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Ikdintyneen viestdn miird kasvaa, ja ikddnty-
neiden ihmisten joukko monimuotoistuu samal-
la kun yhteiskunnan rakenteet ja tukijirjestelmit
muuttuvat. Julkisten palvelujen resurssipulassa
valtiovalta painottaa entistd enemmin ihmisten
omia voimavaroja ja mahdollisimman pitkid ko-
tona asumista (Alastalo & al. 2017). Hyvin eld-
min mahdollisuuksiin ja kotona asumiseen ikiin-
tyessi kohdistuvat riskit liiteyvit erityisesti tiettyi-
hin elimintilanteisiin ja kokemuksiin, kuten pie-
nituloisuuteen, omaishoitajuuteen, liheisen me-
netykseen, muistisairauksiin, yksiniisyyteen, mie-
lialahiirisihin, pdihteiden kiyttoon, kaltoinkoh-
teluun ja perhe- tai liheisvikivaltaan. My®ds esi-
merkiksi ulkona litkkumisen rajoitteet ja muutok-
set asuin- tai lihiympiristdssd ovat riskejd omach-
toiselle elimille. (Sosiaali- ja terveysministerié &
Kuntaliitto 2017, 16-17.)

Gerontologisessa sosiaalityossd tihdicdidn tilan-
nearvioinnilla ja ratkaisuprosesseilla myonteisiin
muutoksiin yksildiden, perheiden, ryhmien ja yh-
teisdjen sosiaalisissa ongelmissa. Samalla vahviste-
taan hyvinvointia edistivid olosuhteita, yhteiss-
jen toimivuutta ja ihmisten toimintakykyisyytei.
(Seppinen 2013.) Toimintaan liittyy keskeisesti
psykososiaalinen tuki (tai kuntoutus), jossa tarkas-
tellaan ihmisen koko elimintilannetta, seki sisiis-
t ettd ulkoista todellisuutta, selvittimilldi muun
muassa psyykkisen tuen, sosiaalityén ja muiden
palvelujen tarpeita. (Hinkka & al. 2006, 23-25.)
Etsivd vanhustyd on osa gerontologista sosiaali-
tyotd, ja siind yritetddn akediivisesti 18ytdd hanka-
lissa tilanteissa ja syrjidytymisvaarassa olevia tai jo
syrjdytyneitd, vaikeasti tavoitettavia ihmisii. Ih-
miset kohdataan arkiympiristdissdin (kotona tai

muissa lihiympiristdssd), ja periaatteena on to-
teuttaa heille jatkuva palveluketju. Tyossi tavoi-
tetaan esimerkiksi yksiniisid, masentuneita, mie-
lenterveys- ja piihdeongelmista kirsivii sekd vail-
la omaisia olevia ikiddntyneitd. Osa heisti on kaik-
kien palvelujen ulkopuolella ja osa esimerkiksi ko-
tihoidon piirissd puutteellisesti siten, ettd he eivit
saa kaikkea tarvitsemaansa tukea. (Pietili & Saa-
renheimo 2017.)

Terveyden ja hyvinvoinnin laitos ehdotti kat-
sauksessaan vanhuspalvelujen tilasta vuodelta
2016, ettd gerontologista sosiaalitydti ja mielen-
terveys- ja paihdetydtd tulisi lisitd (Alastalo & al.
2017; myds Wahlbeck & al. 2018, 21). Tilasto-
jen valossa Suomessa niyttddkin olevan niille var-
sin runsaasti tarvetta. Vuoden 2017 lopussa Suo-
men viestostd viidesosa eli lihes 1 800 000 ihmis-
td oli tdyttinyt 65 vuotta ja heistd puolet asui yk-
sin. Runsas puolet katsoi terveydentilansa keski-
tasoiseksi tai sitdi huonommaksi ja hieman vajaa
puolet piti eliminlaatuaan keskimiirin huono-
na. Kahdeksan prosenttia eli lihes 100 000 hen-
ked koki itsensi yksindiseksi melko usein tai jat-
kuvasti. Yksinasuvista ikdihmisistd paljon yksinii-
syyttd kokee jopa kolmasosa (Nirhi & al. 2017).
Liikaa alkoholia kiytti 15 prosenttia ikiryhmisti.
Edelleen vuoden 2017 tilastoissa 75 vuotta tiyt-
tineistd kolmannes koki suuria vaikeuksia arkitoi-
missaan ja 12 prosenttia itsestddn huolehtimises-
sa. Yhdeksin prosenttia katsoi saavansa riittimit-
tdmisti apua arkipdivin askareissaan. Masennus-
oireita oli 26 prosentilla ja merkiteivid psyykkis-
td kuormittuneisuutta kahdeksalla prosentilla iki-
ryhmiistid. (Sotkanet.fi; Murto & al. 2017.)

