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Alkusanat

African Care ry on koulutettujen afrikkalaisnaisten perustama
jarjestd, joka pyrkii vahvistamaan erityisesti naisten asemaa ja toi-
mintamahdollisuuksia Suomessa seka kehitysmaissa. Vuonna 2001
perustetun African Caren puheenjohtajana toimiva Batulo Essak on
ollut jarjestdn toiminnassa mukana sen alusta ldhtien.

Kasissasi olevan kirjasen tarkoitus on antaa tietoa tyttéjen ympari-
leikkauksesta yhteisoille, joissa sita virheellisen tiedon vuoksi edel-
leen harjoitetaan. Nuori tyttd on kaunis ja ehed, ja me haluamme
tyttdjen pysyvan sellaisina kuin he ovat syntyneet. Mikaan uskonto,
perinne tai kulttuuri ei anna oikeutta koskea tyttdjen sukupuolieli-
miin. Naisten ymparileikkaus on ihmisoikeusrikkomus, joka vahingoit-
taa naisten ja lasten turvallisuutta, yksityisyytta ja oikeutta tervey-
teen.

Tama kirjanen on tarkoitettu yhteiséjen yhteyshenkiléille tyovalineek-
si, kun he keskustelevat ja ohjaavat jaseniaan muuttamaan asentei-
taan uuden ja oikean tiedon avulla. Asenteet ja vaarat uskomukset
ovat vahvoja, ja niiden muuttamiseen tarvitaan tietoa yhteison
sisalta.

Tama kirjanen on myos hyddyksi sosiaali- ja terveydenhuoltoalan
ammattilaisille, jotka tydnsa puolesta kohtaavat ympaérileikattuja tai
ymparileikkauksen riskissa olevia tyttdja ja naisia tai henkil6ita, jotka
muuten ovat tekemisissa asian kanssa. Tassa kirjasessa kaytetdan
naisen ymparileikkauksesta myds lyhennettd FGM (female genital
mutilation), joka tarkoittaa naisten sukupuolielinten 5|Ipom|sta
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Tausta

- ALMA ATAn (1978) kansainvalinen Terveyttd kaikille - konfer-
enssi; koulutus, ravinto, vesi ja wc, perhesuunnittelu, immunisaa-
tio, epidemioiden, tarttuvien tautien ja vammojen ehkaisy seka
|adkkeiden saanti turvattava jokaiselle.

- 1993 Wienin ihmisoikeusjulistus sukupuolista vakivaltaa vas-
taan sisaltaa kohdan FGM:sta

- ICPD (International Conference of Population and Develop-
ment) kokouksessa (1994) ja Pekingissa (1995) kiinnitettiin
huomioita naisten ymparileikkaukseen.

- 1997 WHO (Maailman terveysjarjestd), UNFPA ja Unicef antoi-
vat julkilausuman FGM:n harjoittamista vastaan.

- YK:n (Yhdistyneet Kansakunnat) Millenium Developing Goals
tavoite n:o 3 edistdd yhdenvertaisen ja paremman aitiyshuollon
puolesta.

- 2008 World Health Assembly antoi lupauksen eliminoida
FGM:n harjoittamisen ja totesi sen toteuttamiseksi tarvittavan
kaikkia sektoreita, kuten terveys-, koulutus-, talous-, oikeus- ja
naisten oikeuksia ajavia sektoreita.

- YK on julistanut helmikuun 6. paivan "Kansainvaliseksi paivaksi
naisten ymparileikkauksen ja silvonnan harjoittamista vastaan”.
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Mika on tyttojen ja naisten
ymparileikkaus?

Yleinen kansainvalinen termi naisten ymparileikkaukselle

on FGM. WHO:n mukaan FGM eli Female Genital Mutilation
tarkoittaa naisten sukupuolielinten silpomista. Se tarkoittaa
osittaista tai kokonaan naisen ulkoisten genitaalien leikkaami-
sta ja/tai niiden vahingoittamista, joko kulttuurisesta tai muus-
ta ei-lddketieteellisestd syystd. Kansainvédlinen ymparileikkaus-
konferenssi Addis Abebassa (2004) keskusteli terminologiasta
ja paatti ettd "cutting” eli leikkaaminen olisi parempi termi
terveyskasvatusta annettaessa. Suomalaisessa kirjallisuudessa
puhutaan ymparileikkauksesta, koska se nahdaan paremmin
ymmarrettyna termind. Toimenpide toteutetaan useimmiten
epainhimillisissa olosuhteissa epdsteriileja valineitd, kuten
lasinpaloja, partateria tai muita vastaavia teria kayttdaen.

