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Lukijalle

Tyttojen ymparileikkaus (female genital mutilation, FGM) on perinne, jossa tytdn tai naisen sukuelimig
leikataan, viillelld&n tai vahingoitetaan muusta kuin l&éketieteellisestd syystd. Maailmassa on talla hetkella
arviolta noin 200 miljoonaa ympdrileikattua tyttdd ja naista (UNICEF 2016).

Tyttojen ymparileikkaus rikkoo useita kansainvalisia ihmisoikeussopimuksia ja lasten oikeuksia ja yksilon
oikeutta terveyteen, turvallisuuteen ja fyysiseen koskemattomuuteen. Se tayttdd myds Suomen rikoslain
torkedn pahoinpitelyrikoksen tunnusmerkiston. Perinne heikent&d naisten tasa-arvoa ja rikkoo itseméaaraa-
misoikeuksia.

Suomessa sosiaali- ja terveysministerio (STM) on laatinut yhteistydssa Terveyden ja hyvinvoinnin laitok-
sen (THL) kanssa toimintaohjelman tyttdjen ja naisten ymparileikkauksen estdmiseksi toimintakaudelle
2012-2016. THL:n tehtdvaksi toimintaohjelmassa on asetettu toimintaohjelman toteutumisen seuranta.
THL on laatinut toimintaohjelmasta valiarvioinnin kevaalla 2014 ja loppuvuodesta 2016 tdman toimintaoh-
jelman loppuarvioinnin.
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Tausta: Sosiaali- ja terveysministerion (STM) laatima kansallinen Tyttdjen ja naisten ympérileikkauksen
estdmisen toimintaohjelma 2012-2016 (FGM) on tarkoitettu ohjeeksi ja suositukseksi kunnille ja
ammattilaisille ympérileikkausten ehkéisemiseksi ja estdmiseksi. Toimintaohjelman tavoitteena on tehda
Suomeen toimiva jarjestelmé tyttdjen ja naisten ymparileikkausten ehkaisemiseksi ja jo ympérileikattujen
terveyden ja hyvinvoinnin edistdmiseksi. Terveyden ja hyvinvoinnin laitos (THL) koordinoi toimin-
taohjelman toimeenpanoa ja toteutti toimintaohjelman véliarvioinnin kevaélla 2014.

Tarkoitus: Loppuarvioinnin tarkoituksena oli selvittdd, miten toimintaohjelma on tavoittanut
kohderyhmansa ja kuinka sen suosittelemia toimenpiteitd on kunnissa ryhdytty toteuttamaan.

Toteutus: Kysely tehtiin loppuvuodesta 2016 ja osoitettiin 35 Suomen kuntaan, joissa asui vuoden 2015
lopussa yli 1600 ulkomaan kansalaista tai sijaitsi turvapaikanhakijoiden vastaanottokeskus. Kysely kohdis-
tettiin 1) johtaville viranhaltijoille ja luottamushenkiléille, 2) koulutus- ja tutkimusorganisaatioille, 3) nii-
den yhteisdjen avainhenkil6ille, joiden kulttuuriperinteisiin tyttéjen ympérileikkaus kuuluu, sekd 4) tyos-
s&an maahanmuuttajataustaisia henkildita kohtaaville ja jarjestoissa toimiville ammattihenkiloille. Kysely
lahetettiin yhteensa 1302 henkil6lle.

Tulokset: Kyselyyn vastasi 222 henkil64, joten vastausprosentti oli 17. Vastaus saatiin yhta lukuunottamat-
ta kaikista kyselyn kohdekunnista. Tyttdjen ja naisten ympérileikkausaihe koettiin aiempaa ajankohtai-
semmaksi. STM:n toimintaohjelman tunnettavuus on lisd&ntynyt sen toimintakauden aikana. Reilu kol-
mannes vastanneista johtavista viranhaltijoista ja luottamushenkil@ista kertoi, ettd heidan toimialueellaan
on ryhdytty toimintaohjelman suosittelemiin toimenpiteisiin. Terveydenhuollossa tydskentelevista vastaa-
jista jopa puolet oli kohdannut asiakkaillaan ympérileikkauksista johtuvia terveyshaittoja. Ymparileikkauk-
sen avaus- ja korjausleikkauksen I&pikdyneiden naisten kohtaaminen oli yllattavan yleistd, mutta toisaalta
terveydenhuollon edustajat olivat vain harvoin saaneet yhteydenottoja leikkauksia toivovilta.

Johtopaatokset ja jatkotoimenpiteet: Alhaisen vastausprosentin vuoksi loppuarvioinnin vastaukset eivét
ole yleistettavissd, mutta se antaa kuitenkin viitteitd siitd, mihin asioihin olisi tulevaisuudessa kiinnitettava
huomiota. FGM-aiheesta tarvitaan lisatietoa ja -koulutusta. Haasteena on yha edelleen aiheen saaminen
laajemmin osaksi ammattikorkeakoulujen ja yliopistojen perusopetusta seka tdydennyskoulutuksen tarjoa-
minen. THL:n tyttdjen ja naisten ympérileikkaussisaltisten verkkosivujen yllapitdminen ja péivittdminen
on jatkossakin tarkeéd, koska ympérileikattuja asiakkaita kohtaavat pitavat verkkosivuja merkittdvana tuen
ja tiedon lahteend pdivittaisessa tydssaan. Ymparileikattujen tyttdjen ja naisten terveyttd ja hyvinvointia
tulee edistaa tarjoamalla heille tietoa avausleikkauksesta, turvata avausleikkaukseen péasy ja selvittad kor-
jausleikkausten tarvetta ja toteuttamismahdollisuuksia.
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Bakgrund: Den nationella verksamhetsplanen for att forebygga omskarelse av flickor och kvinnor 2012—
2016 (FGM) som har utarbetats av Social- och halsovardsministeriet (SHM) &r avsedd att fungera som
anvisning och rekommendation fér kommuner och yrkesutbildade personer for att férebygga och forhindra
omskaérelse. Syftet med verksamhetsplanen &r att skapa ett fungerande system for att forebygga omskarelse
av flickor och kvinnor och framja redan omskurna kvinnors hélsa och valféard i Finland. Institutet for hélsa
och valfard (THL) koordinerar verkstélligheten av verksamhetsplanen och genomférde en mellanutvarde-
ring av verksamhetsplanen varen 2014.

Syfte: Syftet med slutvarderingen var att utreda hur verksamhetsplanen har natt ut till malgruppen och pa
vilket satt kommunerna har bérjat vidta de atgarder som rekommenderas i planen.

Genomfdrande: En enkét genomfordes i slutet av 2016 och den riktades till 35 kommuner i Finland dar
det i slutet av 2015 bodde 6ver 1 600 utldéndska medborgare eller dar det fanns en mottagningscentral for
asylsokande. Enkaten riktades till 1) ledande tjansteinnehavare och foértroendevalda, 2) utbildnings- och
forskningsorganisationer, 3) nyckelpersoner i sadana organisationer till vilkas kulturella traditioner omské-
relse av flickor hér och 4) personer som moter personer med invandrarbakgrund i sitt arbete samt yrkesper-
soner i organisationer. Enkaten skickades totalt till 1 302 personer.

Resultat: Totalt 222 personer svarade pa enkaten, vilket ger en svarsprocent pa 17. Svar erhélls fran alla
kommuner som enkaten riktades till, med undantag av en. Omskarelse av flickor och kvinnor ansags vara
ett mer aktuellt tema &n tidigare. Kdnnedomen om SHM:s verksamhetsplan har dkat under dess verksam-
hetsperiod. En dryg tredjedel av de ledande tjansteinnehavare och fortroendevalda som svarade pa enkaten
uppgav att man inom deras verksamhetsomrade har borjat vidta atgarder som rekommenderas i program-
met. Av de svarspersoner som arbetar inom halso- och sjukvarden uppgav sa manga som hélften att de har
mott klienter med hélsoskador som &r en foljd av omskérelse. Det var ovantat vanligt att representanterna
for halso- och sjukvarden hade mott kvinnor som genomgatt defibulation eller korrigerande operation, men
a andra sidan hade endast ett fatal av dem blivit kontaktade av personer som Gnskar en operation.

Slutledningar och fortsatta atgarder: Pa grund av den laga svarsprocenten kan man inte dra nagra all-
méanna slutledningar utifrn svaren i slutvarderingen, men slutvarderingen ger en fingervisning om vilka
faktorer man bor fasta uppmarksamhet vid i framtiden. Det beh6vs mer information och utbildning om
FGM. Utmaningen &r fortfarande att i stérre omfattning inforliva temat i den grundldggande undervisning-
en vid yrkeshdgskolor och universitet samt att erbjuda fortbildning. Det &r viktigt att &ven framdver upp-
ratthalla och uppdatera innehallet om omskarelse av flickor och kvinnor pad THL:s webbplats, eftersom de
som moter omskurna Kklienter upplever webbplatsen som en viktig kalla till stéd och information i det dag-
liga arbetet. Omskurna flickors och kvinnors hélsa och valfard ska frdmjas genom att erbjuda omskurna
information om defibulation, trygga moéjligheten till korrigerande operation och utreda behovet av och moj-
ligheterna att genomfdra operationer.
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Abstract
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Background: The national Action Plan for the Prevention of Circumcision of Girls and Women 2012—
2016 (FGM), prepared by the Finnish Ministry of Social Affairs and Health, is intended as a guide and
recommendation for municipalities and professionals to prevent female genital mutilation. The action plan
aims to create a well-functioning system to prevent female genital mutilation in Finland, and to improve the
health and welfare of circumcised women. The National Institute for Health and Welfare (THL) coordinat-
ed the implementation of the action plan and carried out an interim evaluation of the plan in spring 2014.

Purpose: The aim of the final evaluation was to assess how the action plan has reached its target groups
and how municipalities have started to carry out measures recommended by the action plan.

Implementation: At the end of 2016 an inquiry was sent to 35 Finnish municipalities where more than
1600 foreign citizens inhabited at the end of 2015 or which had a reception centre for asylum seekers. The
inquiry was targeted at 1) top office holders and elected officials, 2) education and research organisations,
3) key persons in communities where circumcision of girls is a part of their cultural traditions and 4) pro-
fessionals who encounter persons with immigrant background in their work or who are active in non-
governmental organisations. The inquiry was sent to a total of 1302 persons.

Results: The inquiry was responded by 222 persons, which gave a response rate of 17%. Responses were
received from all municipalities except one. The respondents considered the problem, circumcision of girls
and women, as more topical than before. The action plan of the Ministry of Social Affairs and Health has
become better known during its period of operation. Slightly more than a third of the top office holders and
elected officials who responded told that the measures recommended by the action plan have been taken in
their geographical area. As many as half of respondents working in healthcare sector had encountered cli-
ents who suffer from health problems due to circumcision. Encounters with women who had undergone
opening and reconstructive surgery were surprisingly common, but healthcare professionals had only sel-
dom been contacted by persons hoping for a reconstructive surgery.

Conclusions and next steps: The results of the final evaluation cannot be generalised because the response
rate remained low. However, the evaluation indicates which matters should be paid attention to in future.
Additional information and education is needed on matters relating to female genital mutilation. It is still a
challenge to deal with this topic more comprehensively in basic education at universities and universities of
applied sciences and to offer further education on the matter. It is important that the National Institute for
Health and Welfare will continue maintaining and updating their website on female circumcision because
professionals encountering circumcised clients consider the website as a good source of support and infor-
mation for their daily work. The health and welfare of circumcised girls and women must be promoted by
offering them information on opening surgery and securing their access to an opening operation. Needs for
reconstructive operations and possibilities to carry them out shall also be examined.
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Tyttojen ja naisten ymparileikkauksen es-
tamisen toimintaohjelman 2012-2016
(FGM) loppuarviointi

Tyttojen ympérileikkaus (female genital mutilation, FGM) on perinne, jossa tyton tai naisen sukuelimia
leikataan, viillelldé&n tai vahingoitetaan muusta kuin ladketieteellisestd syystd. Kéayttdon on yleistynyt termi
sukupuolielinten silpominen (female genital mutilation) (FGM), kuvastamaan perinteen vékivaltaisuutta ja
tuomaan esiin sen aiheuttama ihmisoikeusrikkomus. Yleisin tyttdjen ymparileikkausika on neljén ja viiden-
toista ikévuoden valilla. Ympérileikkauksia voidaan kuitenkin tehdd myds vastasyntyneille tai aikuisille
naisille ennen avioliittoa tai ensimmaisen synnytyksen jalkeen. (WHO1 2016.)