Etsivdd vanhustydtd ei ole Suomessa tutkit-
tu kovinkaan paljon, vaan siti on lihinni sivut-
tu ammarttikorkeakoulujen opinniytteissi, joi-
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den varsinainen aihe on jokin muu ikdihmisten
palvelu (kuitenkin esim. Partti 2017; Mertanie-
mi 2016; Péyhdnen 2015). Tarkastelemme tds-
si kirjoituksessa erityisesti jirjestdldhedistd etsiviid
vanhusty6ti kotona yksin asuvien, vaikeissa tilan-
teissa ja syrjdytymisvaarassa olevien ikdihmisten
psykososiaalisen hyvinvoinnin kannalta. Psyko-
sosiaalisella tuella tarkoitamme vastaamista niihin
tarpeisiin, joita ihmisilld on psyykkisen hyvinvoin-
nin ja sosiaalisen liittymisen ulottuvuuksilla. Ku-
vaamme etsivin vanhustydn kiytintdjd ja kiym-
me hieman lipi niisti tehty4 aiempaa tutkimusta.
Samoin esitimme vanhustyon kehittimishankkei-
ta koonneessa Eloisa ikd -ohjelmassa (2012-2017)
tehdyn haastattelututkimuksen tulokset etsivin
tyon osalta. Analysoimme toiminnassa 18ydetty-
jen ikdihmisten kymmenen laadullista haastatte-
lua ja kartoitamme heidin kokemuksiaan arjes-
taan, osallisuudestaan ja toimijuudestaan seki psy-
kososiaalisesta hyvinvoinnistaan seki niissi han-
keaikana mahdollisesti tapahtuneita muutoksia.

Etsivan vanhustyon tarpeellisuus

Ikdihmisten mairin kasvun ja laitoshoidon purka-
misen my6ti kotihoidon idkkiimpien asiakkaiden
ja kotikdyntien miiri on kasvanut. Samalla henki-
18st6n miird on kuitenkin vihentynyrt, ja kotihoi-
don ulkopuolelle ji4 varsinkin pienituloisia apua
tarvitsevia ihmisiid. (Hannikainen 2018; Kehus-
maa & al. 2017.) Kotihoidon henkil6std kokee
usein, ettei pysty vastaamaan asiakkaiden tarpei-
siin niin hyvin kuin haluaisi (Vehko & al. 2017).
Siten kotihoidon piirissikdin olevat ihmiset eivit
aina saa riittdvid tukea (myos Tenkanen 2007).
Kotihoidossa korostuvat esimerkiksi asiakkaiden
kokema yksiniisyys ja toive henkilskunnan py-
syvyydestd (Vehko & al. 2017). Tydntekijit ovat
tunnistaneet ikdintyneiden asiakkaidensa keskei-
siksi psykososiaalisen tuen tarpeiksi kuuntelun,
keskustelun ja henkisen tuen. Kuulluksi tulemista
pidetiinkin onnistuneen ammatillisen auttamis-
tyon perustana (Hokkanen 2014a, 47).

Sote- ja maakuntauudistuksen eriiksi tavoit-
teeksi on mainittu jirjestdd ikdihmisille lisad pal-
veluja kotiin (Salo 2017). Samassa yhteydessi on
korostettu tarvetta jirjestdd haavoittuvimmassa
asemassa oleville ihmisille enenevisti henkilskoh-
taista ohjausta ja tukea (Ojanen 2018). Esimer-
kiksi ikdihmisten mielenterveyden edistimisen ja
ongelmien ehkiisyn on havaittu olevan paitsi toi-
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mivaa myds kustannusvaikuttavaa (esim. McDaid
2011, 8, 15). Julkisen kotihoidon niukkuuden ti-
lanteessa etsivd vanhusty® niyttii tarpeelliselta ai-
nakin kahdesta syysti: yhtiiltd se on tirkedd nii-
den ihmisten l8ytimiseksi ja auttamiseksi, jotka
toisaalta se paikkaa kotihoidon aukkokohtia eri-
tyisesti psykososiaalisen tuen ja palveluohjauksen
osalta. Loytimisen lisiksi ihmisille pitid siis pys-
tyd tarjoamaan apua ratkaisujen hahmottamiseksi
vaikeissa tilanteissa.