WHO on jakanut naisten ymparileikkaukset neljaan eri luok-
kaan:
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Luokka 1.(clitoridectomy)
Klitoriksen karki on poistettu
osittain tai taydellisesti.

Luokka 2.(excision)

Klitoriksen karki on poistettu ja
pienet hapyhuulet osittain

tai kokonaan.

Luokka 3.(infibulation)

Ulkoiset sukuelimet poistetaan
osittain tai kokonaan. Jolloin
hapyhuulet typistetaan ja om-
mellaan yhteen niin, ettd virtsan
ja kuukautisveren poistumista
varten jatetdan vain pieni aukko.
Nain suoritetusta ymparileik-
kauksesta kdytetadan myos ter-
mid "Faaraollinen leikkaus".
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Luokka 4.

Luokittelematon; sisdltaa pistelya, lavistamista tai klitoriksen
/labioiden viiltelyd, venyttamista, polttelua tai ympardivan
kudoksen raapimista (angurya cuts) tai emattimen leikkaamista
mika voi reveta perdaukkoon asti (gishiri cut), syovyttavien
aineiden laittamista emattimeen vuodon aikaansaamiseksi, yrt-
tien kayttamista emattimen kiristamiseksi tai pienentamiseksi/
ahtauttamiseksi. Sisaltaa myos kaiken muun toiminnan mika
viittaa naisen ymparileikkaukseen tai silvontaan.

Noin 80-85% kaikista leikkauksista on tehty luokan 1 ja 2
mukaisesti.
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Historiaa ja levinneisyys

Naisten ymparileikkausta/silpomista harjoitetaan niin mus-
limien kuin ei-muslimienkin, kuten esimerkiksi juutalaisten

ja kristittyjenkin keskuudessa. Naisten ymparileikkausta ei
mainita Koraanissa, mutta joissakin islamia tulkitsevissa kir-
Joituksissa siitd puhutaan. WHO on arvioinut, ettd maailmassa
on tallakin hetkelld 100-140 miljoonaa tyttda tai naista, jotka
ovat kayneet lapi jonkin ymparileikkauksen eri muodoista. Noin
kolme miljoonaa tyttda on riskissa joka vuosi (WHO 2010).

Ensimmaiset |6yddkset ymparileikkauksen merkeistd naisilla
ovat peraisin muumioilta Egyptista ajalta 200 eKr. Vanhoista
Kreikan Papyryksista, ajalta 163 eKr on myds I6ytynyt tietoa
asiasta. Myos Antiikin Roomasta ja orjuuden aikakaudelta 18y-
tyy tietoa sen harjoittamisesta. Euroopassa ja USA:ssa naisten
ymparileikkausta on kdytetty mm. nymfomanian hoitoon 1800-
luvulla. Kaikesta huolimatta on vaikea sanoa, mista naisten
ymparileikkaus on saanut alkunsa.

Nykyaan naisten ymparileikkausta harjoitetaan paasaantoisesti
Saharan eteldapuoleisessa (Sub-Saharan)Afrikassa, mutta sita
harjoitetaan myds Aasiassa esim. Indonesiassa, Sri Lankassa,
Malesiassa, Dadi Boarassa ja Intiassa seka Lahi-ldassa, esim.
Egyptissa, Omanissa, Jemenissa ja Yhdistyneissa arabiemiiri-
kunnissa. Leikkausika vaihtelee riippuen etnisesta taustasta

ja maantieteellisesta sijainnista. Yleisemmin ymparileikkaus
suoritetaan 4-10 -vuotiaille tytdille, mutta joissakin maissa
vasta ennen naimisiinmenoa tai ensimmaista lasta odottaessa.
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Miksi naisten ymparileikkaus?

