetaan tissa pykildssd valtion ja kuntien viranomaisia sekd itsendisid jul-
kisoikeudellisia laitoksia samoin kuin Ahvenanmaan maakunnan viranomaisia niiden huoleh-
tiessa valtakunnan viranomaisille kuuluvista tehtavisti maakunnassa. Viranomaisella tarkoite-
taan myOs julkisoikeudellista yhdistysta ja yksityisid toimijoita niiden hoitaessa julkisia hallin-
totehtdvid seka wvaltion liikelaitoksia. Velvollisuus 2 momentissa tarkoitetun suunnitelman
laatimiseen ei kuitenkaan koske evankelis-luterilaista kirkkoa, ortodoksista kirkkokuntaa eikd

viranomaiseen rinnastettavaa, julkista hallintotehtivaa hoitavaa yksityistd toimijaa. (Yhden-
vertaisuuslaki 21/2004.)

6§

Syrjinnin kielto

Ketdin ei saa syrjid idn, etnisen tai kansallisen alkuperin, kansalaisuuden, kielen, uskonnon,
vakaumuksen, mielipiteen, terveydentilan, vammaisuuden, sukupuolisen suuntautumisen tai
muun henkil66n liittyvin syyn perusteella. Sukupuoleen perustuvasta syrjinnan kiellosta sda-
detdin naisten ja miesten vilisestd tasa-arvosta annetussa laissa (609/1980).

Syrjinnalla tarkoitetaan:

1) sitd, ettd jotakuta kohdellaan epasuotuisammin kuin jotakuta muuta kohdellaan, on koh-
deltu tai kohdeltaisiin vertailukelpoisessa tilanteessa (valiton syrjinta);

2) sitd, ettd ndenndisesti puolueeton sadnnods, peruste tai kdytintd saattaa jonkun erityisen
epdedulliseen asemaan muihin vertailun kohteena oleviin nihden, paitsi jos sdannokselld,
perusteella tai kidytinnolld on hyviksyttivi tavoite ja tavoitteen saavuttamiseksi kéytetyt kei-
not ovat asianmukaisia ja tarpeellisia (valillinen syrjinta);

3) henkilén tai ihmisryhmin arvon ja koskemattomuuden tarkoituksellista tai tosiasiallista
loukkaamista siten, ettd luodaan uhkaava, vihamielinen, halventava, noyryyttava tai hyokkaa-
va ilmapiiri (bdirintd),
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4. ohjetta tai kiskya sytjid. (Yhdenvertaisuuslaki 21,/2004.)

LAKI POTILAAN ASEMASTA JA OIKEUKSISTA

2 LUKU

«Potilaany oikeudet

3§

Oikeus hyviin terveyden- ja sairaanhoitoon ja siihen liittyvidin kohteluun

Jokaisella Suomessa pysyvasti asuvalla henkil6lla on oikeus ilman syrjintda hinen terveydenti-
lansa edellyttiméin terveyden- ja sairaanhoitoon niiden voimavarojen rajoissa, jotka kulloin-
kin ovat terveydenhuollon kiytettivissa. Suomessa tilapiisesti oleskelevien henkilbiden oi-
keudesta hoitoon on voimassa, miti siitd erikseen sidddetdin tai valtioiden vililld vastavuoroi-
sesti sovitaan. Kunnan ja valtion velvollisuudesta jirjestdd terveydenhuollon palveluja on li-
siksi voimassa, mitd kansanterveyslaissa, erikoissairaanhoitolaissa, tartuntatautilaissa
(583/1986), mielenterveyslaissa (1116/1990), vankeinhoitolaitoksesta annetussa asetuksessa
seki terveydenhuollon jirjestimisestd puolustusvoimissa annetussa laissa sdadetddn.