Etsivdd vanhustydti on tehty Suomessa jo varsin
pitkddn erilaisin tavoin. Sen edellikivijoitd ovat
olleet muun muassa Pelastusarmeija, Kaupunki-
lihetys ja etsivd nuorisotyd, ja sittemmin mukaan
ovat tulleet kunnat, kaupungit ja jirjestot erilais-
ten kartoittavien ja hyvinvointia edistivien koti-
kiyntien muodossa. (Myllymiki & Huuhka 2017,
4; Givert 2016, 103.) Vanhustyén ammattilaisten
on huomattu pitivin etsivin tyon kisitectd vaikea-
na hahmottaa sen vakiintumattomuuden vuoksi,
vaikka toimintatavat ovatkin periaatteessa tuttuja
ja nihdiin tarpeellisiksi (Mertaniemi 2016, 43).
Toisaalta toimintatapojen moninaisuus ja vakiin-
tumattomuus mahdollistaa toiminnan joustavuut-
ta ja laaja-alaisuutta (Bouman & al. 2008).

Etsivdan tyon toteuttamisesta ja
haasteista

Etsivin tyon tekeminen on usein varsin vaikeaa,
koska siini tavoitellut ihmiset eivit ole vilttimit-
td minkd4n julkisten palvelujen piirissi. Heilld ei
my6skiin aina ole liheisid, jotka voisivat yricedd
jarjestdd heille tarvittavaa apua. Heitd tiytyy siis
todellakin etsid. Etsivid tyotd tehdddnkin tyypil-
lisesti verkostoissa, ikdihmisten osalta erityisesti
kolmannen sektorin jirjestdjen sekd julkisten so-
siaali- ja terveyspalvelujen kesken mutta myds seu-
rakuntien ja yksityisen sektorin toimijoiden kans-
sa (esim. Péyhénen 2015, 27). Verkostojen toimi-
jat pitdvit etsivid tyotd usein tuloksellisena ja tar-
peellisena (Jokinen & al. 2017, 32). Laatusuosi-
tuksessa hyvin ikddntymisen turvaamiseksi ja pal-
velujen parantamiseksi ehdotetaan, etti eri toi-
mijoiden yhteistd tekemistd vahvistetaan entises-
tddn kunnissa ja jatkossa ilmeisesti myds maakun-
nissa (Sosiaali- ja terveysministerié & Kuntaliit-
to 2017, 16).

Jdrjestolihtoinen etsivd vanhustyd tarkoittaa
jirjestoissi organisoitavaa ja verkostokumppani-



en kanssa toteutettavaa toimintaa. Se suuntautuu
yleensi varsinkin vaikeissa tilanteissa oleville ih-
misille, ja jirjestdjen erityisosaamista on siinikin
ihmisten kiireeton ja kunkin tilanteeseen paneu-
tuva kohtaaminen. Etsivi ty6 alkaa usein ihmisen
omasta tai omaisen tai jonkun muun tahon yhtey-
denotosta tydntekijoihin, jolloin kiy ilmi huoli td-
min arjen hallinnasta. Huolen ilmaisuun on kiy-
tossi erilaisia yhteydenottokortteja, sihkoisid lo-
makkeita ja puhelinpiivystyksid. Esimerkiksi krii-
sipuhelimiin soittaa usein uudelleen samoja, mo-
nesti yksiniisid ihmisid. Potentiaalisia tuen tarvit-
sijoita etsitdin myos katutydssi ja ovensuukyse-
lyin. Piivi Thitz (2017, 4) havaitsi etsivin van-
hustydn IkidArvokas-hankkeesta tekemissiin ar-
vioinnissa, ettd niin jalkautuvaa tydtd kuin erilai-
sia yhteydenottokeinojakin tulisi kuitenkin kehit-
ti4 edelleen.