Naisten ymparileikkaus perustuu usein kulttuurillisiin, sosiaa-
lisiin, psykoseksuaalisiin, sosioekonomisiin, hygieenisiin seka
jopa esteettisiin syihin, ja se pohjautuu vahvasti perinteisiin ja
uskontoonkin. Ymparileikkaus voidaan nahda tarkeana riittina
matkalla naiseuteen, tapana varmistaa tyton neitsyys avioliit-
toon asti seka tapana saavuttaa sosiaalinen hyvaksynta niin
yhteisdssa kuin avioliittovalmiudessa. Asiaan liittyy paljon myyt-
teja ja uskomuksia, esimerkiksi sperman uskotaan saastuttavan
didinmaitoa, samoin kuin uskotaan, ettei imettavalla naisella
ole seksuaalisia haluja, jos hanet on ymparileikattu.

Joissakin uskomuksissa ymparileikkauksen uskotaan suojelevan
tyttdjen neitsyyttd mm. vedenhakumatkoilla. Usein yhteisossa
vallitsevat myds jo monta sukupolvea kestaneet perinteet tai
moraalis-uskonnolliset syyt, kuten esim. "henget vaativat”.
Ymparileikkaus voi olla myGs osa initiaatioriittid eli kasvua
naiseksi. Ymparileikkaus vaikuttaa myds naisen taloudelliseen
tulevaisuuteen, silla kun nainen padsee naimisiin, on jonkin-
lainen elintaso taattu. Syyna saattaa olla myds uskonto, vaikka
mikdan uskonto ei vaadi naisen ymparileikkausta.

Kuitenkin, naisen ymparileikkaus saattaa johtaa sithen, milta
sen oli alun perin tarkoitus suojella naista. Erilaisten ymparileik-
kauksesta johtuvien fyysisten ongelmien vuoksi nainen ei
valttamatta saa lapsia, pysty olemaan sukupuoliyhteydessa
puolisoonsa tai hanelld saattaa ilmeta muita fyysisia haittoja,
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jotka johtavat eroon puolisosta. Talléin nainen saattaa jaada
yksin ja tulla yhteisonsa hylkimaksi. Seksuaalisuus, avioliitto
ja hedelmallisyys, joiden suojelemiseen ja vaalimiseen naisen
ymparileikkaus tahtaa, muodostuvatkin ongelmaksi tai haitaksi.

Terveysvaikutukset

FGM:n valittdmat terveyshaitat: kipu, verenvuoto, shokki, jayk-
kdkouristus, muiden kudosten traumat, lahes aina virtsaumpi,
haavainfektio, verenmyrkytys, hiv-infektio, luunmurtumat tai
jopa kuolema.

Pitkdaikaisvaikutukset: anemia, lantion alueen tulehdukset,
hidas haavan paraneminen, kuukautiskivut, ulkosynnyttimien
kystat ja abskessit, yhdyntakivut, gynekologisen tutkimuksen
vaikeutuminen.

Psykologiset vaikutukset: post-traumaattinen stressi, ahdistu-
neisuus, masennus, painajaiset, alhainen itsetunto, parisuhde-
ongelmat; kuten yhdynndn ja muun intiimiyden pelko seka
tunne-elaman vaikeudet.

Sosiaaliset vaikutukset yhteisdssa: tyton tai naisen asema
yhteisossa maaraytyy leikkauksen tai leikkaamattomuuden
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mukaan, jos tyttda ei ymparileikata, han on arvoton, eika kel-
vollinen naimisiin. Neitsyytta vaaditaan ja arvostetaan suuresti.

Synnytyskomplikaatiot: synnytyksen hidastuminen, repeamat,
repeamien ja apu-viiltojen infektiot, kouristukset, verenvuoto,
verenmyrkytys, synnytyksen seurannan vaikeutuminen, turhat
keisarinleikkaukset, katetroinnin vaikeus ja fistelit.

Kts. Merkityt sanat kirjan lopussa olevasta sanakirjasta.

FGM ja naisen nautinto
Hyvaily, hellittely, suukottelu ja sively!

