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Tiivistelma

COVID-19-pandemia saavultti alkuvuodesta 2020 myds Suomen ja vammaisten asumispalve-
luissa jouduttiin uuden tilanteen eteen, kun rajoitustoimenpiteet ja paivatoimintojen jadminen
tauolle toivat uusia haasteita toimintaan. Tassa opinnaytetydssa selvitettiin kuvailevan kirjalli-
suuskatsauksen keinoin, miten pandemia vaikutti vammaisten asumispalveluiden asiakkaiden
arkeen.

Kuvaileva kirjallisuuskatsaus toteutettiin kerdamalla aineistoa COVID-19-pandemian vaikutuk-
sista vammaisten asumispalveluihin, joista rakennettiin kuvailu ja lopulta tarkasteltiin tuloksia.
Epéoleellinen aineisto rajattiin pois, oleellista aineistoa tarkasteltiin teemoittain ja lopulta ana-
lysoitiin tulokset, jotta saatiin vastaus tutkimuskysymykseen.

Kirjallisuus nosti esille erindisia toistuvia teemoja, joista pelko, epavarmuus ja huoli nousivat
selkeimmin esille sek& asiakkaiden etta tyontekijoiden osalta. Muuttuvat tydmetodit, rajoitus-
toimenpiteet seka terveydellinen haitta olivat my6s jatkuvasti esilla. Paivatoiminnan merkitys
vammaisille henkilGille kavi selkeasti ilmi tutkitusta materiaalista.

Pandemialla ei kuitenkaan ollut yksinomaan negatiivisia vaikutuksia, vaan sen koettiin tuo-
neen myos yhteisollisyytta, digitaalisten palveluiden tehostumista seka yhteistydn tehostu-
mista.

Opinnaytetyo johti jatkotutkimusehdotuksiin, joista tarkeimmat olivat: "kuinka paiva- tai tyotoi-
minnan loppuminen vaikuttaa vammaisten henkildiden elamanlaatuun ja hyvinvointiin?”, "mi-
ten vammaisalan tyétehtavien vaihtelu vaikuttaa tydntekijoiden tydnhyvinvointiin?” ja "kuinka
digitaalisia palveluita ja etapalveluita voi hyédyntaa vammaispalveluissa paremmin?”
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Abstract

COVID-19 pandemic reached Finland in 2020, and the workers in the housing services for the disabled
were faced with a new situation, as different kinds of restrictions took effect, and the provided daytime ac-
tivities were paused. This thesis researched how the pandemic affected the everyday life of the clients of
the housing serviced for the disabled, using descriptive literature review as the method.

The descriptive literature review was conducted by collecting relevant material about the effects of the
COVID-19 pandemic on the housing services for the disabled, cataloguing the findings and summarising
the findings. Irrelevant results were excluded from the material, the relevant ones were divided themati-
cally, and the results were analysed to answer the research question.

Certain themes, such as fear, uncertainty and worry were brought up in the literature both for the clients
as well as for the personnel. Ever changing work methods, restrictions and worry for one’s health were

also recurring themes. The importance of supervised daytime activities for disabled people was heavily
underlined in the literature.

The pandemic did not have solely negative effects, however. It was perceived to have increased the levels
of togetherness, digital preparedness as well as having enhanced cooperation in work life.

There were some potential suggestions for further research, such as “how does the cancellation of guided
daytime activities effect the clients of disabled service?”, “how does variation between different work tasks
affect well-being at work?” and “how could digital service be better utilised in disabled services?”
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1 Johdanto
1.1 Opinnaytetyon tausta

COVID-19-pandemia, joka alkoi alkuvuodesta 2020, on vaikuttanut monin tavoin yhteiskun-
tiin ympari maailmaa. Erityisesti haavoittuvassa asemassa olevat ryhmat, kuten vammaiset
henkilot, ovat kohdanneet merkittdvia haasteita pandemian aikana. Vammaispalveluiden
yhteiskunnallinen rooli on korostunut, silla niilla tuetaan vammaisten henkildiden elaman-
laadun ja osallisuuden toteutumista. Pandemian aikana vammaispalveluissa tapahtui sekéa
nopeita etté pitkakestoisia muutoksia, jotka ulottuivat muun muassa palveluiden saatavuu-
teen, laatuun ja monimuotoisuuteen. (Rissanen ym. 2020, 12—-14; Nurmi-Koikkalainen ym.
2020, 125-129.)

Tama opinnaytetyt tarkastelee, kuinka COVID-19-pandemia on muokannut vammaisten
henkildiden arkea asumispalveluissa verrattuna sitd edeltavaan aikaan. Tyoskentelin itse
COVID-19-pandemian aikaan vammaisten asumispalveluissa ja koin omakohtaisesti,
kuinka pandemia vaikutti paivittaisiin toimiin monella eri tasolla. Siksi on tarkeaa tehda kat-
saus, jossa on mahdollista kootusti tarkastella suuren maailmanlaajuisen pandemian vai-
kutuksia paivittaisissa toimissa sen sijaan, ettd COVID-19:n vaikutuksia tutkittaisiin koko
yhteiskunnan tasolla, jolloin tarkastelu jaa usein liian yleismaailmalliseksi, eik& pienia arjen

yksityiskohtia ole mahdollista huomata, saati niihin reagoida.

Vammaispalvelut ovat jaaneet usein yhteiskunnallisessa keskustelussa esimerkiksi ter-
veyspalveluiden, mutta my6s muiden sosiaalipalveluiden varjoon (Nurmi-Koikkalainen ym.
2023). Onkin tarkeaa, etta myds vahemman esilla olleiden henkildiden &&ni tulee kuulluksi
yhteiskunnassa ja osallisuuden on mahdollista toteutua myds vammaispalveluiden asiak-
kaiden kohdalla.

1.2 Tavoite, tarkoitus ja tutkimuskysymys

Opinnaytety®n tavoite on lisata tietoutta COVID-19-pandemian aiheuttamista vaikutuksista
vammaispalveluiden asiakaskuntaan. Tarkoituksena on selvittdd COVID-19-pandemian ly-
hyt- ja pitk&aikaisvaikutuksista vammaisten asumispalveluiden asiakaskuntaan sek& osal-

taan myds ammatilliseen henkilokuntaan.

Opinnaytetyon tutkimuskysymys on: miten COVID-19-pandemia vaikutti vammaisten asu-

mispalveluiden asiakkaiden arkeen?



2 Vammaisten asumispalvelut
2.1 Vammaisten asumispalveluiden jarjestaminen

Yleisten vammaispalveluiden piiriin kuuluvat kehitys- ja likuntavammaiset henkil6t, joilla on
vammaispalvelulain mukainen paatds heille kuuluvista palveluista. Asiakkaan edusta saa-
detdan sosiaalihuoltolain 4 ja 5 §:ss&, mutta jos ndiden perusteella ei ole mahdollista saada
sopivaa tai riittavaa palvelua, sovelletaan vammaispalvelulakia. Vammaispalvelulain 2 §:n

mukaan:

.. lakia sovelletaan erityispalveluiden jarjestamiseen niille vammaisille henkiléille,
jotka tarvitsevat vamman tai sairauden aiheuttaman pitkaaikaisen fyysisen, kognitiivi-
sen, psyykkisen, sosiaalisen tai aisteihin liittyvan toimintarajoitteen johdosta valtta-

matta apua tai tukea tavanomaisessa elamassa.

