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1 Johdanto

Synnytys on yksi naisen merkittdvammistd kokemuksista, silla se herattéa paljon tun-
teita. Synnytyskokemus on naiselle ja hanen perheelleen iso asia. Synnytykseen liittyvia
ikavia tapahtumia ei voida valttaa, mutta moniin asioihin on mahdollista vaikuttaa ja sen
kautta parantaa synnytyskokemusta. Synnytyskokemus muodostuu monien eri tekijoi-
den yhteisvaikutuksesta. Katilotyossa tuetaan synnyttajaa ja hanen perhettaan voimaan-
nuttavaan synnytyskokemukseen hyodyntden synnyttdjan synnytyssuunnitelmaa ja tu-
kemalla synnyttijan omia voimavaroja (Paananen — Pietildinen, Raussi-Lehto — Aimala
2017).

Monikulttuurinen hoitotyd merkitsee erilaisten kulttuurien ja etnisten taustojen omaavien
ihmisten parissa tehtavaa hoitotyota. Monikulttuurisessa hoitosuhteessa korostuu poti-
laan kohtaamisessa kulttuuriset lahtdkohdat, erilaisuuden kunnioitus, tasa-arvoisuus ja
yhdenmukaisuus. Monikulttuurisen hoitotydn paamaarana on potilaan hyvinvointia edis-
taminen ottaen huomioon hanen etninen taustansa ja yksilOlliset tarpeet, jotka eroavat
mahdollisesti osittain kantavaestosta. (Abdelhamid — Juntunen — Koskinen 2010). Hoi-
toty0ssa on oleellista, etta hoitohenkildkunta osaa ja hallitsee tydssaan kulttuurisensitii-
visen tydotteen. Kulttuurisensitiivisyyden tarkoituksena on auttaa hoitohenkildkuntaa
muodostamaan itselleen ymmarrystd, tuntemusta ja taitoa hoitotydssa seka kohtaa-

miensa eri taustaisten potilaiden hyvinvoinnin edistdmisessa. (THL 2020).

Opinnaytetydmme tarkoituksena on kuvailla Suomessa asuvien somalinaisten synnytys-
kokemuksia. Tavoitteenamme on my6s tuottaa tietoa haastattelun avulla somalinaisten
synnytyskokemuksista ja hyddyntaa tata tietoa synnytyksen hoidon opetuksen kehitta-
misessa. Toteutimme teemahaastattelun kuudelle Suomessa edeltdneen kolmen vuo-
den aikana synnyttaneelle naiselle. Haemme vastauksia neljaan tutkimuskysymykseen:
1. Miten somalinaiset suhtautuvat aitiyteen? Millaisia odotuksia somalinaisilla
on synnytyksen suhteen? Millainen viimeisin synnytyskokemus somalinaisilla on ollut?

Miten vuorovaikutus katildn ja somalinaisten valilld onnistui synnytyksen aikana?

Opinnaytetyomme on osa Metropolian Ammattikorkeakoulun katildtydopintoja. Tavoit-
teena on tuottaa tietoa katilétutkinnon kehittdmisen tueksi. Opinnaytetyén suunnittelu-

vaihe toteutetaan syksylla vuonna 2020 ja opinnaytetyon toteutus- ja raportointivaihe



siirtyy vuoden 2021 kevaalle. Tutkimus toteutetaan kvalitatiivisena eli laadullisena tutki-

muksena.

2 Opinnaytetyon teoreettinen tausta ja keskeiset kasitteet

2.1 Synnytyksen eteneminen

Suomessa lahes kaikki aidit synnyttavat sairaalassa. Vuonna 2013 Suomessa oli suun-
niteltuja kotisynnytyksia 23 ja matkasynnytyksia seka muita sairaalan ulkopuolisia syn-
nytyksia oli vuonna 2013 noin 150. Yleisesti sairaalaa kuitenkin suositellaan synnytys-
paikaksi sen turvallisuuden vuoksi. Nainen voi halutessaan valita synnytyspaikakseen,
minka tahansa Suomen tai EU- alueen synnytyssairaalaan. Useimmiten nainen kuitenkin
synnyttda itselleen laheisimmassa synnytyssairaalassa. (Pietildinen — Vayrynen
2017:205).

Synnytyksella tarkoitetaan raskauden loppuvaihetta eli raskaus on saavuttanut vaiheen,
jonka aikana vauva voi syntya. Sikion talldéinen gestaatioikd on vahintaan 22 viikkoa, tai
sikion paino on noin 500 grammaa. Synnytys on kolmivaiheinen; avautumisvaihe, pon-
nistusvaihe ja jalkeisten poistuminen. Synnytys kaynnistyy joko supistuksella tai lapsive-

denmenolla (Terveyskyla 2019).

Synnytyksen aikana synnyttajan taytyy tietda, mitd hanen kehossaan tapahtuu, miten
synnytys etenee, kuinka kivun voi kohdata ja miten han voi vaikuttaa kivun kokemiseen.
Synnytykseen osallistuva puoliso/tukihenkild tarvitsee myos konkreettista tietoa. Synny-
tys on alkanut, kun naisella on saanndllisia supistuksia. Tassa vaiheessa supistukset
iimenee alle 10 minuutin valein. Ensisynnyttdjan on vaikea erottaa synnytyssupistukset
ja latenssivaihe. Synnytys ei aina etene yhta saanndllisesti ja tilanne voikin muuttua no-
peasti. Synnytys vaatii naiselta paljon henkisia ja fyysisia voimavaroja. Katilon tulee kes-
kustella vanhempien kanssa myds synnyttdmaan lahtemisen ajankohdasta (Pietilainen
- Vayrynen 2017;206).

Normaali synnytys sujuu itsestaan ja yleensa sen kulkuun ei tarvitse puuttua. Supistuk-
set toimivat synnytyksen kaynnistajana, eli supistusten voimistuessa synnytys on teho-
kas. Synnytyksen eri vaiheissa on mahdollista kayttda erilaisia kivunlievityksia, joiden

avulla synnyttajan on helpompi ja sujuvampi synnyttda. Kivunlievityksen muodot vaihte-



levat, jonka vuoksi niiden joukosta voi valita itselleen sopivan. Kivunlievitykseen on ole-
massa seka laakkeetonta ettd ladkkeellistd hoitoa vaihtoehtona. Asentohoito, kavely ja
suihkussa kaynti voivat auttaa alkuvaiheessa. Kipulaakkeilla ja ilokaasulla voidaan lievit-
taa kipua. Naista tehokkaimmat vaihtoehdot ovat puudutukset eli epiduraali- ja spinaali-

puudutus. (Terveyskirjasto 2019.)

Avautumisvaihe alkaa supistusten ollessa saanndllisia. Taman vaiheen aikana seura-
taan tarkasti aidin vitaaleja ja sikién vointia. Kohdunsuu ollessa auki 10 cm tulee syn-
nyttajalle ponnistuksen tarve ja sikidn paa on laskeutunut lantion pohjalle, jonka jalkeen
vauva voi syntyy. Vauvan synnyttya annetaan hanet aidin iholle, jonka tavoitteena on

vierihoidon toteutuminen.

Istukan irtoaminen kestaa pisimilldan tunnin ja yleensa istukka irtoaa itsestdan kohdun
supistusten my6ta. Joskus istukka joudutaan kuitenkin irrottamaan kasin, jolloin toimen-
pide vaati anestesiaa. Istukka poistetaan painaen vatsan paalta ja samalla kevyesti na-

panuorasta vetaen. Verta vuotaa talloin keskimaarin 500 ml (Terveyskirjasto 2018).

2.2 Synnytyskokemus

Synnytyskokemus tarkoittaa kokonaisvaltaista elamysta, jonka lapsen syntyminen antaa
aidille. Jokainen synnytys on synnyttdjalle ainutlaatuinen kokemus. Synnyttajan odotuk-
set synnytyksesta ovat tarkea osa synnytyskokemuksen kannalta. Muita synnytyskoke-
mukseen vaikuttavia tekijoitd ovat muun muassa hoitohenkildkunnan asenne ja heilta
saatu tuki, synnyttdjan ja henkildkunnan valisen vuorovaikutuksen laatu, mahdollisuus
osallistua paatéksentekoon, onnistunut emotionaalinen tuki, synnytyskivun lievitys, odo-
tuksia parempi synnytyskokemus sekd tukihenkildn Iasndolon merkitys (Maki-Kojola
2009: 5).
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Kuvio 1. Aitien synnytyksiin vaikuttavia taustatekijoita. (Mannisto-Sillanpaéa 2006:10)

Synnytyskokemukset voidaan jakaa kolmeen eri osaan: myonteisiin, kielteisiin, ja trau-
maattisiin synnytyskokemuksiin. Mydnteista synnytyskokemusta vahvistaa toivottu lapsi,
synnytyssuunnitelman toteutuminen, aitiyteen heraaminen, tuen saanti puolisolta, tuki-
henkilolta tai katilolta, synnytykseen liittyvien tietojen ja taitojen omaaminen ja onnistunut
ladketieteellisen ja ei-ladketieteellisen kivun levittdminen. (Koski 2014:142). Kuvion mu-
kaan synnytyskokemukseen vaikuttava tekia on myds tulevan puolison rooli ja asenne
synnytykseen. Puolison henkinen tuki ja Iasndolo ovat hyvin tarkeita mydnteisen synny-

tyskokemuksen mahdollistamisessa.

Turtiaisen (2014) mukaan kielteinen synnytyskokemus voi aiheutua monista syista, ku-
ten muun muassa synnyttajan odottamattomista ongelmista synnytyksen yhteydessa tai
esimerkiksi vauva tehostettuun hoitoon joutumista. Myds aikaisemmista synnytyskeko-
muksista saatu synnytyspelko saattaa altistuu kielteiselle synnytyskokemukselle. Téman
lisdksi synnytyskivut johtavat usein kielteiseen synnytyskokemukseen. Tayttymattomat
odotukset synnytyksesta ja henkildkunnalta saatu vahainen tuki voivat huonontaa syn-

nytyskokemusta.

Synnytyskokemus voi olla myds pahimmassa tapauksessa traumaattinen. Muiden trau-
maattisten kokemusten tapaan, trauma syntyy, kun ihmisen hyvinvointi / tarkeat asiat
ovat uhattuna. Traumaattinen synnytyskokemus voi johtua esimerkiksi pitkittyneesta
synnytyksesta, voimakkaista kivuista, tiedon puutteesta, synnytyssuunnitelman muuttu-

misesta, yllattavista toimenpiteista ja komplikaatioista, kuten akillisista sektioista tai vai-



keista repeamista, turvallisuuden puutteesta, lapsen mahdollisen vammautumisen pe-
losta ja myds lapsen kuolema aiheuttaa traumaa. Huono synnytyskokemus voi altistaa

synnytyksesta traumatisoitumiseen. (Mieli)

Traumatisoitumisen tunnistaminen voi olla osalle synnyttdjista vaikeaa, joten he voivat
valttda sen muistamisen. Seuraavien raskauksien aikana voi esiin tullakin traumaattisia
synnytyskokemuksia, joita ei ole kasitelty. Taman vuoksi jatkohoidossa on hyvin tarkeaa

tunnistaa ja ottaa asia esille.

2.3 Synnytyksen aikainen kivunlievitys

Synnytyksen aikainen kivunlievitys voi olla joko |&akkeellista tai ladkkeetdnta. Synnytys-
kivun hoito riippuu seka aidin ettd vauvan voinnista, mutta myds siitd miten synnytys
etenee. Aidin toive huomioidaan laakityksessa. Laékkeelliset kivunlievitykset vaikuttavat
yksiloihin eri tavalla. Aina nama kivunlievitystavat eivat ole lainkaan tarpeellista. Synny-
tyksen aikaiseen kivunlievitykseen kaytettavissa olevat ladkkeet ovat: ilokaasu, petidiini,
oksikodoni, litalgiini, fentanyyli. Laakkeena voidaan myos kayttdd puudutuksia, kuten
epiduraalipuudutus, spinaalipuudutus, paraservikaalipuudutus, ja pudendaalipuudutus

(Paananen — Pietildinen — Raussi-Lehto — Vayrynen — Aimala 2015: 260.)

Kipua voidaan lievittdd myds ladkkeettdmasti. Synnyttajan toive otetaan huomioon. Ei-
laakkeellisia menetelmia ovat: kavely, keinutuolissa istuminen, suihkussa kaynti tai ve-
sialtaassa istuminen, ristiselan ja hartioiden hieronta seka akupunktio (Terveyskirjasto
2019).

2.4 Aikaisemmat tutkimukset

Yhdysvalloissa tehdyn tutkimuksen mukaan somalinaiset ovat tyytyvaisia synnytyksta ja
imetystad koskeviin kokemuksiinsa. Kuitenkin tutkimusten keskusteluissa on selvinnyt,
ettd somalialaisilla naisilla on vaikeuksia ymmartaa synnytyksen edeltavan hoidon tar-
koitus. Tutkimuksen mukaan raskautta ei pidetty syyna hakeutua tutkimuksiin. Somali-
naisten perinteisen nakemyksen mukaan synnytysta pidetaan luonnollisena prosessina,

joka ei vaadi laaketieteellistéd apua. (Hill - Hunt —Hyrkas 2012: 72-81).



