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Tiivistelma

Suomessa kuolee noin 8000 tyodikaista eli 15-64 -vuotiasta henkildd vuosittain. Opinndytetydssa tutkittiin tydikdisten
leskivanhempien kokemuksia saaduista l&hiverkoston ulkopuolisista tukipalveluista puolison kuoleman jélkeen. Tutki-
muksen kohderyhmaan kuuluivat lesket, joiden puolison kuolemasta oli kulunut véhintadn kaksi vuotta ja joiden per-
heeseen kuului alaikdisia lapsia puolison kuoleman aikaan. Opinndytetyon toimeksiantaja oli Suomen nuoret lesket ry.

Opinnaytetyon tarkoituksena oli tuottaa uutta tutkimustietoa nuorten perheellisten leskien tukipalvelukokemuksista
puolison kuoleman jalkeen. Kyselyssa kysyttiin leskien kokemuksia muun muassa tukipalvelujen tarjonnasta, riittavyy-
destd ja laadusta perheen tarpeisiin peilaten. Opinndytetyon teoreettisessa viitekehyksessa kasiteltiin puolison kuole-
man vaikutuksia leskeen ja perheeseen, suomalaisia tukipalvelujen tuottajia seka erilaisia palvelujen muotoja. Liséksi
kasiteltiin aiempia kotimaisia ja ulkomaalaisia tutkimuksia liittyen nuoriin leskiin ja tukipalveluihin.

Tutkimusaineisto kerattiin sdhkdisena Webropol-verkkokyselyna monimenetelmdistd tutkimusotetta kayttden. Linkki
kyselyyn jaettiin Suomen nuoret lesket ry:n sosiaalisen median kanavilla seka jasenrekisterin tietojen kautta. Lisaksi
tutkimuskyselyn linkkia jaettiin tutkijan henkilékohtaisilla sosiaalisen median tileilld. Tutkimukseen osallistui 97 kohde-
ryhmaan kuulunutta leskivanhempaa.

Tutkimuksesta selvisi, etta leskivanhemmat kaipasivat eniten tukea arjessa selvidmiseen ja lastenhoitoon. Myés kes-
kusteluapua ja tukea lasten auttamiseen surussaan tarvittiin enemman kuin oli saatu. Useat vastaajista oli melko tyy-
tyvaisia saamiinsa palveluihin, mutta my6és moni koki jaaneensd perheensa kanssa tdysin vaille ulkopuolista tukea
puolison kuoleman jélkeen. Tutkimuksen johtopaattksena todettiin, ettd nykyiset leskiperheille tarjottavat tukipalvelut
ovat riittdmattémat ja asiakkaille epatasa-arvoisesti jarjestetty eri puolella Suomea. Tarpeelliseksi todettiin selkedn,
valtakunnallisen palvelupolkusuunnitelman laatiminen sekd ammattilaisten ettd asiakkaiden kaytt6on kuolemantapauk-
sen varalta. Valtakunnallinen palvelupolku tasa-arvoistaisi leskeytyneille samanlaiset tukipalvelut puolison kuoltua
asuinkunnasta riippumatta. Tukipalvelujen organisoinnin parantamiseksi ehdotettiin alueellisen kriisikoordinaattorin toi-
men perustamista.
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Abstract

About 8,000 people of working age (15—-64 years old) die each year in Finland. The thesis examined the experiences
of the working-age widowed parents on the support services after the death of their spouse. The target group of the
study consisted of widows whose spouses had deceased at least two years ago and who had minors as dependents
at the time of the death of the spouse. 97 widowed parents participated in the study. The thesis was commissioned
by the Young Widows of Finland Association.

The purpose of the thesis was to produce new research information on the service experiences of young, working-
age widows with minors after the death of the spouse. The survey inquired about young widows' experiences about
the provision, adequacy and quality of support services. The research material was collected as a Webropol online
survey using a quantitative and qualitative research approach. The link to the questionnaire was distributed through
the social media channels of the Young Widows' Association of Finland and through the membership register. In ad-
dition, the link to the research questionnaire was shared on the researcher's personal social media accounts. A total
of 97 widowed parents from the target group answered the survey.

The theoretical reference framework of the thesis dealt with the effects of the death of a spouse on a widow and a
family, Finnish support service providers and various forms of service. In addition, previous Finnish and foreign stud-
ies on young widows and support services were discussed.

The results of the study showed that widows would have needed more support in everyday life and childcare after
spouse's death than they had received. The discussion about spouses’ death was also wished for as well as extra
support for helping children in their grief. Many of the respondents were quite satisfied with the services they had
received, but many felt that they had been completely without any support with their family after the death of their
spouse. The study highlighted that current support services for widowed families are inadequate and unevenly orga-
nized across Finland. It was found necessary to draw up a clear, nationwide service path plan for both professionals
and clients in case of death. A nationally similar service path would be important to equalize the widows in the event
of death of a spouse, irrespective of the municipality of residence. A nationwide service path would provide equal
support for widowed persons in the event of the death of a spouse, regardless of the place of residence. It was pro-
posed to set up a position for a regional crisis coordinator, whose job would be to organize support services for the
widowed families.
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1 JOHDANTO

Suomessa kuolee vuosittain noin 54 000 ihmista, joista tydikaisia eli 15-64 -vuotiaita on noin 8000 (SVT
2017). Leskiperheen tukemisessa suurimmissa tukijoiden rooleissa ovat perheen lahiverkostoon kuuluvat
henkil6t. Lisdksi on olemassa monen eri tahon tukea uuteen elamantilanteeseen sopeutumisessa. Tarjottu
tuki ja apu voi olla kaytannéllistd, psykologista tai sosiaalista. Opinnaytetydssa tutkitaan leskivanhempien
kokemuksia saamistaan tukiverkoston ulkopuolelta saamistaan tukipalveluista puolison menehdyttya. Tut-
kimuksessa pyritaan keraamaan tietoa leskivanhempien kokemuksista tuen ja avun riittdvyydesta uudessa
elamanvaiheessa puolison kuoltua ja kotona asuvien lasten ollessa alle 18-vuotiaita. Tutkimuksen tavoit-
teena on tutkia leskivanhemmalle ja -perheelle suunnattujen tukipalveluiden tarjonnan ja tarpeen koh-
taamista puolison kuoleman aiheuttaman jalkeen. Tutkimuksessa tuotetaan uutta tutkimustietoa tydikais-
ten, perheellisten leskien tukipalvelukokemuksista puolison kuoleman jdlkeen. Tutkimuksessa ollaan kiin-

nostuneita suomalaisesta tukipalveluverkostosta ja suomalaisten leskiperheiden tuen tarpeista.

Leskivanhemmalla tarkoitetaan tdssa opinndytetydssa perheen alaikdisten lasten yksinhuoltajaksi jaa-
nyttd, puolisonsa menettdnytta perheenaitia tai -isaa. Leskiperhe on opinnaytetydn toimeksiantajan, Suo-
men nuoret lesket ry:n toiminnan keskeinen kasite, jolla tarkoitetaan perhettd, jonka toinen lasten huol-
taja on kuollut ja puoliso on jadnyt lasten yksinhuoltajaksi. Leskiperheelld tarkoitetaan tdman opinnadyte-
tydn teoriaosuudessa perhettd, josta toinen puoliso ja huoltaja on menehtynyt ja perheessa asuu vakitui-
sesti alle 18-vuotiaita lapsia. Perheen biologisilla sukulaisuussuhteilla ei ole tutkimuksen kannalta merki-

tystd, vaan haastateltavat leskivanhemmat maarittavat itse, keitd heidan perhekokonaisuuteensa kuuluu.

Opinndytetydn tutkimusosuus toteutetaan monimenetelmallisesti kdyttéden seka maarallista etté laadullista
tutkimusotetta. Tutkimusmetodien yhdistéamiselld pyritddn kerdamaan monipuolista tietoa leskivanhem-
pien kokemuksista saadusta tuesta puolison kuoleman jalkeen. Tutkimusaineisto keratéan verkkokyselyna
tutkimuskyselytydkalu Webropolilla kesdkuussa 2019. Tutkimukseen osallistuvat leskivanhemmat eli me-
nehtyneiden puolisot, jotka arvioivat saamiensa tukipalvelujen ja omien tarpeiden kohtaamista uudessa
eldmantilanteessa puolison ja vanhemmuuden jakajan kuoleman jalkeen. Tutkimus rajataan koskemaan

Iahinna leskivanhemman tukemiseen keskittyneita palveluita aihepiiriin laajuuden vuoksi.
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2 SUOMEN NUORET LESKET RY

Opinnaytety6n toimeksiantaja on valtakunnallisesti verkossa toimiva uskonnollisesti, aatteellisesti ja po-
liittisesti sitoutumaton vertaistukiyhdistys Suomen nuoret lesket ry, jonka hallinto sijaitsee Jyvaskylassa.
Yhdistys on perustettu vuonna 2009 ja se tarjoaa vertaistukea ja neuvontaa tydikaisille leskille ja leski-
perheille parisuhteen muotoon tai perhetilanteeseen katsomatta. Yhdistyksen toiminta-ajatus on “Vertais-
tuesta voimaa surun keskella”. Leskien ja leskiperheiden lisdksi yhdistyksen kohderyhmaan kuuluvat leskia
ja leskiperheitd tyossaan kohtaavat ammattilaiset seka leskien ldhiverkostot (Suomen nuoret lesket ry:n
toiminnan linjaukset 2019 — 2023, 3-4.) Vuoden 2018 lopussa yhdistykselld oli maksavia jasenia 676,
lukuun eivét sisally perheiden alaikaiset lapset (Suomen nuoret lesket ry:n toimintakertomus 2018). Li-
saksi yhdistyksen missiona on vaikuttaa parantavasti leskien ja leskiperheiden oikeudelliseen ja taloudel-
liseen asemaan liittyviin puutteisiin, kuten perhe-eldkkeen ehtoihin. Yhdistyksen toiminta-ajatus perustuu
vertaistuen voimaan ja yhdistyksen kantavat arvot ovat luottamuksellisuus, tasa-arvoisuus, sitoutumatto-
muus, vertaisuus ja vapaaehtoisuus. Suomen nuoret lesket ry:n toimintaa rahoittaa Sosiaali- ja terveys-

jarjestéjen avustuskeskus (STEA). (Suomen nuoret lesket ry 2019b.)

2.1  Yhdistyksen historia

Suomen nuoret lesket -yhdistyksen perustamiseen johtavan leskitoiminnan voidaan katsoa alkaneen
vuonna 1998, jolloin Jyvaskyldssa aloitti ensimmainen leskien vertaistukiryhma. Pian vastaavanlaisia va-
paaehtoisuuteen perustuvia vertaistukiryhmia perustettiin ympari Suomea, muiden muassa Helsinkiin,
Tampereelle, Seindjoelle ja Ouluun. Vuonna 2004 Jyvasseudun nuoret lesket ry aloitti toimintansa ja 2005
toiminta sai RAY:n, nykyisen STEAN, rahoituksen toiminnalleen. Rahoituksen my&ta toiminnan valtakun-
nallistuminen mahdollistui. (Rappi-Lindblom 2019-01-15.) Vuonna 2005 alkoi Leskiperhetydn luominen
ja toteuttaminen -projekti ja se paattyi 31.3.2009. Limittdin Leskiperhetydn luominen ja toteuttaminen -
projektin kanssa toteutettiin Arjen leskiperhety0 lapsille -projekti aikavalilld 1.4.2007-31.3.2010. Kehitta-
misprojektien aikana tarve valtakunnalliselle leskien vertaistukitoiminnalle tuli yhd vahvemmin esiin.
(Mynttinen 2019-02-19.)

Nuorten leskien verkkokeskusteluryhma "Winkut” toimi Microsoftin foorumialustalla vuodesta 2005 lah-
tien. Foorumialustan tarjoaminen paattyi vuonna 2007 ja aktiivisten jasenten ansiosta nuoretlesket.fi -
sivusto luotiin keskustelufoorumin tilalle samana vuonna. (Paulanne, Haapala & Kirjavainen 2019-02-15.)
Valtakunnallisen keskusjdrjeston, Suomen nuoret lesket ry:n, perustamiskokous pidettiin syyskuussa
2009. Perustamiskokouksessa yhdistyksen saantdihin kirjattiin vertaistoiminnan jarjestdminen nuorille
tydikaisille leskille ja vaikuttamistoiminnan toteuttaminen leskeyteen liittyvien epakohtien poistamiseksi.

Lisaksi maariteltiin yhdistyksen arvot: tasa-arvoisuus, sitoutumattomuus, vertaisuus, vapaaehtoisuus ja
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luottamuksellisuus. Yhdistyksen toiminta-ajatus oli perustamishetkelld ja tana paivana: "Vertaistuesta voi-
maa surun keskellda”. Ensimmaisena toimintavuotenaan Suomen nuoret lesket ry:lld oli 59 leskijasenta.
(Mynttinen 2019-02-19.)

2.2 Suomen nuoret lesket ry:n toiminta

Eri puolilla Suomea kokoontuu yhdistyksen operoimia luottamuksellisuuteen perustuvia vertaistukiryhmia
(15 paikkakunnalla vuonna 2019) ja Skype-yhteyden kautta toimiva vertaistukiryhma jasenille ympari
Suomea. Vertaistukiryhman tapaamisiin osallistuminen ei vaadi yhdistyksen jasenyytta. Joissakin kaupun-
geissa tapaamisiin on jarjestetty lastenhoito, jotta vanhemman osallistuminen vertaistukiryhmdan mah-
dollistuisi. (Suomen nuoret lesket ry 2019c¢.) Vertaistukiryhman tarkoitus on koota yhteen samankaltaisia
asioita kokeneet ihmiset kasittelemaan kokemuksiaan ja tunteitaan ryhman tukemana (Suomen Mielen-
terveysseura 2004, 22). Ryhmat kokoontuvat noin kerran kuukaudessa. Vertaistukiryhmid ohjaavat yh-
distyksen vapaaehtoiset, jotka ovat itsekin kokeneet leskeytymisen. (Suomen nuoret lesket ry 2019c).
Leskeytymisella tarkoitetaan leskeksi jaamista puolison kuollessa. Yhdistyksen internetsivuilta 16ytyy yh-
distyksen yhteystietojen lisaksi koottu paljon materiaalia tukea tarvitseville, kuten erilaisia esitteitd les-

keyteen, suruun ja erilaisiin tukimuotoihin liittyen.

Yhdistys yllapitda rekisterditymisen vaativaa Leskien kesken -verkkoyhteisda, jossa tydikdisend leskeyty-
neet voivat anonyymisti keskustella foorumeilla eli keskustelualueilla menetyksistdan ja saada vertaistukea
ja lohtua suruun riippumatta kotipaikkakunnasta. Myts muiden leskien tarinoiden lukeminen kuuluu ver-
taistukeen. Verkkoyhteison jasenet ovat myos keranneet sivustolle erilaista informaatiota mm. leskeyteen
ja suruun liittyen. Verkkoyhteistn keskustelufoorumit on jaettu kuuteen aihepiiriin: Minun tarinani, Les-
keys ja suru, Lapsen suru, Lakiasiat ja etuudet, Eldmassa eteenpain ja Tukea ja tapahtumia (Leppanen
2019-02-26). Toiminta-ajatuksena seka verkkoyhteisdssa etta kokoontuvissa vertaistukiryhmissa on tar-
jota leskille mahdollisuus keskustella menetyksistdan ja niihin liittyvista tunteista samanlaisia kokemuksia

omaavien ihmisten kanssa rajoitetulla keskustelualueella.

Vertaistukipuhelimen kautta saa ajanvarauksella keskusteluapua leskeyteen ja leskiperheeseen liittyvissa
asioissa vapaaehtoisilta vertaistukihenkil6iltd, joilla on omakohtaisia kokemuksia leskeksi jaamisesta. Pu-
helut voivat olla kertaluoteisia tai sovitusti toistuvia. (Suomen nuoret lesket ry 2019e.) Uusin vertaistuen
muoto, Vertaisvirtaa -mobiilisovellus lanseerattiin helmikuussa 2019. Vertaisvirtaa on tarkoitettu kaikille,
jotka ovat menettaneet ldheisen. Sovellukseen sydtetddn omat tiedot, muun muassa millaiseen suruun
hakee vertaistukea ja sovellus etsii sopivan vertaisehdokkaan. Sovelluksen voi ladata Vertaisvirtaa -sovel-
luksen internetsivuilta. (Leppanen 2019-02-11.) Mobiilisovellus on nykyaikainen vertaistukikanava, jonka

avulla erityisesti nuoret saavat itselleen mielekkaalla tavalla tukea suruunsa.
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Suomen nuoret lesket ry jarjestdda muutamia kertoja vuodessa vertaistukiviikonloppuja, hyvinvointipaivia
ja minilomia usein yhteisty6ssa muiden surujarjestdjen kanssa. (Suomen nuoret lesket ry 2019e). Tapah-
tumien termit ja teemat vaihtelevat, mutta kaikkien tapahtumien tarkoitus on koota samanlaisia koke-
muksia omaavia ihmisia yhteen, kuten vertaistukiryhmilldkin. Vertaistuen lisaksi Suomen nuoret lesket ry
tarjoaa leskille ilmaista lakimiesneuvontaa leskeyteen ja leskiperheen asioihin liittyen puhelimitse kerran
kuukaudessa. Yhdistyksen verkkosivuilla kerrotaan neuvonnan ajankohdat ja yhdistyksen yhteyshenkil6n
kautta on mahdollista olla yhteydessa lakimieheen leskeyteen liittyvissa yleisluontoisissa lakiasioissa (Suo-

men nuoret lesket ry 2019a.)

Suomen nuoret lesket ry:n vaikuttamistoiminnalla pyritdan parantamaan leskid ja leskiperheita koskevia
oikeudellisia ja taloudellisia epdkohtia suomalaisessa yhteiskunnassa. Vaikuttamistoiminnan tarkeimmat
painopisteet ovat surevan perheen oikeuksissa tukeen surussa seka perhe-elakkeisiin oikeuttavien ehtojen
tasa-arvoistamisessa. (Suomen nuoret lesket ry 2019d.) Suomalaisessa lainsaddanndssa perheiden moni-
muotoisuutta ei viela tunnusteta ja avoliitosta leskeytyneelld puolison oikeudet eivat ole yhtaldiset aviolii-

tossa leskeytyneen kanssa esimerkiksi perhe-elékeasioissa.

Suomen nuoret lesket ry on yksi Monimuotoiset perheet -verkoston jasenyhdistyksistda. Monimuotoiset
perheet -verkostoon kuuluu kymmenen erilaista perhejarjestda, joita yhdistaa yleisesti oletetusta perhe-
mallista erottuva kohderyhma. Verkoston tarkoitus on vaikuttaa paattdjiin niin, etté perheisiin liittyvéssa
paatoksenteossa perheiden monimuotoisuus huomioitaisi nykyistéa paremmin. Suomen nuoret lesket ry:n
liséksi verkostoon kuuluvat Adoptioperheet ry, Perhehoitoliitto ry, KAPY Lapsikuolemaperheet ry, Suomen
Uusperheiden Liitto ry, Familia ry (kahden kulttuurin perheet), Sateenkaariperheet ry, Lapsettomien yh-
distys Simpukka ry, Suomen Monikkoperheet ry ja Yhden Vanhemman Perheiden Liitto ry. (Monimuotoiset

perheet s.a./a)

Monimuotoiset perheet -verkoston tavoitteena on perheiden monimuotoisuuden tunnustaminen ja tasa-
vertaisuus kaikessa perhepoliittisessa paatoksenteossa. Verkoston Kaikkien perheiden Suomi -vaikutta-
mishanke pyrkii lisadmaan valtakunnallista tietoisuutta perheiden monimuotoisuudesta sekéa yksittdisille
kansalaisille ettd paattdjille ja palvelunjarjestelmille. Hanke tekee myds yhteisty6td tydmarkkinajarjestdjen
kanssa monimuotoisten perheiden tyon ja perhe-eldman yhteensovittamisen helpottamiseksi. Hankkeen
poliittisena tavoitteena on uudistaa palvelujarjestelmia niin, etta niissa otettaisi huomioon perheiden mo-

ninaisuus aiempaa paremmin. (Monimuotoiset perheet s.a./b)
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3 TEOREETTINEN VIITEKEHYS

Tutkimusta taustoittavana teoriana pohditaan, mitd puolison kuolemasta seuraa leskelle ja perheelle. Li-
saksi kartoitetaan Suomessa olemassa olevia leskille suunnattuja tukipalveluita, esimerkiksi perhepalvelut,
seurakunnat, kolmannen sektorin toimijat ja vertaistukiryhmdt. Opinndytetyon teoriaosuudessa avataan
my®s opinndytetydn kannalta keskeisid kasitteitd. Tarked osa teoreettista viitekehysta ovat myds aiemmat

aiheeseen liittyvat koti- ja ulkomaalaiset tutkimukset.

3.1 Laheisen kuolema psykologisena kriisind

Ruishalme ja Saaristo (2007, 26) toteavat kriisin syntyvan joko myonteisista tai kielteisistd, usein akilli-
sistd, tapahtumista elédmassa. He jatkavat, etta kriisilla tarkoitetaan elamanvaihetta, jossa aiemmin opitut
selviytymiskeinot eivat ratkaise syntynyttda hammennysté ja henkista ahdistusta. Toisin sanoen keinotto-
muus haasteen edessa aiheuttaa kriisitilanteen, johon saatetaan tarvita ulkopuolista apua. Kriisitilanteella
tarkoitetaan tassa opinndytetydssa tilannetta, jossa perheen toinen huoltaja on kuollut ja perhe tarvitsee
ulkopuolista tukea sopeutuakseen uuteen elamdntilanteeseen. Tukipalveluissa tydskentelevien ammatti-
laisten on ymmarrettdva kriisien ja surun mekanismeja pystydkseen tukemaan ja auttamaan surevaa ela-

massa eteenpdin mahdollisimman vaikuttavasti.

Laheisen kuolema aiheuttaa kriisitilanteen. Suomen Mielenterveysseuran (s.a./e) mukaan traumaattiseen
kriisiin katsotaan kuuluvan neljé vaihetta: sokkivaihe, reaktiovaihe, kasittelyvaihe ja uudelleen suuntautu-
misen vaihe. Kriisi alkaa sokkivaiheella, kun tieto ldheisen kuolemasta saadaan. Jarkyttava tieto lamauttaa
ja aiheuttaa epatodellisuuden tunteita, jolloin tapahtunut halutaan kieltaa. Kriisia aletaan kasitella ja tyds-
tada reaktiovaiheessa, jolloin surun kasittely ja uuteen elamanvaiheeseen sopeutuminen alkaa. Reaktio-
vaihe voi kestda vuosia ja esiintya yhta aikaa esimerkiksi kolmannen kriisivaiheen eli kasittelyvaiheen
kanssa. Késittelyvaiheessa on mahdollista, etta surevan tulevaisuuden perspektiivi katoaa eikd oman ela-
man jatkuminen tunnu mahdolliselta. Tulevaisuus voi ndyttaytya toivottomalta, eika kriisista karsiva tunne
voivansa vaikuttaa tulevaisuuteensa tai edes ajatella sitd. Neljas vaihe sisaltéd menetyksen hyvaksymisen
ja tulevaisuuteen suuntautumisen. (Ruishalme ja Saaristo 2007, 38.) Holmberg (2003, 61) huomauttaa,
ettd traumaattisen kokemuksen kasittely ja sureminen ovat toisiinsa liittyvia erillisia asioita, joita yhdistaa
menetys ja sen aiheuttama edella kuvattu shokkitila ja tapahtuneen kieltaminen. Han jatkaa varsinaisen

suremisen mahdollistuvan, kun tiedostetaan traumaattisen kokemuksen todellisuus.

3.1.1 Kuoleman jalkeen tulee suru

Kriisi- ja suruprosesseissa on nahtdvissa selkeitd yhtenevaisyyksia. Tassa opinndytetydssa suru nahdaan

yhtena ulottuvuutena puolison kuoleman aiheuttamaan kriisiin. Suru on universaali, kaikkialla maailmassa
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tunnettu inhimillinen reaktio jonkin térkedn menetykseen ja menetyksen kasittelyyn. Surun ensimmainen
tieteellinen maaritelma on Erjannin (2004, 10-11) mukaan Sigmund Freudin vuonna 1917 laatima psyko-
analyyttinen nakoékulma, jonka mukaan suru on normaali reaktio menetykseen. Suruprosessilla tarkoite-
taan menetyksen laukaisemaa psykologista prosessia, jossa kasitelladn surua ja siihen liittyvaa luopumista
erilaisten havaittavissa olevien vaiheiden kautta, joita tutkijat ovat maaritelleet lukuisilla eri teorioilla. Su-
ruteorioihin ei tdssa opinndytetydssa pureuduta pintaraapaisua syvemmin, koska suru on vain yksi osa

leskivanhemman kokemaa kriisia.

Surussa suremisen kohteena ei ole ainoastaan menetetty laheinen, vaan myos yhteinen eletty elama ja
elamantyyli seka menetetty yhteinen tulevaisuus (Ronkko ja Rytkénen 2010, 236). Ldheisensa menetta-
nyt on menettanyt pysyvasti myés oman eldmansa sellaisena kuin se oli ennen laheisen kuolemaa. Lisaksi
hanen sosiaalinen identiteettinsd muuttuu, kun han ei kuulukaan enaa esimerkiksi naimisissa oleviin ih-
misiin, vaan hanen statuksensa muuttuu leskeksi. Sosiaalipsykologi Henri Tajfelin katsotaan keksineen
sosiaalisen identiteetin teorian 1970-luvulla. Sosiaalisella identiteetilla tarkoitetaan ihmisen itsekdasityksen
osaa, joka heijastaa hanen erilaisia ryhmastatuksiaan, kuten tietyn sukupuolen edustajuus, kansalaisuus
tai vaikka tietysta taiteilijasta pitdjien joukkoon kuuluminen. (Nikki s.a.). Menetyksen aiheuttaman kriisin
ja suremisen aikana kasitelladn seka laheisen etta oman tutun elamdn menetystd ja ohjaudutaan hiljalleen

uuteen elamanvaiheeseen ilman kuollutta laheista.

M. Katherine Shear (2011, 104) on maaritellyt surun akuutiksi (acute grief) ja integroituneeksi suruksi
(integrated grief). Shearin madritelmdn mukaan akuutti suru on ihmisen valitdn, luonnollinen reaktio tar-
kedn ihmisen tai asian menetykseen ja integroitunut suru on ajan myoéta muotoutunut keino suhtautua
menetykseen. Sureminen (mourning) on menetyksen kasittelyvaihe, jonka tuloksena akuutti suru muuttuu
integroiduksi suruksi. (Shear 2011, 104.) Akuutti suru on surun tuskallisin vaihe, jolloin ihminen kasittelee
menetystadn eri tunteiden kautta ja etsien suuntaa uudelle eldmanvaiheelleen. Akuutissa surussa ihmisen
tuen tarve on suurimmillaan. Surun integroituessa menetys hyvaksytadn osaksi omaa elamantarinaa ja
ihminen alkaa jatkaa elamaansa valilla muistellen menetystaan. Poijulan (2018-04-19) mukaan esimerkiksi

kuoleman vuosipadiva tai muu yllattavakin muistuttaja saattaa aktivoida akuutin surun uudelleen.