Tyttojen ympadrileikkauksesta ei ole mitdén terveydellistd hyotyd, painvastoin se vaikuttaa negatiivisesti
tytdn tai naisen terveyteen ja hyvinvointiin, erityisesti seksuaali- ja lisddntymisterveyteen. Defibulaatio eli
ympérileikkauksen avausleikkaus tarkoittaa toimenpidettd, jossa yhteen liitetyt hapyhuulet avataan. Defibu-
laatio on usein valttdméaton naisen terveyden ja hyvinvoinnin parantamiseksi ja raskaaksi tulemisen ja syn-
nytyksen mahdollistamiseksi. (WHO1 2016.) Tyttojen ympérileikkaus on vanha perinne, jota esiintyy eri
uskonnoissa ja eri etnisissa ryhmissa. Perinnetta perustellaan erilaisilla uskonnollisilla, sosiaalisilla, kult-
tuurisilla, esteettisilla, moraalisilla ja taloudellisilla syilla.

Maailmassa arvioidaan olevan téll4 hetkell& jopa noin 200 miljoonaa ympérileikattua tytt6d ja naista, joista
valtaosa eldd Afrikassa sekd joissain Aasian ja Lahi-iddn maissa. Muuttoliikkeen myétd ilmié on levinnyt
ympéri maailman. Euroopassa arvioidaan olevan noin 500 000 ymparileikattua tytt6a ja naista, ja arviolta
180 000 tytt6a on vaarassa joutua ymparileikatuksi vuosittain. (WHO 1 2016, European Instutute for Gen-
der Equality 2013.) Euroopan maissa on edelleen véhén tutkittua tietoa tytt6jen ja naisten ympérileikkaus-
ten yleisyydesta.

Tyttdjen ympérileikkaus on kansainvalisesti tunnustettu ihmisoikeusrikkomukseksi ja se loukkaa useita
kansainvalisia ihmisoikeussopimuksia. Tyttdjen ymparileikkaus rikkoo muun muassa lasten oikeuksia ja
yksilon oikeutta terveyteen, turvallisuuteen ja fyysiseen koskemattomuuteen. (WHO2 2016.) Suomen ri-
koslaissa tyttdjen ymparileikkaus on méaéritelty rangaistavaksi teoksi (Rikoslaki 39/1889.) Suomi on sitou-
tunut kansainvélisin sopimuksin ehkdisemaan naisiin kohdistuvaa vékivaltaa ja edistdmaén naisten ja lasten
ihmisoikeuksia.

Esimerkiksi YK:n kaikkinaisen naisten syrjinnan poistamista koskevan yleissopimuksen (CEDAW) on
1990-luvulta lahtien tulkittu ulottuvan myos naisiin kohdistuvan vékivallan ehkdisemiseen. Lisaksi YK:n
lapsen oikeuksien yleissopimus velvoittaa sopimusvaltioita ryhtymdan toimiin lapsen suojelemiseksi véki-
vallalta, vahingoittamiselta ja pahoinpitelylta.

Euroopan neuvoston yleissopimus naisiin kohdistuvan vakivallan ja perhevékivallan ehkaisemisestd ja
torjumisesta, ns. Istanbulin sopimus, on Euroopan alueen ensimmainen, oikeudellisesti sitova sopimus
naisiin kohdistuvan vakivallan poiskitkemiseksi. Y leissopimus on tullut kansainvalisesti voimaan 1. péiva-
né elokuuta 2014. Kaikki EU:n jasenmaat, mukaan lukien Suomi, ovat allekirjoittaneet yleissopimuksen. Se
on tullut Suomen osalta voimaan 1.8.2015.

Sopimus pita4 siséllddn useita artikloja, jotka velvoittavat toimenpiteisiin tyttdjen ymparileikkauksen eh-
kaisemiseksi. Sopimus edellyttda valtioita varmistamaan, ettei kulttuurin, tavan, uskonnon, perinteen eika
niin sanotun "kunnian™ katsota oikeuttavan mitaan taman yleissopimuksen soveltamisalaan kuuluvia véki-
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vallantekoja. Liséksi valtioiden on sopimuksen edellyttdmana edistettdva naisten ja miesten sosiaalisten ja
kulttuuristen kayttaytymismallien muuttamista tarkoituksena poistaa ennakkoluuloja, tapoja, perinteité ja
kaikkia muita k&ytantoja, jotka perustuvat ajatukseen naisten alhaisemmasta asemasta tai kaavamaisiin
kasityksiin naisten ja miesten rooleista.

Istanbulin sopimuksen nojalla tiettyjen nimenomaisesti mainittujen vékivallantekojen, mukaan lukien nais-
ten ja tyttdjen sukuelinten silpomisen, on oltava sopimusvaltiossa rangaistavaa. Sopimus edellyttdd myds
tukipalvelujen jérjestamistd vékivallan uhreille. Liséksi se méadrittelee kansalliselle saantelylle tietynlaisia
minimiehtoja, jotka koskevat monia siviili- ja rikosoikeuteen liittyvid kansallisia maérdyksia. Oikeussuoja-
keinoista ja vékivallanteoista uhreille maksettavista korvauksista on omat artiklansa. Valtioilta edellytetdan
laajoja valistus- ja koulutustoimenpiteitd sopimuksen toimialaan kuuluvan vékivallan kitkemiseksi.

Valtioiden on myds varmistettava, etteivat niiden kansallisella lailla saddetyt tiettyja ammattihenkildita
koskevat salassapitosdannokset esta naiden henkildiden mahdollisuutta tehda tarvittaessa ilmoitus toimival-
taisille jérjestoille tai viranomaisille, jos heill& on perusteltua syyta epailla, ettéd Istanbulin sopimuksen so-
veltamisalaan kuuluva vakava vékivallanteko on tehty ja uusia vakavia vékivallantekoja on odotettavissa.
Salassapitovelvollisuuden osalta Suomen kansallista lainsaddantéd muutettiin sosiaalihuoltolain ja lasten-
suojelulain muutoksin 2014 ja 2015.

Tilastokeskuksen mukaan Suomessa asui vuoden 2015 lopussa 229 765 ulkomaan kansalaista. Suurimmat
ryhmét muodostivat virolaiset (21,9 %), venalaiset (13,4 %), ruotsalaiset (3,6 %), kiinalaiset (3,5 %) ja
somalialaiset (3,2 %). (Tilastokeskus 2016.) Suomessa tyttdjen ja naisten ympérileikkauksen yleisyytta on
tutkittu Terveyden ja hyvinvoinnin laitoksen (THL) maahanmuuttajatutkimuksen (Maamu) yhteydessé
2012, jolloin tutkimuksessa mukana olleista Suomessa asuvista somalitaustaisista naisista 69 % ja kurdi-
taustaisista naisista 32 % oli ymparileikattu (Koponen & Molsa 2012). Lisaksi THL:n Ulkomaista syntype-
réa olevien tyd ja hyvinvointi -tutkimuksessa (UTH) vuonna 2014 kysyttiin tyttéjen ja naisten ymparileik-
kauksesta. Somalitaustaisista naisista 82 %, lIrak- tai Iran-taustaisista 9 % ja Afganistan-tautaisista 3 %
kertoi olevansa ympérileikattu. (Koponen 2016.)

Tyttdjen ja naisten ymparileikkauksen estamiseen tahtaavaa tyota on Suomessa tehty jo 1990-luvulta alka-
en. FGM-aihe siséltyy erilaisiin oppikirjoihin ja -materiaaleihin, kuten Kétilétyon oppikirjaan (Paananen,
Pietilainen, Raussi-Lehto, Vayrynen & Aimala 2012), Lastenneuvolaoppaaseen (STM 2004), sihkdiseen
Lastenneuvolakasikirjaan (THL 2012) ja séhkdiseen Lastensuojelun kasikirjaan (THL 2013). Laaketieteen
opetussuunnitelmiin on lisatty tyttdjen ja naisten ymparileikkausaihe (Brusila 2016). Seksuaali- ja lisdan-
tymisterveyden edistdmisen toimintaohjelmissa (STM 2007; Klemetti & Raussi-Lehto 2013) THL suosittaa
ammattilaisia ottamaan puheeksi FGM-aiheen kaikkien kyseisilta alueilta tulevien maahanmuuttajien kans-
sa. Liséksi THL:n verkkosivuilta 16ytyy tietopaketti tyttdjen ja naisten ympérileikkausasiasta ja ohjeita
ammattilaisten tueksi (THL 2016). Vuonna 2016 THL on jérjestanyt terveydenhuollon ammattilaisia olevil-
le turvapaikanhakijoille koulutuksen, joka on siséltanyt osion FGM:sta.

Tyttdjen ja naisten ympdrileikkausta kasitellaén useissa Véestoliiton Véestdtietosarjan julkaisuissa. Vaesto-
liitto on my6s tehnyt THL:n toimeksiannosta toimintasuunnitelman maahanmuuttajien seksuaali- ja lisaan-
tymisterveyden edistdmisestd Suomessa (Apter, Eskola, Saavala & Kettu 2009). STM on laatinut Naisten
sukuelinten silpominen -esitteen, joka on saatavissa séahkoisesti eri kielilla ministerion verkkosivuilta.

Useat suomalaiset jarjestdt ovat tehneet tyota tyttdjen ja naisten ymparileikkausten estdmiseksi. Thmisoike-
usliitto ry:n KokoNainen-hanke on toiminut vuodesta 2002 Raha-automaattiyhdistyksen tuella. Hankkeen
aikana on julkaistu ohjevihko Tytt6jen ja naisten ymparileikkaus Suomessa. Asiantuntijaryhman suositukset
sosiaali- ja terveydenhuollon henkilostolle (Tiilikainen 2004). Liséksi hankkeessa on tuotettu koulutusma-
teriaalia, koulutettu ammattihenkilstod ja tydskennelty ruohonjuuritasolla maahanmuuttajien parissa.
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World Vision ja Solidaarisuus-sdatio ovat aloittaneet uusia kampanjoita Afrikassa ja samalla jarjestaneet
my06s Suomessa kampanjoita FGM-tietoisuuden herattdmiseksi. African Care ry on jarjestanyt koulutusta ja
tuottanut materiaalia tyttéjen ja naisten ymparileikkauksen ehkaisemiseksi. Jarjestolla on myos ollut erilai-
sia aiheeseen liittyvid hankkeita. Tyttéjen talo Helsingissé on jarjestdnyt keskustelutilaisuuksia tyttgjen ja
naisten ympérileikkauksesta maahanmuuttajataustaisten tyttdjen kanssa. Tyttdjen talo on myds julkaissut
eri tahojen kanssa Tytosta naiseksi — kirjasen (Karla, Kytéaho & Laurén 2009), jonka eras aihe on tyttdjen
ympérileikkaus.

Suomi on tehnyt yhteisty6td myds pohjoismaisen FOKO - tutkijaverkoston (Forskning om Kvinnelig
Omskaering) kanssa. Tutkijaverkosto jérjestad sadnndllisesti pohjoismaisia tapaamisia. Suomi jarjesti FO-
KO — konferenssin syksylla 2016, johon osallistui osanottajia eri puolilta maailmaa.

Tyttdjen ja naisten ympaérileikkausten ehkaisemiseksi Suomessa julkaistiin vuonna 2012 ensimmadinen kan-
sallinen ohjelma: Tyttdjen ja naisten ympérileikkauksen estdmisen toimintaohjelma 2012-2016 (FGM)
(STM 2012). Toimintaohjelman myo6td Suomi on vastannut kansainvélisistd sitoumuksistaan naisten ja
lasten ihmisoikeuksien edistdmisessd sekd naisiin kohdistuvan vékivallan ehkdisemisessa. Toimintaohjel-
man paaasiallisena tavoitteena on ehkaista tyttdjen ymparileikkaukset Suomessa ja parantaa ymparileikattu-
jen tyttdjen ja naisten eldmdnlaatua ja hyvinvointia. (STM 2012.)

