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Tutkimukseni tarkoituksena on selvittdd, millaisia kokemuksia keski-ikaisilla mielenter-
veysongelmia kohdanneilla on sosiaaliturvan toteutumisesta omassa elamassaan. L&htokoh-
tana tutkimukselle on perustuslakiin Kirjattu oikeus valttaméattdmaan toimeentuloon ja huo-
lenpitoon ja sitd vaarantavat viime vuosikymmenina tapahtuneet muutokset hyvinvointival-
tiossa seké toteutetussa sosiaalipolitiikassa.

Tutkimuksen aineisto koostuu kahdeksan 35-54-vuotiaan mielenterveysongelmia kohdan-
neen henkilon kokemuksista toimeentuloturvasta ja sosiaali- ja terveyspalveluista. Haastat-
teluaineisto on analysoitu teemoittelun avulla. Sairautensa vuoksi haavoittuvaisina, sosiaa-
liturvajarjestelmasta riippuvaisina seké sosiaaliturvajarjestelman pitkdaikaisina kayttajina
haastateltavien kokemukset valottavat sosiaaliturvajarjestelméan kykyé vastata heikompi-
osaisten tarpeisiin.

Tutkimustulosten perusteella haastateltujen taloudellinen tilanne on melko tiukka, josta huo-
limatta he ovat melko tyytyvaisia ja sopeutuneita tilanteeseensa. Taloudelliseen selviytymi-
seen vaikuttavat positiivisesti erityisesti eldkkeelld olo, ansiosidonnaiset tulot ja talouden-
hallinnan taidot.

Etuuksien hakemisesta kokemuksia l16ytyi vaivattomasta asioinnista hyvin negatiiviisiin ko-
kemuksiin saakka. Negatiivisiin kokemuksiin johti erityisesti etuuksien hakemiseen liittyva
byrokraattisuus ja monimutkaisuus, Kielteiset paatokset sekéd toimeentulotuen kohdalla héa-
ped hakea tukea ja asioida sosiaalitoimessa. Avun tavoittamiseen haastatellut olivat melko
tyytyvaisid, poikkeuksena vaikeudet paasta tapaamaan laakéria. Asiakkaiden oma rooli asi-
oinnissa nousi esiin mielipiteiden ja toiveiden muodossa seka aktiivisena toimintana avun
hakemisessa ja oman tilanteen edistdmisessa.

Sosiaali- ja terveyspalveluista haastatelluilla oli seké hyvia ettd huonoja kokemuksia. Posi-
titvisissa kokemuksissa palvelut olivat auttaneet elamantilanteessa, kuntouttaneet seka vie-
neet tilannetta parempaan suuntaan. Negatiivisissa kokemuksissa palvelut olivat olleet tar-
peisiin vastaamattomia, turhia, palvelutarve oli jdényt tyydyttamatta tai haastateltu vaille
palvelua. Talla hetkell& suurin osa haastatelluista oli tyytyvéinen saamiinsa palveluihin.
Haastatteluista nousi esiin myos tyytyvéisyytta ja kiitollisuutta timanhetkisesté tilanteesta.

Avainsanat: sosiaaliturva, mielenterveysongelmat, toimeentuloturva, sosiaalipalvelut, ter-
veyspalvelut
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1 JOHDANTO

Tutkimukseni keskeisend ldhtokohtana ovat suomalaisessa sosiaalipolitiikassa tapahtuneet
ja yhé tapahtuvat aatteelliset, rakenteelliset seka taloudelliset muutokset, jotka heijastuvat
kansalaisiin muun muassa heikentyneend sosiaaliturvana. Ennen kaikkea 1990-luvun laman
jalkivaikutusten ja globalisaation aiheuttamien moninaisten muutosten myo6ta sosiaaliturvaa
on heikennetty viime vuosikymmenien aikana. Nykytilanteessa sosiaaliturvan toteutuminen
riittdvanad kansalaisten kohdalla ei ole enda itsestaanselvyys ja tutkimuksellani haluan nostaa
seuraavaa perustuslakiinkin kirjattua kansalaisen oikeutta esiin. ”Jokaisella, joka ei kykene
hankkimaan ihmisarvoisen eldmén edellyttdmaa turvaa, on oikeus valttamattdmaan toimeen-
tuloon ja huolenpitoon™ (731/1999, 19 §).

Tutkielmassani haluan nostaa esiin mielenterveyden ongelmia kohdanneiden henkil6iden
kokemuksia sosiaaliturvasta. Haavoittuvaisena ryhména ja toisaalta monien julkisten palve-
luiden varassa elévina he ovat erityisen alttiita kokemaan sosiaaliturvajérjestelmassa tapah-
tuvia muutoksia. Tutkimusta suunnitellessani ennakko-oletukseni oli, ettd mielenterveyson-
gelmien kohtaaminen jaottelee kansalaiset eriarvoiseen taloudelliseen ja sosiaaliseen ase-
maan verrattuna muihin kansalaisiin timanhetkisessa yhteiskunnallisessa tilanteessa. Julku-
nen (2006, 219) nostaa esille, kuinka suurimman osan kansalaisista hydtyessa laman jélkei-
sesté talouskasvusta, samanaikaisesti sosiaalinen ja taloudellisen eriarvoisuus on lisaantynyt
yhteiskunnassa. Myds Tilastokeskuksen katsaus vaestoryhmien vélisisté tuloeroista osoittaa
kaytettavissa olevien rahatulojen eron kasvaneen erityisesti eniten ansaitsevien ja tydeldmén
ulkopuolella olevien kesken 1990-luvun puolivélista alkaen (Suomen virallinen tilasto
2012).

Tutkimukseni kohdejoukoksi valitsin keski-ikdiset mielenterveysongelmia kohdanneet hen-
Kilot, silla heidan adnensa jaa herkasti kuulematta yhteiskunnallisessa keskustelussa. Niin
valtio kuin mediakin korostaa nuorten lisdantynytta pahoinvointia ja syrjaytymista keskus-
teluissaan ja toimissaan, jolloin keski-ik&isten tarpeiden esiin nostaminen jaa vdhemmalle
huomiolle. Keski-ikaisilla lienee myds karttunut paljon kokemusta sosiaaliturvajarjestel-
méssa asioinnista ja toimeentuloturvan riittdvyydesta arjessaan. Toisaalta pitk&aikainen riip-

puvuus sosiaaliturvajérjestelmasté saattaa asettaa erilaisia tarpeita ja odotuksia kuin vain sen



valiaikainen hyddyntaminen. Kysymys sosiaaliturvan kyvysta vastata haastateltujen tarpei-
siin onkin yksi tutkimuksen keskeisistd kysymyksistd. Varsinaisina tutkimuskysymyksina
ovat "Millaisia kokemuksia keski-ikaisilla mielenterveysongelmia kohdanneilla on sosiaali-
Jja terveyspalveluista sekd toimeentuloturvasta?” ja "Kuinka sosiaaliturvajdrjestelmd vas-
taa heiddn tarpeisiinsa?” Tutkimukseni on laadullinen tutkimus, jonka aineiston hankin
haastattelemalla mielenterveysongelmia kohdanneita henkil6itd. Aineiston analyysin tein

teemoittelemalla.

Kéytéan tutkimuksessani késitettd “mielenterveysongelmia kohdanneet”, silld tdmé kasite ei
leimaa ja lokeroi, eika siten méarita koko ihmisté. Ensisijaisesti haluan kasittda tutkimuksen
kohdejoukon kansalaisina yhteiskunnassamme, en pelkastaan mielenterveysongelmaisina
tai mielenterveyshéiridité sairastavina. Pohjolan (2003) mukaan kasitteet vaikuttavat ilmidi-
den kuvaamistapaan tutkimuksessa ja niilla on vaikutusta analyysin kautta aina johtop&tok-
sien kuvaamiseen saakka. Kasitteet ovat yhteydessa tutkimuksen teoreettisiin valintoihin ja
osoittavat tutkittavana olevan ilmion ymmartdmisen lahtékohdat. Kasitteet sisaltavat myos
eri savyjé; niilla voidaan esimerkiksi kategorisoida tai diagnosoida tutkimuksen kohdetta.
Késitevalinnoilla luodaan tietynlaista todellisuutta ja niiden avulla tutkimuskohde myds ar-
votetaan jo etukateen. (Pohjola 2003, 61-63.)

