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Opinnaytetyon tyoelamayhteytena toimi Yl6jarven Palvelutalosdatio Kaksikko, joka tarjoaa
ikdihmisille seka tehostettua etta tavallista palveluasumista Yl6jarvelld. Opinndytetyon
tarkoituksena oli kerata tietoa siita, miten koronapandemia muutti ikdihmisten kokemuksia
osallisuudesta tavallisessa palvelutaloasumisessa. Osatavoitteena tutkimuksella oli [6ytaa
kehittamisideoita tulevaisuuden varalle. Opinnaytetyo toteutettiin laadullisena tutkimuksena
ja aineisto kerattiin teemahaastatteluin. Tutkimukseen osallistui nelja palvelutalon asukasta.
Opinnaytetyon aihe oli ajankohtainen ja tarkes, silla ikdihmisten osallisuus ja asema nousivat
julkiseen keskusteluun koronarajoitusten astuessa voimaan.

Tutkimuksen tulokset osoittivat, ettd koronapandemia ja sen mukanaan tuomat rajoitukset
ja toimintaohjeet eivat vaikuttaneet palvelutalon asukkaisiin tai heidan arkeensa kovinkaan
radikaalisti. Eniten negatiivisia seurauksia ikdihmisten elamaan oli silla, ettei laheisia ihmisia
voitu tavata niin usein kuin olisi haluttu. Negatiivisia kokemuksia aiheuttivat myos
palveluiden ja yhteisten tapahtumien loppuminen. Tasta huolimatta tutkimukseen
osallistuneet olivat paaosin tyytyvadisia omaan arkeensa koronapandemian aikana, eivatka he
kokeneet jadneensa yhteiskunnan ulkopuolelle vaikka palvelutalo suljettiin hetkeksi
kokonaan.

Yleisesti voi todeta, ettd koronapandemia rajoituksineen on vahentanyt haastateltujen
ikdihmisten mahdollisuuksia osallistua erilaisiin toimintoihin. Tassa tutkimuksessa kuitenkin
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tutkimuksen tuloksia ja haastateltujen kertomia kehittdmisideoita voidaan hyddyntaa, kun
mietitdan keinoja ikdihmisten osallisuuden edistamiseen etenkin koronapandemian
kaltaisissa poikkeustilanteissa.
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1 Johdanto

Maailman terveysjarjeston (WHO) maaliskuussa 2020 julistama koronaviruspandemia (WHO,
2020a) on vaikuttanut maailmanlaajuisesti ihmisten arkeen. Suomessa etenkin riskiryhmien
elama oli kovan myllerryksen kohteena, kun hallituksen asettamilla rajoituksilla ja
velvoitteilla pyrittiin turvaamaan heidan terveytensa. Tama tarkoitti kdytanndssa sita, etta
sosiaaliset kontaktit vahennettiin minimiin ja muun muassa ikdihmisten

asumispalveluyksikoissa astuivat voimaan vierailukiellot (Valtioneuvosto, 2020a).

My®ds palvelutalossa arki hiljeni, kun asukkaiden laheisten ja muiden ulkopuolisten
henkiloiden vierailut loppuivat. Hetken aikaa sosiaaliset kontaktit rajoittuivat palvelutalon
seinien sisdpuolella olleeseen yhteisoon. Oli aika etsia ratkaisuja, joilla palvelutalossa asuvien
ikdihmisten osallisuutta voitiin edistaa ja yllapitdaa koronapandemian aiheuttamien
poikkeusolojen vallitessa. Osallisuuden edistaminen on aiempiin tutkimuksiin nojaten
erittdin tarkeaa, silla sen on todettu vaikuttavan seka ikdihmisten psyykkiseen etta fyysiseen

hyvinvointiin (Chiao ym., 2011; Novek ym., 2013; Richard ym., 2009; Roh ym., 2015).

Terveyden ja hyvinvoinnin laitos (2022a) on maaritellyt ikdihmisten hyvinvoinnin koostuvan
useammasta eri osa-alueesta, joita ovat esimerkiksi perhe ja muut laheiset, osallisuus ja
vhdessa tekeminen seka aktiivisuus ja toimintakyky. Hallituksen asettamien rajoitusten
aikana etenkin asumispalveluyksikdissa asuvien ikdihmisten arjesta puuttui useita tdhan

maaritelmaan perustuvia ja hyvinvointiin vaikuttavia tekijoita.

Nyt kun poikkeusolot ovat vield tuoreessa muistissa, on hyva hetki kerata talteen arvokasta
tietoa ikaihmisten osallisuuden kokemuksista pandemian aikana. Opinndytetyon
paatavoitteena on tuoda esille nadita kokemuksia. Osatavoitteina on saada tietoa
palvelutalossa asumisen merkityksista sekd kehittdamisideoita palvelutalon toiminnan
kehittamiseksi. Oma kokemukseni tydskentelysta ikdihmisten palvelutalossa poikkeusolojen
aikana ja halu syventya tarkemmin pandemian vaikutuksiin ikdihmisten osallisuuden

nakokulmasta antoivat hyvat |ahtokohdat opinndytetyon toteutukseen.



Opinnaytetyon tydelamayhteytena toimii Yl6jarven Palvelutalosdatio Kaksikko, joka tarjoaa
ikdaihmisille seka tehostettua etta tavallista palveluasumista Yl6jarvella. Tyoskentelin
kyseisessa palvelutalossa sekd ennen opinnaytetydprosessiani etta sen aikana, minka kautta
olin jo entuudestaan tuttu haastateltavien kanssa. Opinndytetyon alussa esitellaan
tyoelamayhteys ja kdydaan lapi tutkimuksen ldhtokohdat ja keskeiset kasitteet.
Teoriaosuudessa tarkastellaan ikdaihmisten osallisuutta, sita mahdollistavia ja heikentavia
tekijoita, osallisuutta palvelutalossa seka poikkeustilanteita, kuten koronapandemiaa.
Opinnaytetyo etenee tasta tutkimuksen toteutukseen ja tuloksiin. Lopuksi raportissa

esitelldan johtopaatokset ja pohdintaa.

2 Tyoelamadyhteys

Tein opinndytetyoni yhteistydssa Ylojarven Palvelutalosadatio Kaksikon kanssa. Saation
tarkoituksena on edistaa, tukea ja kehittdd vanhuspalveluja ja asumista Yl6jarvella. Saatio
toteuttaa tarkoitustaan tarjoamalla asumispalveluja palvelutaloasumisessa ja
dementiayksikOssa. Lisaksi saatio tuottaa vanhusten- ja vammaishuollon tarpeisiin ruokailu-,
kuntoutus- ja kodinhoitopalveluja sekd muita avohuollon palveluja. (Yl6jarven

Palvelutalosaatio Kaksikko, n.d.-a)

Omavalvontasuunnitelmaan on kirjattu keskeisena toiminta-ajatuksena ihmislahtéinen
hoitoty0 ja asukkaan elamankaaren kunnioittaminen. Toiminnan tarkoituksena on turvata
asukkaille hyva, turvallinen, yksilollinen ja laadukas hoiva, huolenpito ja arki, seka luoda
edellytykset kodinomaiseen elinymparistéon, mahdollisimman normaaliin eldamaan ja
yhteistyohon omaisten kanssa. Tavoitteena on luoda laadukasta vanhustyota. (Yl6jarven

Palvelutalosaatio Kaksikko, n.d.-b)

S&aation omavalvontasuunnitelman mukaan arvot muodostuvat ihmislahtdisestd hoitotyosta,
ihmisarvon ja itsemaaraamisoikeuden kunnioittamisesta seka huolenpidosta,
inhimillisyydesta ja luottamuksellisuudesta hoitotytssa. Toimintaa ohjaavat periaatteet ovat
kodinomaisuus, asukaslahtoisyys, toimintakykya edistava ja kuntouttava tyoote, turvallisuus,
omaisyhteisty6, luottamuksellisuus, ammattitaidon yllapitaminen ja taloudellinen seka

kestava kehitys. Tyoyhteisossa huomioidaan yksilollisesti asukkaan kokonaisvaltainen hoito



seka heidan keskindinen suhteensa omaisiin, jonka avulla pyritdan tukemaan

perhekeskeisyytta. (Yl6jarven Palvelutalosaatio Kaksikko, n.d.-b)

Palvelutalosdatio Kaksikon toimintaperiaatteiden mukaisesti asukkaiden
itsemaaraamisoikeutta vahvistetaan mahdollistamalla oman asunnon sisustaminen itselleen
mieluisaksi. Asukkailla on kdytdssaan avaimet omaan asuntoonsa ja niita voidaan luovuttaa
asukkaan niin halutessa my6s omaisille tai muille laheisille. Palvelutalossa ei ole
vierailuaikoja. Arki muodostuu niista asioista ja palveluista, joista on yhdessa sovittu hoito- ja

palvelusuunnitelmassa. (Yl6jarven Palvelutalosaatio Kaksikko, n.d.-b)

Omavalvontasuunnitelmaan on lisdksi kirjattu palvelutalossa tarjottavia palveluita, joita ovat
ravitsemus, pyykkihuolto, siivous- ja peseytymisapu, terveyden- ja sairaanhoito, |ldadkehoito
seka kuntoutusohjaajan tarjoamat kuntoutuspalvelut. Mydés ulkoilusta, hengellisesta
hyvinvoinnista ja parturissa tai jalkahoitajalla kdaynneista huolehditaan. Palvelutalolla kdy
saannollisesti parturi ja jalkahoitaja seka seurakunnan tyéntekija, joka pitaa hartaushetkia
halukkaille. Henkilokunnan toimesta jarjestetddan myos erilaisia viriketoimintoja, joita voivat

olla esimerkiksi musiikki, yhteiset pelit tai kesdaikaan yhteiset paivakahvit ulkona.

3 Tutkimuksen lahtokohdat ja keskeiset kasitteet

Joulukuussa 2019 Kiinan Wuhanissa todettiin ensimmainen SARS-CoV-2-
koronavirusmuunnoksen aiheuttama koronavirustartunta. Koronavirustauti, joka levisi
maailmanlaajuiseksi, kantaa nimea COVID-19 (WHO, 2020b). Maailman terveysjarjesté6 WHO
luokitteli maaliskuussa 2020 koronaviruksen pandemiaksi, jolloin todennettuja

koronavirustartuntoja oli yhteensa 118 000 ja 114 eri maassa (WHO, 2020b).

Suomessa ensimmadinen COVID-19-tartunta todettiin helmikuussa 2020 (Ruonaniemi, 2021).
Kuukautta myohemmin, maaliskuussa 2020, hallituksen linjauksessa yli 70-vuotiaat
velvoitettiin pysymaan karanteenin kaltaisissa oloissa, jotta heita voitiin riskiryhmana
suojella virukselta. Lisaksi suljettiin useat julkisten palveluiden tilat ja ikdihmisten
paivatoiminta. Myos vierailut ikdihmisten asumispalveluyksikoihin kiellettiin.

(Valtioneuvosto, 2020a) Vield saman vuoden kesdkuussa yli 70-vuotiaita koskeva velvoite



pysya karanteenin kaltaisissa oloissa purettiin (Valtioneuvosto, 2020b), mutta
asumispalveluyksikdissa erilaiset rajoitukset ja ohjeistukset jatkuivat. Suomessa oli vuoden
2021 lopussa 924 872 vahintaan 70-vuotiaista henkil6a (Tilastokeskus, 2022). Hallituksen

linjaamat velvoitteet koskivat siis noin kuudesosaa Suomen vaestosta.

Tassa opinndytetydssa haastateltavat ovat yli 65-vuotiaita, tavallisessa palveluasumisessa
asuvia ikaihmisia. Vaikka hallituksen linjaamat velvoitteet koskivat yli 70-vuotiaita, ylsi niiden
vaikutus myds sellaisiin alempiin ikaluokkiin, jotka asuivat asumispalveluyksikdissa, silla
nimenomaan asumispalveluyksikdissa vierailut kiellettiin ja sosiaalisia kontakteja rajoitettiin
(Valtioneuvosto, 2020b). Nain ollen voidaan ajatella hallituksen linjaamien rajoitusten ja
kieltojen vaikuttaneen merkittavasti opinnaytetydén kohderyhman arkeen. Laitos- ja
palveluasumisessa oli vuoden 2020 lopussa 55 463 yli 65-vuotiasta asukasta, joista
tavallisessa palveluasumisessa 4 543 (THL, 2021a). Terveyden ja hyvinvoinnin laitoksen
tilastoraportissa sosiaalihuollon laitos- ja asumispalveluista (THL, 2021a), maaritellaan
ikdantyneiden tavallisen palveluasumisen tarkoittavan yli 65-vuotiaille tarkoitettua ei-

ymparivuorokautista asumispalvelua. Alle 65-vuotiaille on maaritelty muu palveluasuminen.

3.1 Ilkdihmiset

Hyvinvointiyhteiskunnan mukanaan tuomat elintavat ja elinolot, tehokas
terveydenedistaminen ja toimiva sairaanhoito ovat mahdollistaneet sen, ettd monet
saavuttavat vanhuusian (Kulmala, 2019, s. 7). Suomen vaestérakenne vanhenee, mika
tarkoittaa sitd, etta eldkeikdisten maara Suomessa kasvaa jatkuvasti. Yli 65-vuotiaiden, eli
Suomen lainsdaadannon mukaisesti ikdantyneen vaestdon maaran on ennustettu vuonna 2030

olevan 1 452 839 (Suomen virallinen tilasto, 2021).

Ikdihmisten maarittely on vaikeaa, silla yhdenlaista ikdantymista ja ikdihmista ei ole.
Ikdihmisten voimavarat, toimintakyky, persoona ja eldmantilanne muokkaavat heitd yhta
lailla kuin nuorempiakin ikaluokkia. Terveyskyldn (2019a) mukaan yksi mittari ikdantyneen
vaeston hahmottamiseen on Suomen lainsdadannon mukainen maaritelma, jossa
ikdantyneelld vaestolla tarkoitetaan vanhuuseldkkeeseen oikeuttavassa idssa olevaa vaestoa

eli yli 65-vuotiaita. Yhtenevaistda maaritelmaa idlle, jolloin vanhuus alkaa, ei voida osoittaa



siksi, etta tilastollinen ikddantymiskasitys ei ole ainoa tulkinta vanhuudesta (Verneri.net,
2019). Sosiaalipedagogisesta nakdkulmasta ikddantyminen ei ole mikaan tietty aikarajainen
ika, vaan se ymmarretaan kasvun prosessina (Kurki, 2007). Tedren (2007, s. 99) mukaan
vanhuus on sosiaalisesti muotoutunut ikdkategoria, jota vanhuuspolitiikka ohjailee
yhteiskunnallisesti ja joka institutionaalisesti nakyy vanhustenhuollossa palveluineen,

ammatteineen, tyétehtavineen ja asiakkaineen.

Vanhemmista ihmisista kaytetdaan rinnakkain useita eri kdsitteitda. Marraskuussa 2013
julkaistiin raha-automaattiyhdistyksen Eloisa ika -avustusohjelman teettama ikagallup, jonka
mukaan keskimaarin 72-vuotias on suomalaisten mielesta vanha ihminen. Gallupin mukaan
sopivat kasitteet puhuttaessa vanhoista ihmisista ovat seniori tai ikdihminen.
Taloustutkimuksen tutkimuspaallikké Rahkosen mukaan yhteiskunnan muutosta heijastaa
se, ettd ihminen voi olla jopa 20 vuotta mummo tai pappa ennen kuin hanesta tulee edes
vanha. Toisaalta gallup osoitti sukupolvien vélisen eron siind, missa kohtaa vanhuuden rajan
ajatellaan kulkevan, silla nuorimpien vastaajien mielesta jo 65-vuotias voi olla vanha. (Eloisa

ika, 2014)

Eri sukupolvien ndakemyksia ikdantymisen kasitteista tarkastellaan myds Laakson ja Leinosen
(2016) tutkimuksessa. Eloisa ika -ohjelman gallupista saadut tulokset ovat saman suuntaisia
kuin Laakson ja Leinosen tutkimuksen tulokset, silld ne osoittavat, ettd nakemykset
ikadantymisen kasitteista ovat sukupolvisia. Vastauksissa oli seka yhtaldisyyksia etta
eroavaisuuksia sukupolvien valilla, mutta merkittavaa eroa vastausten valilla ei ollut
havaittavissa. Tutkimuksen vastausten perusteella vanhus-sana mielletaan paaosin
negatiivisimmaksi kasitteeksi ikdantymista kuvailtaessa. Kasitteista ikdantynyt ja ikdihminen

miellettiin vastauksissa hyvakuntoisiksi ja aktiivisiksi.

Tassa tutkimuksessa paadyttiin kdayttamaan ikdihmiset kasitetta sen neutraalin merkityksen
takia. Koska haastatteluihin osallistuneet yksilot olivat eri-ikdisid ja erikuntoisia, ei heita
voida luokitella esimerkiksi sen mukaan, millainen toimintakyky heilld on tai kuinka aktiivisia
he ovat. Kuten aiemmin mainittiin, silla mita kasitetta kaytetdan, on helposti vaikutus

ihmisten mielikuviin toimintakyvysta, aktiivisuudesta ja voimavaroista.



3.2 Osallisuus

Luottamus, yhdenvertaisuus, arvostus ja mahdollisuus vaikuttaa omassa yhteisossa
ilmentavat osallisuutta (SOSTE, n.d.). Jamsén ja Pyykkdnen ovat kirjassaan oSallisuuden
jaljilla (2014, s. 9) jasentdneet osallisuuden monitasoiksesi ja -syiseksi tuntemisen,
kuulumisen ja tekemisen kokonaisuudeksi ja heidan mukaansa osallisuus on yksiléllinen
tunne tai kokemus kuulumisesta yhteis6on ja yhteiskuntaan. Sosiaalipedagogisena
toimintana osallisuuden edistaminen on ihmisen kasvun tukemista yhteisdjen jasenena

(Nivala & Ryynanen, 2019).

Osallisuus on myos vahvasti yhteydessa hyvinvointiin. Hyvinvointi, turvallisuus, usko
tulevaisuuteen ja omiin mahdollisuuksiin lisdantyvat osallisuuden kokemuksen myo6ta.
Vastaavasti matala osallisuuden kokemus on kytkoksissa muun muassa vakavan psyykkisen

kuormittuneisuuden ja yksindisyyden kanssa. (THL, 2021b)

Osallisuuden maarittelya helpottaa sen jako kolmeen osa-alueeseen, joita ovat osallisuus
omassa elamassa, osallisuus yhteisodissa ja vaikuttamisen prosesseissa seka osallisuus
yhteisesta hyvasta. Osallisuus omassa elamassa kasittaa mahdollisuuden elad omannakoista
elamaa seka mahdollisuuden maaritelld, mihin toimintaan tai palveluun osallistuu. Osallisuus
yhteisoissa ja vaikuttamisen prosesseissa puolestaan kasittdaa mahdollisuuden kuulua itselle
tarkeisiin ryhmiin ja yhteisoihin seka vaikuttaa itselleen tarkeisiin asioihin. Osallisuus
yhteisesta hyvasta pitaa sisalladn mahdollisuuden paasta nauttimaan yhteisesta hyvasta ja

osallistua yhteisen hyvan tuottamiseen ja jakamiseen. (THL, 2021b)

Ikdinstituutin Eldaméanote -tutkimuksen toisessa osassa (2021) osallisuuden maaritelldan
syntyvan kohtaamisista. Yhdessaolo ja yhdessa tekeminen nousivat tutkimuksessa keskeisiksi
hyvinvoinnin lahteiden ja kuulumisen tunteen tuottajiksi. Ennen kaikkea vahvistavaa
kokemusta tukivat arvostavat ja myonteiset kohtaamiset toisten tutkimukseen
osallistuneiden kanssa. Mahdollisuus olla mukana toiminnassa eri tavoin, omien halujen,
resurssien, elamantilanteen ja sosiaalisten tarpeiden mukaisesti, korostui tutkimuksen

haastatteluvastauksissa eniten. Tarkeys osallistua toimintaan eri tavoin nakyi vastauksissa



siind, ettd osa koki aktiivisen vaikuttamisen tarkeaksi, osa halusi vain olla mukana. (Hoppania

ym., 2021, s. 47)

Tarkasteltaessa osallisuutta sosiaalipedagogisessa viitekehyksessa, voidaan ajatella sen
tarkoittavan suhdetta ihmisen ja yhteison valilla silloin, kun ihminen on osa, toimii osana ja
kokee olevansa osa yhteis6d. Suhteen muodostamiseen tarvitaan siten kolme osa-aluetta:
johonkin kuuluminen, osallistuminen ja kuulumisen tunne niin, etta toteutuakseen osallisuus
edellyttada kaikkia kolmea osa-aluetta yhdessa. Osallisuuden perusta rakentuu
sosiaalipedagogisesti ajateltuna merkityksellisissa sosiaalisissa suhteissa, joiden pohjalta

tunne yhteis66n kuulumisesta kehittyy (Nivala & Ryynanen, 2019).