Toimintaohjelman osatavoitteena on liséaté tietoa ympadrileikkauksiin liittyvista terveyshaitoista, seksuaali-
ja lisdantymisterveyden kysymyksistd, tyttdjen ympaérileikkauksen ihmisoikeuksia loukkaavasta luonteesta
ja sitd koskevasta lainsdadanndstad niiden maahanmuuttajien keskuudessa, joiden lahtémaissa tyttdjen ja
naisten ympérileikkauksia harjoitetaan. Toinen osatavoite on tyttdjen ymparileikkauksiin, niiden ehkaisyyn
ja hoitoon liittyvien perusasioiden tunnetuksi tekeminen erityisesti sosiaali- ja terveydenhuollossa, alle
kouluikéisten ja kouluikéisten palveluissa, poliisitoimessa ja vastaanottokeskuksissa tydskentelevien kes-
kuudessa seké ndille aloille opiskelevien parissa. Ndiden annettujen ryhmien tulisi tietdd, misté asiaan liit-
tyvéa tukea ja lisétietoa on saatavilla. Kolmantena osatavoitteena on luoda pysyvié valtakunnallisia ja alu-
eellisia rakenteita tyttdjen ja naisten ympdrileikkauksen estamiseksi. N&in halutaan taata ehkaisevan tyon
pitkdjanteinen jatkuminen ja kehittdminen. Neljantend osatavoitteena on tehostaa yhteistyotd, selkeyttad
tybnjakoa ja parantaa koordinaatiota eri viranomaistahojen ja muiden toimijoiden kesken. Viidentena osa-
tavoitteena on tyttdjen ymparileikkausaiheen tutkiminen, tutkimustiedon kokoaminen, péivittdminen ja
levittdminen. (STM 2012.)

Ennaltaehkdisevén tydn toimivuuden ja oikean kohdentumisen varmistamiseksi tarvitaan arviointia. Tama
toimintahjelman loppuarviointi pyrkii vastaamaan tdhan tarpeeseen. Ammattilaisten osaamista FGM-asiasta
pitéd edelleen vahvistaa, jotta ymparileikkauksen l&pikdayneet saavat apua. Viimeisen vuoden aikana tapah-
tunut runsas turvapaikanhakijoiden saapuminen Suomeen on lisannyt myds ympdrileikattujen tyttdjen ja
naisten maardd Suomessa ja lisannyt ennaltaehkaisevan tyon tarvetta. Olemassa olevia kaytantoja tulee
parantaa ja uusia kytantdjéa luoda, jotta ymparileikkauksen uhan takia turvapaikkaa hakevia tytt6jé ja naisia
voidaan auttaa. Tulevaisuuden haastena on myds poistaa esteitd ymparileikkausten rankaisemiseksi. Kult-
tuurisensitiivisten ja systemaattisten palvelujen tarjoamista tulisi parantaa. Lisaksi tulisi kehittdd yhteisty6ta
eri toimijoiden vélilla ja parantaa niiden yhteisojen, joita tyttdjen ymparileikkaus koskettaa, osallistumista
enneltaehkaisevaan tyohon.

THL sai tehtdvaksi koordinoida toimintaohjelmassa maéritellyn valiarvioinnin vuonna 2014 (Koukkula,
Parekh & Klemetti 2014). Valiarvioinnin tulokset kasiteltiin tydseminaarissa huhtikuussa 2014. (STM
2012.) STM ja THL ovat jarjestaneet tyéseminaareja saannollisesti vuosittain toimintaohjelman toteutumi-
sen arvioimiseksi vuosina 2014-2016. Naihin verkostotapaamisiin on osallistunut noin 80-90 ammattilais-
ta, joita tyttdjen ympdrileikkausaihe on tyonsa kautta koskenut. Lisdksi THL koordinoi toimintaohjelman
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loppuarvioinnin loppuvuodesta 2016 toimintaohjelman pééttyessd. Loppuarvioinnin havaintoja tullaan
hyddyntdmaan Naisiin kohdistuvan vékivallan ja perhevékivallan torjunnan toimikunnassa, kun se linjaa
tarkempia suunnitelmia Istanbulin sopimuksen toimeenpanosta Suomessa. Lisdksi THL pyrkii jatkossakin
paivittdimaan ammattilaisten tyon tueksi suunnattuja internetsivuja, joilla on myds tietoa suosituksista ja
ohjeita FGM:n osalta. Sdannéllisille verkostotapaamisille, joita THL ohjelman aikana koordinoi, on niin
ikaan toivottu jatkoa.
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Loppuarvioinnin toteutus

Tyttdjen ja naisten ympdrileikkauksen estdmisen toimintaohjelman 2012-2016 loppuarvioinnin tarkoituk-
sena on selvittdd, miten toimintaohjelmaa on kaytanndssa Suomen kunnissa ja kaupungeissa toteutettu.
Tavoitteena on kartoittaa miten toimintaohjelma on saavuttanut kohderyhmdnsé ja minkélaisiin toimiin
Suomessa on toimintachjelman seurauksena ryhdytty.

Kohderyhmat

Loppuarviointi toteutettiin Webropol-pohjaisena verkkokyselynd. Kyselyyn valittiin mukaan 35 kuntaa,
joissa asui vuoden 2015 lopussa yli 1600 ulkomaan kansalaista (Tilastokeskus 2016) tai sijaitsi turvapai-
kanhakijoiden vastaanottokeskus (Taulukko 1). Suurimmista kaupungeista valittiin lahempéaan tarkasteluun
Espoo, Tampere ja Oulu.

Taulukko 1. Ulkomaan kansalaisten lukumaara (N) ja osuus vaestdstd (%) loppuarviointikyselyyn mukaan
valituissa kunnissa ja kaupungeissa.

Kunta Ulkomaan kansalaiset Kunta Ulkomaan kansalaiset
N % N %

Espoo 38 631 16,7 | Lohja 1830 4,0
Helsinki 89 878 16,7 | Maarianhamina 1949 20,5
Hyvinkaa 2345 5,3 | Mikkeli 1873 3,5
Hameenlinna 3042 4,7 | Oulu 7070 3,7
Joensuu 3213 4,4 | Pietarsaari 1606 9,0
Jyvaskyla 6250 4,8 | Pori 2388 2,9
Jarvenpaa 1872 4,8 | Porvoo 2976 6,3
Kajaani 1242 3,4 | Pyhtaa 165 3,2
Kauhava 468 2,9 | Riihimaki 1346 4,8
Kerava 3118 9,7 | Rovaniemi 1984 3,3
Kirkkonummi 2542 7,0 Salo 3161 6,2
Kotka 4766 9,6 | Siikajoki 107 2,0
Kouvola 3524 4,3 | Tampere 15477 7,4
Kuopio 3918 3,6 | Turku 19406 11,7
Kuusamo 249 1,6 | Vaasa 5585 9,0
Lahti 7007 6,3 | Vantaa 33841 18,7
Lappeenranta 5039 7,4 | Voyri 454 7,3
Lieksa 491 4,4

Toimintaohjelmassa maéaritellyille neljélle eri kohderyhmalle osoitettiin jokaiselle erisiséltdiset kyselyt.
Kyselyt kohdistettiin 1) johtaville viranhaltijoille ja luottamushenkil@ille, 2) koulutus- ja tutkimusorgani-
saatioille, 3) niiden yhteisdjen avainhenkildille, joiden kulttuuriperinteisiin tytt6jen ympérileikkaus kuuluu,
sekd 4) tyossdan maahanmuuttajataustaisia henkiloitd kohtaaville ja jarjestoissa toimiville ammattihenki-
16ille.
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Johtaviksi viranhaltijoiksi ja luottamushenkildiksi valittiin mukaan otettujen 35 kunnan/kaupungin sosiaali-
ja terveystoimen ja opetustoimen johtajia seka sosiaali- ja terveyslautakuntien puheenjohtajia seka sairaan-
hoitopiirien johtotehtdvissé toimivia ja opetushallituksen ja opetus- ja kulttuuriministerion virkamiehié.
Johtavien viranhaltijoiden ja luottamushenkil6iden kysely l&hetettiin 362 henkil6lle.

Koulutus- ja tutkimusorganisaatioiksi valittiin 26 ammattikorkeakoulua, joissa opetetaan sosiaali- tai terve-
ysalaa sekd 14 yliopistoa/yliopistokeskusta, joissa opetetaan terveystieteitd, ldaketiedettd, sosiologiaa, psy-
kologiaa tai kasvatustieteitd. Kysely lahetettiin yhteensé 84 rehtorille tai koulutusvastaavalle.

Yhteisojen avainhenkiloiksi valittiin 23 sellaisen maahanmuuttajaryhmén edustajaa, jonka kulttuuriperin-
teisiin tyttdjen ympérileikkaus kuuluu. Nama avainhenkil6t olivat alun perin kotoisin Afrikasta tai Lahi-
Idésta.

Ammattihenkildiden kysely lahetettiin yhteensa 833 ammattilaiselle terveyskeskuksissa, sairaaloissa, aiti-
ys- ja lastenneuvoloissa, kouluterveydenhuollossa, terveydenedistdmisessd, sosiaalitydssd, maahanmuutto-
tyossd, paivahoidossa, kouluissa, lastensuojelussa, nuorisotydssd, vastaanottokeskuksissa, poliisissa ja jar-
jestdissd. Synnytysosastojen osastonhoitajia ja osastonlaakareita(N=55) pyydettiin vastaamaan ja vélitta-
maédn kysely viidelle alaisuudessaan tydskentelevalle ammattilaiselle (N=275). Lahempédén tarkasteluun
valituista kolmesta kaupungista pyydettiin eri ammattiryhmien esimiehid (N=20) lahettdmaan kysely viidel-
le alaisuudessaan tyoskenetelevalle ammattilaiselle (N=100). Ammattilaisten kysely toimittettiin kaikkiin
Suomen turvapaikanhakijoiden vastaanottokeskuksiin, joissa esimiehia (N=75) ja kolmea ammattihenkiléa
(N=225) pyydettiin vastaamaan kyselyyn. Lisaksi kysely toimitettiin poliisin edustajille (N=6), maahan-
muuttotyssé toimiville jarjestdille (N=20) sekd kunnissa toimiville terveyden edistdmisen henkil6ille
(N=35) ja muille ammattilaisille (N=22). (Taulukko 2.)

Taulukko 2. Kohderyhmat ja vastausaktiivisuus kohderyhmittdin.

Lihetetyt N | Vastanneet N | Vastausprosentti %

Johtavat viranhaltijat ja luot-
tamushenkil6t 362 42 12
Koulutus- ja tutkimusorgani-
saatiot 84 20 24
Maahanmuuttajayhteisjen
avainhenkilot 23 2 9
Ammattihenkil6t ja jarjestot 833 158 19

Yhteensa 1302 222 17
Kysely

Kyselyn tarkoituksena oli selvittad, kuinka hyvin toimintaohjelma tunnetaan Suomen kunnissa ja kaupun-
geissa, joissa on eniten maahanmuuttajia. Kyselylla haluttiin kartoittaa, onko kunnissa tehty toimintaohjel-
man suosittelemia toimenpiteitad ja minkélaisia kaytantoja tyttéjen ymparileikkausten estamiseksi on luotu.
Kyselylla haluttiin selvittdd vastaajien saaman FGM-ohjeistuksen ja -koulutuksen mééraé ja heidan koke-
maansa lisdohjeistuksen ja koulutuksen tarvetta. Koulutus- ja tutkimusorganisaatioilta kysyttiin liséksi
tyttojen ymparileikkausaiheen sisdltymisestd koulutukseen ja yksikdissa tehtdviin opinndytet6ihin tai tut-
kimukseen. Ammattihenkil6iltd kysyttiin maahanmuuttajataustaisten asiakkaiden kohtaamisista ja niissa
esiin tulleista tyttdjen ympérileikkaukseen liittyvista asioista. Kyselylla haluttiin myds kartoittaa ovatko
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ammattilaiset kohdanneet tyttdjen ympérileikkauksen avaus- ja korjausleikkauksia tydssaédn. Ammattilais-
ten kyselyssa kysyttiin, oliko ollut epailyja tytdn joutumisesta ymparileikatuksi vasta Suomeen tulon jal-
keen ja millaisiin toimenpiteisiin oli ryhdytty, jos oli ollut epéily ympérileikkauksen uhkasta. Lisaksi kyse-
lylla kartoitettiin vastaajien osallistumista STM:n ja THL:n j&rjestdmiiin vuosittaisiin FGM-tyokokouksiin
ja kysyttiin, mitd vastaajat kaipaisivat tyokokousten sisalloksi jatkossa. Jokaiselta vastaajaryhmalté tiedus-
teltiin THL:n verkkosivuilta I16ytyvan FGM-tietopaketin sisallon tunnettavuutta ja tarjottiin samalla vastaa-
jille linkki sivustolle. Kyselyn palauttamisen jalkeen vastaaja ohjautui STM:n toimintaohjelmaan, joten
kysely toimi my0s interventiona tutustuttaen vastaajat sekd THL:n verkkosivuihin ettd STM:n toimintaoh-
jelmaan.