Kosken (2014) mukaan lansimaissa asuvat somalinaiset haluavat synnytykseensa nais-
henkilén hoitajaksi uskonnollisista syista. Islam tosin sallii myds mieslaakarit ja - hoitajat,
mikali naisladkarin saaminen ei ole mahdollista. Naiset ymmartavat, ettei tama ole ter-
veydenhuollossa aina mahdollista. Jotkut somalinaiset kokevat yksindisyytta synnytysti-

lanteessa, silloinkin kun ymparilla on hoitohenkildkuntaa.

Suomessa asuvista somalinaisten synnytyskokemuksista on tehty I6ytamamme mukaan
aikaisemmin yksi opinnaytetyé (Aden — Yusuf 2018) ja kaksi vaitoskirjaa, jossa toisen
aiheena on Etnografia somalialaisten terveyskasityksista ja perhe-elaman hoitokaytan-
noistd suomalaiseen kulttuuriin siirryttdessa (Hassinen-Ali-Azzani 2002) ja toisen ai-
heena taas oli somaliperheiden perhevalmennuksen kehittdminen toimintatutkimuksen
keinoin Suomessa Koski 2014). Molemmissa viitataan somalinaisten synnytyskokemuk-

siin, mutta se on vain pieni osa vaitéskirjoista.

2.5 Synnytyskokemuksen historia Somaliassa

Somalia on pinta-alaltaan 637.660 km2 ja sijaitsee Afrikan sarvessa. Maa on saanut ni-
mensa alueella asuvan somalikansan mukaan. Antiikin ajoista saakka Somalialla on ollut
kauppa- ja kulttuuriyhteyksia Pohjois-Afrikan ja Arabian niemimaalle. Afrikan sarvessa
asuvien somalien asuinalue ulottuu Somalian valtionrajojen ulkopuolelle Keniaan ja Etio-
piaan. Luonnonoloiltaan suurinta osaa Somaliasta voidaan pitda puoliautiomaana, jossa
maapera on hedelmatdn ja kasvillisuus niukkaa. Maanviljelyyn kaytetdan Juba- ja Sha-

beelle jokien valista aluetta, joka on runsasravinteista. (Hassinen-Ali-Azzani 2002; 24).

Somaliassa yleisena kaytantona on, ettd tytdr menee synnyttdmaan aitinsa luokse. Isa
ei ole synnytyksessa mukana, joten synnyttdjan aiti tulee auttamaan seka synnytyksen
aikana, etta lapsivuoteella. Synnytysta avustaa myds perinteinen katild. Synnytyksen ta-
pahtuessa sairaalassa ovat synnyttdjan aiti ja siskot useimmiten mukana. Somalikult-
tuurissa synnyttaja on opetettu jaksamaan ja kestamaan synnytyskipua. Suvun vanhem-
mat naiset valmentavat synnyttdjan synnytykseen. Synnytyksessd synnyttdja ei voi

osoittaa tunteitaan (Hassinen-Ali-Azzani 2002;166)



2.6 Kulttuurillinen nakokulma

Kulttuuri on yksi sosiaalitieteiden, erityisesti antropologian perusteoreettisista kasitteista.
Sosiaalitieteissa yleisimmassa merkityksessa kulttuuri viittaa ihmisyhteisolle ominaiseen
sosiaalisesti periytyvaan oppikokonaisuuteen. Tavat ja taidot ovat myds osa sosiaalista
perintdéa. Kulttuuri on siis olennaisesti ryhmaominaisuus. Yhteisén identiteetti muodostuu
yhteisistd uskomuksista, arvoista ja tavoista. Yhteison jakaessa kulttuurin keskenaan,
helpottuu ihmisten valisen vuorovaikutus merkittavasti. Talla tavalla pystytdan ennusta-

maan toisten kayttaytymista. (Hassinen-Ali-Azzani 2002)

Naisen ollessa yhdeksannella kuulla somalikulttuurissa on ollut tapana, etta han jarjes-
taa juhlat, johon osallistuu sukulaiset ja ystavat. Juhlassa tarjoillaan perinneruokia ja sy-
tytetdan suitsukkeita. Juhlan tarkoituksena on toivottaa turvallista synnytysta tulevalle
aidille. (Hassinen-Ali-Azzani 2002; 95).

Vanhaan perinteeseen kuuluu, etta aidin synnytettya hanet pidetaan erilladan muista per-
heen jasenista 40 paivaa synnytyksen jalkeen. Tama perinne elda edelleen Somaliassa.
Naihin perinteisiin kuuluu my®os, etta aiti ja lapsi suojautuvat pahalta silmalta, noituudelta,
pahoilta hengiltd seké epapuhtauksilta. Aiti ei voi olla miehensa kanssa sukupuoliyhtey-
dessé koko sind aikana, eika osallistu kotitdihin tai muihin arjen askareisiin (Hassinen-
Ali-Azzani 2002; 174).

3 Opinnaytetyon tarkoitus, tavoitteet ja tutkimuskysymykset

Opinnaytetydmme tarkoituksena on kuvailla Suomessa asuvien somalinaisten synnytys-
kokemuksista. Tavoitteenamme on tuottaa tietoa haastattelujen avulla somalinaisten
synnytyskokemuksista ja hydédyntaa saatua tietoa synnytyksen hoidon opetuksen kehit-

tamisessa.

Opinnaytetydmme tuloksia voidaan hyddyntaa seka yhteiskunnassa etta terveydenhuol-
lossa ja katildkoulutuksessa. Myds Suomessa asuvat somalinaiset hydtyvat opinnayte-

tydstamme.



Valitsimme taman aiheen Metropoliaan ammattikorkeakoulun tarjoamista aiheista, koska
tama aihe kosketti meita erityisesti. Tietoa on vahan muun muassa somalinaisten syn-
nytykseen liittyvistd mahdollisista turvattomuuden tai pelon tunteista seka kulttuurisesta

vaheksymisesta.

Opinnaytety6ta ohjaavat seuraavat tutkimustehtavat

1. Miten somalinaiset suhtautuvat aitiyteen?

2. Millaisia odotuksia somalinaisilla on synnytyksen suhteen?
3. Millainen viimeisin synnytyskokemus somalinaisilla on ollut?
4

Miten vuorovaikutus katildén kanssa onnistui synnytyksen aikana?

4  Opinnaytetyon tutkimusmenetelma
4.1 Tiedonhankinta

Opinnaytetydsuunnitelman teoreettisessa osuudessa tietolahteina kaytimme suomen- ja
englanninkielisia hoitotieteellisia julkaisuja. Tutkimusmenetelmia kuvasimme laadulli-

seen tutkimukseen keskittyvien oppikirjojen avulla.

Tieteellisia julkaisuja hakiessamme kaytimme Medic- ja Cinahl- tietokantoja ja tiedon-
haussa hakusanoina muun muassa synnytys, synnytyskokemus, somalinaiset, maahan-
muuttaja synnyttéjét, katilo, hoitotyé. Muutamaa oppikirjaa lukuun ottamatta, kaytimme

tydssamme tieteellisia aineistoja, jotka on tuotettu vuosien 2010-2020 valilla.

Hankimme tietoa teemahaastattelujen avulla ja kaytimme siihen lomakehaastattelua,
jossa osallistujat vastaavat maarattyihin kysymyksiin omien kokemuksiensa pohjalta.
Tarkastelimme ja kasittelimme vastauksia yhdessa osallistujien kanssa avointa haastat-

telua kayttaen. Tarkoituksena oli ymmartaa paremmin osallistujien nakemyksia.

4.2 Laadullinen tutkimusmenetelma

Laadullisessa tutkimuksessa pyritadn ymmartamaan tarkasteltavaa ilmiota tutkimuksen

kohteena olevien henkildiden nakokulmasta. Tutkimuksessa ollaan kiinnostuneita hen-



kildiden kokemuksista, ajatuksista, tunteista ja niistd merkityksista, joita ihmiset kysei-
selle asialle antavat. Koska toisen henkilon kokemusmaailman sisédlle on mahdotonta

paasta, on kehitetty erilaisia menetelmia, jotka helpottavat tutkimuksen tekemista.

Tassa opinnadytetydssa kaytamme laadullista tutkimusmenetelmaa eli kohderyhman
haastatteluja. Kirjallisuuden ohella tarkedmpana Iahteena on synnyttaneiden ja synnyt-
tavien somalinaisten haastattelut. Opinndytetydbmme edustaa fenomenologista suun-
tausta. Se korostaa ihmisten, tdssa tapauksessa somalinaisten kokemuksia. Fenome-
nologian perusperiaatteena on paasta tutkimuskohteena olevien ihmisten maailmaan ja
kuvailla tutkimuksessa kasiteltavana olevien ilmididen eli tdssa opinnaytetydssa somali-
naisten synnytyskokemusta heidan itsensa kokemana. Tutkimuskohdetta pyritdan lahes-
tymaan ilman ennalta maarattyja oletuksia, maaritelmia tai teoreettista viitekehysta
(Tuomi — Sarajarvi 2018:39—41).

4.3 Opinnaytety® prosessina

Opinnaytetydn tyéstaminen aloitettiin lokakuussa 2020 suunnitelmavaiheella. Ennen
suunnitelmavaihetta valitsimme jo kevaalla 2020 opinnaytetydn aiheen valitsemalla
kolme kiinnostavinta aihetta ja asettamalla ne tarkeysjarjestykseen. Lisaksi jouduimme
perustelemaan, miksi valitsimme juuri kyseiset aiheet. Valitsimme lopuksi aiheeksi so-
malinaisten synnytyskokemukset. Se olikin jo alussa ensimmainen vaihtoehtomme.
Suunnitelmavaihe koostui kolmesta toteutusviikosta, jotka on esitetty alla olevassa ku-
vassa ensimmainen vaihe on ylimpana, toinen vaihe keskimmaisena ja kolmas vaihe

alimpana.



Aiheen valinta
ja rajaus

Suunnitelman
toteutus

Suunnitelman
hyvaksyminen

Opinndytetydn
hyvaksyminen

Opinndytetydn
haastattelut

Opinndytetydn
toteutus

Opinndytetyon
esittaminen

Opinndytetyon
arviointi

Opinndytetyon
julkaisu
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Kuvio 2. Opinnaytetyon prosessinkuvaus.

4.4 Teemahaastattelu

Opinnaytetydmme aineistokeruumenetelmana oli haastattelu. Haastattelun etuna on en-
nen kaikkea joustavuus, mahdollisuus valita ja asettaa valintakriteerit haastateltaville
seka mahdollisuus sopia haastatteluluvista ja aineiston kaytosta henkildkohtaisesti haas-
tateltavien kanssa. Haastattelun avulla saimme tietaa, mita ja miten aidit ajattelevat tai
miksi he toimivat niin kuin toimivat. Haastattelijoina meilla oli lisdksi mahdollisuus toistaa
ja tarkentaa kysymyksia, oikaista vaarinkasityksia seka kayda avointa ja vuorovaikutuk-
sellista keskustelua haastateltavien kanssa. Haastattelun heikkoutena oli puolestaan
ajan puute, koska haastattelu on vaativa ja aikaa vieva aineistokeruumuoto. (Tuomi —
Sarajarvi 2018: 84-86.)

Teemahaastattelussa tietty aihepiiri kohdennetaan haastatteluun ja haastateltavien on
koettava oikeanlainen tilanne. Haastattelu on suunnattu tutkittavien henkildiden subjek-
tiivisiin kokemuksiin. Yksilon ajatuksia, tuntemuksia, kokemuksia ja sanatonta kokemus-
tietoa tutkitaan teemahaastattelulla, jossa korostuu haastateltavan oma elamysmaailma.
Teemahaastattelu tuo tutkittavien aanen kuuluviin. Teemahaastattelu on kvalitatiivinen
tutkimus. (Hirsijarvi — Hurme 2011:47-48)
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Tahan opinnaytetydhon soveltuu erittdin hyvin menetelmana teemahaastattelu, koska
tunnetaan tutkittavan ilmién tarkeat osat; rakenteet, prosessit ja kokonaisuus. Lisaksi on,
kuitenkin l6ydettava haastateltavat, jotka tietavat millaisena somalitaustainen nainen ko-

kee synnytyksen Suomessa (Hirsjarvi —-Hurme 2011:47)

Opinnaytetydhoén valitsimme puolistrukturoidun haastattelun eli teemahaastattelun,
jonka etuna on se, ettad haastattelussa voidaan tarvittaessa tarkentaa ja syventaa kysy-
myksia haastateltavan vastauksien myota. Teemahaastattelussakaan ei voi kuitenkaan
kysella mita tahansa, vaan myds siina tahdataan saavuttamaan merkityksellisia tuloksia
tutkimuksen tarkoituksen ja tutkimustehtdvan saavuttamiseksi. (Tuomi — Sarajarvi 2018:
87-90.)