Yhdysvalloissa etsivdd vanhustydtd tehdidin
myds yhteisolliseen vapaaehtoistoimintaan pe-
rustuvalla "portinvartijamallilla” (gatekeeper mo-
del). Tilloin jonkin alueen asukkaita — tai “yhtei-
sékumppaneita” (community partners) — koulute-
taan tunnistamaan ja ohjaamaan eteenpiin ikiih-
misid, jotka todennikdisesti hydtyisivit esimerkik-
si intensiivisestd palveluohjauksesta tai mielenter-
veyspalveluista. Tutkimuksissa yhteisskumppani-
en toiminta on osoittautunut vaikuttavaksi, sil-
1 siind 18ydettyjen ja ohjattujen ihmisten masen-
nus, ahdistus ja sosiaalinen eristiytyminen ovat
vihentyneet ja heidin hyvinvointinsa lisdintynyt.
(Nyunt MSZ & al. 2009; Citters & Bartels 2004.)

Etsivin tydn keskeisintd keinovalikoimaa ovat
tydntekijoiden tai vapaachtoisten kotikdynnit, joi-
ta tehddiin usein paritydskentelynd. Thitz (2017,
22) toteaa edelld mainitussa hankearvioinnissaan,
ettd kotikdyntityd vaikuttaa yhdeltd parhaista etsi-
vin tyon menetelmistd ihmisten l6ytimisessi, aut-
tamisessa ja syrjdytymisen estimisessi. Ammatti-
laisten kdynneilld kartoitetaan 16ydetyn ihmisen
elimintilannetta, toimintakykyi ja tuen tarvetta,
mieluusti ajan kanssa. Samalla luodaan yhdessi
suunnitelmaa tarvittavista palveluista. Kohtaami-
sissa panostetaan ihmisen tilanteen ja omien ni-
kemysten tunnistamiseen ja tunnustamiseen. Th-
misid pyritdin motivoimaan muutoksiin ja ohjaa-
maan vertaistuen piiriin. (Esim. Partti 2017, 41.)
Toiminnan resursointi ei kuitenkaan aina taivu sii-
hen, etti todellisen kohtaamisen mahdollistami-
nen edellyttdd runsaasti aikaa (Thitz 2017, 22).
Hyvinvointia edistivit kunnalliset kotikdynnit on
myds yleensi rajattu koskemaan vain tietyn ikiisid

(tavallisesti 75—80-vuotiaita) ihmisig, ja niitd koh-
dennetaan harvoin riskiryhmille. Silti niinkin 16y-
detdin palvelujen ulkopuolella olevia ja niitd tar-
vitsevia ihmisid. (Seppinen & al. 2009, 41.)

Kotikdyntien merkitystd painottavat osaltaan
havainnot kodin ulkopuolisista toimintavoista,
joissa on etsivin tydén ulottuvuus mutta joita ta-
voitellut — esimerkiksi syrjdytymisvaarassa olevat
— ikidihmiset eivit l6ydi riittivissi miirin (esim.
Lundan 2017, 50-51; my®s Thitz 2017, 32). Jos
esimerkiksi kodin ulkopuolisten terveystapaamis-
ten yhteydessi ajatellaan toteutettavan myds “voi-
mavaroja vahvistavaa etsivdd vanhustydtd” koti-
hoidon piiriin kuulumattomien ikiihmisten kes-
kuudessa (Niinipuu & Pasanen 2011, 11), ulko-
puolelle jidvit edelleen ne, jotka eivit kykene it-
se hakeutumaan palveluun. Toisaalta myds liik-
kuvin palveluin on tavoitettu riskiryhmiin kuu-
luneita ikdihmisid (esim. Rahunen & Jirvenpii
2014, 10).

Etsivissi tyossd voidaan edistid kotona asuvi-
en ihmisten mahdollisuuksia my&s toisten kohtaa-
miseen seki osallisuuden ja yhteiséllisyyden koke-
muksiin jirjestimilld erilaista matalan kynnyksen
toimintaa, esimerkiksi niin sanottuja korttelikah-
viloita sekd kyli- ja olohuonekerhoja. Parhaim-
millaan matalan kynnyksen toimintaan osallistu-
minen voi vahvistaa ikdintyneiden ihmisten so-
siaalista verkostoa, poistaa yksiniisyyttd ja lisicd
aktiivisuutta (Vuorinen 2016, 31). Thitzin (2017,
33) hankearvioinnissa kerhotoiminta ja ikdihmisid
yhteen kokoavat tapahtumat olivat eriiti parhai-
ten toimivia etsivin tydn menetelmii. Silti mata-
lan kynnyksen paikkoihinkaan ei ole aina helppoa
tulla, vaan sitd voi edeltidd vaativa harkinta ja roh-
kaistuminen (Hokkanen 2014b, 54). Vaikeassa ti-
lanteessa olevan ja ehki myos lihtokohtaisesti aran
ihmisen on silloin pystyttdvi ylittimiin itsensi.
Yhteen kokoontumisen haasteita voivat olla myds
vertaisuuden kisitteen miirittiminen ja kulloin-
kin tavoitellun kohderyhmin rajaaminen (mt.).
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Haastatteluaineiston keruu ja analyysi