Kyselyt laadittiin STM:n toimintaohjelman tavoitteiden ja toimintaohjelman véliarvioinnin pohjalta. Kyse-
ly toteutettiin joulukuussa 2016 lahettdmélld kohderyhmien edustajille sdhkdinen linkki kyselyyn (Liite 1).
Ruotsin- ja englanninkieliset kyselyt lahetettiin pyynndsté niitd tarvitseville. 10 ja 15 péivan vastausajan
jalkeen lahetettiin muistutusviestit niille, jotka eivat vield olleet vastanneet kyselyyn.

Tyttojen ja naisten ymparileikkauksen
THL — Tyopaperi 4/2017 14 estamisen toimintaohjelman 2012-2016
(FGM) loppuarviointi



Tulokset

Kysely lahetettiin yhteensa 1302 vastaajalle ja vastauksia saatiin 222. Vastausprosentti oli 17 (Taulukko 2).
Kyselyn tulokset esitetadn kohderyhmittéin.

Koulutus- ja tutkimusorganisaatioiden edustajat vastasivat aktiivisimmin. Vaikka vastausprosentti johtavien
viranhaltijoiden ja ammattihenkildiden kohdalla jéi alhaiseksi, saatiin kuitenkin vastauksia kattavasti eri
puolilta Suomea. Maahanmuuttajaryhmien avainhenkildiden vastausaktiivisuus jai kaikkein matalimmaksi.
(Taulukko 2).

Johtavat viranhaltijat ja luottamushenkil6t

Johtaville viranhaltijoille ja luottamushenkildille tarkoitettuun kyselyyn saatiin vastaus 24 kunnan tai kau-
pungin alueelta. Johtavista viranhaltijoista ja luottamushenkildistd (N=362) vastasi 12 % (N=42). (Tauluk-
ko 2).

Suurin osa (33 %) kyselyyn vastanneista johtavista viranhaltijoista ja luottamushenkil6ista kertoi tyoskente-
levénsé Eteld-Suomen alueella (Kuviol).
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Kuvio 1. Johtavat viranhaltijat ja luottamushenkilot tydskentelyalueen mukaan. N=42.

Vastanneista 79 % oli naisia. Vastaajat olivat 41-63 -vuotiaita. Suurimman ikaryhméan muodostivat 51-60-
vuotiaat. Vastaajat saivat itse méaaritelld toimialansa. Suurin osa vastaajista toimi opetus- ja kasvatusalalla
(38 %), terveydenhuollossa (31 %) ja sosiaalitoimessa (17 %) (Kuvio 2).
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Kuvio 2. Johtavat viranhaltijat ja luottamushenkil6t toimialan mukaan.

Kyselyyn vastanneet johtavat viranhaltijat ja luottamushenkil6t kertoivat alueensa maahanmuuttajataustais-
ten henkildiden olevan alun perin kotoisin usealta eri alueelta, padasiassa kurdialueilta Irakista, Iranista,
Syyriasta ja Turkista, Afrikasta, Euroopasta ja Aasiasta (Kuvio 3).
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Kuvio 3. Alueet, joilta maahanmuuttajataustaiset henkil6t alun perin kotoisin.

Vastanneista johtavista viranhaltijoista ja luottamushenkil6istd kolmannes oli sitd mieltd, ettd tyttdjen ja
naisten ympdrileikkausaihe on ajankohtainen heidén toimialueellaan (Taulukko 3). Puolet vastaajista oli
tietoisia STM:n julkaisemasta Tyttdjen ja naisten ymparileikkauksen estdmisen toimintaohjelmasta 2012—
2016 (FGM) ja reilu kolmannes vastaajista oli lukenut toimintaohjelman. Viidennes ei ollut tietoinen toi-
mintaohjelmasta. Niistad vastaajista, joiden alueella FGM oli ajankohtainen, suurin osa oli (71 %) lukenut
toimintaohjelman. Reilu kolmannes vastaajista kertoi, ettd heidan toimialueellaan oli ryhdytty toimintaoh-
jelman suosittelemiin toimenpiteisiin. 14 vastaajaa oli listannut toimenpiteitd, joihin heidan toimialueellaan
oli ryhdytty. Useammassa kunnassa (10 mainintaa) oli jarjestetty aiheeseen liittyvaa koulutusta niin ammat-
tilaisille kuin maahanmuuttajillekin ja henkildstolle oli mahdollistettu koulutuksiin osallistuminen. Muuta-
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massa kunnassa oli annettu tietoa toimintaohjelmasta ja valmisteltu toimintaohjeita niin ammattilaisille
kuin perheillekin jaettavaksi. Kolmessa kunnassa oli tehty suunnitelma &kkillisten tilanteiden varalta. Myds
tyoryhmaékeskustelu ja perheiden kanssa keskustelu mainittiin. 75 prosentissa kunnista/kaupungeista, joissa
johtavat viranhaltijat ja luottamushenkil6t olivat lukeneet toimintaohjelman, oli ryhdytty toimintachjelman
suosittelemiin toimenpiteisiin.

Lahes puolet vastaajista koki tarvitsevansa lisatietoa ja kolmannes kaipasi koulutusta toimintaohjelman
tavoitteiden toteuttamisessa (Taulukko 3). Liséksi kaivattiin selkeitd valtakunnallisia toimintaohjeita esi-
merkiksi lastensuojeluun ja koulutusta ympérileikkausasiasta puhumiseen vanhempien kanssa péivéhoidos-
sa. Toimintaohjelman tavoitteiden toteuttamiseen kaivattiin myds velvoittavuutta.

Kolme vastaajaa kertoi kuntansa/kaupunkinsa alueella olevan tyttdjen ja naisten ymparileikkauksen estami-
seen nimetyn yhdyshenkildn ja yksi ympérileikkauksen estdamiseen nimetyn verkoston. Toisaalta yli puolet
vastaajista ei osannut kertoa alueensa tilanteesta yhdyshenkilén tai verkoston suhteen.

THL:n verkkosivuilla oleva tietopaketti tyttdjen ja naisten ympérileikkauksesta oli tuttu kolmannekselle
vastaajista (Taulukko 3). 13 vastaajaa tutustui siihen kyselyn yhteydessa ensimmaista kertaa. 12 % vastaa-
jista kertoi osallistuneensa STM:n ja THL:n jarjestdmiin vuosittaisiin FGM-tyokokouksiin. Hyodylliseksi
tyokokouksissa oli koettu tyttdjen ymparileikkausasian tietoisuuteen tuominen ja siitd avoimesti puhumi-
nen. Kaytannon kokemuksista ja konkreettisista ohjeistuksista koettiin saadun hyotyd. Maahanmuuttajien
kanssa tyOskentelevien terveydenhoitajien valtakunnallisille koulutuspaiville toivottiin saatavan FGM-
aihetta esille.

Taulukko 3. Johtavien viranhaltijoiden ja luottamushenkil6iden tulokset.

% N

FGM-asia ajankohtainen 33 14
Tietoinen toimintaochjelmasta 45 19
Lukenut toimintaohjelman 38 16
Ryhdytty toimenpiteisiin 38 16
Tarvetta lisdtiedolle 48 20
Tarvetta koulutukselle 31 13
THL:n tietopaketti tunnettu jo aiemmin 36 16
THL:n tietopakettiin tutustuminen kyselyn yhteydes-

sé 31 13
Osallistunut FGM-tydkokouksiin 12 5

Koulutus- ja tutkimusorganisaatiot

Koulutus- ja tutkimusorganisaatioille suunnattuun kyselyyn saatiin vastaus 20:1td koulutus- ja tutkimusor-
ganisaation edustajalta. Kokonaisvastausprosentti oli 24 % (Taulukko 2). Vastaajista 58 % oli naisia. Vas-
taajat olivat 47-65 -vuotiaita: suurin osa 51-60 -vuotiaita.

Reilu kolmannes vastaajista oli lukenut STM:n julkaiseman Tyttdjen ja naisten ymparileikkauksen estami-
sen toimintaohjelman 2012-2016 (FGM) (Taulukko 4). Vajaa puolet vastaajista oli tietoinen toimintaoh-
jelmasta, mutta ei ollut tutustunut siihen tarkemmin. Puolessa vastaajien koulutusyksikoisté tyttojen ja nais-
ten ympérileikkausaihe oli sisallytetty peruskoulutukseen. Kolme vastaajaa kertoi, ettd koulutusyksikossa
oli tarjolla tyttdjen ja naisten ymparileikkausaiheeseen liittyvaa tdydennyskoulutusta. Valtaosa vastaajien
koulutusyksikoisté ei tarjonnut tyttdjen ja naisten ymparileikkaukseen liittyvaa taydennyskoulutusta.
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Nelja vastaajaa kertoi, ettd heidan edustamassaan koulutusyksikossa oli tehty tai tekeilld tyttdjen ja naisten
ympdrileikkausaiheeseen liittyvid opinndytetditd. Naistad mainittiin seuraavat:

e Arra, M., Nyyssold, J. Tyttdjen ympdrileikkaus Pohjois-ja It4-Afrikassa: Asiantuntijoiden haastat-
teluja terveyden edistdmisen toimintatavoista, vaikuttavuudesta ja haasteista.

e Laukkanen, N., Lundén, N. Somalitaustaisten hoitoalan opiskelijoiden haastattelu: vaikutukset tyt-
téjen ympdrileikkauksen vastaisiin mielipiteisiin ja asenteisiin lahtémaassa Somaliassa.

e Pdivio, S., Boijer-Spoof, L., Salmi, H. Suomessa asuvien somalinaisten suhtautuminen seksuaali-
suuteen ja raskaudenehkaisyyn : kirjallisuuskatsaus.

e Amran, R., Dega, O. Naisten ympdrileikkaus ja synnytysongelmat.

e Karzan, K.T. Vastaanotolla ympdrileikattu nainen — Terveydenhoitajien kokemuksia ympérileikat-
tujen naisten kohtaamisesta ja heidan ongelmistaan.

Lisaksi aihetta on sivuttu muissakin opinnéytetdissa ja siitd on tehty oppimistehtavid. Yhdessakaan yksi-
kdssé ei ollut tekeilla tai tehty aiheeseen liittyvaa tutkimusta.

Lahes puolelle vastaajista THL:n verkkosivuilla oleva tietopaketti tyttdjen ja naisten ymparileikkauksista
oli tuttu (Taulukko 4). Kolmasosa tutustui siihen kyselyn yhteydessa ensimmaista kertaa. Kolme vastaajaa
kertoi osallistuneensa STM:n ja THL:n jarjestdmiin tyokokouksiin. Niiss& hyddylliseksi oli koettu lainsaa-
donnon kasitteleminen. Jatkossa toivottiin tietoa siitd, miten ympdrileikkauksia on onnistuttu estamaén ja
perinnettd muuttamaan, laajempaa monikulttuurista ndkékulmaa seksuaalisuudesta eri kulttuureissa ja ym-
parileikkauksen kokeneen omakohtaista kertomusta kokemuksistaan. Lisaksi kaivattiin tdydennyskoulutus-
tarpeen ja sen pohtimista yhdessd, miten asia on koulutuksissa konkreettisesti huomioitu ja otettu esiin.
My®0s opinnéytetdiden aiheita toivottiin lisad, minka néhtiin osaltaan auttavan tiedon jakamisessa.

Taulukko 4. Koulutus- ja tutkimusorganisaatioiden tulokset.

% N

Tietoinen toimintaohjelmasta 45 9
Lukenut toimintaohjelman 35 7
FGM siséllytetty peruskoulutukseen 50 10
Taydennyskoulutusta FGM-aiheesta tarjolla 15 3
Opinnéytettitd FGM-aiheesta 20 4
Tutkimusta FGM-aiheesta 0 0
THL:n tietopaketti tunnettu jo aiemmin 45 9
THL:n tietopakettiin tutustuminen kyselyn yhteydes-

sé 30 6
Osallistunut FGM-tydkokouksiin 15 3
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Maahanmuuttajayhteisdjen avainhenkil6t

Kysely lahetettiin 23 maahanmuuttajayhteison avainhenkilolle ja vastaus saatiin kahdelta (Taulukko 2).
Vastausprosentti oli 9 %. Vastaajat toimivat padkaupunkiseudulla. Maahanmuuttajayhteisdjen avainhenki-
l6iden tulokset esitetdan alla kokonaislukuina prosenttien sijaan, koska vastaajia oli niin vahan.

