PAPERITTOMAT IHMISET TERVEYSSOSIAALITYOSSA

Henna Sapir
Maisterintutkielma
Sosiaalityo

Kokkolan  yliopistokeskus
Chydenius

Jyvéskylan yliopisto

Kevit 2021



JYVASKYLAN YLIOPISTO

Tiedekunta Laitos
Humanistis-yhteiskuntatieteellinen Kokkolan yliopistokeskus Chydenius
Tekija

Henna Sapir

Tyo6n nimi
Paperittomat ihmiset terveyssosiaalityossa

Oppiaine Tyon laji

Sosiaalityo Maisterintutkielma
Aika Sivumaara

Huhtikuu 2021 87 sivua + 2 liitettd
Tiivistelma

Tassd tutkimuksessa tarkastellaan paperittomuutta terveyssosiaalitytssd. Paperittomuudella viitataan ul-
komaalaisiin henkil6ihin, joilla on rajoitettu oikeus suomalaisiin sosiaali- ja terveyspalveluihin. Tutkimuk-
sen teoreettisena viitekehyksend toimii ihmisoikeusperustainen sosiaality6. Aihetta on ldhestytty selvitta-
mall4, keitd paperittomat ovat ja miten heiddn tilanteensa néyttaytyy terveyssosiaalitydssd sekd miten ih-
misoikeusperustaisuus konkretisoituu sosiaalityontekijoiden tyoskentelyssd paperittomien ihmisten
kanssa. Tutkimuksen aineisto koostuu kahdessa eri sairaalassa toteutetusta fokusryhméahaastattelusta. Ai-
neiston analyysimenetelmind on kaytetty sisédllonanalyysid.

Tutkimuksen tulosten perusteella terveydenhuollon nikékulmasta paperittomat ihmiset ovat hyvin hete-
rogeeninen ihmisryhmd. Terveydenhuollossa paperittomuutta méérittelee oleskelulupastatusta enem-
mén ihmisen oikeus sosiaali- ja terveydenhuoltoon Suomessa. Tulosten perusteella oleskeluluvattomuu-
teen kytkeytyvén paperittomuuden ohella terveyssosiaalityossd kohdataan erityisesti ulkomaalaisia tyon-
tekijoitd, joiden hoito-oikeusstatus vaatii selvittelyd. Terveydenhuollon ndkdkulmasta paperittomat ihmi-
set ovat viliinputoajia suomalaisissa sosiaali- ja terveyspalveluissa. Paperittomille ihmisille annetaan kii-
reellinen terveydenhuolto, mutta heilld ei ole mahdollista saada ei-kiireellista jatkohoitoa tai pitk&daikais-
sairauksien seurantaa. Tutkimuksen perusteella paperittomille ihmisille annettavien terveyspalveluiden
laajuuden ja erityisesti sosiaalipalveluiden osalta kunnissa on huomattavaa vaihtelua, miké asettaa pape-
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edistimé&én paperittoman ihmisen osallisuutta muun muassa tilanteen huolellisella selvittamiselld, palve-
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lee omassa tyossdan puolustaa ihmisoikeuksia ja pohtia mahdollisuuksia ulossulkevien kédytantojen haas-
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1 JOHDANTO

Téssd pro gradussa -tutkielmassa tarkastelen, miten paperittomuus ndyttaytyy ter-
veyssosiaalitydssd. Lahtokohtani paperittomuuden tarkasteluun terveyssosiaalityon
ndkokulmasta kumpuaa aiemmasta tyohistoriastani sekd maahanmuuttotydssa etta
terveyssosiaalityontekijand. Terveyssosiaalityossd on mahdollista kohdata ihmisig,
jotka eivit ole sosiaalihuollon asiakkuudessa (Yliruka ym. 2019, 1). Kuka tahansa ela-
méntilanteeseen katsomatta voi sairastua ja tarvita terveydenhuollon palveluita.
My0s eri tavoin yhteiskunnallisten jédrjestelmien ulkopuolella eldvét paperittomat
henkil6t voivat joutua turvautumaan terveydenhuollon apuun. Joskus ihminen voi
joutua sairaalaan tahtomattaan esimerkiksi saadessaan sairauskohtauksen ja ollessaan
sen vuoksi silld hetkelld kykeneméaton paattaméaan omista asioistaan.

Terveyssosiaalityontekijat ovat useimmiten sairaanhoitopiirien erikoissairaan-
hoidon palveluksessa (Yliruka ym. 2019), jolloin asiakaskuntaa ja yhteistyotahoja
luonnehtii ylirajaisuus sekd kuntien, monialaisten palveluverkostojen ja kdytantdjen
osalta. Taman vuoksi terveyssosiaalityo tarjoaa mahdollisuuden tarkastella ilmiota ja
ndkokulmia, jotka eivit ndyttaydy samalla tavoin kunnallisessa sosiaalityossd (Met-
teri 2012, 63).

Sosiaali- ja terveyspalveluiden kayttdjat ovat muuttuneet vuosikymmenien ta-
kaisesta monokulttuurisista monikulttuurisiksi ja monikielisiksi (Kalliomaa-Puha
2017b, 15). Taman vuosituhannen aikana Suomi on muuttunut maastamuuttomaasta
maahanmuuttomaaksi (Kariuki 2016). Sodat ja pitkddn jatkuneet aseelliset selkkauk-
set, poliittiset epdvakaudet, luonnonkatastrofit ja koyhyys aiheuttavat ihmisille tar-
vetta ldhted kodistaan ja hakea turvaa ja parempaa eldmdd muualta (kts. esim. Malin
& Anis 2013, 142). Samalla myos perhesyihin perustuva, opiskelu- ja tydperdinen maa-
hanmuutto on lisddntynyt viime vuosikymmenind merkittdavasti. Terveyssosiaali-
tyontekijoiden hallinnollis-oikeudellista ja yhteiskunnallista asiantuntijuutta hyodyn-
netddn usein ulkomaalaisten hoito-oikeus- tai jatkohoitoselvittelyissd (Ahonen 2020,
15). Ndissé tilanteissa globaalit ongelmat ja valtioiden rajat ylittavéat elaméntilanteet
tulevat ndkyviin sairaaloiden osastoilla ja poliklinikoilla.

Maahanmuuttoa sddnnellddan oleskeluluvin, jotka myontamisedellytyksineen
asettavat raamit, joihin ulkomaalaisen on sopeutettavansa eldménsa voidakseen olla



Suomessa (Kononen 2014, 40). Elamantilanteiden muuttuessa, oleskelulupien umpeu-
tuessa, tyonantajien laiminlyddessd velvollisuuksiaan, maahanmuuttoviranomaisen
evdtessd turvapaikan tai jostain muusta syystd ihminen voi tipahtaa raamien, jdrjes-
telmdn ja virallisten tilastojen ulkopuolelle jaddessddan Suomeen, paperittomana. Sa-
manaikaisesti globaalin talouden mekanismit tuottavat epavarmoja halpatyosuhteita,
jotka kytkeytyvat paperittomuuteen (Kononen 2014, 26; Ahonen & Kallius 2019,
94; Myhrvold & Smastuen 2017) ja liikuttavat ihmisid Euroopan maista toiseen (Eu-
roopan muuttoliikeverkosto 2020, 36). Ulkomaalaisten tyontekijoiden hyvaksikdytto
siivous-, ravintola-, marjanpoiminta- ja rakennusalalla Suomessa on heréttanyt laajaa
uutisointia viime vuosina (esim. Helsingin Sanomat 30.3.2019; Helsingin Sanomat
5.7.2020; Helsingin Sanomat 27.9.2020; Yle 18.12.2018; Yle 28.9.2020).

Paperittomuus tarkoittaa sitd, ettei ihmiselld ole yhtéldisid oikeuksia suomalai-
siin sosiaali- ja terveyspalveluihin (esim. THL 2020). Sosiaali- ja terveydenhuollossa
paperittomuus ndyttaytyykin paitsi oleskeluluvan puutteena myds maassa luvalli-
sesti oleskelevien ihmisten rajoitettuna oikeutena suomalaisiin sosiaali- ja terveyspal-
veluihin (esim. Keskimdki ym. 2014, 14). Miika Tervonen ja Anca Enache (2018, 385)
puhuvat oikeudellisessa vilitilassa olevista siirtolaisista ja siitd, miten rajanveto hei-
dédn sosiaalisista oikeuksistaan ja toimintaedellytyksistddn kdyddan arkisissa pai-
koissa, kuten terveyskeskuksissa, hdtdmajoituksessa, pankkien asiakaspalveluissa ja
kouluissa. Vili- tai pitkdaikaisesti paperittomien ihmisten madran kasvu haastaa vah-
van asumisperustaisuuteen pohjautuvan pohjoismaisen hyvinvointivaltion.

Tutkielman teoreettisena ldhtokohtana on ihmisoikeusperustainen sosiaalityo.
Suomi on sitoutunut kansainvilisiin ihmisoikeussopimuksiin ja perustuslaki
(731/1999, 19§) takaa vélttaméattoman toimeentulon, huolenpidon ja terveydenhuol-
lon kaikille ihmisille alkuperdan katsomatta. Kansainvéliset sosiaalityon jarjestot In-
ternational Federation of Social Work (IFSW) ja International Association of Schools
of Social Work (IASSW) maédrittelevit ihmisoikeuksien tunnustamisen ja puolustami-
sen yhdeksi sosiaalityon keskeiseksi periaatteeksi (International Federation of Social
Work 2020). Paperittomuuden ja sithen kytkeytyvan prekaarin tyon ilmiot tulevat
esiin terveydenhuollossa, mink& vuoksi terveyssosiaalityo on tarked paikka ihmisoi-
keusperustaisen sosiaalityon terdvoittamiseen.

Tassd tutkielmassa tarkastelen terveydenhuollon ndkokulmasta paperittomien
ihmisten ihmisoikeuksien toteutumista terveyssosiaalityontekijoiden ndkokulmasta
sekd terveyssosiaalityontekijoiden kokemuksia omista vaikutusmahdollisuuksistaan
paperittomien ihmisten ihmisoikeuksien todentamisessa. Kiinnostukseni pohtia pa-
perittomien ihmisten, suomalaisten sosiaali- ja terveyspalveluiden ja ihmisoikeuksien
suhdetta hahmottui tutkimustehtdvéaksi selvittdd terveyssosiaalityontekijoiden nike-
myksid paperittomien ihmisten palvelukatveista. Tutkimuskysymykseksi muotoutui-
vat:



1) Keitd paperittomat ovat ja miten heidédn tilanteensa ndyttdaytyy terveyssosiaali-
tyOssa?

2) Miten ihmisoikeusperustaisuus konkretisoituu terveyssosiaalityontekijoiden
tyoskentelyssd paperittomien ihmisten kanssa?

Hain kysymyksiin vastauksia haastattelemalla sairaaloiden sosiaalityontekijoita.
Aineistonkeruumenetelménani oli fokusryhméhaastattelu (kts. Pietild 2017, 88-89,
112-116) ja aineiston analyysimenetelménd kaytin sisdllonanalyysid (esim. Tuomi &
Sarajdrvi 2018, 78-90).

Tutkielma rakentuu siten, ettd taustoitan aihetta esittelemalld luvussa 2 terveys-
sosiaalityotd tutkimusympdristond ja luomalla katsauksen aiempaan tutkimukseen
paperittomuudesta. Tamén jdlkeen luvussa 3 maédrittelen paperittoman kasitettd ja
esittelen paperittomuuden ilmenemistd Suomessa sekd paperittomuuden ja prekaarin
tyon leikkauspisteitd. Etenen taustoituksessa luvussa 4 Suomea sitovien ihmisoikeus-
sopimusten esittelyyn ja avaan ulkomaalaisten ihmisten sosiaali- ja terveydenhuol-
toon pddsyn periaatteita. Taman jalkeen luvussa 5 tarkastelen ihmisoikeusperustaista
sosiaalityotd tutkielman teoreettisena viitekehyksend. Luvussa 6 kuvailen tutkimus-
menetelmdd ja tutkimuksen kulkua ja luvussa 7 pohdin tutkimuksen etiikkaa. Tamdn
jdlkeen luvuissa 8, 9 ja 10 esittelen tutkimuksen tuloksia ja luvussa 11 kuvaan tutki-
muksen johtopdatoksid. Pdadtan tutkielman luvun 12 pohdintaan.



2 TUTKIMUKSEN LAHTOKOHDAT

Terveyssosiaalityd ja aiempi paperittomuuden tutkimus muodostavat ldhtokohdat
tutkielmalleni. Tdssd luvussa esittelen ensin terveyssosiaalityotd aiheen tarkasteluym-
paristond. Tamaén jdlkeen luon katsauksen paperittomuudesta tehtyyn tutkimukseen.

2.1 Terveyssosiaalityo tutkimusymparistona

Pro gradu -tutkielmani kiinnittyy terveyssosiaalityohon. Terveyssosiaalityé on sosi-
aalityon erityisalue, jolla viitataan terveydenhuollon kontekstissa tehtdvaan sosiaali-
tyohon (Yliruka ym. 2019, 1; Frankenhaeuser 2014, 68). Terveyssosiaalityotd on tehty
Suomessa 1920-luvulta ldhtien. Aluksi terveydenhuollon sosiaalityontekijét olivat so-
siaalihoitajia, joilla oli sekd sairaanhoitajan ettd sosiaalityon koulutus. Sosiaalityon
koulutuksen siirryttyd yliopistoon 1980-luvulla sairaaloissa tyoskenteli pitkdan hoito-
tyohon ja asiakaskohtaiseen casework-tyohon keskittyvid sosiaalihoitajia ja hallinnol-
lis-oikeudelliseen ja palvelujdrjestelmdosaamiseen perehtyneitd sosiaalityontekijoita.
(Korpela 2014, 120; Bjorkenheim 2016, 33-35.) Vuodesta 2016 ldhtien sosiaalityonteki-
joiltd on vaadittu Valviran laillistus ammatissa toimimiseen, mikéa edellyttdaa ylempaa
korkeakoulututkintoa ja sosiaalityon pddaineopintoja yliopistossa (Laki sosiaalihuol-
lon ammattihenkildista 817/2015, 7 §). Suomessa terveydenhuollossa tyoskentelee
noin 1000 sosiaalityontekijdd, joista suurin osa sijoittuu erikoissairaanhoitoon (Metteri
2014, 298; Yliruka ym. 2019).

Terveydenhuollon kontekstissa tehtdva sosiaalityo turvaa terveydenhuollon vai-
kuttavuutta. Ladke- ja terveystieteisiin pohjautuvassa toimintaympaéristossa sosiaali-
tyo tarjoaa yhteiskunta- ja sosiaalitieteellistd asiantuntemusta (Ahonen 2020, 9). Kay-
tannossd tamad ilmenee sosiaalityon tavassa tyoskennelld eldaméntilanneldhtoisesti ja
tarkastella sairauden ja sosiaalisten tekijoiden yhteyksid (Yliruka ym, 2019, 1 & Bjor-

kenheim 2016). Terveyssosiaalityd pohjautuu potilaalle tehtdvadn tilannearvioon,
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jossa kartoitetaan potilaan sosiaalityon tarve ja edellytykset asioidensa hoitamiseen
itse ja ldheisen tuella (Ahonen 2020, 10). Arvioidessaan potilaan eldiméntilannetta ter-
veyssosiaalityontekijit kiinnittavat huomiota sosiaalisiin riskitekijoihin, voimavaroi-
hin, kuntoutukseen tarpeeseen ja tarvittaviin jatkoselvityksiin ja toimenpiteisiin (Sa-
volainen 2017, 6). Terveyssosiaalitydssd ndyttaytyvat sekd kertaluonteiset tapaamiset
ja pitkét asiakassuhteet (Ahonen 2020, 10).

Sosiaalityontekijd on terveydenhuollossa itsendisessd asiantuntija-asemassa ja
erityisiksi tehtdvdalueiksi voidaan madrittdd muun maussa palveluiden tarpeen kar-
toitus, psykososiaalisen tuen tarjoaminen ja terveysperustaisten etuuksien selvittely
(Metteri 2014, 298-299; Korpela 2014, 127-128; Yliruka ym. 2019, 1; Bjorkenheim 2016;
Leppailahti 2014, 45). Terveyssosiaalityolld on keskeinen rooli yhteistyon luomisessa
terveydenhuollon ja sosiaalihuollon palvelujadrjestelmien liittymé&pinnoilla, joissa ko-
rostuu potilaan asioiden ajo terveydenhuoltojdrjestelméssa ja sen ulkopuolella. Ter-
veyssosiaalitydssd tehdddn yhteistyotd laajasti terveydenhuollon ammattilaisten li-
sdksi my0s esimerkiksi Kelan, sosiaalihuollon toimijoiden, vakuutuslaitosten, kirkon
ja kolmannen sektorin kanssa, minkd vuoksi terveyssosiaality6lld on monipuoliset toi-
mintamahdollisuudet. Terveyssosiaality¢ tarjoaa erityisen ndkoalapaikan paitsi yh-
teiskunnan tarjoamalle tuelle sairastumis- ja vammautumistilanteissa myos sosiaali-
turvajdrjestelmdn ongelmakohdille. Erikoissairaanhoidon sosiaalitydssd esimerkiksi
kuntien viéliset erot palveluiden saamisessa tulevat nakyviin. (Metteri 2014, 299-304;
Yliruka ym. 2019.) Terveyssosiaalityontekijalld on erityisen tarked rooli sen varmista-
misessa, ettd potilas saa hdnelle kuuluvan avun ja tuen ja ettd hdnen terveydentilaansa
liittyvat tarpeet tulevat ymmarretyksi esimerkiksi sosiaalipalveluissa (Metteri 2014).

Eri kulttuurisista taustoista tulevien potilaiden kanssa tyoskentely on yksi ajan-
kohtaisista keskustelunaiheista suomalaisten terveyssosiaalityontekijoiden keskuu-
dessa (Bjorkenheim 2016, 3). Helsingin ja Uudenmaan sairaanhoitopiirin aikuissoma-
tiikan terveyssosiaalitytstd raportoinut Sanna Ahonen (2020, 15) nimeédé sosiaalityon
hallinnollis-oikeudelliselle asiantuntemukselle olevan tarvetta erityisesti tilanteissa,
joissa tdytyy selvitelld erityisryhmien, kuten paperittomien henkildiden, oleskelulu-
vattomien ulkomaalaisten tyontekijoiden tai EU:n ulkopuolelta tulevien vakuuttamat-
tomien turistien, hoito-oikeuteen, jatkohoidon jdrjestymiseen tai sosiaaliturvajarjestel-
méadn kuulumiseen liittyvid kysymyksia.

Anna Metterilld on pitké historia terveyssosiaalityon parissa (kts. esim. Metteri
2012). Metteri (2012; 2014, 304-305) on omassa vditostutkimuksessaan késitellyt ihmis-
ten kohtuuttomia tilanteita sosiaaliturvalupauksien ja niiden pettdmisen nakokul-
masta. Viitostutkimuksessaan Metteri (2012, 63) on valinnut terveyssosiaalityonteki-
jat informanteikseen antamaan tietoa ihmisten kohtuuttomista tilanteista ja sosiaali-
turvajdrjestelmdn valiinputoamisista ja todennut, ettd terveyssosiaalityontekijoiden
ndkokulma saattaa poiketa sosiaalitoimen tyontekijoiden ndkokulmasta. Yliruka ym.
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(2019, 1) toteavatkin, etteivét terveyssosiaalityon asiakkaat useimmiten ole kuntien
sosiaalitoimien asiakkaita.

Téssd tutkielmassa haastattelemani terveydenhuollon sosiaalityontekijat tyos-
kentelivat aikuissomatiikan toimialueilla, minka vuoksi psykiatrian ja alaikdisten asi-
akkaiden tilanteet rajautuvat tarkastelun ulkopuolelle.

2.2 Aiempi tutkimus aiheesta

Tutkimuskirjallisuudessa paperittomuus liitetddn esimerkiksi kansalaisuudesta ja
kansalaisuuden toteuttamisesta kaytavaan keskusteluun. Kansalaisuuden kasite ja sii-
hen liittyva tiukka sddntely pohjautuvat kansallisvaltioajatteluun, jonka perusteiden
kestdvyyttd ja ajankohtaisuutta globalisoituneessa maailmassa on kyseenalaistettu.
Esimerkiksi Ilker Atac, Kim Rygiel ja Maurice Stierl (2016) ovat tarkastelleet pakolais-
ten, paperittomien henkil6iden ja heitd tukevien aktivistien poliittista liikehdintda.
Heiddn mukaansa viimeisen vuosikymmenen aikana pakolaiset ja paperittomat hen-
kilot sekd heiddn kanssaan toimivat aktivistit ovat mobilisoituneet ja ryhtyneet puo-
lustamaan paperittomien ihmisten ihmisoikeuksia ja liikkumisvapautta, oikeuden-
mukaista turvapaikanhakuprosessia ja mahdollisuutta pddstd tyoelamdan sekd vas-
tustamaan sdiloonottoa ja palautuksia. Ndiden teemojen ymparilld kdaytava poliittinen
liikehdintd on globaalia. Yksi tapa kasittdd kansalaisuus liittyykin kansalaisuuden te-
koihin (engl. acts of citizenship), kuten poliittiseen vaikuttamiseen ja toimijuuteen
omassa sosiaalisessa ympaéristdssd. Paperittomien henkiléiden voidaankin néhda "to-
teuttavan kansalaisuuttaan” kansalaisuuden tekojen kautta puolustaessaan oikeuksi-
aan. (kts. Isin & Nielsen 2008.) Atac ym. (mt.) pohtivatkin, voisiko paperittomien hen-
kildiden ja aktivistien oikeuksien puolustamiseen liittyva poliittinen vaikuttamistoi-
minta toimia pohjana tulevaisuuden kansalaisuudesta kédytaville keskusteluille ja kan-
salaisuuden uudelleenméaérittelylle?

Kim Rygiel (2016) jatkaa artikkelissaan kansalaisuuden kriittisté tarkastelua eri-
tyisesti Valimeren ylityksessd kuolleiden turvapaikanhakijoiden ndkokulmasta.
Vaikka Rygiel (mt.) kirjoittaakin turvapaikanhakijoista, nden turvapaikanhakumat-
kalla olevan, vield mihinkddn rekisteroimdttoman turvapaikanhakijan ja paperitto-
man henkilon vilisen rajanvedon hiuksenhienoksi. Lisdksi Rygielin (mt.) artikkelin
logiikka on sovellettavissa myos paperittomiin henkil6ihin, minka vuoksi nden artik-
kelin esittelyn tdssd yhteydessa tarkedksi. Rygielin (mt.) mukaan oikeuksien ja statuk-
sen saaminen edellyttdd sitd, ettd henkilé on ensin tunnustettu osaksi yhteisod. Mo-
dernissa valtiossa tehdddn selked ero kansalaisten ja ei-kansalaisten vélilla. Valtiolla
ndhdéddn olevan velvollisuus hallita ja huolehtia kansalaisistaan ja pyrkid pitamé&an ei-



kansalaiset hallinnan ja huolenpidon ulkopuolella. Toisten maiden kansalaisten nih-
d&dédn olevan omien valtioidensa vastuulla eiké heitd tunnusteta osaksi omaa yhteisod.
Ei-kansalaisen kuolema kuitenkin ylittdd tillaisen biopoliittisen logiikan. Turvapai-
kanhakijan kuollessa valtion on huolehdittava, ettd ruumis tunnistetaan, kuollutta
kohdellaan eettisesti, hdnet valmistetaan haudattavaksi ja ruumis ja kuolleen omai-
suus vélitetdan omaisille. Kuolleen ihmisen henkil6llisyyden selvittdiminen vaatii kay-
tannossd sen, ettd kuolleen turvapaikanhakijan nimi, DNA ja historia selvitetdan. Ry-
giel (mt.) tuo esiin ristiriidan siind, miten turvapaikanhakijalla ei eldessddn ole oikeuk-
sia, jotka hénelld on kuollessaan. Kuollut turvapaikanhakija tunnustetaan sellaiseksi,
jolla on vilid, hdnet tunnistetaan, hénelld on oikeus arvokkaaseen kohteluun ja hianet
yhdistetddn perheensd kanssa. Rygiel (mt.) puhuukin kuolemanjdlkeisestd kansalai-
suudesta. Elossa olevat turvapaikanhakijat saattavat joutua myshemmin sdiloonote-
tuiksi ja palautetuiksi kotimaihinsa, mutta kuollut ja maahan haudattu turvapaikan-
hakija saa jaddd maahan ikuisesti.

Myo6s Vanna Nordling (2017) on tutkinut paperittomuutta kansalaisuuden na-
kokulmasta. Viitoskirjassaan Nordling (mt.) on haastatellut paperittomien ihmisten
kanssa tyoskennelleitd sosiaalityontekijoitd Ruotsissa. Nordling (mt.) mieltdd kaytan-
non sosiaalityon mahdolliseksi kansalaisuuden rajojen uudelleenmaédérittelijaksi. Nor-
dlingin (mt.) tutkimuksessa kdytannon sosiaality® sekd asettuu kansalaisuuden ny-
kyisiin raameihin ettd neuvottelee sosiaalisten oikeuksien ja kansalaisuuden rajoista.
Kaytannossd neuvottelut kdydaan tilanteissa, joissa sosiaalityontekija kohtaa paperit-
toman ihmisen, jolla ei ole lain perusteella oikeutta palveluihin, mutta joka tédstd huo-
limatta on avun tarpeessa ja sosiaalityontekijan vastaanotolla. Kansalaisuuden rajat
piirtyvdt tilanteessa, jossa sosiaalityontekija ottaa kantaa joko tuen myontamisesta tai
epddmisestd. Sosiaality6 tasapainottelee rakenteisiin taipumisen ja niiden haastami-
sen vdlimaastossa. Ruotsissa sosiaalityontekija kayttdd julkista, lain méadrittelemad
valtaa, jolloin voidaan aiheellisesti my6s pohtia, miten paljon sosiaalityontekijat voi-
vat venyttdd rajoja. Nordlingin (mt.) tutkimuksessa sosiaalityontekijit seka yllapitivat
ettd haastoivat hierarkkisia rakenteita.

Sosiaalityon tutkimuksessa paperittomuutta on tarkasteltu erityisesti ihmisoi-
keusperspektiivistd. Sosiaalityon ja paperittomuuden suhdetta paikallisena reaktiona
globaaleihin ongelmiin ruotsalaisessa kontekstissa on pohtinut my®os Jessica Jonsson
(2014) artikkelissaan. Jonssonin (mt.) artikkeli pohjautuu ruotsalaisten kunnallisten ja
jdrjestoissd tyoskentelevien sosiaalityontekijoiden haastatteluihin. Nordlingin (emt.)
tavoin Jonsson (mt.) tuo esiin, miten globaalit sosiaaliset ongelmat haastavat sosiaali-
tyon kansallisen perustan ja tuottavat lainsddddannon ja sosiaalityon etiikan ja ihmis-
oikeusmandaatin vilisid jannitteitd. Jonssonin (mt.) mukaan ruotsalaisilla kunnan so-
siaalityontekijoilld ei ole selkedd ohjeistusta paperittomien ihmisten kanssa tytosken-
telystd, minka seurauksena tyontekijoiden asenteissa, jarkeilyssé ja tydmetodeissa on
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vaihtelevuutta. Jonssonin (mt.) mukaan osa sosiaalityontekijoistd ndkee paperittomat
ensisijaisesti laittomina maahanmuuttajina, osa sosiaalityontekijoista pyrkii autta-
maan paperittomia ihmisid epdvirallisten kumppanuuksien kautta ohjaamalla pape-
rittomia julkisen sektorin ulkopuolisen avun piiriin ja osa sosiaalityontekijoistd pyrkii
16ytamddn lainsdddannollisid porsaanreikid paperittomien henkiléiden elinolojen pa-
rantamisen mahdollistamiseksi. Jonssonin (mt.) mukaan sosiaalityotekijoilld on tie-
donpuutetta globaaleista mekanismeista ja rakenteellisista muutoksista, jotka lisddvat
siirtolaisuutta ja paperittomuutta. Myos uusliberalistinen poliittinen ldhestymistapa
on vaikeuttanut sosiaalityon toimintamahdollisuuksia paperittomien auttamiseksi.

Myo6s Andy Jolly (2018) tuo esiin kansallisen lainsddddnnon ja sosiaalityon eet-
tisten periaatteiden vdlisen ristiriidan. Jolly (mt.) on haastatellut Isossa-Britanniassa
lastensuojelusta apua hakeneita paperittomia perheitd. Ison-Britannian lainsdadanto
sulkee ldhtokohtaisesti paperittomat ihmiset kaikkien sosiaalipalveluiden ulkopuo-
lelle. Lastensuojelu on kuitenkin poikkeus, joskin paperittomien lasten lastensuojelun
lainsddddnnollisen raamituksen puutteen vuoksi perheet voivat jadda ilman palve-
luita, joihin he olisivat oikeutettuja. Kaikki Jollyn (mt.) haastattelemat paperittomat
perheet olivat kertoneet ruuan, vaateiden ja soveltuvan asunnon puutteesta. Lisdksi
useat perheet olivat pyytédneet taloudellista tukea sosiaalityontekijdltd, mutta useim-
pien hakemukset oli evitty. Osalla perheistd oli myos hyvid kokemuksia avun saami-
sesta. Jollyn (mt.) mukaan paperittomien ihmisten sulkeminen palveluiden ulkopuo-
lelle on lainsdddannollista kaltoinkohtelua, joka on ristiriidassa sosiaalityon sosiaali-
sen oikeudenmukaisuuden ja ihmisoikeuksien puolustamisen periaatteiden kanssa.

Sosiaalityontekijoiden ihmisoikeusmandaatti nousee esiin myos S. Megan Bert-
holdin ja Kathryn Libanin (2016) artikkelissa, jossa kasitelldan erityisesti sdiloon otet-
tujen paperittomien lasten tilanteita ihmisoikeuksien ja sosiaalityon mahdollisuuksien
ndkokulmasta Yhdysvalloissa. Berthold ja Liban (mt.) ehdottavat sosiaalityontekijoi-
den yhdistyvén oikeudellista apua tarjoavien ja maahanmuuttajien oikeuksia ajavien
toimijoiden kanssa, jotta hallituksen lasten oikeuksien loukkaukset voidaan identifi-
oida ja jotta maahanmuuttajalasten kanssa tyoskentelevien tahojen kanssa voidaan
luoda ihmisoikeusperustaisia kdytantojd. Sosiaalityontekijoiden tehtdvaksi nahd&dan
paperittomien perheiden palvelutarpeen arviointi ja laaja, moniammatillinen yhteis-
tyo eri toimijoiden kanssa tarpeellisten palveluiden turvaamiseksi. Artikkelissa roh-
kaistaan sosiaality6td professiona pyrkimaan aktiivisesti edistiméaan palveluita, joissa
lasten oikeudet toteutuvat ja olemaan osallistumatta sortaviin kdytantoihin. (Berthold
& Liban 2016.)

My6s yhdysvaltalainen Carol Cleveland (2010) on haastatellut meksikolaisia pa-
perittomia tyontekijoitd ja nimedd sosiaalityon tehtdvéksi ajaa paperittomien tyonte-
kijoiden ihmisoikeuksia. Hanen mukaansa sosiaalityon tulisi tunnustaa paperitto-



mien ihmisten majoituksen ja terveydenhuollon rajoittamisen ihmisoikeusloukkauk-
siksi. Kansallisella tasolla sosiaalityontekijoiden tulisi sopia yhteistyOstd jdrjestdjen
kanssa paperittomien tyontekijoiden auttamiseksi. Yhteisotasolla sosiaalityontekijoi-
den tulisi pyrkid tutustumaan alueensa maahanmuuttajiin tarvittaessa tulkin avus-
tuksella. Yksilotasolla sosiaalityontekijoiden tulisi turvata paperittomien henkildiden
perustarpeet ja esimerkiksi auttaa tyon 1oytdmisessd. Myos vdestosuhteiden edista-
mistd pidetddn tdarkednd. (Cleveland 2010.)

Kati Turtiainen (2018) on kirjoittanut artikkelin pakolaisten ja paperittomien
henkildiden tunnustamisesta transnationaalissa sosiaalitydssd. Artikkelissa Turtiai-
nen (mt.) tarkastelee paperittomien ihmisten kohtaamia haasteita tunnustusteoriaan
peilaten. Paperittomien ihmisten eldmalld ja oikeuksilla ei ole kenellekddn virallisesti
mitddn merkitystd. Positiivisten suhteiden vahdisyyden lisdksi paperittomat ihmiset
ovat usein salakuljettajien uhreja ja tyonantajiensa hyvéaksikayttamia. Turtiainen (mt.)
nikee sosiaalityon ydinvelvollisuudeksi pysyd ndiden ihmisten kanssa ja auttaa heita
loytamédan keinoja tdyden ihmisyytensd saavuttamiseen ja identiteettinsd muovaami-
seen. Paperittomien ihmisten kanssa tehtdvdn sosiaalityon perustaminen ihmisoi-
keuksien kunnioittamiseen kansallisten agendojen toteuttamisen sijaan on hyvin kes-
keisessd roolissa paperittomien ihmisten positiivisen itseymmaérryksen saavuttami-
sessa. (Turtiainen 2018.) Turtiainen (2020) jatkaa turvapaikanhakijoiden ja paperitto-
mien ihmisten tarkastelua tunnustusteorian valossa myos toisessa artikkelissa. Turti-
aisen (2020) mukaan sosiaali- ja terveyspalvelut edustavat institutionaalista huolenpi-
toa ja voivat olla mahdollistamassa ihmisen turvallisuudentunteen ja autonomisen
toimijuuden syntymistd. Paperittomien ihmisten jaddessd monien institutionaalisten
tunnustusten ulkopuolelle kansalaisyhteiskunnan tai yksittdisten empatiaa ja arvos-
tusta osoittavien tyontekijoiden merkitys paperittomien ihmisten persoonien vali-
sessd tunnustamisessa kasvaa. (Turtiainen 2020.)

Suomalaisessa kontekstissa paperittomuutta on tutkittu melko vdhdn. Yhden
perheenjdsenen oleskelulupaan liittyvan epavarmuuden vaikutuksia perheenjdseniin
késitellddn Johanna Hiitolan, Kati Turtiaisen ja Jaana Vuoren (2020) artikkelissa. Ar-
tikkeli koskee Suomessa asuvia afganistanilaisia pakolaisperheitd, joissa perheen
isdltd on evitty oleskelulupa. Pelko vanhemman palauttamisesta kotimaahan on ai-
heuttanut lapsille ahdistusta, masennusta, univaikeuksia, yksindisyyden ja eristayty-
neisyyden tunteita sekd oppimisen hankaluuksia. Oleskelulupaan liittyvassa epdvar-
muudessa eldvat perheenjdsenet kdrsivit padosin yksin eivitka jakaneet surun koke-
muksiaan yhteisojensd kanssa. Perheet olivat kokeneet monenlaista kdrsimysta seka
kotimaassaan ettd Suomeen saapumisen jalkeen. Perheenjésenille itselleen oleskelulu-
van myontdminen tai myontaméattomyys ndyttdytyi sattumanvaraisena eivitkd he
saaneet riittdvasti juridista apua esimerkiksi oleskelulupahakemuksiin tai kielteisista



pddtoksistd valittamiseen. Artikkelissa tuodaan esiin, miten kunnan sosiaalityonteki-
jat eivat olleet ndhneet oleskelulupaprosessissa avustamista omaksi tehtdvikseen.
(Hiitola ym. 2020.)

