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Maaliskuussa 2020 yhteiskunnan arki meni sekaisin maailmanlaajuisesti koronaviruksen
aiheuttaman pandemian my6ta. Etenkin palveluasumisen piirissa oleviin vanhuksiin
kohdistettiin rajoitustoimia, joista rankin oli tdydellisen vierailukiellon asettaminen.

Tassa opinnaytetydssa selvitettiin, miten palveluasumisessa olevat vanhukset kokivat
pandemian omassa arjessaan. Aihe on tarkea siksikin, ettd ymmarrettaisiin sosiaalisista
suhteista tapahtuvan akillisen eristamisen merkitys vanhusten hyvinvoinnille.

Opinnaytetyon tutkimuksellinen osuus toteutettiin laadullisena tutkimuksena ja aineistoa
kerattiin teemahaastatteluin. Haastateltavia vanhuksia oli viisi, joista kolme tehostetun
palveluasumisen ja kaksi tavallisen palveluasumisen asukkaita (N=5).

Vastauksia haettiin seuraaviin kysymyksiin: Millaisia kokemuksia vanhuksilla oli
koronapandemian ajasta ja sosiaalisesta eristimisesta? Millaisia sosiaalisia suhteita ja tukea
heilla oli pandemian aikana?

Haastattelumateriaalin litteroinnin jalkeen aineistoa tarkasteltiin ja tulkittiin sisallénanalyysin
menetelmaa kayttaen.

Tutkimustulosten perusteella voidaan paatella, etta erityisesti tehostetussa
palveluasumisessa olevat vanhukset kokivat varsinkin koronapandemian alun pelkoa
herattavana ja ahdistavana kokemuksena, mutta yksinaisyyden kokemuksia ei vierailukiellon
seurauksena aiheuttamasta sosiaalisesta eristdmisesta huolimatta juurikaan ollut.

Palveluasumisen ulkopuolella olemassa oleva laheinen tukiverkosto suojasi vanhuksia
yksinaisyydelta myds vierailujen totaalikiellon aikana. Palveluasumisen sisdisilla
vertaissuhteilla ei ollut merkitysta koetulle yksinaisyydelle.

1 Asiasanat: palveluasuminen, koronapandemia, sosiaalinen eristaminen, vierailurajoitus, itsemaaraamisoi-
keus, sosiaaliset suhteet, yksinaisyys
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In March 2020 the everyday life of society got disrupted worldwide due to the pandemic
caused by the coronavirus. Especially the elderly within residential care had to face various
restrictions, of which a complete ban on visitors was the most severe.

The purpose of this thesis was to find out how the elderly in residential care experienced the
pandemic in their everyday life. Being able to understand the effects of sudden isolation from
social relationships on the wellbeing of the elderly makes this topic important as well.

The research part of this thesis was conducted as a qualitative study using theme interviews.
Five elderly people were interviewed: three of them in intensified residential care, two in
regular residential care (N=5).

Answers were sought to the following questions: What kind of experiences did the elderly
have about the time and social isolation during the pandemic? What kind of social
relationships and support did they have during the pandemic?

After the interviews, the material was transcribed, analysed and interpreted using content
analysis.

The results show that especially the elderly in the intensified residential care experienced
particularly the beginning of the pandemic as a scary and distressing period. However, the
elderly did not experience much loneliness although social relationships abruptly cut off.

A close support network outside residential care protected the elderly from loneliness also
during the complete ban on visitors. Peer relationships within residential care had no
significance for perceived loneliness.

1 Keywords: residential care, covid-19 pandemic, social isolation, visitation restriction, self-determination,
social relationships, loneliness
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1 JOHDANTO

Taman opinnaytetyon tarkoituksena on 10ytaéa vastauksia siihen, miten palveluasumisessa
olevat vanhukset ovat kokeneet koronapandemian arjessaan. Selvitan, miten he ovat koke-
neet palvelukoteihin asetetut vierailurajoitukset ja miten heidan pandemian aikainen sosiaali-

nen verkostonsa on muodostunut.

Maaliskuun 16. paivana vuonna 2020 palvelukodit ympari Suomea sulkivat ovensa vieraili-
joilta hallituksen julistettua Suomeen poikkeusolot ja linjattua toimenpiteista, joihin kuului vie-
railuiden kieltdminen vanhusten ja muiden riskiryhmiin kuuluvien asumisyksikdissa (Ratala,

2021, s. 1). Tuo paiva lienee jadnyt etenkin vanhusten kanssa tytskentelevien muistiin.

Hyry (2022, s. 5), jonka gradu kasittelee hoivakotien vierailurajoituksia laheisten nakemana,
toteaa voimaan tulleiden vierailurajoituksien tarkoituksena olleen suojella haavoittuvassa
asemassa olevia vanhuksia. Hanen mukaansa rajoituksilla oli kuitenkin my6s kaanteisia vai-
kutuksia, ja vanhusten perusoikeuksien ja itsemaaraamisoikeuden toteutuminen puhutti eten-
kin pandemian ensimmaisena vuotena, samoin eristamisen vaikutukset vanhusten sosiaali-
seen hyvinvointiin. Suomessa vierailukiellot eristivat yli 40 000 tehostetun palveluasumisen
vanhusta kahdeksi kuukaudeksi, ja suositukset kontaktien valttamiseen taas vaikuttivat
omissa kodeissaan joko itsenéisesti tai tuen avulla asuviin yli 70-vuotiaisiin niin, ettd heidan

sosiaaliset verkostonsa kapeutuivat enemman tai vdhemman.

Maaliskuussa 2020 koronasta ei tiedetty paljoakaan, mikéa aiheutti pelkoa ja epatietoisuutta.
Pandemiahistorian kasittelya mediassa tutkineiden Hakosalon ja Makilan (2020, s. 435) mu-
kaan pandemian puhkeaminen sai aika ajoin edellisten maailmaa kiertdneiden pandemioiden
kuten lintuinfluenssan (1997) ja sikainfluenssan (2009) esiintymisen yhteydesséa parrasvaloi-
hin nostetun espanjantaudin nousemaan taas mediaotsikoihin ympari maailmaa. Kirjoittajat
toteavat koronapandemian puhkeamisen aktivoineen espanjantaudin aseman kansakunnan
kollektiivisessa muistissa ympari maailman, myds meilla Suomessa. Vuosina 1918-1920
maailmaa kiertdneeseen espanjantautiin arvioidaan Suomessa menehtyneen 19 000-27 000
ihmistad, mutta tuon ajan puutteellisen kuolemansyytilastoinnin takia todellinen luku lienee |&-

hempana jalkimmaista arviota (Paavola, 2018).

Moni asia tuntui yhdistavan néaita kahta pandemiaa. Erityisesti espanjantaudin leviaminen

aaltoina, joista syksylla 1918 riehunut toinen aalto oli pahin (Paavola, 2018), vaikultti



herattavan huolta. Hakosalo ja Makila (2020, s. 435-436) toteavat, ettda median nostaessa
toistuvasti esiin naita vertauksia kirjoituksissaan ihmiset saivat halytyssignaalin siitd, etta ko-
ronasta on mahdollista tulla espanjantaudin veroinen tappaja. He jatkavat, etta kun viela sa-
maan aikaan mediassa oli esilla koronan kanssa resonoivia, jo unohduksiin vaipuneita pan-
demioita kuten valtavan vaesttkadon keskiajalla aiheuttanut rutto, niin ei ole ihme, ettéa ko-
ronapandemian alkuvaihe heratti monessa inmisessé pelkoa ja ahdistusta tulevasta. Koska
median rooli tiedon valittdjana on valtava, pidan perusteltuna tarkastella myds sitéa opinnéayte-

tydssani erilaisten tunteiden ja ajatusten herattajana.

Traumaterapeutti Jarno Katajiston (YLE, 2021) mukaan kansakunnan historiassa koetut mas-
siiviset traumaattiset vaiheet voivat aiheuttaa yli sukupolvien ulottuvaa traumatisoitumista,
joka vaikuttaa niin yksilo- kuin yhteiskuntatasolla useiden sukupolvien ajan. Useimmiten yli-
sukupolvisen trauman kontekstiin liitetdédn sota-aika ja periytyva huono-osaisuus, mutta kat-
son lahihistoriamme tappavimman pandemian, espanjantaudin, olevan myos osa tata kon-
tekstia etenkin, kun siihen kietoutuva aikajakso muistuttaa monilta osin koronapandemian ai-

kaa.

Espanjantaudin puhjetessa Suomessa kriisi seurasi toistaan. Tauti alkoi vapaussodan ja ka-
tovuosien aikaan, jolloin maatamme koetteli erittéin vaikea elintarvikekriisi (Paavola, 2018).

Yhtalaisyys nykytilanteeseen on, ettd koronapandemian puhjettua olemme taas keskella yh-
teiskunnallisia mullistuksia. Rauha jarkkyy Euroopassa Vengjan hyokattya Ukrainaan, on ta-
lousromahdus inflaatioineen, energiakriisi ja kaiken paalle viela terveydenhuollon kriisi hoita-

japulineen.

Vuonna 2020 maailmaa kiertdmaan lahtenyt pandemia tulee varmaankin vaikuttamaan sii-
hen, millaisin @&anenpainoin vanhuksista, heidan hoidostaan, oikeuksistaan ja itsemaaraamis-
oikeudestaan tullaan jatkossa keskustelemaan. Arvelen, etta pandemia tulee jattdmaan jéljet
vanhusvaeston haavoittuvaan ryhmé&an, mutta siité voi 16ytda myads jotain positiivista juuri

siksi, millaista julkista herattelya ja keskustelua se on jo saanut aikaan.

Opinnaytety0 etenee siten, etté aluksi kerron palveluasumisesta. Tarkastelen tassa luvussa
myds palveluasumisessa olevien vanhusten itsemaaraamisoikeuden toteutumista korona-
ajan kontekstissa. Seuraavassa luvussa selvitan palveluasumisessa toteutuvia sosiaalisia
suhteita ja niista eristamista. Etsin vastausta muun muassa siihen, millaiset asiat suojaavat

palvelukodeissa asuvia vanhuksia kriisien, kuten koronapandemian, aikana. Sosiaalisiin



suhteisiin liittyy kiinte&sti yksindisyyden ulottuvuus, jota myo6s kasitelladn tassa luvussa.
Opinnaytety0 etenee toteuttamisprosessiin, tutkimuksen tuloksiin seké johtop&étoksiin. Lo-

puksi pohdin prosessia ja siita heranneita ajatuksia.
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2 VANHUSTEN PALVELUASUMINEN JA ITSEMAARAAMISOIKEUS

Tassé luvussa kuvaan sitd muutosta, jonka omasta kodistaan palveluasumiseen muuttava
vanhus kohtaa. Avaan myds lyhyesti eri palveluasumismuotojen kasitteitd, jonka jalkeen ker-
ron palveluasumisessa olevien vanhusten itsemaaraamisoikeudesta ja sen toteutumisesta

korona-aikana.

2.1 Kodista palveluasumiseen

Myllymaki (2014, s. 53) kuvaa vanhusten itsem&araamisoikeuden toteutumista kasittelevassa
gradussaan kodin olevan vanhukselle tuttu, turvallinen ja vapauden mahdollistava paikka,
joka yksilollisyydellaan kuvastaa elettya elaméaa ja elamanhistoriaa. Myllymaen mukaan eri-
tyisen tarkeda kotona asumisesta tekee vapaus paattda omista asioistaan ja rakentaa omat
tutut rutiinit ja arjen rytmi omien mieltymysten mukaan silloin, kun siihen on riittava toiminta-
kyky. Kotona parjdaminen ja itsendinen elaméantapa yllapitavat hanen mukaansa vanhuksen
hyvinvointia, mutta terveydentilan ja toimintakyvyn heikentyesséa avuntarve lisdantyy ja erilai-

set asumisratkaisut tulevat mietittavaksi.

Réasanen (2011, s. 48), joka on tutkinut palveluasumisessa olevien vanhusten elamanlaatua
sanoo, ettd omasta kodista palveluasumiseen (tai laitokseen) siirtyminen mielletaén usein
kielteisena ja raskaana elaméanvaiheena. Han toteaa muuton omasta kodista joskus hyvinkin
laitosmaisiin olosuhteisiin merkitsevan vanhukselle isoa muutosta niin asuinymparistéa kuin
itsendisyyden astetta ajatellen. Myllyméaen (2014, s. 53) mukaan avuntarpeesta ja asumis-

muodosta huolimatta vanhusta tulee kuunnella ja huomioida toiveet ja tarpeet yksil6llisesti.

Koti on aina koti, sijaitsi se missa tahansa, eikd vapaus vaikuttaa omiin asioihin saa loppua
siihen, kun vanhus sulkee vanhan kotinsa oven viimeista kertaa takanaan. Muun muassa
tasta syysta kiinnitéan tassa opinnaytetyossa erityistd huomiota koronapandemian aikana to-
teutuneeseen palvelukodissa asuvien vanhusten itsemaaraamisoikeuteen, mutta ensin on

paikallaan tarkastella, millaisia palveluasumisen muotoja vanhuksille on tarjolla.
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2.2 Tavallinen ja tehostettu palveluasuminen

Vanhusten saaman hoivan palveluketjun voidaan ajatella olevan télla hetkella paasaantoi-
sesti kolmiportainen. Kotihoito, tavallinen palveluasuminen ja tehostettu palveluasuminen
muodostavat monen vanhuksen palveluiden ja hoidon ketjun. Tavallisen ja tehostetun palve-
luasumisen kasitteista luovutaan iakkaiden ihmisten palveluja koskevan lakiuudistuksen
myo6ta 1.1.2023 alkaen (Valtioneuvosto, 2022) jonka jalkeen tavallisesta palveluasumisesta
kaytetadn termia yhteisollinen asuminen tehostetun palveluasumisen muuttuessa ympaérivuo-
rokautiseksi palveluasumiseksi. Kaytan opinnaytetydssani termeja tavallinen ja tehostettu

palveluasuminen, koska uutta termista ei ole viela otettu kayttoon.

Tavallista palveluasumista jarjestetaan henkildille, jotka tarvitsevat tarpeisiinsa sopivan asun-
non lisdksi toimintakykynsa ja terveydentilansa vaatimaa hoivaa ja huolenpitoa (Kuntaliitto,
2020). Asukkaat ovat talloin palveluntarjoajaan vuokrasuhteessa ja osallistuvat itse oman
palvelupakettinsa raataldoimiseen, joka voi sisaltaa vaikkapa ateriapalvelun seka laakehoi-
dosta ja hygieniasta huolehtimista. Lisaksi asukas voi usein hankkia tarpeelliseksi kokemiaan
tukipalveluita, kuten siivous- ja asiointipalvelua erilliseen hintaan. Tavallinen palveluasuminen
on siis vuokralla asumista omassa kodissa tukitoimien avulla. Avun tarpeen lisaantyessa

merkittavasti vanhuksen on mahdollista hakea tehostettua palveluasumista.

Sosiaali- ja terveysministerion (STM, 2020, s.12) mukaan pitkaaikaista laitoshoitoa on Suo-
messa systemaattisesti vahennetty ja ymparivuorokautinen hoito koostuu nykydén paasaan-
toisesti tehostetusta palveluasumisesta, ja vain noin yksi prosentti 75 vuotta tayttaneista van-
huksista tarvitsee pitkdaikaista laitoshoitoa. Sen saamiseksi pitaa olla erityiset laaketieteelli-
set perusteet. Pitkdaikaisesta laitoshoidosta on tarkoitus luopua kokonaan vuoteen 2027
mennessa (Valtioneuvosto, 2022).

Tehostettu palveluasuminen on sosiaalihuoltolain (1301/2014) mukaista ympéarivuorokautista
asumispalvelua, josta kunnilla on jarjestdmisvastuu. Kunta voi jarjestaa tehostetun palvelu-
asumisen omissa yksikoissaan, hankkia sitd ostopalveluna tai palvelusetelilla. Vuoden 2023
alusta lahtien jarjestamisvastuu siirtyy kunnilta hyvinvointialueille (Sote-uudistus, 7.10.2022),
mutta Pohjanmaalla, jonka alueella tdma opinnaytetyd on toteutettu, uudistus polkaistiin
kayntiin jo taman vuoden tammikuussa. Kunnat (Kuntaliitto, 2020), tulevaisuudessa siis hy-
vinvointialueet, hankkivat noin puolet tehostetusta palveluasumisesta yksityisilta palveluntuot-

tajilta. Paastakseen tehostettuun asumispalveluun on vanhuksen hoidon ja huolenpidon
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tarpeen oltava ymparivuorokautista, jolloin paikalla on jatkuvasti henkil6kuntaa huolehti-

massa asukkaan tarpeista ja hoivasta.

Tehostettu palveluasuminen on avohoitoa (Kuntaliitto, 2020) ja suurin osa asiakkaista on
ikaantyneitd. Asiakas maksaa asumisesta vuokran ja muut asiakasmaksut. Asuminen voi olla
pitka- tai lyhytaikaista, joista jalkimmaista voidaan jarjestaa esimerkiksi omaishoitajan vapai-
den ajaksi ja muulloinkin, jos sen ndhdaan tukevan asiakkaan palvelutarvetta ja kotona sel-

viamista.

Tehostetussa palveluasumisessa oli vuonna 2021 liki 45 000 vanhusta, kun tavallisessa pal-

veluasumisessa asui tuolloin vajaat 5000 vanhusta.

0 10 000 20 000 30 000 40 000

llkdantyneiden tavallisen paheluasumisen
asiakkaat 21.12. vhieensi

[lkkdantyneiden tehostetun palveluasumisen
asiakkaat 31.12. vhieensa

Kuvio 1. Tavallisen ja tehostetun palveluasumisen asukkaat 31.12.2021 (Sotkanet.fi,
11.9.2022).

Kuten kuviosta 1 nékyy, tavallisessa palveluasumisessa olevien vanhusten maaréa on melko
pieni. Tulevaisuuden trendi on kotihoidon ensisijaisuuden lisdksi kehittaa palveluasumista
niin, etta vanhukset kykenevat asumaan mahdollisimman pitk&dan ilman tehostetun palvelu-
asumisen tarvetta (Terveyden ja hyvinvoinnin laitos (THL), 2022). Tama tarkoittaa THL:n mu-
kaan esimerkiksi digitaalisten etépalveluiden kehittamista, kotiin annettavaa kuntoutusta ja
sairaalatasoisen hoidon mahdollistamista kotona seka ladkéareiden sitoutumista kotona asu-
vien vanhusten hoitamiseen. THL pitéisi myds hyvana, jos tdman lisaksi vanhuksilla olisi am-
mattilaisten lisaksi laheisista ja vapaaehtoisista koostuva tukiverkosto. Oli vanhuksen asuin-
paikka miké tahansa, kotihoitoa ja palveluasumista tulisi kehittd& kodinomaisuuden konteks-

tissa.



13

Kaskiharju (2021, s. 373), joka on tarkastellut kodinomaisuuden ka&sitetta virallislahteissa, sa-
noo kodinomaisuuden sijoittuvan kodin ja laitoksen, tdssa tapauksessa tehostetun palvelu-
asumisen, vélivaiheille. Se voidaan ymmartaa paikan tuntuna, eli millaisena vanhus kokee
paikassa asumisen. Arvelen, etta kodinomaisuuden tunnetta voi vahentaa vaikkapa edella
mainittu digitalisaation kayttoon ottaminen, vaikka digipalveluista onkin monesti apua arjessa
parjddmisessa. Sen sijaan kodinomaisuutta voidaan uskoakseni luoda antamalla vanhusten
asuinpaikasta riippumatta vaikuttaa itse asioihinsa toimintakyvyn puitteissa niin pitkdan kuin

se on mahdollista.