Yksi vammaispalveluiden alalaji on vammaisten asumispalvelu, joka jarjestaa asiakkaille
heille sopivaa asumispalvelua. Vammaispalveluiden asumisen toteutumiseen vaikuttavat
muun muassa lainsaadanto, talous seka yhteiskunnallinen paatoksenteko, ja COVID-19
vaikutti ndista jokaisella tasolla. Vammaisten asumispalvelut ovat osa vammaispalveluiden
kokonaisuutta ja niiden toteuttamisesta vastaavat hyvinvointialueet. (Lindstrom ym. 2024,
3)

Asiakkaille on vammaisten asumispalveluissa tarjolla kolmea eritasoista asumispalvelu-
muotoa: tuettua asumista henkildille, jotka tarvitsevat vahan ohjausta ja tukea, palveluasu-
mista asiakkaille, joilla tuen tarve on suurempi, mutta ei kuitenkaan ymparivuorokautinen
seka tehostettua palveluasumista, jossa asiakkailla on mahdollisuus jatkuvaluonteiseen tu-
keen ja hoitoon. Ensin mainitussa mallissa tuetun asumisen asiakas asuu tavallisesti
omassa asunnossaan, mutta saa vakituisesti palvelua muun muassa tukikayntien muo-
dossa. Palveluasumista ja tehostettua palveluasumista tarjoavat sen sijaan erityisesti eri-
laiset ryhmakodit seka asuntoryhmat. (Helsingin kaupungin sosiaali- ja terveyspalvelut
2025.)

Palveluasumiseen seka tehostettuun palveluasumiseen kuuluvat pelkan asunnon liséksi
myos kunkin asukkaan yksiléllisesti tarvitsemat palvelut, joita voivat olla muun muassa
avustaminen hygienianhoidossa, pukeutumisessa, ruokahuollossa tai siivouksessa (Korho-
nen ym. 2023, 8). Vammaispalvelulain mukaan tarvittava palvelu on vaikeavammaiselle
henkildlle ilmaista, jolloin kunta maksaa hanen palvelumaksunsa kokonaan. Vuokra, lam-
mitys- ja sahkokulut seka mahdolliset pyykki- ja sosiaalitilamaksut asiakas maksaa kuiten-

kin itse (Invalidiliitto).



Korhosen ym. (2023, 7) mukaan vammaisten asumispalveluissa on kyse yksittaisten toi-
mintarajoitteisten henkildiden yhdenvertaisuuden, turvallisuuden, yksityisyyden seka ela-
manlaadun varmistamisesta. Asunnon onkin tarjottava mahdollisuus sekéa yksityisyyteen
ettd sosiaaliseen kanssakaymiseen. Kaytanndssa tama toteutuu nykyaan niin, etta entisen
laitosmuotoisen asumismallin sijasta asiakkaat sijoitetaan yhd useammin tavallisiin asun-
toihin aina kun se on heidan kykyjensa puolesta mahdollista. Talldin asiakkaiden yksityisyy-
destd on mahdollista pitdd huolta, mutta heilla on sen lisdksi mahdollisuus tarvitsemiinsa
palveluihin, joita kunkin yksikon henkilokunta on paikalla tarjoamassa joko ympéarivuoro-

kautisesti, paivasaikaan tai tukikdynneilla sovitusti.

Vammaispalveluissa yksi tarkeimmistd maarittelevistd teemoista on asiakkaiden itsemaa-
raamisoikeus. Hattonin (1998, 105) mukaan itsemaaraamiseen eli oman elaman hallintaan
kuuluvat kasitteet autonomia, yksilon valinnat, paatdkset, pddmaarat ja arvot. Wehmyerin
mukaan (1992, 303) yksilo, joka ohjaa omaa elamaénsa, tekee paatbksend oman mielensa
mukaisesti, ilman pakkoa tai painostusta, vapaaehtoisesti. Laki sosiaalihuollon asiakkaan

asemasta ja oikeuksista (2000, 8 8) maarittelee, etta:

Sosiaalihuoltoa toteutettaessa on ensisijaisesti otettava huomioon asiakkaan toivo-
mukset ja mielipide ja muutoinkin kunnioitettava hanen itsemaardamisoikeuttaan. Asi-
akkaalle on annettava mahdollisuus osallistua ja vaikuttaa palvelujensa suunnitteluun

ja toteuttamiseen. Sama koskee hanen sosiaalihuoltoonsa liittyvia toimenpiteita.

Suomen vammaispoliittisessa ohjelmassa (STM 2010, 56-57) maaritellaan, etta itsemaa-
raamisoikeus koskee kaikkia vammaisia henkil6ita, rippumatta heidan asumismuodostaan.
My6s asumisyksikoissa ja laitoksissa asuvat asiakkaat kuuluvat itsemaaraamisoikeuden
piiriin. Jos vammainen henkild kuitenkin tarvitsee tukea oman mielipiteensa ilmaisemiseen,
koska hanella ei ole kykya tai voimia tehda sité itse, hantd voidaan tukea, niin ettd hanen
tahtonsa noudattaminen mahdollistuu. Tallin kyseessa on tuettu paatoksenteko. (STM
2010, 4.)

2.1.1 Kehitysvammaisuus

Erityisen ryhmé&n muodostavat asuntoryhma- ja ryhmakotimuotoisissa palveluissa asuvat
kehitysvammaiset henkiltt. Vaikka noin joka sadas ihminen on jollain asteella kehitysvam-
maiseksi luokiteltavissa, vain noin 10 % heista tarvitsee ymparivuorokautista hoitoa. Moni
naistakin asuu pysyvasti vanhempiensa tai muiden sukulaistensa luona. Asumispalveluissa
on viime aikoina tietoisesti yritetty siirtyd eteenpain laitosmuotoisesta asumismuodosta, ja

nykydan suurin osa kehitysvammaisten asumispalveluiden asiakkaista asuukin hyvin



tavallisen oloisissa asunnoissa, joihin kuuluu lisdna kunkin yksittaisesti maaritelty palvelu.
(Seppala 2017.)

Kehitysvammaisuuden maarittely ei ole aivan yksiselitteista, silla kunkin yksilon kohtaa-
maan haasteet vaihtelevat runsaasti ja esimerkiksi autismin kirjoilla oleminen luo omanlai-
siaan haasteita palveluiden jarjestimiseen verrattuna toisenlaisiin kehityshairidihin. Kehi-
tysvammaisuuden maaritelmén tayttyminen riippuu myos eri maissa vallitsevista kaytan-
ndista ja on hyvin epamaaraista, varsinkin lievasti kehitysvammaisten kohdalla. Kolme tar-
keaa kriteeria on silti havaittavissa: henkisen kyvykkyyden ja opittujen elaméanhallintataito-

jen rajallisuus seka se, ettd nama ilmenevat ennen 18 vuoden ikaa. (Seppala 2017.)

Seppéala (2017) kirjoittaa, ettéa kehitysvamma vaikuttaa selkeasti henkilén vuorovaikutustai-
toihin, fyysisen ja sosiaalisen ympariston hallintaan seké kaytannon askareihin arjen toimin-
noissa. Myos tydssakaynti, tiedonhaku, terveydesté ja hyvinvoinnista huolehtiminen, raha-
asiat seké aikataulujen hahmottaminen saattavat olla haasteellisia. Mit& suurempia rajoit-
teet toimintakyvyssa ovat, sitd enemman tukea ja palveluita kehitysvammainen henkilo ar-

jessaan tarvitsee, jotta yhdenvertainen osallisuus yhteiskuntaan on mahdollista toteutua.