Volkan ja Zintl (2015, 13 ja 24-25) maarittelevat surun koostuvan kahdesta paavaiheesta: kriisisurusta,
joka vastaa Shearin (2011, 104) akuuttia surua ja suremisen vaihetta ja surutydsta, joka alkaa menetyk-
sen hyvaksymisesta. He toteavat suruty®n olevan Freudin termi Iaheisen kuoleman aiheuttamaan suruun
sopeutumiselle sisdisesti ja ulkoisesti. Volkanin ja Zintlin suruteoria tdydentaa Shearin teoriaa, jonka mu-
kaan suruprosessi paattyy surun integroitumiseen osaksi laheisensa menettdneen eldmda. Volkanin ja
Zintlin (2015, 23-25) mukaan varsinainen surun tyéstaminen alkaa vasta menetyksen hyvaksymisesta.
Integroituneeseen suruun ja suruty6hén liittyy positiivinen kaipauksen tunne ja yhteisen elaman muistelu

ilman raastavaa ikavaa.
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Surun kasittelyprosessi on jokaisella yksildllinen eika ole olemassa selkeda sabluunaa, jota voisi soveltaa
suoraan jokaiseen surevaan ihmiseen sellaisenaan. Bowlby (1982, 172) luokittelee suruprosessin kulkuun
vaikuttavat muuttujat viiteen paakohtaan: kuolleen identiteetti ja rooli surevan silmissd, kuolleen ika ja
sukupuoli, kuoleman syyt ja olosuhteet, surevaan vaikuttavat sosiaaliset ja psykologiset olosuhteet ennen
ja jélkeen menetyksen seka surevan oma persoonallisuus, erityisesti stressiin sopeutumisen kyky eli re-
silienssi ja ihmissuhteiden luomisen taito. Resilienssilla tarkoitetaan ihmisen yksil6llistd tapaa sopeutua
kielteisiin, stressid aiheuttaviin tilanteisiin ja kokemuksiin, erityisesti suruun (Poijula 2018, 16). Heikon
resilienssin omaava ihminen tarvitsee todenndkéisesti enemman ulkopuolista apua laheisen kuoleman
kasittelyyn kuin vahvan resilienssin ihminen. Volkan ja Zintl (2015, 12) ovat maaritelleet suruprosessin
etenemiseen vaikuttavat yksilon mahdollisuudet menetykseen valmistautumiseen, menetetyn ihmissuh-
teen laatu seka ihmisen yksiléllinen henkinen vahvuus ja kyky surra. Seka Bowlbyn ettd Volkanin ja Zintlin

teoriat surun kasittelyn prosessista ovat melko samankaltaiset ja toisiaan tédydentavat.

3.1.2 Lapsen surun erityispiirteita

Lapsen ja nuoren surua sivutaan, koska opinnaytetydn kohderyhmana ovat perheet, joihin kuului puolison
ja vanhemman kuollessa 0—-17 -vuotiaita lapsia. Leskivanhempi joutuu oman surunsa liséksi kokemaan
myds lastensa surun. Opinndytetydssa lapsella tarkoitetaan alle 18-vuotiasta henkildéa. Lapsen kokemus
surusta poikkeaa aikuisen kokemasta surusta, koska heidan aivonsa ovat vield kehittymisvaiheessa. Mita
nuoremmasta lapsesta on kysymys, sitad keskeneraisemmat tdman aivot ovat ja sitd vajavaisemmat hanen
keinonsa kuoleman ymmartamiseen ja surun kasittelyyn ovat. Lapselle ja nuorelle ldheisen menetys on
aina traumaattinen kokemus, joka voi vaikuttaa hdneen vahvasti koko eldman ajan. Kuten aikuisen, myés
lapsen on ymmarrettava kuoleman todellisuus, jotta han voi alkaa kasitella suruaan. Ennen varsinaista
suremista lapsen ja aikuisen on tehtdva traumatyota menetyksen ymmartamiseksi ja lapsi tarvitsee siihen
aikuisen apua. (Holmberg 2003, 61-62.) Opinnadytety6 keskittyy leskivanhempien saamaan tukeen, mutta
on ymmarrettdva vanhemman huoli myds lasten surusta ja heidan tukemisestaan. Lasten saama tuki

tukee myds vanhempaa.

Kriisitilanteessa, kuten vanhemman kuoleman jalkeen, lapsi ja nuori oireilevat eli ilmaisevat kayttaytymi-
sellaén kriisin aiheuttamia tuntemuksiaan. Oireilu on yksilllista ja se ilmetd lapsen tai nuoren ikatason
mukaan esimerkiksi masentuneisuutta, ahdistuneisuutta, levottomuutta tai jopa itsetuhoisuutta. Toinen
lapsi voi kasitelld kokemustaan hiljaa vetaytyen, kun taas toinen kasittelee asiaa puhumalla ja kolmas
voimakkailla tunnepurkauksilla. (Holmberg 2003, 62.) Kasittelytapoja on lukemattomia. Lapsen ja nuoren
oireilu on selitettavissa aiemmin kasitellylld ennalta opittujen selviytymiskeinojen puutteella, samoin kuin
aikuisen kriisikayttaytyminen. Lapsi kasittelee traumaa ja surua eniten leikeissadn, mutta myds esimerkiksi
piirroksissaan ja aikuiselle esitetyissa kysymyksissadn. Lisdksi lapsen alitajunta kasittelee traumaattista
kokemusta ja surua hanen nukkuessaan, mika ilmenee muun muassa painajaisunina. (Kauppinen 2003,

163 ja Holmberg 2003, 62 ja 73). Ammattikasvattajien on perehdyttava lapsen surun ilmenemismuotoihin
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ja lapsen tapoihin kasitelld traumaattisia kokemuksia, jotta he voivat osaltaan tukea lapsen tasapainoista

kasvua ja kehitysta.

Lasta voivat auttaa traumaattisen kokemuksen ja surun kasittelyssd mm. neuvolan terveydenhoitaja ja
psykologi ja psykiatriset poliklinikat, varhaiskasvatuksen henkilosté ja koulumaailmassa nuoren tdrkedna
tukijana toimii opettajien lisaksi viela kouluterveydenhuolto. Paras tapa tukea lasta vanhemman kuoleman
aiheuttamassa surussa on lasndolon lisdksi lapselle tuttujen arkirutiinien yllapito. Jos lapsi haluaa puhua
vanhemman kuolemasta, on hanen aloitteeseensa ja kysymyksiinsa pyrittava vastaamaan yksil6llinen ke-
hitystaso huomioiden. Lapselle kerrotaan vanhemman kuolemasta realistisesti, mutta lapsen kehitysta-
soon sopivalla tavalla (Suomen Mielenterveysseura s.a/c). Kiertoilmaisujen kayttamista kuolemasta pu-
huttaessa on syyta valttaa etenkin alle kouluikaisten lasten kanssa, joiden ajattelu perustuu omiin konk-
reettisiin kokemuksiin ja havaintoihin. Esimerkiksi poisnukkumisesta puhuttaessa lapsen mieli voi yhdistaa
vanhemman kuoleman nukkumiseen ja alkaa pelata nukkumista. Lapsen osallistuminen suremiseen ja
rituaaleihin, kuten hautajaisiin, tukee lapsen ymmarrysta vanhemman kuoleman ja poissaolon lopullisuu-
desta Lapsen on hyva nahda vanhemman ilmaisevan suruaan esimerkiksi itkemalld, koska lapsi kuitenkin
aistii vanhemman kokeman surun. Surun kasittelyyn lapsi tarvitsee esimerkkia aikuiselta. (Holmberg 2003,
65 ja 67; Kauppinen 2003, 163 ja 165.) Nayttdamalla omat tunteensa aikuinen ndyttaa lapselle kokevansa
myds surua ja osoittaa lapselle suruun liittyvien tunteiden ilmaisun olevan sallittua. Tunteiden nayttéamisen
lisdksi omien ja lapsen tunteiden sanoittaminen lapselle on tarkeaa: "Olet surullinen, koska isa on kuollut.

Koska olet surullinen, sinua itkettaa. Olet surullinen, koska sinulla on ikava isaa.”

3.2  Leskeys ja leskivanhemmuus uutena elédméanvaiheena

Leskeys mullistaa elaman taysin. Puolisoa, jonka elamankumppani on kuollut, kutsutaan leskeksi. Leskey-
tymisella ja leskeksi jadmisella tarkoitetaan ihmisen yhteiskunnallisen statuksen muuttumista leskeksi puo-
lison kuollessa. Leskiperhe on opinndytetyon toimeksiantajan, Suomen nuoret lesket ry:n toiminnan kes-
keinen kasite, jolla tarkoitetaan perhettd, josta toinen aikuinen on kuollut ja suremaan on jaanyt puoliso
eli leski ja lapsia. Leskiperheella tarkoitetaan téssa opinndytetydssa perhettd, josta toinen puoliso ja van-
hempi on menehtynyt ja perheessa oli puolison kuoleman tapahtuessa vakituisesti alaikaisia lapsia. Vuo-
sittain Suomessa noin 4500 tyoikaistd henkilda jaa leskeksi ja todellisuudessa luku on selvasti suurempi,
koska tilastot eivat sisdlla tietoja avoliitosta leskeytyneistd (Mynttinen 2017-09-27). Kaikkiaan tydikaisia
(15-64-vuotiasta) henkildita kuolee Suomessa vuosittain noin 8000, vuoden 2017 tarkka tilastolukema oli
yhteensa 7936 miestd ja naista. Noin 5500 tydikdisen kuolemaan johtui sairaudesta, pois lukien alkoholi-
perdiset taudit. (SVT 2017.)

Puolison kuollessa my6s parisuhde kuolee ja siita tulee osa mennytta elamanvaihetta. Lesken on hyvas-
teltdva kuolleen puolison kanssa eletty yhteinen elama ja tulevaisuudensuunnitelmat seka sopeuduttava

uuteen eldmanvaiheeseen ilman puolisoaan (Mynttinen 2017-09-27). Leskivanhemmuus tuo leskeyteen
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vield oman ulottuvuutensa, kun leskesta tulee puolison kuoleman myéta perheen ainoa huoltaja, kasvat-
taja ja elattdja. Vanhemmat ovat vastuussa lapsen elatuksesta eli aineellisten ja henkisten tarpeiden tyy-
dyttédmisestd seka lapsen hoidosta ja koulutuksesta, kunnes lapsi tayttda 18 vuotta eli saavuttaa tdysi-
ikdisyyden (Laki lapsen elatuksesta 5.9.1975/704, 1§ ja 38). Puolison menetyksen aiheuttaman surun ja
yksindisyyden lisaksi leski voi kokea paineita lasten kasvattamisesta yksin. Oman surunsa kasittelyn lisdksi
leskivanhemman on kyettdava tukemaan vanhemman menettaneitd lapsiaan surussaan. Leski voi kokea
my®os taloudellista huolta perheensa elattémisestd perheen tulotason laskettua puolison kuoleman jélkeen.
Yhteiskunta ja tydnantajat tukevat avioliitosta leskeytynytta puolisoa ja kuolleen henkilén lapsia muun

muassa perhe- ja tydeldkkeilld, joista kerrotaan tarkemmin luvussa 3.4.

3.3 Leskivanhemmalle tarjottava tuki, neuvonta ja ohjaus puolison kuoleman jalkeen

Kriisituen kolme ulottuvuutta ovat kaytannéllinen tuki, psykologinen tuki ja sosiaalinen tuki. (Hedrenius ja
Johansson 2016, 39—40). Tuella tarkoitetaan tassa opinndytetydssa kaikkea leskivanhemmalle kohdistet-
tua kolmea ulottuvuutta, joista psykologinen ja sosiaalinen tuki on yhdistetty psykososiaalisen tuen kasit-
teeksi. Kaytdannollinen tuki on konkreettista, esimerkiksi kodin- ja lastenhoitoapua, kun tuettavan vanhem-
man omat voimat ovat olleet vahissa kriisitilanteen takia. Kaytanndlliseen tukeen kuuluu myos taloudelli-
nen tuki. Yhteiskunta tukee leskiperheita taloudellisesti mm. perhe-eldkkeilld ja muun muassa seurakun-

nilta voi saada tukea akuuttiin taloudellisen tilanteen huonontumiseen.

Psykososiaalisella tuella tarkoitetaan henkilén psyykkisen ja sosiaalisen jaksamisen tukemista esimerkiksi
keskustelemalla, kuuntelemalla, ohjaamalla ja neuvomalla. Psykologinen ja sosiaalinen tuki on yksinker-
taisimmillaan tukevan tahon lasndoloa kriisin hetkella. Psykologiseen tukeen kuuluu myds ammattilaisen
tarjoama keskusteluapu ja terapia. Neuvonnalla ja ohjauksella tarkoitetaan esimerkiksi lain edellyttdmiin
velvoitteisiin liittyvaa opastusta vainajan asioissa ja ohjausta perheen uuden eldmantilanteen hallinnassa.

Opinndytetyon teoreettiseen viitekehykseen on keratty yleisimmat ulkopuolisen tuen muodot Suomessa.

Kriisityd on koulutetun ammattilaisen tekemaa tyota kriisiapua kaipaavan ihmisen tukemiseksi. Akuutti
kriisityé on tavoitteellista ja lyhytkestoista psykososiaalista tukea jarkyttévan tapahtuman kohdanneiden
ihmisten auttamiseksi. Akuutilla kriisity6lld tavoitellaan inhimillisen kdrsimyksen vahentamista ja kriisissa
olevien toimintakyvyn tukemista (STM 2009, 13). Kriisiapua tarjotaan akuuteissa kriisitilanteissa, tassa
opinnaytetydssa ollaan kiinnostuneita erityisesti perheessa tapahtuneen vanhemman kuoleman aiheutta-
maan kriisiin tarjottavasta avusta. Kaupungit, kunnat, kuntayhtymat, sairaanhoitopiirit, yhdistykset, jar-
jestoét ja muut lukuisat tukea tarjoavat tahot puhuvat kriisiavusta monilla eri termeilld. Esimerkiksi Suo-
messa suurimmilla kaupungeilla on oma alueellinen kriisipdivystyksensa, psykiatrinen akuuttityéryhma

ja/tai ndiden yhdistelma.
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Henkinen ensiapu (HEA) on osa ensihoitoa fyysisten vammojen hoidon ohella esimerkiksi onnettomuusti-
lanteissa. Henkista ensiapua tarjotaan seka potilaalle ettd omaisille. Opinndytetydn intressit henkisen en-
siavun osalta ovat kuolleen omaisissa; padosin leskessa, mutta myos lapsissa. Esimerkiksi Seindjoen sai-
raalassa paivystaa vuorokauden ympari henkista ensiapua tarjoava ammattilainen, jonka sairaalan henki-
|6kunta halyttda potilaan omaisten pyynndsta esimerkiksi onnettomuuden tai muun kriisitilanteen jalkeen.
(EPSHP s.a.) Valitdn henkinen ensiapu akillisissa tai vakivaltaisissa kuolemantapauksissa kestaa neljasta
kahdeksaan tuntia, jolloin tavoitteena on palauttaa jarkyttyneiden omaisten toimintakyky huolehtimalla

heidan fyysisesta ja psyykkisesta hyvinvoinnistaan. (Kauppinen 2003, 163-164.)

3.4 Taloudellinen tuki leskelle ja vanhemman menettaneelle lapselle

Perheen toisen elattdjan kuollessa surun lisaksi perheessa koetaan usein myds taloudellista huolta. Yh-
teiskunta auttaa leskia ja vanhemman menetténeita lapsia elékkeilla ja tuilla. Lisaksi erilaiset vapaaehtoi-
set henkivakuutukset tuovat lisaturvaa. Taloudellista tukea voi saada myds hyvantekevaisyystoimijoilta,

mutta ne jatetaan tdssa osiossa kasittelematta laajemmin.

3.4.1 Kelan perhe-eldkkeet ja toimeentulotuki

Kela saa tiedon kuolemasta vaestétietojarjestelméan kautta viikon kuluessa ja Kelasta lahetetdan tarvitta-
vat hakemukset etuuksien hakemista varten. Perhe-eléketta ovat kansaneldkelain (L 11.5.2007/568) mu-
kaan leskeneldake ja lapseneldke. Kansaneldkelain mukainen perhe-eldke ja tyGeldkelakien mukainen
perhe-eldke taydentdvét toisiaan. Kela voi maksaa puolisonsa menetténeelle alle 65-vuotiaalle leskelle
veronalaista leskeneldkettda osana suomalaista perhe-eldakejarjestelmaa. Kelan maksamassa leskenelak-
keessa on kaksi osaa: alkueldke, jota maksetaan 6 kuukauden ajan puolison kuoleman jalkeen ja jat-
koelake, joka koostuu perusmadrastd ja tdydennysmaardsta. Leskeneldkettd maksetaan vain, jos puolisot
ovat eldneet avioliitossa tai rekisterdidyssa parisuhteessa. Avosuhteen leski ei siis voi saada leskenela-

ketta, mutta menehtyneen puolison lapset voivat saada lapsenelaketta. (Kela 2017-12-12 ja 2017-09-06.)

Kelan lapseneldkettd maksetaan alle 18-vuotiaalle didin, isén tai muun huoltajan menettaneelle lapselle.
Mikali han opiskelee 18 vuotta tayttdessaan, voi han saada lapseneldketta 21-vuotiaaksi saakka. Eldketta
voidaan kutsua myds koululaiseldkkeeksi ja se voi olla osa perhe-eldkettd, lakiin perustuvaa tapaturma-
elaketta tai vapaaehtoiseen tapaturmavakuutukseen pohjautuva lapseneldkettd. Lapseneldake maksetaan
yleensa alaikdisen lapsen vanhemmalle tai muulle huoltajalle, kunnes lapsi tayttda 18 vuotta tai aloittaa
opiskelut (Kela 2018-12-31 ja 2017-12-31.)

Oikeudesta leskeneldkkeeseen on madritelty avioliittoedellytyksen lisdksi, etta leskella on tai on ollut yh-

teinen lapsi menehtyneen puolison kanssa. Lesken alkueldke mydnnetdan yhteiseen lapseen vedoten



16 (76)

my®ds silloin, kun puolison kuolema on tapahtunut ennen lapsen syntymaa. (Kansaneldkelaki 2007, §6 ja
§48.) Jos liitto on ollut lapseton, ehtoina leskenelakkeen saamiselle ovat: lesken on taytynyt tayttaa 50
vuotta puolison kuollessa, avioliiton solmimisen on tdytynyt tapahtua ennen menehtyneen puolison 65-
vuotispaivaa ja lesken 50-vuotispaivaa ja lisdksi avioliiton on taytynyt kestaa vahintaan viisi vuotta. Entisen
puolison on mahdollista saada leskeneldketta, jos menehtynyt entinen puoliso on ollut velvollinen maksa-
maan hanelle elatusapua. (Kela 2017-09-06.) Suomen nuoret lesket ry:n yksi tarkeimpia poliittisen vai-
kuttamisentoiminnan tavoitteita on saada leskenelakeoikeus koskemaan myds lapsettomia alle 50-vuoti-
aita leskia seka avoliitosta leskeytyneita (Mynttinen 2012-03-06). Kela on my6s maarittanyt ehdot leske-
neldakkeen saamiseen siina myds tapauksessa, etta puolisot ovat asuneet ulkomailla (Kela 2017-08-10).
Eldkkeen maksu alkaa aikaisintaan puolison/vanhemman kuolinpdivda seuraavana kuukautena ja takau-

tuvasti eldkkeitd maksetaan enintdan kuuden kuukauden ajalta.

Kelalta on mahdollista saada perustoimeentulotukea tilanteessa, jossa henkilon tai perheen ansiot ja varat
eivat riitd valttdmattdmiin jokapaivaisiin menoihin. Toimeentulotuki on viimesijainen tukimuoto, jonka
myontamisessa huomioidaan perheen kaikki tulot ja varat, myds sosiaalietuudet. Alle 10-vuotiaiden seka
10-17-vuotiaiden lasten maara perheessa vaikuttaa korottavasti toimeentulotukeen. (Kela 2019-05-06 ja
2019-05-03b) Kelan verkkosivuilla on laskuri, jonka avulla voi selvittda mahdollisen toimeentulotuen maa-
raa. Toimeentulotuen perusosalla katetaan jokapaivaisia menoja, kuten ruokakuluja. Perusosan liséksi voi
saada perustoimeentulotukiavustusta muun muassa kohtuullisen suuruisiin asumismenoihin ja lasten var-
haiskasvatusmaksuihin (Kela 2019-05-03a). Ennen toimeentulotuen mydntamista Kela vaatii selvityksen
perheen taloudellisesta tilanteesta eli perheen tuloista ja menoista. Lisaksi Kelalle on toimitettava tositteet

menoista, joihin tukea haetaan, esimerkiksi kopio vuokrasopimuksesta tai tietyista laskuista.

3.4.2 Tyontekijan leskelle maksettava eldke ja tydntekijain ryhmahenkivakuutus (TRHV)

Kelan maksaman leskenelakkeen liséksi leskeneldketta voi saada myds menehtyneen puolison kertyneesta
tydeldkkeesta. Tydeldkkeen maaraan vaikuttavat lesken omat tulot. Avopuolisolla ei ole oikeutta tydelak-
keend maksettavaan leskeneldkkeeseen, kuten ei mydskadn Kelan leskeneldkkeeseen. Lisdehdot ovat pit-
kalti samat kuin Kelalla, myds puolisoiden yhteisten lasten ehto. Lisaksi leskeneléke paattyy, jos puoliso
solmii uuden avioliiton alle 50-vuotiaana. Talléin hanelle maksetaan kolmen vuoden leskeneldkkeet. Yli
50-vuotiaana solmittu uusi avioliitto ei poista oikeutta leskeneldkkeeseen. Tydeldkepohjaisen leskeneldk-

keen ehdot lapsettomalle avioliitolle ovat samat kuin Kelalla. (Eldketurvakeskus 2018-12-31.)

Valtakunnalliset tydmarkkinajarjestét ovat sopineet tydtekijoiden kuolemanvaraturvasta, jonka tarkoituk-
sena on tukea perhetta kuoleman sattuessa. Tyonantajat ovat velvoitettuja vakuuttamaan tyéntekijénsa,
mikali ryhmahenkivakuutuksen maaritykset on laadittu toimialan valtakunnalliseen tydehtosopimukseen.

Ryhmahenkivakuutuksia myontavat vakuutusyhtiot. Vakuutuskorvaukset maksetaan vakuutusmaksuista
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kertyneesta Tyontekijain ryhmahenkivakuutuspoolista. (Tyontekijain ryhmahenkivakuutuspooli 2018-06-
25.)

Tyontekijdin ryhmahenkivakuutusehtojen (2019) mukaisesti tydntekija on vakuutettu vield vahintadn
kolme vuotta ty6- tai virkasuhteen paattymisen jdlkeen. Vanhuuseldkkeelle siirtyminen tai 68 vuoden ika
lopettaa vakuutuksen, jos tyontekijalla ei ole tdysiaikaista tydsuhdetta. Yrittajat eivat kuulu ryhmahenki-
vakuutuksen piiriin. Vakuutuksen edunsaaja on kuolleen tydntekijan puoliso seka alle 22-vuotiaat lapset.
Puolisolla tarkoitetaan henkil6a, jonka kanssa tydntekija on elanyt avioliitossa, rekisterdidyssa parisuh-
teessa, avioliitonomaisissa olosuhteissa tai jos heilla on yhteinen lapsi. Jos ero parisuhteesta on ollut

vireilla kuolemantapauksen sattuessa, ei korvausta makseta.

Korvauksen summa koostuu perusosasta, lapsikorotuksista seké mahdollisesta tapaturmalisdsta, joka
maksetaan tyontekijan kuollessa akillisesti ulkoisesta tekijasta johtuneeseen vammaan tai sairauteen. Pe-
russummaan vaikuttavat tydntekijan ika kuolinhetkelld seka kuolinvuosi. Perussumma seké mahdollinen
tapaturmalisa maksetaan puolisolle ja lapsikorotukset niin ikdan mahdollisine tapaturmalisineen jokaiselle
lapselle. Korvausliitteeksi vaaditaan laakarin antama kuolintodistus, jossa koetaan kuoleman tapaturmai-
suus. Korvaus maksetaan viimeistaan kuukauden kuluttua kaikkien tarvittavien liitteiden saapumisesta,

mikali korvausasiaan ei liity riitaa. (Tyontekijain ryhmahenkivakuutuspooli 2019.)

3.4.3 Yksityishenkildiden vapaaehtoiset kuolemanvaravakuutukset

Jokainen ihminen voidaan vakuuttaa lain edellyttdmien vakuutusten lisdksi myds vapaaehtoisilla henkiva-
kuutuksilla. Vakuutusyhti6t tarjoavat henkilokohtaisia tai puolisoiden yhteishenkivakuutuksia vaihtelevin
ehdoin ja hinnoin. Yleensa henkivakuutuksesta puhuttaessa tarkoitetaan kuolemantapauksen varalta otet-
tavaa kuolemanvaravakuutusta (TalousSuomi 2018-07-21). Kuolemanvarahenkivakuutuksia voidaan raa-
taldida kullekin perheelle ja perheenjasenelle sopivaksi. Useimmiten periaate vakuutusmaksujen hinnat
ovat suoraan yhteydessa sovitun korvausmaaran kanssa: mitd suurempi ja laajempi korvaus, sitd suu-
rempi vakuutusmaksu. Kuolemanvaravakuutuksen edunsaaja on yleensa vakuutetun omaiset eli aviopuo-
liso ja lapset, mutta edunsaajaksi voidaan maaratéd myods joku muu. Avopuolisoa ei mielletd omaiseksi,
vaan hanet on erikseen nimettdva edunsaajaksi vakuutusta laadittaessa. (LahiTapiola 2019.) Nuorten
perheiden henkivakuutuksissa otetaan huomion erityisesti perheiden velkaantuneisuus. Vakuutusyhtitt
kannustavat henkivakuutuksen ottamiseen etenkin, jos perheessa on lapsia ja/tai paljon velkaa. Henkiva-
kuutuksella voidaan turvata perheen tulotaso silloinkin, jos toinen perheen elattajisté kuolee. Lisdksi hen-
kivakuutuskorvaukset voivat olla tarpeen perintéveroasioissa. (Mikkanen s.a.) Kun perheessa on kaikki
hyvin, henkivakuutuksen ottaminen ei tunnu tarpeelliselta. Henkivakuutusten ottamatta jattamista perus-

tellaan usein myds rahan sadstamiselld muihin, akuutimmilta tuntuviin kohteisiin.
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Saastohenkivakuutus eli eldmanvaravakuutus ei varsinaisesti ole henkivakuutus, kuten kuolemanvarava-
kuutus. Saastdhenkivakuutuksessa on kyse pitkdaikaisesta sadstédmisesta ja sijoittamisesta. Saastdhenki-
vakuutuksen ehdot vaihtelevat vakuutuksentarjoajien valilla, mutta yhtenevda on sadstdajan sopiminen,
joka on vahintaan viisi vuotta. Jos saastdvakuutettu kuolee sovitun sadstéajan aikana, vakuutuksen edun-
saajalle maksetaan vakuutusehdoissa sovittu kuolintapaussumma. Vakuutuksen edunsaajamaarays ohit-
taa testamentin. (Viinanen 2018-04-11.)