Kristillisten yhteisojen kirkkoturvaa paperittomien ihmisten tukemisessa ja suo-
jelemisessa on tarkasteltu Talvikki Ahosen (2019) viitoskirjassa. Ahonen (mt.) on poh-
tinut kirkkoturvaa kdytantond ja instituutiona. Kirkkoturvalla viitataan ddrimmadiseen
ja viimesijaiseen avustuskeinoon, jolloin kirkko piilottaa henkilén maasta poistamisen
estdmiseksi ja vaihtoehtoisten ratkaisujen 16ytdmiseksi. Kirkkoturvan ldhtokohtana
on yleensd kirkon ja paperittoman henkilon kokemus virheellisestd tai puutteellisesta
turvapaikkamenettelystd tai henkilon perhe-eldmddn kohdistuvasta vakava uhka.
Suomessa kirkkoturvatoiminta on keskittynyt turvapaikanhakijoiden ja muiden epé-
varmassa tilanteessa olevien ulkomaalaisten auttamiseen. Kirkkoturvatoiminta haas-
taa kansallista ja kansainvaélistd siirtolaisuuspolitiikkaa seké valtiovallan siirtolaisista
kayttamid diskursseja laittomasta maahanmuutosta. Kirkkoturvaa tarjoavat seura-
kunnat ndkevit namd ihmiset pakolaisina, joiden pakolaisuutta valtio ei tunnista tai
tunnusta. Kirkkoturvatoiminnan ohella seurakunnissa tuetaan paperittomia ihmisid
my9s muilla tavoin. Joissain tapauksissa seurakunnat ovat auttaneet tyopaikkojen
16ytamisessd, jolloin paperittomuus ja varsinaisen kirkkoturvan tarve on pystytty
védlttdmaan. Ahosen (mt.) mukaan kirkkoturvainstituution tarve on ldhtoisin paperit-
tomien ihmisten muusta institutionaalisesta vajeesta.

Talvikki Ahonen (2014) on kirjoittanut myds artikkelin paperittoman siirtolaisen
kaksinkertaisesta poissaolosta. Ahosen (mt.) mukaan paperittoman siirtolaisen késite
viittaa yhteiskunnan ulkopuolella olemiseen, nidkyméattomyyteen ja tunnistamatto-
maksi jadmiseen. Paperittoman henkilon kohdalla yhteiskunnan ulkopuolella olemi-
nen kytkeytyy niin ldhtémaahan kuin maahan, jossa paperiton fyysisesti eldd. Pape-
rittoman henkilon arkea luonnehtii prekaari eli epavakaa, turvaton ja toisista riippu-
vainen asema yhteiskunnassa, mikad konkretisoituu usein sddnteleméttomissa tyosuh-
teissa ja hierarkkisissa ihmissuhteissa. Ahosen (mt.) mukaan paperittomuuteen liitet-
tdvad terminologia alleviivaa yhteiskunnan ulkopuolella olemista ja kuvastaa sosiaa-
lista todellisuutta. Paperittomuutta tulisikin tarkastella osana laajempaa siirtolaisuu-
den kokonaiskuvaa ja ldhto- ja asuinmaan paperittomuutta tuottavia yhteiskunnalli-
sia rakenteita ja muutoksia. Kansallisvaltion itsestddn selvind pidettyjd ulossulkevia
mekanismeja tulisikin voida kyseenalaistaa. (Ahonen 2014, 63-83.)

Talvikki Ahonen ja Annastiina Kallius (2019) jatkavat paperittomuuden tuotan-
non ja hallinnan teemalla Eveliina Lyytisen (2019) toimittamassa Siirtolaisuusinstituu-
tin tutkimuksessa koskien turvapaikanhakua ja pakolaisuutta Suomessa. Artikkelissa
esitellddn Euroopan unionin ja Suomen rajapoliittisia ja kansantaloudellisia syita pa-
perittomuuden aiheuttajina. Artikkelissa eritellddn Suomessa vuosina 2015-2017 teh-
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tyjd erityisesti turvapaikan saamiseen, turvapaikanhakijoiden ldhtémaiden turvalli-
suustilanteeseen ja pakkopalautuksiin liittyvid poliittisia padtoksid ja niitd tukevia dis-
kursseja, joiden seurauksena paperittomuus on Suomessa kasvanut runsaasti. Artik-
kelissa tuodaan esiin, miten paperittomuuden tutkimuksessa tulisi valttdd humanita-
ristista paperittomia uhriuttavaa ja toisaalta paperittomuutta tuottavien ja hallitsevien
rakenteiden tarkastelua ohittavaa ndkokulmaa. Artikkelissa huomautetaan, miten pa-
perittomien kohdalla laissa turvatut perusoikeudet ovat vakavasti vaarantuneet. Li-
sdksi poliittisella ohjauksella oikeutta toteuttavia tahoja on kannustettu toimimaan
yhteisty6ssd poliisin kanssa paperittomien kiinniottamiseksi. Ahonen ja Kallius (mt.,
92) kytkevat Suomessa syksylld 2012 tapahtuneen afganistanilaisten turvapaikanha-
kijoiden nélkdlakon ja vuonna 2017 Helsingin rautatientorilla kuukausia jatkuneen
turvapaikanhakijoiden mielenosoituksen esimerkeiksi kansalaisuuden teoista, joista
myos Atec, Rygiel ja Stierl (2016) kirjoittavat.

Rajojen merkitystd tyovoiman ja maahanmuuton prekarisaatioissa on tutkittu
myds Jukka Konosen (2014) vditoskirjassa. Kononen (mt., 14) on ollut kiinnostunut
Afrikasta ja Aasiasta tulleiden turvapaikanhakijoiden ja opiskelijoiden oleskelulu-
paprosessin ja tyonteon kokemuksista. Kénonen (mt., 106) on kiinnittanyt huomionsa
sithen, miten tydeldman muutos ja tyontekijan oikeudellinen asema vaikuttavat toi-
siinsa. Konosen (mt.) mukaan tama on ndhtévissa erityisesti padkaupunkiseudun sii-
vous- ja ravintola-alan suorittavissa, matalapalkkaisissa tehtdvissé, joissa ehdollisissa
oikeudellisissa asemissa olevilla EU:n ulkopuolelta tulevilla ulkomaalaisilla on mer-
kittava rooli. Tyotd luonnehtivat tyontekijan joustavuus, tyovuorojen ennakoimatto-
muus, epdvarmuus tyon jatkuvuudesta ja tydsuhteen turvamekanismien puuttumi-
nen. Erddn Konosen (mt.) haastatteleman henkilon mukaan paperittomat ihmiset ja
turvapaikanhakijat ovat halutuinta tyévoimaa ndihin tehtdviin ehdollisen asemansa
vuoksi. Vaikka tyontekijdt ovat tarpeellisia Suomen taloudelle, tyonteko ei kuitenkaan
takaa heille oikeudellista asemaa vaan oleskelun ja tyon tilapdisyys ovat pysyvé olo-
suhde (mt., 113).

Paperittomuuden ilmenemistd Suomessa ovat tutkineet Jussi S. Jauhiainen, Katri
Gadd ja Justus Jokela (2018). Raportti on osa laajempaa paperittomuuden URMI (Ur-
banization, Mobilities and Immigration) -tutkimushanketta Turun yliopiston maan-
tieteen osastolla. Tutkimuksessa on selvitetty paperittomuuden ilmenemistd ja pape-
rittomia auttavia tahoja suomalaisissa kunnissa. Jauhiainen ym. (mt.) toteavat, etta
Suomen perustuslain mukaan julkisen vallan tulee taata paperittomille valttdaméaton
toimeentulo ja huolenpito, miké tarkoittaa kdaytannossa vahintdaankin kiireellisid jul-
kisia sosiaali- ja terveyspalveluita ja asumisessa ja toimeentulossa avustamista. Tutki-
muksessa todetaan lisdksi, ettd valtion kompensaatio kunnille paperittomien palve-
luista on epdselvdd ja kunnissa kaivataan selkeampédd ohjeistusta niin palveluiden
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kuin niiden kustannusten korvauksenkin osalta. Jauhiainen ym. (mt.) ndkevéat pape-
rittomuuden ratkaisussa tdrkedksi sen, ettd paperittomien ja suomalaisen yhteiskun-
nan toimijoiden vélille syntyy luottamuksellinen dialogi. Tamdn mahdollistamiseksi
he ehdottavat toimielimen perustamista, missi mukana olisivat myds paperittomat
itse. Jauhiainen ym. (mt.) perddnkuuluttavat myos selkedd valtiotason ohjausta kun-
nille koskien paperittomille tarjottavia palveluita ja niiden kustannusten kompensaa-
tiota. My0s paperittomuuden tutkimusta tarvitaan, jotta paperittomuuden ratkaisu-
toimenpiteitd voidaan tehda tutkimukseen perustuen. Tutkimuksessa tulee kuitenkin
huomioida paperittomien itsensd ddni. (Jauhiainen ym. 2018.)

Terveyden ja hyvinvoinnin laitoksessa Ilmo Keskiméki, Eeva Nyké&nen ja Han-
namaria Kuusio (2014) ovat tehneet selvityksen paperittomien terveyspalveluista Suo-
messa. Esittelen ulkomaalaisten terveydenhuollon padsyyn edellytyksid luvussa 4.3.
Keskimdki ym. (mt., 56-57) pitdvit aiheellisena selkedmpadd madritystd pdivystyksel-
lisen ja ei-kiireellisen hoidon vélimaastoon jadvastd hoidosta, jonka perusteella kun-
tien olisi helpompi linjata paperittomille annettavia terveyspalveluita. Keskimaki ym.
(mt.) toteavat my0s, ettei perustuslakivaliokunta ole ottanut kantaa siihen, vastaako
nykyinen jdrjestelmd paperittomien sosiaalisia oikeuksia. Paperittomien terveyspal-
veluiden kayttod ei voida systemaattisesti tilastoida terveydenhuollon asiakasjarjes-
telmien puitteissa, jolloin kokonaiskuvaa tilanteesta on vaikea luoda. Keskimdki ym.
(mt., 60-74) hahmottelevat erilaisia ratkaisuvaihtoehtoja paperittomien terveyspalve-
luiden jdrjestamiseen ja toteavat, ettd parhaiten Suomea velvoittavien ihmisoikeusso-
pimusten ja perustuslain asettamia vaatimuksia vastaisi jdrjestely, jossa paperittomat
henkil6t saisivat yhta suurilla asiakasmaksuilla kaikki samat julkiset terveyspalvelut
kuin kuntalaisetkin. Likimain téllaiseen ratkaisuun ovat pddtyneet muun muassa
Ranska ja Hollanti. Toisena vaihtoehtona ehdotetaan, ettd paperittomille tarjottaisiin
samanlaiset terveydenhuollon palvelut kuin turvapaikanhakijoille ja paperittomat
henkilot maksaisivat hoidosta kuntalaisten asiakasmaksun. Tama malli on kéytdssa
Ruotsissa. Kolmantena vaihtoehtona ndhddan paperittomille henkildille kiireellisen
hoidon lisdksi tarjottavat raskauden, synnytyksen ja lasten hoitaminen samoin asia-
kasmaksuin kuin kuntalaisetkin. Keskimden ym. (mt., 73) mukaan nykylainsdadan-
non mukainen kiireellinen julkinen terveydenhuolto ei valttamatta toteudu ongel-
mitta, silld paperittomat henkil6t saattavat itse olla haluttomia hakeutumaan hoitoon
esimerkiksi korkeiden kustannusten vuoksi. Kiireellisen hoidon tdsmennys olisi my&s
tarpeellista, jotta hoito toteutuisi yhdenvertaisesti. Tdsmennystd tarvittaisiin muun
muassa siitd, miten potilaan tilan seuranta ja jatkohoito tulisi jarjestda.

Eeva Nykanen, Ilmo Keskimaéki ja Hannamaria Kuusio (2017) ovat edelleen sel-
vittdneet paperittomien ulkomaalaisten oikeutta terveyspalveluihin osana Kelan jul-
kaisemaa selvitystd koskien kansainvalistd sosiaalioikeutta. Nykdnen ym. (mt.) tuovat
esiin, ettd hoito-oikeuden ja hoidon jdrjestimisvelvollisuuden tdismentdminen laissa
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hyodyttdisi paperitonta terveyspalveluita tarvitsevaa henkilod, terveyspalvelujen jar-
jestdjid ja hoitohenkilokuntaa.

Norjassa Trine Myhrvold ja Milada Cvancarova Smastuen (2017) ovat tutkineet
paperittomien henkildiden tarvetta mielenterveyspalveluihin kyselylomakkeiden ja
haastatteluiden avulla. Tutkimuksen mukaan paperittomat karsivit psyykkisistd oi-
reista enemman kuin esimerkiksi pakolaistaustainen vdesto. Psyykkisen oireilun taus-
talla on paitsi [dhtomaassa koetut traumaattiset asiat myos paperittomuuteen liittyvit
olosuhteet, kuten toimeentulovaikeudet, asunnottomuus, nélké ja riippuvuus tyénan-
tajasta. Paperittomat ihmiset raportoivat yksindisyyden kokemuksia. Merkittdvaa on
myos se, ettd yleensd psyykkiseen vointiin kohentavasti vaikuttavat tekijdt, kuten tyo-
paikka ja perhe, eivit saaneet oireilua lieventdvia merkityksid. Myhrvold ja Smastuen
(mt.) perddankuuluttavat rakenteellisia ratkaisuja paperittomien tilanteen kohenta-
miseksi. Erityisesti Myhrvol ja Smdstuen (mt.) pitdvat tdarkednd, ettei paperittomien
auttaminen riipu yksittdisistd hoitajista ja sosiaalityontekijoistd, vaan auttamisesta tu-
lisi tehdé linjauksia korkeammalla tasolla.

Tutkimusten mukaan paperittomana eldmistd leimaavat usein arjen epédvar-
muus, alisteisuus tyopaikoilla ja sosiaalisissa suhteissa, poliisin pelko sekd kasautuvat
hyvinvointiriskit (Ahonen & Kallius 2019, 90; Ahonen 2014; 2019; Kénonen 2014).
Useissa maissa perdankuulutetaan valtakunnallisia linjauksia paperittomille annetta-
vista palveluista (Keskimaki ym. 2014; Nykanen ym. 2017; Jauhiainen ym. 2018; Jons-
son 2014; Nordling 2017; Jolly 2016). Paperittomilla ihmisillad esiintyy hyvin runsaasti
psyykkistd oireilua, joka on yhteydessd ldhtomaan traumaattisiin tapahtumiin, mitd
yhteiskunnan marginaalissa elaminen, toimeentulovaikeudet, kodittomuus, nélka ja
koettu hyvaksikdytto voimistavat (Myhrvold & Smastuen 2017, 832).
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3 PAPERITTOMUUS SUOMESSA

Téssd luvussa liitan paperittomuuden Suomen kontekstiin. Aloitan esittelemallad pa-
perittomuuden madrittelyyn liittyvad keskustelua. Tamaén jalkeen tarkastelen paperit-
tomuuden esiintymisestd tehtyjd arvioita. Viimeiseksi tarkastelen paperittomuuden ja
prekaarin tyon yhtymaikohtia.

3.1 Paperittoman kisitteen madrittelya

Paperittomuuden termin méaritteleminen ei ole aivan yksinkertaista. Suomessa ei esi-
merkiksi ole erillistd lainsdadddntod paperittomille henkilsille eikd paperitonta ole ka-
sitteend mddritelty missddn laissa tai asetuksissa (Gadd 2017, 134). Englanninkieli-
sessd tutkimuskirjallisuudessa paperittomuudesta kidytetddn usein sanaa irregular
migration ja paperittomaan henkiloon viitataan sanoilla an undocumented migrant. Irre-
gular tai irregularised viittavat epasdannollisyyteen, sddnttjen vastaisuuteen tai ehka
pikemminkin sddnteleméttomyyteen - siihen, ettd ulkomaalainen henkil6 on valtioi-
den virallisten valvontajdrjestelmien ja rekisterien ulkopuolella. Sanan undocumented
lahtokohta on ranskankielisessd sanassa sans-papir, joka viittaa siihen, ettd henkilolld
ei ole oleskeluun oikeuttavia asiakirjoja. (kts. esim. Nordling 2017, 20, 38-40.) Ahosen
ja Kalliuksen (2019, 98) mukaan paperittomuudesta kdytetty terminologia yhdistyy
erilaisten toimintatapojen ja poliittisten strategioiden legitimointiin. Paperittomuu-
den ohella voidaankin puhua my6s sddnteleméttomistd, dokumentoimattomista ja
laittomasti maassa oleskelevista. Laittomuudesta puhuminen maahanmuuton yhtey-
dessd liittyy usein pelon lietsontaan, mielikuvien luomiseen maahanmuuton ja rikol-
lisuuden yhteyksistd sekd esimerkiksi pakkopalautusten oikeuttamiseen.

Suomessa paperittomuudella viitataan yleensd tilanteeseen, jossa ulkomaalai-
nen henkild oleskelee Suomessa ilman oleskeluun vaadittavaa oleskelulupaa (Ahonen
& Kallius 2019, 90). Jukka Kononen (2018, 321) toteaa paperittomuuden viittaavan
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henkilon asemaan karkotettavana (engl. deportable) subjektina. Terveyden ja hyvin-
voinnin laitoksen (THL 2020) mukaan paperiton henkilé on kolmannen valtion, eli
muun kuin toisen EU-maan, Eta-valtion tai Sveitsin kansalainen tai kokonaan kansa-
laisuutta vailla oleva henkilg, joka oleskelee Suomessa ilman vaadittavaa viisumia tai
oleskelulupaa tai muuten oikeutta saapua Suomeen tai oleskella Suomessa. (Keski-
maki ym. 2014, 12-14; THL 2020.) Suomessa paperittomina oleskelee yksittdisida ihmi-
sid, perheitd, lapsia, vanhuksia, tyontekijoitd, matkailijoita ja opiskelijoita. Osa heistd
on jadnyt Suomeen vahingossa ja osa tietoisesti oleskeluluvan umpeuduttua. Turva-
paikanhakijoita, joita ei ole pystytty kielteisen turvapaikkapaitoksen jdlkeen poista-
maan Suomesta, voidaan kutsua mys uuspaperittomiksi. (Jauhiainen ym. 2018, 53.)

Mikrotason kadytdnnoissd ja erityisesti pddsyssd sosiaali- ja terveydenhuollon
palveluihin myos periaatteessa laillisesti Suomessa oleskelevilla voi olla samankaltai-
nen tilanne kuin paperittomilla ihmisilld (Tervonen & Enache 2018, 398). Sosiaali- ja
terveysministeriossd onkin tunnistettu suomalaisen lainsddddannon puitteissa ilman
oleskelulupaa Suomessa oleskelevien ihmisten liséksi muita ihmisryhmis, joilla ei ole
mahdollisuutta kdyttdd suomalaisia sosiaali- ja terveyspalveluita (Keskimé&ki ym.
2014, 55). Terveyden ja hyvinvoinnin laitos (THL 2020) puhuukin myos paperitto-
mien kanssa rinnasteisessa asemassa olevista henkiléistd, joilla tarkoitetaan ulko-
maalaisia henkiloitd, joilla on laillinen oikeus oleskella Suomessa, mutta joilla ei ole
oikeutta suomalaisiin sosiaali- ja terveyspalveluihin. Téllaisia henkiloitd ovat esimer-
kiksi EU-kansalaiset, jotka voivat oleskella tilapdisesti Suomessa EU:n vapaata liikku-
vuutta koskevan sddntelyn nojalla, mutta jotka eivat kuulu kotimaassaan sosiaalitur-
van piiriin. (Keskiméki ym. 2014, 12-14; THL 2020.) EU:n sosiaaliturvan yhteensovit-
tamisjdrjestelmdn perusteella kotimaassaan sairausvakuuttamaton jad myos Suo-
messa jarjestelmén ulkopuolelle (Nykédnen ym. 2017, 217). Suomessa on huomioitu,
ettd erityisesti Romaniasta ja Bulgariasta tullut romanitaustainen vdestd on usein ko-
timaansa sosiaaliturvan ulkopuolella. My6s muissa EU-maissa on terveysvakuutus-
jarjestelmid, jotka eivit kata vakuutussuojaa kaikille maan asukkaille. Toinen sosiaali-
ja terveysministeridssd tunnistettu ryhma on EU- ja Eta-maiden ulkopuolelta tulevat
opiskelijat, joiden opiskeluun perustuvan oleskeluluvan ehtona ollut terveysvakuutus
on lakannut tai se ei ole kattava. Lisdksi paperittomien kaltaisessa tilanteessa ovat
henkil6t, jotka ovat saapuneet maahan viisumilla ilman kattavaa sairausvakuutusta ja
tilapdiselld oleskeluluvalla maahan tulleet henkil6t, jotka jadvat asumisperustaisen
jarjestelman ulkopuolelle. (Keskiméki ym. 2014, 12-14; Nykéanen ym. 2017, 217; THL
2020.)

Paperittomiin ja paperittomien kaltaisessa tilanteessa oleviin henkil6ihin kuuluu
ihmisid hyvin heterogeenisista taustoista ja tilanteista eikd paperittomuus ole pysyva
olosuhde tai ominaisuus (Keskiméki ym. 2014; Jauhiainen ym. 2018, 53; Nordling
2017, 54). Erilaisissa tilanteissa olevia paperittomia yhdistdd se, etteivét viranomaiset
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hyvéaksy virallisesti heiddn oleskeluaan Suomessa (Jauhiainen ym. 2018, 53) ja pape-
rittomien kaltaisessa tilanteessa olevia ja paperittomia se, ettd heiddn oikeutensa suo-
malaisiin sosiaali- ja terveyspalveluihin on rajallinen (Keskimdki ym. 2014, 14). Ter-
veyden- ja sosiaalihuollon ndkokulmasta paperittomuudessa oleskelulupaa keskei-
sempdd onkin nimenomaan se, ettei paperittomalla ole yhtaldistd oikeutta suomalai-
siin sosiaali- ja terveyspalveluihin (THL 2020).

On vaikea madritelld erilaisia, muuttuvia ja monista tekijoistd riippuvaisia pape-
rittomuuteen yhdistettdvid tilanteita aukottomasti. Ihmiseldma ei aina asetu jdrjestel-
mien asettamiin raameihin. Paperittomuus liittyykin valtioiden ulkomaalaissdante-
lyyn ja puitteisiin. Ahonen ja Kallius (2019, 90, 99, 103) toteavat suomalaisen paperit-
tomuuden kytkeytyvan laajempaan eurooppalaiseen raja- ja maahanmuuttopoliitti-
seen kontekstiin, jossa esimerkiksi tiukentuneet turvapaikan myontdmisen perusteet
ja muu rajapolitiikka ovat lisinneet paperittomuutta. Suomessa paperittomuutta ovat
lisénneet erityisesti viime vuosien poliittiset padtokset koskien muun muassa kieltei-
sen pddtoksen saaneiden ja niin kutsutusta vapaaehtoisesta paluusta kieltdytyneiden
turvapaikanhakijoiden vastaanottopalveluiden keskeyttdmistd. Rajapolitiikan lisgksi
paperittomuus kytkeytyy myos kansantalouteen prekaarin tyon kautta. Jukka Kono-
nen (2014, 40) maddrittelee oleskelulupajdrjestelmdn maahanmuuton hallinnan hie-
rarkkisoivaksi vilineeksi. Oleskelulupakategoriat eivit valttamdttd vastaa ihmisten
todellisia elaméntilanteita, mutta ulkomaalaisten on toimittava nididen oikeudellis-
hallinnollisten kategorioiden raameissa mikéli haluavat jaddd maahan. Oikeudellinen
asema maddrittelee ulkomaalaisen toimintaedellytykset Suomessa. Néin ollen yhteis-
kunnan rakenteet tuottavat ja hallitsevat paperittomuutta (Ahonen & Kallius 2019,
89).

Paperittomuus voidaan ndhdé leimaavana ja epdeettisend termind. Toisaalta pa-
perittomuuden termiin ei suoraan yhdisty laittomuuden kasite, toisin kuin esimer-
kiksi puhuttaessa paperittomien sijaan laittomasti maassa oleskelevista (kts. esim.
Ahonen & Kallius 2019, 98; Jauhiainen ym. 2018, 12). Tiedostan paperittoman kasit-
teen olevan herkkad ja jopa alleviivaava. Pyrinkin tutkielmassa kirjoittamaan mieluum-
min paperittomista ihmisistd ja toivon termin lukijan mielessa yhdistyvéan ennen kaik-
kea kyseisten henkil6iden oikeudellis-hallinnolliseen tilanteeseen Suomessa. Paperit-
tomuuden voidaankin ajatella kertovan paperitonta ihmistd enemmaén 1dhto- ja asuin-
valtioiden maahanmuuttopolitiikasta (Ahonen 2014). Paperittomuus ei ole ainoa pa-
peritonta ihmistd kuvaileva rooli tai identiteetti (Ahonen & Kallius 2019, 104).

Pro gradu -tutkielmani aiheen kannalta nden tarkoituksenmukaiseksi maaritellad
paperittoman henkilon Terveyden ja hyvinvoinnin laitoksen (THL 2020) médéaritelmaa
mukaillen sosiaali- ja terveydenhuollon ndkdkulmasta ulkomaalaiseksi, jolla on ra-
joitettu oikeus suomalaisiin terveys- ja sosiaalipalveluihin. Ennen kaikkea haluan
tarkastella mahdollisimman laajasti tilanteita, joissa ulkomaalaisen henkilén kohdalla
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oikeutta palveluihin ja palveluiden saamisen ehtoja joudutaan terveydenhuollon so-
siaalitydssd arvioimaan. Huomioni kiinnittyy niihin ihmisiin, jotka ovat ulkomaalai-
suutensa ja puuttuvien asiakirjojen vuoksi palvelujdrjestelmamme ulkopuolella.

3.2 Arvioita paperittomien ihmisten maaridstda Suomessa

Koska paperittomuus viittaa nimenomaisesti henkil6llisyys- tai lupa-asiakirjojen
puutteeseen ja niitd koskevien rekisterien ulkopuolella eldmiseen, paperittomien méaa-
rdd on vaikea arvioida (Migration Data Portal 2020; Keskiméki ym. 2014, 14). Euroo-
pan kontekstissa paperittomien ihmisten méaaran selvittamistd vaikeuttavat erot pa-
perittomuuden méérittelyssd sekd esimerkiksi Schengen-jarjestelméan liittyneiden
maiden vilisten rajojen ylittdmisen helppous ilman tarvittavia matkustusasiakirjoja,
minkéd vuoksi ihmiset voivat vaihtaa olinpaikkaansa verraten usein (Keskimdki 2014,
14; Kononen 2018, 381). Tilastotasolla Euroopan unionissa lasketaan luvattomia rajan-
ylityksid, mutta pelkdstdan luvattomat rajanylitykset eivét kerro paljoakaan paperit-
tomien madrdstd. Esimerkiksi turvapaikanhakijat voidaan laskea luvattomiksi rajan-
ylittdjiksi, jos he ylittavét valtion rajan ilman tarvittavia henkilollisyystodistuksia tai
virallisten rajanylityspaikkojen ulkopuolella. Turvapaikanhakijat eivét kuitenkaan ole
“laittomia” eivatkd paperittomia, koska heiddn oleskelunsa EU-valtiossa on luvallista
heiddn haettuaan virallisesti turvapaikkaa jostain valtiosta. Vastaavasti viisumilla tai
oleskeluluvalla EU-valtioon tullut henkil6 voi jaddd maahan paperittomaksi oleskelu-
luvan tai viisumin umpeuduttua. Tilastot ovat epatarkkoja myos siksi, ettd EU-valti-
oiden yhteisissd tilastoissa on pddllekkdisyyttd ja sama henkilo voidaan laskea useiden
eri valtioiden rajanylitystilastoihin. (Vespe ym. 2017, 33.) Kénonen (2018, 381) huo-
mauttaakin, ettei paperittomuus ole staattinen kategoria, vaan ihmiset liikkuvat
maantieteellisesti ja oikeudellisesti, jolloin paperittomien ihmisten mé&&ran arvioimi-
nen on ldhes mahdotonta.

Jauhiaisen ym. (2018, 19, 53) tutkimuksen mukaan vuonna 2017 Suomessa oli
arviolta 3000-4000 ilman oleskelulupaa olevaa henkilod 42 kunnassa, mikd vastaa
noin 14 prosenttia kunnista. Mddran arveltiin kuitenkin olevan kasvussa osan vuonna
2015 alkaneiden turvapaikkaprosesseiden ollessa edelleen kesken. Paperittomia hen-
kiloitd oli eniten Helsingissd ja muissa padkaupunkiseudun kunnissa ja Turussa. Maa-
seutukunnissa ei paperittomia henkil6itd raportoitu olevan juurikaan. Suomen pie-
nehko vékiluku, maahanmuuttajien vdhdinen suhteellinen osuus monissa kunnissa,
jarjestaytynyt yhteiskunta ja sen hallintojdrjestelma vaikuttavat siihen, ettd Suomessa
ei ole helppoa pysyé viranomaisilta nakyméattoméand paperittomana.
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Keskimden ym. (2014, 17) mukaan Helsingin kaupungin sosiaali- ja terveysvi-
rasto on arvioinut terveydenhuollon ndkokulmasta paperittomia henkiloitd oleskele-
van Helsingissd noin 5000, minkd Keskimé&ki ym. (mt.) arvioivat paperittomien ter-
veyspalveluiden selvitykseen perustuen kuitenkin yliarvioksi. Sisiministerin blogissa
kielteisen turvapaikkapddtoksen saaneiden, Suomeen paperittomaksi jadneiden ih-
misten madrdksi arvioitiin kuntien ja poliisin mukaan noin 1000 henkil6d (Ohisalo
2020). Hallituksen esityksessd asiakasmaksulakiuudistuksesta (HE 129/2020) lasten
osuus paperittomista arvioitiin hyvin alhaiseksi perustuen Global Clinicin potilasai-
neistoon vuodelta 2016.

3.3 Prekaari tyo ja paperittomuus

Paperittomuus on tiiviissd yhteydessd sddntelemidttomédn ja prekaariin tyohon (esim.
Kononen 2014, 26; Ahonen & Kallius 2019, 94; Myhrvold & Smastuen 2017). Sdéantele-
méton tyo tarkoittaa virallisten sopimusten, tydehtosopimusten noudattamisen ja tyo-
hon liitettdvan sosiaaliturvan ulkopuolista tyotd. Sdantelemédton tyd on usein harmaan
talouden tyo6td, josta ei makseta veroja ja joka ei takaa tyontekijdlle minkddnlaista so-
siaali- tai muuta turvaa. (PICUM 2015; Migration Data Portal 2017.) Tyoelaman pre-
karisaation taustalla voidaan ndhda laajempi muutos kohti tydsuhteiden epdavarmis-
tumista, joustavuuden lisddantymistd, tyontekijan henkilokohtaisten ominaisuuksien
korostumista ja neuvotteluaseman heikentymistd sekd ylipddtdan tuotannon organi-
soinnin muutosta. Ulkomaalaisten kohdalla oleskelun ehdollisuus lisdd prekaariutta.
(Kononen 2014, 25, 27.) Euroopan unionin maissa liikkkuvien tyontekijoiden osalta tyo-
eldman muutos ilmenee siten, ettd tydvoimaa vuokrataan lyhyiksi jaksoiksi eri EU-
maihin ja tyontekijoiden toimeentulo koostuu useista limittdisista tai toisiaan seuraa-
vista tyosuhteista eri maissa (Nurmi & Levander 2017, 94, 108-109).

Paperittomat ihmiset ovat osa ldnsimaisen talouden tuotannon dynamiikkaa,
mutta hallinnollisesti heit4 ei ole olemassa (Ahonen & Kallius 2019, 113). Ahonen ja
Kallius (mt., 94) tuovat esiin, ettd kansainvélisessd paperittomuuden tutkimuksessa
paperittomuus on liitetty globaaleihin kapitalistisiin talouden toimintamekanismei-
hin (kts. my6s Jonsson 2014, 39). Globaali talouden epétasapaino aiheuttaa siirtolai-
suutta ja maahanmuuttopolitiikka paperittomuutta ja tyovoiman hierarkisoitumista,
jossa esimerkiksi asiantuntijoilla, matalapalkka-aloilla tyoskentelevilla ja kausityoldi-
silld on erilainen oikeudellinen asema suhteessa tyontekoon ja sosiaalisiin oikeuksiin.
(Ahonen & Kallius 2019, 94; Kononen 2012, 228). Huolimatta paperittomuuden syista
paperittomuus ajaa ihmisid harmaan talouden t6ihin, silld se on usein ainoa keino sel-
viytyd (Ahonen & Kallius 2019, 94).
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Sosiaalisilla verkostoilla on usein suuri merkitys paperittomien henkildiden tyo-
paikan loytymiselle (Leppédkorpi 2015; Tervonen & Enache 2018, 393). Paperittomien
kokemuksiin tyosta liittyy huolia tydolosuhteista, pitkistd tyovuoroista (12-14 tuntia
pdivassd kuutena pdivand viikossa), alhaisesta palkasta, ahdistelusta tyopaikalla ja
riippuvuussuhteesta tyonantajaan (Myhrvold & Smastuen 2017). Ulkomaalaisten ja
erityisesti paperittomien ihmisten oleskelun epavarmuus ja oikeuksien ehdollisuus li-
sddvét riippuvuutta tyonantajasta. Paperittoman ihmisen tyohistoria saattaa koostua
osa-aikaisista, mdardaikaisista ja tarvittaessa tyohon kutsuttavista tyosuhteista. Pre-
kaarille tyomarkkina-asemalle tyypillistd ovat vaihtoehdottomuus, joustavuuden
vaatimus, riippuvuus, ennakoimattomuus ja haavoittuvuus, mitkd konkretisoituvat
muun muassa matalassa palkkauksessa ja epdsosiaalisissa tydajoissa. (Kononen 2015,
24-25.)

Prekaari ty0 ei koske pelkdstddn paperittomina Suomessa asuvia henkilsitd. Eu-
roopan muuttoliikeverkoston (2020, 36) mukaan jdrjestdytynyt halpatyévoiman ja pi-
med tyovoiman vilitys on lisddntynyt ja koskee my6s henkiloitd, joiden oleskelu Suo-
messa on luvallista. Viime vuosina mediassa onkin julkaistu artikkeleita koskien ul-
komaalaisten tyontekijoiden hyvadksikdyttod, missd ilmenee myds Suomessa luvalli-
sesti oleskelevien ihmisten sddntelemdton tyo. Esimerkiksi Helsingin Sanomat
(5.7.2020) julkaisi artikkelin koskien ulkomaalaisten siivoojien tyooloja padkaupunki-
seudulla. Artikkelin mukaan puhtaanapitoalalla ulkomaalaisten tyontekijoiden hy-
vaksikdytto on laajaa ja systemaattista ja muistuttaa pahimmillaan ihmiskauppaa. Ar-
tikkelin mukaan yritysten toiminnasta on tehty rikosilmoituksia ja kanteluita aluehal-
lintovirastoon, mutta edelleen vastaava toiminta jatkuu. Tyontekijit ovat olleet yhtey-
dessd myos ihmiskaupan uhrien auttamisjarjestelmdan. (Helsingin Sanomat 5.7.2020.)
Helsingin Sanomat (30.3.2019) on julkaissut artikkelin my6s nepalilaisten ravintoloi-
den laajasta ja systemaattisesta tyontekijoiden hyvaksikaytosta. Ylen (28.9.2020) selvi-
tyksen mukaan suomalaisilla rakennustyomailla on tyoskennellyt laittomasti jopa sa-
toja ukrainalaisia, joista osa on joutunut anelemaan ruokarahaa selvitikseen. Selvityk-
sen perusteella Lansimetron jatkeen tyomailla on tyoskennellyt noin 50 ukrainalaista
laittomasti. Rakennusteollisuuden mukaan rakennusalan toihin Suomeen ldhetetdan
arvioilta 15 000 tyontekijdd vuosittain. (Yle 28.9.2020.) Yle (18.12.2018) on uutisoinut
Suomenkin teilld ajavista baltialaisista, puolalaisista, ukrainalaisista, bulgarialaisista
ja filippiinildisistd yhdistelm&dajoneuvonkuljettajista, joiden tyonantaja on muualla
Euroopassa ja palkka on murto-osan suomalaisten kuljettajien palkoista. Kuljettajilla
on matalan palkan ohella epdinhimillisen pitkid tyovuoroja ja osa kdytannossa asuu
ajoneuvon ohjaamossa. (Yle 18.12.2018.) Marjanpoimijoiden hyvéaksikdyttod on kasi-
telty esimerkiksi Helsingin Sanomissa syksylld 2020 (Helsingin Sanomat 27.9.2020).