Kun puhutaan vammaisuudesta tai kehitysvammaisuudesta, tulisi erottaa termit vamma ja
vammaisuus toisistaan. Puhuttaessa vammasta on kyse johonkin henkilén psykofyysiseen
rakenteeseen liittyvasta seikasta, kun taas vammaisuuden voi katsoa méaarittyvan sosiaali-
sesti yksilon ja ympériston vuorovaikutuksessa. (Seppala 2017.) Nurmi-Koikkalainen ym.
(2023) linjaavat, etta vammaisuudesta voidaan puhua, kun rajoitteita yhteiskuntaan osallis-

tumisesta syntyy, koska henkilén kyvyt ja ympariston esteet kohtaavat.
2.1.2 Liikuntavammaisuus

Toisen vammaisten asumispalveluihin kuuluvan luokan muodostavat liikuntavammaiset
henkilot. Liilkuntavammaisuus on yksi yleisimmin ilmenevistd vammaisuuden muodoista
(Talvela & Matero 2012, 253). Liikuntavammaisuus voi johtua vauriosta aivoissa, selkayti-
messa, luissa, lihaksissa, dareishermostossa, tai nivelten toiminnassa. Se nayttaytyy ulos-
pain erilaisissa muodoissa, joista tyypillisida ovat muun muassa selkaydinvamma, nivel-
reuma, lihassairaudet, aivovamma, raajojen epamuodostumat tai aivovammat (Kuosma,
2018, 21). Liikuntavamma voi olla synnynnéinen tai varhaislapsuudessa esiintyvd, mutta

likuntavamman voi saada my6s esimerkiksi tapaturmaisesti (Talvela & Matero, 2012, 253).

Liikuntavammainen henkilo tarvitsee usein lapi koko elaméansa ajan erilaisia apuvalineita
taysimittaisen osallisuuden toteutumiseksi. Vastuu apuvélineistd on Suomessa p&&osin
kunnilla, jotka varmistavat riittavan palvelun maaran. Ladkinnallisen hoidon varmistaa kun-

nan terveydenhuolto ja riittdvien asumisen apuvalineiden toteutumisesta on vastuussa



kunnan sosiaalihuolto. Osaan apuvdlineista asiakkailla on subjektiivinen oikeus (kunnan
erityinen jarjestamisvelvollisuus) ja osa apuvalineistd on maararahasidonnaisia (kunnan
yleinen jarjestamisvelvollisuus). Erityisen jarjestamisvelvollisuuden piiriin kuuluvat asun-
toon kuuluvat laitteet ja valineet, kun taas yleisen jarjestamisvelvollisuuden mukaisesti jar-

jestetaan paivittaisten toimintojen apuvalineet. (Ajasto ym. 2012, 66.)
2.2 Vammaispalveluissa tyoskentelevat ammattilaiset

Asumispalveluiden ammattikunnalla tarkoitetaan tassa opinnéytetydssa eri asumisyksi-
kodissa tyoskentelevia sosiaali- ja terveysalan ammattilaisia, mutta kuten Korhonen ym.
(2023, 8) mainitsee, asumisen palveluiden toteutetaan hyvin monimuotoisilla tavoilla ja asu-

mispalveluissa tydskentelee hyvin erilaisiin tehtaviin erikoistuvaa henkilokuntaa.

Kaikki vammaisten asumispalveluissa tyoskentelevia ammattilaisia koskee erityinen am-
mattietiikka, jonka noudattaminen luo pohjan tydskentelytavoille. Heikkinen (2022) kirjoittaa
sosiaalialan ammattietiikan peruspilareihin kuuluvan ihmisoikeudet, ihmisarvo ja sosiaali-
nen oikeudentaju. YK:n ihmisoikeuksien yleismaailmallisessa julistuksessa (10.12.1948)

maaritelldadn seuraavasti:

1. artikla. Kaikki ihmiset syntyvat vapaina ja tasavertaisina arvoltaan ja oikeuksiltaan.
Heille on annettu jarki ja omatunto, ja heid&n on toimittava toisiaan kohtaan veljeyden

hengessa.

2. artikla. Jokainen on oikeutettu kaikkiin tdssa julistuksessa esitettyihin oikeuksiin ja
vapauksiin ilman minkaanlaista rotuun, variin, sukupuoleen, kieleen, uskontoon, po-
liittiseen tai muuhun mielipiteeseen, kansalliseen tai yhteiskunnalliseen alkuperaan,

omaisuuteen, syntyperaan tai muuhun tekijaén perustuvaa erotusta.

3. artikla. Kullakin yksil6lla on oikeus elamaan, vapauteen ja henkilokohtaiseen tur-

vallisuuteen.

Sosiaalialan ammattihenkilGilla on tydssaan eettinen vastuu, jonka mukaan muun muassa
epavarmoissa tilanteissa paatosten tulee perustua parhaaseen mahdolliseen saatavilla ole-
vaan tietoon (Heikkinen 2022, 28).



3 COVID-19

3.1 Taudinkuva

Maailman terveysjarjestd WHO julisti koronavirusepidemian pandemiaksi 11.3.2020, sen
jalkeen, kun Kiinan Wuhanista l&htoisin ollut hengitystieoireita seké pahimmassa tapauk-
sessa vakavia infektioita aiheuttava ensisijaisesti pisaratartuntana tarttuvat tauti oli levinnyt

maailmanlaajuiseksi (Anttila 2021).

Anttila (2021) kirjoittaa myds, ettd mydhemmin muuntunut viruskanta tarttui entistd herkem-
min ihmisista toisiin, mikd nopeutti sen leviamistda ympari maailman. Tauti oireilee muun
muassa kuumeena, yskana, hengenahdistuksena, lihaskipuina, vasymyksend, nuhana, pa-
hoinvointina seka ripulina. Sen herkan tarttuvuuden seka potentiaalisen vaarallisuuden
vuoksi yhteiskunnassa jarjestettiin erilaisia erikoisjarjestelyja seké varotoimia, joilla erityi-

sesti riskiryhmiin kuuluvia ihmisia yritettiin turvata.

Vaikka suurin osa infektion saaneista ihmisista toipui pandemian aikana ilman sairaalahoi-
toa, Kiinassa varsin pian pandemian alkuvaiheissa tehdyissa tutkimuksissa havaittiin jo, etta
osa potilaista — erityisesti ikdantyneet ja perussairauksista karsineet riskiryhmalaiset — sai-
rastuivat vakavaan taudinkuvaan, joka saattoi johtaa sairaalahoitoon, tehohoitoon tai jopa

kuolemaan (Zhou ym. 2020).

3.2 COVID-19 Suomessa

Suomessa pandemiaan varautumissuunnitelma oli paivitetty edellisen kerran vuonna 2012
ja sen tarkoituksena oli huomioida vaikutukset terveyteen, hyvinvointiin, talouteen ja sosi-
aali- ja terveysalan organisointiin mahdollisimman tehokkaasti (STM 2012, 70). Poikkeus-
olot Suomessa julistettiin 16.3.2020 ja etenkin iakkaiden ja riskiryhmien tarpeettomia lahi-
kontakteja alettiin karsia. Valmiuslainsdddannon kayttéonoton myota rajoitustoimista oli
mahdollista tehda laajempia ja kansalaisten perusoikeuksia rajoitettiin monella eri tavalla,
tarkoituksena turvata koko vaesttn terveytta ja terveydenhuollon yllapitoa (Valtioneuvosto
2020, 7).