Haastattelun tarkoituksena on tuoda esille haastateltavien kokemukset tietyissa tilan-
teissa. Haastateltavan tehtdvana on valittda kuvaa haastattelijan ajatuksista, kasityk-
sista, kokemuksista ja tunteista. Haastattelun voi kuvailla kahden ihmisen valisena vies-
tintdna ja se pohjautuu kielen kayttédn ja ilmaisuun. Vuorovaikutus muodostuu sanalli-
sista ja kielellisista merkityksista seka tulkinnasta. Tarkeaa haastattelussa on kielen kes-
keinen merkitys, jossa korostuu ihmisen subjektiivisuus. Sen takia on kielellisia ehtoja ja
rajoja, joita voi huomioida. Sosiaalisessa yhteisdssa ihmisen toiminta muotoutuu ja saa
merkitysta naiden ehtojen ja rajojen avulla. Lisaksi on hyva muistaa, ettd haastattelussa

luodaan uusia ja yhteisia sisaltoja. (Hirsjarvi —Hurme 2011:47-49)

Teemahaastattelun etuna on se, etta haastateltava tuo esille itsedan koskevia asioita
vapaasti. Tutkimuksessa haastateltava luo merkityksen tyéhon ja on aktiivinen osallis-
tuja. Haastattelusta hyddytaan selventamalla jo hieman tutkittua tietoa. Haastateltavalle
annetaan mahdollisuus tuoda esille omia kokemuksiaan omalla tyylillaan. Haastateltavat
voivat milloin tahansa tutkimuksen aikana peruttaa aikeitaan osallistua haastatteluun tai

mitatoida heiltd saatua aineistoa.

Teemahaastattelun ongelmana on, ettd se vie aikaa (litterointi, analysointi ja tulkinta),
haastattelun rakenteen pitaa olla huolellisesti suunniteltu ja haastateltavien 16ytaminen
seka haastatteluajasta sopiminen on hankalaa. Kun haastateltavat olivat I6ytyneet,
haasteena oli yhteisen haastatteluajan I6ytaminen, sillda haastateltavilla oli vauvoja ko-
tona tai heidan perheissaan oli riskiryhmaan kuuluvia henkilditd. Koronarajoitusten takia

oli vaikeaa I6ytaa tapaamispaikka, mikali haastattelupaikkana ei ollut haastateltavan koti.
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Meidan piti rajoittaa kontakteja haastateltaviin, ja jarjestaa haastattelutilanne vain kah-
den opinnaytetydntekijan voimin. Haastateltavat saattoivat tuntea haastattelutilanteen
vaikeaksi, uhkaavaksi tai pelottavaksi, joten meidan taytyi luoda turvallinen ja luottamuk-
sellinen ilmapiiri haastateltavien kanssa. Tama onnistui esimerkiksi, silloin kun haasta-
teltavat ovat tietoisia mita varten tutkimus tehdaan, ketka osallistuvat haastatteluun ja
millaisia kysymyksia haastattelussa kysytaan. Talla tavalla haastateltava hallitsee oman

tarinansa narratiivin.

4.5 Haastattelujen suunnittelu ja toteutus

Opinnaytetydn empiirista aineistoa keradmme haastattelemalla kuutta Suomessa asu-
vaa somalinaista, jotka ovat synnyttaneet kaikki lapsensa Suomessa. Haastateltaviksi
valitsemme naisia, jotka ovat synnyttaneet lapsensa viimeisten kolmen vuoden sisalla.

Haastateltavalla sai olla mukana doula, oma aiti, ystava tai puoliso.

Etsimme naisia lahipiireista, moskeijoista ja jaamme tiedotteita opinnaytetydsta seka tut-
kimusaiheesta meidan omilla sosiaalisilla media kanavoilla. Haastattelut toteutettiin Met-
ropolian ammattikorkeakoulun Myllypuron kampuksella, Helsingin Islam keskuksessa,
muissa sovituissa paikoissa tai etdna Zoomin kautta. Haastattelurungossa oli viisi tee-
maa ja kaksitoista kysymysta (perhevalmennus mukaan lukien), jotka vastasivat neljaan
tutkimuskysymykseen. Haastattelun apuna kdytdmme haastattelurunkoa. Teemat olivat
aitiyden merkittdvyys/asenteet, synnytykseen liittyvat odotukset ja toiveet, synnytysko-

kemus ja sen kuvailu, kivunlievitys ja vuorovaikutus katilén kanssa. (Taulukko 1).

Opinnaytetydn teemahaastattelun kaikki kuusi yksildhaastattelua toteutettiin 10.2—
12.2.21 valisena aikana. Teemahaastatteluun osallistui kuusi synnyttanytta somali-
naista, jotka olivat ensi- ja uudelleensynnyttajia. Ilkaluokka vaihteli 26 - 31- vuotiaan va-
lillda. Somalinaisilla oli kaiken kaikkiaan yhteensa 11 lasta, mika oli keskiarvona 1,83
lasta naista kohti. Jaoimme heidat kahteen ryhmaan. Ensimmaisessa ryhmassa oli
kolme Suomessa syntynytta somalinaista, ja toisessa ryhmassa kolme Somaliassa syn-
tynyttd somalinaista. Kaikki haastateltavat olivat kuitenkin Suomessa synnyttaneita ai-
teja. Haastattelemamme aidit olivat perheellisia, osa korkeasti koulutettuja ja osa kor-

keakoulun opiskelijoita.



Taulukko 1. Opinnaytetyon tutkimusta ja haastattelua ohjaavat kysymykset.

Opinnaytetyon tutkimus-

kysymykset

Teemahaastattalu

Haastattelua ohjaavat kysymykset

Haastattelu

Taustakysymykset

1.
2.
3.

Ika, ammatti, siviilisaaty

Synnytysten lukumaara?

Missa olet synnyttanyt (1-2-3-4 jne. lapsensa)
lapsesi / paikka ja aika.

Kuina monta elossa oleva lasta sinulla on?

Kuka osallistui viimeiseen synnytykseesi: tuki-
henkild eli doula, aitisi, ystava, ei kukaan, tai joku
muu, kuka

Osallistutko perhe- ja synnytysvalmennukseen.

Jos et osallistut, kerro miksi:

1.Miten somalinaiset

suhtautuvat aitiyteen?

Teema 1. Aitiysasenteet

1.
2.

Mita aitiys sinulle merkitsee?
Millaisia odotuksia sinulla oli perheen arjen suh-

teen?

2. Millaisia odotuksia
somalinaisilla on synny-

tyksen suhteen?

Teema 2. Synnytykseen liitetyt odotukset ja toiveet

1.

Millaisia synnytykseen liittyvia odotuksia ja toi-
veita sinulla oli?

Miten odotuksesi ja toiveesi toteutuivat synnytyk-
sen aikana?

Miten sinun kulttuuriset nakemyksesi ja va-
kaumuksesi on otettu huomioon synnytyksessasi

ja synnytyksen jalkeen?

3.Millainen viimeisin
synnytyskokemus so-

malinaisilla on ollut?

Teema 3. Synnytyskokemus

1.

Arvioi kokemusmittarilla asteikolla 0—10 viimei-
sinta synnytyskokemustasi.
Miten kuvalilisit viimeisintd synnytyskokemus-

tasi?

Teema 4. Kivun lievitys

1.

Kuvaile synnytyskipujasi

2. Miten kipujasi lievitettiin synnytyksen aikana

13
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4. Miten somalinaisten ja | Teema 5. Vuorovaikutus kitilon kanssa
katilon vilinen vuorovai- 1. Millainen vuorovaikutus sinulla oli katildn

e e ?
kutus onnistui viimei- kanssa’

simmin synnytyksen ai- 2. Miten haluaisit kehittda vuorovaikutusta katilén ja

sinun valilla?

kana?

3. Miten kuvailisit katilon kanssa kaymiasi syn-
nytyskeskusteluja?

4. Miten kehittaisin synnytyskeskusteluja?

4.6 Aineiston analyysi

Opinnaytetydn aineistoa analysoimme sisallénanalyysin eli induktiivisen analyysimuo-
don avulla. Sisallonanalyysi jaetaan kahden paattelyn logiikan avulla, eli teorialahtdiseen
ja aineistolahtdiseen. Kaytimme aineistonlahtdista sisalldnanalyysia, joka etenee jarjes-
tyksessa ja onkin tarkeaa edeta tdaman jarjestyksen mukaan. Sisallénanalyysin tarkoituk-
sena on koota aineistoa ytimekkaaseen ja selkeaan asetelmaan, jossa ei kadoteta ai-

neiston merkittavaa sisaltdéa ja tarkoitusta. (Tuomi ym. 2018:107—-108).

Etenemme aineiston analyysissa vaiheittain. Nama vaiheet ovat haastattelun kuuntele-
minen ja kirjoittaminen puhtaaksi sana sanalta, puhtaaksikirjoitetun aineiston lukeminen
ja sisaltéon perehtyminen, pelkistettyjen ilmausten etsiminen ja alleviivaaminen, pelkis-
tettyjen ilmausten listaaminen, samankaltaisuuksien ja erilaisuuksien etsiminen pelkiste-
tyista ilmauksista, pelkistettyjen ilmausten ryhmittely/yhdistdminen sekd nimeaminen ja
alaluokkien muodostaminen. Taman jalkeen alaluokkien yhdistdminen ja nimeaminen ja
niista yldluokkien muodostaminen ja ylaluokkien yhdistaminen paaluokiksi tai yhdista-
vaksi luokaksi ja kokoavan kasitteen muodostaminen (Tuomi ja Sarajarven 2018;123.)
(Kuvio 1.)

Kuvio 3. Aineiston analyysin eteneminen (Tuomi — Sarajarvi 2018: 123).



Haastattelun kuunteleminen

Pelkistettyjen ilmausten

listaaminen

ja puhtaaksi kirjoittaminen

Aineiston lukeminen ja siséltéén |  Samankaltaisuuksein etsiminen
perehtyminen f pelkistetyista ilmauksista
/
/
Hn'
Pelkistettyjen ilmausten % Pelkistettyjen ilmausten
esitdminen ja alleviivaaminen yhdistaminen sekd nimedaminen

Alaluokkien yhdistéaminen nimedaminen ja yldluokkien
muodostaminen

Ylaluokkien yhdistaminen ja kokoavan kasitteena
muodostaminen

Taulukko 2. Esimerkki teema 2 ja 4 aineiston pelkistdmisesta

Teemat Alkuperainen il- | Pelkistetty ilmaus
maus
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Teema 2.
Synnytykseen
liitetyt odotuk-
set, toiveet

3.Miten sinun
Kulttuuriset na-
kemyksesi ja va-
kaumuksesi on
otettu huomioon
synnytykses-
sasi?

Sain toisen katilon, silla
alussa minua hoitavalla
katilolla oli mies opiske-
lja mukana.” N1

“‘En oikein muista, etta
otettiinko minkaanlaista
kulttuuripuolta esille syn-
nytyksessa. "N2

“Hyvin on otettu huomi-
oon, minulta kysyttiin,
saisiko laakariopiskelija
osallistua synnytyk-
seen.” N3

“Miehelle  (tukihenkil®)
on aina tarjottu paikka
rukoilla ja ruokailu toivo-
mukset on aina otettu
huomioon. “N4

“Tosi hyvin. Toivoin saa-
vani naispuolisen kati-
[6n. Muuten ei ollut mi-
tdan sen kummempia.”
N5

“Synnytyksessa ei ollut
mitaan huomioitavaa
kulttuuristani  tai va-
kaumuksestani” N6

“Sain toisen kéatilon, koska katilolla ol
mies opiskelija mukana.” N1

“En oikein muista otettiinko kulttuuri-
puolta esille synnytyksessa. "N2

“Hyvin on otettu, kysyttiin Iaakariopis-
kelijan osallistumisesta synnytykseen.”
N3

“Miehelle on tarjottu paikka rukoilla ja
ruokailu toivomukset on otettu huomi-
oon. “N4

“Tosi hyvin. Toivoin saavani naispuoli-
sen katilon.” N5

“Ei ollut mitdan huomioitavaa” N6
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Teema 4. Kivun
lievitys

1.Kuvaile synny-
tyskipuasi

“Pahin mita voi olla.”N1

“Kipua oli paljon, kipua
tuntui enimmakseen ala
vatsassa ja ala selassa.
Lisaksi epiduraalikatet-
rinvddra asennus pa-
hensi sitd.” N2

“Odotin, etta se olisi “di-
masho” eli tekisin kuole-
maa, mutta kipu oli koh-
talainen. Ei niin paha
kuin odotin.”"N3

“Kuvailisin sita, vuoristo-
ratana, mutta odotin kui-
tenkin paljon vaikeam-
paa, kuulemiani tarinoi-
den ja kokemusten pe-
rusteella. Minulle kuvail-
tiin kipua olevan “dhi-
masho” eli tuntee etta te-
kee kuolemaa” N5

“Synnytyskipu oli kova,
etenkin  kaynnistyksen
takia” N6

“Pahin mita voi olla.”"N1

“Kipua oli paljon, kipua tuntui enimmak-
seen ala vatsassa ja ala seldssa.” N2

“Odotin, etta se olisi “dimasho” eli teki-
sin kuolemaa, mutta kipu oli kohtalai-
nen.”’N3

“Kuvailisin sita, vuoristoratana, mutta
odotin kuitenkin paljon vaikeampaa.
Minulle kuvailtin kipua olevan “dhi-
masho” eli tuntee, etta tekee kuole-
maa” N5

“Synnytyskipu oli kova, etenkin kayn-
nistyksessa” N6

Taulukko 3. Esimerkki teema 1. Aineiston ryhmittelysta

Teemat

Pelkistetty ilmaus

Alaluokka

Ylaluokka
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Teema 1.
Aitiyden merki-
tys

lloa, rakkautta, empa-
tiaa, vastuuta ja hel-
lyytta. kaikki kaikessa.
Se on minun koko ela-
mani. Maailman tar-
kein ja ihanin tyd. Ai-
tiys seka antaa etta
ottaa. Lapset tuovat
paljon sisaltéd ela-
maan, vaativat paljon
ja joskus vasyttaakin”
N1.