Vastaajat olivat syntyneet Etiopiassa ja Suomessa ja molempien didinkieli oli amhara. Toiselle vastaajalle
tyttéjen ja naisten ympérileikkausaihe oli ollut ajankohtainen omassa yhteisdssadn. Toinen vastaaja oli
lukenut Tyttdjen ja naisten ymparileikkauksen estdmisen toimintaohjelman ja toinen oli tietoinen toiminta-
ohjelmasta. Molempien vastaajien yhteisoissé oli ryhdytty toimintaohjelmassa ehdotettuihin toimenpiteisiin
kuten omakieliseen tiedottamiseen ja aiheeseen liittyviin keskustelutilaisuuksiin. Liséksi mainittiin, ettd
kotimaassakin nuoret ovat luopumassa perinteestd, kun on opittu ymmartdmaan ympdrileikkauksen haitto-
ja. Lisétietoa ja koulutusta aiheesta kaivattiin. Vastaajat olivat saaneet koulutustilaisuuksista ja muilta oman
yhteison jaseniltd tukea ja lisatietoa tyttdjen ja naisten ymparileikkausten ehkdisemiseen. Thmisoikeusliitto
mainittiin erityisesti tuen ja lisitiedon antajana. Toiselle vastaajalle THL:n verkkosivuilla oleva tietopaketti
tyttdjen ja naisten ymparileikkauksesta oli ennestaan tuttu ja toinen tutustui siihen nyt ensimmaista kertaa.
Kumpikaan vastaajista ei ollut osallistunut STM:n ja THL:n jarjestamiin tyokokouksiin.

Ammattihenkilot

Kysely lahetettiin mukaan valittujen kuntien/kaupunkien alueella 155 terveydenhuollon, sosiaalityon ja
kasvatuksen ammattilaiselle, 300 vastaanottokeskuksessa tydskentelevalle, 330 synnytyssairaalassa tyos-
kentelevélle ammattilaiselle sekd 48 poliisin tai jarjeston palveluksessa toimivalle ammattihenkildlle ja
muulle maahanmuuttajatydhon osallistuvalle. Yhteensa kysely lahetettiin 833 ammattilaiselle ja vastaus
saatiin 158:1ta (Taulukko 2). Vastausprosentti oli 19 %.

Padkaupunkiseutu
Eteld-Suomi
Pohjois-Suomi
%

Lansi-Suomi

Ita-Suomi

]

o
v

10 15 20 25 30

Kuvio 4. Ammattihenkil6t asuinalueen mukaan. N=158.

Suurin osa vastanneista (27 %) ammattihenkil6ista kertoi asuvansa paakaupunkiseudulla (Kuvio 4).
Valtaosa (96 %) vastaajista oli naisia. Vastaajien iké& vaihteli 24-64 -vuoden valilla4. Suurin ikdryhma oli
51-60 -vuotiaat. Suurin osa vastaajista tyoskenteli synnytysssairaalassa. Muut tydskentelypaikat on esitetty
taulukossa 5. Osa tydskenteli useammalla alalla.
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Taulukko 5. Ammattihenkildiden tydskentelypaikat.

%

Terveyskeskus, neuvola, kouluterveyden-

huolto 31
Sairaala 27
Opetus ja kasvatus 7
Sosiaalityd, lastensuojelu 3
Nuorisotyd, jarjestot 1
Vastaanottokeskus 23
Poliisi 0,6
Joku muu 7

Lahes kaikki (97 %) vastaajat olivat kohdanneet tydssddn maahanmuuttajataustaisia henkilditd (Taulukko
6). Vastaajat kertoivat valtaosan alueensa maahanmuuttajataustaisista olevan alun perin kotoisin kurdialu-
eilta Irakista, Iranista, Turkista ja Syyriasta (Kuvio 5). Myos Afrikka, Aasia ja Eurooppa olivat maahan-
muuttajien yleisia lahtoalueita.

%

Eurooppa
Pohjois-Amerikka
Etela- ja Vali-Amerikka

Australia
%

Afrikka

Aasia

Kurdialueet: Irak, Iran, Turkki, Syyria

100

Kuvio 5. Maahanmuuttajataustaisten henkildiden lahtdalueet.

Kolmannes vastaajista oli kohdannut tydsséan tilanteita, joissa asiakas tai yhteistydtaho oli esittdnyt tytto-
jen tai naisten ymparileikkaukseen liittyvia kysymyksié. (Kuvio 6.) Yli puolet vastaajista oli tavannut ym-
parileikatun tytdn tai naisen. 15 % vastaajista oli ollut tydsséén tilanteessa, jossa oli tullut esille tyttdon tai
naiseen kohdistunut ympérileikkauksen uhka ja kymmenen vastaajaa kertoi olleensa tilanteessa, jossa oli
harkittu tai toteutettu lastensuojelun toimenpiteita tytén ympérileikkaukseen liittyen. Kolmannes vastaajista
oli kohdannut tydssaan tilanteita, joissa tytolla tai naisella oli ollut ympdrileikkaukseen liittyvia terveyson-
gelmia. Joka kahdeksas vastaaja kertoi tyton tai naisen ottaneen yhteyttd tai tulleen vastaanotolle saadak-
seen ympdrileikkauksen avausleikkauksen ja joka kolmas vastaaja kertoi kohdanneensa tydssaan tilanteen,
jossa tytdlle tai naiselle oli tehty ymparileikkauksen avausleikkaus. Korjausleikkaustoiveeseen oli térman-
nyt seitsemén prosenttia vastaajista ja joka kymmenes vastaaja kertoi olleensa tydsséan tilanteessa, jossa
tyt6lle tai naiselle oli tehty ympérileikkauksen korjausleikkaus.

Kymmenen vastaajaa kertoi olleensa tilanteessa, jossa oli epdilty, ettd ymparileikkaus oli tehty maahan-
muuttajataustaiselle tytélle Suomeen tulon jalkeen (Taulukko 6). Nelja vastaajaa kertoi, ettd epailyn perus-
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teella oli ryhdytty toimenpiteisiin; yhden epéilyn kohdalla oli tehty la&k&rintarkastus ja muissa ryhdytty
lastensuojelutoimiin.

%

Asiakas/yhteisty6taho esittanyt FGM-aiheeseen
liittyvia kysymyksia

Tavannut ympdrileikatun tytén/naisen

Tullut esille tyttéon/naiseen kohdistunut
ympadrileikkauksen uhka
Tyt6lld/naisella ollut ympaérileikkaukseen liittyvia
terveysongelmia
Harkittu/toteutettu lastensuojelun toimenpiteita
ympérileikkaukseen liittyen m%
Tyttdé/nainen ottanut yhteyttad/tullut vastaanotolle
saadakseen ymparileikkauksen avausleikkauksen
Tytté/nainen ottanut yhteyttad/tullut vastaanotolle
saadakseen ymparileikkauksen korjausleikkauksen

Tytolle/naiselle tehty ymparileikkauksen
avausleikkaus
Tytolle/naiselle tehty ymparileikkauksen
korjausleikkaus

70

Kuvio 6. Ammattilaiset kohdanneet tydssaan tyttdjen ja naisten ymparileikkaukseen (FGM) liittyvia
tilanteita.

Hieman yli puolet vastaajista kertoi, ettd oli saanut ohjeistusta tyttojen ja naisten ymparileikkauskysymys-
ten kasittelemiseen (Taulukko 6). Ohjeistuksen lahteiksi vastaajat listasivat koulutustilaisuudet (39 mainin-
taa), oman tyopaikan ohjeistuksen ja ty6toverit (15 mainintaa), kirjallisuuden, lehdet ja esitteet (13 mainin-
taa), Maahanmuuttoviraston (8 mainintaa), ammatilliset opinnot (6 mainintaa), internetin (5 mainintaa),
THL:n ohjeet (5 mainintaa), ulkomailla tydskentelyn (2 mainintaa) ja ammatilliset yhdistykset (1 maininta).

Vastaajista hieman alle puolet kertoi, ettd oli saanut koulutusta tyttdjen ja naisten ymparileikkauskysymys-
ten késittelemiseen (Taulukko 6). Koulutusta oli jarjestanyt eri tahot; oppilaitokset (7 mainintaa), THL (6
mainintaa), STM (1 maininta), sairaalat ja sairaanhoitopiiri (2 mainintaa), oma organisaatio (12 mainintaa),
Maahanmuuttovirasto ja vastaanottokeskus (2 mainitaa), Thmisoikeusliitto (3 mainintaa) tai koulutusta oli
saatu ulkomailla.

Puolet vastaajista ei ollut saanut mielestaan riittdvasti ohjeistusta tai koulutusta tyttdjen ymparileikkausasi-
asta (Taulukko 6). Vastaajat toivoivat lisdd koulutusta ylipaataan kaikesta tyttdjen ympdrileikkaukseen
liittyvastd (11 mainintaa), FGM-asian puheeksiotosta ja ympaérileikatun tyton tai naisen kohtaamisesta (12
mainintaa). Koulutusta kaivattiin my®ds siitd, miten ymparileikkauksen uhkatilanteessa tai ylipaataan ympé-
rileikatun tyton kohdalla tulisi toimia (8 mainintaa), ympérileikkauksen avaus- ja korjausleikkuksista (4
mainintaa), eri kulttuureiden ympérileikkaustavoista ja suhtautumisesta ympérileikkauksiin, laista, synny-
tyksen aikaisesta toiminnasta, leikkausmuodoista, Suomen tapauksista ja ajantasaisesta tilanteesta, yhteis-
tyosta lastensuojelun kanssa ja ympérileikatun tyton tai naisen hoitamisesta.

Viisi vastaajaa kertoi, ettd kunnassa/kaupungissa, jossa han tydskentelee, on tyttdjen ja naisten ymparileik-
kaukseen nimetty yhdyshenkild (Taulukko 6). Kolme neljasté vastaajasta ei osannut sanoa, 10ytyykd yh-
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dyshenkilod. Joka kymmenes vastaaja kertoi, ettd kunnassa/kaupungissa on tehtdvéan nimetty verkosto.
Yhdyshenkild tai verkosto oli vastaajien mukaan Espoossa, Helsingissa, Oulussa, Tampereella ja Vantaalla.

Yli puolet (59 %) vastaajista tiesi sosiaali- ja terveysministerion julkaisemasta toimintaohjelmasta (Tauluk-
ko 6). Viidennes vastaajista oli lukenut toimintaohjelman. Vastaajista 20 kertoi, ettd heidan tydyksikdissaan
on ryhdytty toimintaohjelman suosittelemiin toimenpiteisiin. Neljasosassa ammattihenkildiden tyoyksikois-
té ei ollut ryhdytty toimintaohjelman mukaisiin toimenpiteisiin (Taulukko 6). Seuraavissa kunnissa/alueilla
oli ryhdytty toimenpiteisiin: Espoo, Helsinki, Jyvaskyld, Kotka, Lahti, Oulu, Pori, Punkalaidun, Tampere,
Vaasa ja Vantaa. Néiden kaikkien kuntien/kaupunkien alueella sijaitsee vastaanottokeskus. Toimintaohjel-
man lukeneiden tydskentelykunnista/kaupungeista 90 %:ssa oli ryhdytty toimintachjelman suosittelemiin
toimenpiteisiin. Kunnissa/kaupungeissa, joissa ammattilaiset eivat olleet tietoisia toimintaohjelmasta, vain
3 %:ssa oli ryhdytty toimenpiteisiin.

Vastaajista kaksitoista oli listannut omassa kunnassa/kaupungissa tai yksikossa toteutettuja toimintaohjel-
man suosittelemia toimenpiteitd. Toimenpiteind mainittiin tyttdjen ja naisten ympérileikkauksen puheek-
siotto (4 mainintaa), henkilokunnan koulutus (1 maininta), oikean informaation antaminen (3 mainintaa),
toimintaohjelma (1 maininta), tutkimus (1 maininta), vertaistukiryhméd (1 maininta) ja verkosto (1 mainin-
ta). Lisaksi vastaajat kertoivat erilaisia toimintamalleja olevan suunnitteilla.

Vastaajat kertoivat saavansa eniten (59 %) tukea ja liséatietoa tyttdjen ja naisten ymparileikkausten ehkai-
semiseen verkkosivuilta (Taulukko 6). Lahes yhta moni (56 %) kertoi saavansa tukea ja lisatietoa kollegoil-
ta. Lisaksi hieman vajaa puolet vastaajista kertoi saavansa tukea ja lisatietoa koulutuksista ja neljasosa
ammattilehdistd. Muina tuen ja lisatiedon l&hteind mainittiin THL, Maahanmuuttovirasto, Thmisoikeusliitto,
oma tyopaikka, asiantuntijat, Kirjallisuus ja ulkomailla oleskelu.

