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Sosiaalialalla on 2000-luvun taitteessa alettu vaatia ndytt6a sosiaalityon ja -
palvelujen toimivuudesta ja vaikuttavuudesta. Toimivuudella ja vaikutta-
vuudella tarkoitetaan tdssi sitd, ettd 1dhinnd tieteellisen tutkimuksen avulla
on osoitettu, ettd palvelut ovat tuottaneet parannuksia esimerkiksi asiakkaan
elamintilanteessa, olosuhteissa tai hyvinvoinnissa. Nédyttovaatimusten taus-
talla ovat toisaalla julkisen sektorin niukentuneet taloudelliset resurssit ja
toisaalla veronmaksajien vaatimukset tehokkaammasta verovarojen kadytosta
ja laadukkaammista, asiakkaan ehdoilla tapahtuvista sosiaali- ja hyvinvoin-
tipalveluista.

Syntynyt ndyttdagenda on tuottanut eri maissa arviointi-instituutteja, joiden
tehtdviksi on asetettu keridtd ja systematisoida 1&hinnd sosiaalipalvelujen
vaikuttavuutta koskevaa tutkimustietoa. Tallaisia instituutteja on syntynyt
etenkin Britanniaan, jonka tyovdenpuolueen hallitus julisti 1990-luvun lo-
pulla néyttoperustaisuuden yhdeksi tehokkaan toimintapolitiikan ydinpiir-
teeksi. Tédssd katsauksessa tarkastellaan, miten viisi ulkomaista arviointi-
instituuttia kerddvit ja systematisoivat sosiaalityotd ja -alaa koskevaa tietoa
systemaattisiksi tietokatsauksiksi ja miten instituutit levittidvit systematisoi-
tua tietoa. Tarkasteltavat arviointi-instituutit ovat Nordic Campbell (Tans-
ka), Institutet for utveckling av metoder i socialt arbete, IMS (Ruotsi), EP-
PI-Centre (Englanti), EvidencvecNetwork (Englanti) ja Social Care Institute
for Excellence, SCIE (Englanti).

Nordic Campbell nojaa instituuteista vahvimmin terveydenhuollon mallin
mukaiseen ajatukseen. Sen mukaan satunnaistamiseen perustuva kontrolloi-
tu koeasetelma tuottaa varminta tietoa sosiaalisten interventioiden vaikutta-
vuudesta. Instituutti kerdéd ensisijaisesti tillaiseen koeasetelmaan perustuvaa
tutkimustietoa. Ruotsalaisella IMSIld ja Englannissa sijaitsevalla EPPI-
keskuksella on myos ldhtokohdiltaan Campbellin mukainen ajatusmalli,
mutta ndmd kerddvat myos muunlaisten tutkimusasetelmien tuottamaa tie-
toa. EPPI-keskus on erikoistunut palvelujen kéyttdjien kokemusten ja néke-
mysten ja toisaalta perinteisemmin vaikuttavuustutkimuksen tuottaman tie-
don syntetisointiin. EvidenceNetwork on kahdeksan yksikon verkosto, jonka
tutkimusasetelmat ovat moninaisia. Verkostolla ei ole yhteisid lukkoon ly6-
tyjd tutkimusmetodologisia periaatteita. SCIE ei ota ldhtokohdakseen min-
kédnlaisia tiedon hierarkioita, vaan sen mukaan sosiaalialan tueksi tarvitaan
tietoa eri tiedon ldhteistd Téllaisia tiedon lajeja voivat olla erilaisia metodo-
logioin tuotettu tutkimustieto, sosiaalialan ammattilaisen tieto, palvelujen
kdyttdjan ja asiakkaan tieto, organisatorinen tieto ja poliittisen yhteison tie-
to.



Tarkasteltavien instituuttien systemaattisten tietokatsausten tuottamisproses-
si on pédpiirteissddn hyvin samanlainen. Katsauksen alussa laadittavassa
protokollassa, joka on katsauksen metodologinen suunnitelma, miéritellddn
katsauksen aihealue, kysymyksenasettelu ja eri vaiheissa tehtidvit metodolo-
giset ja muut valinnat. Prosessin keskeisimmit vaiheet ovat katsauksen tar-
peen ja kysymyksenasettelun méadrittely, kaiken relevantin tutkimuksen ja
muun materiaalin haku, materiaalin tarkempi valinta, tiedon kerddminen
materiaalista ja materiaalin laadun arviointi, tiedon syntetisointi (meta-
analyysi, narratiivi tai jokin muu) sekd raportin laatiminen. Ndmé vaiheet
sisdltyvit jokaisen tarkasteltavan instituutin katsausprosessiin. Katsauspro-
sessin erot instituuttien vililld koskevat 1dhinni sitd, minkélaisin tutkimus-
asetelmin tuotettua tietoa niithin hyviksytdin. Campbell -katsausten tuotta-
misprosessi on tarkasteltavista yksityiskohtaisimmin ohjeistettu. Myos EPPI
-keskuksen www-pohjaiset tyokalut ohjaavat katsauksen tekoprosessia yksi-
tyiskohtaisesti. EvidenceNetworkin katsausprosessi on instituuteista véhiten
standardoitu.

Arviointi-instituuttien tiedon levittdmisen strategia perustuu ajatukseen
mahdollisimman monipuolisesta yhteistyOstd ja verkostoitumisesta tiedon
erilaisten kdyttdjaryhmien kanssa. Niitd voivat olla esimerkiksi sosiaalipal-
velujen kayttdjdt, asiakastyotd tekevdt ammattilaiset, koulutusviranomaiset
ja kouluttajat, vapaaehtoisjirjestot, julkisen hallinnon eri laitokset seké tut-
kimusyhteiso. Tdssd katsauksessa kidytetty, ldhinnd instituuttien www-
sivuilta saatu materiaali ei kuitenkaan antanut mahdollisuutta verkostoitumi-
sen ja yhteistydsuhteiden tarkempaan erittelyyn. Instituuttien www-sivut ja
koulutus eri muodoissa ovat tiedon keskeisimmat levittimisen vilineet.
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Vid dvergingen till 2000-talet borjade man inom det sociala omradet kridva
evidens pa funktionen och effekten av det sociala arbetet och den sociala
servicen. Med funktion och effekt avses hédr ndrmast att man genom veten-
skaplig forskning pévisade att servicen har lett till forbéttringar t.ex. nar det
géller klientens livssituation, beldgenhet eller vilfird. Bakom kraven pa
evidens ligger dels den offentliga sektorns atstramade ekonomiska ldage, dels
skattebetalarnas krav pa en effektivare anvéndning av skattemedel och pa
social- och hélsovardstjdanster av hogre kvalitet som tillhandahélls pé klien-
tens villkor.

Den evidensagenda som uppstod ledde till etablering av utvérderingsinstitut
1 olika ldnder. Instituten fick till uppgift att samla in och systematisera
framst forskningsinformation om effekten av den sociala servicen. Denna
typ av institut etablerades framst 1 Storbritannien, vars arbetarpartiregering i
slutet av 1990-talet slog fast att evidensbasering &r ett av de viktigaste kin-
netecknen for en effektiv verksamhetspolitik. I denna dversikt granskas hur
fem utldndska utvérderingsinstitut samlar in och systematiserar information
om socialt arbete och det sociala omradet till systematiska informations-
oversikter och hur de sprider den systematiserade informationen. Instituten
som granskas dr Nordic Campbell (Danmark), Institutet for utveckling av
metoder i socialt arbete, IMS (Sverige), EPPI-Centre (Storbritannien), Evi-
denceNetwork (Storbritannien) och Social Care Institute for Excellence,
SCIE (Storbritannien).

Av instituten dr Nordic Campbell det som stoder sig mest pd en tanke enligt
modellen for hilso- och sjukvard. Enligt denna tanke ger en forskningsde-
sign som bygger pd randomiserade kontrollerade forsok den sékraste infor-
mationen om effekten av sociala interventioner. Institutet samlar frimst in
forskningsinformation som bygger pa design av denna typ. Svenska IMS
och engelska EPPI-Centre utgar ocksé fran en tankemodell enligt Campbell,
men de samlar ocksd in information som fis genom forskningsdesign av
annan typ. EPPI-Centre &r specialiserat pa att syntetisera & enda sidan in-
formation om serviceanvéindarnas erfarenheter och synpunkter, & andra si-
dan information fran mer traditionell konsekvensundersokning. Evidence-
Network dr ett ndtverk med atta enheter och det anvidnder manga olika
forskningsdesign. Nitverket har inga gemensamt fastslagna forskningsme-
todologiska principer. SCIE har inga informationshierarkier som utgangs-
punkt, utan anser att som stod for det sociala omradet behovs uppgifter ur
olika kéllor. Exempel pd informationstyper dr forskningsinformation som
erhallits genom olika metodologier, kunskaper som yrkesverksamma inom



det sociala omradet har, kunskaper som serviceanvéndare och klienter har,
organisatoriska kunskaper och de kunskaper som en politisk gemenskap har.

De berorda institutens processer for produktion av systematiska informa-
tionsoversikter dr i huvuddrag mycket lika varandra. I det protokoll som
utarbetas 1 borjan av 6versikten och som utgér den metodologiska planen for
oversikten, definieras &mnesomradet for dversikten, fragestillningen och de
metodologiska och andra val som gors 1 olika skeden. De viktigaste skedena
1 processen dr definition av dversiktens behov och fragestéllning, framtag-
ning av all relevant forskning och annat material, ndrmare urval av material,
insamling av information ur materialet och bedomning av kvaliteten p4 ma-
terialet, syntetisation av informationen (metaanalys, narrativ strategi eller
nagonting annat) samt utarbetande av en rapport. Dessa skeden ingér 1 varje
granskat instituts oversiktsprocess. Skillnaderna mellan de olika institutens
oversiktsprocesser utgdrs ndrmast av genom vilka forskningsdesign infor-
mation tas fram. Processen for utarbetande av Campbell-oversikter har de
mest ingdende anvisningarna av de Sversikter som granskades. Aven EPPI-
Centres webbaserade verktyg styr i detalj utarbetandet av Gversikten. Evi-
denceNetworks dversiktsprocess dr den minst standardiserade.

Utvirderingsinstitutens strategi for att sprida information grundar sig pa ett
s mangsidig samarbete och s mangsidigt bildande av nitverk som mojligt
med olika grupper som anvinder informationen. Dessa kan vara till exempel
brukarna av sociala tjdnster, anstidllda som utfoér klientarbete, utbildnings-
myndigheter och utbildare, ideella organisationer, olika d@mbetsverk inom
den offentliga forvaltningen samt forskningssamhillet. Det var emellertid
inte mgjligt att ndrmare specificera kontakter i anslutning till bildning av
nitverk och samarbete pad grundval av det material som anvédnds i denna
oversikt och som framst tagits fran webbsidor. Institutens webbsidor och
olika former av utbildning &r de framsta sétten att sprida informationen.



ABSTRACT

Juha Koivisto: Tiedon kerdiminen ja systematisointi sosiaalialalla.
Katsaus viiden ulkomaisen instituutin strategioihin. [Collection and Sys-
tematisation of Data in the Social Sector. Review of the Strategies of Five
International Evaluation Bodies.] STAKES, FinSoc Evaluation Reports
1/2005. Helsinki 2005. ISBN 951-33-1766-8. ISSN 1458-1833.

At the turn of the millennium, increasing demands have been made in the
social sector regarding the functionality and outcomes of social work and
social services. As used here, functionality and outcomes refer to the fact
that it has been shown mainly by scientific research that the services have
brought about improvements in clients' life situation, living conditions or
well-being. The demands for evidence can be seen against the background
of the increasingly scarce economic resources of the public sector on the
one hand and against the background of tax-payers' demands for a more
efficient use of public funds and a higher quality of client-oriented social
and welfare services on the other.

The discussion on the need for evidence has led in many countries to the
establishment of evaluation bodies with the task of gathering and systema-
tising research data mainly on the outcomes of social services. This has
happened in Great-Britain in particular, where the Labour Government de-
clared the demand for evidence basis as a core element of efficient policies.
This review aims to analyse the ways in which five evaluation bodies out-
side Finland gather and systematise information on social work and the so-
cial sector to produce systematic information reviews and how they dis-
seminate such systematic information. The evaluation bodies under review
are Nordic Campbell (Denmark), Institutet for utveckling av metoder i so-
cialt arbete, IMS (Sweden), the EPPI-Centre (England), EvidenceNetwork
(England) and the Social Care Institute for Excellence, SCIE (England).

Among these bodies, Nordic Campbell most heavily leans on a model simi-
lar to that applied in health care. According to this model, the most reliable
information on the impact of social interventions is obtained by a research
design based on a randomised controlled trial. Campbell mainly gathers
research data obtained by this type of design. As for their point of departure,
IMS in Sweden and the EPPI-Centre in England also come close to the
Campbell approach, though they also collect data obtained by other research
designs. The EPPI-Centre is specialising in the synthetisation of user per-
ceptions and views as well as data produced by more traditional outcomes
research approaches. EvidenceNetwork is a network of eight units using a
wide range of research designs. It does not have any agreed principles on
research methods. SCIE does not take any knowledge hierarchies as its
point of departure but regards information from diverse sources as necessary
for supporting the social sector. Such information includes research data
obtained by different methods, knowledge of professionals in the social sec-



tor, knowledge of service users and clients, organisational information and
knowledge of the political community.

Principally, the reviewed evaluation bodies produce their information re-
views in very similar ways. A protocol that is drafted on launching the re-
view process includes a methodological plan for the review, specifying the
subject of the review, the questions to be asked, and methodological and
other choices to be made at different stages. The most important stages of
the process are: establishing the need for a review, specifying the questions
to be asked, searching for any relevant research and other material, refining
the selection of material, gathering information from the material and as-
sessing material quality, synthesising data (meta-analysis, narration or the
like) and drafting a report. These stages are included in the review processes
of all bodies reviewed. The review processes of the different bodies mainly
differ from each other as regards the criteria for the research design by
which the information has been produced. The guidelines for producing a
review at Campbell are the most detailed ones. The web-based tools of the
EPPI-Centre also guide the review process in a detailed manner. Evi-
denceNetwork, in turn, has the least standardised review process.

The information dissemination strategies of the evaluation bodies are based
on the idea of co-operating and networking as widely as possible with vari-
ous groups of information users, including social service users, frontline
professionals, education authorities and educators, voluntary organisations,
public sector agencies and the research community. However, the material
used in this review, derived mainly from the web sites of the bodies, did not
allow a more deep-going analysis of networking and co-operation. The web
sites of the bodies and different types of training courses are the most im-
portant ways of information dissemination.
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ALKUSANAT

Taméa katsaus on tehty osana Stakesin FinSocin koordinoimaa Hyvit kdy-
tdnnot -tutkimus- ja kehittdmisohjelmaa, jonka tavoitteena on uudistaa sosi-
aalityOtd ja sosiaalipalveluja kokoamalla, arvioimalla ja vélittdmalla tietoa
hyvistd ja vaikuttavista tyomenetelmisté ja -kdytdnnoistd. Ohjelma luo edel-
lytyksié sille, ettd sosiaalitydn kdytdnnot ja sosiaalipalvelut yhéd enenevissd
midrin perustuvat tutkittuun tietoon ja koeteltuun ndyttéon. Hankkeen lo-
pullisena tavoitteena on luoda pysyvid rakenteita toimivien hyvinvointipal-
velujen tuottamiseksi sosiaalialalle.

Hyvit kdytdnnot -ohjelman kaltaisia kehittdmispyrkimyksid on syntynyt
samanaikaisesti eri maissa. Evidence based practice -agendan edelldkévijana
on kuitenkin kulkenut Britannia, jonka tyovdenpuolueen hallitus julisti
1990-luvun lopulla ndyttoperustaisuuden yhdeksi tehokkaan toimintapolitii-
kan ydinpiirteeksi. Britanniassa on tdmin jdlkeen syntynyt useita sosiaa-
lialan arviointi-instituutteja, jotka kerdédvit ja systematisoivat sosiaalialaa
koskevaa tutkimus- ja muuta tietoa systemaattisiksi kirjallisuuskatsauksiksi.
Toinen juonne tulee terveydenhuollosta, jossa ndyttdajatteluun on heritty jo
ailemmin ja jonka antaman esimerkin mukaisesti sosiaalialan ndyttdagenda
on virittdytynyt. Terveydenhuollon alalla satunnaistettu, kontrolloitu koe-
asetelma on tutkimusasetelma, jonka uskotaan tuottavan varminta tietoa
interventioiden vaikuttavuudesta.

Téssi katsauksessa tarkastellaan, miten viisi ulkomaista arviointi-instituuttia
kerdd, systematisoi ja levittdd sosiaali- ja hyvinvointialaa koskevaa tutki-
mus- ja muuta tietoa. Millainen késitys instituuteilla on ndytostd sosiaa-
lialalla? Millaisia tutkimusasetelmia sosiaalialalla pidetddn varmimpina ta-
poina tuottaa ndytt6d menetelmien ja interventioiden vaikuttavuudesta? Mi-
ten systemaattisia kirjallisuuskatsauksia tehddan? Miten keréttyé tietoa levi-
tetddn ja miten tiedon kdyttoonottoa tuetaan?

Tamai katsaus toivottavasti antaa vélineitéd jasentdd tutkimus- ja muun tiedon
paikkaa sosiaali- ja hyvinvointipalvelujen perustana, minkd pohjalta voidaan
luoda rakenteita hyvien tyokdytdntdjen ja palvelujen tuottamiseksi sekd
edistdd palvelujen kiyttdjien hyvinvointia.

Tein katsausta vuoden 2004 jilkimmdisen puoliskon. Tutkimusmateriaali
koostui ldhinnid instituuttien www-sivuilta saadusta materiaalista. Kiitidn

FinSocin viked tuesta ja kommenteista katsauksen valmistusprosessin aika-
na.

Turussa 17.12.2004

Juha Koivisto
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1 JOHDANTO

1.1 Néyttoa toimivuudesta ja vaikuttavuudesta

Sosiaali- ja hyvinvointialalla on 2000-luvun taitteessa alettu vaatia nayttod
tyd- ja interventiomenetelmien vaikuttavuudesta ja toimivuudesta. Naytto-
agendan taustalla on osaltaan julkisen sektorin niukentuneet taloudelliset
resurssit, mikd on johtanut hyvinvointialan toiminnan tehostamistoimenpi-
teisiin. Toiminnan tehostamisideat ovat eri maissa seuranneet toisiaan kol-
messa aallossa: ensimmdiinen aalto késitti kustannusten rajoittamistoimenpi-
teitd, toinen késitti laatuty6td ja kolmas vaatii toimintapolitiikan ja kdytanto-
jen perustaksi ndyttéd niiden toimivuudesta (ks. CUS 2003). Syntyneiden
ndyttovaatimusten taustalla lienee osaltaan myds veronmaksajien vaatimuk-
set tehokkaammasta verovarojen kéytostd ja laadukkaammista, asiakkaan
ehdoilla tapahtuvista sosiaali- ja hyvinvointipalveluista. Asiakkaan kannalta
vaikuttavuusasiassa on kyse sosiaalityon ja interventioiden aikaansaamasta
muutoksesta asiakkaan eldmintilanteessa, hyvinvoinnissa, ongelmissa jne.

Nayttovaatimusten edelldkédvijand on kulkenut Britannia, jonka 1997 valittu
tydvdenpuolueen hallitus heritti keskustelun néyton roolista toimintapolitii-
kan ja toiminnan perustana. Hallitus ehdotti toimintapoliittisessa moderni-
saatioagendassaan, ettd ndyttoperustaisuus olisi yksi tehokkaan toimintapoli-
titkkan ydinpiirteitd. Naytolld ei kuitenkaan tarkoitettu pelkdstdan tutkimus-
tietoa, vaan sen katsottiin siséltdvin asiantuntijatietoa, tilastoja, asianosais-
ten konsultaatiota, aikaisempia toimintapolititkan arviointeja, internetin,
konsultaatioiden tuloksia, vaihtoehtoisten toimintapoliitikkojen kustannuk-
sia, taloudellisen ja tilastollisen mallintamisen tuotoksia jne. (Ks. Nutley
ym. 2002.) Solesbury (2001) kuvaa, kuinka Britannian julkisissa virastoissa,
vapaaehtoisjirjestdissd ja ammattilaisten yhdistyksissd on syntynyt uusi
tiedon jano: tutkimusbudjetit laajenevat, uutta analyyttistd henkilokuntaa
rekrytoidaan, vallitsee tilaustutkimuksen ja konsultaation boomi ja hyvien
kiytidntojen opastus tdyttdd www-sivut, julkaisut sekd tyOpajaohjelmat.
Keskustelu sosiaali- ja hyvinvointialan ndyttoperustaisuudesta on sittemmin
levinnyt etenkin Pohjoismaihin.

Kehkeytynyt ndyttdagenda on synnyttdnyt useita sosiaali- ja hyvinvointialan
arviointi-instituutteja yliopistoihin ja kansallisiin tutkimuskeskuksiin. Nditd
instituutteja yhdistdva piirre on se, ettd ne eivit niinkéédn tee sosiaalisia in-
terventioita ja niiden vaikuttavuutta koskevaa primdéritutkimusta, vaan ke-
radvit ja syntetisoivat jo tehtyd tutkimusta sekd muuta mahdollista sosiaali-
palveluja ja -tyotd koskevaa tietoa systemaattisiksi kirjallisuuskatsauksiksi.
Jo olemassa olevaa tietoa kerddvit katsaukset ovat tulleet tydmuodoksi ehké
osaltaan siksi, ettd toimintapolitiikkaa ja interventioita arvioivien projektien
tuottama tieto tulee usein myohéssd, siis vasta silloin, kun patoksid on piti-
nyt jo tehdid (ks. Pawson 2001a).
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Toisin kuin terveydenhuoltoalalla, jossa nédyttdajatteluun on herétty aikai-
semmin ja jossa ndyton luoteesta ja paikasta ollaan varsin yksimielisid, sosi-
aalialalla ei asiasta yksimielisyyttd vallitse. Terveydenhuoltoalalla ajatukse-
na on, ettd terveydenhuollon menetelmien vaikuttavuudesta voidaan tuottaa
objektiivista tutkimustietoa perinteisen kontrolloidun koeasetelman avulla,
jossa koehenkil6t jaetaan satunnaisesti yhtéldisiin koe- ja vertailuryhmiin.
Koeryhméille tuotetaan jokin interventio, vertailuryhmalle ei. Ideana on sul-
kea koeasetelmasta pois kaikki muut vaikuttavat tekijit. Tamain jédlkeen tar-
kastellaan tulosmittausten avulla tilastollisesti, kuinka interventio on vaikut-
tanut. (Ks. Clarke & Oxman 2004). Terveydenhuoltoalan kansainvélinen
Cochrane -keskus (www.cochrane.org) keraa téllaisella tutkimusasetelmalla
saatua tietoa interventioiden vaikuttavuudesta ja syntetisoi tietoa tilastollisen
meta-analyysin avulla systemaattisiksi tutkimuskatsauksiksi, joiden sisdlta-
mén tiedon ajatellaan olevan terveydenhuollon ammattilaisten sovellettavis-
sa.

Sosiaalialan kansainvilisen Campbell -keskuksen (Wwww.
campbellcollaboration.org) 14htokohdat ovat Cochrane -keskuksen ajattelu-
mallin kaltaisia. Kuitenkin, ndyton luonnetta ja paikkaa koskeva keskustelua
kdydédan aktiivisesti sosiaalialalla. Keskustelu on painottunut kysymyksiin,
joista sosiaalitieteissd on keskusteltu kautta aikain. Téllaisia ovat mm. jako
luonnontieteelliseen ja sosiaalitieteelliseen, jako kvantitatiiviseen ja kvalita-
titviseen tutkimuksen, kysymys tiedon yleistettadvyydesta tai siirrettavyydes-
td, sekd kysymys tiedon objektiivisuudesta vs. subjektiivisuudesta ja sosiaa-
lisesta rakentumisesta. Sosiaalialalla ollaan taipuvaisia ajattelemaan, ettd
sosiaalityOssd ja sosiaalisten interventioiden kohdalla on ratkaisevaa paikal-
linen sosiaalinen konteksti, esim. asiakkaan olosuhteet, tarpeet ja halut tai
sosiaalityontekijan kdytinnon taidot ja hiljainen tieto, mistd johtuen ajatel-
laan, ettd yleistettdvdd tietoa menetelmien vaikuttavuudesta ei voida tuottaa.
Sosiaalialalla vaikuttavuuskysymys asetetaan yhd useammin muodossa "mi-
kéd toimii, kenelle ja missd olosuhteissa".

Tassd katsauksessa jasennetddn sosiaalialaa koskevan tiedon kerdédmisen ja
systematisoinnin metodologisia strategioita sekd tuotetun tiedon levittdmis-
strategioita ja tiedon kédyttoonottoa tukevia strategioita erittelemalld ja kar-
toittamalla viiden ulkomaisen sosiaali- ja hyvinvointialan arviointi-
instituutin toimintatapoja ja metodologisia orientaatioita. Tarkastelusta rajat-
tiin pois puhtaasti terveydenhuollollisia interventioita koskevaa tietoa ke-
radvat instituutit. Mukana on sen sijaan instituutteja, jotka kerddvit sosiaali-
tyotd, koulutusta, tyomarkkinapolitiikkaa, sosiaalipolitiikkaa ja sellaisia
terveydenhuoltoalan ei-fysiologisia interventioita koskevaa tietoa, joilla
pyritddn vaikuttamaan ihmisten kiyttdytymiseen.

14



1.2 Katsauksen kysymyksenasettelu

Nutley ym. (2003a) tdhdentdvit, ettd vaikka toiminnan niyttoperustaisuuden
agenda onkin saanut hivenen toisistaan poikkeavia muotoja julkisen sektorin
eri alueilla, vallitsee tietyistd perusolettamuksista yleinen yhteisymmarrys.
Téllaisina olettamuksia Nutley ym. mukaan ovat seuraavat: 1) tarvitaan jon-
kinasteinen yhteisymmaérrys siitd, mitd luetaan ndytoksi missdkin olosuh-
teissa, 2) tarvitaan ndyton tuottamisen strategia, jolla voidaan systemaatti-
sesti kumuloida tietoa vankaksi tiedon varannoksi, 3) tietoa tulee levittdd
aktiivisesti sinne, missd sitd eniten tarvitaan, ja asettaa saataville mahdolli-
simman laajalle kdyttdjakunnalle, ja 4) Tarvitaan strategioita varmistamaan
tiedon integroiminen osaksi toimintapolitiikkaa ja rohkaisemaan tiedon
hyodyntdmiseen kdytannossa.

Nutleyn ym. esittdimét perusolettamukset siséltyvit kaikki timén katsauksen
tarkastelualueeseen. Katsaukseen on valittu viisi sellaista ulkomaista sosiaa-
li- ja hyvinvointialan arviointi-instituuttia (Taulukko 1), jotka kerddvit ja
syntetisoivat sosiaali- ja hyvinvointialan interventioiden vaikuttavuutta kos-
kevaa tutkimustietoa ja mahdollisesti muuta alaa koskevaa tietoa systemaat-
tisiksi tietokatsauksiksi. Instituuttien itselleen asettamat padmadrit ja tehti-
vét ovat hyvin samansuuntaisia tarkasteltavissa instituuteissa, mutta niiden
toiminnan painottuminen eri tehtdvialueisiin eroaa jossain méédrin.

Taulukko 1. Tarkasteltavat arviointi-instituutit

Arviointi-instituutti:

Nordic Campbell, Tanska

IMS, Institutet for utveckling av metoder i socialt arbete, Ruotsi
EPPI-Centre, Englanti

EvidenceNetwork, Englanti

SCIE, Social Care Institute for Excellence, Englanti

Instituuttien tehtdvié ja paddmaéddrid, tiedon kerdédmisen ja syntetisoinnin seké
tiedon levittdmisen ja kédyttoonoton tukemisen strategioita tarkastellaan kat-
sauksessa siten, ettd mitd instituutti toisaalta ottaa asian suhteen annettuna ja
lukkoon ly6tynd itsestdénselvyytend ja toisaalta mistd mahdollisesti ei val-
litse yksimielisyyttd ja mistd keskustellaan. Tarkasteltavat asiakokonaisuu-
det ovat seuraavat:

Instituutin pddmdicirdt ja tehtdvdt: Tassd kohden kuvataan, millaisia padmé&a-
rid ja tehtdvid instituutille on asetettu.

Tiedon kerdiciminen ja syntetisointi: Téssd kohden jdsennetiddn systemaattis-
ten tietokatsausten tuottamisen prosessia. Ensin tarkastellaan sitd, millainen
késitys instituutilla on naytostd. Millaisia tiedon tai tutkimusasetelmien hie-
rarkioita instituutti ottaa annettuna? Millaista muuta tietoa kuin tutkimustie-
toa kerdtddn ja syntetisoidaan? Tdmén jdlkeen tarkastellaan sitd, millaisiin
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vaiheisiin instituutti jakaa systemaattisten tietokatsausten tuottamisen pro-
sessin ja millaisista osatehtdvistd vaiheet koostuvat. Katsausprosessin vai-
heista tarkastellaan ldhemmin erityisesti sitd, millaisia tiedon laadun arvi-
oinnin kriteereja instituutti kayttaa. Instituuttien kayttdmia laadun arvioinnin
kriteerejd on kerdtty katsauksen liitteeseen.

Tiedon levittdminen ja kdyttoonoton tukeminen: Tédssd kohden tarkastellaan
ensinnékin sitd, miten instituutti mahdollisesti levittda kerdttyd ja syntetisoi-
tua tietoa, ja toiseksi sitd, miten instituutti mahdollisesti tukee tiedon kéyt-
toonottoa. Millaisia ovat instituutin tiedon levittdimisen ja tiedon kaytt6onot-
toa tukevat strategiat?

Asiakokonaisuuksia tarkastellaan padasiassa instituuttien www-sivuilta saa-
tavan materiaalin avulla, mutta jossain médrin myds instituuttien tuottaman
muun kirjallisen materiaalin avulla. Mikali tekstissd ei ole tarkempaa 1dhde-
viittausta, on tiedot saatu instituuttien www-sivuilla olevasta materialista,
jolle ei ole madritelty tekijad. Tutkimusmateriaalia kerdttiin vuoden 2004
huhtikuun ja lokakuun vilisend aikana. Tdmai tarkoittaa sitd, ettd kun nelja
instituuteista on perustettu 2000-luvun alussa, ovat niiden toiminnalliset
strategiat vasta valmisteilla ja ne ovat saattaneet kehittyd ja muuttua loka-
kuun 2004 jalkeen.

Katsaus etenee seuraavasti. Ensin tuotetaan tapauskuvaus kustakin instituu-
tista tarkasteltavien asiakokonaisuuksien osalta (luvut 2-6). Luvussa 7.1
instituuttien toiminnallista ja metodologista orientaatiota vertaillaan paddpiir-
teissddn tarkasteltujen asiakokonaisuuksien osalta. Tarkoituksena ei ole ker-
rata uudelleen aiemmissa luvuissa esiin tulleita asioita, vaan nostaa esiin
erilaisia painotuksia ja ulottuvuuksia. Luvussa 7.2 avataan ja laajennetaan
sosiaalialan nédyttokeskustelun metodologista avaruutta.

Tamin katsauksen tarkoituksena on antaa aineksia ja jasentdmisen apuvili-
neitd Suomessakin kdynnistyneeseen keskusteluun sosiaalipalvelujen ja so-
siaalityon nédyttoperustaisuudesta ja sosiaalialan hyvistd kdytdnnoistd. Sosi-
aalialalla on Suomessa toistaiseksi ollut niukalti tutkimustietoa ty6- ja inter-
ventiomenetelmistd ja niiden vaikuttavuudesta kansalaisten eldmissd eikd
védhiinen tieto ole saavuttanut alan tyontekijoitd. Tamé katsaus toivottavasti
antaa vilineitd jasentdd tutkimus- ja muun tiedon paikkaa sosiaali- ja hyvin-
vointipalvelujen perustana, minkd pohjalta voidaan luoda rakenteita hyvien
tyokéytantojen ja palvelujen tuottamiseksi. Tdma raportti ei ole metodioppi-
kirja systemaattisten tietokatsausten laadintaa varten, vaan sen tavoitteena
on jdsentdd tutkimus- ja muun ndyton luonnetta ja paikkaa sosiaalialalla
seka erilaisten tutkimusorientaatioiden avaruutta.
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2 NORDIC CAMPBELL CENTER

2.1 Vaikuttavuustietoa pohjoismaalaisille

Pohjoismainen Campbell -keskus (www.sfi.de/sw1270.asp) on Tanskan
sosiaalialan tutkimuksen kansallisen instituutin, The Danish National Insti-
tute of Social Research (www.sfi.dk/sw7013.asp), alaisuudessa toimiva yk-
sikko, jonka tavoitteena on parantaa sosiaali- ja hyvinvointialan laatua tuot-
tamalla, paivittdimalld ja levittdmalld tutkimukseen perustuvaa tietoa sosiaa-
li- ja hyvinvointiohjelmien vaikutuksista. Keskus aloitti toimintansa vuoden
2002 marraskuussa. Keskus on ensimmiinen kansainvélisen Campbell Col-
laboration -verkoston (www.campbellcollaboration.org/) alueellinen keskus.
Sen kohdealueena ovat pddasiassa Pohjoismaat. Keskuksella on seitsemén
vakituista tyontekijad ja méddrdaikaisia tyontekijoitd. Tanskan hallitus myon-
si keskukselle 18 miljoonan Tanskan kruunun rahoituksen vuoden 2005
loppuun asti. Keskuksen toimintaa kesélld 2004 arvioinut riippumaton arvi-
ointiryhmé (Olsen ym. 2004) ehdotti keskukselle jatkorahoitusta vuosille
2006-2008. Arviointiryhmé katsoo, ettd vuoden 2008 jilkeen keskuksen
toiminnan tulisi perustua ensisijaisesti keskuksen tuottamien systemaattisten
tutkimuskatsausten tilaajilta ja k&yttdjiltd saatavaan rahoitukseen. Keskus
jakaa toimintansa kolmeen péddosa-alueeseen:

Campbell -katsaukset: Keskuksen avaintoiminto on sosiaalisten toiminta-
ohjelmien tai interventioiden vaikutuksia koskevien systemaattisten tutki-
muskatsausten (systematic review) tuottaminen. Toimintaohjelmat voivat
koskea esimerkiksi pédivdkoteja, aktivointia, aikuisille kohdistettua sosiaali-
tyOti tai etnisten vihemmistojen integrointia. Keskus tukee katsausten tuot-
tamista rahallisesti, koulutuksella, neuvonnalla jne. Campbell katsauksen on
tarkoitus kertoa, toimiiko tietty toimintaohjelma, kun sitd sovelletaan tiet-
tyyn kohderyhmiin. Campbell -katsauksen tulisi tiivistdd kaikki saatavilla
oleva tutkimukseen perustuva tieto tarkasteltavalta aihealueelta.

Tutkimukseen perustuvan tiedon levittiminen: Keskuksen tavoitteena on
levittdd tutkimukseen perustuvaa tietoa sosiaalisten toimintaohjelmien vai-
kuttavuudesta poliitikoille, valtion virkamiehille, sosiaalialan tyontekijoille
ja muille osallisille Pohjoismaissa. Tiedon levittimisen muotoja ovat mm.
keskuksen vuotuinen seminaari, keskuksen www-sivut, uutiskirjeet, artikke-
lit sanomalehdissd ja ammattilehdissé, suulliset esitykset jne.

Verkostojen edistiminen: Keskus pyrkii koordinoimaan verkostoja, jotka
ovat muodostuneet 1dhinnd pohjoismaisista systemaattisia tutkimuskatsauk-
sia tuottavista ja yllapitdvistd tai soveltavista tutkijoista ja muista katsausten
kayttdjistd. Keskus esimerkiksi perustaa jokaiselle keskuksen alaisuudessa
tehtdville tutkimuskatsaukselle kéyttdjistd koostuvan seurantaryhmén.
Ryhmin tarkoituksena on jatkuvasti kommentoida katsausta sen edistyessa.
Sen vastuulla on my®6s - yhteistyOssé tutkijoiden kanssa - kirjoittaa valmiista
katsauksesta tiivistelmi, jonka tulisi palvella katsauksen kayttdjaryhmii.
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Ryhmin tulee lopuksi ehdottaa, kuinka katsauksen johtopditokset voisivat
vaikuttaa kdytdnnon toimintaan.

2.2 Tutkimuskatsauksia Campbell -mallin mukaisesti

Kasitys niytosti

Pohjoismaisen Campbell -keskuksen tutkimuskatsausten kohdealueena ovat
sosiaali- ja hyvinvointikysymykset seké koulutus ja rikollisuus. Keskukses-
sa oli syksyllda 2004 valmisteilla kahdeksan tutkimuskatsausta. Yhtédédn kat-
sausta ei ollut vield valmistunut titd raporttia kirjoitettaessa.