(30.6.2000/653)

Potilaalla on oikeus laadultaan hyviin terveyden- ja sairaanhoitoon. Hinen hoitonsa on jir-
jestettdva ja hidntd on kohdeltava siten, ettei hinen thmisarvoaan loukata seki ettd hinen va-
kaumustaan ja hinen yksityisyyttidn kunnioitetaan.

«Potilaany didinkieli, hanen yksil6lliset tarpeensa ja kulttuurinsa on mahdollisuuksien mukaan
otettava hinen hoidossaan ja kohtelussaan huomioon.

«Potilaany oikeudesta kdyttda suomen tai ruotsin kieltd, tulla kuulluksi ja saada toimituskir-
jansa suomen tai ruotsin kielelldi sekd hinen oikeudestaan tulkkaukseen niitd kielid viran-
omaisissa kiytettiessd siddetidn kielilain (423/2003) 10, 18 ja 20 §:ssi. Kuntien ja kuntayh-
tymien velvollisuudesta jirjestdd terveyden- ja sairaanhoitopalveluja suomen ja ruotsin kielel-
ld sdddetdan kansanterveyslaissa ja erikoissairaanhoitolaissa. (6.6.2003/429) (Laki potilaan
asemasta ja oikeuksista (785/1992.)

YK:N YLEISMAAILMALLINEN JULISTUS

2 artikla. 1. Jokainen voi vedota kaikkiin tdssi julistuksessa julistettuihin oikeuksiin
ja vapauksiin, katsomatta mihinkdin erotukseen, erityisesti mitd tulee rotuun, viriin,
sukupuoleen, kieleen, uskontoon, poliittiseen tai muuhun mielipiteeseen, kansalli-
seen tai yhteiskunnalliseen alkuperiin,

omaisuuteen, syntyméin tai muuhun olosuhteeseen.

7 artikla. Kaikki ovat tasa-arvoisia lain edessd ja oikeutetut erotuksetta tasa-
arvoiseen lain suojaan. Kaikilla on oikeus tasa-arvoiseen suojaan diskriminaatiota
vastaan, joka loukkaisi titd julistusta, sekid kaikkea sellaiseen diskriminaatioon ylly-
tystd vastaan. (Monikulttuurisuus Suomen terveydenhuollossa. 2004, 23.)
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KIRJALLINEN TIEDOTE HAASTATELTAVALLE

SAATEKIRJE OPINNAYTETYOHON OSALLISTUVALLE

KAJAANIN AMMATTIKORKEAKOULU
SOSIAALI-, TERVEYS- JA LIIKUNTA-ALA
Hoitoty6n koulutusohjelma

Ketunpolku 4

87100 KAJAANI

SAATEKIRJE

TSIHKO DIIVES

HYVA ROMANI

Teemme opinndytetyotd romanin kokemuksista kohtaamisesta hoitotyontekijan kanssa.
Opinniytetyomme nimi on > Ihminen ihmiselle — romanin kokemuksia hoitotyonteki-

jan kohtaamisesta”

Tarvitsemme opinndytetydhomme tarinoitasi hoitotyontekijin kohtaamisesta. Nauhoitamme
kertomasi tarinat. Tarvitsemme juuri sinun tarinoitasi tydémme aineistoksi. Osallistumisesi on
vapaachtoista ja voit keskeyttid opinniytetyohon osallistumisen missd vaiheessa tahansa syy-
td ilmoittamatta. Henkil6llisyytesi, nimesi, asuinpaikkasi, ikisi, sairautesi tai muu tunnistetta-
vuuteen liittyva seikka pysyvit salassa lipi koko opinndytetyGprosessin. Tarinasi kasittelem-
me nimettoming ja luottamuksellisesti. Haastattelupaikan voit valita itse. Hivitimme haastat-
teluaineiston heti, kun opinniytetydmme on hyvaksytty. Valmis opinnidytetyé on saatavissa

Kajaanin Ammattikorkeakoulun kirjastosta toukokuussa 2009.