2.3 Itsemaardadmisoikeus palveluasumisessa

Itsemaaraamisoikeuden edistdminen ja rajoittaminen ovat palveluasumisessa arkipaivaisty-
neita kysymyksia, joihin tormataan jatkuvasti (Vanhustyon Keskusliitto (VTKL), 2019). Rajoit-
tamista perustellaan usein suojelemisella ja turvaamisella, jolloin ei valttamatta tulla ajatel-
leeksi itsemaaraamisoikeutta laajempana kokonaisuutena, vaan vain yhtena rutiininomaisena

toimenpiteena.

Koronapandemian aikana erityisesti tehostetussa palveluasumisessa asuvien ikaihmisten it-
semaaraamisoikeutta on jouduttu rajoittamaan. Tama on ymmarrettavaa silloin, kun kyse on
terveyden ja jopa hengen turvaamisesta. Toisaalta itseméaaradmisoikeuteen kajoaminen on
rankka toimenpide, josta voi olla vakavia seurauksia. Pandemian iskiessa talvella 2020 van-
husten itsemaaraamisoikeuteen kajoavia paatoksia tehtiin nopeasti, koska taudista ei tiedetty

juuri muuta kuin sen mahdollinen vaarallisuus vanhusvéaestdlle.

Pandemia-aika on pakottanut meidat ajattelemaan etenkin tehostetussa palveluasumisessa
olevien vanhusten asuin- ja elinymparist6ja paikkoina, joissa perusoikeudet, kuten vapaa liik-
kuminen, eivat ole toteutuneet kaytdssa olleiden rajoitusten takia. Liikkumisen rajoittaminen
voidaan lukea itsemaaradmisoikeuteen kajoavaksi fyysiseksi rajoittamiseksi, joskin pande-
mian aikana syy siihen oli erilainen kuin mité liikkumisen rajoittamisella normaalisti mielletaan
vanhustenhuollossa. On ymmarrettavaa, etta huonokuntoisen vanhuksen sangynlaidat noste-
taan yoksi yl6s, jos on suuri vaara sangysta putoamiselle. Tallaiset rajoittamispaatokset teh-
daéan aina tapauskohtaisesti yksikon sisalla. Pandemian aikana tapahtunut liikkumisen rajoit-
taminen kuitenkin oli ulkopuolelta asetettu toimenpide, joka koski valtavaa joukkoa vanhuk-

sia.
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Terveystieteiden tohtori Reetta Saarnio (2010, s. 143) kertoo vanhustenhoidossa kaytetyista
fyysisista rajoitustoimenpiteista Sosiaalilaaketieteellisen aikakauslehden artikkelissa. Artikkel
on tiivistelma Saarnion vaitdskirjatutkimuksesta. Saarnion mukaan fyysisten rajoitteiden
kayttd on jo kauan ollut osa suomalaista vanhusten laitoshoitoa, ja niiden kaytésta on ole-
massa dokumentoitua tietoa pitkien aikojen takaa. Saarnio kertoo esimerkin vuodelta 1823,
jolloin tuolloin toimineen kunnalliskodin ohjesdanto antoi johtajalle oikeuden rankaista asuk-
kaana ollutta vanhusta epdamalla taltd mahdollisuuden aterioida asukastovereidensa kanssa
kahden viikon ajan. Kyse oli siis tilanteesta eristamisesta. Saarnio toteaa, etta fyysisella ra-
joittamisella voi olla vanhukselle hyvin haitallisia vaikutuksia, jos ne aiheuttavat vahinkoa fyy-
sisen, psyykkisen ja sosiaalisen hyvinvoinnin alueilla. Saarnion kuvaamassa tapauksessa
eristamisen kohteeksi joutuneen asukkaan saama sanktio mahdollisesti heikensi hdnen sosi-

aalista ja psyykkista hyvinvointiaan.

Saarnio kohdistaa tutkimuksessaan (2010, s. 143) huomionsa vanhustenhoidossa nykyaan-
kin kaytettaviin fyysisiin rajoitustoimenpiteisiin, kuten edella mainittuun séangynlaitojen yl6s
nostamiseen tai geriatriseen tuoliin kiinni sitomiseen. Koronapandemian aikana tehdyt, ni-
menomaan vanhusten liikkumiseen ja sosiaaliseen elamaan vaikuttaneet rajoitustoimenpiteet
olivat rajuja toimenpiteita siksikin, etté niitd kohdistettiin myos sellaiseen vanhusvéaestoon,
joilla ei normaaliolosuhteissa olisi ollut mink&énlaisten fyysisten rajoitustoimenpiteiden tar-

vetta.

Hallikainen ym. (2019, s. 21) kirjoittavat, ettd vapaus paattaa itse asioistaan on yksi inmisela-
man tarkeimmista perusoikeuksiin kirjatuista periaatteista ja jokaisella toimintakykyisella hen-
kilolla on yhdenvertainen oikeus paattaa asioista, jotka koskevat hanta itseaan. Kirjoittajien
mukaan esimerkiksi muistisairaus silloin, kun sitd sairastava on viela kykeneva ymmarta-

maan eri asioiden merkityksia, ei ole peruste itsemaaradmisoikeuden rajoittamiselle.

Vanhustyon Keskusliiton mukaan perusoikeuksien rajoittamisen pitaisi aina perustua lakiin
(VTKL, 2019). Lakia, jolla saadettaisiin palveluasumisessa olevien vanhusten itsem&araamis-
oikeuden rajoittamisesta, ei talla hetkella ole olemassa. Tama on ongelmallista silloin, kun it-
semaaraamisoikeuden rajoittamiskeinoja joudutaan pohtimaan. ltsemaaraamisoikeuslakia on
kylla valmisteltu Sosiaali- ja terveysministeridéssa jo vuosia (Valtioneuvosto, 2021) mutta van-
hustenhuolto ei sisélly lakiuudistuksen ensimmaiseen vaiheeseen, mika on merkillista, silla
koronapandemian aikana tehtyjen eristamisten ajattelisi vauhdittavan lakiuudistusta nimen-

omaan vanhusten kohdalla.
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Sosiaalihuoltolaissa (1301/2014) mainitaan heti aluksi lain tarkoituksena olevan hyvinvoinnin
ja sosiaalisen turvallisuuden edistaminen, eriarvoisuuden vahentaminen ja osallisuuden edis-
tdminen. Asiakkaan etua arvioitaessa tulee siis sosiaalihuoltolain mukaan kiinnittd& huomiota
siihen, millaiset ratkaisut ja toimintatavat turvaavat parhaiten hanen ja hanen laheistensa hy-
vinvoinnin, itsendisen suoriutumisen ja omatoimisuuden vahvistumisen, laheiset ja jatkuvat

ihmissuhteet sekd mahdollisuuden osallistua ja vaikuttaa omissa asioissaan

Kaikkein ylimpéana oleva yksilonvapautta koskeva laki on perustuslaki (739/1999), jossa sa-
notaan jokaisella olevan oikeus elamaan, henkilokohtaiseen vapauteen ja koskemattomuu-
teen. Naita oikeuksia voidaan kuitenkin rajata, jos kansakunta joutuu vakavan uhan koh-
teeksi, jolloin perustuslakiin voidaan sdatdéa poikkeuksia, kuten maaliskuussa 2020 voimaan
tullut valmiuslaki (1552/2011), joka ehti olla voimassa tasan kolme kuukautta ennen annettu-
jen asetusten kumoamista kesékuussa 2020. Kokemukseni on, etta laki kovine rajoituksineen

aiheutti melkoista hammennysta tehostettua palveluasumista tarjoavissa yksikoissa.

Paitsi lakeihin kirjattu perusoikeus, asiakkaan itsemaaraamisoikeus on myos tarkeéa eettinen
periaate sosiaali- ja terveydenhuollossa (Valtakunnallinen sosiaali- ja terveysalan eettinen
neuvottelutoimikunta (ETENE), 2021). Tahan periaatteeseen tuli valmiuslain my6ta iso saro,
kun tehostetussa palveluasumisessa olevat vanhukset eivat saaneet vaikuttaa sosiaalisten
suhteidensa toteutumiseen. Asiaa ei auttanut se, etta valmiuslain kumoamisen jalkeenkin eri
tasojen viranomaisinstansseilta tuli keskenaan hyvinkin ristiriitaista viestintaa ohjeistuksista,

mika vaikeutti palvelukotien vierailukaytantéjen suunnittelemista ja toteuttamista.

Palvelukotien asukkailla on tietenkin oikeus olla turvassa. Vanhustyon Keskusliiton (VTKL,
2019) mukaan jotain tiettyd perusoikeutta voi olla pakko rajoittaa siksi, ettd halutaan suojella
toista perusoikeutta. Oikeuksien toteutumisen valilla voi siis olla ristiriitaa. Talloin pitaisi
VTKL:n mukaan aina loytaa ratkaisu, jonka avulla kaikkia oikeuksia voitaisiin toteuttaa mah-
dollisimman hyvin siten, etta ne pysyisivat ristiriitatilanteissakin tasapainossa. Koronapande-
mian alkuvaiheessa tasapainoa ei ollut, vaan turvallisuuden vaakakuppi hipoi raskaana poy-
dan pintaa itsemaaraamisoikeuden vaakakupin ollessa korkealla ilmassa. Sina aikana, jolloin
vanhusten oikeus ndhda laheisidan poissuljettiin kokonaan, heistd monen arki ankeutui ta-

valla, jonka aiheuttama suru ja ahdistus eivat valttamatta koskaan taysin unohdu.

Terveyden ja hyvinvoinnin laitos (THL, 10/21) toteutti 3.12.2020-13.1.2021 valisena aikana

korona-ajan hyvinvointia koskevan sahkoisen kyselyn (VANKO) vanhuspalvelujen asiakkaille.
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Vastaajat asuivat sekéa kotihoidon turvin kotona etta tehostetussa palveluasumisessa. Tulos-
ten mukaan kuusi prosenttia vastanneista vanhuksista oli kokenut, etta heidan vapauttaan oli
rajoitettu likaa pandemian aikana. Vapauden rajoittamista koskevissa tuloksissa ei erotella
kotona ja tehostetussa palveluasumisessa asuvia, mika hamartaa tuloksia. Kotona asuvien

vapauttahan ei rajoitettu samalla tavalla kuten palvelukodeissa asuvien.

Vanhusvaestton kohdistuneet rajoitukset olivat ennenndkemattomia akillisyydessaan ja ra-
juudessaan. Ne johtivatkin siihen, etta palvelukodeissa asuvien vanhusten laheiset ryhtyivat
kyseenalaistamaan niitd muun muassa tekemalla kanteluita eduskunnan oikeusasiamiehelle.
Taman tehtavana on valvoa, ettd viranomaiset noudattavat tydssaan lakia, tayttavat velvolli-
suutensa ja toimivat tydssaan oikein, kuten oikeusasiamiehen kotisivulla Vanhusten oikeudet
-osiossa (i.a., s. 3—4) kerrotaan. Osiossa mainitaan lisaksi, ettd oikeusasiamiehen tehtaviin
kuuluu my6s yksityisten toimijoiden, kuten vanhuspalveluita tuottavien yksikoéiden valvonta
silloin, kun ne tuottavat palveluitaan viranomaisten toimeksiantona. Vanhusten perusoikeuk-
sien ja ihmisoikeuksien toteutumisen seuranta ovatkin osiossa kerrotun mukaan oikeusasia-

miehen tarkeimpié tehtavia.

Apulaisoikeusasiamies Maija Sakslin sai useita kanteluja ja yhteydenottoja vanhusten oikeuk-
sien rajoittamisesta koronapandemian aikana, erityisesti naiden oikeudesta nahda laheisiaan.
Yhteydenotoissa korostui l&heisten huoli vanhusten toimintakyvyn ja hyvinvoinnin heikkene-
misesta ja turvallisuuden vaarantumisesta rajoitusten takia. (Eduskunnan oikeusasiamies
(EOAK/3739/2020), s. 1-2.)

Sakslin (EOAK/3739/2020) selvitti saamiensa yhteydenottojen perusteella kesakuussa 2020,
miten sosiaali- ja terveysministerid, Valvira ja THL ovat turvanneet vanhusten palveluiden ja
oikeuksien toteutumisen pandemian aikana ja arvioi saamiensa vastausten perusteella erityi-
sesti laitoksissa ja palveluasumisyksikoissa asuvien vanhusten rajoittamistoimenpiteiden oi-

keudellisia perusteita.

Sakslinin (EOAK/3739/2020, s. 28) tekemat johtopééatdkset saaduista vastauksista olivat, etta
pandemian alkuvaiheessa tehdyt nopeat toimenpiteet tilanteen hallintaan saamiseksi poliittis-
ten linjausten ja valittdman tiedottamisen avulla ovat olleet perusteltuja perusoikeuksien, oi-
keuden elamaan ja terveyden suojelemiseksi. Myds vanhusten ympéarivuorokautisessa hoi-
dossa kaytossa olleiden rajoitusten arveltiin olennaisesti vahentédneen pandemiasta aiheutu-

via vakavia terveyshaittoja ja kuolemantapauksia.
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Vierailujen totaalisesta rajoittamisesta yksikoihin (EOAK/3739/2020, s. 28-29) kuitenkin
mya0s todettiin, etta vierailukiellot eivat ole oikeudelliselta luonteeltaan niin sitovia, etta pel-
kastaan niihin perustuen voitaisiin kieltda sisaanpaasy yksikoihin, eiké tartuntatautilaissa ole
erikseen saadetty, ettéa henkilon perusoikeuksia olisi oikeus rajoittaa muissa kuin karanteeni-
ja eristamistilanteissa, eika tartuntatautilain nojalla siten voi antaa sitovia vierailukieltoja yksi-
koihin. Kuitenkin sosiaali- ja terveysministerio ohjeisti maaliskuussa 2020 kuntia toimimaan
juuri painvastoin kehottamalla néita ohjeistamaan alueensa ymparivuorokautisen hoidon yksi-
koiden johtajia asettamaan yksikdihin vierailukielto, jolla kiellettiin kaikki muut kuin valttamat-
tomat vierailut yksik6ihin. Tama tarkoitti sita, etta l&heisten vierailut sallittiin vain kriittisesti
sairaiden tai saattohoidossa olevien asukkaiden luo. Kunnille ja yksikdiden johtajille ei asi-
assa jaanyt harkintavaltaa, vaan sosiaali- ja terveysministerion ohje koettiin velvoittavana
maarayksena ja hoivakodit sulkivat ovensa kieltden laheisten vierailut taysin. Pandemian
luonteesta ja kayttaytymisesta tiedettiin tuossa vaiheessa vain vahan, ja hoivakotien taydelli-
nen sosiaalinen sulkeutuminen aiheutti hAmmennysta, pelkoa ja l&heisten ik&vadintia puolin ja

toisin.

Sakslin (EOAK/3739/2020, s. 5-7) toteaa viela sosiaali- ja terveysministerion ohjeistuksen
olleen virheellinen ja johtaneen vierailujen kieltdmiseen lainvastaisesti. Han pitaa selvana,
ettd normaalioloissakin voi olla tarvetta ohjata vierailuja hyvan ja turvallisen hoidon turvaa-
miseksi, mutta silloin, kun on valttamatonta yleisesti rajoittaa oikeutta vierailuihin laheisten
luona, tulee rajoitusten perustua lakiin. Laheisten henkildiden vierailujen rajoittaminen on

puuttumista niin hoivakodissa asuvan kuin hanen laheisensa oikeuksiin.

My6hemmin ministerié muultti linjaustaan tiedotuksessa (STM, 15.5.2020) korostaen, etta vie-
railurajoitukset eivat olekaan ehdottomia. Sittemmin sairaanhoitopiireille ja kunnille annettiin
valtaa paattdd hoivakodeille antamistaan ohjeistuksista sen sijaan, etta valtakunnalliset viran-
omaisinstanssit jakaisivat niitd aikaisempaan tapaan. Tama oli varsinkin alussa sekavaa,
koska ainakaan itse en valilla tiennyt, mink&a tahon antamia ohjeistuksien mukaan milloinkin
tuli toimia, eivéatka sairaanhoitopiirit ja kunnat aina itsekdan tuntuneet tietdvan, kenen anta-

maa ohjeistusta tulisi noudattaa.

Niin kuin Saarnio (2010, s. 143) totesi aikaisemmin esitellessaan vaitoskirjatutkimustaan, fyy-
sinen rajoittaminen voi olla vanhukselle hyvin haitallista, jos se aiheuttaa vahinkoa fyysiselle,
psyykkiselle ja sosiaaliselle hyvinvoinnille. Naen tydssani paivittain, miten sosiaaliset suhteet

rikastuttavat palvelukodin asukkaiden elama&. Nimenomaan suhteet omaisten kanssa ovat
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selvasti merkityksellisia, mik& ilmenee tapaamisten kovana odottamisena, iloisina kasvoina ja

aanensavyina.

Etenkin pandemian alku oli aikaa, jossa moderni palveluasumisen malli palasi hetkeksi kaksi-
sataa vuotta ajassa taaksepain Saarnion (2020, s. 143) aiemmin tassé luvussa kuvaileman
tapauksen myota, jossa asukkaiden itsemaaraamisoikeuteen puututtiin sosiaalisista suhteista
eristamalla. Saarnion esimerkkitapauksessa kyseessa oli tosin rangaistuskeino, mutta teon
seuraus sama kuin kaksisataa vuotta myéhemmin: itsemaaraamisoikeuteen kajoaminen ja

sosiaalinen eristaminen.

Nykypéaivana, kun ihmisen terveyteen ja hyvinvointiin liittyvista asioista tiedetaan paljon, ei
luulisi olevan kovin vaikeaa kiirehtia lakia, jossa maaritellaéan niinkin tarkea eettinen asia kuin
vanhusten itsemaaraamisoikeus palveluasumisessa. Palvelukodit eivat ole laitoksia, vaan
vanhusten koteja, joissa asuvien vanhusten itsemaaraamisoikeutta on kohtuutonta rajoittaa

sosiaalisten suhteiden toteutumisen osalta, kuten totaalisen vierailukiellon aikana tapahtui.
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3 SOSIAALISET SUHTEET PALVELUASUMISESSA

Jussila (2013, s. 7) kirjoittaa vanhusten sosiaalisten suhteiden kytkdsta hyvinvointiin tutki-
vassa opinnaytetydssaan sosiaalisten suhteiden kasitteella tarkoitettavan muiden kanssa ta-
pahtuvaa toistuvaa, molemminpuolista vuorovaikutusta, johon liittyy toiminnan liséksi toisiin
ihmisiin kohdistuvia odotuksia. Sosiaalisten suhteiden merkitys hyvinvoinnille on oleellinen
teema opinnaytetytssani. Pidan siksi tarkeana tuoda esiin vanhusten sosiaalisiin suhteisiin

littyvia suoja- ja riskitekijoita ja sosiaalisista suhteista eristamista.