Seuraavassa tarkastellaan etsivissi vanhustyossi
Isydettyjen ikdihmisten kokemuksia toiminnas-
ta ja sen vaikutuksia haastatteluaineiston valossa.

Yksilohaastattelut tehtiin vuonna 2015 osana
laajempaa tutkimusta', joka toteutettiin 31 erilais-
ta vanhustydn kehittimishanketta yhteen koon-
neessa Eloisa ikd -ohjelmassa (2012-2017). Oh-
jelmaa koordinoi Vanhustyon keskusliitto ja ra-
hoitti Sosiaali- ja terveysjirjestdjen avustuskeskus
STEA, ja sen tavoitteena oli edistdd erilaisissa eld-
mintilanteissa olleiden ikiihmisten hyvii arkea.
Tutkimuksessa haluttiin tuottaa tietoa ikdintynei-
den ihmisten kokemuksista osallistumisestaan jir-
jestdjen organisoimaan psykososiaaliseen hanke-
toimintaan sekd analysoida toiminnan vaikutuk-
sia ja antaa nikokulmia sen kehittimiseen. T4s-
si tarkoituksessa selvitettiin hankeosallistujien
nikemyksii arjestaan, toimijuudestaan, osallisuu-
destaan ja psykososiaalisesta hyvinvoinnistaan se-
ki niissd hankeaikana mahdollisesti tapahtunei-
ta muutoksia.

Tdmin kirjoituksen haastatteluaineisto kerit-
tiin neljissi Eloisa iki -ohjelman hankkeessa, jois-
sa tehtiin etsiviid vanhusty6tid hieman toisistaan
poikkeavin tavoin Helsingissi, Turussa ja Oulus-
sa. Hankkeissa etsittiin haasteellisissa eliminti-
lanteissa olleita ikdihmisid erilaisten julkisista ja
yksityisistd toimijoista koostuneiden verkosto-
jen kanssa. Loydettyjd ihmisid tuettiin kolmessa
hankkeessa pidosin kotona mutta myds mahdol-
listamalla heiddn liikkumistaan lihiympiristossd
ja ohjaamalla heiti kodin ulkopuolisten toimin-
tojen piiriin. Yhdessi hankkeessa toteutettiin ai-
noastaan ryhmitoimintaa kaupungissa keskeisel-
I3 paikalla sijainneessa palvelutalossa. Kahdessa
hankkeessa ikdihmisten kanssa toimi ainoastaan
ammattilaisia, kahdessa niiden lisiksi my®s eri-
ikiisid vapaaehtoisia tukihenkil®iti.

Hankkeiden tydntekijit tiedustelivat osallistu-
jilta suostumusta tulla haastatelluksi tutkimuk-
sessa. Haastatellut kymmenen henkil$4 olivat ifl-
tddn 60-92-vuotiaita, ja heistd melkein kaikki eli
kahdeksan oli naisia. Ohjelman kaksi tutkijaa te-
ki noin tunnin mittaiset puolistrukturoidut haas-
tattelut heidin kanssaan kotona tai hankkeen to-
teutuspaikassa. Tutkijat pyysivit haastateltuja ku-

1 Tutkimuksen koko aineisto keréattiin monesta hankkees-
ta, ja se koostui méaréllisestd kyselysta (N = 529) ja laadul-
lisista haastatteluista (92).
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vaamaan omin sanoin kokemuksiaan hankkeiden
toimintaan osallistumisesta seki sen mahdollisesti
aiheuttamia muutoksia elimissiin. Samoin hei-
din toivottiin arvioivan hankeosallistumisensa
mahdollisia myonteisii ja kielteisid vaikutuksia it-
seensi sekd kertovan, jos hankkeessa oli ollut heille
jotakin erityisen mieluisaa tai epimieluisaa. Edel-
leen haastateltuja pyydettiin antamaan toiminnal-
le kehittimisehdotuksia. Mys vapaalle keskuste-
lulle oli aikaa, ja sitd kdytiinkin varsin runsaasti
erilaisista haastateltujen esiin nostamista teemois-
ta. Haastattelut litteroitiin sanatarkasti ja analysoi-
tiin realistisella sisdllonanalyyttisella otteella, jos-
sa teemoiteltiin osallistujien kokemuksia psyko-
sosiaalisesta hanketoiminnasta. Analyysia kiytet-
tiin tehtiessi johtopaitoksid toiminnan vaikutuk-
sista hankeosallistujien arkeen.