Tutkimuksen taustoituksessa kuvaan suomalaisen sosiaaliturvajarjestelman taustoja seka
siind viime vuosikymmenind tapahtuneita ja yha tapahtuvia muutoksia erityisesti mielenter-
veysongelmia kohdanneiden nédkdkulmasta. Sen lisdksi tarkastelen mielenterveysongelmien
ilmenemistd Suomessa seké niiden vaikutusta mielenterveysongelmia kohdanneiden arkeen.
Sosiaaliturvaa kasittelevan luvun lopussa nostan esiin aikaisempia tutkimuksia mielenter-
veysongelmia kohdanneiden henkildiden asioinnista sosiaaliturvajarjestelmassa. Tutkimuk-
sen empiirinen osio kasittelee tutkimusjoukon taloudellista selviytymistd toimeentulotur-
valla, kokemuksia asioinnista palvelujérjestelméssa seka sosiaali- ja terveyspalveluihin liit-
tyvia kokemuksia.

Tutkimukseni valottaa sosiaaliturvajarjestelmén kiintedd yhteyttd mielenterveysongelmia
kohdanneiden arkeen seka sen vaikutusta heiddn taloudellisiin ja sosiaalisiin mahdollisuuk-
siin. Avun saamisella ja tarpeisiin vastaamisella on suuri merkitys heidan arjessaan ja kun-
toutumisessaan. Painvastaisesti tarpeisiin vastaamattomuudesta voi seurata mittaviakin vai-

keuksia.



2 SOSIAALITURVAA MIELENTERVEYDEN ONGELMIA KOHDAN-
NEILLE

2.1 Suomalainen sosiaalipolitiikka sosiaaliturvajarjestelman taustalla

Suomalaisen sosiaalipolitiikan taustalla vaikuttaa vahvasti pohjoismainen hyvinvointivaltio
ja sosiaalidemokraattinen sosiaalipolitiikan jarjestamisen malli. Esping-Andersenin (1990)
mukaan Pohjoismaissa vaikuttavassa sosiaalidemokraattisessa mallissa keskeisia piirteita
ovat solidaarisuus, universaalius, vahva tasa-arvo sekd dekommodifikaatio. Mallin erityi-
syytend on, etta kaikki yhteiskuntaluokat ovat osana samaa universaalia vakuutusjérjestel-
maa, etuuksien kuitenkin madarittyessa ansiotason mukaan. Malli edistaa yksil6llista riippu-
mattomuutta vapauttamalla perheet hoivatydsta sekd mahdollistamalla tydssa k&dynnin myos
naisille. Lisaksi se pita4 sisallaan ajatuksen tyon ja hyvinvoinnin yhdistelmasta. Jarjestelman
toimimisen edellytyksena on taystyollisyyden ideaali seké ajatus, jonka mukaan kyseisessa
mallissa sosiaaliset ongelmat ovat vahéisia ja verotulot suuria. Kaikki osapuolet hyotyvat
jarjestelmasta, mutta toisaalta ovat myds velvollisia rahoittamaan sita. (Esping-Andersen
1990, 27-28.)

Julkusen (2006, 39) mukaan valtion ja julkisen vallan velvollisuutena on huolehtia seké kan-
santaloudesta etta sosiaalisesta yhteisdstd. Pohjoismaisen yhteiskuntaeetoksen han madritte-
lee hyvinvointieetoksen kaltaiseksi, jossa kaikille tuotetaan hyvinvointia. Hanninen (2001,
22-23) puolestaan kuvaa pohjoismaista eetosta késitteill& tasa-arvo, universaalius ja julkinen
vastuu. Tasa-arvoon hén liittad laheisesti kytkeytyvana solidaarisuuden, universaalisuuteen
kohtuullisuuden ja julkiseen vastuuseen maailmallisuuden. Maailmallisuudella Hanninen
viittaa maanpéalla tapahtuvaan toimintaan, ei pelkéastdan tuonpuoleiseen pelastumiseen tah-

taaviin toimiin.

Anttonen ja Sipila (2009) kuvaavat suomalaisen sosiaalipolitiikan keskeisena piirteena uni-
versaaliutta. Universaalius sosiaalipolitiikassa tarkoittaa koko kansaan kohdistuvaa sosiaa-
lipolitiikkaa, jossa jokaisella on kansalaisuuteen perustuva oikeus tiettyihin etuuksiin ja pal-
veluihin. Historiallisesti katsottuna universaali sosiaalipolitiikka pohjautuu kansallisvaltio-
ajatteluun; suomalainen sosiaalipolitiikka onkin ollut merkittava tekija yhteiskunnan, valtion

ja kansalaisuuden rakentumisessa. (Anttonen ja Sipild 2009, 149.)



Erds keskeinen piirre suomalaisessa sosiaalipolitiikassa on riskien varalta vakuuttaminen.
Anttonen ja Sipilé kirjoittavat (2009), kuinka Pekka Kuusen 1960-luvulla tekemdsséa sosiaa-
lipolitiikan kokonaissuunnitelmassa tyottémyys, sairaus, tyokyvyttémyys, éitiys ja vanhuus
nahtiin sosiaalisina riskej&, joiden kohdatessa jokainen kansalainen on oikeutettu saamaan
sosiaaliturvaetuuksia. Kuusen mukaan sosiaalipolitiikan kuului kohdistua koko véaestoon, ei
vain tyossa kayviin. (Anttonen ja Sipila 2009, 155.) Julkusen (2006) mukaan pohjoismai-
sessa sosiaalipolitiikassa keskeinen ajatus onkin, ettd universaali hyvinvointivaltio vastaa
my0s pienituloisten ja huonompiosaisten tarpeisiin. Vain olemalla osana koko véestolle tar-
koitettua sosiaaliturvajarjestelmad, he voivat saada laadukasta ja leimaamatonta sosiaalitur-
vaa. (Julkunen 2006, 39-40.)

Vaikka suomalaista sosiaalipolitiikkaa voi edelleen kutsua monelta osin universaaliksi, on
sen voima heikentynyt merkittavasti vuosituhannen vaihdoksessa. Muun muassa sosiaalide-
mokratian heikentymisen, kansainvélistymisen mukana tuoman kansallisvaltiokeskeisyyden
vahenemisen seka 1990-luvun alun talouskriisin myota universalismi on alkanut rapautua.
Myos laajentunut keskiluokka — monelta osin hyvinvointipolitiikan ansiosta — on yksi syy
universalismin kannatuksen vahenemiseen; korkeaa verotusta vaativa palvelujérjestelmé

voidaan kokea vaurastumisen esteeksi. (Anttonen ja Sipila 2009, 179.)

Jotta universaalius voisi toteutua, taustaedellytyksend ovat riittdvan yhtendinen arvojérjes-
telmd, yhdenmukaisiksi madritellyt palvelutarpeet, luottamus asiantuntijoihin, ajatus yksi-
|0istéd yhteison jasenind seké vahva luottamus valtioon ja viranomaisiin. Vaikka universaalia
sosiaalipolitiikkaa yha arvostetaan Suomessa, universalismin ja yhad heterogeenisemmaksi
muodostuvan yhteiskunnan kesken on havaittavissa yha useammin ristiriitoja. (Anttonen ja
Sipila 2009, 185.)