3.5 Lakiin perustuvat ja muut julkiset tukipalvelut kriisitilanteessa

Suomalaisella lainsaadannélla on pyritty turvaamaan kansalaisille palvelut kaikkiin elamanvaiheisiin, myés
yllattaviin kriisitilanteisiin. Sosiaalihuoltolaki (L 30.12.2014/1301) velvoittaa kuntia jarjestamaéan sosiaali-
palvelunsa vastaamaan asukkaiden tarpeisiin kaikissa elamantilanteissa vuoden jokaisena paivana ja kaik-
kina vuorokaudenaikoina. Palveluita jarjestetdé@n kunnissa itse, ostopalveluina ja kuntien yhteisty6lla kun-
tayhtymissa. Maakuntauudistuksen toteutuessa jarjestamisvastuuta siirretddn kunnilta maakunnille,
mutta opinndytetydprosessin aikana uudistus ei ole viela toteutunut.

3.5.1 Sosiaali- ja kriisipaivystys

Akuutissa kriisitilanteessa virka-aikaan eli arkisin maanantaista perjantaihin klo 8-16 valilla apua ja tukea
tarjoavat sosiaali- ja terveyskeskukset. Virka-ajan ulkopuolella apua voi hakea sosiaali- ja terveydenhuol-
lon yhteispaivystyksesta (Juhila 2018, 165). Sosiaalihuoltolaki velvoittaa kuntia jarjestamaan sosiaali-
paivystys tarvittavassa laajuudessaan joko itse tai yhteistydssa muiden tahojen kanssa. Sosiaalipdivystyk-
sella turvataan kaikille kuntalaisille ymparivuorokautinen valttdmaton ja kiireellinen apu kriisin yllattaessa.
Sosiaalipaivystys on toteutettava yhdessa terveydenhuollon paivystyksen kanssa ja tarvittaessa yhteis-
tydssa poliisin, pelastustoimen ja muiden tarpeellisten tahojen kanssa. (L 30.12.2014/1301, 298.) Esimer-
kiksi onnettomuustilanteissa yhteisty6 eri toimialojen kanssa on vélttdmatonta. Onnettomuuksissa kuolin-
viestin toimittaa omaisille usein poliisi, mutta Saariolan (2017, 4) mukaan viestin viennissa mukana voi

olla my0s kriisityontekija, pappi tai sosiaalitydntekija.

Terveydenhuoltolaki (L 30.12.2010/1326, 50 a §) velvoittaa kiireellisissé hoidontarpeen arvioinneissa ter-
veydenhuollon ammattihenkil6a tekemaan tarvittavat arviot myos sosiaalihuollon tarpeesta ja ottamaan
yhteyttd sosiaalihuoltoon potilaan suostumuksella. Jos suostumusta yhteydenottoon ei saada ja potilaan
arvioidaan olevan kykenematdn itse vastaamaan huolenpidostaan, terveydestaan tai turvallisuudestaan
tai lapsen etu selkeasti vaatii, voi terveydenhuollon ammattilainen ottaa yhteytta sosiaalihuollon viran-
omaiseen salassapitosaannoksien ohi. Sosiaaliviranomainen tekee yhteydenoton jalkeen palvelutarpeen
arvion. Sosiaalihuollon viranomaiset ovat velvoitettuja osallistumaan psykososiaalisen tuen antamiseen.

Suomen Psykologiliiton ja Suomen psykologisen seuran tieteellinen neuvottelukunta (2010) on laatinut
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suosituksen psykologisen tydn hyvista kaytdannodista akuutin kriisitydn toteuttamisessa. Suositus sisaltaa

psykologisen kriisityon tavoitteet, toimintaperiaatteet ja menetelmien kuvaukset.

3.5.2 Kriisiperhehoito tukimuotona

Kriisiperhevalmennuksen lapikdyneet sijaisperheet tarjoavat tilapdista ja tavoitteellista perhehoitoa erilai-
sissa kriisitilanteissa, kuten huostaanoton valmisteluvaiheessa ja muissa lastensuojelullisissa toimenpi-
teissa, mutta tarvittaessa myos kuolemantapauksissa lapsen perheessa (Siun sote 2019, 5). Vastaanotta-
vaa tukiperhetta eli kriisiperhettd valmennetaan ottamaan lapsi tai nuori vastaan millaisesta tilanteesta
tahansa ja tarjoamaan tasapainoinen kasvuymparistd kriisin akuuteimmaksi ajaksi. Kriisiperheeseen sijoi-
tetulle lapselle tai nuorelle tehddan asiakassuunnitelma yhteistydssa vanhemman, kriisiperheen, sosiaali-
tyontekijan ja muiden mahdollisten tahojen kanssa. Asiakassuunnitelmaan on kirjattava lapsen tai nuoren
tuen tarpeet ja tavoitteet kriisiperhehoidon ajalle. Sosiaalitydntekija tukee kriisiperhehoidon aikana seka
lasta, vanhempaa etta kriisiperhetta. Kriisiperheelle maksetaan toimeksiantosopimuksen mukaista hoito-
palkkiota. (Kainuun sote 2017-01-31.) Kriisiperhehoito on sijaishuoltoa, mutta usein lyhytaikaista ja sijoi-

tus tapahtuu nopeasti.

3.5.3 Perhety6 ja lapsiperheiden kotipalvelu

Perhety6n tarjoama tuki ja ohjaus ajoittuu akuuteimman kriisin jalkeiseen aikaan, jolloin perheen arki
kaynnistyy puolison kuolemasta aiheutuneen shokkivaiheen jélkeen. Perhetyon kasite on monipuolinen ja
se sisaltdd monenlaisia palveluja perheille. Sosiaalihuoltolain (L 30.12.2014/1301, 18§) mukainen perhe-
tyo on kokonaisvaltaista, suunnitelmallista ja tavoitteellista tukea ja ohjausta perheen omien voimavarojen
ja keskindisen vuorovaikutuksen vahvistamiseksi ilman lastensuojelun asiakkuutta. Taman tyyppista mak-
sutonta ennaltaehkaisevad perhety6ta perheen surussa tukeminen on padsaantdisesti. Ennaltaehkaise-

vélla perhetyélla tavoitellaan perheen toimintakyvyn tukemista ja ylldpitoa kriisitilanteessa.

Mikali perhetyontekija havaitsee lapsen kehityksen tai hyvinvoinnin vaarantuvan, on han velvollinen teke-
maan lastensuojeluilmoituksen. Lastensuojeluilmoitus velvoittaa sosiaalitointa tekemaan lapselle ja per-
heelle palvelutarpeen arvioinnin. Mikali palvelutarpeen arvion perusteella lapsen tasapainoinen kasvu ja
kehitys ovat vaarassa joko hanen kasvuolosuhteidensa tai oman kdytdksensa vuoksi, katsotaan lasten-
suojeluasiakkuus alkaneeksi ja asia kirjataan lasta koskeviin lastensuojeluasiakirjoihin. (Lastensuojelulaki
13.4.2007/417, 278.) Perhetydntekijalla on oltava vahva ymmarrys surun monisaikeisyydesta ja ihmisten
yksildllisista tavoista ilmaista surua, jotta han kykenee tyéskentelemaan lesken ja perheen tuen ja ohjauk-
sen tarpeisiin vastaten. Perhetydsta voi saada perheelleen apua soittamalla sosiaalitoimistoon. Perhety6ta

tarjoavat eri palveluntuottajat, pdaasiassa kuntien sosiaalitoimet tai ostopalvelujen tuottajat.
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Perhe voi saada kriisitilanteessaan apua myds lapsiperheiden kotipalvelusta. Lapsiperheiden kotipalvelu
on paasaantoisesti maksullista sosiaalihuoltolain (L 30.12.2014/1301, 19§) mukaista suorittavaa tai avus-
tavaa palvelua perheen hyvinvoinnin tukemiseksi mm. asumiseen, lastenhoitoon, toimintakyvyn yllapi-
toon, asiointiin ja muihin arkisiin toimintoihin liittyen. Kuntien ja muiden palveluntuottajien valilla on jonkin
verran vaihtelua palvelun sisalldissa ja hinnoissa. Lapsiperheiden kotipalvelua voi saada sairauden, syn-
nytyksen, vamman tai muun toimintakykya alentavan syyn vuoksi seka perheen erityistilanteen vuoksi.
Puolison kuolemaa voidaan pitaa erityistilanteena ja toimintakykya alentavana syyna. Lapsiperheiden ko-
tipalvelun tukipalveluita ovat esimerkiksi ateriapalvelut, vaatehuolto- ja siivouspalvelut sekd sosiaalista

kanssakdymistd tukevat palvelut.

3.5.4 Terveydenhuolto ja pelastuslaitos

Terveydenhuollon tehtdva on edistaa ja yllapitaa potilaiden terveytta, hyvinvointia, tyo- ja toimintakykya
seka sosiaalista turvallisuutta (L 30.12.2010/1326). Siksi terveydenhuollon osuus lesken tukemisessa on
merkittava, esimerkiksi sairausloman myodntamisessa ja henkisen taakan helpottamisessa keskustelun ja
mahdollisen ldakinnan avulla. Terveyskeskuksissa ja terveysasemilla jarjestetdan lain edellyttdmat kuntien
terveyspalvelut, joihin kuuluvat erilaiset ldakaripalvelut, mutta myos palveluita mielenterveyden tukemi-
seen. Terveyskeskuslaakarin lahetteelld potilas voi saada esimerkiksi psykologin tai psykiatrisen poliklini-
kan palveluja, mikali niista katsotaan olevan apua kuoleman aiheuttamassa kriisissa. Ladkari voi tarvitta-
essa maarata myos ladkinnallista tukea. Lasten-, nuoriso- ja aikuispsykiatriset poliklinikat tarjoavat apua
psyykkisiin ongelmiin, joita muun muassa laheisen kuolema voi aiheuttaa. Useimmiten poliklinikalle vaa-

ditaan lahete, jonka voi saada esimerkiksi perusterveydenhuollosta tai tydterveyshuollosta.

Tyoterveyshuollon tehtdva on ylldpitaa ja tukea tyontekijan tyokykya (L 21.12.2001/1383). Tyontekijaa
kohdanneessa kriisissa tytterveyshuollon 1adkari toteaa tyokyvyttdmyyden ja ohjaa tyontekijan esimer-
kiksi tyoterveyspsykologin vastaanotolle tai psykiatriselle poliklinikalle. Useimmilla tyopaikoilla psykologin
palvelut kuuluvat ty6terveyspalveluihin, vaikkei laki siihen suoraan velvoita. Ongelmallista tydkyvyn arvi-
oinnissa on, ettei surua tulkita sairaudeksi eika sitd siten voi diagnosoida. Kuitenkin tyékyvyttdmyyslau-
sunto edellyttad ICD-10:n mukaista diagnoosia ja lddkarit useimmiten diagnosoivat vakavan stressiperai-
sen hairidn kriisistd johtuvaksi tydkyvyttdmyydeksi, mika sopii akuuttiin surureaktioon. (Saarni ja Martimo
2008.) Tyoterveyshuolto on usein ensimmaisia ulkopuolisia leskea auttavia tahoja puolison kuoleman jal-

keen, kun leski pyytaa todistusta menetyksen aiheuttamalle valiaikaiselle tydkyvyttémyydelle.

Aitiysneuvola, lastenneuvola ja kouluterveydenhuolto ovat osa perusterveydenhuoltopalveluita. Aitiysneu-
volassa seurataan sikion kehitystd, kasvua ja hyvinvointia seké tuetaan odottavaa &itia ja perhetta. Las-
tenneuvola on tarkoitettu alle kouluikaisille lapsille ja kouluterveydenhuollon palvelut kuuluvat peruskou-
lua suorittaville lapsille. (L 30.12.2010/1326, 15-168§.) Kouluterveydenhuolto kuuluu perusterveydenhuol-
lon liséksi oppilashuoltoon, josta on saadetty Oppilas- ja opiskelijahuoltolaissa. Lain mukaan oppilaalla on

oikeus yksildkohtaiseen oppilashuoltoon, johon kuuluvat kouluterveydenhuollon palvelujen liséksi mm.
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psykologi- ja kuraattoripalvelut, joita vanhemman kuoleman kasittelyssa saatetaan tarvita. (L
30.12.2013/1287.) Leskivanhempi voi saada tukea lastensa tukemiseen heidan surussaan lasten- ja per-

heneuvoloista.

Perusterveydenhuollon liséksi laheisen menettaneitd tuetaan myds osana parantumattomasti sairaan pal-
liatiivista eli oireenmukaista hoitoa. Kun parantumattomasti sairaan henkilén sairaus on edennyt pitkalle
ja kuoleman hetken arvioidaan lahestyvan, jarjestetdan hanelle palliatiiviseen hoitokaytdantodn kuuluvaa
saattohoitoa. Saattohoidolla tarkoitetaan kuolevan ihmisen oireita ja kipuja lievittdvaa hoitoa ja henkista
tukemista elaman viimeisissa hetkissa. Palliatiivisen hoidon piiriin kuuluvat lisaksi kuolevan omaiset. Hei-
dan tukemisensa ja huomioimisensa myos saattohoidettavan kuoleman jdlkeen kuuluu palliatiivisen hoi-
toon. Palliatiivinen hoito on moniammatillista eli siihen osallistuvat sosiaali- ja terveysalan eri ammattilai-
set. (Duodecim 2018, 3.) Suomessa on puolenkymmenta saattohoitoon erikoistunutta hoitolaitosta, joihin

hakeudutaan laakarin ldhetteelld joko kunnan maksusitoumuksella tai omakustanteisesti (Terhokoti s.a.).

3.5.5 Psykoterapia

Surija saattaa tarvita ulkopuolista apua surun ja kriisin henkiseen tydstéamiseen. Psykoterapia perustuu
koulutetun psykoterapeutin ja potilaan keskustelevaan vuorovaikutukseen. Psykoterapeuttisia suuntauk-
sia on monenlaisia, mutta tarkeinta terapian tehoamisessa on toimiva vuorovaikutussuhde terapeutin ja
potilaan valilla. Psykoterapiaan voi hakeutua léhetettd, jolloin terapia on kokonaan omakustanteista. Oma-
kustannetapauksessa avun hakija voi ottaa yhteyttd suoraan psykoterapiaa tarjoavaan tahoon. (Suomen

Mielenterveysseura s.a./d) Kuka tahansa terapeutin apua kaipaava voi siis saada psykoterapiaa.

Kelan tukemaa psykoterapiaa voi saada ty0- ja opiskelukyvyn ollessa uhattuna mielenterveyden hairion
vuoksi. Néin ollen surun aiheuttama henkinen epéatasapaino voi olla uhka ihmisen ty6- ja opiskelukyvylle.
Kelan korvaamaan tyokykya kuntouttavaan psykoterapiaan padsya edeltda vahintdan kolme kuukauden
hoitosuhdejakso, joka alkaa diagnoosin saamisesta ja jonka aikana psykiatrikdyntejé on vahintaan kaksi.
Diagnoosin voi tehdd esimerkiksi julkisten terveyspalvelujen terveyskeskus- tai tydterveyslaakari tai yksi-
tyisen ladkariklinikan 1&8akari. Ilman diagnosoitua mielenterveyden hairiéta Kela ei mydnna tukea psyko-
terapiaan. Psykoterapeutilla on oltava my6s Sosiaali- ja terveydenhuollon lupa- ja valvontavirasto Valviran
mydntama lupa psykoterapeutin ammattinimikkeen kayttdmiseen ja psykoterapeuttina toimimiseen. Kol-
men kuukauden kuluttua diagnoosista psykiatri arvioi potilaan tilanteen ja laatii tarvittaessa lausunnon
potilaan kuntoutuspsykoterapiaa varten. Psykiatrin lausunto sisaltdd muun muassa diagnoosin ja ladkarin

suosituksen psykoterapian aloittamisesta. (Suomen Mielenterveysseura s.a./d ja Kela 2019-03-05.)
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3.5.6 Kasvatus- ja perheneuvonta

Kuolemantapauksen jdlkeisessa perheen arjen uudelleenjarjestelyssa ja perheenjasenten sopeutumisessa
uuteen tilanteeseen voi olla tarpeen hakea apua kasvatus- ja perheneuvonnasta. Sosiaalihuoltolaki (L
30.12.2014/1301, 268§) maarittad kasvatus- ja perheneuvontaa tarjottavan vanhemmuuteen, lapsen tur-
valliseen kasvuun ja perhe-eldmaan liittyvissa kysymyksissa. Kuten perhetyd ja lapsiperheiden kotipalvelu,
myos kasvatus- ja perheneuvonta on sosiaalihuoltolain mukaista palvelua. Kasvatus- ja perheneuvontaa
toteutetaan moniammatillisessa yhteistydssa laaketieteen, psykologian, sosiaalityon ja muiden alojen am-
mattilaisten kanssa. Ammattilaiset tarjoavat neuvontaa, ohjausta ja arviointia perheen hyvinvoinnin ja
perheen omien voimavarojen tukemiseksi. (L 30.12.2014/1301, 268§.) Kasvatus- ja perheneuvonnasta les-
kivanhempi voi hakea tukea muuttuneeseen perhetilanteeseen puolison kuoleman jdlkeen, esimerkiksi

vanhemmuuteen tai lasten tukemiseen liittyen.

3.5.7 Varhaiskasvatus

Varhaiskasvatuslain (L 540/2018) mukaan varhaiskasvatuksen yksi tavoite on tukea lapsen vanhempaa
tai muuta huoltajaa kasvatustehtavassaan ja toimia yhteistydssa hanen kanssaan lapsen tasapainoisen
kehityksen ja kokonaisvaltaisen hyvinvoinnin edistadmiseksi. Varhaiskasvatuksen henkilostd tukee leskiper-
hetta tarvittaessa keskustelemalla lesken kanssa puolison kuoleman vaikutuksista perheeseen ja ohjaa-
malla hanta tukipalveluihin. Varhaiskasvatuksessa lasta tukevat paivittdin toistuvat rutiinit ja tuttujen ai-
kuisten lasndolo. Varhaiskasvattajat eli varhaiskasvatuksen opettajat, lastenhoitajat, perhepaivahoitajat
ja muut koulutetut kasvatushenkil6t ymmartavat lapsen surun erityispiirteet ja lapsen kuolemankasityksen
eri aspektit, joihin ei tdssé opinndytetydssa tarkemmin pureuduta. Tarkeda on valmius kuunnella lasta ja

keskustella hanen kanssaan menetyksesta lapsen ehdoilla.

Lapsen surun kohtaamisesta varhaiskasvatuksessa on tehty useita tutkimuksia ja opinnaytetéita, esimer-
kiksi Erna Lind ja Hanna Latvala (2016) kerasivat laadullisessa tutkimuksessaan varhaiskasvattajien koke-
muksia lapsen surun kohtaamisen kaytannoistd paivakodeissa. Tutkimustuloksissa todetaan, etta varhais-
kasvattajat tukevat paitsi vanhemman menettanytta lasta, mutta myds koko hanen perhettaan esimerkiksi
tarjoamalla keskustelumahdollisuutta ja lapselle mahdollisuutta olla tarpeen vaatiessa paivékodissa van-
hemman ollessa kotona. Lapsen turvallisen, pysyvan arjen takaaminen oli haastateltujen varhaiskasvat-
tajien mielesta tarkea tuki lapselle. Palveluohjaus koettiin myds tarkedksi tuen muodoksi varhaiskasvatuk-
sessa: perheen hyvinvointia haluttiin tukea, jolloin perhe ohjattiin esimerkiksi psykologin luo tai otettiin
yhteytta esimerkiksi sosiaalitoimeen. Varhaiskasvattajan rooleiksi surevan lapsen tukijana koettiin eniten
kuuntelijan ja keskustelijan roolit, jolloin kasvattajan tarkein tehtdva on olla lapselle Iasna ja antaa lapsen
puhua surustaan, jos hén tuntee siihen tarvetta. Paivakodin ja kodin arjen toistuvat rutiinit tukevat lapsen
turvallisuudentunnetta. (Lind ja Latvala 2016, 41-42.)
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3.6 Voittoa tavoittelemattomat perheiden tukipalvelut kriisitilanteessa

Lainsadadanndn edellyttdmien tukipalveluiden lisaksi on olemassa lukuisia eri tahoja, jotka tarjoavat tukea
kriisitilanteissa eivdtka tavoittele toiminnallaan voittoa. Laajin voiton tavoittelemattomuuteen perustuva
kriisitukea tarjoava taho on Suomen evankelisluterilainen kirkko ja sen seurakunnat. Lisdksi vertaistuki-

ja surujarjestot ovat merkittavia tuen tarjoaijia.

3.6.1 Suomen evankelisluterilaiset seurakunnat

Suomen evankelisluterilainen kirkko tukee surussa kaikkia uskonnolliseen vakaumukseen katsomatta.
Tuen hakijan ei siis tarvitse olla Suomen evankelisluterilaisen seurakunnan jasen. Apu voi olla hautajaisten
jarjestamisessa ja muissa kaytannon jarjestelyissa auttamista, taloudellista tai henkista tukea. Seurakun-
nassa tukea ja apua tarjoavat seurakuntien diakoniatyontekijat seké papit. Keskusteluapua on jarjestetty
my06s puhelinpalveluna seka suomen- etta ruotsinkielisille tukea tarvitseville. Lisdksi useimmat seurakun-
nat jarjestdvat sururyhmia laheisensa menetténeille henkildille. (Suomen evankelisluterilainen kirkko
s.a./a ja s.a./b.) Moni sureva ihminen voi saada lohtua suruunsa uskonnollisesta vakaumuksesta ja esi-
merkiksi rukouksista. Seurakuntien papit ja diakoniatyontekijat ovat koulutettuja kohtaamaan ihmisen

surussaan.

Suurimmissa kaupungeissa sururyhmia jarjestetaan eri puolilla kaupunkia, esimerkiksi Oulun kaupungin
sisalla seurakuntia on kuusi ja jokainen jarjestda sururyhmia (Oulun ev.-lut. seurakunnat s.a.). Kuopion
kaupungin seurakunnilla on sururyhmia lapsille, nuorille, tydikaisille, ikadntyville ja itsemurhan tehneiden
omaisille (Kuopion seurakunnat s.a.) Seka Oulun ettd Kuopion seurakunnat suosittelevat, etta menetyk-
sesta olisi kulunut aikaa useampi kuukausi ennen sururyhmaan ilmoittautumista. Sururyhmat kokoontuvat
5-10 kertaa ja ne perustuvat vapaaehtoisuuteen ja luottamuksellisuuteen. (Suomen evankelisluterilainen
kirkko s.a./a ja s.a./b.) Seurakunnat ympari Suomen jarjestavét suruleireja perheille, joissa on alaikdisia
lapsia ja toinen vanhemmista on kuollut. Joillakin suruleireilld kasitellaan myés lapsen kuolemaa. Surulei-
reillda saatavan vertaistuen koetaan tukevan erityisesti lapsia ja nuoria surun kasittelyssa. Vertaistuen li-
saksi surun kasittelyssa lasten ja nuorten tukemisessa kaytetddn paljon luovia menetelmid, kuten piirta-
mista ja musiikkia. Aikuisten tuki painottuu keskusteluihin esimerkiksi vanhemmuuteen leskeytymisen jal-

keen ja lasten tukemiseen surussa. (Huhtala 2018-02-26.)

3.6.2 Vertaistuki- ja surujarjestot

Suomen nuoret lesket ry kuuluu vertaistukea tarjoaviin surujarjestdihin, joiden toiminta perustuu vapaa-
ehtoisten tarjoamaan tukeen. Suomen nuoret lesket ry:n toiminnasta kerrottiin opinnaytetyon luvussa 2.

Muita Suomessa toimivia surujirjestdja ovat KAPY ry lapsikuolemaperheille, Surunauha ry itsemurhan
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tehneiden omaisille ja Huoma ry on tukiyhdistys henkirikoksen uhrien ldheisille. Vertaistuki- ja surujarjes-
tdjen toiminta-ajatukset ovat keskendaan melko samanlaisia, punaisena lankana on koota yhteen saman-
kaltaisia asioita kokeneita ihmisid seka antaa ja saada vertaistukea kokemuksen kasittelyyn. Surujarjesto-
jen yhteisen, STEA:n rahoittaman Surevan kohtaaminen -hankkeen (2018-2020) tarkoitus on tuottaa ja
vieda tietoa surevien kohtaamisesta ja erilaisista tuen muodoista eri alojen ammattilaisille (Suomen nuoret
lesket ry:n toiminnan linjaukset 2019-2023, 4-5.)

3.6.3 Suomen Mielenterveysseura

Suomen Mielenterveysseuran kriisikeskusverkostoon kuuluu yli 20 kriisikeskusta eri puolella Suomea. Jo-
kaisen kriisikeskuksen toimintaperiaatteeseen kuuluu palveluiden luottamuksellisuus ja maksuttomuus.
Kriisikeskukseen voi tulla yksin tai perheen kanssa ilman lahetettd varaamalla ajan suoraan ldhimmasta
kriisikeskuksesta. (Suomen Mielenterveysseura s.a./a.) Esimerkiksi Helsingin SOS-kriisikeskukseen voi
soittaa tai jattad yhteydenottopyynnon sahkdisella lomakkeella, joka 16ytyy kriisikeskuksen verkkosivuilta
(Suomen Mielenterveysseura s.a./f). Kriisikeskusten toimintatavat ja aukioloajat ovat jokaisen keskuksen
itse laatimia, joten niissa voi olla toimipaikkakohtaisia eroavaisuuksia. Suomen Mielenterveysseura koor-
dinoi laheisensd menettaneille vertaistukiryhmid, joihin voi hakeutua omatoimisesti ympari vuoden. Suo-
situs vertaistukiryhmaan liittymiselle on, ettd menetyksestd olisi ehtinyt kulua aikaa vahintaén puoli
vuotta. Ryhmien tapaamisia ohjaavat koulutetut mielenterveystydn ammattilaiset. (Suomen Mielenter-
veysseura s.a./i.) Suomen Mielenterveysseuran valtakunnallinen kriisipuhelin on tarkoitettu keskustelu-
avuksi kriisissa olevalle ja hanen laheisilleen. Keskustelun tarkoituksena on vahentaa soittajan henkista
taakkaa ja tilanteen vaatiessa kriisipuhelimesta otetaan soittajan luvalla yhteys hatakeskukseen. Kriisipu-
helimessa auttavat koulutetut kriisitydntekijat seka vapaaehtoiset. Kriisipuhelimeen voi soittaa anonyy-
misti ja luottamuksellisesti. (Suomen Mielenterveysseura s.a./b) Moderni séhkdinen kriisitukipalvelu Tuki-
net tarjoaa erilaisia kriisi-, tuki- ja auttamispalveluita Suomen Mielenterveysseuran yllépitamana kaikille
tarvitseville. Sosiaali- ja terveysministerion tukee Tukinetin toimintaa Veikkaus-varoilla. (Suomen Mielen-
terveysseura s.a./h.) Tukinet kokoaa yhteen erilaisia toimijoita, jotta avun hakeminen olisi mahdollisim-
man helppoa. Tukinetissa voi palveluvalikon kautta etsia itselleen tai ldheiselleen sopivimman auttajan.
Toukokuussa 2019 Tukinetissa oli kirjoilla yli 60 eri auttajatahoa. (Suomen Mielenterveysseura s.a./g.)
Taman paivan ihmiset ovat tottuneet hakemaan tietoa ja hoitamaan arkisia asioita séhkdisesti, jolloin

myds sahkoisten auttamispalveluiden kayttédminen sopii heidan toimintatapoihinsa.