Kesasta 2021 alkaen suurimman osan Suomen tartunnoista aiheutti niin sanottu deltavari-
antti, joka oli helpommin tarttuva kuin aiemmat variantit, joskin aiemmin aloitettu rokote-
kampanja vahensi variantin aiheuttamia oireita ja suurin osa sairastuneista karsi aiempaa
lievempi& oireita. Myds mydhemmin deltan syrjayttanyt omikronvariantti tarttui yhta lailla
aiempaa helpommin, mutta oireili huomattavasti rauhallisemmin. Vuoden 2023 lopussa

Suomen viranomaiset kertoivat, ettda COVID-19:44 ei luokiteltu enda yleisvaaralliseksi



tartuntataudiksi, vaan siita tuli niin sanottu valvottava tartuntatauti. Samalla koronavirus oli

muuttunut endeemiseksi, eli paikallisesti esiintyvaksi. (Anttila 2024.)



4 Opinnaytetydn toteutus
4.1 Kuvaileva kirjallisuuskatsaus

Opinnaytety6 toteutetaan kuvailevana kirjallisuuskatsauksena, mika tarkoittaa, etta tutki-
muksessa selvitetdén jo aiemmin tehtyjen tutkimusten tuloksia (Salminen 2011, 4). Kuvai-
leva kirjallisuuskatsaus tutkii, mit& ilmiosta tiedetdan seka mitka ovat ilmién keskeiset kasit-
teet ja niiden valiset suhteet (Burns & Grove 2005 Kangasniemi ym. 2013, 294 mukaan).
Kaytetyssa metodissa muodostetaan ensin tutkimuskysymykset, minka jalkeen valitaan ai-

neisto, rakennetaan kuvailu ja lopuksi tarkastellaan tuloksia.

Kuvailevan kirjallisuuskatsauksen vahvuus on siing, etta sité voi perustellusti johdattaa kohti
tutkimuskysymyksia ja toimia argumentoivasti (Rodhes 2011, Grant & Booth 2009 Kansa-

niemen ym. 298-299 mukaan). Samalla luodaan aineistoon uusia néakokulmia.
4.2 Tutkimuskysymyksen muodostaminen

Koska COVID-19 on verrattain tuore globaali pandemia, ei sen pitkéan aikavalin vaikutuksia
ole viela ehditty tutkia kovinkaan laajasti, varsinkaan vammaispalveluiden ndkékulmasta.
Suoritetut tutkimukset ovat keskittyneet ennen kaikkea pandemian aiheuttamiin terveydelli-
siin vaikutuksiin (mm. ladecola ym. 2020; Numbers & Brodaty 2021), mutta toisaalta etenkin
nuorisolle aiheutuneeseen yhteiskunnalliseen vaikutukseen (mm. Silliman Cohen & Adlin
Bosk 2020; Courtney ym. 2020). Marginaalisemmat ryhmét, kuten vammaiset henkiltt ovat

jaéneet paljolti tutkimusten ulkopuolelle.

Koska tutkimuskysymykset méaaérittelevat opinnaytetyén suunnan ja rajauksen, on ne valit-
tava erityisen huolellisesti. Kangasniemi ym. (2013, 295) maarittelee, ettd tutkimuskysy-
mykset voivat tarvittaessa olla hyvinkin laajoja, jotta tutkimuksessa olisi mahdollista tarkas-
tella aihepiirid monilta kanteilta. Grant & Booth (2009) myds huomauttavat, etta tutkimusky-
symysten tasmallisyyden, mutta toisaalta myos valjyyden lisaksi niita voi tarkastella saman-
aikaisesti monella eri tasolla, jolloin tutkittavaa asiaa on mahdollista l&hestya usealta eri
kantilta. Kuvaileva kirjallisuuskatsaus onkin lahtokohtaisesti aineistoléhteista ja yrittd& ym-

martéé eri aineistojen valisia suhteita.

Tassa opinnaytetydssa tutkimuskysymys oli rajattu koskemaan vain vammaisten asumis-
palveluiden asiakkaiden kokemuksia ("miten COVID-19-pandemia vaikutti vammaisten
asumispalveluiden asiakkaiden arkeen?”), mutta aihetta lahestytédan kuitenkin usealta eri
suunnalta: konkreettiset vaikutukset ensisijaiseen kohderyhmdaan, eli asiakkaisiin, jotka
ovat erityisen haavoittuvassa asemassa ja usein myos fyysisesti riskirynmiin kuuluvia. Toi-

saalta pandemian vaikutuksia lahestytdédan myods ammattihenkilokunnan, heidan



tyotapojensa, tydssdjaksamisensa ja ammattietiikkansa kantilta, sikali kun niiden vaikutuk-
set heijastuvat asiakkaisiin saakka. Koska opinnaytetyon péaéaasiallinen huomio kiinnittyy
kuitenkin erityisesti asiakaskuntaan vaikuttaneisiin tekijoihin, vaikutukset ammattihenkilo-
kuntaan lasketaan lahinnéa taustoittaviksi tekijoiksi asiakkaiden kokemuksille. Samalla ta-
valla myds muut esille tulleet taustatekijat, jotka eivat suoraan konkreettisesti kuulu asia-

kaskunnan arkeen, mutta jotka osaltaan vaikuttivat valillisesti siihen, otetaan huomioon.

Kuvaileva kirjallisuuskatsaus perustuu kuvailun rakentamiseen, jonka avulla katsaus vastaa
tutkimuskysymyksiin analysoimalla tutkittua aineistoa ja tekemaélla sen perusteella johto-
paatoksia. Aiemmat aineistot tulee siis verrata kesken&én niiden vahvuuksia ja heikkouk-
sien osalta ja muodostaa tulkintoja silta pohjalta. Tarkoitus ei ole siteerata, esitella tai ana-
lysoida tutkittuja aineistoja vaan muodostaa niiden perusteella vastaukset tutkittuihin kysy-

myksiin. (Kangasniemi ym. 2013, 297.)

Kuvailua tarkastellaan teemoittain, jotta tutkimuskysymykseen on mahdollista |6ytaa vas-
taukset mahdollisimman kattavasti (Kangasniemi ym. 2013, 297). Teemoja ovat paitsi CO-
VID-19-pandemian suorat vaikutukset vammaispalveluiden asiakkaisiin, myds valilliset te-
kijat, jotka heijastuvat suoraan asiakkaiden arkeen, kuten vaikutukset vammaispalveluiden
tyontekijoihin. Jokaista teemaa on tdssa opinnaytetytssa jaoteltu viela pienempiin osatee-
moihin, joissa tarkastellaan muun muassa asiakkaille aiheutuneita terveydellisia, taloudelli-
sia, sosiaalisia seka osallisuuteen ja itsemaaraamisoikeuteen liittyvid vaikutuksia. Teemoja
on mahdollista my6s lahestyad kvantitatiivisesti, jolloin tiettyjen teemojen esiintyvyytta mita-
taan numeerisesti, jolloin nahdéaan, mitka teemat esiintyvét tutkimusmateriaalissa useimmi-

ten (Kangasniemi ym. 2013, 297).
4.3 Aineistojen valinta

Aineiston haussa kaytettiin Google Scholaria ja LAB-ammattikorkeakoulun Lab Primoa. Ha-
kusanat ovat suomen- ja englanninkielisia ja niihin kuuluivat muun muassa "covid-19,

LI 1] LI 1] »no» ”»

"vammaispalvelut®’, "vammaisten asumispalvelut’, "vaikutukset”, korona”, "vammaistyd”,
"sosiaalipalvelut” sekd avainsanojen yhdistelmét. Myds vastaavien englanninkielisten ha-
kujen sisallyttdminen on perusteltua, silla pandemia oli globaali ja vaikutukset tuntuivat ym-
pari maailmaa. Suomenkielistd materiaalia on myos suhteellisen rajallisesti tarjolla, joten
sen tukeminen kansainvalisella tutkimustiedolla on hyvasta. Tarkoituksena ei ole vertailla
eri maiden tilanteita toisiinsa, vaan 16ytdd monipuolisia lahteitd, jotka luovat selkedn koko-

naiskuvan.