Suomalaista hyvinvointipolitiikkaa on tarkastellut vuodesta 2002 lahtien myds Suomalaisten
hyvinvointi-kirjasarja. Viimeisin tutkimus paljastaa, ettd vaikka suomalaiset ylip4ataéan voi-
vat yhd paremmin, on hyvinvointi kuitenkin polarisoitunutta. Terveyden, hyvinvoinnin ja
elaménlaadun suhteen suomalaiset jakautuvat hyvé- ja huono-osaisiin. Erityisen riskin huo-
nolle elaméanlaadulle ja yksindisyydelle muodostavat tyokyvyttémyys, tyottdmyys, korkea
ikd ja tulokdyhyys. (Vaarama, Mukkila ja Hannikainen-Ingman 2014, 34-35.) Tutkimus

osoittaa myo6s, kuinka tuloerot kasvoivat erityisesti 1990-luvun lopulla ja viel&d 2000-luvun



puolellakin. Vuonna 2008 tuloerot ja suhteellinen kdyhyys kaantyivat laskuun. Tutkimuksen
mukaan tuloerojen kaventuminen on kuitenkin enemmaén seurausta suurituloisten kérsimista
osinkomenetyksisté laman aikana, ei niinkaan seurausta poliittisista toimenpiteista. (Vaala-
vuo ja Moisio 2014, 105-106.) Julkunen (2006, 220) mainitsee eriarvoistumisen syiksi muun
muassa markkinaehtoistumisen, taystyollisyyden menettdmisen, tietoyhteiskuntaan siirtymi-
sen ja nykyisen vero- ja sosiaaliturvapolitiikan.

2.2 Suomalaisen sosiaaliturvajarjestelman keskeisia piirteita

Oikeudesta sosiaaliturvaan on saadetty jo perustuslaissa, jossa ihmisarvoon perustuen jokai-
selle taataan perustoimeentulo ty6ttdmyyden, tyokyvyttdmyyden, sairauden, vanhuuden,
lapsen syntyman ja huoltajan menetyksen kohdatessa. Perustuslain 19 8:n mukaan kansalai-
sille on jarjestettavd myds muun muassa riittavéat sosiaali- ja terveyspalvelut seka tukea asu-
misen jarjestamisessa. (731/1999, 19 §8.)

Kari (2003, 29-31) kuvaa suomalaista sosiaaliturvaa kansainvélisesti kaytetyn pilariraken-
teen mukaan, jossa sosiaaliturvajarjestelmé muodostuu kolmesta eri pilarista ja viidesté so-
siaaliturvan alasta. Ensimmaiseen pilariin sisaltyy lakisaateinen ja pakollinen sosiaaliturva,
jota suomalainen sosiaaliturva padosassa on. Ensimmaisen pilarin etuudet ovat lakisaateisia,
useimmiten pakollisia ja kuuluvat julkisen hallinnon alaisuuteen. Niiden rahoitus muodostuu

veroista, veroluonteisista maksuista seka sosiaaliturvamaksuista.

Toiseen pilariin kuuluvat kollektiiviset, ty0ala- ja tyonantajakohtaiset jarjestelmét ja kol-
manteen yksityiset vakuutukset. Toinen pilari tdydent&d ensimmaisen pilarin luomaa turvaa
ja kolmas pilari puolestaan ensimmaisen ja toisen pilarin turvaa. Toisen ja kolmannen raja
ei aina ole taysin selvd, toisin kuin ensimmaisen ja toisen pilarin. Toiseen ja kolmanteen
pilariin Suomessa kuuluu vain joitakin etuja, esimerkkind kassojen ja s&atididen lisdedut toi-
sessa pilarissa. (Kari 2003, 30-31.)

Viisi sosiaaliturvan alaa ovat sairaus- ja aitiysturva sisdltden sairaanhoidon, eldketurva, tyo-
tapaturma- ja ammattitautiturva, tyottémyysturva ja perhe-etuudet. Namé kaikki sisaltyvat

ensimmaiseen lakisaateista ja pakollista sosiaaliturvaa siséltdvéaan pilariin, eivatka toinen ja



kolmas pilari Karin mukaan ole sosiaaliturvaa Suomessa. Kari luokittelee sosiaaliturvaka-
sitteen ulkopuolelle my6s sosiaaliavustukset, sosiaalipalvelut ja sosiaalihuollon. (Kari 2003,
33.) Sen sijaan sosiaali- ja terveysministerion kayttamassa maéaritelmassa sosiaaliturvajar-
jestelméaan sisaltyy niin toimeentuloturva kuin sosiaali- ja terveyspalvelutkin (ks. esim. STM
2008, 7).

Verrattaessa Suomen sosiaaliturvajarjestelmaa Keski- ja Eteld-Euroopan jarjestelmiin, on
suomalainen jarjestelma asumisperusteinen toisin kuin tyoperusteiset jarjestelmat Keski- ja
Etel&d-Euroopassa. Suomessa jokaisella on asumiseen perustuva oikeus sosiaaliturvaan. Tyo-
hon perustuvia etuuksia ovat vain tyGtapaturma- ja ammattitautiturva, tyéelakkeet, sek& an-

siosidonnaiset tydttomyysturva ja sairaus- ja ditiyspdivarahat. (Kari 2003, 58-59.)

Sosiaaliturvajarjestelmaé ohjaa sosiaali- ja terveysministerio, kun taas tyo- ja elinkeinomi-
nisterio vastaa julkisesta tyovoima- ja yrityspalvelusta ja ymparistoministerio asumispolitii-
kasta. Yksi asumispolitiikan kohdealue on erityista tukea asumiseen tarvitsevat ryhmét, joi-
hin lukeutuvat myds mielenterveyskuntoutujat. (STM 2013; Tyo6- ja elinkeinoministerio
2014; Ymparistoministerio 2014a; Ymparistoministerio 2014b.) Sosiaaliturva rahoitetaan
verovaroin sekd sosiaaliturvamaksuin. Liséksi tyontekijat ja tyonantajat maksavat verotuk-
sen yhteydessa sosiaaliturvamaksujen kaltaisia suorituksia valtiolle. (Kari 2003, 61.) Kun-
tien tehtdvana on vastata sosiaali- ja terveyshuollon jarjestamisestd. Kunta voi tuottaa pal-
velut yksin tai kuntayhtymissé sek& ostaa palveluja muilta kunnilta, yksityisilta palvelun-
tuottajilta ja jarjestoilta. Erikoissairaanhoito jarjestetdén sairaanhoitopiireissé ja osa erikois-

sairaanhoidonpalveluista yliopistosairaaloiden erityisvastuualueilla. (STM 2013.)

Omassa tutkimuksessani maarittelen sosiaaliturvajarjestelman sosiaali- ja terveysministe-
rion linjausten mukaisesti, jolloin sosiaaliturvajarjestelméén kuuluvat sosiaali- ja terveyspal-
velut sekd toimeentuloturva. Maéaritelmani vastaa Karin (2003, 34) mainitsemaa EU:ssa kay-
tettyd “’social protection” termid, joka suomeksi on kéddnnetty “sosiaaliseksi suojeluksi”. Tut-
kimukseni taustalla on halu tarkastella hyvinvointivaltion kykyéa vastata sen apua erityisesti
kaipaavien tuen tarpeeseen. Paastédkseni nakemé&an paremmin sosiaalipolitiikan kokonais-
valtaista vaikutusta tutkittavien eldmaan, paatin tarkastella heidan kokemuksiaan seké& sosi-

aali- ja terveyspalveluista ettd toimeentuloturvasta.
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2.3 Muutokset sosiaaliturvajarjestelmassa ja niiden liittyminen mielenter-
veyden ongelmia kohdanneiden arkeen

Julkusen (2006) mukaan 2000-luvun alussa talous alkoi maarittad yhd enemman hyvinvoin-
tivaltion rajoja ja vastuiden osoittamisesta tuli keskeinen osa uutta hyvinvointipolitiikan hal-
lintaa. Yhdeksi muutostendenssiksi Julkunen nostaa esiin Suomessakin vaikuttaneen uuteen
julkisjohtamisen ideologiaan pohjautuvan julkisen sektorin reformin. Siind keskeisié tavoit-
teita ovat olleet julkisen sektorin kasvun rajaaminen sek& markkinoiden laajentaminen. Ta-
voitteina on ollut myés muun muassa vastata ajalle tyypillisiin piirteisiin, kuten individua-
lismiin, yrittdjyyteen ja kansalaisosallistumiseen, nykyaikaistaa valtion ja hallituksen ilmetta
seka olla ratkaisemassa hyvinvointivaltion kustannus-, tehottomuus- ja byrokratiaongelmia.
Tavoitteisiin on pyritty julkisia menoja kontrolloimalla, yksityistaméalla ja markkinoista-
malla julkisen sektorin tehtdvia seké alkamalla kayttdd markkinasektorille tyypillista johta-

mis- ja ohjaustapaa. (Julkunen 2006, 77-78.)

