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Systemaattisen katsauksen tavoitteena oli selvittdd, onko lapsuudessa koettu
seksuaalivékivalta yhteydessd tunnesaatelyyn aikuisuudessa ja onko yhteytta
I0ydettavissa johonkin tiettyyn tunnesaatelyn osa-alueeseen. Tunneséatelylla tarkoitetaan
yksilon yritystéd tunnistaa omia tunteitaan, milloin ne esiintyvat seka sita, miten yksilo
kokee ja ilmaisee tunteita. Talla pyritddn vaikuttamaan tunteiden ilmenemiseen,
voimakkuuteen, kestoon seka ilmaisemiseen. Lapsiin kohdistuneiden seksuaalivakivallan
tapausten maaré on ollut viime vuosina kasvussa. Tutkimusta lapsuudessa koetun
seksuaalivéakivallan vélittomista ja pitkaaikaisista seurauksista on tehty aiemmin.
Lapsuudessa koettu seksuaalivdkivalta ndyttdisi olevan lapsilla yhteydessa
heikentyneeseen tunnesdatelyyn sekd lisadntyneisiin tunnesdatelyn hairidihin.
Pitkaaikaisseurauksissa ~ korostuvat  tutkimuksissa ~muun muassa  masennus,
posttraumaattinen stressihairio sekd paihdehairiot, joiden oirehdinnassa tunnesaatelyn
vaikeuksilla on osansa. Seksuaaliseen vékivaltaan liittyvat tunnesédatelyn ongelmat
saattavat olla keskeinen pitkdn aikavélin vaikutuksia vélittdva tekija. Aiempaa
systemaattista katsausta lapsuudessa koetun seksuaalivédkivallan yhteydesta aikuisuuden
tunnesaatelyyn ei ole vield tehty. Katsaus kokoaakin yhteen aiheesta tdhan mennessa
tehdyt tutkimukset, ja tutkii mahdollista yhteyttd tunneséatelyyn seka sen osa-alueisiin.

Tutkimus suoritettiin systemaattisena katsauksena, johon liitettiin myds meta-analyysi.
Katsaukseen valikoitui 14 artikkelia, jotka haettiin PubMed-, PsycInfo-, PsycArticles-,
CINAHL-, ERIC-, MEDLINE- ja SocINDEX-tietokannoista tietokantakohtaisilla
hakulausekkeilla. Artikkeleiden valintaprosessia ohjasivat katsauksen sisaanotto- ja
poissulkukriteerit. Valikoiduista 14 artikkelista seitsemén sisallytettiin meta-analyysiin.

Tutkimuksen tulosten perusteella lapsuudessa koettu seksuaalivakivalta nayttéisi olevan
heikosti positiivisesti yhteydessa tunnesaatelyn vaikeuksiin aikuisuudessa. Tuloksia
tukee myds meta-analyysin tulos, jonka mukaan muuttujien Vvélilla on tilastollisesti
merkitseva positiivinen heikko yhteys, r = 0.194, 95 % CI [0.059; 0.329], p = 0.005.
Tunnesaatelyn osa-alueita tarkastellessa koettu seksuaalivékivalta ndyttéisi olevan
positiivisesti heikossa yhteydessd erityisesti impulssikontrollin vaikeuksiin seka
tunneséételystrategioiden rajoittuneeseen kayttdmiseen. Jatkotutkimusten kannalta olisi
tarkeaé erotella tarkemmin koetun seksuaalivékivallan piirteit4, silla sen ilmeneminen eri
tavoin voi aiheuttaa heterogeenisyyttd tutkittavien joukossa. Tutkimustieto koskien
lapsuudessa koetun seksuaalivékivallan yhteyttd aikuisuuden tunnesaatelyyn on tarkeéa
erityisesti ennaltaehkaisyn seké interventioiden kehittdmisen kannalta.

Avainsanat: lapsuudessa koettu seksuaalivakivalta, seksuaalivakivalta, tunteet,
tunnesaately, tunnesaatelyn vaikeudet, aikuiset
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1 Johdanto

Lapsiin kohdistuneet seksuaalivékivallan tapaukset ovat olleet viime vuosina paljon esilla
keskusteluissa ja mediassa. Systemaattisen kirjallisuuskatsauksemme aiheena on tarkastella,
miten lapsuudessa koettu seksuaalivakivalta ja tunneséately aikuisuudessa ovat yhteydessa
toisiinsa. Tunnesaately voidaan méaaritella yksilon yrityksend tunnistaa omia tunteitaan, milloin
ne esiintyvét seka miten tunteita kokee ja ilmaisee (Gross, 1998). Maailman terveysjarjesto
(World Health Organization [WHO], n.d.) madrittelee seksuaalivakivallan seuraavasti:
”Seksuaalivakivalta tarkoittaa mitd tahansa seksuaalista tekoa, yritysta saada seksuaalisia
tekoja, ei-toivottuja seksuaalisia kommentteja tai lahestymisid, tai yrityksid kaupata, tai muulla
tavoin suunnata ihmisen seksuaalisuutta, joka tapahtuu pakottamalla ilman suostumusta,

riippumatta heidin suhteestaan uhriin, missi tahansa ympéristossa”.

Katsauksemme keskittyy lapsuudessa koettuun seksuaalivakivaltaan, jolla tarkoitetaan kaikkia
niita tekoja, joilla loukataan lapsen seksuaalista koskemattomuutta ja itsemadraamisoikeutta
(Rossi ym., 2022). Suomessa vuonna 2024 poliisille tehtiin yhteensd 3043 ilmoitusta lapsen
seksuaalisesta hyvaksikaytostd, miké on 44.7 % suurempi maara ilmoituksia kuin vuonna 2023
(Poliisi, n.d.). Myos pidemmélla aikavélilld lapsiin kohdistuva seksuaalivakivalta on kasvanut
melkein vuosittain (Tilastokeskus, n.d.). Vuonna 2023 EU:ssa raportoitiin 1.3 miljoonaa lapsiin

kohdistuvaa seksuaalivékivallan tapausta (Euroopan komissio, 2024).

Késityksemme mukaan lapsuuden ajan seksuaalivédkivallan ja tunnesaatelyn yhteydestd on
tehty tutkimusta, mutta enemman lapsilla kuin aikuisilla, eikd seksuaalivakivallan
pitkdaikaisvaikutuksista aikuisian tunnesaatelyyn ole aiemmin tehty systemaattista katsausta tai
meta-analyysia. Seka lapsuus ettd nuoruus ovat merkittavat ajanjaksot tunnesdatelyn
kehittymiselle (Rawana ym., 2014). Kehitykselle merkittdvassa vaiheessa koettu trauma asettaa
riskin mahdollisille l1&pi eldamén jatkuville tunnesaatelyn hairidille (Warmingham ym., 2023).
Kaltoinkohtelu hairitsee tunnesaatelyn taitojen kehittymista (Burns ym., 2010), miké& voi nékya
puutteina ja viiveind tunteiden ymmartamisessd ja saatelyssa kaltoinkohdelluilla lapsilla
(Shipman ym., 2000). Tutkimustietoa koetun seksuaalivakivallan yhteyksista tunneséatelyyn
on saatu aiemmin etenkin lapsilta. On kuitenkin mielekastd tutkia lapsuudessa koetun
seksuaalivakivallan yhteyttd tunnesadtelyyn myos aikuisuudessa, koska t&ll6in saadaan tietoa
koetun seksuaalivékivallan mahdollisista pitk&aikaisista seurauksista. Tunnesaatelya on tutkittu
valittdvand muuttujana lapsuudessa koetun seksuaalivdkivallan ja erilaisten pitkdaikaisten

seurausten, kuten PTSD:n ja masennuksen, valisesséd yhteydessa (esim., Goldsmith ym., 2013;



Yaroslavsky ym., 2022). Tunneséatelyn vaikeuksien onkin osoitettu olevan yksi tekijé, joka
saattaa aiheuttaa ja yllapitad psyykkisten hdirididen oireita (McLaughlin ym., 2020). Myos
tdman kannalta on mielek&std tutkia tatd vélittdvdd muuttujaa tarkemmin. Katsauksemme
tavoitteena on siis selvittad, millaista tutkimusta tunnesaatelysté on tehty aikuisilla, jotka ovat

lapsuudessaan kokeneet seksuaalivékivaltaa.
1.1 Tunnesaately

Tunnesaatelyn maaritelmia on monia erilaisia. Tunnesaatelyn tutkimuksen yhtena pioneerina
pidetddn James J. Grossia, jonka mukaan tunteiden saatelya maarittava piirre on tavoite pyrkia
vaikuttamaan tunteiden syntymiseen ja kehittymiseen, ja se vaatii yhden tai useamman
tunneséatelyprosessin aktivoitumista (Gross ym., 2011). Tunnesaatelyprosesseilla pyritdén
vaikuttamaan tunteiden ilmenemiseen, voimakkuuteen, kestoon sekéd ilmaisemiseen (Gross,
2014). Yksi tunneséatelyn teorioista on prosessimalli (Gross, 1998). Siina tunnesaately on
jaettu viiteen eri prosessiin, jotka ovat tilanteen valinta (engl. situation selection), tilanteen
muokkaus (engl. situation modification), huomion suuntaaminen (engl. attentional
deployment), kognitiivinen muutos (engl. cognitive change) ja reaktion muokkaus (engl.
response modulation). Nelja ensimmaista prosessin vaihetta luetaan ennakoiviksi, eli tunnetta
edeltéviksi, ja viimeinen reaktiiviseksi, eli tunteen jalkeiseksi, tunneséatelyksi. Prosessimallissa
jokainen vaihe siis siséltadd tunteiden saatelyd, mutta niissa kaytettavat tunnesaatelyn strategiat
ovat erilaisia. Usein kuitenkin monia erilaisia tunteiden saatelystrategioita saatetaan kayttaa
samanaikaisesti, joten jaottelu viiteen eri vaiheeseen on vain teoreettista ja se auttaa

ymmaértdmaan paremmin kompleksista ilmi6ta.

Haluamme tuoda esille lisdksi toisen maaritelmén tunnesaatelylle, silla myos tatd méaritelmaa
kaytetdan paljon, ja suurimmassa osassa katsauksemme tutkimuksista on kéytetty DERS-
mittaria, joka perustuu tdhan maaritelmaan. Méaaritelman mukaan tunnesééatelylla tarkoitetaan
tietoisuutta ja ymmarrysta tunteista, tunteiden hyvaksymista, kykya kontrolloida impulsiivista
kaytostd, kayttaytymistd haluttujen tavoitteiden mukaisesti erityisesti kokiessa negatiivisia
tunteita sekd kykya kdyttdd joustavasti ja tilannesidonnaisesti tunnesaatelystrategioita

yll&pitadkseen omia tavoitteitaan ja ulkopuolisia vaatimuksia (Gratz & Roemer, 2004).

Tunteiden saatelyn menetelmiin katsotaan kuuluvan sekd kognitiivisia prosesseja ettéd
kayttaytymisprosesseja (Gross & Thompson, 2007). Tunteiden séately voi lisdksi olla joko
tietoista tai tiedostamatonta toimintaa (Gross, 2015). Tunteiden sdatelyyn liittyy erilaisia



strategioita, joiden avulla tunteita yritetddn s&&delld. Tallaisia ovat esimerkiksi vélttely,
tunteiden ilmaisu, ruminointi, kognitiivinen uudelleenarviointi ja  tunneilmaisun
tukahduttaminen (Gross, 1998). Tunnesaatelyn strategioita voidaan jaotella esimerkiksi
adaptiivisiin, joilla tarkoitetaan tunnesdatelyn kayttdd onnistuneesti tavoitteiden
saavuttamiseksi, ja malapativiisiin keinoihin, joilla tarkoitetaan tunteiden sadtelyn
epéonnistumista (Campbell-Sills ym., 2011). Kuitenkaan tunneséételyyn kaytettavat strategiat

ovat harvoin pelkéstédédn joko adaptiivisia tai maladaptiivisia (Thompson, 2011).