Naisen nautinto koostuu monista pienista asioista, joista
tarkeimpien joukossa on turvallisuus ja jatkuvuus. Naisen nau-
tinnon pohjana on eldman suojelu ja jatkuminen. Kumppanin
on hyva huomioida nama asiat erityisesti silloin, jos kyseessa
on ymparileikattu nainen. Esileikin tulee olla merkittavasti
pidempi ja sen merkitys on erityisen suuri, koska se saattaa
olla ymparileikatulle naiselle suurempi nautinto kuin yhdynta.
Esileikki ei voi koskaan olla lilan pitka.
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Ennaltaehkaisy

Sosiaali- ja terveydenhuollon palveluissa

Keskustelu on avainasemassa ennaltaehkaisevassa tyossa. Jo
raskausaikana on hyva ottaa asioita esille ja kertoa etta tytto
on syntyessaan sellaisenaan kaunis ja taydellinen. Asiasta on
hyva keskustella alkuun niin sanotusti naisten kesken. Perheen
miehet voi ottaa mukaan keskusteluun myéhemmin. Naisten
kanssa keskustelu on tarkeaa, koska tiedetaan, ettd aidit valta-
osin paattavat tyttéjen ymparileikkauksen teettamisesta.

Keskustelu naisten ymparileikkauksesta voidaan yhdistaa kes-
kusteltaessa asiakkaan/potilaan kulttuurista, tavoista, uskon-
nosta, myyteista, uskomuksista, sosio-ekonomisista asioista ja
hygieniasta.

Asiakkaiden ohjaaminen tulee olla yksildllista ja sensitiivista,
ei madrailevaa. On hyva ottaa huomioon vallan dynamiikka ja
terveydenhuoltoalanammattilaisen sukupuoli. Kunnioittava
puhetyyli ja kulttuurisensitiivisyys on tarkeaa ymparileikkauk-
sista keskusteltaessa. Asiakkaita koulutetaan ja ohjataan, ei
toruta tai syyllistetd. Ymparileikkauksesta ei perheissa neuvo-
tella, vaan aikuiset tekevat paatokset lasta informoimatta.
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Yhteisoissa

Yhteisoilld on vahva rooli naisten ymparileikkauksen jatkumos-
sa. Yhteisoissa tehtdva tyo on tarked osa ennaltaehkaisya. Kes-
kustelulla ja erilaisilla projekteilla voi tuoda yhteisdihin niissa
tarvittavaa tietoa. Yhteisdssa tehtdva tyd perustuu positiiviseen
kulttuurin muutokseen, jolloin kaikki yhteison jasenet voimaan-
tuvat tydskentelemaan yhdessa pitkan tahtaimen tavoitteiden
saavuttamiseksi. Etenkin naisten tulee olla muutoksen keski-
pisteessa. Yhteisotyon nakokulmasta yhteisojen tulee omaksua
toimintatavat, joilla voidaan paasta eroon vahingoittavista
perinteista. Yhteisossa itsessaan on tapahduttava muutos,
jarjestot, projektit ja ammattilaiset voivat olla vain apuna tadssa
muutosprosessissa.

Miten leikatun naisen elamaa voidaan

helpottaa?

Tyoskentely FGM -asiakkaiden kanssa voi olla stressaavaa ja sil-
loin kollegoiden ja esimiesten tuki on tarkeaa, eika tydnohjaus-
takaan tulisi unohtaa. On myds erilaisia kolmannen sektorin
organisaatioita (esim. African Care) ja kuntien maahanmuut-
taja-tyon asiantuntijoita, jotka voivat auttaa terveydenhuollon
ammattilaisia tiedon saannissa.
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Vihjeita terveydenhuoltohenkilostolle
Avausleikkaus ennen synnytysta:

WHO on antanut ohjeistuksen terveydenhuollossa toimivil-le
henkil6ille; sairaanhoitajille ja katiloille, siitd miten tulisi toimia
synnyttavan asiakkaan kanssa, jolle on tehty 3. luokan ymparil-
eikkaus. Ohjeistuksen mukaisesti raskaana oleva voidaan valm-
istella synnytykseen jo antenataalisti tai synnytyksen aikana
esim. ennen ponnistusvaihetta. "Hapyhuulien” valinen arpinah-
ka puudutetaan paikallispuudutteella. Sormi laitetaan varovasti
sisaan pienesta aukosta, jota vasten arpikudos leikataan varo-
vasti auki yléspdin niin pitkalle kunnes terve kudos alkaa.