COVID-19:n vaikutusten ensimmaiset tutkimustulokset valmistuivat vuoden 2020 tienoilla,

joten kaikki asiaankuuluva tutkimustieto siitd eteenpdin oli tAman opinnaytetytn kannalta
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perusteltua. Aineistosta suljettiin pois myo6s tulokset, jotka eivat liity vammaisten asumispal-

veluihin ja jotka eivat edes valillisesti vaikuta valikoituun asiakaskuntaan.

Mukaanottokriteerit Poissulkukriteerit

Vaikuttaa vammaisten palveluasumiseen Ei vaikuta vammaisten palveluasumiseen

Julkaistu 2020 tai myéhemmin Julkaistu ennen vuotta 2020
Tarjolla ilmaiseksi Maksullinen artikkeli
Tieteellinen julkaisu / tutkimustulos Ei-tieteellinen julkaisu

Taulukko 1. Mukaanotto- ja poissulkukriteerit
4.4 Aineiston analyysi

Aineistoa analysoidessa tarkoituksena on luoda selke& sanallinen kuvaus tutkitusta ilmi-
Osté. Aineisto tiivistetddn selkedén ja ymmarrettavadn muotoon, menettdmatta kuitenkaan
mit&&n varsinaisesta asiasiséallosta. Taten luotettavien ja selkeiden johtopaatdsten tekemi-

nen mahdollistuu. (Tuomi & Sarajarvi 2018.)

Sisaltta analysoidaan kolmessa eri vaiheessa: pelkistimisessa, ryhmittelyssa ja teoreettis-
ten kasitteiden luomisessa. Kaikki tarpeeton materiaali karsitaan pois pelkistamisvai-
heessa, jolloin turhat asiat, jotka eivat kuulu tutkimuskysymysten piiriin, jatetdan pois. Kun
jaljelle jaaneet materiaalit ryhmitellaén, etsitaan niista eroavaisuuksia ja samankaltaisuuk-
sia, jolloin aineiston tiivistyessa tutkimuksen rakenne ja kuvaus muotoutuvat. Viimeisessa
vaiheessa, kasitteellistamisessa, erotetaan lopulta tutkimuksen kannalta relevantti tieto.
(Tuomi & Sarajarvi 2018.)

Tassa opinnaytetytssa aineistosta on poimittu oleelliset tulokset, jotka liittyvat suoraan tai
valillisesti vammaisten asumispalveluissa koettuun muutokseen COVID-19-pandemian
myo6ta. Aineisto valittiin taulukossa 1 esiteltyjen poissulkemis- ja mukaanottamiskriteerien
mukaisesti ja ne jasenneltiin sen mukaan, mitd vammaisten asumispalvelujen osaa ne kos-
kivat. Koska paivatoiminnan vaikutukset asumispalveluiden puoleen ovat myos merkittavia,
ne on my@s otettu mukaan analyysiin siltd osin kuin ne ovat merkityksellisid. Aineistoa on
tiivistetty opinnaytety6hoén ja ne esitelladn relevanteilta osiltaan pelkistetyssd muodossa.
Kun eroavaisuudet ja samankaltaisuudet tulevat esille, tietyt teemat on mahdollista huo-

mata. Merkitykselliset teemat nostetaan esille tarkastelussa ja analysoinnissa.
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5 Tulokset
5.1 Terveydelliset vaikutukset vammaisille henkildille

Australian National COVID-19 Health and Research Advisory Committeen tekeméan raportin
(2021, 5) mukaan kehitysvammaisilla henkil6illa oli kaksinkertainen todennédkoisyys sairas-
tua COVID-19:aan muuhun vaestoon vertailtaessa. Jo pelkka terveydellinen ndkokulma on
siis huomattava, mutta sen liséksi myos raportissa mainitaan myos eristyneisyys, mieliala-

vaihtelut, yleinen ahdistustila ja palveluiden saatavuuden heikkeneminen.

Lundqvist ym. (2020, 22-28) kirjoittavat, etta elintavat muuttuivat koronan aikana radikaa-
listi. Lilkkunnan maara laski yleisesti, kun liikuntapaikat olivat paljon suljettuina, unen laatu
heikkeni yleisesti ja painajaisten maara lisaantyi. Erityisesti riskiryhmilta karsittiin liikunta-
mahdollisuuksia laajasti. Hakoma ym. (2022) raportoi, ettd kokonaan paivatoiminnasta pois
jattaytyneilla fyysinen toimintakyky laski huomattavasti, mika huomattiin, kun paivatoiminta
kaynnistyi uudelleen kevaalla 2022. Paivatoiminnassa liikunnan maarédén Kkiinnitetdan

yleensa paljon huomiota.

Monilla vammaisilla henkilGilla hoitotydn saatavuus korreloi suoraan fyysiseen terveyteen,
ja koska se on ty6td, joka on tehtava henkilbkohtaisesti, ei sitéd voi korvata millaan muulla.
Suuri osa vammaispalveluiden asiakkaista kuului riskiryhmiin, joiden eristaytymiseen kiin-
nitettiin paljon huomiota, ja heidan paasemisessaan perusterveydenhuollon vastaanotoille
oli runsaasti ongelmia. Etavastaanottojen maara lisdantyi perusterveydenhuollossa selke-
asti, mutta vammaispalveluiden asiakkaille tima oli erityisen hankalaa jarjestad. Sen vuoksi
muun muassa pitkdaikaissairauksien ja kiireettéméan terveydenhuollon toimia jai paljon te-

kemattd. (Jormanainen ym. 2020, 81-88.)

Nurmi-Koikkalainen ym. (2023) kirjoittavat, ettd vammaisilla henkil6illa oli usein puutteita
suojavalineiden oikeaoppisessa kayttssd, mika osaltaan lisdsi tartuntariskia selvasti. Myos
hygieniasdédnnoksia saatettiin noudattaa melko ylimalkaisesti, osaltaan kykyjen puutteelli-

suuden, osaltaan ymmartamattémyyden vuoksi.
5.2 Vaikutukset palveluiden saatavuuteen

Nurmi-Koikkalainen ym. (2023) kirjoittavat, etta yleisesti koronapandemian aikana terveys-
palveluiden merkitys korostui erityisesti, jolloin sosiaaliala jai paljolti sen varjoon. Sen lisdksi
vammaispalveluiden jarjestaminen jai muiden sosiaalipalveluiden taakse tarkeysjarjestyk-
sessd ja kaikkein heikoimmassa asemassa olevat kehitysvammaiset henkil6t jaivat liian va-

halle huomiolle.
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COVID-19-pandemian my6ta vammaispalveluiden jarjestamisessa ja tarjoamisessa ilmeni
useita merkittdvia haasteita. Pandemia aiheutti palveluiden saatavuuden vahenemista ja
katkoja. Vammaispalveluiden tarjoajat, kuten kotihoito, paivakeskukset ja erityiset tukipal-
velut, kuten asumisyksikét joutuivat rajoittamaan tarjoamiaan palveluja resurssien puut-
teessa. Monet palvelut siirtyivat etdpalveluihin, mika ei ollut aina mahdollista tai toimivaa
kaikille vammaisille henkil6ille, erityisesti niille, joilla oli kommunikointikyvyn rajoitteita.
(Nurmi-Koikkalainen ym. 2020, 125-129.)