Tunnesaately ei siis ole aina vain toimivien tunnesaatelystrategioiden kéayttamista, vaan siihen
liittyy my0s tunneséatelyn vaikeuksia. Tunnesadtelyn vaikeuksina voidaan nahdé tunteiden
séateleméattomyys silloin, kun sille olisi tarvetta, sekd tilanteeseen sopimattomien
tunnesaatelystrategioiden kayttdminen (Gratz & Roemer, 2004; Gross, 2013; Gross & Jazaieri,
2014). Tutkimusta on kertynyt paljon tunnesdatelyn vaikeuksista osana epdvakaata
persoonallisuushdiriotd (Linehan, 1993). Tunteiden s&atelyd on tutkittu myos esimerkiksi
ahdistuneisuushéairion, mielialahdirididen ja paihdehéairididen yhteydessa (Campbell-Sills ym.,
2011; Joormann & Siemer, 2011; Kober, 2011). Tyypillisesti tunneséatelyn vaikeudet, puutteet
tunnesaatelyssd ja maladaptiivisten strategioiden kayttdminen liittyvat néihin edella
mainittuihin mielenterveyden héiridihin (Aldao ym., 2010; Campbell-Sills ym., 2011,
Joormann & Siemer, 2011; Kober, 2011).

Tunteiden saately alkaa lapsuudessa, ja sen kehittymiseen vaikuttavat fyysisen kehityksen
lisaksi myds vanhempien tunnesédatelytaidot ja kayttdmat tunnesaatelystrategiat, joille lapsi
altistuu (Thompson, 2011). Vanhempien ajatuksilla tunteista ja niiden ndyttamisesta on néhty
my06s olevan vaikutusta lapsen tunnesdatelyn kehitykseen. Tunneséately kehittyy koko
lapsuuden ajan, joten lapsuudessa tunnesaételyyn kaytettavét strategiat ovat yksinkertaisempia
jarajoittuneempia kuin aikuisuudessa (Gross & Mufios, 1995; Zeman ym., 2006). Tunnesaately
kehittyy myos aikuisuudessa esimerkiksi tydymparistossa, jossa yksilolté voidaan vaatia uusien
tunnesaatelystrategioiden kayttod (Gross & Mufios, 1995). Lapsuus on térked vaihe
tunnesaatelyn kehitykselle, jolloin lapsuudessa koettu trauma voi aiheuttaa riskin talle
kehitykselle. Tdméan vuoksi on tarkeéa tutkia, millaista tunnesaately on aikuisilla, jotka ovat
lapsuudessaan  kokeneet seksuaalivékivaltaa. Kuitenkin  my6s aikuisuuden sisélla
tunneséatelylld on eroavaisuuksia yksilollisten tekijoiden lisdksi, silld aikuisuus on laaja késite

ja kattaa useita vuosikymmenié (Charles & Carstensen, 2011).



1.2 Lapsiin kohdistuva seksuaalivakivalta

Lapsiin kohdistuva seksuaalivakivalta on merkittava riski kehitykselle ja hyvinvoinnille.
Maailman terveysjarjestd eli WHO (1999) on madritellyt lapsiin kohdistuvan
seksuaalivékivallan seuraavasti: ”Lapsen osallistaminen seksuaaliseen toimintaan, jota lapsi ei
taysin ymmarra ja kasitd, johon lapsi ei kykene antamaan tietoista suostumustaan tai johon lapsi
ei ole kehityksellisesti valmis eikd pysty antamaan suostumustaan, tai toiminta, joka on
lainvastaista tai sosiaalinen tabu”. WHO méérittelee liséksi, ettd tekijana on aikuinen tai toinen
lapsi, joka ikansé tai kehitystasonsa puolesta on vastuullisessa tai luottamuksellisessa asemassa

tai valtasuhteessa. Tekijan tarkoituksena on tyydyttaa tai tayttdd omia tarpeitaan.

Lapsiin kohdistuva seksuaalivédkivalta on terminé laaja ja se késittdd seka kontaktillisia etta
kontaktittomia vékivallan muotoja, kuten sukupuoliyhteyden tai sen yrityksen,
genitaalialueiden hyvdilyn suoraan tai vaatteiden p&élta4, ekshibitionismin eli
itsensépaljastamisen ja lapsen altistamisen pornografiselle sisallélle (Olafson, 2011; Putnam,
2003). Terveyden ja hyvinvoinnin laitoksen (Terveyden ja hyvinvoinnin laitos [THL], n.d.)
lapsiin kohdistuvan seksuaalivdkivallan maarittelyssd seksuaalivakivalta voi aiemmin
lueteltujen lisaksi sisaltdd myos internetin kautta tapahtuvan seksuaalivékivallan muodon, jossa

lapsi altistetaan ikddn kuulumattomalle seksuaaliselle toiminnalle ja kuvamateriaalille.

Tutkimusten Vvélilld on eri nakdkulmia siihen, miten lapsuuden ajan seksuaalivékivalta
maadritell&&n i&n puolesta. 1k& vaihtelee tutkimuksista riippuen tyypillisesti 12—18 ikdvuoden
valilla. Tassa katsauksessa olemme maééritelleet lapsiin kohdistuvan seksuaalivéakivallan
koskemaan alle 18-vuotiaita. Perustelemme valintamme Suomen lainsaadanndélld, jossa

lapseksi madritellaan alle 18-vuotias.

Lapsiin kohdistuvan seksuaalivékivallan tekijét eivat usein ole lapsen perheenjéasenia tai muita
laheisié sukulaisia (Mielityinen ym., 2023; Olafson, 2011). Vuonna 2011 julkaistun artikkelin
mukaan suurin osa tekijoista on kuitenkin lapsiuhrille tuttu henkild (Olafson, 2011). Vuoden
2022 kansallisen lapsiuhritutkimuksen mukaan lapselle tuntemattomien tekijéiden méara oli
kuitenkin lisdantynyt tilastollisesti merkitsevasti vuosina 2008 ja 2013 tehtyihin
lapsiuhritutkimuksiin verrattuna (Mielityinen ym., 2023). Seksuaalivékivaltaa kokeneet
kuudes- ja yhdeksasluokkalaiset raportoivat vuoden 2022 lapsiuhritutkimuksessa vakivallan
tekijéksi eniten tuntemattomia henkil6itd. Sukulaisista yleisimmin tekijana oli serkku, joka oli

listassa viidenneksi yleisin.



Kuten aiemmin mainittu, epdiltyjen seksuaalirikosten maéra on ollut kasvussa viime vuosina
(Poliisi, n.d.). Myo6s vuoden 2022 kansallisen lapsiuhritutkimuksen (Mielityinen ym., 2023)
mukaan lasten ja nuorten kokema seksuaalivakivalta on lisdantynyt. Kokemukset ovat
lisddntyneet etenkin kuudes- ja yhdeksasluokkalaisten tyttdjen kohdalla. On kuitenkin
huomioitava, ettd osa tilastoista tarkastelee ainoastaan poliisille tulleita epéilyja ja kaikki lapsiin
kohdistuvat seksuaalivékivallan tapaukset eivét tule edes tietoon. lImion laajuudesta on siis

vaikea saada tarkkaa tietoa.
1.3 Lapsuudessa koetun seksuaalivakivallan ja tunnesaatelyn yhteys

Lapsuudessa koettu seksuaalivékivalta on riskitekijana kehitykselle ja hyvinvoinnille. Erilaiset
tekijat vaikuttavat osaltaan siihen, milla tavoin seksuaalivékivaltaa kokenut oireilee elamansé
aikana (Olafson, 2011). Naita tekijoita ovat esimerkiksi aiemmat tai samanaikaiset muut
traumat, jo olemassa olevat mielenterveyden hairiét, koetun vékivallan luonne, kesto, suhde
tekijaan sekd saadun tuen méaéara trauman jalkeen. On siis huomioitava, etta seksuaalivakivaltaa
kokeneet ovat hyvin heterogeeninen ryhmé jo ndiden edell& mainittujen muuttujien osalta eiké

lapsuudessa koetun seksuaalivakivallan seuraukset ole aina samanlaisia.

Tutkimusta lapsuuden ajan kaltoinkohtelun yhteyksista tunnesaatelyyn on tehty etenkin
lapsilla. Tutkimustulokset osoittavat, ettd lapsuudessa koettu kaltoinkohtelu, joka siséltdd myds
seksuaalivakivallan, on tilastollisesti merkitsevasti yhteydessa heikentyneeseen tunnesaételyyn
(Gruhn & Compas, 2020) ja lisaantyneisiin tunnesaatelyn hairiéihin (Gruhn & Compas, 2020;
Kim & Cicchetti, 2010). Myods seksuaalivakivaltaan keskittyneiden tutkimusten mukaan
seksuaalivdkivaltaa kokeneiden lasten vanhemmat raportoivat lapsillansa heikompia
tunnesaatelyn kykyja verrattuna ei seksuaalivékivaltaa kokeneisiin lapsiin (Séguin-Lemire ym.,
2017). Seksuaalivakivaltaa kokeneilla tyttolapsilla nayttdisi tutkimuksen mukaan olevan
heikentynyt kyky s&adelld tunteitaan ja taipumus kayttdd enemman maladaptiivisia
tunneséatelykeinoja  (Shipman ym., 2000). Lapsilla on lisdksi tutkittu koetun
seksuaalivékivallan yhteytta erilaisiin psyykkisiin oireisiin. Tutkimustuloksissa painottuvat
muun muassa mielenterveyden hairiot, kuten masennus, ahdistuneisuushairio, epévakaa
persoonallisuushéirio, paihdehéirio, posttraumaattinen stressihdirid sekd syoémishéiriot, joissa
tunnesééatelyn vaikeuksilla on my6s osansa (Putnam, 2003; Singh ym., 2014). Tutkimuksen
perusteella tiedetddn, ettd lapsuudessaan seksuaalivédkivaltaa kokeneilla on merkittava riski
sairastua mielenterveyden héiridihin niin lapsena kuin mydhemmin aikuisena (Collin-Vézina
ym., 2013; Spataro ym., 2004).



Lapsuudessa koetun seksuaalivakivallan pitk&aikaisista seurauksista on tutkittu esimerkiksi
masennusta, ahdistuneisuushairiota, persoonallisuushairioita, kuten epévakaata
persoonallisuushairiota, PTSD:td seka paihdehairiota (Ali ym., 2024; Chen ym., 2010; Hailes
ym., 2019; Hodder & Gow, 2012; Manukrishnan & Bhagabati, 2023). Néaissad mielenterveyden
hairidissa tunnesaatelylla on osansa oirehdinnassa. On siis perusteltua olettaa, ett4 lapsuudessa
koetulla seksuaalivakivallalla voisi mahdollisesti olla yhteys tunneséatelyyn vield
aikuisuudessakin. Tutkimusten perusteella tiedetddn, ettd etenkin varhain koettu
seksuaalivékivalta ja vakivallan jatkuminen wuseiden eri kehitysvaiheiden I&pi,
seksuaalivékivallan vakavammat muodot ja ldheinen suhde tekijdén ovat yhteydessé koetun
seksuaalivakivallan pidempiaikaisiin seurauksiin (Olafson, 2011).

Lapsuus on taynna kriittisia kehitysvaiheita ja taten lapsuudessa koettu seksuaalivakivalta voi
asettaa tunnesaatelyn kehitykselle riskin. Lapsuudessa koettuun seksuaalivakivaltaan liittyy
usein luottamuksen pettdminen lapsen kannalta merkittavissé ihmissuhteissa, mika voi asettaa
haasteen lapsen tunnesaatelylle ja sen kehittymiselle (Coyle ym., 2014). Koska tutkimusta juuri
seksuaalivékivaltaa kokeneen lapsen tunnesédatelystd on késityksemme mukaan olemassa
paljon, koimme téarkedksi koota yhteen artikkelit, jotka tutkivat yhteytta aikuisilla, jotka ovat

lapsuudessaan kokeneet seksuaalivékivaltaa.
1.4 Tutkimuskysymykset

Katsauksemme kannalta kiinnostavasta aiheesta tehdyissd tutkimuksissa tunnesaatelya on
pitkalti tutkittu mediaattorina lapsuudessa koetun seksuaalivakivallan ja psykopatologian
vélistd yhteyttd tutkittaessa. On kuitenkin tarke&dd tutkia my0s lapsuudessa koetun
seksuaalivékivallan ja aikuisuuden tunneséatelyn yhteyttd suoraan sek& arvioida yhteyden
voimakkuutta. Aiheesta ei liséksi ole tehty vield systemaattista katsausta. Tamé systemaattinen

katsaus pyrkiikin tayttamaan tdman aukon nykyisella tutkimuskentalla.