3.3 Tavallinen palveluasuminen

Palveluasumisen muotoja ovat tehostettu ja tavallinen palveluasuminen. Tehostetun
palveluasumisen piirissa olevien henkildiden hoidon ja huolenpidon tarve on
ymparivuorokautista. Tehostetun palveluasumisen yksikoissa henkilostd on paikalla
ymparivuorokautisesti, jolloin asukkaan tarpeen mukaisia palveluja voidaan jarjestdaa mihin
vuorokauden aikaan tahansa. (Kuntaliitto, 2020) Tavallinen palveluasuminen puolestaan on
hoiva-asumisen kevein muoto ja soveltuu sellaisille ikdgihmisille, jotka eivat enaa parjaa kotiin
tuotavien palveluiden varassa vaan tarvitsevat soveltuvan asunnon seka hoitoa ja
huolenpitoa palvelutalossa. Palvelutalossa ikdihminen asuu joko omassa asunnossaan tai
huoneessaan. Yhteiset, kaikkien asukkaiden kaytdssa olevat tilat mahdollistavat osallisuuden
muiden palvelutalossa asuvien ikdgihmisten kanssa. Palvelutaloon muuttaessaan ikdihminen
tekee vuokrasopimuksen ja ostaa tarvittaessa arkea tukevia palveluita, joita voivat olla

esimerkiksi ateria-, pyykki- ja siivouspalvelut. (Terveyskyla, 2019b)

Palveluasumista jarjestetaan sosiaalihuoltolain (1301/2014 § 21) mukaisesti. Tarvittavien
palvelujen seka asumisen lisdksi palveluasumista toteutettaessa on huolehdittava myos siita,
ettd henkilon yksityisyytta ja oikeutta osallistumiseen kunnioitetaan ja han saa

tarpeenmukaiset kuntoutus- ja terveydenhuollon palvelut.



Pohdittaessa palveluasumisen hyotyjd, voidaan asiaa tarkastella niista ndkokulmista, jotka
ovat meille kaikille elamassamme tarkeita. Yhteisollisyys, sosiaalinen tuki ja me-henki
auttavat meita jokaista elamassa eteenpadin. Vaikka palveluasumisessa dynamiikka on
hieman eri verrattuna yhteisolliseen asumiseen, on niilla paljon yhtaldisyyksia sosiaalista
padomaa ja turvallisuuden tunnetta tarkasteltaessa. Kurki (2007, s. 99) on nostanut
kirjassaan esille eri asumispalveluyksikéiden monet hyvat puolet. Turvan ja varmuuden

lisdksi niissa saa, tai ainakin pitdisi saada, yksil6llisid ja henkilokohtaisia palveluja.

Palveluasumista tarkasteltaessa on otettava huomioon, etteivat kaikki asukkaat ole valinneet
itse asuinpaikkaansa, ja ettd myos tyoyhteisd kuuluu osaksi asumista. (Jolanki ym., 2017, s.
12) Tavallinen palveluasuminen on yhteisollista asumista, jossa paivaaikaan on lasna
ohjaajia, ymparivuorokautisesti muita asukkaita, kukin omissa kodeissaan. Jokaisella
asukkaalla on mahdollisuus olla joko omissa oloissaan omassa asunnossaan, tai yhteisissa
tiloissa muiden seurassa. Tama luo vapaaehtoisuuden palvelutalon sisalla ja tall6in jokaisella

asukkaalla on mahdollisuus eldd omannakoistaan elamaa.

Palveluasuminen mahdollistaa turvatun eldman silloin, kun voimavarat eivat enaa riita
kotona asumiseen. Palveluasumisen piiriin voidaan hakeutua myos esimerkiksi yksindisyyden
tai turvattomuuden tunteen takia. (Uudenmaan seniorikodit, n.d.) Tatd tukevat tutkimukset,
jotka ovat osoittaneet, etta yksinasuvien ikdihmisten keskuudessa esiintyy yksindisyytta ja
turvattomuuden tunnetta. (Uusihannu, 2015; Uotila, 2011; YI3-Outinen, 2012) Ristiriita
syntyy usein siind, etta ihmiset hakeutuvat palveluasumisen piiriin valttdakseen

yksindisyyden, mutta kokevat sitda myds palvelutalossa asuessaan.

Jotta ikdihminen kokee yhteisollisyytta kotiymparistossdaan palvelutalossa, on valttamatonta,
ettd han kokee vuorovaikutussuhteissaan yhdenvertaisuutta ja hanelld on mahdollisuus
vaikuttaa yhteison asioihin. Lisdksi on tarkeaa, ettd hanelle mahdollistetaan voimavarojensa
mukaan aiempien ihmissuhteiden ylldpitdminen, jotta sosiaalinen toimintakyky sailyy
mahdollisimman vahvana. Asukkaan autonomian ja yksityisyyden kunnioittaminen ja
huomioon ottaminen ovat myds avainasemassa, jotta kotiutuminen ja yhteis6on
kiinnittyminen on mahdollista. (Tiikkainen, 2013, Yhteisollisyys — ihminen yhteisossa -luku,

kolmas kappale)



Yhteenvetona voidaan todeta, ettd kotina palvelutalo mahdollistaa parhaimmillaan
ikdihmiselle yhteisollisen ja turvallisen ympariston elda. Palvelutalossa tehdaan yksiléllinen
hoito- ja palvelusuunnitelma, jonka laadintaan osallistuu talon henkilokunnan lisdksi asukas
ja mahdollisesti hanen laheisensa. Hoito- ja palvelusuunnitelman kautta tuodaan esille
asukkaan omat toiveet ja tarpeet, joiden mukaan palvelut toteutetaan. (Yl6jarven
Palvelutalosaatio Kaksikko, n.d.-b) Erityisen tarkeda kotiutumisen kannalta on, etta asukkaan
omia toiveita ja tarpeita kunnioitetaan ja ne huomioidaan palvelutalon arjessa. Turvallisen ja
arvokkaan elaman luominen omien voimavarojen vahentyessa toimii lahtokohtana koko
saation toiminnalle. Palvelutalossa asuva ikdihminen saa omahoitajan, joka toimii yhteys- ja

tukihenkiléna arjessa. Myos tama vahvistaa omalta osaltaan asukkaan osallisuutta.

3.4 Koronapandemia

Virukset ovat pienia, tarttuvia taudinaiheuttajia, jotka tarvitsevat eldvia soluja
lisdantyakseen. Virukset aiheuttavat ihmiselle useita erilaisia tauteja, esimerkiksi influenssaa.
Normaalisti ihmisen elimisté6 muodostaa immuniteetin virukselle, jolloin virus kuolee.

(Brown, 2019)

Joulukuussa 2019 Kiinassa l6ytynyt uusi koronavirus kuuluu koronavirusten suureen
joukkoon. Koronavirukset aiheuttavat tavallisesti lievan hengitystieinfektion, mutta myos
rajut oireet ja tautiin menehtyminen ovat mahdollisia. Seka ihmisilla etta eldaimilla on tavattu
koronavirusten aiheuttamaa tautia. Uutta koronavirustautia kutsutaan nimella COVID-19 ja
se on perimaltaan laheista sukua SARS-koronaviruksen ja lepakoilta 16ydettyjen

koronavirusten kanssa. (THL, 2021c)

Epidemiasta puhutaan, kun tauti leviaa merkittavasti jonkin tietyn alueen asukkaissa tai kun
mika tahansa tauti tai ilmio on poikkeuksellisen yleinen jossakin yhteisdssa. (Terveyskirjasto,

2016a) Pandemia taas on yli maanosien levinnyt epidemia. (Terveyskirjasto, 2016b)

Vaikka koronapandemia ja sen mukanaan tuomat poikkeusolot ovat vaikuttaneet jokaisen
ihmisen arkeen tavalla tai toisella, muuttui arki riskiryhmien asumispalveluyksikoissa

rajuimmin. Vierailukielto, joka esti ulkopuolisten palveluntarjoajien kdynnit, tarkoitti myos
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sita, etta asukkaiden omaiset tai muut ldheiset eivat padsseet vierailemaan heidan luonaan.
Tama aiheutti Pirhosen ja kumppaneiden (2020, s. 187) tutkimustulosten mukaan paaosin

kielteisia vaikutuksia paitsi asumispalveluyksikdiden asukkaissa, my6s heidan laheisissaan.

Asumispalveluyksikoihin kohdistuneen vierailukiellon takia my6skaan ulkopuoliset
palveluntarjoajat, kuten parturi, jalkahoitaja tai seurakunta, eivat voineet enaa tarjota
palveluitaan asumispalveluyksikdissa. Vaikka koronan aikana tehtyjen tutkimusten mukaan
asumispalveluyksikdissa asuvat ikdihmiset ovat paasaantoisesti olleet tyytyvaisia hoitoon ja
palveluihin seka yksikoissa jarjestettyihin virikkeellisiin toimintoihin (Ahosola ym., 2021;
Viinikainen & Pikkusilta, 2022, s. 16), on ulkopuolinen palveluntarjoaja voinut jollekin

asukkaalle olla merkittavassa roolissa osallisuuden vahvistajana.

Vierailukiellon aikana pyrittiin |6ytamaan keinoja, joilla asukkaat pystyivat tapaamaan heille
tarkeita ihmisia. Vaikka vierailut ulkona, kahden metrin turvavalein ja suu-nena-suojaimet
kasvoilla ei luonnollisesti tunnu yhta hyvalta kuin valiton laheisyys tai kahvittelu omassa
asunnossa, pystyttiin ndin jarjestamaan mahdollisuus tapaamisille. Tapaamisten
jarjestaminen ulkona tai ikkunan lapi aiheutti [3heisissa ristiriitaisia tunteita. Osa koki
tapaamisissa ilon ja riemun hetkia, osalle niista jdi vain paha mieli. (Pirhonen ym., 2020) Talla
opinnadytetyolla saadaan tietoa myos kokemuksista, joita asumispalveluissa asuvilla

ikdaihmisilla on ollut ndista vaihtoehtoisista tapaamistavoista.

4 |kdihmisten osallisuus

Ikainstituutin (n.d.) mukaan ikdihmisten osallisuus on ennen kaikkea kuulluksi ja kohdatuksi
tulemista. Osallisuuden edistaminen on tarkea osa ikdihmisen eldmanlaadun parantamisessa
seka syrjaytymisen ehkaisyssa. Ikaihmisten kohdalla osallisuuden edistaminen ja sen
yllapitdminen vaatii sen, ettd heikentyneen toimintakyvyn tai pitkdaikaislaitoksessa asumisen
ei anneta olla esteena osallistumiselle ja osallisuuden toteutumiselle (Kiveld & Vaapio, 2011,
s. 21). Pietila (2015) on GeroMetron seminaarissaan erotellut ikddntyvan vdeston
osallisuuden kokemukseen vaikuttavia tekijoita. Naitd ovat muun muassa terveydentila,
sosiaalinen tilanne, yhteiskunnan rakenteet, taloudellinen tilanne, oma sitoutuminen ja

vastuunotto sekd maailman muutos.
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Naiden osa-alueiden sisadn mahtuvat menetykset, erilaiset sairaudet, palveluiden saatavuus
ja laatu seka mahdollisuus kayttaa niita, motivoituminen oman sairauden hoitoon seka
maailman muutos esimerkiksi tietotekniikan lisdantyessa. Erityisesti vaikeissa
elamantilanteissa erilaiset toimintamahdollisuudet, kuten ryhmat ja kerhot, lisdavat
osallisuuden kokemusta. Osallisuuden kokemuksen lisdantymiseen ei tarvita mitdaan erikoisia
jarjestelyja, vaan arjen myonteiset vuorovaikutustilanteet ja vastavuoroisuus ovat omiaan
vahvistamaan sita. (Pietild, 2015) Kun yksildlla on positiivinen kokemus osallisuudesta, muun

muassa liikuntakyky, aivotoiminta ja itsetunto vahvistuvat. (Ikainstituutti, n.d.)

Suomen vdestorakenteen muuttuessa ja vdeston ikdantyessa on tarkeaa, etta esiin
nostetaan ikdaantyvien ikaluokkien tarpeet. Vanhuspalvelulaki velvoittaa kuntia, ja
my6hemmin hyvinvointialueita jarjestamaan esimerkiksi palvelut niin, etta palvelut tukevat
ikdihmisen hyvinvointia, toimintakykya, terveytta, itsendista suoriutumista ja osallisuutta.
(Vanhuspalvelulaki, 2012/980 13 §) Ikaihmisten osallisuutta pystytdan kuntatasolla

edistamaan esimerkiksi vanhusneuvostojen kautta.

4.1 Osallisuutta edistavat tekijat

Ikdinstituutin Elamanote-ohjelma teetti vuonna 2019 idkkaiden valmennettujen
kanssatutkijoiden kanssa laadullisen seurantatutkimuksen, johon osallistui 33
haastateltavaa. Tutkimuksen tulosten valossa voidaan todeta, etta ikdihmisten osallisuutta
tukee toimiva ja esteetdn ymparisto seka saavutettavat palvelut. Tutkimuksen kautta
vahvistui myos vastavuoroisten suhteiden, kohtaamisten ja osallistumisen mahdollisuuksien
seka ikdihmisten voimavarojen ja vahvuuksien ymmartamisen ja hydédyntamisen rooli osana

osallisuuden kokemusta. (Hoppania & Vilkko, 2020)

Ikdinstituutin Elamanote-ohjelmaan kuuluvassa kirjallisuuskatsauksessa on nostettu
osallisuutta mahdollistaviksi elementeiksi elaman merkityksellisyyden tunne seka tieto- ja
viestintateknologian kaytto (Pulkkinen, 2019). Elaman merkityksellisyyden tunne on
katsauksen mukaan yhdistettavissa pienempdan riskiin parisuhteessa tapahtuvan eron ja
vksinasumisen kohdalla. Lisaksi ikdihmisilld, jotka kokivat elaman merkityksellisena, oli

keskimaardistd enemman ldheisid ihmissuhteita ja riski yksindisyyteen oli pienempi. Tieto- ja
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viestintdteknologian osalta esimerkiksi tekstiviestien tai sahkopostien lahettaminen seka
tietoteknologian avulla esimerkiksi ladkariajan varaaminen sahkaoisesti vaikuttivat

positiivisesti idkkdiden henkildiden osallisuuteen. (Pulkkinen, 2019, s. 24)

4.1.1 Sosiaalisten kontaktien merkitys

Sosiaaliset kontaktit, sosiaalinen aktiivisuus seka sosiaalisten tarpeiden tayttyminen
myotavaikuttavat ikdihmisten hyvinvointiin ja niiden on useiden tutkimusten perusteella
todettu olevan tarkein asia hyvinvoinnin kannalta (von Faber ym., 2001; Litwin & Shiovitz-
Ezra, 2006; Pynnonen, 2017). Sosiaalinen aktiivisuus ja hyvat sosiaaliset verkostot
vaikuttavat ihmisen toimintakykyyn. Terveyskyla (2018) nostaa esille myos myonteisten

ihmissuhteiden tarkeyden osana hyvaa arkea, vaikka seuran tarve onkin yksil6llista.

Ikdihmisten sosiaaliset suhteet muotoutuvat usein puolison, lasten ja heidan perheidensa,
sisarusten ja muiden sukulaisten, ystavien ja naapureiden seka eri viranomaisten ja muiden
tyontekijoiden ymparille (Pynndnen, 2018). Ihmisen ikddntyessa sosiaaliset suhteet
muuttuvat esimerkiksi leskeytymisen, elakoitymisen tai asumispalveluihin muuton myota.
Usein tallaisten elamanmuutosten kautta myos sosiaaliset kontaktit pienenevat, mika voi

johtaa yksinaisyyden kokemuksiin. (Pynnénen, 2018)

Sosiaalisen aktiivisuuden voidaan katsoa olevan joko kollektiivista tai produktiivista
aktiivisuutta. Kollektiivinen sosiaalinen aktiivisuus tarkoittaa toimintaa, jossa asioita tehdaan
vhdessa muiden kanssa. Tallaista toimintaa voi olla esimerkiksi kulttuuriharrastukset tai
seurakunnan toimintaan osallistuminen. Produktiivinen sosiaalinen aktiivisuus puolestaan
tarkoittaa toimintaa, jossa omaa aikaa ja osaamista kaytetaan toisten hyodyksi tai yhteiseksi
hyvaksi. Produktiivista toimintaa on esimerkiksi sukulaisten tai ystavien auttaminen

esimerkiksi asioinnissa tai lasten hoidossa. (Bukov ym., 2002, ss. 510-511; Pynnénen, 2017)

Kollektiivisen ja produktiivisen sosiaalisen aktiivisuuden yhteytta osallisuuteen voidaan
tutkia esimerkiksi sen kautta, ettd molemmat muodot saattavat hidastaa ikdihmisten
terveyden heikkenemista (Pynnénen, 2017), mikd omalta osaltaan vaikuttaa osallisuuteen

osallistumismahdollisuuksien kannalta. Pynndsen (2017) tutkimusaineiston mukaan
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sosiaalisesti aktiiviset henkilot olivat paremmassa kunnossa ja kokivat vahemman
masentuneisuutta kuin vertailuryhma. Merkityksellisyyden ja kiintymyksen kokeminen
vaikuttivat positiivisesti hyvinvointiin. Kollektiivista ja produktiivista sosiaalista aktiivisuutta
voidaan pitaa osallisuuden toteutumisen ilmentyming, silla molempia muotoja toteutetaan

yhdessa jonkun kanssa, jolloin osallisuus yhteisdssa toteutuu.

Sosiaalisten kontaktien merkitys korostuu useissa tutkimuksissa, joiden mukaan se on
kytkoksissa pienempadn kuolleisuuden riskiin (Glass ym., 1999; Pynnénen ym., 2012),
kognitiivisen toimintakyvyn sdilymiseen (Bassuk ym., 1999), elamantyytyvaisyyteen ja

kyvykkyyden tunteeseen seka alhaisempiin masennusoireisiin (Adelmann, 1994).

Palvelutaloymparist6 mahdollistaa asukkailleen sosiaalisten kontaktien muodostamisen ja
niiden yllapidon. Asumispalveluyksikk66n muuttaessaan ikdihmisen muut sosiaaliset
kontaktit ovat usein vahentyneet, ja han tietylla tapaa eristdaytyy muusta yhteisosta (Jolanki
ym., 2020). Nivala ja Ryynanen (2019) esittelevat palvelutalon sosiaalipedagogisena
ymparistona, joka mahdollistaa itsendisyyden, itsensa toteuttamisen ja osallisuuden.
Tallaisessa ymparistdssa yhteinen tekeminen ja yhteisollisyytta mahdollistavat

toimintamuodot ovat sielld, missa ikdaihmiset asuvat. (Nivala & Ryyndnen, 2019)

4.1.2 Digitaalinen osallisuus

Lausvaara (2020) tuo Vanhustyon keskusliiton artikkelissaan esille osallisuuden
mahdollistamisen helppokayttdisen teknologian kautta. Siind missa kaikille muillekin, myds
ikdihmiselle teknologia voi tuottaa paljon iloa ja apua, seka tarjota mahdollisuuden toimia ja
osallistua aktiivisena kuntalaisena. Jotta ikdihmisten osallisuus voidaan turvata, tulee myos
sahkodisten jarjestelmien olla esteettomia, helppokayttdisia ja saavutettavia. Myos
Elamanote-ohjelman tutkimuksen tulokset vahvistavat sen, etta digitaalisuus vaikuttaa
merkittavasti osallisuuteen. Tutkimuksesta selvisi, etta osa ikddntyneista haastateltavista
kaytti digivalineita ja internetia ongelmitta, mutta sen kayttoon liittyi osittain myos paljon

hankaluuksia ja haasteita. (Hoppania & Vilkko, 2020, s. 33)
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Rajoitusten aikaista yhteydenpitoa laheisiin mahdollistettiin myos puhelimitse, minka
ansiosta laheiset pysyivat ajan tasalla asukkaan voinnista ja mahdollisuuksien mukaan
pystyivat keskustella heidan kanssaan. Ylojarven Palvelutalosaatio Kaksikossa otettiin
kayttdoon myods Suvantocare-jarjestelma, jonka kautta voidaan laheiselle soittaa
videopuheluita. Tama helpottaa myos esimerkiksi hoito- ja palvelusuunnitelmapalaverin
tekoa silloin, kun laheinen ei voi osallistua siihen paikan paalla. Lisdksi laheisid informoitiin

tiedotteiden ja kuvaviestien kautta.

Erilaiset kuvapuhelut ja sovellukset mahdollistavat myds sanattoman kommunikoinnin niissa
tilanteissa, kun fyysinen tapaaminen ei ole mahdollinen. Oman tyékokemukseni pohjalta
nakisin, etta ikaihmisten digitaalista osallisuutta lisada oman toiminnan lisdksi se, etta siina
avustetaan ja ohjataan, tai sita opetellaan yhdessa. Koronapandemian vaikutus ylsi nimittdin
palvelutalon arjessa myos siihen, etta hoitajat opettelivat uusia asioita digitaalisuuden

suhteen.

Digitaalisuutta voidaan tarkastella osittain myds haitallisena tekijand, silla sen mahdollistama
uutistulva ja uutisten helppo saatavuus voivat aiheuttaa myo6s negatiivisia tunteita. Huoli
muista ihmisista, epdavarmuus jatkuvasti muuttuvasta tilanteesta ja uutisten tayttyminen
pelkastdaan korona-aiheisista artikkeleista aiheutti Viinikaisen ja Pikkusillan tutkimuksen
mukaan asukkaissa erinaisia tunteita (Viinikainen & Pikkusilta, 2022). Na&ita vastauksia
tukevat myos muiden tutkimusten (Minni, 2021; Tuomola, 2020; Vaara, 2021) tulokset, jotka
ovat osoittaneet, etta tiedonvalitys ja uutisointi, seka sen epatarkkuus tai puuttuminen ovat

vaikuttaneet ikdihmisten hyvinvointiin aiheuttaen muun muassa ahdistusta ja turhautumista.