“Rakkautta, uhrausta,
sydamellisyytta.”N2.

“Se merkitsee minulle
kaikkea, fyysisesti ja
henkisesti tyolasta ja
haastavaa, palkitse-
vaa ja odotuksien ar-

voinen.”N3

“‘Saan olla lapsilleni
aiti ja turvallinen aikui-
nen/roolimalli. ole-

malla lasna, kasvat-
taa ja kannustaa heita
lapi lapsuuden” N4

“rakkautta, rauhalli-
suutta, iloa, Kkiitolli-
suutta, karsivallisyys,
varovaisuutta, oman
identiteetin  muuttu-
mista vanhemmaksi”
N5

“iloa ja vaikeat vaiheet
unohdat, kun naet lap-
sesi ilon.”"N6

Aitiys merkitsee

positiivisia  tun-
teita

Aitiys on koko
elamani

Lapsiperheen
arki on Kiireista

Aitiys on positiivista,
mutta arki ajoittain

haasteellista
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4.7 Opinnaytetyontekijdiden ennakkokasitys ja esiymmarrys

Juutin ja Puusan (vuosiluku, sivu) mukaan meidan kuuluisi tarkastella aihettamme opin-
naytetydta tehdessdmme objektiivisesti ja tulkita aihetta siten, ettd emme antaisi omien
oletuksiemme vaikuttaa tulkintoihimme. Omat ennakkokasityksemme aiheesta olivat
muodostuneet nakemistamme ja kokemistamme henkilékohtaisista synnytyksista ja syn-
nytyskokemuksista Suomessa ja Somaliassa. Kukin kuulemamme tarina on ollut omalla
tavallaan hyvin kiehtova ja erilainen, mika on saanut meidat unelmoimaan katiléntydsta
jo pienesta lahtien. Opiskelijoina meilla herasi mielenkiinto tutkia aihetta. Tarkoitukse-
namme on tehda opinnaytety0, jonka tuloksien avulla voidaan kehittaa seka katilotyota,

etta katildéiden synnytyksenhoidon opetusta.

5 Tulokset

Haastatteluista saatu aineisto jaoteltiin viiden teeman pohjalta viiteen ylaluokkaan, joissa
toisessa ja viidennessa on useampi ylaluokka johtuen teemojen haastattelukysymysten
suuresta maarasta. Ylaluokiksi muodostui, aitiys on positiivista, mutta arki ajoittain haas-
teellista, somalinaisten synnytyssuunnitelman odotusten ja toiveiden toteutuminen, syn-
nytyksen odotusten ja toiveiden osittainen toteutuminen, kulttuurillisten ndkemysten ja
vakaumuksien huomioiminen tarvittaessa, synnytysta koettiin myonteisena seka kieltei-
sena kokemuksena, ladkkeellinen ja ladkkeetdn kivunlievitys, somalinaisten ja katilon
valisen vuorovaikutussuhteen huomioon ottaminen, inhimillisyytta, oikeanlaista asen-
netta ja kohtelua vuorovaikutukseen, onnistunut synnytyskeskustelu, vaikeasta ja haas-
tavasta synnytyskokemuksesta huolimatta ja synnytyskeskustelujen osittainen kehitta-
mistarve. Jokaisesta ylaluokasta muodostettiin noin 2—4 alaluokkaa. Seuraavissa taulu-
koissa (taulukko 4 ja taulukko 5) kuvataan, miten jokaisen teeman ala- ja ylaluokat ovat

muodostuneet.

Taulukko 4. Kaikkien teemojen alaluokkien ja ylaluokkien muodostaminen.

Teemat Alaluokka Ylaluokka
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Teema 1.
Aitiyden
merkitys ja
odotukset
perheen ar-
jen suhteen

Aitiys merkitsee positiivisia tunteita
Aitiys on koko elamani

Lapsiperheen arki on kiireista

7
0'0

Aitiys on positii-
vista, mutta arki
ajoittain  haas-

teellista

Teema 2.
Synnytyk-
232':u:(i;t:tt,yt % Hyva, mukava, rauhallinen selkea- & Somalinaisten
toiveet puheista katiloa synnytyssuun-
« Luonnollinen synnytys, normaali nitelman  odo-
kaynnistys, ammesynnytys tusten ja toivei-
% Lievat ja lagkkeeton kivunlievitys den toteutumi-
+ Toiveiden ja odotuksien toteutumi- nen
nen
+ Toiveiden ja odotuksien toteutumat-
tomuus
+ Synnytyssuunnitelman toteutuminen % Synnytyksen
s Kulttuurilliset nakemykset ja va- odotuksien  ja
kaumukset huomioitu folveiden  osit-
« Kulttuurillisissa nakemyksissa ja va- tainen - toteutu-
kaumuksissa ei huomioitavaa minen
% Kulttuurilliset
nakemykset ja
vakaumukset
huomioidaan
tarvittaessa
Teema 3
Synnytys- + Huonot arvosanat
kokemus % Somalinaiset

K/
0‘0

K/
0‘0

Hyvat arvosanat

Hyva synnytyskokemus

kokivat synny-
tyskokemusta

mydnteisena
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Y/
0‘0

o (onnistus kivunlievitys, nopea
synnytys, herttainen katild ja
sen katildopiskelija)

Huono synnytyskokemus

o (huono ja epamiellyttava
synnytyskokemus, synnytys-
pelon syntyminen, katilon
huono kohtelu, kirea katilo,

vaikea synnytys)

seka kieltei-

sena

Teema 4.
Kipu ja sen
lievittami-
nen

®
0'0

Kova synnytyskipu

Kivun tunne olisi “Dhimasho” eli te-
kee kuolemaa

Synnytyskipu odotettua lievempi,
kohtalainen

Laakkeeton kivunlievitys:

o (Suihku, asentohoito, jump-
papallo, hieronta, kavely,
konttaus)

Laakkeellinen kivunlievitys

o (Epiduraali- spinaalipuudu-
tus, pudendaalipuudutus, ilo-
kaasu, opioideja)

Kivunlievityksen epaonnistuminen

Kivunlievityksen onnistuminen

< Laakkeellinen
ja laakkeeton

kivunlievitys
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Teema 5.
Vuorovaiku-
tus katilon
ja synnytta-
jan valilla

®
0'0

Vaikea vuorovaikutus katiléon
o (ei vuorovaikutusta, lyhytsa-
nainen, ei puhetuulella, ei
kuunneltu)
Hyva vuorovaikutus katiloon
o (kuunteli, keskusteli, ohjasi,
neuvoi, oli aidosti 1asna, otti
silmakontaktia, kyseli voin-
nista, otti huomioon toiveet)
Jatkuvaa voinnin kyselya
Ei mitdan kehitettdvad vuorovaiku-
tuksessa
Enemman inhimillisyytta, oikean-
laista asennetta ja kohtelua vuoro-
vaikutukseen
Onnistunut synnytyskeskustelu
o (helpotus, katilén (opiskeli-
jan) rooli, tunteiden purku,
vaikeiden asioiden kasittely,
ohjaus, neuvominen, kuunte-
leminen, rakentava keskus-
telu)
Katilén persoona (katiléopiskelija)
Synnytyskeskustelut hyvaan ja rau-
halliseen hetkeen

Ei mitaan kehitettavaa

7
0'0

7
0'0

Somalinaisten
ja katiléon vali-
nen vuorovai-
kutussuhteen
huomioon otta-

minen

Inhimillisyytta,
oikeanlaista
asennetta ja
kohtelua vuoro-

vaikutukseen

Onnistunut syn-
nytyskeskus-
telu, vaikeasta
ja haastavasta
synnytyskoke-
muksesta huoli-

matta

Synnytyskes-
kustelujen ke-
hittdmisessa

osittain tarvetta.

Taulukko 5. Kaikkien teemojen ylaluokkien ja yhdistava luokkien muodostaminen.

Teemat

Ylaluokka

Yhdistava luokka
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Teema 1.
Aitiyden merki-
tys ja
odotukset per-
heen arjen suh-
teen

7
0‘0

Aitiys on positiivista, mutta
arki ajoittain haasteellista

7
0‘0

Somalinaisten synny-

tyskokemus  haas-
tava, mutta paaosin
myonteinen

Teema 2.
Synnytykseen
liitetyt odotuk- < Somalinaisten  synnytys-
set, toiveet suunnitelman odotusten ja
toiveiden toteutuminen
% Synnytyksen odotuksien ja
toiveiden osittainen toteu-
tuminen
< Kulttuurilliset nakemykset
ja vakaumukset huomioimi-
nen tarvittaessa
Teema 3
Synnytyskoke-
mus % Somalinaiset kokivat syn-
nytyskokemusta mydntei-
sena seka kielteisena
Teema 4.
Kipu ja sen

lievittaminen

Laakkeellinen ja laakkee-
ton kivunlievitys
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Teema 5.

Vuorovaikutus % Somalinaisten ja katilon va-
katilon ja syn- lisen vuorovaikutussuhteen
nyttajan valilla huomioon ottaminen

< Inhimillisyytta, oikeanlaista
asennetta ja kohtelua vuo-
rovaikutukseen

¢ Onnistunut  synnytyskes-
kustelu, vaikeasta ja haas-
tavasta synnytyskokemuk-
sesta huolimatta

% Synnytyskeskustelujen ke-
hittamisessa osittain tar-
vetta.

5.1 Perhevalmennukseen osallistuminen

Haastattelun taustakysymyksissa kysyimme myds perhevalmennukseen osallistumi-
sesta. Aideista kaksi olivat osallistuneet perhevalmennukseen puolisoidensa kanssa esi-
koista odottaessaan. He kokivat hydtyneensa ja saaneensa riittdvasti tietoa ja neuvoja
perhevalmennuksesta. Suurin osa synnyttajista ei kuitenkaan osallistunut perhevalmen-
nukseen. Syyna oli, ettei ajankohta sopinut heille, koska synnyttgjilla oli joko tydpaiva,
tyoharjoittelu tai heilla ei ollut lapsenvahtia. Toisen raskauden aikana osalla oli sama
tilanne, tai perhevalmennusta ei vain tarjottu. Yksi ensisynnyttdja aideista ei osallistunut

perhevalmennukseen, koska han sai tietda siita vasta raskauden loppuvaiheessa.

“En. Ensimmadisen raskauden aikana en ehtinyt, olin tybharjoittelussa. Toi-
sen raskauden aikana ei edes tarjottu.” N1

“Neuvolassa oli puhetta perheenvalmennuksesta. Piti itsenéisesti katsoa
valmennus aikoja heidén netti sivuistaan ja varata aikaa siihen. Olin téissé
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Ja kévin koulua myds, joten se ei sopinut minun aikatauluuni, joten jétin
véliin. Toisen raskauden aikana oli sama tilanne.” N2

“En osallistunut, sain kuulla vasta raskauden loppuvaiheessa.” N3

“En ole kdynyt. Ensimmaisessé tarjottiin, mutta olin tbissd. En paassyt tyo-
vuorojen takia. Toisessa raskauden kohdalla mies opiskeli pdéatoimisesti,
Joten en voinut viedé lasta mukaan.” N4

“Osallistuin puolison kanssa. Sain siitd selkedn kuvan synnytyksen vai-
heista, miten toimia kuin koin supistuksia tai synnytys kdynnistyi. Perheval-
mennus oli mielestéani pitkd, mutta sen hyéty oli korvaamaton. “N5

“Perhevalmennuksessa olen kdynyt puolison kanssa. Siité oli paljon hyo6tyéa
esim. Sain tietoa imetyksesté ja synnytyksesta, joten valmennuksen sisélté
oli hyédyllinen. Perhevalmennus pidettiin neuvolassa. “H6

5.2 Somalinaisten suhtautuminen aitiyteen

Haastattelun ensimmaisena teemana oli aitien asenteet. Teeman keskiossa oli aitiyden
merkittavyys seka perheen arkeen kuuluvat odotukset. Varhaisessa vanhemmuudessa
aitiys ja isyys tarkoittaa erilaisia kokemuksia ja tuntemuksia pariskunnille. Vanhemman
tyytyvaisyyteen vaikuttavat monet tekijat: myonteinen nakemys itsesta, puolisosta, ras-
kaudesta, vauvasta, parisuhteesta ja koko perheen toiminnasta. Nainen voi kokea kai-
kenlaisia tunteita, kuten vapauden menetyksen tunteita ja pettymysta itseen tai omiin

kuvitelmiin itsestaan aitina.