Katsauksemme tutkimuskysymykset ovat: 1) onko lapsuudessa koettu seksuaalivékivalta
yhteydesséd tunneséatelyyn aikuisuudessa ja 2) millainen mahdollisen yhteyden suunta ja
voimakkuus on. Kiinnostuimme vield jalkik&teen tutkimaan, korostuuko yhteys johonkin
tiettyyn tunnesdédtelyn osa-alueeseen. Asetimmekin tdman post hoc -kysymyksen
katsauksemme  kolmanneksi  tutkimuskysymykseksi.  Tutkimuksessa ei  asetettu

etukateishypoteesia yhteyden suunnasta ja voimakkuudesta, mutta aikaisemman Kirjallisuuden
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perusteella voidaan seksuaalivdkivallan yleisesti olettaa olevan kaanteisesti yhteydessa

tunnesaatelyyn.
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2 Menetelmat

2.1 Aineiston hankinta

Tutkimus toteutettiin systemaattisena Kirjallisuuskatsauksena. Tietokantahaut toteutettiin
19.2.2025 tietokannoissa PubMed, Psycinfo (EBSCO), PsycArticles (EBSCO), CINAHL
(EBSCO), ERIC (EBSCO), MEDLINE (EBSCO) ja SocINDEX (EBSCO). Jatimme lopulta
pois EBSCON kaksi muuta tietokantaa, MLA Directory of Periodicals ja MLA International
Bibliography with Full Text, silld ndma tietokannat eivat tuottaneet meille lainkaan
hakutuloksia. Rajasimme tietokantahaut PubMedid lukuun ottamatta vertaisarvioituihin
artikkeleihin. Emme rajanneet tuloksia ajallisesti.

Artikkelien sisaanottokriteereind olivat: 1) tutkimuksessa on tutkittu seksuaalivékivaltaa, 2)
tutkittavat ovat kokeneet seksuaalivékivaltaa lapsuudessa, eli alle 18-vuotiaana, 2)
tutkimuksessa tunnesaatelya on tutkittu aikuisilla, eli yli 18-vuotiailla, 3) tutkimuksesta on
I0ydettdvissad tietoa juuri lapsuuden ajan seksuaalivékivallan ja aikuisuuden tunneséatelyn
yhteydesta ja 4) tutkimus on vertaisarvioitu. Poissulkukriteereind olivat: 1) tutkittavat ovat
kokeneet koko eldman kestavad seksuaalivakivaltaa, 2) tutkimuksessa on mainittu tai on
paateltdvissa, ettd tutkittavat ovat kokeneet seksuaalivakivaltaa lapsuuden lisdksi myos
aikuisuudessa, 3) tunnesdatelyd on tutkittu tietyn toiminnan, esimerkiksi alkoholin
liikakulutuksen, kautta, 4) tutkimuksessa on tutkittu vain tiettya tunteiden saatelyn osa-aluetta
kokonaisuuden tarkastelun sijaan, 5) tutkimus on julkaistu muulla kuin englannin tai suomen

kielelld ja 6) tutkimus on systemaattinen katsaus tai meta-analyysi.

Muodostimme hakulausekkeet tietokantoihin siten, ettd ne tuottivat tutkimuskysymyksemme
kannalta olennaisia hakutuloksia. Jaitimme hakulausekkeistamme pois hakusanat, jotka eivat
tuottaneet lisd4d hakutuloksia. Lapsuuden ajan seksuaalivékivaltaan ja tunteiden saatelyyn
voidaan viitata myds esimerkiksi termeilld minor sexual assault, child molestation, self-
regulation of emotion, emotion self-regulation sek& dysregulation of emotion, mutta kyseiset
hakusanat eivat kuitenkaan lisdnneet saamiemme hakutulosten maardd. Muokkasimme
hakulausekkeet eri tietokantoihin sopiviksi. Hakulausekkeet olivat samanlaiset eri tietokantojen
valilla lukuun ottamatta tietokantakohtaisia asiasanoja seké termia sexual assault in childhood,

jota PubMed-tietokanta ei tunnistanut. Hakulausekkeet on esitetty Liitteessa 1.
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Siirsimme eri tietokantojen hakutulokset Rayyan-ohjelmaan (Ouzzani ym., 2016).
Tietokantojen hakutuloksia oli yhteensd 308. Kaksoiskappaleiden poiston jalkeen artikkeleita
jai 126. Naista artikkeleista luimme toisistamme riippumatta ja sokkoutetusti abstraktit lapi, ja
sisaanotto- ja poissulkukriteerien perusteella padatimme joko poistaa artikkelin tai lukea sen
kokonaan. Huomasimme, ettd juuri lapsuuden ajan seksuaalivékivallan ja aikuisuuden
tunnesaatelyn vélisestd yhteydesta on vahan tutkimusta. Abstraktien lukemisessa tamé aiheutti
haasteita paattdd, voidaanko artikkeli ottaa mukaan kokonaistekstitarkasteluun. Naissa
epéselvissé tapauksissa kokotekstien tarkastelu helpotti meitd padtoksenteossa. Poistimme
abstrakteja tarkastellessamme myds yhden artikkelin, josta oli kaksi eri versiota ja séilytimme
versioista tuoreemman. Tamén jalkeen kdvimme yhdessé erimielisyydet 1api, mink& jélkeen

meille jai kokonaistekstitarkasteluun 29 artikkelia.

Seuraavaksi luimme kokonaan ndma 29 artikkelia, ja sisaanotto- ja poissulkukriteerien
perusteella padatimme joko siséallyttdd ne osaksi katsaustamme tai jattdd ne pois. Poistimme
yhden artikkelin sen perusteella, ettd meilld ei ollut paésyd kokotekstiin.
Kokonaistekstitarkasteluvaiheessa 10ysimme erdédn artikkelin lahdeluettelosta yhden uuden
sisaanottokriteereihimme sopivan artikkelin. Luimme artikkelin kokonaisuudessaan ja
paatimme siséllyttaa sen katsaukseemme. Lopulta siséllytimme katsaukseemme 14 artikkelia.
Edelld kuvattu katsaukseen valittujen artikkeleiden valintaprosessi on esitetty vuokaaviona

Kuvassa 1.

Kuva 1

Katsaukseen valittujen artikkeleiden valintaprosessi
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Artikkeleiden maéri tietokantahakujen jilkeen
(n=308)
Artikkeleiden maard kaksoiskappaleiden poiston jalkeen
(n=126)
Arvioitujen otsikoiden _Poistettujen
ja tiivistelmien maara artikkeleiden méard
(n=126) (n=97)
Arvioitujen : :
I . Poistetut kokotekstit
kokonaistekstien maara ——————> Gi=16)
(n=29)
Arvioitujen
kokonaistekstien
lahdeluettelosta 1oydetyt
artikkelit
mn=1
Katsaukseen sisdllytettyjen artikkeleiden maéra
(n=14)

Meta-analyysiin siséllytettyjen artikkeleiden maara
=7

2.2 Aineiston luokittelu

Katsaukseemme valikoituneista artikkeleista osa tutki lapsuuden ajan seksuaalivakivallan ja
aikuisuuden tunnesaatelyn yhteyttd, kun taas osassa tutkimuksia tutkittiin tunneséételya
mediaattorina lapsuuden ajan seksuaalivédkivallan ja toisen muuttujan vélisessé yhteydessa.
Kerasimme kaikista néistd artikkeleista julkaisuvuoden ja tutkimusmaan, otoskoon, tutkittavien
idn, sukupuolen ja etnisyyden sekd lapsuuden ajan seksuaalivakivaltaa kokeneiden

prosenttiosuuden otoksesta. Keratyt tiedot on esitelty Taulukossa 1. N&iden kerattyjen tietojen
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perusteella arvioimme, mitkd artikkelit voimme siséllyttdd katsaukseemme liitettyyn meta-

analyysiin.

Katsauksemme tutkimuksissa yhteyttd on tutkittu péédséantdisesti siten, ettd tunnesédatelyn
mittareissa korkeampi pistemaéra kuvaa heikompaa tunteiden sdatelya. Yhdessa tutkimuksessa
mittari oli madritelty toisin pdin, eli korkeampi pistem&&ra kuvaa parempaa tunnesaatelya.
Olemme ké&antaneet tasta tutkimuksesta saadun tuloksen samansuuntaiseksi muiden

tutkimusten arvojen kanssa tulkinnan selkeyttamiseksi.
2.3 Meta-analyysi

Meta-analyysiimme valikoitui katsauksemme 14 tutkimuksesta 7 artikkelia. Valitsimme meta-
analyysiimme tulevat artikkelit sen perusteella, ettd tutkimuksissa oli tutkittu lapsuudessa
koetun seksuaalivakivallan ja aikuisuuden tunnesaatelyn yhteyttda korrelaation tai
regressiokertoimen avulla. Jatimme meta-analyysista pois seksuaalivékivaltaa kokeneita ja
kontrolliryhmi& vertailevat tutkimukset, koska se olisi vaikeuttanut tutkimusten tulosten
vertailtavuutta. Koska kyseisisté tutkimuksista saatavat arvot kertovat ryhmien vélisisté eroista
tunnesaatelyssd, ei varsinaista tietoa tutkimuskysymyksemme kannalta kiinnostavasta
yhteydesta ollut saatavilla. Liséksi jatimme meta-analyysista pois sellaiset tutkimukset, joissa

ei ole eritelty lapsuuden ajan seksuaalivékivaltaa kokeneiden méaréa otoksessa.

Kaytimme meta-analyysissamme efektikoon estimaattina korrelaatiokerrointa (Artime &
Peterson, 2012; Banducci ym., 2014; Brown ym., 2024; Kuo ym., 2015; Meyer ym., 2017,
Parkhill & Pickett, 2016; Weiss ym., 2013). Meta-analyysiimme valikoituneissa artikkeleissa
on kolme tutkimusta, joissa efektikokona on kéytetty standardoitua regressiokerrointa f.
K&ansimme arvot Psychometrica-sivustolla korrelaatioiksi (Lenhard & Lenhard, 2022).
Suoritimme meta-analyysin ESClI-alustalla Pearsonin korrelaatiokertoimille suunnatulla
valilehdelld (Cumming & Calin-Jageman, 2016). Kdytimme meta-analyysissamme random
effects -mallia, koska tutkimusten otokset eivét todenndkdisesti ole samasta populaatiosta.
Lapsuudessa seksuaalivakivaltaa kokeneet ovat hyvin heterogeeninen ryhma ja tutkimusten
otokset ja mittarit olivat kesken&an melko erilaisia, joten valitsimme tehdd meta-analyysin

random effects -mallilla.
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3 Tulokset

3.1 Tutkimuksen aineisto

Taman systemaattisen katsauksen tarkoituksena on selvittdd lapsuudessa koetun
seksuaalivéakivallan ja aikuisuuden tunnesaatelyn valista yhteyttd. Katsauksemme sisaltaa 14
artikkelia, jotka on julkaistu vuosina 2010-2024. Tutkimuksista 12 on julkaistu Yhdysvalloissa
ja loput kaksi (2) Kanadassa. Katsauksemme siséltdd muutaman tutkimuksen, joissa vertailtiin
lapsuuden ajan seksuaalivékivaltaa kokeneiden tunnesaatelya kontrolliryhmaan. Vaikka
suurimmassa osassa tutkimuksia lapsuuden ajan seksuaalivékivallan ja aikuisuuden
tunneséatelyn valisen yhteyden tutkiminen ei ollut keskitss4, oli tutkimuksista saatavilla myo6s
katsauksemme  tutkimuskysymyksen  kannalta  oleellista  tietoa  korrelaatioina,
regressiokertoimina ja keskiarvojen vertailuina. Keskiarvoja vertailtiin tutkimuksissa
lapsuuden ajan seksuaalivékivaltaa kokeneiden ja kontrolliryhman valilla. Kontrolliryhmilla ei
ollut joko mink&é&nlaista lapsuuden ajan hyvaksikayttohistoriaa (Muehlenkamp ym., 2010), ei
lainkaan lapsuuden ajan seksuaalivédkivallan kokemusta (Walsh ym., 2011) tai ei lainkaan

missadn eldman vaiheessa koettua seksuaalivékivaltaa. (Charak ym., 2017).

Suurimmassa osassa katsauksemme tutkimuksista koehenkil6t olivat yliopisto-opiskelijoita.
Kahdessa tutkimuksessa (Banducci ym., 2014; Weiss ym., 2013) tutkittavat olivat henkil®ita,
joilla on péihdehdiri6. Heidat oli rekrytoitu tutkimukseen péihteiden kayttéjien
hoitokeskuksesta. Yhdessé tutkimuksessa (Walsh ym., 2011) tutkittavat olivat naisvankeja ja
yhden tutkimuksen (Brown ym., 2024) koehenkil6t olivat miehid, joilla on diagnosoitu HIV

viimeisen vuoden aikana.