Kevadalla 2020 tyoministeri Tuula Haatainen asetti poikkihallinnollisen tyoryh-
mén selvittdm&dan ulkomaisen tyovoiman hyviaksikdyton ehkdisya hallitusohjelman
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mukaisesti (Tyo- ja elinkeinoministeri¢ 2020a). Valtioneuvosto on julkaissut ulkomai-
sen tyovoiman hyvidksikdyton ehkdisyn tyoryhméan keskeisimpid toimenpide-ehdo-
tuksia syksylta 2020. Ehdotuksessa taustoitetaan ulkomaisen tyovoiman hyvéaksikay-
ton perustuvan erittdin kannattavaan liiketoimintaan. Hyvéaksikdyttotoiminta on
usein systemaattista ja ammattimaista, mistd kiinnijadmisriski on pieni, koska uhri on
ulkomaalainen, joka alistuu menettelyyn. Ulkomaisen tyévoiman hyvaksikaytto tulisi
ndhdd marginaali-ilmion sijaan toimintana, joka lisddntyy sielld, missa tilaa on. Ulko-
maisen tyovoiman hyvaksikdyton riskiryhmid ovat erityisesti esimerkiksi ulkomailta
lahetetyt, my0s virolaiset ja muut EU-kansalaiset, tyontekijdt, kolmansista maista tu-
levat vihdn koulutetut tyontekijdt, turvapaikanhakijat ja opiskelijat sekd samaa kan-
salaisuutta olevan tyonantajan palvelukseen tulevat tyontekijdt. Toimialoista ravin-
tola-, rakennus- ja siivousala, telakat, alustatalous, ruokaldhetit, autopesulat, kotita-
lousty6, maatalouden kausityd ja luonnonmarjapoiminta ndyttaytyvat erityisessa ris-
kiasemassa. Riskid olennaisesti lisdd se, ettd useimmat Suomeen tyohon hakeutuvista
ulkomaalaisista tuntevat huonosti tai eivit lainkaan suomalaista lainsddadantod, tyo-
markkinoita ja tahoja, joihin olla yhteydessd ongelmatilanteissa. Monesti tyontekijét
saavat ndmad tiedot tyonantajalta, ja tietoja on saatettu tarkoituksenmukaisesti vadris-
telld. (Sorainen 2020.) Tyoryhman suositusten perusteella tyo- ja elinkeinoministerio
esittdd, ettd ulkomaalaislakiin tehddan useita muutoksia, joiden pyrkimyksena on tor-
jua ulkomaisen tyovoiman hyvéksikdyttod ja parantaa hyvaksikdyton uhrin asemaa.
Lakimuutosten eteneminen on edelleen kesken. (Tyo- ja elinkeinoministeri6é 2020b.)
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4 THMISOIKEUDET SOSIAALI- JA TERVEYSPALVELUI-
DEN PERUSTANA

Téssd luvussa késittelen ihmisoikeuksia valtioiden vilisind ja juridisesti velvoittavina
sopimuksina. Muun aineiston ohella tarkastelun apuna kédytan ihmisoikeuskeskuksen
materiaaleja. Thmisoikeuskeskus on itsendinen ja riippumaton ihmisoikeuksien edis-
tamistd tukeva asiantuntija, joka sijoittuu hallinnollisesti eduskunnan oikeusasiamie-
hen kanslian yhteyteen. Lisdksi tarkastelen, miten ihmisoikeuksia on konkretisoitu
suomalaisessa lainsddddnnossa ja palvelujdrjestelméssa erityisesti suhteessa ulkomaa-
laisten henkildiden pddsyyn sosiaali- ja terveyspalveluihin. Viimeisend esittelen ih-
misoikeuksien valvontaelinten ndkemyksid Suomen kaytantdjen ihmisoikeusstandar-
deihin vastaamisesta.

4.1 Thmisoikeudet valtioiden vilisind sopimuksina

Moraalifilosofiassa on kautta aikain pohdittu ihmisen arvoa. Maailmanuskonnoissa ja
eri kulttuureissa tunnustetaan kasitykset ihmiseldmén arvokkuudesta, ihmisten hy-
vastd kohtelusta, ihmisten suojelusta sorrolta ja toisten ihmisten oikeuksien kunnioit-
tamisesta. (Ife 2012, 6-9.) Keskiajalla kansaisille katsottiin kuuluvan ldhinna velvolli-
suuksia, mistd uuden ajan alussa siirryttiin ajatukseen, ettd kansalaisilla voisi olla
my0s oikeuksia ja heitéd tulisi suojella hallitsijan mahdolliselta hirmuvallalta (Ihmisoi-
keuskeskus 2020). Varsinaisen ihmisoikeusajattelun voidaan ajatella syntyneen valis-
tuksen seurauksena 1700-luvun Euroopassa. Ennen tdtd moraalikysymyksien ratkai-
sut perustettiin kirkon opetukseen ja raamatuntulkintoihin, mistd seurasi erilaisten
tulkintaperinteiden vilisid sotia. Valituksella pyrittiinkin luomaan moraalinen har-
kinta, joka perustuu uskonnon sijaan jarkeilyyn. (Ife 2012, 6-9.) Inhmisoikeudet alettiin
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kasittdd nykyisessd merkityksessa kuitenkin vasta 1900-luvulla. YK:n ihmisoikeuk-
sien julistus muutti nopeasti ihmisoikeudet puhtaasta moraalisesta kysymyksesta lail-
lisiksi, valtioiden takaamiksi yksiloiden oikeuksiksi (Stamm 2017, 27).

YK:n ihmisoikeusjulistuksen ja siitd seuranneiden sopimusten ytimessa on aja-
tus ihmisarvoisen elamén perusedellytysten kuulumisesta kaikille. Ihmisoikeudet
ovat yleismaailmallisia, perustavanlaatuisia, jakamattomia ja luovuttamattomia kai-
kille ihmisille ihmisyyden perusteella kuuluvia oikeuksia. (Ihmisoikeuskeskus 2020.)

Keskeisimmaét Suomen valtiota sitovat ihmisoikeusnormit perustuvat valtioiden
valisiin sopimuksiin. YK:ssa on laadittu yhteensd yhdeksdn ihmisoikeussopimusta,
joista Suomi on ratifioinut seitseméan: kansalaisoikeudet ja poliittiset oikeudet (KP),
taloudelliset, sosiaaliset ja sivistykselliset oikeudet (TSS), lapsen oikeudet, rotusyrjin-
ndn kieltdmisen, naisten syrjinndn kieltimisen, kidutuksen vastustamisen ja vam-
maisyleissopimuksen. (Ihmisoikeuskeskus 2020; Kalliomaa-Puha & Tuovinen 2017,
10-18.) KP-oikeuksia pidetddn ihmisoikeuksien ensimmadisend sukupolvena ja ne kat-
tavat muun muassa oikeuden kansalaisuuteen, ddnioikeuden, sananvapauden, ko-
koontumisvapauden, yksityisyydenvapauden ja uskonnonvapauden. Ensimmdisen
sukupolven oikeuksiin katsotaan kuuluvaksi myos oikeus ihmisarvoiseen kohteluun
ja syrjimédttomyyteen sukupuolen, uskonnon tai etnisyyden vuoksi. TSS-oikeudet ovat
ihmisoikeuksien toinen sukupolvi ja ne kattavat muun muassa oikeuden saada riitta-
vdd palkkaa, asunnon, riittdvdsti ruokaa ja vaatteita, koulutuksen, riittdvan tervey-
denhuollon ja sosiaaliturvan. (esim. Ife 2012, 43-46.) KP-oikeuksia ja TSS-oikeuksia
koskevia sopimuksia voidaan pitdd ihmisoikeussopimusten kivijalkana, silld ne sisal-
tavat myos muiden sopimusten oikeudet. Muut Suomen ratifioimat sopimukset tay-
dentdvat kivijalkasopimuksia. (Kalliomaa-Puha & Tuovinen 2017, 10-18.)

Euroopan unionissa on sovittu, ettd ihmisoikeudet ovat kaikkea unionin toimin-
taa ohjaavia arvoja, joihin kaikki jasenvaltiot ovat sitoutuneet. Euroopan unionin ta-
solla Suomea sitovat Euroopan neuvostossa solmittu Euroopan ihmisoikeussopimus,
sosiaalinen peruskirja sekd uudistettu sosiaalinen peruskirja. Euroopan sosiaalisella
peruskirjalla turvataan asumista, terveyttd, koulutusta, tyontekoa, henkildiden va-
paata liikkuvuutta sekd perheen, ikdihmisten, lasten ja vammaisten suojaa koskevat
oikeudet, jotka ovat riippumattomia ihmisten kansallisesta alkuperastd. (Mattila 2017,
75; Ihmisoikeuskeskus 2020.)

Ihmisoikeussopimukset luovat pohjan ihmisoikeuksien todentamiselle, mutta
kaytannossd oikeudet konkretisoidaan kansallisessa lainsddadannosséa (esim. Tuovinen
2017, 28). Valtioiden vilisten sopimusten pohjalta ihmisarvo ja perusoikeudet on kir-
jattuna Suomen valtiosddntond perustuslakiin (731/1999) (Kalliomaa-Puha & Tuovi-
nen 2017, 11). Perustuslaissa (731/1999, 6§-218) ihmisten perusoikeuksiksi mééritel-
ladn yhdenvertaisuus, yksilonvapaus, rikosoikeudellinen laillisuusperiaate, liikku-
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misvapaus, yksityiseldmdn suoja, uskonnon ja omantunnon vapaus, sananvapaus, ko-
koontumis- ja yhdistymisvapaus, vaali- ja osallistumisoikeudet, omaisuuden suoja, si-
vistykselliset oikeudet, oikeus omaan kieleen ja kulttuuriin, oikeus tychon ja elinkei-
novapaus, oikeus sosiaaliturvaan, vastuu ymparistostd ja oikeusturva, mitkd noudat-
televat kansainvilisid ihmisoikeussopimuksia. Julkisen vallan tehtdvéksi katsotaan
perusoikeuksien ja ihmisoikeuksien toteutuminen (Perustuslaki 731/1999, 22 §). Voi-
daankin ajatella, ettd Suomen valtion olemassaolon tavoite on turvata ihmisarvo ja -
oikeudet sekd edistdd oikeudenmukaisuutta yhteiskunnassa (Ihmisoikeuskeskus

2020).

4.2 Sosiaaliset oikeudet ja oikeus terveyteen

Sosiaali- ja terveydenhuolto operoivat erityisesti sosiaalisten oikeuksien areenalla
(Arajarvi 2017, 67-73), minkd vuoksi sosiaalisten oikeuksien tarkempi tarkastelu ja
ymmadrtdminen on keskeistd tutkielmani aihepiirin kannalta. Sosiaaliset ihmisoikeu-
det ovat ihmisten perustavanlaatuisia oikeuksia, joilla turvataan inhimillisen eldmédn
tosiasialliset vdhimmaisehdot. Sosiaalisten oikeuksien tarkoitus on turvata erityisesti
haavoittuvassa asemassa olevien, tilapdisten tai pysyvien sosiaalisten riskien kanssa
eldvien ihmisten ja ryhmien oikeuksia ja kohentaa huono-osaisten asemaa yhteiskun-
nassa. (Rautiainen 2017, 20-21.) Suomen perustuslaki (731/1999, 19§) kattaa ihmisen
sosiaaliset perusoikeudet, joita ovat oikeus valttaimattomaan toimeentuloon ja huolen-
pitoon, riittaviin sosiaali- ja terveyspalveluihin ja asuntoon (Kuusio ym. 2017, 150).
TSS-oikeuksien toteutuminen vaatii valtiolta aktiivisempaa roolia, resursseja ja toi-
menpiteitd, minkd vuoksi niitd turvaava lainsdadanto on usein heikompaa verrattuna
ensimmadisen sukupolven oikeuksiin. Toisen sukupolven oikeuksien loukkauksia on
myos vaikeampi todentaa. (Ife 2012, 46.)

Jos tarkastellaan tarkemmin YK:n sopimusten tunnustamaa oikeutta terveyteen,
TSS-sopimuksen 12:nnen artiklan mukaan sopimusvaltiot tunnustavat jokaiselle
muun muassa oikeuden nauttia korkeimmasta saavutettavissa olevasta ruumiin ja
mielenterveydestd. TSS-sopimuksen toisessa artiklassa kielletddn myos syrjintd ro-
tuun, vériin, sukupuoleen, kieleen, uskontoon, poliittiseen tai muuhun mielipiteeseen,
kansalliseen tai yhteiskunnalliseen alkuperddn, omaisuuteen, syntyperddn tai muu-
hun seikkaan perustuen. (SopS 6/1976.) Toisin sanoen sopimus takaa oikeuden ter-
veyteen kaikille samanarvoisesti. TSS-komitean yleiskommentti painottaa oikeuden
terveyteen olevan perustavanlaatuinen ja jokaisella ihmiselld on oikeus parhaimpaan
saavutettavissa olevaan terveydentilaan ja sellaisiin olosuhteisiin, jotka mahdollista-
vat jokaisen yksilon mahdollisimman hyvén terveydentilan. TSS-komitea painottaa,
ettd valtioilla on velvollisuus olla rajoittamatta tai estaméttd haavoittuvassa asemassa

23



olevien henkil6iden, kuten luvattomasti maassa oleskelevien henkiltiden, padsya ter-
veydenhuollon palveluihin, ennaltaehkdisevéddn, parantavaan ja lievittavaan hoitoon.
Syrjimattomyyden periaate tarkoittaa TSS-komitean mukaan sité, ettd valtioiden tulee
taata oikeudet jokaiselle alueellaan olevalle henkil6lle riippumatta heiddn oikeudelli-
sesta asemastaan tai siitd, onko heilld vaadittavia asiakirjoja. (Nykédnen ym. 2017, 218-
220.)

TSS-sopimus on kuitenkin melko lavea ja jdttdd oikeuden konkretisoinnin sopi-
musvaltioiden omaan lainsdddantoon. Thmisoikeussopimusten valvontaelinten rat-
kaisujen perusteella voidaan todeta, ettd sopimuksen ytimessd on ainakin lasten oi-
keus saada my0s ennaltaehkdisevid terveyspalveluja, oikeus saada &itiysneuvolapal-
veluja ja synnytykseen liittyvid palveluja. Lisdksi mitdan vdestoryhmaa ei tule sulkea
ladketieteellisesti valttamattomdksi méadritellyn hoidon ulkopuolelle. Valtioiden tulee
lisdksi huolehtia, ettei hoidon korkeat kustannukset muodostu esteeksi palveluiden
saamiselle. (emt., 223.)

Ihmisoikeudet edellyttavat yksinkertaistetusti sitd, ettd Suomi ylldpitdd sellaista
sosiaali- ja terveyspalvelujdrjestelmad, johon kaikilla on péddsy (Nykédnen & Kalliomaa-
Puha 2017, 8). Riippumatta maahanmuuttopoliittisista ndkokulmista ja -kontrollista
valtiolla on velvollisuus turvata jokaisen alueellaan olevan, my6s paperittoman ulko-
maalaisen henkilon perustavanlaatuiset oikeudet (Keskimdki 2014, 9; Nykdnen ym.
2017, 222). Rautiainen (2017, 34) mainitsee paperittomien sosiaalisten oikeuksien to-
teutumisen erityisen sensitiivisend ja merkittavana kysymyksend, silld paperittomat
henkil6t jaavat helposti lainsddddannon ulkopuolelle, jossa ihmisoikeuksia konkreti-
soidaan. Rautiaisen (mt.) mukaan voidaan puhua ihmisoikeuksien toteutuvan univer-
saaleina oikeuksina vasta, kun paperittomien ihmisten sosiaaliset ihmisoikeudet on
turvattu.

4.3 Ulkomaalaisten henkiléiden oikeus sosiaali- ja terveyspalvelui-
hin Suomessa

Tédssa luvussa tarkastelen, miten suomalaisessa lainsdaddnnossd on konkretisoitu ul-
komaalaisten henkildiden mahdollisuuksia péasta tarvitsemiinsa sosiaali- ja terveys-
palveluihin Suomessa. Koska tutkielmani linkittyy vahvasti terveydenhuoltoon, huo-
mioni painopiste asettuu erityisesti terveydenhuoltoon paasyn kysymyksiin.
Lahtokohtaisesti suomalaiset hyvinvointipalvelut ja sosiaaliturva nojaavat
maassa asumisen periaatteeseen (Kotkas 2017, 56) ja oikeus julkisiin sosiaali- ja ter-
veyspalveluihin edellyttdd sitd, ettd henkilolle on véestotietojarjestelmaan merkitty
kotikunta Suomessa (esim. Van Aerschot 2017, 237; Kela 2020). Néin ollen huolimatta
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ulkomaalaisen ihmisen taustasta tai kotimaasta, mikili hidnelld on kotikunta Suo-
messa, hdan on oikeutettu suomalaisiin sosiaali- ja terveyspalveluihin samoin periaat-
tein kuin kuka tahansa muukin kuntalainen (Keskiméaki ym. 2014; Kela 2020).

Kunnallisten sosiaali- ja terveyspalveluiden enimmaéismaksut méaritelldan laissa
ja asetuksessa sosiaali- ja terveydenhuollon asiakasmaksuista (Asiakasmaksulaki
734/1992; Asiakasmaksuasetus 912/1992). Kdytannossd henkil6t, joilla on kotikunta
Suomessa, maksavat esimerkiksi julkisesta terveydenhuollosta asiakasmaksun ja ter-
veydenhuolto laskuttaa kuntaosuudet suoraan kunnalta (Nykédnen ym. 2017, 228).

Henkildiden maiden vilisen liikkuvuuden lisddntymisen myotd tarve terveys-
palveluille tai sosiaaliturvalle saattaa tulla myos muussa kuin henkilon kotimaassa.
Eri valtioiden vililld onkin tehty erilaisia sopimuksia sosiaaliturvan soveltamisesta ja
kustannusten jakautumisesta ylikansallisissa tilanteissa. Sddntelyssé ei ole kyse vain
teoreettisista kysymyksistd, vaan maiden viliset sosiaaliturvahaasteet ovat ihmisten
ja instituutioiden todellisia ja ratkaisuja vaativia tilanteita. (Kalliomaa-Puha & Tuovi-
nen 2017, 10.)

Globaalissa maailmassa ihmisten ylirajaisia tilanteita tulkitaan eri hallinnonalo-
jen lainsddaddannon monimutkaisessa verkossa. Tédssd tutkielmassa ei ole mahdollista
eikd tarkoituksenmukaista tyhjentdvasti avata kaikkia mahdollisia olosuhteita oleske-
luoikeuteen ja sosiaali- ja terveyspalveluihin pddsyn ndakokulmasta. Pyrinkin seuraa-
vaksi keskittymé&adn perusperiaatteiden selventdmiseen.

Euroopan unionin kansalaiset

Tydvoiman liikkumisen mahdollistaminen on yksi Euroopan unionin sisdimarkkinoi-
den keskeisistd tavoitteista (Kalliomaa-Puha & Tuovinen 2017, 13). Euroopan unionin
kansalainen voi vapaasti liikkua ja oleskella tilapdisesti, enintddn kolme kuukautta,
toisessa EU-maassa. Oleskelun kestdessd tdatd pidempéddn henkilon tulee rekisterdida
oleskelunsa, mika kuitenkin edellyttad, ettd henkilolld on riittdvat varat itsensa elatta-
miseen toisessa maassa. EU-kansalaisen rekistertidessd oleskelunsa Suomessa han
saa kotikunnan ja tdméan myotd myo6s oikeuden kaikkiin niihin sosiaali- ja terveyspal-
veluihin, jotka kunta on velvollinen jdrjestamé&én asukkailleen. My6s EU-kansalaiset,
jotka tyoskentelevit ja ovat sen perustella tydeldke-, tapaturma- tai tyottomyysvakuu-
tettuja Suomessa mutta asuvat virallisesti omassa kotimaassaan, ovat oikeutettuja jul-
kiseen terveydenhuoltoon Suomessa. Ndissa tilanteissa Kela myontéa todistuksen oi-
keudesta hoitoetuuksiin Suomessa. (Keskimdki ym. 2014, 11, 19; Kela 2020.)

Jos Suomessa tilapdisesti, rekistertitymattd oleskeleva EU-valtiossa vakuutettu
henkilo sairastuu Suomessa ollessaan dkillisesti, hdnelle annetaan vilttimaton sai-
raanhoito samoin perustein kuin kuntalaiselle (Keskiméaki ym. 2014, 11, 19; Kela 2020).
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Nadissé tilanteissa EU-kansalaisten oikeutta toisen jasenvaltion terveydenhuoltoon to-
dennetaan eurooppalaisella sairaanhoitokortilla, joka on standardisoitu asiakirja ja
jonka perusteella henkilo rinnastetaan paikalliseen asukkaaseen. Tillaisessa tilan-
teessa EU-kansalainen maksaa saamastaan hoidosta itse vain saman asiakasmaksun
kuin paikallinen asukas. (Heinonen 2017, 198.)

EU:n jasenmaiden rajat ylittdvéastd terveydenhuollosta on sdddetty potilasdirek-
tiivilld (2011/24/EU) ja lailla rajat ylittdvastd terveydenhuollosta (1201/2013). EU-
lainsdddédntod ja kansainviliset sosiaaliturvasopimukset raamittavat tarkasti, kuka,
millaisessa tilanteessa ja laajuudessa ja millaisin kustannuksin henkil6 voi kayttaa
kohdevaltion terveyspalveluja. Perusperiaatteena sairaanhoito jdrjestetddn hoitoa an-
tavan valtion lainsddddnnon ja hoitokdytantojen mukaisesti. (Heinonen 2017, 196.)
Suomen ulkomaalaislainsddddnt, EU:n pyrkimys harmonisoida jasenmaiden valisid
maahanmuuttosddannoksid ja yhdenmukaistaa sosiaaliturvaoikeuksia sekd Suomen
asumisperusteinen sosiaaliturva ovat haastava yhtdlo, jota joutuvat kdytannossa rat-
kaisemaan muun muassa Maahanmuuttovirasto ja Kela (Sorainen 2017, 139).

Heinosen (2017, 210-211) mukaan EU-valtioiden valilld liikkuvat henkil6t ovat
pddsddntoisesti aktiivisia, tietoisia ja kyvykkditd etsimddn ja 1oytdmé&dn oikeaa tietoa.
Samanaikaisesti sosiaaliturvaa hallinnoivien ihmisten tydssad on kansainvilistymisen
myotd korostunut vaade oikean, luotettavan ja ajantasaisen tiedon antamiseen. Tietoa
on sovellettava yksilon olosuhteisiin ja samalla huolehdittava asiakkaan yksityisyy-
den suojasta. Rajat ylittdvét tilanteet vaativat usein enemmaén viranomaistyotd, silla
hoito- ja sosiaaliturvaoikeuksia sekd kustannuksien korvaamista selvitetddn sekd
1&hto- ettd kohdemaassa. Nurmen & Levanderin (2017, 94, 108-109) mukaan Euroo-
sistd tai toisiaan seuraavista tyosuhteista eri EU-maissa. EU:n sosiaaliturva-asetus use-
assa maassa tyoskentelyn osalta on hyvin monimutkainen, minka vuoksi yksittdisen
tyontekijan on vaikea hahmottaa ja valvoa omia oikeuksiaan. Asia konkretisoituu
tyontekijalle usein vasta tilanteessa, jossa hdn tarvitsee jotain sosiaalivakuutusetuutta
ja todetaan, ettd vakuutusta ei ole olemassa tai se on jarjestetty virheellisesti. Erityisesti
tyontekijan jaddessa eldkkeelle tai tyottomaksi sosiaalivakuutuksen puute aiheuttaa
huomattavia vaikeuksia toimeentulon kannalta.

Kolmansien maiden kansalaiset
Kolmansien maiden kansalaisilla viitataan henkil6ihin, jotka eivit ole Suomen, EU-,

Eta-maan tai Sveitsin kansalaisia. Kolmansien maiden kansalaisten oikeus sosiaali- ja
terveyspalveluihin Suomessa liittyy heiddn oleskeluoikeuteensa Suomessa. Jos oles-

26



kelun katsotaan olevan ldhtokohtaisesti vahintddn vuoden kestdvadd ja pysyvad, hen-
kilo saa oleskeluluvan myotd kotikunnan ja oikeuden kaikkiin kuntalaisille tarjotta-
viin sosiaali- ja terveyspalveluihin. (Keskiméki ym. 2014, 20.)

Kolmansista maista tulevilta ihmisiltd edellytetddn kattavaa matka- tai sairaus-
kuluvakuutusta viisumin tai oleskeluluvan saamiseksi (Keskiméki 2014, 16, Maahan-
muuttovirasto 2021). Vakuutusturvan puute saattaa kuitenkin syntyéd, esimerkiksi jos
henkil6 irtisanoo vakuutuksen oleskeluluvan saamisen jélkeen tai jos henkil6 tarvitsee
kallista sairaala- tai ladkehoitoa, mitd vakuutusturva ei kata (Keskiméki ym. 2014, 16).

Suomalaisessa korkeakoulussa tutkintoa suorittava henkil6 on oikeutettu opis-
kelijaterveydenhuollon palveluihin. Edelleen muilta osin oikeus julkisiin sosiaali- ja
terveyspalveluihin mddrdaytyy kotikunnan perusteella. Jos kolmansista maista tul-
leella opiskelijalla ei ole kotikuntaa Suomessa, hidn saa oikeuden julkiseen terveyden-
huoltoon, jos hinelld on opiskelupaikan lisdksi tyopaikka Suomessa. (Kela 2020.)

Suomessa tilapdisesti oleskeleva kolmannesta maasta tullut ulkomaalainen, jolla
ei kotikuntaa, voi saada Suomessa kiireellisen sairaanhoidon. Ndissd tilanteissa ha-
neltd kuitenkin peritddn hoidon tuottamisesta aiheutuneet todelliset kustannukset.
Kustannukset tulevat henkilolle itselleen kokonaisuudessaan maksettavaksi, ellei val-
tioiden vélilld ole sopimusta sairaanhoidon kustannuksista tai mikéli hénelld ole sai-
raskuluvakuutusta. (Keskiméaki ym. 2014, 24; Kela 2020.)

Paperittomat ihmiset ja paperittomien kaltaisessa tilanteessa olevat ihmiset

Paperittomat ja paperittomien kaltaisessa tilanteessa olevat ihmiset ovat edelld kuvail-
tujen kansallisesti ja kansainvdlisesti sdddeltyjen turvaverkostojen ulkopuolella. Pa-
perittomat ihmiset tosiasiallisesti oleskelevat Suomessa, mutta heilld ei ole Suomessa
kotikuntaa, jolloin he jadvait ldhtokohtaisesti kuntalaisille tarkoitettujen sosiaali- ja ter-
veyspalveluiden ulkopuolelle. (Jauhiainen ym. 2018, 42.) Paperittomien kaltaisessa ti-
lanteessa ovat esimerkiksi kolmansien maiden kansalaiset, joiden sairauskulu- tai
matkavakuutus on paddttynyt tai liian suppea seka sellaiset EU-kansalaiset, jotka ovat
kotimaassaan sairaanhoitovakuutuksen ulkopuolella ja EU-sddntelyyn perustuen
ndin ollen vakuuttamattomia myos Suomessa. Esimerkiksi Romaniassa ja Bulgariassa
sairaanhoitovakuutus edellyttdd sdannollisten vakuutusmaksujen maksamista ja
kummassakin maassa yli 40 prosenttia romanivaestostd on vakuutusturvan ulkopuo-
lella. My6s muissa EU-maissa on vakuutusturvan ulkopuolelle jadvia henkiloitd. Vi-
rossa on arvioitu, ettd viisi prosenttia vaestostd on vakuuttamattomia, mihin syyna on
tyomarkkinoiden ulkopuolella oleminen tai ulkomailla tydskentely. (Keskiméki ym.
2014, 12.) Lisdksi Suomessa oleskelevilta EU-kansalaisilta edellytetddn oleskelunsa re-
kisteroimistd, lyhytkestoisen oleskelun aikana eurooppalaista sairaanhoitokorttia tai
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Suomessa tyoskentelyn perusteella Kelan todistusta oikeudesta hoitoon (Keskimiki
ym. 2014; Heinonen 2017).

Euroopan maissa on alettu tunnistaa paremmin paperittomien ulkomaalaisten
haavoittuva asema ja valtion velvollisuus turvata paperittomien ihmisten ihmisoikeu-
det, minkd seurauksena eri maissa on pyritty l6ytaméaan ratkaisuja esimerkiksi pape-
rittomien terveyspalveluihin. Osassa maista paperittomat ihmiset voivat saada kii-
reellistd terveydenhuoltoa ja osassa maista paperittomilla on mahdollisuus saada laa-
jemmin palveluita. My6s terveyspalveluiden kustannusten osalta on vaihtelua mai-
den vililld. (Keskimdki ym. 2014, 36.)

Sosiaali- ja terveysministerié antoi vuoden 2016 lopulla ohjeistuksen, jonka mu-
kaan kuntien on tarjottava paperittomille hdtdmajoitus, ruokailu ja kiireellinen tervey-
denhuolto (Ahonen & Kallius 2019, 95; Jauhiainen ym. 2018, 39). Vuonna 2017 minis-
terio tarkensi paperittomien henkil6iden kiireellisen sosiaali- ja terveydenhuollon oh-
jeistuksia. Ohjeistuksen mukaan kunnan sosiaali- ja terveydenhuollon ammattihenki-
l6iden tulee arvioida tapauskohtaisesti vilttdméattoméan tuen ja huolenpidon tarve.
Apua tulisi antaa ensisijaisesti maksusitoumuksina tai palveluna. (Sosiaali- ja terveys-
ministerio 2017.) Lisdksi kunnilla on mahdollisuus tarjota paperittomille henkiléille
kiireellistd sairaanhoitoa kattavampia terveyspalveluita ja perid hoidosta todellisia
palvelukustannuksia pienempid maksuja (Keskiméki ym. 2014, 56). Kiireellinen sai-
raanhoito voi olla pdivystyksellistd tai muulla tavoin kiireellistd hoitoa. Pdivystyksel-
liselld hoidolla viitataan &killisen sairastumisen, vamman, pitkdaikaissairauden vai-
keutumisen tai toimintakyvyn alenemisen edellyttimddn véalittoméaan arviontiin ja
hoitoon, joka on annettava vuorokauden kuluessa ja jonka viivdstyminen aiheuttaisi
oireiden pahenemisen tai vamman vaikeutumisen. Kiireelliseen hoitoon lasketaan
my0s kiireellinen suun terveydenhuolto, mielenterveyshoito, paihdehoito ja psyko-
sosiaalinen tuki. (Terveydenhuoltolaki 1326/2010, 50§; Keskimdki ym. 2014, 24.)
Muun kuin péivystyksellisen kiireellisen hoidon sisdltod ei ole maéritelty, minka
vuoksi kdytannot vaihtelevat. Kroonisien sairauksien seuranta ja hoito jaavat kiireel-
lisen hoidon ulkopuolelle, ellei sairauden &killinen paheneminen vaadi kiireellistad
hoitoa. (Nykdnen ym. 2017, 228.)

Paperittomien ihmisten terveydenhuollon palveluiden laajentaminen on ollut
vuonna 2015 eduskunnan kisittelyssd. Hallituksen esityksessa laista koskien kunnan
velvollisuutta jdrjestdd terveydenhuollon palveluita ulkomaalaisille (HE 343/2014)
kuntia olisi velvoitettu jarjestimddn paperittomille henkil6ille ja heiddn kanssaan rin-
nasteisessa asemassa oleville kiireellisen sairaanhoidon lisdksi my6s muita terveyden-
huollon ammattihenkilon vélttamattoméaksi arvioimia lyhytkestoisia terveyspalve-
luita tuotantokustannuksia vastaavin maksuin. Valttaméattomiksi lyhytkestoisiksi pal-
veluiksi ndhtiin muun muassa raskauteen ja synnytykseen liittyvit palvelut, ehkdisy-
neuvonta, raskauden keskeytys sekd pitkdaikaissairauksien ja muiden sairauksien
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valttamaton hoito. Valttamattomiksi hoidoksi ei ndhty vanhusten pitkdaikaista laitos-
hoitoa, kuntoutusta, terapioita tai tuki- ja liikuntaelinsairauksien leikkaushoitoja. Ih-
misoikeussopimusten valossa esityksen ongelmina olisi voitu ndhda tuotantokustan-
nusten suuruisten maksujen periminen, mika olisi saattanut aiheutua esteeksi palve-
luihin hakeutumiselle sekd se, ettd lakia ei olisi sovellettu EU-maiden kansalaisiin,
mika olisi ollut ristiriidassa syrjintdkiellon kanssa. Lakiesitystd ei kuitenkaan ehditty
kasitelld ja se raukesi. Laki olisi vahvistanut paperittomien henkildiden oikeusturvaa
maddrittelemdlld kunnalle velvollisuuden antaa esityksessd maédriteltyd hoitoa, mikéa
olisi ollut huomattava parannus nykyiseen tilanteeseen. (Nykanen ym. 2017, 216, 229-
230.)

Paperittomilta ja paperittoman kaltaisessa tilanteessa olevalta henkil6lta lasku-
tetaan sairaanhoidon todelliset kustannukset. Valtio korvaa kunnille paperittomien
ihmisten kiireellisestd hoidosta aiheutuneet kulut, jos kuluja ei ole saatu perittya hen-
kiloltd itseltdan. (Keskiméki ym. 2014, 24.) Paperittomien henkilviden hoidon kustan-
nuksia on pohdittu hallituksen esityksessd koskien sosiaali- ja terveydenhuollon asia-
kasmaksulakiuudistusta (HE129/2020). Uudistuksen tavoitteena on hoidon esteiden
poistaminen ja terveyden tasa-arvoistaminen muun muassa maksuttomuutta lisda-
malld ja maksujen kohtuullistamisella. Hallituksen esityksessa (HE 129/2020) ehdote-
taan, ettd jatkossa paperittomat henkil6t voisivat saada rokotusohjelman mukaiset ro-
kotukset maksutta, silld rokotuskustannuksia pidetddn pienempéand kustannuksena
kuin tartuntataudin hoidon ja tartunnan jaljittdmisen kustannuksia yhteiskunnalle.
Lisdksi ehdotuksessa puolletaan paperittomien henkildiden yleisvaarallisen tartunta-
taudin levidmisen ehkdisemiksi annettavan tutkimuksen, kiireellisen hoidon ja ldéke-
hoidon maksuttomuutta sekd raskaana olevan HIV-positiivisen paperittoman henki-
16n tutkimuksen, hoidon ja hoitoon méarittyjen lddkkeiden maksuttomuutta. Mak-
suttomuutta perustellaan vdeston suojelemisella ja kansanterveyden edistamiselld.
Esityksessd ei pyritd laajentamaan paperittomien henkildiden oikeutta saada hoitoa
eikd julkisen terveydenhuollon velvollisuutta hoidon antamiseen vaan sdantelylld tur-
vattaisiin, ettei palvelun maksullisuus olisi este hoidon saamiselle.