Pohjoismainen Campbell noudattaa systemaattisten tutkimuskatsausten tuo-
tannossa kansainvilisen Campbell -verkoston periaatteita. Campbell -
katsaukset laaditaan tiukkojen standardoitujen sidéntdjen mukaisesti. Saanto-
jen on tarkoitus taata, ettd katsaukset noudattavat korkeimpia tieteellisid
standardeja ja ettd niiden johtopddtokset perustuvat tutkimukselliseen niyt-
toon. Katsaukset keskittyvit pddasiassa interventioiden ja toimintaohjelmien
vaikuttavuuteen. Katsausten on tarkoitus vastata kysymykseen "mikd toi-
mii." Ideana on, ettd missd tahansa maailmalla tuotettu tutkimustieto voi olla
kayttokelpoista, mikili tietyt ehdot tutkimusasetelman osalta tdyttyvit ja
tutkimuksen laatu on korkea.

Campbell -katsauksiin hyviksyttdvien vaikuttavuustutkimusten tulee perus-
tua asetelmaan, jossa on kdytetty vertailuryhmédd. Tavoitteena on syntetisoi-
da ensisijaisesti satunnaistetun, kontrolloidun koeasetelman avulla tuotettua
tietoa interventioiden vaikuttavuudesta. Tdmé perustuu olettamukseen, jon-
ka mukaan satunnaisesti muodostetut koeryhmit muodostavat asetelman,
joka tuottaa varminta ja vddristymittomintd tietoa intervention vaikuttavuu-
desta. Ajatuksena on, ettd tdlloin pystytddn parhaiten kontrolloimaan mui-
den kuin itse interventiomenetelmin vaikutuksia interventionprosessin lop-
putulokseen (ks. Shadish & Myers 2003). Toissijaisena kohteena ovat kvasi-
kokeelliset tutkimusasetelmat, joissa koehenkil6ité tai -ryhmié ei ole jaettu
tutkimus- ja vertailuryhmiin satunnaisesti. Primddritutkimuksista kerdttya
tietoa syntetisoidaan kvantitatiivisten tutkimusmenetelmien avulla. Interven-
tioiden tuottamien vaikutusten liséksi kohteena voivat olla myds interven-
tioprosessin eri tekijét, joilla on vaikutuksensa intervention tuloksiin. Inter-
ventioprosessia koskeva tieto voi olla tuotettu kvantitatiivisin tai kvalitatii-
visin menetelmin.

Shadish & Myers (2003) ehdottavat Campbell -verkoston tutkimuspoliitti-
sessa kirjelmédssddn, ettd Campbell -katsauksissa voi olla mukana sekd sa-
tunnaistetun ettd ei-satunnaistetun koeasetelman tuottamaa tutkimustietoa,
mutta varsinaisessa synteesivaiheessa tilastollinen meta-analyysi ei voi pe-
rustua pelkéstddn ei-satunnaistetuin koeasetelmin tuotettuun tietoon. Poik-
keuksia tdhén voivat kuitenkin hyvin perustelleissa tilanteissa olla (a) sel-
laisten tutkimusten kvantitatiivinen synteesi, jotka kdyttavit joko asetelmaa
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jossa mittaukset tehddén ennen ja jilkeen intervention ilman vertailuryhméaa
(interrupted time series design) tai asetelmaa jossa ryhméjako ei perustu
satunnaistamiseen, vaan jonkin muuttujan pohjalta tapahtuvaan jakoon,
esim. tietyn tulorajan ylittdvit ja alittavat (regression discontinuity designs),
olettaen ettd ndmd asetelmat yleisesti tuottavat korkealaatuisia kausaalisia
padtelmid, (b) kvantitatiiviset synteesit, joiden pddmaéériin ei kuulu tuottaa
vahvoja kausaalisia paédtelmid, kuten sellaisten kontrolloitujen tapaustutki-
musten synteesi, joiden pddmadridnd on tuottaa kausaalihypoteeseja tai kuva-
ta intervention kdyttdonottoa, ja (c) sellaisten aiheiden kvantitatiivinen syn-
teesi, joista yleisesti ymmarretdén, ettd satunnaistettu koeasetelma ei niihin
sovi esimerkiksi eettisistd tai kdytdnnon syistd. Tilastollista analyysid kos-
kevia kysymyksid tarkastellaan l&hemmin Beckerin ym. (2003) tilasto-
analyysid koskevassa toimintapoliittisessa kirjelmassa.

Katsausprosessi

Campbell -katsauksen tuottamisprosessi ja osana sitd katsauksen metodolo-
gisen suunnitelman eli protokollan laatiminen on tarkasti ohjeistettu (Camp-
bell Systematic Reviews
2001). Campbell -katsausta
ei tulisi tehdd yksittdisen

tutkijan  toimesta, koska hefn
Campbell -organisaatio olet-
taa, ettd yksittdisen tutkijan
tekemd katsaus on alttiimpi
véadristymille ja  virheille
kuin useamman tutkijan
tekemd. Campbell -katsauk-
sen tuottamisprosessi sisaltad
seuraavat vaiheet:

Katsauksen tekijét tai koordinaatiokomitea méa-
rittelee katsauksen tutkimuskysymyksen tai ai-

Katsauksen tekijét esittdvit ehdotelman katsauk-
sen aiheesta ja oletetun valmistumispéivin aihe-
alueen koordinaatiokomitealle

Koordinaatiokomitean edustaja osoittaa projektin
ensisijaiselle neuvonantajalle

Katsauksen tekijét valmistavat ja esittévit proto-
kollaluonnoksen ensisijaisen neuvonantajan avus-
tamana

Katsauksen aihealueen
valinta.  Katsausprosessin
ensimmaiinen askel on katsa-
uksen aihealueen valinta.
Tamin tekevét potentiaaliset
katsauksen tekijt tai koordi-
naatiokomitea, joita Camp-
bell -verkostolla on wiisi.
Komiteoiden alueet ovat

Ensisijainen neuvonantaja/toimitustiimi arvioi
protokollaluonnoksen

Ensisijainen neuvonantaja hyviksyy protokollan
jajattad sen Campbell -rekisteriin
(C2-RIPE)

v

Katsauksen tekijét laativat katsausluonnoksen ja
jéttavit sen ensisijaiselle neuvonantajalle

rikos ja oikeus, koulutus,
sosiaalinen hyvinvointi, me-
todit sekd kommunikaatio ja
kansain-vélistyminen. Vuo-
den 2004 aikana pohjoismai-
sessa Campbellissd tekeilld
olleiden katsausten aiheita
olivat mm. pdividhoidon vai-

Ensisijainen neuvonantaja pyytda toimitustiimilta
luonnosta koskevia kommentteja

Katsauksen tekijét vastaanottavat palautetta toi-
mitustiimiltd ja tekevit tarvittavat korjaukset

Katsauksen tekijét jattavit lopullisen katsauksen

Katsaus julkaistaan Campbell -kirjastossa (C2-
RIPE)
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kutus lasten sosiaalisiin ja koulutuksellisiin saavutuksiin, kognitiivis-
behavioraalisten ohjelmien vaikutus nuorten epésosiaaliseen kayttdytymi-
seen,sukulaisuussijoittamisen vaikutukset ja aktiivisen tyomarkkinapolitii-
kan vaikutus tyollisyyteen.

Katsausten otsikot ja tekijat Ioytyvdt osoitteesta http://www.sfi.dk/
sw2929.asp. Campbell verkoston kirjastosta 10ytyy sosiaalialan katsauksia
ja niiden protokollia www.campbellcollaboration.org/Fralibrary.html.

Katsausaiheen rekisterdinti. Aihealueen valinnan jilkeen tdytetddn katsa-
uksen rekisterdintikaavake. Katsausryhma miirittelee kaavakkeeseen katsa-
uksen tutkimuskysymyksen. Kaavakkeeseen syotetddn informaatiota katsa-
uksen ongelmasta, kohdepopulaatiosta, intervention luonteesta, odotetuista
tuloksista sekd protokollan ja katsauksen suunniteltu valmistumispdiva.
Kaavake jétetddn aihealueen koordinaatiokomitealle. Komitean puheenjoh-
taja ja/tai koordinaattori arvioi, (a) onko aihe paéllekkdinen jonkin jo tekeil-
14 olevan katsauksen kanssa, (b) onko katsausryhmdlld riittdvisti asiantun-
temusta toteuttaa katsaus, ja (c) onko katsauksen tutkimuskysymys tarpeeksi
tarkka ja vastattavissa oleva. Jos kaavake tdyttdad edelliset kriteerit, koordi-
naatiokomitean edustaja rekisterdi aiheen ja kehottaa katsausryhméi etene-
méién protokollan kehittdmiseen.

Projektin osoittaminen ensisijaiselle neuvonantajalle. Seuraavaksi koor-
dinaatiokomitea valitsee henkilon, joka tulee toimimaan katsausryhmin en-
sisijaisena neuvonantajana. Neuvonantaja valitaan koordinaatiokomitean
hyviaksymaistd henkil6listasta.

Katsausryhmé valmistaa protokollaluonnoksen. Katsausryhméd aloittaa
protokollan kehittdimisen ensisijaisen neuvonantajan avustamana. Yksityis-
kohtaisen protokollan vaatimisen perusteena on ajatus, ettd se (a) mahdollis-
taa ensisijaisen neuvonantajan tarjoaman ohjauksen ja neuvonannon, (b)
estdd ongelmia katsauksen késikirjoituksen laadun arvioinnin vaiheessa, ja
(c) varmistaa, ettd lopputuote vastaa Campbell -verkoston standardeja. Pro-
tokollan tulee siséltdd seuraavat osiot:

Kansilehti. Katsauksen otsikko, katsauksen tekijoiden nimet, kontakti-
informaatio, tukildhteet.

Katsauksen tausta. Protokollassa tulee esittdd katsaus katsauksen tutkimus-
ongelman ympdérilld oleviin teoreettisiin, kisitteellisiin ja/tai praktisiin ky-
symyksiin. Taustainformaation tulee antaa katsaukselle perusteet ja selittéda,
miksi tarkasteltavat kysymykset ovat tarkeita.

Katsauksen pddmdicdrdt. Campbell -katsauksen kaikenkattava paamadrd tuli-
si olla keréatd, tiivistdd ja integroida empiiristd tutkimusta auttaakseen ihmi-
sid ymmairtdmadn tutkimuksellista ndyttod. Katsauksen pddméirid asetetta-
essa tekijoiden tulisi pitdd mielessd, ettd Campbell -katsausten tulisi auttaa
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thmisid tekemiddn praktisia pddtoksid sosiaalisten interventioiden ja julkisen
polititkan osalta. T&lld on tdrkeitd seurauksia sen suhteen, miten katsaus
toteutetaan, miten tutkimusongelma muotoillaan, kuinka protokolla laadi-
taan ja miten katsauksen tulokset esitetdén. Katsauksen pddméérien tulisi
kohdistua niihin valintatilanteisiin, joita ihmiset kohtaavat, kun ndmi joutu-
vat padttdmain, ottaako kédyttoon jokin toimintatapa tai kdytantd. Katsausten
tulisi osoittaa tuloksia, jotka ovat merkityksellisid ihmisille, jotka tekeviét
julkista toimintapolitiitkkaa koskevia padtoksid.

Metodologia

(1)

)

3)

Tutkimusten mukaanottoa ja poissulkemista koskevat kriteerit. Pro-
tokollan metodiosion tarkoituksena on kuvata operationaalisesti,
kuinka katsaus toteutetaan. Metodiosion ensimméinen aihe koskee
katsaukseen mukaan otettavien ja sen ulkopuolelle suljettavien tut-
kimusten valintakriteerejd. Katsauksen tekijoiden tulee vastata ky-
symyksiin, kuten mihin tutkimusten piirteisiin kiinnitetddn huomio-
ta, kun mééritidan, onko tutkimus relevantti katsauksen aiheen kan-
nalta, mitkd tutkimusten piirteet johtavat poissulkemiseen katsauk-
sesta, ja perustuvatko relevanttiutta koskevat paitokset otsikoiden,
abstraktien vai kokonaisten raporttien lukemiseen. Tekijoiden tulee
antaa esimerkkejd mukaan otettavista ja poissuljettavista tutkimuk-
sista.

Campbell -katsaus voi syntetisoida myos interventioiden kdyttoon-
ottoa koskevaa nayttod. Tallaiset tutkimukset voivat identifioida te-
kijoitd, jotka mahdollistavat/estdvét intervention kayttoonottopro-
sessin ja ne voivat kuvata intervention tarjoajien tai vastaanottajien
subjektiivisia kokemuksia tai tietyn intervention kéyttoonottopro-
sessia. Téllainen ndytté voi olla perdisin erilaisia metodeja kaytti-
vistd tutkimuksista ja ne voivat sisdltdd sekd kvantitatiivista ettd
kvalitatiivista dataa.

Relevanttien tutkimusten hakustrategia. Seuraavaksi katsauksen te-
kijoiden tulee esittdd tutkimusten hakustrategian yksityiskohdat (tie-
tokannat, henkilokohtaiset kontaktit, kidsihaku lehdisti jne.). Kirjal-
lisuusldhteet tulisi perustella. Tekijoiden tulee raportoida aikajénne,
jonka katsaus kattaa, ja hakusanat, jotka ohjaavat tietokantoihin ja
bibliografioihin tehtdvid hakuja. Hakustrategian yksityiskohtaisen
raportoinnin uskotaan antavan hyvén osoittimen katsauksen perus-
teellisuudesta ja haun potentiaalisista védristymistd. Tekijoiden tulee
my0s kuvata ne tavat, joilla haetaan potentiaalisesti relevantteja do-
kumentteja, erityisesti julkaisemattomia. Hakujen suhteen tulisi li-
sdksi ottaa niin laaja kansainvilinen ndkdkulma kuin mahdollista.

Primédritutkimuksissa kéytettyjen metodien kuvaus. Tekijoiden tu-
lee kuvata katsauksen kattamien primééritutkimusten yleisesti kdyt-
tdmat metodit, kuten otantamenettely, tutkimusasetelma ja mittaus-
tekniikat. Tekijoiden tulee esitelld yksityiskohtaisemmin muutama
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(4)

)

(6)

tutkimus, jotka kéyttdvdt metodeja joita useimmat katsauksen tutki-
mukset kéyttavit.

Riippumattomien 16ydosten maérittelyn kriteerit. Seuraavaksi katsa-
uksen tekijoiden tulee selvittdd, kuinka he kisittelevit tapauksia,
jossa yksittdinen vaikuttavuusarviointi tuottaa dataa useampien tu-
losmittarien suhteen. Yksittdinen tutkimus voi mitata useamman
tyyppisid tuloksia ja/tai samaa tulosta useampana ajankohtana. Tal-
laisissa tapauksissa tulosmittaukset otetaan samasta otoksesta ja sik-
si ne eivit ole intervention tai vaikuttavuuden riippumattomia arvi-
oita. Tekijoiden tulee selvittdd ne kriteerit, joilla on maééritetty,
ovatko useammat tulokset samasta arvioinnista riippumattomia.

Koodausstrategian yksityiskohdat. Seuraavaksi katsauksen tekijoi-
den tulee esittdd yksityiskohdat tutkimusten koodausstrategiasta.
Tekijoiden tulee kuvata mukaan otettujen tutkimusten ne piirteet,
joita haetaan ja jotka otetaan ldhempéén tarkasteluun potentiaalisina
tutkimustuloksia muovaavina tekijoind. Kiinnostuksen kohteena
olevat tutkimusten tulokset tulee my6s kuvata ja siind tapauksessa,
jos joitain tulosmittareita suljetaan tarkastelu ulkopuolelle, tulee ti-
mi perustella. Kaikki haettavat piirteet tulee mainita, vaikka joitain
néistd ei lopulta formaalisesti testattaisikaan tai keskusteltaisi lopul-
lisessa raportissa. Tekijoiden tulee informoida, kuinka koodauksen
luotettavuus osoitetaan ja kuinka sitd valvotaan. Lisdksi tulee kuva-
ta, kuinka katsauksessa esitetdin mukaan otetuissa tutkimuksissa
testatut prosessia muuntavat kontekstuaaliset tekijat ja vélittavit
muuttujat, jotka kausaalisessa ketjussa vaikuttavat muuttujien vili-
siin kausaalisuhteisiin.

Campbell -katsauksille ei ole standardoituja tutkimuksen laadun ar-
vioinnin kriteerejd. Useassa katsauksessa hydodynnetddn Cochrane -
verkoston kisikirjaa (Clarke & Oxman 2004) kokeellisen tutkimuk-
sen metodologisen laadun arvioinnissa. Campbell -katsauksissa kdy-
tettyjd laadun arvioinnin kriteerejd on koottu liitteeseen 1. Katsauk-
sissa el ole toistaiseksi arvioitu ja syntetisoitu laadullista tutkimusta.

Tilastolliset menettelyt. Seuraavaksi katsauksen tekijoiden tulee ku-
vata ne tilastolliset menettelyt, joita tullaan kéyttamddn tulosten
kvantitatiivisessa analyysissd. Jokainen menetelmaillinen valinta tu-
lee perustella. Liséksi jokaisen valinnan suhteen tulee tarkastella,
millainen vaikutus tehdyilld valinnoilla voi olla katsauksen tulok-
siin. Tekijoiden tulee vastata kysymyksiin, kuten millaista ohjelmaa
kaytetddn analyysin tekemiseen, kuinka esitetddn tilastot, jotka ku-
vaavat kirjallisuutta kokonaisuutena, millaisia tekniikoita kdytetdan
yhdistettdessd eri kokeiden tuloksia, ja millaisia tekniikoita kiyte-
tddn, kun arvioidaan ja analysoidaan 16ydosten vaihtelua yli kokei-
den.
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(7) Kvalitatiivisen tutkimuksen késittely. Silloin kun katsaus siséltda
kuvauksia tutkittavan aiheen kannalta relevantista kvalitatiivisesta
tutkimuksesta, tekijoiden tulisi kuvata (a) tutkimusten mukaanottoa
ja poissulkemista koskevat kriteerit, (b) priméaritutkimuksissa kéy-
tetyt metodit, (c) riippumattomien 16yddsten maérittelyssd kaytettd-
vit kriteerit, ja (d) mukaan otettavien tutkimusten piirteet samalla
tarkkuudella kuin kvantitatiivisen tutkimuksen osalta. Campbell -
katsausten piirissd kvalitatiivisen tutkimuksen katsotaan voivan (a)
edistdd parempien interventioiden kehittdmistd auttamalla méaaritta-
miin interventio tarkemmin, (b) auttaa tulosmittareiden valinnassa
ja validien tutkimuskysymysten kehittdmisessd, ja (¢) auttaa ymmér-
tamidn vaikuttavuustutkimusten heterogeenisié tuloksia.

Aikataulu. Katsauksen tekijoiden tulee méairitelld sopiva aikataulu katsauk-
selle. Kullekin katsauksen avaintehtidville voidaan mééritelld oma arvioitu
aikataulunsa.

Suunnitelma katsauksen pdivittimiselle. Protokollan tulee kertoa, miten
valmistunutta katsausta pdivitetddn. Informaation tulee sisdltd véhintddn
tiedot siitd, kuka on vastuussa péivittdmisestd ja kuinka usein katsausta pii-
vitetdan.

Kiitokset. Kiitoksissa tulee mainita kaikki kansilehdessd mainitsemattomat
henkil6t, jotka ovat olleet mukana protokollan laadinnassa.

Intressikonfliktit. Katsauksen tekijoiden tulisi raportoida protokollassa kaik-
ki mahdolliset intressikonfliktit, kuten henkil6kohtaiset, poliittiset, akatee-
miset ja taloudelliset, jotka voivat vaikuttaa katsauksessa tehtdviin johtopaa-
toksiin ja arvioihin.

Viittaukset. Protokollassa tulee olla tdydelliset viitetiedot kaikista viitatuista
teoksista. Viitetietojen tulee noudattaa amerikkalaisen psykologisen yhdis-
tyksen ohjeistusta.

Taulukot ja kuviot. Kaikki protokollassa olevat taulukot ja kuviot tulisi olla
tekstin jdlkeen.

Ensisijainen neuvonantaja/toimitustiimi arvioi protokollaluonnoksen.
Kun protokollan kisikirjoitus on valmis, katsauksen ensisijainen neuvonan-
taja tarkastaa sen. Neuvonantaja perustaa koordinaatiokomitean jésenistd ja
muista asiantuntijoista tiimin, joka kommentoi protokollaa. Protokollavai-
heessa neuvonantaja pitdd katsauksen tekijit ja protokollan arvioijat tietd-
mittdmind toistensa identiteetistd. Katsausvaiheessa neuvonantajan tulisi
pitdd katsauksen tekijdt tietimittomind sen arvioijista. Protokollan anonyy-
min arvioinnin on tarkoitus pitdd katsausprosessi mahdollisimman vadristy-
mattoméné.
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Ensisijainen neuvonantaja hyviksyy protokollan ja jittii sen Campbell
-rekisteriin (C2-RIPE). Kun ensisijainen neuvonantaja on hyviksynyt pro-
tokollan, se julkaistaan Campbell -verkoston interventioiden vaikuttavuutta
koskevia katsauksia kokoavassa julkisessa rekisterissd (C2-RIPE).

Katsausluonnoksen laatiminen ja jitto ensisijaiselle neuvonantajalle.
Katsausluonnoksen valmistuttua se jatetdén ensisijaiselle neuvonantajalle.

Ensisijainen neuvonantaja pyytii toimitustiimilti luonnosta koskevia
kommentteja. Nimetyt arvioijat arvioivat kidsikirjoituksen anonyymisti ta-
vallisesti kahden kuukauden sisdlld jattopdivastd. Johtava arvioija kokoaa
kommentit ja jakaa ne katsauksen tekijoille.

Katsauksen tekijiit vastaanottavat palautetta toimitustiimiltii ja tekevit
tarvittavat korjaukset. Katsauksen korjaaminen jatkuu niin kauan, kunnes
katsaus on Campbell -verkoston standardien mukainen.

Katsauksen tekijét jittivit lopullisen katsauksen. Ensisijainen neuvon-
antaja jéttdd valmiin katsauksen koordinaatiokomitealle, joka rekisterdi sen
ja toimittaa sen verkoston sihteerille.

Katsaus julkaistaan Campbell -kirjastossa (C2-RIPE). Verkoston ohja-
uskomitea (steering committee) on vastuullinen pattimaén, liitetddanko kat-
saus verkoston rekisteriin (C2-RIPE).

2.3 Vaikuttavuustiedon levittiminen

Pohjoismaisen Campbell -keskus aloitti toimintansa vuoden 2002 lopulla
eikd www-sivuilta ollut vield syksylld 2004 saatavilla yhtdén valmista tut-
kimuskatsausta. Sivuilta 16ytyi perustiedot viidestd vuoden 2004 aikana
valmisteilla olleesta tutkimuskatsauksesta. Sivuilta on tulevaisuudessa tar-
koitus 16ytyd mm. tietoa tekeilld olevista projekteista, keskuksen kanssa
yhteistyotd tekevien tutkijoiden nimet, informaatiota keskuksen julkaisuista
ja muista julkaisuista, tietoa keskukselle katsauksia tekevistd ryhmistd sekd
tietokantoja ja linkkejé.

Keskuksen sivuille on lghitulevaisuudessa avautumassa yhteispohjoismai-
sesti kehitetty sosiaali-, kdyttdytymis- ja koulutusalan vaikuttavuustutkimus-
ten pohjoismainen rekisteri (C2-NR; The Nordic Register of Effect Studies).
Tietokanta koostuu kahdesta osiosta. Toiseen osioon tallennetaan satunnais-
tettuun, kontrolloituun koeasetelmaan ja kvasi-kokeelliseen asetelmaan pe-
rustuvat tutkimukset. Osio integroidaan kansainvilisen Campbell -verkoston
C2-SPECTR-tietokantaan, joka on yli 10 0000 satunnaistetun tai mahdolli-
sesti satunnaistetun, koulutusalan, sosiaalityén, hyvinvointi- ja rikosoikeu-
den alan kokeen rekisteri. Toiseen osioon tallennetaan muunlaisiin tutki-
musasetelmiin perustuvia arviointitutkimuksia. Rekisterin tarkoituksena on
1) mahdollistaa pohjoismaisten vaikuttavuustutkimusten saatavuus internet-
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pohjaisena tietokantana, jossa on tutkimusten bibliografiset tiedot englannin
kielelld, ja 2) edesauttaa Campbell -verkoston kehittymistd luomalla stan-
dardoitu ja laaja perusta pohjoismaisten vaikuttavuustutkimusten sisillytta-
miseksi Campbell -verkoston tutkimuskatsauksiin.

Keskus jdrjestdd Campbell -katsausten tekemiseen kohdistuvaa koulutusta ja
harjoitteluseminaareja sekd antaa muunlaista tukea Campbell -katsausta
tekeville, kuten neuvontapalveluja ja rahallista tukea konferenssimaksuihin
ja matkakuluihin. Muita tiedon levittdmisen muotoja ovat mm. keskuksen
vuotuinen seminaari, uutiskirjeet, artikkelit sanomalehdissd ja ammattileh-
dissd, suulliset esitykset jne. Koska keskuksessa ei ollut syksyyn 2004 men-
nessd valmistunut vield yhtdan systemaattista tutkimuskatsausta, keskus oli
toistaiseksi levittanyt ldhinnd néyttoperustaisuuden ideaa ja metodologista
osaamista.

Keskuksen toimintaa arvioinut riippumaton arviointiryhmé (Olsen ym.
2004) ehdottaa, ettd keskuksen tulisi jatkossa keskittyé erityisesti kommuni-
kaatiostrategiaansa. Ryhmaé arvioi keskuksen kayttdmain kielen liiaksi tutki-
musyhteisolle suunnatuksi, vaikka ensisijainen kohderyhmi on sosiaalialan
toimijat, ja suosittaa kielen muuntamista kohderyhmélleen sopivammaksi.
Ryhmai ehdottaa liséksi, ettd keskus fokusoi kommunikaatiota koulutusinsti-
tuuteille, koska nédkee tdimén tirkedksi edellytykseksi opetuksen ja siten kay-
tdnnon ammattitoiminnan muuntamiseksi ndyttoperustaisempaan suuntaan.
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3 IMS

3.1 Sosiaalityon jatkuvaa kehittimisti

IMS, Institutet for wutveckling av metoder 1 socialt arbete
(www.socialstyrelsen.se/Om_Sos/organisation/IMS/), on Ruotsin sosiaali-
hallituksen (www.socialstyrelsen.se) alaisuudessa itsendisesti toimiva sosi-
aalityon metodi-instituutti, joka aloitti toimintansa 1. tammikuuta 2004. In-
stituutti korvaa aiemman sosiaalityon arviointikeskuksen CUSin (Centrum
for utvéardering av socialt arbete). Instituutissa tydskentelee runsas 20 hen-
gen henkilokunta.

IMSn perustamisen taustalla on Ruotsin hallituksen toimeksi antama ja sosi-
aalihallituksen vuosina 2001-2003 toteuttama laaja kansallinen kehittdmis-
ohjelma "Nationellt stod for kunskapsutveckling inom soscialtjdinsten"” sosi-
aalihuollon tietopohjan vahvistamiseksi. Ohjelmassa arvioitiin paikallisten
tutkimus- ja kehittimisyksikoiden (Forsknings- och utvecklingsenhe-
ter/FoU) toimintaa, kdynnistettiin kokeilutoimintaa tutkimus-kdytintd -
yhteyden vahvistamiseksi, korostettiin palvelujen kéyttdjien osallisuutta
sosiaalipalvelujen kehittdmisessd ja kiinnitettiin huomio etiikan vahvistami-
seen sosiaalitoimen arjessa. Ohjelma kattoi koko sosiaalihuollon kentén ja
se oli suunnattu palvelujen kayttdjien lisdksi kdytdnnon tyontekijoille, toi-
minnan suunnittelijoille, sosiaalitoimen johdolle ja poliitikoille sekéd opiske-
lijoille, opettajille ja tutkijoille yliopistoissa ja korkeakouluissa. Samalla
aiempi sosiaalityon arviointikeskus CUS lakkautettiin ja IMS perustettiin
sen tilalle. IMSn painopistettd on kohdennettu erityisesti systemaattisten
tietokatsausten tuottamiseen, jota varten tdtd katsausta kirjoitettaessa oli
valmisteilla tiedon kerddmisen ja systematisoinnin rakenteita. (Socialstyrel-
sen 2004a.)

IMSn kaikenkattavaksi tehtdviksi on mdidritelty edesauttaa sosiaalialan
tyomenetelmien ja tyokdytidntdjen jatkuvaa kehittdmistd arvioimalla syste-
maattisesti sosiaalityon vaikutuksia asiakkaisiin ja yleisemmin yhteiskun-
taan sekd vilittdd tietoa toimivista tyomenetelmistd ja -kdytdnnoistd. Insti-
tuutin pddmadrdnd on perustaa sosiaalityd parhaimpaan saatavilla olevaan
tietoon, jotta asiakkaiden etu tulisi parhaimmalla mahdollisella tavalla edis-
tetyksi. Instituutin kohdealueena on sosiaalityon kenttd kokonaisuudessaan.
(IMS 2004; Socialstyrelsen 2004a.) Instituutin paédtehtdvingd on

e tarjota sosiaalialalle systemaattisia tietokatsauksia (systematiska
kunskapsoversikter) koskien sitd, millaiset panostukset ja tyomene-
telmit toimivat sosiaalitydssd,

o tukea ja viedd ldpi tutkimuksia, jotka koskevat sosiaalisia panostuk-
sia ja strukturoituja toimintaohjelmia; instituutin primaaritutkimusta
tehddidn sekd muiden ettd omasta aloitteesta,

e tukea systemaattisten ja standardoitujen menetelmien, joilla arvioi-
daan asiakkaiden ja kéyttdjien tarpeita, kehittdmistd ja kdyttod; tdl-
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laiset menetelmét voivat koskea esimerkiksi yksiloiden alkoholi- ja
huumeongelmia tai vanhusten tarvitsemaa tukea,

o levittdd instituutin tuottamien katsausten ja tutkimusten tuloksia seké
luoda pysyvid verkostoja, jotka tukevat ndytt6on perustuvia sosiaali-
palveluja.

Instituutti pyrkii tyoskenteleméén aktiivisesti asiakkaiden, palvelujen kayt-
tdjien, ndiden sukulaisten sekd ammattilaisten kanssa. Muita yhteistyo-
kumppaneita ovat liséksi sosiaalialan paatoksentekijit, FoU-yksikot, erilai-
set ei-kaupalliset organisaatiot ja valtion hallinto sekéd yliopistojen ja kor-
keakoulujen tutkijat, opettajat ja opiskelijat.

3.2 Systemaattisia tietokatsauksia sosiaalihallituksen ehdoin
Kisitys niytosti

IMS on kohdealueeltaan laajempi kuin aiempi arviointikeskus CUS, jonka
kohteena oli padasiassa yksilo- ja perhehuolto. IMSn kohdealueena on lisdk-
si vanhus- ja vammaishuolto eli koko sosiaalihuollon alue. IMS rajaa tehtd-
vinsd koskemaan ldhinnd sosiaalipalvelujen kéyttdjien kanssa tehtdvddn
ammatilliseen tyohon.

Instituutin kaikkea toimintaa kattavana periaatteena on saattaa sosiaalityon
vaikuttavuutta koskeva, tutkimukseen perustuva tieto helppokayttdisessd
muodossa paitoksentekijoiden, ammattilaisten ja palvelujen kdyttdjien saa-
taville. Instituutti asettaa vaikuttavuuskysymyksen seuraavassa muodossa:
millainen panostus vaikuttaa parhaiten millaisille asiakasryhmille ja millai-
sissa olosuhteissa? Kerittdvédn tiedon tulee instituutin mukaan toimia am-
mattilaisen ja asiakkaan péddtoksenteon tukena; mitd aiemmin on saatu ai-
kaan erilaisilla panostuksilla asiakkaille, jotka ovat olleet samanlaisessa
tilanteessa ja ympdristossd ja joilla on ollut samanlaisia ongelmia. Tutki-
mukselliseen ndyttoon perustuvaa tietoa ei instituutin mukaan kuitenkaan
voi kéyttdd mekaanisesti yksittdisten asiakkaiden kohdalla, koska ammatti-
laisen kdytdnnon tyossd kerddntyneelld tiedolla ja kokemuksella on huomat-
tava merkitys asiakastyOssd. (Socialstyrelsen 2004a.)

IMSnh systemaattisten tietokatsausten tuottamista ja metodologiaa koskevia
periaatteita ei ollut saatavilla tdtd raporttia kirjoitettaessa, joten seuraavassa
kdydadan lapi asiaa koskevaa keskustelua, jota on toisaalta kdyty CUSin ta-
holla ennen IMSn toiminnan alkamista ja toisaalta sosiaalihallituksen tahol-
la.

Tengvald ym. (2002) hahmottelevat CUSin aikana tehdyssd selvityksessd
tietokatsausten tekemisen tulevaisuuden mallia. Tengvald ym. pitdvit 1dht6-
kohtana Campbell -keskuksen tiedon hierarkioita koskevia olettamuksia,
joiden mukaan satunnaistettu, kontrolloitu koeasetelma antaa varminta tut-
kimuksellista ndyttod sosiaalityon vaikuttavuudesta. Ajatuksena on, ettd
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satunnaistetun koeasetelman avulla pystytddn parhaiten kontrolloimaan
muiden kuin tarkasteltavina olevien tekijéiden vaikutus. Toissijaisina tiedon
lahtein Campbell -keskus pitdd kvasi-kokeellisia tutkimusasetelmia. Teng-
vald ym. kuitenkin korostavat, ettd satunnaistettu koeasetelma on harvinai-
nen sosiaalialalla, joten kysymys muunlaisten koeasetelmien ndyttdarvosta
on keskeinen.

Tengvald ym. (2002) huomioivat liséksi, ettd ammattilaiset, asiakkaat ja
padtoksentekijat tarvitsevat tutkimustietoa myos muunlaisten kysymyk-
senasettelujen kuin pelkdstddn interventioiden vaikuttavuuden suhteen.
Ammattilaisten ja asiakkaiden kannalta tillaisina mainitaan esimerkiksi asi-
akkaiden ongelmien ja tarpeiden arvioinnin keskeiset ndkokohdat, riski- ja
ennakointiarvioinnin tietoperusta ja kayttdjien kokemukset interventioista.
Paatoksentekijoiden kannalta tdllaisina kysymyksind mainitaan esimerkiksi
ongelman laatu, tarpeen laajuus ja vaikeusaste sekd organisatoriset, talou-
delliset ja patevyyteen liittyvit kysymykset. Se, sisdllytetdanké CUSin, ny-
kyisin IMS, katsauksiin tulevaisuudessa muunkinlaisia kysymyksenasettelu-
ja kuin vaikuttavuuskysymys, jatetddn selvityksessd avoimeksi. Asia riippuu
osaltaan sosiaalihallituksen tulevista linjauksista, jotka koskevat kansallisia
suosituksia ja suuntaviivoja toimivista tyOmenetelmistd ja interventioista
sosiaalipalvelujen alueella.

Sosiaalihallitus, jonka alaisuudessa IMS toimii, on hahmotellut mallia (So-
cialstyrelsen 2004b), jonka tarkoituksena on antaa perusta sille, miten sosi-
aalihallitus tulee antamaan kansallisia suosituksia ja suuntaviivoja toimivista
tyomenetelmistd ja interventioista sosiaalipalvelujen alueella. Kansallisten
suositusten tieteellinen pohja perustetaan systemaattisiin tietokatsauksiin,
joita IMS osaltaan tuottaa. Sosiaalihallituksen linjaukset tutkimuksellista
ndyttod koskien tulevat siis antamaan kehyksen, jonka sisédlla IMSn tulee
tuottaa tietokatsauksia. Mallia kidydéédn seuraavassa ldpi padpiirteissédan.

Sosiaalihallitus jakaa tietoldhteet, joihin interventioita ja tydomenetelmid
koskevien suositusten tulee perustua, kahteen pddluokkaan: tieteellinen vai-
kuttavuustutkimus ja ammattilaisten asiantuntija-arviot. Tieteellinen vaikut-
tavuustutkimus asetetaan ndyttoarvoltaan ensisijaiseksi ja tarkeimmaksi tie-
don ldhteeksi. Asiantuntija-arviota pidetddn niyttoarvoltaan toissijaisena,
mutta kuitenkin relevanttina, koska tieteellinen ndyttd on sosiaalialalla tyy-
pillisesti rajoittunutta ja riittdmatonta.