Lapsuuden ajan seksuaalivékivaltaa tutkittiin joissakin tutkimuksissa yksinaan, ja joissakin
tutkimuksissa osana lapsuuden ajan kaltoinkohtelua, joka koostui usein seksuaalivakivallan
lisdksi emotionaalisesta ja fyysisestd vékivallasta. Osassa tutkimuksista seksuaalivakivaltaa
mitattiin vain yhdella kysymykselld, kun taas osa mittareista sisalsi useita kysymyksid, joiden
avulla koetusta seksuaalivakivallasta ja sen vakavuudesta saatiin tarkempaa tietoa. Lapsuuden
aikana koetun seksuaalivékivallan ian rajaus vaihteli tutkimusten valilla. Suurimmassa osassa
tutkimuksia lapsuuden ajan seksuaalivékivallaksi madriteltiin alle 18-vuotiaana koettu
seksuaalivakivalta. Yhdessa tutkimuksessa (Snow ym., 2022) i&n ylaraja oli 16 vuotta ja yksi
tutkimus (Walsh ym., 2011) maaritteli lapsuuden rajaksi 14 ikdvuoden. Muutamassa

artikkelissa lapsuudeksi katsottua ik&4 ei ollut maaritelty lainkaan.
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Tunnesaatelyé tarkasteltiin osassa katsaukseen sisallytetyissa tutkimuksissa kokonaisuudessaan
ja osassa tarkasteltiin tarkemmin tunnesadtelyn eri osa-alueita. Tunnesédatelyd mitattiin
tutkimuksen mukaan joko tunnesaatelyn vaikeuksina, tunnesaatelyn toimivuutena tai jakamalla
kaytetyt tunnesaatelykeinot adaptiivisiin ja maladaptiivisiin keinoihin. Tarkemmat tiedot

aineistosta ja koehenkil@isté on esitetty Taulukossa 1.



Taulukko 1

Tutkimuksen aineisto
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Tekijat, Otoskoko Tutkittavien ik& Sukupuoli Etnisyys Lapsuuden ajan
julkaisuvuosi ja seksuaalivékivaltaa
tutkimusmaa kokeneiden
prosenttiosuus
otoksesta
Artime & Peterson, 320 18-30-vuotiaat miehid 100 %  afroamerikkalaisia 80 %, valkoisia, 16 %, 54 %
(2012), Yhdysvallat alkuperdisamerikkalaisia tai Alaskan
alkuperdiskansalaisia 2 %, aasialaisia 0.6 %
jamuita 0.9 %, latinalaisamerikkalaisia 3 %,
ei vastanneita 0.5 %.
Banducci ym., 280 M=43.3,SD = miehi& 69.7 %,  afroamerikkalaisia 88.4 % 24.6 %
(2014) 9.79 naisia 30.3 %
Yhdysvallat
Brown ym., (2024), 202 M=32,SD=9.1 miehid 100 % mustia 41.8 %, valkoisia 16.4 %, 56.9 %
Yhdysvallat 18-50+-vuotiaat latinalaisamerikkalaisia 25.3 %, monietnisia

10.5 %,
aasialaisia/tyynenmerensaarelainen/muita
6.0 %
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Tekijat, Otoskoko Tutkittavien ika Sukupuoli Etnisyys Lapsuuden ajan
julkaisuvuosi ja seksuaalivakivaltaa
tutkimusmaa kokeneiden
prosenttiosuus
otoksesta
Charak ym., (2018), 335 M =22.0,SD = naisia 100 % valkoisia 64.2 %, afroamerikkalaisia 32.5 20.3%
Yhdysvallat 2.22 %, latinalaisamerikkalaisia 6.6 %,
18-25-vuotiaat aasialaisia 5.1 %, alkuperdisamerikkalaisia
3.6 %, muita 2.7 %
Harris ym., (2021), 419 M =40.09, SD = naisia 100 % afroamerikkalaisia 100 % Ei raportoitu
Yhdysvallat 11.89
18-65-vuotiaat
Kuo ym., (2015), 243 M =20.10, SD = naisia 85.6 %, valkoisia 40.7 %, 20 % naisista ja 11.8
Kanada 474 miehia 14.4 % aasialaiskanadalaisia/aasialaisia 32.1 %, % miehista
mustia 7.4 %, Lahi-idastd 6.2 %,
monietnisid 2.1 %, muita 11.2 %
Meyer ym., (2017), 812 M =35.62,SD = naisia 62 %, valkoisia 64.41 %, 16 %, joista miehié oli
Yhdysvallat 13.60 miehid 38 % mustia/afroamerikkalaisia 18.72 %, 24.8 % ja naisia 75.2

18—-78-vuotiaat

latinalaisamerikkalaisia 6.03 %, aasialaisia
3.33 %, monietnisid 2.83 %,
alkuperdisamerikkalaisia 1.37 %, Lé&hi-
idasta 1.11 %,

%
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Tekijat, Otoskoko Tutkittavien ika Sukupuoli Etnisyys Lapsuuden ajan
julkaisuvuosi ja seksuaalivakivaltaa
tutkimusmaa kokeneiden
prosenttiosuus
otoksesta
filippiinilaisia/tyynenmerensaarelaisia 1.11
%, ei vastannut 1.11 %
Muehlenkamp ym., 2238 M=19.7,SD = naisia 66 %, valkoisia 78.5 %, alkuperaisamerikkalaisia 3.5%
(2010), Yhdysvallat 2.66 miehia 34 % 2.1 %, latinalaisamerikkalaisia 0.6 %,
aasialaisia 0.5 %, afroamerikkalaisia 0.5 %,
muita/monietnisia 17.8 %
Oshri ym., (2015), 361 M=19.1,SD=17 naisia 62.3 %, valkoisia 87.2 %, mustia 4.4 %, aasialaisia Ei raportoitu
Yhdysvallat 19-32-vuotiaat miehia 37.4 %, 4.2 %, latinalaisamerikkalaisia 2.5 %, muita
0.3 % tuntematon 1.7 %.
Parkhill & Pickett, 132 18—40-vuotiaat miehia 100 % valkoisia 68.2 %, Lahi-idasta/arabi 9.1 %, 17.4 % raportoi

(2016), Yhdysvallat

afroamerikkalaisia/mustia 5,3 %, aasialaisia
5.3 %, alkuperdisamerikkalaisia tai
tyynenmerensaarelaisia 2.3 %, monietnisia

1.5 %, muita 6.1 %, ei vastanneita 2.3 %

lapsuuden ajan
seksuaalivékivaltaa,
joista 9.8 % raportoi
pakotettua paljastelua,
3.8 % raportoi
hyvéilya, 1.5 %
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Tekijat,
julkaisuvuosi ja

tutkimusmaa

Otoskoko

Tutkittavien ika

Sukupuoli

Etnisyys

Lapsuuden ajan
seksuaalivékivaltaa
kokeneiden
prosenttiosuus

otoksesta

Snow ym., (2022),

Kanada

Walsh ym., (2011),
Yhdysvallat

69

160

M =239.8,SD =
10.9
25-60-vuotiaat

M=354,SD=9.3

miehié 100 %

naisia 100 %

valkoisia 75.5 %, alkuperéiskanadalaisia,
Métis-kansalaisia and inuiitteja 7.2 %,
itdaasialaisia 5.8 %, eteldaasialaisia 5.8 %,
mustia 1.5 %, Lahi-idasta 1.4 %,
latinalaisamerikkalaisia 1.4 %, monietnisia
1.4%

eurooppalaisamerikkalaisia 69 %,
afroamerikkalaisia/mustia 13.2 %,
alkuperdisamerikkalaisa 8.2 %,

latinalaisamerikkalaisia 2.5 %,

raportoi penetraation
yrittdmista
Kaikki tutkittavat
raportoineet lapsuuden
ajan
seksuaalivékivaltaa,
keskimaarin 1.7 (SD =
0.8) erilaista
seksuaalivékivallan
muotoa kolmesta
vaihtoehdosta,
seksuaalivékivallan
kokemisiédn keskiarvo
8.5(SD=2.7)
Lapsuuden ajan
seksuaalivékivaltaa
raportoi noin 50 %,

analyyseissa kuitenkin



21

Tekijat, Otoskoko Tutkittavien ika Sukupuoli Etnisyys Lapsuuden ajan
julkaisuvuosi ja seksuaalivakivaltaa
tutkimusmaa kokeneiden
prosenttiosuus
otoksesta
havajilaisia/tyynenmerensaarelaisia 0.6 %, huomioitiin koko
muita 5.7 % otoksesta 13.7 %, jotka
olivat kokeneet
ainoastaan lapsuuden
ajan
seksuaalivékivaltaa
Weiss ym., (2013), 93 M =40.62, SD = miehia 76.3 %, mustia/afroamerikkalaisia 60.2 %, valkoisia 72.7 % naisista ja 38
Yhdysvallat 9.68 naisia 23.7 % 37.6 %, 2.2 % latinalaisamerikkalaisia % miehista
19-61-vuotiaita
Yaroslavsky ym., 142 M =26.63, SD = naisia 71 %, valkoisia 58 %, afroamerikkalaisia 23 %, 23 %
(2020), Yhdysvallat 10.81 miehia 29 % Lahi-idasta 5 %, monietnisia 4 %, muita 2 %

ja loput 6 % identifioituivat
eteldaasialaiseksi, kaakkoisaasialaiseksi,
alkuperdisamerikkalaiseksi tai

havaijilaiseksi
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3.2 Kaytetyt mittarit
3.2.1 Lapsuudessa koetun seksuaalivakivallan mittarit

Systemaattisen  katsauksemme  artikkeleissa  lapsuuden  ajan  seksuaalivékivallan
retrospektiivisia  arviointimenetelmid oli  yhteensd seitseman. Na&istd yksi oli
haastattelumenetelma ja muut itsearviointimittareita. Osa mittareista tutkii lapsuudessa koettua
seksuaalivékivaltaa jatkuvana muuttujana, jolloin mittareiden avulla saadaan tietoa koetun
seksuaalivékivallan lisaksi myo6s vakivallan vakavuudesta. Osa puolestaan tutkii koettua
seksuaalivékivaltaa bindérisesti, eli onko tutkittava kokenut lapsuudessaan seksuaalivékivaltaa

vai ei.

Lapsuudessa koettua seksuaalivékivaltaa jatkuvana muuttujana mittaavia mittareita oli
katsauksessamme yhteensé viisi. Néista yleisin mittari oli Childhood Trauma Questionnaire
Short Form (CTQ-SF; Bernstein ym., 1998; Bernstein ym., 2003), jota kaytettiin
katsauksessamme kuudessa artikkelissa (Artime & Peterson, 2012; Banducci ym., 2014; Harris
ym., 2021; Kuo ym., 2015; Walsh ym., 2011; Weiss ym., 2013). CTQ-SF on
itsearviointimittari, joka mittaa lapsuuden ajan kaltoinkohtelua sekd laiminlydntia
kokonaisuudessaan, mutta se siséltdd myos viisi eri osa-aluetta, jotka ovat lapsuuden ajan
fyysinen vékivalta, emotionaalinen vékivalta, seksuaalivakivalta, fyysinen laiminlyonti sek&
emotionaalinen laiminlydnti. Mittarin vaittdmaét arvioidaan viisiportaisella Likert-asteikolla (1

= ei koskaan; 5 = todella usein).

Katsauksemme artikkeleissa CTQ-SF-mittarista kdytettiin hieman toisistaan eroavia versioita:
Esimerkiksi yhdessa tutkimuksessa (Walsh ym., 2011) ja lapsuuden ajan seksuaalivakivallaksi
luokiteltiin vain alle 14-vuotiaana koetut tapahtumat 18 vuoden sijasta. Lisaksi kahdessa
tutkimuksessa (Banducci ym., 2014; Kuo ym., 2015) k&ytettiin mittarin kehittdjien méarittamaa
rajaa pisteméaéralle, jonka ylittavat tutkittavat madriteltiin lapsuuden ajan kaltoinkohtelua
kokeneeksi (Bernstein ym., 1998). Seksuaalivékivallan osa-alueen kohdalla raja pistemaaralle
on > 6. Muiden tutkimusten kohdalla vastaavaa raja-arvoa ei ollut madritelty. Yhteistd kaikissa
kuitenkin on se, ettd mittarissa korkeammat arvot heijastavat suurempaa kaltoinkohtelua.
Seksuaalivékivaltaa mitataan viidella véaittamalla: ”Minua yritettiin koskea seksuaalisella
tavalla, tai minua yritettiin pakottaa koskemaan jotakin toista.”, ”Minua uhkailtiin vikivallalla

tai valheiden kertomisella minusta ellen suostunut seksuaalisiin tekoihin heiddn kanssaan.”,
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Minua yritettiin saada tekemién seksuaalisia tekoja tai katsomaan sellaisia.”, “Minua

seksuaalisesti ahdisteltiin.” ja ”Uskon, ettd olen kokenut seksuaalivékivaltaa.”