4.4 Paikallisia ratkaisuja paperittomien ihmisten palveluiden jirjes-
tamiseksi

Kuntien vélilld on suuria eroja paperittomien ihmisten palveluissa ja hoitoon padsyssa
(Ahonen & Kallius, 2019, 95). Jauhiaisen ym. (2018, 42-44) selvityksen mukaan niissa
kunnissa, joissa raportoitiin olevan paperittomia, neljd viidestd kunnasta tarjosi pape-
rittomille henkil6ille terveydenhuollon palveluita, yli puolet kunnista asumisen pal-
veluita ja kaksi kolmesta kunnasta muita sosiaalihuollon palveluita. Helsingissa on
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loppuvuodesta 2017 ldhtien tarjottu paperittomille henkiléille kiireellisten palvelui-
den lisdksi valttamattomaksi katsotut sosiaali- ja terveyspalvelut (Jauhiainen ym.
2018, 42). My06s Espoossa, Jyvadskyldssa ja Siilinjarvelld paperittomille ihmisille tarjo-
taan kiireellisen terveydenhuollon lisdksi myos vélttaméton terveydenhuolto (Global
Clinic 2021; Savon Sanomat 30.10.2019). Muissakin kunnissa tarjotaan palveluita pa-
perittomille, mutta osa kunnista pitdd tarkoituksella matalaa profiilia asiasta tiedotta-
misessa (Jauhiainen ym. 2018, 44). Huomion arvoista on siis my0s se, ettd esimerkiksi
padkaupunkiseudun ja Uudenmaan kuntien keskuudessa on eroja paperittomille tar-
jottavissa palveluissa. Helsinki on suomalaisissa kunnissa edelldkéavija paperittomien
palveluissa ja kirjoittaa avoimesti nettisivuillaan paperittomien palveluista ja ohjeis-
taa niihin hakeutumisessa. Helsingissd paperittomien sosiaali- ja terveyspalvelut on
keskitetty Kalasataman terveys- ja hyvinvointikeskukseen ja esimerkiksi hoitajan ja
ladkdrin vastaanottokdynnit ja neuvolapalvelut ovat maksuttomia. Hammashoito ja
pdivystyskdynnit ovat maksullisia. (Helsingin kaupunki 2021.) Espoon ja Vantaan
kaupunkien nettisivuilla ilmoitetaan sosiaalipalveluiden puhelinnumero, johon pape-
rittomat voivat olla tarvittaessa yhteydessd (Vantaan kaupunki 2021; Espoon kau-
punki 2021). Paperittomille ihmisille annettavia palveluita koskevan selkedn valta-
kunnallisen ohjeistuksen puutteen vuoksi kdytannossd paikallisen tason viranomaiset
ja sosiaali- ja terveydenhuollon henkil6sto on valjastettu paperittomien ihmisten pal-
veluihin p&ddsyn portinvartijoiksi, mikd on aiheuttanut huomattavaa institutionaalista
ja eettistd ristiriitaa (esim. Tervonen & Enache 2018, 397).

Kolmannen sektorin toimijat paikkaavat paperittomien ihmisten julkisten palve-
luiden puutetta (Ahonen & Kallius 2019, 95; Ahonen 2019, 56). Useat jdrjestot ja epa-
viralliset yksityisten henkildiden, maahanmuuttajien ja turvapaikanhakijoiden ver-
kostot tarjoavat monipuolista apua paperittomille henkildille. Jarjestotoimijoista esi-
merkiksi useissa kaupungeissa moniammatillista apua terveysongelmiin tarjoava
Global Clinic seké oikeudellista apua ja neuvontaa tarjoava Pakolaisneuvonta ry ovat
olleet ndkyvdassa roolissa. (Jauhiainen ym. 2018, 45-46.) Helsingissd ja Tampereella toi-
miva Pro-tukipiste tarjoaa sosiaali- ja terveydenhuoltoon liittyvid palveluita, kuten il-
maisia sukupuolitauti- ja raskaustestejd, hepatiittirokotuksia ja palveluneuvontaa
seksi- ja erotiikka-alan tyontekijoille (Keskiméki ym. 2014, 28). Diakonissalaitoksella
on Euroopan liikkuvalle véestolle ja paperittomille henkil6ille kohdennettua pédiva-
keskustoimintaa ja hatdmajoitusta (Diakonissalaitos 2021). Paperittomat saavat apua
myos seurakunnilta. Helsingin seurakuntayhtymé on koordinoinut muun muassa
monikulttuurista olohuonetta paperittomille henkildille (Jauhiainen ym. 2018, 46).
Vuoden 2018 tilastojen mukaan 11 prosenttia diakoniatyontekijoistda oli kohdannut
paperittomia ihmisid tydssddn vahintddn kerran kuussa. Paperittomien ihmisten
muuhun védestoon verrattavan vahdisen madran huomioiden diakoniatyo tavoittaa
paperittomia ihmisid hyvin. Tamad toisaalta kuvaa myos sitd, ettd paperittomat ihmiset
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jadvit julkisten palveluiden ulkopuolelle, minkd vuoksi diakonian ja kolmannen sek-
torin merkittavyys korostuu. (Ahonen 2019, 49.)

Leppdkorven (2015, 95) mukaan kolmannen sektorin paperittomien palvelut
vastaavat julkiseen sosiaalityohon verrattavissa olevaa palvelua, joskin palvelut ovat
hyvin pirstaloituneita. Samalla kolmannenkaan sektorin palvelut eivit tavoita kaikkia
ja voivat yhtd lailla kategorisoida jdttden osan paperittomista ihmisistd palveluiden
ulkopuolelle.

Paperittomien henkildiden saamien palveluiden laajuus vaihtelee kuntakohtai-
sesti. Suurissa kaupungeissa paperittomien henkildiden kiireellisiin ja valttamatto-
miin tarpeisiin on pyritty vastaamaan julkisissa sosiaali- ja terveyspalveluissa, mutta
julkisen sektorin ulkopuolisten toimijoiden palvelut ovat merkittdvassa roolissa pa-
perittomien ihmisten tukemisessa. Kdytannot ovat pitkailti jasentyméttomid, pirstalei-

sia ja huomattavan eritasoisia asuinkunnasta riippuen.

4.5 Thmisoikeuksien toteutuminen ja valvonta

Valtioiden sitoutuminen ihmisoikeussopimuksiin ei tarkoita, ettei niissd tapahtuisi ih-
misoikeusloukkauksia. Kun ihmisoikeuksia tarkastellaan valtioiden vélisten sopi-
musten ja valtion ihmisoikeuksia toteuttavien toimintojen ndkokulmasta, keskustelu
keskittyy lahinna siihen, miten lainsdatajat artikuloivat ja konkretisoivat ihmisoikeuk-
sia. (Ife 2012, 14-16.)

Kansainviliselld tasolla on useita sopimuspohjaisia lainkdytto- ja tutkintaelimid,
jotka edistdvit, seuraavat ja valvovat ihmisoikeuksien toteutumista. Valvontaelimet
arvioivat ihmisoikeussopimusten hengen toteutumista valtioiden tulkinnoissa (Nykaé-
nen ym. 2017). Téllaisia toimijoita ovat esimerkiksi ihmisoikeuskomitea ja Euroopan
ihmisoikeustuomioistuin, joiden valvontakeinoihin kuuluvat esimerkiksi maaraai-
kaisraportointi- ja yksilovalitusmenettely. Lisdksi ihmisoikeuksia valvoo YK:n ihmis-
oikeusneuvosto, joka antaa pddtoslauselmia ja tekee yleismaailmallisia maadrdaikais-
tarkasteluja YK:n jasenvaltiolle. (Ihmisoikeuskeskus 2020.) Valtioista ja sopimuksista
riippumattomia ihmisoikeusloukkauksista raportoivia toimijoita kansainviliselld ta-
solla ovat Amnesty International ja Human Right Watch (Ife 2012, 45). Kansallisella
tasolla ihmisoikeuksien toteutumista seuraavat muun muassa oikeusasiamies, lapsi-
asiavaltuutettu ja kansalliset tuomioistuimet (Ihmisoikeuskeskus 2020).

Euroopan sosiaalisten oikeuksien komitea, EU:n perusoikeusvirasto ja YK:n oi-
keutta terveyteen késitteleva erityisraportoija ovat toistuvasti nostaneet esiin useissa
maissa ilmenevét epakohdat liittyen paperittomien ihmisten oikeuteen saada terveys-
palveluita (Keskimdki ym. 2014, 9). Keskimidki ym. (2014, 57-58) ovat tutustuneet
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EU:n ihmisoikeustuomioistuimen kannanottoihin koskien eri Euroopan maiden pa-
perittomille tarjoamia terveyspalveluita ja sen perusteella toteavat, etteivdt Suomen
terveydenhuoltojarjestelman paperittomille takaamat palvelut tdytd ihmisoikeussopi-
musten vaateita etenkddn lasten, raskaana olevien ja synnyttdneiden lasten osalta. Li-
sdksi Nykédnen ym. (2017, 22) tuovat esiin, miten YK:n erityisraportoija Paul Hunt piti
ruotsalaista lainsdddéantod ihmisoikeusvelvoitteiden vastaisena vuonna 2006, jolloin
taysi-ikdisilld turvapaikanhakijoilla oli rajoitettu oikeus saada terveyspalveluita ja
tdysi-ikdisilld paperittomilla ihmisilld oli oikeus kiireellisiin terveyspalveluihin
omalla kustannuksellaan.

Eduskunnan oikeusasiamiehen (2019, 121; 2018, 114; 2017, 121) toimintakerto-
muksessa vuosina 2016, 2017 ja 2018 puutteet ja kuntien véliset erot paperittomien
tarvitsemien sosiaali- ja terveyspalveluiden turvaamisessa on mainittu yhtena keskei-
send suomalaisena perus- ja ihmisoikeusongelmana. Myos useat kansalaisjdrjestot,
Suomen Ladkariliitto ja valtakunnallinen sosiaali- ja terveysalan eettinen neuvottelu-
kunta ETENE ovat esittdneet huolensa siitd, miten paperittomien ihmisten perusoi-
keudet eivét toteudu nykyisessd jdrjestelyssd (Keskiméki ym. 2014, 9).

Lisdksi apulaisoikeusasiamies Maija Sakslin (Apulaisoikeusasiamies 2014, dnro
4096/4/14) ja oikeusasiamies Pasi Polonen (Oikeusasiamies 2018a, EOAK/12/2018;
Oikeusasiamies 2018b, EOAK/465/2018) ovat ottaneet kantaa oleskeluluvan merki-
tyksestd toimeentulotukeen toteamalla, ettei pelkdn oleskeluluvan puuttumisen pe-
rusteella voida perustella toimeentulotuen epddmistd. Perusteluina tédlle kaytetdan
muun muassa sitd, ettei toimeentulotukilaissa erotella Suomen ja ulkomaan kansalai-
sia tai esitelld oleskelun pysyvyyttd tai luonnetta koskevia edellytyksid. Saannoksen
perusteluissa toimeentulotuen saamiseksi riittdva edellytys on yleensi se, ettd henkilo
on joutunut tosiasialliseen elatukseen kaytettdvissd olevien varojen puutteeseen.
Edelld mainituissa ratkaisuissa todetaan, ettd toimeentulotuen saamisen edellytykset
onkin selvitettdva yksilollisesti jokaisen hakijan kohdalla oleskeluluvasta riippumatta.
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5 IHMISOIKEUSPERUSTAINEN SOSIAALITYO

Ihmisoikeudet ovat paperittomuuden ytimessd. Taman vuoksi myos sosiaalityossd ih-
misoikeusperustaisuus on merkittdva ldhtokohta. Tassd luvussa tarkastelen sosiaali-
tyon ja ihmisoikeuksien vélistd historiaa ja ihmisoikeusperustaista sosiaalityota tyo-
orientaationa.

Sosiaalityo ei ole ldhtokohtaisesti arvoista vapaata tai neutraalia, vaan sosiaali-
tyon professiossa on kytkeydytty vahvaan arvoperustaisuuteen ja sanoitettu ihmisoi-
keuksien sisdltojd tyotd ohjaaviksi arvoiksi (Ife 2012, 13). Sosiaalityon voidaan katsoa
saaneen alkunsa satoja vuosia sitten, kun yhteiskunnissa ryhdyttiin jarjestaytyneesti
auttamaan yhteiskunnan marginaalissa eldvid, erityisesti vahdvaraisia ihmisid. Usein
avustustyon taustalla oli uskonnollinen tai humanitédédrinen motiivi. 1900-luvun alussa
sosiaalityd muodostui virallisesti ammatiksi. (Mapp ym. 2019, 260-261.) Sosiaalityon
pioneerit ovat yli sadan vuoden ajan kirjoittaneet tai tytskennelleet tasa-arvo- ja ih-
misoikeusperspektiivistd ja tavoitelleet yhteiskunnallista muutosta (Staub-Bernasconi
2016, 41). Sosiaalityon ammatillistumisvaiheen merkityksellisind henkiloinad voidaan
pitdd esimerkiksi Jane Addamsia Yhdysvalloissa ja Alice Salomonia Saksassa, jotka
molemmat yhdistivit sosiaalityon ihmisoikeuksien toteutumisen tavoitteluun. Ad-
dams oli perustamassa useita ihmisoikeusjarjestojd, joista osa on edelleen olemassa ja
Salomon taisteli naisten oikeuksien puolesta. Lisdksi brittildinen Eglantyne Jebb kir-
joitti ensimmadisen lasten oikeuksien julistuksen vuonna 1923. (Mapp ym. 2019, 260-
261; Staub-Bernasconi 2016, 41.) Sosiaalityontekijdt ovat osallistuneet paikallisella ja
globaalilla tasolla erilaisiin ihmisoikeuskampanjoihin ja kannattaneet ihmisoikeus-
aloitteita (Ife 2016, 3-4). Sosiaalityontekijdt ovat my0s itse joutuneet ihmisoikeuslouk-
kauksien kohteeksi puolustaessaan sosiaalista oikeudenmukaisuutta yhteiskunnissa
ja tilanteissa, joissa on vaarallista kyseenalaistaa vallanpitdjid tai puolustaa heikom-
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massa asemassa olevia (Ife 2012, 55-56; Staub-Bernasconi 2016, 41-42). Ihmisoikeuk-
siin kytkeytyva sosiaalityon tutkimus on lisdantynyt 2000-luvulla (McPherson 2015,
30).

Vaikka sosiaalityon perinteessd on tavoiteltu ihmisoikeuksien toteutumista, so-
siaalityotd ei ole aina mielletty suoranaisesti ihmisoikeustyoksi ja ihmisoikeudellisen
tyon ulottuvuuden tunnustaminen on vaihdellut eri maissa eri aikakausina. Erityisesti
1920-luvulta ldhtien Yhdysvalloissa yksiloiden ja perheiden parissa tehtdva asiakas-
kohtainen sosiaality®d (engl. casework) syrjdytti sosiaalipoliittisen asianajon ja yhteis-
kunnallisen muutoksen edistdmisen. (Mapp ym. 2019, 260-267.)

Sosiaalityontekijdt ovat myos olleet osallisina ihmisoikeusrikkomuksissa. Sosi-
aalityontekijoiden toimiessa etuuksien ja palveluiden portinvartijoina heilld on myos
valtaa ja mahdollisuuksia suosia tai sulkea ulkopuolelle ihmisid ja ihmisryhmid. Por-
tinvartijuus voidaan myos valjastaa vahvistamaan sortavia valta-asetelmia esimer-
kiksi ohjailemalla ihmisten kdytostd poliittisten ideologioiden mukaisesti ja kerda-
maélld ihmisten arkaluotoisia tietoja. (Waaldijk 2011; Mapp ym. 2019, 261.) Sosiaali-
tyontekijoiden valtaa onkin hyodynnetty sorron edistamisessd toista maailmansotaa
edeltdneessd Euroopassa (Mapp ym. 2019, 261) tai 1970-luvulle saakka Australiassa
tehdyt aboriginaalien perheiden lasten sijoittaminen perheidensd ulkopuolelle (Ife
2016, 3).

Sosiaalityon ja ihmisoikeuksien pitkéstd yhteisesti historiasta huolimatta ihmis-
oikeuksien puolustaminen on kirjattu keskeiseksi sosiaalityon funktioksi virallisesti
ensimmdisen kerran vasta International Federation of Social Workin ja International
Association of Schools of Social Workin julkaisussa vuonna 1992, missa yhteydessa
ihmisoikeuksia ohjeistettiin opettamaan sosiaalityon opiskelijoille (Staub-Bernasconi
2016, 42). Silvia Staub-Bernasconi (2016, 40) puhuu sosiaalityon kolmoismandaatista,
jossa yksi mandaatti tulee asiakkaalta, toinen mandaatti yhteiskunnalta ja kolmas
mandaatti profession omasta etiikasta. Kolmannella mandaatilla viitataan erityisesti
sosiaalityon ihmisoikeudelliseen ulottuvuuteen. Kansainviliset sosiaalityon jarjestot
International Federation of Social Work (IFSW) ja International Association of Schools
of Social Work (IASSW) maéaérittelevit ihmisoikeuksien tunnustamisen ja puolustami-
sen yhdeksi sosiaalityon keskeiseksi periaatteeksi (International Federation of Social
Work 2020).

Staub-Bernasconi (2016, 43-44) selventdd sosiaalityon ihmisoikeusmandaattia
erityisesti haavoittuvassa asemassa olevien ihmisoikeuksien puolustamisena. Ihmisen
haavoittuvaa asemaa voidaan hahmotella YK:n mukaan seka yksilolliselld ettd yhteis-
kunnan tasolla. Haavoittuvaisuutta voidaan maéritelld yksilon nakokulmasta esimer-
kiksi rajattuina tai olemattomina mahdollisuuksina pé&astd osalliseksi yhteiskunnan
resursseista, turvata toimeentulonsa, kyetd toteuttamaan itseddn ja vaikuttaa omien
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tai yhteiskunnallisten olosuhteiden parantamiseen. Lyhyesti sanottuna ihmisen voi-
daan katsoa olevan haavoittuvassa asemassa, kun héinellid ei ole mahdollisuutta vai-
kuttaa olosuhteisiinsa siten, ettd hin voisi eldd ihmisarvosta elaméaa. Yhteiskunnalli-
sesta nakokulmasta haavoittuvassa asemassa ovat yksilot ja ihmisryhmit, joihin koh-
distetaan rakenteellista syrjintdd normi-, arvo- ja lainsdadannolliselld tasolla.

Ihmisoikeuksia koskevien keskusteluperinteiden tunteminen syventdd ihmisoi-
keudellista osaamista ja toimii ihmisoikeudellisen ndkokulman rakennusaineena
(esim. Ife 2016, 5-8). Jim Ife (2012, 14-16) taustoittaa ihmisoikeuksista ja sosiaalityosta
kaytavdd keskustelua muun muassa esittelemdlld erilaisia tapoja ihmisoikeuksien
hahmottamiseen. Aiemmissa luvuissa on esitelty ihmisoikeuksia ldhinnd valtioiden
velvoitteiden nakokulmasta. Ihmisoikeuksia voi kuitenkin ldhestyd myo6s konstruoi-
tuina oikeuksina, jolloin huomio suunnataan siihen, miten yksittdiset ihmiset ja yhtei-
sOt médrittelevdt omia ja toisten ihmisoikeuksia. Tdstd perspektiivistd tarkasteltuna
ihmisoikeuksista neuvotellaan arkieldmissd ja ihmisten vilisessd vuorovaikutuk-
sessa. [hmisoikeuksien ei ajatella olevan olemassa ikddn kuin objektiivisesti ja staatti-
sesti vaan ihmisoikeudet konstruoidaan poliittisissa ja kulttuurisissa diskursseissa.
(mt.)

Jim Ifen (2012, 47-53, 66-69; 2016, 6-9) mukaan ihmisoikeuksien sukupolviajat-
telun avulla voidaan jasennelld ihmisoikeuksia, mutta samalla ihmisoikeudet ovat ja-
kamattomia ja sidoksissa toisiinsa eikd yhtd sukupolvea voida nostaa toista tarkedam-
maksi. Sukupolviajattelun sijaan ihmisoikeuksia voisi ajatella laajemmassa merkityk-
sessd yksilollisyyden lisdksi koskemaan ryhmid. Esimerkiksi voidaan puhua haavoit-
tuvassa asemassa olevan ihmisryhmin sananvapaudesta politiikassa tai oikeudesta
riittdvddn terveydenhuoltoon. Sosiaalitydssa tulisi kehittdd ihmisoikeusdiskurssi, joka
ei rajoitu pelkdstdan lakiperustaiseen ajatteluun vaan huomioi ihmisyyden ideaalin ja
ihmissuhteiden merkityksen. Ihmisoikeusajattelun rinnalla tulisi huomioida myos ih-
minen osana ympdristdoddan huomioiden esimerkiksi ilmastonmuutoksen ihmisoi-
keusvaikutukset.

Kéytannon sosiaalityossd on usein kyse ihmisarvoisen elamén olosuhteiden tur-
vaamisesta, jolloin kaiken sosiaalityon voidaan ndhdd edistdvan ihmisoikeuksia
(McPherson 2015, 45; Ife 2012, 59). Ihmisoikeuksien yhteydessd on kuitenkin alettu
puhua ihmisoikeusperustaisuudesta ldhestymistapana. Journal of Human Rights kes-
kittyy ihmisoikeuskdytdntojen ja -aktivismin tarkasteluun ja julkaisua esittelevassa
tekstissa ihmisoikeusperustaisuus maaritellaan lahestymistavaksi, jossa eri alojen am-
mattilaiset pyrkivat aktiivisesti tavoittelemaan ihmisoikeussopimusten maarittelemia
standardeja omissa toimintaymparistossadn (Journal of Human Rights Practice 2021).
Ihmisoikeusperustainen ldhestymistapa ei tarjoa yksinkertaista toimintamallia kay-
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tdnnon sosiaalityohon vaan pikemminkin esittdd vaikeita ja monimutkaisia kysymyk-
sid, joiden pohdiskelu mahdollistaa ihmisoikeusperustaisen sosiaalityon toteutumi-
sen (Ife 2012, 1).

Ihmisoikeusperiaatteina pidetddn ihmisarvon kunnioitusta, syrjimattomyyttd,
osallisuutta, lapindkyvyyttd ja vastuullisuutta, ja ndiden periaatteiden tulisi ohjata ih-
misoikeusperustaista tyotd. Periaatteet sopivat hyvin yhteen sosiaalityon etiikan
kanssa. (Mapp ym. 2019, 262-265.) Kdytannon sosiaalityossd ihmisarvon kunnioituk-
sen tulisi heijastua siihen, miten sosiaalityontekijd kohtaa ja mieltdd asiakkaan. Ihmis-
arvon kunnioittaminen tarkoittaa asiakkaan itsemé&drdamisoikeuden kunnioittamista
ja vahvistamista ja asiakkaan ndkemistd kokonaisena ihmisend (Mapp ym. 2019, 263.)
Asiakkaan leimaamisen sijaan huomion tulisi kiinnittyd voimavaroihin (McPherson
2015, 53). Ifen (2016, 5-8) mukaan ihmisoikeuksista keskustellessa on huomioitava,
ettd ihmisyys ja ihmisoikeudet tarkoittavat eri kulttuureissa eri asioita ja ne tulisikin
sopeuttaa aina kulttuuriseen ajatteluun. Ihmisoikeuksien edistdminen tarkoittaa jo-
kaisen ihmisen kohdalla sen miettimistd, mitd tdyden ihmisyyden saavuttaminen ha-
nelle merkitsee. Syrjimattomyys sosiaalityossd tarkoittaa kaikkien asiakkaiden tasa-
vertaista kohtelua ja ponnistelua aiemmin syrjddn jadneiden ihmisryhmien osallistu-
misen tukemisessa. Syrjimattomyys edellyttdd aiempien ihmisoikeusrikkomusten ai-
heuttamien traumojen nykypdivan vaikutusten tunnistamista sekd kulttuurisesti sen-
sitiivistd ja tyontekijoitd ja asiakkaita yhdenvertaistavaa tyoskentelytapaa. (Mapp ym.
2019, 263; McPherson 2015, 53.) Osallisuuden periaatteen toteuttaminen sosiaali-
tyossd edellyttdd, ettd asiakkaalla on mahdollisuus osallistua hyvinvointiaan koske-
vaan padtoksentekoon. Osallisuuden edistdiminen tarkoittaa my®os erityisesti sitd, etta
marginaalissa eldville ryhmille luodaan mahdollisuuksia saada enemmaén valtaa.
(Mapp ym. 2019, 263; McPherson 2015, 53.) Ifen (2012, 128) mukaan sosiaalitydsséd teh-
tava palvelutarpeen arviointi etuoikeuttaa ammatillisen sosiaalityontekijan arvioi-
maan asiakkaan tarpeet hdnen puolestaan. Toisaalta sosiaality6 voi avustaa asiakasta
ymmaértdméadn omia oikeuksiaan ja tarpeitaan, ja palvelutarpeen arvioinnin tulisikin
tapahtua sosiaalityontekijan ja asiakkaan yhteistyossd (mt., 141). Lipindkyvyydelld
sosiaalitydssd viitataan siihen, sosiaalityon kaytantdjen tulisi olla luotettavia, ndyt-
toon perustuvia ja reflektiivisid. Lapindkyvyys ja korruptoimattomuus sosiaalityén
jarjestelmissd ja kdytdannoissa lisdd ihmisten luottamusta sosiaalityohon, mikd paran-
taa palveluiden vaikuttavuutta. Lapindkyvyys edellyttdd, ettd sosiaalityon kdaytannot
perustuvat tutkimukseen. Oikeusperustaisessa sosiaalityossd tulisi myo6s arvioida ja
dokumentoida ihmisoikeusrikkomuksia. Lapindkyvyys tarkoittaa my®0s itsereflektii-
vistd tyOotetta erityisesti ihmisoikeuksien puolustamisen ja edistdmisen valossa.
(Mapp ym. 2019, 264; McPherson 2015, 53.) Vastuullisuus on asiakasryhmien asian-
ajoa ja ihmisoikeustietoisuuden lisddmistd yhteiskunnallisella ja yhteisojen tasolla.
Vastuullinen sosiaality6 vastustaa aktiivisesti epdoikeudenmukaisuutta. (Mapp ym.
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2019, 264; McPherson 2015, 53; Ife 2012, 55.) Ihmisoikeuksien puolustaminen sosiaali-
tyossd tarkoittaa rakenteellisella tasolla sitd, ettd sosiaalityontekijdt tutkivat, miltd osin
ihmisoikeudet eivat toteudu esimerkiksi tietyissd palveluissa ja ehdottavat muutoksia
toimintatapoihin tdmén perusteella. Kansallisella tasolla sosiaalityontekijdt voivat
pyrkid vaikuttamaan poliittiseen paatoksentekoon. (Ife 2012, 152.)

Ihmisoikeusperustaisessa sosiaalitydssd ihmisid, sosiaalisia ongelmia ja raken-
teita tarkastellaan ihmisoikeussilmélasien lapi (McPherson 2015, 228; Mapp ym. 2019,
265). Ihmisoikeusperustaiseen sosiaalityohon kuuluu huomion siirtdiminen tyonteki-
jan madrittamista tarpeista asiakkaan ihmisoikeuksien todentamiseen ja paradigman
muutos yksilokohtaisen asiakastyon fokuksesta rakenteelliseen ja kantaaottavaan so-
siaalityohon. Tama tarkoittaa sitd, ettd huomio suunnataan asiakkaan ihmisoikeuksiin
ja rakenteelliseen epédtasa-arvoisuuteen, joka estdd niiden toteutumisen. Sosiaaliset
ongelmat ndhdéddn ensisijaisesti rakenteellisina ihmisoikeuksien toteutumattomuuk-
sina ja ihmisoikeusloukkauksina. Ihmisoikeusperustainen sosiaality6 haastaa konser-
vatiivisen ndkemyksen yksilokohtaisesta ansio- tai tarveperustaisesta sosiaalityostd,
jossa asiakas on passiivinen palveluiden kohde ja sosiaalityontekijan ajatellaan kyke-
nevdn parhaiten arvioimaan asiakaskuntansa tarpeet. Ihmisoikeusperustaisessa sosi-
aalitydssd ihmisten tarpeiden arvioinnin ja tarveperustaisten palveluiden myontami-
sen sijaan keskitytdan ihmisoikeuksien madrittelyyn, todentamiseen ja turvaamiseen.
Sosiaalityontekijoitd haastetaan pohtimaan, minka ihmisoikeuden perusteella asiakas
tarvitsee jotain palvelua. (Ife 2012, 125-132; 2016, 4; Mapp ym. 2019, 261-268.)

Ihmisoikeusperustainen sosiaality palaa profession alkujuurille yhteiskunnal-
lisen reformin ja ihmisoikeuksien edistdmisessd (Mapp ym. 2019, 268). Ty6, johon ei
sisdlly rakenteellista analyysid, voi tahtomattaan vahvistaa sortavia rakenteita. Jos so-
siaalityossd ei tarkoituksellisesti pyritd olemaan osa epédtasa-arvoisuuden ratkaisua,
sosiaalityon kdaytannot yllapitavét ja vahvistavat uusliberalistista politiikkaa ja raken-
teita. (Ife 2012, 225-226, 234; Mapp ym. 2019, 267.)

Ihmisoikeusperustainen sosiaalityd on ideologista ja poliittista sosiaalityota.
Uusliberalismin ja populismin aikakautena ihmisoikeusperustainen ajattelutapa,
jossa puhutaan ihmiselle pelkdstdan ihmisyyden vuoksi kuuluvista palveluista, on ra-
dikaalia ja progressiivista ja heijastelee hyvin sosiaalityon yhteiskunnallista muutosta
ja oikeudenmukaisuutta tavoittelevaa ydintd (Turtiainen & Kokkonen 2020). Ihmisoi-
keusperustainen sosiaalityo ei ole pelkdstddn akateemista ja steriilid moraalista har-
kintaa vaan pikemminkin intohimo. Sosiaalityohon kuuluu paitsi ilmididen tieteelli-
nen tarkastelu, myos intohimo paremman maailman edistdmisestd. Sosiaalitydssé tu-
lisi suhtautua raivokkaasti epdoikeudenmukaisuuteen ja sortoon ja sitoutua muutok-
sen tavoitteluun. Usein visio oikeudenmukaisemmasta maailmasta ja viha epdoikeu-
denmukaisuutta kohtaan mahdollistaa sosiaalityén jatkamisen epdoikeudenmukai-
sissa ja epdinhimillisissd rakenteissa. Taman vuoksi sosiaalityontekijoiden ei tulisi
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unohtaa intohimoaan ihmisoikeuksien ajamiseen, vaikka kdytannon tydssa ulkopuo-
liset vaatimukset ovat kovia ja ihmisoikeuksien puolustaminen vaikuttaa vaikealta.

(Ife 2012, 218, 221; 2016, 4.)
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6 TUTKIMUSMENETELMA JA TUTKIMUKSEN KULKU

Tutkielmani tarkoituksena on tarkastella, miten paperittomuus nédyttaytyy terveysso-
siaality0ssd ja miten ihmisoikeusperustaisuus konkretisoituu terveyssosiaalityonteki-
joiden tydssd paperittomien ihmisten kanssa. Tadssd luvussa esittelen tutkimuksen to-
teutusta ja tutkimusmenetelmaa.

6.1 Terveyssosiaalityontekijoiden fokusryhmahaastattelut

Kevailla 2020 tutkimusaiheeni tdésmennyttyd pohdin tutkielmani kannalta tarkoituk-
senmukaisinta tapaa aineistonkeruuseen. Paddyin suunnittelemaan terveyssosiaali-
tyontekijoiden fokusryhméahaastatteluja eri sairaanhoitopiireissd. Fokusryhmahaas-
tatteluiden kautta arvioin saavani monipuolisia, useiden eri tydntekijoiden ndkemyk-
sid tutkimusaiheestani. Fokusryhmadlld viitataan ryhmaddn, joka on kasattu keskuste-
lemaan ennalta sovitusta aiheesta. Fokusryhmdssd tapahtuva haastattelu ja keskus-
telu mahdollistavat monidanisyyden seké erilaisten tulkintojen, merkitysten ja argu-
mentaation tarkastelun. Ryhméssd osallistujat muodostavat keskustelussa yhteisia
merkityksid, jolloin menetelmén keskeinen anti on myos osallistujien yhteinen tiedon
tuottamisen prosessi. (Pietild 2017, 88-89, 112-116.) Tama sopii hyvin sosiaalityon tut-
kimukseen, silld sosiaalityohon siséltyy reflektiivisyys, eettinen ja ammatillinen poh-
dinta. Ryhmén ajattelutapojen ymmartaminen mahdollistuu ryhméhaastatteluun
osallistuvien henkiléiden tuntiessa toisensa entuudestaan (Pietild 2017, 116). Padtte-
linkin fokusryhméahaastattelun soveltuvan aineistonkeruumenetelméksi myos siksi,
ettd haastatteluun osallistuvat sosiaalityontekijdt ovat saman tyoyhteison jdsenina jo
entuudestaan tuttuja toisilleen. Fokusryhméahaastattelu voisikin tuoda nakyville tai
syventdd haastateltavien ndkemyksid paperittomuudesta juuri heiddn tyossaan.
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Tutkimuskysymysten tdsmentymisen jdlkeen laadin tutkimuskysymykset haas-
tattelukysymyksiksi, jotka ovat tutkielman liitteend (LIITE 1). Lahtokohtani oli jdrjes-
tad fokusryhméahaastattelut kolmessa eri sairaanhoitopiirissd. Paperittomuuden ilme-
tessd eniten suurissa kaupungeissa ja paperittomien palveluiden saatavuudessa ilme-
nevien vaihtelevuuksien (kts. Jauhiainen ym. 2018) vuoksi ndin tarkoituksenmu-
kaiseksi pyrkid haastattelemaan ensisijaisesti suurien kaupunkien terveyssosiaali-
tyontekijoitd maantieteellisesti eri puolilla Suomea ilmion moninaisuuden esiin tuo-
miseksi. Kesdkuussa 2020 ldhestyin yhteensd neljdn sairaanhoitopiirin johtavia sosi-
aalityontekijoitd, esittelin tutkimussuunnitelmani ja tiedustelin sairaanhoitopiirin ter-
veyssosiaalityontekijoiden mahdollisuuksia ja halukkuutta osallistua tutkimukseeni.
Kahdessa sairaanhoitopiirissa lupauduttiin heti mukaan tutkimukseen, koska aihetta
pidettiin tarkednd. Yhdessd sairaanhoitopiirissa aihetta pidettiin tarkednd, mutta ryh-
méhaastattelua ei ollut mahdollista jdrjestdd koronavirusrajoitusten ja henkiloston
tyotilanteen ja vuosilomien vuoksi. Yhden sairaanhoitopiirin johtava sosiaalityonte-
kija totesi alaistensa kanssa keskusteltuaan, ettei terveyssosiaalityossd ole kohdattu
paperittomia tai paperittomien kaltaisessa tilanteessa olevia ihmisid, minkd vuoksi
haastattelua ei jarjestetty. Jdin pohtimaan tédssd vaiheessa kahden sairaanhoitopiirin
sosiaalityontekijoiden fokusryhmédhaastatteluiden riittdvyyttd aineistoksi, mutta paa-
dyin arvioimaan mahdollisten lisdhaastatteluiden tarvetta kahden ryhméahaastattelun
jalkeen.