4.2 Osallisuutta heikentavat tekijat

Sairaudet ja heikko toimintakyky, vahentyneet sosiaaliset kontaktit, yhteison ja
yhteisollisyyden puute seka heikko taloudellinen tilanne estadvat osallisuuden toteutumista.
Osallisuutta heikentavia tekijoita ovat tutkimusten mukaan myds tiedonpuute eri
vaihtoehdoista sekd mahdollisuuksien puuttuminen. (Bukov ym., 2002; Gele & Harslgf, 2012;
Goll ym., 2015; Rozanova ym., 2012). Myos erilaiset psykososiaaliset tekijat, kuten pelot,

heikentdvat osallisuuden toteutumista (Pulkkinen, 2019, s. 25).
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Bukov ja kumppanit (2002) ovat nostaneet ikdihmisten osallisuutta heikentaviksi tekijoiksi
myos alhaisen motivaation, mieltymykset, elamantyylin seka persoonallisuuden. Naiden
tekijoiden lisaksi karttuvan ian ja aiemman sosiaalisen osallisuuden on katsottu vaikuttavan

osallisuuden kokemuksiin.

4.2.1 Yksindisyys uhkana osallisuudelle

Siind missa osallisuuden ajatellaan olevan yhteisoon kuulumista, on yksinadisyys ja
syrjaytyminen sen vastakohta (Nivala, 2021). Palmén (2020) on haastatellut blogitekstissdaan
Anu Janssonia, jonka mukaan yksindisyys ja sen pelko ovat akuuteimmat ikdaihmisten
osallisuuteen liittyvat ongelmat. Yksinaisyyden ja osallisuuden tunteen voidaan ajatella
kietoutuvan toisiinsa (Palmén, 2020). Kaytanndssa yksinadisyys on yksi osallisuuteen
vaikuttava osa-alue. Yksindisyys voi pahimmillaan aiheuttaa masennusta, unettomuutta ja
muistiongelmia, sekd heikentaa elamaniloa ja -halua (Mielenterveystalo, n.d.).
Mielenterveydelliset ongelmat taas vaikuttavat jaksamiseen ja haluun osallistua ja olla osa

ymparoivaa yhteisoa tai yhteiskuntaa.

Yksindisyys on laaja kasite, joka voidaan ymmartaa monella tapaa. Yksindisyyden voidaan
ajatella olevan myds paikkaan ja aikaan sidonnainen, silla eri elamantilanteet ja muutokset
seka esimerkiksi ymparisto vaikuttavat yksindisyyden kokemuksiin. Yksinaisyys on
yksiléllinen kokemus, jolloin yksild voi tuntea olevansa yksindinen myds muiden
ympdardimana ja sitd vastoin olla yksin kokematta yksindisyytta. Tiilikainen (2018) on
linjannut Ikdantymisen tutkimusseminaarissa pitamassaan esityksessa yksinaisyyden olevan
yksinkertaisimmillaan yksilon subjektiivinen ja kielteinen kokemus tyydyttdvien

ihmissuhteiden puutteesta.

Yksindisyys vaikuttaa konkreettisesti ihmisen hyvinvointiin. Sen on todettu aiheuttavan
masennusta, turvattomuutta, ahdistusta seka arvottomuuden ja eldaman
merkityksettomyyden kokemuksia (Mielenterveystalo.fi, n.d.). Kotona asuvien ikdihmisten
osalta yksinaisyys vaikeuttaa usein paivittdisista askareista selviytymista, jolloin laitoshoito

tai asumispalveluyksikoihin muutto voi olla ainoa vaihtoehto (Levo, n.d.).
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FinnSote tutkimuksen tuloksista vuosilta 2017-2018 selviaa, ettd 75-vuotta tayttaneista
vastanneista 9,1 % kokee yksindisyytta usein tai jatkuvasti (Vaarama, 2021, s. 111). Tata
tutkimustulosta tukee useat muut tutkimukset (Koponen & Kortelainen, 2020; Uotila, 2011;
Kaartinen ym., 2019), joiden valossa voidaan ikdihmisten yksindisyyden ajatella olevan varsin
yleista, jos ei jatkuvasti niin ainakin silloin talldin. Yksiselitteista vastausta eivat
tutkimuksetkaan voi ilmi6lle antaa, silla niiden vastauksissa saattaa olla huomattaviakin
eroavaisuuksia. Keskustelut, kyselyt ja kokemukset antavat kuitenkin viitteita siita, etta
yksindisyyden kokemukset vaikuttavat yli 65-vuotiaiden elamaan ainakin osittain, toisilla

jatkuvasti.

Yksindisyys kietoutuu osaksi tata tutkimusta siksi, etta myds yksindisyytta palvelutaloissa on
tutkittu lahiaikoina enemman ja palvelutaloissa asuvien, yksindisyytta kokevien ikdihmisten
prosentuaalinen osuus on merkittdava (Jansson ym., 2020). Janssonin ja kumppaneiden
(2020) tutkimuksesta selviaa, etta palvelutalossa yksindisyytta koettiin etenkin iltaisin,
viikonloppuisin ja talviaikaan. Yksindisyyden kokemukset saattoivat kummuta esimerkiksi

siitd, etta palvelutalo ei tuntunut kodilta.

4.2.2 Fyysiset rajoitteet ja aistitoimintojen heikentyminen osallisuuden estdjana

Ihmisen ikddantyessa elimistossa ja aistitoiminnoissa tapahtuvat muutokset ovat tavallisia.
Ikdantymisen seurauksena esimerkiksi tuki- ja liikuntaelinten heikentyminen vaikuttaa
tasapainoon, liikkuvuuteen ja ketteryyteen, mika vaikeuttaa yksilon liikkkumista.
Aistitoiminnoissa tapahtuvat muutokset taas vaikuttavat muun muassa kuuloon ja nakéoén,
joiden heikentyminen voi aiheuttaa epdavarmuutta sosiaalisissa tilanteissa. (Friis-Hasché &

Nordenram, 2018)

Kuulon ja ndon heikkeneminen on normaalia, ja esimerkiksi kuulon alenemaa esiintyy
arviolta noin 30 prosentilla 65-vuotta tayttaneista. Etenkin meluisa ymparist6 aiheuttaa
usein vaikeuksia erottaa puhetta ja dania seka paikallistaa danen ldhdetta. Kuulon
heikentymisen aiheuttama epavarmuus saattaa johtaa eristaytymiseen, minkda myota myos
eldmanlaatu huononee. Aistitoiminnoista nakdkyvyn heikentyminen alkaa yleensa noin 40-

vuoden idssa ja yli 90 prosenttia 67-vuotta tayttaneista kayttaa paivittdin joko silmalaseja tai
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piilolinsseja. Aistitoimintojen heikentyminen saattaa aiheuttaa epdavarmuuden lisaksi

ahdistusta tai pahimmassa tapauksessa jopa hdapeaa. (Friis-Hasché & Nordenram, 2018)

Fyysisten rajoitteiden takia ikdihminen voi kokea turvattomuutta tai hapeda, mika saattaa
johtaa siihen, etta sosiaaliset tilanteet alkavat ahdistaa. Omien havaintojeni mukaan
esimerkiksi rollaattorin kayttoonotto voi olla vaikeaa ihmiselle, joka on koko ikdansa urheillut
ja pitanyt huolta kunnostaan. Tall6in on tarkeaa, ettd hanta rohkaistaan ja kannustetaan

uusien apuvalineiden kayttoon myos julkisesti, jotta kotoa lahteminen ei vaikeutuisi.

Osallisuuden nakokulmasta on tarkedaa ymmartaa, etta yksilot, joiden fyysinen kunto tai
aistitoiminnot ovat heikentyneet, tarvitsevat erityistd tukea kyetdkseen toimimaan
itsendisesti ja paattaakseen omaan elamaansa liittyvista asioista. Etenkin pandemia-aikana
on tullut eteen tilanteita, joissa henkilokunnan kayttamat suu-nenasuojaimet ovat
vaikeuttaneet kommunikointia huonokuuloisten tai kuurojen asukkaiden kanssa. Talléin on
pyritty I6ytamaan ratkaisuja, joiden avulla osallisuuden kokemus on voitu mahdollistaa.

Ehdollistetusta osallisuudesta lisda luvussa 4.2.4.

4.2.3 Osallistumisen ja itsensa toteuttamisen mahdollisuuksien puuttuminen

Bukov ja kumppanit (2002) nostavat esille motivaation, mieltymysten, elamantyylin ja
persoonallisuuden vaikutukset ikdihmisten osallisuuteen. Myos Sarkela-Kukko (2014, s. 42)
linjaa, etta itsensa toteuttamisen mahdollisuuksiin vaikuttaa yksilon persoona ja ajattelu.
Omien rajoitusten ja mahdollisuuksien tunnistamista helpottaa usein tekemisen liittdminen

itsensa toteuttamisen muotoihin (Sarkeld-Kukko, 2014, s. 43).

Osallistumisen ja vaikuttamisen mahdollisuuksiin on osallisuuden kokemuksen kannalta
erityisen tarkeaa kiinnittda huomiota, silla mahdollisuuksien puuttuessa yksilo ei koe
taydellista osallisuutta (Sarkela-Kukko, 2014, ss. 34-50). Pohdittaessa nimenomaan
ikdihmisen mahdollisuuksia osallistua ja vaikuttaa, kytkeytyy mahdollisuuksien maailma
hyvin pitkalti esteettomaan, motivoivaan ja mielenkiintoiseen tekemiseen. Erilaiset fyysiset

rajoitteet ja mielenterveydelliset ongelmat ovat yhteydessa ikddantymiseen ja sen mukanaan
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tuomiin negatiivisiin mielikuviin omista mahdollisuuksista osallistua. (Sarkeld-Kukko, 2014,

ss. 34-50)

Edelld mainittujen tutkimusten mukaan mahdollisuuksien puuttuminen voi omalta osaltaan
heikentaa osallisuuden kokemuksia juuri siksi, etta osallistumisen ei koeta olevan
vapaaehtoista tai sen koetaan aiheuttavan negatiivisia tunteita. Toisaalta, jotta voidaan
varmistua, etta jokaisella yksilolla on mahdollisuudet osallisuuteen, tulee varmistua myos
siitd, etta tarjolla on riittavasti erilaisia toimintamalleja tai osallistumisen mahdollisuuksia.
On luontevaa, etta osallistumisen mahdollisuuksien ollessa rajalliset, my6s mielenkiinto

osallistumiseen hiipuu.

Helsingin ja Tampereen yliopistot tekivat vuosina 2018-2019 tutkimuksen, jossa selvitettiin
elakkeella olevien nakemyksia heidan yhteiskunnallisesta asemastaan. Tutkimuksen
vastauksissa valittyy huoli siitd, myydaanko ikdihmiset heita halvimmalla hoitaville tahoille ja
koetaanko heidat vain yhteiskunnan rasitteena. Mahdollisuuksien puuttuminen
toimintakyvyn heiketessa ja asumisyksikoihin joutumisessa nakyivat tutkimusvastauksissa
epailyina siitd, onko hoivakodeissa ollenkaan elamaa ja muututaanko siina vaiheessa pelkiksi
hoitotoimenpiteiden kohteiksi. (Pirhonen & Komulainen, 2020) Ikdgihmisten oma huoli
mahdollisuuksien puuttumisesta asumisyksikdissa viestii siitd, etta nykyhetken tarjoama

kuva osallisuudesta ja vaikuttamisen mahdollisuuksista on melko heikoissa kantimissa.

4.2.4 Ehdollistettu osallisuus

Osallisuus voi kdaantya ehdollistetuksi osallisuudeksi jos yksilon psykososiaaliset tai fyysiset
toiminnot edellyttavat toisen ihmisen apua osallisuuden mahdollistamiseksi. Tahan vaikuttaa
olennaisesti se, kuinka rajoittunut yksilon oma toimintakyky on, silld se on suoraan
yhteydessa siihen, kuinka paljon osallisuuden kokemiseen tarvitaan toisten mahdollistamaa
ja tukemaa toimintaa. Palveluasumisyksikoissa asuvien ikdihmisten kohdalla toiminnan ja
osallistumisen rajoitteet ja mahdollisuudet ovat usein sidoksissa hoitajiin. Talloin heidan
osallistumiseensa ja sitd kautta osallisuuteen vaikuttaa esimerkiksi hoitajien lasnaolo,

henkilokunnan riittavyys, kiire seka tyokulttuuri. (Kairala, 2010)
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Vuolahti (2018, s. 27) on kuvaillut ehdollistetun osallisuuden tarkoittavan sitd, etta
ikddantyneen oma toimijuus kielletaan tai sita ei ndhda. Kaytannon tasolla tama tarkoittaa
sitd, ettd asiat tehdaan, tiedetdan ja puhutaan ikdihmisen puolesta. Osallisuudesta voi tulla
ehdollistettua seka kotona etta palveluasumisyksikdissa ja laitoshoidossa.
Hoitohenkilokunnan asennoituminen ikdihmista kohtaan vaikuttaa omalta osaltaan siihen,
kuinka hyvin taman itsemadraamisoikeus ja muut oikeudet toteutuvat (Kiveld & Vaapio,
2011, s. 142). Yhteenvetona voidaan todeta, ettd asennoituminen vaikuttaa siis siihen,
kuinka hyvin ikdihmisen toiveet ja mielipiteet otetaan huomioon ja kuinka paljon hanella on

mahdollisuuksia vaikuttaa omaan arkeensa ja hoitoonsa.

4.3 Osallisuus palvelutalossa

Ikdihmisen osallisuuden kokemus on kytkoksissa siihen, ettd han voi mahdollisimman
pitkdaan elaa aktiivista elamaa tutussa ja turvallisessa ymparistossa. Tuttu lahiymparisto
mahdollistaa todenndkoisesti parhaiten sen, etta ikdihminen voi toimia aktiivisesti yhteisdssa
ja tulla sita kautta kuulluksi ja hyvaksytyksi. (Rappe ym., 2018) Tasta voidaan paatella, etta
ikdihmiselle on tarkeaa loytdaa myos palveluasumisen mahdollisuus tutusta lahiymparistosta.
Silloin on todennadkoéisempaa, etta vanhat kontaktit sailyvat ja yksilon mahdollisuudet

aktiiviseen toimintaan myos palvelutalon ulkopuolella pysyvat kuta kuinkin ennallaan.

Tutkimusten mukaan (Levasseur ym., 2010; Jolanki ym., 2020) ikdantyneiden osallisuutta
edistaa esteetdn ymparisto ja erilaisten toimintojen saavutettavuus, ei niinkaan
merkittavasti se, millaisella sijainnilla (suurkaupunki, kunta, maalaispitdja) asunto on. Lisaksi
erilaiset vaihtoehdot ja variaatot, joista valita, olivat yhteydessa korkeampaan osallisuuteen
ja osallistumiseen. Myds ympariston muutostyot, kuten liuskojen tai hissien asentaminen
asuintaloihin mahdollistaa sen, etta ikdaihminen kykenee osallistumaan kodin ulkopuoliseen

toimintaan.

Palveluasuminen on asumisratkaisu, johon liittyy hoitoa ja hoivaa, ja parhaimmillaan se
mahdollistaa asukkaille osallistumisen ympéardivan yhteison toimintaan. Jolanki ja kumppanit
(2020) kuvailevat artikkelissaan nykymuotoisessa palveluasumisessa asuvien ikdihmisten

elavan hyvin paljon eristyksissa muusta yhteisosta. Lisaksi ulkoilumahdollisuuksien puute ja
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omatoimisen ulospadsyn vaikeutuminen vaikuttavat heidan mukaansa eristaytymiseen. On
kuitenkin muistettava, etta asumispalveluyksikdissa asuu toimintakyvyltaan erilaisia
asukkaita, jolloin edelld mainittua eristaytymista ei voida yleistaa kaikkiin asukkaisiin. Kuten
jo aiemmin todettiin, palveluasuminen parhaimmillaan mahdollistaa osallistumisen

ympadrdivan yhteison toimintaan.

Oman tyokokemukseni perusteella palvelutalossa asuvien ikdaihmisten osallisuutta voidaan
tukea esimerkiksi mahdollistamalla ddnestaminen omassa asumisyksikdssaan tai tuomalla
palvelut kotiin. Osallisuuden kokemusta lisaa myos jalkahoitajan tai parturin kaynti
palvelutalon tiloissa, seurakunnan jarjestamat hartaushetket yhteisissa sosiaalisissa tiloissa
tai omaisten vierailut. Palvelutalon yhteiset tilaisuudet ja tapahtumat vahvistavat
yhteisollisyytta ja sita kautta osallisuutta yhteis66n ja ymparistéon. Palvelutaloymparistdssa
tarkeaa onkin, ettd myos henkilékunta on aktiivisesti mukana luomassa mahdollisuuksia

tallaiseen toimintaan.

Lisaksi olen tydssani ymmartanyt, ettd muiden ihmisten lasnaolo ja paikan paalla tai
lahiymparistossa olevat palvelut tukevat ikdihmisen osallisuutta ja hyvinvointia. Palvelutalon
yhteiset tilat ja yhteisollinen vapaa-ajan toiminta lisddvat mahdollisuuksia sosiaalisten
kontaktien luomiseen. Henkilokunta on paivasaikaan paikalla tukemassa naita tavoitteita,

mahdollistaakseen ikdihmiselle hyvan vanhuuden.

Gerontologian tutkimuskeskuksen (GEREC) seka Ikdantymisen ja hoivan tutkimuksen
huippuyksikon (CoE AgeCare) toteuttama Vanheneminen ja sosiaalinen hyvinvointi (SoWell) -
tutkimushanke valottaa yli 65-vuotiaiden korona-ajan arkea. Tutkimukseen osallistuneet,
palvelutalossa asuvat ikdihmiset arvioivat palvelutalossa asumisen sosiaalisen hyvinvoinnin
kannalta paremmaksi kuin yksin kotona asumisen. He myos pitivat ymmarrettavana ja
tarkeana sita, etta vierailuja rajoitettiin. (Ahosola ym., 2021) Viinikaisen ja Pikkusillan (2022)
toteuttama tutkimus tukee SoWell-tutkimushankkeen kokemuksia palvelutalossa asumisen
hyodyista, silla myos kyseisen palvelutalon asukkaat olivat kokeneet myonteiseksi sen, etta
palvelutalossa ollaan paivittdin kontaktissa hoitohenkilokunnan ja muiden asukkaiden

kanssa.
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4.4 Poikkeustilanteet kuten koronapandemia

Suomessa on eletty viimeiset kaksi vuotta sellaisissa poikkeusoloissa, joiden kaltaisia
Suomen lahihistoriasta ei l6ydy. COVID-19-taudin aiheuttamien poikkeusolojen takia
Suomessa otettiin maaliskuussa 2020 kaytt6on valmiuslaki. Suomen hallitus totesi yhdessa
tasavallan presidentin kanssa, etta koronapandemia taytti lain 3 § maaritelman hyvin laajalle
levinneesta vaarallisesta taudista (Hakala, 2020). Valmiuslain voimaantulon myo6ta vierailut

asumispalveluyksikoissa kiellettiin.

Kaytannossa hallituksen linjaus tarkoitti asumispalveluissa sitd, etta [aheisten vierailujen
loppumisen lisaksi kaikki ulkopuoliset palvelut lakkasivat. Asukkaat eivat padsseet enaa
jalkahoitajalle tai kampaajalle, eika heilla voinut kdayda henkilékohtaisia avustajia,
fysioterapeutteja tai seurakunnan tyontekijoita. Kesdakuussa 2020 hallitus suositteli
tiedotteessaan, etta ymparivuorokautisen hoidon toimintayksikdissa asiakastiloihin paasy
rajataan edelleen paasaantoisesti yksikon henkildkuntaan. Suositus ei koskenut enaa tassa
vaiheessa asiakkaalle valttamatonta palvelua antavia henkil6ita, kuten henkilékohtaisia
avustajia. Tiedotteessaan hallitus linjasi my0s, etta asukkaille tulee jarjestdaa mahdollisuus
tavata laheisiaan esimerkiksi ulkona tai erillisessa suojatussa tapaamistilassa.

(Valtioneuvosto, 2020c)

Suositusten mukaan palvelutalossa noudatettiin kokoontumisrajoituksia, mika tarkoitti sita,
etta esimerkiksi ruokailutilanteet jarjestettiin niin, ettei henkilomaara ylittynyt. Koska
rajoitukset pienensivat ruokasalin henkil6kapasiteettia, osa asukkaista ruokaili ruokasalissa,
osalle ruuat tarjoiltiin asuntoon. Nain pyrittiin I0ytamaan ratkaisuja, jotka vahingoittaisivat

mahdollisimman vahan asukkaiden osallisuuden kokemusta.

Aiemmat tutkimukset ovat osoittaneet, etta jo pitkdaan keskustelussa ollut ikdihmisten
kokemus yksindisyydesta on koronapandemian aikana lisdantynyt (Kehusmaa ym., 2021;
Lindman & Salonen, 2022). Toisaalta taas Viinikaisen ja Pikkusillan (2022) tutkimukseen
osallistuneet ikdihmiset eivat olleet kokeneet yksindisyytta. Gerontologian professori Marja
Jylha muistuttaakin Kivimden (2021) artikkelissa, ettei kaikkia yli 70-vuotiaita voida luokitella

samaan kategoriaan ja olettaa, etta heilld on yhtenevaiset kokemukset korona-ajasta.
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Jylhan nakokulmaa tukee myos Elorannan ja Jarvenpaan (2020) Turun seudun
vanhusyhdistysten kautta tehty kyselytutkimus, jossa selvitettiin, miten koronavirus ja sen
mukana tulleet rajoitukset vaikuttivat ikdihmisiin. Tulosten perusteella voidaan todeta, etta
osa ikdihmisista on selvinnyt vaikeasta ajasta hyvin, ilman kokemusta siita, etta rajoitukset
olisivat muuttaneet elamaa merkittavasti. Osa vastanneista sitd vasten oli joutunut erityisen

vaikeaan tilanteeseen. (Eloranta & Jarvenpaa, 2020)

Viinikainen ja Pikkusilta (2022) ovat AMK-opinndytetydssaan selvittaneet, millaisia
kokemuksia palvelutalossa asuvilla ikdaihmisilla on ollut koronarajoitusten suhteen.
Tarkeimmat tutkimuksessa esiin nousseet tulokset osoittivat, etta kyseisen palvelutalon
asukkaiden arkeen korona ei ollut vaikuttanut merkittavasti vaan he kokivat eldman olevan
melko normaalia rajoituksista huolimatta. Konkreettisin muutos rajoitusten astuessa
voimaan oli ulkopuolisten pitdman viriketoiminnan vahentyminen, mutta sita voitiin

palvelutalossa kompensoida ohjaajien jarjestamalla toiminnalla.