Reilu neljannes vastaajista kertoi, ettd THL:n verkkosivuilla oleva tietopaketti tyttdjen ja naisten ympdri-
leikkauksesta on tuttu (Taulukko 6). Vastaajista 68 tutustui tietopakettiin ensimmaista kertaa kyselyn yh-
teydessd. 9 % vastaajista kertoi osallistuneensa STM:n ja THL:n jarjestdmiin vuosittaisiin FGM-
tyokokouksiin. Hyddylliseksi tydkokouksissa oli koettu ajankohtainen kéytannon tieto tyttdjen ympérileik-
kausasiasta, monipuoliset luennoitsijat, muiden toimijoiden kokemukset, kokemusasiantuntijoiden kerto-
mukset ja tieto avausleikkauksista. Vastaajat olisivat kaivanneet liséa tietoa ympérileikkausasian puheek-
siottamisesta ja isojen kuntien kokemuksista toimintaohjelman toteuttamisessa. Vastaajat toivoivat ohjeita
siitd, miten ymparileikkauksen uhkatilanteessa tulisi toimia ja miten toteuttaa neuvontaa seka ylipaataan
lisdd konkreettista ohjeistusta. Lisaksi vastaajat toivoivat viranomaisten konkreettista yhteistydta esimer-
kiksi tyopajoissa ja keskustelevampaa ja esimerkinomaista ohjeistusta.

Taulukko 6. Ammattihenkildiden tulokset.

% N

Kohdannut maahanmuuttajataustaisia tyossaan 97 153
Tietoinen toimintachjelmasta 59 94
Lukenut toimintaohjelman 19 30
Ryhdytty toimenpiteisiin 13 20
Saanut ohjeistusta 56 88
Saanut koulutusta 42 67
THL:n tietopaketti tunnettu jo aiemmin 28 44
THL:n tietopakettiin tutustuminen kyselyn yh-

teydessa 43 68
Osallistunut FGM-tyékokouksiin 9 15
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Terveydenhuollossa tydskentelevat ammattihenkil6t

Ammattihenkildiden ryhmaéssa vastaajista 61 % (N=96) ilmoitti tydskentelevénsé terveydenhuollossa: ter-
veyskeskuksessa, synnytyssairaalassa, aitiys- tai lastenneuvolassa tai kouluterveydenhuollossa. Terveyden-
huollossa tydskentelevien ryhméssé lahes kaikki kertoivat kohdanneensa tydssaan maahanmuuttajataustai-
sia henkil6itd (Kuvio 7). Kolmasosa terveydenhuollon ammattihenkil6istd kertoi kohdanneensa tydssaan
tilanteita, joissa asiakas tai yhteisty6taho on esittanyt tyttdjen ja naisten ympaérileikkaukseen liittyvia kysy-
myksid. Kaksikolmasosaa vastaajista kertoi, ettd oli tydssddn kohdannut ympdrileikatun tyton tai naisen.
Vastaajista 15 % oli ollut tydsséan tilanteessa, jossa oli tullut esille tyttéon tai naiseen kohdistunut ympéri-
leikkauksen uhka. L&hes puolet vastaajista kertoi kohdanneensa tydsséan tilanteen, jossa tytolld tai naisella
oli ollut ymparileikkaukseen liittyvié terveysongelmia. Vastaajista 5 % kertoi kohdanneensa tydssaén tilan-
teen, jossa oli harkittu tai toteutettu lastensuojelun toimenpiteitd liittyen tytén ympérileikkaukseen.

Joka seitsemas terveydenhuollossa tydskenteleva vastaaja oli ollut tilanteessa, jossa asiakas oli ottanut yh-
teyttd tai tullut vastaanotolle saadakseen ympérileikkauksen avausleikkauksen ja 6 % tilanteessa, jossa
asiakas oli halunnut ympérileikkauksen korjausleikkauksen (Kuvio 7). Vajaa puolet vastaajista oli ollut
tilanteessa, jossa tytolle tai naiselle oli tehty ympérileikkauksen avausleikkaus ja joka kymmenes tilantees-
sa, jossa tehty ymparileikkauksen korjausleikkaus. Seitsemdn prosenttia vastanneista terveydenhuollon
ammattilaisista kertoi olleensa tilanteessa, jossa oli epailty, ettd ymparileikkaus oli tehty maahanmuuttaja-
taustaiselle tytdlle Suomeen tulon jalkeen. Kaksi vastaajaa kertoi, ettd epdilyn perusteella oli ryhdytty las-
tensuojelutoimenpiteisiin.

Yli puolet vastaajista kertoi saaneensa ohjeistusta ja vajaa puolet koulutusta tyttdjen ja naisten ymparileik-
kauskysymysten késittelemiseen (Kuvio 7). Yleisin tuen ja lisatiedon l&ahde terveydenhuollon ammattilais-
ten keskuudessa oli kollegat. Lisaksi l&hes puolet vastaajista kertoi saavansa tukea ja lisatietoa koulutusti-
laisuuksista ja verkkosivuilta ja kolmannes vastaajista kertoi tuen ja lisdtiedon lahteeksi ammattilehdet.
Kaksikolmasosaa terveydenhuollon ammattilaisista tiesi STM:n toimintaohjelmasta ja joka kahdeksas oli
lukenut sen. Vastanneista vajaa kymmenes kertoi, ettd tyoyksikdssa on ryhdytty toimintaohjelman suositte-
lemiin toimenpiteisiin; valtaosa (72 %) ei osannut sanoa, onko toimenpiteisiin ryhdytty. Viidesosalle ter-
veydenhuollon ammattilaisista THL:n verkkosivuilla oleva tietopaketti tyttdjen ja naisten ympaérileikkauk-
sesta oli tuttu ja puolet tutustui siihen ensimmaista kertaa kyselyn yhteydessa. Viisi vastaajaa kertoi osallis-
tuneensa STM:n ja THL:n jarjestamiin FGM-tyokokouksiin.
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Kuvio 7. Terveydenhuollon ammattihenkildiden tydssaan kohtaamat tyttdjen ja naisten ympadrileikkaukseen
liittyvat tilanteet.

Vastaanottokeskuksissa tydskentelevat ammattihenkil6t

Neljannes vastanneista ammattihenkildista kertoi tydskentelevénsé vastaanottokeskuksessa (N=40). Luon-
nollisestikin kaikki vastaanottokeskuksessa tydskentelevét olivat kohdanneet maahanmuuttajataustaisia
henkil6itd. Kolmannes vastaajista oli kohdannut asiakkaan tai yhteistydtahon esittdmia tyttojen tai naisten
ymparileikkaukseen liittyviad kysymyksid. Yli puolet vastaajista oli tavannut ympérileikatun tytén tai nai-
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sen. Joka kymmenes vastanneista vastaanottokeskusten ammattihenkildistd oli kohdannut tyttdon tai nai-
seen kohdistunutta ympérileikkauksen uhkaa ja joka kolmas ympdrileikkaukseen liittyvié terveyshaittoja.
Yksi vastaaja kertoi, ettd oli harkittu tai toteutettu lastensuojelun toimenpiteitd tyton ymparileikkaukseen
liittyen.

Avaus- ja korjausleikkauksiin liittyvid yhteydenottoja oli kohdannut joka kahdeksas vastaaja. Vastaajista
15 % tiesi tytoOlle tai naiselle tehdyn ympérileikkauksen avausleikkauksen ja 10 % korjausleikkauksen.
Kolme vastaajaa kertoi olleensa tilanteessa, jossa oli epdilty, ettd ymparileikkaus oli tehty maahanmuuttaja-
taustaiselle tytolle tai naiselle vasta Suomeen tulon jalkeen.

Hieman yli puolet vastaanottokeskusten ammattihenkil6istd kertoi saaneensa ohjeistusta ja kolmannes kou-
lutusta tyttdjen ja naisten ymparileikkauskysymysten kasittelemiseen. Kaksikolmasosaa ei kokenut ohjeis-
tusta ja koulutusta riittdvaksi. Suurin osa (85 %) vastaajista kertoi saavansa tukea ja lisatietoa ymparileik-
kausasiasta verkosta. Yli puolet kertoi saavansa tukea ja lisatietoa kollegoilta ja hieman vajaa puolet koulu-
tustilaisuuksista.

Vain kaksi vastaanottokeskusten ammattihenkildista kertoi kunnassaan tai kaupungissaan olevan tyttdjen ja
naisten ymparileikkausten estamiseen nimetyn verkoston. Kolmannes vastaajista oli lukenut STM:n toimin-
taohjelman ja kaksikolmasosaa vastaajista tiesi toimintaohjelman. Neljésosa vastaajista kertoi ettd omalla
tyopaikalla on ryhdytty toimintaohjelman suosittelemiin toimenpiteisiin. THL:n tietopaketti verkossa oli
lahes puolelle vastaajista entuudestaan tuttu ja neljannes vastaajista kévi tutustumassa siihen kyselyn yh-
teydessa. Vastaajista 15 % oli osallistunut STM:n ja THL:n jarjestamiin FGM-tyokokouksiin.

Muut ammattihenkil6t

Muista ammattihenkildista seitsemén prosenttia ilmoitti tydskentelevansa varhaiskasvatuksessa tai koulussa
ja kolme prosenttia sosiaalitydssa tai lastensuojelussa. Molemmissa ryhmissa jokainen vastaaja oli kohdan-
nut tydssdan maahanmuuttajataustaisia henkilditd. Varhaiskasvatuksen ja opetustydn ammattihenkilGista
vajaa puolet kertoi tavanneensa ymparileikatun tyton tai naisen, kokeneensa tyttdon tai naiseen kohdistu-
nutta ympérileikkauksen uhkaa ja olleensa tilanteessa, jossa oli harkittu tai toteutettu lastensuojelun toi-
menpiteitd tytdn ymparileikkaukseen liittyen. Sosiaalitydssa olevista kaksikolmasosaa oli kohdannut ympé-
rileikatun tyton tai naisen. Kukaan sosiaalityon tai lastensuojelun vastaajista ei ollut kokenut ymparileikka-
uksen uhkaa eika lastensuojelun toimenpiteitd ympaérileikkaukseen liittyen.

Varhaiskasvatuksen ja opetustydn ammattihenkildista 78 % oli saanut ohjeistusta ja 67 % koulutusta tytto-
jen ja naisten ymparileikkauskysymysten kasittelemiseen. Yleisin lisatiedon ja tuen l&ahde oli koulutustilai-
suudet. Sosiaalityontekijoista kolmannes kertoi saaneensa ohjeistusta ja kaikki vastaajat koulutusta ympari-
leikkauskysymyksista. Yleisin lisatiedon ja tuen lahde oli verkkosivut. Seké varhaiskasvatuksen ja opetuk-
sen ettd sosiaalipuolen vastaajista kaksikolmasosaa koki saaneensa riittdvasti koulutusta.

Vajaa puolet varhaiskasvatuksen ja opetustydn ammattihenkil@istd oli lukenut STM:n toimintaohjelman ja
kolmannes kertoi, ettd omassa yksikdssa on ryhdytty toimintaohjelman suosittelemiin toimenpiteisiin. Sosi-
aalitydssd olevista vastaajista kukaan ei ollut lukenut toimintaohjelmaa, eika vastaajien tyoyksikoissa
my0dskadn vastaajien tietdman mukaan ollut ryhdytty suositeltuihin toimenpiteisiin. Kaksikolmasosaa var-
haiskasvatuksen ja opetustyén ammattilaisista oli tutustunut jo aiemmin THL:n verkkosivuilla olevaan
tietopakettiin. Kaikki sosiaalitydssa olevat vastaajat tutustuivat nyt ensimmaista kertaa siihen.

Lisaksi kyselyyn vastasi yksi poliisin edustaja ja kaksi jarjestjen edustajaa.
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Johtopaatokset

Osana Tyttdjen ja naisten ymparileikkauksen estdmisen toimintaohjelman totettamista THL:n tehtdvana oli
koordinoida toimintaohjelman loppuarviointi. Se toteutettiin kyselyn avulla marras—joulukuussa 2016.
Kyselyn tarkoituksena oli selvittdé toimintachjelman toteutumista eri kohderyhmissé 35 kunnan/kaupungin
alueella. Kysely lahetettiin 1302 vastaajalle, joista 17 % vastasi. Loppuarviointikyselyn perusteella ei voida
tehda pitkalle menevid johtopadtoksia matalan vastaamisaktiivisuuden takia. Kuitenkin kyselyyn valituista
35 kunnasta vain yhdesté jai vastaus saamatta.