3.1 Sosiaaliset suhteet ja hyvinvointi

Tuore Vaasan yliopistossa tehty tutkimus (Anttila ym., 2022, s. 75—-77) pureutuu suomalais-
ten sosiaaliseen kanssakaymiseen. Tutkimuksen pohjalta kirjoittamassaan artikkelissa tutkijat
toteavat sosiaalisten suhteiden olevan yksi ihmisen perustarpeista, joiden vaillinaisuus tai
jopa kokonaan puuttuminen ennustavat sosiaalisia ja terveyteen liittyvia negatiivisia vaikutuk-
sia. Sosiaalinen eristyneisyys samoin kuin yksindisyys on tutkimuksissa yhdistetty toistuvasti
heikentyneen terveydentilan lisaksi myds kasvaneeseen kuolleisuusriskiin. Tutkijat toteavat-
kin heikkojen sosiaalisten suhteiden aiheuttaman terveydellisen riskin olevan verrattavissa

tupakointiin ja muihin tiedettyihin, kuolleisuutta ennustaviin riskitekijoihin.

Edella mainittu rinnastus auttaa konkreettisesti ymmartamaan, millainen merkitys sosiaalisilla
suhteilla tosiasiassa on kokonaisvaltaiselle hyvinvoinnille. Fyysiset ja psyykkiset sairaudet
ovat usein nakyvia, mika tekee niiden aiheuttamat terveydelliset riskit havaittaviksi ja ymmar-
rettaviksi. Sosiaalisten suhteiden puuttuminen ei ole ulospain havaittava sairaus, mutta se voi
johtaa sairauksiin ja jopa kuolemaan. Heikko tai kokonaan puuttuva sosiaalinen verkosto ai-
heuttaa yksinaisyytta, yksinaisyys masennusta, masennus fyysisia sairauksia ja niin edelleen

(Aivoliitto, 2021). Kasittelen naita seurauksia jaljempana.

3.2 Palveluasumisessa olevien vanhusten sosiaaliset suhteet ja yksinaisyys

Anu Jansson (2020, s. 11-12) on selvittanyt vaitoskirjatutkimuksessaan pitkaaikaisessa pal-
veluasumisessa olevien vanhusten yksinaisyyden kokemuksia vuosina 2011-2017. Han to-
teaa vanhainkodeissa ja tehostetussa palveluasumisessa olevien vanhusten yksinaisyyden
olevan yleisempé&aéa kuin kotona asuvilla. Tutkimus kesti kuusi vuotta, jonka aikana Jansson

paatyi tulokseen, etta kolmasosalla palveluasumisen vanhuksista oli kokemuksia
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yksinaisyydesta. Kokemuksiin vaikutti muun muassa vanhusten kokemukset palvelukodista
toimintaymparistona; tuntuiko se kodilta myds henkisesti, oliko virikkeita riittavasti, millaista
vuorovaikutus muiden asukkaiden kanssa oli ja vietettiinkd paljon aikaa yksin omassa huo-
neessa. Osa Janssonin tutkimukseen osallistuvista vanhuksista koki itsensa jopa nakymatto-

maksi.

Jansson (2020, s. 27-28) toteaa, ettd vanhusten toiveiden ja odotusten mukainen sosiaalisen
kanssakaymisen toteutuminen on merkityksellisessa roolissa heidan kokemalleen yksinaisyy-
delle. Hanen mukaansa silloin, kun ei jostain syysta voida tavata lapsia, lapsenlapsia, ystavia
tai muita merkityksellisia ihmisia niin usein kuin haluttaisiin, koetaan yksinaisyytta. Mikali li-

saksi asuin- ja toimintaymparistda ei koeta omaksi ja muita sosiaalisia suhteita ei ole, yksinai-

syyden kokemukset voivat viela vahvistua.

Ruuskanen-Parrukoski (2017, s. 5) kuvaa vanhusten toimijuutta, valtaa ja sosiaalisia suhteita
kasittelevassa vaitoskirjassaan sitd, miten palveluasumisen rakenteet ja toimintakaytannot
vaikuttavat siihen, miten vanhus voi toimia sosiaalisissa suhteissaan. Toimijuus voi h&nen
mukaansa olla esimerkiksi arjessa spontaanisti tapahtuvaa yhteydenpitoa, johon liittyvia va-
lintoja vanhus tekee kunkin tilanteen maarittamin reunaehdoin. Nakisin, etta koronapande-
mian voi ajatella olevan aarimmaisesti toteutunut reunaehto, jonka mukanaan tuomien rajoi-
tusten myota palveluasumisessa olevien vanhusten mahdollisuus yhteydenpitoon l&heistensa
kanssa heikkeni.

Sosiaaliset suhteet ovat useimmille meista tarkeitd. Ne tukevat kokonaisvaltaista hyvinvointia
riippumatta siitd, millainen terveydentila on. Kun yhteydenpito rajoittuukin puheluihin, kuten
koronapandemian alkuvaiheen aikana, on kokemukseni mukaan kognitioltaan heikentynei-
den tai huonokuuloisten vanhusten hyvin hankala saada niisté irti muuta kuin hAmmennysta.
Puheen kuuleminen, ymmartadminen tai tuottaminen voi olla sairauden takia niin heikentynyt,

ettd yhteydenpito puhelimitse ei ole kummallekaan osapuolelle palkitsevaa.

Myds Sarviméaki ym. (2010, s. 41) kirjoittavat vanhuutta ja haavoittuvuutta tutkivassa teokses-
saan palveluasumisessa olevien vanhusten yksinaisyydesta ja siitd, etté ihmisen vanhetessa
ja avuntarpeen kasvaessa riippuvuus muista usein kasvaa. Kotihoidossa ja tehostetussa pal-
veluasumisessa vanhusten ymparilla on koko ajan suuri joukko ihmisia. Vaikka heita on pal-

jon, se ei valttamatta tarkoita sité, etta kyse olisi merkityksellisista ihmissuhteista. Jansson
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(2020, s. 28) toteaakin, etta sosiaalisten suhteiden laatu maarittdd, miten yksinaiseksi van-
hukset itsensé kokevat, ei nilden maara.

Sarvimaki ym. (2010, s. 42) jatkavat, etta aktiivinenkaan sosiaalinen ympaéristo ei aina pysty
vaikuttamaan vanhusten kokemaan yksinaisyyteen. Jos vanhuksen terveydentila ja kyky toi-
mia ja osallistua ovat heikkoja, han voi kokea yksinaisyytta, vaikka ymparilla olisi muita ihmi-
sia ja paljon toimintaa. Pintapuolisiksi jaavat kontaktit muihin ihmisiin voivat jopa lisata koet-

tua yksinaisyytta.

Sarvimaen ym. (2010, s. 42) edella kuvaaman kaltainen tilanne vallitsee kaikkialla, missa
asuu apua tarvitsevia vanhuksia. Havaintojeni mukaan erityisesti heikompikuntoisilla asuk-
kailla ei valttamatta ole merkittdvassa maarin tai yhtdan sosiaalista kanssakaymista muiden
asukkaiden kanssa, vaan omaisten ja muiden laheisiksi koettujen henkildiden vierailut koe-
taan usein tarkeimpina hyvinvointia lisdavista asioista. Vierailuja odotetaan hyvin paljon ja
niistd puhutaan ennen ja jalkeen, jos muistisairaus ei sita esta. Melko pitkallekin edennytta
muistisairautta potevat asukkaat nayttaisivat tunnistavan "omat ihmisensa” ja ilahtuvan vierai-

luista, vaikka eivat tunteitaan osaisikaan sanoittaa tai nayttaa.

Hyvan vanhuuden voidaan siis ajatella edella kuvatun perusteella muodostuvan fyysisten pe-
rustarpeiden toteutumisen liséksi elaman merkityksellisyydesta, sosiaalisesta yhteisollisyy-
desta ja muiden antamasta tuesta. Tutkimusten mukaan sosiaaliset suhteet edistavat van-
husten terveyttd enemman kuin muut yksittaiset tekijat. Etenkin yli 85-vuotiaiden ja muualla
kuin omassa kodissa asuvien vanhusten kokema yksinaisyys on riski kaikilla terveyden osa-

alueilla mitattuna. (Vaasan yliopisto, 2014.)

Halme-Tuomisaari (2020, s. 64—66) kirjoittaa Kaikki kotona - Kun korona mullisti maail-
mamme -teoksessaan vanhusten yksinaisyyden olleen merkittéva, jopa tappava yhteiskun-
nallinen ongelma jo ennen koronapandemiaa. Kuten on jo todettu, yksinaisyys muodostaa
vakavan terveysriskin aiheuttaen muun muassa masennusta, joka puolestaan voi johtaa pas-
sivoitumiseen alentaen fyysista aktiivisuutta. Liikkumattomuus puolestaan rapauttaa seka li-
haskuntoa etté yleista vastustuskyky&, mista voi olla seurauksena monenlaisia fyysisia sai-
rauksia ja jopa ennenaikainen kuolema. Yksinaisyyden torjumisella ja tyydyttavien sosiaalis-
ten suhteiden olemassaololla on siis valtavan iso merkitys kokonaisvaltaiselle terveydenti-

lalle, aivan kuten Anttila ym. (2022, s. 75—77) tutkimusartikkelissaan myds totesivat.
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Edella mainitut vanhusten yksinaisyytta tutkineet teokset on kirjoitettu ennen koronapande-
miaa. Aikaisemmin tasséa opinnaytetydssa mainittu THL:n tekema VANKO-kysely (THL,
10/21), jossa kohderyhméana oli 446:n vanhuspalveluita jarjestavan yksikon asiakkaita eri
puolilla Suomea, tuo esiin nimenomaan pandemia-aikaan ajoittuvia tuloksia vanhusten hyvin-
voinnista. Yhteenveto kyselyn tuloksista kertoo, ettd pandemian aikana niin kotona kuin te-
hostetussa palveluasumisessa asuvien vanhusten yhteydenpito l&heisiin on vahentynyt, mika
on lisannyt yksindisyyden kokemuksia. Koettu yksindisyys on lisdéantynyt vuoden 2016 vas-

taavaan kyselyyn verrattuna (THL, Asla-tuloksia, 2019).

3.3 Sosiaalisista suhteista eristdminen

Jansson (2020, s.11-12) esitti edella paatelmia siitéa, mitka tekijat vaikuttavat palvelukotien
vanhusten yksinaisyyden kokemuksiin. Han mainitsi vaikuttavina tekijoinda muun muassa ko-
kemukset palvelukodista toimintaymparistona, vuorovaikutuksen muiden asukkaiden kanssa
ja omassa huoneessa yksin vietetyn ajan maaran. Koronapandemian alussa palvelukotien
toimintaymparistd muuttui yhtakkia avoimesta yhteisdsta muulta maailmalta suljetuksi tilaksi.
Ne vanhukset, jotka aikaisemmin viettivat paljonkin aikaa yhteisissa tiloissa, siirtyivat vietta-
maan enemman aikaa omissa huoneissaan. He olivat eristettyind muista paitsi palvelukodin

henkilokunnasta.

Eristamisella ajatellaan perinteisesti tarkoitettavan jotain ihan muuta kuin palvelukodeissa
asuvien vanhusten arkea omassa turvallisessa ymparistossaan. Siksi tdsséa vaiheessa on
hyva tarkastella sosiaalisista suhteista eristamista ja sen mahdollisia merkityksia korona-ajan

vanhuksille.

Pirhonen ym. (2021, s. 6), jotka ovat tutkineet sosiaalisen kuoleman kasitettéd vanhusten
haastattelupuheissa, sanovat eristamisen &ariesimerkin l6ytyvan vankilasta, johon joutumi-
nen eristda inmisen yhteiskunnasta ja aiemmista sosiaalisista suhteista. Nakisin esimerkiksi
vanhetessa menetettavien sosiaalisten suhteiden, jotka johtuvat vaikkapa laheisten kuole-
masta, olevan luonnollisia menetyksia. Ihminen saattaa tuolloin eristaytyéa kotiinsa, jolloin
kyse on eri asiasta kuin sellaisesta sosiaalisesta eristamisestd, jonka olen itse nahnyt ja ko-

kenut tapahtuvan koronapandemian aikana.

Palvelukotien vanhusten aseman vertaaminen vankeihin ei sindnséa ole relevanttia, mutta il-

mi6 on sama. Vanhuksetkin eristettiin maaliskuussa 2020 seka yhteiskunnasta etta heille
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tarkeista sosiaalisista suhteista kahdeksi kuukaudeksi. Yhteydenpitoa oli kylla puhelimitse nii-
den kohdalla, jotka kykenivét tallaiseen yhteydenpidon muotoon, mutta koska kaikki eivét ter-
veydentilansa takia siihen kyenneet, sellaisten vanhusten osuutta, jotka olivat palveluko-
deissa vailla mitdan yhteytta laheisiinsa tuon kaksi kuukautta, voi vain arvioida. Jotkut omai-
set kavivat vilkuttamassa asukashuoneiden ikkunoiden takana, mika oli toisaalta positiivista,
mutta toisaalta aarimmaisen surullista muistuttaen siitd, kuinka hyvin erikoisesta tilanteesta

olikaan kyse ja kuinka mahdotonta siihen oli itse vaikuttaa. Paatantavalta oli muiden kasissa.

3.4 Eristamisen seuraukset

Vanhusten eristamisté muista ei voida perustella vain lainsaadannon ja terveydenhuollon néa-
kokulmasta, vaan siihen liittyy vahva eettinen dilemma. Eristaminen l&heisisté ja yhteiskun-
nasta aiheuttaa yksinaisyyden ja kaipauksen liséksi mielenterveyden rakoilemista. Etenkin
muistisairaiden oirekirjo (aggressiivisuus, sekavuus) voi pahentua. Eristamisen aiheuttama
toimintakyvyn lasku voi tapahtua nopeasti aiheuttaen sairauksien pahenemisten lisaksi tapa-

turmariskin kasvamisen. (Skhole, i.a.)

Eristaminen ja karanteeniin asettaminen olivat kaytdssa jo espanjantaudin riehuessa Suo-
messa. Linnanmaen (2020, s. 191, 195-196) mukaan tautia vastaan pyrittiin suojautumaan
viranomaisten autoritaarisilla toimenpiteilla ja yksiléllisen terveydenhoidon keinoin siten, etta
sairaat ja sairastuneiksi epaillyt eristettiin terveista ja varotoimenpiteina suljettiin julkisia paik-
koja paikkakunnilla, joilla tartuntatautia oli erityisen paljon. Maiden valisia rajoja suljettiin, ku-
ten koronapandemiankin aikana. Kaytdssa oli tarkastusasemia ja karanteenilaitoksia. Jouk-
kotapahtumat kiellettiin, koska vakijoukkojen mainittiin edistavan tartuntoja. Maskejakin oli,
harsokankaan palasesta tehtyja. Tauti kuitenkin levisi nopeasti kulovalkean tavoin, eika viran-
omaisten toimilla yrittda rajoittaa taudin levidmista ollut juurikaan vaikutusta, vaan se jatkoi

leviamistdan kaikista toimenpiteistd huolimatta.

Linnanmé&en vaitoskirjassa (2020, s. 191, 195-196) kuvataan espanjantaudin riehumisen ai-
kaisia toimenpiteitd pandemian hallintaan saamiseksi, mutta siina ei mainita eristamisesta
koituneita seurauksia ihmisten sosiaalisille suhteille, joten on mahdotonta tietéd&, miten erista-
miset ovat vaikuttaneet tuon ajan ihmisiin, erityisesti vanhempaan vaestoon. Kyseinen aika-
kausi on tosin ehka painottanut muita yhteiskunnallisia arvoja enemman kuin ihmisten valisia

suhteita, mik& voisi selittda, etta asiasta ei ole olemassa tietoa.
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Meilla on ylipaataan olemassa vain vahan ennen koronapandemiaan ajoittuvaa tutkimustie-
toa siita, miten sosiaalinen eristaminen vaikuttaa vanhuksiin. SARS (Severe Acute Respira-
tory Syndrome), joka oli koronavirukselle sukua oleva tarttuva tauti, kiersi maailmaa vuosina
2002-2003. Se oli uusi ja henkeéa uhkaava tauti, aivan kuten koronakin. Joka kymmenes sai-
rastunut menehtyi tautiin. Sairastuneiden maara jai lopulta pieneksi (8500), eik& tauti rantau-
tunut Suomeen. (Duodecim Terveyskirjasto, 2021.) Officen ym. (2020, s. 948) mukaan
SARS-epidemian aikaisia eristamiskokemuksia on tutkittu maailmalla ja havaittu tuolloin nou-
datettujen eristamiskaytantdjen lisanneen masennusta ja stressiperaista oireilua eristamisen

kohteeksi joutuneilla henkildilla.

Halme-Tuomisaaren (2020, s. 56-57) mukaan yksinaisyys on yksi koronapandemian konk-
reettisimmista seurauksista erityisesti karanteenissa olleille vanhuksille. Maailmanlaajuinen ja
nopeasti levinnyt koronapandemia on siis nostanut esiin tarpeen selvittda myods meilla Suo-
messa, miten laajamittaisina toteutetut eristamiset ovat vaikuttaneet vanhuksiin. Oletettavaa
on, etta eristyksen todetaan heikentdneen vanhusten sosiaalisen osallisuuden kokemuksia
(Pirhonen ym. 2021, s.7) ja sitd my6td mahdollisesti aiheuttaneen edella mainittua masen-

nusta, stressiperaista oireilua ja muita sairauksia.
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4 OPINNAYTETYON TOTEUTTAMINEN

Opinnaytetyoni on laadullinen tutkimus, jonka tutkimusmenetelmana kaytin teemahaastatte-
lua. Tassa luvussa kerron tutkimuksellisen osuuden prosessista, eli tutkimuksen tarkoituk-
sesta ja tavoitteista, laadullisen tutkimuksen ja teemahaastattelun kasitteista seka haastatel-

tavien taustoista.

4.1 Opinnaytetydn tarkoitus ja tavoitteet

Opinnaytetyoni tarkoituksena on 10ytaa vastauksia siihen, miten palveluasumisessa olevat
vanhukset ovat kokeneet koronapandemian omassa arjessaan. Ydinkysymykset ovat: Millai-
sia kokemuksia vanhuksilla on ollut koronapandemian ajasta ja sosiaalisesta eristamisesta?

Millaisia sosiaalisia suhteita ja tukea heilla on ollut pandemian aikana?

Haluan myds saada selville, millaisena asukkaat nakevat pandemian jalkeisen tulevaisuuden

ja voiko pandemia-ajasta ottaa oppia tulevaisuudessa sosiaalisia suhteita ajatellen.

Tutkimukseni kohteena on ryhma, johon kohdistettavat rajoitukset vaikuttivat heidan sosiaa-
listen suhteidensa toteutumiseen etenkin pandemian ensimmaisina kuukausina. Tilanteen ol-
lessa tuolloin kaikin puolin kaoottinen, arvelin opinnaytetydni aihetta suunnitellessani, etta

naiden vanhusten kertomilla kokemuksilla voisi olla paljon annettavaa meille jokaiselle.