Jos virtsalle tai kuukautisvuodolle jatetty aukko on liian ahdas
sormelle, kaytetdan steriileja saksia arven avaamiseen. Tarvit-
taessa lisatilaa vauvan ulosauton turvalli-suuden varmista-
miseksi voidaan tehdd normaali lateraalinen episiotomia. Ei
medio-lateraalista episiotomiaa! Avattua arpea ei saa kiinni om-
mella uudelleen vaan leikatun kudoksen reunat, jos ne vuota-
vat, voidaan ommella siististi knopeilla molemmille sivuille isoja

hapyhuulia mukaillen. a
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Suomi ja naisten ymparileikkaus

Naisten ymparileikkaus on ajankohtainen asia myds Suomessa.
Suomeen tulee maahanmuuttajia alueilta, joissa ymparileik-
kausta viela harjoitetaan. Maahanmuuttajan saapuessa
Suomeen olisikin hyvad kertoa maan toimintatavoista ja lain-
saadannostd. Suomessa ymparileikkaus on rikos ja se laske-
taan torkedksi pahoinpitelyksi, koska sen toteutuessa kajotaan
henkildkohtaiseen turvallisuuteen.

YK:n lapsen oikeuksia koskevassa yleissopimuksessa todetaan,
etta lasta tulisi suojella vakivallan kaikilta muodoilta, kun

lapsi on vanhemman tai muun virallisen huoltajan tai henkilon
hoidon alaisena. YK:n sopimukset patevat myds Suomessa.
Viranomaiset ovat velvollisia pyrkimaan toimimaan niin, etta
lapsen terveytta uhkaavat perinteet estettaisiin ja etta lapsen
ei tarvitse kohdata kidutusta tai muita epainhimillisen kohtelun
muotoja. Jos lapsi on jo tullut kaltoin kohdelluksi, on pidettava
huolta etta lapsi saa mahdollisuuden henkiseen ja fyysiseen
toipumiseen sille hyvaksi havaitussa, turvallisessa ymparistossa.

Suomen lastensuojelulain mukaan lapsella on oikeus ruumiilli-
seen koskemattomuuteen ja jonka turvaamiseen viranomaisten
eri toimien tulisi tahdata. Lastensuojelulain mukaan terveyden-
huollossa toimivalla henkilélla on velvollisuus tehda lasten-
suojeluilmoitus, jos sille nakee olevan perusteet.
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Sanasto

FGM: Female Genital Mutilation eli naisten sukuelinten silpominen
YK: Yhdistyneet Kansakunnat

WHO: World Health Organisation eli Maailman Terveysjarjesto
Antenataalinen: synnytysta edeltava

Episiotomia: valilihan leikkaus

Lateraalinen episiotomia: ns. perinteinen valilihaan tehtava epi-
siotomia eli vinosti pakaraan

Medio-lateraalinen: episiotomia mika leikataan ensin suoraan alas
perdaukkoon pdin ja sitten viistosti pakaraan eli leikataan kahteen
suuntaan

Virtsaumpi: virtsaamiskyvyttdmyys, vaikka virtsarakko on tadynna
Fisteli: kahden ontelon, tai ontelon ja ihonpinnan vélinen epanor-
maali yhteys

Post-traumaattinen stressi: akillinen, itsesta riippumaton ja voi-
makkaita tunteita synnyttavan tapahtuman jalkeinen reaktio
Abskessi: markapesake, paise

Kysta: rakkula, rakkulakasvain, nestetta tai puolikiinteda ainetta
sisaltava epanormaali ontelo

HIV: Human Immunodeficiency Virus
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Lahteet

Internet lahteet:

www.who.int

www.fgm.org
www.unicef.org/publications/files/FGM-C_final_10_October.
pdf
www.cirp.org/library/ethics/UN-convention/
www.akidwa.ie

www.tohtori fi

www.whc.ie

www.unfpa.org/gender

www.uniceffi

www.euronet-fgm.org

www.finlex.fi
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Julkaisija:
African Care ry:n toiminnan tarkoituksena on edistaa naisten asemaa ja

toimintamahdollisuuksia seka Suomessa ettd kehitysmaissa.

Yhteystiedot:

African Care ry

Mannerheimintie 40 A 15

00100 Helsinki

Postiosoite: PL 54, 00101 Helsinki
www.africancare.fi
info@africancare.fi

Puh. +358 9 42 833 610
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