5 Tutkimuksen toteutus

Jotta voidaan mahdollistaa hyva elamanlaatu, on osallisuuden edistaminen avainasemassa,
silla sen on tutkittu olevan yhteydessa moniin hyvinvointiin vaikuttaviin tekijoihin, kuten
yksindisyyteen, koettuun terveyteen, psyykkiseen kuormittuneisuuteen ja koyhyyteen
(Leemann ym., 2018). Ikdinstituutin (n.d.) mukaan osallisuuden kokemus lahtee siitd, etta voi

vaikuttaa omaan elamaansa ja sen kulkuun seka yhteisiin asioihin.

Koronapandemian aiheuttamien poikkeusolojen myé6ta riskiryhmien arkea rajoitettiin
viranomaistahoilta, jolloin vaikuttamismahdollisuudet omassa elamassa ja yhteisissa asioissa
supistuivat. Elaminen poikkeusoloissa on vaatinut palvelutalon asukkailta karsivallisyytta ja
ymmarrysta. Jokainen yksilo kokee yhteiskunnallisen kriisin eri tavalla ja opinndytetyon
tarkoituksena olikin saada ikdihmisten daani kuuluviin tuomalla tietoisuuteen heidan

omakohtaisia kokemuksiaan.



23

5.1 Tutkimustehtava ja tutkimuskysymys

Maailmanlaajuinen koronapandemia on vaikuttanut yli kahden vuoden ajan ratkaisevasti
ikaihmisten mahdollisuuksiin tavata muita ihmisia seka mahdollisuuksiin osallistua ja olla
osallistua erilaisiin toimintoihin. Tassa opinndytetyossa tehdyn laadullisen tutkimuksen
tarkoituksena oli selvittaa sita, millaisia kokemuksia osallisuudesta tavallisessa palvelutalossa

asuvilla ikdihmisilla on ollut koronapandemian aikana.

Paatutkimuskysymyksena on, mita palvelutalossa asuvat ikdihmiset kertovat
osallisuudestaan koronapandemian aikana? Tata tutkittiin selvittamalla ikdihmisten
kokemuksia ennen koronapandemiaa, koronapandemiarajoitusten aikana seka rajoitusten
purkamisen jalkeen. Tutkimuksella pyrittiin myods kokoamaan tietoa siita, millaiset seikat ja
tekijat olivat edistaneet ja mahdollistaneet seka toisaalta heikentdaneet osallisuuden
toteutumista. Kokemubksia osallisuudesta tarkasteltiin ikdihmisten oman elaman ja
aktiivisuuden nakokulmasta ja toimintana yhteisossa eli palvelutalossa seka osallistumisena

palvelutalon ulkopuolella.

Palvelutalon asukkailta saatu tieto on tarkeaa, kun mietitdan ikdihmisen osallisuuden ja
siihen liittyvan kokonaisvaltaisen hyvinvoinnin varmistamista koronapandemian kaltaisissa
kriisi- ja poikkeusoloissa. Osatavoitteena opinnaytetyossa oli tuottaa tietoa
palvelutaloasumisen merkityksista ja kehittamisideoita siihen, miten koronapandemian
kaltaisiin kriisi- ja poikkeusoloihin voitaisiin jatkossa varautua. Tahan tavoitteeseen liittyvia
tutkimuskysymyksia olivat: mita ikdihmiset kertovat palveluasumisen merkityksista ja

millaisia kehittamisideoita he esittavat koronapandemian kaltaisten tilanteiden varalle?

Opinndytetyon tavoitteena oli tuottaa tietoa ikdihmisten koronapandemian aikaisista
kokemuksista seka opinndytetyon tyéelamayhteydelle ettd muille vanhuspalveluissa seka
niiden kanssa tyoskenteleville. Tavoitteena on, ettd alan ammattilaiset voivat hyotya
tutkimuksesta, koska se tarjoaa nakoalan ikdihmisten elamismaailmaan koronapandemian

kaltaisissa kriisi- ja poikkeusoloissa.



24

Tassa tutkimuksessa ikdaihmisten kokemuksia osallisuudesta ldhestyttiin selvittamalla, kuinka
aktiivisesti he osallistuvat palvelutalon tai sen ulkopuoliseen toimintaan, kuinka paljon he
ovat tekemisissa heille merkityksellisten ihmisten kanssa, millaisia palveluita he kayttavat

seka millainen merkitys palvelutalolla on heidan arkeensa.

5.2 Laadullinen tutkimus

Ihminen ja ihmisen maailma, yhdessa tarkasteltuna eldmismaailma, ovat yleensa laadullisen
tutkimuksen kohteena. Yksild, yhteiso, sosiaalinen vuorovaikutus, arvotodellisuus ja yleisesti
ihmisten valiset suhteet muodostavat sen elamismaailman, jossa ihmista yleensa voidaan
tarkastella ja joka on koko ajan lasna. (Varto, 2005, s. 28) Opinndytetyon haastattelut
toteutettiin haastateltavien kotona palvelutalossa, jolloin he olivat vahvasti omassa

eldmismaailmassaan ja haastattelu voitiin toteuttaa mahdollisimman luontevasti.

Yksi keskeinen tunnuspiirre laadulliselle tutkimukselle on se, etta lahestymistapa korostaa
todellisuuden ja siitd saatavan tiedon subjektiivista luonnetta. Tarkastelun kohteena ovat
yksittdiset tapaukset ja osallistuvien ihmisten nakékulma on olennainen osa tutkimusta.
Tutkittavien kokemukset ovat keskeisessa osassa laadullisessa tutkimuksessa, ja tehtavana
on antaa teoreettisesti mielekas tulkinta kohteena olevasta ilmiosta. (Puusa & Juuti, 2020,
Laadullisen tutkimuksen olemus -luku, neljas kappale) Koska opinnaytetyon tarkoituksena oli

kerata asukkaiden kokemuksia, kaytettiin tyossa laadullista tutkimusmenetelmaa.

Laadullisen tutkimuksen eettisyys on riippuvainen tutkijan Iahtokohdista, tutkimustyosta ja
sen tuloksista. Koska laadullisen tutkimuksen kohteena on ihminen ja ihmisen maailma, eli
eldamismaailma, on jokainen tutkijan tekema ratkaisu eettinen. Kysymyksen valinta, otosten
valinta, ratkaisut, lahteet ja tutkimuksen kohteet luovat kaikki uudenlaisen merkityksen
eldamismaailmalle, jolloin vastuu tyon eettisyydesta kulkee perustellusti mukana jo

lahtokohdista alkaen. (Varto, 2005, s. 49)

Opinndytetyossa palvelutalossa asuvilta ikdihmisilta kerattiin kokemuksia pandemia-ajan
vaikutuksista heiddn osallisuuteensa, jolloin kyseessa oli kokemuksiin liittyvat merkitykset

haastateltavan elamadssa. Vilkan (2021, Menetelman erityispiirteet -luku) mukaan
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haastateltavan kokemus on aina omakohtainen eika tavoitteena ole yleistettavan totuuden

I6ytaminen tutkittavasta asiasta, vaan kokemustiedon kartuttaminen.

5.3 Aineistonhankinta

Opinnaytetyon tutkimukseen valitut haastateltavat sovittiin yhdessa tyoelamayhteyden
kanssa. Ennen haastatteluja kysyttiin asukkailta heidan halukkuuttaan osallistua
opinndytetyon tutkimukseen ja he saivat saatekirjeen (Liite 1), jossa heille kerrottiin mista on
kysymys ja mita haastattelussa tullaan kysymaan seka tuotiin tietoon osallistumisen
vapaaehtoisuus. Lisaksi haastateltaville annettiin henkilotietoja koskeva tietosuojailmoitus

(Liite 3).

Opinndytetyon aineisto kerattiin teemahaastatteluilla, jotka saatiin palvelutalossa asuvilta
ikdaihmisilta. Yksilohaastatteluihin osallistui nelja palvelutalon asukasta. Opinnaytety6hon
valittiin tutkimusmenetelmaksi yksilohaastattelu siksi, etta siten saatiin paremmin esille

haastateltavan omakohtainen kokemus.

Eskolan ja kumppaneiden (2018) mukaan haastattelu on keskustelu, jossa tutkijan
tarkoituksena on saada selville haastateltavilta tutkimuksen aihepiiriin kuuluvat asiat. Tutkija
valitsee oman nakokulmansa ja kysymyksensa perehdyttyaan ensin tutkimusaihettaan
koskevaan kirjallisuuteen (Hyvarinen ym., n.d.). Teemahaastattelun tunnuspiirre on se, etta
teema-alueet eli haastattelun aihepiirit ovat ennalta maaratyt. Kysymyksilla ei ole tarkkaa
muotoilua tai jarjestystd, vaan haastattelijalla on kdaytdssaan vain pohja haastattelulle, jolloin
han kysyy kysymykset vapaasti muotoillen. Teemahaastattelun aikana jarjestys ja laajuus
voivat vaihdella, mutta teema-alueet kdydaan kaikkien haastateltavien kanssa lapi.
Teemojen valitseminen ja muodostaminen on tutkimuksen kannalta olennaista, silla niiden
avulla maaraytyy se, millaista aineistoa haastattelulla voi saada. Teemahaastattelun aluksi on
hyva antaa haastateltavien puhua mahdollisimman vapaasti siita, mita heille tulee teema-
alueista mieleen, jotta haastattelua ei johdatella liikaa haastattelijan toimesta. Haastattelun
lopuksi voidaan palata yksityiskohtaisesti asioihin, joiden kasittely jai vahemmalle. (Eskola

ym., 2018, Teemahaastattelu: lyhyt selviytymisopas -luku)
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Haastatteluiden pituudeksi suunniteltiin alun perin noin puolitoista tuntia. Haastattelut
kestivat keskimaarin tunnin, joten aikaa oli reilusti. Aineisto kerattiin kesan 2022 aikana.
Haastattelut nauhoitettiin tutkijan dlypuhelimella, jonka jalkeen analysoitava aineisto
litteroitiin tekstimuotoiseksi. Tutkimus toteutettiin kasvokkain tapahtuvana

yksildhaastatteluna haastateltavien asunnossa palvelutalossa.

Tutkimuksessa kerattiin haastateltavien henkildtiedoista ika, sukupuoli, siviilisaaty seka se,
kauanko he ovat asuneet palvelutalossa ja asuvatko yksin vain puolison kanssa. Tiedot
kerattiin, koska niilla voi tutkitusti olla vaikutusta haastattelujen vastauksiin (Croucher ym.,
2006; THL, 2021d; Kukkonen & Isola, 2021). Terveyden ja hyvinvoinnin laitoksen (2021d)
mukaan hyvinvoinnin, terveyden, sairastavuuden ja kuolleisuuden lisdksi my&s osallisuus ja
syrjaytyminen ovat sukupuolittuneita ilmioita. Sukupuoli ja muut taustatekijat, kuten ika,
vaikuttavat myos kokemuksiin terveydesta. Finsote-tutkimuksen mukaan vuonna 2018 vyli
74-vuotiaista miehista 54 % ja naisista 60 % koki terveytensa keskitasoiseksi tai sita
huonommaksi. (THL, 2021d) Hyvinvointi- ja terveyserojen sukupuolittunut huomiointi
osallisuuden ja toisaalta syrjaytymisen kokemuksissa on tarkeaa, silla on osoitettu, etta
esimerkiksi koyhyys vaikuttaa miesten ja naisten nakemyksiin tulevaisuudesta eri tavalla.
Myds sairastuminen, mielenterveydelliset ongelmat ja toimeentulon puute voivat altistaa
syrjaytymiselle. Naiden taustatekijoiden on todettu olevan yleisempia miehilld kuin naisilla.
(THL, 2021d) Tutkimuksen taustatietoihin haluttiin kerdatd myos haastateltavien siviilisdaty ja
se, asuvatko he yksin vai puolison kanssa, siksi, ettd Kukkosen ja Isolan (2021) tutkimuksen
mukaan 65 vuotta tayttaneiden kokema osallisuus on kytkoksissa siihen, asuvatko he yksin
vai puolison kanssa. Tutkimuksen mukaan yksinasuvien osallisuuden kokemukset olivat
alhaisempia kuin puolison kanssa asuvilla (Kukkonen & Isola, 2021). Croucherin ja
kumppaneiden (2006) tutkimustuloksista selvida, etta ikaantyvien naisten kohdalla
sosiaalisten kontaktien mahdollisuus kannusti heita muuttamaan yhteisollisiin
asumismuotoihin, mutta miehet eivat kokeneet kumppanuutta niin tarkeana. Naisten
kohdalla myos esimerkiksi puolison kuolema tai sairastuminen motivoi muuttamaan
asumispalveluiden piiriin, kun taas miehet eivat sitdkdan pitaneet niin tarkedna. (Croucher

ym., 2006)



27

5.4 Aineistolahtoinen sisallonanalyysi

Aineistoldhtoisen sisdllonanalyysin voidaan ajatella olevan kolmiportainen prosessi, joka
alkaa aineiston pelkistamiselld, siirtyy sitten ryhmittelyyn ja lopuksi teoreettisten kasitteiden
luomiseen (Tuomi & Sarajarvi, 2018). Aineiston analyysilla pyritddn nostamaan esiin
olennaiset asiat aineistosta ottaen huomioon tutkimuksen tavoitteet. Kohteena olevan
ilmion tulkinta, kuvailu ja ymmartaminen helpottuvat aineiston analysoinnin avulla. (Puusa &
Juuti, 2020, Laadullisen aineiston analysointi -luku) Yhtena sisallonanalyysin muotona
voidaan pitaa teemoittelua, mika tarkoittaa sita, etta aineistosta etsitdan tutkimusongelman
kannalta olennaisia teemoja (Juhila, n.d.). Tassa tutkimuksessa analyysimenetelmana

kaytettiin aineistolahtoista sisdllonanalyysia teemoitellen keskeisia asioita.

Aineistoldhtodisessa sisallonanalyysissa pelkistamisen avulla karsitaan pois kaikki tutkimuksen
kannalta epaolennainen. Tassa opinndytetydssa alkuperaisesta, litteroidusta aineistosta
kerattiin yhteen haastattelukysymysten vastaukset. Taman jalkeen vastaukset kirjoitettiin
pelkistettyyn muotoon. Kysymysten vastaukset eroteltiin toisistaan varikoodein ja listattiin

sitten allekkain.

Pelkistamisen jdlkeen samaa asiaa kuvaavat vastaukset ryhmiteltiin ja yhdistettiin sitten
alaluokiksi. Alaluokat nimettiin luokan sisaltoa kuvaavilla kasitteilla tutkittavan ilmion
ominaisuuksien mukaan (Taulukko 1, s. 26). Ryhmittelyn avulla pyrittiin luomaan pohja
tulosten esittamisen perusrakenteelle seka alustavia kuvauksia tutkittavasta ilmiosta.
Haastattelupohjan (Liite 1) kdyton tutkimuksessa voi olettaa vaikuttaneen siihen, miten
haastateltavat kysymyksiin vastasivat. Koska he olivat etukdteen saaneet
haastattelukysymykset, he olivat tutustuneet siihen ja vastasivat melko lailla suoraan

haastattelukysymyksiin.

Taulukossa 1 (s. 26) on esimerkki aineiston kasittelysta liittyen haastatteluteemaan
"vaikuttamisen mahdollisuudet yksilona/yhteisdssa”. Analysointivaiheessa jokaisen
kysymyksen vastauksista luotiin vastaava taulukko, jota kadytettiin apuna tulosten
tarkastelussa. Taulukko havainnollistaa sen, miten aineistoa on kdyty tassa tutkimuksessa

lapi ja miten jasentelyd on ldhdetty viemaan eteenpdin. Aineistolahtdisen sisallonanalyysin
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avulla aineistoa pystyttiin jarjestamaan, mutta tulokset paatettiin lopulta esittda kysymysten

teemojen mukaan, silld niiden tarkastelu oli siten kaikista selvinta.



Taulukko 1: Esimerkki aineiston analyysivaiheen luokittelusta
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Haastatteluvastaukset

Pelkistetty ilmaisu

Alaluokka

Varmasti joo (voi vaikuttaa). No
tietenkin oman arkeen tai niinku
omaan eldamaan tosi paljon.

Voi vaikuttaa omaan
arkeen/elamaan

Ei, eihdn siind mitdan. Sain itse
paattaa, milloin Iahden ulos.

Voi vaikuttaa omaan arkeen

Joo ja kylla ma tota tuonkin niin
(oman mielipiteen esiin).

Vaikuttaa halutessaan

Ja saa elaa kuitenkin ihan aika
omannakoista elamaa edelleen,
ettei ole sillain kaavoihin
kangistu, etta pitaisi tehda
samanlailla.

Saa itse paattaa miten ja milloin
kulkee

Mulla on sana hallussa.

Kokee vahvasti saavansa danensa
kuuluviin

Kylld jos mulla on jollekin jotain
asiaa niin kylla ma saan suun
avattua ja se ongelma
hoidetaan.

Ongelmatilanteissa voi vaikuttaa
ja saa avun

Kylla ma pystyn vaikuttamaan.
Ma en mene.

Vaikuttamisen mahdollisuus
yksilona

Vaikuttamisen mahdollisuudet
yksilona

No kylla varmaan pystyisi
enemmankin, vaikuttaan. (lapsi)
yleensa huolehtii sen puolen.

Voisi vaikuttaa enemmankin

No kylla ma suuni auki saan kun
tarvitaan.

Vaikuttaa halutessaan

Vaikuttaminen omaehtoista

Ma en pitdisi enda niin kauhean
tarkeana sitd, yhen muorin aani
sinne taikka tanne.

Vaikuttaminen ei enaa tarkeaa

Ei oo niinkadan semmoisia asioita
ettd kun on muuttanut tanne niin
sitd ei enda pystyisi tehda, vaan
se etta se ei ole vaan enaa niin
tarkea asia. Mutta ettd en ma
vaan ole pitanyt se niin kauhean
tarkeana.

Vaikuttaminen ei enaa tarkeaa

Vaikuttamisen tarkeys

Pystyi toivoa kappaleita
esimerkiksi ja ne toiveet kylla
toteutui

vaikuttaminen pienissa yhteisissa
asioissa

Kylla se kuullaan, mutta tiidn
my0s ettei tdd oo mikaa
hyvantekevaisyyslaitos.

kokemus oman danen
kuulemisesta, ymmarrys siita,
ettei kaikkea voida toteuttaa

Niin, ei taalla sillain voi vaikuttaa
etta sanoisi, ettd nyt ** tarvitsee
sita ja tata, niin ei semmoista
olekaan. Joo, mutta ei
semmoista ole missaan. Ei naa
yhden ihmisen markkinat ole.

ymmarrys siita, ettei omia
tarpeita aina voida tayttaa kun
kyseessa asuminen yhteisossa

Eipa niita juuri ole semmoisia.
(tilanteita, joissa pystyisi
vaikuttaa)

Ei kokemusta vaikuttamisesta
yhteisossa

Vaikuttamisen mahdollisuudet
yhteisossa
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5.5 Tutkimuksen luotettavuus ja eettisyys

Laadullisen tutkimuksen luonteeseen kuuluu tutkimuksen eettisyyden tarkasteleminen jo
alusta alkaen. Tama johtuu siitd, etta laadullisessa tutkimuksessa tarkastellaan ihmista ja
hdanen maailmaansa, jotka yhdessa muodostavat elamismaailman (Varto, 2005). Varron
(2005) mukaan eettisyys kulkee mukana tutkimuksen lahtokohdista alkaen, koska
kysymyksen ja otosten valinta, ratkaisut, lahteet ja tutkimuksen kohteet luovat aina

uudenlaisen merkityksen elamismaailmalle.

Tama opinnaytetyo noudattaa Tutkimuseettisen neuvottelukunnan (TENK) antamaa
ohjeistusta hyvista tieteellisistd kaytannoista. Eettisyyden nakokulma oli mukana jo tyota
suunniteltaessa ja sen edetessa tutkimusta varten haettiin tutkimuslupa
tyoelamayhteistyotaholta. Koska opinnaytetyon haastatteluissa kerattiin henkil6tietoja,
tehtiin niitd varten tietosuojailmoitus (Liite 4). Hyvien tieteellisten kdytantdjen mukaisesti
laadittiin myos aineistonhallintasuunnitelma (Liite 3), johon kirjattiin tiedot siita, miten
aineistoja tullaan sdilyttamaan ja perusteltiin, miksi esimerkiksi henkilotietojen keraaminen
osana haastattelua on tarkeaa. Opinnaytetyon suunnittelu, toteutus ja raportointi tapahtui

eettisten periaatteiden mukaisesti.

Opinndytetyohon pyrittiin |0ytamaan luotettavia lahteita kayttamalla tieteellisten julkaisujen
hakukoneita seka arvioimalla kriittisesti internetista loytyneita verkkojulkaisuja. Lahteiden
osalta on pyritty siihen, etta mikali |ahteena on toiminut esimerkiksi verkkolehti, sen sisallon
oikeellisuus on pyritty tarkistamaan myds muista ldhteista. Opinndytetyon ldhteet on

merkitty asianmukaisesti HAMKin ohjeita noudattaen.