Haastattelujen tulokset

Erilaisia syiti vaikeaan tilanteeseen
Haastatelluista lihes kaikki kertoivat, etti heilld
oli jonkinasteisia vaikeuksia litkkumisessa ja ettd
yksin kotoa lihteminen oli heille siksi hankalaa tai
mahdotonta. Heilld ei myskiin ollut juuri ysti-
vid tai tuttavia, jotka olisivat voineet auttaa tilan-
teessa. Oma tai ldheisen huono terveydentila saat-
toivat kuormittaa varsinkin, jos kaikkia tarvittuja
palveluja ei ollut saatavilla. Eris haastateltu kertoi
tilanteestaan niin:

Kun mi olin viimeks ldikirin luona niin hin sano, etti
”mi en voi muuta kun sulla on lddkkeet ja kaikki mitd
voidaan antaa ja kiyttdd”. (...) Mutta nii kodinhoitajat
niin kiyvit mun michelleni antamassa lddkkeiti ja aut-
tamassa ja (...) mi sanoin [yhdelle heisti] ettd kun mi
yokaudet itken (...) 2009 olin itte neljissi leikkaukses-
sa, ja mies on tissi kunnossa, ettd hinelld oli sydvit ja
Alzheimerit ja kaikki mahdolliset ja (...) kun mulle tu-
lee jotain niin mi en kuulu sithen enkd mi kuulu tihin
[palvelun piiriin] ja (...) jollain tavalla mi tunsin itteni
niin avuttomaks siini, ja sitten timai taivaan lahja [han-
ketyontekiji] ottaa yhteytti.

Vaikeuksien kasautuminen saattoi aiheuttaa sy-
vii avuttomuuden ja ulkopuolisuuden tunnet-
ta, ja niiden keskelle viimein saapuva apu koet-
tiin kuin ihmeeni. Haastatelluilla oli myds mui-
ta pulmia, jotka ahdistivat ja lamauttivat ja joiden
vuoksi ulkomaailmakin pelotti. Joillakuilla oli ol-
lut mielenterveysongelmia jo pidempiin, esimer-
kiksi masennusta lapsuudesta lihtien tai paniikki-
kohtauksia parikymmenti vuotta. Ongelmia saat-
toi aiheutua my®ds lijallisesta alkoholin kiytdsti.



Haastatellut olivat siten jumissa kotonaan usein
seki fyysisesti ettd henkisesti. Yksi kertoi kotona
lukevansa paljon, toinen “kiroili ja katso televisi-
00” ja kolmas totesi “mékkiytyneensi’”.

Toiminnasta varsinkin psykososiaalista tukea
Haastatelluista lihes kaikki olivat tulleet etsivi-
en hankkeiden piiriin jonkin ulkopuolisen tahon
ehdotuksesta, monitoimijaisen verkoston kautta.
Useammalla se oli ollut kunnallinen kotihoito ja
jollakulla psykoterapeutti tai harrasteyhteison ji-
sen. Ti4ssd mielessd he eivit olleet ainakaan tiysin
syrjiytyneet yhteiskunnasta. Loydetyn ja tukeen
halukkaan ihmisen kohdalla hankkeiden keskei-
nen tydtapa olivat kotikidynnit. Joissain hankkeis-
sa annettu tuki oli selkedsti miiriaikaista ja tavoit-
teellista, kun taas toisissa rakenne oli 16yhempi.
Ihmisten mielen hyvinvointia pyrittiin edistimiin
varsinkin yksilolliselld tuella mutta osin my®ds ryh-
mitoiminnoilla. Yksilotuki perustui lihinnd kah-
denkeskiseen keskusteluun, palveluohjaukseen ja
yhdessi tekemiseen, muun muassa kiytinnén asi-
oiden hoitamiseen. Eris haastateltu kertoi hanke-
tyontekijin kotikdynneistd ja keskusteluista hinen
kanssaan niin:

Sen meidin tyttiren sairastumisen ja kuoleman jilkeen
meillihin loppu voimat aivan tidysin, niin nyt timin
hankkeen my6td meitd on kiyty kattoon kerran kuu-
kaudessa, ja se on ollu kylli kerta kaikkiaan oikeesti to-
della tarpeeseen.