Haastattelemiemme somalinaisten suhtautuminen aitiyteen heratti monenlaisia tunteita.
Taman teema-alueen alaluokaksi muodostuivat, aitiys merkitsee positiivisia tunteita, ai-
tiys on koko elamani ja lapsiperheen arki on kiireista. Aidit kertoivat, millaisia mielikuvia
heilla oli aitiydesté ja perheen arjesta ennen vanhemmuutta. Aidit kuvailivat myds, mita
he ajattelivat aitiydesta ja mita se heille merkitsi. Aitiyden merkitys oli heilla tarkeasséa
roolissa. Aitiyden herattamat tunteet olivat ilo, rakkaus, hellyys, uhraus, kiitollisuus jne.
Eras aiti toteaa aitiyden olevan fyysisesti ja henkisesti haastava ja tyolasta. Toinen aiti
puolestaan totesi sita, etta aitiyden vaikean vaiheen unohtaa sitten, kun nakee vauvansa

hymyn ja ilon.

“Se merkitsee minulle kaikkea, se on fyysisesti ja henkisesti tydlasté ja
haastavaa, mutta palkitsevaa ja odotuksien arvoinen.”(N3)
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“En voi kuvitella olevani muuta. Aitiys on maailman térkein ja ihanin tyé.
Aitiys seké antaa etté ottaa. Lapset tuovat paljon siséltéd elédméén, mutta
myds vaativat paljon ja joskus véasyttaakin” (N1).

“Aitiys on iloa, jota ei voi sanoin kuvailla, se on eri vaiheinen. Aitiydessé
vaikeat vaiheet unohtaa, kun nékee lapsensa ilon.”(N6)

5.3 Perhearjen odotukset

Perhearjen suhteen aideilld oli toisenlainen kuvitelma. Aidit toivat esille erilaisia tunte-
muksia perheen arjesta. He kuvailivat perheen arjen olevan kiireista ja sita, miten arki
menee lapsen rutiinin mukaisesti. Yksi aideista odotti kuitenkin perheen arjen olevan

suhteellisen helppoa ja rauhallista, mika sitten erosi lopulta todellisuudesta.

Aidit esittivat huoliaan liittyen vanhemmuuteen kasvamiseen, velvollisuuksien toteutta-
miseen seka lapsen kasvattamiseen. Heitd myds mietitytti, ettd miten he osaisivat elaa
tasapainoista perhearkea, jossa vanhempien voimavarat olisivat tasaisesti keskitetty lap-
sen rutiiniin hoitamiseen ja toteuttamiseen, parisuhteen laatuajan I6ytamiseen seka
oman sosiaalisen elaman, harrastuksien ja oman identiteetin yllapitdmiseen. Taman ai-
heen analyysin tekeminen jai vajaaksi, koska emme saaneet tdman enempaa aineistoa,

ja sen takia emme kuvaa aihetta tuloksissa.

“Lapset tuovat paljon siséltéd elaméaéan, mutta myds vaativat paljon ja jos-
kus saattaa véasyttaa. Arki menee pitkélti lasten tarpeen ja rutiinin mukaan.”
N1

“Esikoisen kohdalla minua jénnitti koko vanhemmuus ja kaikki vastuu. Mie-
tin miten tulen parjgéméaan pienen lapsen kanssa, millaisia yét tulisivat ole-
maan, pystytddnké selviytyméén vanhempien velvollisuuksista puolison
kanssa, millaisia ongelmia ja vaikeita hetkid meilld tulisi olemaan. Mil-
laiseksi parisuhteemme muuttuu, kun saadaan perheliséys. Miten kiireelli-
syys vaikuttaa meiddn arkeemme.” N4
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5.4 Synnytykseen liittyvat odotukset ja toiveet

Synnytykseen liittyvistd odotuksista ja toiveista muodostui nelja alaluokkaa. Ensimmai-
sena hyva, mukava, rauhallinen ja selkedpuheinen katild. Toisena alaluokkana oli luon-
nollinen synnytys, normaali kdynnistys ja ammesynnytys. Kolmantena alaluokkana oli
lievat kivut ja ladkkeeton kivunlievitys. Neljantena alaluokkana oli synnytyssuunnitelman
toteutuminen. Haastatteluissa tuli esille somalinaisten synnytykseen liittyvat odotukset ja
toiveet. Aidit odottivat ja toivoivat synnytyksen olevan nopea, luonnollinen, kaynnistyisi
itsestaan ja kivunlievitysta olisi saatavilla, kun siihen olisi tarve. Aidit toivoivat saavansa
hyvan katilon, joka ymmartaisi synnyttajan tarpeita. Osalla oli katiléihin kohdistuvia en-
nakkoluuloja aikaisempien synnytysten perusteella. Aidit korostivat toimivaa vuoronvai-

kutusta ja yhteisymmarrysta synnytyksessa.

“Toivoin rauhallista, selkedpuheista kétil6a. Lievéat kivunlievitykset. Epidu-
raali olisi viimeinen vaihtoehto.” (N1)

“Ettd synnytys onnistuisi hyvin ilman komplikaatioita seké lapsi syntyisi
maailmaan terveend. Toiveena oli, ettd minua kuunneltaisiin ja toteutettai-
siin toiveitani parhaan mukaan, “(N2)

“Minulla oli paljon ennakkoluuloja. Toivoin, ettd synnytys kestéisi kohtuulli-
sen ajan, kipua lievitettéisiin hyvin ja minulla olisi hyvét ja mukavat kétilot
vastassa.” (N3)

5.4.1 Odotuksien ja toiveiden toteutuminen synnytyksessa

Odotuksien ja toiveiden toteutuminen synnytyksessa alaluokiksi koostuivat toiveiden ja
odotuksien toteutuminen seka toiveiden ja odotuksien toteutumattomuus, etta synnytys-
suunnitelman toteutuminen. Toiveet ja odotukset toteutuivat suurimmalla osalla aideista.
Synnytys eteni nopeasti, aidit saivat kivunlievityksia tarpeensa mukaan ja osa koki kati-
Idnsa myonteisena. Eras aideista toteaa, etta katilo ei kuunnellut toiveita, eika nayttanyt
yhtaan empatiaa tai myotatuntoa. Kiireellisyyden vuoksi toinen aideista koki, ettei hanen
toiveensa toteutuneet synnytyksen aikana. Aidit myds mainitsivat, miten Kiitollisia he oli-

vat siitd, ettd heilld oli katildopiskelijoita mukana tukemassa.
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“Huono kétilé. Ei antanut vaihtaa asentoa, ei antanut pudendaalipuudu-
tusta lopussa, silléd hén totesi minun olevan liian pitkéalla synnytysta.”(N1)

“Minun kohdalla toiveeni toteutui osittain silla, katilé oli sitd mielta, ettd syn-
nytykseni vaati sektion ja laékéri taas, ettei vaatinut vaan synnyttaisin ala-
teitse. Paadyin alatiesynnytykseen laédkéarin paéatoksella.” (N2)

“Mielesténi hyvin. Synnytys ei kestényt kauaa. Synnytyskipu ei ollut kovin
kivuliasta. Kétilét olivat nuoria ja ihania.” (N3)

“Kohdallani kiireellisyyden vuoksi, odotukset ja toiveet eivét toteutuneet
vaan synnytyssuunnitelmani meni uusiksi, joten en kyennyt vaikuttamaan.”
(N6)

5.4.2 Kulttuurillisten ndkemysten ja vakaumusten huomioon ottaminen synnytyksessa

Kulttuurillisten nakemysten ja vakaumusten huomioon ottaminen synnytyksessa ala-
luokiksi muodostui kulttuurilliset nakemykset ja vakaumukset huomioitu ja kulttuurillisissa
nakemyksissa ja vakaumuksissa ei huomioitavaa. Suurin osa haastateltavista koki, etta
heidan kulttuurillisia ndkemyksidan ja vakaumuksiaan huomioitiin synnytyksen aikana
esimerkiksi, hoitohenkildnkunnan kysyessa synnyttdjan suostumusta miespuolisen kati-
I6opiskelijan ja ladkariopiskelijan osallistumisesta synnytykseen. Lisaksi erityisruokava-
liot huomioitiin ja tarjottiin tukihenkildille paikka, jossa rukoilla. Osalla ei taas ollut mitaan

tarvetta huomioida.

“Sain toisen kétilén, koska kétilblld oli mies opiskelija mukana.” (N1)
“En oikein muista otettiinko kulttuuripuolta esille synnytyksesséa. "(N2)

“Hyvin on oftettu, kysyttiin laékéariopiskelijan osallistumisesta synnytyk-
seen.” (N3)

“Miehelle on tarjottu paikka rukoilla ja ruokailu toivomukset on otettu huo-
mioon. “(N4)

“Tosi hyvin. Toivoin saavani naispuolisen kétilén.” (N5)

“Ei ollut mitdén huomioitavaa”(N6)
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5.5 Synnytyskivun kuvailu ja kivunlievityksen toteutuminen

Haastattelussa tuotiin esille somalinaisten kokemia synnytyskipuja ja niiden luonnetta.
Synnytyskivun kuvailun alaluokkia olivat kova synnytyskipu, kivun tunne olisi “Dhimasho”

eli tekee kuolemaa seka synnytyskipu oli odotettua lievempi eli kohtalainen.

“Pahin mité voi olla.” (N1)

“Kipua oli paljon, kipua tuntui enimmékseen ala vatsassa ja ala seldssa.
Liséksi epiduraalikatetrin vdaréd asennus pahensi sitd.” (N2)

“Odotin, etta se olisi “dhimasho” eli tekisin kuolemaa, mutta kipu oli kohta-
lainen. Ei niin paha kuin odotin.” (N3)

“Kovia, mutta siedettavid” (N4)

“Kuvailisin sitd, vuoristoratana, mutta odotin kuitenkin paljon vaikeampaa,
kuulemiani tarinoiden ja kokemusten perusteella. Minulle kuvailtiin kipua
olevan “dhimasho” eli tuntee etta tekee kuolemaa” (N5)

“Synnytyskipu oli kova, etenkin kdynnistyksen takia” (N6)

Synnytyskivun ja kivunlievityksen teema-alueen alaluokaksi muodostui ladkkeeton ki-
vunlievitys, ladkkeellinen kivunlievitys, kivunlievityksen onnistuminen seka  kivunlievi-
tyksen epaonnistuminen. Ladkkeettomia kivunlievitysmuotoja, joita aidit saivat synny-
tyksen aikana, olivat suihku, asentohoito, jumppapallo, hieronta, kavely ja konttaus.
Laakkeellisia kivunlievitysmuotoja, joita aidit saivat synnytyksen aikana, olivat puoles-
taan epiduraali- spinaalipuudutus, pudendaalipuudutus, ilokaasu ja opioideja. Haasta-
teltavista suurin osa koki synnytyksen kivunlievitysen olleen onnistunut ja kolmasosa
epaonnistunut. Epaonnistumista koettiin, kun ei saatu kivunlievitysta synnytyksen aikana

tai epiduraalikatetri meni vaaraan kohtaan, jonka takia laake ei vaikuttanut.