Sosiaalihallitus on laatinut terveydenhuollon alueella sovellettavan mallin,
jonka avulla systemaattisten tietokatsausten laatua tarkastetaan. Mallia tul-
laan péépiirteissddn soveltamaan myds sosiaalihuollon alueella. Malli kattaa
ulottuvuuksia, jotka koskevat katsausten relevanssia (kysymyksenasettelu ja
tutkimusten mukaanottoa koskevat kriteerit ja sovellettavuus), luotettavuutta
(hakustrategia, laadunarviointi, tulosten yksiselitteisyys ja tutkimusten tois-
tettavuus) sekd tuloksia. Sosiaalihallitus pitdd mallia hyvénid ldhtokohtana
sosiaalipalvelujen alueella, vaikka sosiaalialalle tulee mahdollisesti valmis-
tella mukautettu malli.

29



Katsausten laaduntarkastukseen sisdltyy katsauksiin siséltyvien yksittdisten
vaikuttavuustutkimusten laadun ja todistusarvon arviointi. Yksittdisten tut-
kimusten tieteellinen todistusarvo luokitellaan karkealla kolmitasoisella as-
teikolla: korkea, keskikorkea ja alhainen todistusarvo. Asteikon sisdlté on
vaikuttavuustutkimuksia koskien seuraava:

Korkea todistusarvo: Riittdvan suuri tutkimus, sopiva tutkimustyyppi, hyvin
toteutettu ja analysoitu: suuri satunnaistettu tutkimus, kun on kyse jonkin
interventiomuodon arvioinnista.

Keskikorkea todistusarvo: Voivat olla suuria tutkimuksia, joissa on kontrol-
liryhmit toiselta maantieteelliseltd alueelta, kaltaistettuja ryhmié tai vastaa-
va.

Matala todistusarvo: Ei voida asettaa johtopddtosten ainoaksi perusteeksi,
esim. tutkimukset, joissa on valikoidut kontrolliryhmét (sellaisten potilas-
ryhmien retrospektiivinen vertailu, joille on tuotettu ja vastaavasti ei ole
tuotettu interventiota), suuri kato tai muita epdvarmuuksia.

Asteikon tasojen vilisid rajoja ei voida sosiaalihallituksen mukaan tarkasti
spesifioida, koska on suuri variaatio sen suhteen, kuinka tutkimuksia laadi-
taan ja viedddn ldpi. Korkean ndyttdarvon voi saada ainoastaan tutkimus,
jossa potilaat jaetaan satunnaisesti koe- ja kontrolliryhmiin.

Kansallisten suositusten tieteellisen perustan niyttdarvon kokonaisarviointi,
kun se pohjautuu hyvénlaatuisiin systemaattisiin tietokatsauksiin, perustuu
ylld lapikdytyyn kolmitasoiseen todistusarvoasteikkoon. Téltd perustalta
ndyttdarvoa arvioidaan neliasteisella asteikolla. Jokaiselle sosiaalihallituk-
sen suositukselle terveydenhuollon suuntaviivoiksi, jossa perusta rakenne-
taan systemaattisten tutkimuskatsausten varaan, ilmoitetaan perustan niytto-
arvo seuraavan neliasteisen asteikon avulla:

Aste 1: Vahva tieteellinen perusta (tai tuki). Vahintdan kaksi
itsendistd tutkimusta, joilla on korkea todistusarvo, tai syste-
maattinen tietokatsaus, jolla on korkea todistusarvo. Poikkeuk-
sena tédstd voi olla yksi suuri satunnaistettu, kontrolloitu koe-
asetelma ldpivietynd suurilukumiirdisind "kaikki tai ei mi-
tddn" tutkimuksina, jotka osoittavat dramaattista ja eittdméaton-
td vaikutusta.

Aste 2: Kohtuullisen vahva tieteellinen perusta (tai tuki). Yksi
tutkimus, jolla on korkea todistusarvo, plus vdhintddn kaksi
keskikorkean todistusarvon tutkimusta ja yksiselitteiset tulok-
set. Poikkeuksena tdstd voi olla hyvin laaditut kohortti- tai ta-
pauskontrollitutkimukset, joilla on yksiselitteiset tulokset, tai
useita satunnaistettuun, kontrolloituun koeasetelmaan perustu-
via tutkimuksia, joilla on keskikorkea ja matala todistusarvo
sekd yksiselitteiset tulokset.
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Aste 3: Rajoittunut tieteellinen perusta. Vihintddn kaksi tut-
kimusta, joilla on keskikorkea todistusarvo ja yksiselitteiset tu-
lokset. Poikkeuksena téstd voi olla hyvin laaditut kohorttitut-
kimukset tai tapaus-kontrollitutkimukset, joilla on toisistaan
poikkeavat tulokset tai useita satunnaistettuun, kontrolloituun
koeasetelmaan perustuvia tutkimuksia, joilla on keskikorkea
tai matala todistusarvo.

Aste 4: Riittdmdton tieteellinen perusta. Yksinomaan tutki-
muksia, joilla on matala todistusarvo tai tutkimusten puuttu-
minen, asiantuntijamielipide tai konsensusmielipide.

Koska sosiaalisten interventioiden vaikuttavuutta on vasta viime aikoina
alettu tyOstdd systemaattisemmin, katsoo sosiaalihallitus, ettd terveyden-
huoltoon kehitettyd mallia tulisi soveltaa myos sosiaalipalvelujen alueella.
Sosiaalihallitus katsoo, ettd sosiaalipalvelujen alueella voidaan kansallisten
suositusten perustaksi tarvittavan, systemaattisista tietokatsauksista saatavan
tieteellisen perustan vaatia olevan "vahva tai kohtuullisen vahva". Sosiaali-
hallitus toteaa toisaalta, ettd myos siitd kdydddan keskustelua, ettd sosiaali-
palvelujen osalta tieteellinen perusta tulisi asettaa korkeammalle kuin ter-
veydenhuollossa, koska sosiaalipalvelujen vaikutusten katsotaan yleisesti
olevan vaikeammin toistettavia kuin esimerkiksi ldéketieteellisten interven-
tioiden. Tdmén katsotaan johtuvan paikallisen sosiaalisen ympdariston vaiku-
tuksesta interventioihin. Ennen kuin sosiaalisten interventioiden vaikutuksia
koskeva primidritutkimus on mééréllisesti kasvanut ja ennen kuin koke-
mukset erilaisten tutkimusasetelmien kaytettdvyydestd sekd tutkimustulos-
ten sovellettavuudesta ovat kdytannossa lisddntyneet, sosiaalihallitus katsoo,
ettd tuskin on syytd olettaa enempéd kuin ettd tieteellinen perusta useimmis-
sa tapauksissa on rajoittunut tai puuttuu kokonaan.

Katsausprosessi

Tengvald ym. (2002) pitdvit systemaattisten tietokatsausten ominaispiirtei-
nd eksplisiittisyyttd ja systemaattisuutta, miké erottaa ne tavanomaisemmis-
ta tutkimuskatsauksista. Systemaattisten katsausten valmistaminen on laaja
ja aikaa vievd prosessi, jonka Tengvald ym. jakavat seuraaviin, kdytdnnossa
padllekkaisiin vaiheisiin:

31



Valmisteluvaihe.
Valmisteluvaiheeseen kuuluvat ne ValmlSthUValhe
toimet, jotka tarvitaan perustaksi, kun

. . Johdantovaihe
paddtetddn systemaattisen tietokatsauk-
sen tuottamisesta. Keskeinen perusta Kirjallisuushaku
muodostuu niistd yleisistd periaat-
teista, jotka koskevat sitd, mitkd Tutkimusten laadun arviointi

alueet, kayttdjaryhmét tai interven-
tiotyypit asetetaan etusijalle. Valmis-
teluvaiheeseen kuuluu mydos hankkia
kayttdjaryhmien arviointi katsauksen
merkityksestd ja arvosta. Tdmain tar- Kirjallisen raportin laatiminen
koituksena on helpottaa myShempaa \

tiedon levittimistd ja kiyttoonottoa. Perusmateriaalin kéi.sitte'ly'ja elektroni-
Lisdksi vaiheeseen kuuluu selvitti, nen arkistointi

mité tietoa aiheesta jo on olemassa ja
millaista toimintaa aiheeseen liittyen
on kansainvilisesti kdynnissd, minka Tiedon kommunikointi
tarkoituksena on vélttdd paillekkaista
tyOti ja lisdtd yhteistyota.

Yhdistdminen ja synteesi

Katsauksen ulkoinen tarkastus

Katsauksen piivittdminen

Johdantovaihe. Johdantovaiheessa tdsmennetddn tietokatsauksen aihesisil-
to eli katsauksen kysymyksenasettelu. Katsauksen kysymyksenasettelun
perusteella médritelladan hakustrategia, jolla haetaan olemassa olevia tutki-
muskatsauksia ja yksittéisid tutkimuksia, joista tietoperusta kerdtédan. Haku-
strategia tulee esittidd eksplisiittisesti, mikd on yleinen ja ehdoton systemaat-
tisia katsauksia koskeva vaatimus. Téssd vaiheessa asetetaan my0s ne kri-
teerit, joiden perusteella tutkimuksia otetaan mukaan katsaukseen. Tdhdn
kuuluvat myos tutkimusasetelmaa koskevat ja muut laatukriteerit. Myos
laatukriteerien eksplisiittinen esittdiminen on katsauksille yleisesti asetettu
ehdoton vaatimus. Hakustrategian ja arviointimallien toimivuutta on hyva
kokeilla alustavasti, koska tarkennukset ovat tavallisia.

IMSé4 edeltdneen CUSin katsaukset olivat 1dhinnd yksilo- ja perhehuollon
alueelta. CUS julkaisi 14 tietokatsausta ja ne saivat Tengvaldin ym. (2002)
mukaan vuosien myoté lisdéntyvissd miidrin systemaattisen tietokatsauksen
piirteitd lapindkyvyyden ja eksplisiittisyyden muodossa. CUSin katsaukset
on listattu osoitteessa http://www.sos.se/socialtj/cus/skrift/cuslib.htm.

CUSin viimeisimmistd katsauksista esimerkiksi Andreassen (2003) tarkaste-
lee vakavan kéytoshdirion omaavien nuorten laitoshoidon vaikuttavuutta.
Andreassen pitdd satunnaistettua, kontrolloitua koeasetelmaa vaikuttavuus-
tutkimuksen ideaalina ja metodologisesti laadukkaimpana tutkimusasetel-
mana, mutta toteaa ettd katsaus, joka perustuu pelkdstddn tdllaisiin tutki-
muksiin, jattdd tarkedd vahemmaén laadukkaampien tutkimusasetelmien tuot-
tamaa, yksittdisid teemoja koskevaa informaatiota katsauksen ulkopuolelle.
Siltd osin kuin katsauksessa arvioidaan hoitometodien vaikuttavuutta, And-
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reassen sallii katsaukseen mukaan tutkimuksia, jotka ovat kdyttdneet kont-
rolliryhmé4 ja satunnaistettua ryhméijakoa tai muulla tapaa osoittaneet eroja
tai yhtéldisyyksid koe- ja kontrolliryhmén vililld. Tutkimuksista, jotka eivét
ole kéyttidneet kontrolliryhmé4, ei katsauksessa vedetd johtopddtoksid, mutta
niiden 16ydoksid arvioidaan indikaatioina ja teemaa valaisevina.

Kirjallisuushaku. Kirjallisuuden hakustrategia tulee laatia siten, ettd vaaris-
tymé kerdttdvdn aineiston valikoitumisen suhteen ja vinoumat saatavan in-
formaation suhteen minimoidaan mahdollisimman pieneksi. Suurimpiin
tietokantoihin kohdistuva haku ei ole riittdvd, vaan haun tulee olla monipuo-
linen ja useita tietoldhteitd kattava. Haun tulee kattaa mahdollisimman laa-
jasti elektronisia tietokantoja ja internet-hakuja, mutta myos ei-elektronisia
hakuja. Tdhén kuuluu artikkelien ja olemassa olevien tutkimuskatsausten
lahdeluetteloiden lapikdyntid, kdsihakuja aikakauslehtiin ja henkilokohtaiset
kontaktit. Hakustrategiaan voi kuulua my6s ns. harmaan kirjallisuuden ladpi-
kayntid. Talld tarkoitetaan kirjallisuutta, joka ei ole julkaistu traditionaalisi-
na tutkimusjulkaisuina. Hakuprosessiin kuuluu my®s tilata tai hankkia vali-
tut abstraktit tai kokonaiset tyot, jotka tarvitaan laadunarviointia varten.

Tutkimusten laadun arviointi. Tengvald ym. (2002) tdhdentdvit tutkimuk-
sen laadunarvioinnin kriteerien eksplisiittisyyttd ja ndiden soveltamisen 1a-
pindkyvyyttd katsausten laadintaprosessissa. Laadunarviointi koskee heididn
mukaansa tyypillisimmin tutkimusasetelmaa, mutta timé voi koskea myds
tutkimuksen relevanssia katsauksen aihealueen kannalta ja tutkimuksen 14-
pivientid. Tutkimusasetelmaa koskeva laadunarviointi on Tengvaldin ym.
mukaan keskustelluinta. Interventioiden vaikuttavuustutkimuksen osalta
satunnaistettu, kontrolloitu koeasetelma on nihty yleisesti parhaimpana tut-
kimusasetelmana, mutta kvasi-kokeellisten tutkimusasetelmien merkitys on
kasvamaan pdin ja niiden sekd laadullisen tutkimuksen paikasta tutkimus-
katsauksissa keskustellaan. Tengvald ym. huomioivat, ettd laadullista tutki-
musta arvioidaan erilaisten laatukriteerien mukaan kuin interventioiden
kvantitatiivisia vaikuttavuustutkimuksia, tosin heiddn mukaansa laadullisen
tutkimuksen laatukriteerit ovat kehittyméttomampia.

Yhdistiminen ja synteesi. Tédssd vaiheessa vedetdédn katsauksen johtopaa-
tokset, jotka perustuvat mukaan hyvaksyttyihin tutkimuksiin. Synteesi voi-
daan suorittaa eri tavoin. Tilastollisessa meta-analyysissd empiirinen perus-
materiaali saavutetuista vaikutuksista, joka on keratty yksittdisistd tutkimuk-
sista, muunnetaan ja tilitetdén tilastollisen vaikutussuureen (effect size)
muodossa. Perusmateriaalin luonne ratkaisee sen, onko mahdollista ja luo-
tettavaa viedd ldpi meta-analyysi.

Katsauksen ulkoinen tarkastus. Tarkastusmenettelyssd suositellaan kay-
tettdvéksi asiantuntijoita, jotka eivit ole olleet mukana katsauksen valmiste-
lussa. Tdmid on normaali, sddnndllinen menettely esimerkiksi Cochrane ja
Campbell -verkostojen taholla.
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Kirjallisen raportin laatiminen. Koska tutkijat eivét ole systemaattisten
tietokatsausten pddkohderyhmd, tehdddn usein laaja toimituksellinen tyo,
jotta raportti on kéyttdjaystavéllisessd muodossa. Joskus asia ratkaistaan
niin, ettd tuotetaan useampi dokumentti. Toimitusty6 on tdrked osa laajem-
paa kommunikaatiostrategiaa, joka on katsausten ympérilla.

Kirjallisuushauista ja laaduntarkastuksesta saadun perusmateriaalin
kisittely ja elektroninen arkistointi. Hakumenettely ja aineiston laadun-
tarkastus tuottaa suuren madrdn informaatiota, jota ei kaikkea esitetd kirjal-
lisessa raportissa. Tdllaisen informaation arkistointi helposti saatavaan muo-
toon helpottaa katsauksen myohempdd paivittdmistd. Materiaalia voidaan
myo0s hyodyntdd, kun laaditaan katsauksia joltakin ldheiseltd aihealueelta.
Informaation séilomisen tulisi tapahtua rinnan katsauksen valmistusproses-
sin aikana. Kansalliset organisaatiot, joiden tehtdvéni on tuottaa systemaat-
tisia tietokatsauksia, rakentavat elektronisia tietokantoja, joihin kerdtdan
tdllaista informaatiota. Kun sopivaa, tulisi informaatio siirtdd vastaaviin tie-
tokantoihin, joita Cochrane ja Campbell -verkostot yllapitivit. Siind tapauk-
sessa, jos tietokatsaus tehdddn ndiden organisaatioiden kehyksessd, huolehtii
katsauksia tekevien ryhmien yhteinen koordinaattori informaation késitte-
lysta.

Systemaattisten tietokatsausten péivittiminen. Tehtdvidédn levittdd tietoa
padtoksentekijoille, ammattilaisille ja palvelujen kayttdjille liittyy yleisesti
myo0s katsausten pdivitys- ja tarkastustehtdvd. Se, kuinka suurta panostusta
tdma vaatii, riippuu uuden tutkimuksen miadrastd alalla. Cochrane ja Camp-
bell -verkostojen taholla katsausten tarkastustehtivd pyritddn rakentamaan
katsausryhmien toiminnan sisdén.

Tiedon kommunikointi. Tiedon jatkuva kommunikointi kohderyhmille on
katsauksia tekevien organisaatioiden laaja ja ratkaiseva tehtdva. Tiedon le-
vittdmis- tai kommunikointivaiheen suunnittelu ja valmistelu tulee aloittaa
varhain ja se tulee integroida katsauksen koko valmistusprosessiin.

3.3 Dialogimuotoja palvelujen kiyttijien kanssa

IMS pitdd neljéttd tehtdvadnsd, levittdd tietoa ja tukea ndytto6on perustuvien
tyometodien kdyttoonottoa, erittdin ratkaisevana instituutin roolin ja menes-
tyksen kannalta. Instituutin kommunikaatiostrategia oli tdtd raporttia kirjoi-
tettaessa vield kehitteilld eikd sen www-sivuilta ollut asiaa koskevaa materi-
aalia saatavilla. Sivuille on listattu CUSin/IMSn tutkimusraportteja ja
yhteistyokumppaneiden kirjoittamia artikkeleita (http://
www.socialstyrelsen.se/Om_Sos/organisation/IMS/). Toteuttaakseen tehti-
vddnsd instituutti pyrkii aktiivisesti tekeméddn yhteistyotd palvelujen kaytta-
jien ja ndiden omaisten, sosiaalialan ammattilaisten ja péidtoksentekijoiden,
valtion organisaatioiden, eri tason koulutusviranomaisten seké tutkijayhtei-
son ja paikallisten tutkimus- ja kehitysorganisaatioiden kanssa. Instituutin
tavoitteena on
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e kehittdd dialogimuotoja palvelujen kiyttdjien ja ndiden edustajien
kanssa vahvistaakseen kayttdjandkokulman mukaanottoa sekd kay-
tannon tyontekijoiden kanssa huomioidakseen paikallisesti syntyneet
ja kansallisesti kiinnostavat kehitysaloitteet,

e tarjota instituutin tehtdvdn kannalta relevanttia tukea koulutusmate-
riaalin ja koulutuksen muodossa, sekd

e muutoin aktiivisesti levittdd tietoa instituutin toiminta-alueella.

IMSn kommunikaatiotehtdvin tavoitteena on myoétdvaikuttaa sithen, ettd
sosiaalialan ammattilaiset tuntevat ja voivat tarvittaessa kayttdad relevanttia,
tieteellisesti ankkuroitua tietoa kdytdnnon ammattityon tukena. IMSn johto-
ryhma (IMS 2004) luonnehtii kommunikaatiotehtidvan osa-alueita instituutin
tyotehtdviakuvauksessaan seuraavasti:

Pitkdikestoisten suhteiden kehittiminen relevanttien kohderyhmien kanssa.
IMS tulee identifioimaan pidasialliset kohderyhminsé ja kehittdméén yh-
teistyd- ja tukimuotoja kohderyhmien toiveiden mukaisesti sikili, kun on
kyse instituutin tehtdvdalueesta. IMS tulee kehittiméddn mekanismeja, joilla
se pysyy ajan tasalla eri kohderyhmien valmiudesta, halusta ja kyvystd ak-
titvisesti tyoskennelld tietoperustaisen sosiaalitydn eteen. IMS uskoo kohde-
ryhmékontaktien lisddvén ldpilyonnin mahdollisuutta kahdella tavalla: tuot-
teet voidaan mukauttaa kysyntddn siten, ettd ne tulevat kohderyhmille rele-
vantimmiksi, samalla kun kontaktit herdttavat kiinnostusta ja luovat kysyn-
tdd. IMSn tavoitteena on lisdksi kehittdd mekanismeja, joilla instituutti seu-
raa ja parantaa tehtdvéddnsd, ennen kaikkea tiedon ja tuotteiden levittdmisté.

Strategiset allianssit relevanttien toimijoiden kanssa. Monet potentiaaliset
kohderyhmit tekevit samanaikaisesti vélttdiméttoméksi priorisoida ja syven-
td4d kontakteja tiettyjen ryhmien kanssa. IMSn tavoitteena on rakentaa pitka-
kestoisempia alliansseja ndiden ryhmien kanssa ja rakenteita informaation
levittdmiseen ja tiedon hyodyntdmiseen. Téllaisia rakenteita voidaan luoda
esimerkiksi osaamiskeskuksien (FoU-enheter) kanssa sekd muina alueellisi-
na ja paikallisina rakenteina. Myos pitkédkestoiset allianssit muiden Poh-
joismaiden ja eurooppalaisten organisaatioiden kanssa tulevat kyseeseen
sekd yhteistyd Campbell -verkoston kanssa.

Julkaisutoiminta. IMSn julkaisutoimintaa tulee leimata korkea tieteellinen
laatu ja kayttdjaystavillisyys ja se tulee muotoilla yhteistydssd relevanttien
kohderyhmien kanssa. Julkaisut ja niiden koosteet tehddidn helppokdyttoi-
siksi ja hyodynnettdviksi viimeaikaisimman tekniikan avulla, esim. koko-
teksteind instituutin www-sivuilla. Julkaisut voidaan osittain laatia omina
julkaisusarjoinaan ja osittain yhteistydssd kustantajan ja/tai muiden insti-
tuuttien, kuten yliopistojen ja korkeakoulujen kanssa. On my6s soveliasta
raatdaloidda eri julkaisumuotoja eri kohderyhmille. Saman tietokatsauksen
sisélto voidaan julkaista eri muodoissa eri kohderyhmille.

Koulutus- ja informaatioaktiviteetteja. IMSIla ei ole koulutustehtidvad, joka
olisi kohdistettu kohderyhmille. Instituutti tulee kuitenkin itse tai muiden
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toimijoiden kanssa yhteisty0ssd tuottamaan tiettyjd koulutusaktiviteetteja
ndyttoon perustuvan sosiaalityon alueella. Ne voivat olla tietokatsauksiin
liittyvdd opastusta, koulutuspaketteja standardoidun arvioinnin kéyttdon,
pedagogista tukea tutkimuksen tilaajille, tutkimuskatsauksille jne. Instituu-
tin www-sivuja, uutislehted ja kohderyhmille suunnattujen informaatiopal-
velujen koskevat periaatteet olivat valmisteilla syksylld 2004.
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4 EPPI-CENTRE

4.1 Tutkimustietoa terveys- ja koulutuspolitiikan resurssiksi

EPPI-keskus, The Evidence for Policy and Practice Information and Co-
ordinating Centre (http://eppi.ioe.ac.uk), perustettiin vuonna 1993 kehitti-
midn systemaattista ldhestymistapaa sosiaalisia interventioita koskevan tut-
kimuksellisen ndyton organisointia ja arviointia varten. Keskus on osa Lon-
toon yliopiston koulutustutkimuksen instituutissa (Institute of Education;
http://ioewebserver.ioe.ac.uk/ioe/index.html) toimivaa sosiaalitieteellisti
tutkimusyksikkod (Social Science Research Unit) ja siind tydskentelee noin
30 hengen henkilokunta. Sen toimintaa rahoittavat useat ministeriot.

Keskuksen ty6 ja julkaisut kutsuvat terveys- ja koulutuspolitiikan harjoitta-
Jia, alan tyontekijoitéd ja palveluiden kdyttdjid keskusteluun siitd, miten lisdta
tutkijoiden tyon merkitystd kdytdnnon kannalta ja miten kdyttdd tutkimustu-
loksia. Keskuksen tavoitteena on tuottaa tutkimuksellista ndyttod synte-
tisoivia katsauksia, kehittdd metodologioita erityyppisten tutkimusten sys-
temaattista arviointia varten sekd helpottaa kiyttdjien osallistumista tiedon
arvioinnin ja levittdmisen prosesseihin. Keskus on ottanut keskeiseksi haas-
teekseen paikantaa, arvioida ja syntetisoida muunkinlaista tutkimusta kuin
pelkdstddn interventiotutkimuksia, joita tutkimuskatsaukset perinteisesti
arvioivat. Keskuksen tyd jakaantuu kolmeen toisiinsa kytkeytyvddn osa-
alueeseen:

Tutkimusniyttéo koulutuskirjastossa. Keskuksen tavoitteena on tarjota
keskitetty www-pohjainen resurssi koulutusalan tutkimuskatsausten tekijoil-
le ja katsausten kéyttdjille. Keskus julkaisee ndilli www-sivuilla koulu-
tusalan systemaattisia tutkimuskatsauksia, joita tekevit keskuksen tukemat
ryhmit (Review Groups), sekd tarjoaa tyokaluja ja tietokantoja katsauksia
tekeville. Toimintaa rahoittaa pidasiassa Englannin opetusministerio.

Terveyden edistiminen: Keskuksen tyo terveyden edistdmisen alueella
painottuu terveyden edistimiseen koulutuksen avulla. Tyo sisdltdd syste-
maattisia tutkimuskatsauksia, informaation, resurssien ja koulutuksen tar-
jontaa nédyttopohjaiselle terveyden edistdmiselle, osallistumista kansainvali-
sen Cochrane -yhteistyoverkoston toimintaan johtamalla verkoston tervey-
den edistdmisen ja julkisen terveyden aluetta sekd tutkimusohjelman, joka
arvioi HIV:n estimiseen tdhtddvid koulutusinterventioita Eteld-Afrikassa.
Toimintaa rahoittaa Englannin terveysministerio.

Nikokulmat ja osallistuminen: Keskus kehittdd metodeja ja tarjoaa tukea
palvelujen kiyttdjien ndkdkulman ja osallistumisen huomioimiseksi tervey-
den alan tutkimuksen tilauksessa ja opastuksessa sekd tutkimustulosten kdy-
tossd padtoksenteossa. Ohjelma tutkii kéyttdjien ndkokulmaa tutkimusndyt-
toon ja -prosessiin sekd kdyttdjien osallistumista ndyttoon perustuvaan paai-
toksentekoon. Tutkimuksellisen ndyton kéyttod paitoksenteossa tutkitaan

37



henkilokohtaisen ja perhe-eldmén, palveluiden suunnittelun, toimintapolitii-
kan ja tutkimuksen alueilla.

4.2 Tutkimuskatsauksia interventioiden vaikutuksista ja
kiyttijien kokemuksista

Kisitys niytosti

EPPI-keskuksen tyo keskittyy tutkimustietoa syntetisoivien systemaattisten
tutkimuskatsausten tuottamiseen. Keskus nikee tutkimustiedon roolin pai-
toksenteossa ja toiminnan osana paremminkin informatiivisena ja valaiseva-
na kuin ehdottomana perustana. Tutkimusndyttd ndhdddn vain yhtend re-
surssina muiden resurssien joukossa, kun p#itoksid tehdddn. Tutkimustiedon
hyodyntédja ndhdddn tutkimuksen kdantdjana tai tulkitsijana jossakin tietyssd
kontekstissa tiettyd tarkoitusta varten. Katsausten kéyttdjien mukaanotto on
keskeinen periaate keskuksen systemaattisten tutkimuskatsausten tuottami-
sessa. Kayttdjat pyritddn ottamaan mukaan katsausprosessin eri vaiheisiin,
koska katsausten on tarkoitus syntetisoida tietoa ennen kaikkea paitoksen-
teon ja toiminnan tueksi. Katsausten potentiaalisia kayttdjid ovat esimerkiksi
opettajat, koulutusjohtajat, paikallis- ja keskushallinnon toimijat, koulutus-
palvelujen kéyttdjat, koulutustutkijat ja tyOnantajat. (Thomas & Harden
2003.)

Viimeaikaisissa katsauksissaan keskus on ottanut haasteekseen erityisesti
sen, ettd tutkimuskatsauksissa syntetisoidaan erilaisten tutkimusasetelmien
tuottamaa tietoa. Systemaattisissa tutkimuskatsauksissa on perinteisesti syn-
tetisoitu interventioiden vaikuttavuutta koskevaa tietoa ja katsauksiin on
sallittu mukaan piddasiassa satunnaistettuun kontrolloituun koeasetelmaan
perustuvia tutkimuksia. EPPI-keskus pitdd satunnaistettua koeasetelmaa
parhaimpana vaihtoehtona, kun halutan vastaus "mikd toimii"
kysymykseen. Keskuksen mukaan tarvitaan kuitenkin liséksi tietoa interven-
tioiden kohteena olevien ithmisten ndkemyksistd ja kokemuksista interventi-
oiden suunnittelun ja kdyttoonoton tueksi. Téllainen laadullinen tutkimus
voi koskea interventioprosessin eri vaiheita ja se vastaa muunlaisiin kuin
"mikd toimii" -kysymyksiin. Nidkemyksid ja kokemuksia koskevaa tietoa
saadaan esim. haastattelu- ja kohderyhmadmenetelmaélld. Eri tutkimusasetel-
mien tuottaman tiedon synteesilld tarkoitetaan sitd, ettd ei ainoastaan tehda
synteesejd erikseen eri asetelmien tuottamasta tiedosta, vaan lisdksi ndma eri
synteesit syntetisoidaan (Ks. Thomas ym. 2004; Oakley 2003; Harden ym.
2004.)
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Katsausprosessi

EPPI-keskuksen systemaattiset tutkimuskatsaukset tuotetaan pddasiassa niita
tekevilld ryhmilld (Review Groups). Katsausten tuottaminen tapahtuu kes-
kuksen ja katsauksia tekevien ryhmien yhteistyond. Keskuksen roolina on
helpottaa ja koordinoida ryhmien ty6td. Ryhmét ovat tavallisesti keskitty-
neet johonkin tiettyyn aihealueeseen. Ryhmien on kidytdvéd ldapi formaali
rekisterditymisprosessi, joka tapahtuu hakemusten ja vertaisarvioinnin (peer
review) perusteella. Ryhmien edellytetddn sisdllyttavian tutkimuksen kéytta-
jien ndkokulman katsausprosessin eri vaiheisiin. Keskuksen ja ryhmien vé-
linen ty6 ndhdddn kahdensuuntaiseksi oppimis- ja kehitysprosessiksi, jossa
kumpikin osapuoli oppii toisiltaan. Tdtd tarkoitusta varten keskus jarjestda
tyOpajoja, joissa ovat mukana eri ryhmien edustajat, sekd keskuksen ja tie-
tyn ryhmén vilisid tyopajoja, joissa kdsitellddn tarkemmin jotakin tiettya
katsausta.

Katsauksen tekeminen koostuu erilaisista vaiheista ja niissd kdytettdvisti,
keskuksen kehittimistd metodeista. Eri vaiheiden ja metodien tarkoituksena
on taata, etti kerittdvé ja syntetisoitava tieto on mahdollisimman luotettavaa
ja kattavaa. Koko katsausprosessia ldpdisevid periaatteita ovat eksplisiitti-
syys ja lapindkyvyys. Keskus on kehittinyt katsausten tekoa varten www-
pohjaisen tyokalun (EPPI-Reviewer), jonka avulla dataa analysoidaan ja
sdilotddan. Tatd raporttia kirjoitettaessa ohjelma sisdlsi yli 50:nen katsauksen
datat. Ohjelmaan pédsee vain kdyttdjatunnuksen ja salasanan avulla, jotka
annetaan katsauksia tekevien ryhmien jédsenille. Ohjelma mahdollistaa sa-
man katsauksen tyOstimisprosessin mistd pdin maailmaa tahansa. Keskuk-
sen sivuilta on saatavilla myos katsauksia tekevien ryhmien késikirja (Re-
view Companion), joka on katsausten suunnittelun ja hallinnan www-
pohjainen tyokalu, jota tiytetddn katsausprosessin edistyessd. Se sisdltdd
katsausprosessin eri ulottuvuuksia ja vaiheita koskevia kysymyksii, jotka
tulisi huomioida katsauksen edistyessd. Namid koskevat mm. katsauksen
koordinointia, protokollan laatimista, katsaukseen valittavien raporttien hal-
lintaa, tutkimusten hakua, avainsanojen kartoitusta, datan kerdémisti, tiedon
syntetisointia ja raportin kirjoittamista. Seuraavassa kuvataan EPPI -
katsausten tuottamisprosessin vaiheet (Thomas & Harden 2003).

Protokollan laatiminen. Protokolla on P rOtOkOHa‘ilaaﬁminen
katsauksen metodologinen suunnitelma.
Se tehdddn yhteistyond katsausten
kayttdjaryhmien kanssa. Protokollassa

Potentiaalisesti relevanttien tutki-
musten identifiointi

madritellddn katsauksen tutkimuskysy- Relevanttien tutkimusten valinta
mys ja kysymyksen perustana oleva teo- . ‘
ria, tutkimusten mukaanottoa ja poissul- A"amsan*a‘smtegla

kemista koskevat kriteerit sekid katsauk-

.. . .. Datan kerdéminen ja laadun arvi-
sen eri vaiheet. Protokolla vertaisarvioi-

ointi
daan (peer review) ja se julkaistaan kuk- v
sen sivuilla palautteen saamista varten. Synteesi

Tulosten kommunikointi
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Keskuksen koulutukseen painottuvien tutkimuskatsausten aiheet ovat kos-
keneet mm. summatiivisen arvioinnin vaikutusta oppilaiden oppimismoti-
vaatioon, koulun johtamistavan vaikutusta oppilastuloksiin, erilaisten strate-
gioiden vaikutusta eri sukupuolten tasa-arvoistamiseen ala-asteella sekd
informaatio- ja kommunikaatioteknologian vaikutusta 5-16-vuotiaiden oppi-
laiden luku- ja kirjoitustaitoon. Terveyden edistimiseen painottuvia tutki-
muskatsauksia ovat olleet 2000-luvun alussa nuorten mielenterveytta, fyy-
sistd aktiivisuutta ja terveitd syomistottumuksia sekd nédiden esteitd ja nditd
edesauttavia tekijoitd koskeva kolmen katsauksen sarja. Vastaava katsausten
sarja on aloitettu lapsia koskien.

Potentiaalisesti relevanttien tutkimusten identifiointi. Katsauksen aihe-
alueen tutkimuksia haetaan mahdollisimman kattavasti erilaisista ldhteisti.
Bibliografisten tietokantojen liséksi ldhteitd voivat olla esim. késihaku leh-
distd, henkilokohtaiset kontaktit, Internet ja esitteet.

Relevanttien tutkimusten valinta. Kun tutkimuskysymyksen kannalta po-
tentiaalisesti relevantti materiaali on haettu, valitaan materiaalista protokol-
lassa maédriteltyjen tutkimusten mukaanottoa ja poissulkemista koskevien
kriteerien avulla relevantti materiaali tarkempaan analyysiin.

Avainsanastrategia. Kun relevantti tutkimusaineisto on hankittu, luokitel-
laan tutkimukset keskuksen kehittimén standardoidun ydinavainsanastrate-
gian ja kyseiselle katsaukselle médriteltdvien spesifien avainsanojen avulla.
Strategia luokittelee tutkimukset mm. tutkimustyypin, tarkemman aihealu-
een, kohdepopulaation, ja interventiotyypin mukaan. Luokitustiedot tallen-
tuvat bibliografiseen REEL -tietokantaan (Research Evidence in Educational
Library), johon on pédsy keskuksen sivuilta.

Datan keridiminen ja laadun arviointi. Avainsanastrategian jidlkeen tut-
kimuksista kerdtddn yksityiskohtaisesti dataa keskuksen kehittdmén vili-
neen avulla ja tutkimusten laatu arvioidaan keskuksen laadun arvioinnin
viitekehyksen avulla. Véhintddn kaksi henkilod suorittaa itsendisesti datan
kerddmisen ja laadun arvioinnin. Tdmin jdlkeen mahdolliset eroavuudet
poimitaan ja niistd koetetaan péddstd yhteisymmairrykseen. Keritty tieto ja
laadun arviointi tallentuvat EPIC-tietokantaan.

Tutkimuksista kerdtddn dataa standardoitujen luokkien ja niiden sisdltdmien
yksityiskohtaisten kysymysten avulla. Luokkia ovat mm. tutkimustyyppi
(esim. prosessiarviointi, tulosarviointi), interventiotyyppi, teoreettinen malli,
tutkimuspopulaatio ja interventioprosessin kehittyminen.