Heti alkuvaiheessa ilmeni, etta tehostetussa palveluasumisessa ei olisi kovinkaan montaa
sellaista asukasta, joiden terveydentila ja toimintakyKky riittaisivat tutkimukseen osallistumi-
seen. Kysymyksiin vastaaminen ja kokonaisuuden hahmottaminen vaatisi ainakin kohtalaisia
kognitiivisia taitoja. Toisin sanoen vaikeaa muistisairautta potevat eivat voisi osallistua tutki-
mukseen. Oman haasteensa tutkimukseen osallistumiselle toi kielimuuri. Palvelukotien asuk-
kaista suuri osa on ruotsinkielisia, ja osa heista ei puhu suomen kielta juuri lainkaan. Oma
ruotsinkielentaitoni ei ole niin hyva, etta olisin tohtinut lahte& tekemaan tutkimusta toisella ko-
timaisella ja olla taysin varma, ettd kumpikin osapuoli ymmartaa asiat oikein. Haastateltaviksi

valikoitui siis suomen kieltd osaavia asukkaita.
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4.2 Yhteistyotahot

Opinnaytetyén ensimmainen tutkimuksellinen osuus toteutettiin kesélla 2021 kahdessa kristii-
nankaupunkilaisessa vanhusten palveluasumista tuottavassa yksikdssa, De Gamlas He-
missé ja Kristiinakodissa. Tutkimusmenetelmana kaytettiin teemahaastattelua. Olin jo ennen
opinnaytetydn aloittamista saanut molempien yksikdiden toiminnasta vastaavilta henkil6ilta
kirjallisen suostumuksen tutkimuksen tekemiseen, ja haastateltaviksi suunnitelluille asukkaille
oli ennen haastatteluiden aloittamista henkilokohtainen infotilaisuus, jossa kerroin mahdolli-
simman tarkasti mita, miten ja miksi oli tarkoitus tapahtua. Myo6s omaisia tiedotettiin tarpeen

mukaan, jolloin heilla oli mahdollisuus sanoa mielipiteensa l&aheisensa osallistumisesta.

De Gamlas Hem (2022), jossa enimmakseen toteutin opinnaytetyoni tutkimuksellisen osuu-
den, on saman nimisen, voittoa tavoittelemattoman yhdistyksen yllapitama vanhusten hybridi-
muotoinen palveluasumisyksikkd Kristiinankaupungissa. Yhdistys on perustettu yli 100 vuotta
sitten. Hybridiyksikko tarkoittaa sita, ettd sama palveluntuottaja jarjestéda samoissa tiloissa
seka tavallista etta tehostettua palveluasumista. Palveluasumisen lisdksi De Gamlas Hem
tuottaa kotihoitoa ja tukipalveluita paikallisille vanhuksille.

De Gamlas Hemin (2022) toimitilat jakaantuvat siten, ettd samassa pihapiirissa on tehostetun
palveluasumisen yksikkd ja nelja tavalliseen palveluasumiseen tarkoitettua asuinrakennusta.
Tehostetussa palveluasumisessa on 18 asukaspaikkaa, tavallisessa 14. Vakituista henkilo-
kuntaa on yhteensa 17 ja se koostuu yksikdnjohtajasta, sairaanhoitajasta, lahihoitajista, sosi-
aaliohjaajasta (viriketoiminnan ohjaaja), hoiva-avustajasta, laitoshuoltajasta ja kahdesta keit-

tidtyontekijasta

De Gamlas Hemin (2022) arvot perustuvat hyvaan hoitoon ja huolenpitoon. Asukkaista ja
henkilokunnasta suurin osa puhuu aidinkielendan ruotsia. Asukkailla on erilaisia toimintaky-

kyyn vaikuttavia rajoitteita, suurimmalla osalla jonkin asteinen muistisairaus.

Yhdistys (De Gamlas Hem, 2022) tekee yhteisty6ta Pohjanmaan hyvinvointialueen kuntayh-
tyméan kanssa. Asumispalveluun hakeudutaan kirjallisella hakemuksella, jonka k&sittelee
SAS-ryhma tehden péaatdksen palveluasumisen myoéntamisesta. Tehostetussa palveluasumi-
sessa kaikilla asukkailla on kaupungin myontama palveluseteli, tavallisessa palveluasumi-

sessa suurimmalla osalla.
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Palvelukodin arki on normaalisti hyvin aktiivista. Asukkaiden laheiset vierailevat paivittain ja
oman virkistystoiminnan liséksi vapaaehtoistoimijat kayvat viikoittain lukemassa ja pelaa-
massa bingoa asukkaiden kanssa. Ne asukkaista, jotka ovat toimintakyvyltdén siina kun-
nossa, myos liikkuvat palvelukodin ulkopuolella joko itsenaisesti, laheistensa tai henkilokun-

nan kanssa.

Vuoden 2020 maaliskuussa kaikki kuitenkin muuttui, kun elamaa taynna ollut palvelukoti jou-
tui sulkemaan ovensa niin laheisiltd kuin vapaaehtoistoimijoiltakin. Taydellista eristysta kesti

toukokuuhun saakka.

De Gamlas Hem on tutkimukseeni erinomaisesti sopiva kohde siksi, etta palvelukodin elama
on normaalisti poikkeuksellisen vilkasta ja virikkeellistd. Suurimmalla osalla asukkaista on hy-

vin tiivis suhde laheisiinsa ja vahva sosiaalinen elama.

Se, miksi on tarkeaa mainita erikseen hybridiyksikkd, kytkeytyy opinnaytetytni aiheeseen
merkittavalla tavalla. Koronapandemian alkuvaiheessa, kun ilmassa oli paljon epatietoisuutta
ja alati muuttuvia ohjeita ja maarayksia, niita oli hybridiyksikosséa hyvin vaikea rajata koske-
maan vain tehostetun palveluasumisen yksikk6d. Tama johtui pitkalti siita, etta tavallisen pal-
veluasumisen asukkaat ovat De Gamlas Hemissa osallisina tehostetun palveluasumisen toi-
mintaymparistéssa. He ruokailevat, saunovat, osallistuvat viriketoimintaan ja viettavat muuten
vain aikaansa tehostetun palveluasumisen tiloissa. Heilla ei ole omia yhteisia tiloja, joissa
viettda aikaa. Nama kaksi eri palveluasumisen muotoa siis ikdan kuin sulautuvat yhteen, jopa

henkilokuntakin on sama.

De Gamlas Hemissa koronapandemiaan liittyvat rajoitukset jouduttiin siis ulottamaan myds
tavallisessa palveluasumisessa oleviin vanhuksiin, joten ndhdékseni oli perusteltua haasta-
tella myds heitd opinnaytetydtani varten, vaikka asiakasryhmana he eroavat terveydentilal-

taan ja toimintakyvyltaan tehostetun palveluasumisen asukkaista.

Toisin kuin tehostetun ja tavallisen palveluasumisen yksikoista, hybridiyksikdiden asiakas-
maarista ei ole saatavilla tilastotietoa. Naita yksikoita kuitenkin on jonkin verran ja tulevaisuu-
dessa niiden maaréa varmasti kasvaa, jolloin tietoa luultavasti on enemman saatavilla. Kuiten-
kin varmasti monessa hybridiyksikdssa painittiin saman kysymyksen aarella koronakevaana
2020 kuin De Gamlas Hemissé, kun vierailujen totaalirajoitukset tulivat voimaan. Miten toimia

rajoitusten kanssa silloin, kun samassa toimintaymparistossa on seka tiukimpaan
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rajoituskategoriaan kuuluvia etta sellaisia vanhuksia, joita "vain” kehotetaan valttamaan kon-

takteja muihin ihmisiin?

Kristiinakoti (Palveluopas ikaihmisille, 2019) on Pohjanmaan hyvinvointialueen kuntayhtyméan
yllapitama yksikko, joka tuottaa tehostettua palveluasumista. Hoidossa korostetaan yksilolli-
syytta, itsemaaraamisoikeutta ja kuntouttavia tydmenetelmia. Hoitopaikkoja on yhteensa 53
viidella eri osastolla. Meri-osastolla, jolla tein Kristiinakodissa haastatteluni, on viisitoista asu-
kaspaikkaa lievista muistisairauksista karsiville vanhuksille. Hoitotydntekijoita Kristiinakodissa
on yhteensa 36, joista enemmisto lahihoitajia. (1. Bjorklund, henkilokohtainen tiedonanto,
12.10.2022.)

4.3 Laadullinen tutkimus

Aloitellessani opinnaytetyotani talvella 2021 yksi huolenaiheeni oli, tulisinko I6ytamaan siihen
tarpeeksi korona-aiheista teoriatietoa. Tutkimuksia tehtiin jo tuolloin, mutta ne olivat vasta
meneillaan eika valmista tutkimustietoa ollut kovinkaan hyvin saatavilla. Nyt, syksylla 2022,
koronasta I0ytyy loputtomiin tieteellisia julkaisuja, niin kirjoina kuin artikkeleina. Muihin kaytta-
miini aiheisiin kuten palveluasuminen, itsemaardadmisoikeus ja yksinaisyys, ei ole missdan
vaiheessa ollut vaikeuksia 16ytaa aiheista kirjoitettua tutkimustietoa. Vanhukset ovat ryhma,

johon liittyvista yleisista asioista takuuvarmasti l10ytyy ajankohtaista tieteellistd materiaalia.

Laadullista tutkimusta tehtdessa teorian merkitys on ilmeinen ja valttdmaton. Tutkimuskoko-
naisuus vaatii tieteellisen teoriapohjan, ja kokonaisuus koostuu osasista, joissa teorialla on
osuutensa. Niin kuin edella mainitsin, tutkimuksen aihe (aikaisemmat tutkimukset ja teoriat)
tietenkin, mutta myos tutkimuksessa kaytettavat menetelmét aineiston keruusta sen analyy-
siin seka tutkimuksen luotettavuus ja eettisyys, pohjautuvat teoriaan (Sarajarvi & Tuomi,
2017, s. 23).

Puusan ja Juudin (2020, s. 9) mukaan tieteellisen tutkimuksen olennainen piirre on, etta se
etsii vastausta johonkin ongelmaan. Tassé tapauksessa ongelma on yllattden puhjenneen ja
pelkoa herattaneen koronapandemian aiheuttamien rajoitusten voimakas kohdentuminen
kaikkein heikoimmassa asemassa olevaan ryhmaan, muiden hoivan varassa eléviin vanhuk-

siin ja heidan tarkeisiin ihnmissuhteisiinsa.
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Laadullisen tutkimuksen avulla pyrin tutkimuksen tekijand ymmartamaan koronapandemian
aikaansaamia kokemuksia haastattelemieni vanhusten perspektiivista ollen kiinnostunut hei-
dan ajatustensa, kokemustensa ja tunteidensa lisaksi niista merkityksista, joita he antavat ko-
kemuksilleen (Puusa & Juuti, 2020, s. 9-11). Naiden tietojen pohjalta pyrin tuottamaan mah-
dollisimman monipuolista tietoa tutkimustuloksieni avulla. Tallaisen tiedon tuottamisen onnis-
tuminen ei ole itsestaan selvaé, koska kyky tulkita ja ymmartaa inmisten toimintaa ja vuoro-
vaikutusta riippuu siita, miten hyvin tutkimusta tekeva onnistuu paasemaan sisaan siihen so-
siaaliseen maailmaan, jossa toiminta tapahtuu. (mts. 9-11.) Koen paasseeni haastattele-
mieni vanhusten sosiaaliseen maailmaan sis&éan juuri niin hyvin kuin voin ajatella sen olevan

mahdollista vallitseva tilanne, sukupolvien valinen kuilu ja kulttuuriset erot huomioiden.

Jo siind vaiheessa, kun vasta kiersin erikseen jokaisen haastateltavaksi suunnittelemani van-
huksen luona kartoittamassa heidén osallistumishalukkuuttaan, tilanteissa oli aistittavissa
tunteikkuutta. Vanhukset osoittivat likuttuneisuutta siiné vaiheessa, kun kerroin, mista opin-

naytetydssani ja haastattelussa on kyse.

4.4 Teemahaastattelu aineistonkeruumenetelmana

Teemahaastattelu on yksi laadullisessa tutkimuksessa kaytetyista aineistonkeruumenetel-
mista, jonka perusoletus on, etta tutkimuksen kohteena olevat henkilét ovat kokeneet tietyn
asian (Puusa & Juuti, 2020, s.112), tdssa tapauksessa korona-ajan. Haastattelun onnistumi-
sen kannalta on hyvin tarkead, etta tutkija puolestaan on perehtynyt etukateen huolella tutki-
mansa asian oleellisiin tekijéihin aiempien tutkimusten ja kirjallisuuden avulla syventaen nain

ymmarrystaan tutkimansa ilmion keskeisista elementeista ja kokonaisuudesta (mts. 112).

Teemahaastattelu on puolistrukturoitu haastattelumenetelma, mika tarkoittaa sitd, ettéa haas-
tattelusta on etukateen paatetty jokin tietty nakokohta ja haastattelu kohdentuu tiettyihin aihe-
piireihin (Hannila & Kyngas, 2008, s. 3). Mitd tahansa ei siis voi kysy&, vaan haastattelun tu-
lee edeta tutkimuksen kannalta oleellisessa viitekehyksesséa pyrkimyksena loytaa tutkimus-

tehtdvan kannalta merkityksellisia vastauksia (Tuomi & Sarajarvi, 2018, s. 88).

Silloin, kun tarkasteltavana on emotionaalisesti herkkia asioita tai kysymyksia, joista haasta-
teltavat eivat valttAmatta ole kovin tietoisia, teemahaastattelun menetelmén avulla voidaan
tuottaa sellaista arvokasta tietoa, joista tutkimuksen kohteena olevat henkilot eivét ole tottu-

neita paivittdin puhumaan (Hannila & Kyngas, 2008, s. 3). Teemahaastattelun avulla
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voidaankin keréata autenttista materiaalia tutkimuksen kohteena olevien henkil6iden tunneti-
loista heille tarkeista ja tunteita herattavista asioista puhuttaessa. Haastattelumetodi osoittau-
tui kayttokelpoiseksi myods siksi, etta haastatteluja tehdessa oli helppo tarkentaa ja taydentaa
kysymyksia (Tuomi & Sarajarvi, 2018, s. 88), kun haastateltava ei niité joko kielimuurin tai

terveydentilaan liittyvien asioiden takia ymmartanyt tai kuullut.

Koska tehostetussa palveluasumisessa oli vain kolme sellaista asukasta, joiden terveydentila
mahdollistaisi haastattelun, paadyin valitsemaan haastateltaviksi myos kaksi De Gamlas He-
min tavallisessa palveluasumisessa asuvaa vanhusta. Kuten edelld mainitsinkin, De Gamlas
Hem on niin sanottu hybridiyksikko, jossa tuotetaan seka tehostettua etta tavallista palvelu-
asumista samassa pihapiirissa. Korona-aikana yksikén molemmissa asumismuodoissa on
ollut kutakuinkin samat ohjeistukset ja rajoitukset, minka takia katsoin myos tavallisen palve-

luasumisen asukkaiden haastattelemisen sopivan tutkimukseeni.

Asumismuoto on tarkea tieto tutkimuksen tulkinnan ja tulosten takia, koska omassa asun-
nossa tuetusti asuvien voidaan olettaa olevan terveydentilaltaan ja toimintakyvyltd&n parem-
pikuntoisia kuin tehostetussa palveluasumisessa olevien, mika voi tehd& nakyviékin eroja joi-
hinkin vastauksiin naiden kahden ryhman valilla. Lukija voi siis paatella tavallisen palveluasu-
misen asukkaiden olevan De Gamlas Hemin asukkaita. Sen sijaan tehostetun palveluasumi-
sen kohdalla ei ole tarpeen selvittéd, kuka on De Gamlas Hemin ja kuka Kristiinakodin asu-
kas. En paljasta vastaajien sukupuolta enké ikaa, eikéa tutkimuksen purkamisessa tuoda esiin
sellaisia haastatteluissa ilmenneita yksityiskohtia, joista voisi paatella haastateltujen henkil6l-
lisyyden. Haastateltavia oli yhteensa viisi: kolme tehostetussa ja kaksi tavallisessa palvelu-

asumisessa olevaa vanhusta, joiden keski-ika oli 85 vuotta.

Kuten jo edella kerroin, tutkimukseeni osallistuvilla todennékdisesti olisi jotain haastattelun
kulkuun vaikuttavia taustatekijoitéa kuten heikentynyt muisti tai kuulo (tai molemmat). Muisti-
sairaus vaikuttaa loogiseen ajattelukykyyn, ja koska muistin heikentyminen alkaa uusimmista
asioista (Hallikainen ym., 2019, s. 17), olin varautunut siihen, ettd kaikki haastattelut eivat

valttamatta etenisi jarjestelmallisesti suunnitelman mukaan.

Tutkimuskysymyksia laatiessani olinkin tietoinen siitd, etta minun on oltava valmis tarkenta-
maan kysymyksia, muotoilemaan ne eri tavalla tai kenties jopa luopumaan joistain kysymyk-

sistd, jos en onnistuisi esittdmaan niita riittAvan ymmarrettavasti.



31

Haastattelut tehtiin huhti-toukokuussa 2021 yksilohaastatteluina (Liite 1). Tallentamiseen kay-
tin puhelinta. Haastatteluiden pituus vaihteli puolesta tunnista 50 minuuttiin. Koronatilan-
teesta huolimatta haastattelut voitiin tehda asukkaiden omissa huoneistoissa turvaohjeita
noudattaen. Huonokuuloisten vanhusten kohdalla haastattelijan kayttdma suu-nenasuojus ja
turvavali aiheuttivat sen, ettd kysymyksia oli valilla vaikea kuulla tai hahmottaa. Oli siis kiinni-
tettava erityisen paljon huomiota puheen voimakkuuteen ja selkeyteen.

Niin kuin usein ihmisten valisessa keskustelussa, haastatteluissakin lahdettin 1ahes jokaisen
haastateltavan kohdalla ajoittain ajautumaan sivuraiteille. Vanhukset pitavat vanhojen asioi-
den muistelemisesta, ja haastatteluissa jokin esittamani kysymys saattoi vieda ajatukset pois
aiheena olevasta asiasta. Naissa tilanteissa palautin keskustelun hienovaraisesti alkuperai-

seen aiheeseen.

4.5 Sisallonanalyysi

Tehtyani haastattelut siirsin ne puhelimesta valittomasti sahkaoisiksi tiedostoiksi tietokoneelle,
silla puhelimenihan olisi voinut kadota tai menna rikki, mika olisi ollut tehdylle tydlle kova isku.
Haastattelujen puhtaaksikirjoittaminen tuotti 54 sivua litteroitua tekstid. Litteroinnilla tarkoite-
taan haastattelujen auki kirjoittamista niin, ettd materiaalia voidaan tutkia, eli nauhoitetut

haastattelut muutetaan tekstimuotoon (Hirsjarvi & Hurme, 2008, s. 138).

Litterointi oli hidas ja tydlas prosessi, mutta analyysin takia valttaméaton. Keskimaarin yhden
haastattelun litterointiin kului aikaa kolmesta neljaan tuntia. Jos haastateltavia olisi ollut yksi
tai kaksi, olisi analyysin tekeminen voinut onnistua vain aanitteita kuuntelemalla ja muistiinpa-
noja kirjaamalla, mutta kun haastateltavia on useampi ja haastattelut ovat melko pitkid, haas-
tatteluista on vaikea tehda paatelmia ja l16ytaa tutkimustulosten kannalta oleellisia asioita il-
man litterointia (Hirsjarvi & Hurme, 2008, s.138).

Aivan aluksi luin lapi litteroidut haastattelut. Luettuani ne aloitin materiaalin pelkistamisen kar-
simalla tekstista pois epaolennaiset asiat ja etsimélla haastateltavien kertomuksista yhte-
nevaisyyksia (Hirsjarvi & Hurme, 2008, s. 143-144.)