3.6.4 Hyvantekevaisyysjarjestot, esimerkkind Hope ry

Vuodesta 2009 toiminut hyvantekevaisyysjarjestd Hope ry toimii ympari Suomea vahavaraisten ja kriisin

kohdanneiden perheiden hyvaksi. Jarjestt on poliittisesti ja uskonnollisesti sitoutumaton. Hope on matalan
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kynnyksen auttaja, jolta perhe voi saada esimerkiksi lastenvaateapua tai avustusta lasten ja nuorten har-
rastuksiin ja elamyksiin yhdenvertaisuuden tukemiseksi. Kuka tahansa voi tulla vapaaehtoiseksi Hopeen
tai lahjoittaa esimerkiksi kaytettyja lastenvaatteita, leluja tai urheiluvadlineitd paikallisosastoille, joita Suo-

messa on talla hetkella 20. (Hope ry 2019.)

3.7 Muut palvelut velvollisuuksissa puolison kuoleman jalkeen

Puolison kuoleman jalkeen leskelld ja laheisilla on joitakin velvollisuuksia, jotka tulee surusta huolimatta
hoitaa. Kuolleen hautaus- tai tuhkausjarjestelyissa palvelevat hautaustoimistot ja seurakunnat. Vainajan
omaisuuden ja velat kartoittava perunkirjoitus on tehtdva kolmen kuukauden kuluessa kuoleman jélkeen.
Perukirja on toimitettava Verohallintoon kuukauden kuluttua perunkirjoituksen toimittamisesta. Perunkir-
joituksen myohastyessa voi joutua maksamaan myodhdstymismaksua tai veronkorotuksia. Perunkirjoituk-
sen toimittamiseen voi hakea lykkdystd patevasta syystd. (Lakiopas 2019, Verohallinto 2019-06-25 ja
2015-12-21.)

Hautaustoimiston palvelut

Hautaustoimistoon otetaan yhteyttd vainajan hautaamiseen liittyvissa asioissa. Useimmat hautaustoimis-
tot hoitavat omaisten pyynnosta kaikki hautaukseen liittyvat seikat, kuten hautausluvan, vainajan valmis-
telemisen ja kuljettamisen. Hautausluvan antaa kuolintodistuksen kirjoittanut Iadkari, mikali ruumiin-
avausta kuolinsyyn tutkimiseksi ei ole tarvetta tehda. Hautauslupa mydnnetaan viimeistdan kuolinsyytut-
kimuksen jalkeen. Hautaustoimisto toimittaa tarvittaessa hautausluvan asianomaisille tahoille. Kuolinto-
distuksen kirjoittanut ladkari ilmoittaa henkildn kuoleman rekisteriviranomaisille, josta tieto menee esi-
merkiksi pankkiin. (Suomen hautaustoimistojen liitto ry s.a./a ja s.a./b.) Hautaustoimilain (6.6.2013/457,
23 §) mukaan vainajan hautauksesta tai tuhkauksesta voi huolehtia my6s vainajan puoliso, Iahiperillinen

tai muu laheinen. Jos vainajalla ei ole laheisia, hautauksesta huolehtii vainajan koti- tai asuinkunta.

Hautaustoimiston palveluihin kuuluu eri tahojen valisen yhteistydn organisoiminen, jolloin omaisten surun
taakka kevenee hautajaisjarjestelyjen helpottuessa. Myds muistotilaisuuden jarjestamiseen saa neuvoja
hautaustoimistosta. (Suomen hautaustoimistojen liitto ry s.a./a ja s.a./b.) Hautaustoimistojen tydnteki-
joiltd vaaditaan kunnioittavaa suhtautumista vainajan ja omaisten toiveisiin hautausta ja muistotilaisuutta
suunniteltaessa. Ammattitaitoinen hautaustoimiston tydntekija voi lievittéd omaisten surua kunnioittavalla
ja myodtatuntoisella tydotteellaan. Surun sumussa omaisten voi olla vaikeaa tehda paatdksia hautajaisiin

liittyen, jolloin tydntekijén on osattava vieda jarjestelyprosessia eteenpdin omaisten jaksamisen mukaan.
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Hautajaisten jalkeen hautaustoimiston kautta voi tilata vainajalle muistomerkin, perinteisesti hautakiven.
Viimeistadn kolmen kuukauden kuluttua kuolemasta on jarjestettdva perunkirjoitus, jossa selvitetadan kuo-
linpesdn omaisuus ja velat. Hautaustoimisto auttaa ja neuvoo perunkirjoituksen jarjestamisessa. (Suomen

hautaustoimistojen liitto ry s.a./a ja s.a./b.)

Perunkirjoituksen toimittaminen

Perunkirjoitus on tehtdva jokaisen Suomessa asuneen vainajan omaisuudesta ja veloista viimeistaan kol-
men kuukauden kuluttua kuolemasta. Perunkirjoituksen toimittamiseen tarvitaan kaksi niin kutsuttua us-
kottua miesta, joita voi olla kdytannodssa ketka tahansa luotettavat henkildt. Usein perunkirjoituksessa
kaytetddn myds ammattilaisia, kuten hautaustoimistoa, lakiasiaintoimistoa tai pankkia. Ammattilaisten
kayttd on suositeltavaa etenkin tilanteessa, jossa on kyse suuresta omaisuudesta tai velasta. (Pajula ja
Wahaaho s.a.) Mahdollisten riitatilanteiden valttamiseksi ammattilaisen palkkaaminen perunkirjoituksen
toimittajaksi on jarkevaa. Periessaan vanhempansa holhoustoimilain (1.4.1999/442) mukaan alle 18-vuo-
tiaalle eli alaikdiselle maarataan edunvalvoja, joka on yleensa huoltaja. Edunvalvonnasta ilmoitetaan hol-
housviranomaiselle eli Iahimpdan maistraattiin, joka valvoo edunvalvojan toimintaa esimerkiksi velvoitta-
malla tdman kirjanpitoon alaikdisen omaisuuden hoidosta. Edunvalvojalla ei ole oikeutta luovuttaa alaikai-

sen omaisuutta ilman holhousviranomaisen lupaa. (Laki holhoustoimesta 1.4.1999/442).

Perunkirjoitustilaisuuteen tarvitaan vainajan sukuselvitys ja perillisten virkatodistukset. Vainajan sukusel-
vityksesta kay ilmi puoliso ja perilliset. Perillisen virkatodistuksella tarkoitetaan otetta vdestétietojdrjestel-
masta, joka osoittaa perillisen olevan perunkirjoitushetkelld elossa. Erillinen virkatodistus on tarpeeton,
jos perillinen on jo mainittu vainajan virkatodistuksissa, joten esimerkiksi leskesta ja lapsista ei tarvita
erillisid virkatodistuksia. Lisdksi mahdollinen testamentti ja avioehtosopimus tarvitaan perunkirjoituksessa.
Perunkirjan toinen alkuperadiskappale toimitetaan veroviranomaiselle perintdverotusta varten. (Laki24.fi

s.a. ja Lakiopas 2019.)

Aikaisemmat tutkimukset tydikaisten leskien saamasta tuesta ja surevien tukipalveluista

Tutkimuksia nuorten, tydikdisten leskien kokemuksista tuesta puolison menettdmisen jdlkeen on tehty
muutamia. Tutkimuksissa painotetaan usein puolison kuoleman &killisyytta ja suruviestin saapumisen jal-
keistd hetkea eli surun ensivaihetta. Kansainvalisten tutkimusten saatavuudessa ja tietokantoihin padsyssa

oli jonkin verran haasteita.
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Tuorein tutkimus on Siru Haltsosen (2019) pro gradu -tutkielma tydikaisten leskien tukiverkostoista ja
koetusta myonteisesta ja kielteisesta tuesta puolison kuoleman jalkeen. Tutkimus oli osa Tampereen yli-
opiston suruhanketta ja tutkimukseen osallistujat kokosi Suomen nuoret lesket ry:n edustaja. Tutkimus-
tulosten mukaan mydnteisen tukiverkon tarkeimmiksi tekijéiksi vastanneista koki omat vanhempansa ja
sukulaisensa. Myonteisen tuen antajiksi vain 10 % vastaajista koki vertaistuen kuten myos sosiaali- ja
(tyd)terveyspalvelut. Pieni osa vastaajista koki saaneensa mydnteistd tukea kriisi- ja terapiapalveluista,
tyoymparistolta tai seurakunnilta. MyoOnteiseksi tueksi tutkimuksessa koettiin konkreettinen tuki esimer-
kiksi arjessa selviytymisessa ja hautajaisjarjestelyissa seka taloudellinen tuki. Sosiaalista, tunneperaista ja
yhteiséllista myonteista tukea saatiin mm. tiedon jakamisen kautta seka kuuntelemisen, lasnaolon, koh-
taamisen, surun jakamisen ja surussa kannattelemisen kautta. Tutkimuksessa kielteista tukea vastanneet
kokivat tulleen eniten kuolleen puolison perheelta ja sukulaisilta ja myds omalta perheelta ja sukulaisilta
sekd ystaviltd. Viranomaisilta ja muilta ammattilaisilta saatu kielteisen tuen kokemus keskittyi tukipalve-
luiden, kuten sairausloman tai terapian kieltémiseen lesken liilan hyvaan kuntoon vedoten ja riittamatto-

maan tukeen esimerkiksi vainajan paperiasioihin hoitoon liittyen. (Haltsonen 2019, 2-37.)

Kirsi Marin (2017) tutki pro gradu -tutkielmassaan &killisen kriisin kohdanneen tukemista puolison kuol-
lessa. Marinin tutkielmassa kartoitettiin laajasti seitseman lesken kokemuksia akillisen puolison menetyk-
sen aiheuttamaan kriisiin saadusta ja kaivatusta psykososiaalisesta tuesta ja kriisin vaikutuksista omaan
eldamaansa. Ensiarvoisessa selviytymistd edesauttaneessa roolissa lesket pitivat laheisidan, mika toistuu
useiden tutkimusten tuloksissa (ks. esim. Haltsonen 2019; Iivonen ja Mustalahti 2007; Breen ja O’Connor
2011). Marinin haastattelemat lesket kokivat jonkin verran puutteita viranomaisten ja terveydenhuollon
tarjoaman tuen oikea-aikaisuudessa ja palvelun laadussa, mutta kertoivat myoés hyvista kohtaamisista
naiden tahojen edustajien kanssa. Useimmat kohtaamiset eri viranomaisten, kuten poliisin, hatakeskuk-
sen, Kelan ja veroviraston kuten myds eri terveydenhuollon edustajien kanssa saivat seka kiittdvaa etta
moittivaa palautetta leskiltd. Moitteita annettiin mm. kiireesta ja puutteellisesta tiedon antamisesta. Ty6-
terveyshuoltoa enimmakseen kiiteltiin, mutta menetykseen liittyvan traumaattisen kriisin diagnosoinnin
haasteisiin oli térmdtty sairausloman mydntamisessa. Tydnantajalta toivottiin joustavuutta, mutta joskus
joustavuutta ei koettu olleen ja tilanne oli eskaloitunut lesken irtisanoutumiseen. Varsinaista kriisiapua oli
saanut kolme vastaajaa ja heista kaksi oli hakenut sita itse. Keskusteluavun aktiivista tarjoamista ja kuul-
luksi tulemisen kokemusta seka tukijan ldsné olemista kriisissé pidettiin tarkeénd. Eri alojen toimijoiden
hienotunteisuudesta kuolemaan liittyvissa asioissa ja lesken kohtaamisessa oli seka myonteisia etta kiel-
teisia kokemuksia. Tarkeimpana seikkana kaikissa kohtaamisissa haastatellut lesket pitivat ihmisten em-

paattisuutta leskea ja hdnen kokemuksiaan kohtaan. (Marin 2017, 66—-82.)

Saadun ja kaivatun tuen halyttava tulos Marinin tutkimuksessa oli kaikkien haastateltujen leskien kokemus
avun puutteesta. Lesket kertoivat kaivanneensa apua ja tukea enemman, monipuolisemmin ja pyyta-
matta. Lisdksi lesket olisivat toivoneet enemman konkreettista informaatiota auttavilta ja tukevilta tahoilta

esimerkiksi vertaistukijarjestoista ja vainajaan liittyvissa lakiasioista. My6s muun muassa Pulkkisen (2016,
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318-319) tutkimuksessa nousi surevien tarve keskustella surustaan ja surijoiden kokemus siitd, ettei mah-
dollisuutta puhua surusta ole ollut. Useissa tutkimuksissa toistuvat arjessa auttamisen ja taloudellisen
tuen tarpeet, kuten myds Marinin tutkimuksessa. Lesket kertoivat tutkimushaastatteluissa kaivanneensa
kriisissa henkilda tai tahoa, joka olisi ottanut hetkeksi vastuun heidan tilanteestaan ja toiminut organisoi-
jana. Haastatellut lesket toivat esille my0s eri julkisyhteisdjen toimijoiden valisen viestinnan puutteita
kuolemantapauksen hoidossa, mika koettiin leskea kuormittavaksi. Jokainen haastateltu leski koki saa-

neensa vertaistuesta apua yksindisyyden ja erillisyyden tunteisiin. (Marin 2017, 66—-82.)

Enni Hautala ja Elina Tuominen (2017) tutkivat opinndytetydssadan, millaista tukea puolisonsa akillisesti
menettdneet lesket olivat menetyksen ensivaiheessa saaneet ja mita he olisivat toivoneet tuelta. Suurin
osa menetyksista oli tapahtunut sairaalaymparistéssa. Kyselyyn vastasi 23 puolisonsa menettanytta leskea
ja suurin osa heistd koki saaneensa kriisiapua puolison akillisen kuoleman jalkeen ja siitd olleen hyottya
jarkytyksessd. Kohtaamiset eri tahojen tukijoiden kanssa koettiin enimmakseen myoétaelaviksi ja kokonais-
valtaisiksi. Tarkedna ensivaiheen tukijana vastausten perusteella voidaan pitda ty6terveyshuoltoa, josta
lesket kokivat saaneensa tukea sairausloman, tiedon jakamisen ja mahdollisen ldakinnallisen tuen muo-
dossa. Eniten parannusta toivottiin konkreettiseen kdytannén asioissa tukemiseen ja valittbmaan keskus-
teluapuun. Parannettavaa kerrottiin olevan myos hoitohenkilékunnan ammatillisuudessa leskid kohdatta-
essa, esimerkiksi asiallisuus ja empaattisuus lesked puhuteltaessa ja akillisen menetyksen aiheuttaman
sokkitilan tunnistaminen. (Hautala ja Tuominen 2017, 23-30.) Samankaltaisia tuloksia leskien kokemuk-
sista ammattilaisten muiden viranomaisten toiminnasta oli saanut myos esimerkiksi Marin (2017), jonka
tutkimusta esiteltiin aiemmin. Hautalan ja Tuomisen (2017) tuloksissa haastateltu leski oli todennut puo-
lison kuoleman aiheuttaman sokkitilan aikana “minka tahansa” tuen olevan tervetullutta, kun itse ei ky-
kene apua pyytamaan. Myos Pulkkisen (2016, 244) vaitoskirjan tutkimustuloksissa todetaan etenkin akil-
lisissa kuolemantapauksissa olevan tarkeaa, ettd ammattimaista tukea tarjottaisi surevalle ilman, etta ta-
man taytyy sita etsid ja pyytaa. Soile Niemen (2014) opinndytetydn tutkimustuloksissa raportoitiin saman
tyyppisia asioita kuin edelld mainituissa tutkimuksissa. Niemen tutkimuksessa selvitettiin, millaista kay-
tanndn apua omaiset olivat puolison dkillisen kuoleman jalkeen saaneet ja olisivatko he kaivanneet muuta
lisdapua. Tutkimustulosten mukaan puolison kuoleman jélkeisten kdytannén asioiden jarjestamiseen oli
saatu apua useilta tahoilta, mutta olisi kaivattu apua vield enemman, esimerkiksi hautajais- ja perunkir-
joitusjarjestelyissa. Lisaksi 65% Niemen tutkimukseen vastanneista omaisista olisi kaivannut enemman
neuvoja ja ohjeistusta puolison kuoleman jdlkeiseen tilanteeseen ja kdytannén asioiden hoitamiseen.
(Niemi 2014, 59 ja 71-72.)

Sanna Tuunilan (2015) pro gradu -tydssa tutkittiin nuorten leskiditien perhearkea ja hyvinvointia narratii-
visella eli tarinallisuuteen perustuvalla menetelmalld. Leskididit kertoivat kirjoitelmissaan puolison mene-
tyksen vaikutuksista. Kirjoitelmista nousi seka taloudellisia huolia etta byrokratiaan liittyvia haasteita, ku-
ten useissa muissakin tutkimuksissa (kts. esim. Iivonen ja Mustalahti 2007). Puolison kuoleman jalkeen
lesket kokivat saavansa lapsistaan erityisen paljon iloa eldmiinsa ja surun yhdistavan heita yha tiiviimmaksi

perheeksi. Yksinhuoltajuus ja vastuun kantaminen yksin koettiin Iahes poikkeuksetta rankaksi. Omien
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vanhempien ja muiden ldheisten kaytannén apu seka sosiaalinen tuki koettiin tarkeiksi voimavaroiksi ja
hyvinvoinnin lisadjiksi. My6s toisilta leskiltd saatu vertaistuki ja neuvot koettiin merkittavaksi. Erikseen
mainittiin myds muiden leskien lapset, joilta omat lapset saivat vertaistukea menetyksessaan. (Tuunila
2015, 52-60.)

Miia livonen ja Saara Mustalahti (2007) tutkivat laadullisella menetelmalld opinndytetydssdaan kuuden
nuoren leskinaisen eldmanhallinnan tuen tarpeita puolison menehdyttya. Tarkeimpana tutkimustuloksena
tutkijat pitivat leskien tyytymattomyytta julkisen jarjestelman tarjoamaan tukeen seka omilta laheisilta
saatuun tukeen. Kuitenkin tarkein tuki haastateltujen leskien kokemuksen mukaan olivat sukulaiset ja
ystavat, mutta myds Suomen nuoret lesket ry:n edeltdjan Jyvdasseudun nuoret lesket ry:n vertaistukiryh-
mat. Osa vastanneista olisi toivonut enemman neuvontaa kaytannon asioihin, kuten arjen pyorittamiseen
ja lakiasioihin liittyviin kysymyksiin (kts. myds Tuunila 2015). Kriisin akuuteimmassa vaiheessa osa haas-
tatelluista oli saanut keskusteluapua kriisikeskuksesta ja avun riittdvyyden kokemukset vaihtelivat. Tukea
puolison kuoleman jalkeen koettiin myds leskia yllattavilta tahoilta, kuten varhaiskasvatuksesta ja jopa

tutulta kauppiaalta.

Titta Ristolan (2017) opinnadytetydssa painotettiin sosiaalisen kuntoutumisen ndkékulmaa leskeksi jaannin
jalkeen. Tutkimustuloksissa toistui tulos leskien kokemus keskusteluavun, kdyténnén avun ja neuvonnan
tarpeesta. Kaytannén apua kaivattiin niin arjen toimintoihin kuin hautajaisjarjestelyihin. Myds neuvontaa
esimerkiksi vainajan pankkitilien sulkemiseen koettiin tarvittavan enemman. Lisaksi tutkimukseen osallis-
tuneet lesket olivat kokeneet avun saannin lapsille olleen haastavaa, minka oli koettu vaikeuttavan leskien
oman surun kasittelyd. Osa vastaajista koki jaaneensa yksin kuoleman kohtaamisen kanssa. Kuntien pal-
veluissa havaittiin eroavaisuuksia: toisessa kunnassa lesket eivat kokeneet saaneensa mitdan tukea kun-
nalta, toisessa taas apua on saatu heti kriisityén muodossa. Samoin seurakuntien toiminnassa oli eroja:
toiset vastaajat kertoivat pappien yhteydenotoista ja kotikdynneistd, joku toinen oli saanut seurakunnalta

postikortin, jossa kerrottiin seurakunnan sururyhman kokoontumisesta. (Ristola 2017, 24-45.)

Lesket kertoivat puolison kuoleman vaikuttaneen sosiaalisiin suhteisiinsa. He kertoivat osan ihmissuhteis-
taan paattyneen kokonaan leskeytymisen myétd, mutta myds uusien ihmissuhteiden synnysta esimerkiksi
vertaisryhman kautta. Haastatellut lesket olivat jokainen omalla tavallaan pettyneitd saamaansa tukeen
tai sen puutteeseen, vaikka olisivat itse sita aktiivisesti hakeneet. Erityisesti palvelunohjaukseen toivottiin
parannusta (kts. Tuunila 2015). Tuen saannin oikea-aikaisuuden kokemukseen vaikutti suoraan lesken
oma aktiivisuus tuen ja avun hakemisessa. Eldmanhallintaan liittyvat tutkimustulokset korostivat nuorille
leskille julkisen jarjestelman tarjoaman tuen vahyytta. Seka taloudellinen tuki ettd vanhemmuuden tuki

olivat térkeimmat leskien kokemat tuen muodot. (livonen ja Mustalahti 2007, 30-32.)

Hirvosen ja Kaidesojan (2015, 32-36) opinndytetydtutkimuksessa selvitettiin nuorten leskien tukemista
seurakunnan nakokulmasta haastattelemalla diakoniatydntekijoita. Yhtendisena tutkimustuloksena todet-

tiin, ettei nuoriin leskiin otettu lainkaan yhteyttd seurakunnista, mutta yli 65-vuotiaisiin leskiin otettiin.
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Seurakunnan tarjoama apu leskeytyneille oli tutkimuksen mukaan muun muassa taloudellista tukea, kes-
kusteluapua ja sururyhmiin ohjaamista. Diakonin tehtdvaksi koettiin surevan vierella kulkeminen, kuunte-
leminen ja myo6tdelaminen. Empaattisuus leskien tukemisessa toistuu monissa tutkimuksissa (ks. esim.
Haltsonen 2019, Peltonen ja Seppala 2018 seka Hautala ja Tuominen 2017). Tarkedksi tydvalineeksi su-
revien tukemisessa koettiin hengellinen kirjallisuus. Yhteistyd eri organisaatioihin oli vaihtelevaa, mutta
kaikki haastatellut diakoniatydntekijat kokivat tarkeaksi leskien ohjaamisen my6s muun tarpeelliseksi ar-

vioidun avun piiriin.

Peltonen ja Seppald (2018) tutkivat opinndytetydssaan lapsensa menettaneiden kokemuksia akuutista
kriisiavusta. Haastatellut vanhemmat olivat kiitollisia tydntekijéiden saatavilla olosta ja keskusteluista hei-
dan kanssaan, kuten muissakin tutkimuksissa on aiemmin todettu. Puolet haastatelluista oli saanut krii-
siapua kasvokkaisessa purkukeskustelussa pian suruviestin saannin jalkeen. Purkukeskusteluissa oli kayty
lapsen kuolemaan johtaneet tapahtumaketjut |api ammattilaisten kanssa ja keskusteltu lapsen kuoleman
aiheuttamista tunteista. Useassa haastattelussa korostettiin kriisitydntekijdiden empaattista suhtautu-
mista sureviin ja kdytannon asioissa avustamisessa ja neuvomisessa, esimerkiksi ladkariin ohjaamisessa
ja tyopaikalle soittamisessa. Lohtua suruun koettiin saatavan ihmisen mydétatuntoisesta kosketuksesta

ennemmin kuin sanoista tai laakityksesta. (Peltonen ja Seppala 2018, 26-37.)

Kansainvaliset tutkimukset nuorten leskien tukipalveluista

Kansainvalisissa tutkimuksissa leskien tukipalveluista on saatu samantyyppisid tuloksia kuin kotimaassa:
Iaheiset ja muu oma sosiaalinen verkosto on koettu térkeimmaksi tuen antajaksi kuolemantapauksen jal-
keen (Breen ja O'Connor 2011). Yhdysvaltalaistutkimuksessa Breen ja O’Connor (2011) haastattelivat
liikenneonnettomuudessa laheisensd menettaneitd. Tutkimuksen johtopaatos oli, etté tukipalvelujen ole-
massaoloa on tuotava tehokkaammin sureville tiettdvdksi. Moni laheisensa menettanyt ei jarkytykseltadn

huomaa tarvitsevansa apua, kuten esimerkiksi Hautalan ja Tuomisen (2017) tutkimuksessa kavi ilmi.

Australialainen tutkijoiden ryhma (Aoun et al. 2015) tutki tuen tarpeita ldheisen kuoltua. Australiassa on
kehitetty kolmitasoinen riskimittari, jolla arvioidaan mahdollista ldheisverkoston ulkopuolisen avun tarvetta
kuolemantapauksen jdlkeen. Mittarilla pyritadn kehittdmaan ja ylldpitamaan tarpeisiin vastaavaa ja kus-
tannustehokasta tukea ldheisen menettaneille. Kolme riskitasoa kuvaavat kuolemantapauksen negatiivis-
ten vaikutusten, kuten mielenterveyden ongelmien, todennakéisyytta surevalle laheiselle. Alimmalla riski-
tasolla surraan idkasta ldheistd, jonka kuolema on ollut odotettavissa sairauksien ja/tai korkean ian vuoksi
ja ulkopuolisen avun tarve on vahadinen. Riskimittarin keskitasolla suremisen kohde on usein idkas puoliso
ja tarve laheisverkoston ulkopuoliselle avulle on korkeampi, esimerkiksi vertaistuki voi olla avuksi. Kor-
keimmalle riskitasolle kuuluvat nuoren puolison tai lapsen menettdneet. Korkean riskin tasolla on toden-

nakoistd, etta surusta selvidmisessa ulkopuolisen avun tarve on suuri ja tukea tarvitaan monipuolisesti,
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esimerkiksi vertaistuen lisaksi myds mielenterveyspalveluita. (Aoun et al. 2015, ei sivunumeroa.) Riskimit-
tariston laatiminen ja hyddyntaminen auttamistydssa voisi olla yksi suomalaiseen jarjestelmaan kehitet-

tava uusi tyokaytanto.

Aoun et al:in (2015) tutkimustulosten mukaan tyytymattémyys tukipalveluihin nousee riskitason mukana:
korkeaan riskitasoon kuuluneet tutkimukseen osallistuneet kokivat saamansa tuen puutteelliseksi, kun
heille tarjottiin samat tukipalvelut kuin alemmille riskiryhmille. Kuten monissa tutkimuksissa (Marin 2017;
Hautala ja Tuominen 2017; Breen ja O’Connor 2011; Iivonen ja Mustalahti 2007) todettiin: surevat kai-
paavat tietoa olemassa olevista tukipalveluista. Haasteena kuolemantapauksen jalkeisen tuen jarjestami-
sessa ovat ihmisten yksil6lliset tuen tarpeet, joihin seka epavirallisten etta ammatillisten palveluiden tulisi

vastata joustavasti ja kohdennetusti. (Aoun et al. 2015, ei sivunumeroa.)

Yhdysvaltalaistutkimuksessa Taylorin ja Robinsonin (2016, 67—75) keskusteluryhmdan osallistui kaksi-
toista nuorta lesked, joista yhdelldtoista oli lapsia. Tutkimuskeskusteluun oli valittu viisi teemaa: kuoleman
kokemus, perheen dynamiikka, selviytymiskeinot, perheen ja yhteison tuki sekd neuvonta. Tutkimustu-
loksista kavi ilmi, ettd avun vastaanottaminen tuntui leskisté valilld hankalalta, vaikka tukea arvostettiin
ja tarvittiin. Tukemisen jatkamista pyytamatta arvostettiin suuresti. Yhtena tarkedna selviytymiskeinona
tutkimukseen osallistuneet nuoret lesket mainitsivat huumorin, jonka voimalla he kertoivat jaksaneensa
paremmin surussaan. Puolison menettdmisen lisdksi sosiaalisen identiteetin muutokseen puolisosta les-

keksi oli aiheuttanut vastaajille epavarmuutta ja kuulumattomuuden tunnetta.