Tutkimukseen lupautuneiden kahden sairaanhoitopiirin sosiaalitydontekijoiden
ryhméhaastattelua varten hain tutkimusluvat sairaanhoitopiireiltd kesélld 2020. Joh-
taville sosiaalityontekijoille olin toimittanut tutkimussuunnitelmani sekd ryhmahaas-
tattelukysymykset. Toisessa sairaanhoitopiirissad johtava sosiaalityontekijd kertoi tule-
vasta ryhmédhaastattelusta tyoyhteisossa ja lupasi tiedustella halukkaita osallistujia.
Toisessa sairaanhoitopiirissad johtavan sosiaalityontekijan ehdotuksesta tein kirjallisen
pyynnon sairaanhoitopiirin sosiaalityontekijoille osallistua ryhméhaastatteluun
(LIITE 2), minka johtava sosiaalityontekija valitti alaisilleen séhkopostitse ja halukkaat
sosiaalityontekijdt olivat minuun suoraan yhteydessa.

Elokuussa 2020 sovin johtavien sosiaalityontekijoiden kanssa ryhmé&haastatte-
luiden kdytdannon jarjestelyistd. Toisessa sairaanhoitopiirissd johtavan sosiaalityonte-
kijan loman vuoksi selvittelin haastatteluajankohtaa myos johtavaa sosiaalityonteki-
tekijan osallistuvan haastatteluun. Johtava sosiaalityontekijd lupasi informoida tydyh-
teisvd haastatteluajankohdasta. Toisessa sairaanhoitopiirissd yhteensa kolme sosiaali-
tyontekijda osoitti kiinnostustaan haastatteluun osallistumiseen ja neljds sosiaalityon-
tekija avusti muun muassa tutkimuslupaan liittyvissa kysymyksissd. Sovimme haas-
tatteluajankohdasta haastatteluun ilmoittautuneiden sosiaalityontekijoiden kanssa,
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pyyntoni osallistua ryhméahaastatteluun kyseisend ajankohtana.

Toteutin fokusryhméhaastattelut syyskuussa 2020 sairaaloiden tiloissa sosiaali-
tyontekijoiden tyopdivdn aikana. Nauhoitin ryhmdhaastattelut analysoinnin helpot-
tamiseksi erilliselld nauhurilla. Toisen sairaanhoitopiirin ryhméhaastatteluun osallis-

osallistuneet sosiaalityontekijdt tyoskentelivit somatiikan osastoilla tai poliklinikalla,
koska haastatteluissa minulle ilmeni, ettd psykiatrian osa-alueilla tyoskentelevilld so-
siaalityontekijoilld on molemmissa sairaanhoitopiireissd oma johtava sosiaalityonte-
kijansa. Toisen sairaanhoitopiirin osalta haastatteluun ei osallistunut sairaalan pdivys-
tyksessd tyoskentelevid sosiaalityontekijoita.

Fokusryhméhaastattelut olivat puolistrukturoituja teemahaastatteluja. Puo-
listrukturoiduissa haastatteluissa kdyddan ldpi samat aihepiirit vapaassa jarjestyk-
sessd ja tarvittaessa kysymyksid voidaan muotoilla eri tavoin tai lisdtd haastattelun
edetessd (kts. esim. Tuomi & Sarajdrvi 2018, 65). Fokusryhmdhaastattelussa osanotta-
jat keskustelevat ennalta sovitusta aiheesta melko spontaanisti. Haastattelija puhuu
useille haastateltaville yhta aikaa ja vilillda kohdistaa kysymyksid ryhmén yksittéisille
jasenille. Ryhméahaastattelussa tutkijan tehtdva on aikaansaada ja yllapitda keskuste-
lua valituissa teemoissa sekd huolehtia siitd, ettd kaikilla osanottajilla on mahdollisuus
osallistua keskusteluun. (Hirsjdrvi & Remes 2008, 61.) Ryhmé&haastatteluita voidaan
toteuttaa hyvin monilla tavoilla. Ryhméhaastatteluiden avulla on mahdollista selvit-
tdd niin yksittdisen haastateltavan nikemyksid kuin ryhmaén kollektiivisiakin tulkin-
toja sovitusta teemasta. Ryhméhaastattelu tuottaa usein monipuolisen ja rikkaan ai-
neiston. (Puusa 2020, 115-116.)

Olin ennen haastatteluita jaotellut haastattelukysymykset véljdsti kolmeen tee-
maan koskemaan paperittomuuden ndyttdytymistd terveyssosiaalityossd, paperitto-
mien pddsyd palveluihin sekéd terveyssosiaalityontekijoiden ndkemyksid omista vai-
kutusmahdollisuuksistaan. Haastatteluiden aluksi kerroin, etti keskustelu voi olla va-
paamuotoista, mutta toin esiin, ettd toivoin keskustelua kyseisistd teemoista. Molem-
missa haastatteluissa ohjailin keskustelua ja kyselin tarkentavia kysymyksid, mutta en
noudattanut tarkasti etukdteen tekemédni haastattelukysymysrunkoa. Haastatteluti-
lanne rakentuu pohjimmiltaan samoille ihmisten viilisille vuorovaikutusoletuksille
kuin muutkin kasvokkain tapahtuvat tilanteet (Ruusuvuori & Tiittula 2005, 19-46),
jolloin haastatteluun suunnitellut teemat eivit aina toteudu sellaisenaan haastattelu-
tilanteen vuorovaikutuksen vuoksi (Pietild 2010, 219). Haastateltavat saattavat puhua
haastattelun teemoista sekavasti ja ristiriitaisesti tai toisella tavalla kuin tutkija oli olet-
tanut (mt).

41



Fokusryhmaéhaastatteluiden aluksi kerroin tutkielmastani ja haastatteluun osal-
listumisen olevan tdysin vapaaehtoista sekd kerdsin haastateltavilta kirjallisen suostu-
muksen tutkimukseen osallistumisesta. Ryhmdhaastattelutilanteet olivat keskenddan
hyvin erilaisia. Toisesta sairaalasta haastatteluun osallistui nimenomaan sellaisia so-
siaalityontekijoitd, jotka kohtaavat paljon paperittomia ihmisid tyossdan. Sairaalat si-
jaitsivat maantieteellisesti eri puolilla Suomea ja paperittomuuden esiintymisessa oli
selkeitd yhtdldisyyksid ja joitain eroavaisuuksia sairaaloiden vililld. Maantieteellisen
sijainnin ohella eroavaisuudet voivat selittyd my6s muun muassa sosiaalityontekijoi-
den tyoalueilla, sairaaloiden toimintakadytannoilld esimerkiksi sen suhteen, missa ti-
lanteissa mahdollisen paperittoman ihmisen kohdalla ollaan yhteydessa sosiaalityon-

Koin ryhméhaastatteluiden vaativan minulta nopeaa reagointia paitsi haastatel-
tavien vastauksiin myos keskustelun ohjailun suhteen. Keskusteluiden sisalto ja haas-
tateltavien vastaukset osittain ylldttivat minut, mika toisaalta vahvisti tutkijan ja ei-
tietdjan positiotani ja auttoi luontevassa jatkokysymysten muotoilussa. Toisaalta yl-
lattavat vastaukset saattoivat osittain hamment&d fokustani haastatteluiden teemasta.
Arvioni mukaan ryhmé&haastatteluissa eniten puheenvuoroja kdyttivit luonnollisesti
ne sosiaalityontekijdt, joilla oli paperittomien ihmisten kanssa tyoskentelystd eniten
kokemusta, mutta pyrin tarjoamaan puheenvuoroja kaikille ryhméhaastatteluun osal-
listujille ja varmistamaan, ettd kaikki osallistujat saivat tuoda ndkemyksensa esille.

6.2 Aineiston analyysi

Litteroin haastattelut nauhoitusten pohjalta pian haastatteluiden jdlkeen. Litterointi
on paitsi tapa purkaa haastattelut analysoitavampaan muotoon, myds keino tutustua
aineistoon ja ottaa etdisyyttd haastatteluihin. Tutkimuskysymykset ja analyysimene-
telmd vaikuttavat litteroinnin tarkkuuteen. (Ruusuvuori & Nikander 2017, 367.) Litte-
rointivaiheessa anonymisoin aineiston poistamalla kaikki haastateltavien ja haastatte-
luissa kerrottujen esimerkkien tunnistetiedot. Haastateltavista kdytin kirjain-numero-
yhdistelmdsd ja jatin padsdaantoisesti kirjaamatta haastatteluissa mainitut ulkomaat,
suomalaiset kunnat ja esimerkkitapausten kansalaisuudet, ellei niilld ollut sisallolli-
sesti erityistd merkitystd. Maiden nimet muutin esimerkiksi EU-maaksi tai ei-EU-
maaksi, minkd koin olevan sisdllollisesti riittava tarkkuus. Niissd tilanteissa, joissa ja-
tin jonkun esimerkkitapauksen kansalaisuuden tai kotimaan aineistoon, arvioin, ettei
sen perusteella voinut kenenkddn henkilollisyyttd tunnistaa. Litteroinnissa en erityi-
sesti kiinnittanyt huomiota haastateltavien ddnenpainoihin tai kirjoittanut niitd kos-
kevia huomioita aineistoon. Litteroitua haastatteluaineistoa kertyi yhteensa 32 sivua
Times New Roman -fontilla, fonttikoolla 12 ja rivivalilla 1.
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Aineisto kertoo tutkittavasta ilmiostd ja analyysin avulla ilmitstd luodaan sanal-
linen ja selked kuvaus (Tuomi & Sarajarvi 2018, 78-90). Valitsin sisdllonanalyysin ai-
neiston analysointimenetelmdksi. Sisdllonanalyysi on analyysimenetelmd, jonka
avulla pyritddn tiivistimdan, yhtendistdimdan ja selkeyttdméadn aineisto kadottamatta
sen sisdltdimdd informaatiota. Sisdllonanalyysissd aineisto aluksi hajotetaan osiin, ka-
sitteellistetddn ja sitten kootaan uudestaan uudella tavalla loogisiksi kokonaisuuksiksi
kayttden loogista pddttelyd ja tulkintaa. (Tuomi & Sarajdrvi 2018, 78-90.)

Sisdllonanalyysi aloitetaan syventymalld aineistoon aktiivisen lukemisen avulla.
Aineistosta etsitddn tutkimuskysymysten kannalta relevantteja tarkoituksia, toistoja
ja teemoja. (Braun & Clarke 2006, 16; Tuomi & Sarajarvi 2018, 78-90; Ruusuvuori ym.
2010, 10.) Aloitin analyysin lukemalla lédpi litteroitua haastatteluaineistoa. Seuraavilla
lukukerroilla aloin hahmotella alustavia luokkia ja teemoja, jotka olivat aiheeni kan-
nalta tédrkeitd ja jotka toistuivat haastateltavien puheissa. Teemoittelu on analyysissa
kaytettdva keino, jossa aineisto pilkotaan ja ryhmitellddn erilaisten aihepiirien mu-
kaan, minkd myo6td on mahdollista vertailla eri teemojen esiintymistd aineistossa
(Tuomi & Sarajdrvi 2018, 78-90). Teemoittelua ohjasi karkeasti tutkimuskysymykseni,
joihin pyrin 16ytdmddn vastauksia. Laadullisessa tutkimuksessa tutkimuskysymykset
ja aineisto ovat usein vuoropuhelussa keskendédn. Aineisto ei useinkaan tarjoa suoria
vastauksia tutkimuskysymyksiin ja tutkijan lukemisen tapa tulkinta ja valinnat ohjaa-
vat sitd, mihin aineistossa keskitytdaan. (Ruusuvuori ym. 2010, 10-24.)

Alustavan teemoittelun seurauksena olin luonut 22 eri luokkaa, jotka olivat osit-
tain vield paéllekkdisia (kts. Braun & Clarke 2006, 18-19). Kaytin erivarisid kynid, joilla
merkitsin aineistosta teemoihin liittyvid sanoja, lauseita ja kokonaisuuksia. Taman jal-
keen kirjoitin tietokoneelle kunkin teeman sisdllot, minkd seurauksena sain itse hyvan
kasityksen siitd, millaisia asioita kunkin teeman alle kuului ja mitka teemat sisalsivat
madréllisesti eniten tekstid. Analyysi ei useinkaan etene lineaarisesti, vaan analyysin
eri vaiheissa voidaan edetd ja palata taaksepdin (Braun & Clarke 2006, 16). Seuraavaksi
kirjoitin alustavat teemat paperille, leikkasin kunkin teeman omaksi lapukseen ja ryh-
dyin hahmottelemaan paéllekkdisyyksid, samankaltaisuuksia ja loogisia kokonai-
suuksia. Aineisto hahmottui kolmeksi padteemaksi ja alateemoiksi, jossa kussakin oli
runsaasti sitaatteja. Péda- ja alateemat hahmottuivat lopulliseen muotoonsa tulosten
kirjoittamisen yhteydessa.

Tulosten raportoinnissa tuloslukujen p&ddotsikot noudattelevat tutkimuskysy-
myksid. Tulosluvun liiallisen monipolvisuuden véalttamiseksi paddyin nimedan tulok-
set kunkin padteeman mukaan omaksi luvukseen. Ensimmaisessd luvussa kasittelen
paperittomuuden ilmenemistd terveydenhuollossa, toisessa luvussa kuvaan paperit-
tomien ihmisten valiinputoamisen paikkoja ja kolmannessa luvussa tarkastelen ihmis-
oikeusperustaisuuden konkretisoitumista terveyssosiaality0ssa.
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Ensimmdisessd ja toisessa luvussa on osittaista pddllekkdisyyttd paperittomien
ihmisten haavoittuvan aseman kuvaamisessa. Ensimmadisessd luvussa haavoittuva
asema kuvaa yleisemmialld tasolla paperittomien ihmisten olosuhteita. Toisessa lu-
vussa kuvaan tarkemmin véliinputoajuutta erityisesti sosiaali- ja terveydenhuollossa,
mikd osaltaan selittdd ja tarkentaa paperittomien ihmisten haavoittuvaa asemaa.

Aineistolainauksissa viittaan haastateltaviin H-kirjain ja numero -yhdistelmalla
ja tutkijaan T-kirjaimella. Osa lainauksista on yksittdisid aineisto-otteita ja osa on kes-
kustelusitaatteja. Erottelen keskustelusitaatit ja yksittdiset aineisto-otteet toisistaan si-
ten, ettd keskustelusitaateissa H- tai T-kirjain edeltdd lainausta (H: Sitaatti) ja yksittdi-
sissd aineisto-otteissa H- tai T-kirjain on lainauksen perdssa (Sitaatti. H).
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7 TUTKIMUKSEN ETIIKKA

Paperittomuutta tutkittaessa eettiset kysymykset liittyvét kidytettyyn terminologiaan,
tutkimuksen haittaan tai hyotyyn paperittomille ihmisille itselleen, uhriuttamisen ja
toiseuden vahvistamisen ndkokulmiin sekd tutkijan positioon (Ahonen & Kallius
2019, 92-93, 103).

Ahosen ja Kalliuksen (2019, 103) mukaan paperittomuuden tutkimuksen eetti-
send ldhtokohtana on paperittomuuden késitteen kattava analysointi ja sen tdhdenta-
minen, mitd tutkitaan, kun tutkitaan paperittomuutta. Onko tutkimuksen kohteena
paperittomat ihmiset vai paperittomuus ilmiond? Paperittomuuden tutkimuksessa
tulee ymmartaa kasitteiden merkitykselliset sisdllot ja ymmartadd késitteisiin liittyvét
eettiset haasteet. Termejd kdytettdessd vahvistetaan niiden sisdltdiméaa valtaa. Liséksi
Ahosen ja Kalliuksen (mt., 89) mukaan paperittomuuden tutkimuksessa keskustelua
tulisi ohjata paperittomuutta tuottavien rakenteiden huomioimiseen.

Tutkielmassani tarkastelen paitsi paperittomuuden ilmenemistd myos ihmisoi-
keuksia ja sosiaalityttd. Olen pyrkinyt taustoittamaan paperittomuuden globaaleja,
kansallisia, poliittisia ja rakenteellisia syntymekanismeja ja nédin esittiméadn moninai-
sissa tilanteissa eldvien ihmisten paperittomuuden tuotettuna oikeudellis-hallinnolli-
sena olosuhteena. Paperittomuuden késite on vakiintunut kirjallisuudessa ja koen sen
olleen vdhiten leimaava vaihtoehto ilmion kuvaamiseen laittomuuteen viittaavien ter-
mien rinnalla.

Ian Shaw (2016, 83-84) huomauttaa, ettd sosiaalityon tutkimuksessa ilmenee
usein toiseuden tutkiminen ja asiantuntijaldhtoinen kerronta yhteiskunnasta, mikéa
saattaa erota asiakkaiden ndkokulmasta. Ahosen ja Kalliuksen (2019, 104) mukaan pa-
perittomuutta tutkittaessa on keskeistd pohtia kriittisesti sitd, kenelld on ensisijaista
tietoa tutkimusaiheesta, kuka on tutkimuksen informantti ja kenelle tutkija on vas-
tuussa tutkimuksestaan. Olen tietoinen siitd, ettd vaikka tutkielmassani puntaroin
haavoittuvassa asemassa olevien ihmisten ihmisoikeuksien toteutumista, tutkielman
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fokuksena on ammattilaisten ndkdkulma. Tutkielmassani marginaalissa eldvan ihmis-
ryhmé&n oma &déni ei tule kuuluviin. Voidaan siis pohtia, miten paperittomien ihmisten
kokemukset eroaisivat terveyssosiaalityontekijoiden kokemuksista ja ylipddtaan sitd,
tuottaako tutkielmani relevantin ndkékulman paperittomien ihmisten todelliseen ti-
lanteeseen.

Ihmisoikeusperustaisessa sosiaalityon tutkimuksessa huomio kohdistetaan ih-
misoikeuksien toteutumiseen esimerkiksi huomioimalla ihmisryhmid, joiden ihmisoi-
keudet eivét toteudu tai arvioimalla toimintakdytdntdjda ihmisoikeuksien nakokul-
masta. Ihmisoikeusperustainen sosiaalityon tutkimus pyrkii ihmisoikeuksien puolus-
tamiseen eikd ndin ollen ole koskaan arvoiltaan neutraalia. (Ife 2012, 242.) Ihmisoi-
keusperustaisessa sosiaalityon tutkimuksessa tulisikin mahdollistaa tutkittavien ih-
misten osallistuminen tutkimuksen suunnitteluun, toteutukseen, tulkintaan ja esitte-
lyyn. Kdytdnto, jossa tutkimuksen kohteena olevat ndhd&édn ainoastaan passiivisina
tiedontuottajina ja jossa tutkijalla on monopoliasema tiedon kerddamisessd, analysoin-
nissa ja esittelyssd, on itsessddn jo ihmisoikeusajattelun periaatteiden vastaista. Sosi-
aalityon ihmisoikeustutkimuksessa tulisikin kiinnittdd huomiota tutkimusmetodeihin
ja tarvittaessa haastaa perinteiset tutkimusasetelmat. (Ife 2012, 242-243.)

Useiden pakolaisuuden tutkijoiden mukaan oman uran edistiminen haavoittu-
vassa asemassa olevien maahanmuuttajien tarinoiden avulla on eettisesti kyseen-
alaista ja edellyttdd, ettd myos tutkimukseen osallistuvat henkilot ja yhteisot hyotyvéat
tutkimukseen osallistumisesta (Mackenzie ym. 2007). Paperittomien ihmisten koh-
dalla on lisdksi huomioitava, ettd pahimmillaan tutkimukseen osallistuminen ja ano-
nymiteetin vaarantuminen voi johtaa heidén tilanteensa paljastumiseen, minkéa seu-
rauksena saattaa olla pakkopalautus kotimaahan (Ahonen & Kallius 2019, 104). Tut-
kittavan ilmion herkkyyden ja sen koskettamien henkil6iden erityisen haavoittuvan
aseman huomioiden koen sosiaalityontekijoiden nikemysten tarkastelun ihmisoi-
keusperustaisesta perspektiivistd eettiseksi tavaksi ldhestyd aihetta.

Sosiaalitydssd haavoittuvassa asemassa olevien ihmisten ja ihmisryhmien puo-
lustaminen voi potentiaalisesti olla ihmisen autonomiaa heikentdvaa (Ife 2012, 58-59).
Ahonen & Kallius (2019, 92-93) kiinnittdvat huomion siihen, miten humanitdarinen
auttaminen on usein hyvéda tarkoittavuudestaan huolimatta uhriuttavaa. Julkinen
puhe, media- ja mielikuvat tuottavat ajatuksia tiettyjen ihmisryhmien uhriudesta.
Myos Kononen (2014) korostaa haastattelemiensa paperittomien ihmisten olleen
paitsi prekaarissa asemassa my0s aktiivisia toimijoita omien toimintaedellytystensa
puitteissa. Asianajo sisdltdd toisen puolesta puhumista ja jo valmiiksi marginaalissa
eldavat ihmiset voivat kokea, etteivit tarvitse hyvadkdan tarkoittavia ihmisia puhu-
maan puolestaan (Ife 2012, 59). Ahonen ja Kallius (mt.) ndkevit kuitenkin paperitto-
mien ihmisoikeuksien puolustamisen keskeisend tasa-arvoistamisen ja myos paperit-
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tomien toimijuuden vahvistamisen ndkokulmista. Myds Ifen (mt.) mukaan on paik-
koja ja tilanteita, joissa asianajo on edelleen paikallaan erityisesti tiedostaen siihen liit-
tyvat riskit.

Tasapainoilu paperittomuuden ilmitn ja ihmisoikeuksien toteutumattomuuden
kuvailun ja uhriuttavien diskurssien vililld ei ole helppoa. Sosiaalityon opiskelijana
profession eettisen mandaatin perusteella huomioni tulee kiinnittyd epétasa-arvoi-
suutta aiheuttaviin rakenteisiin yhteiskunnassa. Ihmisoikeuksien tunnustaminen ja
todentumisen kriittinen tarkastelu on sosiaalityon ytimessa. Samalla olen pyrkinyt sii-
hen, ettei tutkielmani ndkokulma olisi uhriuttava. Olen pyrkinyt tuomaan esiin pape-
rittomuuden aiheuttamia hyvinvointiriskejd ja véiliinputoajuutta, mutta samalla olen
halunnut kirjoittaa paperittomista heterogeenisind, kokonaisina ihmising, joiden ela-
maéssd paperittomuus on hallinnollisesti tuotettu olosuhde, mutta ei suinkaan ainoa
maédritelma.

Lahtokohtani paperittomuuden tarkasteluun terveyssosiaalityon nakokulmasta
on kummunnut aiemmasta tyohistoriastani sekd maahanmuuttotydssa ettd terveysso-
siaalityontekijand. Tyotehtdvissdni olen selvitellyt paperittomuuden ja palveluiden
vilisid monimutkaisuuksia. Ty6historiani lisdksi oma arvomaailmani ja persoonani
ovat ohjanneet tutkielman aihevalintaa. On selvdd, ettd vuosien sosiaalialan ja -tyon
tyokokemuksen pohjalta minulla oli ennakko-olettamuksia tutkielmani aiheesta. Suu-
rimman osan tutkielman tydstdmisen ajasta olin kuitenkin p&ddtoiminen opiskelija,
mikd antoi etdisyyttd kdytannon tyohon ja vahvisti tutkijan ja ulkopuolisen tarkasteli-
tannon sosiaalityotd tehneend maisterivaiheen opiskelijana saattoi olla myos eduksi.
Alastalo ja Akerman (2010, 322) puhuvat ammatillisuuden muurin ylittimisestd haas-
tattelutilanteissa, mikd onnistuu useimmiten paremmin, mikaéli haastattelija ja haasta-
teltava jakavat saman ammatillisen eetoksen. Uskon, ettd koska sosiaalityon kenttd ja
keskusteltavat aiheet olivat itselleni tuttuja, yhteinen maapera haastateltavien kanssa
16ytyi helposti.

Vaikka koin valmistautuneeni ryhméhaastatteluihin hyvin, varsinkin ensim-
mdistd haastattelua jannitin kovasti, silld tutkijapositiossa toimiminen oli minulle kui-
tenkin uutta enkd voinut tilanteessa turvautua itselleni tutumpiin rooleihin. Ryhma-
haastattelun ollessa usean osanottajan vuorovaikutustilanne siind ilmenee ldhes aina
yllatyksid ja vaikeasti ennakoitavia tapahtumia, minka vuoksi ryhméahaastattelu vaatii
tutkijalta keskittymistd (Pietila 2017, 91-101). Terveyssosiaalityo ja paperittomuus oli-
vat minulle entuudestaan tuttuja aiheita, mutta haastattelut saivat osittain sisaltojd,
joihin en ollut osannut varautua, mikad vaati nopeaa reagointia. Yritin silti pitaytya
ennalta pohtimissani teemoissa ja toisaalta olla avoin ryhmaéssa herdanneelle keskuste-
lulle. Jalkikédteen ajattelen ennakoimattomuuden liittyvan tutkimushaastattelutilan-
teisiin ja vahvistavan mahdollisuuksia uusien ndkékulmien oivaltamiselle. Ylldtetyksi
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tuleminen tuntui haastattelutilanteessa epamiellyttavaltd, mutta samalla se oli d&drim-
madisen arvokas asia tutkielman ja oman tutkijapositioni kehittymisen kannalta.

Varsinaisen analyysin aloitin kevéttalvella 2021, jolloin haastatteluista oli kulu-
nut noin puoli vuotta. Koen ajallisen etdisyyden olleen hyvi asia, silld pystyin ldhes-
tymédédn aineistoa etddammiiltd ja objektiivisemmin, silld en muistanut haastatteluiden
sisdltojd kokonaisuudessaan. Analyysivaiheessa koinkin aitoja oivalluksia.

Tutkimushaastatteluun osallistuminen oli sosiaalityontekijoille vapaaehtoista ja
haastateltavilta pyydettiin kirjallinen suostumus tutkimukseen osallistumisesta ja tar-
jottiin mahdollisuutta vetdytya pois kesken tutkimuksen. Tyontekijoiden henkil6tie-
toja kasittelin GPRS:n vaatimusten mukaisesti ja anonymiteetin sdilymiseen kiinnitin
huomiota koko prosessin ajan ja erityisesti tulosten raportoinnissa. Esimerkiksi aineis-
tolainaukset valitsin sen perusteella, ettei niistd voinut tulkita haastateltavien tyopaik-
koja. Sosiaalityontekijdt kertoivat haastatteluissa useita esimerkkejd paperittomista ih-
misistd, ja tulosten raportoinnissa padsddntoisesti jatin paperittomien asiakkaiden ko-
timaat ja sairaudet mainitsematta paperittomien ihmisten tunnistamattomuuden var-
mistamiseksi ja toisaalta ehkdistikseni vddranlaisia mielikuvakytkoksid paperitto-
mien ihmisten ja joidenkin tiettyjen maiden tai sairauksien valilla.

Haastatellut sosiaalityontekijét osallistuivat haastatteluun tyoajallaan ja -paikal-
laan. Haastatteluun osallistuminen oli luonnollisesti pois muuhun tyohon kaytetta-
vdstd tydajasta, mutta samalla nden osallistumisen palvelleen sosiaalityon tiedon va-
littdmiseen liittyvad tehtdvad. Kummassakin sairaalassa suhtauduttiin myonteisesti
haastatteluun osallistumiseen ja aihetta pidettiin tdarkednd. Toisessa sairaalassa mer-
kittava otos koko tyoyhteisostd osallistui ryhméhaastatteluun. Yksi sosiaalityontekija
kuvasi olevansa paikalla oppimassa aiheesta. Lisdksi sosiaalityontekijdt mainitsivat
ryhméhaastattelun toimineen hyvana pohjana seuraavan péivan kokoukselle, jossa oli
tarkoitus kasitella ulkomaalaisten hoito-oikeuksiin liittyvid kysymyksid. Toisessa sai-
raalassa yksi sosiaalityontekijd kertoi haastattelussa kuullensa enemman kollegansa
tyostd. Ajattelen, ettd ryhmédhaastattelut toimivat tyoyhteisoisséd tietojen ja kokemus-
ten vaihtamisen ja ammatillisen pohdinnan areenana.

Tutkimustulosten yleistettavyyden osalta todettakoon, ettd tutkimukset paperit-
tomuudesta ja siihen liittyvistd ilmioistd ovat parhaimmillaankin vain suuntaa-anta-
via arvioita (Ahonen & Kallius 2019, 104). Ajattelen, ettd tutkielmani tuo esiin pape-
rittomuuden ja terveyssosiaalityon ilmenemismuotoja, mutta ndiden yleisyyttd tai
yleistettdvyyttd ei voi timén tutkielman perusteella paétella.
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8 TERVEYDENHUOLLON NAKOKULMASTA PAPERIT-
TOMAT IHMISET

Téssd luvussa tarkastelen, keitd terveydenhuollon ndkokulmasta paperittomat ihmi-
set ovat. Ensin kuvaan ihmisryhmén heterogeenisyyttd ja toisessa alaluvussa késitte-
len paperittomien ihmisten kanssa tyoskentelyn ldhtokohtia.

8.1 Paperittomuuden monimuotoisuus

Aineiston perusteella sosiaalityontekijadt tunnistivat paperittomuuden ja sen erilaiset
ilmentymat omassa tyOssddn. Seuraavassa keskustelusitaatissa ja yksittdisissd ai-
neisto-otteissa pohditaan paperittomuuden méaaritelmaa.

HB8: Ja tosiaan ndité turisteja -- ja ei oo kuitenkaan niitd vakuutuksia. Ja kylld nekin sitten
on periaatteessa paperittomia sitte.

H9: Mulla on sill4 lailla, et méd en pida turisteja millddn lailla paperittomina ja sitte toinen,
ettd turvapaikanhakijat, joilla on prosessi kesken. -- Se on my6s meilld monessa yhteydessa
se, me kéytetddn paljo sitd THL:n tulkintaa siitd, mika se paperiton oli.

Mutta siis tosi harvoin tai en muista yhtddn taysin paperitonta. Yleensd ne on taalla toissa
ollut. Ehka on jotain ollut jotka on tullut kolmansista maista matkalle ja sitten selvitelldan
niitd vakuutusasioita lahinna. H1

Mulla oli ihan oikeasti paperiton. -- Elikka hénelld ei ollu sitéd sosiaalivakuutusta Suo-
messa, eli virallisesti ihan paperiton siin mielessa. H4

Aineistossa paperittomuus maéadriteltiin toisaalta oleskeluluvattomuutena ja toi-
saalta sitd selvésti ldhestyttiin terveydenhuollon ndkokulmasta rajoitettuna oikeutena
hoitoon paddsyssd. Lahes kaikki sosiaalityontekijat olivat kohdanneet tydsséddan tervey-
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denhuollon ndkokulmasta paperittomia ihmisid. Sellaisilla osastoilla tai poliklini-
koilla, joissa hoidetaan jollain tavalla akuutteja ja hengenvaarallisia sairauksia, onnet-
tomuuspotilaita tai sdannollistd ladkitystd vaativia pitkdaikaissairauksia sairastavia
potilaita, paperittomuutta ilmeni enemman.

Aineistoni perusteella paperittomat ihmiset nadyttaytyvét erittdin heterogeeni-
send ryhménd, mitd seuraava aineisto-ote kuvaa.

Niin laaja ryhmd, jokainen tarvii yksilollistd ohjausta. Ei oo kahta samanlaista tapausta ol-
lut, kun ihmiset tulee niin eri puolilta maailmaa. H8

Sosiaalityontekijoiden mukaan paperittomuuteen liittyvid tilanteita on mahdoton ki-
teyttdd yksiselitteisesti jonkinlaisiksi, silld vastaan voi tulla ihan mitd vaan. Jokaisen
paperittoman ihmisen kohdalla asioiden selvittely tdytyy aloittaa aivan alusta. Jokai-
nen tapaus on erilainen ja kaikki tarvitsevat yksilollistd ohjausta. Paperittomien ih-
misten tilanteiden moninaisuus ja ylikansallisuus vaativat aiheeseen perehtymistd,
huolellista miettimistd ja monimutkaisten tilanteiden ratkaisemista.

Paperittomat tyontekijit, EU-kansalaiset ja kolmansien maiden kansalaiset

Aineistossa korostuivat erityisesti Suomessa tyontekijoind olevien ihmisten epésel-
vistd tilanteista, oleskelun rekisterdimattomyydestd tai hoito-oikeutta todentavien
asiakirjojen puutteesta johtuva paperittomuus, mitd seuraavat yksittdiset aineisto-ot-
teet ja keskustelusitaatti kuvaavat.

Ja sinne sitte sinne, Migriko se oli, niin pistin sitten kirjallisen viestin, ettd mika heidén sta-
tuksensa tddllad on ja tuli vastaus, ettd ei oo mitdédn tietoa mistddn heiddn oleskelustaan. H3

Mullakin oli sellainen ei-EU-maasta tullut rekkakuski ja sen tyonantajakin oli tietysti sielld
kotimaassa. -- Eihdn hédnelld ollu mitddn tyonantajavakuutusta. H2

On tammosii, jotka tulee tekemdidn sovitusti aliurakan aliurakan aliurakan aliurakkaa. H5

H3: Et kyl ndd ulkomaiset firmat tietdd, nehén yrittdd mahdollisimman edullisesti saada
tyontekijoitd varvattyd, niin kierretddn monia asioita. Valttamatta ei oo niitd vakuutuksia-
kaan, mitd pitdis olla, Suomessahan ne on lakisaateisid, mut ei ne kaikkialla oo niin jus-
tiinsa.

H2: Varmaan niit isoimpii epékohtii on kylld heiddn kohdalla.

Aineistositaattien perusteella tyontekijoiden paperittomuudessa on usein kyse
siitd, ettei tyontekijoilld itselladn ole riittdvésti tietoa siitd, miten sosiaaliturva- tai va-
kuutusasiat olisi Suomessa toihin tullessa taytynyt hoitaa. Aineiston perusteella tyon-
tekijoiden paperiton asema yhdistyy lisdksi usein tyonantajien velvollisuuksien lai-
minlyonteihin tyontekijoiden lupa-asioiden, vakuutuksien ja myods muiden tyoehto-
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jen noudattamisessa. Tytnantajat ovat usein eri maissa toimivia yrityksid, ja tyonteki-
jat ovat allekirjoittaneet tyonvalittdjan kanssa sopimuksen, jonka perusteella tyonan-
taja hoitaa lupiin ja vakuutuksiin liittyvat asiat. Tyontekijan joutuessa sairaalaan on
kuitenkin ilmennyt, ettei tyonantaja ole hoitanut velvollisuuksiaan. Monet sosiaali-
tyontekijat kuvailivat, miten ihmiset olivat saattaneet olla Suomessa vuosia ilman
oleskelunsa rekisterointia.

ylikansallisen sosiaaliturvan soveltamisessa, mitd seuraavat aineisto-otteet ilmentaviit.

Se vakuutus oli padttyny just sielld ennen kuin héan tuli, mut hén ei ollu kuitenkaan vakuu-
tettuna Suomessa. Elikkd han ei ollu kummassakaa, missddan. Et nditdkin on, jotka jda jo-
honkin siihen viliin. H4

Ja sit se, ettd paperittomissa on paljon myos EU-kansalaisia, koska asiat ei mee niinku yks
yhteen maittain. Esim. Virossa voi olla sellanen tilanne, et jos sd saat tyovoimatoimistosta
jonkun karenssin, niin s lennét my0s sieltd haike-kassasta ulos. Ja kaikkee timmosta. Ja
sitte jos ihminen oleskelee tdilld, niin sekin saattaa vaikuttaa siihen. H9

Sosiaalityontekijdt toivat esiin useita erilaisia ja eri maihin liittyvid tilanteita, joissa
EU-maan kansalainen ei kuulunut minkdén maan sosiaaliturvaan. Sosiaalityontekijét
kertoivat myos kolmansista maista tulleista matkailijoista ja opiskelijoista, joiden va-
kuutukset eivit olleet kattavia, mitd seuraava keskustelusitaatti ilmentéaa.