Etapalvelujen kayttoonotto oli erityisesti suuri haaste niille vammaisille henkil6ille, jotka tar-
vitsevat henkil6kohtaista apua tai tukea, koska naita palveluita ei aina ollut mahdollista tar-
jota etayhteydella. Tietyt erityispalvelut, kuten liikuntavammaisten henkildiden péivittaiset
avustamispalvelut tai luku- ja kirjoitustaidottomien kehitysvammaisten henkildiden palvelut
eivat voineet suoraan siirtya virtuaalisiksi, mikd aiheutti eriarvoisuutta ja esteitd paasyssa
valttamattomiin palveluihin. (Bjérnsdéttir ym. 2024, 523-535.) Etapalveluina toteutettiin pal-
jon eri toimintojen palveluita, yleensa musiikin kuuntelun, etdohjatun liikunnan tai yleisen
keskustelun muodossa (Hakola ym. 2021), mutta tassakin ongelmaksi koitui asiakkaiden

digivalmius (Hakoma ym. 2022).

Sosiaalihuollossa ongelmia aiheutti palveluiden ruuhkautuminen ja paatdsten tekeminen
kolmen kuukauden sisalla hakemuksen jattdmisestd aiheutti sosiaalialan ammattilaisille
tehdyn kyselyn jonkin verran tai huomattavasti vaikeuksia (Nurmi-Koikkalainen ym. 2020,
125).

5.3 Sosiaaliset vaikutukset vammaisille henkiloille

Nurmi-Koikkalaisen ym. (2020) mukaan asiakkaiden saamat palvelut saattoivat olla hyvin-
kin rajoitettuja ja esimerkiksi paivatoiminnan keskeytyminen vahaksikin aikaa saattoi johtaa
asiakkaan “jamahtamiseen” kotiinsa myods paivatoiminnan jalleen uudelleenkaynnistyttya.
Paiva- tai tyotoiminnan keskeytyminen puolestaan lisasi entuudestaan pienipalkkaisten
vammaisten henkildiden toimeentulo-ongelmia. Lisaksi likunnan maéara laski monella kehi-

tysvammaisella henkil6lla ratkaisevasti ja sosiaaliset suhteet karsivat.

Yksinaisyys ja itsetuhoiset ajatukset olivat myds kehitysvammaisilla henkil6illa vahvasti
lasna arjessa. Tekemisen puute ja merkityksellisen arjen loppuminen olivat monelle kehi-
tysvammaiselle henkildlle hankalia asioita kasittda. Yhtakkia paivan rutiinit muuttuivat ja
loppuivat kokonaan, sosiaalisia tilanteita tuli entista vAhemman ja esimerkiksi monelle mer-
kityksellinen fyysinen kosketus, kuten halaaminen kiellettiin. Se jatti monet hamilleen. (Je-
sus ym. 2021.) Hakoma ym. (2022, 18) lisa&, etta myds vammaisilla henkil6illa paihteiden

kayttd muuttui selkeasti yleisemmaksi ongelmaksi pandemian aikana.
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Yksin asuvat kehitysvammaiset henkilot tukiasunnoissaan olivat hankalassa asemassa,
kun tukikayntien maaraa saatettiin joutua rajoittamaan. Talléin omaisten merkitys asukkai-

den arjessa korostui entisestaan. (Nurmi-Koikkalainen ym. 2020, 125.)

Vammaisten henkildiden itsem&araamisoikeuteen rajoitustoimet iskivat erityisen kovasti.
Etenkin ymparivuorokautisessa asumisessa ne olivat aarimmaisen tiukkoja, eivatkd kaikki
asukkaat ymmartaneet rajoitustoimenpiteiden tarpeellisuutta, mika rajoitti heidan arkeaan
selvasti ja vaikutti heidan hyvinvointiinsa negatiivisesti. (Topo 2020, 48-50.) Nurmi-Koikka-
lainen ym. (2023) muistuttaa, etté erityisryhmilla, kuten vammaiset henkilot, oli muita use-
ammin tartuntapelkoa ja siita johtuvaa eristaytymist&, minka liséksi ikava laheisia kohtaan

oli varsin usein hallitsevassa asemassa asiakkaiden elaméssa.

Sosiaali- ja terveysministerid julkaisi 9.4.2020 kunnille ja palveluntuottajille tarkoitetun oh-
jeen, jonka mukaan koronavirustartuntojen ehkaisemiseksi ymparivuorokautisissa asumis-
palveluissa vierailuja tuli rajoittaa, yhteisruokailut tuli kieltd& ja yhteisten tilojen aukioloa tuli
rajoittaa Sosiaalisten tilanteiden maaré putosi naiden toimenpiteiden myoété selkedasti. Tyon-
tekijoille tuli myos ohjeistus keskittya tyévuoron aikana pelkéstaan tiettyihin asukkaisiin.
(STM 2020.) Singh ym. (2020) kirjoittivat artikkelissaan, etté rajoitustoimenpiteilla saattaa

olla pitkaaikaisiakin psyykkisia ja kognitiivisia vaikutuksia pitkittyessaan.

Hakoman ym. (2022, 8) tekeman tutkimuksen mukaan 66 % organisaatioista ei maksanut
tydosuusrahaa lainkaan, kun paiva- tai tyétoiminta oli tauolla, mika aiheutti taloudellista hait-
taa vammaispalveluiden asiakkaille. Vain 16 % yrityksistd maksoi ty6éosuusrahaa tavalli-
seen tapaan, koska ne katsoivat, etta tyon tai toiminnan tekemattdmyys oli asiakkaista it-
sestaan rippumaton asia. Moni palkkatydta tehnyt vammainen henkil6 jai lomautetuksi tai
tyotoiminta loppui heidan osaltaan kokonaan. Hakoma ym. mainitsevat myos, etta heidan
tutkimuksessaan mukana olleista tydvalmentajista kolme neljasosaa vastasi, etta heidan
asiakkaitaan oli lomautettu tai irtisanottu tehtavistddn COVID-19-pandemian aikana. Tyo-
valmennus oli myds muuttunut pitkalti etdyhteyksien varassa tapahtuvaksi ja vain 41 %

vastaajista kertoi, etta valmennusta tapahtui yhta useasti kuin ennen pandemiaa.

Jesus ym. (2021) huomauttavat, etta koulujen sulkeminen pandemian aikana vaikutti erityi-
sen negatiivisesti lapsiin ja nuoriin, joilla oli jonkinasteinen vamma, joten monelle opiskele-

valle asumispalveluiden asiakkaalle juuttuminen kotiin oli vaikea kokemus.

Kaikki COVID-19:n vaikutukset eivat kuitenkaan olleet yksinomaan negatiivisia. Hakoman
ym. (2022, 10-11) tutkimuksessa kavi ilmi, ettd osa vammaisten asumispalveluiden asiak-
kaista koki arkensa rauhoittuneen ja piti paivatoimintojen lakkautusta eréénlaisena lomana,
jolloin he péaasivét rentoutumaan. Arkirytmin puute sopi monelle vammaiselle henkil6lle ja

osa heistd paatti kayttdd itsemaaraamisoikeuttaan myos toimintojen jatkuessa jaamalla
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kotiin. Tama lisasi heidan mukaansa heidéan hyvinvointiaan, koska he “oppivat, etta aina ei
tarvitse olla menossa ja tekemdéssa jotain”. Toisaalta ne, jotka palasivat tauon jalkeen paiva-
jaty6toimintaan, olivat useimmiten huomattavasti motivoituneempia ja innostuneempia, kun
toiminta jatkui. Toinen positiivinen asia, joka Hakoman ym. tutkimuksessa selvisi, oli digi-
taitojen parantuminen pandemian aikana. olosuhteiden pakosta monen vammaisen henki-

I6n oli opittava kayttamaan tietokonetta, mika oli lopulta monelle erittain tarke& uusi taito.