Kuten Tuunilan (2015) pro gradu -tutkimuksessa tuli myds ilmi, lesket kokivat perheen ja erityisesti omien
lasten olleen kantava voima puolison menetyksesta selvidmisessa. Liséksi toisten nuorten leskien ja lahei-
sensd menettdneiden kanssa keskustelua kaivattiin ja vertaistukea haettiin esimerkiksi vertaistukiryh-
mistd. Ammattilaisapua saatiin mm. perheneuvojilta, joiden tyén kehittémiseksi tutkimus tehtiin. Monia
leskia turhauttanut kokemus oli, etta tukijat jatkoivat eldmaansa hautajaisten jalkeen ja tukeminen loppui
akisti. Jotkut leskista nimesivdt tukijansa enkeleiksi, jotka jaksoivat kulkea rinnalla tarvittaessa. Pitkan
aikavalin tukea olisi kaivattu enemman. Sosiaalisen identiteetin muutos naimisissa olevasta leskeksi, puo-
lisottomaksi mutta ei perinteiseksi sinkuksi, koettiin vaikeaksi. Lesket kokivat kuulumattomuutta ja ysta-
vyyssuhteisiin kerrottiin tulleen muutoksia, kuten myds Iivosen ja Mustalahden (2007) tutkimuksessa to-
dettiin. Ammattiauttajille lesket halusivat antaa neuvon, ettd auttajat tekisivat luoviakin asioita, joista

lesket voivat tuntea itsensa tarkeiksi ja rakastetuiksi.

Kanadalaisessa tutkimuksessa Lowe ja McClement (2011) haastattelivat alle 45-vuotiaina leskeytyneita
naisia, joilla oli alle 18-vuotiaita lapsia. Sosiaalisen statuksen muutos parisuhteen, ystavyyssuhteiden ja
lasten huoltajuuden osalta koettiin haastavaksi (ks. Iivonen ja Mustalahti; Taylor ja Robinson). Monet
lesket kokivat jadneensa ulkopuoliseksi ystavapiirissaan ja todellisten ystavien erottuvan joukosta vaikeina

aikoina olemalla tukena silloin, kun tukea tarvittiin. Vertaistuelle koettiin olleen tarvetta ja sen todettiin
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olleen hyédyksi surun kasittelyssa, mutta osa vastanneista ei ollut [6ytanyt vertaistukiryhmia nuorille les-
kille ja oli siité pahoillaan. Yksinhuoltajuuteen sopeutumisessa haasteeksi koettiin totaalisen vastuun ja
vanhemmuuden kaikkien roolien omaksuminen. Leskien lasten kasvatuksen ja kurinpidon tyyli téytyi muo-
dostaa uudelleen, kun puolisoa ei enaa ollut jakamassa rooleja ja vastuuta. Ulkopuolisen neuvonnan tar-
vetta kerrottiin olleen erityisesti oireilevien lasten tukemiseen surussaan. Eniten tukea puolison kuoleman
jalkeen saatiin perheelta ja ystavilta seka henkilokohtaisesta uskostaan. Lahiverkoston tuen tarkeys on
todettu kaikissa edellisissa tutkimuksissa. Empaattisuus ja lasndolo nousivat tassakin tutkimuksessa tar-
keimmiksi tukijan ominaisuuksiksi, kuten myds auttajan keskusteluvalmius. Lowen ja McClementin tutki-
muksen tuloksiin kirjattiin ammattilaisten osaamiseen kuuluvan koko perheen tuen tarpeiden kartoituksen

vaatimus ja perheen ndakeminen asiakkaana pelkan lesken sijasta. (Lowe ja McClement 2011, 127-145.)

Eri tutkimustulosten mukaan kokemukset tarvittavan ja tarjottavan tuen haasteista ovat kansainvalisesti
samankaltaisia: kokemukset tuen riittdvyydesta vaihtelevat, mutta samat asiat toistuvat: kaivataan enem-
man tietoa olemassa olevista tukipalveluista, kaivataan keskustelu- ja konkreettista apua seka kotiin, puo-
lison asioiden hoitamiseen ja muuhun paperityohon, ettd taloudelliseen huoleen. Useissa tutkimuksissa
toivottiin ammattilaisille lisdkoulutusta kuolleen omaisten kohtaamiseen ja jokaisen surevan yksildllisten
tuen tarpeiden kartoittamiseen, jotta annettu tuki vastaisi tarpeita ja olisi oikea-aikaista. Tukijan kiireet-

tdmyydelle ja aidolle rinnalla kulkemiselle surussa on tarvetta.

Hoitotyon tutkimussaatio Hotuksen tydryhma (2018) on laatinut ammattilaisille suosituksen akillisesti kuol-
leen henkildn laheisten tukemiseen perustaen tiedon tutkimusndyttdon, asiantuntijatietoon ja kokemus-
tietoon, jota kerattiin akillisesti laheisensa menettaneiltd. Suosituksen alkusanoissa todetaan, ettei Suo-
messa ole olemassa yhtenevaisia kaytanttja akillisen menetyksen kokeneille l&heisille. Asiantuntijaty6-
ryhma on koonnut suositukseen toimintaohjeita akillisesti eli odottamatta kuolleen henkilén ldaheisten koh-
taamiseen ja tukemiseen auttajaléhtoéisesti. Suosituslauseisiin ammattilaisille on kirjattu toimintaohjeet
menetyksen kokeneen ldheisen kohtaamiseen, kuolinviestin viemiseen, lahiverkoston kartoittamiseen, vai-
najan hyvdstelemiseen, muistojen keraamiseen ja vainajan muistelemiseen, konkreettisen tuen tarjoami-
seen, hautajaisjdrjestelyissa ohjaamiseen, tiedon antamiseen, vertaistuen piiriin ohjaamiseen, tuen jatku-
vuudesta huolehtimiseen seka keskusteluun suruprosessin yksil6llisyydesta. (Hoitoty6n tutkimussaatio Ho-
tuksen tydryhma 2018, 5 - 16.) Suositus akillisesti kuolleen henkildn omaisten tukemiseen on siis ole-

massa, mutta se on vaihtelevasti kdytossa eri puolilla Suomea.
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4 TUTKIMUKSEN TOTEUTTAMINEN

Opinnaytetyé6tutkimuksen tarkoitus oli kerata tietoa leskivanhempien kokemustietoa heidan saamastaan
lahiverkoston ulkopuolisesta tuesta puolison kuoleman jalkeen. Tutkimuksessani etsittiin vastauksia paa-

asiassa seuraaviin kysymyksiin:

1. Millaista tukea leskivanhempi kokee saaneensa puolison kuoleman jalkeen?

2. Millaista tukea leskivanhempi olisi kaivannut puolison kuoleman jalkeen?

Leskiperheella tarkoitetaan opinndytetydssa perhettd, jonka toinen vanhempi on menehtynyt ja perheessa
asuu alle 18-vuotiaita lapsia vakituisesti. Tutkimuksen kohderyhmaan kuuluvat Suomessa asuvat leskiper-
heet, joihin kuului puolison kuoleman aikaan alle 18-vuotiaita eli alaikdisia lapsia. Liséksi kohderyhmaper-
heiden menetyksestd oli kulunut vahintdan kaksi vuotta vuonna 2019 eli tutkimuksen toteuttamisvuotena.
Vanhempien biologinen yhteys lapsiin, parisuhteen status tai vanhempien seksuaalinen suuntautuminen
eivat olleet tutkimukseni kannalta oleellisia asioita, vaan tutkimukseen vastaaja maaritteli perheensa oman

kokemuksensa mukaisesti.

Tutkimuksen tuloksista toimeksiantajalle Suomen nuoret lesket ry:lle kerattiin arvokasta kokemustietoa
leskivanhemmillta saadusta tuesta puolison ja lasten toisen huoltajan menehdyttya. Tulosten perusteella
yhdistys ja muut tukea tarjoavat tahot voi parantaa tarjoamaansa tukea ja tuen ajoittamista tulevaisuu-
dessa. Kun menetyksesta on kulunut vahintadn kaksi vuotta, on surun ja kriisin syvin vaihe todenndkai-

sesti ohitettu eika menetyksen jalkeisen ajan tarkastelua varjosta kuoleman aiheuttama shokki.

4.1 Monimenetelmatutkimus

Tuotettu uusi tutkimustieto on pohja auttamisty6ta tukevien hyvien kaytanteiden kehittdmisessa (Alasoini
2006, Toikon ja Rantasen 2009, 11 mukaan). Opinndytetytn tutkimusaineiston kerdyksen tutkimusstra-
tegiana kaytettiin monimenetelmaista verkkokyselya (survey). Monimenetelmdisen opinndytetydtutkimuk-
sesta teki kysymysten muotoilu: monivalintakysymyksiin ja valmiiksi strukturoituihin kysymyksiin jatettiin
useita mahdollisuuksia tarkentaa tai kommentoida annettua vastausta, jolloin aineistoon saatiin myds
yksildllista informaatiota ja mahdollisesti uutta tietoa leskien kokemuksista saaduista tukipalveluista. Li-
saksi tutkimus sisalsi joitakin avoimia, laadullisia kysymyksié koskien leskien tukipalvelukokemuksia. Ky-

seessa oli siis erdanlainen asiakastyytyvaisyyttd mittaava tutkimus.

Maaralliselld eli kvantitatiivisella tutkimusmenetelmalla keratdan mitattavaa tietoa maariteltyjen muuttu-
jien suhteista ja eroista. Puhutaan myds tilastollisesta tutkimuksesta. Maarallisessa tutkimuksessa ei pyrita
yksildllisten tietojen kerdamiseen, vaan tyypillista maaralliselle tutkimukselle on vastaajien suuri maara,

jolloin kerdtysta aineistosta on mahdollista 16ytaa tilastollisia saéannénmukaisuuksia ja yleistettavyyksia.
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Tutkimusaineiston voi kerata itse, mutta aineistot voivat olla myds valmiita aineistoja, kuten tilastoja,
rekistereita tai aikaisempia tutkimuksia. (Alkula, Pontinen ja Yléstalo 1994, 44-46, 52 ja 66; ja Vilkka
2007, 13—-15 ja 25.) Opinnaytetyon tutkimusaineisto kerattiin kokonaan itse, jolloin kyse on taysin uudesta

aineistosta.

Laadullinen eli kvalitatiivinen tutkimus eroaa maarallisesta tutkimuksesta muun muassa paamaaransa pe-
rusteella: laadullinen tutkimus ei pyri kerdtyn tiedon yleistettdvyyteen vaan on ennemmin kiinnostunut
yksityiskohdista (Metsédmuuronen 2006, 88). Tutkimuksessa on mahdollista 16ytaa uutta tietoa tutkitta-
vasta aiheesta, kun vastaajan on mahdollista kertoa kokemuksistaan omin sanoin valmiiksi esitettyjen
vaihtoehtojen sijaan. Maarallisen ja laadullisen tutkimusotteen yhdistamisessa eli triangulaatiossa kyse on
niin sanotusta monimenetelmatutkimuksesta (mixed methods research= MMR), jonka ajatuksena on pa-
remman ymmarryksen saavuttaminen suhteessa tutkittavaan asiaan (Tuomi ja Sarajarvi 2018, 57-58).
Monimenetelmatutkimuksella pyrittiin keradmaan monipuolista tietoa leskivanhempien kokemuksista liit-
tyen tukipalveluihin puolison kuoleman jalkeen. Monimenetelmdinen l&dhestymistapa eli triangulaatio pe-
rustuu usean tekijan menetelma-, teoria-, tutkija- tai aineistotriangulaatioon (Denzin 1978, Kanasen 2015,
323 mukaan).

Tutkimusprosessissa pyrittiin selvittdmaan olemassa tuen kdytanteita kerattya tutkimusaineistoa hyédyn-
tden ja verrattiin uutta aineistoa aikaisempaan teoriatietoon. Leskivanhemman tukipalvelukokemusten
selvittamiselld tavoiteltiin myds palvelutarpeiden ymmarryksen lisadmista avuntarjoajien keskuudessa liit-
tyen palvelujen siséltdihin ja ajoitukseen. Tutkimuksen tarkoitus oli hankkia toimeksiantajalle kokemus-
tietoa haastateltavilta leskivanhemmilta auttajien tydmenetelmien kehittdmisen tueksi leskivanhempien ja
leskiperheiden tarpeita vastaavaksi. Uusien ty6étapojen kehittdminen jaa taman opinndytetydtutkimuksen
ulkopuolelle. Tutkimuksessa oli narratiivisen tutkimuksen tunnusmerkkeja, silla kiinnostuksen kohteena
olivat leskiperheiden elamantarinaan vaikuttaneet tukimuodot kriisin ollessa akuutti ja siitd selvittdessa

(Saaranen-Kauppinen & Puusniekka 2006).

Opinnaytetytssa kaytettavien teoreettisten kasitteiden operationalisointi eli arkikielelle selventdminen ja
osa-alueiksi purkaminen oli aikaa vieva osa tutkimusprosessia. Operationalisointiprosessi paattyi osa-alu-
eiden purkuun kysymyksiksi ja vastausvaihtoehdoiksi eli kyselylomakkeeksi (Vilkka 2007, 36—38). Tutki-
musaineistoa kerattaessa kysymystenasettelussa vastaajalle tarjottiin tietyt, huolellisesti etukdteen laadi-
tut vastausvaihtoehdot, joista han valitsi itselleen sopivimman. Operationalisoinnilla kyselylomakkeen kieli
muokattiin helposti ymmarrettavdan muotoon vastausprosentin maksimoimiseksi. Vastausaktiivisuuden

maksimoinnin liséksi operationalisoinnilla haluttiin minimoida vaarinymmarrysten mahdollisuus.

Tutkimuslomakkeen kysymyksia laadittaessa huomioitiin myds kyselyn aiheen henkildkohtaisuus. Aiheen
arkaluontoisuuden ja henkildkohtaisuuden vuoksi nimettémana ja kasvottomana vastaamisen verkkoky-

selyyn toivottiin madaltavan kynnysta kertoa kokemuksista rehellisesti. Liséksi verkkokysely mahdollisti
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kvantitatiivisen ja kvalitatiivisen tutkimusmenetelman sujuvan yhdistamisen. Verkkokyselymuotoinen tut-
kimus helpottaa myds aineiston kasittelyd, koska aineisto on jo valmiiksi digitaalisessa muodossa. Ym-
marrettavyyden liséksi kysymysten asettelussa pohdittiin, mita tietoa kysymyksen avulla haluttiin tuottaa.
Kysymysten tarkka asettelu on tutkimuksen tarkein osuus, koska huolimattomasti asetelluilla kysymyksilla
kyselylla ei valttdmatta saada kerdttya haluttua informaatiota ja talloin tutkimuksen validiteetti karsii. Va-
liditeetilla tarkoitetaan mittarin tarkoituksenmukaisuutta tehtdvaansa eli laaditun kyselylomakkeen sopi-
vuutta haluttujen tietojen keraamiseen. Laadintavirheen korjaaminen kyselyn kerdamisen jalkeen on mah-

dotonta aineistonkeruuprosessin ainutlaatuisuuden vuoksi (Alkula et al. 1994, 35 ja 89).

Maarallisia tutkimuskysymyksia laadittiin kdyttden asenneasteikkoa ja erilaisia mitta-asteikkoja. Asenneas-
teikolla mitataan henkildiden mielipiteitd ja asenteita esimerkiksi saamistaan palveluista. Esimerkiksi opin-
naytetydssa kaytetylla Likertin jérjestysasteikolla kerattiin tietoa vastaajan kokemuksen vastaavuudesta
erilaisiin tukipalveluita koskeviin vaittamiin esimerkiksi vastausvaihtoehdoilla tdysin samaa mielta, jok-
seenkin samaa mieltd, ei samaa eika eri mieltd tai en osaa sanoa, jokseenkin eri mielta ja téysin eri mielta.
Vastaajan kokonaistyytyvaisyytta palveluihin tutkittaessa opinnaytetydssa kaytettiin Osgoodin asteikkoa,
jossa asteikon aaripaissa oli vastakkaiset vaittamat en lainkaan tyytyvainen ja erittdin tyytyvadinen. Mitta-
asteikoilla tarkoitetaan mittaamisen tasoja, joiden avulla eritelladn muuttujien arvoja. Laatuero- eli nomi-
naaliasteikolla laadituilla kysymyksilld mitattiin ryhmiin luokiteltavissa olevia havaintoyksikén ominaisuuk-
sia, kaytanndssa samankaltaisuuksia ja eroavaisuuksia Laatuasteikon muuttujien keskiluku voi olla vain
moodi eli tyyppiluku, jolla tarkoitetaan useimmin esiintyvaa muuttujaa. Laatuasteikon tuloksia ei voi laittaa
arvojarjestykseen, toisin kuin jarjestysasteikolla. (Vilkka 2007, 45—49; Alkula et al. 2002, 85 ja Valli 2015,
33-35.) Suurin osa tutkimuslomakkeen maarallisista kysymyksista laadittiin laatueroasteikolla, jolloin mi-

kaan tietty valinta ei ollut toista arvokkaampi.

4.2  Tutkimuksen kohdejoukko

Tutkimuksen perusjoukko ja kohderyhma oli koko Suomen tydikdiset leskivanhemmat, jotka jaivat leskey-
tyessadn yksinhuoltajiksi alle 18-vuotiaille kotona asuville lapsilleen. Kokonaisotannan eli kaikkien Suomen
leskivanhempien osallistumista tutkimukseen ei voitu toteuttaa, koska kaikkia kohderyhmaan kuuluvia
henkil6ité ollut mahdollista tavoittaa ja tutkimuksen toteutuksen resurssit olivat rajalliset (Vilkka 2007,
52). Tutkimuskysely oli ainutkertainen, jolloin puhutaan poikkileikkaustutkimuksesta (Vastamaki ja Valli
2018, 129). Paaasiallinen otos eli perusjoukon edustus (Valli 2015, 21) muodostui Suomen nuoret lesket
ry:n jasenista ja muista tutkimukseen tavoitettavista leskivanhemmista, jotka kuuluivat maariteltyyn koh-
deryhmaan. Kun kysely rajataan koskemaan tiettya kohderyhmaa tai on avoin kaikille, puhutaan itsevali-
koituneesta verkkokyselytutkimuksesta. Verkkokyselyn kutsu jaettiin yhdistyksen toiminnanjohtaja Sirpa

Mynttisen kautta Suomen nuoret lesket yhdistyksen jasenistélle eli paaasialliselle kohderyhmaélle yhdistyk-
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sen verkkosivuston ja sosiaalisen median kanavien kautta. Lisdksi kyselysta jaettiin tietoa tutkijan lahipii-
rissa ja sosiaalisessa mediassa, joten vastaajien etsinnassa kaytetadn useita tavoittamiskeinoja. (Miettinen

ja Vehkalahti 2013, 79-81.) Tutkimuskyselyyn vastasi 97 kohderyhmaan kuulunutta nuorta leskea.

Valli (2015, 23) suosittelee kvantitatiivisessa tutkimuksessa otannan maaraksi vahintaan kolmenumeroista
lukua eli vahintaan sataa vastaajaa. Otoksen koko liittyy tutkimuksen luotettavuuteen ja yleistettdvyyteen,
koska otoksen vastausten perusteella pyritdan saamaan koko perusjoukkoon yleistettavia tuloksia (Veh-
kalahti 2014, 43). Itsevalikoituneessa verkkokyselytutkimuksessa vastaajien suuri maara ei valttématta
ole tae aineiston luotettavuudesta ja peittdvyydesta (Miettinen ja Vehkalahti 2013, 84), koska tarkkaa
tietoa kohderyhmaan kuuluvien jasenten ja koko Suomen leskivanhempien madrasta ei ole. Tasta syysta
perusjoukkoon kuuluvien lukumaara on tuntematon eika sitd pystytty maarittdamaan tarkasti perusjoukon
kehikoksi.

Peittavyydella arvioidaan peruskehysjoukosta valikoidun edustuksen eli otoksen kattavuutta. Kehysperus-
joukon madrittelyn mahdottomuuden vuoksi perinteisia satunnaisotantamenetelmia ei voida kayttaa otok-
sen valikoinnissa eika tarkkaa otoskoon tavoitetta pystytd asettamaan. Lisaksi tutkimukseen osallistumi-
nen edellyttaa padsya verkkoon ja kohtalaisia tietoteknisid taitoja, mika voi vaikuttaa tavoittavuuteen.
Taman tyyppiset kyselyyn osallistumista rajaavat seikat jattavat osan perusjoukosta tutkimuksen ulko-
puolelle. (Miettinen ja Vehkalahti 2013, 79.) Perusjoukon edustuksen ollessa vaillinainen puhutaan tutki-
muksen alipeitosta (Tilastokeskus s.a.). Naista syista opinndytetyén tutkimus on ndyteperusteinen eika
tutkimustuloksia voida siksi tdysin yleistda koskemaan kaikkien Suomen leskivanhempien kokemuksia tu-
kipalveluista. Tutkimustulosten merkittavyytta ei pida kuitenkaan vaheksya, silla tarkoitus oli tuottaa ko-

kemukseen pohjautuvaa tietoa tukipalvelujen kehittamiseksi.

4.3 Aineiston kerdys

Opinnaytety6n aineistonkeruu toteutettiin verkkokyselyna Webropol-tutkimuskyselytykalua kdyttéen. Ky-
selymenetelmalld (engl. survey) on tavoitteena tuottaa uutta aineistoa tutkimukseen standardoidusti tie-
tyltd kohderyhmalta, joka muodostaa otoksen tai perusjoukon naytteen (Hirsjérvi, Remes ja Sajavaara
2016, 193). Opinndytetydtutkimuksessa oli tarkoitus selvittaa leskivanhemman kokemuksia saadusta la-
hiverkoston ulkopuolisesta tuesta ja sen laadusta, oikea-aikaisuudesta, riittdvyydesta tai riittamattomyy-
desta puolison kuoleman jalkeen. Kaikki kysymykset olivat vastaajille kyselylle tyypilliseen tapaan tasmal-
leen samanlaiset, jolloin puhutaan kysymysten standardoinnista tai vakioinnista (Vilkka 2007, 28). Laa-
dulliset kysymykset ovat avoimia kysymyksid, joihin haastateltava vastaa omin sanoin mahdollisimman
kattavasti. Taman tutkimuksen maarallista tutkimusaineiston keruuta oli jarkevaa taydentaa laadullisilla
kysymyksilla, koska Kanasen (2015, 71) mukaan laadullisen tutkimuksen tavoitteena on keraté uutta tie-
toa tutkittavasta ilmidsta ja auttaa ilmién ymmartdmisessa. Laadullisilla kysymyksilla on mahdollista saada

esiin eroavaisuuksia vastaajien kokemuksissa ja nostaa esiin mahdollisia puutteita palvelutarjonnassa.
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Lisaksi avoin kysymys antaa vastaajalle mahdollisuuden kuvailla omin sanoin kokemuksiaan, toisin kuin
valmiit vastaukset tarjoavat monivalintakysymykset (Hirsjarvi et al. 2016, 201). Avoimet vastaukset tuovat

lisdaarvoa monivalintakysymyksista saatuihin tutkimustuloksiin.

Verkkokyselymuoto valikoitui opinndytetydn aineistonkeraysmenetelmaksi pitkallisen harkinnan jdlkeen.
Tiedonkerdysmenetelmana verkkokysely mahdollisti eri puolilla Suomea asuvien kohderyhmaladisten tasa-
puolisen mahdollisuuden osallistua tutkimukseen. Verkkokyselymuotoisessa tutkimuksessa kysymyksiin
vastaaminen maaritettiin pakolliseksi, jolloin osittaiskato eli osittainen vastaamatta jattaminen voitiin mi-
nimoida verrattuna esimerkiksi postikyselyyn (Miettinen ja Vehkalahti 2013, 84). Lisdksi tutkimuskysymys-
ten henkilokohtaisuuden ja arkaluontoisuuden vuoksi tutkimukseen osallistujan on helpompi vastata ky-
symyksiin kirjoittaen kasvottomalle ruudulle, kuin kasvokkain tuntemattomalle haastattelijalle. Haastatte-

lijan vaikutus vastauksiin on ainoastaan kysymystenasettelullinen.

Tekniikan kehitys mahdollistaa aiempaa vaivattomamman tutkimuksen teon. Verkkokyselyn suurin etu on
tehokkuus: haastatteluun verrattuna aikaa aineiston keraamiseen ja kasittelyyn kuluu vahemman eika
tarvetta erilliselle litteroinnille eli sanatarkalle puhtaaksikirjoittamiselle ole. Lisaksi kyselylomakkeiden tu-
lostamiseen, postittamiseen ja vastausten odotteluun ennen internet-aikaa kuluneet resurssit saastyvat.
Sahkdisella Webropol-tutkimuskyselytydkalulla aineiston analysointi ja vertailu on sujuvampaa verrattuna

paperisen kyselylomakeaineiston kasittelyyn.

Tutkimuskyselyyn liitetyssa saatekirjoituksessa kerrottiin lyhyesti tutkimuksen tarkoituksesta, luottamuk-
sellisuudesta ja aikataulusta (liite 1). Kyselyyn vastaamiseen pyydettiin varaamaan aikaa seka kannustet-
tiin vastaajaa avoimuuteen. Vastaajien henkilttietoja ei keratty missadn vaiheessa tutkimusta, jolloin vas-
taajien nimettdmyys eli anonymiteetti sdilyy. Viimeinen mahdollinen vastauspaiva ilmoitettiin selkeasti,
jotta vastaajat pystyivét aikatauluttamaan kyselyyn osallistumisensa. Aineiston kerays eli verkkokysely ol
avoinna 17 paivaa (perjantaista 7.6.2019 sunnuntaihin 23.6.2019), jonka jalkeen kerdtyn aineiston kasit-
tely alkoi. Lomakekyselyyn verrattuna kadon eli puuttuvien tietojen arviointi on haastavaa, koska sahkdgisia
kyselylomakkeita ei voi koodata kuten henkildkohtaisia paperilomakkeita. Verkkokyselylomakkeissa ha-
vaintoyksikdiden arvojen puuttumisen mahdollisuus on vahdinen, koska sdhkdisessa kyselyssa kysymyk-

seen vastaaminen on edellytys etenemiseen. (Vilkka 2007, 106—108.)

Kyselytutkimuksessa on riski, ettei kysymyksiin suhtauduta vakavuudella tai kysymykset ymmarretaan
vaarin. Liian pitkaksi tai yksitoikkoiseksi koetun kyselyn riski on, ettei kysymyksiin vastaamiseen jakseta
paneutua ja vastauksia annetaan sattumanvaraisesti. Kyselyn helppokayttdisyys ja miellyttéva ulkoasu
nostavat kyselyyn vastanneiden maaraa eli vastausprosenttia (Valli 2015, 43). Lisaksi kyselytutkimusta
saatetaan pitda pinnallisena tutkimusmenetelmana, joka ei tuota merkittavasti uutta informaatiota (Hirs-
jarvi et al. 2016, 195). Tatéd heikkoutta pyritdan opinndytetyétutkimuksessa parantamaan mahdollisuu-
della tarkentaa strukturoituja vastauksia avoimiin tekstikenttiin. Verkkokyselyyn vastaajien valikoitumi-

seen vaikuttavat kolme seikkaa: vastaajan tieto kyselyn olemassaolosta, hanen internetiin padsynsa seka
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hanen kiinnostuneisuutensa kyselyn aiheeseen (Miettinen ja Vehkalahti 2013, 88). Suomen virallisen ti-
laston (SVT 2018) mukaan 89 prosenttia 16—89-vuotiaista suomalaisista kaytti internetia vuonna 2018 ja
76 prosenttia useita kertoja pdivassa. Suurin osa eli 75 prosenttia suomalaisten verkon kaytdsta tapahtuu
matkapuhelimella eli puhutaan mobiilikaytosta. Verkkokyselytutkimusten on siis mahdollista tavoittaa
suuri osa suomalaisista verkon kayttoaktiivisuuden perusteella. Mynttisen (2017-11-28) mukaan Suomen
nuoret lesket yhdistyksen jasenet olivat olleet aiemmissa tutkimuksissa aktiivisia vastaamaan verkkoky-
selyihin. Aiemmissa tutkimuksissa on havaittu, ettd ihmiset vastaavat mieluiten kyselyihin, joiden aihepiirin
he kokevat itselleen mielekkaaksi tai oman eldman kannalta térkedksi (Alkula et al. 1994, 67). Leskivan-
hemman asiantuntijuuden omasta ja perheensa kokemuksista voitiin olettaa tukevan motivaatiota vastata
kyselyyn.