Tutkimuksen tuloksia tarkasteltaessa kiinnitettiin huomiota siihen, etta tutkijan oma
mielipide ei vaikuta vastauksiin. Lisdksi haastattelukysymykset pyrittiin esittdmaan jokaiselle
haastateltavalle samalla tavalla, jolloin merkitysta ei voinut ymmartaa eri tavoin. Tutkimusta
toteutettaessa on pyritty rehellisyyteen ja siihen, ettei hyvia tieteellisia kaytantoja loukata.
Tutkijan tyoskentely kyseisessa palvelutalossa on voinut omalta osaltaan vaikuttaa siihen,
ettd haastattelut sujuivat vaivattomasti ja luontevasti. Tutkimusta toteutettaessa ja sen

tuloksia esitettdessa on kuitenkin pyritty siihen, etta tutkijan ja haastateltavien tuttuus ei
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vaikuta tutkimuksen luotettavuuteen. Lahteina kdytettyja muita tutkimuksia pyrittiin
tarkastelemaan kriittisesti. Lisaksi laadullista tutkimusta tehdessa tulee sen luotettavuuden
vuoksi huomioida ikdihmisten maara ja se, ettd on yhtda monta kokemusta kuin yksil6a.

Laadullisten tutkimusten perusteella ei voida tehda yleistysta kaikkien ikdihmisten puolesta.

6 Tutkimuksen tulokset

Tutkimuksen tuloksia tarkastellaan kolmessa eri osiossa alkaen ajasta ennen
koronapandemiaa. Tarkoituksena oli selvittaa, millaisena haastateltavat kokivat
palvelutaloympariston, oman arkensa ja ihmissuhteensa silloin, kun elama oli “"normaalia”
eika yhteiskunnallinen poikkeustilanne ollut rajoittamassa sita. Toisessa osassa tarkastellaan
aikaa, jolloin erilaiset rajoitukset ja toimenpiteet heikensivat palvelutalossa asuvien
ikdihmisten mahdollisuuksia vaikuttaa ja olla osana yhteisda. Kolmannen osion tarkoitus on
valottaa nykyhetked, kun koronarajoituksista on pystytty melko laajalti jo luopumaan ja arki

on alkanut normalisoitua myds palvelutalossa.

Tutkimukseen kerattiin taustatietoina ika, sukupuoli, siviilisaaty seka se, kuinka kauan
haastateltava oli asunut palvelutalossa. Haastatteluihin osallistui kaksi naista ja kaksi miesta,
ialtadan 73-78 vuotta. Siviilisaadyiltdan haastateltavat erosivat toisistaan ja haastattelujen
aikaan vain yksi heista oli naimisissa. Palvelutalossa asuttu aika vaihteli neljasta vuodesta 27
vuoteen. Tuloksista selvida, etta naiset tapasivat omaisiaan ja laheisiadan miehia enemman.
Lisaksi he kokivat palvelutalon enemman kotina kuin miehet. Ikdjakauma haastateltavien
kohdalla oli tasainen ja heidan toimintakykynsa kutakuinkin samaa tasoa. Palvelutalossa
asuttu aika vaihteli neljasta vuodesta 27 vuoteen. Tutkimuksen tuloksia tarkasteltaessa
voidaan todeta, ettd haastatteluihin osallistuneiden miesten mielesta arki muuttui
huomattavasti vdahemman kuin mita naisten vastauksista on havaittavissa. Suurin osa
haastatteluun osallistuneista oli ollut tai on edelleen naimisissa. Siviilisaaty ei juurikaan
ndyttaytynyt vastauksissa, mutta lapset tai lapsettomuus nakyi siina, kuinka paljon heilla kavi

vieraita tai kuinka paljon haastateltavat itse vierailivat muualla.
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6.1 Arki ennen koronapandemiaa

Ennen koronaviruksen leviamista ja muuttumista maailmanlaajuiseksi pandemiaksi
palvelutalossa elettiin aktiivista, toimintakykya ja omatoimisuutta tukevaa seka
perhekeskeistd arkea. Asukkailla oli mahdollisuus kulkea vapaasti, tavata omaisiaan ja
laheisidan, seurustella muiden asukkaiden kanssa ja olla aktiivisesti paattamassa omasta
arjestaan. Palvelutalolla jarjestettiin ulkopuolisten toimijoiden avulla erilaisia tilaisuuksia,
kuten karaokea tai hartauksia. Palvelutalolla vieraili kuukausittain jalkahoitaja ja parturi,
joiden tuoliin asukkaiden oli mahdollista istuutua niin halutessaan. Palvelutalossa tarjottiin

myo6s kuntoutuksen ohjaajan ja fysioterapeutin jarjestamia jumppia ja yhteisia tuokioita.

Asukkaat kavivat palvelutalon ulkopuolella konserteissa, ravintoloissa, teattereissa, juhlivat
merkkipaivida yhdessa heille tarkeiden ihmisten kanssa tai istuivat kaupungilla katselemassa
muita ihmisid. Oman toimintakykynsa sallimissa rajoissa he pystyivat siis elamaan
kutakuinkin normaalia eldamaa, saaden palvelutalossa tarvitsemansa avun paivittaisissa
askareissa tai tuen turvattomuuden tunteeseen. Tyota pyrittiin tekemaan Yldjarven
Palvelutalosaatio Kaksikon arvojen mukaisesti, jotta asukkaiden arki pystyttiin turvaamaan.
Ennen koronapandemian alkua hetkittaisia haasteita esiintyi muun muassa
henkilokuntavajauksen vuoksi, mutta silti pyrittiin siihen, etta se ei nakyisi liian raikeasti

asukkaiden arjessa.

Asumispalveluyksikdiden asukaskunta on taustoiltaan ja persoonallisuuksiltaan kirjava
joukko, johon mahtuu mieltymyksia laidasta laitaan. Tutkimusta tehdessa kysyttiin
haastateltavilta muun muassa sitd, millaisia palveluita he kayttavat. Esimerkiksi seurakunnan
tarjoamat tilaisuudet jakoivat runsaasti mielipiteitd, ja haastateltavat nostivat talloin esille

vapaaehtoisuuden ja mahdollisuuden valita, mihin osallistuu.

6.1.1 Osallistuminen ja sen merkitys ennen koronapandemiaa

Haastatteluiden aluksi kaytiin keskustelua siita, kuinka paljon asukkaat osallistuivat erilaisiin
palvelutalon tai palvelutalon ulkopuolisiin tapahtumiin ennen pandemiaa. Neljasta

haastatellusta kaksi kertoi osallistuneensa aktiivisesti kaikkeen tai lahes kaikkeen mita
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palvelutalossa jarjestettiin. Toiset kaksi kertoivat osallistuneensa satunnaisesti, valiten eri

tapahtumien joukosta ne, joiden sisaltd merkitsi heille henkilokohtaisesti jotain.

Tutkimusta varten tehtyjen haastatteluiden aikana nousi myos esille se, millaisen persoonan
omaa, seka se, pyydetaankoé mukaan ajoissa ja henkilokohtaisesti. Nama vaikuttivat muun
muassa motivaatioon ja omaan tahtotilaan osallistua. Sosiaalisuus, mukavuudenhaluisuus
seka oman kodin arvostus vaikuttivat haastateltavien osalta siihen, kuinka paljon ja millaisiin
tilaisuuksiin he halusivat osallistua. Haastateltavat kokivat, etta viime tipassa tehty ilmoitus
tapahtumasta tai se, etta siita ilmoitetaan vain ilmoitustaululla, vahensi osallistumisen

mahdollisuuksia ja sitd kautta halukkuutta osallistua, kun siihen ei ehditty varautua.

En tykkaa lahtee sinne tukka putkella, taytys aina paasta suihkuun ja pesta

ittensa ja pukee siististi ku Iahtee ihmisten ilmoille.

Omaisten ja muiden ldaheisten tapaaminen erilaisissa tilaisuuksissa ja tapahtumissa oli suurin
motivaattori palvelutalon ulkopuoliseen toimintaan osallistumiseen. My6s ndiden asioiden
kohdalla kavi niin, ettad kaksi haastatteluista kertoi osallistuvansa aktiivisesti palvelutalon
ulkopuoliseen toimintaan kaymalla esimerkiksi konserteissa, teatterissa tai ravintoloissa.
Toiset kaksi osallistuivat satunnaisesti erilaisiin tilaisuuksiin. Erityisen tarkeana pidettiin
esimerkiksi kaupungin omia, yhteisia tilaisuuksia, joihin paasi osallistumaan ilmaiseksi ja

jotka jarjestettiin palvelutaloon ndahden saavutettavalla paikalla.

Tossahan oli aina konsertti. Talleen loppukesdsta niin tossa kaupungintalon

edessa, niin sielld olin aina. Sielld kavi bandeja.

Se, mita haastateltavat pitivat tarkedna, vaikutti olevan yhteydessa siihen, kuinka paljon he
osallistuivat palvelutalon ulkopuolella. Ne, jotka eivat osallistuneet yhta aktiivisesti
ulkopuoliseen toimintaan, kertoivat sen johtuvan siitd, ettd mahdollisuuksia ei valttamatta
ollut niin paljon tai he eivat kokeneet sita tarkedana. Myds heille oli kuitenkin tarkeaa se, etta
toimintaan osallistuttiin itselle ldheisten ihmisten kanssa. Haastatteluiden vastauksissa nakyi,

ettd kun osallistuminen oli vahdisempaa, kdaynnit muistettiin erityisen tarkasti.



34

Yksi haastateltavista kertoi osallistumiseen vaikuttavan myos se, ettei esimerkiksi muihin
asukkaisiin uskallettu ottaa kontaktia siksi, etta alentunut kuulo aiheutti epavarmuutta.
Vuorovaikutustilanteet jannittivat, koska pelattiin sita, ettd toinen puhuu niin hiljaa ettei sita
ole mahdollista kuulla. Taman ajateltiin vaikuttavan omaan motivaatioon osallistua yhteisiin

tilaisuuksiin, silla tiedettiin jo etukdteen, etta sielld tulisi vastaan tamankaltaisia tilanteita.

6.1.2 Tapaamiset tarkeiden ihmisten kanssa

Jokainen meista tarvitsee ymparilleen merkityksellisia ihmissuhteita, eika tarve poistu idan
karttuessa. Tutkimuskysymyksen kannalta tarkein vastaus tahan haastatteluosioon oli se,

ettd haastateltavat kayttivat vierailujen maaran vertailukohteena nykyhetkea.

Kavin enemman mita nykyisin (lapsilla kyldssa). No semmoisia ystavia kavi.

Lapset kavi, ja lastenlapset enemman.

Vastauksista ilmeni, ettd jokainen haastateltava tapasi omaisiaan ja ldheisidgdn enemman
ennen koronapandemian alkua, eika tilanne ole vield taysin palannut ennalleen. Usein
tapaamisia jarjestettiin my6s muualla kuin haastateltavan tai [aheisen kotona. Vuodenajan
koettiin omalta osaltaan vaikuttavan siihen, kuinka usein ldheisia tavattiin, silla tapaamiset
saattoivat olla myos esimerkiksi puistoissa tai “kylilla”. Haastateltavat olivat ennen
koronapandemiaa aktiivisesti tekemisissa muiden ihmisten kanssa joko palvelutalolla tai sen
ulkopuolella. Myos kyldlaisten merkitys korostui tapaamisissa, silla heita tavattiin

asiointikdaynneilla.

6.1.3 Palvelutalo luomassa turvallista arkea

Ikdihmisten asumispalveluyksikot ovat saaneet seka risuja ettd ruusuja toiminnastaan ja
ikdihmisten seka heidan omaistensa kokemukset esimerkiksi yksindisyydesta,
mahdollisuuksien puuttumisesta ja turvallisuudesta palvelutaloasumisessa poikkeavat laajalti
toisistaan. Taman tutkimuksen tuloksista valittyy asukkaiden tunne siita, etta arki

palvelutalossa on turvallista ja apua saa silloin, kun sita tarvitsee.
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Se on ollut kylla ihan mun mielestd ihan korvaamaton siing, ettd ku ajattelee,
ettd minkalainen turvasatama se on ollut. Kun tulee ja paa hoyryaa jostain
asiasta niin tanne kun tulee, niin taalla laskeutuu semmoinen ihana hiljaisuus ja

siis todella hyva paikka.

Ennen kaikkea haastateltavat kokivat palvelutalon turvallisena paikkana asua ja elda
elamankaaren viimeista vaihetta. Haastateltavat kokivat palvelutalon vahvuutena sen, etta
tarpeen tullen voi viettda rauhallista kotieldmada omassa asunnossaan, mutta mielen
kaivatessa virikkeita ja muiden ihmisten seuraa, siihenkin on mahdollisuus. He kokivat, etta
palvelutalo on heidan eldamantilanteessaan hyva paikka asua ja sielld voi eldd oman
nakoistadan elamaa. Turvallisuuden tunne nayttaytyi useana erilaisena vastauksena, joko
seuran tai avun kautta. Tyytyvaisia oltiin etenkin erilaisten palveluiden saatavuuteen ja
mahdollisuuteen osallistua oman arjen suunnitteluun. Ndiden palveluiden sisdlle mahtuvat
myo6s ulkopuoliset palveluntarjoajat, kuten jalkahoitaja, parturi ja seurakunta, joiden
toimintaa palvelutalossa pidettiin tarkedna. Tarkeaa oli my0s, etta tiesi seindn toisella

puolella asuvan jonkun, jonka elamantilanne oli suurin pirtein sama kuin itsella.

Haastatteluissa esiin nousivat myos palvelutalon sisdiset ystavyyssuhteet. Samassa
palvelutalossa saattoi asua tuttuja ihmisia jo monen vuosikymmenen takaa, minka ansiosta
haastatellut kokivat |6ytavansd samanhenkista juttuseuraa niin halutessaan. Toisaalta myos
haasteet uusien ystavien [6ytymisessa ja ystavyyssuhteiden muodostamisessa mietityttivat.
Palvelutalon sisdiset ystavyyssuhteet ja toisen osapuolen menehtyminen aiheuttivat sen,

ettd uusia, yhta ldheisia ystavia ei enaa uskalleta hankkia.

Pohdittaessa palvelutalon merkitysta esiin nousivat myds mietteet siita, miksi palvelutaloon
on muutettu. Vaikka kaikkien taustalla vaikuttaa se, etta he eivat enda parjaa kotona, oli
muutto toisille kovempi pala purtavaksi. Palvelutalon merkitys kiertyi talléin sen ymparille,
ettd kotona ei enda parjannyt, eika silld koettu siksi olevan merkitystd missa muualla

asutaan.

Joo silld ei oo kauheasti valida missa asun. Jos ma paasen vaan kulkee niin kun

ma haluaisin niin hyva on.
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Ma olen periaatteessa tyytyvadinen tilaan, jos en olisi niin olisin |dhtenyt taalta

jo pois.

Haastatteluvastausten perusteella voi paatelld, etta haastateltujen mielesta palvelutalossa
on hyva asua ja etta sen rakenteissa on paljon positiivisia asioita kuten yhteiséllisyys, kaverit,
tarjottavat palvelut ja mahdollisuus menna ja tulla oman mielen mukaan. Yksindisyyden
nakokulma nousi tutkimuksessa esille vastauksessa, jossa palvelutalon koettiin vahentavan

yksindisyytta juuri siksi, etta sielld asuu muita samassa elamantilanteessa olevia.

6.1.4 Vaikuttamisen mahdollisuudet yksilona ja yhteisossa

Yhtena merkittavana osana osallisuuden toteutumista pidetdan vaikuttamisen
mahdollisuuksia (THL, 2021b; Sarkela-Kukko, 2014). Palvelutaloymparistdssa vaikuttamisen
mahdollisuudet ovat asukkaiden toimintakyvyn takia erilaiset, mutta silti niita ei pida
vaheksya. Tassa tutkimuksessa vaikuttamisen mahdollisuuksia Iahestyttiin pienin askelin.
Taulukko 1 (s. 26) havainnollistaa aineiston analyysivaiheen teemoittelun ja ne alaluokat,

jotka muodostuivat aineistoa tutkittaessa.

Haastateltavat itse kokivat, etta vaikuttamisen mahdollisuudet nakyivat etenkin oman arjen
suunnittelussa ja siihen liittyvissa asioissa, mutta myos yhteison merkitys ja se, etta
pystyttiin avoimesti puhumaan, vaikutti positiivisesti kokemuksiin. Yleisesti koettiin, etta
mihinkaan koko yhteisda koskeviin, suurempiin asioihin ei voida vaikuttaa, silla mielipiteita
syntyy niin monia. Sen ei kuitenkaan koettu olevan negatiivinen asia, silla ajateltiin muiden

olevan samassa tilanteessa.

Mutta en méa, ei mitdan erikoista etta, tammoista samanlaista. Mutta eihan

taalla nyt ole kellddan mitdan sen kummallisempaa.

Yleinen ndkdkanta asiaan oli se, ettd vaikuttamisen mahdollisuuksia olisi todennikdisesti
tarjolla enemman kuin mihin oma kiinnostus tai halukkuus riitti. Koettiin, ettd oma
halukkuus maaritteli pitkalti sen, mihin asioihin edes yritti vaikuttaa. Vaikuttamisen ajateltiin

olevan mahdollisuutta kieltdaytya asioista, joita itse ei halunnut tehda tai joihin ei halunnut
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osallistua. Tarkeimpana asiana vaikuttamisen osalta pidettiin sitd, ettd saa suunsa auki silloin
kun sille on tarvetta. Myds omaisten vaikuttamisen mahdollisuudet nostettiin esille, koska

koettiin, etta he vaikuttavat asukkaan arkeen olemalla yhteydessa henkilokuntaan.

Ma en pitdisi enaa niin kauhean tarkeana sita, yhen muorin dani sinne taikka
tanne. Ei oo tdala niinkadan semmoisia asioita, ettd kun on muuttanut tanne niin

sita ei enada pystyisi tehda, vaan se etta se ei ole vaan enaa niin tarkea asia.

Yhteenvetona voidaan tdman tutkimuksen perusteella todeta, ettd vaikuttamisen
mahdollisuuksien koettiin olevan hyvat, kun kyseessa oli itsed koskevat asiat. Yhteis6a
ajatellen vaikuttaminen nakyi osallistumisena yhteisiin tilaisuuksiin ja niissa muiden kanssa

keskustellessa.

6.2 Koronapandemian vaikutus arkeen

Ylojarven Palvelutalosaatioé Kaksikossa noudatettiin Terveyden ja hyvinvoinnin laitoksen seka
Pirkanmaan sairaanhoitopiirin antamia ohjeistuksia koronapandemiasta.
Koronavirustilannetta seurattiin tiiviisti ja uusia ohjeistuksia saatiin heti, mikali tilanteeseen
tuli muutoksia. Valmiuslain kayttéonotto, erilaiset kokoontumisrajoitukset seka Terveyden ja
hyvinvoinnin laitoksen suositukset asumispalveluyksikéihin vaikuttivat palvelutalon arkeen

radikaalisti.

Ensimmaiset kuukaudet olivat raskaimmat, silla tartuntariskin pienentamiseksi tehtiin useita
toimia. Tallaisia olivat esimerkiksi palvelutalon osastointi palo-ovilla, ruokasalin sulkeminen
ja ruokien tarjoilu kotiin, saunan sulkeminen seka yhteisten tilaisuuksien peruminen.
Kaytdannossa tama tarkoitti sitd, etta palvelutalon asukkaat tapasivat paivittdin vain hoitajia,

jotka toivat ruuat ja muut palvelut kotiin.

6.2.1 Muutokset arjessa

Poikkeustilanteen mukanaan tuomat muutokset ja alati muuttuvat ohjeistukset heijastuivat

my06s asukkaiden arkeen vaihtelevissa maarin. Osa asukkaista koki arjen raskaana, toisten
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mielesta arki ei muuttunut ollenkaan vaan elama oli suhteellisen normaalia. Suurin muutos
arjessa oli seka palvelutalon sisdisten etta ulkoisten palveluiden loppuminen seka se, etta
omaiset ja muut ldheiset eivat voineet vierailla eika heidan luokseen paassyt. Vaikka
tutkimukseen osallistuneet olivat paaosin tyytyvaisia arkeensa myds erilaisten rajoitusten
keskelld, nousi keskustelussa esille pienet arkeen vaikuttaneet tekijat, joiden kautta
rajoitukset konkretisoituivat ja joiden olemassaolo harmitti. Tallaisia asioita olivat muun
muassa omien kauppareissujen peruuntuminen, palo-ovien sulkeminen seka ruokailuiden

siirtyminen omiin asuntoihin.

Ei paassyt ruokasaliin sydmaan, eika saunaan eika kirjastoon. Se arsytti.

Mielenkiintoista tutkimuksen kannalta oli se, etta vaikka rajoitukset pienensivat oman
elaman piirid ja arsytti, ettei kauppaan, kirjastoon tai saunaan paassyt, koettiin kuitenkin
ettei arki muuttunut oikeastaan mitenkaan ja etta edelleen sai kulkea siten kuin halusi. Osa
vastanneista koki eldavansa muutoinkin omaehtoisesti karanteeninkaltaisissa oloissa, jolloin
poikkeustilanne ei aiheuttanut heidan arjessaan muutoksia. Ristiriita todellisuuden ja
elamismaailman valilla nakyy tassa vastausosiossa vahvimmin, silla vaikka olemassa olevat
rajoitukset muistettiin ja tiedostettiin, ei se silti vaikuttanut asukkaan ajatukseen oman
elamansa paatantdvallasta. Toisaalta osa vastanneista taas koki, etta rajoitusten

voimaantulo aiheutti paljon rajoituksia myos jokapdivaiseen arkeen.