Tutkimusten laadun arvioinnin suhteen keskuksella on kaksi pddperiaatetta:
1) tutkimusasetelman on sovittava katsauksen tutkimuskysymykseen ja 2)
tutkimusasetelmaa on sovellettu kdytdnnossd korrektisti. Keskuksessa on
kehitetty omia tutkimuksen laadun arvioinnin patteristoja, joita esitellddn
liitteessd 1.
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Synteesi. Synteesivaiheessa tutkimusten tulokset analysoidaan katsauksen
tutkimuskysymyksen ja kisitteellisen viitekehyksen pohjalta. Synteesi voi
olla kvantitatiivinen meta-analyysi, jossa tutkimusten tulokset keritdén ja
analysoidaan tilastollisen analyysin avulla, tai kvalitatiivinen narratiivi, jos-
sa tulokset tematisoidaan ja luokitellaan sanallisesti. Kaksi strategiaa eivit
ole toisiaan pois. Synteesistd johdetaan tavallisesti suosituksia tutkimukselle
sekd kaytdnnon padtoksenteolle ja toiminnalle.

Viimeisimmisséd katsauksissa keskus on ottanut tavoitteekseen syntetisoida
sekd kokeellisen vaikuttavuustutkimuksen ettd laadullisen, esimerkiksi in-
terventioiden kohteina olleiden ihmisten nikemyksid ja kokemuksia eritte-
levian tutkimuksen tuloksia. Esimerkiksi Thomasin ym. (2003; ks. myos
Thomas ym. 2004) katsauksen tutkimuskysymykseni oli "miti tiedetddn 4-
10 -vuotiaiden lasten terveiden syomistottumusten esteistd ja sitd edesautta-
vista tekijoistd." Katsaukseen etsittiin kahden tyyppisid tutkimuksia: kont-
rolloituja, satunnaistettuja ja ei-satunnaistettuja kokeita, joissa tutkittiin las-
ten terveen syOmisen edistdmiseen tdhtddvien interventioiden vaikuttavuut-
ta, ja laadullisia tutkimuksia, joissa tutkittiin lasten omia ndkokulmia ja
ymmaérrystd. Katsauksessa tehtiin kolme eri synteesid. Ensin tehtiin kokeel-
listen vaikuttavuustutkimusten meta-analyysi syntetisoimalla tutkimusten
vaikutussuureet. Toisessa synteesissd laadullisten tutkimusten tulokset ana-
lysoitiin temaattisen tekstianalyysin muodossa. Analyysin tarkoituksena oli
paitelld lasten ndkemyksistd terveellisen syomisen esteitd ja sitd edesautta-
via tekijoitd sekd ideoita tehokkaiden interventioiden pohjaksi. Kolmannes-
sa synteesissd laadullisen synteesin tuloksia kéytettiin yhdistamaén tuloksia
kontrolloiduista kokeista ja laadullisista tutkimuksista. Synteesistd luotiin
matriisi, joka kuvasi esteitéd ja edesauttavia tekijoitd sekd implikoi suosituk-
sia tarkasteltuja ja arvioituja interventioita vastaan. Harden ym. kuvaavat
artikkelissaan Applying systematic review methods to studies of people's
views: an example from public health research (2004) tarkemmin, millaisin
menetelmin keskuksen katsauksissa on syntetisoitu laadullisia, interventioi-
den kohteina olleiden ithmisten nikemyksid ja kokemuksia koskevaa tutki-
muksia.

Tulosten kommunikointi. Katsauksesta laaditaan raportti, joka ldhetetdén
vertaisarvioitavaksi. Arvioijat kommentoivat mm. kdyttdjien osallistamista,
katsauksen tarpeellisuutta eri kdyttdjaryhmille, metodien sopivuutta, rapor-
toinnin selkeyttd ja sitd, voidaanko raportti julkaista keskuksen virtuaalises-
sa kirjastossa (REEL). Kirjastossa julkaistaan my0s katsauksen kéyttdjien
kirjoittamat ja kéyttdjille tarkoitetut tiivistelmét katsauksesta. Kéyttd;illd on
myOs mahdollisuus reaaliaikaiseen katsauksen tuloksia ja katsausprosessia
koskevaan keskusteluun. Katsausprosesseista kertyvian datan sdilyttiminen
tietokannoissa mahdollistaa katsausten helpon piivittdmisen.
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4.3 Www-pohjaisia tyokaluja ja tietopankkeja

EPPI-keskuksen tuotteita ovat erilaiset www-pohjaiset tyokalut systemaat-
tisten kirjallisuuskatsausten tekoa varten ja tietopankit seké joko keskukses-
sa tehdyt tai ulkoisesti tehdyt systemaattiset kirjallisuuskatsaukset. EPIC -
tietokanta sisdltdd kakkien keskuksen tuottamien systemaattisten tutkimus-
katsausten datan.

Tutkimusndytté koulutuskirjastossa -sivustolta on ladattavissa keskuksen
aihealueelta  tuottamat  systemaattiset  tutkimuskatsaukset  (http://
eppi.ioe.ac.uk/EPPIWeb/home.aspx?&page=/reel/reviews.htm). Sivuston ei-
julkinen alue koostuu katsausten hallinnan resurssista. Sivustolta saatavia,
systemaattisten kirjallisuuskatsausten tekoa tukevia tyokaluja ovat avainsa-
nastrategia, datan kerddmisen padperiaatteet ja katsauksia tekevien ryhmien
kisikirja. Sivustolta on my0s péédsy kahteen koulutusalan tietokantaan:

REEL (Research Evidence in Educational Library) sisidltdd keskuksen kat-
sausprosesseissa avainsanoin koodatut, yli 1200 tutkimuksen viitteet.
EPPI-Centre database of UK Higher Education (HE) Personal Development
Planning (PDP) evaluation studies: Tietokanta sisdltdd yksityiskohtaista tie-
toa arviointitutkimuksista, jotka on tehty korkeakoulutuksen alueella henki-
l6kohtaisen kehityksen suunnittelua koskien. Tietoa on saatavilla yli 40
muuttujan osalta, kuten suunnittelun piirteet, otanta, konteksti ja tutkimustu-
lokset.

Keskuksen terveyden edistimisen osa-alueen sivuilta on ladattavissa alueel-
la  tehdyt systemaattiset tutkimuskatsaukset (http://eppi.ioe.ac.uk/
EPPIWeb/home.aspx?page=/hp/reviews.htm). Sivuilta on péddsy kolmeen
keskuksen tietokantaan:

BiblioMap on keskuksen bibliografinen tietopankki, joka siséltdd yli 9000
terveyden edistimisen alueen tutkimuksen viitteet. Jokainen tutkimus on
koodattu avainsanoin standardoidun koodausstrategian mukaisesti koskien
tutkimusasetelmaa, aihe-aluetta, tutkimuspopulaatiota ja interventiotutki-
musten osalta intervention paikkaa, tarjoajaa ja tyyppid. Viitteet on paikan-
nettu systemaattisia kirjallisuuskatsauksia tehtdessa.

DoPHER (The Database of Promoting Health Effectiveness Reviews) on re-
kisteri, joka sisdltdd yksityiskohtaista tietoa noin 700:std systemaattisesta
tutkimuskatsauksesta, jotka koskevat terveyden edistdimisen vaikuttavuutta.
Katsaukset on koodattu systemaattisesti avainsanoin kohteen, populaation,
ryhmin ja metodien mukaan. Tietokanta sisdltdd sekd systemaattisia (kol-
mannes) ettd ei-systemaattisia katsauksia.

TRoPHI (The Trials Register of Promoting Health Interventions) on tieto-
kanta, joka sisdltdd kaikki keskuksen toimesta toteutetuissa tutkimuskatsauk-
sissa identifioidut satunnaistetut kontrolloidut kokeet ja ei-satunnaistetut
kontrolloidut kokeet. Rekisteri siséltdad yli 1000 koetta.
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Nikékulmat ja osallistuminen -osa-alueen sivuilta on ladattavissa
alueella toteutettujen projektien raportteja (http://eppi.ioe.ac.uk/EPPIWeb/
home.aspx?&page=/pap/reviews.htm). Sivuilla on myos tarjolla terveyspal-
velujen kayttdjille tarkoitettu kolmen resurssin paketti, joka on tarkoitettu
Cochrane -yhteistydverkoston systemaattisten tutkimuskatsausten arviointia
ja kommentointia (peer review) varten. Paketti tarjoaa palvelujen kéyttdjille
vélineitd arvioida katsausten protokollia (metodologinen suunnitelma) ja itse
katsauksia:

Guidelines - 1 (Selai & Oliver 2001a) on johdatus Cochrane -yhteis-
tyGverkoston toimintaan. Se kuvailee lyhyesti, mikd on satunnaistettu kont-
rolloitu koeasetelma, mitd terveydenhuoltoalan tutkimuksen systemaattiset
kirjallisuuskatsaukset ovat, mikd Cochrane -verkosto on, mitd systemaattis-
ten kirjallisuuskatsausten ja niiden protokollan arviointi (peer review) on jne.
Guidelines - 2 (Selai & Oliver 2001b) kisittelee kdyttdjien ndkokulmaa ja
asiantuntemusta tutkimuksessa sek#d arvioinnin vaiheita kayttdjin nikokul-
masta.

Check-list for relevance of Cochrane reviews to consumers (Selai & Oliver
2001c) on kysymyspatteristo, jolla kiyttdjat voivat arvioida systemaattisia
kirjallisuuskatsauksia. Kysymykset kisittelevdt katsausten kieltd, ulkoisia
vadristivid tekijoitd, kayttdjien osallistumista, metodiikkaa, tuloksia jne.

Keskus harjoittaa my0s erilaisia yhteistyon muotoja yksildiden ja organisaa-
tioiden kanssa, jotka ovat kiinnostuneita kdyttdmadn tutkimustietoa sosiaa-
listen interventioiden tukena. Keskus

e antaa koulutusta yleisiin ldhestymistapoihin, jotka koskevat nadyttoon
pohjaavaa kaytantod, sekd keskuksen tyokaluihin ja metodeihin

e tarjoaa tukea ja koulutusta tietyn systemaattisen kirjallisuuskatsauk-
sen tekemisessd

e tarjoaa tukea ja koulutusta katsausryhmén perustamisessa katsaus-
sarjan toteuttamiseksi

e oftaa tdyden vastuun tietyn katsauksen toteuttamisesta ulkoiselle ra-
hoittajalle

e osallistuu yhteistyohon systemaattisten tutkimusmetodien kehittdmi-
seksi
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S EVIDENCENETWORK

5.1 Tutkimusnéyttos kahdeksan yksikon voimin

Britannian suurin sosiaali- ja taloustieteellisen tutkimuksen rahoittaja
ESRC, the Economic and Social Research Council (www.esrc.ac.uk), teki
vuonna 1999 aloitteen, jonka tavoitteena on tuoda tutkimuksellisen nidyton
ajatus sosiaalialan paatoksentekoprosesseihin ja kdytdantdihin. ESRC myonsi
kolme miljoonaa puntaa kolmivuotiskaudeksi kansallisen koordinoivan kes-
kuksen ja tutkimusyksikoiden verkoston kehittdmiseksi. Keskus, ESRC UK
Centre for Evidence Based Policy and Practice, perustettiin Lontoon Queen
Mary yliopistoon ja se aloitti toimintansa joulukuussa 2000. Keskuksessa
tyoskentelee kymmenisen tyontekijdad. Verkostoon valittiin hakemusten pe-
rusteella seitsemin tutkimusyksikkod. Yksikot aloittivat toimintansa vuoden
2001 aikana. Kahdeksas yksikko liittyi verkostoon vuoden 2002 marras-
kuussa. Verkostoa kokonaisuudessaan kutsutaan nimelld EvidenceNetwork
(www.evidencenetwork.org). EvidenceNetwork siis poikkeaa rakenteeltaan
muista tdssd katsauksessa tarkasteltavista instituuteista eikd se ndin ollen
taivu aivan samalla tavalla tdmin katsauksen tarkastelumuottiin kuin muut
instituutit.

Verkoston keskuksen tavoitteena on edistdd tutkimukseen perustuvan ndy-
ton vaihtoa tutkijoiden ja sosiaalialan toimijoiden vélilld sekd lisdtd ndiden
keskeistd yhteisymmaérrystd, nopeuttaa verkoston tutkimusalueiden tutki-
muksen arviointimetodien kehittdmistd sekd parantaa sosiaalialan tutkimuk-
sen, toimintapolitiikan ja kdytintojen laatua. Keskuksella on hallinnollinen
ja koordinoiva tehtidva. Sen vastuulla on koko verkoston hallinnollinen inf-
rastruktuuri. Keskuksen tehtdvdnd on helpottaa tiedon vaihtoa ja vuorovai-
kutusta verkoston yksikoiden kesken sekd verkoston ja laajemman tutki-
muksellisen ndyton asialle omistautuneen yhteison kesken.

Verkoston yksikot pddasiassa kerddvit, arvioivat ja syntetisoivat kukin
omalla tutkimusalueellaan jo tehtyd tutkimusta. Verkoston tavoitteena on
identifioida tutkimustuloksia, jotka tdyttdvit tarkkuuden, toistettavuuden,
relevanssin ja riippumattomuuden vaatimukset. Verkoston yksikéiden odo-
tetaan toimivan aktiivisesti keskenédén yhteisten projektien puitteissa ja kes-
kuksen kanssa. Verkoston tuotteita ovat mm. bibliografiset listaukset, narra-
tiiviset katsaukset ja meta-analyysiin pohjaavat systemaattiset tutkimuskat-
saukset. Tuotteet on tarkoitettu keskus- ja paikallishallinnon, litkkemaailman,
akateemisen ja vapaaehtoissektorin sekd itsendisten tutkimusinstituuttien
tarpeisiin. Verkoston yksikot toimintaorientaatioineen ovat seuraavat:

o Systematic Reviews in Social Policy and Social Care, University of York
(www.york.ac.uk/inst/chp/srspsc/index.htm): Yksikko keskittyy erilaisten
katsausten tuottamiseen ja katsausten metodologisiin kysymyksiin. Kohde-
alueena ovat asuminen, terveys, ty6llisyys ja sosiaaliturva sekd ndiden alu-
eiden yhteiset kysymykset.
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Centre for Comparative European Policy Evaluation, CCEPE, Centre for
Economic Policy Research, London (www.cepr.org/ccepe): Yksikolld on
vahvasti vertaileva ja Eurooppa-suuntautunut ote. Yksikko tuottaa syste-
maattisia tutkimuskatsauksia, jotka koskevat EU-tason pditoksentekoa ja

sellaisia Britannian policy -kysymyksid, joilla on eurooppalainen ulottu-
vuus. Yksikko panostaa lisiksi mm. ndytt66n perustuvan ajattelutavan me-
todologiaan ja implementaatiota koskeviin kysymyksiin.

Centre for Neighbourhood Research, Universities of Glasgow and Bristol
(www.neighbourhoodcentre.org.uk): Yksikko identifioi, arvioi ja syntetisoi
naapuristopolitiikkaan liittyvid sosiaalisia, taloudellisia ja poliittisia pro-
sesseja koskevaa sosiaalitieteellistd tutkimusta. Yksikko kehittdd alan tutki-
joiden k#yttoon resursseja ja metodologioita.

Research Unit for Research Utilization, RURU, University of St Andrews
(www.st-andrews.ac.uk/~ruru): Yksikko keskittyy helpottamaan julkisen
politiikan ja julkisten palvelujen tukena kaytettdvin tiedon tuottamista ja
kayttod. Yksikko kehittdé resurssia, jolla tutkia ja parantaa tiedon hy6dyn-

tdmistd terveydenhuollon, koulutuksen, rikosoikeuden ja sosiaalihuollon
alueilla.

Centre for FEvidence Based Public Health Policy, Universities of
Glasgow,  Liverpool and  Lancaster — (www.msoc-mrc.gla.ac.uk/
evidence/evidence.html): Yksikon kohdealueena on muiden sektorien kuin
terveydenhuoltosektorin toimintapolitiikan vaikutus terveyden edistimi-

seen ja terveydellisen epitasa-arvon vihentimiseen sekd niitd koskeva
ndyttd. Tahén liittyen yksikon tavoitteena on identifioida vaikuttavuuden
laatukriteerit, tilata ja toteuttaa katsauksia ei-terveydenhuoltosektorien
toimintapolitiikkaa, toimintaohjelmia ja projekteja koskien sekd levittdd
katsauksia kayttdjille, ja identifioida olemassa olevia laadukkaita syste-
maattisia kirjallisuuskatsauksia ja levittdd niiden tuloksia.

What works for children? Barnardo's, City University and the University
of York (www.whatworksforchildren.org.uk): Yksikon kohdealueena on
lasten ja nuorten terveyttd, hyvinvointia ja koulutusta koskeva politiikka

sekd titd koskeva ndytts. Painopiste on paremminkin tiedon levittimisessi
ja kayttoonotossa kuin sen tuottamisessa. Yksikon ensisijaisena padmadra-
nd on kehittd4d resursseja, jotka tukevat ndytton perustuvien kdytintdjen
jakamista yli sektoreiden.

Centre for Evidence in FEthnicity, Health and Diversity, CEEHD,
Universities of Warwick and De Montfort (http://users.wbs.warwick.ac.uk
/group/ceehd): Yksikon tavoitteena on tarjota vilineet, joiden avulla voi-
daan tuottaa etnisyyttd ja terveyttd koskevia ensimmaiisen luokan tutkimus-
katsauksia kdytinnon toimintapolitiikan tarpeisiin kansalliselle, alueellisel-

le ja paikalliselle tasolle. Yksikko tekee systemaattisten kirjallisuuskatsaus-
ten lisiksi mm. makro-dataa koskevia sekundaarianalyysejd ja antaa neu-
vontapalveluja etnisyyteen liittyvissd kysymyksissé.

Centre for Economic Evaluation, CEE, Institute for Fiscal Studies, London
(www.warwick.ac.uk/fac/soc/economics/walker/): Yksikkd on keskittynyt
tyomarkkinoita, lapsia ja terveyttd koskeviin kysymyksiin. Tyomarkkina-

tutkimus on kohdentunut mm. arvioimaan tyémarkkinapolitiikan vaikutuk-
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sia palkkaan, tydllisyyteen ja elintasoon. Lapsia koskien yksikké on tehnyt
tutkimuskatsauksen, joka kisittelee vanhempien luonteenpiirteitd ja niiden
suhdetta lapsiin. Terveyteen liittyen yksikkd on tehnyt mm. tutkimuksen,
joka Kkésittelee tupakan hinnan vaikutusta tupakointiin 1990-luvulla.

5.2 Tutkimuskatsauksia sosiaali- ja tydomarkkinapolitiikan
seki terveyden alueelta

Kasitys niytosti

EvidenceNetworkin kohdealueena on sosiaalipolitiikka, tyomarkkinapoli-
tiikka ja terveys seké néitd koskevan tutkimustiedon kerddminen, arviointi ja
syntetisointi. Verkostolla ei ole yhteisesti hyviksyttyd tiedon luokitusta,
tyypittelya tai hierarkiaa, jonka sen yksikot ottaisivat 1dhtokohdakseen. Ver-
koston tydpapereissa keskustellaan varsin paljon systemaattisten tutkimus-
katsausten luonteesta ja metodologisista kysymyksistéd eri palvelusektoreita
koskien. Kirjoittajat ovat yksimielisid siitd, ettd eri sektoreilla tarvitaan laa-
jemmin tietoa kuin pelkéstiddn satunnaistetuilla koeasetelmilla saatua tietoa
interventiomenetelmien vaikuttavuudesta. Myos terveydenhuoltosektorilla,
jossa satunnaistettu koeasetelma on ollut tiedonkeruun kultainen sidinto, on
kirjoittajien mukaan alettu perddmaiin laadullisempaa tutkimusta.

Nutley ym. (2002) korostavat, ettd toisin kuin terveydenhuollon alalla, jossa
on olemassa yleisesti hyvéksytty tiedon hierarkia, sosiaalialalla ei vastaavaa
ole. Terveydenhuollossa satunnaistettu koeasetelma on yleisesti hyviksytty
tapa tuottaa ndyttod interventioiden vaikuttavuudesta, laadullisempi tutki-
mus ja alan asiantuntijoiden ammatillinen yhteisymmarrys ovat vdhempiar-
voisia tiedon ldhteitd. Nutleyn ym. mukaan terveydenhuollossa on selked
késitys halutuista tuloksista, kuten kuolleisuuden tai sairastavuuden vidhen-
tdminen, mikd yksinkertaistaa huomattavasti metodologisia valintoja. Sosi-
aalialalla kiistellddn oikean ndyton luonteesta, satunnaistettu koeasetelma on
harvinainen ja kvantitatiivisen ja kvalitatiivisen tutkimuksen paradigmojen
vilinen kuilu on syvd. Sosiaalialalla tieto siitd, mikd on toimivaa, on Nut-
leyn ym. mukaan rakentunut paljolti sen pohjalta, miten kysymykset on ase-
tettu. Sosiaalialan tieto on tyypillisesti myos viliaikaista ja kontekstisidon-
naista. Nutley ym. perddnkuuluttavat sosiaalialalle metodologista pluralis-
mia. On keskusteltava avoimesti siitd, millaisiin kysymyksiin saadaan vas-
taus minkélaisella tutkimusmetodologialla. Tamé edellyttdd tutkimuksen
tilaajien, tutkijoiden, palvelujen kdyttdjien jne. yhteisty6td ja yhteisymmér-
rysté.

Solesbury (2001) tdhdentdd, ettd vastaaminen kysymykseen, miké toimii, ei
riitd palveluiden tuottajille ja alan tyontekijoille, vaan on kysyttdvd, mika
toimii, kenelle, ja millaisissa olosuhteissa. Tarvitaan vaikuttavuusarvioinnin
lisdksi kuvailevaa, analyyttistd, diagnostista, teoreettista ja normatiivista
tutkimusta. Tarvitaan tietoa policy -prosessin kaikista vaiheista; agendan
muokkaamisesta, tarkasteltavien kysymysten méérittelystd, valintamahdolli-
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suuksien identifioinnista, toimintatapojen valinnasta, niiden toimeenpanosta
janiiden vaikuttavuuden seurannasta.

Boaz ym. (2002) nostavat esiin neljd ulottuvuutta, joiden suhteen systemaat-
tisten kirjallisuuskatsausten metodologiaa tulisi heiddn mukaansa vahvistaa:
1) palvelujen kayttdjien osallistumista kirjallisuuskatsausten kysymyk-
senasetteluun tulee lisdtd, 2) katsauksiin tulee ottaa mukaan laaja-
alaisemmin tutkimuksia kuin pelkdstddn satunnaistettuja koeasetelmia kayt-
tavid, mukaan lukien eri metodien yhdistelmid kayttavét tutkimukset, 3)
tulee kehittdd metodeja, joilla voidaan tarkastella monimutkaisia kysymyk-
sid, interventioita ja tuloksia; tarvitaan kvantitatiivisella ja kvalitatiivisella
tutkimuksella saatua tietoa, ja 4) katsausten tulee tuottaa tietoa, joka on
kayttokelpoista, ei vain asiantuntijoille, vaan palvelujen jarjestdjille, tyonte-
kijoille ja kelle tahansa henkildlle, joka tarvitsee tietoa paidtoksentekonsa
tueksi.

Pawson (2001a; 2001b; 2002) kehittdd verkoston tyOpapereissa realistista
synteesid, jonka tavoitteena on yhdistdd kaksi keskeisintd systemaattisten
kirjallisuuskatsausten metodologiaa, numeerinen meta-analyysi ja narratii-
vinen katsaus. Meta-analyysi perustuu Pawsonin mukaan perikkéiseen kau-
saalisuuden kisitykseen. Sen mukaan toimintaohjelmilla on sisdinen kausaa-
linen voima, joka saa aikaan vaikutuksia. Meta-analyysin tavoitteena on
luokitella huolellisesti katsauksen kohteena olevat toimintaohjelmat tai in-
terventiomenetelmit ja laatia kartta ndiden vaikutuksista. Meta-analyysi
pitdd satunnaistetulla koeasetelmalla saatua tietoa validina tietona. Tiedon
siirtdiminen on meta-analyysille vaikuttavimpien interventiomenetelmien
identifiointia ja matkimista. Narratiivisella katsauksella on Pawsonin mu-
kaan konfigurationaalinen nikemys kausaalisuuteen, jonka mukaan ohjel-
man tulokset seuraavat eri tekijoiden hedelmaéllisestd yhdistymisestd. Toi-
mintaohjelmat toimivat, koska kohderyhm4, ohjelman sisélto, kayttoonottoa
koskevat yksityiskohdat, intressiryhmien allianssi jne. ovat yhteensopivia.
Narratiivisen katsauksen nidkemys tiedon siirrettdvyydestd perustuu saman-
laisuuden ideaan. Toimivia ohjelmia tulee matkia kokonaisuutenaan tai ai-
nakin mahdollisimman monen tekijdn osalta.

Pawsonin realistisen synteesin ndkemys kausaalisuuteen on generatiivinen.
Sen mukaan interventiomenetelmit itsessddn eivit sindnsd vaikuta, vaan
vasta erilaisten mekanismien vilitykselld. Kausaalisuus on nidkemyksen
mukaan riippuvaista. Se, kédytetdénko tarjolla olevia mahdollisuuksia, riip-
puu kulloistenkin intervention kohteena olevien subjektien luonteesta ja
kulloisistakin olosuhteista. Ohjelman elintdrkeédt osatekijdt ovat titen sen
generatiiviset mekanismit ja kontingentti konteksti. Realistinen arviointi
tdhtdd olosuhde - mekanismi - tulos -yhdistelmien selvittimiseen. Datan
kerddaminen on realistiselle synteesille informaation kerddamistd siitd, mika
toimii, kenelle, ja missd olosuhteissa. Pawsonin ndkemys tiedon siirretté-
vyyteen on réddtdloity, siirrettdvi teoria periaatteella "tdmi ohjelmateoria
toimii tdssd suhteessa, ndille subjekteille, tillaisissa tilanteissa."
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Katsausprosessi

Verkoston keskus on laatinut yksikoilleen kysymyksié siséltavén ohjeistuk-
sen systemaattisten tutkimuskatsausten tekemistd varten. Ohjeistus sisaltaa
katsauksen vaiheet péddtehtdvineen. Ohjeistuksen tavoitteena on identifioida
tutkimusta, joka tdyttdd tarkkuuden, toistettavuuden, relevanssin ja riippu-
mattomuuden vaatimukset. Ohjeistus on laadittu terveyden- ja sosiaalihuol-
lon interventiomenetelmien vaikuttavuutta koskevien systemaattisten tutki-
muskatsausten tekemiseen ja tiedon levittimisen keskittyneen keskuksen,
NHS Centre for Reviews and Dissemination (www.york.ac.uk
/inst/crd/index.htm), opastuksella. Ohjeistuksen mukaan katsausprosessi
kasittdd yhdeksdn vaihetta, jotka eivdt valttamittd seuraa lineaarisesti toisi-
aan, vaan ne "ruokkivat" toinen toisiaan. Ohjeistus ei sisdlld tiedon hierarki-
aa eikd ehtoja katsauksen tyypin, esim. meta-analyysi tai narratiivinen kat-
saus, tai kriteerejd laadun arvioinnin osalta. Katsauksen tuottamisprosessin
vaiheet ovat seuraavat:

Katsauksen tarpeen ja tutkimus-
kysymysten identifiointi. Onko
aiheesta olemassa katsauksia? Osal-

Katsauksen tarpeen ja tutkimuskysymys-
ten identifiointi

listuvatko kayttdjat jotenkin kysy- Protokollan laatiminen
myksenasetteluun? Kenelle katsaus . *. .
on tarkoitettu? Millaisia rajoitteita Kaiken relevantin tutkimuksen

(resurssit, aika jne.) katsaukselle on? etsiminen

Tutkimusten valinta katsaukseen selvien

Katsauksen protokollan laa- kriteerien avulla
timinen. Katsauksen vaiheet: tutki-

muskysymys, tutkimusten hakustra- Tiedon kerddminen ja tutkimusten
tegia, mukaanottoa koskevat kriteerit, laadun irViOinﬁ

laadun arvioinnin Kriteerit. Arvioi-
vatko asiantuntijat tai kayttdjdt proto-

kollan? Objektiivisuus

Tutkimustulosten synteesi

Kaiken relevantin tutkimuksen Katsausrapo*rtin laadinta
etsiminen. Kaikki relevantit tieto-

kannat? Kisihaku? Kontaktit asian- Katsauksen aktiivinen levittiminen

tuntijothin? Muunkielinen materiaa-
1i?

Tutkimusten valinta katsaukseen selvien kriteerien avulla. Sopiiko ma-
teriaali tutkimuskysymykseen? Kriteerit muunlaisen tutkimuksen/tiedon
mukaanotosta?

Tiedon keridiminen ja tutkimusten laadun arviointi. Tiedon kerddminen
jokaisesta tutkimuksesta. Tutkimusten laadun arvioinnin kriteerit? Verkos-
tolla et siis ole tarkempaa ohjeistusta tutkimuksen laadun arvioinnin osalta.
Boaz & Ashby (2003) tarkastelevat verkoston tyopaperissa sekd kvantitatii-
visen ettd kvalitatiivisen tutkimuksen laadun arvioinnin kriteereitd. Heidin

49



mukaansa tutkimuksen laadun arviointi on perinteisesti ollut tutkimusmeto-
dologian laadun arviointia. Boaz & Ashby toteavat, ettd tutkimuksen laadun
arvioinnin perinteiset kriteerit, kuten luotettavuus, validiteetti ja toistetta-
vuus, on alkujaan kehitetty kvantitatiivisen tutkimuksen parissa eikd vallitse
yksimielisyyttd siitd, miten niitd voidaan soveltaa muunlaisen tutkimuksen
laadun arvioinnissa. Eniten ty6td on tehty satunnaistettujen koeasetelmien
avulla tehtdvin tutkimuksen laadun arvioinnin eteen.

Boaz & Ashley nostavat esimerkkind esiin tutkimuskatsauksiin ja tiedon
levittdmiseen keskittyneen keskuksen NHSn kehittimén kokeellisen tutki-
muksen laadun arvioinnin kriteerit (NHS 2001):

Oliko jako ryhmiin todella satunnaistettu?

Oliko jako ryhmiin salattu?

Olivatko ryhmét samanlaisia ennustuksellisten tekijoiden suhteen?
Oliko soveltuvuuskriteerit spesifioitu?

Olivatko tulosarvioijat ryhméjaon suhteen sokaistuja?

Oliko hoidon antaja sokaistu?

Oliko potilas sokaistu?

Mitkd ovat piste-estimaatit (keskimédrdinen vaikuttavuus) ja tdmén
luottamusvilit primaarille tulosmittarille?

9. Sisiltyik analyysiin hoitoaikeen mukainen analyysi?'

NN R

Boaz & Ashby (2003) toteavat kvalitatiivien tutkimuksen laadun arvioinnin
osalta, ettd asiaa kasitteleva kirjallisuus on laaja ja yksimielisyytta ei vallitse
siitd, sopivatko kvantitatiivisen tutkimuksen parissa kehitetyt arviointikritee-
rit laadulliseen tutkimukseen. Boaz & Ashby esittiavit esimerkkind Harden
ym. (1999) ehdottamat laadullisen tutkimuksen arviointikriteerit:

1. Teoreettisen viitekehyksen ja/tai mukaan siséllytetyn kirjallisuuskat-
sauksen eksplisiittinen esittiminen

2. Selkedsti asetetut paamadrat

3. Siséllon selked kuvaus

4. Otannan selked kuvaus

5. Metodologian ja systemaattisten datan kerdyksen metodien selked
kuvaus

6. Datan analyysi useamman kuin yhden tutkijan toimesta

7. Riittdvan datan mukaan ottaminen véilittdmddn datan ja tulkinnan

vuorovaikutusta

Liitteessd 1 on esimerkit kahdessa verkoston katsauksessa kdytetystd arvi-
ointipatteristosta.

! Hoitoaikeen mukainen analyysi tarkoittaa analyysii, jossa tutkimusryhmiin arvotut analy-
soidaan seurannassa niissi ryhmissé, johon heidit arvottiin riippumatta siitd, toteutuiko
aiottu hoito vai ei.
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Tutkimustulosten synteesi. Meta-analyysi, narratiivi tai jokin muu? Esi-
merkiksi Walter ym. (2003a) tutkimuksen vaikuttavuutta ja hyodyntdmista
koskevassa katsauksessa empiirisistd tutkimuksista kerétty data syntetisoi-
tiin temaattisesti. Tarkastellut interventiot analysoitiin niiden siséllon ja nii-
den teoreettisten viitekehysten suhteen, joihin ne oli eksplisiittisesti tai im-
plisiittisesti upotettu. Menettely identifioi ne mekanismit, jotka ndyttivit
olevan intervention perustana. Interventiot ryhmiteltiin mekanismien mukai-
sesti. Vaikuttavuutta sekd vaikuttavuuden esteiti ja sitd edesauttavia tekijoi-
td koskeva data syntetisoitiin ryhmittdin. Bambra (2003) ilmoittaa "hyvin-
vointia ty6lld" -ohjelmia tarkastelevan katsauksensa protokollassa, ettd kos-
ka tutkimukseen valitaan sekd kvantitatiivisia ettd kvalitatiivisia tutkimuk-
sia, tulee synteesi olemaan todennidkoisesti narratiivinen, mutta synteesin
metodi riippuu lopullisesti siitd, millaisia tutkimuksia haun tuloksena saa-
daan.

Objektiivisuus. Eksplisiittisyys tutkimusten mukaanotossa? Metodien ja
tulosten taulukointi? Arvioivatko asiantuntijat tai kayttjét raportin?

Katsausraportin laadinta. Paivittiminen

Katsauksen aktiivinen levittiminen. Levittdmissuunnitelma? Katsauksen
sdilyttdmispaikka (esim. Cochrane tai Campbell -kirjasto)?

5.3 Informaatioresursseja ja tiedon kiyttoonoton kiytintojia

Tiedon vilittiminen

Verkoston keskuksen www-sivusto jakaantuu kahteen osaan: toiseen osaan
on paidsy kelld tahansa, toiseen vain verkoston jésenstatuksen hankkineilla.
Jasenstatuksen saa kuka tahansa, joka on jollakin tapaa omistautunut néyt-
toperustaisen toiminnan ajattelumallille.

Www-sivujen vapaalta alueelta on pddsy laajaan EBPP -bibliografiaan, joka
kattaa sosiaalialan tutkimuksen arviointia ja syntetisointia, tutkimuksen
hyodyntdamistd ja muuta sosiaalialan nédyttSperustaisen toiminnan aihealueita
koskevaa kansainvilistd kirjallisuutta sekéd systemaattisten kirjallisuuskatsa-
usten kokoelmia. Liséksi sivustolla on palvelu, joka siséltdd alan toimijoille
suunnattuja informaatioresursseja. Nditd ovat listaukset, jotka sisdltdavit bib-
liografisia tietokantoja, linkkejé erilaisiin sosiaalitieteellisiin tietoldhteisiin,
systemaattisia kirjallisuuskatsauksia tekevid ja tiedon kéayttoon keskittyneita
instituutteja, tutkimusinstituutteja sekd kirjastopalveluja. Vapaalla alueella
on lisdksi listattu ja kuvattu tiivistden verkoston kdynnissé olevat laajemmat
tutkimusprojektit. Myds verkoston tydpaperit on ladattavissa www-sivujen
vapaalta alueelta. TyOpaperit ovat verkoston yksittdisten tutkijoiden tai tut-
kijaryhmien kirjoittamia eivétkd ne vélttdmattd edusta koko verkoston viral-
lista kantaa kulloiseenkin asiaan. Vapaalta alueelta on myds linkit verkoston
tutkimusyksikoiden sivuille, joilla on mm. listattu ja ladattavissa yksikon
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tutkimuskatsauksia ja julkaisuja. Vapaan alueen uutisosastolla on ajankoh-
taista tietoa siitd, mitd maailmalla tapahtuu ndyttoperustaisen toiminta-
ajatuksen alueella.

Verkoston jésenille tarkoitetulla www-sivujen alueella on mm. verkoston
jasenluettelo yhteystietoineen, padsy jasenten keskusteluryhmiin, sekd mah-
dollisuus kayttdd hakukonetta, jolla voi tehdd hakuja verkoston www-
sivuilta ja internetistd yleensa.

Verkoston keskus tarjoaa koulutusta ja konsulttipalveluja tutkijoille, sosiaa-
lialan toimijoille ja kédytdnnon tyotd tekeville ndyttdperustaisen toiminnan
eri aihealueisiin liittyen. Aihealueita ovat mm. sosiaalitieteellisten tietokan-
tojen kaytto, tutkimuksen laadun arviointi, eri tiedonlajien syntetisointi ja
tutkimuksen kommunikointi kdyttéjille. Palvelumuotoja ovat esitelmiit, se-
minaarit, tyopajat ja konsultaatio. Keskus on lisdksi vuorovaikutuksessa
laajempaan yhteis6on vierasohjelmansa puitteissa, olemalla mukana muissa
kansallisissa ja kansainvélisissd ndyttoperustaisen toiminta-ajatuksen hank-
keissa seké esitelmoimilld konferensseissa ja seminaareissa.