Julkisesta vastuusta sen sijaan on siirrytty yhd enemman yksilon oman ja perheen vastuun
korostamiseen (Julkunen 2006). Julkisen hyvinvointivastuun vahentamista ovat esimerkiksi
toimeentuloturvaetuuksien leikkaukset tai palveluiden saatavuuden tai tason laskeminen
(mt., 156). Yksilon vastuuta kuvastavat puolestaan etuuksien vastikkeellisuus seké niiden
myontamiseen liittyvd harkinnanvaraisuus ja tarvearviointi (mt., 159). Osoituksena julki-
sesta vastuusta siirtymisesta yksityiseen vastuuseen on myos palvelun korvaaminen rahalla
ja osallistuminen sosiaaliturvan rahoitukseen esimerkiksi palvelumaksuin (mt., 168, 179).
Kansalaisen tasolla timé&nhetkisessa sosiaalipolitiikassa korostuvat ajatukset yksilon oikeuk-
sista, valinnanvapaudesta, kannustimista, aktivoinnista, vastikkeellisuudesta, velvoittavuu-

desta ja vastavuoroisuudesta (mt., 187-216).

Viimeisen kahdenkymmenen vuoden aikana tapahtuneita keskeisid muutoksia sosiaalipal-
veluissa kuvaavat Mottonen ja Kettunen (2014). Heiddn mukaan uuden julkishallinnon op-
piin siirtymisen myota sosiaalitoimen kehittamisessa vaikuttavat yhd enemman kunnan ylei-
set kehittamistavoitteet sosiaalitoimen tarpeiden sijaan. He nimeévat keskeisimmiksi sosiaa-
litoimeen heijastuneisiin kuntien kehittdmissuunniksi eri hallinnonalojen yhdistymisen, or-
ganisaatioiden toiminnan muuttumisen ikakausiperiaatteella toimivaksi seka jarjestdmis- ja

tuottamisvastuun erottamisen palvelutuotannossa. (Mottonen ja Kettunen 2014, 110-112.)
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Sosiaalihuollon asemaa puolestaan muotoillaan kuntarakenteen sek& sosiaali- ja terveyden-
huollon palvelujérjestelméé koskevien rakenneuudistuksien kautta. Huoli kuntien kyvyista
jarjestédad palveluita erilaisissa kunnissa on ollut taustavoimana muutoksien tekemiselle.
(Méttonen ja Kettunen 2014, 117.) Kunta- ja palvelurakenneuudistuksen yhtena tavoitteena
on taata kansalaisille laadukkaat palvelut sekd varmistaa, ettd ne ovat asukkaiden saatavilla.
Kuntarakennetta pyritdan vahvistamaan kuntia yhdistdméalla sek& kuntaliitoksia tekemalld.
Sen liséksi vahvistetaan kuntien yhteistoimintaa seké kootaan kuntaa suurempaa vaestopoh-
jaa vaativia palveluja yhteen, jotta palvelurakenteita saataisiin vahvistettua. (169/2007, 1 8§,
4 §.) Mottonen ja Kettunen (2014) tuovat esiin ndkdkulman, jonka mukaan palveluiden saa-
tavuus ja monipuolisuus paranevat yksikoéiden suurentuessa, kun yhdessa paikassa voidaan
tarjota laaja-alaista osaamista sek& monia eri palveluja. Toisaalta etéisyyksien kasvaessa pal-

veluihin, myos saatavuus heikkenee. (Méttonen ja Kettunen 2014, 118-119.)

Viimeisimpané sosiaalipalveluiden asemaa ja jarjestamistd koskettavana rakenneuudistuk-
sena on suunnitteilla oleva sote-uudistus, jossa sosiaali- ja terveyspalveluja pyritaan yhdis-
tdmaan toisiinsa. Uudistus keskittyy erityisesti perusterveydenhuollon ja erikoissairaanhoi-
don yhdistdmiseen, jonka rinnalla sosiaalipalvelut ovat jadneet vahemmalle huomiolle.
(Méttonen ja Kettunen 2014, 120-121.)

Laman jalkeen muutoksia on tapahtunut myos tyottdmyysturvan ja toimeentulotuen koh-
dalla. Hannisen ja Karjalaisen (2007) esiin nostamia vdhimmaisturvan muutoksia ovat olleet
muun muassa siirtyminen tarveharkintaiseen tyomarkkinatukijarjestelméaan, tydmarkkina-
tuen, peruspéivérahan ja toimeentulotuen indeksiin sitomattomuus, etuuksien tiukentaminen
seka tarveharkinnan lisddntyminen. Muutoksia ovat myds toimeentulotuen sanktiomahdol-
lisuuksien vahvistuminen, tydmarkkinatuen ja toimeentulotuen tiivis yhteys toisiinsa seka
toimeentulotuen myontamiskaytantdéjen muuttuminen, jossa etuuskasittelijat myontavat suu-
ren osan toimeentulotuesta sosiaalityontekijoiden sijaan. (Hanninen ja Karjalainen 2007,
157-164.) Lahitulevaisuudessa toimeentulotuen myontdminen muuttuu jalleen, kun vuoden

2017 alusta alkaen perustoimeentulotuen myéntaminen siirtyy Kelan vastuulle (STM, 2015).

My®0s perusturvan riittdvyyden tasoa on arvioitu viime vuosina. Hirvilammin (2013) tutki-
mus kasittelee SATA-komitean perusturvajaoston asiantuntijoiden ndkemyksié perusturvan

riittdvyyden tasosta. Haastatteluista korostui neljé eri ndkékulmaa riittdvaa perusturvan tasoa
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pohdittaessa. Yhden nakokulman mukaan perusturvan taso oli riittdva, kun se turvasi perus-
tarpeet. Toinen ndkokulma korosti eriarvoisuutta ehkaisevaa riittavaa perusturvan tasoa suh-
teessa ansiotasoon ja yleisiin elinkustannuksiin. Asiantuntijoiden puheesta erottui myos kan-
nustavuusnakokulma sekéd kansantalouden maksukyky perusturvaetuuksien tasoa maaritet-
téessa. (Hirvilammi 2013, 68-75.)

Hirvilammi ja Méki (2013) laajentavat perusturvan riittdvyyden arviointia perusturvan va-
rassa elavien toimintamahdollisuuksia rajoittaviin tekijoihin. Perusturvaetuuksilla elévien
kokemusten perusteella kbyhyys linkittyy henkiléiden muuhun elamantilanteeseen vahvasti.
Pienituloisuuden lisaksi toimintamahdollisuuksia rajoittavat kouluttamattomuus, velkaantu-
minen ja sairaudet. Yksindisyys, hoiva- ja elatusvelvollisuudet ja lannistavat viranomaissuh-
teet ovat puolestaan sosiaalisiin suhteisiin liittyvia rajoitteita. Myds eriarvoisuus ja huono-
osaisuuden hépeily aiheuttaa toimintarajoitteita sosiaalisissa suhteissa sek& suhteessa itsed
ympaérdiviin ithmisiin. (Hirvilammi ja Maki 2013, 136.)

Muun muassa perusturvan riittdvyyden parantamiseksi valtioneuvosto asettikin vuonna 2007
sosiaaliturvan uudistuskomitean pohtimaan sosiaaliturvan uudistamista. Yksi komitean to-
teutuneista uudistuksista oli takuueldke. (Sosiaaliturvan uudistuskomitea 2009.) Takuueldke
takaa hakijalle vahimmaiselakkeen, jos muut elédkkeet jaavéat sovitun rajan alapuolelle (Kela
2015).

Perusturvan riittdvyyden ongelmissa helpotusta taloudenhallintaan saatetaan etsié epéviral-
lisen avun puolelta. Hannisen ja Karjalaisen (2007) mukaan vapaaehtoisjarjestojen, kuten
kirkon, SPR:n tai ruoka-avun piiriin hakeutuu yha enemman ihmisid, jotka eivét ole saaneet
apua julkiselta sektorilta. Julkisen sektorin pois kaannyttaessa, epéavirallisen sektorin tar-
joama apu on usein viimeinen avunsaannin mahdollisuus. (Hanninen ja Karjalainen 2007,
182-183.)