6.2.2 Yhteydenpito poikkeusolojen aikana

Koronaviruksen aiheuttamien rajoitusten aikana pyrittiin [6ytamaan erilaisia ratkaisuja sille,
ettd asumispalveluyksikoissa asuneet ikdihmiset voisivat tavata heille tarkeita ihmisia.
Tapaamisia jarjestettiin turvavalein ulkotiloissa seka esimerkiksi siten, etta vierailijat olivat
lasin toisella puolella, asukkaat toisella. Tama vaihtoehto toi vahvasti negatiivisia tunteita
tutkimukseen osallistuneille, he saattoivat kokea olevansa nayttelyesineita tai muistelivat
lapsuusvuosiaan, jolloin kavivat itse tapaamassa sukulaisiaan lasin takaa heidan

sairastaessaan kulkutautia.
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Ei tavattu ikkunan takaa, mulla tuli semmonen olo etta olisin tautinen.
Muistutti vaan serkkulikasta ku se sairasti pienena kurkkumataa ja sita kaytii

kattomassa ikkunan takana.

Kukaan haastatteluun osallistuneista ei hyédyntanyt mahdollisuuksia tallaisille tapaamisille,
vaan he kokivat tarkedampana sen, etta laheiset ihmiset tulivat vierailulle kun se oli taas

mahdollista. Vastauksista ilmenee kuitenkin, ettd omaisia olisi haluttu tavata.

Yhteydenpito ldheisiin ihmisiin onnistui kuitenkin tavallisella puhelimella ja se oli kdytdssa
paljon. Haastateltavat kertoivat, etta puhelimessa vietetty aika lisadantyi huomattavasti
verrattuna aikaan ennen pandemian alkua. Puhelimessa puhuminen auttoi luomaan uskoa
tulevaisuuteen ja auttoi pysymaan mukana laheisten elamassa. Muu teknologia ei paassyt
haastateltavien kohdalla kayttéon, silla puhelimen koettiin olevan hyva valine
yhteydenpitoon. Viikoittaiset puhelut Iaheisten ihmisten kanssa auttoivat jaksamaan ja

antoivat psyykkista tukea.

Puhelimessa ihan hirveasti. Ma soitin kaikille serkuille ja kummin kaiman

enoille, kaikille ja niin tota hirveen pitkia puheluita.

6.2.3 Palvelutaloyhteison merkitys

Palvelutaloymparistolla vaikutti vastausten perusteella olevan huomattava merkitys siihen,
ettei yksindisyyden kokemusta paassyt syntymaan. Tieto siitd, ettd palvelutalossa eli samalla
hetkelld myos muita joihin poikkeustilanne vaikutti, helpotti omaa oloa ja auttoi pois
ajatuksesta, etta olisi suljettuna yhteiskunnan ulkopuolelle. Koettiin, etta
palvelutaloymparisto turvallisuuden tuojana oli entista suuremmassa roolissa. Ajatus

yksinasumisesta esimerkiksi kerrostaloyksiossa kauhistutti tutkimukseen osallistuneita.

Palvelutalon yhteisollisyydelld koettiin olevan suuri merkitys siind, ettei ulkopuolisuuden
tunnetta paassyt syntymaan. Oli lohduttavaa ajatella, etta jos kaikki paattyisikin tahan, ei

tarvitsisi olla silloinkaan yksin vaan kaikki olisivat samassa veneessa.

Ja taa ettd ma en ole ainut tytto, joka niinku jaa téanne.
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Vastauksissa nakyy kuitenkin myos se, ettad osa kertoi palvelutaloasumisen olevan
enemmankin pakko, jolloin heidan mielestaan ei ollut eroa siina, asuisiko yksin kotona vai

palvelutalossa, kunhan sinne saisi samat paivittdiset avut kuin palvelutaloon.

Ei ollu vaikutusta, sama olis ollu asua yksin jos sinne olis saanu saman avun ku

mita palvelutalossa saa.

Edelleen vastauksissa toistui myods sama teema siita, ettei elama tai sen osa-alueet
muuttuneet mitenkaan poikkeusolojen aikana. Talléin mydskaan palvelutaloyhteisén
merkitys ei korostunut erityisesti, silla kokemus oli, etta elamaa elettiin normaalisti koko
ajan. Laadullisen tutkimuksen puitteissa tdma on erittdin arvokasta tietoa, silld se on suoraan
asukkaan kokemus omasta elamismaailmastaan, joka ei muuttunut vaikka asiat ymparilla

muuttuivat ja vaikuttivat arkeen.

6.2.4 Palveluiden loppumisen vaikutus

Koronapandemian vaikutukset nakyivat eniten palveluiden loppumisena myos palvelutalossa
asuvien ikdihmisten kohdalla. Siind missa kansalaisia velvoitettiin pitamaan kaupassa maskia
ja riittavaa turvavalia, ei heilla ollut mahdollisuuksia kayttaa palveluja edes niissa maarin.
Kaupassa kaynti saattoi jollekin olla viikon kohokohta, silla silloin naki muita ihmisia ja koki
kuuluvuuden tunnetta myos muualle kuin palvelutaloymparistoon. Itselle tarkeiden asioiden
muuttuminen saavuttamattomiksi nostatti esiin toiveita siitd, ettad tulevaisuudessa niista ei
enaa tarvitsisi luopua. Tallaisia palveluita olivat esimerkiksi parturi. Kun elamasta jai
rajoitusten vuoksi pois kaynti tutulla parturilla tai kampaajalla, jai pois myos yksi tarkea
tapaaminen ja ihmissuhde. Positiivisena asiana pidettiin sitd, etta palvelutalon omat

peruspalvelut, kuten siivous ja pesuapu, sdilyivat ennallaan.

Osa vastanneista ei kokenut yhteiskunnallisten rajoitusten vaikuttaneen heidédn arkeensa,
vaan rajoitteet johtuivat esimerkiksi ajokortin puutteesta. Taman vuoksi he eivat myoskaan
kokeneet, etta olisivat jadneet rajoitusten vuoksi syrjaan missaan toiminnassa. Taman
perusteella voidaan olettaa, etta haastatellut kokivat omat, henkil6kohtaiset rajoitteensa

suurempina tekijoina palveluiden vahaisyydelle.
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6.2.5 Korona-ajan tunteita

Haastatteluissa kerrottiin ja keskusteltiin erilaisista tunteista. Vaikka vastaukset muodostivat
kuvaa siitd, etteivat poikkeusolot vaikuttaneet merkittavasti ikaihmisten arkeen, nousi
haastatteluiden aikana pintaan my0s rajoitusten negatiiviset vaikutukset tunnetasolla. Kun
tieto valmiuslain kayttéonotosta tuli ja asukkaille kerrottiin sen sisallosta, olivat ensimmaiset
tunteet ristiriitaisia. Lahitulevaisuuteen tehdyt suunnitelmat piti perua, eika kukaan osannut
antaa vastausta siihen, kuinka kauan tilanne jatkuisi. Téma aiheutti jarkytysta ja

epdvarmuutta, silla tilannetta ei taysin ymmarretty.

Kaikki paikat suljettu, herranjestas. Kuule siis, ma olin niin toi tosi jarkyttynyt

ettd en ma ymmartanyt ollenkaan naita etta valiovetkin oli kaikki kiinni.

Pahat aavistukset, keskustelut toisten asukkaiden ja omien ldheisten kanssa seka
tulevaisuuden toivon hukkaaminen vaikuttivat mielialaan ja aiheuttivat erilaisia pelkotiloja.
Vaikka suurin osa vastanneista oli kuullut tai nahnyt uutisia koronaviruksen leviamisests,
eivat he ajatelleet sen koskevan juuri tata palvelutaloa. Toivottiin, etta taudilla olisi ollut joku

aikaraja, jonka kaikki olisivat tienneet.

Sitten kun se rupesi kestaa ja kestaa ja kestaa, niin sitten ettd missa tan
paatepiste on? Mun mielesta olisi tarvinnut olla kun ei ollut mitdaan

padatepistettd ja kuule yksistdan on tassa pienessa kiampassa.

Osa vastanneista muisteli ajatelleensa aika ajoin rajoitusten keskella, etta nyt se loppu sitten
tulee. Pelon ja epavarmuuden tunteet olivat vahvimmin esilla haastattelujen aikana.
Uutisten karsiminen auttoi kuitenkin siind, etta koronapandemia ei heikentanyt mielialaa

litkaa.

Toisaalta tamankin teeman vastauksissa on merkittavia eroavaisuuksia. Siind missa toiset
vahensivat uutisten seuraamista, toiset seurasivat niitd edelleen samaan tapaan kuin
aiemmin. Raikeimpana vastauksena nousi esille kokemus siita, etta ei ymmarretty
edelleenkdaan mika koronavirus on ja miksi tiettyja toimia tehtiin. Tassa vaiheessa ihmisen

eldmismaailmalla on suuri merkitys siind, miten han asiat kokee ja tulkitsee. Vaikka uutisista
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seurattiin maailman tilannetta ja kuultiin huolestuttavia uutisia, ei se saanut merkittdvaa

jalansijaa kaikkien ajatuksissa.

No suoraan sanoen ma en vieldkadan oikein ymmarra koko koronajuttua

laisinkaan.

Eniten negatiivisia tunteita aiheutti kuitenkin se, ettd palvelutalon toimintaa rajoitettiin.
Rajoitusten tarpeellisuus ymmarrettiin kuitenkin paapiirteittdin ja suurimmaksi osaksi oltiin
tyytyvaisia siihen, etta niilla pyrittiin suojelemaan kyseista ikaryhmaa. Yhteisten
ruokailutilojen ja saunan sulkeminen, ulkopuolisten palveluntarjoajien puuttuminen seka
yhteisten tapahtumien vahentyminen arsyttivat. Esille nousi ymmarryksen lisaksi myos

epailyksia siita, olivatko palvelutaloon kohdistuneet rajoitukset liioiteltuja.

Vaikka lapi kaytiin paljon negatiivisia tunnetiloja, kerrottiin myds, ettei koronavirus itsessaan
pelottanut tai ahdistanut heitd. Koettiin, etta palvelutaloymparistdssa oli turvallista olla.
Katsottaessa asioita nyt, poikkeustilanteen jalkimainingeissa, ei korona-aikaa pidetty

mitenkaan erityisen ihmeellisena.

Emmaa korona-aikaa mitenkaan niin ihmeellisena pitanyt.

Kokonaisuutena koronan rajoitusajan koettiin olleen melko normaalia elamaa.
Haastateltavat kertoivat |6ytaneensa uusia keinoja tayttaa tyhjentynytta arkea muun muassa
lukemalla, katselemalla valokuvia ja puhumalla puhelimessa. Erds haastatelluista totesi
haastattelun lopuksi, etta “se oli ja meni, se korona”. Luottamus hoitohenkil6kuntaa ja
terveydenhuoltoa kohtaan oli suuri, uskottiin siihen, etta koronarokotukset auttavat ja etta

asiat kylla jarjestyvat.

6.3 Arki koronarajoitusten purkamisen jilkeen

Tutkimuksessa kartoitettiin haastateltujen kokemuksia ja tunteita, kun koronarajoitukset
helpottivat ja elama alkoi normalisoitua. Paallimmaisena esiin nousi kiitollisuus ja mielihyva
siitd, etta karanteeninkaltaiset olot olivat takanapadin, vaikka yhteisiin juttuihin ei olisikaan

osallistuttu samalla tavalla kuin aiemmin. My®6s vierailuiden toteutuminen puolin ja toisin
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kohensi haastateltavien mielialaa, ja he kokivat enemman yhteenkuuluvuuden tunnetta

my06s asuinkaupunkinsa yhteisdéa kohtaan.

6.3.1 Yhteiset hetket pitkdn tauon jidlkeen

lImoitustaululla nakyvat ilmoitukset tulevista tapahtumista, palvelutalossa asuvien
ikdtovereiden tapaaminen esimerkiksi yhteisissa ruokailuissa seka osallistumisen
mahdollisuus palvelutalon ulkopuoliseen toimintaan kerasivat kiitosta. Koettiin, ettd nama
merkitsivat sitd, ettd elama vihdoin voittaa. Paallimmainen tunne yhteisista tapahtumista ja
mahdollisuuksista tavata muita ihmisia oli ilo. Oltiin onnellisia siita, etta vihdoin ymparille

kerdantyy taas kunnolla ihmisia ja voidaan toimia yhteisona.

Ihanaa aikaa, ihan kivalta tuntunu. Kiva etta ndain tammaisenkin paivan, etta

niin, saa olla taas yhessa.

Haastateltavat kertoivat osallistuneensa vaihtelevasti palvelutalon toimintaan, toiset
osallistuivat kaikkeen mita jarjestettiin, toiset valikoivat sisallon mukaan. Koettiin, etta
laiskuus ja mukavuudenhaluisuus estivdat omalta osaltaan osallistumasta joko palvelutalon tai
sen ulkopuoliseen toimintaan. Sen suhteen tulevaisuuden kuva oli kuitenkin positiivinen ja
luotettiin siihen, etta kun aikaa hieman kuluu, ldhteminen helpottuu. Yhdesta vastauksesta
valittyi myos se, ettd ei enaa kiinnostanut osallistua samalla tavalla, kun tilanne ja

ihmissuhteet korona-aikana olivat muuttuneet.

Yhteisten tapaamisten ja tilaisuuksien koettiin lisaavan yhteisollisyytta ja sita kautta
osallisuuden kokemusta. Muun muassa yhteisten ruokailuiden tai paivakahvien merkitys oli
suuri ja mielenkiinto on vetanyt asukkaita osallistumaan erilaisiin juttuihin. Vaikka
vastauksissa oli mukana myds viitteita siita, ettei osallistuminen enaa kiinnostanut samalla
tavalla kuin aiemmin, oltiin kuitenkin onnellisia siita, etta vield nahtiin tdammadinen paiva kun

kaikki saavat olla yhdessa.
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6.3.2 Muutokset osallistumisessa

Vaikka haastateltavat kokivat, ettei korona itsessaan heita pelottanut tai ahdistanut, kynnys
liikkua palvelutalon ulkopuolella oli joidenkin kohdalla kasvanut. Osittain taman koettiin
johtuvan viitsimattomyydestd, ei enada jaksettu nahda sita vaivaa ulos lahtemisen osalta.
Toisaalta ajateltiin, etta jos tarjolla olisi joku mielenkiintoinen tapahtuma, se houkuttelisi
lilkkumaan myds palvelutalon ulkopuolella. Koettiin myos, etta laiskuudella oli oma osansa

osallistumisen vdahentymiseen, mutta sen ei nahty olevan pdaasiallinen syy.

Ei mulla oikeastaan mitaan syyta siihen, mutta en oo kauheesti osallistunut.
Noihin musiikkijuttuihin joo. Kai osa vahan laiskuuttaki, mutta ei se

paaasiallinen syy oo.

Puolet haastatelluista sanoi osallistuneensa kaikkeen mita jarjestettiin. Toinen ajatteli, ettei
korona-aika muuttanut ajatuksia osallistumisesta mitenkaan, toinen taas ajatteli sen
vaativan hieman enemman vaivaa. Muutoksia osallistumiseen ei valttamatta oltu osattu

edes ajatella. Oltiin valmiita esimerkiksi kdyttamaan maskia, mikali tarve vaati.

6.3.3 Laheisten tapaamisen merkitys koronatauon jalkeen

Ihmissuhteet, joita poikkeusolojen aikana kaivattiin eniten, kuuluivat omaan perhepiiriin.
Lapset ja lastenlapset toivat mukanaan runsaasti ilon ja riemun hetkia. Ne, joilla omia
jalkelaisia ei ollut, kaipasivat muita perhepiiriin kuuluvia, kuten sisaruksia tai sisarusten

lapsia. My0s laheisten ystavien tapaaminen tuntui hyvalta ja kohensi mielialaa.

Kylla lapset kay taas, tytar viikoittain. Kuulit varmaan ku oli lapsenlapsiakin, ni

piti hirveeta mekkalaa.

Niissa tapauksissa, joissa tapaamiset eivat viela olleet toteutuneet, odotettiin haikeana
tulevia hetkia. Aineiston kerdamisen hetkelld suurin osa haastatelluista oli ehtinyt tavata
ainakin yhden laheisen ihmisen, mika koettiin mukavana asiana. Lasten ja lastenlasten tai

puolison viikoittaiset vierailut tuntuivat hyvalta ja niiden ajateltiin tuovan uutta, erilaista



45

sisdltoa arkeen. Vaikka vierailuja ei vield ollut toteutettu samaan tapaan kuin aiemmin,

pidettiin mahdollisuutta siihen tarkeana.

Poikkeusolojen koettiin kuitenkin vaikuttaneen myds laheisiin ihmissuhteisiin. Puolet
haastatelluista totesivat valien viilentyneen ainakin osassa ihmissuhteita. Ne, joilla
ihmissuhteita oli alun alkujaankin enemman, kokivat, ettad osa niista oli kuihtunut pois
poikkeusolojen aikana. Taman koettiin kuitenkin olevan osittain my6s normaalia huomioiden

vastanneiden ikaluokka.

Ei kuule, eika sita oikein usko, mutta mun mielesta ensinnakin ihmissuhteissa
on jo tullut silleen, etta ihan selvasti joku on kauempana. Ja joku on

[ahempana.

6.3.4 Ajatuksia uudesta normaalista

Koronaviruksen levitessa ja muuttuessa pandemiaksi, alettiin puhua uuden normaalin
syntymisestd. Ajateltiin, ettd koronarajoitusten jalkeiseen arkeen jaisi pysyvia jalkia, kuten
maskien kaytto tai turvavadlien noudattaminen. Terveyden ja hyvinvoinnin laitoksen
tutkimusprofessori Mika Salminen on lltalehdelle antamassaan haastattelussa myontanyt
koko ajan pohtineensa, mistd uudesta normaalista on kyse (Salonen, 2021). Tahan

kysymykseen pyrittiin haastateltavilta saamaan heidan ndkemyksensa asiasta.

Yleinen mielipide oli se, etta arki on palautunut koko lailla ennalleen. Toiset kokivat, ettei
uutta normaalia ole voinut syntya, koska missaan vaiheessa arjessa ei nakynyt suuria

muutoksia.

Niin kaikki tallainen niinku rullaa ihan samalla lailla.

Toisaalta taas koettiin, ettd korona jatti jalkensa etenkin ihmissuhteisiin. Lisdksi edelleen
palvelutalon henkilékunnalla kaytossa olevat maskit harmittivat, silla haastateltavia suretti
tyontekijoiden puolesta. Maskien nayttaytyminen palvelutalon arjessa loi haastateltaville

mielikuvan, ettei kaikki kuitenkaan ole palautunut taysin ennalleen. Arjessa nakyvat
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epavarmuustekijat pohjautuivat nimenomaan maskien kayttoon, silla sen koettiin haittaavan

kommunikointia ohjaajien kanssa.

Uudesta normaalista puhuttaessa oli yksi haastateltava sitd mielta, ettd uusi normaali on
olemassa ja se nayttaytyy esimerkiksi niin, etta televisiossa ja ohjaajilla on edelleen maskeja
ja etta tietoisuus koronasta tulee sailymaan viela pitkdan. Koettiin, etta palvelutalossa
asumisesta on tassa tapauksessa hyotya myds uuden normaalin aikana, silla se tarjoaa

suojautumisen kannalta turvallisen ympariston elaa.

6.4 Toiminnan kehittamisideoita

Tutkimukseen osallistuneet kokivat, etta palvelutalossa oli onnistuttu verrattain hyvin
hoitamaan korona-ajan tuomia muutoksia. Tulevaisuutta ajatellen toivottiin, ettda mikali
samanlainen tilanne joskus viela tulee, paasisi edes jonkun kanssa ruokailemaan tai
kahvittelemaan. Toivottiin, ettei palvelutaloa tarvitse osastoida, jolloin ainakin kaytavilla
paasisi vapaasti kulkemaan. Konkreettisia kehittamiskohteita olivat muun muassa
sisdpuhelimen uusiminen niin, ettd muihin asuntoihin soittaminen olisi taas mahdollista.
Tama mahdollistaisi asukkaille helpon vuorovaikutustilanteen muiden samassa tilanteessa
olevien kanssa. Tulosten perusteella tarpeen olisi myds asukkaiden tiuhempi informointi
ihan tavallisista asioista. Silld, etta tietdisi esimerkiksi mitd ohjaajat pdivan aikana tekevat tai

mita muille asukkaille kuuluu, koettiin olevan merkitysta.

Ei suljeta ketdan mihinkaan, etta jotenkin tietdisi mita palvelutalossa tapahtuu.