Tiedon kayttéoonotto

Verkoston yksikoistd erityisesti RURU (Research Unit for Research Utiliza-
tion) on keskittynyt tutkimustiedon vaikutusten ja hyodyntdmisen kysymyk-
siin. Painopiste ei ole EvidenceNetworkin syntetisoiman tiedon kayttoon-
oton tukemisessa sindnsd, vaan yleisemmin tutkimustiedon kayttdonoton
eritasoisissa kysymyksissd. RURU on rakentanut tutkimuksen hyddyntédmis-
td ja vaikutusta koskevan tietokannan, jossa on yli 650 aihetta késittelevda
artikkelia. Tietokantaan on padsy yksikon www-sivuilta ja se kattaa empiiri-
sid, kisitteellisid ja yleisempid papereita terveydenhuollon, sosiaalihuollon,
koulutuksen ja rikosoikeuden alueilta. Terveydenhuoltoalan paperit on rajoi-
tettu niiden suuren méérdn vuoksi erilaisiin katsauksiin.

RURUn mittava tutkimustiedon hyodyntdmistd ja kéyttoonottoa koskeva
hanke on ollut Leedsin yliopiston policy -tutkimuksen instituutin kanssa
yhteistyossé tehty tutkimus, joka késitteli tutkimuksen kéyttod ja hyodynta-
mistd sekd tdtd tukevia strategioita koulutuksen, terveydenhuollon, sosiaali-
huollon ja rikosoikeuden alueella (Nutley ym. 2003b). Hankkeen keskeinen
osa oli tutkimuskatsaus, joka kasitti 125 tutkimuksen erimuotoisia vaikutuk-
sia koskevaa empiiristd paperia (Nutley ym. 2003b; Walter ym. 2003a).
Tutkimuksen vaikutus ymmarrettiin hankkeessa spektring, joka ulottuu tut-
kimustuloksia koskevan tietoisuuden syntymisestd, tiedon ja sen implikaati-
oiden ymmirtdmisestd aina toiminnan muutokseen sati. Tutkimuksen vai-
kuttavuuden lisddmiseen tdhtddvit strategiat voivat kohdentua mihin tahansa
spektrin kohtaan. Nutley ym. (2003b) pitdvit kuitenkin kéyttokelpoisena
erottaa toisistaan késitteellinen tutkimuksen kéytto, joka nékyy tiedon, ym-
mérryksen, asenteiden ja ideoiden muutoksena, ja instrumentaalinen tai suo-
ra tutkimuksen kaytto, joka kasittdd valittomid toiminnallisia muutoksia.
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Kirjallisuuskatsaus paikansi tutkimuksen kdyton ja hyddyntdmisen esteitd.
Tutkijoiden osalta tutkimuksen hyodyntdmistd esteitd olivat resurssien -
rahan ja ajan - puute, taitojen puute ja se, ettd tutkimustulosten levittdmis-
toimintaa ei arvoteta tutkimusyhteisossd. Kéytdnnon ammattilaisten osalta
tutkimuksen hyodyntdmisen esteitd olivat muun muassa ajan puute lukea
tutkimuskirjallisuutta ja kdydd kuuntelemassa esitelmii tai tehdd omaa tut-
kimusta, tutkimusta koskevan keskustelun puuttuminen organisaatiossa ja
muiden informaatiol&hteiden arvottaminen korkeammalle. My®s ristiriitaiset
tutkimustulokset tai tulosten uhka valitsevaa status quota tai tyontekijoiden
ammattitaitoa ja -kokemusta kohtaan ovat omiaan estimédn tutkimuksen
kayton.

Kirjallisuuskatsaus listasi yksittdisid kdytdntdjd ja toimintopaketteja, joilla
on yritetty lisdtd tutkimustulosten kdyttod eri sektorien toimintapolitiikassa
ja kaytannoissa. Lista késitti 1dhes 200 interventiomenetelmid. Menetelmait
luokiteltiin timén jdlkeen interventiotyypin ja toisaalta sen mekanismin mu-
kaan, jota menetelmé kiayttdsd yritettdessd lisdtd tutkimuksen kdyttod. Inter-
ventiotyyppejd listattiin 32. Niité olivat esim. kirjoitettu materiaali (julkaisut
aikakauslehdissd, raportit jne.), suulliset esitykset (seminaarit, konferenssit),
media (TV, radio, lehdet), koulutusmateriaalit, henkil6ston kehittdminen ja
koulutus, lobbaaminen, verkostot, rahalliset kannustimet seké intranet ja
internet. Menetelmisséd kéytettyjd mekanismeja listattiin kahdeksan (Walter
ym. 2003b; Nutley ym. 2003b):

Levittiminen: Levittiminen kisittdd interventioita, jotka esittivit ja levitta-
vit tutkimustuloksia enemmin tai vihemmén radtéloidyssd muodossa. Kir-
joitettu materiaali ja suulliset esitykset ovat téllaisia intervention muotoja.
P#dasiallisena tavoitteena on informoida potentiaalisia kdyttdjid tutkimustu-
loksista ja vakuuttaa kéyttdjdt niiden arvosta. Levittdmisstrategioiden perus-
tavana mekanismina on se tutkimusperustainen viesti, jonka ne sisdltdvit. Ne
perustavat aikuisten oppimisteorioihin, joiden mukaan henkil6kohtainen mo-
tivaatio on tirkedd kiyttdytymisen muutosta tavoiteltaessa, ja rationaalisen
informaationetsinnin ja paitdoksenteon kognitiivisiin teorioihin. Molemmat
teoriakehykset olettavat, ettd kdyttdytymisen muutos saavutetaan tehokkaalla
tiedon levittamiselld. Levittdmistd koskeva tutkimuksellinen néyttd kertoo,
ettd tietylle ryhmalle erityisesti suunnattu materiaali voi muuttaa asenteita ja
ettd yhdistetyt seminaarit ja tyopajat voivat rohkaista suorempaan tutkimuk-
sen kayttoon.

Koulutus: Koulutus vaatii kohderyhmaltéd aktiivisempaa osallistumista kuin
levittdiminen. Koulutusinterventiot késittdvit perinteisistd luennoista alkaen
erilaisia vuorovaikutteisia tilaisuuksia. Perustavana mekanismina on oppimi-
nen: tiedon lisddminen ja tutkimustulosten ymmartdminen. Koulutusinter-
ventiot perustuvat lukuisiin erilaisiin oppimista koskeviin teorioihin, esim.
teknisen rationaliteetin malleihin, jotka kohdistuvat systemaattisen ongel-
manratkaisun tukemiseen. Koulutusinterventioiden tehokkuudesta ei tutki-
muskatsauksessa 16ytynyt vahvaa niytt6d. Henkilokohtainen ohjaaminen on
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havaittu terveydenhuollossa menestyksekkééksi koulutusintervention muo-
doksi.

Sosiaalinen vaikuttaminen: Sosiaalisen vaikuttamisen strategia kéyttad kol-
legoita, mielipidejohtajia, roolimalleja jne. ja nididen sosiaalista vaikutusta
informoidessaan potentiaalisia kayttdjid tutkimuksesta ja vakuutellessaan
tdmén arvosta. Perustavana mekanismina on sosiaalinen vaikutus: normien
ja arvojen muuttaminen reittind kédytoksen muuttamiseen. Nami strategiat
pohjaavat sosiaalisen vaikuttamisen ja oppimisen teorioihin, jotka olettavat
ettd kun informaatio sopii yhteen vallitsevien normien ja arvojen kanssa, ta-
pahtuu todennikdisimmin toiminnan muutosta. Tutkimuksen kaytt6d koske-
vissa tutkimuksissa on havaittu, ettd toimijat luottavat etenkin kollegoihinsa
informaation ldhteina.

Tutkijoiden ja kiyttijien yhteistyd: Yhteistydinterventiot tdhtddvit kdy-
tdnnon tyontekijoiden, politiikan harjoittajien ja tutkijoiden vilisen vuoro-
vaikutuksen vahvistamiseen. Perustavana mekanismina on kommunikaatio:
ideoiden ja informaation vaihdon parantaminen tutkijoiden ja potentiaalisten
kayttdjien kesken. Tillaiset vuorovaikutusta tihdentdvdt ldhestymistavat
pohjaavat konstruktiivisiin oppimisen teorioihin, joiden mukaan uusi tieto
suodatetaan, muokataan ja rekonstruoidaan olemassa olevan ymmaérryksen ja
kokemuksen ldpi. On olemassa vahvaa ndytto4 siitd, ettd kdytdnnon toimijoi-
den mukanaolo tutkimusprosessissa lisdd sekd kisitteellistd ettd suoraa tut-
kimuksen kéyttoa.

Kannustimet: Kannustinperustaiset interventiot tarjoavat jonkinlaisen roh-
kaisun tai palkinnon toiminnasta, joka edesauttaa tutkimuksen vaikutusta.
Perustavana mekanismina on motivoiminen palkinnon avulla: toimintatavat
toistuvat todennikéisimmin, kun niistd seuraa jotakin positiivista. Kannusti-
mien kdytté pohjaa sellaisiin oppimisen teorioihin, joiden mukaan kéyttay-
tymiseen voidaan vaikuttaa kontrolloimalla motivaatiota sisdisten ja ulkois-
ten yllykkeiden avulla. Muilta kuin terveydenhuoltoalalta on vahvaa case-
tutkimuspohjaista ndytt6d siitd, ettd rahalliset kannustimet rohkaisevat tut-
kimustulosten levittdmiseen sekd tutkijoiden ja kéytdnnon toimijoiden yh-
teistyon kehittimiseen.

Vahvistaminen: Vahvistamiseen perustuvat interventiot rohkaisevat tarkoi-
tuksenmukaista, tutkimukseen perustuvaa kiayttdytymistd esittdmalld infor-
maatiota kayttdytymisestd yksiloille tai ryhmille kdyttdytymistd ennen, sen
aikana tai sen jdlkeen. Tarkastus, palaute ja muistutus ovat tdlloin ldhesty-
mistapoina. Perustavana mekanismina on vahvistaminen informaation avul-
la. Muistutuksen on havaittu laajalti olevan tehokas strategia. On myos néyt-
tod sille, ettd vaikuttavuutta voidaan edesauttaa kun palaute annetaan ldhelld
padtoksentekoaikaa.

Helpottaminen: Helpottavat interventiot tekevit mahdolliseksi tutkimuspe-
rustaisen toimintatavan tarjoamalla taloudellista, teknistd, organisatorista ja
emotionaalista apua. Perustavana mekanismina on helpottaminen tarjoamal-
la vilineitd toiminnan toteuttamiseen ja toiminnan esteiden poistamiseen.
Néami ldhestymistavat pohjaavat muutoksen johtamisteorioihin, jotka tih-
dentdvit mahdollistavien strategioiden tirkeyttd. Tutkimusten mukaan hel-
pottavat strategiat voivat usein olla tehokkaita silloin, kun ldhestymistapa
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tutkimuksen kéyttoonottoon on enemmin tai vihemmsén pakottava. Télloin
ei ole mahdollista neuvotella tutkimuksen merkityksestd ja henkilokunnan
vaaditaan tarjoavan tutkimusperustaisia palveluita.

Moniosaiset aloitteet: Moniosaiset interventiot kayttdvét kahta tai useampaa
interventiota edesauttaakseen tutkimuksen vaikutusta. Talloin yksittdisten in-
terventiomenetelmien vaikutusta ei voi arvioida erikseen. Ndmé interventiot
tahtddvat moninkertaisiin mekanismeihin yrittdessdén perustaa toiminta tut-
kimukseen. Moniosaisten interventioiden teoriapohja riippuu kéytetyistd in-
terventiomenetelmistd. Terveydenhuoltoalalla tehtyjen tutkimuskatsausten
mukaan moniosaiset interventiot ovat suuremmalla todennikéisyydelld me-
nestyksekkdampid kuin yksittdiset strategiat. Tutkimukset eivit kuitenkaan
kerro siitd, miten eri menetelmien elementit ovat vuorovaikutuksessa keske-
nédn.

Kahdeksan kategoriaa ovat rinnakkaisia, eivét hierarkkisia, ja ne eivit sulje
toisiaan pois. Luokittelun tarkoituksena on tarjota teoreettinen ja kdytdnnol-
linen viline, jolla jasentdd tutkimuksen vaikuttavuutta ja tutkimustulosten
kayttoonoton konteksteja sekd kehittdd ja ottaa kdyttoon tutkimuksen vai-
kuttavuutta tukevia strategioita.

RURUSssa on tehty myos analyyttinen kirjallisuuskatsaus, jossa tarkasteltiin
sitd, mitd ndyttoon perustuvan toiminta-ajatuksen piirissd voidaan oppia
innovaatioiden levidmistd kisittelevastd kirjallisuudesta (Nutley ym. 2002).
Tekijdluokkia, jotka todenndkoisesti vaikuttavat sithen, otetaanko innovaa-
tio kdyttoon, olivat katsauksen mukaan innovaation ominaisuudet, kéyt-
toonottajan ominaisuudet, ympériston/kontekstin ominaisuudet, innovaation
tarjoajien ominaisuudet ja kommunikaatiokanavat. Tekijét listaavat katsauk-
sen johtopddtoksissd kayttoonottotutkimuksen haasteita. Miten tutkimuksen
hyodyntédmistd voidaan tai tulisi mitata? Mitkd tutkimustulosten ulottuvuu-
det (esim. pohjana oleva metodologia) vaikuttavat niiden hyédyntdmiseen?
Millaisia tutkimusmetodeja (esim. kokeelliset metodit, case-tutkimuksen
metodit) tarvitaan tutkimuksen hyddyntdmisen tutkimuksessa? Miten mo-
nindkokulmainen ldhestymistapa voidaan liittdd kéyttoonottotutkimukseen
ja mitka sellaisen 1dhestymistavan edut voivat olla?

Verkoston yksikoistd myds lapsiin ja nuoriin keskittyneessd Barnadon yli-
piston ja Yorkin yliopiston yksikossd (What works for children?) on toimin-
nan painopiste tutkimustiedon levittdmisen ja kdyttoonoton strategioiden
kehittdmisessd. Avainpiirre yksikon toiminnassa on sen toiminta Y orkshiren
alueen paikallisten viranomaisten kanssa ja nédiden lastenrahaston pilottipro-
jekteissa. Yksikko tarjoaa tiedon tiivistelmid erilaisista interventioita koski-
en (EvidenceNuggets) paikallisille toimintapolititkan suunnittelijoille ja paa-
toksentekijoille sekd kdytannon tyontekijoille aiheista, jotka ovat merkityk-
sellisid lasten ja nuorten palvelujen parantamisen kannalta. Yksikkd on
myos tyollistanyt yhden kokopédivdisen tyontekijan, joka tyoskentelee suo-
raan niiden toimijoiden kanssa, jotka kayttidvit yksikon tarjoamaa tietoa.
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6 SCIE

6.1 Parempaa tietoa parempia sosiaalipalveluja varten

SCIE, Social Care Institute for Excellence (www.scie.org.uk), on Lontoossa
sijaitseva riippumaton organisaatio, joka perustettiin vastauksena Britannian
hallituksen kampanjaan, joka tihtdd sosiaalipalvelujen laadun parantamiseen
Englannissa, Walesissa ja Pohjois-Irlannissa. Instituutti aloitti toimintansa
vuoden 2001 lokakuussa. Silld on noin 30 hengen vakituinen henkilékunta -
hallintohenkil6st6d, informaatikkoja, tutkijoita ja sosiaalityontekijoitd - sekd
12 hengen johtokunta, joka ohjaa instituutin ty6td ja yrittdd taata sen riip-
pumattomuuden. Instituutin toimintaa rahoittavat Englannin terveysministe-
rio, Walesin kokous ja Pohjois-Irlannin terveyden, sosiaalipalvelujen ja jul-
kisen turvan ministerio. SCIEn saama rahoitus kaudelle 2002-03 oli 3,4 mil-
joonaa puntaa. Tdmin jdlkeen vuotuinen rahoitus on 5 miljoonan punnan
luokkaa seuraavat kolme vuotta.

SCIEn iskulause on "parempaa tietoa parempia sosiaalipalveluja varten".
Instituutin tyd keskittyy sosiaalihuoltoa ja sen kdytdntdjd koskevan tiedon
kerddmiseen, arviointiin ja systematisointiin sekd tiedon levittimiseen sosi-
aalialan tyontekijoille ja sosiaalipalvelujen kéyttdjille. Instituutti mééritellee
padtehtdvikseen

e Kkerdtd ja systematisoida sosiaalihuoltoa koskevaa tietoa
e laatia kdytdnnon oppaita systematisoidun tiedon pohjalta
e edesauttaa kdytdnnon oppaiden kiyttod sosiaalitydssd

Instituutti kerdd ja systematisoi tietoa laaja-alaisesti erilaisista lahteistd, ku-
ten sosiaalipalvelujen kayttijiltd ja ndiden huoltajilta, formaalista tutkimuk-
sesta sekd sosiaalialan tyontekijoiltd. Tavoitteena on tuottaa helppokéyttoi-
sid ja ymmadrrettdvid, eri muodoissa olevia kdytdnnon oppaita sosiaalihuol-
lon tyontekijoille ja sosiaalipalvelujen kéyttdjille. Oppaiden kéyttdjdystaval-
lisyys ja kdyttokelpoisuus testataan kayttdjaryhmissd. Taatakseen, ettd insti-
tuutin kerddméaid tietoa toimivista sosiaalihuollon kaytdnnoistd kéytetddn
laajalti, SCIE pyrkii tekeméddn yhteistyotd esimerkiksi sosiaalipalveluja tar-
kastavien ja arvioivien yksikodiden kanssa, koulutusorganisaatioiden kanssa
sekd palvelujen kiyttdjien organisaatioiden ja muiden sektorien virastojen
kanssa.

Vuosien 2003-2004 tydssd instituutti kohdisti painopistettd erityisesti seu-
raaviin osa-alueisiin: instituutin tuottaman tyon helppo saatavuus ja kaytti-
jaystdavillisyys, tiedon tehokas levittdminen, parhaiden julkaisumuotojen
hakeminen seké tiedon kdyttoonoton tukimuotojen tutkiminen ja kehittdmi-
nen. Vuosien 2003-2006 ty6 jaettiin lisdksi seuraavaan seitsemédédn teema-
alueeseen:
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o  Osallistuminen: kdytdnnon oppaita, jotka koskevat kéyttdjien osallis-
tumista sosiaalipalvelujen kehittimiseen; vanhempien, huoltajien ja
marginaaliryhmien osallistuminen; SCIEn osallistamista koskeva
strategia ja toimintasuunnitelma; palveluihin paisy.

e Tehokkaita palveluja lapsille ja perheille: kasvattilapset ja adoptio;
vanhemmuus; lastensuojelu; sijoittaminen ja mielenterveyteen liitty-
vit tarpeet.

e Sosiaalityon koulutus: sosiaalityén koulutuksen tietoperustan paran-
taminen; sosiaality6n opettamisen ja oppimisen oppaita.

e [nhimillisten resurssien kehittdminen: inhimillisten resurssien joh-
tamisen kehittdiminen; hyvien kiytdnt6jen kerddminen; kéyttoonot-
toverkostojen ja www-pohjaisten tyokélujen kehittdminen; sosiaali-
tyon johtamisen resurssioppaan testaaminen ja levittdminen.

e Tehokkaita palveluja aikuisille: toimintaohjeistus tySkyvyttomien
henkilokeskeiselle suunnittelulle ja yhteisoperustaiselle piivitoi-
minnalle; nuorten tyokyvyttdmien sekd ndiden perheiden ja huoltaji-
en tietotarpeiden arviointi; tulosperustaiset kotipalvelut.

e Sosiaalityon elektronisen kirjaston kehittiminen: nykyisen infra-
struktuurin arviointi; kéytettivyyden parantaminen; siséllon kehit-
tdminen ja kdyttomahdollisuus kaikille kdyttdjaryhmille.

e Miten tieto toimii: sosiaalityon perustana olevat tiedon tyypit ja nii-
den arviointi; tutkimuskatsaus sosiaalialan tyontekijoiden tutkimus-
tiedon kaytostd; sosiaalialan virastojen tukimahdollisuudet henkil6s-
ton jatkuvalle oppimiselle; tiedon levittdmisen ja kdytt6onoton tuki-
verkostot; tutkimus siitd, miten erilaiset tutkimuskatsausten tyypit
sopivat sosiaalialan tarpeisiin.

SCIE toimii projektipohjaisesti. Yksittdinen projekti keskittyy tiettyyn tee-
maan ja/tai kdytdnnon oppaan kehittdmiseen. Jokainen projekti kdy lépi seu-
raavat vaiheet: projektisalkun kehittiminen ja viiteryhmin asettaminen, pro-
jektin implementaatio (sopimukset konsulttien kanssa, mahd. tilaustyot,
talon sisdinen ty0) ja projektin pddttdiminen (julkaisu ja tiedon levityssuunni-
telma, seuraavat vaiheet). Instituutti tyoskentelee projektin eri vaiheissa
kayttdjaryhmien ja muiden sosiaalialan avaintoimijoiden kanssa.

6.2 Systemaattisia tietokatsauksia erilaisista tiedon lihteisti

Kaisitys niytosti

SCIE teetti Lontoon Queen Mary yliopistosta kdsin koordinoitavan Eviden-
ceNetworkin tyoryhmaélld, Pawson ym. (2003), tutkimuskatsauksen, jonka
tarkoituksena oli identifioida sosiaalityon perustana olevat tiedon paityypit
ja ehdottaa tiedon laadun arviointia varten laatukriteerit kullekin identifioi-
dulle tiedon tyypille. Tyéryhmé sopi yhdessd SCIEn kanssa periaatteet, jot-
ka otettiin analyysin perustaksi. Luokituksen tuli identifioida kaikki tunnetut
sosiaalialan tiedon lajit. Mitéén tiedon lajia ei asetettu etusijalle, vaan kaikil-
la tiedon lajeilla, kuten tutkimustiedolla, alan tyontekijoiden kdytdnnon ko-
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kemuksella tai kdyttdjien tiedoilla, katsottiin olevan merkityksensd sosiaa-
lialan tietoperustana. SCIE ei siis ota annettuna mink&dédnlaista sosiaalityon
tiedon hierarkiaa. Tdma ei kuitenkaan tarkoittanut sitéd, ettd kaikki tieto on
aina ja jokaisessa tilanteessa yhtd hyvai tai kdyttokelpoista. Mikd tahansa
tieto voi lisdksi olla huonosti tuotettua. Tavoitteeksi asetettiin, ettd luokituk-
sen tulisi toimia kompassina, joka ohjaa tietynlaista tietoa tarvitsevan ku-
hunkin tarpeeseen ja tilanteeseen sopivaan tietoon. Luokituksen tuli myds
olla intellektuaalisesti perusteltu; sithen tuli péétyd selkeédn, systemaattisen,
lapindkyvin ja testatun metodin avulla.

Pawson ym. (2003) kévivét ldpi alan kirjallisuutta ja kerdsivit identifioituja
sosiaalialan tiedon tyyppejd ja luokituksia. Tyoryhmé pédtyi ensin kolmeen-
toista tiedon prototyyppiin. N&itd olivat mm. kokeellinen ja kvasi-
kokeellinen tieto, konsultaatiosta saatu tieto, kvalitatiivinen ja case-
tutkimustieto, toimintatutkimuksen tieto ja prosessiarvioinnista saatu tieto.
Tama jdlkeen tyoryhmi etsi olemassa olevia tiedon luokituksia tavoittee-
naan yksinkertaistaa kolmentoista luokan kategoriaa. Tyoryhmé identifioi
kahdeksan tiedon luokitusta, joiden perusteena oli kdytetty esim. tarkoitusta,
jota varten tieto on tuotettu, tutkimusmetodologiaa tai tiedon ldhdettd. Luo-
kitusten vertailun lopputuloksena tyoryhmid pédtyi kahteen luokitukseen.
Tavoiteperustainen lukitus perustuu niihin tavoitteisiin, joita silméllé pitden
tietoa on tuotettu. Esimerkiksi tutkimuksen tavoitteena voi olla jonkin tietyn
interventiomenetelméan kehittdminen ja tutkimus- ja kehittdmistyd tuottaa
tietynlaista tietoa tavoitteeseen liittyen. Ldhdeperustainen luokitus perustuu
niihin ldhteisiin, joista tieto tulee. Tiedon ldhteitd voivat olla esimerkiksi
tutkimus, sosiaalipalvelujen kdyttdjit, sosiaalialan tyontekijit ja muut sosi-
aalipalvelujen organisointityoté tekevit.

Tyoryhmé konsultoi sosiaalialan eri toimijoita projektin eri vaiheissa. Lisdk-
si 19 sosiaalipalvelujen kiyttdjien yhteison jdsentd kertoi ndkemyksensd
kahden luokituksen suhteen. Lopullinen valinta kahden luokitussysteemin
vélilld tehtiin soveltamalle luokituksia 50:nen sosiaalialaa késittelevan uu-
dehkon artikkelin jdsentdmiseen. Tyoryhmidn mukaan tavoiteperustainen
luokitus oli hankala kéyttdd ja tiedon lajit sopivat usein useampaan luok-
kaan. Lahdeperustainen luokitus kattoi tydryhmén mukaan kaikki sosiaali-
tyon tietomuodot. Se oli my06s helppokéyttdinen ja jdsensi tasavertaisesti eri
tiedon lajit. Tyoryhma koki luokittelun selkeéksi ja yksinkertaiseksi ja eh-
dotti sitd SCIElle sosiaalityon tiedon luokitukseksi. Luokitus jakaantuu seu-
raaviin tiedon lajeihin:

Organisatorinen tieto: Sosiaalityon hallinnoimisesta, johtamisesta ja sdén-
telystd syntyva tieto.

Tyontekijin tieto: Konkreettisessa sosiaality6ssd hankittu tieto; hiljainen
tieto, kontekstisidonnaista, vaikeasti artikuloitavaa.

Poliittisen yhteison tieto: Sosiaalipalvelujen organisointia ja kiyttoonottoa
koskeva tieto ministeridissi, valtionhallinnossa ja virastoissa.
Tutkimustieto: Sosiaalityotd koskeva empiirinen tutkimus; erilaisten ldhes-
tymistapojen ja paradigmojen tuottama tieto.
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Kiyttijin tieto: Sosiaalipalvelujen kéyttdjien tieto, joka on saatu kokemuk-
sina palvelujen kiytostd ja kdyton reflektoinnista.

Pawsonin ym. (2003) mukaan tiedon lajit voidaan lisdksi jakaa alalajeihin ja
ndiden alalajeihin jne. Tyoryhma miirittelee ensimmaéisen tason alalajit sen
perusteella, millaisen prosessin, strategian jne. tuottamana tieto on syntynyt.
Esimerkiksi tutkimustiedon tuottamisen strategioita voivat olla erilaiset tut-
kimusmetodologiat, kuten toiminnan tutkimus, arviointitutkimus tai kuvai-
leva laadullinen tutkimus. Toisen tason alalajit tyoryhmd méairittelee sen
tuloksen perusteella, joka ilmentdd syntynyttd tietoa. Nditd voivat olla esim.
interventiotekniikat, metodit tai raportit. Pawsonin ym korostavat, ettd luo-
kitus on alustava ja ettd se vaatii lisdtyotéd kehittydkseen.

SCIEn tilaama sosiaalityon tiedon luokitus on ensimméinen vaihe ty0std,
jossa instituutin tavoitteena on kehittdd sosiaalityon tietoperustaa siten, etté
kaikki relevantit tiedonmuodot tulisi huomioiduksi.

Katsausprosessi

SCIEn toimintastrategiana on keritd sosiaalialaa ja sen kdytdntdja koskevaa
tietoa systemaattisiksi tietokatsauksiksi (engl. systematic knowledge review)
ja systematisoida tietoa edelleen kdytdnnon oppaiksi ja muuksi materiaalik-
si. Instituutti teettdd systemaattiset kirjallisuuskatsaukset padosin tilaustyo-
nid. Katsauksia ovat SCIElle tehneet yliopistojen ja muiden organisaatioiden
tyoryhmit. Tilausty6t julistetaan haettavaksi instituutin www-sivuilla.

Systemaattiset tietokatsaukset analysoivat tietoa joltakin aihealueelta. Kat-
saukset kuvaavat olemassa olevaa materiaalia, niistd syntyvdd ndyttod sekd
ndytostd johdettuja tuloksia ja johtopditoksid. SCIE on laatinut ohjeistuksen
tietokatsausten tekemistd varten (Interim guidelines for SCIE systematic
knowledge reviews 2003). Ohjeistus ei esitd tiukkoja metodologisia kritee-
rejd katsauksia tekeville, vaan antaa suuntaviivoja ja suosituksia. Ohjeistus
on osa SCIEn tavoitetta luoda yleisesti hyviksytty metodologia sosiaalialan
systemaattisille tietokatsauksille. Laadittu ohjeistus sopii SCIEn mukaan
sekd alustavien (scoping) ettd arvioivien (evaluative) katsausten perustaksi.
Alustava katsaus ei tutki kaikkea materiaalia, mutta kattaa kaiken merkitté-
van materiaalin ja mahdollisesti osoittaa tiedon kuiluja ja puutteita. Niiden
ensisijaisena tarkoituksena on selventdd tutkimuskysymyksen luonnetta,
kartoittaa relevantin materiaalin laajuutta sekd tehd4 karkea arviointi tiedon
yhtendisyydestd ja laadusta. Arvioivien katsausten tavoitteena on paikantaa
kaikki relevantti materiaali, arvioida materiaalin siséltimin ndyton vahvuus
ja antaa toimintasuosituksia. Siitd, kummalla tasolla katsaus tehdéén, katsa-
uksen tekijdt paattavit yhdessd SCIEn kanssa.

Katsauksen tekijoiden on harkittava, miten sosiaalipalvelujen eri intressi-

ryhmat, erityisesti tarkastelun alla olevan palvelun kéyttdjat, voivat osallis-
tua katsauksen suunnitteluun, ndyton arviointiin ja suositusten tekemiseen.
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SCIEn systemaattisten tietokatsausten tuottamisprosessi vaiheet ovat seu-
raavat:

Katsauksen tutkimuskysymyksen mii- Katsauksen tutkimuskysymyksen

rittely. Katsauksen on perustut‘tava mérittely
selkeddn kysymykseen, jonka pohjalta

valitaan  kriteerit, joilla materiaalia Hakusanojen ja haun laajuuden
otetaan mukaan katsaukseen tai suljetaan mﬁﬁr*ittely

sen ulkopuolelle. Katsausten on tarkoitus
olla laajempia kuin pelkit tutkimuskatsa-
ukset. Niiden tulee kisittdd materiaalia
my0s muista ldhteistd, joita ovat esim. Tiedon kerddmisen ja arvioinnin
palvelujen  kéyttdjien  ndkemykset, muodon médrittely
johtajien ja sosiaalialan tyontekijoiden
raportit, tarkastusraportit ja policy -
dokumentit.

Materiaalin mukaanottoa koskevien
kriteerien médrittely

Katsauksen metodologian
hyviaksyttiminen

Materiaalin laadun arviointi

Vuoden 2004 syksyyn mennessd

instituutissa oli valmistunut seitsemén Tiedon syntetisointi
katsausta. Niiden aihealueina olivat mm.
sosiaalitydntekijoiden sosiaalitydn arvi- Raportin laadinta liitteineen

ointitaitojen opettaminen ja oppiminen,
julkisen sosiaalihuollon piirissd olleiden lasten adoptoiminen, sosiaalityén
tiedon lajit ja niiden arviointi sekd kasvattilapsena olemisen seuraukset
myOShemméssd  eldméssd.  Katsaukset on ladattavissa  osoitteesta
http://www.scie.org.uk/publications/list.asp#kr.

Hakusanojen ja haun laajuuden miirittely. Materiaalin hakustrategia
hakusanoineen ja rajauksineen tulee liittdd katsauksen loppuraportin liitteek-
si. SCIE esittdd 20 tietopankin luettelon, joista materiaalia suositellaan haet-
tavan. Lisdksi SCIE antaa suosituksia lisdhakuja varten.

Materiaalin mukaanottoa koskevien Kriteerien miérittely. Katsauksen
tekijoiden tulee esittdd katsauksen aihealueesta johdetut selkedt kriteerit,
joiden pohjalta materiaalia valitaan hakuun ja lopullisesti mukaan tarkaste-
luun. Poissuljetusta materiaalista tulee pitdd kirjaa. Materiaalin valintapro-
sessi tulee aina toteuttaa kahden henkilon toimesta. My6s lopullisen materi-
aalin ldpikédynti tulee toteuttaa kahden henkilon toimesta.

Esimerkiksi Wilson ym. (2004) tarkastelevat katsauksessaan kasvattilapsena
olemisen vaikutuksia my6hempiin elaméén. Katsaus on alustava, kartoitta-
va katsaus, joka ei kdy ldpi kaikkea mahdollista materiaalia. Aihealueen
tutkimus hyvéksyttiin katsauksen, jos se tdytti vdhintddn yhden seuraavista
kriteereistd: (1) perustuu empiiriseen tutkimukseen, joka on raportoitu sys-
temaattisesti, (2) reflektoi kdyttdjien ndkemyksid (esim. kasvattilapsina ol-
leiden lasten ja nuorten, kasvattivanhempien, syntyméperheen, sosiaalityon-
tekijoiden jne.), (3) késittelee erityisesti kasvattilapsena olemisen vaikutuk-
sia, esim. millaisia erilaisia vaikutuksia eri tapausten kohdalla ja miten tu-
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loksia voisi parantaa tulevaisuudessa, ja (4) vertailee muun tyyppisiin kas-
vatusvaihtoehtoihin.

Hakutulokset ja padtokset materiaalin mukaan ottamisesta katsaukseen tulee
raportoida selkedsti. Raportoinnin tulee siséltdd taulukoita, jotka osoittavat,
kuinka paljon materiaalia saatiin milldkin metodilla, kuinka paljon otettiin
lahempiin tarkasteluun ja kuinka paljon lopulliseen katsaukseen. Materiaa-
lia voidaan myos luokitella eri kategorioihin, kuten arviointitutkimuksiin,
kuvaaviin tutkimuksiin ja taustapapereihin. Tarkan raportoinnin tarkoituk-
sena on tehdd katsausten hyodyntéjille ndkyviksi haku- ja valintakriteerien
ja katsauksen 16ydosten vélinen yhteys.

Tiedon keridimisen ja arvioinnin muodon miirittely. Katsauksen teki-
joiden tulee kéyttdad jonkinlaista formaattia, jolla kerdtidén informaatiota kat-
saukseen mukaan valitusta materiaalista ja valitun materiaalin laadun arvi-
oinnista. Materiaalia koskeva informaatio ja sen laadun arviointi voidaan
sisdllyttdd joko samaan formaattiin tai kummastakin voidaan laatia omansa.
Keriétty materiaali tulee liittdd katsauksen loppuraporttiin liitteeksi.

Katsauksen metodologian hyviksyttiminen. Katsauksen metodologinen
suunnitelma tulee hyviksyttdd SCIEII4.

Materiaalin laadun arviointi. Koska ei ole olemassa yleisesti hyviksytty4
laadun arvioinnin viitekehystd, SCIE antaa vain suosituksia erilaisten insti-
tuuttien kehittdmien arviointiviitekehysten kéytostd. Tiedon laadun arvioin-
nin tarkoituksena on mahdollistaa se, ettd tietokatsauksen lukija voi tehdd
perusteltuja padtelmié eri ldhteistd saadun tiedon arvosta. Siksi katsauksen
tekijoiden tulisi olla mahdollisimman eksplisiittisid ja ldpindkyvid arviointi-
kriteeriensd suhteen.

SCIE jakaa tutkimuksen laadun arvioinnin viitekehykset kahteen luokkaan,
jotka ovat formaali vaikuttavuustutkimus (kokeellinen ja kvasi-kokeellinen)
ja muu tutkimus. Vaikuttavuustutkimusten osalta katsauksen tekijoiden suo-
sitellaan konsultoivan seuraavien instituuttien kehittdmid arviointikriteereja:
Campbell Collaboration (www.campbellcollaboration.org), NHS Centre for
Reviews and Dissemination (www.york.ac.uk/inst/crd) ja the EPPI-Centre
(http://eppi.ioe.ac.uk/EPPIWEB/home.aspx). Katsauksen tekijoiden tulee
esittdd eksplisiittisesti kdytetyt metodit. SCIE viittaa lisdksi Bristolin yli-
opiston professorilta, Geraldine Macdonaldsilta tilaamaansa selvitykseen
(2003), joka on keskusteluluonteinen raportti interventioiden vaikuttavuu-
desta tehtdvien systemaattisten kirjallisuuskatsausten metodologiaan.