Opinndytetyomme tarkoitus on kuvata romanin henkilokohtaisia kokemuksia hoitotyonteki-
jin kohtaamisesta. Tavoitteena on romaniasiakkaiden yhdenvertaisuuden edistiminen hoito-

tyon arjessa. Lihestymme asiaamme tarinoiden kautta.
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Olemme Tarja Tigerstedt ja Tarja Palosaari. Opiskelemme Kajaanin Ammattikorkeakoulussa

sairaanhoitajiksi hoitotyén koulutusohjelmassa. Valmistumme sairaanhoitajiksi kevaalla 2009.

Opinniytetyomme tilaaja on Pohjois-Suomen Romaniasiain neuvottelukunta ja toimeksian-
taja seké tyoeliman ohjaaja on Oulun ldaninhallituksen sosiaali- ja terveysosaston romaniasi-
ainsuunnittelija Henna Huttu. Ohjaajamme Kajaanin Ammattikorkeakoulusta on yliopettaja

KI. Rauni Leinonen.

PAARKIBA!

YSTAVALLINEN KIITOS!

Tarja Tigerstedt ja Tarja Palosaari

sairaanhoitajaopiskelijat

Mikali sinulla on atheeseen liittyvaa kysyttivaa ota yhteytta:

Tarja Tigerstedt 050 350 3919 tai sdhkoposti SHMOK TarjaT(@kajak.fi
Tarja Palosaari 040 740 9672 tai sihkoposti SHMGOK TarjaP@kajak.fi
Henna Huttu 020 517 8727 tai sahkoposti henna.huttu@olh.intermin. fi
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HAASTATTELUN SUOSTUMUSLOMAKE
SUOSTUMUSASIAKIRJA HAASTATTELUUN OSALLISTUMISESTA

KAJAANIN AMMATTIKORKEAKOULU
SOSIAALI-, TERVEYS- JA LIIKUNTA-ALA
Hoitotyon koulutusohjelma

Ketunpolku 4

87100 KAJAANI

SUOSTUMUS

Suostun osallistumaan hoitotyonopiskelijoiden Tarja Tigerstedtin ja Tarja Palosaaren opin-
néytety6hon, jonka tarkoituksena on kuvata romanin henkil6kohtaisia kokemuksia hoitotyén
kohtaamisesta. Olen saanut etukiteen tietoa opinnidytetyosta tekijoiltad sekd suullisesti (puhe-
linkeskustelu 1.10.2008) etta kirjallisesti. Lisdksi suostun sithen, ettd kertomani tarinat nau-
hoitetaan. Suostun sithen, ettd nauhat siilytetddn opiskelijoiden kotona ja ne tuhotaan opin-

néytetyon julkaisemisen jalkeen.

Osallistumiseni on tdysin vapaachtoista ja minulla on mahdollisuus peruuttaa suostumukseni
milloin tahansa syytd kertomatta. Henkil6llisyyteni, nimeni, asuinpaikkani, tarkka ikini, sai-
rauteni tal muu tunnistettavuuteen liittyvd asia el paljastu missddn opinndytetyon prosessin
vaiheessa eiki lopullisessa opinnidytetyossa. Kaikki keritty aineisto on salaista ja se havitetdan

opinndytetyon valmistumisen ja julkaisemisen jilkeen.

Allekirjoituksellani vahvistan suostumukseni opinndytetyohon

paiviys / 2008 allekitjoitus

nimenselvennys

Suostumuksen vastaanottajat

paiviys / 2008

allekirjoitukset /
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nimenselvennyk-

set /

Palauta suostumusasiakirja 20.10.08 mennessa. PAARKIBA KIITOS!
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APUKYSYMYKSET

IHMINEN IHMISELLE — ROMANIN KOKEMUKSIA KOHTAAMISESTA HOITO-
TYONTEKIJAN KANSSA

AVOIN HAASTATTELU

KERRO KOHTAAMISEN KOKEMUKSISTA HOITOTYONTEKIJAN KANSSA
MILLAISIA TARINOITA SINULLA ON KOHTAAMISISTA?