Yksilollistd tukea annettiin padosin ammattilais-
ten voimin, mutta muutamassa hankkeessa niis-
si tehtivissd toimi myos koulutettuja vapaachtoi-
sia tukihenkilsitd. Ryhmissi vastuullisten toimi-
joiden suhde oli sen sijaan piinvastainen: vetdjini
oli useammin vapaachrtoisia vertaisia kuin ammat-
tilaisia. Ryhmisisillst koostuivat piiasiassa sellai-
sista toiminnoista kuin keskustelu, liikunta, ret-
ket ja tietoluennot. Esimerkiksi keskusteluryhmi-
en tarjoamisella haluttiin mahdollistaa se, etti tu-
ettavalla ihmiselld olisi ollut elimissiin useampi
kiintopiste.

Haastateltujen arvioita toiminnan vaikutuksista
Useimmilla haastatelluilla oli ollut jokseenkin riit-
tivisti konkreettista tukea vilttimittomien arki-
askareiden sujumiseen kotona jo ennen hanketoi-
mintaan osallistumistaan. He olivat saaneet usein
pienti ja tirkedd apua arkeen my®s hankkeilta,
mutta toiminnan suurimmaksi anniksi he koki-
vat psykososiaalisen tuen. Haastatellut olivat val-

taosin erittdin tyytyviisid tihin heidin sosiaalista
liittymistddin  ja psyykkistd
edistineeseen tukeen. He mainitsivat tirkeini en-
nen kaikkea kohtaamiset ja keskustelut hanke-
tyontekijoiden ja vapaachtoisten tukihenkilsi-

hyvinvointiaan

den kanssa, minki he katsoivat vieneen tilannet-
taan suotuisaan suuntaan. Toisin kuin kotihoidon
tyontekijsilld, hankkeiden toimijoilla oli ollut ai-
kaa ja halua pysihtyi kuuntelemaan ja pohtimaan
yhdessi ratkaisuja kunkin henkilon hankaliin ti-
lanteisiin. Eris haastateltu totesi, ettd hinen pii-
synsi hankkeeseen oli ollut ”ihan lottovoitto, kos-
ka mulle [se] on ollu niin suuri helpotus”. Toinen
kuvasi hankkeensa toimintaa “kullanarvoiseksi”,
silli mi aattelin, etti oonks mi ihan tissi, et-
ti md en péise endd kun roskat just viemiin, ettd
kylld mi oon saanu vihin toivoo ainakin”. Loyde-
tyksi ja tuetuksi tuleminen oli siten antanut ihmi-
sille toivoa paremmasta.

Jotkut haastatellut kuvasivat alkaneensa etsiviin
hankkeisiin osallistumisensa myotd ikdin kuin
avautua kohti sosiaalisten suhteiden mahdolli-
suutta ja toiset taas saaneensa uusia suhteita entis-
ten tilalle (my®s Jokinen & al. 2017, 6). Useam-
pikin haastateltu oli johdateltu osallistumaan ryh-
mitoimintaan, jota olivat muun muassa alkoholi-
ongelmaisille ikdihmisille tarkoitettu Pilke-ryhmi
ja matalan kynnyksen korttelikahvila. Eris tillai-
sessa kahvilassa kiynyt haastateltu kertoi nautti-
vansa suuresti huumorin sivyttimisti kokoontu-
misista: "Sielld istutaan, juodaan kahvit ja jutel-
laan kamalii.” Korttelikahvila oli hinelle siten uu-
si myonteinen sosiaalinen areena toisten ihmis-
ten tapaamiseen. Joillekuille haastatelluille kuu-
losti riittivin — vihintiin haastatteluhetkelld — se,
ettd he paisivit tukihenkilon kanssa ulos kivelyl-
le tai kaupungille kahvilaan. Sielld saattoi havai-
ta, ettd kodin ulkopuolinen maailma oli edelleen
olemassa ja siihen oli mahdollista luoda suhdetta:
”M3 olin aivan haltioissani, kun puoltoista tuntii
ajeltiin Kauppatorilla ja keskustassa.” Tukihenki-
16iden kanssa my®s ystivystyttiin: tukijasta saattoi
tulla "olennainen osa [omaa] elimii”.