Muunlaisen tutkimuksen ja materiaalin arvioinnin osalta katsauksen tekijoi-
den tulisi konsultoida seuraavien instituuttien tarjoamaa ohjausta: Centre
for Reviews and Dissemination (www.york.ac.uk/inst/crd), the Cochrane
Qualitative Research Group (http://mysite.freeserve.com/
Cochrane_Qual_Method/index.htm), the EPPI-Centre (http://eppi.ioe.ac.uk/
EPPIWEB/home.aspx) ja the Cabinet Officen raportti kvalitatiivisen tutki-
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muksen arvioinnista (www.number-10.gov.uk/su/qualdownloads/
gge_rep.pdf). SCIE viittaa lisdksi Popaylta & Roenilta tilaamaansa katsauk-
seen (2003), joka esittelee kvalitatiivisen tutkimuksen erilaisia tutkimusme-
todologioita kéyttdvien tutkimusten tuottaman tiedon arviointia ja synte-
tisointia késittelevai kirjallisuutta.

SCIE edellyttdd katsauksen tekijoiden raportoivan, kuinka heiddn laadun
arviointinsa suhteutuu suositeltuihin viitekehyksiin. SCIE ei siis edellyti
jonkin tietyn arviointiviitekehyksen kéyttdd, tavoitteena on paremminkin
arvioinnin ladpindkyvyys ja eksplisiittisyys. SCIE suosittelee lisdksi kahden
toisiaan tdydentdvén arviointiperiaatteen kdyttod tiedon laadun arvioinnissa.
Ensimmaéinen periaate koskee arviointiperiaatteiden vaihtoa. Formaalista
tutkimuksesta tuttua yleistettdvyyden periaatetta voidaan soveltaa, kun arvi-
oidaan muista tiedonldhteistd saadun materiaalin arvoa toimintasuositusten
pohjana. Esimerkiksi tarkastusraporttien tai kdyttdjdkokemusten kuvauksia
voidaan arvioida siltd kannalta, miten yleistettdvdd niiden tieto on. Vastaa-
vasti kdyttdjien osallistamista voidaan kéyttdd kriteerind, kun arvioidaan
formaalista tutkimuksesta syntynyttd materiaalia. Esimerkiksi interven-
tiotutkimuksia voidaan arvioida siltd kannalta, missd maérin palvelujen
kayttdjat ovat osallistuneet tutkimusasetelman laadintaan ja tulosmittareiden
valintaan. Toinen periaate koskee eri tietoldhteistd saadun tiedon painoar-
voa. Kysymystd voidaan ldhestyd jéarjestimilld dialogi eri ldhteistd saadun
tiedon kesken. Esimerkiksi kdyttdjien ndkemyksid ja kokemuksia koskevat
16ydokset voidaan asettaa samaa aihealuetta tarkastelevan interventiotutki-
musten 10ydoksid vasten. Mikili vastaavuutta jonkin 16ydoksen suhteen on,
niin katsauksen tekijd voi panna tille suuremman painoarvon. Liitteessd 1
kuvataan SCIEn kahdessa katsauksessa kéytetyt tutkimuksen laadun arvi-
oinnin kriteerit

Pawsonin ym. (2003) tekemi tutkimuskatsaus, joka identifioi sosiaalityon
perustana olevat tiedon pédtyypit, ehdottaa tiedon laadun arviointia varten
yleiset ja spesifit laatukriteerit kullekin identifioidulle tiedon tyypille. Tyo-
ryhmé hyodynsi laatukriteerien identifiointitydssddn materiaalia, joka oli
saatu sosiaalityon tiedon tyyppejd identifioitaessa. Liséksi tehtiin muita kir-
jallisuushakuja. Katsauksen tekeminen noudatti kuitenkin paremminkin lu-
mipallostrategiaa, jossa edettiin 16ydetyn materiaalin avulla lisimateriaaliin,
kuin systemaattista strategiaa, jossa olisi kdyty ldpi kaikki relevantti olemas-
sa oleva materiaali.

Tyoryhmé ehdottaa kullekin identifioidulle sosiaalityon tiedon lajille - or-
ganisatorinen tieto, sosiaalitydntekijin tieto, poliittisen yhteison tieto, tut-
kimustieto ja kidyttdjan tieto - sekd yleisid, jokaisen tiedon lajin arviointiin
sopivia laatukriteerejd, ettd kutakin tiedon lajia koskevia spesifejé kriteerejd.
Tyoryhmé korostaa, ettd kriteerien on tarkoitus olla alustava viitekehyksen
omainen tydkalu ja ettd ne eivét poista arvottamista. Ryhmén identifioimat
yleiset laatukriteerit ovat seuraavat:
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Lipinidkyvyys: Tiedon tuottamisen prosessin tulee tehdd nikyvéksi, kuinka
tieto tuotettiin; selventdi tavoitteet, padamarét, eri vaiheet ja péittelyprosessit.
Kuvaako esimerkiksi adoptiota koskeva kvalitatiivinen tutkimusraportti,
kuinka tutkimus vietiin ldpi, keitd oli mukana, ja mitd analyysitekniikoita
kaytettiin?

Tarkkuus: Tietoa koskevien viitteiden tulee olla tuettuja sen tuotannossa
kaytetyilld tapahtumilla, kokemuksilla, informanteilla ja muilla l4hteilla.
Tiedon tulisi osoittaa, ettd kaikki viitteet, johtopédtokset ja suositukset pe-
rustuvat asianmukaiseen informaatioon. Esimerkiksi, tyoryhmi tuottaa ra-
portin, jonka tarkoituksena on tavoittaa kdyttdjien kokemuksia kotipalvelus-
ta. Onko kéyttdjien ndkokulma selkedsti huomioitu analyysissd ja raportoitu
tuloksissa?

Tarkoituksenmukaisuus: Tiedontuotannossa kiytettdvien ldhestymistapo-
jen ja metodien tulee olla sopivia késilld olevaan tehtdvidn, ts. sopivia tar-
koitukseensa. Toteuttaakseen tdmén kriteerin tiedon on osoitettava, etté tie-
donkeruu on soveltanut sopivaa ldhestymistapaa tiyttddkseen tehtiville ase-
tetut tavoitteet. Esimerkiksi, paikallinen viranomainen mittaa uuden huolto-
palvelumuodon vaikutusta asuinalueella. Sopiiko tarkoitukseen paremmin
standardisoitujen osallistumisindikaattorien soveltaminen ennen ja jilkeen
muutoksen vai tyytyviisyyskysely?

Hyédyllisyys: Tiedon tulisi olla sopivaa sithen paétoksentekotilanteeseen,
jossa sitd on tarkoitus kéyttdd, ja sopivaa tietoa etsividn informaatiotarpee-
seen. Tayttddkseen tdimén kriteerin tiedon tulisi olla "kdytto6n sopivaa'; tar-
jota vastauksia jotka sopivat niin hyvin kuin mahdollista asetettuun kysy-
mykseen. Esimerkiksi, sosiaalityontekijit etsivit tietoa, jolla auttaa maa-
hanmuuttajaperheitd ndiden alkoholiongelmissa. Tuleeko heiddn keskitty4
pelkdstddn vaivaan ja sitd koskevaan tietoon vai tuleeko heidén liséksi etsid
asiakkaiden taustaa, historiaa ja kulttuuria koskevaa informaatiota?
Oikeudenmukaisuus: Tietoa tulisi luoda ja johtaa laillisesti, eettisesti ja
huolella kaikkia intressiryhmid koskien. Informaation julkistamisen ja salas-
sapidon tulisi aina perustua sopimukseen. Esimerkiksi, vapaaehtoishuoltajien
ryhmélld on yhteistd informaatiota muiden organisaatioiden jdsenistd. Onko
tdhdn suostumus kaikilta kyseisiltd jaseniltd?

Kiytettivyys: Tieto tulee esittdd tavalla, joka vastaa tiedon etsijin tarpeita.
Yhtiddn mahdollista kdyttdjad ei tule sulkea pois kdytettdvin tyylin takia.
Esimerkiksi, tutkijaryhmai julkaisee vanhemmille tarkoitetun adoptiota kasit-
televén raportin. Onko se liian pitkd tai kdyttadko se liian teknistd kieltd?

Pawson ym. (2003) korostavat, ettd yleiset laatukriteerit ovat loppukayttdji-
en, esim. sosiaalityontekijoiden, sovellettavissa, mutta todennikdisemmin
niitd tulevat kdyttdmaan vilittivdan portaan tyontekijdt, jotka syntetisoivat
tietoa loppukéyttdjille helpompaan kiyttomuotoon. Kriteerit sopivat tyo-
ryhmén mukaan myd6s esim. informaatikoille, jotka valitsevat materiaalia
bibliografisiin tietopankkeihin ja tekevit tiivistelmid. Ne sopivat myds sys-
temaattisten tietokatsausten materiaalin valinnan viitekehykseksi.

Tyoryhmén mukaan yleiset laatukriteerit eivit kuitenkaan vield riitd tiedon
laadun arvioinnin tarpeisiin. Kunkin tiedon lajin on liséksi 14pdistdvd oman

64



lahdealueensa spesifit laatukriteerit. Siksi tydoryhmaé kirjaa vield yhden laa-
tukriteerin:

Spesifisyys: Tiedon on lépdistivd oman ldhdealueensa laatukriteerit. Tyo-
ryhmén mukaan kullakin tiedon alueella on omanlaisiaan standardeja, joista
kaikki eivit suoraan sovi laadun arviointiin ja joiden eteen on tehtdvi kehi-
tystyotd kattavampien laatukriteerien luomiseksi. Tyoryhmé korostaa, ettid
spesifit laatukriteerit ovat monin paikoin piilevid ja vasta kehittyméssi eri
tiedon alueilla. Organisatorisen tiedon ldhteen alueella on runsaasti sdintoja,
saddoksid, toimintaohjeita, suosituksia jne., joiden tarkoituksena on taata so-
siaalihuollon tilivelvollisuus ja parhaat kaytinnét. Sosiaalityontekijoiden tie-
don alueella ei juuri ole eksplisiittisid standardeja, ja sikéli kuin niitd on, ne
soveltuvat vain dokumentoidun tiedon arviointiin. Alueella voidaan soveltaa
laadullisen tutkimuksen parissa sovellettuja laatukriteerejd. Poliittisen yhtei-
son tiedon alueella standardit ovat myos harvinaisia. Merkittdvé osa poliitti-
sesta tiedosta ei ole formaalisti arvioitavissa. Viimeaikainen tyo Britanniassa
"paremman polititkan tekemiseksi" antaa tydryhmin mukaan kuitenkin
mahdollisuuksia spesifimpien arviointikriteerien kehittimiseksi. Tutkimus-
tiedon alueella on paljon metodologisia sdéntdjd eri suuntauksineen tiedon
tuottamista ja kriittistd arviointia varten, mutta tiedon laadun arviointi talla-
kadn alueella ei ole yksiselitteistd. Etenkin kvalitatiivisen tutkimuksen alu-
eella kiistellddn laatukriteerien luoteesta ja siséllostd. Kdyttdjdn tiedon alu-
eella laatukriteerit ovat harvinaisia, mutta merkkejd niiden synnystd on, kun
yhd enemmin keskustellaan palvelujen kéyttdjien osallistamisesta. Nako-
kulmat kayttdjien osallistumisen roolista ovat kuitenkin niin moninaisia, ettd
ty6ryhma ei nde suuria mahdollisuuksia yksiselitteisille kayttédjén tietoa kos-
keville laatukriteereille.

Tyoryhmén analyysi tdhdentdd eri tiedonalueiden vuorovaikutusta laatu-
standardien kehittdmisessd. Tutkimuksen alueella on syntymissd laatukri-
teerejd, jotka sopivat sosiaalityontekijan tiedon alueelle. Toisaalta kdyttdjdan
tiedon alueen osallistamisen periaate on tyOntdytymédssd organisatorisen
tiedon ja tutkimustiedon alueelle. Organisatorisen tiedon alueen laatukritee-
rejd on niin ikdédn alettu soveltaa tutkimuksen alueella. Tyoryhmin mukaan
kehitettyd viitekehys antaa kontekstin, jonka sisédlld arvottaminen tapahtuu.
Viitekehysté tulisi kdyttdd tavalla, jossa laatukriteerejd spiraalimaisesti so-
velletaan ja kehitetddn edelleen.

Tiedon syntetisointi. Kerdtyn tiedon synteesivaiheeseen SCIEIl4 ei ole tar-
kempaa ohjeistusta. SCIEn katsaukset ovat toistaiseksi olleet ldhinné kar-
toittavia katsauksia (scoping review), joissa ei kdydd systemaattisesti ldpi
kaikkea mahdollista materiaalia. Kerittya tietoa on tematisoitu narratiivises-
ti.

Raportin laadinta liitteineen. Ks. edelliset vaiheet.

SCIEn tilaamien tietokatsausten yhteydessd tai sijasta on tarkoitus tehda

my0s ns. practice surveyitd, joiden tarkoituksena on paikantaa, kuvata ja
arvioida sosiaalityon nykykéytdant6jd. Esimerkiksi Sellick & Darren (2003)
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kerddvat practice survey -tyyppisessd katsauksessaan kasvattitoimintaan
liittyvid hyvid kédytant6jd. Katsausta ei perustettu kirjallisuushakuihin, vaan
kasvattitoimintaan erikoistuneiden toimistojen henkilokunnalta pyydettyihin
kuvauksiin hyvistd kdytdnnoistd ja haastatteluihin. Saatua materiaalia jdsen-
nettiin teema-alueittain. SCIE on laatinut my6s néille hyvid kdytdntojd pai-
kantaville katsauksille ohjeistuksen, joka on eksplisiittisyyden ja ldpindky-
vyyden vaatimuksiltaan, eri intressiryhmien osallistamista, tiedon kerdystd
ja raportointia koskien pddpiirteissddn samanlainen kuin systemaattisille
tietokatsauksille laadittu ohjeistus. Katsaukset pyrkivét osoittamaan tilauk-
sesta riippuen seuraavia asioita joltakin tarkemmin maééritellyltd aihealueel-
ta: vallitseva ammatillinen yksimielisyys, tottumukset ja kdytdnnot, synty-
mésséd oleva uusi kdytdnto, tietoperusta tai muu perusta ammatilliselle toi-
minnalle, informaatiokuilut nykykaytantod koskien ja kuilut kdytdnnon tie-
toperustassa.

Katsauksen tekijoiden tulee perustella valittu ldhdemateriaali. SCIE suosit-
taa mm. seuraavien ldhteiden kayttod: CIGNE/CareData, kaytiantojd koske-
vat julkaistut selvitykset, mukaan lukien kiyttdjid ja huoltajia koskevat sel-
vitykset, ja julkaisemattomat kdytdntdja koskevat dokumentit. Katsauksen
tulee osoittaa, miten ldhteet on etsitty, ja perustella kdytettyjen metodien
valinta. SCIE suosittelee kéytettdviksi metodeiksi avointa haastattelua,
www-hakuja, kohderyhmii ja kirjallisuushakuja.

Koska ei ole olemassa yksimielisyyttd hyvidn kédytdnnon midritelmésta,
SCIE edellytté, ettd katsauksen tekijdt esittdvit selkedt kriteerit, joiden pe-
rusteella kdytdantojd koskevat esimerkit otetaan katsaukseen mukaan ja jotka
maédrittelevit kiytidntojen hyvyyden. Tillaiset kriteerit sisdltdvdat SCIEn mu-
kaan nikemyksid muun muassa kdytintjen arvioinnista, palvelujen kéytta-
jien osallistamisesta, kdytdnnon hyviksyttavyydestd palvelujen kayttdjille
sekd kaytinnollisyydestd ja kestdvyydestd jokapdivdisessd tyOssd. SCIEn
mukaan hyva ohjenuora kdytantdjen hyvyyden arvioinnissa on Kysyéd, "mika
on tehokasta ja kenelle ja missé olosuhteissa ja mitd standardia vasten."

6.3 Kiytinnon oppaita, kumppanuussuhteita ja verkostoja

SCIEn tuotteet

SCIE muokkaa kerittyd ja systematisoitua tietoa edelleen kiyttdjille mah-
dollisimman helppokayttoisiksi tuotteiksi. SCIE pitda tiedon ja tuotteidensa
mahdollisina kdyttdjind kaikkia, jotka tydskentelevét jollakin tapaa sosiaali-
palvelujen kanssa tai kdyttdvit niitd: palvelujen kéyttdjét ja ndiden organi-
saatiot, vapaaehtoisella, yksityiselld ja julkisella sektorilla tydskenteleva
henkilokunta, tyonantajat ja johtajat, tutkijat ja kouluttajat, paatoksentekijat
ja suunnittelijat sekd Englannin, Walesin ja Pohjois-Irlannin lakisdéteiset
virastot ja laitokset.
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SCIEn tuotteita ovat systemaattisten tietokatsausten liséksi kdytdnnot oppaat
ja resurssioppaat, sosiaalihuollon elektroninen kirjasto (eLSC) ja kantaaot-
tavat paperit (position papers). Instituutti julkaisee tiivistelmdn tehdysté
tietokatsauksesta paperimuodossa ja www-sivuillaan ja julkaisee my6s koko
katsauksen tai rohkaisee katsauksen tehnyttd tyoryhmdd julkaisemaan sen
itse. Lisdksi SCIE julkaisee eriaiheisia raportteja. Tuotteet ovat helppolukui-
sia ja popularisoituja. SCIE ei julkaise "puhtaasti" tieteellisid artikkeleita.

Kdytinnon oppaat antavat jollakin sosiaalihuollon aihealueella suosituksia
ja nostavat esiin kdytint6jen keskeisid kohtia. Oppaiden on tarkoitus perus-
tua systemaattisiksi katsauksiksi kerdttyyn, parhaaseen mahdolliseen tie-
toon. Niiden tarkoituksena on tarjota sosiaalialan tyontekijoille, johtajille ja
kouluttajille viitekehys, jonka avulla ndmd voivat hahmottaa ja jdsentdd
omaa tyOtddn, ja sosiaalipalvelujen kéyttdjille informaatiota hyvistd kéytin-
noistd. Toimintaoppaat kattavat yksittdisen toimijan ja tiimin kdytidntoja
sekd organisatorisia jérjestelyjd. Ne kokoavat yhteen tutkimustuloksia, case-
tutkimuksia, keskeisid tekstejd ja linkkejd muihin dokumentteihin. Case-
tutkimusten tarkeys on SCIEn mukaan siini, ettd ne auttavat oppaiden kéyt-
tdjid suunnittelemaan, kuinka kdantaa suositukset kdytannoiksi.

Kéytdnnon oppaita oli syksylld 2004 saatavilla instituutin www-sivuilta
kaksi. Toinen on sosiaalityon keskitason johtajille suunnattu tyon johtami-
sen opas, joka sisdltdd materiaalia, jota johtajat voivat soveltaa omassa tyo-
ympéristossddn ja oman ammattitaitonsa jatkuvaan kehittdmiseen. Toinen
kisittelee vanhusten mielenterveysongelmiin liittyvien sosiaalipalvelujen
tarpeen arviointia ja hyvid arviointikdytdntojd. Opas on ensisijaisesti suun-
nattu niille tyontekijoille, jotka ensimméisend kohtaavat palvelua hakevan
vanhuksen tai timin huoltajan tai omaisen.

Resurssioppaat rakentuvat samoille periaatteille kuin kidytdnnon oppaat. Ne
ohjaavat oppaan kéyttdjdn tiettyd sosiaalihuollon toiminta-aluetta koskevaan
tietoon ja informaatioon. Resurssioppaita oli syksylld 2004 saatavilla nelja
SCIEn www-sivuilta. Ne kisittelevdit mm. yhteistoiminnallisia metodeja,
joilla yhteisty6ta tekevét sosiaalitoimistot voivat kehittdd hyvid kaytintojé ja
palveluja perheille, joissa vanhemmilla on alkoholi- ja mielenterveysongel-
mia, sekd menettelytapoja, joiden perustalta palvelujen kdyttdjien organisaa-
tiot ja sosiaalityon koulutusorganisaatiot voivat tehda yhteisty6td, kun kehi-
tetdédn sosiaalityon koulutusta.

SCIE yllapitad sosiaalihuollon elektronista kirjastoa (eLSC), johon on péi-
sy instituutin sivuilta. Kirjasto on tarkoitettu sosiaalialalla tydskenteleville,
opiskelijoille, palvelujen kayttdjille sekd heiddn huoltajilleen ja omaisille.
Kirjaston keskeisimmén osan muodostaa sosiaalihuollon tietopankki (Care-
Data), joka sisdltdad yli 60 000 abstraktia ja yli 2000 kokopitkdd artikkelia.
Kirjastosta 16ytyy liséksi elektronisia lehtid, Internetin kdyton reaaliaikainen
tuutori, linkkejé palvelujen kayttgjille jne.
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Kantaaottavat paperit tarkastelevat ja analysoivat jotakin sosiaalihuollon
toimintapoliittista aihetta, ja SCIE esittdd niissi oman kantansa sekd mah-
dollisia suosituksia asiaan. Niitd oli syksylld 2004 saatavilla kolme instituu-
tin www-sivuilta. Ensimmaéinen késittelee vanhempien ja jonkin muun tahon
yksityisesti solmimien, lasten kasvattisopimusten, véliaikaisten tai jatkuvi-
en, rekisterdintid ja lastensuojelua. Toisessa SCIE esittdd sosiaalityon péte-
vyysvaatimuksia késittavén viitekehyksen, jonka tavoitteena on tukea tyo-
paikoilla tapahtuvaa ammatin oppimista ja oppimisen arviointia. Tyon taus-
talla on sosiaalityon pétevyysvaatimusten ja uuden tutkinnon kehittdminen.
Kolmas kisittelee sitd, miten erilaiset sosiaalipalvelujen kdyttdjaryhmét voi-
vat olla mukana palveluja kehittimissd. Raportti kokoaa yhteen kuuden
muualla tehdyn katsauksen tuloksia ja antaa toimintasuosituksia. Raporttia
tullaan jatkossa kdyttiméadn perustana, kun laaditaan kiyttdjien osallistamis-
ta kasittelevid kdytdnnon oppaita.

Tiedon levittimisen strategiat

SCIE levittdd systematisoimaansa tietoa ja eri tuotteitaan tekemélld yhteis-
tyotd, luomalla kumppanuussuhteita ja verkostoitumalla mahdollisimman
laajasti kaikkien sosiaalipalvelujen kanssa tekemisissd olevien toimijaryh-
mien kanssa. SCIE listaa pédasiallisiksi yhteistyokumppaneikseen ja -
tahoikseen eri kéyttdjaryhmit, sosiaalityontekijdt, sosiaalihuollon johtajat,
kansalliset sosiaalihuollon organisaatiot, vapaaehtoisorganisaatiot, terveys-
ministerio, Walesin kokous ja Pohjois-Irlannin terveyden, sosiaalipalvelujen
ja julkisen turvan ministerid, sosiaalialan koulutus- ja tutkimusorganisaatiot,
muiden sektorien kansalliset virastot sekd yhteistyokumppaneiden neuvosto.
SCIEn pyrkimyksend on, ettd tuotteiden levittiminen rddtdloidddn yhteis-
ty0Ossd kéyttdjaryhmien kanssa ndille sopivaksi materiaaliksi.

SCIE luo yhteistyoverkostojaan kaiken aikaa. Esimerkkeind yhteistydorga-
nisaatioista mainittakoon Britannian sosiaalityontekijoiden yhdistys BASW
(www.basw.co.uk), sosiaalihuollon yhdistys SCA
(www.socialcaring.co.uk), Englannin ja Walesin sosiaalipalvelujen johtajien
yhdistys ADSS (www.adss.org.uk), sosiaalialan koulutusta koordinoiva
viranomainen TOPSS (www.topssengland.net/index.asp), sosiaalihuollon
kouluttajien kansallinen yhdistys NATOPSS (www.natopss.info/index.htm)
sekd Campbell ja Cochrane verkostot. SCIEn yhteistyokumppaneiden neu-
vosto Partners' Council (www.scie.org.uk/partnerscouncil/index.asp) perus-
tettiin laajan, sosiaalihuollon eri intressiryhmien konsultoinnin perusteella.
Neuvoston jdsenid ovat eri intressiryhmien edustajat ja se kokoontuu séén-
nollisesti késittelemdédn SCIEn tyoohjelmaa. Neuvoston tehtdvind on auttaa
ja tukea SCIEn johtokuntaa ja henkilost6d kommunikoimaan sosiaalihuollon
intressiryhmien kanssa.

SCIE ylldpitad ja pdivittdd jatkuvasti www-sivujaan, josta kaikki sen tuot-

teet loytyvit, sekd sosiaalihuollon elektronista kirjastoa. SCIE julkaisee
omaa tiedotustyyppistd lehteddn (SCIEupdate) sekd paperi- ettd elektroni-
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sessa muodossa. SCIE osallistuu aktiivisesti kansainvilisiin seminaareihin
ja konferensseihin. Silld on myds oma vuotuinen konferenssinsa. Suunnit-
teilla on lisdksi mediastrategia tuotteiden levittdmiseksi.

Tiedon kidyttoonoton tukeminen

SCIEn vuosien 2003-2006 tydohjelmaan sisdltyy tiedon kdyttéonoton tuki-
muotojen ja -verkostojen kehittdmistehtdva. Alueelta on valmistunut Walte-
rin ym. (2004) katsaus, jossa tarkastellaan sosiaalialan ammattilaisten tut-
kimustiedon kdyttod ja sitd, kuinka tutkimustiedon kdyttéd voitaisiin edistdd
sosiaalialalla. Katsaus perustuu systemaattiseen, temaattisluonteiseen kirjal-
lisuusanalyysiin, jota tuettiin seminaareilla ja haastatteluilla. Walter ym.
identifioivat kolme tutkimuksen hyddyntdmisen ja kdyton kehittdimisen mal-
lia:

1. Tutkimusperustaisen toimijan malli. Témén mallin mukainen toi-
mija on henkilokohtaisesti sitoutunut tutkimuksen kayttoon. Toimija
pitdd velvollisuutenaan pysyé ajan tasalla tutkimuksen kanssa ja so-
veltaa sitd kdytdnnossd. Toimija uskoo ammatillisen koulutuksen
olevan tdrked tutkimuksen kdyton mahdollistaja. Katsauksen 16ydos-
ten mukaan tdmén mallin kehittimiselle on useita esteitd, joihin kuu-
luu muun muassa toimijoiden kapasiteetti padstd kasiksi tutkimuk-
seen ja tulkita sitd.

2. Sisddnrakennetun tutkimuksen malli. Timén mallin mukaan toi-
mintapolitiikan tekijoiden ja palvelujohtajien vastuulla on taata, ettd
kdytdnnot ovat tutkimuksen informoivia. Mallin mukaan organisaa-
tiot rakentavat tutkimuksen sosiaalihuollon systeemeihin ja proses-
seihin sisddn, kuten standardeihin, menettelyihin ja tydmenetelmiin.
Johtajat kdyttavét rahaa, suorituskyvyn johtamista, arviointia jne. vé-
lineind rohkaisemaan tutkimuksen kéyttoon. Katsaus 16ysin jonkin
verran ndyttod tdman mallin kdytostd, mutta se on melko kehittyma-
tontd Britannian sosiaalisektorilla.

3. Organisatorisen menestyksen malli. Tama malli luottaa sosiaali-
palveluja tarjoavien organisaatioiden kykyyn kehittdd tutkimussuun-
tautunut kulttuuri. Organisaatiot luovat kumppanuussuhteita paikal-
listen yliopistojen kanssa ja mukauttavat tutkimusloydoksié paikalli-
sissa olosuhteissa sekd kannustavat jatkuvaan oppimiseen. Katsaus
16ysi tukea télle mallille sosiaalihuollon henkilokunnan keskuudessa,
mutta rajallista ndytt6d sen tehokkuudesta kéytannossa.

Walterin ym. johtopddtoksid ovat muun muassa, ettd sosiaalihuollossa on
paljon tutkimuksen kiyton edistimiseen tdhtddvad toimintaa, mutta sitd tuli-
si koordinoida. Lisdksi vahvaa ndyttod sille, mikd on toimivaa kéytdntod
tutkimuksen kdyton edistdmisessd, on vihén ja se on tyypillisesti kohdentu-
nut ammatillisesti kvalifioituun tydvoimaan. Koko systeemin l&hestymista-
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pa, jossa tutkimuksen kaytto sulkee sisdéinsd yhteistoiminnallisuutta organi-
saatioiden ja yksiloiden vélilld, voisi Walterin ym. olla lupaava tie eteen-
pain.

Macdonalds (2003) tarkastelee tiedon yleistettdvyyden ongelmaa lyhyesti
SCIEn tilaamassa raportissa, joka késittelee interventioiden vaikuttavuudes-
ta tehtdvid systemaattisia kirjallisuuskatsauksia. Kysymys, missd méérin
esim. muissa maissa ja erilaisissa kulttuureissa tehtyjen tutkimusten tulokset
soveltuvat Britanniaan, on Macdonaldsin mukaan ajankohtainen, koska Bri-
tanniassa tehdddn varsin vdhin vaikuttavuustutkimusta. Macdonalds koros-
taa systemaattisten tutkimuskatsausten protokollan eli metodologisen suun-
nitelman ldpindkyvyyden merkitystd tiedon yleistettdvyyden ongelman kan-
nalta. Esittdmailla eksplisiittisesti osallistujat, interventiomenetelmit, tutki-
musasetelman jne., voidaan maédritelld, mitkd tutkimukset ovat relevantteja
tarkasteltavaan kysymykseen ndhden. Néin katsauksen tekijédt voivat nostaa
esiin sellaisia keskeisii tekijoitd, jotka tiedon hyddyntdjien tulisi huomioida,
mikéli haluavat kdyttdd lupaavilta vaikuttavia interventiomenetelmid. Ruot-
sissa hyviksi osoittautunut interventiomenetelma ei vilttamattd toimi Bri-
tanniassa ilman, ettd tehddidn muutoksia resurssien allokoinnissa tai sosiaali-
tyontekijoiden koulutuksessa. Macdonaldsin mukaan tutkimustulosten so-
veltaminen on tiedon kéyttdjien vastuulla. SCIEn rooli on hdnen mukaansa
taata se, ettd kirjallisuuskatsaukset ovat asianmukaisesti kontekstualisoituja
ja ettd niistd saatua ndyttod tarkastellaan muista ldhteistd saadun ndyton
kanssa rinnan.
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7 SOSIAALIALAN TIETOPERUSTA

7.1 Néyttoagendan ulottuvuuksia

Instituuttien kohdealueet ja tehtiivit

Tarkasteltavien arviointi-instituuttien kohdealueet muodostavat varsin mo-
ninaisen toiminta-alueiden kokoelman kattaen sosiaali- ja hyvinvointipalve-
lut lukuun ottamatta puhtaasti terveydenhuollon fysiologisia interventioita,
koulutuksen, rikollisuuden sekd sosiaali- ja tyomarkkinapolititkan. Puh-
taimmin sosiaality6td ja -huoltoa edustavat IMS ja SCIE. Tarkasteltavien
instituuttien kohdealueita yhdistdd se, ettd niissd on kyse sosiaalisista inter-
ventioista, joiden tavoitteena on vaikuttaa ihmisten toimintaan ja kayttayty-
miseen. Taltd pohjalta instituuttien toiminnallisten ja metodologisten strate-
gioiden tarkastelu rinnan on myos mielekdstd. Kun on kyse ihmisen toimin-
taan vaikuttamisesta ja tdtd koskevasta tutkimuksesta, ei perustavampien
teoreettisten ja metodologisten ldhestymistapojen suhteen liene eroa, oli
sitten kysymys sosiaalityostd, koulutuksesta tai rikollisuudesta. Eri asia on
se, kuinka yksimielisid perustavimmista periaatteista kdytdnnossé ollaan.

Instituuttien tehtdvéprofiilille on yhteisti se, ettd ne eivét pddasiallisesti tee
primédritutkimusta, vaan keskittyvét tiedon kerddmiseen ja syntetisointiin
sekd levittdmiseen omalla kohdealueellaan. Tosin esimerkiksi IMSn yhtend
padtehtdviand on primadritutkimuksen tekeminen sosiaalialan interventioiden
vaikuttavuutta koskien. Tarkasteltavat instituutit kokoavat ja systematisoivat
kohdealueensa interventioita koskevaa ja mahdollisesti muuta aluetta kos-
kevaa tietoa systemaattisiksi tietokatsauksiksi. Tdmén jdlkeen systematisoi-
tua tietoa pyritddn levittimédidn mahdollisimman laajalti kohdealueen eri
toimijoille, kuten kdytdnnon asiakastyotd tekeville ammattilaisille, padtok-
sentekijoille, kouluttajille ja palvelujen kayttéjille. Instituuttikohtaisina pai-
notuksina voidaan mainita esimerkiksi EPPI -keskuksen panostaminen
www-pohjaisiin ty6kaluihin, joiden avulla katsauksia tehddén, ja erilaisiin
tietokantoihin, joihin katsausprosessin aikana syntynyttd tietoa varastoidaan.
SCIElle on ominaista se, ettd katsausten tuottamisen lisdksi se jalostaa syn-
tetisoitua tietoa edelleen erilaisiksi kiytdnnon oppaiksi.

Kasitys niytosti

Nayttoagendan kulmakivend on paljolti ajatus, ettd sosiaalialan tyo- ja inter-
ventiomenetelmien vaikuttavuudesta voidaan tuottaa objektiivista tutkimus-
tietoa ja tétd tietoa voidaan kerétd ja syntetisoida systemaattisiksi tietokatsa-
uksiksi. Perinteisimmilldén tdma tarkoittaa terveydenhuollon mallin mukais-
ta ajatusta siitd, ettd menetelmien vaikuttavuudesta voidaan tuottaa objektii-
vista ja yleistettdvad tutkimustietoa satunnaistetun, kontrolloidun koease-
telman avulla. Tédlloin tavoitellaan vastausta kysymykseen "mikéd toimii".
Ajatuksena koeasetelmassa siis on, ettd interventiotapahtumaa ympardiva
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sosiaalinen konteksti ei saa sekoittaa koeasetelmaa. Mikéli néin tapahtuu,
lahtee tutkimus nidkokulman mukaan védrille raiteille ja tutkimustulokset
védristyvit.

Tarkasteltavista instituuteista pohjoismainen Campbell edustaa lghimmin
terveydenhuollon mallin mukaista ajattelua. Instituutin tavoitteena on kerata
ensisijaisesti satunnaistettujen koeasetelmien tuottamaa tietoa sosiaalisten
interventioiden vaikuttavuudesta. Instituutti etsii vastauksia kysymykseen
"miké toimii". Muut tarkasteltavat instituutit etsivét vastauksia paremminkin
kysymykseen "miké toimii, kenelle ja millaisissa olosuhteissa". Tilla tarkoi-
tetaan sitd, ettd perinteisen kvantitatiivisen vaikuttavuustutkimuksen lisdksi
tarvitaan muunkinlaisia, laadullisia tutkimusstrategioita, joiden avulla tar-
kastellaan paikallista intervention kontekstia. Téllaisen tutkimuksen katso-
taan voivan jdsentdd interventioprosessin eri vaiheita ja ulottuvuuksia, kuten
prosessia edesauttavia ja hidastavia tekijoitd, tai interventioiden kohteina
olleiden kokemuksia ja nikemyksid. Campbell -katsauksissakin sallitaan
laadullisen tutkimuksen tematisointi, mutta laadullinen tutkimus ndhdiidn
paremminkin kvantitatiivista tutkimusta tukevana kuin sen kanssa tasaver-
taisena tiedon tuottamisen muotona.

Myos IMSn ja EPPI -keskuksen 1dhtokohdissa on Campbellin kaltaisia, ter-
veydenhuollon malliin nojaavia olettamuksia, mutta ne eivét ole niin selke-
asti eksplikoituja kuin Campbellilld. SCIE léhtee tarkasteltavista instituu-
teista selvimmin ajatuksesta, ettd sosiaalialan tyokdyténtdjen ja interventioi-
den tueksi tarvitaan erilaisia tiedon muotoja eikd mitddn tiedon lajia voi
asettaa etusijalle. Tdllaisia tiedon lajeja ovat SCIEn mukaan organisatorinen
tieto, sosiaalityontekijédn tieto, poliittisen yhteison tieto, erilaisten tutkimus-
asetelmien tuottama tutkimustieto ja kéyttdjén tieto.

Siitd, miten keritty tieto voi toimia toimintapolitiikan ja tyokdyténtojen pe-
rustana, ei tarkastelluissa instituuteissa ole tarkempaa eksplisiittistd jdsen-
nystd. Tietoa ei niinkéén katsota voitavan soveltaa mekaanisesti konkreetti-
sissa tapauksissa, vaan sen luonne nihdidin paremminkin informatiivisena.