4.4  Aineiston analyysi ja tulkinta

Aineiston analyysin tarkoituksena on kerdtd aineistosta oleelliset tutkimustulokset. Useimmiten kvantita-
tiivista kyselyaineistoa analysoidaan kuvaavilla tilastollisilla menetelmilld, esimerkiksi tunnuslukujen luku-
maarien frekvensseilla, prosenttiosuuksilla seka keskiarvoilla ja hajontaluvuilla (Alastalo ja Borg 2010).
Kvantitatiivisessa tutkimuksessa halutaan tutkia suurten populaatioiden toimintaa (Kananen 2015, 287),

toisin kuin laadullisessa tutkimuksessa.

Laadullista aineistoa analysoitiin sisallénanalyysilla, jolla pyritdan saamaan tiivistettya ja yleistettavaa tie-
toa kiinnostuksen kohteesta tutkimuksen johtopaatoksia varten. Aineistoléhtéisen eli induktiivisen sisal-
I6nanalyysin ensivaiheessa keratty aineisto pelkistettiin eli redusoitiin palvelemaan tutkimuksen intresseja
poistamalla tutkimuksen kannalta epdoleellinen tieto tiivistamdlla aineistoa. Pelkistetty aineisto tyypiteltiin
eli klusteroitiin, mika tarkoittaa samaa asiaa tarkoittavien ilmaisujen ja sanojen yhdistamisté ryhmiksi.
Ryhmat luokiteltiin varikoodein, mikd selkeytti aineiston kasittelyd. Klusterointia seurasi abstrahointi eli
kasitteellistéminen, missé etsittiin tutkimuksen kannalta oleelliset tiedot. (Tuomi ja Sarajarvi 2018, 87—
93.) Analyysin lopuksi saadut tulokset sanallistettiin lukijaystdvalliseen muotoon ja yhdistettiin muiden

tutkimustulosten kanssa mielekkaaksi kokonaisuudeksi.

Vilkan (2007, 106) mukaan aineiston kasittelylla tarkoitetaan tutkimusaineiston muuttamista digitaaliseen
muotoon niin, ettad sitd voidaan tutkia tilasto- ja taulukko-ohjelmilla. Verkkokyselyalusta Webropol teki
suurimman osan aineiston kasittelystd automaattisesti, jolloin paperilomakeaineiston kasittelyyn verrat-
tuna useita tydvaiheita jai pois. Webropol-tydkalulla my&s aineiston analyysi helpottui: aineiston keruun
paatyttya eli kyselyn sulkeuduttua tyokalu teki kyselyn tuloksista raportin analyysia varten ja suoritti las-
kelmat tutkijan puolesta, mika véhentéa laskuvirheiden mahdollisuutta. Raportti sisélsi tutkimusaineiston,
jota analysoimalla I6ydettiin tutkimuksen tulokset. Analyysimenetelmat valikoituivat mittausasteikoiden ja

kiinnostuksen kohteena olevan tiedon mukaan.
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Analyysin aluksi aineistoa tiivistettiin erilaisia tilastotieteellisia tunnuslukuja kadyttden ja tulokset esitetaan
tiivistettyind enimmakseen suorien jakaumien ja tunnuslukujen muodossa. Suoralla jakaumalla esitetadn
yksittdiseen muuttujaan eli kysymykseen saadut vastaukset suhteellisina lukuina eli prosentteina ja usein
my®ds prosentteja vastaavina kappalelukuina. Tutkimusongelmiin haettiin vastauksia padasiallisesti suorilla
jakaumilla eli prosentteja vertailemalla. Webropol-tytkalulla kyselylla keratty aineisto jarjestyi havainto-
matriisiksi, jossa kukin vastaaja sai oman rivinsa ja kyselyn kysymykset sijoittuivat sarakkeisiin. Havain-
toyksikdiden eli vastaajien madraa ilmaisee taulukoissa ja kaavoissa kirjain n. Myds ristiintaulukoinnissa
kaytetadn prosenttilukuja. Ristiintaulukoinnissa tarkastellaan kahta muuttujaa yhta aikaa, jolloin toinen
muuttujista on selittdva sarakemuuttuja ja toinen selitettava rivimuuttuja. Ristiintaulukoinnilla halutaan
selvittdd muuttujien valisia riippuvuuksia tai eroavaisuuksia. Skaala- eli asteikkokysymyksia voidaan myds
analysoida prosentteina, mutta usein keskiarvojen ilmoittaminen on havainnollisempaa. (Kananen 2015,
286-298.)

Tilastollisten taulukoiden sisaltéma tutkimusdata avattiin lukijalle sanallisesti peilaten maaritettyihin tutki-
muskysymyksiin. Tulkinnoissa havainnoitiin aluksi kaikki-saraketta, sitten ryhmia vertailtiin keskenaan ja
tulkintojen vahvistamiseksi voidaan kayttaa erilaisia tilastollisia testeja, kuten Khiin testia, joka sopii kaik-
kien muuttujien testaamiseen. Standardoitujen testien tarkoitus on mitata l16yddsten merkitsevyytta. Tul-
kinnat tehtiin prosenttitaulukoista usein tekstid keventden, koska vertailtavia lukuja oli runsaasti. Tarkat
prosenttiosuudet merkittiin lauseissa sulkuihin erityisesti silloin, kun prosenttiosuuksia sanallistettiin. (Ka-
nanen 2015, 298-302.) Prosenttiosuuksia ilmoittamalla lukijan on sujuvampaa tehda omia vertailujaan

tutkimustuloksista kuin pelkkia sanallistettuja jakaumia vertailemalla.

4.5 Tutkimuksen luotettavuus ja eettisyys

Reliabiliteetti ja validiteetti muodostavat yhdessa tutkimuksen luotettavuusmittariston. Reliabiliteetilla tai
reliaabeliudella tarkoitetaan tulosten toistettavuutta ja validiteetilla tai validiudella tarkoitetaan mittarin
tarkoituksenmukaisuutta juuri siihen tutkimukseen, mihin sita on kdytetty. (Alkula et al. 1994, 89.) Kyselyn
validiutta voidaan arvioida kysymysten asettelua tarkastelemalla, toisin sanoen onko kyselyssa osattu
kayttéda oikeanlaisia kysymyksia halutun tiedon keraamiseksi. Validiteetin varmistamiseksi kyselylomake
on testattava mahdollisten laadintavirheiden vuoksi ennen tutkimuksen aloittamista (Valli 2015, 52). Opin-
naytetyotutkimuksen kyselylomakkeen tarkisti ulkopuolinen henkilé ja hanen palautteestaan lomaketta
korjattiin. Tutkimusaineiston luotettavuutta voidaan peilata aineiston sisdisestd ja ulkoisesta nakokul-
masta. Sisainen nakdkulma arvioi luotettavuutta kerdttyjen tietojen vastaavuudesta tutkittaviin asioihin
verrattuna eli vastaako aineisto tutkimuskysymyksiin. Aineiston ulkoinen luotettavuus arvioi saatujen tie-
tojen yleistettavyytta. Sisdisen luotettavuuden arvo tutkimuksen luotettavuuden kannalta on suurempi
kuin ulkoisen. (Alkula et al. 1994, 44—45.)
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Tutkimusaineiston keradminen tapahtui Webropol-verkkokyselyn avulla. Kyselyyn vastaajien henkil6tie-
toja ei ollut tutkimuksen kannalta tarpeellista kerata, joten vastaaminen anonyymina oli mahdollista. Tie-
tosuojalaki (L 05.12.2018/1050, 318) velvoittaa tutkimukseen osallistujien henkilbtietojen salaamisen ja
yksittdisen henkilén tunnistettavuuden haivyttdmisen, mikali tietoja on tutkimuksen kannalta valttama-
tonta kerdtd. Tassa tutkimuksessa ei keratty tunnistetietoja, mutta ennen tutkimuksen julkistamista mah-
dolliset vastaajien antamat tunnistetiedot oltiin valmiita anonymisoimaan eli poistamaan. Tunnistetietoja
tai mahdolliseen tunnistamiseen johtavia tietoja ei kuitenkaan annettu, jolloin anonymisointi oli tarpee-
tonta. Anonymisoidut tiedot eivat ole henkil6tietoja, eivatka tietosuojasadadokset koske niitd. Anonymisoin-
nin jalkeen keratty tutkimusaineisto kuuluu joko tuhota tai tallentaa pitkaaikaissailytykseen. (Ammattikor-
keakoulujen rehtorineuvosto Arene ry 2018-05-21b). Aineiston keradjana ja omistajana opinnadytetyotut-
kimuksen tekija pidatti oikeuden kayttda kerdttya aineistoa jatkotutkimuksissa, joten keratty tutkimusai-
neisto siirtyi toistaiseksi pitkdaikaissailytykseen. Valmis opinndytety® tarkistettiin plagiaatintunnistusjar-

jestelmalla.

Tutkimuksen toteutuksessa sovellettiin tutkimuseettisen neuvottelukunnan laatimaa hyvaa tieteellistd kay-
tantda, mika sisaltda rehellisyyden, huolellisuuden ja tarkkuuden tutkimuksen joka vaiheessa. Tutkimuk-
sen teossa kaytettiin tieteellisesti hyvaksyttyja aineistonhankinta- ja tutkimusmenetelmia ja tutkimustu-
losten tarkastelu oli aineistoléhtdista. (Kananen 2015, 125—-126.) Tutkimusraportti siséltaa oleelliset tutki-

mustulokset.
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5 TUTKIMUSTULOKSET

Tutkimuksessa kiinnostuksen kohteena olivat nuorten, tydikdisten leskivanhempien kokemukset saamis-

taan tukipalveluista puolison kuoleman jalkeen. Opinnaytetyon tutkimuskysymykset olivat:

1. Millaista tukea leskivanhempi kokee saaneensa puolison kuoleman jalkeen?

2. Millaista tukea leskivanhempi olisi kaivannut puolison kuoleman jalkeen?

Tutkimuskysely oli avoinna 14.- 23.6.2019 valisena aikana. Kutsua tutkimukseen jaettiin tutkijan sosiaali-
sen median (Facebook ja LinkedIn) profiilien kautta ja Suomen nuoret lesket -ry:n Facebook-kanavalla
seka sahkopostitse yhdistyksen jasenrekisterin kautta. Kyselyyn vastasi kaikkiaan 103 henkil6a, joista
kuusi karsiutui tutkimuksesta puolison kuolemasta kuluneen ajan ollessa alle kaksi vuotta. Annetut vas-
taukset perustuvat vastaajien henkilokohtaisiin kokemuksiin I&hipiirin ulkopuolisista tukipalveluista puoli-
son kuoleman jalkeen. Tutkimustuloksia kirjattaessa suorissa lainauksissa vastaajien kirjoitusvirheita kor-
jattiin selkeyden vuoksi, mutta kielioppia tai valimerkkivirheitd ei korjattu. Tutkimustuloksia analysoitiin
verkkokyselylomakkeen (liite 2) jaottelun mukaisesti, esimerkki analyysista liitteena (liite 3). Aineisto ja

tutkimustulokset painottuvat vastaajien kokemuksiin tukipalveluiden kehityskohteista.

5.1 Kyselyyn vastanneiden taustatiedot

Kaikkiaan kyselyyn vastasi 103 nuorta lesked, joista kuusi karsiutui kohderyhmaan kuulumattomina taus-
tatietoja kartoitettaessa. Kohderyhmaan kuuluneita vastaajia oli 97 (=n) henkil6ad ja kyselya analysoidaan
tdman joukon vastausten perusteella ja jatkossa kyselyyn vastanneilla tarkoitetaan tata joukkoa. Vastaa-
jista 85% oli naisia ja 15 % miehia (kuvio 1). Yksikddn vastaaja ei maaritellyt itseddan muunsukupuoliseksi,
jolloin vaihtoehto “muu” jatettiin kuviosta pois. Aineiston edustavuus ei ole kovin kattava etenkdaan mies-
puolisten leskivanhempien osalta, koska miespuolisten vastaajien maéara on suhteellisen pieni. Tutkimuk-
sen tuloksia analysoitaessa vastaajia ei erotella sukupuolen perusteella. Tutkimustulokset ovat suuntaa

antavia palveluja kehitettdessa.

Vastaajan sukupuoli (n=97)

H mies nainen

15 %, n= 15
85 %, n=82

KUVIO 1. Kyselyyn vastanneiden sukupuolijakauma (7=97).
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Suurin osa vastaajista (81%) ilmoitti olevansa Suomen nuoret lesket -yhdistyksen jasenia ja loput 19 %
eivat olleet jasenia vastaushetkelld. Eniten vastaajat (89 %) kertoivat leskeytyneensa avioliitosta tai re-
kisterGidysta parisuhteesta, avoliitosta leskiksi oli jadnyt 11 % vastaajista. Tama seikka on merkittava
esimerkiksi leskelle mydnnettavien etuuksien kannalta. Suurin osa eli 90 % vastaajista kertoi olevansa tai

olleensa aiemmin oikeutettuja leskeneldkkeeseen ja 10 % ei kuulunut leskeneldkkeen saajiin.

Leskeksi jaadessaan vastaajat jaivat myos perheen lasten yksinhuoltajiksi, kaikkiaan 186 vastaajien lasta
menettivat toisen vanhempansa. Yhden lapsen yksinhuoltajiksi jai kolmasosa (33 %) vastaajista ja ldhes
puolelle (47 %) vastaajista huollettavia, alaikaisia lapsia jdi kaksi. Kolmen lapsen yksinhuoltajuus jai 17
%:lle vastaajista ja 3 %:lle neljdn tai useamman lapsen. Vastausten mediaani oli kaksi lasta. Leskiperheen
lasten idt vaihtelivat syntymattdmasta 17 vuoteen eli koko alaikdisyyden skaala mainittiin vastauksissa,
mediaaniluku oli 9 (vuotta). Leskiperheissa oli puolison kuoleman aikaan eniten alle kouluikaisia lapsia (44
% vastanneiden lapsista, 82 lasta) eli nuorempia kuin 7-vuotiaita. Alakouluikaisid (7—12 -vuotiaita) leskien
lapsista oli 63 (34 %) ja 41 (22 %) teini-ikdisia nuoria (13—-17 -vuotiaita).

Puolison kuoleman aikaan 37 % vastaajista asui suuressa, yli 100 000 asukkaan kaupungissa. Pienessa
tai keskisuuressa kaupungissa (20 000—100 000 asukasta) asui 29% vastaajista ja pienessa alle 20 000
asukkaan kunnassa tai taajamassa 21%. Maaseudulla tai muulla haja-asutusalueella asui puolison kuol-
lessa 13 % kyselyyn vastaajista. Kotipaikkakunnan koolla voi olla merkitysta tukipalvelujen saatavuuteen.
Kyselyyn vastanneista leskivanhemmista 79 % kertoi asuvansa samalla paikkakunnalla kuin puolison kuol-

lessa.

Ylintd tutkintoa kysyttéessa vastaajien koulutustaso jakautui tasaisesti kolmen luokan kesken: toisen as-
teen koulutuksen eli lukion tai ammattikoulun kdyneitd vastaajista oli 33 %, alemman korkeakoulutason
suorittaneita niin ikdan 33 % ja ylemman korkeakoulutason suorittaneita 33 %. Yksi vastaaja (1 %) kertoi
koulutustasokseen peruskoulun. Selkea enemmistd vastaajista (74 %) vastasi olleensa puolison kuollessa
tyossakdyva, 7 % kertoi olleensa tydttdmanad, 2 % opiskeli ja 13 % oli ditiys-, isyys- tai vanhempainva-

paalla. Loput 3 % ilmoittivat toimineensa yrittajiné ja 1 % ilmoitti tyollisyystilanteekseen “muu”.

5.2 Puolison kuolema ja ulkopuolisen tuen tarjonta

Valtaosalla (42 %) kyselyyn vastanneista leskisté (7=97) puolison kuolemasta oli kulunut vuoteen 2019
mennessa 2—4 vuotta, 4-6 vuotta 20 %:lla vastaajista ja 6-8 vuotta 21 %:lla vastaajista. Lopulla vastaa-
jista (18 %), puolison menetyksesté oli kulunut yli 8 vuotta. Puolison kuollessa nuorin leski oli 23-vuotias

ja vanhin 53-vuotias, vastaajien leskeytymisian mediaani oli 40 vuotta.
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Puolison kuolemaan oli pystynyt ennalta valmistautumaan 37 % vastanneista ja 63 %:lla puolison kuo-
lema oli tapahtunut yllattden. Avoimissa tekstikentissé kerrottiin puolison sairastaneen muutamista pai-
vistd useaan vuoteen, jolloin kuolemaan oli ehditty varautua ainakin jonkin verran. Kuoleman tapahtuessa
yllattden puolison kuolinsyyksi kerrottiin itsemurha, onnettomuus tai akillinen sairauskohtaus. Kuolinsyyt
jakaantuivat enimmékseen pitkaaikaisten sairauksien (30 %), lyhytaikaisten tai nopeasti edenneiden sai-
rauksien (19 %) ja akillisten sairauskohtausten (25 %) kesken: yhteensa 74 % vastaajien puolisoiden
kuolemista liittyi sairauksiin. Onnettomuudet, tapaturmat tai niiden jalkiseuraukset puolison kuolinsyyksi
13 % kertoi vastaajista ja itsemurhan 7 %. Muissa kuolinsyissa mainittiin annettuihin vastausvaihtoehtoi-
hin sopimattomina kuolinsyina leikkausten jalkeiset komplikaatiot (2 %). Muut erikseen mainitut kuolin-
syyt (4 %) olivat onnettomuuksiin tai sairauksiin liittyvid, vaikka vastaaja olikin valinnut vaihtoehdoista

"muu syy”.

Tiesitkd puolisosi kuoltua, mita tukipalveluja leskille oli
olemassa?

®m En tiennyt tukipalveluista ~ mTiesin tukipalveluista

Pystyitkd valmistautumaan puolisosi kuolemaan?: 84 %

En pystynyt valmistautumaan (n=61)

Pystyitkd valmistautumaan puolisosi kuolemaan?:
Pystyin valmistautumaan (n=36)

KUVIO 2. Puolison kuoleman &killisyys ja lesken tietoisuus olemassa olevista tukipalveluista.

Kokonaisvastaajiamaarasta (n=97) suurin osa (70 %) ei tiennyt puolison kuollessa, mitd tukipalveluja
leskille oli olemassa. Muut 30 % kaikista vastaajista olivat ehtineet ottaa palveluista selvaa ennen puolison
kuolemaa tai tiesivat joistakin palveluista muusta syysta. Tietamattdmyys palveluista liittyi vahvasti puo-
lison kuoleman &killisyyteen (kuvio 2). Kuviossa 2 kuvataan, kuinka dkillisesti menehtyneiden (7=61) les-
kistd 84 % ei ollut tietoinen leskille tarjottavista tukipalveluista. Puolison kuolemaan valmistautuneista
(n=36) tietoisuus leskille tarjottavista tukipalveluista jakautui niin, etta hieman yli puolet (52 %) vastaa-
jista tiesi palveluista ja hieman alle puolet ei tiennyt (47 %). Avoimissa tekstikentissa kerrottiin sairaalasta

ja kriisitydntekijoiltéd saadusta tiedosta seka tuttavien vinkeista.

Kuvio 3 ilmentaa vastausten jakautumista ulkopuolisen avun tarjoamisesta ja hakemisesta. Kysymyksessa
lahiverkoston ulkopuolisen tuen tarjoamisesta vastaukset jakautuivat niin, ettd 7 %:lle tarjottiin tukea
eivatka vastaajat ole kokeneet tarvetta hakea lisétukea itse. Yli puolelle vastaajista ulkopuolista tukea oli
tarjottu ja he olivat myds hakeneet tukea itse esimerkiksi perheneuvolasta, kriisikeskuksesta, vertaistu-
esta, tybterveyspalveluista ja terapiasta. Myos tukiperhe mainittiin tarkeana saatuna tuen muotona muu-

taman kerran. Kolmannekselle (32 %) kyselyyn vastanneista leskista ulkopuolista tukea ei ollut tarjottu
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lainkaan ja lesket olivat hakeneet tukea itse muun muassa sururyhmista ja muusta vertaistuesta, mielen-
terveyspalveluista, seurakunnasta, kriisikeskuksesta ja sosiaalitoimesta. Muutamassa vastauksessa mai-
nittiin tarkeaksi tuen tarjoajaksi saattohoitokoti, jossa puoliso oli ollut sairauden loppuvaiheen palliatiivi-
sessa eli oireenmukaisessa hoidossa. 8 % vastaajista koki jadaneensa tuen ulkopuolelle kokonaan eika
myo6skaan ollut hakenut itse tukea puolison kuoleman jdlkeen. Kuitenkin osa tuen ulkopuolella jadneista
kertoivat yhdessa kysymyksessa, ettei heille tarjottu tukea lainkaan ja toisessa kysymyksessa ilmeni, etta
heille oli tarjottu jonkinlaista tukea jossain vaiheessa. Tdysin tuetta jaamisen kokemus on siis subjektiivi-
nen. Lisdksi on huomioitava, ettd vastaajien puolisojen menetyksista on kulunut kahdesta vuodesta yli

kahteenkymmeneen vuotta, jolloin palveluiden saatavuudessa on ollut vaihteluita.

... tein todella suuren tyon etsiesséni alaikaisille lapsilleni apua.

Vaatii kovia ponnisteluja edes jaksaa hakea sitd (apua) téllaisessa eldmdéntilanteessa.

Tarjottiinko ulkopuolista tukea puolison kuoleman
jalkeen vai haitko tukea itse (7=97)?

B tukea tarjottiin eikd joutunut
hakemaan tukea itse 7 %

B tukea tarjottiin ja on myos
hakenut tukea itse 53 %

32% tukea ei tarjottu ja on

hakenut tukea itse 32 %

B tukea ei tarjottu eikd ole
hakenut tukea itse 8 %

KUVIO 3. Ulkopuolisen tuen tarjonta puolison kuoleman jalkeen (n=97).

Ensimmaisen ulkopuolisen tuen tarjoamisen ajoitusta kysyttédessa noin kolmannes (32 %) vastanneista ol
saanut tukitarjouksen alle 24 tunnin kuluttua puolison kuolemasta. Nopeimmin tukea olivat tarjonneet
kriisityontekijat, sairaalan ja seurakunnan tyontekijat. Ensikontaktin ulkopuoliseen tukeen 1-2 vuorokau-
den kuluttua puolison kuolemasta saaneet (15 %) mainitsivat tuen tarjoajiksi edelld mainittujen tahojen
lisaksi Suomen mielenterveysseuran kriisipdivystyksen seka tyoterveyspalvelut, perheneuvolan, kotisai-
raanhoidon ja sosiaalitoimen. 3-6 vuorokauden kuluttua ensimmaisen ulkopuolisen tukijan yhteydenoton
saaneet (10 %) mainitsivat lahestyjdksi kriisikeskuksen, kriisiryhman ja neuvolan seka tyéterveyspsyko-
login. Yli viikon jalkeen ensimmaiseksi avun tarjoajaksi kerrottiin tydterveysladkari ja kommenteissa to-
dettiin my0s, ettei enaa tarkkaan muista kysyttya asiaa. 35 % koki, ettei heille tarjottu lainkaan ulkopuo-
lista tukea puolison kuoleman jdlkeen. Prosenttiluku on pienempi kuin edellisessa kysymyksessa (kuvio

3), jossa yhteensd 40 % vastanneista koki, ettei heille tarjottu ulkopuolista tukea lainkaan.
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Vastaajat kertoivat avoimissa tekstikentissa hankaluuksistaan saada apua ja tukea itselleen ja perheel-
leen:

Kriisiapua ei tarjottu missaan vaiheessa eika lapselle keskusteluapua.

Tuki ja apu on kylld kiven alla, kaikki pitaa itse vaatia. Mitaan ei kylld tarjottu.
Mitdan ei tarjottu suoraan edes itse soitetun neuvolapuhelun jélkeen.

Avun pitdisi tulla pyytamdttd tallaisessa tilanteessa.

Itselleni en saanut mitéan apua yhden paivystyksesta saadun uniléakkeen lisaksi.

Tuloksista kay ilmi, ettd avun hakeminen on koettu ylivoimaisen raskaaksi ja yhteydenottoa auttajilta oli
kaivattu. Erityisen haastavaa oli, ettei apua saatu aina pyytamallédkaan. Moni tunsi jédneensa taysin avun
ja tuen ulkopuolelle.

5.3 Lahipiirin ulkopuolista tukea tarjoavat tahot

Useat vastaajat viittasivat ldhiverkostonsa tarkedan rooliin perheensa tukemisessa vaikeana aikana puoli-
son kuoleman jdlkeen, vaikka tutkimuksessa keskityttiin Iahiverkoston ulkopuoliseen tukeen. Léhiverkos-

ton tuen tarkeytta kriisitilanteessa ei voida vaheksya.

Hyva tukiverkko, mika koostui IGheisisténi, oli pelastajamme!

Suuren menetyksen jalkeen kdytdnndn asioista huolehtiminen oli ylivoimaista. --- Ilman
ystavia ei olisi ollut ruokaa poydédssa — minulla ei ollut hdtdad mutta mietin niitd, joilla on
pienempi tukiverkko.

Pienten lasten kanssa leskeksi jadva on isossa Kriisissd ja tarvitsee paljon konkreettista
tukea, koska eldmda pitdd rakentaa kdytdnndssa uudelleen.

Vaikka lahipiirin ulkopuolelta saatu tuki saatettiin kokea véhaiseksi, koettiin Iahipiiriltd saatu kdytannén
apu tdrkeaksi tuen muodoksi. Oma onnekkuus hyvasta tukiverkostosta mainittiin ja samalla todettiin, ettei

kaikilla ole huolehtivia laheisia.