Sosiaali- ja terveyspalveluiden ohella muutoksia on tapahtunut myés mielenterveyspalve-
luissa. Mielenterveyspalveluissa on siirrytty laitoskeskeisyydesta avohoidon painottamiseen
(Korkeila ja Tuori (1996b, 61-62). Lehtisen (2002) mukaan voimakkain psykiatrisissa eri-
koissairaanhoidon palveluissa tapahtuneet muutos on psykiatristen sairaansijojen véhenty-

minen 1980-luvulta alkaen. Toinen merkittdva muutos on ollut psykiatrisen diagnoosin saa-
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neiden potilaiden hoidon siirtdminen psykiatrisista sairaaloista kunnallisiin sairaaloihin. Li-
séksi 1970-luvulta alkaen avohoitoa on korostettu ensisijaisena hoitokeinona psykiatrisessa
hoitojarjestelméassd. P&dosa avohoidon palveluista toteutetaan perusterveydenhuollossa.
(Lehtinen 2002, 110-111, 114.) Mielenterveyspalveluissa tapahtui 1990-luvun alussa myods
hallinnollista yhdentymistd, kun psykiatria ja somaattinen erikoissairaanhoito yhdistyi sai-
raanhoitopiireiksi (Harjajarvi, Pirkola ja Wahlbeck 2006, 17).

Vuoden 2004 mielenterveyspalvelujérjestelmén tilaa ja alueellista rakennetta seka sairaan-
hoitopiiritasolla olevia eroavaisuuksia kuvaava palvelukatsaus raportoi muun muassa mie-
lenterveystyon strategisen johtamisen hataruutta. Katsauksesta nousee esiin tarve monimuo-
toisille, paivystyksellisille ja liikkuville arkeen yhdistetyille mielenterveyden avohoitopal-
veluille seké niin sanotuille véalimuotoisille palveluille, kuten jarjestetylle paivatoiminnalle.
Myds yhteistyotd palvelun tarjoajien vélilla sekd palveluketjun saumattomuutta tulisi kehit-
t&4, jotta hoitoketjuun ei tulisi katkoksia. (Harjajarvi, Pirkola ja Wahlbeck 2006, 73-74.)

Hélen, Hdmalainen ja Metteri (2011) puolestaan lahestyvat artikkelissaan mielenterveystyén
kehitysté ja siina tapahtuneita muutoksia kahden eri konstruktion avulla, joista toinen muo-
dostuu psykiatris-laéketieteellisestd ja toinen yhteiskunnallis-rakenteellisesta mielenterveys-
tyostd. Heidan mukaan laéketieteellinen ndkokulma hallitsee mielenterveysty6ta, mutta toi-
saalta mielenterveystyota tehdadn myos laajalti psykiatrisen erikoissairaanhoidon ulkopuo-
lella. (Hélen, H&maldinen ja Metteri 2011, 20-25.)

Korkeila ja Tuori (1996, 61-62) nimeédvat mielenterveyspalveluissa tapahtuneisiin muutok-
siin johtaneiksi syiksi muun muassa yleismaailmallisen muutoksen, talouden, ongelmat mie-
lenterveyspalveluissa seka tietoisen kehittamisen aloittamisen 1980-luvulla. Helén, Hamé-
ldinen ja Metteri (2011) nimeévat lisaksi yhdeksi mielenterveyspalveluiden muutokseenkin
voimakkaasti vaikuttaneeksi tekijéksi kunnan vastuiden lisdantymisen valtion vastuun va-
hentyessa ennen kaikkea kuntien valtionosuusjarjestelman uudistumisen johdosta. Toiseksi
merkittavéksi tekijaksi he mainitsevat uuden toimintakulttuurin kuntien ja valtion hallin-
nossa, johon on keskeisesti vaikuttanut uusliberalismi sek& uusi julkisjohtamisen oppi.
(Hélen, Hamal&inen ja Metteri 2011, 44-47.)
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Silloisen Stakesin vuonna 1996 laatimasta julkisia mielenterveydenpalveluita késittelevasta
raportista selvidd, kuinka liian voimakas muutos psykiatrisen erikoissairaanhoidon palvelu-
rakenteessa sairaalapainotteisesta hoidosta avohoitoon on aiheuttanut kodittomuutta, péih-
deongelmia ja epasosiaalisesta kaytoksesta aiheutuneita seurauksia, kuten vankilatuomioita
niille, jotka karsivét vaikeista mielenterveyshairidista. Raportissa tehdyn selvityksen mu-
kaan mielenterveyspalvelujérjestelmé on hajanainen ja psykiatrian resurssit vahentyneet
1990-luvulla. (Korkeila, 1996.) Perusterveydenhuollon ja erikoissairaanhoidon vélill& rapor-
toitiin olevan myos tyénjaon ongelmia (Korkeila ja Tuori 1996, 71). My®ds palveluiden saa-
tavuuden ongelmista I0ytyi jonkin verran nayttod. Liséksi avohoidon henkilokunnan mééara
ei ollut riittdvaa tarpeeseen nahden. (Korkeila, 1996.) Korkeila ja Tuori (1996, 65) tuovatkin
esille, kuinka 1980-luvulla laitoshoitoa purettaessa psykiatriseen avohoitoon ei kuitenkaan
siirretty riittdvasti sairaansijojen vahentamisen yhteydessd vapautuneita virkoja. Toisaalta
Korkeila (1996) kirjoittaa, ettd henkilokunnan koulutustaso on noussut, palveluiden sisél-
I6ssé& ja avohoidon ty6tavoissa tapahtunut kehitystd seka psykiatrinen erikoissairaanhoito

muuttunut tehokkaammaksi.

2.4 Mielenterveysongelmat osana elamaa

Sosiaaliturvajarjestelmassa asioivina mielenterveysongelmia kohdanneet ihmiset ovat oma
erityinen ryhménsa. Mielenterveytta ja siind ilmenevia hairioitd onkin mééritelty usealla eri
tavalla. Lonnqvistin ja Lehtosen (2011) mukaan yksilon mielenterveyden tilaa kuvaa, kuinka
han ymmartad omat kykynsa, pystyy sopeutumaan arjessa kohdattaviin haasteisiin ja muu-
toksiin, kykenee sailyttdmaan toimintakykynsé sekd antamaan oman osuutensa myds yhtei-
seen hyvaan. Mieleltadn tervettd yksiloa voi luonnehtia tyytyvaiseksi, joustavaksi ja sopeu-
tumiskykyiseksi. (Lonnqvist ja Lehtonen 2011, 12.) Mielenterveyttéd voi lahestyd myds hai-
ridlahtdisesti, jolloin sitd voidaan kuvailla hairididen puuttumisena. Lonnqvistin ja Lehtosen
(2011) mukaan mielenterveyshdiriota sairastaville tyypillista on subjektiivinen karsimys,
toimintakyvyn menetys seka eldmanlaadun heikkeneminen. Kuitenkaan arkeen kuuluvia
tunnereaktioita, surua tai voimakastakin ristiriitaa yksilon ja ympariston vélilla ei maaritella

mielenterveyshairioksi. (Lonngvist ja Lehtonen 2011, 13.)
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Suomalaisten mielenterveysongelmia tarkastelevan Joukamaan, Lonnqgvistin ja Suvisaaren
(2011) tutkimuksen mukaan aikaisempien suomalaisten tutkimusten perusteella ainakin vii-
desosa suomalaisista kérsii jostain mielenterveyshairiosta. Liséksi psyKiatrista hoitoa kéayte-
tdén vain vahan aikaisempien tutkimusten mukaan. Yli puolet mielenterveyshéirioista karsi-
vistd ovat kokonaan ilman hoitoa ja vain viidesosa riittdvassa psykiatrisessa hoidossa. Apua
saadaan vain véhan psykooseja lievemmissa héiridissa. (Joukamaa, Lénnqvist ja Suvisaari
2011, 634.) Liséksi suomalaiset tutkimukset osoittavat, etta puolet perusterveydenhuollossa
tavattujen potilaiden mielenterveyshairidisté jadvat kokonaan huomaamatta (mt., 637). Jou-
kamaan ym. (mt. 12) mukaan vaikeimmissa mielenterveyden hairidissa ennenaikaisen kuo-
leman riski on kohonnut. Lisaksi masennuksesta aiheutuvat masennusladkkeiden kaytto, sai-
rauslomat ja tyokyvyttomyyseldkkeet ovat kasvaneet merkittavésti Suomessa reilun kym-

menen vuoden aikana (Joukamaa ym. 2011, 634).