Koulutus- ja tutkimusorganisaatioiden edustajat vastasivat aktiivisimmin (vastausprosentti 24) ja maahan-
muuttajaryhmien avainhenkildiltd saatiin vastauksia niukimmin (vastausprosentti 9). Vastaamisaktiivisuus
vaihteli my0s alueellisesti; johtavista viranhaltijoista ja luottamushenkildista aktiivisimmin vastasivat Ete-
1a-ja Pohjois-Suomessa tydskentelevat ja ammattihenkil6ista pdédkaupunkiseudulla ja Eteld-Suomessa tyos-
kentelevat. Selkedd syytd matalaan vastaamisaktiivisuuteen ei voi kyselyn perusteella pééatelld. Vastaajista
valtaosa oli kohdannut maahanmuuttajataustaisia henkil§itd tydssaén ja tyttjen ja naisten ympdrileik-
kausasiaa pidettiin ajankohtaisena. On mahdollista, ettd henkil6t, jotka eivat ole mill&én tavalla kohdanneet
tyttdjen ja naisten ympdrileikkausasiaa, eivéat ole mydsk&én vastanneet kyselyyn. Tdmé puoltaa osaltaan
tyttdjen ja naisten ympdrileikkausasiasta tiedottamisen térkeyttd ja toimintachjelman viemista edelleen
eteenpdin kuntiin ja ammattilaisille.

Tyttdjen ja naisten ympérileikkausaihe koettiin nyt ajankohtaisesmmaksi kuin valiarviointikyselyn aikana
kevaalla 2014. Johtavista viranhaltijoista ja luottamushenkil6istd asian koki nyt ajankohtaiseksi 33 % kun
valiarvioinnin aikana sama osuus oli 27 % vastanneista. Maahanmuuttajien kohtaaminen on yleistd ammat-
tihenkildiden keskuudessa, silla lahes kaikki kyselyyn vastanneet olivat tydssaan kohdanneet maahanmuut-
tajia. Kaksi kolmasosaa ammattihenkildistd oli kohdannut ympérileikatun tyton tai naisen. Puolet vastan-
neista johtavista viranhaltijoista ja luottamushenkildistd seké l&dhes kaksi kolmasosaa ammattihenkiloist,
tiesi STM:n FGM-toimintaohjelman olemassaolosta. Johtavista viranhaltijoista ja luottamushenkildista jopa
38 % ja ammattihenkildistakin viidennes oli lukenut toimintaohjelman, kun toimintaohjelman véliarvioin-
nin aikana samat osuudet olivat 14 % ja 15 %. Koulutus- ja tutkimusorganisaatioiden edustajista 35 % oli
lukenut toimintaohjelman, kun sama osuus kaksi vuotta sitten oli 29 %. Kyselyn perusteella voidaan siis
sanoa, etta toimintaohjeman tunnettavuus nayttaa lisdantyneen sen toimintakauden aikana.

Reilu kolmannes vastanneista johtavista viranhaltijoista ja luottamushenkilista kertoi, ettd heidén toimi-
alueellaan on ryhdytty toimintaohjelman suosittelemiin toimenpiteisiin. Valiarvioinnin aikana samasta
ryhmasté vain 16 % kertoi, ettd toimenpiteisiin oli ryhdytty. Ammattihenkildiden ryhméassé yhta suuri osa
vastaajista kertoi, ettd toimenpiteisiin on ryhdytty niin véliarvioinnin kuin loppuarvioinninkin aikana. Joh-
tavien viranhaltijoiden ja luottamushenkiliden osalta voidaan sanoa, ettd toimintaohjelman suosittelemiin
toimiin on tartuttu lupaavan aktiivisesti.

Vaikka maahanmuuttajayhteisdjen edustajista vastasikin vain kaksi henkil6d, positiivisena tuloksena voi-
daan pitaa sitd, ettd molemmat kertoivat omissa yhteisdissaan ryhdytyn toimintaohjelmassa ehdotettuihin
toimenpiteisiin. Lisaksi vastaajat toivat esiin sen, miten lahtdmaissakin nuoret ovat luopumassa perinteesta,
kun on opittu ymmartdmaan ympérileikkauksen haittoja. Tamé kielii osaltaan my®s siité, ettd nykyisessa
asuinmaassa tehtavalla ehkaisevalla tyolla on merkitystd, silla sen valitykselld tieto ja ymmarrys perinteen
haittavaikutuksista voi levité niihin [&htémaihin, joissa tyttéjen ja naisten ymparileikkauksia yha tehdaan.

Lahes puolet terveydenhuollossa tydskentelevista vastaajista kertoi kohdanneensa tydssaén tilanteen, jossa
tytolla tai naisella oli ollut ymparileikkaukseen liittyvié terveysongelmia, joten maahanmuuttajataustaisten
tyttdjen ja naisten hyvinvoinnin kannalta ympérileikkauksiin vaikuttaminen on edelleen tarpeellista. Lop-
puarviointiin otettiin mukaan kysymykset ympérileikkauksen avaus- ja korjausleikkauksista, silla niiden
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hyddystd ympdrileikattujen naisten terveyden ja hyvinvoinnin edistdmisessa on nédytt6a (Nour, Michels &
Bryant 2006; Abdulcadir, Rodriguez & Say 2015). Terveydenhuollossa tydskentelevista vastaajista jopa
lahes puolet oli ollut tilanteessa, jossa tyt6lle tai naiselle oli tehty ympérileikkauksen avausleikkaus ja joka
kymmenes tilanteessa, jossa oli tehty ympérileikkauksen korjausleikkaus. Ympérileikkausten avaus- ja
korjausleikkausten méaéristd Suomessa ei ole aiempaa tietoa, mutta kysely antaa viitteitd siitd, ettd ne eivat
ole aivan harvinaisia. Kyselyn perusteella ndyttaa kuitenkin silté, ettd asiakkaat eivét niit4 useinkaan pyyda,
silld vain joka seitsemas terveydenhullon ammattilainen oli ollut tilanteessa, jossa asiakas oli ottanut yhte-
ytta tai tullut vastaanotolle saadakseen ympérileikkauksen avausleikkauksen ja kuusi prosenttia tilanteessa,
jossa asiakas oli halunnut ymparileikkauksen korjausleikkauksen. Jatkossa ymparileikattujen tyttdjen ja
naisten terveytté ja hyvinvointia tulisi edista tarjoamalla heille tietoa leikkauksista, entistd helpompi paasy
avausleikkaukseen ja selvittdamalla korjausleikkausten tarvetta ja toteuttamismahdollisuuksia.

Kyselyn perusteella my6s vastaanottokeskuksissa ja erityisesti kasvatus- ja opetusalalla oli kohdattu tytto-
jen ja naisten ymparileikkauksiin liittyvia haasteita. Kasvatus- ja opetusty®ssd olevat kokivat saaneensa
hyvin koulutusta aiheesta, mutta todennakdisesti tahén tulokseen on vaikuttanut se, ettd aiheeseen liittyvaan
koulutukseen osallistuneet ovat myods vastanneet aktiivisimmin. Vastaanottokeskusten ammattihenkilot
kokivat tarvitsevansa lisad ohjeistusta ja koulutusta aiheesta ja tulevaisuuden kehittdmishaasteena onkin
edelleen lisatiedon ja koulutuksen tarjoaminen myés muille ammattiryhmille kuin terveydenhuollon henki-
lostolle. Puolet vastanneista koulutus- ja tutkimusyksikdiden edustajista kertoi tyttdjen ja naisten ympari-
leikkausaiheen siséltyvan koulutusyksikén peruskoulutukseen. Kolmessa koulutusyksikossa oli tarjolla
tdydennyskoulutusta aiheesta. Ammattihenkildista lahes puolet kertoi saaneensa koulutusta aiheesta. Oh-
jeistusta saaneiden osuus oli noussut kuudella ja koulutusta saaneiden osuus kahdella prosenttiyksikolla
valiarvioinnin tuloksiin verrattuna. Edelleen haasteena on aiheen saaminen laajemmin osaksi ammattikor-
keakoulujen ja yliopistojen perusopetusta seké taydennyskoulutuksen tarjoaminen.

Merkittdvana tuen ja tiedon l&hteend yli puolet ammattihenkil6istd mainitsi verkkosivut. THL:n tyttdjen ja
naisten ymparileikkaus-sisaltoisten verkkosivujen yllapitdminen ja pdivittdminen on jatkossakin tarkeaa,
koska verkkosivut on koettu merkittdvané tuen ja tiedon ldhteend ympérileikattuja asiakkaita kohtaavien
parissa. Loppuarviointikysely toimi véliarviointikyselyn tavoin interventiona tyttjen ja naisten ympari-
leikkausasian tunnetuksi tekemisessa. Kyselyn yhteydessa 40 % vastaajista tutustui tietopakettiin THL:n
verkkosivuilla.

Loppuarvioinnin keskeinen tulos on, ettd toimintachjelman suosituksiin on tartuttu, mutta sen tunnettavuus
olisi voinut olla viela parempi. Jatkossa ammattilaisten tulee saada entistd enemman tietoa tyttdjen ja nais-
ten ympérileikkauksesta seké tukea tyéhon tyttdjen ja naisten ympadrileikkausten ehkéisemiseksi ja jo lei-
kattujen tyttdjen ja naisten terveyden ja hyvinvoinnin edistdamiseksi. Ymparileikatuille tytoille ja naisille
tulee tarjota tietoa ymparileikkausten avaus- ja korjausleikkauksista. Avausleikkaukseen pédsy on turvatta-
va kaikille. Korjausleikkausten tarve ja mahdollisuus niiden toteuttamiseen terveydenhuollossa tulisi selvit-
tdd. Ehkaisevan tyon jatkuminen Suomessa viranomaisten, kouluttajien, jarjestdjen ja ammattilaisten yh-
teistyonéa on tarkeda ja valttamatonta.
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Liite Loppuarvioinnin kysymykset

Johtavat viranhaltijat ja luottamushenkil6t

Missd kunnassa tai kaupungissa/ kuntien
tai kaupunkien alueella tytskentelet?

Sukupuoli
1. Nainen
2. Mies

Syntymavuosi
Mill& toimialalla tyoskentelet?

Mistd alueesi maahanmuuttajataustaiset
henkil6t ovat alun perin kotoisin (voit vali-
ta useamman)?

Eurooppa

Pohjois-Amerikka

Eteld- ja Vali-Amerikka

Australia

Afrikka

Aasia

Kurdialueet: Irak, Iran, Turkki, Syyria

No g wNE

Onko tyttdjen ja naisten ympérileikkausai-
he ajankohtainen toimialueellasi?

1. Kylla

2. Ei

3. En osaa sanoa

Oletko tietoinen Sosiaali- ja terveysminis-
terion julkaisemasta Tytt6jen ja naisten
ymparileikkauksen estamisen toimintaoh-
jelmasta 2012 — 2016 (FGM)?

1. Kyll4, olen lukenut toimintaohjelman

2. Olen tietoinen toimintaohjelmasta,
mutta en ole tutustunut siihen tarkem-
min

3. En

Onko toimialueellasi ryhdytty toimintaoh-
jelman  suosittelemiin  toimenpiteisiin
(esim. mahdollistettu ammattihenkiléston
osallistuminen aihepiiriin liittyvadan koulu-
tukseen, ohjeistus sisallytetty alueellisiin
kriisi- ja toimintamalleihin)?

1. Kylla

2. Ei

3. Enosaasanoa

29

10.

11.

12.

13.

14.

15.

Jos toimenpiteisiin on ryhdytty, kertoisitko
mihin toimenpiteisiin?

Koetko tarvitsevasi toimintaohjelman ta-
voitteiden toteuttamisessa (voit valita use-
amman)

Lisatietoa

Koulutusta

Jotain muuta, mitéa

En mitéén ylldmainituista
En osaa sanoa

a s PR

Onko kunnassasi tai kaupungissasi tyttojen
ja naisten ympérileikkausten estamiseen
nimettya yhdyshenkil9a?

1. Kylla

2. Ei

3. En osaa sanoa

Onko kunnassasi tai kaupungissasi tyttdjen
ja naisten ympérileikkausten estamiseen
nimettya verkostoa?