Neljd muuta seksuaalivékivaltaa jatkuvana muuttujana mittaavaa mittaria olivat Child Abuse
and Trauma Scale (CATS; Sanders & Giolas, 1991), Computer Assisted Maltreatment
Inventory-Sexual Abuse (CAMI-SA; DiLillo ym., 2010), Sexual Victimization Survey (SVS;
Finkelhor, 1979) sek& Sexual Abuse Scale (Whitmire ym., 1999). CATS-mittari on 38-
kohtainen itsearviointimenetelmd, jossa mitataan lapsuuden ja nuoruuden ajan erilaisten
negatiivisten kokemusten maarédd ja vakavuutta. Kysymykset arvioidaan kuusiportaisella
asteikolla (0 = ei koskaan; 5 = aina). Oshrin ja kumppaneiden (2015) tutkimuksessa mittarista
kaytettiin paranneltua versiota (Poythress ym., 2006), jossa lapsuudessa koettua
seksuaalivékivaltaa mitataan kolmella kysymykselld. Osa-aluekohtainen sisdinen konsistenssi
vaihtelee vélilld o = .71-.86. CAMI-SA on puolestaan verkkopohjainen itsearviointimenetelma,
jonka tarkoituksena on selvittda historiaa lapsuuden kaltoinkohtelusta aikuisilta tutkittavilta.
Mittari arvioi lapsuudessa koettua seksuaalivékivaltaa katsaukseen siséllytetyistd mittareista
kaikista kattavimmin ja laajimmin. Charakin ja kumppaneiden (2018) tutkimuksessa
lapsuudessa koetusta seksuaalivékivallasta arvioitiin esimerkiksi koetun seksuaalivakivallan

muotoja, tekijaa, vakivallan maaraa ja kestoa.

Sexual Victimization Survey -mittari on haastattelumenetelma, josta Snown ja kumppaneiden
tutkimuksessa (2022) kéaytettiin péivitettya versiota (Lyons & Romano, 2019). Versio on tehty
miehille sopivaksi ja siind on mahdollista kuvailla kolmea eri seksuaalivakivallan tapahtumaa
eri tekijoiden toimesta, mikéd on koettu ennen 16 ikdavuotta. Mittari sisaltdd myos tarkentavia
kysymyksia  koskien  koettua  seksuaalivékivallan  tapahtumaa, kuten millaista
seksuaalivékivaltaa oli kokenut, minka ikéisena henkild oli kokenut seksuaalivakivaltaa, kuinka
usein ja kuinka kauan sité oli tapahtunut sekd onko asia tullut ilmi. My®s Parkhillin ja Pickettin
tutkimuksessa (2016) kaytettiin Sexual Abuse Scale -mittarista miehille muokattua versiota
(Catania ym., 2008). Mittari on itsearviointimenetelma, joka sisaltaa seitseman lapsuuden ajan
seksuaalivdkivaltaa mittaavaa kysymystd. Kysymykset arvioidaan 4-portaisella Likert-
asteikolla (1 = ei; 4 = useita kertoja). Mittarin sisdinen konsistenssi on korkea (o =.92).
Paivitetyssa versiossa seksuaalivakivallan vakavuutta mitataan sill&, onko penetraatiota koettu
sekd kysymyksilla liittyen pakottamiseen, seksuaalivékivallan kokemisen méaréén ja tekijoiden

lukumaaraan.
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Katsaukseen siséllytetyistd artikkeleista kahdessa k&ytettiin  lapsuudessa  koetun
seksuaalivakivallan mittaamisen mittaria, joka arvioi koettua vékivaltaa binaarisesti siten, onko
tutkittavalla kokemusta vai ei. Muehlenkampin ja kumppaneiden (2010) artikkelissa lapsuuden
ajan seksuaalivékivallan arviointimenetelména oli kéytetty About Me Questionnaire -mittaria
(Kerr & Muehlenkamp, 2007). Mittariin oli tutkimuksessa lisatty yksi lapsuuden ajan
seksuaalivékivaltaa mittaava kysymys: ”Oletko kokenut seksuaalivikivaltaa lapsuudessa tai
nuoruudessa?”’. Brownin ja kumppaneiden (2024) tutkimuksessa seksuaalivékivaltaa mitattiin
ei-halutun seksuaalisen kayttaytymisen kokemisena lapsuudessa tai nuoruudessa. Kysymykset
otettiin Traumatic Experience Checklist -mittarin (TEC; Nijenhuis ym., 2002) péivitetysta
versiosta, joka on itsearviointimittari, jossa mitataan 29 erilaista mahdollista traumaa. T&ss&
tutkimuksessa (Brown ym., 2024) mahdollista lapsuudessa koettua seksuaalivékivaltaa
mitattiin useammalla kysymyksella yhden kysymyksen sijasta. Esimerkkeja kysymyksista:
”Oletko kokenut lapsena/nuorena ei-haluttua seksuaalista koskettelua, tai pakotettiinko sinua
koskemaan jotain henkil6d seksuaalisella tavalla?”, Oletko kokenut lapsena/nuorena ei-
haluttua suuseksid joko lahjomalla, uhkailemalla tai pakotettuna?” ja “Oletko kokenut
lapsena/nuorena ei-haluttua sukupuoliyhteyttd joko lahjomalla, uhkailemalla tai pakotettuna?”.

Mittarilla on korkea sisdinen konsistenssi (o = .90).

Kahdessa tutkimuksessa lapsuuden ajan seksuaalivékivallan tutkimiseen ei ollut kaytetty
mit&an arviointimenetelmad. Meyerin ja kumppaneiden (2017) tutkimuksessa lapsuuden ajan
seksuaalivékivaltaa oli mitattu vain kysymykselld “Oletko kokenut seksuaalivdkivaltaa ennen
18 vuoden ikad?”. Yaroslavskyn ja kumppaneiden (2022) tutkimuksessa taas puolestaan
seksuaalivékivaltaa oli mitattu Structured Clinical Interview for DSM-1V Disorders — testin
yhteydessd, jossa tutkittavilta kysyttiin heiddn mahdollista historiaansa seksuaalivakivallan tai
raiskauksen uhriksi joutumisesta. Lapsuuden ajan seksuaalivakivallan kokemiseksi méaariteltiin

alaikaisena koettu ei-haluttu seksuaalinen kontakti aikuisen kanssa.
3.2.2 Tunnesééatelyn mittarit

Systemaattiseen katsaukseen siséllytetyisséd artikkeleissa oli kéytetty neljad erilaista
tunneséatelyd mittaavaa menetelmdd. Naistd kolme oli itsearviomittareita ja yksi

haastattelumenetelma.

Yleisin artikkeleissa kdytetty mittari oli Difficulties in Emotion Regulation Scale (DERS; Gratz
& Roemer, 2004), jota kéytettiin yhteensé 11 artikkelissa (Artime & Peterson, 2012; Banducci
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ym., 2014; Brown ym., 2024; Charak ym., 2018; Harris ym., 2021; Kuo ym., 2015;
Muehlenkamp ym., 2010; Oshri ym., 2015; Parkhill & Pickett, 2016; Walsh ym., 2011; Weiss
ym., 2013). DERS-mittari on 36-kohtainen itsearviointimittari, jossa arvioidaan tunneséatelyn
vaikeuksia kokonaisuudessaan seka kuudella eri tunteiden séatelyn osa-alueella: vaikeus
hyvaksya tunnereaktioita, vaikeus sitoutua tavoitteelliseen toimintaan, impulssikontrollin
vaikeus, tunteiden tunnistamisen vaikeus, tunnesaatelystrategioiden rajoittunut kayttdminen
sekd tunteiden ymmartamisen vaikeus. Tunteiden saételyn vaikeuksia arvioidaan mittarissa 5-
portaisella Likert-asteikolla (1=ei juuri koskaan; 5=l&hes aina). Korkeampi pistemé&éara osoittaa
suurempia vaikeuksia tunteiden saatelyssd. DERS-mittarilla on kokonaisuudessaan korkea
siséinen konsistenssi (o = .93) ja osa-aluekohtainen siséinen konsistenssi on kaikilla osa-

alueilla hyvé (o > .80).

Yksi tutkimuksista (Meyer ym., 2017) kaytti tunteiden saatelyn mittaamiseen Negative Mood
Regulation Scale -mittaria (NMR; Catanzaro & Mearns, 1990). NMR-mittari on 30-kohtainen
itsearviointikysely, jossa arvioidaan, millaisin keinoin negatiivisia tunteita voidaan kohentaa,
esimerkiksi ”Loydan yleensd tavan piristdd itsedni.” Mittarin kysymyksiin vastataan 5-
portaisella Likert-asteikolla (1 = vahvasti eri mieltd; 5 = vahvasti samaa mieltd). NMR-
mittarissa korkeampi pistemé&éra osoittaa parempaa tunteiden saatelykykya. Mittari on siis
kaanteinen verrattuna katsauksen muiden artikkeleiden tunnesaételyn mittareihin. NMR-
mittarilla on hyva sisdinen konsistenssi, joka alkuperdisessa artikkelissa vaihteli artikkelin

viidessa otoksessa vélilld o = .86—.92.

Yhdessa tutkimuksista (Yaroslavsky ym., 2020) tunnesaatelyn mittarina kéaytettiin Feelings and
Me -mittaria (FAM; Kovacs ym., 2009). FAM-mittari on 54-kohtainen itsearvointikysely, jossa
arvioidaan adaptiivisia ja maladaptiivisia kognitiivisia, behavioraalisia ja sosiaalisia tunteiden
saatelyn keinoja surun ja jarkytyksen tunteiden saatelemiseksi. Mittarin kysymyksiin vastataan
asteikolla 0-2 (0 = ei pida paikkansa kohdallani; 2 = pitdd useasti paikkansa kohdallani).
Mittarissa pisteet jakautuvat kahdelle osa-alueelle: adaptiivisiin ja maladaptiivisiin
tunneséatelyn keinoihin. FAM-mittarilla on alkuperdisessa otoksessa hyva sisdinen

konsistenssi (o > .80).

Neljds tunnesaatelyn arvioimiseen kaytetty menetelma esiintyi katsaukseen sisallytetyista
tutkimuksista yhdessa (Snow ym., 2022). Kaytetty menetelma oli Semi-Structured Emotion
Regulation Interview (SERI; Lee ym., 2017). SERI mittaa yhdeks&a eri tunnesééatelystrategiaa,

niiden kayttod edeltdneiden 30 pdivan aikana seké strategioiden subjektiivisesti méériteltya
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toimivuutta. Kéytetyn strategian tehokkuutta tunteen voimakkuuden muuttamiseksi arvioidaan
5-portaisella Likert-asteikolla (1 = lisdantyy huomattavasti; 5 = vahentyy huomattavasti).
Snow:n ja kumppaneiden (2022) tutkimuksessa mittarilla arvioitiin lapsuuden ajan
seksuaalivéakivaltakokemuksen muistelemisen yhteydessd virinneiden tunteiden saatelya.
Tutkimuksessa tarkastellut yhdeksédn tunnesadtelystrategiaa jaettiin maladaptiivisiin ja
adaptiivisiin  tunnesédatelykeinoihin. Maladaptiivisiin tunneséatelykeinoihin lukeutuivat
itseladkintd, tarkoituksellinen itsetuhoisuus, ekspressiivinen suppressio, ruminaatio seka
behavioraalinen ja kognitiivinen valttely. Adaptiivisiin puolestaan kuuluivat sosiaalisen tuen

etsiminen, hyvéksyminen ja positiivinen uudelleenarviointi.