Suvisaari ym. (2012) valottavat suomalaisten aikuisten kohtaamia mielenterveysongelmia
Terveys 2011-tutkimuksessa. Tutkimuksen mukaan 17 prosenttia naisista ja 14 prosenttia
miehista oli kokenut merkittavaa psyykkistad kuormittuneisuutta viimeksi kuluneen kuukau-
den aikana. Masennusjakson oli puolestaan sairastanut viimeksi kuluneen vuoden aikana
seitseman prosenttia naisista ja nelja prosenttia miehistd. 24 prosenttia naisista raportoivat
lievaa ja kolme prosenttia vakavaa tyduupumusta. Miehista lievaa tyéuupumusta olivat ko-
keneet 23 prosenttia ja vakavaa kaksi prosenttia. Mielialassa ja kayttdytymisessa havaittavaa
runsasta vuodenaikaisvaihtelua raportoi 20 prosenttia naisista ja 12 prosenttia miehista. Vuo-
teen 2000 verrattuna oli tapahtunut kuitenkin myonteisté kehitysté psyykkisessa kuormittu-
neisuudessa, tyduupumuksessa seka mielialan ja kéyttdytymisen runsaassa vuodenaikais-
vaihtelussa. Masennuksen yleisyys sen sijaan oli pysynyt 2000-vuoden tasolla. (Suvisaari
ym. 2012, 96.)

Mielenterveysongelmilla on vaikutusta myos arkeen ja toimintakykyyn. Joukamaa, Heikki-
nen ja Lonngvist (2007) kirjoittavat, ettd mielenterveyden hairidistd aiheutuu runsaasti inhi-
millistd karsimyst4, toimintakyvyn heikkenemistg, elamanlaadun menetysta seka kustannuk-
sia. Ruumiillisiin sairauksiin verrattuna mielenterveyden hairiot aiheuttavat merkittavasti
enemman eldménlaadun heikkenemista. Yksilotasolla syyné elamanlaadun heikkenemiseen
ovat tyo- ja toimintakyvyn menetys seka erilaiset haitalliset oireet. Merkittavia haitallisia
seuraamuksia siséltyy erityisesti masennukseen. (Joukamaa, Heikkinen ja Lénngvist 2007,
678.)
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Mielenterveysongelmien vaikutuksesta kokonaisvaltaisesti elamaén Kirjoittaa myds Tontti
(2000) kuvatessaan masennuksen olemusta vaitdskirjassaan. Hanen mukaan masennuksessa
ilmenee vasymystd, haluttomuutta, elamanhalun katoamista, keskittymiskyvyttomyytta ja
akillistd mielialojen vaihtelua. Pitkain jatkuneesta masennuksesta seuraa turta, jahmettynyt
tai valinpitdméaton olo. Jatkuvaan alavireiseen oloon tottuu ja véhitellen tapahtuu siirtyma
valinpitamattomaan tunteettomuuden tai jahmettyneeseen olotilaan ja lopulta masentunut ih-
minen tylsistyy. (Tontti 2000, 25-26.)

2.5 Aiempaa tutkimusta mielenterveyden ongelmia kohdanneiden asioin-
nista sosiaaliturvajarjestelmassa

Tutkimusta mielenterveysongelmia kohdanneiden kokemuksista sosiaaliturvajarjestelmésté
ei ole tehty kovinkaan paljon. Sen sijaan 10ytyy tutkimuksia, jotka kasittelevéat sosiaaliturva-
jarjestelman puutteita ja ongelmakohtia. Usein mielenterveysongelmia kohdanneet jarjestel-
maa kayttavina kuitenkin lukeutuvat naiden tutkimusten kohdejoukkoon. Seuraavaksi nos-
tan esille tutkimuksia, jotka késittelevat palvelujérjestelméssa asioinnin haasteita ja ongel-
makohtia mielenterveysongelmia kohdanneiden ja heiddn kanssaan tydskentelevien ammat-
tilaisten nakokulmasta. Sen liséksi esittelen muutaman sosiaali- ja terveyspalvelukokemuk-

sia kasittelevan tutkimuksen.

Maatan (2012) tutkimuksen kohteena on suomalainen palvelujérjestelmé perusturvaetuuksia
hakevan asiakkaan nédkokulmasta kuvattuna. Tutkimus pohjautuu perustuslaissa annettuun
sosiaaliturvalupaukseen sosiaalisten riskitilanteiden varalle. Vaitoskirjaan siséltyy nelja ar-
tikkelia, jotka kuvaavat asiakkaiden véliinputoamisen ja poiskdannyttdmisen kokemuksia
perusturvaetuuksissa. (Maattad 2012.) Ensimmaisessé artikkelissa Mé&atta kuvaa toimeentu-
lotuen valiinputoajia lyhytaikaisista valiinputoamisista aina kokonaan sosiaaliturvan ulko-
puolelle jaaviin. Mielenterveyden ongelmista karsineet mainittiin erityisesti toimeentulotuen
pitk&aikaista véliinputoamista kokeneissa sek& kokonaan sosiaaliturvan ulkopuolelle jaa-
neissd. (Méaatta 2012, 63-71.)
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Véitoskirjan kolmas artikkeli kuvaa kolmen eri ikdryhmén kokemuksia tyokyvyttomyydesta
ja sithen liittyvisté sosiaaliturvan valiinputoamiskokemuksista. Erityisesti 21-39-vuotiailla
jamonella 40-50-vuotiaallakin tyokyvyttémyyden syyna olivat mielenterveysongelmat. 21—
39-vuotiaat vajaakuntoisuutensa tai tyokyvyttomyytensd vuoksi tydelaman sivuuttamaksi
tulleet joutuivat sosiaaliturvan elattamiksi, ja silla oli suuria vaikutuksia nuorten valintoihin,
itsemaaraamisoikeuteen ja riippumattomuuteen. 40-50-vuotiaiden ik&dryhmassa tyokyvyn
heikkeneminen parhaassa tyoidssa koettiin erityisesti taloudellisena, mutta myods henkisena
koettelemuksena. Keski-ikaiset kokivat tulleensa seka tyomarkkinoiden ettd sosiaaliturvan
torjumiksi tyokyvyttomyyden estdessé tyoelamaan osallistumisen ja puolison tulojen evé-
tessa tarveharkintaiset sosiaaliturvaetuudet. Artikkelissa kuvattu vanhin ikdryhmd, yli 50-
vuotiaat, kokivat puolestaan tulleensa torjutuksi eldkeoikeutensa osalta. (Maatta 2012, 90—
95.)

Myos Metterin (2012) tutkimus siséltda mielenterveysongelmia kohdanneiden kokemuksia
taloudellisen ja muun avun tarpeen sivuuttamisesta. Han tarkastelee vaitoskirjassaan suoma-
laista hyvinvointivaltiota sosiaaliturvalupauksen nakokulmasta, asiakkaiden kokemia koh-
tuuttomia tilanteita sosiaaliturvajérjestelman sisalla seké sosiaalityon roolia hyvinvointival-
tion muutoksessa. Tutkimuksen aineistona ovat terveydenhuollon sosiaalityontekijoiden ra-

portoimat omassa tydssaan kohtaamat kohtuuttomat tapaukset. (Metteri 2012, 9.)