Laadullisen aineiston kasittelyn keskeisimmista osista kaytetaan nimitysta analyysi ja syn-

teesi. Analyysissa aineisto pilkotaan kokonaisuudesta osiin, luokitellaan ja yhdistellaan
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luokat, synteesisséa edetaan takaisin kokonaisuuteen, tulkintaan ja tutkittavan ilmion teoreetti-
seen kokonaisuuteen. (mts.143-144.)

Havainnollistan alla olevan taulukon avulla, miten luokittelin haastateltavien kertomuksia ko-

ronapandemian alkuvaiheen ajatuksista ja tuntemuksista. Taulukosta nakee lyhyella silmayk-

sella haastateltavien omin sanoin ilmaisemat kertomukset eri luokkien kontekstiin liitettyina.

Suorat lainaukset Pelkistetyt ilmaukset | Alaluokat Yladluokat Paaluokat

"Tuntui etta se on se | Pelko tilanteen vaka- | Pelko Ihmiskunnan kuo- | Ei yksilon hallitta-
mistd Raamatussa pu- | vuudesta leminen vissa olevat tunteet
hutaan, ettd on.. ih- Ahdistus

miskunnan kuolema.
Ettd se tulee. Ja sita

Uskonnollisuus

Epatietoisuus

aatteli heti ainakin
minun mielessani etta Varautumat-
nytko se tulee.” tomuus

Kohtalonusko

Tilanteen akillisyys

”Ma tunsin etta se oli | Muisto sota-ajasta Takauma Sodastakin selvit- | Selviytyminen
ihan kamalaa. Ja vain tiin
ajattelin sodan ajasta | Kokemus parjaami- | Aiemmat ko-
ettd kun me siina par- | sestd vaikeana aikana | kemukset
jattiin, niin tdma tun-
tui  viela  pahem- | Pelko selviytymisesta
malta.” uuden uhan edessa
” Mulle tuli 13hinnd | Muisto sota-ajasta Takauma Mita seuraavaksi | Epdvakaa tilanne
semmonen sota-aika tapahtuu
mieleen. Piti olla va- | Tilanteen vakavuus Aiemmat ko-
ruillaan joka hetki” kemukset
Varuillaan oleminen
”No ma ajattelin vaan | Epétietoisuus taudin | Takauma Epatietoisuus Taudin vakavuus
ettd onko se, onko se | vaarallisuudesta
pahempi kuin tuber- Aiemmat ko-
kuloosi. Ja niin se var- | Pelko taudin tappa- | kemukset
maan on. Tuberku- | vuudesta, kun 13a-
loosi aikanaan, ei se | ketta ei ole

nyt niin vakavaa ollut,
mutta kun ei ollut 133-
ketta, soli se. Ma ajat-
telin ettei se voi olla
niin tappava vaikka se
onkin.”

"No oli niin kamalia
tunteita kun meillon
niin... ndanko lapsia ja

Kamalat tunteet

Tilanteen epéavar-
muus

Epdvarma tulevai-
suus
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lapsenlapsia ja sielld | Pelko ja epavarmuus | Huoli  ihmis-
oli aina lehdessa ettd | ldheisten nakemi- | suhteiden sai-
oli tullu uusia ko- | sesta lymisesta

ronatapauksia.”

Taudin levidaminen
Taulukko 1. Esimerkki aineiston luokittelusta.

Tulokset jasentyivat esimerkkind kaytetyn analyysin perusteella siten, ettd pandemian alku-
vaiheessa haastateltujen kokemuksille leimallista oli epatietoisuuden herattdmat tunteet ku-
ten pelko seka takaumat aiemmin koetusta traumaattisesta sota-ajasta. Huolta heratti se, etta
taudin vakavuudesta ei ollut tietoa. Tilanteeseen ei koettu voivan itse vaikuttaa ja tulevaisuus

kaikkiaan naytti epavarmalta.

4.6 Tutkimuksen luotettavuus ja eettisyys

Tutkimuseettisen neuvottelukunnan (TENK, 2019) antaman ihmiseen kohdistuvan tutkimuk-
sen ohjeistuksen mukaan tieteellisessa tutkimuksessa tulee noudattaa rehellisyytta, yleista
huolellisuutta, tarkkuutta niin tutkimustydssa, tulosten tallentamisessa kuin niiden esittami-
sessa seka tutkimusten ja niiden tulosten arvioinnissa. Tutkimukseen sovelletaan tieteellisen
tutkimuksen kriteerien mukaisia ja eettisesti kestavia tiedonhankinta-, tutkimus- ja arviointi-
menetelmia ja julkaisuvaiheessa toteutetaan avoimuutta ja vastuullista viestintéaa. Lahdeviit-

taukset on tehtava asianmukaisella tavalla.

Ennen tutkimuksen aloittamista hankin tutkimusluvat ja sovin kaikkien osapuolien kanssa oi-
keudet, vastuut ja velvollisuudet, ja tietosuojaan liittyvat, kuten aineistojen sailyttamiseen ja
kayttdoikeuksiin liittyvat kysymykset. Tutkimustiedotteen ja tietosuojaselosteen saivat luetta-
vakseen seka yhteistyOkumppanit ettéd haastateltavat omaisineen. Kavin haastateltavien
kanssa molemmat asiakirjat myos suullisesti l1api kertoen, mita ja miten on tarkoitus tehda, ja
miten haastateltavien henkilotietoja kasitelladn seka opinnéytetydn prosessin aikana etta sen

jalkeen.

Huolellinen henkilttietojen k&sittely on tutkimuksessa tarke&a. Tietoja pitaa kasitella suunni-
telmallisesti, vastuullisesti ja lainmukaisesti ja huomioida niiden kasittelyyn liittyvat riskit niin
itse tutkimusprosessin ajan kuin sen paatyttya. Tutkimukseen osallistuvien yksityisyydensuo-
jaa suojellaan, eika tutkimukseen osallistuneiden henkildiden tietoja ole yleensa tarkoituksen-

mukaista julkaista niin, ettd heidat voisi tunnistaa. (TENK, 2019.)
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Pidin tarke&na painottaa haastateltaville osallistumisen vapaaehtoisuutta ja sita, etté heisté ei
kerrota opinnaytetydn tuloksissa sellaista yksil6llista tietoa, mista heidat voisi tunnistaa.

Ihmiseen kohdistuvan tutkimuksen perustavana lahtokohtana on se, etta tutkittavat henkilot
luottavat tutkijaan, mika voi toteutua vain tutkittavien ihmisarvoa ja oikeuksia kunnioittamalla.
Humanistisesti ja eettisesti ajattelevana ihmisena muiden ihmisten ihmisarvon ja itseméaaraa-
misoikeuden kunnioittaminen (TENK, 2019) on minulle itsestaan selvaa. Tutkimukseni koh-
teena on ryhma vanhuksia, jotka ovat jo ian haurastuttamia ja elaneet vaikeita aikoja ko-
ronapandemian takia eristyksissa laheisistdan ja muusta yhteiskunnasta. Tutkimusta tehdes-
sani pyrin kunnioittamaan heidéan ajatuksiaan ja tunteitaan toteuttamalla haastattelut mahdol-
lisimman hienovaraisesti, mutta niin, etta tutkimuskysymyksiin saataisiin sellaiset vastaukset,

jotka auttavat tutkimusta saavuttamaan tavoitteensa.
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5 TUTKIMUKSEN TULOKSET

Tassé luvussa avaan tutkimukseni tuloksia. Tulosten keskidossa on haastattelemieni vanhus-
ten kokemukset, ajatukset ja tunteet siita, millaista heidan elamansa oli etenkin koronapande-
mian alkuvaiheessa kevaalla 2020, kun palvelukotien ovet suljettiin vierailijoilta. Tuloksista
selviad, miten haastateltavat kokivat pandemian aikaisen arkensa ja terveydentilansa, millai-
sia sosiaalisia suhteita heilla oli ja millaisena henkilékunnan tuki koettiin. Lopuksi kerron, mil-

laiseksi pandemian jalkeinen arki arveltiin.

5.1 Tunteet ja ajatukset pandemian alussa

Pandemian puhkeaminen aiheutti haastateltavissa erilaisia tunteita, kuten pelkoa ja epavar-
muutta. Kolme asukasta rinnasti pandemian alkamisen sota-aikaan. Vastauksissa oli myos

viittauksia Raamatun kertomuksiin ja aikaisempiin tautiepidemioihin.

Tuntui ettéd se on se mista Raamatussa puhutaan, etta on.. ihmiskunnan kuolema.
Etta se tulee. Ja sita aatteli heti ainakin minun mielessani etta nytko se tulee. (H1)

No soli niin [&helld, soli niin kun kuuli etta sita oli joka paikas ympari maailmaa.
Etta se oli ihan... ihan.. Ei sitd voinu oikein sanoakaan, kuinka lujaa se otti. (H4)

Ma tunsin etté se oli ihan kamalaa. Ja vain ajattelin sodan ajasta ettéd kun me siind
parjattiin, niin tdma tuntui viela pahemmalta. (H4)

Ei mulla oo ollut minkaanlaista pelkotilaa etta se tarttuis muhun, méa en osannu
ottaa sita niinku niin vakavasti kuin moni muu ottaa vakavasti. Totta kai méa vaka-
vasti otan mutta ma en osannu pelaté sité niinku toiset pelkaa. (H5)

Pandemian alkuvaihetta pidettiin sekavana, koska koronapandemiasta oli niin vahan tietoa ja
tieto ja ohjeistukset muuttuivat koko ajan. Tiedonsaantia radion ja television valityksella ku-
vattiin hankalaksi terveydentilassa olevien rajoitteiden takia. Tauti heratti pelkoa, koska uuti-

sissa kuvattiin sita olevan kaikkialla eiké taudin tarttuvuudesta ja vaarallisuudesta ollut tietoa.

Se oli vdhan semmonen sekava se alku kun puhuttiin sité ja puhuttiin tata, puhut-
tiin tastd pandemiasta ja sitten piti kaikki olla niin steriilia ja ei mihinkd&n saanu
menna, mitdan ei ois saanu tehda. Mulle tuli lAhinn& semmonen sota-aika mieleen.
Piti olla varuillaan joka hetki. (H5)
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No mé& ajattelin vaan ettd onko se, onko se pahempi kuin tuberkuloosi. Ja niin se
varmaan on. Tuberkuloosi aikanaan, ei se nyt niin vakavaa ollut, mutta kun ei ollut
ladketta, soli se. M& ajattelin ettei se voi olla niin tappava vaikka se onkin. (H2)

En oikeastaan (ajatellut) mitaan erikoisempaa. Sitten vasta kun tuli se lahestymis-
kielto ja muut niin se oli vakavampaa jo (H3)

Kun ajatellaan, millaisessa kriisihistorian kontekstissa koronaa kasiteltiin kotimaisessa medi-
assa pandemian alussa, ei ole ihme, etta vanhusten vastauksissa nousi esiin viittauksia so-
taan ja aikaisempiin kansakuntaa kiertaneisiin epidemioihin, kuten tuberkuloosiin. Hakosalon
ja Makilan (2020, s. 437) mukaan media vertasi ahkerasti pandemiaa niin nalkavuosiin, ta-
louslamaan, espanjantautiin kuin toisen maailmansodan aikaan l6ytaen useita samankaltai-
suuksia korona-ajan ja sota-ajan valilla. Maaliskuussa tilannetta verrattiin talvisodan alkami-
sen herattamiin tunnelmiin. Sotaan rinnastaminen selittynee kirjoittajien mukaan toisen maail-
mansodan keskeiselld asemalla osana suomalaista historiaa talvi- ja jatkosodan ollessa vah-
vasti suomalaisten kollektiivisessa muistissa ja identiteetissd. Ne haastateltavistani, jotka rin-
nastivat pandemian alun sota-aikaan, kertoivat haastattelussa hyvin liikkuttunein &anenpainoin

siitd, miltd heistd maaliskuussa 2020 oli tuntunut.

5.2 Vierailurajoitusten herattdmat ajatukset ja tunteet

Kuten aikaisemmin on todettu, maaliskuussa 2020 vanhuksia hoitavat yksikét sulkivat ovensa
kaikilta ulkopuolisilta, eivatka palvelukotien vanhukset saaneet tavata laheisidan. Tuolloin ei
ollut tiedossa, miten pitkdan vierailukielto jatkuisi. Ne vanhukset, joilla oli ennen pandemiaa
ollut vilkas sosiaalinen elama ja laheiset suhteet omaisiin ja ystéaviin, kokivat eristdmisen ajan

vaikeana.

Ei tdmé& nyt voi olla totta ettei omaisia ja lapsia saa tavata. Ja tuntu... tuntu pahalta,
sanotaan niin. Mutta on tarpeellinen. Ajatellen tilannetta. (H1)

No taallahan tapahtu jotta... ettd omaiset ei saanu tulla tanne ollenkaan. Kylla se
tuntui vaaralta. Se ettei saanut tavata niitd omaisia kun ei ollut tietoa etta heissa
ois mitdan tartuntaa. Kylla se tuntui kamalalta. Suoraan sanottuna kamalalta. (H1)

No kylla soon ollu.. syrdn kovaa surru. Kylla soon ottanu monta kertaa. Itku meinaa
vaan... itkua vahan, kun menee maata ehtoolla. (H4)

Tavallisessa palveluasumisessa vierailurajoitukset eivat herattaneet yhtéa voimakkaita tunteita.
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No ei ne (vierailurajoitukset) miltdan tuntunut, ku eihan ne (omaiset) muutenkaan
kovin useesti kayny taala. (H3)

Se oli alussa kun oli kielto tulla tanne sisélle, se oli.. kerran ma sain motkotukset
kun mulloli yks paperi, tammaonen valtakirja. Mun piti kirjottaa nimen ja (omainen)
toi sen tanne ja satoi ulkona. Ma sanoin etta tuu sisélle. Sitte ma sain motkotukset
hoitajilta, mutta se oli ihan asiallista. (H2)

Tehostetun palveluasumisen kaikilla asukkailla vieraita, lahinna omaisia, oli ennen pande-
mian alkamista kaynyt paivittain tai ainakin viikoittain. Suhteet Iahimpiin koettiin tarkeina ja

lampoising, ja yhtakkia alkanut vierailukielto oli dramaattinen tapahtuma, joka heratti tunteita.

Vuoden 2018 lopussa tehostetussa palveluasumisessa oli 44 959 asukasta (THL,
13.11.2019). Asukkaiden laheiset huomioiden vierailurajoitukset koskivat Suomessa kaikki-
aan siis satoja tuhansia ihmisia. Koska tiedetaan, etta hyvinvoinnilla on vahva sosiaalinen
ulottuvuus, on oletettavaa, etta vierailuiden ollessa kokonaan kielletty ensimmaisen ko-
ronakevaan aikana silla on ollut negatiivisia vaikutuksia etenkin tehostetussa palveluasumi-

sessa olevien vanhusten hyvinvointiin (Pirhonen ym., 2020, s. 180).

Kaikilla haastateltavilla oli koronapandemian alusta alkaen mahdollisuus pitaa yhteytta lahei-
siin puhelimen avulla. Haastateltavien terveydentila ja toimintakyky mahdollistivat yhteydenpi-
don puhelimitse, mutta kuten olen jo aiemmin todennut, se voi olla haaste sellaisille vanhuk-
sille, joilla on tallaista yhteydenpitomuotoa hankaloittavia rajoitteita, kuten huono kuulo tai

heikko kognitiivinen suoriutumistaso.

Tehostetussa palveluasumisessa olevien haastateltavien puhelimitse tapahtuva yhteydenpito
l&heisten kanssa oli aktiivista. Yhdella haastateltavista oli l1&heisista koostuva soittorinki, jo-

hon kuului lapsia ja lapsenlapsia.

Soitamme paljon. Kylla. Niiton kylla kahdeksan henkee jotka... me soitamma joka
viikko. (H4)

Toinen kertoi, ettd I&heinen soittaa paivittain tai sitten han itse soittaa. Kolmannella haastatel-
tavalla oli ennalta laheisimpien kanssa sovitun soittoringin liséksi monta muuta puhelimitse

tapahtuvaa kontaktia.
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Kylla, joka paiva soitetaan. Maaratty kumpi soittaa kumpaan aikaan, kun niiton
kaks. Sitte jotkut jotka enemman huolissansa niin, muutamia oli jotka 16ysi puhe-
linnumeron ja soitti. Veljien tyttaret ja yhden poika ja ihan laheisemmat oli saanu
selville missé ma olen ja sitte on olemassa yksi satavuotias vanhus joka on mulle
soittanu puhelimella vaikkei han edes née eikd kuule mutta hanella on ne laitteet,
osaa toimia. (H3)

Tavallisessa palveluasumisessa asuvista haastateltavista molemmat pitivat puhelimitse yh-
teytta laheisiinséa lahes paivittain. Laheisimpien liséksi yhteytta pidettin myods muihin sukulai-

siin ja ystaviin.

On mulla nyt pari serkkua, joiden kanssa me soitellaan tassa ja toinen on kaynyt
kerran taalaki ennenko taalla meni noi portit kiinni. Sitten mulla on semmonen kuu-
denkymmenen vuoden takainen ystava, jonka kans me soitellaan kans silloin tal-
|6in. Harva se paiva me soitellaan tassa, noiden serkkujen kanssa. (H5)

No, se kavi kylla kun sai kuulla aanen edes. Joo ettei se niin vakavaa ollu, mutta
jos ois tarttenu jotaki, puhua ihan asiaa, niin se olis voinu olla vaikeeta, tai kirjottaa
jotain. (H2)

Koska vierailurajoitus koski kaikkia ulkopuolisia, ei palvelukodilla voitu jarjestaa myoskaan
tarkeaksi koettua vapaaehtois- ja seurakuntatoimintaa. Tama koettiin surullisena asiana, silla

vapaaehtoisten pitdmat bingo- ja lukutuokiot ja seurakunnan saanndlliset hartaushetket jaivat

nyt pois.

Niit& oli, ne oli rakkaita kuule ne bingoihmiset. Oijoi, se oli suru kun ne jai pois. Ne
ymmarsi meité niin hyvin. (H4)

Joo se oli aika mukavaa kun ne kavi. Eih&n ne oo saanu taméan korona-ajan aikana
kayda ollenkaan. (H4)

Mielekas toiminta on vanhuksille tarke&a, silla sen avulla saadaan elamaan merkitysta. Toi-
minta pitda virkedna seka fyysisesti etta psyykkisesti. VANKO-tutkimuksessa (THL, 10/2021)
todettiin vastausten perusteella, ettd 38 % tutkimukseen osallistuneista vanhuksista oli osal-

listunut kasvokkain tapahtuneeseen virkistystoimintaan (sisalla tai ulkona) pandemia-aikana.

Arjen sujuminen, terveys ja tyytyvaisyys ovat tarkeita viela vanhanakin, samoin hengellisyys,
jonka merkitys usein kasvaa vanhetessa (Viitakangas, 2022, s. 27.). Ikaantyneilla ihmisilla

elamaan tarkoitusta tuo useimmiten laheiset ihmissuhteet. Tehostetun palveluasumisen
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asukkaiden kertomuksissa palvelukodilla kdyneiden vapaaehtoisten ja seurakunnan pois jaa-
misesta maaliskuussa 2020 kuvastuu suru ja haikeus. Vapaaehtoisten jarjestamé ohjelma ja
seurakunnan pitamat hartaudet olivat muodostuneet tarkeiksi ja laheisiksi arjen rikastuttajiksi

vanhuksille.