Erityisesti vammaisten palveluasumisen puolella esiin noussut positiivinen asia, oli tyonte-
kijoiden ja asukkaiden laheisempi suhde, kun asukkaat eivat enda lahteneetkaan paivaksi
muualle. Asukkaisiin oli mahdollista tutustua [Ahemmin ja usein kahdenkeskeinen luottamus
syventyi. (Hakoma 2022, 10.)

5.4 Henkinen vaikutus asumispalveluiden tydntekijoille

THL:n tekemassa kyselyssa vammaispalveluiden tydntekijat kokivat COVID-19-ajan eniten
voimavaroja vieneiksi tekijoiksi henkisen kuormituksen, tyépaikkaan ja tyon tekemisen ta-
poihin liittyvat asiat, ohjeistusten ja vastuiden epaselvyyden sekéa sekavuuden, rajoitukset
seka yhteiskuntaan yleisesti ja asiakkaisiin liittyvat tekijat (Valtokari, Vare & Nurmi-Koikka-
lainen 2023).

Ammattihenkilokunnan kannalta tydssajaksaminen on oleellinen osa tyohyvinvointia. CO-
VID-19 loi talle paljon haasteita. Pitkittynyt tydstressi voi oireilla tyduupumuksena, joka saat-
taa oireilla muun muassa ammatillisen itsetunnon heikentymisena, jatkuvana vasymyksena
seka kyynisyyden lisaantymisena omaa tekemistaan kohtaan. Talldin tydntekijan psyykkiset
voimavarat hiipuvat ty6ta tehdessa hiljalleen. Vasymyksesta ei myoskaan enaéa palaudu
samalla tavalla pelkalla levolla, eikd uupumus sinallaan valttamatta liity tydssa tapahtuviin
konkreettisiin kuormitushuippuihin, vaan on kroonistunut olotila. Mitdén yksiselitteisia maa-
ritelmia tybuupumukselle ei kuitenkaan ole olemassa eika sita myoskaan luokitella sairau-
deksi, vaan se lasketaan "elamanhallintaan liittyvaksi ongelmaksi”. (Uusitalo-Arola ym.
2022.)

Uusitalo-Arola ym. (2022) kertovat tyduupumuksen juurisyyksi alun perin motivoituneen
tyontekijan ja epasuotuisien tytolosuhteisen vélisen ristiriidan, johon vaikuttavat monet ul-
koiset ja sisdiset tekijat, kuten stressitila, tyon liialliset vaatimukset, lilan suuri tydmaara,
ennakoimattomuus seka tyoroolien ristiriidat ja epaselvyydet. Nama kaikki korostuivat CO-

VID-19-pandemian aikana tydmaailmassa hyvin alleviivatusti (Korhonen ym. 2023).
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5.5 Ammatilliset vaikutukset asumispalveluiden tydntekijoille

Korhosen ym. (2023) tutkimuksessa johdon varautuneisuus pandemiaan koettiin puutteel-
liseksi, minka takia akuutti tilanne paasi yllattamaan henkilékunnan, eika valmiita ohjeistuk-
sia ollut saatavilla. Toimintamallit jouduttiin luomaan kaytadnndssa tyhjasta. Erilaisia ohjeis-
tuksia tuli henkilokunnalle usein, eri paikoista ja erilaisin toimintamallein, mika loi osaltaan
hammennysta ja vaikutti tarjottavien palveluiden laatuun. Uusien ohjeiden lukemiseen meni
myds huomattavan suuri osa ty0ajasta, ja tyontekijat kokivat, etté varsinainen oma ty6 sen

vuoksi jai suurelta osin tekematta.

Hakoma ym. (2022, 10) kirjoittavat, ettd myds henkilokunnan toimintatavat muuttuivat sel-
keasti, kun toiminnassa keskityttiin yha useammin etayhteyksiin, mutta toiminnan ja tyén
maara ty6- ja paivatoiminnassa véaheni lakkautusten ja lomautusten myo6ta. Tyotehtavat
saattoivat my6s muuttua, silla 75 % tydnantajista siirsi tydntekijoitdén uusiin tehtaviin, kun

paivatoiminnat olivat tauolla tai niita tarjottiin rajoitetusti.

Hakoman ym. (2022, 11) mukaan vammaispalveluiden tyontekijat yleisesti kokivat COVID-
19-pandemian ajan my0s osittain hyodyllisena ammatillisessa mielessa, silla he paasivat
asiakkaidensa tavoin osalliseksi niin sanottua “digiloikkaa”, eli tietoteknillinen osaaminen
kehittyi myos henkilokunnalla selvasti. Korona-aika koettiin myds ammattikuntaa yhdista-
vana tekijana, koska "saman asian aarella oleminen yhdisti kaikkia”. Yhteisty® eri asumis-
yksikéiden, mutta toisaalta myds muiden sidosryhmien valilla tiivistyi ja valmiudet vastaaviin
tilanteisiin tulevaisuudessa vahvistui. Kun tyontekijaita siirrettiin paivatoiminnoista asumis-
palveluihin, pahin tydntekijapula myos lopulta hellitti, ja toisaalta moni tyontekija kertoi naut-
tineensa erilaisista tydtehtavista ja niiden mukana tuomasta vaihtelusta. Myds yhteistyt
asukkaiden laheisten kanssa syveni. Hakoman ym. raportissa kerrotaan, etta tydskentele-
malla muissa yksikoissa tydntekijoilla oli hyva mahdollisuus saada itselleen uusia kokemuk-
sia ja kynnys yhteistyon aloittamiselle eri yksikdiden valilla madaltui. oman ty6n arvostuksen
kerrottiin myds lisaantyneen, ja moni néki myds tydyhteisdonsa sekéa esihenkilonsa erilai-

sessa valossa.

Hakoman ym. (2022, 11-12) raportissa mainitaan, ettéd korona-ajan térkein oppi oli etapal-
veluiden kehittdmisen mahdollistama potentiaali, silla niiden koettiin olevan erinomainen
lisd normaalien tydmetodien tdydentdjana. Toisena tarkedna oppina pidettiin sitd, etta vas-
taavassa tilanteessa tulevaisuudessa paivéatoimintoja ei pitdisi lakkauttaa, eika varsinkaan

yhté nopealla aikataululla, silla asiakkaille nopeat muutokset ovat usein haastavia.
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6 Pohdinta

6.1 Johtopaatokset

Opinnaytetyon tavoitteena oli lisata tietoutta COVID-19-pandemian aiheuttamista vaikutuk-
sista vammaispalveluiden asiakaskuntaan. Tarkoituksena oli selvittdd COVID-19-pande-
mian lyhyt- ja pitk&aikaisvaikutuksista vammaisten asumispalveluiden asiakaskuntaan seka
osaltaan myos ammatilliseen henkilokuntaan. Opinnaytetyon tutkimuskysymys oli: miten

COVID-19-pandemia vaikutti vammaisten asumispalveluiden asiakkaiden arkeen?

Tutkittu aineisto vastasi monipuolisesti tutkimuskysymykseen ja aineistoa vammaispalve-
luiden korona-ajan tilanteesta ja COVID-19:n seurauksista oli lopulta yllattavan riittavasti,
myos suomenkielisena. "Miten COVID-19-pandemia vaikutti vammaisten asumispalvelui-
den asiakkaiden arkeen?” -tutkimuskysymykseen l6ytyi monipuolisesti seka negatiivisia

ettd yllattden myos positiivia vastauksia.