Metterin mukaan (2012) kohtuuttomia tilanteita voi muodostua, kun sosiaaliturvajarjestel-
maan liittyvat sdddokset ja yksilon eldmantilanne eivat kohtaa, tai kun ammattilaiset eivéat
noudata saddoksid. Naita tilanteita voi syntyd myos, kun asiakas ei kykene tai halua hakea
tukea, tilanteessa, jossa tyontekija ei toimivallastaan huolimatta hoida asiakkaan asioita ja
toimi hanen edukseen tai kun tyéntekijan tulkinta asiakkaan tilanteesta on kohtuuton. (Mt.,
10.) Yksi Metterin (mt.) tarkastelun kohteista on tukeen oikeutettujen asiakkaiden ryhma,
jotka eivat osaa tai halua hakea tukea. Metteri kuvaa luvussa muun muassa mielenterveyden
ongelmista kérsivia henkilditd, jotka eivat ole osanneet toimia sosiaaliturvajarjestelmassa
tilanteen edellyttdmalla tavalla ja siitd syysta eivét ole saaneet heille kuuluvaa sosiaaliturvaa.
Myos tyontekijoiden heikko tietdmys sosiaaliturvaetuuksista on ollut yksi syy, miksi sosiaa-
liturvaa ei ole saatu. (Metteri 2012, 108-116.)
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Mielenterveysongelmia kohdanneiden ja sosiaaliturvajarjestelmén kohtaamisia kasittelee
myo0s Pirttijarvi (2013) lisensiaattitutkimuksessaan, jossa han kuvaa heidan selviytymistaan
sekd asemaa yhteiskunnassa. Tutkimuksessaan hén jasentdd mielenterveyspotilaiden ela-
mantilanteita terveyssosiaalityon kautta seké keskittyy terveyssosiaalityon tehtaviin ja tyén
dokumentointiin. Tutkimustulosten mukaan tutkimuksen informantit, terveyssosiaalityonte-
kijat, ovat dokumentoineet eniten potilaittensa talousasioista. Myos toimeentulotuesta ja ta-
loudelliseen asiointiin liittyvastd avuntarpeesta oli dokumentoitu runsaasti. Tutkijan mukaan
potilaiden suuri avuntarve taloudellisten asioiden hoitamisessa on kytkdksissa sairauteen
liittyviin elamanhallinnan ongelmiin sek& sosiaaliturvajérjestelmén monimutkaisuuteen etta
etuuksien pienuuteen suhteessa yhteiskunnassa vallitsevaan kustannustasoon. (Pirttijarvi
2013, 126-129.)

Potilaan perhetilanteisiin liittyvissa merkinnoissa puolestaan korostuivat vanhemmilta saatu
taloudellinen tuki ja k&ytannon apu. Aineistosta nousi esiin myo6s potilaiden asumisen on-
gelmat, jossa mainittiin muun muassa asumisen tuen palveluiden tarve itsendisen asumisen
mahdollistamiseksi. Yhteiskunnallisen osallisuuden vahvistamista, kuten koulutukseen ja
tyGelamaan liittyvaa puhetta asiakkaan kanssa oli sen sijaan asiakirjoissa vain vahan. Tutki-
mustulokset nostavat esille puutteita potilaiden kokonaisvaltaisessa kohtaamisessa terveys-
sosiaalityon vastaanotolla seka toisaalta kuvaavat mielenterveysongelmia kohdanneen ase-

man marginaalisuutta yhteiskunnassa. (Pirttijarvi 2013, 126-133.)

Edell4 tarkastellut tutkimukset osoittavat mielenterveysongelmia kohdanneiden taloudelli-
sen tuen ja muun avun tarpeen sivuuttamista palvelujarjestelmdssé asioidessa. Seuraavaksi
nostan esiin joitakin mielenterveysongelmia kohdanneiden palvelukokemuksia tarkastelevia

tutkimuksia.

Mielenterveysongelmia kohdanneiden palvelukokemuksia tutkivat Kuosmanen ym. (2006,
656-662) tutkimuksessaan, jossa he tarkastelevat 18—-64-vuotiaiden psykiatristen potilaiden
tyytyvaisyyttd saamaansa hoivaan erddssé suomalaisessa psykiatrisessa sairaalassa. Tutki-
mustulokset paljastavat, ettd hoitoon oltiin melko tyytyvaisia. Erityisen suurta tyytyvaisyytta
koettiin potilaan ja henkilokunnan véliseen suhteeseen. Mielenkiintoinen huomio oli, ett4
1alla oli merkitysté tyytyvéisyyteen; 45-65-vuotiaat olivat tyytyvaisempié potilaan ja henki-

I6kunnan valiseen suhteeseen kuin 18-24-vuotiaat. Kehityst4 potilaat toivoivat tiedon saa-
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tavuudessa, ja rajoituksia sekéd pakon kaytt6d hoidossa toivottiin véhennettavan. Hoitoa ke-
hitettdessé toivottiin huomioitavan paremmin yksilollisia tekijoitd, kuten ikaa ja sukupuolta.
Yksi kehitysehdotuksista oli, etté sairaalassaolojakson ajalle jérjestettdisiin jotain mielekéstéa

toimintaa.

Vertailukohtaa suomalaisille tutkimuksille tuovat seuraavat Yhdysvalloissa tehdyt asumis-
palveluihin ja perusterveydenhuollon palvelukokemuksiin perustuvat tutkimukset. Sosiaali-
turvajarjestelmien eroavaisuuksista johtuen tutkimuksia on vaikea rinnastaa omaan tutki-
mukseeni ja muuhun suomalaiseen tutkimukseen. Kuitenkin ihmisten kokemukset mielen-
terveysongelmista ovat melko universaaleja, jolloin yhteiset kokemukset yhdistévét tutki-
muksen kohdetta. Tsemberis ym. (2003, 584-585) ovat tutkineet psyykkisesti sairaiden hen-
kildiden asumistyytyvaisyytta Yhdysvalloissa. Otokseen valikoituneet henkil6t olivat keski-
maarin noin 46-vuotiaita ja he asuivat kolmenlaisissa asuntotyypeissd, jotka luokiteltiin tut-
kimuksessa yhteisdasumiseksi, tukea antavaksi ja tuetuksi asumiseksi. Edell&d mainituista
yhteisdasuminen oli vahvimmin tuettua ja sen piirissa asui ainoastaan psyykkisesti sairaita
henkil6itd. Tuettu asuminen puolestaan oli kevyinta tukea antavaa ja apua ei ollut saatavilla

jatkuvasti.

Tutkimustulosten mukaan kaiken kaikkiaan asukkaat olivat kohtuullisen tyytyvéisia asumi-
seensa riippumatta asumismuodosta. Asumistyypeittain tarkasteltuna eroja asumisen eri
ulottuvuuksissa kuitenkin nousi esiin. Tuetussa asumisessa yksikot asukkaat olivat tyytyvai-
simpi& valinnan mahdollisuuksiinsa, mutta vahiten tyytyvaisia palveluiden laheisyyteen.
Myos tukea antavassa asumisessa asukkaat olivat tyytyvaisimpid valinnan mahdollisuuk-
siinsa, mutta vahiten tyytyvaisia turvallisuuden tasoon. Yhteisdasumisessa puolestaan oltiin
tyytyvaisimpié turvallisuuteen ja véhiten tyytyvéisia yksityisyyteen. Vertailtaessa asumis-
tyyppeja toisiinsa, tuetun asumisen muodoissa asukkaat olivat kaiken kaikkiaan tyytyvai-
sempia asumiseensa kuin yhteisbasumisessa asuvat. Myds valinnan mahdollisuudet ja yksi-
tyisyys koettiin paremmin toteutuviksi tuetuissa asumismuodoissa kuin yhteisfasumisessa.
Tutkijat pitavat tarkedna, ettd psyykkisesti sairaille on tarjolla heitd miellyttavid asuntorat-
kaisuja; asumistyytyvéisyyden ndhd&én ennustavan asumisen pysyvyytta ja kestoa seka pa-