Katsaukseen sisallytettyjen artikkelien otoksissa saadut Cronbachin alfat kullekin mittarille on
raportoitu Taulukossa 2 siltd osin, kun ne olivat saatavilla artikkeleissa. Osassa tutkimuksista
on raportoitu ainoastaan mittarin sisdisen konsistenssi kokonaisuudessaan ja osassa 0sa-

aluekohtaisesti riippuen mittarin rakenteesta.
3.3 Lapsuudessa koetun seksuaalivakivallan ja tunnesaatelyn yhteys
3.3.1 Yhteys tunnesééatelyn kokonaisarvioon

Katsaukseen valituista artikkeleista yhdeksan tutki lapsuuden ajan seksuaalivakivallan ja
aikuisuuden tunneséatelyn valista yhteyttd (Artime & Peterson, 2012; Banducci ym., 2014;
Brown ym., 2024; Harris ym., 2021; Kuo ym., 2015; Meyer ym., 2017; Parkhill & Pickett,
2016; Weiss ym., 2013; Yaroslavsky ym., 2022). Artikkeleista viisi tutki yhteyttd
korrelaatioiden avulla (Artime & Peterson, 2012; Harris ym., 2021; Meyer ym., 2017; Parkhill
& Pickett, 2016; Weiss ym., 2013). Naista artikkeleista nelj& raportoi tilastollisesti merkitsevan
positiivisen yhteyden lapsuudessa koetun seksuaalivakivallan ja aikuisuuden tunnesdatelyn
vaikeuksien valilla (Artime & Peterson, 2012; Harris ym., 2021; Meyer ym., 2017; Parkhill &
Pickett, 2016). Yhdessa tutkimuksessa havaittu yhteys oli keskisuuri (Artime & Peterson,
2012), ja muissa tutkimuksissa raportoitu yhteys oli pieni (Harris ym., 2021; Meyer ym., 2017,
2017; Parkhill & Pickett, 2016; Weiss ym., 2013). Ainoastaan yhdessa tutkimuksessa ei
raportoitu tilastollisesti merkitsevaa yhteytta (Weiss ym., 2013). Korrelaatiot vaihtelivat valilla
1-.41.

Nelja artikkelia tutkivat yhteytta regression avulla (Banducci ym., 2014; Brown ym., 2024; Kuo
ym., 2015; Yaroslavsky ym., 2022). Brown ja kumppanit (2024) raportoivat tutkimuksessaan

tilastollisesti  merkitsevan positiivisen yhteyden seksuaalivdkivallan ja aikuisuuden



27

tunnesaatelyn vaikeuksien vélilla. Yaroslavskyn ja kumppaneiden (2022) tutkimuksessa
tunneséately oli jaoteltu adaptiiviseen ja maladaptiiviseen tunneséatelyyn. Tutkimuksessa
lapsuuden ajan seksuaalivakivalta oli tilastollisesti merkitsevasti negatiivisesti yhteydessa
adaptiiviseen tunnesdatelyyn, kun taas lapsuuden ajan seksuaalivékivalta oli tilastollisesti
merkitsevasti positiivisesti yhteydessda maladaptiiviseen tunneséatelyyn. Tulokset ovat siis
samansuuntaisia muiden katsauksessa mukana olevien tutkimusten kanssa. Kahdessa
artikkelissa lapsuuden ajan seksuaalivékivallan ja aikuisuuden tunnesaatelyn vaikeuksille
valilla ei I0ydetty tilastollisesti merkitsevaa yhteytta (Banducci ym., 2014; Kuo ym., 2015).
Katsauksen tulokset merkitsevyystasoineen on esitelty Taulukossa 2.

Yaroslavskyn ja kumppaneiden (2022) tutkimuksen tulosten kanssa samansuuntaiset tulokset
saatiin Snown ja kumppaneiden (2022) tutkimuksessa, jossa vertailtiin lapsuuden ajan
seksuaalivékivaltaa kokeneilla miehilld maladaptiivisten ja adaptiivisten tunnesaatelykeinojen
kayttamisté tilanteissa, joissa koehenkil6illa viridd seksuaalivékivaltakokemukseen liittyvia
tunteita. Tutkimuksessa havaittiin, ettd maladaptiivisia tunneséatelykeinoja kaytettiin
prosentuaalisesti enemmaén verrattuna adaptiivisiin tunnesaatelyn keinoihin. Maladaptiivisiin
tunnesaatelykeinoihin lukeutuvat esimerkiksi itseladkitys, tarkoituksellinen itsetuhoisuus,

ruminaatio seka behavioraalinen ja kognitiivinen valttely.

Katsaukseemme sisallytetyista artikkeleista yksi vertaili tunneséatelyd lapsuudessaan
seksuaalivékivaltaa kokeneiden ja ei seksuaalivékivaltaa kokeneiden valilla DERS-mittarin
keskimaaraisissa pistemaarissa (Walsh ym., 2011). Ryhmien valilla ei I6ydetty tilastollisesti

merkitsevad eroa kokonaispistemaarien kohdalla.
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Tutkimuksen mittarit ja tulokset
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Tutkimus Lapsuuden ajan Tunneséatelyn mittari Tulokset Tulokset DERS-mittarin
seksuaalivékivallan mittari (Cronbachin alfa otoksessa) osa-alueittain
(Cronbachin alfa otoksessa)
Artime & Peterson, (2012) CTQ-SF DERS r=0.41** 1.r=0.32**

(ei raportoitu) (ei raportoitu) 2.r=0.26**
3.r=0.34**
4.r=0.27**
5.r=0.38**
6.r=0.31**

Banducci ym., (2014) CTQ-SF DERS p=-0.012
(a0 =0.86-0.96) (ei raportoitu)
Brown ym., (2024) TEC DERS p =0.234**

(ei raportoitu) (o =0.94)

Charak ym., (2018)? CAMI-SA DERS 1. M = 14.50, SE = 0.71*

(ei raportoitu) (o = 0.84-0.93%) 2. M =15.08, SE = 0.60*

3. M =11.78, SE = 0.56*
4. M =12.98, SE = 0.59
5.M=17.18, SE=0.79*
6. M =9.93, SE=0.45
Harris ym., (2021) CTQ-SF DERS r =0.24** 1.r=021**



29

Tutkimus Lapsuuden ajan Tunnesaatelyn mittari Tulokset Tulokset DERS-mittarin
seksuaalivékivallan mittari (Cronbachin alfa otoksessa) osa-alueittain
(Cronbachin alfa otoksessa)

(ei raportoitu) (o =0.94) 2.r=0.19**
3.r=0.22**
4.r=0.11**
5.r=021**
6.r=0.17**

Kuo ym., (2015) CTQ-SF DERS £=0.06 1.r=0.10
o = 0.80-0.95" o = 0.65-0.91* 2.r=0.06
3.r=0.20**
4.r=0.06
5.r=0.15*
6.r=0.11
Meyer ym., (2017) Ei mittaria NMR r=0.1*"°
(a0 =0.88)
Muehlenkamp ym., (2010) ? About Me Questionnaire DERS 1. M =11.69, SE = 0.56
(ei raportoitu) o =0.95 2.M=13.87,SE=0.59
3.M=10.23, SE=10.49
4. M =13.85, SE = 0.55
5.M=14.87,SE=0.71
6. M =10.35, SE = 0.42
Oshri ym., (2015) CATS DERS 1.r=0.26%
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Tutkimus Lapsuuden ajan Tunnesaatelyn mittari Tulokset Tulokset DERS-mittarin
seksuaalivékivallan mittari (Cronbachin alfa otoksessa) osa-alueittain
(Cronbachin alfa otoksessa)

(ei raportoitu) (ei raportoitu) 2.r=0.10
3.r=0.28*
4.r=0.15*
5.r=0.24*
6.r=027*

Parkhill & Pickett, (2016) Sexual Abuse Scale DERS r=0.17* 1.r=0.10

(ei raportoitu) (o = 0.80-0.92%) 2.r=0.15
3.r=017*
4.r=0.05

5.r=0.16
6.r=0.09

Snow ym., (2022) Sexual Victimization Survey

(ei raportoitu)

Walsh ym., (2011) @ CTQ-SF

(o = 0.82-0.97%)

SERI

(ei raportoitu)

DERS
(o= 0.96)

maladaptiivinen >
adaptiivinen tunneséately
maladaptiiviset strategiat
34.5-76.8 %
adaptiiviset strategiat 18.3—
26.4 %
M = 65.81, SD = 21.87

1. M =10.05, SD = 3.58
2.M =10.76,SD = 4.81
3.M =10.29, SD = 4.27
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Tutkimus Lapsuuden ajan Tunnesaatelyn mittari Tulokset Tulokset DERS-mittarin
seksuaalivékivallan mittari (Cronbachin alfa otoksessa) osa-alueittain

(Cronbachin alfa otoksessa)

4.M=11.81,SD =3.53
5.M=15.14,SD =7.34
6. M=7.76, SD = 2.83

Weiss ym., (2013) CTQ-SF DERS r=0.15 1.r=0.01
(o = 0.82-0.92%) (e =0.91) 2.r=0.13
3.r=0.16
4.r=0.10
5.r=0.08
6.r=0.18
Yaroslavsky ym., (2020) Ei mittaria FAM maladaptiivinen tunneséately
(oo = 0.88-0.89%) B =7.03**
adaptiivinen tunnesaately
B=-4.81

Huom. CAMI-SA = Computer-Assisted Maltreatment Inventory-Sexual Abuse; CATS = Child Abuse and Trauma Scale; CTQ-SF = Childhood Trauma
Questionnaire — Short Form; DERS = Difficulties in Emotion Regulation Scale; FAM = Feelings and Me; NMR = Negative Mood Regulation Scale; SERI =
Semi-Structured Emotion Regulation Interview; TEC = Traumatic Experience Checklist

1 = DERS vaikeus hyvéksyd tunnereaktioita; 2 = DERS vaikeus sitoutua tavoitteelliseen toimintaan; 3 = DERS impulssikontrollin vaikeudet; 4 = DERS tunteiden
tunnistamisen vaikeus; 5 = DERS tunnesaatelystrategioiden rajoittunut kayttdminen; 6 = DERS tunteiden ymmartamisen vaikeus

2 = tuloksissa vertailtu lapsuuden ajan seksuaalivakivaltaa kokeneita kontrolliryhmaén

® = korrelaatiokerroin on kaannetty positiiviseksi



# = Cronbachin alfan vaihteluvali mittarin osa-alueille
*p<.05
**n<.01
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3.3.2 Yhteys tunnesaatelyn osa-aluekohtaisiin arvioihin

Systemaattiseen katsaukseen siséllytetyistd tutkimuksista kuudessa tarkasteltiin joko viel&
erikseen tai ainoastaan DERS-mittarin eri osa-alueiden ja lapsuuden ajan seksuaalivékivallan
kokemisen yhteyttd (Artime & Peterson, 2012; Harris ym., 2021; Kuo ym., 2015; Oshri ym.,
2015; Parkhill & Pickett, 2016; Weiss ym., 2013). Tulokset on esitetty Taulukossa 2. Tulokset

eri tutkimusten valilla olivat ristiriitaisia.

Katsauksemme tulosten perusteella selvd yhteys néayttéisi 16ytyvan lapsuudessa koetun
seksuaalivéakivallan seka impulssikontrollin vaikeuksien sek& tunnesaatelystrategioiden
rajoittuneen kayttamisen valilla. Tutkimuksista viisi kuudesta I0ysi tilastollisesti merkitsevan
positiivisen yhteyden impulssikontrollin vaikeuksiin (Artime & Peterson, 2012; Harris ym.,
2021; Kuo ym. 2015; Oshri ym., 2015; Parkhill & Pickett, 2016). Yhteyden voimakkuus oli
pieni lukuun ottamatta Artimen ja Petersonin (2012) tutkimusta, jossa yhteys oli keskisuuri.
Yhteyden korrelaatio vaihteli vélilla .17-.34. Tutkimuksista nelja puolestaan 16ysi tilastollisesti
merkitsevan positiivisen yhteyden tunneséatelystrategioiden rajoittuneeseen kayttdmiseen
(Artime & Peterson, 2012; Harris ym., 2021; Kuo ym., 2015; Oshri ym., 2015). Yhteyden
voimakkuus oli myds tdman paatemuuttujan kohdalla pieni lukuun ottamatta Artimen ja
Petersonin (2012) tutkimuksessa havaittua keskisuurta yhteyttd. Korrelaatio vaihteli valilla .15-
.38.