Opinnaytetyon tuloksista kavi selkeasti ilmi, kuinka uusi ja pelottavakin tilanne loi paljon
epavarmuutta, hermostuneisuutta ja surua tutkitun asiakaskunnan keskuudessa. Vammais-
ten asumispalveluiden tydntekijoille jaikin merkittdva rooli asiakkaiden tukena ja turvana.
Paiva- ja tydtoiminnan jadminen tauolle loi omalta osaltaan ylimaaraista painetta asumisyk-
sikoille, koska asiakkaille piti jarjestaa mielekasta tekemista kesken pahimman pandemia-
ajan, samalla kuitenkin noudattaen tiukkoja rajoitustoimenpiteitéd. Tama aiheutti myos hen-
kilokunnalle epavarmuutta ja epéatietoisuutta. Uusien toimintatapojen viestinta oli my6s osal-
taan epaonnistunutta monella tapaa, silla henkildkunta koki jatkuvasti paivittyvien toiminta-
tapaohjeiden noudattamisen hyvin hankalaksi. Tama heijastui osaltaan tutkittavana olleen

ryhmaén, eli vammaisten palveluasumisen asiakkaiden jokapaivaiseen arkeen.

Yllattdvana teemana kirjallisuudesta nousi esille pandemian vélilliset positiiviset vaikutuk-
set. Erityistilanteissa varsinkin tyontekijoiden solidaarisuus, yhteistydn syventyminen ja ty6-
tehtavien monipuolistuminen koettiin positiivisena merkkind. Myos asiakkaiden kohdalla
paivatoiminnan tauolle jaaminen mahdollisti merkityksellisempien suhteiden luomista asu-
misyksikdn ohjaajiin.

"Digiloikka” oli toinen positiivinen teema, joka nousi esille seka asiakkaiden etta tyontekijoi-
den toimesta. Pakkotilanteessa etdyhteyksien aiempaa laajempi hyddyntaminen tuli ajan-
kohtaiseksi ja molemmat osapuolet kokivat omalta osaltaan tietoteknisen osaamisensa pa-

rantuneen, mistd on pitemmalla aikavalilla vain hyotya.



17

6.2 Eettiset nakdkohdat ja luotettavuus

Hyvin tarkeda opinnaytetyon luotettavuuden ja etiikan kannalta on kirjallisuuskatsauksen
menetelmien hyva tuntemus (Kangasniemi 2013, 299). Prosessin on oltava lapinédkyva koko

katsauksen ajan (Heinrich 2002, Kangasniemen ym. 2013, 297 mukaan).

Vammaisen henkilot ovat erityisen haavoittuvaisessa asemassa ja heidan asioidensa ka-
sitteleminen kunnioittavasti ja rakentavasti on &arimmaisen tarkeaé. Heidan erityisase-
mansa yhteiskunnassa on otettava huomioon, kun analysoidaan heille koituneiden seu-
rausten juurisyitd; esimerkiksi paivatoimintaan uudelleen lahtemasta kieltdytyvan kehitys-
vammaisen henkildn motiiveja ei voi tarkastella samojen linssien l&pi kuin muun yhteiskun-
nan. Kuitenkaan analysointia ei voi suorittaa tarkoituksenhakuisesti aineiston luotettavuu-

den karsimattéa (Kangasniemi ym. 2013, 298).

Tutkimusetiikka on tarkedssé osassa opinnaytetydn kirjoittamisessa. Totuuden etsiminen
ja tietojen luotettavuus, aineiston valinta ja tiedon soveltaminen seké kayttd ovat kaikki suu-
ressa roolissa tutkimusetiikkaa noudatettaessa. Jos naissa pysyttaydytaan, on mahdollista
tuottaa luotettavaa ja oikeellisuudessaan tarkastettavaa materiaalia. (Kuula 2011.) Kirjalli-
suuskatsauksessa erityisen huomioonotettavaa on materiaalien valinta, silla ne luovat poh-
jan koko opinnaytetyolle. Koska kyseessa oli koko yhteiskunnan yli pyyhkinyt pandemia, on
helppoa I6ytdd muun muassa Terveyden ja hyvinvoinnin laitoksen raportteja ja vastaavia
muiden tutkimuslaitosten raportteja, mutta tasséa opinnaytetydssa haluttiin tdydentaa niita
viela akateemisilla artikkeleilla, jotta kayty yhteiskunnallinen keskustelu tulee kokonaisuu-
dessaan esiin. Akateemiset puheenvuorot ovat myos niitd, joista kay ilmi kriittinen suhtau-

tuminen tehtyihin toimiin ja pandemian seurauksiin.
6.3 Jatkotutkimuskysymykset

Yksi toistuva teema, joka kirjallisuudessa tuli esille, oli paiva- ja tyétoiminnan merkitys vam-
maisten henkildiden arjen rytmittgjana, mielenkiintoisen tekemisen tarjoajana ja merkityk-
sellisyyden luojana. Jos COVID-19-aspektin ottaa pois laskuista, pelkka eldkdityminen toi-
minnasta tai toiminnan loppuminen jostain toisesta syystéa luo samankaltaisen tuloksen kuin
pandemian aikainen toiminnan &killinen loppuminen. Eras mahdollinen jatkotutkimuskysy-
mys onkin: "kuinka paiva- tai tydtoiminnan loppuminen vaikuttaa vammaisten henkildiden
elamanlaatuun ja hyvinvointiin?” Olisi mielenkiintoista vertailla, kuinka tilanne, jossa toimin-
nan loppumiseen on ollut aikaa varautua runsaasti (esimerkiksi eléakkeelle jadminen) ver-
tautuu taysin odottamattomaan lomautukseen, kuten COVID-19-pandemian aikana kavi.

Luoko yllatyksellisyys ylimaaraisia ongelmia?
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Toinen teema, joka toistui tuloksissa, oli tyontekijoiden ja tydnantajan toiminta yllatykselli-
sissa tilanteissa. Tutkittuani vammaisten palveluasumisen asiakkaiden kokemuksia pande-
mia-ajalta, sain samalla my6s tutustua laajamittaisesti tyontekijdéiden kokoemuksiin niilta
kuin ne olivat opinnaytetydni kannalta merkityksellisia. Vaikka tyon kuormittavuutta ja Kii-
rettd, epavarmuutta ja tiettya pelkoakin kasiteltiin kirjallisuudessa paljon, oli mielenkiintoista
huomata myds, etta tietty positiivinen alavire oli myds lasnd muun muassa tydtehtavien
monipuolistumisen ja vaihtelun myo6téa. Erds mahdollinen jatkotutkimuskysymys voisikin

olla: "miten vammaisalan tyétehtavien vaihtelu vaikuttaa tyontekijdiden tydnhyvinvointiin?”

Digitaalisuus oli myds teema, joka toistui kirjallisuudessa paljon. Sen jatkotutkiminen on
my6s mahdollista. Vammaispalveluissa digityd on ollut osin asiakaskunnan rajoitteista joh-
tuen vield alkutekijdissaan, mutta COVID-19 osoitti, etta se ei ole valttaméatta kynnyskysy-
mys asiakaskunnalle, eikd my6skaan tydntekijdille, silla molemmat osapuolet myds omalta
osaltaan Kkiittelivat usein tehtya "digiloikkaa”. Jatkossa olisi mahdollista siis tutkia "kuinka

digitaalisia palveluita ja etdpalveluita voi hyddyntdd vammaispalveluissa paremmin?”
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