Lahipiirin ulkopuoliset tahot, joilta saatiin eniten tukea puolison kuoleman jalkeen

Vastaajia (7=97) pyydettiin valitsemaan 1-5 tarkeinta lahipiirin ulkopuolista tahoa, joilta he kokivat saa-
neensa eniten tukea ja apua puolison kuoleman jalkeen. Valittuja vastauksia annettiin 313 kappaletta,
jolloin kukin vastaaja oli valinnut keskimaarin 3,2 tahoa, joilta koki saaneensa eniten tukea. Kyselyyn oli
nimetty valmiiksi 22 eri tahoa ja lisdksi vaihtoehtona oli “muu”, johon vastaajat saivat liséta luettelosta

puuttuvan ulkopuolisen tahon. Eniten tukea ja apua jalkeen vastaajat kokivat saaneensa vertaistuesta. Yli
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puolet (52 %) vastaajista mainitsi Suomen nuoret lesket -yhdistyksen kautta saadun vertaistuen olleen
yksi 1-5 tarkeimmiksi kokemastaan ulkopuolisesta tukijasta puolison menetyksen jalkeen. Myds Suomen
mielenterveysseuran, syopajdrjestdjen ja saattohoitokotien vertaistuki mainittiin. Toiseksi tarkeimmaksi
koettiin tuki mielenterveyden ammattilaisilta, kuten psykologien tuki (36 %). Kun lisdtdan viela psykote-
rapian tuki (12 %), nousee mielenterveyden ammattilaisilta saatua tukea merkittavana pitdavien vastaajien
prosenttiosuus 48 %:iin. 23 % piti seka tydterveyshuollosta etta seurakunnasta saatua tukea tarkeana.
Etenkin tyoterveyspsykologeja ja seurakuntien pappien ja diakonien tarjoamaa keskusteluapua arvostet-
tiin avoimissa kommenttikentissa.

Lapsen huomioiminen oli meidén kohdalla hyvaa ja asiana myods tarked.

Akillisen kuoleman jélkeinen henkinen kriisiapu toimi meidén perheen kohdalla loistavasti
Jja sain tukea 2 vuoden ajan. En voisi olla tyytyvéisempi siihen!

Hyvad palvelua olen saanut perheneuvolasta sosiaalityontekijéitad ja psykologilta.

Saattohoitokodin osaava henkilokunta ja yli vuoden kestavdét tukipalvelut olivat hyvin per-
hetta kannatteleva yhteys.

Sain tukea monilta tahoilta, ja ajan kuluessa on endd vaikea arvioida mitd tukea olisin
voinut kaivata enemman.

Vertaistuki on &lyttémén arvokasta, itsekin ensin skeptisend moista kohtaan.

Vertaistuen operoijina mainittiin erityisesti Suomen nuoret lesket ry (58 kertaa), liséksi yksittaisia mainin-

toja saivat myds Suomen Mielenterveysseura, erilaiset potilasjdrjestot seka seurakunnat.

Ulkopuoliset tahot, joilta olisi kaivattu enemmaén tukea puolison kuollessa

Kyselyyn osallistujia pyydettiin myos valitsemaan 1-5 Idhipiirin ulkopuolista tahoa, joilta he olisivat kaivan-
neet enemman apua puolison kuoleman jélkeen (kuvio 4). Vastaajat (n71=97) olivat valinneet yhteensa 277
vastausta eli kukin vastaaja on valinnut keskimaarin 2,6 tahoa, joilta olisi kaivannut enemman tukea.
Tukipalvelujen tarjoajien lista oli sama, kuin edeltdvassa kysymyksessa. Puolet vastaajista (51 %) oli
valinnut maksuttoman perhetyén yhdeksi tahoksi, jolta olisi kaivattu enemman tukea ja apua puolison
kuoleman jalkeen. Vastaajat kommentoivat kaivanneensa perhetydsta tai muulta taholta tukea lapsiper-
heen arjen pydérittamiseen ja lastenhoitoon omien voimien ollessa surun takia vahissa. Seka kriisity6lta
ettd psykologilta tai muilta mielenterveysasiantuntijoilta enemman tukea olisi kaivannut 28 % vastaajista.
Useat vastaajat olivat saaneet tukea mielenterveyden ammattilaisilta, mutta kokivat etteivat saaneet tu-
kea tarpeeksi usein tai tarpeeksi pitkdaikaisesti. 23 % vastaajista olisi kaivannut lisdtukea maksullisesta

lapsiperheiden kotipalvelusta perheen arjen tueksi.
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B muu taho 4 %

B sairaala 10 %

Milta ulkopuoliselta taholta olisit kaivannut enemman tukea

(n=97)?

10 %

m pelastuslaitos/ensihoito 3 %
m poliisi 2 %
B oma tyd-/opiskelupaikka 6 % 6 %

puolison tyd-/opiskelupaikka 2 % 2 %

lasten koulut 18 % 18 %

perheneuvola 11 % 11%

7%

lakitoimisto 7 %
® hautaustoimisto 1 %
m varhaiskasvatus 2 %
B psykoterapia 11 %
B jarjestot ja yhdistykset 2 %
| vertaistukitoiminta 3 %

® seurakunta 11 %

m tyoterveyshuolto 20 % 28 %

8 %

B psykologi/muu mielenterveyden ammattilainen 28 %
11 %

P 24 %

28 %
22 %

m sosiaali- ja kriisipaivystys 22 % 0 20 40

lasten- ja aitiysneuvola 8 %

lastensuojelu 11 % 51 %

® |apsiperheiden kotipalvelu (maksullinen) 24 %
perhety6 (maksuton) 51 %

m Kriisityd 28 %

KUVIO 4. Ulkopuoliset tahot, joilta olisi kaivattu enemman tukea puolison kuoleman jalkeen (7=97).

Yksittdisia kommentteja annettiin vertaistuen puutteesta oman asuinpaikan lahettyviltd ja puolisoa hoita-
neen sairaalan henkildkunnan puutteellisesta tuen antamisesta tai tuen piiriin ohjaamisesta. Myds lasten
koulujen reagoimattomuus vanhemman kuolemaan mainittiin useamman kerran. Puolison kuoleman jal-
keisiin velvollisuuksiin, kuten perunkirjoituksen jarjestdmiseen ja lasten edunvalvontaan olisi kaivattu sel-

kokielistd opastusta. Viranomaisasiointiin kaivattiin henkil6a, joka olisi lesken tukena tarvittaessa.

Olisin kaivannut tukea alussa perhetydstd ihan vain arjesta selvidmiseen.

Sairaalassa omaisten tukeminen oli taysin jarjestdytymatonts. Kukaan ei kertonut mistdan
tukitoimista, vaikka puolisoni oli pitkid aikoja sairaalassa vuoden ajan.

...0lisin kaivannut jotain viranomaisyhteydenottoa heti ensimmdisten 1-2 kuukauden koh-
dalla. Edes sen varmistamiseksi, ettd olen hoitanut asioita.

Tyytymattdmyys ammattilaisilta saatuun tukeen tiivistyi tuen vahaisyyteen, jopa olemattomuuteen. Eri-

tyisesti perheen arkeen saadun tuen vahadisyys harmitti monia vastaajia.
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5.4 Tuen muodot

Seuraavaksi tutkittiin, millaista tukea leskivanhemmat kokivat saaneensa eniten ja millaista tukea he oli-
sivat kaivanneet enemman puolison kuoleman jalkeen. Vaihtoehtoja eri tyyppisisté tuen muodoista oli
lueteltu 17 ja lisavaihtoehtona mieluisen vastauksen puuttuessa “muu”. Vastaajat saivat valita 1-5 tuen

muodon vaihtoehtoa, joita koki saaneensa eniten. Kaikkiaan vastaaijia oli 97 (=n).

Vastausvaihtoehtoja oli valittu 314 eli keskimdarin 3,2 vaihtoehtoa vastaajaa kohti kysyttdessa millaista
apua ja tukea leskivanhemmat kokivat saaneensa eniten. 60 % vastaajista valitsi saaneensa eniten kes-
kustelu- ja kuunteluapua, 54 % oli valinnut vertaisten tarjoaman tuen, 41 % koki sairausloman olleen
eniten saatua tukea. Kolmasosa koki neuvonnan puolison kuolemaan liittyvien velvoitteiden hoitamiseen,
kuten hautajaisten ja perunkirjoitusten jarjestamiseen, olleen yksi eniten saaduista tuen muodoista. 19
% koki saaneensa konkreettista apua hautajaisten jarjestamiseen ja saman verran (19 %) koki saaneensa

tukea lasten tukemiseen surunsa kasittelyssa.

Kysymyksessa millaista tukea leskivanhemmat olisivat kaivanneet enemman, vastausvaihtoehtoja oli va-
littu kaikkiaan 352 kertaa eli keskimaarin 3,6 vaihtoehtoa vastaajaa kohti. 42 % vastaajista olisi kaivannut
enemman tukea lasten tukemiseen heidan surussaan ja 41 % olisi tarvinnut enemman arjen apua kotiin,
kuten kodinhoitoapua. 39 % olisi halunnut saada enemman tietoa tukipalveluista ja palvelunohjausta

puolison kuoleman jalkeen. Vain 4 % vastaajista koki saaneensa riittavasti tukea lahipiirin ulkopuolelta.

Ulkopuolisen avun muotoihin liittyvdan avoimeen kommenttikenttadn vastanneista (n=21) leskivanhem-
mista 57 % kertoi eri ilmaisuin, ettei mikdan ulkopuolinen taho ottanut heihin yhteyttd puolison kuoleman
jalkeen. Useat vastaajat totesivat lahipiirin olleen tarkein, jopa ainoa tukitaho puolison kuoleman jalkeen.
Kolmannes avoimeen kysymyksiin vastanneita totesi lasten tukemiseen liittyvan avun saannin olleen vai-
keaa. Eras vastaaja peradnkuulutti ennaltaehkaisevalle lastensuojelulle selkeampaa roolia surevien per-

heiden tukemisessa.

Kaikkein vaikeinta oli jéada surun ja ahdistuksen kanssa yksin.
Tukeminen on adrimmadisen puutteellista.
Lasten saama apu oli hankalasti saatavilla eikd yksilollista.

... kun perheessd on lapsia, pitdisi perhettd tukea joillain matalan kynnyksen palvelulla
ilman jéreitd hakuprosesseja.

Kriisiapu lapsille olisi pitanyt olla pitkdkestoisempaa ja jatkua pidempdédan tukevana tyona
(lasten) eri kehitysvaiheissa.

Kyselyssa oli mahdollista kertoa omin sanoin, minka asian leskivanhempi koki olleen hanelle eniten avuksi

saamissaan tukipalveluissa. Avoimeen kenttadn vastasi 77 (=n) leskivanhempaa. Yli puolet vastauksista
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sisalsi viittauksen lesken saamaan keskustelu- ja kuunteluapuun eri tahoilta, useimmin mainittiin vertais-
tuki (12 kertaa). Myos ditiys-, lasten- ja perheneuvolan kautta saatua tukea ja ohjausta pidettiin korkeassa
arvossa seka tyoterveyspsykologeja. Kriisiavusta koettiin olleen apua, muutamia kriisityontekijoitd jopa

kiiteltiin vastaajien toimesta tydntekijan nimi mainiten.

Kriisityén ihana huolehtiva ja kuunteleva nainen jéi lammolla mieleeni. Ehdottomasti paras
kohtaaminen.

Vertaistuki oli ensiarvoisen tarkeds, ettd padsin surussani eteenpdin. Se oli térkeinta. Kes-
kustelu (ja aluksi vain kuuntelukin) kuoleman aiemmin kokeneitten kanssa auttoi ymmaér-
tamaan, ettd mindkin voin ehka selvitd tésta kaikesta kamalasta hengissd ja jatkaa jotenkin
omaa ja lasten elémada.

Koululaiset saivat apua koulun kautta, siitd olen kiitollinen. Koulun terveydenhoitaja hoiti
alkutilanteen hienosti.

Kriisiryhmdn kautta sain yhteyden lasten psykiatriseen sairaanhoitajaan, --- Se oli pelas-
tuskoyteni!

Hieman yllattavaa oli, ettd eniten avuksi olleeksi asiaksi ulkopuolisilta tukitahoilta nostettiin aika monessa
vastauksessa myds lakimiesten, pankin ja muiden virastotahojen toiminta. Hautaustoimistojen toimintaa
kehuttiin hienotunteiseksi ja sielta saatiin ohjausta ja palvelua kuolleen puolison asioiden eteenpdinvie-
miseksi. Tarkeintd kaikkien tukijoiden tarjoamassa lesken ja leskiperheen auttamisessa koettiin olevan

aito kohtaaminen:

(Eniten avuksi ollut asia saamissani tukipalveluissa oli) /Amisten empaattisuus, kun nuori
leski tulee heidan eteensd valikean asian kanssa.

... empaattinen huomiointi ja tuen mahdollisuuksien aktiivinen tarjoaminen on oleellista,
vaikkei tukea lopulta paljon tarvitsisikaan. Tarkedd on tietda, ettei ole yksin ja ettd tukea
on saatavilla matalalla kynnyksella.

Empaattisen kohtaamisen tarkeytta kriisitilanteessa ei voi liiaksi painottaa. Pelkkd kuunteleminen ja niin

sanottu saatavilla oleminen antavat lohtua tuskan keskella.
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Vastaajien kokonaistyytyvaisyys tukipalveluihin

Kuvio 5 ilmentda tutkimukseen vastanneiden leskivanhempien tyytyvadisyytta saamiinsa tukipalveluihin
asteilolla 1-10. Enemmistd kyselyyn vastanneista oli tyytyvainen saamiinsa lahiverkoston ulkopuolisiin tu-
kipalveluihin puolison kuoleman jalkeen. Kuitenkin myos tyytymattomia vastaajia oli suhteellisen suuri
joukko, noin kolmasosa kyselyyn vastanneista valitsi tyytyvaisyysasteikon heikomman paan. Lahes puolet
vastaajista oli tyytymatdon saamansa tuen kestoon: tukea kaivattaisi pitkdkestoisemmin. Puolet vastaajista
moitti my6s palvelujen saatavuutta. Yli puolet vastaajista koki tarvinneensa maarallisesti enemman tukea
kuin oli saanut. Ristiintaulukoinnilla todettiin, ettei puolison kuoleman ennakoitavuudella tai akillisyydella
ei ollut vaikutusta kokonaistyytyvaisyyden jakaumassa. Mydskdan vastaajan koulutustasolla tai sukupuo-

lella ei ollut merkitystd, vaan jakaumat olivat samansuuntaiset kuin koko vastaajajoukon keskiarvoissa.

Kokonaistyytyvaisyytesi saamiisi tukipalveluihin puolisosi
kuoleman jdlkeen (n1=97):

A 10 = Erittdin
10 Erittain tyytyvdinen tyytyvainen
1 = En lainkaan
0,

20 % tyytyvéinen

18 %
N =097

N W A U1 OO N 0 VO

1 En lainkaan tyytyvdinen

0 5 10 15 20

KUVIO 5. Kokonaisuustyytyvdisyys asteikolla 1 Ei lainkaan tyytyvdinen — 10 Erittdin tyytyvdinen. N=97.

Kyselyyn vastanneiden leskivanhempien ehdotukset leskiperheiden tukemisen kehittémiseksi

Tutkimusaineistosta kay selkedsti ilmi, etta leskeytyneet vanhemmat kaipaavat ulkopuolista tukea itselleen
ja perheelleen nopeasti puolison kuoleman jalkeen. Tapahtuneen vuoksi moni kokee olleensa jarkytyksel-
taan lahes toimintakyvyton ja olleensa kiitollinen, kun “joku tuli ja vei lapsen leikkipuistoon tai laittoi
perunat kiechumaan”. Kaivataan siis konkreettista tukijaa, joka ottaa leskiperheen ohjat hetkeksi ja on
valmiina kuuntelemaan surevaa lesked tai lasta. Usein tama konkreettinen tukija on perheen lahiverkoston

jasen, mutta kaikilla perheilla téllaista tukiverkostoa ei ole.

Ottakaa yhteytts, ettei kukaan jaisi yksin.
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Moni kyselyyn vastanneista leskivanhemmista totesi avoimeen kysymykseen erityisistéd kehittdmiskoh-
teista leskiperheiden tukemisessa, etta tuen tarjoamisen tulisi olla automaattista ja aktiivista: jos tukea ei
ole otettu heti vastaan, tulisi tukea tarjota useasti uudelleen. Perheiden tuen tarpeiden tiedustelua kai-
vattiin esimerkiksi puolen vuoden ja vuoden padhan puolison kuolemasta. Tuen tulisi olla etenkin lapsille

pitkakestoisempaa, kuin vastaajien lasten saama tuki oli ollut.

Apu taytyisi tulla automaattisesti heti kuoleman jalkeen. Tarkastuskdynnit puolen vuoden
Jja vuoden pdastd. Kysyttaisiing mitd apua sina tarvitset? Ja oltaisiin apuna jérjestamaéssa
sitd apua.

Heti kuoleman jalkeen tarvittaisiin ns. pakkotukea joltain, silloin voi leski olla niin sumussa
et sanoo, ettei tarvitse apuja.

Vanhempaa eri saisi misséan tapauksessa jattaa yksin puolison kuoltua lasten kanssa ilman
tukitoimia. Tulisi heti viikon sisdlld kartoittaa tilanne ja ottaa erilaisia tukitoimia kdyttoon,
ettei perheen Kriisi paisuisi vieldkin suuremmaksi. Tuntuu, etta tallaisessa tilanteessa pitda
ihan (lastensuojelun)lainkin mukaan puuttua asiaan ja auttaa hddéssa olevia.

Tukitoiminnan tulisi olla moniammatillista ja eri alojen ammattilaisten olisi tarkeda tietad myos toisten
tukijoiden toiminnasta. Leskivanhemmat kokivat kaivanneensa enemman tietoa olemassa olevista palve-
luista. Selked, yhtendinen toimintamalli valtakunnallisesti eri alojen ammattilaisten kesken loisi tasa-arvoa
eri paikkakuntien asiakkaiden kesken. Ammattilaisilta toivottiin perheen tilanteen kokonaisuuden hahmot-
tamista palveluntarpeita arvioitaessa. Toisin sanoen perheiden yksildllisten tilanteiden arviointiin tarvitaan
osaamista. Tdarkea huomio perheiden moninaisuudesta ja sen huomioimisesta mainittiin eradssa vastauk-
sessa, jossa uusioperheen lapsista osa sai tukea ja osa ei saanut tukea lainkaan, johtuen vanhemmuus-

suhteista. Leskiperheen jasenten tulisi aina saada tukea menetyksen jdlkeen.

Jokin yksi viranomainen ja hoitava taho tulisi vastuuttaa heti kuoleman jalkeen, ettei jéa
tyhjyyteen.

Mitd enemmaén tukimuotoja ja ne tarjottaisiin automaattisesti ilman ettd itse joutuu etsi-
mdan niita, mielestani nopeammin perhe passisi jaloilleen ja eteenpdin vaikeasta tilan-
teesta.

Paitsi ammattilaiset, myds leskeytyneet kaipaavat selkeda ohjeistusta ja palveluohjausta puolison kuole-
man jalkeen. Yhtenevat kdytdnnot leskiperheen auttamisessa ehkaisisivat epatietoisuutta seka ammatti-
laisten etta leskiperheiden kesken, kun toimintaperiaatteet olisivat yleisessa tiedossa. Muutama vastaaja
mainitsi saaneensa lesken oppaan sairaalasta tai saattohoitokodista ja siita olleen apua kdytannon jarjes-
telyissd. Useat vastaajat kiittivat hautaustoimistoista annettuja ohjeita puolison asioiden hoitamiseen liit-

tyen.
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Puolison kuolinsyy tai -paikkakunta ei saisi vaikuttaa leskiperheen auttamiseen, mutta leskivanhempien
vastausten perusteella vaihtelua palvelujen saatavuudesta kuntien valilla on paljon. Myds olemassa ole-
vien tukimuotojen markkinointia tulisi tehostaa, jotta palvelut olisivat yha useampien niité tarvitsevien
tiedossa. Palvelujen kehittédmisessa ja ammattilaisten kouluttamisessa ehdotettiin leskivanhempien kayt-

tamistd kokemusasiantuntijoina ja heidén kokemustietonsa hyédyntamista.

Kuolemantapauksen varalle tai leskeytymiseen olisi hyva olla olemassa sellainen virallisten
asloiden hoitamisen polku-lista valmiina. Askel askeleelta periaatteella: ota yhteyttd hau-
taustoimistoon (mistd saa valmiin listan seuraavista velvoitteista), sen jélkeen iimoitukset
mihin kaikkeen... Miten vainajan saa poistettu kaikista sosiaalisen median viidakoista.

... JOKu yksi paikka joka auttalsi asioiden hoidossa ja tiedottaisi mitd kaikkea kuuluu hoitaa
Jja mistd voisi saada apua.

Pitdisi olla olemassa automaattinen prosessi, jonka perusteella kuolleen perhe ohjataan

tukipalvelujen piiriin (sekd ennen kuolemaa ettd kuoleman jalkeen).

Ymmarrettavasti leskea helpottaisi saatavilla olevaan tukeen ja lesken velvollisuuksiin liittyvan tiedon saa-

minen samasta paikasta ilman suurta vaivannakoa.
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6 JOHTOPAATOKSET JA POHDINTA

Puolison ja toisen vanhemman kuolema mullistaa perheen elamén, kuten opinndytetydn teoreettisessa
viitekehyksessa todettiin. Kuolema ei tarkoita ainoastaan henkilén olemassaolon loppumista, vaan kuo-
lema on koko perheen ja kaikkien sen jasenien siihenastisen elamantavan loppu. Perheenjasenet kayvat
Iapi tunteiden kirjon kasitellessdaan laheisen kuolemaa jokainen tavallaan. Perheenjdsenet tarvitsevat tu-
kea menetyksen aiheuttamasta kriisisté toipumiseen toisiltaan, 1ahipiiriltd ja useimmiten myds ulkopuoli-
silta tahoilta ja ammattilaisilta. Tutkimuksessa selvitettiin leskivanhempien kokemuksia heiddan saamis-
taan tukipalveluista puolison kuoleman jalkeen. Leskivanhemmilta kysyttiin, millaisia tukipalveluja he oli-

vat saaneet ja millaista tukea he olisivat kaivanneet.

Tukipalveluita leskiperheille tarjoavat monet eri tahot, mutta tahojen keskindinen kommunikointi seka
tukipalvelujen ajoittamisessa on kehitettévaa, kuten myds Marinin (2017) tutkimuksessa selvisi. Selked,
yhteinen toimintaketjumalli perheita kohtaavissa kuolemantapauksissa tasa-arvoistaisi kansalaisia, ei-
vatka perheet jaisi yksin menetyksen jalkeiseen shokkitilaan. Kuten tiedetdan, jarkyttévat tapahtumat
saavat aikaan epatodellisuuden tunteen ja lamaannuksen (Holmberg 2003, 61), jolloin tuore leski ja yk-
sinhuoltaja tarvitsee itselleen ja perheelleen tukea seka arkisiin toimintoihin ettd menetyksen kasitte-
lyyn. Leskivanhempi tarvitsee tukea I6ytdakseen toivoa oman elamdnsa jatkumiseen (Ruishalme ja Saa-

risto 2007, 38). Vaatii voimia etsid apua ja tukea perheelleen, etenkin jos ei tiedd, mista etsia.

Suomen lainsaddantd kohtelee avioliitosta ja avoliitosta leskeytyneita eriarvoisesti, esimerkiksi avoliitosta
leskeytyneelld ei ole oikeutta leskenelakkeeseen (Kela 2017-09-06). Leskeytyneiden tasa-arvoinen koh-
telu parisuhteen muodosta riippumatta edistdisi leskiperheiden hyvinvointia taloudelliselta ndkékannalta.
Huoli toimeentulosta puolison kuoleman jalkeen voi olla suuri, etenkin jos leskeneldkkeen saannin ehdot
eivat tayty. Puolison menettamisesta johtuvat talousongelmat lisadvat lesken jo entisestadn raskasta

henkistd taakkaa ja ndin ollen uhkaavat téméan hyvinvointia.

Tutkimuksen informatiivisinta antia olivat avoimiin kysymyskenttiin annetut vastaukset. Vertaistuen mer-
kitys tukimuotona seka leskelle etté vanhemman menetténeille lapsille on tutkimustulosten mukaan kiis-
taton. Vertaistuesta saatava tuki ei kuitenkaan riitd, eikd vertaistuesta ole suurta apua menetyksen ol-
lessa aivan tuore. Tarkedmpana ndhddan menetyksesta jarkyttyneen lesken ja muun perheen arjessa
tukeminen, kuten myds Haltsosen (2019) tutkimuksessa todettiin. Kyselyyn saatujen vastausten perus-
teella perheiden arkeen olisi kaivattu selkeasti enemmaén tukea heti ja automaattisesti puolison kuole-
man jalkeen seka tarvittaessa myohemmin lisaa. Suurin tuen tarve koettiin olevan M. Katherine Shearin
(2011, 104) maaritteleman akuutin surun aikana, jolloin menetys on tuore ja suru on tuskallista. Tuskal-

lisuus vaikuttaa lesken ja lasten toimintakykyyn, jolloin ulkopuolisen arjen organisoijan tarve on suuri.
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Lasten surussa tukemiseen olisi kaivattu enemman apua, valineita seka vanhemmalle etta lapselle itsel-
leen. Erityisesti yksil6llisten tuen tarpeiden arvioinnissa koettiin olleen kehittdmisen tarvetta. Moni vas-
taaja totesi, ettei kuoleman aiheuttamassa lamaannuksessa pysty toimimaan kunnolla, jolloin tarvitaan
auttajaa, joka ottaisi perheen ohjat hetkeksi kasiinsa. Saman tutkimustuloksen sai myds Marin (2017).
Lisaksi Marin (2017) ja Pulkkinen (2016) totesivat tutkimuksissaan: keskusteluapua ja konkreettista
apua arkeen tarvittiin, muttei saatu tarpeeksi. My6s omassa tutkimuksessani tdma tulos toistui. Perheen
perustarpeiden, kuten ravinnon ja puhtauden, toteutumisen varmistamisella edistetdan perheen elaman
jatkumista pienin askelin. Nama ovat padasiassa perhetyon ja lapsiperheiden kotipalvelun tapoja tukea
perhettda. Saadun avun ja tuen kesto oli yleensa koettu liian lyhyeksi, jolloin tuen tarve jaa perheeseen
auttajien lahdettyd. Resursseja perheiden riittdvaan tukemiseen seka kestoltaan etta laadultaan taytyy

panostaa, jotta kriisista toipuminen on mahdollista.

Jotkut vastaajat eivat olleet saaneet ulkopuolista apua kotiin lainkaan, mika koettiin kuormittaneen per-
hetta paljon. Vastaajien mukaan apua ja tukea tulisi tarjota useasti, eika vain kerran. Leskien ja van-
hemman menettaneiden lasten kohtaamiseen toivottiin hienotunteisuutta. Osa vastanneista kiitteli am-
mattilaisten empaattisuutta heitéd kohdatessaan, mutta myds negatiivisia kokemuksia ammattilaisten ja
viranomaisten kohtaamistaidoista kerrottiin. Lisaksi leskiperheiden jasenten yksilllisten tuen tarpeiden
arviointiin ja palveluohjaukseen kaivattiin parannusta. Koettiin, ettd ammattilaisten tulisi tietéa toisten

apua tarjoavien tahojen toiminnasta ja ohjata asiakkaita tarvittaessa muiden ammattilaisten tuen luo.