Katsausten tuottamisprosessi

Systemaattisia tutkimus- ja muuta tietoa kerddvid katsauksia kutsutaan tar-
kasteltavissa instituuteissa systemaattisiksi kirjallisuuskatsauksiksi, syste-
maattisiksi tutkimuskatsauksiksi, systemaattisiksi katsauksiksi ja systemaat-
tisiksi tietokatsauksiksi. Terminologia ei ole vield vakiintunutta. Témén
raportin yleisissd osissa on kdytetty pddasiassa termid systemaattinen tieto-
katsaus.

Systemaattiset tietokatsaukset eroavat perinteisimmisté tutkimuskatsauksista
ennen kaikkea siten, ettd systemaattisissa katsauksissa pyritddn kartoitta-
maan kaikki mahdollinen aihealueen materiaali elektronisista tietokannoista
sekd muista ldhteistd, kuten kdsihakuna lehdistd ja henkilokohtaisten kon-
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taktien kautta. Systemaattisten katsausten tekoa varten on liséksi kehitetty
www-pohjaisia tydkaluja tiedon kerddmistd ja varastointia varten, mikd
mahdollistaa saman katsauksen tydstdmisen eri puolilta maailmaan ja katsa-
uksen myohemman paivittdimisen sekd tietojen hyddyntdmisen muita katsa-
uksia laadittaessa.

Systemaattisen tietokatsauksen tuottamisen perusperiaatteita ovat kaikenkat-
tava eksplisiittisyys ja ldpindkyvyys, ei niinkédédn ennalta asetetut ja lukkoon
lyodyt metodologiset valinnat ja periaatteet. Eksplisiittisyydelld ja 14pinéky-
vyydelld on tarkoitus varmistaa se, ettd katsausten hyodyntéjét nakevit, mil-
laisen prosessin tuloksena katsauksen johtopddtoksiin on tultu.

Systemaattisia tietokatsauksia tuotetaan ensisijaisesti sosiaalialalla asiakas-
palvelutyotd tekeville ammattilaisille, palvelujen kéyttéjille, kouluttajille,
paatoksentekijoille jne., joten kdyttdjien osallistaminen katsausprosessiin on
noussut hyvin keskeiseksi katsausten tuottamisen periaatteeksi. Jokainen
tarkasteltu instituutti koettaa jollakin tavalla osallistaa kdyttdjat katsausten
tuottamisprosessiin. Kayttdjid pyydetddn esimerkiksi mukaan katsauksen
aihealueen valintaan, kysymyksenasettelun mdadrittelyyn tai kommentoi-
maan aihealueen merkitysté ja relevanssia, osallistumaan laajemmin proto-
kollan laadintaa, kommentoimaan katsauksen eri vaiheiden etenemisti, ar-
vioimaan tuloksia ja niiden kdytdnnon hyotyé tai sovellettavuutta seké kir-
joittamaan tiivistelmid katsauksesta. Osallistamistrategialle on ominaista
kumppanuussuhteiden ja yhteistyoverkostojen rakentaminen potentiaalisten
tiedon kéyttdjien kanssa, mutta koska instituutin ovat melko uusia, on ndi-
den verkostojen rakentaminen vield kesken eiké instituuttien www-sivuilta
ole kovinkaan paljon viel4 saatavilla aihetta koskevaa materiaalia.

Tarkasteltavien instituuttien katsausprosessi on padpiirteissddn hyvin sa-
manlainen. Katsauksen alussa laadittavassa protokollassa, joka on katsauk-
sen metodologinen suunnitelma, maédritellddn katsauksen aihealue, kysy-
myksenasettelu ja eri vaiheissa tehtdvdt metodologiset ja muut valinnat.
Prosessin keskeisimmit vaiheet ovat katsauksen tarpeen ja kysymyksenaset-
telun méidrittely, kaiken relevantin tutkimuksen ja muun materiaalin haku,
materiaalin tarkempi valinta, tiedon kerddminen materiaalista ja materiaalin
laadun arviointi, tiedon syntetisointi (meta-analyysi, narratiivi tai jokin
muu) sekd raportin laatiminen. Nami vaiheet sisdltyvét jokaisen tarkastelta-
van instituutin katsausprosessiin.

Campbell -katsausten tekoa varten laadittu ohjeistus antaa seikkaperdisimpid
ohjeita sille, miten prosessin eri vaiheissa edetddn. Myos EPPI -keskuksen
nettipohjaiset tyokalut katsausten tekoa varten ohjaavat varsin yksityiskoh-
taisesti eri vaiheissa etenemistd. EvidenceNetworkin ohjeistus osoittaa 14-
hinni vain prosessin eri vaiheet ja ndissd huomioon otettavia seikkoja. IMSn
yhteydessé esitetty prosessivaiheistus ei ole IMSn virallinen ohjeistus, vaan
aiemman instituutin CUSin aikana tehty luonnos asiasta.
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Katsausten tuottamisprosessin erot tarkasteltavien instituuttien kesken ovat
lahinna sisdllollisid eli siind, millaisia tutkimuksia ja mitd muuta mahdollista
materiaalia katsauksiin hyvéksytdédn (ks. edellinen alaluku Késitys ndytosta).
Campbell -katsauksiin hyvéksytddn ensisijaisesti satunnaistettuun, kontrol-
loituun  koeasetelmaan perustuvia tutkimuksia ja toissijaisesti ei-
satunnaistettuun koeasetelmaan perustuvia tutkimuksia. SCIE edustaa insti-
tuuteista toista ddrilaitaa. SCIE kerd4d ensinnikin erilaisten tutkimusasetel-
mien tuottamaa tietoa sosiaalitydstd ja toiseksi myds muunlaista materiaalia
eri tiedon ldhteistd, esimerkiksi policy -dokumentteja, kayttdjien kokemuk-
sia ja sosiaalityontekijoiden ndkemyksid koskevaa materiaalia.

Laadun arvioinnin osalta instituutit ovat keskittyneet ensisijaisesti systema-
tisoitavan tutkimuksen metodologian laadun arviointiin. Yleisesti hyvéksyt-
tyjd tutkimuksen laadun arvioinnin kriteereji ei ole olemassa, joten tarkas-
teltavat instituutitkaan eivét aseta ehdottomia vaatimuksia kdytettdvien kri-
teerien osalta. Tiettyd vakiintumista arviointikriteereissd on kuitenkin tapah-
tunut. Esimerkiksi Campbell -katsauksissa on hyédynnetty paljolti Cochrane
-verkoston tutkimuksen metodologisen laadun arvioinnin kriteerejd. EPPI -
keskus on kehittdnyt omia niin kokeellis-tilastollisen kuin laadullisenkin
tutkimuksen arviointipatteristoja. (Ks. Liite 1.)

Tutkimuksen laadun arviointi on keskittynyt pddasiassa tutkimusasetelman
validiuden seké tutkimuksen toistettavuuden ja tutkimustulosten yleistetta-
vyyden arviointiin. Validiuden arviointi perustuu perinteisen tiedekisityksen
ajatukseen, jonka mukaan tutkimusasetelman tulee olla sellainen, ettd se
estdd vadristymét tutkimustuloksissa eli paikallisen kontekstin vaikutuksen.
Kokeellisen tutkimuksen osalta arviointi on keskittynyt erityisesti siihen,
missd midrin jako koe- ja kontrolliryhmiin oli satunnaistettu, oliko arvioija
sokaistu ja millainen kato tutkimukseen osallistujien osalta oli. Laadullisen
tutkimuksen arvioinnille ominaisina kriteereind ovat vaatimus tutkimuksen
kontekstin kuvauksesta ja tutkijan nikékulman huomioiminen.

Tutkimuksen metodologian arvioinnin lisdksi esimerkiksi EPPI -keskus on
vakiinnuttanut arviointipatteristoonsa kriteerin, jolla arvioidaan tutkimus-
tyypin ja -asetelman sopivuutta vastaamaan katsauksen tutkimuskysymyk-
siin, sekd kriteerin, jolla arvioidaan kunkin tutkimuksen kohteena olevan
aiheen relevanssia vastaamaan katsauksen tutkimuskysymyksiin. Suurim-
man painoarvon, kun arvioidaan tutkimuksen kokonaisnéyttdarvoa, keskus
antaa jialkimmdiselle kriteerille, mika tarkoittaa sitd, ettd hyvin toteutetut ja
metodologialtaan laadukkaiksi arvioidut tutkimukset eivit valttaméttd saa
korkeaa néyttoarvoa, jos aihe ei ole katsauksen kysymyksenasetteluun sopi-
va. Kéyttdjien osallistaminen ei toistaiseksi ndy kovin vahvasti arviointikri-
teereissd

Pawsonin ym. (2003) SCIElle jasentdmét sosiaalialan tiedon lajien arvioin-
tiin tarkoitetut yleiset laatukriteerit on avaus laadun arvioinnin laajentami-
seksi yli tiedonalueiden sisdisten laatukriteerien. Esimerkiksi tutkimustiedon
osalta tdmi merkitsee sitd, ettd metodologian arvioinnin lisdksi arvioidaan
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tutkimuksen lapindkyvyyttd, tarkkuutta, tarkoituksenmukaisuutta, hyodylli-
syyttd, oikeudenmukaisuutta ja kéytettdvyyttd. Samoja kriteereitd voidaan
alustavasti soveltaa arvioitaessa organisatorista tietoa, sosiaalialan ammatti-
laisen tietoa, poliittisen yhteison tietoa ja sosiaalipalvelujen kayttdjan tietoa.

Taulukkoon 2 on keritty erikseen toisaalta kokeellisen vaikuttavuustutki-
muksen ja muun tilastollisen tutkimuksen laadun arvioinnissa kéytettyjd
kriteerejd ja toisaalta laadullisen tutkimuksen arvioinnissa kdytettyja kritee-
rejd.
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Taulukko 2. Tutkimuksen laadun arvioinnin kriteereja

KOKEELLINEN JA MUU KVANTITATIIVINEN TUTKIMUS

Arvioinnin kohde

Kriteereiti

Tutkimuksen pddmaarét

Asettelun selkeys

Kisitteellinen viitekehys

Teoreettisen viitekehys ja/tai tutkimuksen kyt-
kenti olemassa olevaan tietoon

Tutkimusasetelma

Sopivuus tutkimuksen pddmédriin, asetelman
ja tiedon kerddmisen prosessien riittdvin hyvi
kuvaus (toistettavuus), vertailuryhmien yhtd-
ldinen kaytté ja kohtelu (interventiota lukuun
ottamatta), arvioijan sokaisu, datan kerdyksen
vélineiden reliabiliteetti/validiteetti

Otanta

Selked kuvaus, allokoinnin salaaminen (ryh-
méjaon satunnaistaminen), otannan edusta-
vuus, yleistettivyys

Tulokset

Tulosmittarien validius ja luotettavuus, inter-
ventiota edeltdvén ja sen jilkeisen datan rapor-
tointi kaikille osallistujille, osallistujien seu-
rannan yhtéldisyys, kato seurannassa, vastaus-
suhteen edustavuus, perusdatan riittdva kuvaus

Analyysi

Tulosten analysointi alkuperdisen ryhméjaon
mukaisesti, tilastomenetelmien hyvid kuvaus,
tilastollisen merkitsevyyden arviointi, reliabili-
teetti/validiteetti

Johtopédtokset

Tulosten védristymadt, tdrkeiden tuloksiin vai-
kuttavien tekijoiden harkinta, tulosten ja johto-
pddtosten perustuminen dataan, 16yddsten lin-
kitys tutkimuksen pddméériin

LAADULLINEN TUTKIMUS

Arvioinnin kohde

Kriteereiti

Tutkimuksen konteksti

Tutkimuksen kontekstin selked kuvaus

Tutkimuksen pddmaarét

Asettelun selkeys

Kasitteellinen viitekehys

Teoreettisen viitekehys ja/tai tutkimuksen kyt-
kent4 olemassa olevaan tietoon

Tutkimusasetelma

Asetelman sopivuus tutkimuksen padmédriin,
asetelman ja tiedon kerddmisen prosessien
riittdvin hyvd kuvaus, tutkijan nikokulman
huomioiminen, datan kerdyksen vilineiden
reliabiliteetti/validiteetti, kéyttdjien osallista-
minen

Otanta

Strategian kuvaus ja perustelu, tutkimukseen
osallistujien selked kuvaus, yleistettdvyys

Analyysi

Analyysin systemaattisuus ja toistettavuus,
reliabiliteetti/validiteetti

Johtop#itokset

Tulosten viddristymit, tiarkeiden tuloksiin vai-
kuttavien tekijoiden harkinta, validiteetti, tu-
losten ja johtopddtdsten perustuminen dataan,
16ydosten linkitys tutkimuksen paddmaériin
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Synteesivaiheessa Campbell -katsauksissa tdhdétddn ensisijaisesti vaikutta-
vuustutkimuksista keridttyjen tulosten eli interventioiden nettovaikutusten
tilastolliseen meta-analyysiin. Campbell -verkostolla ei kuitenkaan ole esi-
merkiksi lukkoon ly6tyjd periaatteilla vield sille, milloin ei-satunnaistettuja
koeasetelmia hyviksytdin tilastolliseen meta-analyysiin. Liséksi ongelmana
on se, ettd satunnaistamiseen perustuvia koeasetelmia tehdddn véhén sosiaa-
lialalla. Muut instituutit tavoittelevat sekd meta-analyysejd ettd narratiivisia
synteesejd tai ndiden yhdistelmid. Narratiivinen synteesi on sanallinen ja
tematisoiva. Narratiivinen katsaus voi siséltdd sekd kvantitatiivisia ettd laa-
dullisia tutkimustuloksia. EPPI-keskuksen viimeaikaisissa katsauksissa on
otettu tavoitteeksi meta-analyysin ja narratiivisen synteesin yhdistdminen
omaksi synteesiksi. SCIE erottaa toisistaan liséksi alustavat (scoping) ettd
arvioivat (evaluative) katsaukset. Alustava katsaus ei tutki kaikkea materiaa-
lia. Niiden ensisijaisena tarkoituksena on selventdd tutkimuskysymyksen
luonnetta, kartoittaa relevantin materiaalin laajuutta seki tehdd karkea arvi-
ointi tiedon yhtendisyydestd ja laadusta. Arvioivien katsausten tavoitteena
on paikantaa kaikki relevantti materiaali, arvioida materiaalin sisdltimén
ndyton vahvuus ja antaa toimintasuosituksia.

Tiedon levittiminen ja kiyttoonoton tukistrategiat

Néyttotrendin perusperiaatteena ei ole ainoastaan kerdtd ja systematisoida
olemassa olevaa tietoa, vaan myos levittdd aktiivisesti systematisoitua tie-
toa. Tiedon vilittdmisen peruskanavana toimivat instituuttien www-sivut.
Sivuilta on saatavilla materiaalia instituutin i4dsté ja toimintastrategiasta riip-
puen. Vuoden 2004 alussa toimintansa aloittaneen IMSn sivuilta ei juuri ole
materiaalia saatavilla, mutta sieltd on linkki aiemman instituutin, CUSin
sivuille, jonka IMS korvasi.

Pohjoismaisen Campbellin sivuilta ei titd raporttia kirjoitettaessa ollut saa-
tavilla vield yhtddn systemaattista tietokatsausta. SCIEn ja EPPI-keskuksen
sivuilta nditd on ladattavissa. EPPI-keskus julkaisee sivuillaan myos katsa-
usten protokollat eri kdyttdjadryhmien kommentointia varten. EvidenceNet-
workin sivuilta on linkit verkoston yksikoihin, joiden sivuilta on ladattavissa
yksikdiden tuottamia protokollia ja katsauksia. Liséksi instituuttien sivuilta
on saatavilla ndiden tuottamia tyOpapereita, raportteja ja artikkeleita.

Tuotettavan kirjallisen materiaalin osalta SCIE poikkeaa muista instituuteis-
ta sikdli, ettd kun muut instituutit keskittyvét katsausten tuottamiseen ja néi-
den levittdmiseen, niin SCIE muokkaa katsauksista edelleen eri kayttd;a-
ryhmille suunnattuja kdytdnnon oppaita ja resurssioppaita. Ja kun muut in-
stituutit julkaisevat perinteisemmén tyyppisid tieteellisid tekstejd, SCIEn
tyyli on populaarimpaa.

Nayttotrendiin kuuluu osana myds instituuttien kehittdmat tietokannat, joi-
hin kootaan katsausprosessin aikana syntynyttd ja kerddntyvai tietoa, esi-
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merkiksi materiaalin luokituksesta syntyvid tietoa, kokeita, abstrakteja ja
itse katsauksia. Taulukkoon 3 on koottu instituuttien omia tietokantoja.

Taulukko 3. Arviointi-instituuttien omia tietokantoja

Instituutti Tietokanta
Pohjoismainen C2-NR (The Nordic Register of Effect Studies) on keskuk-
Campbell sen sivuille ldhitulevaisuudessa avattava yhteispohjoismai-

sesti kehitetty sosiaali-, kiyttdytymis- ja koulutusalan vai-
kuttavuustutkimusten pohjoismainen rekisteri.

EPPI-Centre EPIC sisdltdad keskuksen tuottamien systemaattisten tieto-
katsausten datan.

REEL (Research Evidence in Educational Library) sisdltia
keskuksen katsausprosesseissa avainsanoin koodatut, yli
1200 tutkimuksen viitteet.

EPPI-Centre database of UK Higher Education (HE) Per-
sonal Development Planning (PDP) evaluation studies;
Tietokanta sisdltdd yksityiskohtaista tietoa arviointitutki-
muksista, jotka on tehty korkeakoulutuksen alueella henki-
lokohtaisen kehityksen suunnittelua koskien.

BiblioMap on keskuksen bibliografinen tietopankki, joka
sisdltdd yli 9000 terveyden edistimisen alueen tutkimuksen
viitteet. Tietokannan viittaukset on paikannettu systemaat-
tisia kirjallisuuskatsauksia tehtdessa.

DoPHER (The Database of Promoting Health Effecti-
veness Reviews) on rekisteri, joka sisdltdd yksityiskohtaista
tietoa noin 700:std systemaattisesta tutkimuskatsauksesta,
jotka koskevat terveyden edistdmisen vaikuttavuutta.
TRoPHI (The Trials Register of Promoting Health Inter-
ventions) on tietokanta, joka siséltdd kaikki keskuksen
toimesta toteutetuissa tutkimuskatsauksissa identifioidut
satunnaistetut kontrolloidut kokeet ja ei-satunnaistetut
kontrolloidut kokeet. Rekisteri siséltdd yli 1000 koetta.

EvidenceNetwork EBPP -bibliografia kattaa sosiaalialan tutkimuksen arvi-
ointia ja syntetisointia, tutkimuksen hyodyntdmisté ja muu-
ta sosiaalialan nidyttoperustaisen toiminnan aihealueita
koskevaa kansainvilistd kirjallisuutta sekéd systemaattisten
kirjallisuuskatsausten kokoelmia.

SCIE eLSC on sosiaalihuollon elektroninen kirjasto, jonka kes-
keisimmédn osan muodostaa sosiaalihuollon tietopankki
CareData, joka sisdltdd yli 60 000 abstraktia ja yli 2000
kokopitkas artikkelia.

Arviointi-instituuttien tiedon tuottamisen ja levittdmisen strategia perustuu
ajatukseen mahdollisimman monipuolisesta yhteistyostd ja verkostoitumi-
sesta tiedon erilaisten kéayttdjaryhmien kanssa. Néitd voivat olla esimerkiksi
sosiaalipalvelujen kéyttdjit, asiakastyotd tekevdt ammattilaiset, koulutusvi-
ranomaiset ja kouluttajat, vapaaehtoisjdrjestot, julkisen hallinnon eri laitok-
set sekd tutkimusyhteisd. Téssd katsauksessa kdytetty, 1dhinnd instituuttien
www-sivuilta saatu materiaali ei kuitenkaan anna mahdollisuutta verkostoi-
tumisen ja yhteistyosuhteiden tarkempaan erittelyyn.
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Yksi instituuttien harjoittama tiedon levittdmisen muoto on koulutus. EPPI -
keskus ja EvidenceNetwork tarjoavat koulutusta, joka on vahvasti suunnattu
tutkijayhteisolle, mutta myos muille ndyttdperustaisesta toiminta-ajatuksesta
kiinnostuneille. EPPI -keskus antaa koulutusta esimerkiksi yleisiin ldhesty-
mistapoihin, jotka koskevat ndytt6on pohjaavaa kdytantod, keskuksen tyoka-
luihin ja metodeihin sekid tukee ja tarjoaa koulutusta tietyn systemaattisen
kirjallisuuskatsauksen tekemisessd ja katsausryhmén perustamisessa kat-
saussarjan toteuttamiseksi. EvidenceNetworkin toimintaa koordinoiva kes-
kus tarjoaa koulutusta ja konsulttipalveluja tutkijoille, sosiaalialan toimijoil-
le ja kdytdnnon tyotd tekeville ndyttoajatuksen eri aihealueisiin liittyen. Ai-
healueita ovat mm. sosiaalitieteellisten tietokantojen kayttd, tutkimuksen
laadun arviointi, eri tiedonlajien syntetisointi ja tutkimuksen kommunikointi
kayttédjille. Pohjoismainen Campbell jarjestdd Campbell -katsausten tekemi-
seen kohdistuvaa koulutusta ja harjoitteluseminaareja seké antaa muunlaista
tukea Campbell -katsausta tekeville, kuten neuvontapalveluja ja rahallista
tukea konferenssimaksuihin ja matkakuluihin. IMSn tavoitteena on tuottaa
koulutusta eri muodoissa. Koulutus voi olla tietokatsauksiin liittyvadd opas-
tusta, koulutuspaketteja standardoidun arvioinnin kéyttoon, pedagogista
tukea tutkimuksen tilaajille jne.

Tiedon kiayttoonoton tukeminen voidaan ymmirtdd pidemmaélle viedyksi
strategiaksi kuin pelkka tiedon levittiminen, tosin ndiden jyrkka erottaminen
toisistaan ei liene tarpeellista. Tarkastelluissa instituuteissa ei lapikdydyn
aineiston perusteella ole kovin suunnitelmallisia tiedon kdyttéonoton tuki-
strategioita erilaisia koulutustilaisuuksia lukuun ottamatta. SCIEn vuosien
2003-2006 tyon yhtend teema-alueena on tiedon levittimisen ja kdyttoon-
oton tukiverkostot, jolta on ilmestynyt tutkimuskatsaus, jossa tarkastellaan
sosiaalialan ammattilaisten tutkimustiedon kayttod ja sitd, kuinka tutkimus-
tiedon kéyttod voitaisiin edistdd sosiaalialalla (ks. Luku 6.3). EvidenceNet-
workin yksikoistda RURU on keskittynyt tutkimustoiminnassaan tutkimus-
tiedon hyddyntamistd ja kdyttoonottoa koskeviin kysymyksiin (ks. Luku 5).

Taulukkoon 4 on koottu instituuttien toiminnallinen ja metodologinen orien-
taatio padpiirteissddn.
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7.2 Niayttoagendan avartaminen

Tassd katsauksessa on tarkasteltu sosiaali- ja hyvinvointialan ndyttbagendan
ulottuvuuksia ja piirteitd erittelemélld viiden ulkomaisen arviointi-instituutin
toiminnallisia ja metodologisia strategioita. Instituutteja eriteltiin 1dhinnd
siltd kannalta, millaisia olettamuksia, tyokaluja ja vélineitd ne ottavat annet-
tuna kerdtessddn ja syntetisoidessaan sosiaalialan tietoa. Se, missd méddrin
instituuttien syntetisoimaa tietoa on sosiaalialalla ja -tydssd hyddynnetty tai
kuinka hyodyllistd erilaisten ldhestymistapojen tuottama tieto on ollut, ei
kuulunut katsauksen tarkastelupiiriin. Katsaus kuitenkin paikansi niité asioi-
ta ja ulottuvuuksia, joista alalla ei vallitse yksimielisyyttd. Seuraavassa jd-
sennetddn sosiaalialan nédyttdagendan metodologista avaruutta tissd katsa-
uksessa tarkasteltujen asiakokonaisuuksien pohjalta. Tavoitteena on tuoda
uusia ulottuvuuksia ndyttod koskevaan keskusteluun sosiaalialalla.

Perinteinen tiedekisitys

Sosiaalialalla ndyttod koskevan keskustelun valtavirran perustana on paljolti
modernille tieteelle tyypillinen kaksijakoinen ontologia, jossa maailmaa
jasennetddn luonto vs. yhteiskunta, tekniikka vs. konteksti, objektiivinen vs.
subjektiivinen, menetelmi vs. konteksti, interventio vs. konteksti ja muiden
vastaavien kahtiajakojen pohjalta (ks. Latour 1992; 2000). Nayttokeskuste-
lun perusléhtokohta on vahvasti perinteisen tiedekdsityksen virittdimi. Sen
mukaan tutkimus tuottaa objektiivista tietoa ulkomaailmasta silloin, kun
tutkimus seuraa tieteen sisdisid sddntdjd (laatukriteerit) ja kun paikallinen
sosiaalinen konteksti ei siis héiritse ja sotke tiedon tuotantoa (ks. Merton
1973). Ajattelutavan mukaan tutkimustieto voi siis olla kontekstivapaata,
objektiivista, universaalia ja kumuloituvaa.

Perinteiseen tiedekasitykseen liittyy myos teknologisen determinismin aja-
tus, jonka mukaan tekniikalla, esimerkiksi jollakin interventiomenetelmalla,
on sisdinen kausaalinen voima, joka mahdollisesti saa aikaan toivottuja vai-
kutuksia. Menetelmd néhdddn vélttaméattomaksi ja riittdvaksi elementiksi
tuottamaan haluttuja vaikutuksia. Hyvyys, laatu tms. ndhddan télloin mene-
telmén ominaisuudeksi. Parhaat menetelmét voidaan nidkokulman mukaan
identifioida satunnaistetun, kontrolloidun koeasetelman avulla. (Ks. Pawson
2001a; 2001b.) Menetelmien siirtdminen on téstd ndkokulmasta parhaimpi-
en menetelmien identifiointia ja matkimista.

Satunnaistamiseen perustuva koeasetelma on perinteisen tiedekisityksen
malli- ilmentymd. Miten téllainen koeasetelma sitten toimisi sosiaalialan
interventioiden kohdalla? Ajatellaan esimerkiksi interventiota, jolla halutaan
ohjata koulutuksen ulkopuolelle jddneitd nuoria koulutukseen. Olkoon tyo-
menetelma jonkinlainen sosiaalityontekijan ja muiden ammattiryhmien mo-
niammatillinen tyomalli. Koeasetelma jakaisi nuoret satunnaisesti koe- ja
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kontrolliryhméén ja tarkastelisi tulosmittarien avulla, kuinka moni koeryh-
mistd ohjautui intervention vaikutuksesta koulutukseen. Tarkastelun ulko-
puolelle jdisi se, mitéd interventioprosessin aikana tapahtuu, eli kaikki paikal-
liseen kontekstiin liittyvé, sosiaalinen vuorovaikutus jne. Johtopaddtoksend
voisi olla esimerkiksi se, ettd malli on hyvé, koska kontrolliryhméstd vain
puolet oli hakeutunut interventioprosessin paityttyd koulutukseen, kun taas
koeryhmistd kaikki hakeutuivat koulutukseen. Mallia voisi nédin suositella
kaytettaviksi myOs muissa kunnissa.

Sosiaalinen konstruktivismi

Perinteisen tiedekidsityksen vastapoolina on sosiaalinen konstruktivismi eri-
laisine ldhestymistapoineen. Sen mukaan tieto on ensisijaisesti sosiaalisen
kontekstin madrddmasd, muokkaamaa tai ohjaamaa. Sosiaalityon menetelmi-
en vaikuttavuutta tarkasteltaessa péddajatus on tdlloin se, ettd sosiaalisesta
kontekstista vapaata tietoa menetelmin vaikuttavuudesta ei voi olla, vaan
itse konteksti, esim. sosiaalityontekijdn hiljainen tieto tai asiakkaan olosuh-
teet ja tarpeet, madrddvit sen, mitd interventiossa tapahtuu ja onnistuuko
interventio. Interventiosta tarvittava tieto koskee siis ennen kaikkea tuota
paikallista kontekstia. Tdlloin sosiaaliset suhteet ja rakenteet nihddédn ole-
massa oleviksi tekijoiksi, jotka tyOntdvét interventioprosessia eteenpiin.
Toimivia tyo- ja interventiomenetelmid tdstd ndkokulmasta ovat ne, jotka
parhaiten sopivat olemassa olevaan sosiaaliseen kontekstiin. Hyvyys, laatu
tms. madrittyy tdlloin sosiaalisesta kontekstista kédsin. Menetelmien siirtd-
minen on periaatteessa mahdollista silloin, kun sosiaalinen konteksti vastaa
sitd kontekstia, jossa menetelmé alun perin osoittautui sopivaksi (ks. Paw-
son 2001a; 2001b). Ne tarkastelluista instituuteista, jotka etsivdt vastauksia
kysymykseen "miké toimii, kenelle ja millaisissa olosuhteissa" huomioivat
myos kahtiajakojen oikean puolen, kontekstin ja subjektiivisen merkityksen
interventioiden toimivuuden kannalta, mutta kuitenkin siten, ettd jisennyk-
sen perustana on kaksijakoinen ontologia. Yksik&én tarkastelluista instituu-
teista ei kuitenkaan edusta jyrkkdid sosiaalisen konstruktivismin kantaa, joka
huomioisi vain kontekstuaalisia tekijoitd intervention onnistumisen kannal-
ta.

Ajatellaan jilleen interventiota, jolla halutaan ohjata nuoria koulutukseen.
Toisin kuin perinteiseen tiedekisitykseen nojaava ldhestymistapa, sosiaali-
nen konstruktivismi on ensisijaisesti kiinnostunut kaikesta, mité paikallises-
sa kontekstissa on itse tyo- tai interventiomenetelmén ympdrilld. Tutkija
selvittéisi laadullisten tutkimusmenetelmien avulla esimerkiksi nuorten tar-
peita ja pddmadrid sekd tyontekijoiden ndkemyksid ja kdytdnnon kokemuk-
sesta kertyneitd menettelytapoja. Tuloksena voisi olla tapauskuvauksia siit4,
miten paikallisen sosiaalisen kontekstin tekijdt olivat ensisijaisesti méddria-
vid ja ratkaisevia intervention onnistumisen kannalta.
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Intervention ja kontekstin yhtiaikainen tuottaminen

Kasijakoisen keskustelun avartamiseksi ja vastakkainasettelujen purkami-
seksi tulisi ylittdd edelld mainittuja kaksijakoisia ldhtokohtia ja tarkastella
sosiaalista interventiota verkostomaisena ja relationaalisena sekéd tuottavana
ja mihinkddn viime kddessd palautumattomana prosessina. Perusldhtokoh-
daksi voidaan ottaa oletus, ettd inhimillinen toiminta ja vuorovaikutus on
teknisesti vilittynyttd (ks. esim. Law 1992; Latour 1993; Koivisto ym.
2004). Tama tarkoittaa sitd, ettd toimintaamme, ja tisséd tapauksessa sosiaa-
lityotd, vélittavat kieli, tyovélineet ja -mallit, arvot, sddnnot koneet, laitteet
jne. Vilittava tekijd voi olla mitd tahansa. Sosiaalista tarkastellaan tistd né-
kokulmasta kdsin jatkuvana tulemana tai seurauksena, jota me ihmiset tek-
nisesti vélittyneelld toiminnallamme tuotamme ja ylldpiddmme. Toimin-
taamme ei siis tdstd ndkokulmasta ympdroi tai madrdd sosiaalinen konteksti,
vaan sosiaaliset suhteet, intressit, tarpeet, paddmadrit, valta-asemat jne. ovat
jatkuvan uudelleen maarittelyn ja tuleman asemassa.

Sosiaalinen interventio on tdmén ldhestymistavan mukaan paikallista, eri
toimijoiden teknisesti vilittynyttd vuorovaikutteista toimintaa, joka tuottaa
ja yllapitad sosiaalisia suhteista ja jossa madritellddn ongelmia, padmadrid,
intressejd ja tarpeita. Interventiota tarkastellaan téll6in siis ihmisten ja mui-
den elementtien (tyomallit, tyovélineet) vilisind suhteina.

Hyvyys tai laatu ei ole tdstd ndkokulmasta katsottuna jonkin menetelmén
ominaisuus eikd se ole pelkkié sosiaalisia suhteita, vaan se on suhteita arvo-
jen, pdamaédrien, ihmisten, menetelmén jne. kesken, ts. hyvyys on menetel-
mén arvottamista jonkin pddmédrin ja arvon suhteen. Menetelmé arvotetaan
hyvéksi tai huonoksi vasta moninaisessa paikallisessa suhdeverkostossa.
Menetelma ei siis itsesséédn ole hyvi tai huono.

Tamai kaikki merkitsee sitd, ettd "menetelmalld" itselldédn ei ole sisdistd kau-
saalista voimaa, joka saisi aikaan haluttuja tuloksia. IThmisten vuorovaikut-
teinen toiminta, jota menetelméa vilittdd, tuottaa mahdollisesti haluttuja tu-
loksia. Téllaisessa suhdeverkostossa kyseinen menetelma voi olla valttaima-
ton, mutta ei ainoa vélttdméaton elementti tuottamaan haluttuja tuloksia. Me-
netelmi on itse asiassa enemmin kuin vain pelkkd menetelmd; ihmisen toi-
minta on olennainen osa siti.

Miti tdmd tarkoittaa sosiaalialan menetelmien ja niiden siirrettivyyden koh-
dalla? Terveydenhuollon menetelmien osalta asia on yksinkertaisempi. Jo-
takin hoitointerventiota muokkaavia tekijoitd voivat olla tarvittava hygienia,
oikea ajoitus ja annostus, potilaan vélttdméttomét ominaisuudet ja rokotus.
Jokaisessa tapauksessa, jossa intervention halutaan toimivan, on samojen
ehtojen taytyttdva eli rokote ja sen konteksti on tuotettava jokaisessa inter-
ventiotapauksessa. Rokotteen antajan sukupuolella ei liene merkitystd. Ter-
veydenhuollon interventioiden yksinkertaisuuden vuoksi satunnaistettu koe-
asetelma tuottaa niitd koskevaa melko luotettavaa tietoa. Talloinkddn ei
kuitenkaan ole kysymys vain "pelkistd menetelmistd", vaan menetelmin
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konteksti joudutaan aina jossain médrin tuottamaan, ja intervention lopputu-
los syntyy eri elementtien vuorovaikutuksen tuloksena.

Sosiaalialan interventioissa valttamattomid elementtejd lienee huomattavasti
enemmin. Sosiaalityd on paikallinen vuorovaikutustapahtuma, jota muok-
kaavat ja jonka olennaisia osia ovat sosiaalityontekijdt, tyomallit ja -
menetelmit, asiakkaat, lait ja sdédnnokset, organisatoriset resurssit jne. Sosi-
aalityOn prosesseissa tyontekijd uusintaa itsedédn tyontekijand ja kansalaises-
ta tulee asiakas. Asiakas on toimija, jonka paédmadristé, haluista ja intresseis-
td neuvotellaan ja pédtetddan. Sosiaalityon lopputulos on sosiaalityontekijén,
asiakkaan ja mahdollisten muiden toimijoiden teknisesti vélittyneen (malli,
menetelma tms.) vuorovaikutuksen aikaansaama seuraus.

Mikéli "toimivan" tyomenetelmén halutaan olevan sitd muuallakin, on me-
netelmé ja sen konteksti tuotettava jokaisessa tapauksessaan uudelleen vilt-
taméttomien elementtien osalta. Se on empiirinen kysymys, mitd nuo vilt-
tamittomat elementit ovat. Kahta samanlaista sosiaalista interventiota tuskin
koskaan pystytddn tuottamaan, koska tyomenetelmd muokkautuu vasta
konkreettisessa tydprosessissa, jossa tyontekijilld on merkittivd menetelmai
muokkaava rooli. Sosiaality6ssd ovat ratkaisevia tyomenetelmén liséksi so-
siaalityontekijan panostus ja hiljainen osaaminen, asiakkaan aktiivinen toi-
minta, tarvittavat organisatoriset jirjestelyt ja resurssit jne. Interventiopro-
sessin kulku ei selity viime kédessd jostakin yhdestd elementistd kdsin, vaan
sen elementit muokkaavat toinen toisiaan ja kaikki vaikuttaa kaikkeen. So-
siaalitydn menetelmien siirtiminen edellyttdd siis kokonaisten suhdeverkos-
tojen tuottamista. Siirtdmistd tukevien toimenpiteiden tulisi huomioida suh-
deverkostojen erilaiset valttamattomat elementit.