T: Niin onhan paperittomat paljon muitakin kuin entisiéd turvapaikanhakijoita.

H4: Seikkailijoita ja lapikulkijoita ynnd muita.

Oleskeluluvattomat paperittomat ihmiset

Osa sosiaalityontekijoistd oli kohdannut tyossddn oleskeluluvattomia paperittomia ih-
misid ja muutamat sosiaalityontekijdt kohtasivat heitd saannollisesti tyosséddn. Seuraa-
vassa sitaatissa sosiaalityontekija kuvailee oleskeluluvattomia paperittomia ihmisia.

Sillai jotenkin, ettd me ndhd&dan paperittomat usein semmosena aika yhtendisend ryhmana.
Semmosina tydikdisingd parjaavind ihmisind. Ehké juontaa juurensa jostain, millasia suoma-
laiset siirtolaiset on aikanaan olleet, kun ovat ldhteneet Ruotsiin ja muuta. Mutta todelli-
suudessahan se on hyvin semmonen monipuolinen ihmisryhma, missa on my®dskin ala-
ikdisid lapsia, erittdin vaikeita sairauksia sairastavia vanhuksia ja muutenki tosi vakavissa,
huonoissa oloissa olevia ihmisid. H9

Sosiaalityontekijoiden esimerkeissd oli muun muassa ympaéri Suomea liikkuva paris-
kunta, ikdihmisid, perheitd, entisid turvapaikanhakijoita, raskaana oleva asunnoton
nainen, alaikéisid lapsia ja erittdin vakavia pitkdaikaissairauksia sairastavia ihmisid.
Sosiaalityontekijoiden mukaan osa paperittomista on tullut tietoisesti Eurooppaan pa-
perittomiksi ja osa on paatynyt tilanteeseen ikéddn kuin vahingossa.
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Aineistossa paperittomuus kytkeytyy hyvin monenlaisiin tilanteisiin ja paperit-
tomat ihmiset kuvautuvat hyvin heterogeenisend ihmisryhménd, miké vastaa Jauhi-
aisen ym. (2017, 53), Keskimden ym. (2014) ja Nordlingin (2017, 54) ndkemyksid. Ai-
neistossa ilmenevat kaikki ne paperittomuuden ja paperittomien kanssa rinnastei-
sessa asemassa olemisen muodot, jotka Terveyden ja hyvinvoinnin laitos on tunnista-
nut tutkiessaan paperittomien terveyspalveluita Suomessa (kts. esim. Keskiméki ym.
2014, 12-14). Sosiaali- ja terveydenhuollon ndkokulmasta oikeus terveyspalveluihin ja
sosiaaliturvaan on oleskelulupaa keskeisempi paperittomuuden mittari (THL 2020).
Aineiston perusteella paperittomuus ei ole staattinen olosuhde (vrt. Nordling 2017,
54) ja ihmisen paperittomuus saattaa konkretisoitua hénelle itselleen vasta hdnen jou-
tuessa sairaalaan (Nurmi & Levander 2017, 108-109). Laillisesti maassa oleskelevien
tyontekijoiden ja EU-kansalaisten paperittomuus néyttelee suurta roolia aineistossa,
miké voi olla yhteydessd jdrjestdytyneen halpatyovoiman kdyton ja pimedn tyovoi-
man vdlityksen lisddntymiseen (kts. Euroopan muuttoliikeverkosto 2020, 36) ja sd&dn-
telemdttoman tyon ja paperittomuuden yhteyksiin (Kononen 2014, 26; Ahonen & Kal-
lius 2019, 94; Myhrvold & Smastuen 2017).

8.2 Haavoittuvuus tyoskentelyn lihtokohtana

Aineiston perusteella terveydenhuollon ndkokulmasta paperittomat ihmiset tulevat
sairaalaan, koska on pakko, mitd seuraava aineistolainaus havainnollistaa.

Meille tulee sit my6s, ambulanssi tuo, on 16ydetty jostain, on saanu sairauskohtauksen, on
pahoinpidelty, on jotain. Niitd tuodaan sitte. Ja sitte on tosiaan n4itd, jotka asuu sukulais-
ten luona, nditd idkkdita henkil6itd, niin sitte ne tuovat, ettd eivit parjadkadn endd kotona
sen idkkddn didin tai isodidin kanssa. H8

Paperittomat potilaat ovat esimerkiksi olleet onnettomuudessa tai tyotapaturmassa,
heidat on pahoinpidelty tai he ovat saaneet sairauskohtauksen. Myos olemassa olevan
sairauden akutisoituminen tai ikdihmisen péarjaamattomyys kotona voivat olla syitd
pdivystykseen hakeutumiselle. Poliklinikoille, jossa hoidetaan pitkdaikaissairauksia,
paperittomat ihmiset ohjautuvat kolmannen sektorin toimijoiden ohjaamina tai yksi-
tyisen ladkérin tai kunnallisen terveysaseman ldhetteelld. Joskus paperittomat ihmi-
set, joilla on hoitoa vaativa pitkdaikaissairaus, saattavat itse kysyd, miten Suomessa
péddsisi hoitoon. Paperittomien ihmisten terveydenhuollon tarve noudattelee samoja
periaatteita kuin muunkin vdeston tarpeet. Tyoikdiset ja hyvakuntoiset ihmiset eivat
vélttamattd tarvitse terveydenhuoltoa kuin mahdollisissa onnettomuustilanteissa. T4-
maén vuoksi pitkdaikaissairaat ja idkk&at paperittomat ihmiset saattavat tulla myos ter-
veyssosiaalitydssd vahvemmin esiin.
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Aineistosta ilmenee, etteivdt paperittomat ihmiset aina halua kertoa itsestdan
paljoakaan sairaalassa tai sosiaalityontekijdlle, mitd seuraava aineisto-ote kuvaa.

Niin hén ei nyt suostu soittamaan mihink&an eikd anna meidén soittaa mihink&an. Sen po-
jan puhelinvastaajaan jdtin viestin, et ei me kovin kauan voida hant taal pitaa. Pitdaa loytaa
joku paikka, minne hanet talt laitetaan. H6

Tilanteissa, joissa paperittomat ihmiset eivit kerro itsestddn, sosiaalityontekijoiden on
vaikea saada selville juuri mitddn ihmisen elinolosuhteista. Usein paperiton henkil6
haluaa ldhted mahdollisimman pian pois ja sosiaalityontekijoille jad epaselvaksi, mi-
hin paperiton ihminen kotiutuu sairaalasta.

Aineiston perusteella my6s yhteisen kielen puute voi aiheuttaa vaikeuksia pa-
perittomien ihmisten kanssa tyoskentelyssd, kuten seuraavasta sitaatista kdy ilmi.

Ja valilld on kuitenkin sité kieliongelmaakin. Et ei 16ydy, on niitd erilaisia murteita ja kaik-
kee, ettd ei, vaikka tulkkikin on, niin on silti kieliongelmaa, saatikka sitte ku aina ei oo
tulkkia. Ettd ymmartaako nyt ihan taysin, kuinka t&td asiaa pitédis hoitaa tai kuinka téar-
keetd se on. H8

Sosiaalityontekijdt kayttavat tulkkipalveluita ja kddnnattavét oleellista tietoa ihmisten
didinkielelle. Silti toisinaan sosiaalityontekijoilld on huoli siitd, saavutettiinko paperit-
toman ihmisen kanssa riittdva yhteisymmarrys tarkeistd asioista.

Aineistossa nousi esiin paperittomien ihmisten haavoittuva asema. Haavoittu-
vuutta kuvasi rajoitettu péaasy terveyden- ja sosiaalihuoltoon, toteutumattomat oikeu-
det tyoeldmaéssd ja pahimmillaan koko yhteiskunnan ulkopuolella eldaminen. Sosiaali-
tyontekijoiden tapaamilla Suomessa tyoskentelevilld terveydenhuollon ndkokulmasta
paperittomilla henkil6illd oli huonosti tietoa omista oikeuksistaan tai esimerkiksi eu-
rooppalaisesta sairaanhoitokortista, jolla heidédn olisi mahdollista saada hoitoa myos
Suomessa.

Ja sit semmosta, et mitkd on semmosia asioita, jotka kuormittaa sielld eldamassa. Et se ei oo
valttamattd pelkdstddn sitd, kuinka vaikeeta heilld on tddlld vaan monet voi olla tosi vai-
keista oloista ldhtoisin, missd heiddn omaiset eldd edelleen. Et heilld voi edelleen asua lap-
sia semmosilla alueilla, mitkd on suurin piirtein siséllissodan partaalla ja kaaoksessa ja las-
ten olosuhteissa voi olla paljon asioita, mistd he on tosi huolissaan. Ja sitte myoskin ne ela-
manhistoriassa olleet tapahtumat ja niitten se semmonen taakka, ne selvittaimattomdit asiat.
H9

Kuten edeltdva aineisto-ote ilmentdd, nykytilanteen epdvarmuuden lisdksi myos men-
neet eldmédntapahtumat voivat kuormittaa paperittomia ihmisid. Paperittomuus Suo-
messa voi olla huonoista vaihtoehdoista vahiten huono vaihtoehto eika kaikilla pape-
rittomilla ole todellisuudessa mitddn paikkaa, minne mennd. Ilman oleskelulupaa
Suomessa eldvit paperittomat eldvit jatkuvassa epatietoisuudessa eivatka tiedd, mita
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tapahtuu, kun jostain ovesta menee sisddn. Pelko poliisien kutsumisesta paikalle, sai-
loonotosta ja kddnnytyksestd on jatkuvasti ldsnd. Aineiston perusteella paperittomissa
ihmisissd on erittdin huonoissa oloissa eldvid ihmisia.

Aineistossa paperittomien ihmisten elamé&ssa nayttaytyvat Ahosen ja Kalliuksen
(2019, 90) sekd Ahosen (2019, 90) kuvaukset arjen epdavarmuudesta, alisteisuudesta
tyopaikoilla ja sosiaalisissa suhteissa sekd kasautuvat hyvinvointiriskit. Aineistossa
ilmennyt paperittomien tyontekijoiden haavoittuva asema vastaa Myhrvoldin &
Smastuenin (2017) ja Konosen (2014, 24-25) ndkemyksid paperittomien ihmisten al-
haisesta palkasta ja muista tyoolosuhteisiin liittyvista riskeistd. Ulkomaalaisten tyon-
tekijoiden tyonantajien laiminlyonnit ovat olleet my6s uutisoinnin kohteena (Helsin-
gin Sanomat 27.9.2020; 5.7.2020; 30.3.2019; Yle 28.9.2020; 18.12.2018) ja tunnistettu
myos tyo- ja elinkeinoministeriossd (2020a; Sorainen 2020). Myos paperittomien ih-
misten kokemat traumaattiset tapahtumat, yhteiskunnan marginaalissa eldminen ja
niiden vaikutukset hyvinvointiin ndyttdytyivat aineistossa (vrt. Myhrvold & Smads-
tuen 2017, 832; Hiitola ym. 2020).
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9 PAPERITTOMAT IHMISET VALIINPUTOAJINA

Téssd luvussa kuvaan tarkemmin, millaisena paperittomien ihmisten viliinputoajuus
ilmenee erityisesti suhteessa sosiaali- ja terveyspalveluihin. Ensin kuvaan hoito-oi-
keuteen ja maksajiin liittyvid kysymyksid, sitten kuvailen vaikeuksia jatkohoitoon,
pitkdaikaissairauksien seurantaan ja sosiaalipalveluihin pddsyssd ja pddtin luvun
lainsdddannon ulkopuolelle jadmisen kuvailuun.

9.1 Kysymykset hoito-oikeudesta ja maksajista

Aineistossa nousi hyvin vahvasti esille, miten keskeisid kysymykset terveydenhuol-
lon ndkokulmasta paperittoman ihmisen hoito-oikeudesta ja hoidon maksajasta ovat.
Terveyssosiaalityontekijoiden ensimmadinen tehtdva paperittoman potilaan kohdalla
onkin ldhes poikkeuksetta hoito-oikeuden ja maksajan selvittaminen, kuten seuraa-
vassa aineisto-otteessa kuvataan.

Ma voisin tuohon sanoo, ettd ennen kuin edes ohjautuu meille, niin mulle ainakin tuli vii-
meksi eilen semmonen hoito-oikeuskysely. Et lddkédrithdan kyselee paljon, et nyt on tullut
ldhete tillasesta henkilosti. Et tuota onko hinelld hoito-oikeutta. H8

Aineiston perusteella akuuteissa hengenvaarallisissa tilanteissa ja kiireelliseksi
madritellyissd hoidon tarpeissa erikoissairaanhoidossa hoidetaan kaikki potilaat
myos silloin, kun ulkomaalaisen potilaan status tai hoidon kustantaja eivdt ole tie-
dossa. Hoidon antaminen ei ole sairaanhoitopiirille ilmaista, minkd vuoksi sellaisten
ulkomaalaisten potilaiden kohdalla, joiden hoidon laskutuksessa ei sovelleta normaa-
lia kunta- ja asiakasmaksulaskutusmenettelyd, hoidon maksajan selvittely on keskei-
sessd roolissa. Kdytdannossd osaston henkilokunta tai poliklinikoilla hoitoon ottami-

55



sesta pddttavat tai lahetteitd késittelevat henkilot ottavat yhteyden sosiaalityonteki-
seen liittyvid kysymyksia.

Sosiaalityontekijat olivat hyvin tietoisia erilaisista hoito-oikeuteen vaikuttavista
tekijoistd, kuten Kelan todistuksesta oikeudesta hoitoetuuksiin, eurooppalaisesta sai-
raanhoitokortista tai siitd, ettd tyoeldkevakuutuksen perusteella EU-kansalaisella on
oikeus julkiseen terveydenhuoltoon. My6s rajanvedot kiireellisen ja ei-kiireellisen hoi-
oikeuden ja maksajatahon selvittelyssa on keskeinen. Mahdollisesti paperittoman po-
tilaan statuksen selvittelyssd tehdddn tarvittaessa yhteisty6td omaisten kanssa.

Aineiston perusteella tuli esille, ettd joillakin osastoilla henkilokunta oli ollut
huolissaan siitd, kuka hoidon lopulta maksaa, minkd vuoksi paperittoman potilaan
olisi pitdnyt kotiutua osastolta mahdollisimman nopeasti, mitd seuraava keskustelu-
sitaatti ilmentda.

H3: Ja sit tulee sellast negatiivista viestii sossulle osastolta saattaa tulla, et kuka tdmén sai-
raalamaksun maksaa?

H1: Joo ei ainakaan meidin verorahoista!
H4: Osasto sit et kuka timan maksaa. Et tda taytyy saada taalt akkid pois.

H3: Joo et kyl me hoidetaan, mut mielelld&dn ei hirvedn pitkdan.

Jos suomalaisen ja ylikansallisen lainsddddannon perusteella maksajaa ei 16ydy, mista
paperittoman potilaan kohdalla useimmiten on kysymys, hoidon kustannukset lasku-
tetaan paperittomalta itseltddn sekd kunta- ettd asiakasmaksuosuuksien osalta (Nyka-
nen 2017, 228; Keskimaki ym. 2014, 24; Kela 2020). Seuraavassa keskustelusitaatissa
kuvaillaan paperittoman ihmisen sairaanhoidon laskustusta.

H9: Joo, elikkd siindhdn karkeasti, jos on timmonen tilanne, niin sairaanhoitopiirihén, jos
me ajatellaan niinko esimerkkitilannetta, ettd -- me oltais selvitetty se, ettd hanen statuk-
sensa on -- paperiton ja han olis my®oskin sillai varaton, ettd han ei myoskéan pystyis sitd
hoitoa maksamaan eikd olis mitddn kotimaata, mihin sitd laskua pystyis ldhettdan. Niin ha-
nelle kdytannossa annettais se kaikki -- hoito, mitd sithen kuuluu. Ja sitten sairaanhoitopii-
rilld on tillanen kv-yksikko, joka hoitaa sitd kansainvalistd laskutusta, niin heidan taytyy
niinko6 viedd se perintd loppuun.

H8: Mut eihidn koskaan me kysytd, jos on kiireellinen hoito, et onks sulla rahaa, et kaikki
hoidetaan ja otetaan kiireelliseen hoitoon.

T: Nii ja sit jalkikéteen selvitelldan.

HS8: Nii ja he saa sen hirveen laskun.
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Kuten edeltdva keskustelusitaatti kuvaa, kdytannossa varattomien paperittomien po-
tilaiden kohdalla sairaanhoitopiiri antaa kaupungista riippuen kiireelliseksi tai valt-
tamattomadksi madritellyn hoidon ja lahettdd laskun paperittomalle ihmiselle. Sosiaa-
lityontekijdt mainitsivat, ettd hoidon pituudesta tai laajuudesta riippuen lasku voi olla
kymmenid tuhansia tai jopa sata tuhatta euroa. Maksamattomien laskujen osalta ede-
tdan kuten kaikissa muissakin tapauksissa ja laskut menevit lopulta ulosottoon, josta
lasku mahdollisesti palautuu varattomuusesteelld takaisin sairaanhoitopiirille. Ta-
mén jdlkeen sairaanhoitopiiri voi ldhettdd Kelalle valtionkorvaushakemuksen.

Aineistossa tulee esille se, miten julkiseen terveydenhuoltoon p&dsy ja sen kus-
tannukset kytkeytyvéat henkilon kotikuntaan (Kotkas 2017, 56; Kela 2020; Keskimaki
ym. 2014), mink& vuoksi kaikki ulkomaalaiset, joilla ei vdestotietorekisterissa ole ko-
tikuntamerkint&d, ovat poikkeuksia normaaleissa laskutusmenettelyissd. Kansainva-
lisilld sopimuksilla ja erityisesti EU:n jisenmaiden rajat ylittdvan terveydenhuollon
lailla ja potilasdirektiivilld on pyritty luomaan ylikansallisia turvaverkostoja (Heino-
nen 2017, 196-198), ja terveyssosiaalityontekijit ovat usein yhtend osapuolena selvit-
tdmassd hoito-oikeuksia ja kustannusten korvaamista (kts. Heinonen 2017, 210-211).
Paperittomat ihmiset jadvit kuitenkin kansallisten ja kansainvilisten turvaverkosto-
jen ulkopuolelle (Jauhiainen ym. 2018, 42) ja heiltd laskutetaan sairaanhoidon todelli-
set kustannukset (Keskiméaki ym. 2014, 24). Aineistossa nousseet kysymykset hoidon
kustannuksista tunnistetaan myos hallituksen esityksessa koskien sosiaali- ja tervey-
denhuollon asiakasmaksulakiuudistusta (HE129/2020), joskaan esityksessd paperit-
tomien hoidon kustannuksia ei ehdoteta poistettavaksi kuin rokotusten ja yleisvaaral-
listen tartuntatautien tutkimuksen, kiireellisen hoidon ja lddkehoidon sekéd raskaana
olevan HIV-positiivisen paperittoman henkilon tutkimuksen, hoidon ja lddkehoidon
osalta.

9.2 Jatkohoito, pitkdaikaissairauksien seuranta ja sosiaalipalvelut
kompastuskivina

Aineiston perusteella paperittomien ihmisten kiireellinen ja joissain tapauksissa myos
vélttdmaton sairaanhoito toteutuu hyvin, mutta jatkohoitoon padsy on usein vaikeaa,
mitd seuraavassa aineisto-otteessa kuvaillaan.

Se on usein kompastuskivi. Kylla tdélla nyt hoidetaan mut sit ku pitéis ldhted johonki
eteenpdin niin ei, eivit ota. Siind oletetaan vaan, et ihminen siirtyy takaisin kotimaahansa
ja saa sielld sen hoidon. Et se on niinku se protokolla. Mut siirtyvétko tai pystyvatko siirty-
maédn ja ovatko matkustuskunnossa, niin... H2

Hoito-oikeuden ja maksajan selvittelyn lisédksi jatkohoidon ja ldédkityksen turvaamisen
kysymykset vaativat sosiaalityontekijoiden selvittelyd. Jos paperitonta potilasta on
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kiireellisessd tilanteessa hoidettu sairaalassa, kiireellisen hoidon tarpeen poistuttua
hoitohenkilokunta ja sosiaalityontekijd pohtivat, mihin potilaan voi siirtdd ei-kiireel-
liseksi luokiteltavaan jatkohoitoon tai kotiuttaa. Aineiston perusteella kunnat eivit
useimmiten ota paperittomia ihmisid jatkohoitoon esimerkiksi terveyskeskuksen vuo-
deosastolle. Toisinaan kiireellisen hoidon paattymisen jdlkeen paperiton potilas on 14-
hetetty omakustanteisesti kotimaahan jatkohoitoon, mikali tdmé on ollut mahdollista.

Paperittomien ihmisten kohdalla kysymykset kotona suoriutumisesta kiireelli-
sen sairaalahoidon jdlkeen ovat toisinaan hankalia. Siind missd suomalaisen sosiaali-
turvan piiriin kuuluvilla henkil6illd on tarvittaessa mahdollisuus kotiutua sairaalasta
Kela-taksilla 25 euron omavastuulla, paperittomien ihmisten tulee selviytyd kotiin
omin neuvoin ja omakustanteisesti. Erityisesti jos paperittomat ihmiset eivit halua
kertoa itsestddn ja elinolosuhteistaan paljoakaan, kotona selviytymisen arviointi on
vaikeaa. Sosiaalityontekijoille voi jadda kasitys, ettd paperiton ihminen ldhtee sairaa-
lasta jonkun kaverin luo. Sosiaalityontekijoiden mukaan sairaalassa pyritddan varmis-
tamaan, ettd ihminen on kotiutumiskunnossa ja tarvittaessa paperittomia potilaita on
hoidettu pidempé&an. Toisaalta kotiutumiskuntoinen potilas ei vilttamattd ole katu-
kuntoinen. Joskus jonkun paperittoman ihmisen kotona selviytyminen ilman yhteis-
kunnan tukea on jadnyt askarruttamaan sosiaalityontekijoita.

Aineiston perusteella paperittomien ihmisten pitkdaikaissairauksien seuranta
jdd usein toteutumatta, ellei esimerkiksi tartuntatautilaki edellytd hoitoa. Seurannan
ulkopuolelle jadmistd kuvaillaan seuraavissa aineisto-otteissa.

Jos ei tarvi endd osastohoitoa tai polihoitoa kiireellistd, niin sittenhén se jdad heidan itsensa
seurantaan, et millon on taas tilanne sellanen, ettd tarvii kiireellistd hoitoa. No sitte tietenki
voi ohjata johonki Global Clinicille tai johonki ja sittenhédn on tietenki on nditda muita jarjes-
toja. HS

Sit piti saada selville, mis hdnen jatkohoito on, mist hén saa ladkkeet. Me sitd sit ladkarin
kans ja hoitohenkilokunnan kans sitd yhdes aika paljon pohdittiin. No m& annoin sit ha-
nelle nda paperittomien terveys, et mist saa sitte ndd, puhelinnumerot, mihin voi soittaa.

Aineiston perusteella useimmiten tilanne on se, ettd terveyskeskukset palauttavat sai-
raalasta tehdyt seurantaldhetteet, ellei potilas ole virallisesti kuntalainen. Lisdksi sdan-
nollisen ladkehoidon turvaaminen jda epaselvaksi. Vilttamatonta ladkehoitoa on py-
ritty varmistamaan antamalla sairaalasta muutamaksi pdiviksi ladkkeitd mukaan pa-
perittomalle potilaalle. Ladkkeitd on mahdollista saada apteekista myos ilman Kela-
korttia ja -korvausta, mutta tama tietysti edellyttdd, ettd ihmiselld on itsellddn varaa
ostaa ladkkeet. Paperittomilla ihmisillé ei valttamattd ole aina henkil6llisyystodistuk-
sia, mikd saattaa myos hankaloittaa lddkkeiden saamista apteekista. Kdytannossa mo-
nissa tilanteissa ainut jatkohoito, johon paperiton ohjataan, on joko Global Clinic tai
sairaalan pdivystys, jonne voi hakeutua siind vaiheessa, kun paperiton ihminen on
taas kiireellisen hoidon tarpeessa.
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Jatkohoidon toteutumisen lisdsi myds sosiaalipalveluiden saamisessa on huo-
mattavia vaikeuksia ja kuntakohtaisia eroja, kuten seuraavissa aineisto-otteessa ja kes-
kustelusitaatissa ilmenee.

Ehka joskus vuosia sitte on ollut semmonen, et ois just tarvinnu toimeentulotukea tai
enemman niinku apua, sosiaalipalveluita, niin ei oo ehka sit valttamattd sossuun otettu,
kun ei oo kotikuntaa tai nédin. H1

H2: Niin, sitd just, tdd kunta oli hyvin ottanut vastaan heidét eikéa ollu kotikuntaa ja oli pa-
perittomia. --M4 en tavannut koko miestd, kun han oli niin huonossa kunnossa, mut vaan
sen sossun kanssa puhuin, mitd han oli sielld tehnyt.

T: Niin, ettd siind oli toimittu jollakin tavalla sielld kunnassa ihan oikein?

H2: Kylld vain.

Padsdantoisesti paperittomat ihmiset jadvit suomalaisen etuusjdrjestelman ja sosiaali-
turvan ulkopuolelle, minkd vuoksi esimerkiksi toimeentulotuen osalta sosiaalityonte-
kijat kaantyivat pikemminkin kunnan sosiaalityén kuin Kelan puoleen. Aineistossa
ilmeni my®s, miten paperittomalle henkil6lle oli myonnetty Kelasta toimeentulotukea
valttamattomaan ladkehoitoon kuukaudeksi eteenpéin. Sairaaloiden sosiaalityonteki-
joilld oli kokemuksia hyvéstd yhteistyostd kuntien sosiaalityontekijoiden kanssa. Toi-
saalta my0s sosiaalipalvelukatveita tuli esiin. Aineiston perusteella esimerkiksi asun-
nottoman paperittoman henkilon majoituksen jarjestimiseksi oli kdannytty seurakun-
nan puoleen, kun sosiaalipalveluista ei ollut myonnetty apua. Aineiston perusteella
myo6skddan kotihoidon palveluita ei ollut sosiaalitydntekijan yrityksistd huolimatta
myonnetty paperittomalle henkiltlle kotona suoriutumisen tueksi virallisen kotikun-
tamerkinndn puuttuessa.

Niissdkin kunnissa, joissa paperittomille tarjotaan sosiaalipalveluita, palveluita
voidaan luonnehtia vahimmaisavuksi. Paperittomille tarjottavat sosiaali- ja matalan
kynnyksen palvelut eivit vastaa paperittomien ihmisten monimutkaisiin tarpeisiin.
Esimerkiksi tarve juridiseen apuun ja tyontekijoiden oikeuksia koskevaan neuvontaan
tulee esille seuraavassa keskustelusitaatissa ja yksittdisessd aineisto-otteessa.

Hb5: Sit on varmaan kielitaito tosiaan yks ongelma ja sit se, et jos tarvitaan oikeudellist
apua, niin onko heil oikeutta siihen ja jos on, nii mis laajuudes ja osaako he hakee sitd, ja
sithen on varmaan suuri kynnys, jos puhuu jotain vierasta kieltd ja yrittdd jotain silld kie-
lell4.

T: Voisko ajatella, et ndd timmoset, jotka tulee tdnne t6ihin ja sen tydsuhteen perusteella
saattais olla oikeutta johonki ja jonkinlaisii palveluihin ja niin edelleen, mut et he ovat kui-
tenki semmonen viliinputoajajoukko, joilla saattais olla tarvetta sosiaalityolle tai ainaki oh-
jaukselle siitd, et miten nditd asioita hoidetaan, mistd saat apua tdélld ja mihin ovat oikeu-
tettuja tadlld, et he ovat kuitenki valiinputoajia timmosiin palveluihin?

H3: Just siihen tyosuhteeseen liittyvét oikeudet, et tyontekijdlle selvitettds, et kuin paljon
sun pitdd tienata, et sd voit saada -.
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Mulla on itselld nyt ollu muutama kokemus sellasesta, et on ollu jotain oikeudellisia asi-
oita, jotka on painanu potilaitten mieltd. Sitte méa oon jérjestany juristikonsultaatioita - niin
se on ollu semmosta, ettd mad oon niinku yhtakkid huomannu, et monet semmoset aika vai-
tonaiset ja vahdn omista asioistaan kertovat ihmiset onkin valmistautuneet sithen konsul-
taation ihan huippuhyvin ja he on kéyttdneet se ajan ja heilld on ollu aivan &lyttaman tar-
keitd ja isoja kysymyksid, mitd he on kysyneet. Jotenki se semmonen, et jos ma niinku toi-
vosin, et mitd palveluja paperittomille olis, niin mé toivoisin, et heilld olis kdytossa sellasta
juristien apua, joka olis hyvin vankasti niinku ulkomaalaisoikeuteen ja kansainvilisiin asi-
oihin perehtynytta porukkaa. H9

Kuten edellisissd aineistolainauksissa kuvaillaan, paperittomilla ihmisilld saattaa olla
erityistarpeita, kuten tarve erikoissairaanhoidolle, pitkadkestoiselle psyykkiselle tuelle,
ylikansallisiin erityistilanteisiin perehtyneelle oikeudelliselle avulle tai kansainvali-
siin kriisitilanteisiin liittyvélle traumatyoskentelylle, mitd harvemmin matalan kyn-
nyksen paperittomien ihmisten palveluissa on tarjolla. Samalla paperittomat ihmiset
suljetaan tarkoituksenmukaisten erityisosaamisen palveluiden ulkopuolelle.

Toisinaan palveluiden ulkopuolelle jadmistd syventdd paperittomien ihmisten
haasteet kielen ja palvelujdrjestelmdn ymmartamisessd, mitd seuraavat aineisto-otteet
kuvaavat.

Joo, tima toinen mies niinku sairastu t&élla ollessaan ja hénelle ei niinku menny perille
sitte ndmd, et miten se tyolupa, oleskelulupa jarjestetdadan. En saanu yhteistyotda hanen kans-
saan toimimaan. Et en tid mitad hénelle kuuluu. H3

Ja sittenkin, kun ovat saaneet ensimmadisen kerran sen padtoksen, niin ollut ihan konkreet-
tisesti yks ihminen, joka ei ymmartanyt, mitd niilld maksusitoumuksilla voi tehda. Ja sitte
seuraavalla kerralla meni paremmin, kun me sovittiin, ettd hdn tulee aina niiden lippujen
lappujen kanssa ndyttdaan niit mulle. Ja se lahti siitd sujumaan. H9

Sosiaalityontekijoiden kohtaamilla paperittomilla potilailla ei valttamaéttd ollut juuri
mitddn tietoa sosiaaliturvasta, ja esimerkiksi monen tyontekijan kohdalla sosiaalitur-
van ulkopuolelle jaaminen konkretisoitui vasta sairaalaan joutuessa. Kuten edelliset
aineisto-otteet kuvaavat, sosiaalityontekijdt kertoivat kohdanneensa myos paperitto-
mia ihmisig, jotka tarvitsevat runsaasti apua ja ohjausta omien asioidensa hoitamiseen.
Suomen kielelld kirjoitetut erilaiset viralliset asiakirjat tai asioiminen suomalaisissa
virastoissa tai apteekissa saattavat vieraudessaan ja monimutkaisuudessaan muodos-
tua ylitsepddsemattomaksi haasteeksi.

Aineiston perusteella terveydenhuollossa toteutetaan sosiaali- ja terveysministe-
rion ohjeistusta kiireellisen hoidon antamisesta paperittomille ihmisille, mutta raja ve-
detddn useimmiten kiireellisen ja ei-kiireellisen hoidon vilille (kts. Ahonen & Kallius
2019, 95; Jauhiainen ym. 2018, 39), mika kdytannossa jattad paperittomat ihmiset pit-
kaaikaissairauksien seurannan ulkopuolelle (Nykdnen ym. 2017, 228). Aineiston pe-
rusteella harvassa kunnassa tarjotaan paperittomille henkiloille kiireellistd kattavam-
paa terveydenhuoltoa, vaikka tdma olisi mahdollista (kts. Keskiméki 2014, 56). Keski-
méki ym. (2014, 56-57) ovat toivoneet selkeampdd madrittelyé kiireellisen ja ei-kiireel-
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lisen hoidon rajapinnoista sekd huomauttaneet, ettd ihmisoikeussopimusten ja Suo-
men perustuslain vaatimuksia vastaisi parhaiten tilanne, jossa paperittomat ihmiset
saisivat samat julkiset palvelut samoin hinnoin kuin kuntalaisetkin.

Aineiston perusteella paperittomien saamassa terveydenhuollossa ja sosiaalipal-
veluissa on kuntakohtaisia eroja, mikd vastaa Ahosen & Kalliuksen (2019, 95) ja Jau-
hiaisen ym. (2018, 42-44) ndkemyksid. Aineiston perusteella julkisen sektorin ulko-
puoliset toimijat ja seurakunnat paikkaavat julkisten palveluiden puutetta, minka
ovat myos Jauhiainen ym. (2018, 45-46), Keskiméki ym. (2014, 28), Ahonen (2019, 49)
ja Leppédkorpi (2015, 95) todenneet.

9.3 Thmiset, joita lainsdddanto ei tunnista

Aineistossa ilmeni hyvin selvésti alueelliset ja kuntien véliset erot paperittomien saa-
massa hoidossa ja palveluissa, mitd seuraava keskustelusitaatti kuvaa.

HO9: No mé ite ajattelen, ettd kokonaisuudessaan ei voi millddn lailla ajatella, ettd paperitto-
mat eldis Suomessakaan ihmisarvoista elamad. Kylld monella lailla niin kuin erittdin, erit-
tdin haavoittuvassa asemassa. Ja voidaanko me puhua, etté jollain ihmiselld on oikeutta,
jos sitd heiddn asemaansa ei oo milldédn tavalla lainsddadannossa madaritelty.

HS8: Nimenomaan tuo on minustakin se kaikista isoin asia, ettd ei oo lainsdadantoa Suo-
messa, ettd miten toimitaan heidén kanssaan ja ett4 olis joka kunnassa samanlaiset oikeu-
det missd asuukin Suomessa, ettd ei tarvi tulla johonkin tiettyyn kuntaan saadakseen hoi-
toa.

HO: Ja vaikka nyt tietyssd kaupungissa onkin ndin, niin loppujen lopuksi nda ihmiset on
taysin timmosen kuntakohtaisen poliittisen p&d&dtoksen armoilla.

Oleskelukuntaan perustuva paperittomien ihmisten epédtasa-arvoisuus onkin aineis-
ton perusteella yksi keskeinen valiinputoamisen paikka. Eriarvoisuus tulee selkeim-
min esiin siind, miten joissain kunnissa paperittomien on mahdollista saada kiireelli-
sen terveydenhuollon lisdksi myos valttaméatontd terveydenhuoltoa. Tosin huomion-
paljon sellaista hoitoa, mitd kunnassa virallisesti asuvat voivat saada. Kaytannossa
kuitenkin sairaalassa saattaa olla eri kuntien alueilla asuvia paperittomia potilaita, joi-
den hoidon laajuus madrittyy oleskelukunnan paperittomien terveydenhuoltoa kos-
kevan poliittisen paatoksenteon mukaan.