1. Kylla

2. Ei

3. En osaa sanoa

Onko THL:n verkkosivuilla oleva tietopa-
ketti tyttdjen ja naisten ympadrileikkaukses-

ta sinulle tuttu?
(www.thl.fi/tyttojenymparileikkaus)

1. Kylla

2. Ei

3. Tutustuin nyt ensimmaista kertaa
4,
Oletko osallistunut THL:n ja STM:n vuo-
sittaisiin tyokokouksiin?
1. Kylla
2. En

Jos olet osallistunut tydkokouksiin, niin
miké& on ollut hyddyllisintd ja mité toivoisit
niissé jatkossa késiteltavan

Kiitos vastauksistasi!

Vastauksesi on nyt tallennettu onnistuneesti.

Paaset tutustumaan STM:n Tyttdjen ja naisten ym-
périleikkauksen estamisen toimintaohjelmaan seu-
raavasta linkista:
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http://www.thl.fi/tyttojenymparileikkaus

Koulutus- ja tutkimusorganisaatiot
1. Missa kunnassa tai kaupungissa/kuntien tai
kaupunkien alueella tydskentelet?

2. Sukupuoli
1. Nainen
2. Mies

3. Syntymavuosi

4. Oletko tietoinen Sosiaali- ja terveysminis-
terion julkaisemasta Tytt6jen ja naisten
ymparileikkauksen estamisen toimintaoh-
jelmasta 2012 — 2016 (FGM)?

1. Kyll4, olen lukenut toimintaohjelman

2. Olen tietoinen toimintaohjelmasta, mutta en

ole tutustunut siihen tarkemmin

3. En

5. Onko tyttdjen ja naisten ymparileikkausai-
he siséllytetty yksikkosi peruskoulutuk-

seen?
1. Kylla
2. Ei

3. En osaa sanoa

6. Onko yksikossasi tarjolla tyttdjen ja naisten
ympérileikkausaiheeseen liittyvad tayden-
nyskoulutusta?

1. Kylla
2. Ei
3. En osaa sanoa

7. Onko yksikdssasi tehty tai tekeilld tyttdjen
ja naisten ympaérileikkausaiheeseen liittyvia
opinndytetoita?

1. Kylla, mita
2. Ei
3. En osaa sanoa

8. Kertoisitko mita opinndytetdita?

9. Onko yksikdssasi tehty tai tekeilld tyttdjen
ja naisten ympérileikkausaiheeseen liittyvié
tutkimuksia?

1. Kylla
2. Ei
3. Enosaasanoa

10. Kertoisitko mita tutkimuksia?
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11.

12.

13.

Onko THL:n verkkosivuilla oleva tietopa-
ketti tyttdjen ja naisten ympadrileikkaukses-

ta sinulle tuttu?
(www.thl.fi/tyttojenymparileikkaus)
1. Kylla
2. Ei
3. Tutustuin nyt ensimmaista
kertaa

Oletko osallistunut THL:n ja STM:n vuo-
sittaisiin tyokokouksiin?

1. Kylla

2. En

Jos olet osallistunut tyokokouksiin, niin
mik& on ollut hyddyllisintd ja mité toivoisit
niissé jatkossa kasiteltavan

Kiitos vastauksistasi!

Vastauksesi on nyt tallennettu onnistuneesti.

Paéset tutustumaan STM:n Tyttdjen ja naisten
ympérileikkauksen estdmisen toimintaohjelmaan
seuraavasta linkista:

Tyttojen ja naisten ymparileikkauksen
estamisen toimintaohjelman 2012-2016
(FGM) loppuarviointi


http://www.thl.fi/tyttojenymparileikkaus

Maahanmuuttajayhteisjen edustajat

1.

10.
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Milld alueella toimit Suomessa? (esim.
paédkaupunkiseutu)

Sukupuoli
1. Nainen
2. Mies

Syntyméavuosi
Missd maassa olet syntynyt?
Mika on didinkielesi?

Onko tyttdjen ja naisten ympérileikkausai-
he ajankohtainen yhteisdssési?

1. Kylla

2. Ei

3. En osaasanoa

Oletko tietoinen Sosiaali- ja terveysminis-

terion julkaisemasta Tytt6jen ja naisten

ymparileikkauksen estamisen toimintaoh-

jelmasta 2012 — 2016 (FGM)?

1. Kyllg, olen lukenut toimintaohjelman

2. Olen tietoinen toimintaohjelmasta,
mutta en ole tutustunut siihen tarkem-
min

3. En

Onko yhteisOssési ryhdytty toimenpiteisiin
toimintaohjelman myota (esim. omakieli-
nen tiedottaminen ja tyttjen ympérileik-
kauksiin liittyvét keskustelutilaisuudet)?

1. Kyllg, mihin

2. Ei

3. En osaa sanoa

Jos toimenpiteisiin on ryhdytty, kertoisitko
mihin toimenpiteisiin?

Koetko tarvitsevasi toimintaohjelman ta-
voitteiden toteuttamisessa (voit valita use-
amman)

1. Lisatietoa

2. Koulutusta

3. Jotain muuta, mita

4. En mitéén yllamainituista
5. En osaa sanoa
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11.

12.

13.

14.

Mistd saat tukea ja lisatietoa tyttdjen ja
naisten ymparileikkausten ehkéisemiseen
liittyen? (Voit valita useamman)

1. Koulutustilaisuuksista
Verkkosivuilta

Lehdista

Muilta yhteisoni edustajilta

Muualta, mista

En osaa sanoa

ok w

Onko THL:n verkkosivuilla oleva tietopa-
ketti tyttdjen ja naisten ymparileikkaukses-

ta sinulle tuttu?
(www.thl.fi/tyttojenymparileikkaus)
1. Kylla
2. Ei
3. Tutustuin nyt ensimmaista
kertaa

Oletko osallistunut THL:n ja STM:n vuo-
sittain jarjestettaviin FGM-tydkokouksiin?
1. Kylla
2. En

Jos olet osallistunut FGM-tykokouksiin,
niin mik& on ollut hyddyllisintd ja mit4 toi-
voisit niissé jatkossa késiteltavan?

Kiitos vastauksistasi!

Vastauksesi on nyt tallennettu onnistuneesti.

Padset tutustumaan STM:n Tyttdjen ja naisten
ympérileikkauksen estdmisen toimintaohjelmaan
seuraavasta linkisté:

Tyttojen ja naisten ymparileikkauksen
estamisen toimintaohjelman 2012-2016
(FGM) loppuarviointi


http://www.thl.fi/tyttojenymparileikkaus

Maahanmuuttajatyohon osallistuva ammatti-
henkil6sto

1.

Misséd kunnassa tai kaupungissa/kuntien tai
kaupunkien alueella tydskentelet?

Sukupuoli
1. Nainen
2. Mies

Syntyméavuosi

Missé tydskentelet?
Terveyskeskus
Synnytyssairaala
Alitiys- tai lastenneuvola
Kouluterveydenhuolto
Sosiaalityd
Varhaiskasvatus
Lastensuojelu
Koulu
Nuorisoty6

. Vastaanottokeskus

. Poliisi

. Jarjesto, mika?

. Joku muu, mika

©oNo O wNRE

el el e
W N R o

Oletko kohdannut tydssasi maahanmuutta-
jataustaisia henkil6itd?

1. Kylla

2. En

Jos vastasit en, siirry suoraan kysymykseen 7.

6. Mistd alueesi maahanmuuttajataustaiset
henkil6t ovat alun perin kotoisin (voit vali-
ta useamman)?

1. Eurooppa
2. Pohjois-Amerikka
3. Etelé- ja Véli-Amerikka
4. Australia
5. Afrikka
6. Aasia
7. Kurdialueet: Irak, Iran, Turkki, Syyria
7. Oletko kohdannut tydssasi tilanteita, joissa:
Kylld  En
1. asiakas tai yhteisty6taho on
esittanyt tyttdjen tai naisten
ympérileikkaukseen liittyvia
kysymyksié o mi
2. olet tavannut ympdrileikatun ty-
ton tai naisen
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8.

10

O O

3. on tullut esille tytt6on tai nai-
seen kohdistunut ympérileikka-
uksen uhka

O

4. tyt6lla tai naisella on ollut ym-
périleikkaukseen liittyvia terve-
ysongelmia

O

O

5. on harkittu tai toteutettu lasten-
suojelun  toimenpiteitd  tyton
ympérileikkaukseen liittyen

O O

6. tyttd tai nainen on ottanut yhte-
yttd/ tullut vastaanotolle saa-
dakseen ympérileikkauksen
avausleikkauksen O o

7. tyttd tai nainen on ottanut yhte-
ytta/tullut vastaanotolle saadak-
seen ymparileikkauksen korja-
usleikkauksen O o

8. tytdlle tai naiselle on tehty ym-
parileikkauksen avausleikkaus

O O
9. tytdlle tai naiselle on tehty ym-
péarileikkauksen korjausleikkaus
O
O
10. Muuta, mit4

Oletko ollut tilanteessa, jossa olisi epdilty,
ettd ympaérileikkaus on tehty maahanmuut-
tajataustaiselle tytolle Suomeen tulon jal-
keen?

1. Kylla
2. En

Ryhdyttiinké ympérileikkausepdilyn perus-
teella toimenpiteisiin?

1. Ei

2. [En osaa sanoa

3. Kyll&, mihin?

Oletko saanut ohjeistusta tyttdjen ja naisten
ympérileikkauskysymysten ké&sittelemi-
seen?

Tyttojen ja naisten ymparileikkauksen

estamisen toimintaohjelman 2012-2016
(FGM) loppuarviointi



11.

12.

13.

1. Kylla, mista
2. En

Oletko saanut koulutusta tyttdjen ja
naisten ymparileikkauskysymysten k&-
sittelemiseen?

1. Kylla, mist4

2. En

Onko ohjaus ja koulutus ollut riitta-
vaa?

Onko kunnassasi tai kaupungissasi tyt-
tojen ja naisten ympaérileikkausten es-
tdmiseen nimettya yhdyshenkil6a?

1. Kylla

2. Ei

3. En osaa sanoa

14. Onko kunnassasi tai kaupungissasi tyt-
tojen ja naisten ymparileikkausten es-
tdmiseen nimettya verkostoa?

1. Kylla

2. Ei

3. En osaa sanoa

15. Oletko tietoinen Sosiaali- ja Terveys-
ministerion julkaisemasta Tyttdjen ja
naisten ymparileikkauksen estamisen
toimintaohjelmasta 2012 - 2016
(FGM)?

1. Kyllg, olen lukenut toimintaohjelman

2. Olen tietoinen toimintaohjelmasta,
mutta en ole tutustunut siihen tarkem-
min

3. En

16. Onko tyoyksikdssasi/yhteisdssasi ryh-
dytty toimintaohjelman suosittelemiin
toimenpiteisiin (esim. ohjeistus sisally-
tetty alueellisiin Kkriisi- ja toimintamal-
leihin, asia otettu puheeksi asiakkaitten
kanssa, aihe siséllytetty vastaanotto-
keskusten alkuinfoon)?

1. Kylla

2. Ei

3. En osaa sanoa
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17.

18.

ok wpnE

N

20.

21.

Jos kunnassasi tai kaupungissasi on
ryhdytty toimenpiteisiin, Kertoisitko
mihin toimenpiteisiin?

Misté saat tukea ja lisétietoa tyttdjen ja
naisten ympérileikkausten ehkéisemi-
seen liittyen?

Koulutustilaisuuksista

Verkkosivuilta

Ammattilehdista

Kollegoilta

Muualta, mista

En osaa sanoa

. Onko THL:n verkkosivuilla oleva tie-

topaketti tyttdjen ja naisten ympéri-
leikkauksesta sinulle tuttu?
(www.thl fi/tyttojenymparileikkaus)
Kylla

Ei

Tutustuin nyt ensimmaisen kerran

Oletko osallistunut THL:n ja STM:n
vuosittaisiin tyokokouksiin?

1. Kyll4

2.En

Jos olet osallistunut tyokokouksiin,
niin mika on ollut hyddyllisinta ja mita
toivoisit niissa jatkossa kasiteltavan?

Kiitos vastauksistasi!

Vastauksesi on nyt tallennettu onnistuneesti.

Paaset tutustumaan STM:n Tyttdjen ja naisten
ympérileikkauksen estdmisen toimintaohjelmaan
seuraavasta linkisté:

Tyttojen ja naisten ymparileikkauksen
estamisen toimintaohjelman 2012-2016
(FGM) loppuarviointi


http://www.thl.fi/tyttojenymparileikkaus
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