Palvelutalon ulkopuolisten palvelujen osalta toivottiin, ettd edes parturissa ja kirjastossa
kdayminen olisi mahdollista jollakin keinoin. Kehittamiskohteet liittyivat pitkalti niihin
asioihin, mita asukkaat itse pitivat tarkeina omaa arkeaan ajatellen. Koettiin, ettd esimerkiksi
kirjaston ollessa kiinni, olisi mahdollisuuksia uusien kirjojen lainaamiselle pitanyt kuitenkin
olla. Tallainen vaihtoehto olisi ollut esimerkiksi kirjastoauton vierailu palvelutalolla, jolloin
sielta olisi voinut pyytaa itselleen luettavaa. Tarkeimpana asiana kuitenkin toivottiin, etta

sosiaalisten suhteiden yllapitoa tuettaisiin tulevaisuudessa paremmin.
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7 Johtopaatokset

Opinnaytetyota aloittaessani oli julkisuudessa runsaasti keskustelua siita, miten ikdihmiset
kokivat koronarajoitusten takia jddneensa yhteiskunnan ulkopuolelle ja miten se vaikutti
esimerkiksi heidan yksindisyytensa tai osattomuuden kokemuksiinsa. Taman tutkimuksen
vastaukset eivat vahvistaneet tata nakdkulmaa, vaan myétailivat Viinikaisen ja Pikkusillan
(2022) tutkimuksen vastauksia. Myos heidan tutkimuksessaan selvisi, ettad palvelutalossa
asuvat ikaihmiset eivat kokeneet rajoitusten vaikutuksia kovinkaan suurina omassa

arjessaan. (Viinikainen & Pikkusilta, 2022)

7.1 Kokemukset osallisuudesta ja vaikuttamisesta

Osallisuuden nakdkulmasta taman tutkimuksen tulokset osoittivat, etta haastateltavien
kokemukset osallisuudesta omassa elamassa, osallisuudesta yhteisoissa ja vaikuttamisen
prosesseissa seka osallisuudesta yhteisesta hyvasta eivat juurikaan muuttuneet
koronapandemian aikana. Haastateltavat kokivat, etta heilla oli edelleen mahdollisuus
vaikuttaa omaan arkeensa ja siihen, millaisiin asioihin he halusivat osallistua. Muutokset,
joita koronarajoitukset toivat, koskivat lahinna yhteisten tilaisuuksien puuttumista ja
palveluiden hetkellistd puuttumista. Vaikka arjesta jai hetkellisesti pois esimerkiksi
saunominen, yhteiset ruokailut ja tapahtumat, ei ndiden poisjdaminen haastatteluaineiston
perusteella ollut yhteydessa kokemuksiin vaikuttamisen mahdollisuuksista. Tutkimukseen
haastatellut ikdihmiset olivat tyytyvaisia osallisuuteen omassa elamassaan ja haastateltavien
arki oli paasaantoisesti aktiivista, silla heidan oli mahdollista 16ytada itsenaisesti itselleen

virikkeellista toimintaa myo6s koronarajoitusten aikana.

Tassa opinndytetyossa tehdyn tutkimuksen tuloksissa nakyy eroja muun muassa siing,
millaisia tunteita koronarajoitukset haastatelluissa herattivat ja miten he kokivat oman
osallisuutensa yksilona, yhteistssa ja yhteiskunnassa. Terveyden ja hyvinvoinnin laitos teetti
vuonna 2020 Hyvinvointia korona-aikana kyselyn vanhuspalvelujen asiakkaille.
Kyselytutkimuksessa saatiin selville muun muassa se, etta seka tehostetun palveluasumisen
ettd kotihoidon piiriin kuuluvien ikdihmisten yhteydenpito ldheisiin oli viahentynyt ja

yksindisyyden kokemukset olivat lisddantyneet. Lisaksi arki oli asumispalveluyksikdissa
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aiempaa yksitoikkoisempaa ja virikkeettomampaa ja hoitajilta olisi joka viides vastaaja
toivonut enemman aikaa. (Kehusmaa ym., 2021) Naita vastauksia oli hyva verrata
opinndytetyon tutkimusten tuloksiin, silla niistd saa hyvan vertailukohdan laajemmalti

toteutetusta kyselysta.

Haastatteluaineistossa oli viitteita siitd, ettda oma motivaatio ja mieltymykset vaikuttivat
osallistumiseen ja sita kautta osallisuuden kokemuksiin. Naita vastauksia tukee lkainstituutin
Elamanote-tutkimuksen tulokset, joista valittyy myods toiminnan sisalléon merkitys
osallistumiseen (Hoppania & Vilkko, 2020, ss. 28-29). Haastateltavat kertoivat, etta
toiminnan sisallon henkilokohtainen merkitys vaikutti suuresti siihen, kuinka aktiivisesti he
kokivat tarvetta osallistua erilaisiin tapahtumiin. Kuten Hoppania ja Vilkko havainnoivat
(2020, ss. 31-32) Elaméanote -tutkimuksen tuloksissa, myos tdssa tutkimuksessa
haastateltavat kokivat, ettd osallistumiseen vaikuttavat yksilon persoonallisuus,
elamantilanne seka henkilokohtainen pyytaminen mukaan toimintaan. Seka Eldamanote -
tutkimukseen (Hoppania & Vilkko, 2020, ss. 31-32) etta tdhan tutkimukseen osallistuneet
ikdihmiset pohtivat sita, ovatko he enemman koti-ihmisia vai kaipaavatko yhteista toimintaa.
Halukkuutta osallistua edisti se, etta pyydettiin henkilokohtaisesti mukaan toimintaan.
Suurin motivaattori erilaisiin tilaisuuksiin ja toimintaan osallistumiselle oli omaisten ja

muiden ldaheisten tapaaminen erilaisissa sosiaalisissa tilanteissa.

Haastatteluvastausten perusteella voi tulkita, etta laheisten ihmisten tapaaminen erilaisissa
tapahtumissa ja tilaisuuksissa loi osallisuuden kokemuksia, mahdollisti kokemuksen
yhteiso6n kuulumisesta seka kohensi mielialaa. Myos Hoppanian ja Vilkon tutkimus (2020, s.
34) tuo esille sen, kuinka toisen ihmisen lasna- ja mukanaolo edistaa ikdihmisten

osallistumista erilaiseen toimintaan.

Osallisuuden nakokulmasta myos tassa tutkimuksessa oli tarkeda tarkastella sosiaalisia
suhteita, silla sosiaalipedagogisesti ajateltuna ne ovat osallisuuden perustan rakennusaineita
(Nivala & Ryyndnen, 2019). Tutkimuksen tuloksista selvida, ettd haastateltavat olisivat
halunneet tavata omaisiaan enemman myos korona-aikana. Samanlaisia vastauksia saatiin
myo6s VANKO-tutkimuksessa, johon vastanneet ikdihmiset ikdavoivat korona-aikana omaisiaan

ja olisivat halunneet viettdd enemman aikaa heidan kanssaan (Kehusmaa ym., 2021).



49

Haastateltavat kertoivat puhelimen olleen kovassa kdytossa koronarajoitusten aikana ja
puhelimen koettiin tuoneen paljon iloa ja helpotusta arkeen. Vaikka tarjolla olisi ollut myds
muita vaihtoehtoja yhteydenpidon mahdollistamiseksi, koettiin tavallinen puhelin
parhaimmaksi ratkaisuksi. Myos Ahosolan ja kumppaneiden (2021) tekeman tutkimuksen
mukaan vanha teknologia eli tavallinen puhelin oli suurin sosiaalisten suhteiden jatkamisen

mahdollistaja asumispalveluyksikdissa asuville ikdihmisille.

Vaikka vaikuttamisen mahdollisuuksia ei poikkeusolojen takia ollut enda niin paljoa, koettiin
omaan arkeen vaikuttamisen olevan hyvalla tasolla. Korona-aika ei vaikuttanut mydskaan
muilla osa-alueilla merkittavasti osallisuuden kokemuksiin. Tulkinnan mukaan osallisuus
omassa elamassa kasittdaa mahdollisuuden elda omannakadista elamaa seka mahdollisuuden
maaritella, mihin toimintaan tai palveluun osallistuu (THL, 2021b). Tutkimuksen tuloksissa
tdma heijastuu asukkaiden omaan kokemukseen osallisuudestaan omassa
elamismaailmassaan, jonka ei koettu karsineen. Vastausten perusteella voidaan myds
todeta, ettd palvelutalossa asuvien haastateltavien kokemukset osallisuudesta eivat olleet
ehdollistettuja, eli toisin sanoen osallisuuden ei koettu riippuvan henkilokunnasta (Kairala,

2010) eika asukkaan omaa toimijuutta kielletty tai kieltdydytty nakemasta (Vuolahti, 2018).

Yhta tarkedaa vaikuttamisen mahdollisuuksien kanssa on se, etta saa olla osa yhteis6a myos
vaikuttamatta tai ottamatta asioihin erityisesti kantaa. Sivusta seuraaminen ja pelkka
lasndolo ovat toisille tarkedampia kuin aktiivinen tekeminen ja vaikuttaminen. (Hoppania ja
Vilkko, 2020) Osa vastauksista myotaili juuri tata ajatusta, silld koettiin, etta vaikuttamista
yhteisOssa ei pidetty enda niin tarkeana, vaan tarkeinta oli, etta voi osallistua kaikkeen

omana itsenaan.

7.2 Muutokset palveluissa ja niiden kaytossa

Palveluiden loppuminen koettiin raskaana, silla esimerkiksi parturissa tai jalkahoitajalla
asiointi piti palvelun saamisen lisaksi sisallaan myds sosiaalisen kontaktin palveluntuottajaan.
Asukkaat kuitenkin ymmarsivat, ettd henkilokunta noudattaa heille tulleita ohjeistuksia,
eivatka siksi kokeneet rajoitusten kohdistuvan yksil6llisesti juuri heihin. Ne, jotka

toimintakykynsa takia eivat paasseet lilkkkumaan itsenaisesti, viettivat vdhemman aikaa
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palvelutalon ulkopuolella. Vastavuoroisesti ne haastateltavat, jotka liikkuivat itsendisesti,
kayttivat myos muita palvelutalon ulkopuolisia palveluita kuten kirjastoa ja erilaisia

kauppoja.

Osallisuuden nakokulmasta etenkin erilaiset palvelutalon ulkoiset palvelut mahdollistavat
yksilon osallisuuden toteutumisen yhteisdissa ja yhteiskunnassa, silla palveluita kayttdessa

ollaan vuorovaikutuksessa myds muihin kuin palvelutaloyhteisén jaseniin.

7.3 Monenlaiset tunteet

Haastatteluilla saatiin arvokasta tietoa siita, miten asukkaat kokivat naiden rajoitusten
vaikuttaneen arkeensa ja mita tunteita se heissa heratti. Terveyden ja hyvinvoinnin laitoksen
teettama VANKO-kyselytutkimuksen mukaan yksinaisyyden kokemusten todettiin korona-
aikana kasvaneet entisestaan, laheisia olisi haluttu tavata enemman ja hoitajilta olisi joka
viides vastaaja toivonut enemman aikaa (Kehusmaa ym., 2021). Tallaiset tulokset
palvelutaloissa asuvien ikdihmisten yksindisyyden kokemuksista loivat mielenkiintoisen
ristiriidan taman tutkimuksen tulosten kanssa. Tama kuitenkin vahvisti yksindisyyden

yksilollisen luonteen.

Tassa tutkimuksessa ei noussut esille ohjaajien tai heilta liikenevan ajan vahyys. Keskustelua
kyseisen aiheen ympdrilla kdydaan paljon (Kehusmaa ym., 2021) ja vaikka myo6s kyseisen
palvelutalon henkilékunnassa tapahtui muutoksia ja esiintyi aika ajoin vajausta, ei sen koettu
vaikuttaneen osallisuuden kokemuksiin. Verratessa taman tutkimuksen tuloksia muihin,
korona-aikana tehtyihin tutkimuksiin, on hyva muistaa, ettd taman tutkimuksen
haastateltavat asuvat tavallisessa palveluasumisessa ja heidan toimintakykynsa mahdollistaa
osallistumisen ja osallisuuden kokemusten toteutumisen eri tavalla. Vaikka my0ds tassa
tutkimuksessa tuli esille ulkoilumahdollisuuksien vahyys, samoin kuin VANKO-tutkimuksessa

(Kehusmaa ym., 2021), ei sen koettu aiheuttaneen haittaa toimintakykyyn tai osallisuuteen.

Palvelutalossa asuvat haastateltavat kokivat, ettd heidan elamantyytyvaisyytensa on ollut
hyvalla tasolla poikkeustilanteesta huolimatta. Kehusmaa ja kumppanit (2021) ovat myos

tutkimuksessaan havainnoineet, etta ulkoilu- ja virikemahdollisuuksien vaheneminen ei
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vaikuttanut suuresti elamantyytyvaisyyteen. Etenkin, kun tahan tutkimukseen osallistuneet
olivat toimintakyvyltaan vielad sellaisella vaiheessa, etta he pystyivat itsendisesti
suunnittelemaan ja tayttamaan arkeaan, ei virikkeiden vaheneminen aiheuttanut suuria

tunteita.

Korona-ajan poikkeusolot nostivat pintaan erilaisia tunnetiloja, niin negatiivisia kuin
positiivisiakin. Alkujarkytyksen, pelon ja huolen jalkeen alettiin pikkuhiljaa luottamaan
tulevaisuuteen. Epavarmuuden koettiin vaikuttaneen eniten omaan mielialaan. Myds
palvelutaloymparistolla oli merkitysta siina, ettei korona itsessaan pelottanut tai ahdistanut.
Palvelutalon ajateltiin olevan turvallinen ymparisto ja sen koettiin suojelevan asukkaita.
Haastateltavilla oli vankka luottamus hoitohenkilokuntaa kohtaan, mika auttoi heita
ymmartamaan poikkeustilanteen laajuuden. Eniten tunteita aiheutti palvelutalon toiminnan
rajoittaminen. Tutkimuksen tulosten perusteella on tarkeda nostaa esille kokemusten
yksilollisyys, silla tunteita kasittelevan teeman alla esiintyy runsaasti eroavaisuuksia
vastausten valilla. Vaikka suurin osa koki, etta tunteita pystyttiin pitdmaan kurissa
vahentamalla koronaan liittyvien uutisten seuraamista ja keskustelemalla muiden ihmisten
kanssa, ei tama patenyt kaikkiin vastauksiin. Yksi haastatelluista muun muassa kertoi, ettei
tehnyt mitdan muutoksia uutisten tai muidenkaan tietolahteiden kohdalla, mutta etta

koronapandemia ei siita huolimatta taysin hanelle avautunut.

7.4 Palvelutalossa asumisen merkitykset ja kehittamisehdotukset

Koronaviruksen mukanaan tuomat poikkeusolot ovat vaikuttaneet asukkaiden arkeen monin
eri tavoin. Vaikka palvelut loppuivat eika liikkumaan padssyt samaan tapaan kuin aiemmin, ei
tilanne kuitenkaan jattanyt merkittavasti jalkia asukkaiden osallisuuden kokemuksiin tai
muuttanut dramaattisesti heidan arkeaan. Korona-aikana koettiin, etta palvelutalossa
asuminen oli vdhemman yksindista kuin kotona asuminen. Palvelutalo nahtiin turvallisena
paikkana asua ja sen koettiin lisadvan yhteisollisyyden kokemuksia. Samoja oletuksia nakyi
myo6s Ahosolan ja kumppaneiden (2021) tekeman tutkimuksen tuloksissa, joissa
palvelutalossa asumisen koettiin olevan hyvinvoinnin kannalta parempi kuin yksin kotona

asumisen.
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Palvelutalon merkitys korostui tutkimuksessa etenkin sen tuoman turvallisuuden tunteen
kautta. Turvallisuuden tunnetta loi erityisesti muiden ihmisten lasndolo, jonka koettiin
olevan tarkea osa osallisuuden kokemusta. Paallisin puolin palvelutaloasuminen koettiin
hyvana ja toimivana ratkaisuna myos korona-aikana. Haastateltavat kokivat, etta
palvelutalossa saa tarvitsemansa avun ja se luo turvallisuuden tunnetta. Vaikka erilaiset
virike- ja harrastustoiminnat jdivat tauolle, ei sen koettu vaikuttaneen kovinkaan
merkittavasti omaan mielialaan. Virikkeettéman elaman jatkuessa pitkaan, altistaa se
kognitiivisen toimintakyvyn heikkenemiselle (Wang ym., 2012). Tassa tapauksessa asukkaat
olivat kuitenkin l0ytaneet itse arkeensa virikkeitd, kuten valokuvien katselua, lukemista tai

urheilun seuraamista.

Kehittamisehdotuksia tulevaisuutta ajatellen nostettiin esille jo aiemmin tutkimuksen
tuloksia tarkasteltaessa. Tarkeimmat kehittamisehdotukset liittyivat sosiaalisten kontaktien
vahvistamiseen ja siihen, etta palveluiden saatavuus voitaisiin jollain tasolla sailyttaa.
Kehittamisehdotukset liittyivat padasaantoisesti niihin asioihin, joita asukkaat pitivat itselleen
tarkeina. Sosiaalisten kontaktien vahvistamiseksi toivottu sisapuhelin on aiemmin ollut

asukkaiden kaytossa, joten he osasivat siksi toivoa sita takaisin.

7.5 Yhteenveto

Koronavirustartuntojen vahenemisen ja rokotteiden antaman suojan perusteella
koronarajoituksia alettiin pikkuhiljaa vahentaa, vierailut palvelutaloissa olivat taas sallittuja
ja yhteisia tilaisuuksia pystyttiin jarjestamaan. Ulkopuolisten palveluntarjoajien sdannolliset
kaynnit palvelutalolla aloitettiin uudelleen, eika asiointia palvelutalon ulkopuolella
rajoittanut enda mikdan, mika ei ollut asukkaasta lahtoisin. Rajoitukset vaikuttivat omalta
osaltaan siihen, etta ikdihmisten toimintakykya ei voitu tukea samalla tavalla kuin aiemmin,
silld erilaisten virike- ja harrastustoimintojen seka ulkoilun maara vaheni korona-arjen

keskelld (Kehusmaa ym., 2021).

Vaikka muutokset arjessa eivat ndyttdaytyneet kovinkaan suurina, tulee silti muistaa, etta
mahdollisuuksien puuttuminen vaikuttaa mielialaan ja toimintakykyyn. Ihminen laiskistuu

helposti tilanteessa, jossa virikkeet otetaan pois eika arjessa ole mitdan motivoivaa
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toimintaa (Wang ym., 2012). Ikdihmisten toimintakykya edistavia asioita ovat Terveyden ja
hyvinvoinnin laitoksen (2022b) mukaan esimerkiksi liikunnallisen ja muun aktiivisuuden
tukeminen seka elinympariston muokkaaminen toimintakykya tukevaksi. Tampereen
Iahitorille kerran viikossa keraantyvien ikdihmisten mukaan ottaa oman aikansa, ennen kuin

osataan sopeutua normaaliin arkeen ja uskalletaan liikkua vapaasti joka paikassa (STT, 2021).

Tutkimuksen tulokset koostuvat pienesta osasta palvelutalon asukkaita, mutta ndiden
tulosten valossa voidaan ajatella koronapandemian vaikutusten olleen vahaiset osallisuuden
kokemuksiin. Tutkimukseen osallistuneet olivat tyytyvaisia asuinoloihinsa, saamaansa apuun
seka siihen, etta heille pyrittiin jarjestamaan erilaisia mahdollisuuksia toimintakyvyn
yllapitamiseksi. Mahdollisuuksien merkitys korostui etenkin siina, etta koettiin tarpeelliseksi
mahdollisuus tavata ldheisid ulkona tai lasin takaa, vaikka sita ei kuitenkaan haluttu

hyodyntaa.

Kokonaisuudessaan tutkimus osoitti, ettd osallisuutta ilmentavat seikat, kuten luottamus,
yhdenvertaisuus ja mahdollisuus vaikuttaa (SOSTE, n.d.) toteutuivat ainakin jollakin tasolla
haastateltujen elamassa koko korona-arjen ajan. Huolimatta poikkeusolojen tuomista
kielloista ja rajoituksista, haastateltavat kokivat tulevansa kuulluksi, mika on Jamsénin ja
Pyykkosen (2014) mukaan tarked osa osallisuuden kokemuksen toteutumista. Haastateltavat
kokivat, ettd mahdollisuus vaikuttaa palvelutaloyhteisdssa ulottuu pieniin asioihin, mutta
ymmarrettiin, ettd ympariston takia asioita ei voida tehda yhden ihmisen mielen mukaan.
Myds osallisuuden kokemus yhteiskunnassa oli tutkimuksen mukaan sailynyt, eivatka
haastateltavat kokeneet ulkopuolista oloa, vaikka palvelutalo hetkeksi suljettiinkin.
Turvallisuus ja usko tulevaisuuteen lisdantyvat osallisuuden kokemuksen myota (THL, 2021b)
ja osallisuus on yksiléllinen tunne kuulumisesta yhteisdon ja yhteiskuntaan (Jamsén &
Pyykkonen, 2014), joten tutkimusten vastausten perusteella voidaan tulkita osallisuuden

kokemuksen tdyttyneen haastateltavien arjessa.

8 Pohdinta ja arviointi

Tutkimus tuo esille kokemuksen yksildllisyyden ja sen, etta erilaiset tilanteet voidaan kokea

taysin eri tavalla. Siind, missa toinen kokee jonkin rajoituksen erityisen raskaasti, toinen
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saattaa ajatella sen olevan vain hyva asia. Saman havainnon ovat tehneet myos Ahosola ja
kumppanit tutkiessaan yli 65-vuotiaiden korona-arkea (Ahosola ym., 2021). My®és se,
minkalainen persoona on kyseessa, vaikuttaa siihen, kuinka laaja-alaisesti korona-ajan
rajoitukset ovat vaikuttaneet. Jos kyseessa on koti-ihminen, joka nauttii yksinolosta, ei han
valttamatta osaa edes kaivata yhteisia ruokailuhetkia. Yksilo, joka nauttii siita, ettd ymparilla

on muita ihmisid, voi taas kokea erityisen puuduttavana yhteisten hetkien loppumisen.