Niin ja sit tdd ei oo milldédn tavalla Suomen kansallinen asia, ettd tdd on kansainvalisid isoja
kysymyksid. H9

Kuten edellinen aineisto-ote havainnollistaa, aineiston perusteella paperittomuuden
ratkaisu ja paperittomien ihmisten haavoittuvan aseman parantaminen vaatii mitta-
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via, ylikansallisia toimenpiteitd. Paperittomuuden kytkeytyessd laajempaan valtioi-
den viliseen rajapolitiikkaan ja uusliberalistisen markkinatalouden mekanismeihin
(Kononen 2014; Ahonen & Kallius 2019) myds paperittomuuden ratkaisujen taytyy
tapahtua laajemmassa kuin paikallispoliittisessa kontekstissa. Aineiston perusteella
ratkaisuissa tulisi huomioida niin oleskeluoikeuksiin kuin tyontekijoiden haavoittu-
vaan asemaan liittyvat kysymykset.

Vaikka terveyssosiaalitydssd on kohdattu paperittomia ihmisid, sairaalan sisdi-
set ja ulkopuolisiin verkostoihin ulottuvat kdytannot ovat aineiston perusteella joitain
poikkeuksia lukuun ottamatta padsddantoisesti vield jasentymdttomid. Jasentymétto-
myys ja sosiaalityontekijoiden kokemukset paperittomien ihmisten tilanteiden selvi-
tyksen monimutkaisuudesta heijastelevat sitd, ettei lainsdddanto tunnista ja méaérittele
paperittomille ihmisille annettavia palveluita (vrt. Gadd 2017, 134; Tervonen &
Enache 2018, 397). Lainsdddannon puutteessa kunnalliset poliittiset linjaukset ja sel-
keiden linjauksien puutteessa myds yksittdisten sosiaali- ja terveydenhuollon tyonte-
kijoiden harkinta maarittelevit paperittomien ihmisten aseman (Tervonen & Enache
2018, 397; Jonsson 2014; Nordling 2017). Aineistossa keskeiseksi noussut paperitto-
mien ihmisten eriarvoinen asema oleskelukunnan tarjoaman hoidon ja palveluiden
osalta vastaa eduskunnan oikeusasiamiehen (2019, 121; 2018, 114; 2017, 121), Ahosen
& Kalliuksen (2019, 95) ja Jauhiaisen ym. (2018, 42-44) ndkemyksia.
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10 TERVEYSSOSIAALITYONTEKIJAT IHMISOIKEUS-
TYONTEKIJOINA

Téssd luvussa kuvaan, miten aineiston perusteella ihmisoikeusperustaisuus nayttay-
tyy terveyssosiaality9ssd. Ensin kuvaan ihmisarvon kunnioitusta terveyssosiaality6ta
ohjaavana periaatteena, sitten tuon esiin osallisuuden edistimisen ulottuvuuden ja
sen jidlkeen kuvaan sosiaalityontekijoiden kriittistd rakenteiden tarkastelua. Vii-
meiseksi kuvaan sosiaalityontekijoiden vaikuttamismahdollisuuksia.

10.1 Pohjavireend ihmisarvon kunnioitus

Aineistosta vilittyy vahvasti ajatus, ettd kiireellisen hoidon turvaamisella terveyden-
huollossa tunnustetaan paperittomien ihmisten elimén arvokkuus ainakin siind maa-
rin, ettd heiddn kuolemansa tai vammautumisensa halutaan estid akuuteissa kuole-
man tai vamman uhan tilanteissa. Ajatus ihmiseldmén arvokkuudesta vilittyy, vaikka
terveydenhuollossa rajataan paperittomat ihmiset muun kuin kiireellisen tai joissain
tapauksissa vilttaméattoméan hoidon ulkopuolelle ja vaikka sosiaalityontekijoilla oli
kokemuksia myos terveydenhuollossa ilmenevisté kielteisistd asenteista paperittomia
ihmisid kohtaan. Seuraava aineistolainaus kuvastaa ihmisarvon tunnustavaa ldhesty-
mistapaa.

No méi sanoisin, ettd meilld on erittédin tiivis hoitoryhma. Ja meidn koko hoitoryhmalla oi-
keastaan kaikissa paikoissa, kaikissa yksikoissd, joissa mé tyoskentelen tédssd, niin meillda
on kyllad aina se tahto ja yritys tavalla tai toisella kaivaa sille ihmiselle se mahdollisuus sitd
hoitoa saada. H9
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Kuten aineisto-ote ilment&d, terveyssosiaalityontekijdt toimivat terveydenhuollon toi-
mintaympadristossd osana moniammatillisia hoitoryhmid. Sosiaalityontekijat kuvaili-
vat, ettd eri ammattiryhmien edustajista koostuvalla hoitoryhmaélld on yhteinen tah-
totila paperittoman ihmisen edun saavuttamiseksi terveydenhuollossa.

Ihmisoikeusperiaatteina pidetddn ihmisarvon kunnioitusta, syrjimattomyyttd,
osallisuutta, lapindkyvyyttd ja vastuullisuutta (Mapp ym. 2019, 262-265). hmisarvon
kunnioittaminen on kdytannossd esimerkiksi itsemddrdamisoikeuden tunnustamista
ja vahvistamista, asiakkaan voimavaroihin keskittymistd ja asiakkaan kanssa sen poh-
timista, mitd tdyden ihmisyyden saavuttaminen hinelle merkitsee (Mapp ym. 2019,
263; McPherson 2015, 52; Ife 2016, 5-8). Aineistossa oli melko viahdn keskustelua suo-
ranaisesti ihmisoikeuksista, mutta sosiaalityontekijoiden puheissa oli selkedsti tulkit-
tavissa ihmisoikeusperiaatteiden mukainen pohjavire.

Mutta mai ajattelen samoin kuin kaikista potilasta, ettd ketkddn ei tuu sillai tyhjiostd, tar-
kedd on myoskin huomioida, et mistd se ihminen on ldhtoisin ja just luku- ja kirjoitustaitoa
ja mink& verran on opiskellu ja kdyny kouluja ja sit semmosta, et mitkd on semmosia asi-
oita, jotka kuormittaa sielld eldimaéssa. -- Se vaan on vidha niinku sellanen osa eldmad, etta
sitten kun on ees vihd maata jalkojen alla ja edes muutama ihminen, johon si silleet luotat,
ettd ne kysyy, ettd mitd sulle kuuluu, niin sitte sitd tarinaa voi tulla aika paljonkin sielta.

Edelld esitetty aineisto-ote kuvaa, miten sosiaalityontekijda on kohdannut paperitto-
man asiakkaan kokonaisena ihmisend, huomioinut eldman eri osa-alueita, kysynyt ta-
méan kuulumisia ja ollut valmis kuuntelemaan paperitonta ihmistd. Aineistossa sosi-
aalityontekijat kuvailivat paperittomia ihmisid hyvin kunnioittavaan savyyn. Sosiaa-
lityontekijoiden tydskentelyssd ndyttaytyivit vahva yhteistyo paperittomien ihmisten
kanssa ja paperittomien ihmisten ehdoilla eteneminen. Tama tuli esiin esimerkiksi
siind, ettd mikali paperiton potilas ei halunnut kertoa eldmastddn, sithen ei pakotettu.

Aineistosta ei valittynyt kasitystd, ettd paperittomien ihmisten asioiden hoitami-
nen olisi jatetty tai haluttu jattdd terveyssosiaalityon ulkopuolelle.

Multa oikein niin kuin tivattiin, et nyt t44 asia on hoidettava, et ma melkeen drsyynnyin, et
alkad nyt viittiko, et kyl tdd hoidetaan, mut semmonen et he - kaikkia potilaita hoidetaan
olitpa sd sit kuka vaan. H4

Kuten aineisto-otteesta ilmenee, sosiaalityontekijdt vastustivat paitsi konkreetti-
sella toiminnallaan my®s verbaalisesti paperittomien ihmisten syrjintdd terveyden-
huollossa. Syrjimdttomyyden periaate tarkoittaa tasavertaisen kohtelun lisdksi myos
valta-asetelmien purkamista ja marginaalissa olevien ihmisten osallistumisen tuke-
mista (Mapp ym. 2019, 263; McPherson 2015, 53). Aineiston perusteella sosiaalityon-
tekijat tunnistivat paperittomien ihmisten haavoittuvan aseman ja sen myota tarpeen
erityiselle syrjimattomyydelle.

Seuraavissa alaluvuissa tuon esiin osallisuuden, lapindkyvyyden ja vastuulli-
suuden periaatteiden ilmenemista.
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10.2 Osallisuutta edistimaissa

Aineiston perusteella sosiaalityontekijoiden ty6 paperittomien ihmisten parissa sisal-
tdd paljon paperittomien ihmisten osallisuuden edistdmistd ja asianajoa (engl. advo-
cacy). Palveluohjaus on keskeinen osa asiakkaan osallisuuden edistamistd, mika ilme-
nee seuraavasta keskustelusitaatista ja aineisto-otteesta.

T: Oliko siind se, ettd sun piti niin kuin ldhtokohtaisesti selvittdd, ettd mikd se oikeus on?
H3: Joo, ihan aasta 66hon, ettd mitd heidan pitdd tehda.

No mé néen, ettd paperittomien kanssa sellainen tietynlainen palveluohjauksellinen ote on
tarkedd. H9

Palveluohjaus pitdd sisédllddan oleskelu- ja tyolupaan liittyvad, Kelan hoito-oikeustodis-
tuksen ja sosiaaliturvan soveltamisen hakemiseen liittyvad, paperittomien palveluihin
liittyvdd ja oikeudelliseen asemaan ja lapsioikeudellisiin kysymyksiin liittyvédd oh-
jausta sekd ylipddtdan keskustelua ja neuvontaa paperittomien oikeuksiin ja mahdol-
lisuuksiin liittyen. Ohjaaminen on usein hyvin vahvan tuen tarjoamista ja yksityiskoh-
taista neuvontaa.

Paperittomien ihmisten osallisuuden edistiminen toteutuu paitsi suorassa asia-
kasty0ssd myos yhteistytssd erilaisten verkostojen kanssa, mitd seuraava aineistolai-
naus kuvaa.

Kylld se on minusta aika paljon sitd keskustelua ja neuvontaa, ettd miten tdssa toimitaan ja
miten Suomessa toimitaan ja myoskin sithen omaisten kanssa yhteistyotd. Ei mulla aina-
kaan oo ollu, et ne on vaan pelkdstddn ne paperittomat vaan se on my0s se heidn verkosto,
et heidn kanssa tehddan myos yhteistyota. H8

Sosiaalityontekijat kuvailivat selvittdneensd ja edistdneensd paperittomien potilaiden
osallisuutta omaisten ja muun tukiverkoston, kunnan maahanmuuttopalveluiden toi-
mijoiden, digi- ja vdestttietoviraston, maahanmuuttoviraston, Kelan, ulkomaiden ela-
kevakuutuslaitosten, ulkomaiden ldhetysttjen, kuntien sosiaalityontekijoiden, pape-
rittomien ihmisten tyonantajien, kansalaisyhteiskunnan toimijoiden, seurakunnan ja
myos sairaalan hoitoryhmén kanssa.

Sosiaalityontekijoiden tekemd osallisuuden edistiminen paikantui paperitto-
mien ihmisten viliinputoamisten kohtiin. Seuraavassa keskustelusitaatissa kuvataan,
miten sosiaalityontekijdt kokivat onnistumisia paperittomien ihmisten osallisuuden
edistdmisessa.

H3: Mun mielest se on niin tapauskohtaista, et joskus niin kuin onnistut saamaan jotain ai-
kaiseksi.
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H1: Niinp4, se voi ainaki et auttaa olemaan yhteydessa ja yrittdd laittaa vireille asioita,
mitd se ei valttamatta ite osais.

Osallisuuden edistdmistd tapahtui muun muassa silloin, kun sosiaalityontekijdt olivat
selvittdneet paperittoman potilaan kotimaasta oikeutta sosiaaliturvaan, avustaneet
hoito-oikeustodistuksen saamisessa ja soittaneet paperittoman potilaan tyénantajalle
ja kehottaneet tdtd hoitamaan paperittoman ihmisen tydsuhteen rekisterdintiin ja va-
kuutuksiin liittyvat asiat kuntoon. Sosiaalityontekijdt olivat olleet yhteydessd esimer-
kiksi Kelaan ladkemaksusitoumuksen saamiseksi ja kuntien sosiaalityontekijoihin,
ikdihmisten palveluihin ja terveyskeskukseen pyrkiessddn turvaamaan paperittoman
potilaan jatkohoitoa ja ihmisarvoisia elinolosuhteita. Sosiaalityontekijit olivat jdrjes-
taneet juristikonsultaatioita ja varmistelleet paperittoman vanhemman saaman lapsen
oikeuksien toteutumista sopimalla yhteistydstd lastenvalvojan kanssa. Paperittomien
ihmisten osallisuuden edistdiminen saattoi konkreettisimmillaan olla tarvittavien lu-
pien tai hakemuksien vireyttdmistd. Aineiston perusteella oli selvitelty myds maksu-
toimiston mahdollisuutta viedd tytlupaa odottavan paperittoman ihmisen perintd
loppuun nopeutetussa aikataulussa, jotta ihmisen tyollistyessad hénelld ei olisi pape-
rittomuuden aikaisesta kiireellisestd hoidosta aiheutuneita terveydenhuoltokuluja
kymmenid tuhansia euroja ulosotossa.

Osallisuuden periaatteeseen liittyvdt muun muassa asiakkaan mahdollisuudet
vaikuttaa itseddn koskevaan paddtoksentekoon sekd asiakkaiden avustaminen omien
oikeuksien ja tarpeiden ymmartamisessa (Mapp ym. 2019, 263; MacPherson 2015, 53;
Ife 2012, 128). Aineistossa sosiaalityontekijoiden palveluohjaus ja paperittomien ih-
misten asianajo (engl. advocacy) edistivit paperittomien ihmisten valtaa omassa ela-
maédssddn omiin oikeuksiin ja mahdollisuuksiin liittyvan tietouden lisddntymisen
kautta. Sosiaalityontekijoiden toiminta pyrki lisidm&an myo6s paperittomien osalli-
suutta yhteiskunnan resursseista.

10.3 Rakenteiden kriittistd tarkastelua

Aineiston perusteella terveyssosiaalityontekijoilld on valtavasti yksityiskohtaista
osaamista ulkomaalaisten ihmisten hoito-oikeudesta ja ylikansallisista tilanteista.
My0s paperittomien ihmisten tilanteista on paljon kdytannon tyossa saatua tietoa. So-
siaalityontekijoiden puheesta vilittyy hallinnollis-juridisen osaamisen lisdksi myos
kriittinen yhteiskunnallisten rakenteiden tarkastelu, joka ulottuu my®os asiakkaina ol-
leiden ulkomaalaisten henkil6iden kotimaiden kaytantoihin.

Aineistosta vilittyy sosiaalityontekijoiden itsereflektio ja tyotehtdviin liittyva
pohdinta. Seuraava keskustelu kuvaa sosiaalityontekijan reflektiivista pohdintaa.
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T: Miten sd koet sen, ettd mikd siind on ollut se terveyssosiaalityontekijan rooli nditten po-
tilaitten kohdalla? Mit4 sd ajattelet siitd?

H1: -- potilaan kannalta, niin just se tukiverkosto, mitd silld on ja mihin oikeesti hdnen
etunsa kannalta mihin pitdis ohjata, semmosia mietintdja.

Aineiston perusteella sosiaalityontekijdt pohtivat tydtehtdvissddan paperittomien ih-
misten oikeuksia, perustarpeiden turvaamista ja sitd, mihin heidt tulisi heiddn etunsa
kannalta ohjata. Sosiaalityontekijdt toivat esiin paperittoman ihmisen kokonaistilan-
teen huomioimista ja voimavaroja. Paperittomien kanssa tydskentely voi olla myds
luovimista ja etenemissuunnan hakemista. Sosiaalityontekijdt pohtivat myds suoma-
laista turvapaikkapolitiikkaa ja esimerkiksi sitd, voisiko paperittomuutta ratkaista esi-
merkiksi humanitdérisilla turvapaikoilla tulevaisuudessa.

Sosiaalityontekijoiden pohdinnassa ndyttdytyi paperittomuuden ja paperitto-
mien ihmisten eldméntilanteen tarkastelu ihmisoikeussilmalasien ldpi (kts. McPher-
son 2015, 228; Mapp ym. 2019, 265). Aineiston perusteella sosiaalityontekijdt analysoi-
vat syrjivid rakenteita ja kdytantojd ja toivat aktiivisesti esiin epdakohtia (vrt. Ife 2012,
225-226; Mapp ym. 2019, 267). Ihmisoikeusperustaiseen sosiaalityohon liittyy vaikei-
den ja monimutkaisten kysymysten pohdiskelu (Ife 2012, 1). Itsereflektiivinen tydote
erityisesti suhteessa ihmisoikeuksien puolustamiseen ja edistimiseen on yksi li-
pindkyvén sosiaalityon ulottuvuus (Mapp ym. 2019, 264; McPherson 2015, 53). Aineis-
tosta vilittyi sosiaalityontekijoiden eettinen, ihmisoikeuksia ja rakenteita tarkasteleva
ja omaa toimintaa reflektoiva pohdinta.

10.4 Sosiaalityontekijit vaikuttajina

Aineiston perusteella sosiaalityontekijdt kokivat padsdantoisesti omat mahdollisuu-
tensa puuttua paperittomien ihmisten hoitoon padsemiseen liittyviin rakenteellisiin
epdkohtiin varsin vahdisind. Seuraavassa aineisto-otteessa sosiaalityontekijda kuvaa
vaikutusmahdollisuuksiaan paperittomien ihmisten tilanteeseen.

Ettd tavallaan meidn taytyy selvittdd se status ja meilld on tavallaan aika iso vastuu, etta
me tehdddn se oikein, mutta me ei olla semmoses asemassa, ettd me pystyttdis neuvottele-
maan, ettd miten tdssia. H9

Kuten edellisessd sitaatissa kuvataan, terveydenhuoltoon péadsyn ja hoidon kiireel-
liseksi tai valttamattomaksi luokittelemisen osalta sosiaalityontekijoilld ei ole sanan-
valtaa, vaan terveydenhuollon ammattihenkil6 tekee sen paatoksen. Sosiaalityonteki-
joilla on kuitenkin iso vastuu siind, ettd paperittomien ihmisten hoito-oikeus ja status
on selvitetty oikein. Sosiaalityontekijan selvityksen, ohjaamisen ja avustamisen seu-
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rauksena jonkun terveydenhuollon nikokulmasta paperittoman ihmisen status saat-
taakin muuttua terveydenhuollon ndkokulmasta paperilliseksi: ihmiseksi, jolla on oi-
keus samanlaiseen julkiseen terveydenhuoltoon kuin kenelld tahansa kuntalaisella ja
jonka terveydenhuollon kokonaiskustannuksille 16ytyy joku muu maksaja kuin poti-
las itse.

Sosiaalityontekijdt kuvailivat potilaiden sairaalassaoloaikoja lyhyiksi ja potilaan
kotiutuessa pddsddantdisesti my0s sosiaalityontekijan rooli ja vaikutusmahdollisuudet
pddttyvit, mitd seuraava aineistolainaus havainnollistaa.

Mut kyl m& ainakin koen, et mitd me t&dlla tehddan, niin se on aika ensiapuluontoista
myoskin myds sosiaaliturvan puolella. Et ihmiset tulee tdnne ja on tdélld aika vahén aikaa
loppujen lopuksi ja me tehdddn sind aikana mitd me voidaan. H4

Niissd tilanteissa, joissa paperiton ihminen pddsee pitkdaikaissairauksia hoitavalle po-
liklinikalle potilaaksi, tilanne voi olla erilainen ja hoitosuhde pitkd, ja silloin sosiaali-
tyd voi saada merkittdvan ja kannattelevan roolin paperittoman ihmisen eldmaéssa.
Aineiston perusteella sairaalojen sosiaalityontekijoilld ei ollut padtoksenteko-oikeutta
esimerkiksi sosiaalipalveluiden tai etuuksien myontdmiseen. Terveyssosiaalityon
rooli onkin antaa tietoa ja avustaa kaikkien paperittomille mahdollisten palveluiden
ja etuuksien hakemisessa. Toisaalta kuntienkaan yksittdiset sosiaalityontekijdt eivit
voi kadyttdd harkintavaltaansa ja myontdd taloudellista tukea esimerkiksi paperitto-
mien ihmisten terveydenhuollon kustannuksiin, vaan kyseessd on suurempi poliitti-
nen paatos.

Sosiaalityontekijadt kertoivat myos onnistuneista vaikuttamisen tilanteista, josta
seuraava aineisto-ote kuvaa.

Mut sit ma kysyin héneltd, et saanko ma laittaa kotimaahan viestii sinne Kelaa vastaavaan
laitokseen, ettd 16ytyisko se kortti se, et saataisko sieltd se ehik-kortti, eli se eurooppalainen
sairasvakuutuskortti. M4 laitoin sinne sdhkopostiviestin, mé oon laittanut sinne aikaisem-
minkin, ne vastaa hyvin nopeestikin sieltd, et siel kyl toimii ylldttavan hyvinkin. Ja se tuli
sielt se kortti. Han oli ehtinyt jo ldhtee, mut mé laitoin sen sinne meidédn maksutoimistoon,
niin hdnhdn paddsee silld samalla maksulla kuin mekin. -- Han oli jo ldhteny sit. Mut ma 1a-
hetin sen sit postissa sithen osoitteeseen toiseen kaupunkiin, minké han antoi. Taas omalla
didinkielelld. Et mikd tdma on ja mihin titd kdytetdédn. Et toivottavasti han sai sen. H4

Vaikuttamista oli tapahtunut esimerkiksi, kun sosiaalityontekija oli saanut paperitto-
man potilaan kotimaan eldkelaitoksesta todistuksen hoito-oikeudesta, kunnan tyon-
tekijaltd apua paperittoman ihmisien asioiden edistamisessd, kun tyonantaja oli hoi-
tanut paperittoman tyontekijén lupa-asiat kuntoon sosiaalityontekijan pyynnosta tai
kun sosiaalityontekijd oli onnistunut luomaan luottamuksellisen suhteen paperitto-
maan potilaaseen.

Aineiston perusteella sosiaalityontekijat kokivat voimattomuutta esimerkiksi
tyontekijoiden hyvaksikdyttoon puuttumisessa, mitd seuraava keskustelu kuvastaa.
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H3: Mut sit potilasmaksutoimistosta annettiin kritiikkid mulle niist tyonantajista johonki
tyotapaturmaan liittyen, et ihan uskomatonta kusetusta. Et ei makseta kesdlomarahoja eika
vakuutuksia ja sit saadaan joku tyotapaturma puhuttua, ettd se ei oo tyStapaturma. Et tam-
mdst se on.

[Myontelyad muilta]

T: Eli onko t&élld sosiaalityolld terveydenhuollossa rooli olla sen potilaan oikeuksien puo-
lustajana tai ndetteko sen teidn roolin semmosena?

[Myontelyé]
H3: Aika heikkona ldhted tyonantajaa vastaan sanomaan.
H2: Mut kerrotaan siis potilaalle ndistd, jos yhteys saadaan.

H1: Ja kyl tyénantajallekin.

Kuten edellinen keskustelusitaatti kuvastaa, sosiaalityontekijadt nakivat tehtdaviakseen
tyontekijan oikeuksista tiedottamisen sekd tyontekijélle ettd tyonantajalle, mutta ko-
kivat osuutensa prekaarin tyokulttuurin kdytantojen muuttamisessa varsin pieneksi.

Aineistossa ilmeni mys rakenteellisen sosiaalityon mahdollisuuksia, kuten seu-
raava lainaus kuvaa.

Ja kylldhan niin kuin periaatteessa aina on mahdollisuus antaa lausuntoja esimerkiksi jos-
tain lakimuutoksista, esimerkiksi nyt aika ajankohtainen on asiakasmaksulaki, sen uudis-
taminen. Ettd kylldhdn semmosista terveyssosiaalityontekijoilld on hirvedsti tietoa, mitd
yhteiskunnallisessa, lainsdddannollisissa tilanteissa voidaan hyodyntdd. Et sillai md n&dan,
ettd ehka sille tulee olemaan enemmaén ja enemman tarvetta kuin mitd me ollaan ehké to-
tuttukaan. H9

Aineiston perusteella terveyssosiaalityon tietoa ja osaamista tulisi lainsdddantoon lin-
kittyvaan keskustelun ohella hyodyntdd yhteiskunnallisissa paperittomuutta koske-
vissa keskusteluissa ja kdymalld vuoropuhelua kaikkien niiden verkostojen kanssa,
joissa paperittomuutta ilmenee.

Aineistossa tuli ilmi my0s tilanteita, joissa sosiaalityontekijdt olivat selkedsti ot-
taneet kantaa ja puolustaneet paperittomien ihmisten ihmisoikeuksia. Selkedd kantaa-
ottavuutta kuvasivat muun muassa seuraavat ilmaisut:

Et sit saanu tapella siitd, et hei on télla nyt oikeus toimeentuloon ainakin nyt. H1
Viahén vidntod piti kaydi -- koska diabeetikko tarvii insuliinin, piste. H4

-- et ma melkeen drsyynnyin, et dlkdd nyt viittiko, et kyl tdd hoidetaan, mut semmonen et he
- kaikkia potilaita hoidetaan olitpa s sit kuka vaan. H4

Mut jos tilanne vaikka jostain syystd muuttuu, ja me joudutaan jossain kohtaa oikeesti puo-
lustamaan meidn potilaiden oikeuksia, niin silloin mé toivoisin tosi kovasti, ettd paatoksia te-
kevit ja politiikassa mukana olevat ihmiset kuulis ja myoskin oikeesti kuuntelis sitd, et
mitd niinku ndilld arjessa paperittomien kanssa toimivilla on kerrottavana ja mita he pitda
semmosina niinku olennaisina kysymyksina. H9
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Vaikka sosiaalityontekijdt pitivat omia vaikutusmahdollisuuksiaan véahdisind, myos
selkedn kannan ottaminen ja paperittoman ihmisen puolustaminen sosiaali- ja tervey-
denhuollon toimintaymparistoissd voi konkreettisesti vaikuttaa siithen, miten paperit-
toman ihmisen tilannetta ja asiaa hoidetaan. Liséksi paperittoman ihmisen puolusta-
minen voi vaikuttaa myos asenteisiin.

Aineistossa sosiaalityontekijoiden toiminnasta valittyy vastuullisuus, jolla Map-
pin ym. (2019, 264), McPhersonin (2015, 53) ja Ifen (2012, 55) mukaan viitataan aktii-
viseen epdoikeudenmukaisuuden vastustamiseen ja ihmisoikeustietoisuuden lisdami-
seen. Sosiaalityontekijdt asettuivat oman toimintaympaéristonsd toimintaa ohjaaviin
raameihin ja usein samalla neuvottelivat paperittomien sosiaalisten oikeuksien ra-
joista (vrt. Nordling 2017). Aineistosta vilittyi ponnistelu paperittomien ihmisten oi-
keuksien puolustamiseksi (vrt. Mapp ym. 2019, 264; McPherson 2015, 53; Ife 2012, 55).
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11 JOHTOPAATOKSET

Tutkimustulosteni perusteella paperittomuuden laaja kirjo tulee esiin terveyssosiaali-
tyossd. Aineistossa paperittomuutta maarittdd oleskelulupaa enemmain ulkomaalai-
sen ihmisen terveydenhuoltoon ja sosiaaliturvaan padsyyn liittyva status, mika vastaa
Keskimden ym. (2014, 12-14) ja Terveyden ja hyvinvoinnin laitoksen (THL 2020) na-
kemyksid terveydenhuollon ndkdkulmasta paperittomista ihmisistd. Terveyden- ja
sosiaalihuollon ndkokulmasta paperittomuus onkin nimenomaan sitd, ettd ihmiselld
on rajoitettu oikeus suomalaisiin sosiaali- ja terveyspalveluihin, millad viitataan kay-
tannossd oikeuteen kiireelliseen sairaanhoitoon ja sen kokonaiskustannusten perimi-
seen ihmiseltd itseltddn sekd kiireellisiin sosiaalipalveluihin, kuten hitamajoitukseen
ja ruokaan (Keskiméki ym. 2014, 12-14; THL 2020; Tervonen & Enache 2018, 398; Aho-
nen & Kallius 2019, 95; Jauhiainen, Gadd & Jokela 2018, 39).

Tulosten perusteella terveyssosiaalitydssd paperittomiin ihmisiin lukeutuu ih-
misid, jotka eldvdt Suomessa ilman oleskeluun oikeuttavia asiakirjoja, mutta myos
oleskeluoikeussddntelyn raameihin asettuvia tyontekijoitd, EU-kansalaisia, kolman-
sista maista tulleita perheenjdsenid, matkailijoita ja opiskelijoita. Aineiston perusteella
kyseessd on erittdin heterogeeninen ryhma ja tilanteet voivat olla hyvin ennakoimat-
tomia, mikd vastaa Jauhiaisen ym. (2017, 53), Keskimden ym. (2014) ja Nordlingin
(2017, 54) nakemyksia.

Erityisesti toisesta EU-maasta Suomeen tyohon tulleiden ihmisten tilanteet pa-
perittomuuden rajapinnoilla nousivat esiin tuloksissa, mikd vastaa Ahosen (2020, 51)
nakemystd aikuissomatiikan terveyssosiaalityossd lisddntyneistd ulkomaisen tyovoi-
man hoito-oikeusselvittelyistd. Toisesta EU-maasta tulleella tyontekijalla on useimmi-
ten kaikki edellytykset hoito-oikeuden saamiseen ja selkeddn sosiaaliturvastatukseen
(kts. luku 4.3), mutta aineiston perusteella tyontekijoilld on huonosti tietoa omista oi-
keuksistaan ja tyonantajat laiminlyovét tyontekijoiden asemaa turvaavia velvolli-
suuksiaan. Ilmié yhdistynee mediassa puhututtaneeseen (esim. Helsingin Sanomat
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30.3.2019; 5.7.2020; 27.9.2020; Yle 18.12.2019; 28.9.2020) ja Euroopan muuttoliikever-
koston (2020, 36) ja tyo- ja elinkeinoministerion (2020a; 2020b; Sorainen 2020) tunnis-
tamaan ulkomaalaisen tyévoiman laajaan hyvaksikayttoon. Globaalit kapitalistiset ta-
louden mekanismit liikuttavat halpatydvoimaa maista toisiin ja tuottavat prekaareja
tyosuhteita (esim. Kononen 2014, 25-27; Ahonen & Kallius 2019, 94, 113; Jonsson 2014,
39), mikd koskee my0s toisia EU-kansalaisia (kts. myos Nurmi & Levander 2017, 94,
108-109). Heinosen (2017, 210-211) mukaan EU-maiden valilld liikkuvat tyontekijat
ovat pddsdantoisesti kyvykkditd ja aktiivisia oikean tiedon l6ytamisessd, mutta seka
Heinonen (mt.) ja Nurmi & Levander (mt.) toteavat, ettd kansainvilisen sosiaalitur-
vasoveltamisen monimutkaisuus edellyttdd kaytannossa sitd, ettd tyontekijoille anne-
taan luotettavaa ja ajantasaista sosiaaliturvaan liittyvéad tietoa. Tyontekijoiden avun
tarve oikean sosiaaliturvatiedon saamisessa nousee esiin tuloksissa.

Tulosten perusteella paperittomat ihmiset tulevat sairaalaan samanlaisista pa-
kottavista syistd kuin kuka tahansa muukin ihminen. Lahtokohtaisesti terveet ja hy-
vdkuntoiset ihmiset eivit tarvitse erikoissairaanhoitoa. Toisaalta onnettomuuksia ja
tapaturmia voi tapahtua kenelle tahansa. Terveyssosiaalityontekijoiden kuvauksissa
paperittomien ihmisten sairaalaan hakeutumisen syyt johtuivat onnettomuuksista,
sairauskohtauksista tai pitkdaikaissairauden akutisoitumisesta.

Konosen (2018, 381) mukaan ihmiset liikkuvat maantieteellisesti ja oikeudelli-
sesti, jolloin paperittomuus ei ole pysyva kategoria. Liikkuminen paperittomuuden ja
paperillisuuden valilld tuli esiin myos tuloksissani. Tulosten perusteella sairaalaan
joutuminen on usein se kohta, jossa esimerkiksi terveydenhuollon ndkokulmasta pa-
periton toisesta EU-maasta tullut tyontekija tulee tietoiseksi omasta paperittomuudes-
taan, mikd vastaa Nurmen ja Levanderin (2017, 108-109) ndkemystd. Vaikka ihmisten
asema voi muuttua oikeudellisesti, osalle paperittomista ihmisistd oleskeluluvatto-
muuteen ulottuva paperittomuus on kuitenkin olosuhde, joka raamittaa eldimé&a vuo-
sien ajan ja pahimmillaan ajaa tdysin yhteiskunnan ulkopuolelle. Oleskeluluvatto-
mien paperittomien ihmisten kohdalla haavoittuva asema ja arjen epavarmuustekijat
lavistdvat sosiaali- ja terveyspalveluiden lisdksi kaikki muutkin instanssit, minka
vuoksi eldmad leimaavat jatkuva epavarmuus ja pelko pakkopalautuksesta, mika vas-
taa Ahosen ja Kalliuksen (2019, 90), Ahosen (2019) ja Koénosen (2014, 13) kasityksia.
Monille paperittomille ihmisille Suomessa paperittomana eldminen on kuitenkin kai-
kista huonoista vaihtoehdoista vihiten huono tai ihmisilld ei todellisuudessa ole mi-
tddn muuta paikkaa, minne menna.

Rautiaisen (2017, 34) mukaan paperittomat henkil6t jadvit helposti sosiaalisia
oikeuksia konkretisoivan lainsddddannon ulkopuolelle. Tulosten perusteella terveys-
sosiaalityontekijoiden nakokulmasta paperittomuus tarkoittaakin ennen kaikkea va-
liinputoamista yhteiskunnallisissa ja kansainvilisissd sosiaalisia oikeuksia turvaa-
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vissa jdrjestelmissd. Aineistossa paperittomien ihmisten eldméntilanteiden haavoittu-
vuutta kuvaavat muun muassa se, ettei heitid ole hallinnollisesti olemassa sellaisissa
rekistereissd, joihin Suomessa asuvat, oleskelevat, tyoskentelevit, vakuutetut tai sosi-
aaliturvatut ihmiset kirjataan kuuluviksi (vrt. esim. Ahonen & Kallius 2019, 113; Aho-
nen 2014), heiddn tydskentelyolosuhteitaan luonnehtivat riippuvuussuhteet ja oi-
keuksien toteutumattomuus (vrt. Kénonen 2014; Myhrvold & Smdstuen 2017) ja heilld
ei valttamattd ole suomen kielen taitoa tai osaamista toimia suomalaisissa instans-
seissa. Siind, missd sosiaali- ja terveydenhuollolla pyritddn turvaamaan ihmisoikeus-
sopimusten ja perustuslain (11.6.1999/731) edellyttamat ihmisoikeudet ja erityisesti
haavoittuvassa asemassa olevien ihmisten ja ryhmien valttaméadton huolenpito (esim.
Rautiainen 2017, 20-21; Ihmisoikeuskeskus 2020), tulosten perusteella paperittomien
valiinputoajuus paikantuu nimenomaisesti terveydenhuollon ja sosiaalipalveluiden
konteksteihin.