Totaalinen vierailukielto paattyi toukokuussa 2020, jolloin sosiaali- ja terveysministerio paivitti
tehostetuille palvelukodeille antamaansa ohjeistusta (Ratala, 2021, s. 2). Uusi ohjeistus ke-
hotti yksikditd tukemaan asukkaiden yhteydenpitoa laheisiinséa vierailukiellosta huolimatta.
Pian taman jalkeen hallitus tiedotti, ettéa tehostetussa palveluasumisessa oleville vanhuksilla
pitda olla mahdollisuus tavata laheisiaéan turvallisesti esimerkiksi ulkona tai tarkoitusta varten
suunnitelluissa tapaamistiloissa. (mts. 2.) Monessa paikassa ryhdyttiinkin kiireella rakenta-
maan tapaamistiloja, joissa oli pleksilasi asukkaan ja laheisen vélissa estamassa pisaratar-
tuntoja. Joissain yksikdissa taas palvelukodin pihaan ajettiin tarkoitusta varten muokattu pa-
kettiauto, jossa tapaamiset voitiin jarjestaa turvallisesti, tai pihalle pystytettiin tapaamisparak-
keja. Tapaamisille varattu aika vaihteli koronatilanteen ja palvelukotien kaytantdjen mukaan
15-60 minuutin valilla. Kristiinakodissa asukkaat saivat tavata l&aheisidén lasikopissa enin-

tdan 15 minuuttia kerrallaan. Tapaamisille piti varata aika etukateen.

De Gamlas Hemissa tapaamistila tehtiin ulkorakennuksessa olevaan harrastetilaan kahdessa
paivassa sen jalkeen, kun lupa tapaamisiin oli saatu. Iso tila jaettiin keskelta kahtia rakenta-
malla kevytrakenteinen seind huoneen keskelle. Seindén tehtiin aukko, johon laitettiin pleksi-
lasi ja molempiin huoneisiin asennettiin @anentoistolaitteet mikrofoneineen, jotta eri tilassa
olevat kuulisivat toisensa. Ensimmaiset tapaamiset huoneessa olivat aitienpaivana 2020.

Vaihtoehtoisesti tapaamiset saivat olla palvelukodin puutarhassa.

Tehostetun palveluasumisen asukas kertoo, milta tuntui kahden kuukauden tauon jalkeen ta-

vata laheisiaan toukokuussa:

Tuntui hienolta, voi kylla se oli hienoa. Oltiin tuos ulkona. Me olimma siina pihalla
ihan, siina ihan lahella. Siind ikkunan alla. (H4)

Yksi tehostetun palveluasumisen haastatelluista kuvaa, ettd oli ihanaa, kun laheisia sai taas

tavata, vaikka koskettaminen ei ollut mahdollista.

Olihan se ihanaa kun ne n&ki tosta mutta jo silloin kesélld, kuinka pitkalle kesaan
mennaan, kesalla kun oli se lahentymiskielto omaisilla ja lapsilla niin mé& olin sisalla



40

ja ikkunan takana ja lapset oli siella ulkopuolella ja n&in me keskustelimme eika
ollut kosketusta. Sitte... saanu enaa koskettaa. (H3)

De Gamlas Hemin tapaamistila oli ahkerassa kayttssa. Hoitajat ottivat puhelimitse tehtyja ta-
paamisvarauksia vastaan paivittain. He veivat asukkaita tapaamistilaan ja hakivat pois tapaa-

misen paatyttyd. Myds puutarha oli suosittu tapaamispaikka kevaalla ja kesalla 2020.

Muistissani on se asukkaissa virinnyt ilo ja toiveikkuus, kun he pitkan tauon jalkeen saivat
taas tavata rakkaimpiaan. Media uutisoi ahkerasti eri mahdollisuuksista toteuttaa vierailuja
palvelukodeissa, ja De Gamlas Hemissa kaytiin jopa tekemassa juttu paikalliseen sanoma-
lehteen ensimmaisista vierailuista upouudessa tapaamistilassa. Tuntui, kuin maaliskuussa
akillisesti ilmennyt musta pilvi olisi muuttunut harmaaksi ja vahemman uhkaavaksi. Suojautu-
miskaytannot tautia vastaan olivat kuitenkin hyvin tiukkoja. Henkilokunnan tuli huolehtia, etta
asukas ja tapaamaan tullut [aheinen eivat ole hetkedkaan samassa tilassa ja tapaamistilassa
kosketukselle alttiit pinnat puhdistettiin joka vierailun valissa. Ulkona olevien vierailujen ai-

kana laheisten piti myds noudattaa turvavaleja ja pitda maskeja.

Voin kuvitella, miten vaikeaa laheisille on ollut olla koskettamatta ja halaamatta ulkona penkin
toisessa paassa istuvaa vanhusta, kun valissé ei ole ollut pleksilasia sita estamassa. Muistan
toivoneeni, etta l&heiset noudattaisivat tunnollisesti turvavalig, koska en olisi halunnut olla se,
joka nakisi halaamisen ikkunasta ja joutuisi asiasta huomauttamaan. Se olisi tuntunut epain-
himilliselta. Olla pitkasta aikaa lahella, mutta silti kaukana, oli varmasti rankka kokemus niin
asukkaille kuin l&aheisille. Rankkaa se oli my6s henkilokunnalle, jonka vastuulla oli toimia tiuk-
kojen turvallisuusohjeiden mukaan. Mutta p&aasia oli, ettd kasvokkain tapaamiset olivat taas

sallittuja.

Talvella s&an kylmettya tapaamistila siirrettiin padrakennuksen paasisaankaynnin eteiseen,

jolloin valissa ei ollut enaa pleksia, mutta etdisyytta oli vaadittu vAhimmaismaara.

Ne (tapaamiset) pidetddn ny (nykyisin) missd on tuo sisdéntulopaikka ja siind on
kolme nelja tuolia ja me mahdumme hyvin siihen hyvin sitte. Ja me istumma siind
ja puhumma. (H4)

Sittemmin asukkaat ovat saaneet tavata laheisiaan omissa huoneissaan. Tama kaytanto on
tallakin hetkella, lokakuussa 2022, kaytossa seka De Gamlas Hemissa etta Kristiinakodissa.

Laheisilta edellytetdan yha turvaohjeiden noudattamista, kuten suu-nenasuojuksen kayttoa.
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5.3 Koronapandemian aikana koetut muutokset terveydentilassa ja toimintakyvyssa

Geriatrian dosentti Kaisu Pitkalan (Sariola, 2021) mukaan eristyksissa oleminen vaikuttaa ne-
gatiivisesti vanhusten toimintakykyyn. Liikunnan puute edistéda haurastumista ja yksinaisyys
korreloi suoraan muistitoimintoihin. Vanhusten kunnon ja kognition onkin todettu heikenty-

neen korona-aikana.

Muistisairaus ei poissulje sita, etteikd vanhus tietaisi koronasta ja ymmartaisi, etta laheiset
eivat kay siksi heitd katsomassa (Sariola, 2021). Osaa korona ahdistaa, osaa pelottaa. On
hyva tietada, mika vanhuksen terveydentila ja toimintakyky on ollut ennen koronaa ja etenkin

alkuaikojen sosiaalisista suhteista eristamista. (mts. 2021.)

VANKO-tutkimuksen (THL, 10/21) tuloksista l6ytyy tutkimukseen osallistuneiden vanhusten
kokemuksia pandemian aikaisesta terveydentilastaan. Kolmasosa vastaajista koki terveyden-

tilansa erittain hyvaksi tai hyvaksi ja kolmasosa melko huonoksi tai erittdin huonoksi.

Jokainen haastattelemani tehostetun palveluasumisen asukas koki korona-ajan vaikuttaneen

terveydentilaansa negatiivisesti.

No kyll& se on niinku menny huonommaksi. Kylla mé niin sanon. Kuinka ma sen
selitdn. Tuli murhe niista lapsista ja sitten niiden lapsista. Etta se tuntuu kylla, se
pani tuota voimaa vahemmaksi. (H4)

Kylla se henkinen tilannekin on silla lailla. Kyllah&dn ma ny kaikki ymmarran ja
osaan erelleen mutta etta siind ny on jotaki ettd kuinka ma sanosin.. kylla siina
muutoksia on, pakostaki on. No nainki pitkalla aijallaki ku tdmon ollu. Se on etta
joku painostaa... painaa. Ja vartoo ettd paaseeko tasta koskaan ja kuinka tdméa
paattyy. (H3)

Kyllahan se on laskenu se mieliala. Niin kuin todennékdisesti kaikilla ihmisilla, en
mina ole ainoa. Kylla se tuntuu pahalta tietenkin kun mieliala laskee. (H1)

Tavallisessa palveluasumisessa olevien haastateltavien fyysisessa terveydentilassa oli ta-
pahtunut pandemian aikana muutoksia, mutta kumpikaan heista ei yhdistanyt muutoksia pan-
demiaan, vaan niita pidettiin perussairauksien pahenemisvaiheina. Toinen kertoi liikkumi-
sensa vahentyneen pandemian aikana, mika oli lisdnnyt istumista ja paikallaan oloa, toisen
likkumiseen pandemia ei ollut vaikuttanut mitenkaéan, vaan han ulkoili samaan tapaan kuin

ennen pandemiaakin.
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Tehostetun palveluasumisen asukkailla jokaisella oli mahdollisuus paéasta ulkoilemaan.

Joo kylla taéalla on mainittu ja yhtena paivana oli viety joku, oli kaunis paiva niin
joitain ulos, mutta ma en tiia siitéd sen pitemmalle sitte. (H3)

VANKO-tutkimuksen (THL, 10/21) mukaan pandemia-ajan likkumismahdollisuuksia ulkona
pidettiin huonona. Suurin osa vastaajista paasi kylla likkumaan sisatiloissa, mutta peréti vii-

desosa vastaajista ei ollut paassyt likkumaan ulkona ollenkaan.

5.4 Muutokset palvelukodin arjessa

Kaikki haastateltavat toivat vastauksissaan esiin havaitsemiaan muutoksia palvelukodin ar-
jessa, myds tavallisen palveluasumisen asukkaat. Tehostetun palveluasumisen yksikkdon
tehdyt rajoitukset vaikuttivat myds heidan arkeensa siten, etté paasya paarakennukseen ra-
joitettiin pandemian alkuvaiheessa, mikali heidan arveltiin voineen altistua koronavirukselle
tapaamiensa vieraiden kautta. Koska tavallisen palveluasumisen asukkaiden liikkumista kau-
pungilla ei voitu kieltad, ainoastaan suositella likkumisen valttamista, myos kaupungilla asioi-
minen katsottiin sellaiseksi riskitekijaksi, jonka perusteella paarakennuksessa oleskelu oli

kiellettya.

No kun emma oikein saanu menna istumaan toisten viereen siella ruokasalissa,
soli tarkat ohjeet vissiin tullu tAnne. Ja kun m& oon menny saunaan, niin mun on
taytyny menna ulkopuolelta sisdén. Tai sitten joku neitonen on aukaissu oven kun
ma oon koputtanu. Joo, ettd ihan asiallista. (H2)

Yll& olevasta haastateltavan kertomuksesta voi paatelld, ettéa han piti kokemaansa erista-
mista ruokailutilanteista ja poikkeavaa kulkujarjestelya saunaan hyvaksyttavina rajoitustapah-

tumina. Hanhan mainitsi naiden keinojen olleen "ihan asiallisia”.

Toinen tavallisen palveluasumisen asukkaista oli havainnut viriketoimintaan liittyvid muutok-
sia siten, ettd vapaaehtoisten jarjestamaa viriketoimintaa ei ollut pandemian alettua enaa.
Han oli myds huomioinut oman liikkumisensa vahentyneen entisestdén pandemian alettua ja

arveli sen laiskistaneen.
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Tehostetussa palveluasumisessa arjessa tapahtuneista muutoksista vaikeimpana koettiin se,
ettd omaisia ei saanut tavata ja virkistystoimintaa ei ollut niin paljon kuin ennen pandemiaa.

Yksi haastateltavista ei osannut nimeta arjessa tapahtuneita muutoksia vierailukiellon liséksi.

Kylla se on ollu se kun istuttiin ja ma keitin aina kaffit ja oltiin tas ja istuttiin ja
puhuttiin, Soli niin laheista. (H4)

No ei oikeestaan milladn muulla tavalla (ole arki muuttunut), justiin se ettei... ettei
ne omaiset voi tulla niinku ne haluaa. (H1)

No kylla se on vaha toisenmoista. Ei se 00 niin reipasta, kun oli ennemmin. Me
soitettiin ja tAnne tuli joku joka laulo, mieskuoroa ja naiskuoroa vélista ja... Kaikki
tuo on pois, eihan sitd oo ny ollu sitte sen jalkeen ku korona tuli ilmi. (H4)

Arjessa tapahtuneista muutoksista mainittiin useampaankin kertaan virkistystoiminnan la-
maantuminen ja ilmapiirin muuttuminen vakavammaksi ja hiljaisemmaksi. VANKO-tutkimuk-
sen (THL, 10/21) tulosten mukaan etenkin tehostetussa palveluasumisessa kasvokkain ta-
pahtuvaa harrastus- ja virkistystoimintaa oli yllapidetty pandemia-aikana ja yli puolet vastan-
neista oli tdhan toimintaan osallistunut. Haastattelemistani asukkaista osa oli sellaisia, jotka
olivat aktiivisesti osallistuneet vapaaehtoisten viikoittain jarjestamaan virkistystoimintaan,
mika vaikutti heidan kokemuksiinsa siita, etta elaman palvelukodilla koettiin hiljentyneen pan-
demia-aikana. Saman huomion tekivat ne asukkaat, jotka eivat itse aktiivisesti jarjestettyyn
toimintaan osallistuneet, mutta joiden elaméaan sen loppumisella ei ollut niin suurta merkitysta
kuin toimintaan aktiivisesti osallistuneiden, koska virkistystoiminnalla ei ollut alun perink&an

heidan elaméassaan niin suurta roolia.

5.5 Muut sosiaaliset suhteet ja yksindisyyden kokemukset

Tehostetun palvelukodin asukkaat kokivat, ettd heilla ei ollut ollenkaan, hyvin vahan tai jonkin

verran sosiaalisia suhteita palvelukodin sisélla muiden asukkaiden kanssa.

Ei. Ei ole ketddn. Taa on taysin outoo paikkaa. On siella yhteistiloja, ruokasali
jossa ollaan yhdes. Ja siella saa sitte istua ja kattella televisioo ja niin... sita sitte
kattellaan ymparillensa keta nakee. (H3)

Ei oikeestaan, vaan yks, juuri se yks mieskaveri joka istuu mun vieressa. Kun me
sybdaan ja juodaan.. Mutta se on se kun han ei kuule mitdan. Ja sitten kun hén ei
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puhu mitdan oikeestaan. Han liikuttaa kyll& huulia mutta ei sano mitaan oikees-
taan. (H1)

Yksi haastatelluista koki olleensa pandemia-aikana yksindinen. Hanen mukaansa se oli koko
pandemiassa vaikein asia. Muut vastanneet eivét olleet kokeneet oloaan yksinaiseksi pande-

mian aikana eika sita ennenkaan.

En ole, ei ole ollenkaan vaivannut. (H4)

Emma nyt silti sanois, ettd méa niin yksinainen kun ma kavin kuitenkin tuossa ruo-
kasalis ja sai puhelimella pitd& yhteytta. Voin siltikin hyvin, vaikka olin valilla ihan
eristetty. Tykk&an olla yksin. (H2)

En, osaan olla hirvean hyvin yksin. Ja kun ei sita eristamistakaan taysin nouda-
tettu. Mullon vissiin kun ma oon ainoo lapsi niin mé& oon aina ollu yksin. Oon aina
ollu hirveen paljon yksin, tartten omaa rauhaa. (H5)

Yksi haastateltavista, jolla oli useita sosiaalisia suhteita palvelukodin sisalla, kertoi kanssa-

kaymisen sisallon pandemia-aikana muuttuneen.

Se.. se ei 00 niin ilosta ja soon menny niin ku paljo, kuinka mé& sanon sen, soon
menny niin synkaksi. Puhutaan aina ja luetaan lehdista etta nyt nuon ja nuon on
nyt ja.. etta kylla son tehny paljo meille ja menny toiseen malliin. Molimma niinku
enempi kylla ilosia ja me olimma.. oli paljo muuta josta puhuttiin ja kaytiin paljo
ulkona ja kylla siin& on ollu niinku.. on ollu eroa. (H4)

Tavallisen palveluasumisen asukkaista kumpikin kertoi, etta heilla on omaisten liséksi ole-

massa muita tarkeita sosiaalisia suhteita, mutta ne olivat olemassa palvelukodin ulkopuolella.

VANKO-tutkimuksen (THL, 10/21) tulosten mukaan reilu kolmannes kotona tai tehostetussa
palveluasumisessa asuvista vanhuksista koki olleensa yksindinen pandemia-aikana. Vuonna
2016 THL:n tekemassa Koettu hoidon laatu asiakkaan nakdkulmasta (ASLA) -tutkimuksessa
yksinaisyytta oli kokenut reilu vildesosa vastanneista, joten kasvua voidaan pitd& merkitta-
vana (THL, ASLA-tuloksia, 2019).

Kaikilla vastanneilla oli laheisi&, joihin he pitivat sddnndllisesti yhteytta. Vastauksista on kui-
tenkin nahtavissa kaipuuta elaman normalisoitumiseen ja palvelukodin sisélla tapahtuvan so-
siaalisen elaman virkistymiseen. Asukastovereihin ei koeta olevan kiinteita sosiaalisia suh-

teita, eika niita vastausten perusteella vaikuteta kaivattavankaan. Paremminkin esiin tulee
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kaipaus ulkopuolelta tulevaa virkistystoimintaa ja vapaaehtoistoimijoiden vierailuja kohtaan:
Myds tutkimukseni ulkopuolella kuulen usein haikeaa puhetta vanhuksilta vapaaehtoisista ja
toistuvia kyselyita siité, koska he taas tulevat. Pidan tata merkittdvana tuloksena siksi, etta
nayttaisi silta, ettéa jos palveluasumisen asukkailla on riittdvan laheisia sosiaalisia suhteita
palvelukodin ulkopuolella (joihin rinnastan tutuiksi ja tarkeiksi tulleet vapaaehtoiset), palvelu-
kodin siséisilla sosiaalisilla suhteilla ei ole valttAmatta niin suurta merkitystéa edes koronapan-

demian kaltaisten poikkeustilojen aikana.

5.6 Henkilokunnalta saatu tuki

Tehostetussa palveluasumisessa asuvat vanhukset ovat hyvin riippuvaisia hoitohenkilékun-
nan tuesta ja avusta ympari vuorokauden. Tavallisessa palveluasumisessa perusoletus on,
ettd tuen tarvetta on vahemman. Kaikki haastattelemani vanhukset kokivat asumismuodosta

rippumatta saaneensa henkildkunnalta tukea pandemia-aikana.