“En saanut mitaan kipuldéketta, koska kéatilb ei antanut. (N1)

“Kipua lievitettiin laékkeellisesti. Epiduraalipuudutus onnistui, ei vaikeita
haittavaikutuksia, eikd se mennyt vaardén paikkaan Katetrin poisto kivuli-
ainta. Epiduraali annettiin makuuasennossa, sain my6s oxynormia, fen-
tanyyliad seké pudendaalipuudutusta. Ladkkeettéména kivunlievityksena oli
suihku ja kéavely.” (N2)

“Kipua lievitettiin epiduraalipuudutuksella ja ilokaasulla. Ladkkeettémia ki-
vunlievityksié olivat suihku ja jumppapallo.” (N3)
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“Kipuun ilokaasua, josta hieman apua koviin synnytyskipuihin. Kétilbopis-
kelija tarjoutunut hieromaan.” (N4)

“Epiduraali, oxynorm, ilokaasu, pudenduaali. Léddkkeetémié olivat asento-
hoito, jumppapallo, konttaus, kévely ja suihku” (N5)

“Ensimméiseen vuorokauteen ei kipulddketta. Syyné oli, ettd saatetaan lei-
kata, laékéri ei ole kehottanut. Lopulta vaadin kipuldéketté ja sain epidu-
raalipuudutus ja katetri oli mennyt vaéréén kohtaan, en tuntenut kipuldak-
keen vaikutusta. Kivunlaékityksenéd synnytyksessd minulla oli ilokaasu.”
(N6)

5.6 Synnytyskokemus ja sen arviointi

Synnytyskokemuksen arvioinnissa alaluokiksi nousi hyvat- ja huonot arvosanat, jotka ol
arvioitu synnytyskokemusmittarin mukaan (Vas-mittari). Haastatteluissa aidit arvioivat
heidan viimeisintd synnytystaan kokemusmittarilla asteikoilla 0—10, jos 0 on erittdin ne-
gatiivinen ja 10 on erittain positiivinen. Tutkimukseen osallistuneiden somalinaisten syn-

nytyskokemuksen keskiarvoksi tuli 7,3/10.

“Annan 3 sillé kétilbn kanssa oli erimielisyyksié ja loppujen lopuksi laékéri
hoiti synnytystéani eiké kétilé ” (N1)

“9/10. Kaikki meni hyvin. Arvosanaksi annoin yhdeksén, koska kétilbiden
rooli ja tuki synnytyksessé oli erinomaista. Synnytyskokemuksestani kéytiin
suullisesti.” (N3)

“Antaisin 10, ja jos olisi plussaa annettavana niin liséisin. Sain todella hy-
véé hoitoa. Minun odotuksiani ja toiveitani toteutettiin haluamallani tavalla,
kuin olin jo suunnitellut alkuun.“(N5)

“Arvosana 7/10, syyné oli, etta se ei tayttdnyt odotuksia ja toiveita.” (N6)

Synnytyskokemuksen alaluokiksi muodostui hyvat - ja huonot synnytyskokemukset.
Haastateltavat kokivat synnytyskokemusen olleen hyva, kun taustalla oli onnistunut ki-
vunlievitys, nopea synnytys, herttainen katild ja sen hanen katildopiskelijansa. He ilmai-
sivat synnytyskokemusta olleen huono puolestaan, kun synnytyskokemus oli huono ja
epamiellyttava. Synnytyksessa katild kohteli heita huonosti tai han oli kirea tai vaativa.

Synnytys oli tapahtumana kovin vaikea, josta seurasi synnytyspelon puhkeaminen.

“Tosi huonoksi. Jai epdmiellyttévd kokemus. Minulle kehittyi synnytys-
pelko.” (N1)
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“Olin sybnyt ennen synnytyksen kdynnistysta ja aloin ottaa synnytyksen
kéynnistettyé ilokaasua paljon ja aloin oksennella ja vatsani alkoi toimia.
Kétilbni alkoi syytella ja hokea, ettd minulla on ripuli ja ettéd olemme tuoneet
vatsataudin sairaalaan ja sanoi, ettd menemme eristykseen ja minulta ote-
taan pisaratartuntatesti. Mieheni ei pdéssyt enaé takaisin osastolle. Koin,
my0és ettd minua ylilaékitty, silla en tiennyt mité ladkkeité olin ottanut. Kipu-
laékkeistéa ei kerrottu mitdan.” (N2)

“Sain kivunlievitysta kipuihin ja synnytys eteni normaalisti. Synnytyksestéa
jai hyva kokemus.” (N3)

“Se oli hyvin nopea synnytys. Oli todella hieno ja herttainen kétilé ja sen
kétilbopiskelija. “(N4)

“Olen hyvin tyytyvéinen siihen, ei olisi voinut menné paremmin. Lapsivuo-
deosastolla oli hyvin kireé ja tiukka kétilo, joka ei ohjannut tai avustanut
minua.” (N5)

“Synnytyskokemus oli hyvin huono, koska minua ei alkuun uskottu lapsive-
den menosta. Kétilbiden kohtelua ei ollut hyva. Kéynnistys kesti kaksi péi-
véé ja kahdessa péaivasséa minulla ehti olla kaksi kétilb6a, ja he kohtelivat
minua huonosti. Kun synnytys kdynnistyi, sain kolmannen kétilén, joka koh-
teli minua hyvin ja olin tyytyvdinen hdneen. Synnytyskokemus oli vaikea,
mutta siitd ei kehittynyt minulle synnytyspelkoa.” (N6)

5.7 Vuorovaikutus katilon kanssa

Vuorovaikutus katilon kanssa alaluokaksi kehkeytyi hyva ja huono vuorovaikutus kati-
166n. Hyva vuorovaikutus katildn kanssa ilmeni, kun katilé kuunteli, keskusteli, ohjasi,
neuvoi, oli aidosti lasna, otti silmakontaktia, kyseli voinnista ja otti huomioon toiveet.
Huono vuorovaikutua katilén kanssa syntyi, kun katilé kanssa ei ollut vuorovaikutusta ja

oli vaikea kommunikoida. Han oli lyhytsanainen, ei kuunnellut eikd ollut puhetuulella.

Puolet haastateltavista kokivat vuorovaikutuksen olleen katilon kanssa vaikeaa ja huo-
noa, joka oli osalla katilon vaihtumisen myota muuttunut paremmaksi. Kaksi kuudesta
somalididista kertoi kokeneensa vuorovaikutuksen myonteisend kokemuksena ja se ol
toteutunut odotuksien mukaan tai jopa paremmin. Yksi haastateltavista myds antoi pa-
lautetta synnytykseen osallistuneelle opiskelijalle, jonka kanssa vuorovaikutus sujui ka-
tilba nahden paljon paremmin. Vuorovaikutuksen huonona tuntemuksena osoittautui ka-
tilon vahainen kommunikointi, synnyttdjan kykenemattémyys kommunikoida esimerkiksi
ilokaasun takia, molemmat osapuolet eivat olleet eri aikoina puhetuulella, tukihenkildihin
kohdistunut huono kohtelu ja synnyttaja koki, ettei hantad kuunneltu tai ohjattu synnytyk-

sen aikana.
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“VYuorovaikutusta ei ollut ollenkaan. Hyvin lyhytsanainen.” (N1)

“Vuorovaikutus oli vaikeaa, silld sain liikaa ilokaasua, puheeni oli puuro-
maista, katilé osannut auttaa minua. Silloin, kun kykenin puhumaan kétilé
ei ollut puhetuulella. Han valitti ja puhui halveksuvasti minun tukihenkiléil-
leni.” (N2)

“Vuorovaikutus kétilén kanssa oli hyva. Kykenin puhumaan kétilén kanssa.
Koin, ettd mielipiteeni kuunneltiin ja toiveitani huomioitiin.” (N3)

“Meidé&n vuorovaikutuksemme sujui hyvin.” (N4)

“Aivan mahtavaa, hédn kuunteli, otti silimékontaktia, oli aidosti Idsné, kyseli
voinnista ja ohjasi ja antoi neuvoja eri tilanteissa” (N5)

“Alkuun kétilbiden kanssa vuorovaikutus ei oikein sujunut. Onneksi synny-
tyksen loppuvaiheessa sain kétilén, joka kuunteli, ohjasi ja neuvoi minua.
Koin hdnen kanssaan, ettad vuorovaikutus oli kohdillaan.” (N6)

Katildn ja synnyttdjan valisen vuorovaikutuksen kehittdminen

Katilon ja synnyttajan valisen vuorovaikutuksen kehittamisen alaluokaksi muodostui jat-

kuvaa voinnin kyselya seka enemman inhimillisyytta, oikeanlaista asennetta ja kohtelua

vuorovaikutukseen etta ei mydskaan ollut mitdan kehitettavaa katilon ja synnyttajan va-

lisessa vuorovaikutuksessa. Toisilla taas ei ollut mitdan kehitettavaa onnistuneen vuoro-

vaikutuksen takia.

“Kysella potilaan voinnista, ja vastata rakentavasti kysymyksiin” (N1)

Jatkuvaa voinnin kyselylla, jotta katilb huomaisi voinnin sekd muutokset hy-
vin nopeasti.” (N2)

“Vuorovaikutus kétilén kanssa oli hyvaa ja kohdallani ei ole mitdéan kehitet-
tavaa siind.” (N3)

“Minulla el i (N4)
“Oman kétilbn kanssa kédytyad vuorovaikutusta ei voida kehittdad millaan ta-
valla, koska kaikki asiat olivat kohdillaan” (N5)

“‘Enemmén inhimillisyyttd vuorovaikutukseen ja oikeanlainen kohtelu ja
asenne olisi tarpeen noin herkéssé tilassa.” (N6)
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5.7.2 Synnytyskeskustelun kuvailu

Synnytyskeskustelun kuvailun alaluokaksi tuli onnistunut synnytyskeskustelu ja katilo.
Synnytyksen jalkeen lapsivuodeosastolla kayty synnytyskeskustelu oli kaikkien mielesta
my®onteinen asia. Keskustelusta he saivat helpotusta, koska siina kaytiin 1api heidan syn-
nytyskokemuksiaan ja sen tapahtumia sekad kulkua. He kokivat keskustelun olleen ra-
kentavaa, katilé kuunteli ja oli heidan mielestaan ymmartavainen, ohjasi ja neuvoi heita

synnytyksen jalkeisesta toipumisesta sekd vanhemmuudesta.

"Sain keskustelusta helpotusta, sai purettua tunteita. Kétilé oli ymmartavai-
nen ja kédvi rakentavasti keskustelun lapi, josta jai hyvéa mieli.” (N1)

“Synnytyksessé kaikki sujui hyvin niin annoin palautteet ja kiitokset opiske-
lijalle, koska ohjaava kétil6 ei oikein ollut halukas hoitaa synnytysténi.” (N2)

“Synnytyskeskustelu meni hyvin. Kétilo oli ymmartédvainen, ohjasi ja neuvoi
synnytys jélkeista vaihetta ja vanhemmuutta.”N3

“Hyvin onnistunut” (N4)

“Kétilo kertoi kaikki asiat, vaikeista tilanteista riijppumatta rehellisesti ja ker-
toi hdnen mielipiteensé asiaan suhteen ja neuvoi minua parhaansa mu-
kaan ” (N5)

“Sain hyvin avattua synnytyskokemukseni ja mielipiteeni ja ndkemykseni ja
minua kuunneltiin. Keskustelu meni hyvin.” (N6)

5.7.3 Synnytyskeskustelun kehittdminen

Synnytyskeskustelun kehittdmisen alaluokaksi muodostui synnytyskeskustelut hyvaan
ja rauhalliseen hetkeen ja ei mitdan kehitettdvaa. Synnytyskeskusteluissa haastateltavat
eivat paaosin nahneet mitaan tarvetta kehitykselle, vaan olivat tyytyvaisia siihen. Yksi
haastateltava kuitenkin ehdotti synnytyskeskustelun olisi tarpeellista ajoittaa hyvaan ja

rauhalliseen hetkeen, jolloin tuore aiti voisi kdyda sen omassa tahdissa lapi.

“Ei mitdéan kehitettavad.”N1

“Synnytyskeskustelut ajoitetaan hyvéén ja rauhalliseen hetkeen. Aiti saa
kéyda lapi kaikki huolet ” N2

“Ei ole mitédén kehitettédvaa “N3

“En mitenkdén” N4
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“Olen hyvin tyytyvéinen. Télla kertaa ei jdadnyt mitddn hampaankoloon.” N5

“Keskustelu meni hyvin, joten ei mitddn kehiteltdvaa.” N6

6 Pohdinta

6.1 Tulosten tarkastelu ja ammatillinen kasvu

Opinnaytetydmme tarkoituksena oli saada haastattelun avulla selville, ettd miten soma-
linaiset suhtautuvat aitiyteen, millaisia odotuksia somalinaisilla on synnytyksen suhteen,
millainen viimeisin synnytyskokemus somalinaisilla on ollut, miten vuorovaikutus katilon

kanssa onnistui synnytyksen aikana.

Somalinaiset suhtautuivat aitiyteen hyvin positiivisesti ja se heratti heissa paljon tunteita.
Synnytykseen suhteen odotuksen ja toiveet olivat toteutuneet suurimmalla osalla synny-
tyssuunnitelman mukaisesti ja he olivat kokonaisuudessaan hyvin tyytyvaisia siihen. Osa
puolestaan ei kokenut toiveiden ja odotusten toteutuneen esimerkiksi vaikean synnytyk-
sen takia, katildsta johtuvan pettymyksen takia tai ei saanut toivomansa kivunlievitysta

tarpeen mukaan.

Somalinaisten viimeisin synnytyskokemus on ollut mydnteinen seka negatiivinen koke-
mus. Sen kertoo meille heidan antamastaan arvosanoista, jotka olivat VAS-mittarin as-
teikoilla 3-9 valilla. Somalinaiset kuvailivat synnytyskipua kovana seka kohtuullisena.
Somalinaisista kolmasosa oli kuullut synnytyskivun olevan dhimasho, jolla tarkoitetaan

Somaliaksi kuolemaa. He kuitenkin kokivat synnytyskipua siitd huolimatta kohtuullisena.