Muiden tunnesaatelyn osa-alueiden valilla tuloksissa oli enemman vaihtelua. Tulosten
perusteella heikoin yhteys on l6ydettdvissd lapsuudessa koetun seksuaalivékivallan ja
tavoitteelliseen toimintaan sitoutumisen vaikeuden vélill4. Tutkimuksista vain kaksi I0ysi
tilastollisesti merkitsevan positiivisen yhteyden lapsuudessa koetun seksuaalivékivallan ja
tdman paatemuuttujan valilla (Artime & Peterson, 2012; Harris ym., 2021). Havaittu yhteys oli
tutkimuksissa pieni, ja vaihteli vélilla .19-.26. Tutkimuksista yhdessa (Weiss ym., 2013) ei
puolestaan 16ydetty tilastollisesti merkitsevda yhteyttd seksuaalivékivallan kokemisen ja

minkaan DERS-mittarin osa-alueen valilta.

Katsaukseemme siséllytetyista artikkeleista kolme (Charak ym., 2018; Muehlenkamp ym.,
2010; Walsh ym., 2011) wvertaili lapsuuden ajan seksuaalivékivaltaa kokeneita ei
seksuaalivékivaltaa kokeneisiin. Tutkimuksissa vertailtiin seksuaalivékivaltaa kokeneiden ja
kontrolliryhmén vélisia eroja DERS-mittarin keskimaaraisissa pistemaarissé. Tulokset koskien

eroja kontrolliryhmén ja seksuaalivékivaltaa kokeneiden valilla olivat tutkimusten vélilla
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ristiriitaisia. Muehlenkamp ja kumppanit (2010) sekd Walsh ja kumppanit (2011) eivat
havainneet tilastollisesti merkitsevéd eroa lapsuuden ajan seksuaalivakivaltaa kokeneiden ja
kontrolliryhmén valilla vaikeuksissa milldadn tunneséételyn osa-alueella. Charakin ja
kumppaneiden (2017) tutkimuksessa puolestaan havaittiin tilastollisesti merkitseva ero
lapsuuden ajan seksuaalivdkivaltaa kokeneiden ja kontrolliryhmén keskimé&aréisten
pistemaarien vélilla DERS-mittarin neljalla osa-alueella: vaikeus hyvéaksyé tunnereaktioita,
vaikeus  sitoutua  tavoitteelliseen  toimintaan, impulssikontrollin  vaikeudet ja
tunnesaatelystrategioiden rajoittunut  kayttaminen. Kontrolliryhmé&én  verrattuna
seksuaalivékivaltaa kokeneet raportoivat tilastollisesti merkitsevasti enemmaén vaikeuksia

jokaisella ndistd neljasta tunnesaatelyn osa-alueesta.
3.4 Meta-analyysin tulokset

Meta-analyysiin valikoiduista tutkimuksista lapsuudessaan seksuaalivékivaltaa kokeneiden

madara ja efektikoot on esiteltynd Taulukossa 3.

Taulukko 3

Tiedot meta-analyysin sisallytetyista artikkeleista

Tutkimus Lapsuuden ajan Efektikoko
seksuaalivékivaltaa kokeneiden

madra (aineiston koko

otoskoko)
Artime & Peterson (2012), 172 (320) r=0.41**
Yhdysvallat
Banducci ym. (2014), 69 (280) r=-0.012°2
Yhdysvallat
Brown ym. (2024), 115 (202) r =0.284**2
Yhdysvallat
Kuo ym. (2015), Kanada 46 (243) r=0114
Meyer ym. (2017), Yhdysvallat 129 (812) r=0.1%
Parkhill & Pickett (2016), 23 (132) r=0.17*
Yhdysvallat
Weiss ym. (2013), 43 (93) r=0.15
Yhdysvallat

2 = alkuperainen arvo muutettu korrelaatiokertoimeksi
*p<.05
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** < .01

Meta-analyysin  tulosten perusteella voidaan todeta, ettd lapsuudessa koetulla

seksuaalivakivallalla ja aikuisuuden tunneséatelyn vaikeuksilla on tilastollisesti merkitsevé
positiivinen yhteys, r = 0.194, 95 % CI [0.059; 0.329], p = 0.005. Korrelaatio on suuruudeltaan
pieni. Tuloksilla oli korkea heterogeenisyysarvo, Q = 14.49, 12 = 0.59. Meta-analyysin tulokset
on esitelty Kuvassa 2.

Kuva 2

Meta-analyysin tulokset forest plotissa

Correlation r

-1 -08 -06 -04 -0,2 0 02 04 06 08 1
Artime & Peterson, 2012 D
Banducci ym., 2014 []
Brown ym., 2024 D
Kuo ym., 2015 []
Meyer ym., 2017 | D ,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,
Parkhill & Pickett,2016 -
Weissym., 2013 | n—

,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,, Q

Silmamaaraisesti tarkastellessa huomasimme Artimen ja Petersonin (2012) sek& Banduccin ja
kumppaneiden (2014) tutkimusten tulosten poikkeavan muiden tutkimusten tuloksista.
Kokeilimme tehda jatkoanalyysin poistamalla ndmda kaksi tutkimusta, jolloin positiivinen
yhteys oli edelleen I6ydettavissa, r = 0.173, 95 % CI [0.067; 0.279], p = .001. Korrelaatio oli
edelleen pieni. Heterogeenisyysarvot laskivat merkittavasti, Q = 2.44, 1> = 0. Emme kuitenkaan
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I0yténeet selittavad tekijaa sille, ettd ndaméa kaksi tutkimusta voitaisiin jattad meta-analyysista

pois. Jatkoanalyysin tulokset on esitelty Kuvassa 3.
Kuva 3

Jatkoanalyysin tulokset forest plotissa

Correlation r
-1 -08 -06 -04 -0,2 0 0,2 0,4 0,6 0,8 1

Brown ym., 2024 D

Kuoym., 2015 | -
Meyer ym., 2017 | D ,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,
Parkhill & Pickett, 2016 -

Weiss ym., 2013
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4 Pohdinta

Systemaattisen katsauksemme tavoitteena oli selvittdd lapsuudessa koetun seksuaalivékivallan
ja aikuisuuden tunnesaatelyn yhteyttd. Tarkastelimme yhteyden voimakkuutta ja suuntaa seké
sitd, korostuuko yhteys johonkin tiettyyn tunneséételyn osa-alueeseen. Aikaisemmin julkaistun
meta-analyysin mukaan lapsuudessa koettu kaltoinkohtelu on yhteydessa heikentyneeseen
tunteiden séatelykykyyn (Gruhn & Compas, 2020), mutta ilmidn pysyvyydesta aikuisuudessa

ei ole tehty katsausta tai meta-analyysia.

Katsauksen tulokset osoittavat, ettd lapsuuden ajan seksuaalivakivallan ja aikuisuuden
tunnesaatelyn vaikeuksien vélilla on yhteys. Kuudessa yhdeksastd yhteyttd tarkastelevasta
tutkimuksesta l6ydettiin tilastollisesti merkitsevé positiivinen yhteys seksuaalivékivallan ja
tunnesaatelyn vaikeuksien valilla. Korrelaation voimakkuus oli padosin pieni, yhté keskisuurta
yhteyttd lukuun ottamatta. Yhdessa tutkimuksessa (Banducci ym., 2014) havaittiin muista
katsauksemme artikkeleista poikkeava tulos. Tulos viittaisi siihen, ettd lapsuudessa koettu
seksuaalivékivalta olisikin yhteydessd parempaan tunnesaatelyyn. On kuitenkin huomioitava,
ettd tulos ei ole tilastollisesti merkitseva ja yhteys on hyvin heikko. Katsaukseen sisallytetyista
tutkimuksista yhdessd huomattiin, ettd lapsuudessa seksuaalivédkivaltaa kokeneet kayttivat
prosentuaalisesti enemmé&n maladaptiivisia kuin adaptiivisia tunneséatelyn keinoja. Tulokset
ovat siis samansuuntaisia katsauksen korrelatiivisten tutkimusten kanssa, joissa tilastollisesti
merkitseva yhteys Ioydettiin. Katsaukseemme sisallytetty meta-analyysi tukee myos tulosta
positiivisesta yhteydestd muuttujien valilla: meta-analyysin mukaan lapsuudessa koetun
seksuaalivdkivallan ja aikuisuuden tunnesadtelyn vaikeuksien vélilla on tilastollisesti
merkitseva positiivinen yhteys. Muuttujien valinen yhteys on meta-analyysin mukaan pieni.
Liséksi kolme katsauksen tutkimuksista tarkasteli eroja tunneséatelyssa lapsuuden ajan
seksuaalivékivaltaa kokeneiden ja ei lapsuuden ajan seksuaalivékivaltaa kokeneiden valilla.
Katsauksemme tulosten mukaan ndiden ryhmien vélilla ei ole havaittavissa johdonmukaista

eroa.

Aiemman tutkimustiedon perusteella oli odotettavissa, ettd jonkinlainen yhteys muuttujien
valilla olisi loydettavissa. Kaltoinkohdeltujen lapsien tunneséételyd luonnehtii tutkimusten
mukaan tunnesaatelyn vaikeudet sek& lisdantyneet tunnesaatelyn hairiét (Gruhn & Compas,
2020; Kim & Cicchetti, 2010). Lisaksi tiedetdan, ettd lapsuudessa koetulla kaltoinkohtelulla,
mukaan lukien seksuaalivékivallalla, on valittémien seurausten lisaksi myos kauaskantoisia

seurauksia, kuten eri mielenterveyden hairidita (Collin-Vézina ym., 2013; Spataro ym., 2004).
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Lisdksi  mielenterveyden hairidissd, kuten mielialahairidissd, péihdehéiridissa ja
syomishairioissd, joihin lapsuudessaan seksuaalivakivaltaa kokeneilla on merkittavé riski
sairastua, tunnesédatelyn vaikeudet ovat tyypillisid. Koska lapsuus on merkittdva vaihe
tunnesaatelyn kehittymisen kannalta ja tutkimustuloksia heikentyneestd tunnesaatelysta
seksuaalivékivaltaa kokeneilla lapsilla on olemassa, on mahdollista, ettd tunnesaatelyn
kehityksen hairiintyminen lapsuudessa koetun trauman myo6tad nakyy myos aikuisuudessa

tunnesaatelyn vaikeuksina.

Tarkastelimme katsauksessamme tarkemmin tunnesaatelyn osa-alueita lapsuuden ajan
seksuaalivékivaltaa kokeneilla. Tulokset koskien yhteyttd seksuaalivékivallan ja tunnesaatelyn
eri osa-alueiden valilla olivat kuitenkin katsauksessamme osittain ristiriitaisia. Selva
positiivinen yhteys 16ytyi ainoastaan impulssikontrollin vaikeuksien ja seksuaalivakivallan
valilla seka tunnesaatelystrategioiden rajoittuneen kayttamisen ja koetun seksuaalivékivallan
valilla. Osa-alueita tarkastelevista tutkimuksista viisi kuudesta 16ysi yhteyden
impulssikontrollin vaikeuksiin ja nelja kuudesta 10ysi yhteyden tunnesédatelystrategioiden
rajoittuneeseen kayttdmiseen. Yhteydet olivat suuruudeltaan p&&osin pienid. Tutkimustulokset

koskien muita tunneséatelyn osa-alueita olivat ristiriitaisia.

Lapsuuden ajan seksuaalivékivaltaa kokeneet muodostavat hyvin heterogeenisen ryhman.
Heterogeenisyyttda seksuaalivékivaltaa kokeneiden valilla lisddvat muun muassa koetun
seksuaalivékivallan erilaiset muodot, suhde tekijaan, vékivallan toistuvuus ja kesto seka muut
mahdolliset kaltoinkohtelun muodot lapsuudessa ja mydhemmin eldmdssé. Katsaukseemme
valikoituneissa artikkeleissa ei eritelty erikseen néitd tekijoitd, joten on oletettavaa, ettd
tutkittavat eroavat naiden tekijoiden suhteen niin tutkimusten sisalla kuin tutkimusten vélilla.
Muun muassa tdma voi vaikuttaa ilmion tulkittavuuteen ja olla yksi selittdva tekija sille, miksi
katsaukseemme sisallytettyjen tutkimusten tulokset ovat osittain ristiriitaisia kesken&an eivatka
tulokset ole yksiselitteisia.

4.1 Katsauksen vahvuudet ja rajoitukset

Lapsuuden ajan seksuaalivékivallan ja aikuisuuden tunnesédatelyn yhteydestd ei ole paljoa
tutkimustietoa etenk&an niin, etté tutkimus olisi keskittynyt juuri tdmén yhteyden tutkimiseen.
Tutkimustietoa on enemmaén |6ydettdvissé artikkeleista, joissa tutkimusten padpaino on ollut
muualla. Tdman katsauksen vahvuutena siis on, ettd se on kerdnnyt yhteen tietoa erityisesti

lapsuudessa koetun seksuaalivakivallan yhteydestd aikuisuuden tunnesaatelyyn, jolloin se
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my0Os tdyttda t&std aiheesta olevaa tutkimusaukkoa. Lisdksi vahvuutena on myods se, ettd
tutkimus toteutettiin systemaattisena katsauksena, johon on pyritty kerddméaan mahdollisimman

kattavilla hakulausekkeilla kaikki tdh&n mennessa aiheesta tehdyt tutkimukset.