Vaikka haastattelukysymysten vastaukset ovat valilla ristiriitaisia, 10ytyy jokaisesta teemasta
kuitenkin jokin yhdistava tekija. Tassa tapauksessa se on usein palvelutalon tuoma konteksti.
Nadin ollen voidaan ajatella palvelutalon tuomien mahdollisuuksien tai niita heikentavien
tekijoiden vaikuttavan vahvasti haastateltavien kokemuksiin omasta arjestaan ja
osallisuudestaan. Tutkimuksen vastauksista valittyy palvelutalolle tarkeda tietoa siita, etta
sen asukkaat kokevat yhteison turvallisena ja merkityksellisena. Lisdksi he kokevat, etteivat

ole joutuneet yhteiskunnan tai yhteison ulkopuolelle poikkeustilanteesta huolimatta.

Erityisesti henkilokunnalle on tarkeaa se, ettd asukkaat eivat taman tutkimuksen perusteella
ole kokeneet henkil6kunnassa tapahtuvia muutoksia tai hetkellisia vajauksia ratkaisevana
tekijana osallisuuden toteutumiselle. Tutkimustulosten perusteella voidaan lisaksi todeta,
ettd palvelutalossa toimivat ulkopuoliset toimijat (parturi, jalkahoitaja, seurakunta,
fysioterapeutti) ovat tarkea osa palveluita, siind missa palvelutalon omatkin palvelut

(kuntoutuksen ohjaaja, viriketoiminta, tuki arjessa).

Vastausten avulla pystyttiin todentamaan ihmisen eldamismaailman tarkeys osana yksilon
kokemuksia. Yksildiden elamismaailmoiden erot vaikeuttivat omalta osaltaan
tutkimustulosten analysointia, mutta samalla ne antoivat tarkeita nakdkulmia siihen, milla
tavoin osallisuutta voidaan jatkossakin edistda palvelutaloymparistossa asuvien ikdihmisten
osalta. Tutkimuksen aikana saatiin tietoa myds siita, miksi haastateltavat eivat valttamatta
uskaltautuneet tekemaan lahempaa tuttavuutta muiden palvelutalossa asuvien kanssa.
Tahan vaikutti muun muassa se, etta palvelutalossa oli aiemmin asunut laheisiksi tulleita
ystavia, joiden menettaminen tuotti haastateltaville surua. Muihin asukkaisiin haluttiin
kuitenkin ottaa kontaktia ja heiddn kanssaan haluttiin vaihtaa kuulumisia, mutta koettiin,

ettd on hyva pitdaa muihin asukkaisiin pieni etaisyys jotta ei taas joutuisi luopumaan tarkeiksi
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tulleista ihmisista. Vaikka tdma ei suoranaisesti liittynyt tutkimuksen teemoihin, oli se

tutkijan nakokulmasta merkittavaa.

Tassa opinndytetydssa tehty tutkimus tuotti tietoa poikkeusolojen vaikutuksista ikdihmisten
osallisuuden kokemuksista. Osallisuuden yksildllinen luonne ja kdsitteen ikdaihmiset laajuus
aiheuttivat ajoittain haasteita tulkittaessa tutkimuksen tuloksia, koska haastateltavien
nakokulmat tutkittavaan asiaan erosivat yksilollisyyden takia toisistaan. Taman vuoksi
tuloksia piti tarkastella kriittisesti ja niiden sisalto lukea useaan otteeseen, jotta
perimmainen tarkoitus ja haastatteluvastaus avautuivat kokonaisuudessaan. Osallisuuden
vaikutukset ikdihmisten hyvinvointiin ovat kiistattomat (Chiao ym., 2011; Novek ym., 2013;
Richard ym., 2009; Roh ym., 2015), minka vuoksi oli aiheellista tutkia myos poikkeusolojen
vaikutusta siihen nyt, kun tapahtumat ovat viela tuoreessa muistissa. Vaikka arki
palvelutalossa hiljeni ja sosiaalisten kontaktien yllapitamiseen piti etsida muita ratkaisuja kuin

konkreettiset tapaamiset, ei se lannistanut asukkaita ainakaan pitkaksi aikaa.

Vaikka tutkittava aihe ja sen kasitteistd ovat ajankohtaisia ja tarkeitd, ei tutkimuksen
toteutus sujunut taysin vaivattomasti. Tutkimuksen tueksi kirjoitetun teoriaosuuden
muodostaminen oli alkuun vaikeaa, silld koronapandemian aikaisia tutkimustuloksia oli viela
melko vahan. Aiemmin oli tutkittu paljon ikdihmisten osallisuuteen liittyvia osa-alueita,
kuten yksindisyyttd, mutta itse osallisuutta tutkivaa kirjallisuutta oli vaikea |6ytaa. Kun hakua
laajennettiin myo6s englanninkieliseen kirjallisuuteen, alkoi teoriaosuus pikkuhiljaa
muotoutua. Toisaalta ikdihmisten osallisuuteen liittyvaa kirjallisuutta ja erilaisia
internetlahteita [6ytyi paljonkin. Opinnaytetyon kannalta haastattelut olivat miellyttavin ja
"helpoin” osio. Sen jalkeen, kun haastateltavat oli |6ydetty, oli helppo heittaytya tutkijan
rooliin. Haastattelut sujuivatkin vaivattomasti ja luontevasti, mika osaltaan johtuu varmasti
siitd, etta olin jo entuudestaan tuttu haastateltavien kanssa. Toisaalta tuttuus olisi voinut
vaikuttaa haastatteluihin my06s negatiivisesti, silla silloin olisi voinut kdyda niin, ettd minun
olisi ollut vaikeampaa saada haastattelu etenemaan punaista lankaa seuraten. Tassa

tapauksessa néin ei kuitenkaan kaynyt, jolloin haastattelut olivat helpompia suorittaa.

Haastattelutilanteissa pyrin alkuun antamaan haastateltaville mahdollisimman suuren

vapauden puhua haastatteluteemojen asioista, silla halusin, ettd heidan omat kokemuksensa
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nousevat esille sellaisina kuin ne ovat. Lopuksi palasin sellaisiin teemoihin, joita ei kdyty niin
laajasti lapi. Talla pyrittiin estamaan se, etta tutkija ei johdattele haastateltavaa.
Haastatteluja litteroidessani ja aineistoa analysoidessani pyrin siihen, ettd nostin aineistosta
esille mahdollisimman tarkasti ne asiat, jotka vastasivat tutkimuskysymyksiin. On hyva
huomioida, etta vaikka tutkijana pyrin toteuttamaan haastattelut ja aineiston analysoinnin
mahdollisimman luotettavasti, voi tuloksiin vaikuttaa haastateltavan halu esimerkiksi tuoda
asiat esille siten, miten tutkija ne haluaisi kuulla. Haastattelut tehneena ajattelen, etta nadin
on voinut kayda etenkin siksi, etta tydskentelin itse tutkimuksen aikana kyseisessa
palvelutalossa. Haastattelujen aikana en kuitenkaan havainnoinut, etta nadin olisi tapahtunut

ainakaan merkittavasti tulosten luotettavuuden kannalta.

Kokonaisuudessaan tutkimuksen toteutus oli haastava ja mieleenpainuva prosessi, jonka
edetessd myos tutkijan tutkimuksellinen osaaminen vahvistui. Opinndytetyon teoriaosuus
muotoutui pikkuhiljaa ja uutta tietoa julkaistiin myds prosessin aikana. Tarkeinta oli pyrkia
siihen, ettd teoriaosuus ei lahtenyt ronsyilemaan, jotta se tukisi mahdollisimman hyvin
toteutettua tutkimusta. Aineistoa analysoitaessa kiinnitettiin erityista huomiota siihen, etta
aineistosta saatiin nostettua esille kaikki olennaiset asiat. Lopullinen tyo saavutti sille

asetetut tavoitteet.

Lopuksi voi vield palata ikdaihmisten yksilollisyyteen, mika tuli tassakin tutkimuksessa esille.
Tutkimukseen osallistuneiden ikdihmisten taustat erosivat osin huomattavastikin toisistaan.
Lahtokohtaisesti yhteista tutkimukseen osallistuneille ikdaihmisille oli vain se, ettd he kaikki
asuivat palvelutalossa. Tutkimuksen edetessa kavi kuitenkin ilmi, etta riippumatta
haastateltavan taustasta, oli heillda hyvin samansuuntaisia kokemuksia ja ajatuksia
tutkittavasta ilmiosta eli osallisuudesta. Tutkimus toi myos esille sen, etta palvelutalossa
asuvilla muilla ikdihmisilla ja henkilokunnalla on merkittava rooli osallisuuden yllapitamisessa

ja tukemisessa. Palvelutalo luo turvallisen ympariston elamalle poikkeusoloissakin.
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Liite 1: Saatekirje

Hei,

Tutkin sosionomiopintojeni opinndytetyossa pandemian vaikutusta palvelutalossa asuvien
ikaihmisten osallisuuteen. Tarkoituksena olisi saada teilta haastattelun avulla tietoa
omakohtaisista kokemuksista koronapandemian vaikutuksesta arkeenne seka siihen, miten

erilaiset rajoitukset ja kiellot ovat vaikuttaneet teidan kokemukseenne osallisuudesta.

Kayttamastani tutkimustavasta kdytetdan termia puolistrukturoitu teemahaastattelu. Tama
tarkoittaa siis sitd, ettd minulla on teille valmiina haastattelupohja, jonka avulla voimme kayda
myo0s avointa keskustelua teemoista. Teemoja ovat esimerkiksi osallisuus, rajoitusten vaikutus ja

yhteydenpito muihin ihmisiin.

Haastattelutilanteet nauhoitetaan tutkijan alypuhelimella ja sen jalkeen ne muutetaan
tekstimuotoon. Haastattelun taustatietona pyydan teitd kertomaan ikdnne, sukupuolenne,
siviilisdatynne seka sen, kuinka kauan olette asuneet palvelutalossa ja asutteko yksin vai puolison
kanssa. Vastaukset anonymisoidaan niin, ettd niista ei voi tunnistaa teitd. Nauhoituksia tai
tekstimuotoisia vastauksia ei julkaista tai esitetd muille missdan vaiheessa tyon aikana tai sen

jalkeen, vaan ne ovat vain minun kayttéoni opinndytetyota tehdessani.

Toivottavasti loydamme haastattelun aikana myds sellaisia kehittamisideoita nykyiseen
toimintaan, joita voisimme tulevaisuudessa hyodyntaa mikali samanlainen pandemiatilanne

uusiutuu.

Haastatteluun osallistuminen on tdysin vapaaehtoista ja siitd on mahdollista vetaytya myos

prosessin edetessa.

Valmiin tyon luovutan Keihdasniemen Kodin henkilokunnalle.

Kiitos!

Terveisin, Henna Haapanen
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Liite 2: Haastattelupohja

Taustatiedot:

Ika

Siviilisdaty, perhe, muut laheiset
Sukupuoli

Kuinka kauan olet asunut palvelutalossa
Asutko yksin/puolison kanssa

Ennen koronapandemiaa:

Osallistuminen tapahtumiin/osallistuminen talon ulkopuoliseen toimintaan

Vierailut omaisten ja muiden ldheisten kanssa

Palvelutalon merkitys omaan arkeen (tarjottavien palveluiden hyédyntaminen, ystavyys
toisten asukkaiden kanssa, miten ilmenee, osallistuminen yhteisiin ruokailuihin)
Kaytetyt palvelut (jalkahoitaja, parturi, seurakunta)

Vaikuttamisen mahdollisuudet yksilénd/yhteisossa

Koronapandemian aikana:

Muutokset omassa arjessa

Osallistuminen ja toiminta talossa ja sen ulkopuolella

Tapaamiset omaisten ja muiden laheisten kanssa, miten yhteydenpito mahdollistettiin
(digitaalisuus, tapaamiset ulkona/lasin takaa)

Palvelutalon merkitys omaan arkeen (tutustuiko muihin erityisoloissa paremmin, mika
merkitys ymparistolla oli turvallisuuteen)

Oliko mahdollisuus kayttaa talon/muiden tahojen palveluita

Mita tunteita rajoitukset herattivat

Millaista elama on nyt, koronapandemian helpottuessa:

Osallistuminen yhteisiin tapahtumiin, ruokailuun yms., milta tuntunut
Pandemian vaikutus osallistumiseen (onko vaikeutunut/tullut pelkoja)
Tapaamiset omaisten ja muiden ldaheisten kanssa

Auttaako palvelutaloymparistd uuteen normaaliin sopeutumiseen
Mita voisi tehda toisin, kehittamisideat tulevaisuutta varten
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Liite 3: Aineistonhallintasuunnitelma

Opinndytetyon nimi: Pandemian vaikutus asukkaan osallisuuteen — Ikdihmisten kokemuksia
tavallisessa palveluasumisessa
Opinnaytetyon tekija(t): Henna Haapanen

Aineiston hankinnan menetelmat ja aineiston muoto

Opinndytetyon aineistoa varten haastatellaan neljaa Ylojarven Palvelutalosaatié Kaksikon
tavallisessa palveluasumisessa asuvaa henkilda. Aineisto hankitaan teemahaastatteluilla.
Haastattelut nauhoitetaan tutkijan alypuhelimella, jonka jalkeen analysoitava aineisto
litteroidaan tekstimuotoiseksi. Aineiston litterointi toteutetaan tutkijan henkil6kohtaisella
tietokoneella, johon vaaditaan salasana tai sormenjalki tunnistautumiseksi. Taman ansiosta
aineisto pysyy turvassa ja tallessa, eika ulkopuolisilla ole padsya aineistoon. Tutkimus

toteutetaan kasvokkain tapahtuvana yksil6haastatteluna haastateltavien kotona.

Opinndytetydssa kerdatadn haastateltavien henkilotiedoista ikd, sukupuoli, siviilisdaty seka se,
kauanko he ovat asuneet palvelutalossa ja asuvatko yksin vain puolison kanssa. Tiedot
kerataan, koska niilla voi tutkitusti olla vaikutusta haastattelujen vastauksiin. (Croucher ym.,

2006; THL, 2021; Kukkonen & Isola, 2021)

Tutkimusaineistossa kerattavien henkilotietojen osalta laaditaan tietosuojailmoitus, joka on

saatavilla PDF-tiedostona opinndytetyon tekijalta.
Aineistojen sdilytys opinndytetyoprosessin aikana

Opinnaytetyon tutkimusaineisto tallennetaan ja sailytetaan opinndytetydprosessin aikana
opiskelijan henkil6kohtaisella P-asemalla. Aineistoa paasee kasittelemaan vain

opinnadytetyon tekija.
Aineistojen kasittely opinndytetyon valmistuttua

Opinnaytetyossa kerattya aineistoa kaytetadn vain tdssa opinnaytetyossa ja tutkimuksessa.
Opinnaytetyon valmistumisen jalkeen aineisto tuhotaan 1 vuoden kuluttua opinnadytetyon
hyvaksymispaivasta. Tahan asti aineistoa sailytetaan tutkimuseettisia periaatteita

noudattaen ja niin, etta aineisto on vain tutkijan/opiskelijan saavutettavissa.
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Liite 4: Tietosuojailmoitus

Henkil6tietojen kasittelyn tarkoitus

Opinndytetyohon kerattavat henkilotiedot koskevat ikda, sukupuolta, siviilisdaatya,
palvelutalossa asuttuja vuosia seka sitd, asutaanko yksin vai kumppanin kanssa.
Opinnaytetyon tutkimuskysymyksena on, miten pandemia on vaikuttanut palvelutalossa
asuvien ikaihmisten osallisuuteen. Aiempiin tutkimuksiin nojaten voidaan todeta, etta
kaikilla edella mainituilla henkildtiedoilla voi olla vaikutusta vastausten sisaltoon.

Opinndytetyon tydelamayhteytena toimii YI6jarven Palvelutalosaatio Kaksikko, joka tarjoaa
ikaihmisille seka tehostettua etta tavallista palveluasumista.

Tutkimuksen kesto: 1.6.2022-31.12.2022

Kyseessa on kertatutkimus.

Yhteyshenkil6 tutkimusta koskevissa asioissa
Henna Haapanen

Tutkimuksen suorittajat
Henna Haapanen

Kasittelyn oikeusperuste

Henkilotietojen kasittely perustuu suulliseen suostumukseen. Kasittelyn oikeusperusteena
on suostumus. Rekisteroidylld on oikeus peruuttaa suostumuksensa milloin tahansa taman
vaikuttamatta suostumuksen perusteella ennen sen peruuttamista suoritetun kasittelyn
lainmukaisuuteen.

HenkilGtietosisalto ja sdilytysajat

Tutkimuksessa keratdan seuraavat tiedot:

Ika

Sukupuoli

Siviilisaaty

Palveluasumisen kesto

Tamanhetkinen asumismuoto, yksin vai kumppanin kanssa

Tutkimuksen jalkeen

Opinndytetyossa kerattya aineistoa kaytetaan vain tassa opinnaytetydssa ja tutkimuksessa.
Opinndytetyon valmistumisen jalkeen aineisto tuhotaan 1 vuoden kuluttua opinnadytetyon
hyvaksymispaivasta. Tahan asti aineistoa sailytetaan tutkimuseettisia periaatteita
noudattaen ja niin, etta aineisto on vain tutkijan/opiskelijan saavutettavissa.

Rekisteroidyt
Rekisteroityina ovat Ylojarven Palvelutalosaatié Kaksikon asukkaat.
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Rekisterin tietolahteet
Rekisterissa olevat henkilotiedot on saatu haastateltavilta tutkimushaastatteluiden kautta.

Henkil6tietojen vastaanottajat
Henna Haapanen

Rekisterin suojauksen periaatteet

Tiedot on tallennettu rekisterinpitdjan henkilokohtaiselle P-asemalle hdnen tietokoneelleen.
Tietokonetta suojaa salasana tai sormenjalki, jolloin ulkopuolisilla ei ole paasya
tutkimusaineistoon. Tietoihin paasee kasiksi vain rekisterinpitaja.

Analysoinnissa tunnistetiedot anonymisoidaan niin, etta niiden kautta ei voida yhdistaa
vastaajaa tiettyyn henkiloon.

Rekisterinpitdja ja yhteystiedot
Henna Haapanen

Automaattinen paatoksenteko
Rekisterissa ei tehda automaattista paatéksentekoa.

Tietojen siirto EU:n tai ETA:n ulkopuolelle
Tietoja ei siirreta EU:n tai ETA:n ulkopuolelle.

Rekisterdidyn oikeudet ja niiden rajoittaminen
EU:n yleinen tietosuoja-asetus (2016/679) antaa rekisteroidylle seuraavat oikeudet:

Oikeus peruuttaa suostumuksen
Rekisteroidylla on milloin tahansa oikeus peruuttaa suostumuksensa. (artikla 7)

Oikeus saada paasy tietoihinsa

Rekisteroidylla on oikeus saada rekisterinpitajalta vahvistus siita, kasitellaanko hanta
koskevia henkilotietoja. Rekisterdidylld on oikeus saada paasy tietoihinsa.
Tarkastusoikeudesta voidaan peria maksu tai siitd voidaan kieltdytya, jos pyynnot ovat
ilmeisen perusteettomia tai kohtuuttomia, erityisesti jos niita esitetdan toistuvasti. (artikla
12 ja artikla 15)

Oikeus tietojen oikaisemiseen
Rekisteroidyllad on oikeus vaatia rekisterissa olevan virheellisen tiedon oikaisemista (artikla
16). Korjaamispyynto tehdaan kirjallisesti. Joissain tietojarjestelmissa henkild pystyy myos
itse korjaamaan omat tietonsa.
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Oikeus tietojen poistamiseen
Rekisterdidylla on oikeus vaatia henkilotietojensa poistamista, jos yksi seuraavista toteutuu
(artikla 17):

o Henkilotietoja ei enda tarvita niihin tarkoituksiin, joita varten ne kerattiin tai
joita varten niitd muutoin kasiteltiin.

. Rekisteroity peruuttaa suostumuksen, eika kasittelyyn ole muuta laillista

perustetta.

. Rekisteroity vastustaa kasittelya eika kasittelyyn ole olemassa perusteltua syyta
(artikla 21).

. Henkilotietoja on kasitelty lainvastaisesti.

. Henkilotiedot on poistettava unionin oikeuteen tai jasenvaltion lainsadadantoon

perustuvan rekisterinpitdjaan sovellettavan lakisdaateisen velvoitteen
noudattamiseksi.

Rekisteroidylla kuitenkaan ei ole oikeutta tietojen poistamiseen tutkimuksissa, mikali
tietojen poistaminen todennakoisesti estaa kyseisen kasittelyn tai vaikeuttaa sita suuresti.

Oikeus kasittelyn rajoittamiseen

Rekisteroidylla on oikeus kasittelyn rajoittamiseen, jos yksi seuraavista toteutuu (artikla 18):

. Rekisteroity kiistdaa henkilotietojen paikkansapitavyyden, jolloin kasittelya
rajoitetaan ajaksi, jonka kuluessa rekisterinpitdja voi varmistaa niiden
paikkansapitavyyden.

. Kasittely on lainvastaista ja rekisteroity vastustaa henkil6tietojen poistamista ja
vaatii sen sijaan niiden kdyton rajoittamista.
. Rekisterinpitdja ei enada tarvitse kyseisia henkilotietoja kasittelyn tarkoituksiin,

mutta rekisteroity tarvitsee niita oikeudellisen vaateen laatimiseksi,
esittamiseksi tai puolustamiseksi.

J Rekisteroity on vastustanut henkilotietojen kasittelya artikla 21 kohdan nojalla
odotettaessa sen todentamista, syrjayttavatko rekisterinpitdjan oikeutetut
perusteet rekisterdidyn perusteet.

Oikeus siirtaa tiedot jarjestelmdasta toiseen

Rekisteroidylla on oikeus saada koneluettavassa muodossa hanta koskevat henkil6tiedot,
jotka han on rekisterinpitajalle toimittanut, mikali kdsittely perustuu suostumukseen ja
kasittely tapahtuu automaattisesti. (artikla 20)