Paperittomia ihmisid tai heille annettavia palveluita ei ole mddritelty missdan
laissa tai asetuksessa (Gadd 2017, 134), vaikka esimerkiksi paperittomien ihmisten ter-
veydenhuollon palveluiden laajentaminen ja asiakasmaksujen kohtuullistaminen tie-
tyissd tapauksissa ovat edenneet hallituksen esityksiin saakka (HE343/2014;
HE129/2020). Sosiaali- ja terveysministerio on ohjeistanut vuosina 2016 ja 2017 kun-
nan sosiaali- ja terveydenhuollon ammattihenkil6itd arvioimaan tapauskohtaisesti pa-
perittoman ihmisen vélttamattoman tuen ja huolenpidon seka kiireellisen terveyden-
huollon tarpeen (Ahonen & Kallius 2019, 95; Jauhiainen, Gadd & Jokela 2018, 39; So-
siaali- ja terveysministerio 2017). Tulosten perusteella sairaaloissa noudatetaan sosi-
aali- ja terveysministerion ohjeistusta ja paperittomat ihmiset saavat terveydenhuol-
lon ammattihenkilon maéérittelemén kiireellisen sairaanhoidon. Tulokset konkretisoi-
vat, mitd muun kuin kiireellisen hoidon ulkopuolelle jadminen kdytannossa tarkoit-
taa. Paperittoman ihmisen kiireellisen hoidon tarpeen péaatyttyd paperiton ihminen
lahetetddn kotimaahan jatkohoitoon, mikili tim&d on mahdollista, tai Suomessa sijait-
sevaan kotiin tai oleskelupaikkaan, koska pddsdantoisesti perusterveydenhuollon
vuodeosastoille paperittomia ihmisid ei oteta ei-kiireelliseen jatkohoitoon. Kiireellisen
hoidon tarpeen ja kotona itsendisesti suoriutumisen vélimaastoon voi jadda kuitenkin
monenlaisia tilanteita, joita sairaalan hoitoryhmissa ja sosiaalitytssd pyritddn ratkai-
semaan. Tulosten mukaan paperittomien ihmisten elinolosuhteet jadvét usein sosiaa-
lityontekijoille epéselviksi ja sairaalahoidon jdlkeinen tai sairauden tuomien toiminta-
rajoitteiden kanssa suoriutuminen epavarmaksi. Tulosten mukaan epavarmuutta li-
sdd se, ettei paperittomilla ihmisilld ole mahdollista saada kontrollikdyntejd pitkaai-
kaissairauksilleen (vrt. Nykdnen yms. 2017, 228), ellei tartuntatautilaki edellytd hoi-
toa. Mikili paperittomalla ihmiselld on jokin krooninen sairaus, hanen on mahdollista
saada siihen hoitoa vain silloin, kun sairaus vaatii jdlleen kiireelliseksi méaariteltavaa
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hoitoa. Lisdksi kiireellisen hoidon padtyttyd paperittomalle ihmiselle ldhetetdédn todel-
lisia hoidon kustannuksia vastaava lasku (Keskimaéki 2014, 24), joka voi hoidon pituu-
desta ja laajuudesta riippuen olla useista tuhansista euroista jopa sataan tuhanteen
euroon.

Terveyssosiaalityontekijat ovat tottuneita sovittamaan monitahoista sosiaali-
turva- ja hyvinvointipalvelujdrjestelmé&éa potilaiden tilanteisiin ja avustamaan ihmisia
saamaan heille kuuluvia etuuksia ja palveluita (Metteri 2014). Terveyssosiaalitydssa
konkretisoituu, ettd paperittomien ihmisten kohdalla samanlaista yhteiskunnallista
turvaverkostoa ei ole. Tutkielmassani tarkastellaan terveyssosiaalityontekijoiden na-
kemyksid paperittomista ihmisistd, jolloin tuloksissa palvelujdrjestelmén osalta fokus
on luonnollisesti eniten terveydenhuollon kysymyksissd. Tuloksissa tulee esiin kui-
tenkin my0s sosiaalipalvelukatveita. Paperittomille ihmisille annettavia sosiaalipalve-
luita voidaan luonnehtia terveydenhuollon tavoin kiireelliseksi vahimmaisavuksi ja
niiden saaminen vaikuttaa tulosten perusteella hyvin kuntakohtaiselta ja sattumanva-
raiselta. Tulosten perusteella julkisen sektorin ulkopuoliset toimijat, kuten erilaiset
matalan kynnyksen jarjestotoimijat ja evankelis-luterilainen kirkko paikkaavat julkis-
ten palveluiden puutetta, mikd yhtyy aiempien tutkimusten ndkemyksiin (kts. Aho-
nen & Kallius 2019, 45; Ahonen 2019, 56; Jauhiainen ym. 2018, 45-46; Keskimaki ym.
2014, 28; Leppdkorpi 2015, 95). Samalla paperittomien ihmisten tilanteet voivat olla
monitahoisesti vaativia, eikd matalan kynnyksen palveluissa valttimatta pystyta tar-
joamaan sellaisia erityistason palveluita, mille olisi tarvetta (kts. myos Leppakorpi
2015, 95). Tuloksissa tunnistetaan tarve erityisesti kansainvilisiin kysymyksiin ja ul-
komaalaisten tyontekijoiden oikeuksiin perehtyneelle juridiselle avulle ja psyykkiselle
tuelle, jossa osataan huomioida ylikansallisten kriisitilanteiden erityiskysymykset.
Tulosten perusteella paperittomilla ihmisilld on ylipddtdan suuri tarve perusteelliselle
ja omankieliselle palveluohjaukselle. Tulosten perusteella paperittomat ihmiset voivat
eldd hyvin vaikeissa olosuhteissa ja heilld voi olla pitkdaikaissairauksia, mutta kidytan-
nossd he ovat ldhes taysin omien verkostojensa varassa. Riippuvuus luonnehtiikin pa-
perittomien ihmisten sosiaalisia suhteita ja asemaa (Ahonen & Kallius 2019, 90).

Joissain kunnissa on tehty poliittinen paétos tarjota paperittomille ihmisille kii-
reellisten palveluiden lisdksi myos valttaméattomid sosiaali- ja terveyspalveluita (esim.
Jauhiainen ym. 2018, 42-44). Tulosteni perusteella kuntien valilld onkin todella suuria
eroja palveluihin pddsyssd ja niiden laajuudessa, mikd vastaa Ahosen & Kalliuksen
(mt., 95), Jauhiaisen ym. (mt.) ja eduskunnan oikeusasiamiehen (2019, 121; 2018, 114;
2017, 121) nakemyksid. Tulosten perusteella on ilmeistd, ettd kansallisen lainsdddan-
non puutteessa paperittomien ihmisten valttamaton huolenpito toteutuu ldhinna yk-
sittdisten ammattilaisten, yksittdisten terveyden- ja sairaanhoitoyksikoiden ja yksit-
tdisten kuntien toiminnassa, jolloin sosiaali- ja terveydenhuollon ammattilaiset ovat
pakotettuja portinvartijan rooliin (vrt. Tervonen & Enache 2018, 397).
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Modernissa valtiossa ei-kansalaisia ei hyvdksytd osaksi yhteisod ja heidét jate-
tdan huolenpidon ulkopuolelle (Rygiel 2016). [hmisoikeudet kuitenkin edellyttavat
sellaista sosiaali- ja terveyspalvelujdrjestelmdd, johon kaikilla ihmisilld on paddsy oi-
keudellis-hallinnollisesta kategoriasta riippumatta (Nykédnen & Kalliomaa-Puha 2017,
8). Puutteet ja kuntien véliset erot paperittomien ihmisten sosiaali- ja terveyspalve-
luissa on yksi keskeinen suomalainen perus- ja ihmisoikeusongelma (Eduskunnan oi-
keusasiamies 2019, 121; 2018, 114; 2017, 121). Jollyn (2018) mukaan ihmisten sulkemi-
nen palveluiden ulkopuolelle on lainsdddannollista kaltoinkohtelua. Tutkielmani tu-
lokset havainnollistavat ja kuvailevat konkreettisella tasolla, milld tavoin paperitto-
mien ihmisten oikeuden jddvit toteutumatta. Paperittomat ihmiset eivit ole yhden-
vertaisessa asemassa Suomessa ja heiddn oikeuksiaan konkretisoivan lainsdddannon
puutteissa he ovat jatkuvassa riskissa jadadd, ja todellisuudessa padsdantoisesti jaavat-
kin, vaille riittdvid sosiaali- ja terveyspalveluita (vrt. Kuusio ym. 2017, 150; Perustus-
laki 731/1999, 19 §). Jokaisella ihmiselld on oikeus parhaimpaan saavutettavissa ole-
vaan terveyteen samanarvoisesti, mikd ihmisoikeussopimusten valvontaelinten rat-
kaisujen perusteella tarkoittaa sitd, ettei mitddn vdestoryhmaa tule sulkea lddketieteel-
lisesti valttdimattoman hoidon ulkopuolelle eikd hoidon kustannukset saa muodostua
esteeksi palveluiden saamiselle (Nykdnen ym. 2017, 218-223). Keskim&en ym. (2014,
56-57) mukaan ihmisoikeussopimusten ja Suomen perustuslain vaatimuksia vastaisi
parhaiten tilanne, jossa paperittomat ihmiset saisivat samat julkiset palvelut samoin
hinnoin kuin kuntalaisetkin.

Terveydenhuollossa keskiossd olevat kysymykset ulkomaalaisen ihmisen hoito-
oikeuksista ja hoidon maksajista kiteyttdvat paperittoman ihmisen aseman suomalai-
sessa terveydenhuollossa. Hoidon saamisen ja sen kustannuksien osalta kaikki eivét
ole samanarvoisessa asemassa. Tulosteni perusteella paperittomien kokema alistei-
suus (vrt. Ahonen & Kallius 2019, 90; Kénonen 2014) jatkuukin myos terveydenhuol-
lossa. Hallinnollis-juridinen status maérittelee ihmiselle riittdvan terveydentilan rajat.
Paperittomien ihmisten henki turvataan kiireellisissa tilanteissa, mutta kiireellisid ti-
lanteita ennaltaehkdiseviin toimiin, kuten pitkdaikaissairauksien seurantaan, ei ryh-
dytd. Lisdksi pdivystyksellisen ja ei-kiireellisen hoidon vélimaastoon jdd paljon valtta-
maéattomand mutta ei kiireellisend pidettdvaa hoitoa, minkd antamisen edellytyksid pa-
perittomille ihmisille ei ole kansallisesti millddn tavoin maaritelty tai linjattu (Keski-
maki ym. 2014, 56-57). Keskimaki ym. (mt.) ja Nykanen ym. (2017) pitavatkin keskei-
send sitd, ettd paperittoman potilaan kiireellinen hoito, seuranta ja jatkohoidon jarjes-
tamisvelvollisuus tulisikin tdsmentdd laissa. Ennaltaehkdisevien toimien puutteella
voi vaddjaamattd olla se seuraus, ettd paperittomien ihmisten arvokkuus tunnustetaan
vasta heiddn kuoltuaan (Rygiel 2016).

Tutkimukseni osoittaa, ettd terveyssosiaalityolld on keskeinen rooli paperitto-
mien potilaiden tilanteiden selvittelyssda. Konkreettisesti sosiaalityontekija selvittda
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paperittoman potilaan oleskelulupaan, hoito-oikeuteen ja hoidon maksajaan liittyvia
kysymyksid henkilon itsensd ja tarvittaessa myods omaisten, tyonantajien, Kelan ja ul-
komaiden eldkelaitosten kanssa. Sosiaalityontekijda on usein merkittdvdssd avusta-
vassa roolissa ihmisen siirtymaéssad paperittomuudesta paperillisuuteen, mikéa kaytan-
nodssd ndyttaytyy monimutkaisena ja -tahoisena selvittdmistyond, palveluohjauksena
sekd lupien, oikeuksien, palveluiden ja etuuksien vireyttamisend. Terveyssosiaali-
tyolle ominainen potilaan olosuhteiden kartoitus, asiantuntijuus sairausperustaisissa
palveluissa ja etuuksissa sekd potilaan asioiden ajaminen terveydenhuollossa ja yh-
teiskunnan jarjestelmissa (Metteri 2014, 298-299; Korpela 2014, 127-128; Yliruka ym.
2019, 1; Bjorkenheim 2016) muotoutuvat paperittomien ihmisten kohdalla muun mu-
assa ylikansallisten sopimusten, vakuutusten, tyosuhteiden, Kelan hoito-oikeustodis-
tusten, paperittomille suunnattujen matalan kynnyksen ja kunnallisten palveluiden
selvittdmiseksi ja asiakkaan edun ajamiseksi ndihin liittyvissd instansseissa.

Tutkimukseni osoittaa, ettd terveyssosiaalityontekijdt ovat sitoutuneita profes-
sion ihmisoikeusmandaattiin (kts. Staub-Bernasconi 2016, 40) ja sisdistetyt ihmisoi-
keusperiaatteet (kts. Mapp ym. 2019, 262-265) ohjaavat heiddn pohdintaansa ja tyos-
kentelydan. Tarkastellessa ihmisoikeuksia konstruoituina oikeuksina ihmisoikeuk-
sista neuvotellaan arkieldmain tilanteissa ja ihmisten vilisessd vuorovaikutuksessa (Ife
2012, 14-16). Se, ettd sairaalan sosiaalityontekijd pitdd paperittoman ihmisen asian sel-
vittdmistd tarkednd ja ponnistelee paperittoman ihmisen oikeuksien ja edun toteutu-
miseksi, on ihmisoikeuksien todentamista sosiaalitytssa (kts. my6s Turtiainen 2018).
Yksittdisen tyontekijan osoittama empatia ja arvostus voi olla merkittdvéassa roolissa
institutionaalisena huolenpitdjana (Turtiainen 2020) ja tyopanoksellaan sosiaalityon-
tekija konkretisoi paperittoman ihmisen arvokkuutta ja pyrkii venyttdiméaan kansalai-
suuden rajoja paperittoman ihmisen hyvéksi (vrt. Nordling 2017). Tulosten mukaan
sosiaalityontekijat huomioivat paperittoman ihmisen eldmantilanteen kokonaisuuden
(vrt. Yliruka ym., 2019, 1 & Bjorkenheim 2016), ja asioiden selvittely tapahtuu paperit-
toman ihmisen ehdoilla, mika tukee paperittoman ihmisen itseméaardaamisoikeutta (kts.
esim. Mapp ym. 2019 261-268; Ife 2012, 125-132).

Tulosten perusteella sosiaalityontekijdt kokevat lainsddaddnnon ja sosiaalityon
etiikan ja ihmisoikeusmandaatin valisid jannitteitd, mikd yhtyy Jonssonin (2014) ja
Nordlingin (2017) kuvauksiin. Tuloksien mukaan sosiaalityontekijadt reagoivat eetti-
seen ristiriitaan pyrkimalld vaikuttamaan niihin asioihin, mihin heilld on mahdollista
vaikuttaa. Kdytdnnossa tama tarkoittaa perusteellista ja oikein tehtyad selvitystyotd pa-
perittoman ihmisen statuksesta, kaikkien mahdollisten etuuksien ja palveluiden vi-
reyttamistd, kamppailua palveluiden saamiseksi ja palveluohjausta. Tulosten perus-
teella sosiaalityontekijdt eivat suhtaudu paperittomiin ihmisiin jollain tapaa laitto-
mina, vaan ilmion taustalla ndhdadan rakenteellisia, yhteiskunnallisia ja globaaleja
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syntymekanismeja. Sosiaalityontekijdt tunnistavat paperittomien ihmisten epétasa-ar-
voisen aseman Suomessa ja tuovat esiin epdoikeudenmukaisuuden kohtia. Epétasa-
arvoistavien rakenteiden analyysi ja siitd seuraavat kritiikki ja kantaaottavuus ovat
ihmisoikeusperustaisen sosiaalityon ytimessa (Ife 2012, 225-226; Mapp ym. 2019, 267).
Tuloksissa tunnustetaan voimattomuus globaalien ja laajojen eriarvoistavien meka-
nismien edessd mutta myos rakenteellisen sosiaalityoén mahdollisuudet. Terveyssosi-
aalityon asiantuntijuutta ja ndkoaloja onkin mahdollista hyodyntdd yhteiskunnalli-
sissa keskusteluissa (vrt. Metteri 2014, 299-304; Yliruka ym. 2019). Myos yhteistyotd
paperittomien ihmisten kanssa tydskentelevien tahojen kanssa pidetddn tdrkednd,
mikd yhtyy Bertholdin ja Libanin (2016) ndkemyksiin. Kaiken kaikkiaan tutkimukseni
osoittaa, ettd epaoikeudenmukaisuuden vastustaminen konkretisoituu kdytannon ter-
veyssosiaalitydssd ponnisteluna paperittomien ihmisten ihmisoikeuksien toteutu-

miseksi.
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12 POHDINTA

Talouden ja ihmisten kansainvilistyminen ja perinteiseen kansalaisuusajatteluun
(Atac ym. 2016) ja asumisperustaisuuteen (Kotkas 2017, 15) pohjautuva palvelujarjes-
telmd sopivat huonosti yhteen, silld tyon, rakkauden, paremman eldmaén tai turvalli-
semman elinympariston vuoksi liikkuvien ihmisten tilanteet eivit vilttamattd mahdu
asetettuihin raameihin. Ulkomaalaisten ihmisten sosiaali- ja terveyspalveluihin paa-
semisen kysymykset ovatkin olleet jollain tasolla ldsné kaikissa tyopaikoissani sosiaa-
lialalla ja sosiaalityontekijand. Sosiaali- ja terveydenhuollon ndkdkulmasta paperitto-
muuden rajapinnoilla eldminen ja jarjestelmdn ovella kolkuttaminen koskettavat mo-
nia Suomessa eldvia yksittdisid ihmisid ja perheitd, ja sosiaalityontekijdt ovat usein so-
siaalipalveluiden portinvartijan roolissa.

Vaikka olen ollut tietoinen siitd, miten erilaiset ylikansalliset tilanteet voivat ai-
heuttaa véliinputoajuutta palveluissa ja altistaa haavoittuvalle ja muista riippuvaiselle
asemalle, tutkielmani tulokset antoivat minulle paljon ajattelemisen aihetta. Erityisesti
terveyssosiaalityossd kohdattavien terveydenhuollon nikokulmasta paperittomien
tyontekijoiden merkittdvyys aineistossa ylldtti ja hédtkdhdytti. Kaikki Suomessa pre-
kaareissa olosuhteissa tyoskentelevit ihmiset eivét joudu sairaalaan. Se, ettd ldhes
kaikki sosiaalityontekijdt tunnistivat erityisesti tyontekijoihin liittyvid paperittomuu-
den tilanteita, kertoo uskoakseni siitd, ettd ilmio on laaja.

Oleskeluluvattomuutta ja prekaariin tyohon liittyvad paperittomuutta voisi ké-
sitelld erillisind ilmioind. Toisaalta olen pé&dtellyt, ettd prekaari tyo ja paperittomuus
liittyviét toisiinsa niin perustavanlaatuisella tavalla seké globaalin talouden ja valtioi-
den rajapolitiikan ettd prekaarin tyovoiman itsensd arkieldiméan kokemuksissa, ettei
ilmididen selkedrajaista erottelua ole mielekéstd tehdd. Tiukasti madritelty paperitto-
muus, joka viittaa yksinomaan karkotettavuuteen tai oleskeluluvattomuuteen, yhdis-
tyy tydeldmain irregulaariin, sidntelemattomaan todellisuuteen. Paperittoman kaltai-
sessa tilanteessa oleminen laajenee sosiaali- ja terveyspalveluiden ohella tydeldméan
paperittomuuteen. TySeldméan sddntelemédttomyys ja tyovoiman hyviaksikdytto ovat
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yksi paperittomuuden muoto. Ihmiset, joilla olisi edellytyksid saada lain vaatimat
asiakirjat, eivat kuitenkaan niitd saa. Vaikka paperittomuus heiddn kohdallaan olisi
vain ohimenevd, terveydenhuollossa ilmenevd olosuhde, ajattelen sen erityisesti
viime vuosien ulkomaisen tyovoiman hyviksikdyttod koskevan uutisoinnin perus-
teella olevan konkreettinen signaali siitd, ettd ulkomailta tuodun tyovoiman kohdalla
tyontekijan ja yhteiskunnan suojaksi asetettujen ohjeistuksien ja vaatimuksien nou-
dattamisessa on puutteita. Padttelen Suomessa olevan uusi véliinputoajien ryhmd, joi-
den ihmisoikeuksia poljetaan, mutta jotka eivit ole hallinnollisesti tai konkreettisesti
minkddn valvonnan tai palvelun piirissd. Ulkomaalaisten tyontekijoiden hyvaksi-
kaytto ja tdhan liittyva hoito-oikeudettomuutena ja sosiaaliturvattomuutena nayttay-
tyvéd paperittomuus ovat erityisesti suomalaisen sosiaalityon kentédssad tuntematon ih-
misoikeusongelma.

Mitd useampia riskitekijoitd ihmisen eldméssé on, sitd haavoittuvammaksi ha-
nen asemaansa voidaan luonnehtia. On selvid, ettd jos ihmisen paperittomuus ulottuu
sosiaali- ja terveydenhuollon ja tyteldamén lisdksi myos oleskelulupastatukseen, ha-
nen tilannettaan voidaan pitdd erityisen haavoittuvana. Tallaisen paperittomuuden
taustalla voidaan ndhda globaaleja tragedioita, rakenteellisesti toteutettua maahan-
muuttopolitiikkaa ja eldmé&n inhimillisid kdanteitd. Mitkd tahansa syyt paperittomuu-
teen ovat johtaneetkaan, se, ettd ihminen pitdd yhteiskunnan ulkoreunoilla tai koko-
naan ulkopuolella eldmistd parempana vaihtoehtona kuin paperillisena jossain muu-
alla eldmistd, kertoo mielesténi tilanteen vakavuudesta. Sosiaalitytssd tarkastellaan
yhteiskunnallisia rakenteita, jotka vaikuttavat ihmisten eriarvoisuuteen. Paperitto-
muuden kohdalla keskustelu laajenee globaaliin kontekstiin ja sen monimutkaisiin
syy-seuraus-suhteisiin.

Paperittomuus on vaikea kysymys yhteiskunnallisesti ja sosiaalitytssa. Yhteis-
kunnallisesti kysymyksestd vaikean tekee se, ettd paperittomuus kytkeytyy ylikansal-
lisiin prosesseihin ja sen ratkaisu edellyttda kansainvilisen keskustelun ja sddntelyn
lisdksi myos poliittista tahtoa. Paperittomuus haastaa perinteisen kansalaisuusajatte-
lun (kts. Atac ym. 2016; Rygiel 2016) ja hyvinvointivaltioon liitettdvan universaaliu-
den ihanteen (Nordling 2017, 21). Samalla Suomen valtion olemassaolon tavoitteena
voidaan pitédd kaikkien ihmisten ihmisarvon ja -oikeuksien turvaamista (Ihmisoikeus-
keskus 2020), mika asettaa Suomelle moraalisen ja juridisen paineen ristiriidan ratkai-
semiseksi. Tyo- ja elinkeinoministerio on esittanyt ulkomaalaislain muutoksia, joilla
pyrittdisiin torjumaan ulkomaisen tyovoiman hyviksikdyttod ja parantamaan hyvak-
sikdyton uhrin asemaa, mutta lakimuutosten eteneminen on vield kesken (Tyo- ja elin-
keinoministerié 2020b). Tutkielmani perusteella ulkomaalaisten tyontekijéiden oi-
keuksien parantaminen on ehdottoman tarpeellista, mutta puuttuu vain yhteen pape-
rittomuuden ilmentymaéén. Ratkaisematta on edelleen oleskeluluvattomien ihmisten
kipedt tilanteet ja ylikansallisten sosiaaliturva-aukkojen tilkitseminen.
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Globalisaatio, maahanmuuton kasvu ja ndihin liittyvat syrjayttavat mekanismit
ndhdddn sosiaalityon tulevaisuuteen vaikuttavina megatrendeind (Ldhteinen ym.
2017, 6). Suomalaisessa palvelujdrjestelmassa sosiaalityd asettuu suomalaisen lainsda-
ddannon reunaehtoihin ja kdyttdd julkista valtaa. Paperittomuus on vaikea kysymys
sosiaality9ssd ensiksikin siksi, ettd sosiaalityossd on vaikea puolustaa paperittomia ih-
misid, koska paperittomat ihmiset eivit asemansa vuoksi juurikaan ole asiakkaina jul-
kisessa sosiaalityossd. Lisdksi tilanteissa, joissa paperiton ihminen hakeutuu sosiaali-
palveluihin, sosiaalityon ytimessd oleva ihmisoikeuksien puolustaminen ja ulossul-
keva lainsdddanto ovat kestdméttomadssa ristiriidassa. Paperittomien ihmisten koh-
dalla sosiaality® tasapainotteleekin rakenteisiin taipumisen ja niiden haastamisen va-
limaastossa (Nordling 2017). Yksittdisten sosiaalityontekijoiden on oman harkintaval-
tansakaan puitteissa mahdoton ratkaista kansallisesti ratkaisematonta kysymysta.

Mitd sosiaalitydssd voidaan tehdé paperittomien ihmisten ihmisoikeuksien edis-
tamiseksi? Ajattelen, ettd paperittomien ihmisten ihmisoikeuksien puolustamisen ldh-
tokohta on globaalin eriarvoisuuden, ylikansallisten sosiaalisten ongelmien, kapitalis-
tisten talouden mekanismien ja maahanmuuttopolitiikkaan kytkeytyvien oikeudellis-
hallinnollisten kategorioiden vaikutusten ymmartdminen paperittomuuden synnyssa
ja hallinnassa. Ihmisoikeusperustaista sosiaalityotd on se, ettd paperitonta ihmistd ei
pidetd laittomana, oikeudettomana tai automaattisesti ulossuljettavana vaan ennen
kaikkea ihmiseng, jolla on oikeuksia ihmisyyden perusteella (kts. Ife 2012). Vaikka yk-
sittdinen sosiaalityontekijd ei voi kdyttad harkintavaltaansa vastoin paikallispoliittisia
linjauksia, jokaisella sosiaalityontekijdlld on omassa toimintaympaéristossaan mahdol-
lisuuksia edistdd paperittoman ihmisen etua ja osallisuutta. Tédssd tutkielmassa olen
kuvannut, miten terveyssosiaalityontekijoiden selvitys-, psykososiaalinen ja palve-
luohjauksellinen tyd on ollut merkittédvéassa roolissa paperittomien ihmisten ihmisoi-
keuksien tunnustamisessa ja todentamisessa. Ihmisoikeuksia konkretisoidaan paitsi
lainsddddannossd myos arkipdivan kohtaamisissa ja vuorovaikutuksessa (Ife 2012; Tur-
tiainen 2020). Sosiaalityontekijd on palvelujdrjestelmédn asiantuntija, mitd paperiton
ihminen ei yleensd ole, ja pystyy asemansa puolesta selvittimé&an paperittoman ihmi-
sen mahdollisuuksia ihan kuten kenen tahansa muunkin asiakkaan kohdalla. Ihmis-
oikeussilmaélasit pddssd sosiaalityontekijoilld on mahdollisuus myos hiukan, kuten
haastattelemani terveyssosiaalityontekijat asian ilmaisivat, kdydd vdidntod, tapella tai
melkein drsyyntyd puolustaessaan paperittoman ihmisen mahdollisuuksia saada pal-
veluita, jotka hédnelle ihmisoikeuksien perusteella kuuluvat (kts. Ife 2012, 218, 221;
2016, 4; Turtiainen & Kokkonen 2020).

Terveyssosiaalityd on tarjonnut oivallisen areenan paperittomuuden tarkaste-
luun ja terveyssosiaalityontekijdt voivat olla ainoita paperittomien ihmisten tapaamia
sosiaalityontekijoitd. Hyva terveyssosiaalityon ammattitaito edellyttda kykya tarkas-
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tella my6s uusia asiakokonaisuuksia, joita muun muassa kansainvalistyminen ja tyo-
voiman liikkuvuuden lisddntyminen tuottavat (Ahonen 2020, 52). Huolellisella pape-
rittoman ihmisen statuksen selvittamiselld voi olla kddnteentekeva merkitys paperit-
toman ihmisen eldamassa. Vaikka selvitystyo on vaativaa ja aikaa vievad, hoito-oikeus-
todistuksen tai vakuutuksen jdrjestyminen voi mahdollistaa muunkin kuin kiireelli-
sen hoidon saamisen ja hoidon maksajan 16ytymisen. Ja paperittomille ihmisille, joi-
den ei ole mahdollista saada hoito-oikeustodistuksia ja joiden kohdalla terveyden-
huollon kustannukset laskutetaan heilti itseltdan, tieto omista toimintamahdollisuuk-
sista ja esimerkiksi perinndn etenemisestd ja ulosotosta voivat selventdd ja rauhoittaa
mieltd. Arvostavalla kohtaamisella terveyssosiaalityontekijit voivat valittdd institu-
tionaalista huolenpitoa, joka tukee paperittoman ihmisen turvallisuudentunnetta ja
autonomiaa (kts. Turtiainen 2020).

Suomessa turvapaikanhakijat osoittivat ndyttavéasti mieltddn oikeudenmukais-
ten turvapaikkaprosessien puolesta vuonna 2017 (Ahonen & Kallius 2019, 92) ja vas-
taavaa liikehdintdad on ollut ympaéri maailmaa (Atac ym. 2016). Viime vuosina raken-
teellista syrjintdd ja sortoa kokeneet vihemmistot ovat kdynnisténeet paikallisia kam-
panjoita, joista on syntynyt mittavia ja maailmanlaajuisia protesteja. On mahdollista,
ettd tulevaisuudessa paperittomat ihmiset liittyvit kansalaisuuden tekojen (kts. Isin &
Nielsen 2008) perinteeseen, nousevat puolustamaan itseddn ja tuovat esiin koke-
maansa epdoikeudenmukaisuutta. Erityisesti paperittomia ihmisid tyossddn kohtaa-
villa sosiaalityontekijoilld on ilmioon liittyvad arvokasta yhteiskunnallista osaamista,
jota tulisi hyodyntdd julkisessa keskustelussa. Marginaalissa eldvien ryhmien ihmis-
oikeuksien puolustaminen palaa profession alkujuurille (Ife 2012, 218, 221; 2016, 4;
Staub-Bernasconi 2016, 41; Mapp ym. 2019, 260-261).

Tutkielmani ei tarjoa kattavaa kuvausta paperittomuudesta Suomessa tai ter-
veyssosiaalitydssd, mutta tutkielman tulokset voivat toimia johdatteluna keskuste-
luun vdhdn tutkitusta aiheesta. Paperittomuus on eettisesti herkkd tutkimusaihe,
mutta paperittomien parissa tyoskentelevien kunnallisten ja julkisen sektorin ulko-
puolisten tyontekijoiden ndkemysten selvittaminen voisi syventda kasityksid paperit-
tomien keskeisimmistd palvelukatveista ja luoda vahvempaa pohjaa lainsdddannolli-
selle keskustelulle. My6s ulkomaalaisten tyontekijoiden tilanteet ja olosuhteet ansait-
sisivat tulla tarkastelluksi.
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LIITTEET

LIITE 1: RYHMAHAASTATTELUKYSYMYKSET

- Minkilaisissa tilanteissa ulkomaalaiset potilaat ohjataan sosiaalityontekijalle?

- Millaisia erilaisia tilanteita tydssdnne on ollut, joissa potilaana olisi ollut ulko-
maalainen henkil®, jolla on rajoitettu oikeus suomalaisiin sosiaali- ja terveyspalvelui-
hin tai jonka oikeus palveluihin olisi ollut epaselvaa?

- Millaisissa tilanteissa paperittomat henkil6t ovat paddtyneet sairaalaan? Ovatko
he tulleet omasta tahdostaan vai siksi, ettd se on ollut valttimatonti?

- Millaisia haasteita paperittomien ihmisten rajoitettu oikeus sosiaali- ja terveys-
palveluihin on aiheuttanut?

- Miten paperittomien ihmisten oikeudet valttimattomddn toimeentuloon ja
huolenpitoon, riittdviin sosiaali- ja terveyspalveluihin ja asuntoon toteutuvat?

- Millaisten palveluiden saamisessa nédyttdd olevan erityisesti haasteita?

- Milld tavoin moniammatillinen yhteistyo ja yhteistyd kuntien ja kolmannen
sektorin toimijoiden kanssa paperittomien potilaiden asioissa toteutuu?

- Millaisena néette terveyssosiaalityon roolin paperittomien ihmisten oikeuksien
puolustamisessa?

- Millaisiin asioihin néette teilld olevan mahdollisuus vaikuttaa paperittomien
potilaiden kohdalla?

- Millaisiin asioihin mielestdnne pitdisi vaikuttaa, mutta siihen ei ole mahdolli-
suutta?



LIITE 2: PYYNTO OSALLISTUA TUTKIMUKSEEN

Hyvai terveyssosiaalityontekijd,

olen Henna Sapir, sosiaalityon opiskelija Jyvaskyldan yliopiston Kokkolan yliopisto-
keskus Chydeniuksesta. Olen tekemdssd pro gradu -tutkielmaa terveyssosiaalityon-
tekijoiden ndkemyksistd koskien paperittomien henkildiden palvelukatveita. Tavoit-
teenani on selvittdd, miten paperittomuus ndyttaytyy terveyssosiaalitydssd ja miten
terveyssosiaalityontekijit kokevat vaikutusmahdollisuutensa paperittomien ihmisten
kanssa tyoskennellessddn.

Kerddn aineistoa terveyssosiaalityontekijoiden ryhméahaastattelulla kahdessa eri
kaupungissa. Etsin haastateltavaksi terveyssosiaalityontekijoitd, jotka ovat tyossdan
kohdanneet ulkomaalaisia potilaita, joilla on jollain tavalla rajoitettu oikeus suomalai-
siin sosiaali- ja terveyspalveluihin.

Kaytannossd ryhmdhaastattelu tapahtuu haastateltavien kanssa sovittuna ajan-
kohtana syyskuun aikana sairaalan tiloissa. Ryhmdhaastattelu kestdd noin tunnin.
Ryhmaéhaastattelukysymykset ovat tamédn sdhkopostin liitetiedostona. Mikdli ko-
ronavirusrajoitteiden vuoksi sairaalan ulkopuolinen tutkija ei voi tulla sairaalan tiloi-
hin, haastattelu jarjestetddn etayhteyksin.

Ryhméahaastattelu nauhoitetaan analysointia varten. Adnitallennetta kaytetdan
vain titd tukimusta varten ja se hévitetdan asianmukaisesti tutkimuksen jilkeen. Aa-
nitallenne ja haastateltavan tunnistetiedot sdilytetddan erillddn toisistaan. Tutkimuk-
sessa kerdttyjd tietoja ja tutkimustuloksia kasitellddn luottamuksellisesti tietosuoja-
lainsddddannon edellyttamalld tavalla. Haastateltavien tietoja ei voida tunnistaa tutki-
mukseen liittyvistd tutkimustuloksista, selvityksistd tai julkaisuista. Haastateltavilta
kerdtddn kirjallinen suostumus ryhméhaastatteluun osallistumisesta. Suostumuksen
voi halutessaan perua.

Tutkielmani ohjaaja Jyvéaskyldn yliopistossa on yliopistonlehtori YTT Kati Turti-
ainen.

Mikali haluat osallistua ryhméhaastatteluun, pyydan olemaan yhteydessa mi-
nuun sdhkopostitse. Tamén jdlkeen sovimme ryhmdhaastatteluun osallistuvien kes-
ken haastatteluajankohdasta. Vastaan mielellani mahdollisiin kysymyksiin tutkiel-
maani tai ryhméahaastattelua koskien.

Suuri kiitos etukéteen avustasi!

Henna Sapir
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