Loydetyille oli siten hahmottunut uusia reittejd
eteenpiin kehid kiertivistd tilanteesta: esimerkik-
si alkoholin kanssa tai tdysin yp&yksin vietetyistd
piivistd oli pidsty toisten ihmisten ilmoille ja jopa
yhteisdjen jiseneksi. Haastatteluaineiston valos-
sa etsivd tyd kantoi hyvin hedelmii: hankkeisiin
osallistuneet ikdihmiset kokivat valtaosin hydty-
neensi toiminnasta niin arjen toimintamahdolli-
suuksien kuin psyykkisen ja sosiaalisen hyvinvoin-
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ninkin osalta. Hankkeisiin osallistuminen oli tar-
koittanut ennen kaikkea merkityksellisii kohtaa-
misia ja mielekdstd toimintaa. Tirkeinti oli tavata
toisia ihmisid ja tulla kuulluksi omana itseniiin se-
ki muuttaa arkeaan ja ratkaista sen nykyisid ongel-
mia toisten avulla: nikymit avartuivat eteenpiin,
maailmassa oli jilleen mahdollisuuksia.

Pohdinta

Etsivin tyon ydintd on haastavissa elimintilan-
teissa olevien ihmisten l6ytiminen ja kohtaami-
nen arvostavalla ja yksillliselld tavalla. Tavoittee-
na on tukea heididn arkensa sujumista ja mielek-
kyyttd. Kohtaamisen sisiltdji ovat inhimillinen
tuki, ongelmien helpottaminen, yksindisyyden lie-
vittiminen, voimavarojen tukeminen, kyvykkyy-
den lisidntyminen ja mahdollisuuksien avautumi-
nen. Yksilsllinen kannustavuus voi olla hedelmil-
lisinti silloin kun henkil$ on sivunnut palvelu-
jdrjestelmdd aiemmin kiinnittymited sithen, kos-
ka ei ole tunnistanut omaa avuntarvettaan tai on
kieledytynyt palveluista. (Jokinen & al. 2017, 33.)

Etsivii tydtid koskeneen tutkimuksemme tulok-
set vahvistavat aiempia havaintoja siitd, ettd psy-
kososiaalinen tuki edistid ikdihmisten hyvinvoin-
tia erityisesti lisddmilld heididn tyytyviisyyttddn
elimiinsi ja psyykkisti hyvinvointiaan seki vi-
hentdmilld heidin mielialaongelmiaan ja yksinii-
syyttddn (esim. NICE 2015, 9-10; Forsman &
al. 2011). Toisaalta tutkittaessa ryhmitoimintaa
satunnaistetuissa koeasetelmissa (esim. Pitkild &
al. 2005, 36-38) on huomarttu, etti osallistujien
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kiytettiin tehtdessd johtopaitoksid toiminnan vaikutuk-
sista ja onnistuneisuudesta.

Haastatteluaineiston valossa etsivd tyd kantoi hyvin
hedelmii: hankkeisiin osallistuneet ikdihmiset kokivat
valtaosin hydtyneensi toiminnasta niin arjen toiminta-
mahdollisuuksien kuin psyykkisen ja sosiaalisen hyvin-
voinninkin osalta. Hankkeisiin osallistuminen oli tar-
koittanut ennen kaikkea merkityksellisid kohtaamisia
ja mielekistd toimintaa. Tirkeintd oli tavata toisia ih-
misid ja tulla kuulluksi omana itsendin sekd muuttaa
arkeaan ja ratkaista sen nykyisid ongelmia toisten avul-
la: nikymit avartuivat eteenpdin, maailmassa oli jilleen
mahdollisuuksia.

Etsivi vanhustyd on ajankohtainen ja omaleimai-
nen toimintatapa, jonka tekemisti voitaisiin enenevis-
ti mahdollistaa eri toimijoiden yhteistydni ja riittivil-
l4 resursoinnilla. Aiemmasta tutkimuksesta huomataan,
ettd toiminnan tapoja ja menetelmii tulee edelleen ke-
hitei, silld niilld ei ole tavoitettu kaikkia apua tarvitse-
via ikdihmisid riittdvin hyvin.