Tukipalveluille tarvitaan valtakunnallisesti lisda nakyvyyttd, jotta palvelut I6ytyvat tarvittaessa helposti.
My6s helposti saatavilla oleva ohjeistus leskille erilaisista velvoitteista ja saatavilla olevista tuen tahoista
olisi tarkeaa olla olemassa. Joillakin saattohoitokodeilla on olemassa ohjeistuksia laheisensa menettaneille
ja my6s Suomen nuoret lesket ry:lld on oma Leskioppaansa. Tiedottaminen ja nakyvyyden liséaminen
ovat oleellisia, jotta olemassa olevat ohjeistukset ja tuen tarjoajat 16ytyvat vaivattomammin. Tukipalve-
luita kehitetdan jatkuvasti ja kehittdmisen tueksi tarvitaan tietoa kokemusasiantuntijoilta eli nuorena les-
keytyneiltd vanhemmilta. Heillda on tietoa siitd, millaisia palveluja he olisivat omassa kriisitilanteessaan
tarvinneet ja millaiset palvelut hyédyttaisivat nuoria leskia jatkossa. Kokemusasiantuntijoita tarvitaan yhta
lailla vertaistuen jarjestédmisessd: he voivat toimia vertaistukiryhmien ja tapahtumien vetdjina asiantunti-
juutensa vuoksi. Kuten muun muassa Taylorin ja Robinsonin (2016, 74-75) tutkimustuloksissa todetaan,
puolison menetys aiheuttaa myota sosiaalisen identiteetin menetyksen: eloon jadneesta puolisosta tulee
leski. Vertaistuen merkitys sosiaalisen identiteetin uudelleen rakentamisessa on suuri, koska leski voi tun-

tea olonsa ulkopuoliseksi entisissa sosiaalisissa verkostoissaan ilman puolisoaan.

Johtopadttksena todettakoon leskiperheille tarjottavien tukipalveluiden olevan riittdmattémia ja epatasa-
arvoisia eri puolilla Suomea. Jo esimerkiksi Suomen evankelisluterilaisten seurakuntien toimintatavoissa
ilmeni eridvyyksia. Leskiperheen asuinkunnalla ei pitdisi olla merkitysta, kun tarve lahipiirin ulkopuoliselle
tuelle ilmenee. Puolison kuoleman aiheuttamalle perheen kriisitilanteelle on laadittava ammattilaisille yh-

teiset toimintaohjeet, josta kavisi ilmi kunkin tahon tehtdva ja karkea aikataulu perheen tukemisessa.
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Ohjeistuksen tarkoituksena olisi ehkdista perheenjasenten jaamista yksin suruun. Lisdksi valtakunnallisesti
yhtenevaiset ammattilaisten toimintaohjeet edistaisivat tasa-arvoa eri puolilla maata asuvien leskien kes-

ken. Paaasia olisi, ettd ammattilaiset lahestyisivat perhetta, jossa on tapahtunut kuolemantapaus.

Toisena kehittamisehdotuksena nykyiseen palvelujdrjestelmaan esitan kriisikoordinaattorin viran perusta-
mista kuntiin tai sopivaksi katsotuille alueille. Kriisikoordinaattorin olemassaolo ratkaisisi monta tutkimus-
tuloksissa havaittua kehittamiskohtaa tukipalveluissa. Kriisikoordinaattori saisi tiedon perheen kriisista,
esimerkiksi kuolemasta perheessd, joko perheelta itseltdadn, perheen lahipiirilta tai perheen kanssa asioi-
vilta ammattilaisilta, kuten poliisilta. Han olisi se kontakti, joka ottaisi perheeseen yhteytta ensin ja hanen
tehtdvanaan olisi kaynnistaa palveluprosessi perheen tukemiseksi. Kriisikoordinaattori kartoittaisi leskiper-
heen tilanne ja tekisi perheelle yksil6llisen palvelutarpeen arvioinnin. Palvelutarpeen arvioinnin jalkeen
kriisikoordinaattori koordinoisi perheelle tarvittavat tukipalvelut ja kulkisi perheen rinnalla valmiina autta-
maan. Asiakkaan eli tédssa tapauksessa leskivanhemman tarvitsisi ottaa yhteytta ainoastaan kriisikoordi-
naattoriin, joka hoitaisi yhteydenotot muihin viranomaisiin ja tarpeellisiin tahoihin seka toimisi tarvittaessa
asiakkaan tukena viranomaiskohtaamisissa. Kriisikoordinaattoreina voisivat toimia sosiaalialan korkeakou-

lutetut ammattilaiset.

Kriisikoordinaattorin yhdeksi tydkaluksi autettavan henkildn tuen tarpeiden selvittdmiseksi voisi kehittaa
samankaltaisen riskimittariston kuin australialaistydryhma (Aoun et al. 2015) oli kehittényt Iaheisverkoston
ulkopuolisen tuen tarpeiden arviointiin kuolemantapauksen jalkeen. Tyéryhman laatima kolmeportainen
mittaristo on laadittu yleisesti kuolemantapauksen vaikutusten arviointiin, mutta kriisikoordinaattorin asi-
akkaat kuuluvat lahes aina korkeimpaan riskiryhmadn. Korkeimpaan riskiryhmaan kuuluvat nuoren puoli-
son tai lapsen menettaneet (Aoun et al. 2015, ei sivunumeroa.) Olisi siis kehitettava korkeimman riskiryh-
man riskimittaristo, jolla arvioidaan menetyksen aiheuttamia uhkia asiakkaan hyvinvoinnille ja kartoitetaan

asiakkaan voimavaroja.

Aihealueenani oli tydikaisten leskivanhempien kokemukset saaduista lahiverkoston ulkopuolisista tukipal-
veluista puolison kuoleman jélkeen. Aihealueen monipuolisuus ylldtti ja teoreettisen viitekehyksen aihe-
alueiden rajaaminen oli haastavaa. Puolison kuolemalla on moninaiset seuraukset seka lesken ettd per-
heen ja ldhiyhteison eldmadssa. Lisaksi kaikki vaikuttaa kaikkeen: lesken hyvinvointiin vaikuttaa lasten
hyvinvointi ja toisinpdin. Harmillista on, ettei asiakkaiden kokemuksen mukaan kaikkialla Suomessa ole
toimivia tukijarjestelmia leskiperheen tukemiseksi. Liian moni leski koki jadneensa taysin vaille ulkopuolista
tukea ja joillakin harvoilla ei ollut tukenaan lahiverkostoakaan. Kukaan ei voi koskaan olla varma, milloin
oma perhe tarvitsee ulkopuolista tukea paastdkseen jatkamaan elédmadnsa jarkytyksen jalkeen. Vertais-
tukijérjestot tekevat arvokasta tydta, mutta vertaistuen aika on vasta pahimman jarkytyksen jalkeen, noin

puolen vuoden kuluttua puolison kuolemasta.
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Jatkotutkimusaiheeksi ehdotan tuen tarpeiden vaihteluiden tutkimista eri ikdisten lasten leskiperheissa.
Pienten lasten perheissa voivat olla erilaiset tuen tarpeet kuin esimerkiksi teini-ikdisten perheessa. Nykyi-
sesta aineistosta sellaista tietoa ei suoraan I6ydy, koska perheissa voi olla seka pikkulapsia etta teini-
ikdisia. Lisaksi kiinnostavaa olisi selvittad, kuinka perheiden kriisitukemisen kaytédnnét eroavat kunnissa.
Tarkea tutkimus- ja kehittamiskokonaisuus olisi laatia kansallisesti pateva toimintamalli perheiden autta-
miseksi vanhemman kuollessa ja mahdollisesti ehdottamani kriisikoordinaattorin tyénkuvan kehittdminen.
Toimintamallin laatimisen pohjana voisi kdyttda Hotuksen laatimaa suositusta dkillisesti kuolleen ldheisten

tukemiseksi (Hoitotydn tutkimussaatié Hotuksen tyéryhma 2018).
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LIITE 1 SAATE TUTKIMUSKYSELYYN
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Leskivanhempien kokemuksia tukipalveluista puolison kuoleman jalkeen -kysely

Leskeys mullistaa eldman missa elamdnvaiheessa tahansa, mutta puolison menetys nuorena, alaikdisten lasten yksin-
huoltajana tuo suruun oman ulottuvuutensa.

Olen sosionomi (YAMK) -opiskelija Savonia ammattikorkeakoulusta ja opinnaytetydtutkimukseni koskee tyoéikaisten les-
kivanhempien kokemuksia saaduista tukipalveluista. Tutkimus painottuu leskivanhemman kokemukseen saamastaan
tuesta. Palvelut ovat voineet suuntautua joko suoraan leskelle itselleen, koko perheelle tai perheen lapsille. Tutkimuk-
seni tavoite on kerata kokemustietoa lahipiirin ulkopuolelta saadun tuen, avun ja neuvonnan oikea-aikaisuudesta, tar-
peellisuudesta ja riittavyydesta puolison kuoleman jalkeen.

Tutkimus keskittyy leskiperheisiin, joihin kuului puolison kuollessa vakituisesti alaikaisia lapsia ja joiden menetyk-
sestd on kulunut vdhintaan kaksi vuotta. Vanhempien seksuaalisella suuntautumisella tai biologisella yhteydella lap-
siin ei ole merkitysta tutkimuksen kannalta.

Opinnaytety®n toimeksiantaja on Suomen nuoret lesket ry. Tutkimuksen tarkoitus on hankkia toimeksiantajalle
kokemustietoa leskivanhemmilta tukijoiden tydmenetelmien kehittdmiseksi enemman leskiperheiden tarpeita vas-
taaviksi.

Kyselyyn vastataan anonyymisti. Tutkimustuloksia ja -aineistoa kasitelldén ja sailytetaan luottamuksellisesti, eika mah-
dolliseen tunnistamiseen johtavia tietoja julkaista.

Jokaisen leskivanhemman vastaus on tarkea, jotta tutkimusaineistosta saadaan kattava ja monipuolinen. Vastaamiseen
tarvitset aikaa noin viisitoista minuuttia.

Kysely on avoinna reilut kaksi viikkoa, 7.-23.6.2019 valisena aikana.
Lampimat kiitokset vaivannadstasi!

Jenni Karkkainen, sosionomi (YAMK) -opiskelija AMMATTIKORKEAKOULU

‘Q; SAVONIA

Savonia ammattikorkeakoulu, Iisalmen kampus séahkoposti @ xxxx . fi
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LIITE 2 WEBROPOL-TUTKIMUSKYSELY

VASTAAJAN TAUSTATIEDOT

1. Sukupuolesi on

O nainen O mies O muu

2. Oletko Suomen nuoret lesket ry:n jasen?
O olen O enole

3. Ikasi puolison kuollessa vuotta

4, Tkasi talla hetkella vuotta

5. Parisuhteen muoto kuolleen puolison kanssa oli

Laki erottaa avo- ja avioliiton/rekisterdidyn parisuhteen esimerkiksi etuuksia mydnnettdaessa.

O avoliitto O avioliitto tai rekisterdity parisuhde O muu, miks?

6. Oletko oikeutettu leskenelakkeeseen?

O kylla O en O olin aiemmin

7. Koulutustasosi (ylin tutkintosi)

O Ei peruskoulun todistusta O Peruskoulu/kansakoulu O 2. aste (lukio/ammatillinen koulutus)
O Alempi korkea-aste (AMK/kandidaatti) O Ylempi korkea-aste (YAMK/maisteri)

O muu, mika?

8. Montako lasta perheessanne oli puolisosi kuollessa?

Laske mukaan myos lapset, joita mahdollisesti odotettiin puolison kuollessa.

9. Minka ikaisia alaikdiset lapsenne olivat puolisosi kuollessa?

Lisaa maininta lisatietoriville, jos perheeseen kuuluu useita saman ikaisia lapsia.

O raskaana puolison kuollessa o 0 vuotta, syntynyt o 1 vuotta
O 2 vuotta o 3 vuotta O 4 vuotta
o0 5 vuotta o 6 vuotta O 7 vuotta

o 8 vuotta O 9 vuotta o 10 vuotta
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o 11 vuotta 0 12 vuotta o 13 vuotta
O 14 vuotta o0 15 vuotta O 16 vuotta
o 17 vuotta

10. Asuinymparistonne puolisosi kuollessa *

O sama kuin talla hetkella O suuri kaupunki (yli 100 000 asukasta)
O pieni tai keskikokoinen kaupunki tai kunta (20 000-100 000 asukasta)

O pieni kunta tai taajama (alle 20 000 asukasta) © maaseutu tai muu haja-asutusalue

11. Asuinymparistonne talla hetkelld
O suuri kaupunki (yli 100 000 asukasta) O pieni tai keskikokoinen kaupunki tai kunta (20 000-100 000 asu-
kasta)

O pieni kunta tai taajama (alle 20 000 asukasta) © maaseutu tai muu haja-asutusalue

12. Tydllisyystilanteesi puolisosi kuollessa
O tydssa O opiskelija O tyoton O aitiys-, perhe- tai hoitovapaa (kotiditi/-isd)

O eldkeldainen O yrittdja O muu, mika?

13. Tydllisyystilanteesi talla hetkella
O tydssa O opiskelija O ty6ton O aitiys-, perhe- tai hoitovapaa (kotiditi/-isa)

O elakeldinen O yrittdja O muu, mika?

PUOLISON KUOLEMA JA ULKOPUOLISEN TUEN TARJONTA

14. Pystyitké valmistautumaan puolisosi kuolemaan.

o kylla oen

15. Puolisosi kuoleman syy oli...

O pitkaaikainen sairaus O &killinen sairauskohtaus O nopeasti edennyt tai lyhytaikainen sairaus
O vakivalta O itsemurha O syy ei tiedossa
O onnettomuus tai tapaturma tai niiden jélkiseuraus O muu syy, mika?

16. Montako vuotta puolisosi kuolemasta on tana vuonna (2019) kulunut?

vuotta

17. Tiesitkd puolisosi kuoltua, mita tukipalveluja leskille oli olemassa?
Voit tarkentaa vastaustasi halutessasi.

o kylla oen




sosiaali- ja
kriisipaivystys
kriisity®

perhety6
(maksuton)

lapsiperheiden
kotipalvelu

(maksullinen)

lastensuojelu

lasten- tai

ditiysneuvola

psykologi tai
muu mielenter-
veyden ammat-

tilainen

tyGterveys-
huolto
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18. Tarjottiinko sinulle tukea lahiverkostosi ulkopuolelta vai haitko tukea itse? Mista hait tukea?
o tukea tarjottiin enka ole joutunut hakemaan tukea itse o tukea tarjottiin ja olen myds hakenut tukea itse

o tukea ei tarjottu ja olen hakenut tukea itse o tukea ei tarjottu enka ole hakenut tukea itse

19. Kuinka pian sinulle tarjottiin ensimmadisen kerran ulkopuolista tukea puolisosi kuoleman jalkeen ja

mika taho sita tarjosi?

Voit lisata tiedon tukea tarjonneesta tahosta lisatietoriville.

O alle 24 tunnin kuluttua O 1-2 vuorokauden kuluttua

O 3-6 vuorokauden kuluttua O yli viikon kuluttua

O minulle ei tarjottu ulkopuolista tukea

20. Kuinka pian puolison kuoleman jalkeen eri ulkopuolisen tuen tahot lahestyivat sinua ja perhettasi?
Valitse sopiva aikavali niille tahoille, jotka ottivat yhteytta tai joihin otit itse yhteytta.

oL otin itse . .
alle 24h 1-2 vrk 3-6 vrk yli viikko ei yhteytta
yhteytta,
kun pystyin

O O @] @] @] @]
O O @] @] @] @]
O O @] @] @] @]
O O @] @] @] @]
O O @] @] @] @]
O O @] @] @] @]
O O @] @] @] O
O O @] @] @] @]



seurakunta,
esim. pappi tai

diakoni

vertaistuki-
toiminta
jarjestot ja
yhdistykset,
mika/mitka?

psykoterapia

varhaiskasvatus

hautaustoimisto

lakiasiain-

toimisto

kasvatus- ja

perheneuvola

lasten koulut

puolison ty6-
/opiskelupaikka
(esimies tai kol-
legat)

oma ty6-/
opiskelupaikka
(esimies tai kol-

legat)

poliisi suruvies-

tia tuodessaan

pelastuslaitok-
sen hlokunta
onnettomuuden

jalkeen

puolisoa hoita-
nut sairaalan
hlokunta

muu taho,

mika?
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ULKOPUOLISTA TUKEA TARJOAVAT TAHOT

21. Milta ulkopuoliselta taholta koet saaneesi eniten tukea ja apua puolison kuoleman jalkeen?

Valitse 1-5 sinulle tarkeinta.

O sosiaali- ja kriisipdivystys o kriisity® o perhetyd (maksuton)

o lapsiperheiden kotipalvelu (maksullinen) o lastensuojelu O psykoterapia

O varhaiskasvatus O lasten- tai ditiysneuvola O kasvatus- ja perheneuvola
o tydterveyshuolto o lakiasiaintoimisto o hautaustoimisto

o lasten koulut o seurakunta, esim. pappi tai diakoni

o psykologi/muu mielenterveyden ammattilainen o vertaistukitoiminta, minka tahon jarjestama?
O jarjestot ja yhdistykset, mika/mitka?

o puolison tyd-/opiskelupaikka (esimies tai kollegat)

o oma ty6-/opiskelupaikka (esimies tai kollegat)

O pelastuslaitoksen hlékunta onnettomuuden jdlkeen

o poliisi suruviestia tuodessaan

o puolisoa hoitanut sairaalan hlékunta

o muu taho, mika?

22. Milta ulkopuoliselta taholta olisit kaivannut enemman tukea ja apua puolison kuoleman jalkeen?

Valitse 1-5 sinulle tarkeinta.

O sosiaali- ja kriisipdivystys o kriisity® o perhetyd (maksuton)

o lapsiperheiden kotipalvelu (maksullinen) o lastensuojelu O psykoterapia

o varhaiskasvatus O lasten- tai ditiysneuvola O kasvatus- ja perheneuvola
O tyoterveyshuolto o lakiasiaintoimisto o hautaustoimisto

o lasten koulut o seurakunta, esim. pappi tai diakoni

o psykologi/muu mielenterveyden ammattilainen o vertaistukitoiminta, minka tahon jarjestama?
O jarjestot ja yhdistykset, mika/mitka?

O puolison ty6-/opiskelupaikka (esimies tai kollegat)

o oma ty6-/opiskelupaikka (esimies tai kollegat)

O pelastuslaitoksen hlékunta onnettomuuden jalkeen

O poliisi suruviestia tuodessaan

O puolisoa hoitanut sairaalan hlokunta

o muu taho, mika?

23. Voit halutessasi kommentoida ulkopuolista tukea tarjoaviin tahoihin liittyviin kysymyksiin (20. ja 21.)
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24. Millaista ulkopuolista tukea tai apua koit saaneesi eniten? (Vrt. kysymys 19)

Valitse 1-5 tarkeinta.

o keskustelu- ja kuunteluapu

O arjen kaytannon apu, esim. kodinhoito

o konkreettinen apu hautajaisten jarjestamiseen
O ty6-/opiskeluymparistdn tuki

O apu lasten tukemiseen heidan surussaan

o vertaistuki muilta leskilta

O sairausloma

o lasten edunvalvontaan liittyva tuki ja neuvonta

o taloudellinen tuki

o lastenhoitoapu

o konkreettinen asiointiapu esim. virastoissa
o vanhemmuuden tuki

o tukipalveluista tiedottaminen, palveluohjaus
o kriisiapu pian puolison kuoleman jalkeen

o ladkinnallinen tuki

O psykoterapia

o neuvonta puolison kuolemaan liittyvien velvoitteiden hoitamiseen (hautajaiset, perunkirjoitus ym.)

0 muu, mika?

25. Millaista ulkopuolista tukea tai apua olisit tarvinnut enemman? (Vrt. kysymys 20)

Valitse 1-5 tarkeinta.

o keskustelu- ja kuunteluapu

O arjen kaytanndn apu, esim. kodinhoito

o konkreettinen apu hautajaisten jarjestamiseen
O ty6-/opiskeluymparistdn tuki

O apu lasten tukemiseen heidan surussaan

o vertaistuki muilta leskilta

O sairausloma

o lasten edunvalvontaan liittyva tuki ja neuvonta

o taloudellinen tuki

o lastenhoitoapu

o konkreettinen asiointiapu esim. virastoissa
o vanhemmuuden tuki

o tukipalveluista tiedottaminen, palveluohjaus
o kriisiapu pian puolison kuoleman jalkeen

o ladkinnallinen tuki

o psykoterapia

o neuvonta puolison kuolemaan liittyvien velvoitteiden hoitamiseen (hautajaiset, perunkirjoitus ym.)

o muu, mika?

sain

O en tarvinnut enempaa ulkopuolista apua kuin

26. Voit halutessasi kommentoida ulkopuolisen avun muotoihin liittyviin kysymyksiin (23. ja 24.).




ULKOPUOLISEN TUEN LAATU

27. Mita mielta olet seuraavista vaittamista:

Kokemasi ulkopuolinen apu ja tuki oli mielestasi...

taysin jokseenkin ] taysin
ei samaa
samaa samaa jokseenkin eri
eika eri mielta

mielta mielta eri mielta mielta
tarpeeksi pitkakestoista O O O O O
ajoitettu oikein @) @) O @) @)
maaraltaan riittdvaa @) @) @) (@) (@)
asiantuntevaa O O O O O
aktiivista O O O @) O
hyadyllists @) o) o) o) o)
hyvinvointiasi tukevaa O O O O O
empaattista O O O O O
ldsndolevaa O O O O O
helposti saatavilla O O O O O
eteenpéin vievaa O O O O O

28. Minka asian saamissasi tukipalveluissa koet olleen sinulle eniten avuksi?
Voit mainita esim. tydntekijan, tyétavan, tietyn palvelun tai minka tahansa pienen asian, jonka koit merkityksel-

liseksi.
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29. Mitad ulkopuolisissa tukipalveluissa taytyisi kokemuksesi mukaan erityisesti kehittaa?
Kaikki lisatieto on arvokasta kehittamistydssa.

30. Kokonaistyytyvaisyytesi saamiisi tukipalveluihin puolisosi kuoleman jalkeen
1 2 3 4 5 6 7 8 9 10

En lainkaan o o o o o o o o o o Erittain

tyytyvdinen tyytyvdinen

31. Lopuksi voit esittda kommentteja tukipalvelujen kehittajille.
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LIITE 3 ESIMERKKI ANALYYSISTA
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Kyselyyn vastanneiden leskien kokemuksista nousseita kehittémiskohteita Iahipiirin ulkopuoli-

sissa tukipalveluissa.

Lesken kokemus tai
ehdotus alkuperai-
sessa muodossaan

Lesken kokema
haaste tukipalve-
luihin liittyen pel-
kistettyna

Kehityskohteet tukipal-
veluissa

Parannus

“Tuki ja apu on kylld ki-
ven alla, kaikki pitéa itse
vaatia.”

"Mistdan ei apua tullut,
jos el ymmadrtéanyt soittaa
itse oikealle taholle”

“Jokaiseen tahoon piti
olla itse yhteydesss,
vaikka voimavaroja e/ ol-
lut. Kukaan ei ottanut
koppia ja kysyessani mitd
apua on mahdollista
saada, vastaus oli ettd
soita kun keksit mita ha-
luat.”

"Keskusteluapu pitdisi
olla saatavissa 24/7 sil-
loin kun sita tarvitaan,
silloin kun eniten ahdis-
taa, eikd kahden viikon
kuluttua.”

"Enemmadn tulisi tarjota
palveluita ja esim. Kriisi-
tydntekijé voisi soittaa
uudelleen muutaman vi-
kon kuluttua. (...) Kuiten-
kaan hén (leski) er véltta-
mattd itse jaksa soittaa
tai edes tiedd kenelle
voisi soittaa.”

“Yhteydenoton tulisi tulla
tukipalveluja antavalta
taholta. Sureva ihminen
el jaksa eika pysty etsi-
madaan auttavaa tahoa
itse.”

Lesken oman aktii-
visuuden vaatimi-
nen tuen saa-
miseksi.

Lesken voimavaro-
jen vahyys.

Arjessa jaksaminen.
Tukipalvelujen

rajallinen saata-
vuus.

Auttajien aktiivinen ja tois-
tuva tuen
tarjoaminen leskiperheille.

Tukipalvelujen riittavyyden
varmistaminen.

Tukipalvelujen saatavuuden
varmistaminen.

Tukipalveluista tiedottami-
nen.

Lesken velvollisuuksista tie-
dottaminen.

Kriisikoordinaattorin
tehtavan kehittami-
nen.

Palveluohjauksen
kehittaminen.

Palveluista
tiedottamisen
tehostaminen.

Resurssien lisaami-
nen esimerkiksi les-
kiperheen kotona
tehtavaan tukity6-
hon.

Valtakunnallinen
toimintaohjeistus
leskiperheiden tu-
kemiseksi.




”(Ammattilaisten olisi
tarjottava leskiperheille)
Nopeaa ja riittdvan pitka-
kestoista apua.”

“Kuntien (...) olisi hyvéd
olla yhteydessa ja tarjota
kohdennettuja palveluja
(lastenhoito tms.)

"Olisi ollut suureksf
avuksi, jos olisi ollut sel-
lainen henkild, kuka olisi
ottanut konkreettisesti
selvdan meidén perheen
taloudellisista- ja viran-
omaisasioista ja kddestd
pitden neuvonut, mitd,
miten ja missa aikatau-
lussa hoidetaan kun-
toon.”

“Tiedottaminen saatavilla
olevista palveluista ja
avustaminen niiden hyo-
dyntémisessa.”

"Pitéisi olla kaikki tieto
yhdessé ja saatavilla
heti”

“Tarkedd on tietdd ettei
ole yksin ja ettd tukea on
saatavilla matalalla kyn-
nykselld ilman raskasta
"hakuprosessia’, koska
shihen e tod.nak. ole voi-
mia.”

Leskien puutteelli-
nen tietamys ole-
massa

olevista tukipalve-
luista ja lesken vel-
vollisuuksista.

"Mikaan taho er aktiivi-
sesti ldhestynyt meitd
saati kertonut mihin olen
oikeutettu ja mita kaik-
kea leskeytyneen tulee
tietdd.”

"Mikaan "virallinen" taho
el ottanut yhteytta”

Yksin jaamisen
tunne.

“"Lasten saama apu oli
hankalasti saatavilla eikd
yksilollista.”

Lasten saaman yksi-
I6llisen tuen puut-
teellisuus

Lasten yksilollisen tukemi-
sen tehostaminen.
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“Taytyisi I6ytyd tietoa
helposti miten heita (lap-
sia) voi auttaa, mihin ot-
taa yhteyttd”

“Kriisiapu lapsifle olisi pi-
tanyt olla pitkakestoisem-
paa.”

“Leskeksi jaanytta olisi
hyvé kontaktoida ja kar-
toittaa kokonaistilan-
netta, ohjata eteenpadin,
Jja neuvoa mita pitéa
tehds ja missa jarjestyk-
sessa. mitd papereita pi-
taa hankkia ja mista niité
saa jne.”

"(Ammattilaisten) Tulisi
heti viikon sisélld kartoit-
taa tilanne ja ottaa erilai-
sla tukitoimia kayttoon,
ettel perheen kriisi pai-
suisi vielgkin suurem-
maksi”

Perheen ja per-
heenjdsenten yksi-
[6llisiin tuen tarpei-
siin vastaamisen
puutteellisuus

Perheen ja perheenjasenten
yksiléllisen kokonaistilan-
teen ja tuen tarpeen arvi-
oinnin kehittaminen: Tarkoi-
tuksenmukaisten tukipalve-
luiden tarjoaminen kullekin
perheelle ja perheenjdse-
nelle

“Joidenkin viranomaisten
empatiataitoihin toivoisin
parannusta.”

Ammattilaisten
puutteet kohtaamis-
taidoissa.

Ammattilaisille lisakoulu-
tusta kriisissa olevan ihmi-
sen kohtaamiseen.
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