Somalinaiset kuvailivat haastatteluissaan heidan ja katilén valistd vuorovaikutus suh-
teensa olleen myonteinen, mutta myos hieman haastava. Haastavassa vuorovaikutuk-
sessa he ottivat esille katilon niukkasanaisuuden ja ettei han kuunnellut tai ollut ajoittain
puhetuulella. Kysyimme haastateltavilta, miten he haluaisivat kehittda vuorovaikutusta
katilon ja synnyttajan valilla. He vastasivat, etta jatkuvan voinnin kysely olisi oleellista
synnytyksen aikana ja he myos toivoivat enemman inhimillisyytta, oikeanlaista kohtelua

ja hyvaa asennetta katilolta, etenkin synnyttajan ollessa hyvin herkassa tilassa.
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Synnytyskeskusteluissa kokemukset ovat myds olleet hyvin myoénteisia ja somalinaiset
kokivat saaneensa kayda synnytystapahtumia lapi katilon kanssa rauhassa ja rakenta-
vasti. Synnytyskeskusteluista he saivat helpotusta ja kokivat saaneensa katilolta tar-
peeksi tarvitsemaansa tukea ja ohjausta. Synnytyskeskusteluiden kehittdmisessa haas-
tateltavat olivat suurin osa tyytyvaisia saamaansa synnytyskeskusteluun, jonka takia ei-
vat kokeneet kehittdamisen olevan siina tapauksessa tarpeen. Eras haastateltavista ai-
deista kuitenkin vastasi haluavasta synnytyskeskustelun ajoittuvan jatkossa parempaan

hetkeen.

Tyon aloittaminen jannitti, silla emme olleet aikaisemmin tehneet tutkimus luonteista
haastattelua. Haastatteluprosessi kokonaisuudessaan oli meille hyvin tuntematon.
Teimme tyon Korona pandemian aikana, jonka takia tyd oli hyvin aikaa vievaa ja ehka
myos yllattavan haastavaa. Pelkdsimme ennakkoon haasteita, joita meitd mahdollisesti
odotti, kuten miten haastattelut toteutuisivat rajoitusten takia. Miten pystyisimme tydsta-
maan opinnaytety6ta etdna, miten ohjaustilanteet onnistuisivat, mitéa hyétya olisi etdoh-
jauksesta ja miten osasimme kayttda meille opintojen aikana opetettuja kaytantéja opin-

naytetyon teossa.

Jalkikateen ajateltuna haastattelut sujuivat alku haasteiden jalkeen yllattavan hyvin ja
pelkomme olivat tavallaan turhia. Opinnaytetyon suunnitelmavaihe onnistui meiltd hyvin
vauhdikkaasti. Toteutus- ja raportointivaihe oli taas hieman haastavampaa, koska jou-
duimme tekemaan analyysin uudelleen alusta alkaen, mika jatti meidat aikataulusta jal-

keen.

Haastattelut tapahtuivat osittain etdna korona pandemian takia. Siita huolimatta haastat-
telut onnistuivat hyvin ilman ongelmia. Pystyimme keskenamme tydstamaan opinnayte-
tyota tarvittaessa ennen rajoituksia koululla tai sitten myds etana. Tydomme edetessa

saimme rakentavaa ja jatkuvaa palautetta ohjaavilta opettajilta seka opponenteilta.

Opinnaytetyon tekiminen oli hyvin opettavainen kokemus. Opimme nakemaan asioita
kriittisesti ja olemaan samalla luovia. Olemme opintojen alkuvaiheesta alkaen tehneet
ryhmatehtavia yhdessa, jonka ansiosta osasimme kommunikoida ja jakaa ty6 tasaisesti.
Tiesimme siis toistemme vahvuudet ja kdytimme niitd tassa tydssa hyvaksi. Opimme

paljon aiheesta ja miten haastatteluprosessi tapahtuu. Osaamme kayttaa ja hyédyntaa
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kokemusta hyvaksi myéhemmin myds jatko-opinnoissa tai esimerkiksi jopa tulevaa ke-
hittamisty6ta tehdessa. Opinnaytety6ta oli mukava tehda, koska saimme toisiltamme riit-

tavasti kannustusta ja tukea.

Kuvio 4. Miellekartta somalinaisten synnytyskokemuksesta.

— Mydnteinen

SOMALINAISTEN
SYNNYTYSKOKEMUS

Odotukset ja Loiveet

Toteutumattomuus

6.2 Opinnaytetydn luotettavuus

Tutkimuksen luotettavuudessa on tarkeaa huomioida tutkijan puolueettomuutta, eika pi-
taa sita itsestdan selvana aineiston luotettavuuden kannalta (Tuomi ym. 2018). Ar-
vioimme opinnaytetydmme luotettavuutta laadullisen tutkimuksen luotettavuuskriteerien
avulla, jotka ovat uskottavuus, vahvistettavuus, refleksiivisyys, ja siirrettavyys. Tutki-
muksen luotettavuuskriteerien tarkoituksena on taata tutkimustulosten uskottavuutta,
vahvistettavuutta, refleksiivisyytta ja siirrettavyytta seka perustella tutkinnan ja arvioinnin
kohteena olevia toimintoja tai tapahtumia I&pi tutkimusprosessin (Kylmd — Jyvakka
2007:128-129).

Tulemme opinnaytetydssamme kunnioittamaan toisia tutkijoita viittaamalla ja laittamalla
l&hteet oikein. Pyrimme myos valttdmaan suoria lainauksia. Huolehdimme siita, etta 10y-
tamamme lahteet ovat luotettavia, tdsmallisia ja sen, etta sopivatko I6ytamamme lahteet
tydhémme. Opinnaytetydbmme luotettavuutta lisdd myds se, ettd teemme tyén kolmen
hengen ryhmassa. Tydn haastattelut ja siitd saatu aineisto on kaikkien meidan tekijdiden
tarkastama. Haastattelujen aanitteet ja aineistoa sailytettiin yhden opinnaytetyotekijan

toimesta. Tyon valmistuttua aineistot ja danitteet havitetaan.
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Ennen tydmme julkaisua, tulemme tarkistamaan tydmme Turnitin nimisella plagiointies-
tojarjestelmalla. Turnitin tarkoitus on tarkistaa tekstin alkuperaisyys. Turnitin vertaa kir-
joittamamme tydmme eri tietokantoihin, jolloin myods selvida etta, onko kirjoittamamme

teksti plagioitua. Nollaprosenttiin on kuitenkin taysin mahdotonta pyrkia.

6.3 Opinnaytetyon eettisyys

Etilkka on osa tieteellisen tutkimuksen periaatetta. Laadullisessa tutkimuksessa eetti-
syys ja luotettavuus ovat tutkimuksen tukipilareita. Noudatamme opinnaytetydssa hyvaa
tieteellistd kaytantda koko opinnaytetydprosessin ajan. Tutkimusetiikan nakékulmasta
hyvan tieteellisen kaytannon keskeisia lahtokohtia ovat se, etta tukimuksen toimintapana
omaksutaan rehellisyytta, huolellisuutta, tarkkuutta, tulosten tallentamisessa ja esittami-
sessa seka tutkimusten ja niiden tulosten arvioinnissa. Tutkimustydssa sovellamme tie-
donhankinta-, tutkimus- ja arviointimenetelmia, joita tarkastelemme tieteellisen tutkimuk-
sen kriteerien avulla. Tieteellisen tiedon kasittelyssa on ominaista sen tulosten julkaise-

missa avointa ja vastuullista tiedonviestintaa (Tenk 2012:6).

Suunnittelemme, toteutamme ja raportoimme opinnaytetyéta tieteelliselle tiedolle asetet-
tujen vaatimusten edellyttamalla tavalla. Otamme muiden tutkijoiden tydn ja saavutukset
asianmukaisella tavalla huomioon niin, etta viittaamme heidan julkaisuihinsa Metropolian
kirjallisen tyon ohjeen mukaisesti. Noudatamme tayssamme laadullisen tutkimuksen mu-

kaisia tiedonhankinta- ja tutkimusmenetelmia. (Tenk 2012.)

Selvitdmme ja tutustumme tutkimuseettisiin ohjeisiin, henkildtietojen kasittelytapoihin ja
tietosuojaan liittyviin lainsdadantoon ja lisdamme tydhomme kolme liitetta: opinnaytetydn
tiedotteen, tietoisen suostumuslomakkeen osallistua haastatteluun ja tietosuojalomak-
keen. (Tenk 2012; Arene 2019.)

Teemme systemaattista tiedonhankintaa Metropolian kirjaston tietokannoista yhdessa
informaatikon kanssa, jotta saamme teoreettiseen osuuteen luotettavaa tietoa. Kay-
tdmme opinnaytetydmme teoriaosuudessa lahteena oppikirjoja, luotettavia ja tunnistet-

tuja kotimaisia ja kansanvalisia tieteellisia tutkimuksia. (Tuomi ym. 2018: 149).
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6.4 Johtopaatokset ja jatkotutkimusaiheet

Teemahaastatteluun osallistuneet somalinaiset kokivat synnytyskokemustaan paaosin
myonteisend. Synnytyskokemus koettiin myds haastavana erilaisten vaikuttavien tekijoi-
den pohjalta. Haastavana tekijéina olivat odotusten ja toiveiden toteutumattomuus, syn-
nytys oli kokemuksena osalla haastavaa, kivunlievitys ei ollut osittain onnistunutta ja vuo-

rovaikutus katilén kanssa kuvailtiin jossain maarin haasteellisena.

Tama opinnaytetydn tekeminen oli silmia avaava kokemus. Katilén tyd vaatii monipuo-
lista osaamista ja kykya asettua odottajien asemaan ja ymmartaen heidan toiveitaan ja
odotuksiaan. Katilon tulisi osata kohdata eri etnistaustaisia odottajia ja kunnioittamaan
heidan kulttuurillisia nakemyksia ja vakaumuksia. Katilon tulee myds olla maaratietoinen,
hyva kuuntelemaan, ohjaamaan ja tukemaan synnyttajaa ja tarvittaessa myos hanen tu-

kihenkiloaan.

Tyota tehdessa saimme paljon uutta arvokasta tietoa. Katilolla on merkittava rooli syn-
nytyksen aikana ja tutkimuksessamme kavi ilmi, ettad synnyttdjat odottivat katiloltéd enem-
man, etenkin vuorovaikutuksen suhteen. Monikulttuurisen hoitotydn osaamisen puute
voi olla yksi vaikuttava tekija ja siihen tuli saada kehitysta ja innovaatiota parantamaan
eri kulttuuritaustaisen odottajien synnytyskokemusta. Perhekeskeisyytta ja yksilollisyy-
den korostamista olisi hyva panostaa jatkossa, jotta mahdolliset ennakkoluulot ja ihmis-

ten jaottelu etnisten taustojen perusteella jaisi vahaiseksi.
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Opinnaytetyon tiedote ja tietoinen suostumus

TUTKIMUSTIEDOTE

Somalinaisten Synnytyskokemus

Pyynto osallistua tutkimukseen

Teitd pyydetddn mukaan opinnaytetydhon, jossa tutkitaan Somalinaisten synnytyskoke-
muksia Suomessa. Olemme arvioineet, etta juuri te sovellutte haastateltavaksi. Tama
tiedote kuvaa opinnaytety6ta ja teidan osuuttanne siind. Perehdyttyanne tahan tiedot-
teeseen teille jarjestetdan mahdollisuus esittda kysymyksia opinnaytetydsta, jonka jal-

keen teilta pyydetaan suostumus opinnaytetydhon osallistumisesta.

Vapaaehtoisuus

Opinnaytetydhon osallistuminen on taysin vapaaehtoista. Voitte keskeyttaa osallistumis-
enne, koska tahansa syyta ilmoittamatta. Mikali keskeytatte osallistumisen tai peruutatte
suostumuksen, teista keskeyttamiseen ja suostumuksen peruuttamiseen mennessa ke-

rattyja tietoja ja naytteitad voidaan kayttda osana tutkimusaineistoa.

Tutkimuksen tarkoitus

Taman opinnaytetyon tarkoituksena on kuvailla somalinaisten synnytyskokemuksia.
Opinnaytetyon aineisto keratdan haastattelemalla somalinaisia. Tavoitteena on tuottaa
tietoa somalinaisten omakohtaisista synnytyskokemuksista synnytyksen hoidon ja ope-

tuksen kehittamisen tueksi.

Tutkimuksen toteuttajat
Opinnaytetyon tekijoita Saamiya Ahmed, Hodan Farah ja Khadija Mohamed. Opinnay-
tetyd on osa Metropolian Ammattikorkeakoulun katildkoulutusta. Opinnaytetydssa ei

ole rahoitusta.