Tutkimuksen vahvuutena voidaan myods pitdd katsauksessa mukana olevien artikkeleiden
otosten monipuolisuutta. Otoksissa on vaihtelevuutta idn, etnisyyden ja sukupuolen mukaan.
Tutkimuksien otosten idn vaihteluvali oli 18—78 siltd osin kuin i&n vaihteluvéli oli ilmoitettu.
Katsauksemme myds sisaltdd artikkeleita, joissa oli tutkittu sekd naisia ettd miehid ja nelja
artikkelia, joissa tutkittavat koostuivat pelkastaan miehistd. Seksuaalivékivallan kokemista on
tutkittu paljon naisilla, joten on térkedd saada tutkimustietoa my6s miesten kokemasta
seksuaalivdkivallasta. Nama edellda mainitut asiat lisddvat tulosten yleistettavyytta.
Tutkimuksen vahvuutena voidaan lisdksi nahda tutkimuksissa kéytettyjen seké

seksuaalivékivallan mittareiden ettd tunnesaatelyn mittareiden hyva sisdinen konsistenssi.

Rajasimme jo aineiston hakuvaiheessa pois ne artikkelit, joissa oli mainittu tutkittavien
kokeneen seksuaalivakivaltaa lapsuuden liséksi myos aikuisuudessa. Taméa voidaan néhda
tutkimuksen vahvuutena, silld halusimme keskittya vain lapsuudessa koettuun
seksuaalivakivaltaan. Aikuisuudessa uudelleen koettu seksuaalivéakivalta olisi voinut vaikuttaa
tuloksiin ja niiden luotettavuuteen. Tehty rajaus voidaan kuitenkin samalla né&hda
katsauksemme rajoituksena. Emme voineet olla tdysin varmoja siitd, etteikd niiden tutkimusten,
joissa mainittiin vain lapsuuden ajan seksuaalivékivallasta, tutkittavat olisi myds kokeneet
seksuaalivékivaltaa tai muita vakivallan muotoja aikuisuudessa. Vain muutamassa
tutkimuksessa seksuaalivakivaltaa aikuisuudessa kokeneet tutkittavat oli selke&sti eroteltu
omaksi ryhmékseen. Emme voi lisdksi poissulkea sitd mahdollisuutta kaikkien tutkimusten
kohdalla, etteivatko tutkittavat olisi kokeneet jotakin muuta lapsuuden kaltoinkohtelun muotoa,
kuten fyysistd tai psyykkistd. Tama rajoittaa katsauksen luotettavuutta, silldi emme voi olla
varmoja, onko tunnesédatelyn vaikeudet juuri seksuaalivakivallasta vai jostakin muusta
kaltoinkohtelun muodosta aiheutuvaa. Emme mydskadn rajanneet seksuaalivékivallan

kokemisen maaréé tai muotoja lapsuudessa.

Tunnesaatelyn seké& lapsuudessa koetun seksuaalivakivallan maéaritelmien erilaisuus on myds
katsauksemme rajoittava tekija. Suurin osa katsauksemme tutkimuksista kayttivat DERS-
mittaria, joka on kehitetty Gratzin ja Roemerin (2004) tunneséételyn maaritelmén pohjalta.
Katsauksemme kuitenkin myds siséltda tutkimuksia, joissa on kaytetty muita mittareita, joissa

tunneséately on méaritelty hieman eri tavalla. Suurin osa katsauksemme seksuaalivakivallan
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mittareista kasitteli lapsuuden ajan seksuaalivdkivaltaa jatkuvana muuttujana ja mittasi
muuttujan eri muotoja ja vakavuutta. Sen sijaan muutama mittareista kasitteli muuttujaa
bindarisend siten, oliko seksuaalivakivaltaa koettu lapsuudessa vai ei, ja osa mittareista kaytti
tiettya pistemadréa rajana sille, maariteltiinkdé tutkimuksessa henkil6 seksuaalivakivallan
uhriksi. Téallaisella bin&arisell& jaottelulla menetetddn mahdollisesti oleellista informaatiota.
Naméa mittareiden erilaisuudet vaikuttavat katsauksessamme mukana olevien tutkimuksien

vertailtavuuteen.

Vaikka aineiston monipuolisuus mainittiin yhtend katsauksemme vahvuutena, voidaan se myos
silti ndhda rajoittavana tekijand. Tutkimuksista saatu aineisto oli heterogeenistd, mika heikent&a
tulosten vertailtavuutta. Tutkimuksien otokset sisalsivdt miehid ja naisia, mutta muita
sukupuolia ei ollut otettu missaan tutkimuksessa huomioon. Olisi tarkedd tehda tutkimusta,
jossa muut sukupuolet olisivat myds huomioitu. Katsauksemme tutkimukset ovat suurin osa
Yhdysvalloista, ainoastaan kaksi tutkimusta oli tehty Kanadassa (Kuo ym., 2015; Snow ym.,
2022). Tutkimusten lansimaisuus on myds yksi katsauksemme rajoittavista tekija.

Suurimmassa osassa katsauksemme artikkeleita yhteyden tutkiminen oli korrelatiivista lukuun
ottamatta muutamaa tutkimusta, joissa oli vertailtu keskiarvoja (Charak ym., 2018;
Muehlenkamp ym., 2010; Walsh ym., 2011) sekd yhtd tutkimusta, jossa vertailtiin saatuja
prosenttilukuja (Snow ym., 2022). Korrelatiivisen tutkimuksen rajoituksia on se, ettd emme voi
tehda syy-seuraussuhdepéatelmid saaduista tuloksista. Katsauksemme rajoituksena voidaan
pitdd myods sitd, ettd tutkimuksissa ei ole kontrolloitu muiden tekijéiden vaikutusta
tunnesaatelyyn. Ainoastaan yhdessa tutkimuksessa (Weiss ym., 2013) oli kaytetty korrelaatiota,
joka huomioi myds muiden muuttujien vaikutuksen. Tulosten tulkintaan vaikuttaa erityisesti
lapsuudessa koetun seksuaalivédkivallan seka mittaushetken vélilld oleva oletettavasti pitka

ajanjakso, mika lisdd muiden tekijoiden mahdollista vaikutusta paatemuuttujan arvoihin.
4.2 Kaytannodn merkitys ja jatkotutkimus

Katsauksemme tulokset osoittavat, ettd lapsuudessa koettu seksuaalivékivalta on positiivisesti
yhteydessé heikompaan tunneséatelyyn aikuisuudessa. Tarkastellessa tarkemmin tunnesaatelyn
vaikeuksiin  liittyvida  piirteitd, vaikeuksia on etenkin impulssikontrollissa ja
tunnesééatelystrategioiden kayttdmisessd. Koska tunteiden s&ately on merkittdvdsséd osassa
monen mielenterveyden héirion kohdalla ja lapsuudessa seksuaalivékivaltaa kokeneilla on

kohonnut riski sairastua néihin mielenterveyden hairidihin, on tarked ymmartad, millaisia
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pitk&aikaisia vaikutuksia lapsuudessa koetulla seksuaalivakivallalla voi olla aikuisuuden
tunneséatelyyn. Liséksi tiedetddn, ettd varhain koettu trauma tai kaltoinkohtelu voivat héirita
tunnesaatelytaitojen kehittymista ja lisata riskia mahdollisille pitkaaikaisillekin tunnesaatelyn
hairidille (Burns ym., 2010; Warmingham ym., 2023). Katsauksemme tulokset ovatkin
samansuuntaisia aiemman tutkimustiedon kanssa sen suhteen, ettd lapsuudessa koettu
seksuaalivakivalta n&kyy mahdollisesti vield pitk&nkin ajan jalkeen uhrin tunneséatelyn
vaikeuksina. Koska tunnesaételyn vaikeudet voivat aiheuttaa ja yllapitaa psyykkisten hairididen
oireita (McLaughlin ym., 2020), voisi varhainen puuttuminen tunneséatelyn vaikeuksiin

mahdollisesti ennaltaehkaista mielenterveyden hairion puhkeamisen.

Lapsuudessa seksuaalivakivaltaa kokeneet ovat hyvin heterogeeninen ryhméa. Lapsiin
kohdistuva seksuaalivakivalta on késitteend jo hyvin laaja ja kyseinen vékivallan muoto voi
ilmetd eri tavoin kontaktillisista tekotavoista kontaktittomiin (Olafson, 2011; Putnam, 2003).
Liséksi voidaan olettaa, etté internetin ja sosiaalisen median kasvun my6td myods mahdolliset
seksuaalivakivallan muodot ovat erilaisia verrattuna aiempiin vuosikymmeniin sosiaalisen
median mahdollistettua uuden ja erilaisen kontaktittoman vékivallan muodon. Jo tdma voi
itsessadn aiheuttaa vaikeuksia tulosten vertailtavuudessa tutkimusten vaélilla, silla lapsuudessa
koetun seksuaalivékivallan vaikutukset kehitykseen ja hyvinvointiin voivat olla erilaisia
riippuen seksuaalivakivallan muodosta (Putnam, 2003). Heterogeenisyyttd mahdollisesti lis&da
myo6s yksi sisdanottokriteereistimme, jonka mukaan lapsuudessa koettu seksuaalivékivalta
madriteltiin alle 18-vuotiaana koetuksi. Ikdvuodet 0-18 sisdltavat kuitenkin monia eri
kehitysvaiheita, joten voidaan olettaa, ettd vaikutukset tunnesaatelyyn voivat vaihdella sen
suhteen, missé kehitysvaiheessa seksuaalivakivalta on koettu. Jatkotutkimusten kannalta olisi
siis tarkedad erotella tarkemmin seksuaalivakivallan muotoja, vakavuutta, toistuvuutta seka
ikdvaihe, jossa seksuaalivédkivaltaa on koettu, tutkittaessa yhteytta tunnesaételyyn. Koska
lapselle tuntemattomien tekijoiden maar& on viime vuosina noussut ja ollut tuttuja tekijoita
selkedsti suurempi (Mielityinen, 2023), olisi mielenkiintoista tutkia myos sitd, miten erilaiset

suhteet tekijadn vaikuttavat uhrin tunnesaatelyyn aikuisuudessa.

Kuten mainittu, katsauksemme tutkimukset ovat lansimaisia ja julkaistu pitkélti
Yhdysvalloissa. Vaikka katsauksemme artikkelit siséltdvat useita eri etnisyyksid, on
huomioitava, ettd ymparoivalla kulttuurilla seka sill4, miten eri kulttuureissa suhtaudutaan

seksuaalivédkivallan uhreihin, on oletettavasti vaikutus myds tunneséatelyyn. Taten, tulosten
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yleistettdvyyden kannalta, olisi tarked laajentaa tutkimusta lansimaiden lisaksi muualle
maailmaan.

4.3 Lopuksi

Katsauksemme mukaan lapsuudessa koetun seksuaalivékivallan ja aikuisuuden tunneséatelyn
vaikeuksien valilla on heikko positiivinen yhteys. Seksuaalivékivalta aiheuttaa yksildlle
traumoja ja mahdollisia pitk&aikaisia seurauksia, joista tunneséatelyn vaikeudet ovat vain yksi
tekija. Katsauksemme on myds yhtenevédinen aiemman tiedon kanssa sen suhteen, ettd
seksuaalivédkivallalla on vaikutus yksilon elaméan vielda kauan tapahtuman jalkeen.
Seksuaalivékivallan ja tunnesadtelyn yhteydestd etenkin aikuisilla tulisi saada lis&a
tutkimustietoa, jotta seksuaalivékivaltaa kokeneille voitaisiin esimerkiksi kehittaa
interventioita. Tiedon lisaantyessa voitaisiin kiinnittad paremmin huomiota seksuaalivékivaltaa
kokeneiden lasten tunnesaatelyyn ja sen kehittymiseen, jotta tunnesaatelyn vaikeudet eivét
jatkuisi aikuisuuteen saakka. Lapsuuden ajan seksuaalivékivalta on viime vuosina yleistynyt,

joten ensisijaisesti olisi erityisen tarkead tehda tyota sen vahentdmiseksi ja estamiseksi.
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