Niin tarkasteltuna sosiaalisia interventioita koskeva ndyttd ei voi perustua
vain tilastollisiin kokeellisten asetelmien alku- ja loppumittauksiin ja koe- ja
vertailuryhmien vertailuihin eiki toisaalta pelkéstddn laadullisiin tutkimuk-
siin, joissa valmiiksi ajatellun sosiaalisen kontekstin seikkoja, esim. asiak-
kaan ndkokulmia, kaveripiirid, muita sosiaalisia suhteita ja tarpeita eritel-
ladn. Systemaattisten tietokatsausten materiaaliksi ja synteesin aineksiksi
tarvitaan lisdksi case-tutkimuksia (ks. Ferguson 2004), joissa interventiota
eritellddn edelld mainitun kaltaisena tuottavana ja toiminnallisena vuorovai-
kutustapahtumana. Tutkimuksen tehtdvéni on selvittdd, mitkd elementit ovat
valttdiméattomid prosessin hyvén lopputuloksen kannalta, esimerkiksi miten
sosiaalityontekijan on toimittava, millaista aktiivisuutta edellytetdén asiak-
kaalta, miten sosiaalityén johdon on oltava interventiossa mukana sekd mil-
laisia materiaalisia ehtoja ja organisatorisia resursseja onnistunut interventio
edellyttdd. Tarvitaan siis sosiaalityon eri elementtejd koskevaa tietoa. Yksit-
tdiset tutkimukset voivat toki keskittyd jotakin yksittdistd elementtid koske-
van tiedon hankintaan pitkélld aikavililld, vertailevasti eri kulttuurien valilla
jne., mutta yksittdistd elementtid koskeva paikallisista prosesseista irrotettu
tieto ei ole riittdvad, informatiivista kylldkin.
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Nayttoagendan peruskysymys ei tdstd ndkokulmasta asetu muotoon "mikd
toimii" tai "mika toimii, kenelle ja missé olosuhteissa", koska néin asetettui-
na palvelun kéyttdjin eldmintilanne, olosuhteet, ongelmat ja persoona ote-
taan liiaksi annettuna ja valmiina maailmana. Kun tavoitteena on parem-
minkin muuttaa asiakkaan eldméntilannetta, olosuhteita tai toimimisen ta-
paa, niin huomio kiinnitetdén télloin sithen, millaisin sosiaalityon resurssein
ja millaisen toiminnallisuuden ja vuorovaikutuksen avulla voidaan saada
aikaan haluttuja tavoitteita. Sosiaalitydon resursseilla tarkoitetaan tdlloin
tydmenetelmid ja -vélineitd sekd tarvittavia organisatorisia resursseja. Toi-
minnallisuudella tarkoitetaan sitd toimintaa, jota edellytetdén sosiaalityonte-
kijéltd, asiakkaalta ja mahdollisilta muilta vuorovaikutteiseen sosiaalityota-
pahtumaan osallistuvilta. Ndin tarkasteltuna huomio ei kiinnity sithen, mika
menetelmi toimii jollekin tietylle asiakastyypille ja jossakin tietyissd olo-
suhteissa, vaan siihen, millaisin resurssein ja millaisen toiminnallisuuden
avulla halutut pddmairit saadaan aikaan. Talloin ndyttdagenda ei tuota ja
kumuloi ndyttod, joka ennenaikaisesti sulkee tiettyjd asiakkaita pois mene-
telmén piiristd, vaan tietoa siitd, mitd asiakkaalta ja muilta toimijoilta edel-
lytetdén tietyn tavoitteen saavuttamisen osalta. Asiakas ei ole valmis, tietyil-
14 ominaisuuksilla varustettu olio.

Edella hahmotellun vaihtoehtoisen ldhestymistavan mukaan tiedon ja inter-
ventiomenetelmien siirrettdvyyttd ldhestytddn intervention ja kontekstin yh-
tdaikaisen tuottamisen strategiana. Tamédn mukaan interventio- tai tydmene-
telmdd ei vain siirretd ja kédytetd jossakin muussa kontekstissa, vaan siirret-
tdvyyden perustaksi tarvitaan tietoa siitd, mitkd ovat menetelmén lisdksi
valttdiméattomid elementtejd menetelmén toimivuuden kannalta. Menetelmén
lisdksi on rakennettava kontekstia riittdvédssd madrin, mikali se ei jo valmiik-
si ole tarvittavan kaltainen. Menetelmédn kéyttoonotto on tydorganisaation
nidkokulmasta muutosprosessi, jossa tydvilineet, tyontekijat ja kéaytdnnot
muuttuvat, toisin sanoen organisatorinen muutos- ja oppimisprosessi. Mene-
telmén toimivuus edellyttda liséksi intervention kohteena olevalta asiakkaal-
ta samanlaista vilttimdtontd toimintaa, jota onnistunut interventioprosessi
oli edellyttanyt aiemmin jossakin muualla.

Lopuksi jdsennetddn vield hahmoteltuun ldhestymistapaan perustuva malli,
jonka avulla toimivaksi osoittautunut sosiaalityon hyvid kéytdnté voidaan
kuvata. Mallin mukaisesti laadittua kuvausta jostakin kédytdnnostd voidaan
hyodyntdd, kun kdytdantod halutaan kokeilla ja soveltaa jossakin muualla
kuin sielld, jossa kédytdnto alun perin osoittautui toimivaksi.

Hyvén kiytinnon kuvauksen malli

Sosiaalitydssd hyviksi arvioidun kdytdnnon siirtdminen edellyttdd kdytin-
non vilttdimattomien elementtien ja valttdmattoman toiminnallisuuden tun-
nistamista ja sitd, ettd kdytdnnostd on olemassa riittdvan tarkka kuvaus. Tél-
laisia eriteltyjd kuvauksia ei juuri 10ydy tdssd katsauksessa tarkasteltujen
arviointi-instituuttien materiaaleista. Lahimpani téllaista kuvausta on SCIE
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kdytannon oppaissaan ja resurssioppaissaan. Hyvén kdyténnon kuvaus voi-
daan jdsentdd alustavasti seuraavien osioiden varaan.

1. Toimintaympéristo jossa hyvi kiytinto on tuotettu

Kuvaa toimintaympéristd, joko rutiinitoiminta tai kehittdmishan-
ke/ympaéristd, jossa kdytdntd on tuotettu, ja sitd miten kdytdntd tuotettiin.
Keskeistd on tehdd ndkyvéksi se, milld tavalla kdyténtd on arvioitu hyviksi.
Kuvaa toimintaympdaristéd ja kdytdnnon tuottamisprosessia soveltuvin osin
seuraavien tekijoiden osalta:

toteutuspaikka

rutiinitoimintaan tai hankkeeseen osallistuneet

mikili kyseessd oli rutiinitoiminta, kuvaa toiminta padpiirteissdan

mikali kyseessd oli kehittdmishanke, kuvaa hankkeen tausta, 1dhto-

kohdat ja tavoitteet seki se, mistd aloite kehittamistyolle tuli

e millaisia olettamuksia tarkastellun tyomenetelmin tms. vaikutusten
osalta oli etukédteen olemassa (ohjelmateoria)

e Kkidytdnnon arviointi: Millaisten tulosmittareiden ja/tai tavoitteiden
suhteen kiytdntod arvioitiin? Millaisia arviointimenetelmid kaytet-
tiin? Menetelmid voivat olla esimerkiksi satunnaistettu, kokeellinen
koeasetelma, ei-satunnaistetut koeasetelmat, laadullinen prosessiar-
viointi, prosessi- ja tulosarvioinnin yhdistdvi realistinen arviointi,
seuranta, monitorointi, asiantuntija-arviointi, asiakkaiden omaan ar-
vioon perustuvat menetelmit jne. Minkilaisista vaiheista kdytdnnon
arviointi koostui ja miten niissi edettiin?

¢ miten asiakkaiden ndkokulma huomioitiin rutiinitoiminnan tai kehit-

tdmishankkeen suunnittelussa ja toteutuksessa?

2. Hyvi Kkéytinto

Toimijat

Millaisia vilttiméattomid toimijoita kiytdnnon toimivuus edellyttdd? Toimi-
joita voivat olla asiakas, sosiaalityontekijd, esimies, muu ammattilainen,
perhe, puoliso jne. Kuvaa mahdollisuuksien mukaan lisdksi, millaisia omi-
naisuuksia kullakin toimijalla tulee olla ja miksi. Ominaisuudet voivat kos-
kea kdytdnnon edellyttiméd erityisosaamista ja -tietdimysté, sukupuolta jne.
Mikili kaytantdo edellyttdd tietynlaisia verkosto- ja kumppanuussuhteita,
kuvaa myos ne tdssd kohden.

Rakenne

Millaisia valttamittomid rakenteellisia tekijoitd kdytdnnon toimivuus edel-
lyttdd? Erittele ja kuvaa erityisesti siis ne tekijét, jotka ovat juuri kyseisen
kdytainnon kannalta vilttimattomid tekijoitd. Perustele mahdollisuuksien
mukaan myd6s, miksi kuvaamasi tekijat ovat vilttiméattomid. Téllaisia ra-
kennetekijoitd voivat olla esimerkiksi kdytdnnon edellyttiméd henkiloston
madrd, tietyt tyovilineet, tietyntyyppiset toimitilat ja tarvittava hygienia.
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Kaikelle sosiaalityolle vilttaméttomid perusedellytyksid ei tdssd tarvitse
kuvata.

Prosessi

Tédssd kohden kuvataan kdytdnnon toiminnallista puolta. Erittele mahdolli-
suuksien mukaan kdytdnnon eri vaiheet ja se, millaista valttdmatontd toi-
minnallisuutta kultakin toimijalta kussakin vaiheessa edellytetddn. Asiak-
kaan kannalta toiminnallisuus voi tarkoittaa esimerkiksi tietynlaista aktiivi-
suutta ja toimimisen tapaa. Sosiaalialan ammattilaisen kannalta toiminnalli-
suudessa on kyse siitd, millaisilla tyomenetelmilld tydskennellddn, esim.
etsivé tyo, yksilotyo, parity0, perhetyd, ryhmityo, ja siitd miten niitd kiytet-
tdessd toimitaan. Johdon suunnasta kyse voi olla siitd, ettei tule virheitd,
viivytyksid, hukkaa, ja ettd toiminta on ohjeiden mukaista. Asiakkaan per-
heen kannalta on kyse esimerkiksi niistd tavoista, joilla sosiaalitydtapahtu-
maan osallistutaan ja perheenjédsentd/asiakasta tuetaan.

Tulokset

Kuvaa, millaisia tuloksia kdytdnté on tuottanut rutiinitoiminnassa tai kehit-
tamishankkeessa. Kuvaa tulokset arviointitiedon perusteella ja erittele ne
toiminnalle asetettujen tavoitteiden mukaisesti. Tuloskuvauksen tulee olla
riittdvéan yksityiskohtainen ja kertoa eritellysti, millaisia tuloksia tarkasteltu
kdytdntd on tuottanut asiakkaiden tai muiden toiminnan kohteena olleiden
toimijoiden kannalta. Tulokset voivat olla esimerkiksi muutoksia asiakkaan
elaméntilanteessa, olosuhteissa, tai terveydentilassa. Kuvaa mahdollisuuksi-
en mukaan lisdksi, millainen hyviksi arvioidun kdytdnnon juurruttamisen
strategia/suunnitelma rutiinitoiminnan tai hankkeen tuloksena on syntynyt.
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Liite 1. Arviointi-instituuttien kdyttimid tutkimuksen laadun ar-
vioinnin kriteerejd

Campbell -katsauksissa kdytettyjd tutkimuksen laadun arvioinnin kriteere-
ja

Useassa Campbell -katsauksessa hyddynnetddn Cochrane -verkoston kasikirjaa
(Clarke & Oxman 2004) tutkimusten metodologisen laadun arvioinnissa (ks. esim.
Zwi ym. 2003; Smedslund ym. 2004). Ekeland ym. (2004) tarkastelevat katsauk-
sessaan motorisia interventioita, joilla pyritddn kohentamaan lasten ja nuorten it-
searvostusta. Katsaukseen otettiin mukaan vain satunnaistettuja koeasetelmia.
Katsauksessa luokitellaan tutkimuksia seuraavien Cochrane -kriteerien perusteella.

a) Allokoinnin salaaminen (satunnaistaminen)
Riittava: (A) osoittaa riittavaa allokoinnin salaamista (esim. puhelimella
satunnaistaminen, tai numeroitujen, sinetdityjen ja ldpindkymattémien Kkir-
jekuorien kaytto).
Epéaselva: (B) osoittaa epédselvyytta allokoinnin salauksen suhteen (sa-
lausmetodi ei esim. ole tiedossa).
Ei-riittava: (C) osoittaa etta allokointi ei ehdottomasti ollut riittdvan salattu
(esim. avoimet mielivaltaiset numerolistat tai kvasi-satunnaistaminen, ku-
ten vuorottaiset paivat tai syntymaajat).

b) Tulosarviointi
Tayttyy: arvioija tietdméton annetusta kasittelystd, kun kerda tulosmit-

tausta
Epéselva: arvioijan sokaisua ei ole raportoitu ja asiaa ei voi tarkastaa tut-
kijoilta
Ei tayty: arvioija on tietoinen annetusta kasittelystd, kun kerda tulosmit-
tausta.

¢) Yhtaaikainen interventio
Tayttyy: muu interventio valtetty, kontrolloitu tai kdytetty samalla tavalla
vertailuryhmissa.
Epéaselva: muiden interventioiden kayttda ei ole raportoitu eikd asiaa voi
tarkastaa tutkijoilta.
Ei tayty: muita interventioita kéytetty eri tavalla vertailuryhmissa.

d) Kato seurannassa
Tayttyy: kato seurannassa véhemman kuin 20 % ja tasaisesti jakaantunut
seurantaryhmien kesken.
Epéselva: katoa seurannassa ei ole raportoitu.
Ei tayty: kato seurannassa suurempi kuin 20 %.

€) Hoitoaikeen mukainen analyysi
Tayttyy: onko analyysit suoritettu hoitoaikeen mukaisesti tai onko hoito-
aikeen mukainen analyysi mahdollinen olemassa olevan datan avulla.
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Epéselva: Hoitoaikeen mukaista analyysia ei ole raportoitu eikéa asiaa voi
tarkastaa tutkijoilta.

Ei tayty: Hoitoaikeen mukaisia analyyseja ei ole tehty ja katsauksen teki-
jat eivat voi niita tehda.

Tutkimukset luokiteltiin niihin, joilla on alhainen vaaristyman riski (kaikki kriteerit
tayttyy), niihin joilla on kohtuullinen vaaristyman riski (3-4 kriteeria tayttyy) ja niihin
joilla on korkea vaaristyman riski (vdhemman kuin kolme kriteeria tayttyy).

Nurse ym. (2003) tarkastelevat katsauksessaan koulutusinterventioita, joilla pyri-
tddn vahentdmaan vakivaltaa nuorten parisuhteessa. Mukaan sallittiin satunnais-
tettuja, klusteri-satunnaistettuja ja kvasi-satunnaistettuja tutkimuksia.

Allokoinnin salaaminen

Riittava: (A) osoittaa riittdvaa allokoinnin salaamista (esim. puhelimella sa-
tunnaistaminen, tai numeroitujen, sinetdityjen ja lapinakymattémien Kirje-
kuorien kayttd).

Epéaselva: (B) osoittaa epaselvyyttd allokoinnin salauksen suhteen (sa-
lausmetodi ei esim. ole tiedossa).

Ei-riittava: (C) osoittaa ettd allokointi ei ehdottomasti ollut riittdvén salattu
(esim. avoimet mielivaltaiset numerolistat tai kvasi-satunnaistaminen, ku-
ten vuorottaiset paivét tai syntymaajat).

Tutkimusten metodologista laatua arvioitiin liséksi seuraavien kriteerien avulla:

1.
2.

10.
11.
12.
13.
14.

Onko tutkimuksella selvasti maaritellyt paamaarat?

Onko interventio ja arviointiasetelma niin hyvin kuvattu, ettd molemmat
ovat toistettavissa?

Olivatko tutkimusten mukaanottoa ja poissulkemista koskevat kriteerit sel-
keéasti maaritelty?

Onko satunnaistettu allokointi koskenut kaikkia tutkimuksen ryhmia?

Onko interventio- ja kontrolli/vertailuryhmiin kuuluvien henkildiden maarat
raportoitu?

Onko yritetty varmistaa, etté klusterisatunnaistetuilla tutkimuksilla on yhte-
naiset kontrolli- tai vertailuryhméat?

Onko interventiota edeltava data raportoitu kaikille yksil6ille/ryhmille?
Ovatko interventio- ja vertailuryhmét verrannolliset, esim. ika- ja sukupuoli-
jakaumat eivéat ole tilastollisesti merkitsevéasti erilaiset.

Onko intervention jalkeinen data raportoitu kaikille yksildille/ryhmille?
Olivatko kaytetyt tulosmittarit selkedsti maaritellyt?

Olivatko tulosmittausten tarkkuus ja toistettavuus riittavat?

Oliko tulosmittausten ajoitus sopiva?

Oliko tulosmittaukset selkeasti raportoitu?

Onko katoluvut jokaisesta interventio- ja kontrolli/vertailuryhmasta raportoi-
tu? (Luokat: Tayttyy (A): kato seurannassa vdhemman kuin 20 % ja tasai-
sesti jakaantunut seurantaryhmien kesken, Epéaselvad (B): katoa seuran-
nassa ei ole raportoitu, Ei tayty (C): kato seurannassa suurempi kuin 20 %,
ei suljeta pois, mutta potentiaalisesta vaaristymésta keskustellaan.)
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15. Oliko hoitoaikeen mukaiset analyysit suoritettu tai tehty mahdolliseksi
tarjolla olevan datan avulla, ja oliko niiden osallistujien tulokset, jotka ve-
taytyivat tai suljettiin pois, kuvattu?

16. Olivatko osallistujat, arvioijat ja tilastotieteilijat sokaistuja?

Tutkimukset luokiteltiin kunkin em. kriteerin perusteella luokkiin A - tayttyy, B epé-
selva ja C - ei tayty, mutta eri kriteerien arvioita ei summattu yhteen, vaan infor-
maatiota hyddynnettiin analyysia tehtdessa ja tulosten tulkinnassa. Mikali tutkimuk-
sessa ei kaytetty allokoinnin salausta tai salaus jai epdselvaksi, tutkimus suljettiin
meta-analyysin ulkopuolelle.

Visher & Winterfield (2003) arvioivat katsauksessaan tydllisyysinterventioiden vai-
kutuksia aikaisemmin rikoksia tehneisiin. Katsaukseen sallittin mukaan satunnais-
tettuja koeasetelmia ja kvasi-kokeellisia tutkimusasetelmia. Tutkijat tarkastelevat
primaaritutkimusten metodologista ja ohjelmallista laatua seuraavien ulottuvuuksi-
en suhteen:

a) analyysin yksikén identifioinnin kriteerit

b) ilmoitettu satunnaistamismenettelyn rikkominen

c) vertailusubjektien valinnan kriteerit

d) osallistujien kato tutkimuksesta kiinnittdmalla erityisesti huomio kadon
eroavuuteen interventio- ja vertailuryhmien kesken

e) intervention siséllén, modaalisuuden ja asetelman kuvaus

f) prosessiarvioinnin 16ydokset koskien ohjelman kayttéonottoa

97




EPPI-keskuksen tutkimuskatsauksissa kéytettyjd tutkimuksen laadun arvi-
oinnin kriteereja

EPPI -keskuksen terveyden edistdmiseen painottuneissa uusimmissa katsauksissa
on syntetisoitu seké interventioiden vaikuttavuustutkimuksia etté laadullisia, kaytta-
jien ndkokulmia ja kokemuksia tarkastelevia tutkimuksia (ks. esim. Rees ym. 2001;
Harden ym. 2001; Thomas ym. 2003).

Vaikuttavuustutkimusten laatua on arvioitu seuraavien kahdeksan metodologisen
laatukriteerin mukaan:

1. Intervention pddmaarien selked maarittely

2. Tutkimuksen asetelman ja sisallon riittdva kuvaus, jotta toistettavuus (repli-
cation) on mahdollista

3. Satunnaistetun ryhméjaon kaytto

4. Kuhunkin ryhmaan rekrytoitujen osallistujien maarien ilmoittaminen

5. Interventiota edeltdvan datan antaminen kaikkien ryhmien kaikille yksil6ille

6. Intevention jélkeisen datan antaminen jokaiselle ryhmalle

7. Poistuma raportoitu jokaiselle ryhmalle

8. Raportoidut tulokset jokaisen tutkimuksen padémaérissa maéritellyn tulos-

mittarin suhteen

Kahdeksasta laatukriteeristd on valittu "ydinkriteerit", joiden perusteella vaikutta-
vuustutkimukset on jaettu toimiviin (sound) ja ei-toimiviin (not sound). Toimivat
vaikuttavuustutkimukset tayttavat seuraavat nelja kriteeria:

1. Interventioryhman kanssa sosio-demograafisten ja tulosmuuttujien suhteen
yhtenaisen vertailu/kontrolliryhman kayttaminen

2. Interventiota edeltdvan datan antaminen kaikille arvioinnissa mukana olleil-
le yksildille/ryhmille

3. Intervention jalkeisen datan antaminen kaikille yksil6ille/ryhmille

4. Kaikkien tulosten raportointi

Interventioiden kohteena olevien henkiléiden ndkemyksia ja kokemuksia tarkaste-
levan laadullisen tutkimuksen laatua on arvioitu seitseman kriteerien avulla. Tavoit-
teena on ollut tarjota synteesi kohdehenkildiden ndkemyksista tutkittavaan asiaan
ja interventiomenetelmien kehittdmista varten:

1. Teoreettisen viitekehyksen eksplisiittinen esittdminen ja/tai kirjallisuuskat-
sauksen sisallyttdminen: Kriteerin tarkoituksena on arvioida, miten tutkimus
esittédd kytkbksen olemassa olevaan tietoon.

2. Selkeasti asetetut pddmaarat ja tavoitteet

3. Kontekstin selkea kuvaus: Kuvaako raportti selkeasti ne olosuhteet, joissa
tutkimus kehitettiin, toteutettiin ja saatettiin paatdkseen?

4. Otannan selkea kuvaus: Taman tulisi sisaltda sosio-demograafisen ja mui-
den nakyvien tekijéiden datan, jolla henkilditéd on otettu mukaan tutkimuk-
seen ja suljettu sen ulkopuolelle, jotta tulkinta tutkimuksen validiteetista ja
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yleistettdvyydesta olisi mahdollista.

Metodologian selke& kuvaus, mukaan lukien datan kerdyksen ja analyysin
metodit: Kriteerin avulla arvioidaan, kuinka kaytetyt metodit muokkaavat
tutkimustuloksia, ja sen avulla voidaan myés tehda tulkintoja tutkimuksen
validiteetista ja yleistettavyydesta.

Nayttd yrityksistd osoittaa datan analyysin reliabiliteetti ja validiteetti.
Riittadva datan esittdminen, jotta datan ja tulkinnan véalinen yhteys on mah-
dollista ndhda. Esittdaké tutkimus riittdvasti dataa esim. taulukoiden tai
haastattelulainausten muodossa, jotta lukija voi ndhda tulosten ja johtop&a-
tésten perustuvan dataan?

Keskuksen vuonna 2003 julkaistuissa lapsia koskevissa katsauksissa (Brunton ym
2003; Thomas ym. 2003), jotka syntetisoivat seka interventioiden vaikuttavuustut-
kimuksia ettd kohdehenkildiden omia nédkemyksia ja kokemuksia tarkastelevia tut-
kimuksia, on liséksi arvioitu, missd maarin kaytetyt metodit takaavat sen, etté tu-
lokset perustuivat kohdehenkildiden eli lasten ndkemyksiin:

Sellaisten asianmukaisten datan kerdysmetodien kayttd, jotka auttavat lap-
sia ilmaisemaa omia nakemyksidan

Sellaisten asianmukaisten metodien kaytto, jotka takaavat sen, ettd datan
analyysi perustuu lasten ndkemyksiin

Lasten mukanaolo tutkimuksen muotoilussa ja lapiviennissa
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EvidenceNetworkin systemaattisissa tutkimuskatsauksissa kéytettyja tut-
kimuksen laadun arvioinnin kriteereja

Walter ym. (2003a) tutkimuskatsauksen teemana oli tutkimuksen vaikuttavuus ja
hyddyntdminen. Katsauksessa (1) tarkasteltiin kasitteellisia viitekehyksia ja malleja,
jotka ohjaavat tutkimuksen vaikuttavuutta koskevaa ajattelua ja kaytantoja, (2)
haettiin nayttéa tutkimuksen vaikutusten lisdamiseen tdhtdavien kaytantdjen suo-
tuisista vaikutuksista ja (3) tutkittiin, kuinka tutkimuksen vaikuttavuutta voidaan
parhaiten arvioida. Katsaus kasitti sek& kvantitatiivisia ettd kvalitatiivisia tutkimuk-
sia. Kvantitatiivisen tutkimuksen laadun arvioinnin kriteerit olivat seuraavat:

1. Paamaarat
¢ Onko tutkimuksen pddmaarat asetettu selkeasti?
2. Kasitteellinen viitekehys
e Onko tutkimuksen teoreettinen viitekehys ja/tai tutkimuksen kyt-
kenté olemassa olevaan tietoon esitetty eksplisiittisesti?
3. Tutkimusasetelma
e Onko tutkimusasetelma sopiva asetettuihin pddmaéariin nahden?
¢ Onko tutkimusasetelma ja tiedon kerddmisen prosessit kuvattu riit-
tédvan hyvin?
4. Otanta
¢ Onko otantastrategia selkeésti kuvattu ja oikeutettu?
5. Tulokset
e Millaisia tuloksia mitataan?
e Ovatko tulosmittarit riittdvan valideja ja luotettavia tarkoitukseen-
sa?
e Onko perusdata riittdvan hyvin kuvattu?
¢ Onko tarkeita tulosmittareita unohdettu?
6. Analyysi
e Onko kaytetyt tilastomenetelmat riittdvan hyvin kuvattu?
e Onko tilastollinen merkitsevyys arvioitu?
e Tasmaavatkd numerot?
7. Johtopaatokset
e Onko tarkeita havaittuihin tuloksiin vaikuttavia tekijoita harkittu?
¢ Onko Ibyddkset selkeasti linkitetty tutkimuksen alkuperaisiin paa-
maariin?

Lisaarviointikriteerit tutkimuksille, jotka kayttavat kontrolli/vertailuryhméaa
¢ Olivatko kontrolli/vertailuryhmét yhtalaiset?
o Kasiteltiinké ryhmia yhtalaisesti interventiota lukuun ottamatta?
e Oliko kaikkien osallistujien seuranta yhtaléinen?
e Onko data raportoitu kaikille ryhmille ennen ja jalkeen interventi-
on?
e Onko tulokset analysoitu alkuperdisen ryhmajaon mukaan?

Lisaarviointikriteeri survey -tutkimuksille
e Onko vastaussuhde riittdvan hyva?

Kvalitatiivisen tutkimuksen laadun arvioinnin kriteerit olivat seuraavat:

1. P&aamaarat
e Onko tutkimuksen pddmaarat asetettu selkeasti?
2. Kasitteellinen viitekehys
e Onko tutkimuksen teoreettinen viitekehys ja/tai tutkimuksen kyt-
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kenta olemassa olevaan tietoon esitetty eksplisiittisesti?”
3. Tutkimusasetelma
¢ Onko tutkimusasetelma sopiva asetettuihin pddmariin ndhden?
¢ Onko tutkimusasetelma ja tiedon kerddmisen prosessit kuvattu riit-
tdvan hyvin?
e Onko tutkijan ndkékulma selkeasti asetettu ja huomioi-tu?
4. Otanta
¢ Onko tutkimuksen konteksti selkeasti kuvattu?
¢ Onko otantastrategia selkeasti kuvattu ja oikeutettu?
5. Analyysi
e Onko analyysi kuvattu?
e Jos on, niin missa maarin analyysi on systemaattinen ja ulkoisesti
uudestaan tuotettavissa?
¢ Onko tulosten validiteetti yritetty osoittaa?
6. Johtopaatdkset
e Onko tarkeita havaittuihin tuloksiin vaikuttavia tekij6itd harkittu?
e Onko riittavasti nayttéa sen tueksi, etta tulokset ja johtopaattkset
perustuvat dataan?
e Onko ldydokset selkeasti linkitetty tutkimuksen alkuperaisiin paa-
madriin?

Bambra (2003) tarkastelee katsauksessaan, mitkd ovat toimivia "hyvinvointia tyol-
18" -ohjelmia, kenelle ne toimivat ja miksi. Katsaus kasittda sekd kvantitatiivisia,
kokeellisia ja ei-kokeellisia, ettéd kvalitatiivisia tutkimuksia. Kaytetyt tutkimuksen
laadun arvioinnin kriteerit olivat seuraavat:

Tarkoitus: Tutkimuksen paamaarat
Tutkimuksen piirteet:
Metodi: Kvantitatiivinen, kvalitatiivinen, yhdistelmametodit

Tutkimuksen tausta:
e Miten tutkimus on rahoitettu?
e Onko teoreettinen viitekehys selked?
¢ Onko poliittinen/kulttuurinen/taloudellinen/sosiaalinen konteksti tai asetel-
ma kuvattu asianmukaisesti

Asetelman sopivuus:
e Onko tutkimusmetodologia sopiva?
e Ovatko tiedon kerdamisen metodit sopivia?
e Ovatko tulosmittarit sopivia?

Otanta:
e Kval.: Onko otanta tarkoituksenmukainen tutkittavien subjektien/ tapausten
luokan suhteen?
e Kvan.: Onko otanta sopiva ja sen koko adekvaatti kaytettyyn analyysiin
nahden?
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Tiedon kerddminen ja analyysi:
e Kval.: Asettaako tutkimus subjektiivisen merkityksen etusijalle? Oliko tie-
don kerdadminen ja analyysi eksplisiittinen?
e Kvan.: Onko vastaussuhde riittdva? Olivatko analyysitekniikat selkeita ja
sopivia?
e Ovatko I6yddkset datan tukemia? Onko I6ydokset asetettu kontekstiinsa?

Refleksiivisyys:
e Onko tulosten vaihtoehtoisia selityksia harkittu?
¢ Onko sellaisia metodin tai datan rajoitteita harkittu, joilla voi olla vaikutuksia
tuloksiin?

Yleistettdvyys: Seuraavatko tehdyt yleistykset datasta loogisesti, teoreettisesti ja
tilastollisesti?
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SCIEn katsauksissa kdytettyjéd tutkimuksen laadun arvioinnin kriteereja

Trevithick ym. (2004) tarkastelevat katsauksessaan kirjallisuutta, joka késittelee
kommunikaatiotaitojen oppimista ja opettamista sosiaalitydn koulutuksessa. Trevit-
hickin ym. kayttdmat arviointikriteerit on esimerkki laadullisen tutkimuksen/aineiston
laadun arvioinnista. Travithick ym. tarkastelivat kerattyd materiaalia seuraavien
ulottuvuuksien osalta:

Tutkimuksen pdamaara

Tutkimus, tyyppi, otos, metodit

Opiskelijoiden ja/tai palveluiden kayttajien osallistuminen

Avainviestit/ldyddkset

Tutkimuksen relevanssi suhteessa oppimiseen ja opettamiseen patevoittavassa
sosiaalitydn ohjelmassa

Sovellettavuus kaytantéén

Kaytettyjen metodien vahvuudet ja heikkoudet

Walter ym. (2004) tarkastelevat katsauksessaan tutkimustiedon kaytt6a sosiaali-
tydssa. Vaikuttavuustutkimuksia, survey -tutkimuksia, kvalitatiivisia tutkimuksia ja
tutkimuskatsauksia arvioitiin kutakin omien laatukriteeriensd mukaan. Laatukriteerit
luokiteltiin liséksi valttaméattdmiin (V) ja toivottaviin (T):

Interventiotutkimukset:

1. P&aamaarat
e Onko tutkimuksen paamaarat asetettu selkeasti? (V)
2. Kasitteellinen viitekehys
¢ Onko tutkimuksen teoreettinen viitekehys ja/tai tutkimuksen kyt-
kenta olemassa olevaan tietoon esitetty eksplisiittisesti? (T)
3. Tutkimusasetelma
¢ Onko tutkimusasetelma sopiva asetettuihin pddmaariin nahden?
V)
¢ Onko tutkimusasetelma ja tiedon kerd@misen prosessit kuvattu riit-
tdvan hyvin? (T)
e Kaytettiinké vertailuryhmia yhtalaisesti? (V)
e Kohdeltiinko vertailuryhmia yhtalaisesti interventiota lukuun otta-
matta? (V)
4. Otanta
¢ Onko otantastrategia selkeésti kuvattu ja oikeutettu? (V)
5. Tulokset
¢ Ovatko tulosmittarit riittdvan valideja ja luotettavia tarkoitukseensa?
V)
¢ Onko interventiota edeltava data raportoitu? (T)
¢ Onko intervention jélkeinen data raportoitu? (V)
¢ Oliko osallistujien seuranta yhtenainen? (T)

6. Analyysi
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¢ Onko tulokset analysoitu alkuperdisen ryhm&jaon mukaisesti? (V)
¢ Onko analyysin metodit asianmukaisesti kuvattu? (T)
e Onko analyysissé ilmeisié virheita? (V)
7. Johtopaatokset
¢ Onko raportoiduissa tuloksissa ilmeisia vaaristymia? (V)

Survey -tutkimukset:

1. Paamaarat
e Onko tutkimuksen paamaarat asetettu selkeasti? (V)
2. Kasitteellinen viitekehys
e Onko tutkimuksen teoreettinen viitekehys ja/tai tutkimuksen kyt-
kenté olemassa olevaan tietoon esitetty eksplisiittisesti? (T)
2. Tutkimusasetelma
e Onko tutkimusasetelma sopiva asetettuihin pddmaéariin ndhden?
V)
e Onko tutkimusasetelma ja tiedon kerddmisen prosessit kuvattu riit-
tavan hyvin? (T)
3. Otanta
e Onko otantastrategia selkeésti kuvattu ja perusteltu? (V)
¢ Onko otanta edustava? (T)
4. Tulokset
e Onko vastaussuhde riittava? (T)
e Ovatko kaytetyt mittarit riittdvan valideja ja luotettavia tutkimuksen
tarkoitukseen nahden? (V)
e Onko perusdata riittdvasti kuvattu? (T)

5. Analyysi
e Onko analyysin metodit asianmukaisesti kuvattu? (T)
e Onko analyysissa ilmeisié virheitd? (V)

6. Johtopaattkset

e Onko raportoiduissa tuloksissa ilmeisia vaaristymia? (V)
Kvalitatiiviset tutkimukset:

1. Paamaarat
e Onko tutkimuksen paamaaréat asetettu selkeasti? (V)
2. Kasitteellinen viitekehys
e Onko tutkimuksen teoreettinen viitekehys ja/tai tutkimuksen kyt-
kenta
e olemassa olevaan tietoon esitetty eksplisiittisesti? (T)
3. Tutkimusasetelma
¢ Onko tutkimusasetelma asianmukainen asetettuihin pddmaariin
nahden? (V)
e Onko tutkimusasetelma ja tiedon kerddmisen prosessit kuvattu riit-
tavan hyvin? (T)
e Onko tutkijan ndkékulma selkeasti asetettu ja huomioitu? (T)
4. Otanta
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e Onko otantastrategia selkeasti kuvattu ja perusteltu? (V)
e Onko tutkimuksen konteksti ja osallistujat selkeasti kuvattu? (T)
5. Johtopaatokset
e Onko raportoiduissa tuloksissa ilmeisia vaaristymia? (V)
e Onko riittavasti nayttéa sen tueksi, etta tulokset ja johtopaattkset
perustuvat dataan? (V)

Katsaukset:

1. P&amaarat
e Onko katsauksen tavoitteet asetettu selkeasti? (V)
2. Otanta
e Onko paperien hakustrategia selkeasti kuvattu ja perusteltu? (V)
¢ Onko todennakoista, etta tarkeitd ja relevantteja papereita jai
huomiotta haussa? (T)
e Ovatko papereiden mukaanottoa ja poissulkemista koskevat kri-
teerit asianmukaisia katsauksen pdamaariin nahden? (T)
e Arviointiinko tutkimusten laatua riittavasti? (V)
3. Tulokset
¢ Onko kaikkien tutkimusten tulokset adekvaatisti kuvattu? (T)
e Onko tulosten mahdollisen heterogeenisyyden syita pohdittu? (T)

4. Synteesi
e Yritettiinké mahdollisen puuttuvan informaation vaikutuksia osoit-
taa? (T)
e Yritettiinkd ottaa huomioon mahdollisten vaaristymien vaikutuksia?
(T)

5. Johtopaatokset
e Ovatko katsauksen l16ydokset selkeita? (V)
¢ Onko paavaikutuksia pohdittu? (V)
e Ovatko katsauksesta vedetyt johtopaatdkset perusteltuja? (V)
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