Tutkimusmenetelmat ja toimenpiteet
Opinnaytety6 toteutetaan haastatteluna. Pyydamme teitad osallistumaan haastatteluun.
Haastattelu toteutetaan haastateltavan ilmoittamassa paikassa. (Kotona, kahvilassa

tms.). Haastattelun keston. 2 h.

Tutkimuksen mahdolliset hyodyt [tarvittaessa]
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Hyoty kaikille katilGille ja alan opiskelijoille seka somalialaisille synnyttgjille.

Tutkimuksesta mahdollisesti seuraavat haitat ja epamukavuudet [tarvittaessa]

Opinnaytety6sta ei aiheudu haittaa tai epamukavuutta tutkittavalle.

Kustannukset ja niiden korvaaminen
Opinnaytetydhon osallistuminen ei maksa teille mitaan.

Osallistumisesta ei myoskaan makseta erillista korvausta.

Tutkittavien vakuutusturva

Tutkittavalla on oma vakuutus.

Tutkimustuloksista tiedottaminen

Opinnaytety0, julkaistaan avoimesti Theseus-tietokannassa.

Mita tutkimusaineistolle tapahtuu tutkimuksen paatyttya?

Opinnaytetydn hyvaksymisen jalkeen aineisto tuhotaan.

Tutkimuksen paattyminen

Opinnaytety6 paattyy kevaalla 2021

Lisatiedot
Pyydamme teita tarvittaessa esittamaan opinnaytetyohon liittyvia kysymyksia tutki-

muksesta vastaaville henkilolle.

Opiskelijoiden yhteystiedot
Opinnaytetyodtekijat
Nimi: Saamiya Ahmed, Hodan Farah ja Khadija Mohamed

Tutkimuksesta vastaa / opinnaytetydn ohjaaja
Titteli: Terveystieteiden tohtori, lehtori

Nimi: Pirjo Koski



Liite 2
1(1)
Haastattelurunko

Taustakysymykset
1. k&, ammatti, siviilisdaty
2. Synnytysten lukumaara?
3. Missa olet synnyttanyt (1-2—3-4 jne lapsensa) lapsesi / paikka ja aika.
4. Kuinka monta elossa oleva lasta sinulla on?
5. Kuka osallistui viimeiseen synnytykseesi: tukihenkild eli doula, puoliso, aitisi, ys-

tava, ei kukaan, tai joku muu, kuka?

6. Osallistutko perhe- ja synnytysvalmennukseen. Jos et osallistut, kerro miksi:
Teema 1. Aitiysasenteet

1. Mita aitiys sinulle merkitsee?

2. Millaisia odotuksia sinulla oli perheen arjen suhteen?
Teema 2. Synnytykseen liitetyt odotukset ja toiveet

1. Millaisia synnytykseen liittyvid odotuksia ja toiveita sinulla oli?
2. Miten odotuksesi ja toiveesi toteutuivat synnytyksen aikana?
Miten sinun kulttuuriset ndkemyksesi ja vakaumuksesi otettiin huomioon synny-

tyksessasi?
Teema 3. Synnytyskokemus

1. Arvioi kokemusmittarilla asteikolla 0—10 viimeisintd synnytyskokemustasi. *

2. Miten kuvailisit viimeisinta synnytyskokemustasi?
Teema 4. Kivun lievitys

1. Kuvaile synnytyskipujasi

2. Miten kipujasi lievitettiin synnytyksen aikana?
Teema 5. Vuorovaikutus katilon kanssa

Millainen vuorovaikutus sinulla oli katilon kanssa?
Miten haluaisit kehittda vuorovaikutusta katilon ja sinun valilla?

Miten kuvailisit katilon kanssa kdymasi synnytyskeskustelua?

> wnh

Miten kehittaisin synnytyskeskusteluja?
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Wareysi

Su aalaha baaritaanka

Dadaada?

Imisa caruura ayaad dhashay?

Xaggee ayaad ku dhashay caruurtada/ halkee iyo waqtigee?

Imisa caruur ah ayaa kuu nool?

Yaa ka soo qgayb galay umushaadii/ dhalmadaadii: Ninkaaga,hooyadaa,
saaxiibadda ama qofna/cidna ama qof kale, qofkee?

U

Mowduuca 1. Qaabka hooyada

1. Qiimaha hooyanimadu kuu leedahay?
2. Maxaad ka rajaynaysaa nolol maalmeedka hooyanimada?

Mowduuca 2. Arimaha dhalmada la xiriira ee aad rajaynaysid

1. Maxaad ka rajeynaysaa oo aad ka sugaysaa dhalmada?
Sidee rajadaadu iyo rabitaankaagu u rumoobeen markii aad dhaleysay/ foola-
naysey?

3. Sidee dhagankaaga iyo waxa aad aaminsanayd loo tixgeliyey markii aad dha-
leysay?

Mowduuca 3. Khibrada dhalmada

1. Ku qiimee mitirkan khibradda 0-10 Waaya aragnimadaadii ugu dambeysey ee
Foosha
2. Sidee ku tilmaami lahayd khibradaadii fooshii ugu dambeysay ?

Mowduuca 4. Xanuun ba’biye

1. Noo sheeg xanuunkaagii foosha?
2. Siidee xanuunkaagii foosha lagaaga caawiyey?

Mowduuca 5. Is dhexgalka umulisada

1. Isdhexgalkiinnu sidee ayuu ahaa adiga iyo umulisada?

2. Sideed u hor marin lahayd isdhexgalkiinna adiga iyo umulisada?

3. Sidee u sharrixi lahayd khibraddaadii foosha ee aad kala hadashay umulisada?
4. Sidee u hormarin lahayd ka hadalka khibradda dhalmada?
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Haastattelulupa Suomeksi

Suostun osallistumaan vapaaehtoisesti haastateltavaksi opinnaytetydhdon koskien ai-
hetta Somalinaisten synnytyskokemus. Opinnaytetyd on osa Metropolian Ammattikor-
keakoulun katilétydn tutkintoa. Opinnaytetyon tarkoituksena on kuvailla somalinaisten
synnytyskokemuksia. Keradmme aineistoa haastattelemalla somalinaisia. Tavoitteena
on tuottaa tietoa somalinaisten omakohtaisista synnytyskokemuksista synnytyksen hoi-
don ja opetuksen kehittdmisen tueksi. Tarkoituksena on haastatella somalialaisia aiteja

ja aanittaa keskustelua aineiston analysointia varten.

Haastattelun aineisto on luottamuksellista ja sen kayttda ainoastaan opinnaytetyon teki-

jat. Aineisto havitetaan kayton jalkeen lopullisesti. Pyydamme lupaa haastatella.

Helsingissa / 2021

Haastateltavan allekirjoitus

Nimenselvennys

Haastattelijan allekirjoitus

Nimenselvennys
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Ogolaanshaha wareysiga Af-Soomaali

Assalaamu caleykum wr wb,

Waxaanu nahay arday dhigata Caafimaadka qaybta Umulisada, kana dhigata jaama-
cadda Metropolia. Anagoo kala ah Saamiya Ahmed, Hodan Farah iyo Khadiija Moha-
med, waxaanu goraynaa buuga qalinjebinta kaas oo mawduuciisu yahay Waaya aragni-
mada dhalmada dumarka soomaaliyeed ee ku dhaley dalka Finland. U la jeedada baad-
hitaankan waa, in ay dumarka soomaaliyeed ee ku nool dalka Finland ay ku soo band-
higaan waxyaabihii ay kala kulmeen isbitaalka markii ay dhalayeen/foolanayeen. Tu-
saale ahaan: Umulisadu gaabkay u gaabishay, waxyaabihii ay ka filanaysey hooyadu
foosha inay kala kulantay amase ineysan u rumoobin iyo sidii uu shaqaalaha caa-
fimaadku wada jir u caawiyeen. Baadhitaankan aan samaynayno u la jeedadiisu waxa
ay tahay in aan helno macluumaad horumarinaya shagada umulisada iyo ardeydaba.
Waxaan rabnaa in aan wareysano hooyooyin diyaar u ah inay nala qeybsadaan waayo-

aragtinimadooda u gaarka ah ee dhalmadooda ku saabsan.

Wareysigaan waan duubeynaa, wuxuuna qaadanaayaa wagqti saacad ilaa labo saac ugu
badnaan. Waxaan kaloo isticmaaleynaa qoraal gaaban kaas oo aan u isticmaali doono
cilmibaaritaan. Wareysiga aan ku wareysanayno waa kalsooni loomana sheegi doono
gof kale, annaguu naga dhaxayn doonaa. Waxaan kaa codsaneynaa inaad naga ogo-
laatid wareysigan waadna mahadsantahay.

Helsinki / 2021

La wareystaha saxiixiisa

Bayaanka magacaaga

Wareystaha sixiixiisa

Bayaaanka magacaaga
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Teemat

Alaluokka

Ylaluokka

Yhdistava luokka

Teema 1.

Aitiyden merkitys ja
odotukset perheen ar-
jen suhteen

0/
0'0

Aitiys merkitsee positiivisia tunteita
Aitiys on koko elamani

Lapsiperheen arki on Kiireista

< Aitiys on positiivista, mutta

arki ajoittain haasteellista

Teema 2.
Synnytykseen liitetyt
odotukset, toiveet

Hyva, mukava, rauhallinen selkea-
puheista katiloa

Luonnollinen synnytys, normaali
kaynnistys, ammesynnytys
Lievat ja 1adkkeeton kivunlievitys
Toiveiden ja odotuksien toteutumi-
nen

Toiveiden ja odotuksien toteutu-

mattomuus

+ Somalinaisten synnytys-
suunnitelman odotusten ja

toiveiden toteutuminen

« Synnytyksen odotuksien
ja toiveiden osittainen to-

teutuminen

s Somalinaisten synnytys-
kokemus haastava, mutta
paaosin myonteinen
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Y/
0'0

Y/
0'0

Synnytyssuunnitelman toteutumi-
nen

Kulttuurilliset nakemykset ja va-
kaumukset huomioitu
Kulttuurillisissa nakemyksissa ja

vakaumuksissa ei huomioitavaa

®
0‘0

Kulttuurilliset nakemykset
ja vakaumukset huomioi-

daan tarvittaessa

Teema 3
Synnytyskokemus

0/
0'0

0/
0'0

Huonot arvosanat
Hyvat arvosanat
Hyva synnytyskokemus
o (onnistus kivunlievitys, no-
pea synnytys, herttainen
katilo ja sen katildopiskelija)
Huono synnytyskokemus
o (huono ja epamiellyttava
synnytyskokemus, synny-
tyspelon syntyminen, kati-
[6n huono kohtelu, kirea ka-

tilo, vaikea synnytys)

Somalinaiset kokivat syn-
nytyskokemusta myontei-

sena seka kielteisena
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Teema 4.
Kipu ja sen « Kova synnytyskipu

lievittaminen o Ki T b
% Kivun tunne olisi “Dhimasho” eli te- <+ Lagkkeellinen ja ladkkee-

kee kuolemaa ton kivunlievitys

0/

«» Synnytyskipu odotettua lievempi,
kohtalainen
+ Laakkeetdn kivunlievitys:

o (Suihku, asentohoito, jump-
papallo, hieronta, kavely,
konttaus)

« Laakkeellinen kivunlievitys

o (Epiduraali- spinaalipuudu-
tus, pudendaalipuudutus,
ilokaasu, opioideja)

+ Kivunlievityksen epaonnistuminen

+ Kivunlievityksen onnistuminen
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Teema 5.
Vuorovaikutus  kati-
Ion ja synnyttajan va-
lilla

Y/
0'0

Vaikea vuorovaikutus katil6on
o (ei vuorovaikutusta, lyhyt-
sanainen, ei puhetuulella,
ei kuunneltu)
Hyva vuorovaikutus katilédn
o (kuunteli, keskusteli, ohjasi,
neuvoi, oli aidosti lasna, otti
silmakontaktia, kyseli voin-
nista, otti huomioon toiveet)
Jatkuvaa voinnin kyselya
Ei mitdan kehitettdvaa vuorovaiku-
tuksessa
Enemman inhimillisyytta, oikean-
laista asennetta ja kohtelua vuoro-
vaikutukseen
Onnistunut synnytyskeskustelu
o (helpotus, katilén (opiskeli-
jan) rooli, tunteiden purku,
vaikeiden asioiden kasit-

tely, ohjaus, neuvominen,

Somalinaisten ja katilén
valinen vuorovaikutussuh-

teen huomioon ottaminen

Inhimillisyytta, oikean-
laista asennetta ja kohte-

lua vuorovaikutukseen

Onnistunut  synnytyskes-
kustelu, vaikeasta ja
haastavasta synnytysko-

kemuksesta huolimatta

Synnytyskeskustelujen
kehittamisessa osittain

tarvetta.
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kuunteleminen, rakentava
keskustelu)
Katilén persoona (katildopiskelija)
Synnytyskeskustelut hyvaan ja
rauhalliseen hetkeen

Ei mitaan kehitettavaa
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