Joo, oikein hyvin, min&a oon oikein tyytyvainen. (H1)

Kylla ma tykkaan kuule, noon hyvid. Ja hoitaa. Ja via kun ne panee peiton ympa-
rille kun menee maate. (H4)

Kylla ma saan, kun ma haluan keskustella jotain. Sanoin sairaanhoitajalle ettd ma
haluan nyt puhella jotain ja niin, kylla h&n lupas etta jarjestetaan tana paivana heti.
Etta kylla saa, ei se siita oo kiinni. (H3)

Yksi asukas toivoi henkilokunnan jarjestavan asukkaille jotain viriketoimintaa. Voimistelua oli
edelleen kerran viikossa ja se koettiin hyvana, mutta lisaksi toivottiin henkilékunnan pitavan

lukutuokioita, joita ennen pandemian alkamista kaytiin vapaaehtoisvoimin pitAmassa.

Tavallisen palveluasumisen asukkaista molemmat olivat tyytyvaisia henkilokunnan tukeen,
vaikkakin toivoivat, etta henkilokunta voisi kdyda useammin katsomassa heita ja juttele-

massa.

No joskus semmonen pieni juttutuokio vaikka tos pihalla ohimennen, muutaki kun
se hei ja kuinka voit. Niin vdha enemman ohimennes niin se melkeen riittds. Ei
siind sen kummempaa. Etta heita vois vah& enemmaén nahda ja useammin vaihtaa
pari kolme sanaa tuossa. (H5)
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NO0o.. jos mé& nyt sanon sen suoraan, niin ma oon ajatellu vaan etta kato kuinka
monta paivad ma voin olla kuolleena séngyssa, Ei ne liian usein kday mutta ei liian
harvoin liioin. Etta kylla ne kay kun on asiaa ja sillai. Mutta on monta paivaa ettei
me paljo puhuta mut ma pruukaan aina ilmottaa kun ma meen pois, etten tuu syo6-
maan. Ja saunas méa oon aina kayny kun ne on soittanu, Ettd on toiminu hyvin.
Kylla tieddan semmosia jotka on maannu pari viikkoa sangys. Eika mitaan. Mutta
kylla ne nakee jos ei oo liiketta, joo. (H2)

VANKO-tutkimuksen (THL, 10/21) mukaan enemmistd, lahes 80 % tutkimukseen osallistu-
neista vanhuksista koki hoitajilta saamaan ajan riittdvaksi. Viidesosa olisi kuitenkin toivonut
saavansa enemman aikaa. Tehostetun palveluasumisen asukkaat olivat tyytyvaisempia hoi-
tajilta saamaansa aikaan kuin kotona asuvat vastaajat.

5.7 Ajatuksia pandemian jalkeisesta arjesta

Kysyesséni vanhuksilta, millaisena he arvelevat arjen nayttaytyvan pandemian jalkeen, vas-
taukset vaihtelivat. Tavallisen palveluasumisen asukkaista kumpikaan ei uskonut siihen, etta
arki palvelukodilla juurikaan muuttuisi, sen sijaan he pohtivat vastauksissaan melko laajasti
koronan yhteiskuntaan mahdollisesti jattamia jalkia kuten tyottdmyyttd ja konkursseja. Tehos-

tetun palveluasumisen asukkaista yksi néki tulevaisuuden melko neutraalisti.

Etta olisko se sitten kumminki semmosta samanmoista kodinomaista mihin pyri-
téaan ja tama palvelu, niin no emma ny tiedd, tdma on, ei tama tasta miksikaan tule.
Se on.. se on sitte vaan. Ei ainakaan heti voi tulla kovin suuria muutoksia, mutta
vahitellen. Vahitellen siihen kasvo, vahitellen kasvo koronaan ja nain pain pois.
Odotan ja toivon, ja toivomme varmaan kaikki, koko Suomi ja maailma, etta siita
tulis jotain hyvaaki. Mutta se on tulevaisuudes. Meilta loppuu ika. Osalta. (H3)

Valoisampiakin tulevaisuudennakymia kuitenkin odotettiin:

Kylla meill&, mullon semmonen mieli etta se mendd ihan toiseen malliin, tAma
elama. llosemmaksi,. Tuloo meille niinku enemman iloa ettei vaan tartte istua ja
ajatella ettd se mendd niinku vaan huonompaan pain. Kylla ma ainaki luulen niin
etté se tekis paljo inmisille, lapsille. (H4)

Vastauksien perusteella koronan jalkeisen ajan muuttumisesta iloisemmaksi ja vapaammaksi
odotettiin etenkin niiden vastanneiden kohdalla, jotka viettivat suurimman osan ajastaan pal-
velukodin seinien sisdpuolella ja joiden sosiaalisen elaman ja osallisuuden toteutuminen ol

riippuvaista muista ihmisista.
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Kylla se varmaan paljo tuo meille uutta ettd ehkd enampi ajatuksia ja.. etta meille
tuloo enampi elamaa kun nyt on. Kun jotaki sai orottaa soli, emma osaa oikein
sanoa, kun me saimma orottaa kun niita tuli laulamaan ja puhu pappi tai, joo-o,
taa kavi pappi ja just pari kertaa ennen tata koronaa. (H4)

Tavallisessa palveluasumisessa asuvat taas kokivat, etta palvelukodin arki todennakoisesti

jatkuu samanlaisena kuin ennen pandemiaa.

Eipa se taida tas miljods paljo muuttua. Omaiset sit kay ehka vaha useemmin kat-
tomas mut tuota.. Kylla sitte ku tulee kesa niin kaikki mummut ja faarit istuu tuos
seinustan vierella ja soffilla niinku kanat orrella ottaa aurinkoa siella. (H5)

No kylla mé luulen, ettei se muutu mikskaan (H2)

Palvelukodin arjen arveltiin siis kaikkiaan sujuvan joko entiselldén tai muuttuvan paremmaksi

riippumatta siitd, oliko vastaajana tehostetun tai tavallisen palveluasumisen asukas.
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6 JOHTOPAATOKSET

Opinnaytetyossani etsin vastauksia siihen, miten vanhukset olivat kokeneet pandemia-ajan ja
sosiaalisen eristamisen, seka millaisia sosiaalisia suhteita ja tukea heilla oli. Olin myos Kiin-

nostunut tietdmaan, millaisia ajatuksia heilla oli pandemian jalkeisesta tulevaisuudesta.

Tuloksista ilmeni, ettd etenkin tehostetun palveluasumisen asukkaat kokivat pelkoa ja ahdis-

tusta alkuvaiheessa, jolloin uutisointi pandemiasta alkoi. He kokivat myds maaliskuussa 2020
asetetun vierailukiellon raskaana ja kertoivat hyvinvointinsa heikentyneen pandemian aikana.
Oli mielialan laskua ja murhetta laheisista. Surtiin sité, ettd vapaaehtoiset eivat saaneet enéé

kayda pitamassa ohjelmaa. llmapiirin koettiin muuttuneen totisemmaksi.

Tehostetussa palveluasumisessa olevista jokainen kertoi havainneensa etenkin henkisen ter-
veydentilansa heikentyneen, tavallisen palveluasumisen asukkaat taas kokivat muutoksia
fyysisessa terveydentilassa yhdistamatta niitd kuitenkaan pandemia-aikaan. Paatelmani on,
etta tehostetun palveluasumisen asukkaat kokivat mielialamuutoksia, ahdistusta ja pelkoa
siksi, etta olivat terveydentilansa vuoksi jo ennestaan heikompikuntoisia kuin tavallisen palve-
luasumisen asukkaat. Tama yhdistettyna siihen, etta heilla ei, toisin kuin tavallisen palvelu-
asumisen asukkailla, ollut mitaéan mahdollisuuksia tavata l&heisidan totaalisen vierailukiellon

aikana eik& muutenkaan liikkua palvelukodin ulkopuolella, koettiin raskaana.

Vain yksi haastatelluista vanhuksista kertoi kokeneensa yksinaisyyden tunteita pandemian
alettua, mika oli laskenut hanen mielialaansa. Tama vahvistaa edella tekemaani paatelmaa
Siitd, ettd eristdminen sosiaalisista suhteista aiheuttaa mielialamuutoksia. Eristamisen vaiku-
tuksia vanhusvaestoon ei ole juurikaan tutkittu ennen koronapandemiaa, mutta tassa opin-
naytetydssa aiemmin viittaamani tutkimus SARS-epidemian aikaisista eristdmiskokemuksista
(Office ym., 2020, s. 948) osoitti eristamisen yhteyden masennukseen ja stressiperadiseen oi-

reiluun eristdmisen kohteeksi joutuneilla henkil6illa jo tuolloin.

Muut haastateltavat eivat olleet kokeneet itsedan yksinaisiksi. Koska otanta oli niin pieni, yk-
sindisyytta kokeneiden méara olisi luultavasti ollut isompi, mikéli haastateltavia olisi ollut vaik-

kapa kymmenkertainen maara.

Pandemian on todettu lisanneen yksinaisyytta, kuten Vanko-kyselyn tulokset osoittavat (THL,

10/21). My6s muualla maailmassa tehdyt tutkimukset, esimerkiksi saksalaisessa Johannes
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Gutenberg-Universityssa tehty tutkimus (Ernst ym., 2022, s.2) osoitti yksinaisyyden lisdanty-
neen jonkin verran pandemia-aikana, mutta se osoitti myos, etta sosiaalinen eristaminen ei
silti aina johda yksinadisyyden kokemuksiin. Tama johtuu tutkimuksen mukaan siitd, etta sosi-
aalisen eristamisen kohteena olevalla voi olla verkosto, vaikka pienikin, ja ainakin jossain
maarin kanssakaymista muiden kanssa, kun taas yksinaisyys on kivulias kokemus sosiaalis-

ten suhteiden vahaisyydesta tai heikosta laadusta vastoin henkilén omaa toivetta.

Jansson (2020, s. 27-28), joka on tutkinut pitkdaikaisessa palveluasumisessa olevien van-
husten yksinaisyyden kokemuksia, sanoo asuin- ja toimintaympariston omaksi kokemisen
maarittdvan sosiaalisten suhteiden olemassaolon lisaksi sitd, kokeeko vanhus yksinaisyytta
vai ei. Myos Halme-Tuomisaari (2020, s. 61) viittaa samaan kuvailemalla kodin olevan raken-
nus, jolla voi olla monia eri muotoja, mutta josta kodin tekevét vasta siihen kytkeytyvat merki-

tykselliset sosiaaliset suhteet.

Haastattelemistani vanhuksista suurin osa piti palvelukotia hyvana, kodikkaana ja turvallisena
paikkana, jossa viihdytdan. Nain siitd huolimatta, ettd omaisia ei saanut tavata ensin ollen-
kaan ja myohemminkin rajoitetusti. TAméa paéatelma tukee opinnaytetyoni tuloksia, joiden mu-
kaan enemmistd vastanneista ei ollut kokenut yksinaisyyden tunteita eristamisesta huoli-
matta, koska heilld oli vahva sosiaalinen laheisverkosto. Nayttaa silta, etta pelkka tietoisuus
l&heisten olemassaolosta, ettéa he ovat ja pysyvat, vaikka heita ei nékisikaan, suojaa yksinai-
syyden kokemuksilta. Sen sijaan palvelukodin sisalla asukastovereiden valisella sosiaalisen
kanssakaymisen vahaisyydella tai puuttumisella, kuten oli haastateltavieni kohdalla, ei nayta

olevan merkitysta yksinaisyyden kokemuksille.

Tehostetun palveluasumisen arjessa koettiin surullisina pidettyjd muutoksia kuten se, etta
omaisia ei saanut tavata eika aktiivista ja tarkeaksi koettua virkistystoimintaa yhtékkia enaa
ollut. Elaman koettiin muuttuneen totisemmaksi ja hiljaisemmaksi. Tavallisesta palveluasumi-
sesta saatujen vastausten perusteella arjen ei koettu merkittdvasti muuttuneen, vaikka esi-
merkiksi ruokailuun tai saunomiseen tehtiin erikoisjarjestelyita ja omaisia saatettiin tavata va-

han vahemman tai eri tavoin kuin aikaisemmin.

Mainitsin jo aiemmin tuttujen vapaaehtoisten olleen tehostetun palveluasumisen asukkaille
tarkeita ja odotettuja vieraita. Ei ihme, silla he olivat kdyneet palvelukodilla jo vuosia pita-
massa asukkaille mukavaa ohjelmaa samalla jutellen heidén kanssaan. Heista oli tavallaan

tullut osa palvelukodin yhteis6a. Se, ettd arjessa tapahtuneista muutoksista mainittiin
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omaisten lisaksi vapaaehtoisten pois jadminen ja virkistystoiminnan hiipuminen kertoo siita,
kuinka tarkeitd myds muut kuin asukkaiden ja omaisten valiset, palvelukodin seinien ulkopuo-
lelta tulevat sosiaaliset suhteet ja tilanteet voivat olla. Vaikka tapaamisia ja toimintaa olisikin
mahdollista jarjestaad etayhteyksin, digitaalinen sosiaalisuus valittdd vain murto-osan todelli-
sesta lasnéolosta, jossa toteutuu myos sanaton viestintd sen sijaan, etta asiat vain kerrotaan.
Fyysinen lasnéolo ja jaetut ihmisyyden kokemukset merkitsevét. (Halme-Tuomisaari, 2020, s.
55.)

Henkilokunnan tuki poikkeustiloissa oli tarkeaa haastatelluille. He kokivat yleisesti saaneensa
tukea henkilokunnalta pandemia-aikana, mutta vastauksista ilmeni kuitenkin toiveita siita, etta
henkilokunta ottaisi enemman kontaktia. Tama on tarkeaa, silla henkilokuntahan tydskente-
lee palvelukodissa, joka on nimenomaan asukkaiden koti. He ovat paikalla yota paivaa an-
taen hoivaa, huolenpitoa ja turvaa. Tehostetussa palveluasumisessa olevat vanhukset ovat
hauraita. Huolenpidon ja turvassa olemisen tarve korostuu epavarmoina ja pelottavina ai-
koina. Talloin ei ehka riitakaan henkildkunnan normaaliolosuhteissa asukkaalle antama huo-
mio, vaikka se muuten olisikin riittavalla tasolla, vaan lasnaoloon tulee panostaa huomioiden

kaikki terveyden ja toimintakyvyn osa-alueet.

Haastateltavien arviot pandemia-ajan jalkeisesta elamasta vaihtelivat sen mukaan, asuiko
haastateltava tehostetussa vai tavallisessa palveluasumisessa. Kun tavallisessa palveluasu-
misessa pohtivat pandemian jalkeista yhteiskunnan tilaa ylipgataan, tehostetun palveluasu-
misen asukkaiden vastauksissa korostui arjen palaaminen sellaiseksi, jollaisena se oli ennen
pandemiaa nayttaytynyt: kodinomaiseksi, vilkkaaksi ja iloisemmaksi. Arjen muuttumisella ta-
kaisin kodinomaiseksi paattelen tarkoitettaneen palvelukodin olosuhteiden muuttumista lai-

tosmaiseen suuntaan pandemia-ajan rajoitusten myota.

Kodinomainen ymparistd on turvallinen ja virikkeellinen ja mahdollistaa yksityisyyden, omatoi-
misuuden ja toimintakyvyn toteutumisen (Kaskiharju, 2021, s. 372). Voi vain korkeintaan yrit-
taa arvioida, miten nama kodinomaisuuden osa-alueet toteutuivat pandemian aikana, koska
eihan vaikkapa turvallisuutta (koronatartunnalta sdéstymistd) voitu mitenkdan taysin taata
edes korkeatasoisen suojautumisen avulla. Koska kodinomaisuuden lisaksi tulevaisuuden ar-
keen toivottiin iloa ja enemman elamaa, vahvistaa se paatelmaani siitd, etta tehostettu palve-
luasuminen palasi pandemian takia ajassa taaksepdin kohti steriilia, ilotonta ja samankaltai-

sena paivasta toiseen toistuvaa laitosarkea.
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Tavallisen palveluasumisen asukkaat eivat kokeneet pandemian vaikuttaneen merkittavassa
maarin elamaansa, eikéa heilla ollut samanlaisia pelkoja pandemian alussa kuin tehostetussa
palveluasumisessa olevilla, vaan he suhtautuivat uutisointiin tyynemmin, mutta vakavuudella.
Koska tavallisessa palveluasumisessa asutaan vuokrasuhteessa hankkien kotiin tarvittavat
palvelut, asukkailla on enemman liikkumavapautta kuin niilla, jotka ovat muista riippuvaisia
jatkuvasti. Niin tdssakin tapauksessa. Rajoituksia oli kylla olemassa, mutta suositusten ja ke-
hotusten muodossa. "Suositellaan tai kehotetaan valttamaan kontakteja” on eri asia kuin se,
ettd ovet laitetaan lukkoon eikd omaisia paasteta sisaan. Tavallisen palveluasumisen asuk-
kaat nakivat omaisiaan, toki varovaisuutta noudattaen ja valilla tavanomaista vahemman

pandemian alusta alkaen.

Paattelen erojen pandemia-ajan kokemuksissa naiden kahden ryhman valilla johtuvan siita,
ettd mahdollisuudet kokea vapautta vaikuttaa omiin asioihin poikkesivat toisistaan merkitta-
vasti. Uskon, ettd ilman totaalista vierailukieltoa tehostetun palveluasumisen asukkaiden ar-
jessaan kokemat asiat ja muutokset eivét olisi olleet niin suuria kuin millaisiksi he niita kuvaili-
vat. Heijastuihan vastauksissa nimenomaan tarkeiksi koettujen sosiaalisten suhteiden kai-

puu.

Apulaisoikeusasiamies Sakslin (EOAK/3739/2020) totesi vastineessaan vierailurajoituksista
tehtyihin kanteluihin, etta silloin, kun on valttamatonta yleisesti rajoittaa oikeutta vierailuihin
l&heisten luona, rajoitusten pitdé perustua lakiin. Uskon, etta pandemia on opettanut, miten
tarkeaa sosiaalisten suhteiden tukeminen poikkeusaikoina on, eikéa taydellisia vierailukieltoja

enaa tulla nakemaan ainakaan ilman, etta niiden perusteista olisi saadetty lailla.

Yhteenvetona saaduista tutkimustuloksista paattelen pandemia-ajan olleen rankka kokemus
erityisesti tehostetun palveluasumisen asukkaille. Rankin jakso oli pandemian alussa, jolloin
pandemiatiedottaminen seka asukkaiden omat traumaattiset kokemukset sota-ajasta vaikutti-
vat koettuihin ajatuksiin ja tunteisiin aiheuttaen epavarmuutta, pelkoa ja ahdistusta. Vierailu-
kielto vahvisti naita tuntemuksia. Sosiaalisen verkoston pysyvyys kriisistd huolimatta samoin

kuin henkilékunnan tuki olivat tarkedssa roolissa hyvinvointia tukemassa.

Tavallisen palveluasumisen asukkaiden vastaukset olivat todennakoéisesti hyvin samankaltai-
sia, joita uskoakseni olisin saanut haastattelemalla keitd tahansa omissa kodeissaan asuvia
vanhuksia, joita kehotettiin valttamaan sosiaalisia kontakteja. Taman ryhman vapauteen ei

kajottu siind maarin kuin tehostetussa palveluasumisessa olevien, vaan heilla oli kuitenkin
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mahdollisuus lilkkua ja tavata laheisidan, vaikka heille omaehtoista karanteenia suositeltiin-
kin. Uskon tahan ryhmé&an kuuluvien vanhusten selviavan pandemia-ajasta vahemmin kol-
huin kuin tehostetussa palveluasumisessa asuvien vanhusten juuri siita syysta, etta vaikka

heihinkin kohdistui kontrollia, jai heille myds vapautta vaikuttaa itse asioihin.
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7 POHDINTA

Taman opinnaytetyon tekeminen ajoittui poikkeukselliseen ajanjaksoon ollen prosessina
pitka, vaativa mutta antoisa. Aloitin tydéni De Gamlas Hemissa juuri ennen pandemian alkua,
tammikuun lopussa 2020. Olen siis seurannut aitiopaikalta tilanteen kehittymista pian kolme
vuotta. Toivon, etta kriisin keskitssa alusta lahtien mukana elaminen antaisi opinnaytetyolleni

sellaista syvyytta, jota ei voisi muuten olla.