APUKYSYMYKSIA

Millaisia kokemuksia sinulla on hoitotyontekijan kohtaamisesta (lapsena, nuorena,
aikuisena...?)

Miti asioita sinulle tulee mieleen kohtaamistilanteista?

Mitka asiat koet tarkeiksi, kun kohtaat hoitotyontekijan?

Miten hoitotyontekija on suhtautunut sinuun, kun olette kohdanneet?

Mita toivot hoitotyontekijaltd kohtaamistilanteessa?



LITTE 9/1+

AJATUSKOKONAISUUDET

TARKEAT AJATUSKOKONAISUUDET KOODATTUINA

S A o e

9

10.
11.
12.
13.
14.
15.
16.
17.
18.
19.

el otettu tosissaan

ei otettu kokeita

el tutkittu

vasta ambulanssissa otettiin tosissaan

osalla sairaanhoitohenkil6kunnalla ennakkoluuloja

asenteesta huomaa ja vaistoaa mita ajattelee

erottaa nopeasti kielteiset ajatukset ja ennakkoluulot

kaks nuorta hoitajaa, ne niki kun mai tulin lasiovesta. Ne rupes tuuppimaan toisi-
aan niin lapsellista se kdytos.

hoitaja poistui tilanteesta huokaisten

hoitaja joutui hoitamaan mustalaisia

kaikkee mita kyselin, se oli niin tympee

oliko silldi huono piivi tai jotain muuta, se oli niin tympee
hoitajalla huonot kokemukset romaneista

omat aiemmat huonot kokemukset romaneista heijastuvat tyossi
hoitaja katsoi saalivasti

hoitaja lupasi jadda sairaalaan omaisen luo nukkumaan
tiputukset ja kokeet otettiin lilan nopeasti

pelottavaa, kun ei selitetd

liukuhihnalla hoitavat jne.

AJATUSKOKONAISUUKSIEN NIPUTUS MERKITYSTEN MUKAAN

ROMANIKULTTUURIN TUNTEMUS:

16.hoitaja lupasi jadda sairaalaan omaisen luo nukkumaan

21.hoitaja oli tosi kielteinen, ei saanut jaddd yoksi

22.ei saa lojua meidin osaston kaytivilla

26. ne anto olla yhen yon kerrallaan

37. jos ladkiri ei kauheen hirveen ystivillinen ja ihmislaheinen, niin romani ottaa sen
heti niinku rasismina

INTEGRITEETTI

40.

se oli niinku vakivaltaistakin melkein, pai rupes menemain toiseen suuntaan ja

jalat toiseen suuntaan ja kiet toiseen suuntaan
069. kitilo otti lanteista kiini ja tyOnsi petiin. Md menin enemmin paniikkiin

ASENNE, ENNAKKOLUULOT JA AIEMMAT KOKEMUKSET

5.osalla sairaanhoitohenkil6kunnalla ennakkoluuloja

6. asenteesta huomaa ja vaistoaa mité ajattelee

7. erottaa nopeasti kielteiset ajatukset ja ennakkoluulot

8. kaks nuorta hoitajaa, ne niki kun ma tulin lasiovesta. Ne rupes tuuppimaan toisi-
aan niin lapsellista se kdytos.
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9. hoitaja poistui tilanteesta huokaisten
10. hoitaja joutui hoitamaan mustalaisia

ITSEMAARAAMINEN

1. el otettu tosissaan
2. ei otettu kokeita
3. ei tutkittu

EMPATIA

83. hoitaja katsoi sdalivasti

24. niki, ettd mi odotin viimeisillini, se oli tosi mukava
30. ladkari kahto mua ithan jddtavisti

33. ladkiri oli tosi kylyman olonen