Tein opinnaytetyoni haastatteluosuudet touko-kesékuussa 2021. Paallimmaisena kokemuk-
sena noista haastatteluista on mieleen jaanyt niiden tunnelma tehostetun palveluasumisen
asukkaita haastatellessa. Koronapandemia iski heihin eniten, ja se valittyi kaikkien heidan
kanssaan kaydyissa keskusteluissa. Haastateltavien tunnetila oli herkka ja murheellinen pan-
demian aiheuttamista kokemuksista puhuttaessa. Hiukan yllattavaa oli se, etta kaikki haasta-
teltavat muistivat kirkkaasti pandemian alkuvaiheen aiheuttamat tunteet ja ajatukset, vaikka
aikaa oli tuolloin kulunut jo reilu vuosi. Kaikki haastateltavat olivat kuitenkin iakkéaita ja joillain

my06s muistisairautta. Mielestani se kertoo siita, kuinka merkittdva kokemus heille oli.

Opinnaytetyon prosessin etenemisella ei ollut mitaan selkeédéa kaavaa. Kirjoitin vuorotellen
teoriaa ja tutkimustuloksia. Prosessi oli pitka, mihin vaikutti vAsymiseni koko koronatilantee-
seen jouduttuani elamaan sen kanssa seka toissa etta vapaa-ajalla. Monesti tuntui, etté olin
valinnut opinnaytetydn aiheen huonosti, vaikka en epaillyt hetkeakaan aiheen tarkeytta.
Mutta kuten varmaan useimmille, koronavasymys iski myds minuun ja opinnaytety6 oli pit-
kalla tauolla aina kesdan 2022 saakka, jolloin aloin toden teolla tydstaa sita eteenpéin tavoit-

teenani saada tyd valmiiksi jouluun mennessa.

Koronakentélla oli tapahtunut paljon tydn ollessa lepotilassa, mika aiheutti pd&nvaivaa sekin.
Miten paljon kaikki uusi tieto ja nykytilanne vaikuttaisi siihen, millainen ty6stani lopulta muo-
dostuu? Helpommalla olisin paassyt, jos olisin paattavaisesti kirjoittanut tyon heti haastattelut
litteroituani. Toisaalta kaikkea teoriaosuudessa kayttamaani tietoa ei olisi viela silloin ollut

saatavilla.

Kuten edelld sanoin, toivon, etta kokemukseni korona-aikana tyoskentelysta palvelukodilla
tuo tydhoni syvyytta. Valilla olen tuntenut epavarmuutta, voiko tilanteen polttopisteessa ole-
minen olla my6s huono asia ja vieko se tyolta pois objektiivisuutta, mutta tarkastellessani pro-

sessia olen vakuuttunut, ettd en olisi voinut olla yhtdan objektiivisempi.
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Prosessissa ennen kaikkea kiinnostavinta oli pohtia sosiaalisista suhteista eristamista eri na-
kokulmista. Oliko vanhusten taydellinen eristaminen tarpeen ja jos, niin milla perusteella? En-
simmainen lahtékohta pandemian alettua oli vanhusten suojeleminen, jonka perusteella eris-
tamispaatos tehtiin. Seuraavassa vaiheessa alettiin pohtia, rikkooko eristaminen vanhusten
itsemaaraamisoikeutta ja oikeusturvaa. Oliko se inhimillistd? Vanhusten hyvinvointi nousi
keskioon, kun alettiin olla huolissaan siitd, miten eristaminen tarkeista sosiaalisista suhteista

vaikuttaa heidan terveydentilaansa ja toimintakykyynsa.

Vanhusten itsemaaraamisoikeudesta samoin kuin heidan kokemastaan yksinaisyydesta pu-
hutaan julkisuudessa aina ajoittain. Vanhusten korona-ajan kokemuksista kirjoitetaan toden-
nakoisesti lukuisia opinnaytetdita, graduja ja muita tutkimuksia. Uskon, etté kaikki nama tutki-
mukset auttavat niin laheisia, vanhustyota tekevid, naapureita kuin yhteiskuntamme vanhus-
ten asioista paattavia tahoja nakemaan ja ymmartamaan, miten musertava kokemus omasta

tahdosta riippumaton sosiaalisista suhteista eristdminen voi vanhukselle olla.

Sosiaalisten suhteiden puuttuminen ja sen aiheuttamat yksindisyyden kokemukset ovat joka
paiva monelle vanhukselle arkipéivaa. Pandemia-ajasta saatavilla olevat tutkimukset voivat
auttaa kehittamaan sellaisia toimintamalleja, joilla osataan tukea ja edistaa vanhusten sosi-
aalisia suhteita paitsi akillisten kriisitilanteiden aikana, myds silloin, kun yhteiskunnassa vallit-

see normaalitila.

Palaan viela eristamisen tarpeellisuuteen. Oliko totaalinen ovien sulkeminen vierailijoilta valt-
tamaton toimenpide? Ehka ei. En perustele nakemystani lainopillisesta nakdkulmasta kuten
oikeusapulaismies Sakslin (EOAK/3739/2020), vaan lahestyn asiaa enemmankin loogisesta

ja eettisesta perspektiivista.

Vaikka kaikkien palvelukotien ovet olivat 16.3.2020 alkaen tiukasti séapissa koko Suomessa,
niin niihin suuntautui joka paiva ulkopuolelta tulevaa liiketta tyontekijoiden muodossa. Tieten-
kin, eihAn muuta mahdollisuutta ollut. Tyontekijoita tuli tyévuoroihin vaihteleva maaré aa-
mulla, paivalla ja illalla. Palvelukotien ovet kavivét siis tiuhaan tahtiin vierailukiellosta huoli-
matta. Tyontekijat liikkuivat vapaa-aikanaan vapaasti, joskin enemmistd varmasti vastuuntun-
toisesti vahensi sosiaalisia kontaktejaan kodin ja tyon ulkopuolella. Tydntekijdiden ja asukkai-
den korona-altistumisen riski oli olemassa. TyOntekijat suojasivat vanhuksia noudattamalla
turvaohjeita. On selvaa, ettad turvavalien jatkuva noudattaminen oli kuitenkin mahdotonta,

koska palvelukodeissa on aina sellaisia asukkaita, joilla on fyysista lahella olemista
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edellyttavia hoitotoimenpiteitd kuten peseytymisessa, pukeutumisessa, ihonhoidossa ja ruo-
kailussa avustamista. Taméa on pointti, johon perustan totaalisen vierailukiellon tarpeellisuu-

den kyseenalaistamisen.

Huomioiden se, etta yksikdihin joka paiva ulkopuolelta tulevan ja laheisyytta vaativaa perus-
hoitoa vanhuksille jatkuvasti antavan henkilokunnan maara saattoi olla viikkotasolla hyvinkin
suuri, miten voidaan ajatella, etta riski vanhusten altistumiselle olisi ollut jotenkin erityisen
merkittava silloin, jos omaiset, jotka turvaohjeita (erityisesti turvavélid) noudattaen olisivat
saaneet kdyda katsomassa laheisidan? Rajoituksia olisi voinut tehda vierailijoiden méaariin ja

vierailuiden kestoihin, kuten myéhemmin tapahtuikin.

Palvelukodeissa ympari Suomen oli vierailukiellon aikaisia asukkaiden kuolemia. Helsingin
Sanomat uutisoi huhtikuussa 2020, etta yksistdan Helsingissa oli pandemian puhkeamisen
jalkeen kuollut koronaan 48 hoivakodeissa asunutta vanhusta (HS, 16.4.2020). Tuon uutisen
aikaan valmiuslaki ja totaalinen vierailukielto oli ollut kuukauden voimassa. Verkosta l6ytyy
useita uutisia koronan aiheuttamista kuolemista hoivakodeissa seka vierailukiellon ajalta etta
sen paatyttya. Olisiko omaisten vierailujen salliminen turvaohjeita noudattaen lisannyt kuole-
mien maaraa on kysymys, johon en ole loytanyt vastausta. Seka THL etta Tilastokeskus kylla
tilastoivat koronasta johtuvia kuolemantapauksia, mutta ne eivat erittele hoivakodeissa tapah-
tuneita koronakuolemia (Tilastokeskus, i.a.). Omaisten vierailuiden osuutta hoivakotikuole-
missa voisi ainakin karkeasti arvioida, jos kaytettavissa olisi tietoa nimenomaan hoivako-
deissa tapahtuneista koronakuolemista seka vierailukiellon aikana etta sen jalkeen, ennen
kuin vanhuksille alettiin antaa ensimmaisia rokotteita koronaa vastaan joulukuussa 2020. Mi-
kali hoivakotikuolemat eivéat olisi lisdantyneet kesa-joulukuun aikana 2020, se voisi vahvistaa,

ettd omaisten vierailuja ei olisi ollut aiheellista rajoittaa kokonaan.

Olisi kiinnostavaa tietaa, missd méarin eristdminen on aiheuttanut ennenaikaisia kuolemia
palvelukodeissa terveydentilan ja toimintakyvyn romahduksen myo6ta. Voiko olla, ettd sosiaa-
lisista suhteista ja yhteiskunnasta eristaminen saattaakin olla vanhusten terveydelle haitalli-
sempaa kuin heidan suojelemisensa koronatartunnalta niinkin radikaalein keinoin kuin kielta-

malla laheisten vierailut kokonaan?

Toivottavasti kevaan 2020 lockdownista on otettu opiksi myos tulevia kriiseja ajatellen. Van-

huksia pitda suojella, se on itsestdén selvaa, mutta suojelutoimenpiteiden tulee olla oikein
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mitoitettuja ja kohdennettuja eivatkd ne saa vaikuttaa vanhusten oikeuteen yllapitaa sosiaali-
sia suhteitaan.

Kiinnostava pohdinnan aihe on myos se, oliko etenkin pandemian alkuvaiheessa tapahtu-
neella koronauutisoinnilla ja medialla merkitystd vanhusten hyvinvoinnille. Ainakin se heratti
pelkoa ja ahdistusta enk& ihmettele, ettd osa tutkimukseeni osallistuneista vertasi pandemian
alkua sota-aikaan.

Televisiokameroiden eteen kerta toisensa jalkeen marssitetut totinen hallitus ja THL:n ja
STM:n asiantuntijat antoivat lausuntoja, joista ei tuntunut selviavan mitaan, vaan tilanne jatkui
pitk&d&n sekavana ja vaarallisuuden ilmapiiri leijui kaiken yll&, etenkin hoivakotien vanhusten,
joiden kuolemista alkoi vahitellen tulla otsikoita tuon tuosta. Palveluasumisessa olevia van-
huksia peloteltiin toden teolla, eika heilla itsellaén ollut mitddn mahdollisuutta vaikuttaa tapah-

tumien kulkuun.

Vakavista yhteiskunnallisista asioista pitaa tietysti tiedottaa ja kertoa tosiasiat sellaisina kuin
ne ovat. Mahdollisista vaikutuksista yksil6ihin ja yhteiskuntaan ei saa vaieta. Korona oli uutis-
ten ykkdsaihe ja eri alojen asiantuntijoita kaytettiin ahkerasti paneelikeskusteluissa ja uutisten
haastatteluosuuksissa. Asioita tehtiin "varmuuden vuoksi” samalla kun spekuloitiin vaikkapa
sita, voiko korona levitd ilmastointilaitteiden valityksella tai kuinka monta ihmista siihen tulee

kuolemaan.

Kun on kyse uutisista ja muista ajankohtaisohjelmista, olemme tottuneet pitdmaan niiden va-
littamaa tietoa asiallisena ja luotettavana faktana. Uutisena olevalla ilmiélla on useimmiten
tausta, jota vasten siitd saadaan tuotettua uutta tietoa. Koronalla ei téllaista taustaa ollut eik&a
sen kayttaytymista siksi voinut ennustaa. Tasta syysta muun muassa espanjantauti nostettiin
useissa medioissa esille kayttaen sita koronapeilind. Aikaisemman tiedon puutteesta ja en-
nustamattomuudesta johtuen moni koronaa kasitteleva lehtijuttu ja televisio-ohjelma rakentui-

vat niin, etté niiden sisaltd koettiin ahdistavana ja pelottavana.

Kaukana ovat ne ajat, jolloin asioista uutisoitiin vain paperille painetuissa lehdissa. Yester-
day’s news, todellakin. Tietoa tuotetaan ja paivitetdan reaaliajassa taukoamatta. Yhteiskun-
nassa ikaan kuin kilpaillaan siitd, kuka tai mika taho onnistuu julkaisemaan ensimmaisena
uusimmat kaanteet. Tama aiheuttaa, ettda mediassa liikkkuu paljon myds vahvistamatonta ja

epavarmaa tietoa.
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Olisiko koronauutisoinnissa ja -tiedottamisessa ollut parantamisen varaa? Tata olisi kiinnos-
tavaa ja aiheellista tutkia korona-ajan vanhustenhoidon kontekstissa, silla uskon, etta sosiaa-
lisen eristamisen liséksi tapa, jolla pandemiasta uutisoitiin ja tiedotettiin, oli erityisesti vanhuk-
sille raskasta ja pelottavaa. Korona-aika totisesti nayttaisi tarjoavan paljon tutkittavaa tie-

teenalasta riippumatta.
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Liite 1. Haastattelukysymysten runko

Keskustelun avauskysymys ennen varsinaista haastattelua:

Hyvan vanhuuden méaaritelméa

Mitad mielestasi kuuluu hyvaan vanhuuteen?

Koronaepidemian alku

Mitd muistat epidemian alkamisesta vuosi sitten?

Mita ajattelit/tunsit silloin?

Koronaepidemian aiheuttamat muutokset

Millaisia muutoksia korona on aiheuttanut palvelukodilla?

Mita ajattelet naistd muutoksista? Mit& tunteita ne ovat herattaneet sinussa?

Mika korona-ajassa on ollut pahinta/vaikeinta?

Oletko huomannut terveydessasi jotain muutosta korona-aikana?

Yhteydenpito l&heisiin / vierailurajoitukset

Kuinka usein olet tavannut laheisiasi ennen korona-ajan alkamista? Enta sen aikana?

Miten yhteydenpito l&heisten kanssa korona-aikana on toteutunut?

Miten koet sen, etta tapaamisia laheisten kanssa on rajoitettu?

1(4)
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Sosiaalisten suhteiden yllapitaminen ja edistaminen

Onko sinulla laheistesi lisaksi muita sosiaalisia suhteita, esimerkiksi palvelukodin asu-

kastovereissa? Jos on, niin millaisena olet kokenut ndma suhteet korona-aikana?

Oletko kokenut yksinaisyytta?

Miten tarkeitd ihmissuhteita voisi auttaa turvallisesti pysymaan ylla tallaisina poikkeusai-

koina?

Henkilokunnan tuki

Oletko mielestasi saanut riittavasti tukea henkilokunnalta korona-aikana? Millaista tu-

kea?

Voisiko henkilokunta tukea asukkaita jotenkin enemman tallaisissa poikkeustilanteissa?
Miten?

Tulevaisuus palvelukodilla

Milta sinusta tuntuu/mita ajattelet nyt talla hetkella koronasta?

Sitten, kun korona-aika paattyy, millaista elama palvelukodilla voisi olla? Uskotko arjen

palaavan ennalleen? Mik& voi muuttua?

Vastaavan tilanteen varalta: mika olisi tarkein viisaus tai ohje, jonka haluaisit antaa?
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Liite 2 Tiadote tutkimuksesta
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TIEDOTE TUTKIMUKSESTA

Koronaepldemia ja sosiaalisista suhteista eristdmisen kokemukset palveluasumisessa

1. Pyyntd osallistua tutkimukseen
Teita pyydetaan mukaan tutkimukseen. jossa tutkitaan koronaepidemian aikaisia sosiaalisista
suhteista erstamisen kokemuksia palveluasumisen asukkaiden arjessa. Tama tiedote kuvaa
tutkimusta ja teidan osuuttanne siina.

2. Vapaashtoisuus
Tulkimukseen osallistuminen on taysin vapaaehtoista. Kieltdytyminen ei vaikuta ciceuksiinne,
kohteluunre tai saamaanne hoivapalveluun.
Voitte myts keskeyitaa tutkimuksen kos«a tahansa syyta iimoittamatta. Mikéli keskeytatte
tutkimuksen tai peruutatte suastumuksen, teisté keskeyttamisesn ja suostumuksen
peruuttamiseen mennassa kerattyjd tietoja ja ndytteitd voidaan kayttaa osana tutkimusaineistoa.

3. Tutkimuksan tarkoitus
Tamén tutkimuksen tarkoituksena on saada haastatteluiden avulla tietoa palveluasumisen
asukkailta siita, miten he ovat kokeneet xoronaspidemian aikana tapahtuneet &heisten hmisten
vierailuiden rajoitukset. Tarkoituksena on myts saada tietoa siitd. miten poikkeuksellisina
aikoina, kuten koronaepicemian aikana, palveluasumisen asukkaiden sosiaalisia sthteita
voidaan yllapilaa ja edistas.

4, Tutkimuksen toteuttajat

Opinndytetyt’ roteutetaan laadullisena tutkimu<sena. Yhteistyotaboja oval De Gamlas Hem r.f,
ja Kristiinankaupungin kaupunki (Kristinakoti).

5. Tutkimusmsanstelmat ja toeimanpiteat
Tutkimus toteutetaan yksilthaastatteluiden avulla. Haastattelut nauhoitetaan, jotta niitd on

helpompi kasitella tutkimustuloksia analysoitaessa. Haastattelut pyritddn saamaan vaimiiks
yhdella kayntikerralla.

6. Kustannukset ja niiden korvaaminen

Tutkimukseen osallistuminen ei maksa teille mitaan. Osallistumisesta ei mydskaan makseta
erillistd Korvausta.

7. Tutkimustuloksista ledottaminen

Valmis opinnéytetyd julkaistaan avoimesti Theseus-tietokannassa, ja Kristiinakadille ja De
Gamlas Hem r.flle luovutetaan opinnaytetyiisia oma fyysinen kappaleensa.
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8. Lisdtiedot

Pyydamme teitd tarvittaessa esittamaan tutkimukseer liittyvia kysymyksia opinngytetydn

tekijalle tai sen ohjaajalle.

9. Yhteystiedot

Opinndytetydn tekija

Nimi: Minna Heiniluoma
Puh. 045 8087 9497
Sahkposti: minna.heiniluoma@seamk fi

Opinndytetyon ohjaaja

Titteli: Yliopettaja

Nimi: Tiina Hautamegki

Karkeakaulu f yksikk® SeAmk sosiaaliala
Puh. 040 830 0495

Sahkoposti: fina.hautamakig@seamk.fi

Tiedole tutkimuksesta ja tutkimuksen
tietosuojaseloste
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