rantavan eldmaén laatua. (Tsemberis ym. 2003, 588-589.)
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Kaufman, McDonell, Cristofalo ja Ries (2012, 172—-173) ovat tutkineet vakavasti psyykki-
sesti sairaiden esteitd saada perusterveydenhoitoa Yhdysvalloissa. Heidan tutkimukseensa
osallistui sekd psyykkisesti sairaita potilaita ettd sairaalassa tyoskentelevia mielenterveyden
ja sairaanhoidon ammattilaisia. Kaufman ym. (2012) nostivat tutkimuksessaan esiin seitse-
man paateemaa, joilla havaittiin olevan osuutta perusterveydenhoidon saamisessa; esteet
palveluihin pa&syssa, potilaisiin liittyvat esteet, ennakkoluulot, yhdistetty tai pirstaloitunut
hoitosysteemi, kommunikaatio, kokemukset hoidon laadusta ja muut hoidon vastaanotta-
mista edistavat palvelut. Potilaisiin liittyvind rajoituksina tai esteind mainittiin muun muassa
heikentyneet kognitiiviset kyvyt, kaytos, kayntiajoille tulemattomuus ja paihteet. Keskei-
simpind tutkimustuloksina mainittiin muun muassa vaikeudet perusterveydenhoitoon paa-
syssd, josta syysta jouduttiin turvautumaan paivystysluonteisiin palveluihin. My®ds taloudel-
linen puoli nousi esiin riittaméattdmien tai puutteellisten vakuutuksien muodossa, josta seu-
rasi rajoituksia hoidon saamiseen. Edella mainitut haasteet heijastuivat hoidon loppuun saat-
tamisen vaikeutena psyykkisesti sairaiden potilaiden kohdalla sek& heiddn matalaan osallis-

tumisprosenttiin sairaanhoidon tapaamisajoilla. (Kaufman ym. 2012, 174-179.)

Tutkimuksesta nousee esiin potilaiden oman vastuun lisdédmisen merkitys sairaanhoidossa.
Sen ajatellaan parantavan potilaiden motivaatiota sitoutua terveytta edistavaan toimintaan.
Hoivan paremman koordinoimisen tavoittelussa ehdotettiin muun muassa henkilokohtaisten
ohjaajien hyodyntamista, joiden tehtdvéané olisi muun muassa antaa sosiaalista tukea ja muis-
tuttaa kayntiajoista. Lisdksi mielenterveyden hoidon ja perusterveydenhoidon voimak-
kaampi integraatio, terveyden lukutaidon kehittdminen ja potilaiden koulutuksen lisaédminen
edistdisivat hoidon koordinointia. Myos hoitomallin kéyttédnotto, jossa perusterveydenhoi-
toa annetaan lapi potilaan eldaman osana mielenterveyshoitoa, on osoittautunut hyodylliseksi.
Perusterveydenhoidon saaminen tutussa ja mukavassa ympéristossa edistdd hoidon toteutu-
mista. Myds hoitohenkilokunnan roolia korostetaan hoidon koordinoinnissa, silla he ovat

ensimmadisia tyontekijoita, jotka tapaavat potilaan. (Kaufman ym. 2012, 177-179.)

Hoidon jatkuvuudesta puhuttaessa esiin nousi tyontekijoiden suuren vaihtuvuuden vahingol-
lisuus potilaiden hoidossa. Hoidon jatkuvuuden edistdvané tekijané haastateltavat puoles-

taan mainitsivat elektronisen sairaanhoidon rekisterin ja luottamuksellisen séhkdpostiyhtey-
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den. Tutkimus teki aihetta koskevaan aiempaan tutkimukseen poikkeuksen, silla tutkimuk-
sen yhdistetyssé palvelumallissa potilaat yleisesti ottaen raportoivat olleensa hyvin tyytyvai-
sid palveluihin. Tulokset nostavat esiin sairaanhoidollisen ja mielenterveydellisen hoidon
yhdistdmisen positiivista vaikutusta potilaiden kokemuksiin terveydenhuollossa. Positiiviset
kokemukset puolestaan voivat johtaa hoidon parempaan hyddyntdmiseen ja noudattamiseen.
(Kaufman ym. 2012, 179.)

Aikaisempi sosiaaliturvaa koskeva tutkimus ja Kirjallisuus paljastavat viimevuosikymme-
nien sisaltdneen monia muutoksia hyvinvointivaltion siséllg, sen harjoittamassa sosiaalipo-
litiikassa ja sen my6ta myos sosiaaliturvajarjestelmassa. Keskeisimpia muutoksia ovat olleet
julkisen vastuun heikkeneminen sosiaalipolitiikan toteuttamisessa, palveluiden jéarjestami-
seen liittyvat rakennemuutokset, mielenterveyspalveluiden siirtyminen avohoitopainot-
teiseksi seka erityisesti perusturvaetuuksiin tehdyt leikkaukset. Mielenterveysongelmia koh-
danneista tehty suomalainen tutkimus korostaakin heidan taloudellisia vaikeuksiaan sek&

ongelmia toimeentuloturvan saamisessa.
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3. TUTKIMUKSEN TOTEUTUS

3.1 Tutkimustehtava

Tutkimuksessani lahestyn sosiaaliturvajarjestelmad mielenterveysongelmia kohdanneiden
henkildiden omien kokemusten kautta. Tutkimusta heitd koskettavista sosiaaliturvajarjestel-
man ongelmakohdista on tehty, mutta usein niissd mielenterveysongelmia kohdanneiden
oma &ani ei tule esiin. He monella tapaa haavoittuvaisessa asemassa ja sosiaaliturvajarjes-
telmasta riippuvaisina tuovat tutkimuksessani esiin ndkokulmaa, kuinka jarjestelméa vastaa
heikompiosaisten tarpeisiin. Tarkoituksena on saada tietoa, millaisia kokemuksia haastatel-

luilla on sosiaaliturvasta ja onko se vastannut eri elamantilanteissa heidan tarpeisiinsa.

Tutkimuskysymykset ovat “Millaisia kokemuksia keski-ikaisilla mielenterveysongelmia
kohdanneilla on sosiaali- ja terveyspalveluista sekd toimeentuloturvasta?” ja ”Kuinka sosi-

aaliturvajarjestelma vastaa heidan tarpeisiinsa? ”

3.2 Teemahaastattelu aineistonkeruumenetelmana

Haastattelun etuja aineistonkeruumenetelméana on muun muassa sen joustavuus. Haastatte-
lutilanteessa on mahdollisuus toistaa kysymys tarvittaessa, selventdd sanomaansa, korjata
vaarinkasityksié ja keskustella haastateltavan kanssa. (Tuomi ja Sarajarvi 2009, 73.) Omassa
tutkimuksessani pystyin haastatellun mukaan esimerkiksi muuttamaan kysymysten abstrak-
tiotasoa, kysymaan tarkentavia kysymyksia ja selittamaan joitain késitteitd. Haastatellun tie-
donmuodostusta pystyi tarvittaessa helpottamaan, joka ei esimerkiksi lomakekyselyissa olisi
ollut mahdollista. Joustavuutta luo my6s kysymysten esittdminen haluamassaan jarjestyk-
sessd (mt. 73). Tallgin voidaan ottaa paremmin huomioon haastatellulle luonteva tapa kertoa
aiheesta. Masonin (2002, 62—-63) mukaan haastattelututkimuksen taustalla on usein ajatus
tiedon kontekstuaalisuudesta ja tilannesidonnaisuudesta. Tah&n lahtokohtaan nojaten tieto
rakentuu usein haastattelussa pitkalti haastattelijan ja haastateltavan vélisessa vuorovaiku-

tuksessa.
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Haastattelun etuihin kuuluu mahdollisuus valita haastateltavaksi sellaisia henkil6itg, joilla
tiedetadn olevan kokemusta ja tietoa aihepiirista (mt. 74). Hirsjarvi, Remes ja Sajavaara
(2009, 205) nékevat haastattelun eduksi, ettd haastateltavat luovat tutkimuksessa merkityk-
sid ja ovat siind aktiivisena osapuolena. Heidan mukaan haastattelu on hyva menetelma myos
silloin, kun tutkitaan vain vahan kartoitettua aluetta tai kun ennakoidaan, etta haastateltujen

vastaukset ovat monitahoisia ja ne voivat suuntautua useisiin eri suuntiin.

Teemahaastattelun valinta aineistonkeruutavaksi tuntui luontevalta muun muassa siksi, etté
tutkimusaiheeni jakaantui kahteen selkedan osa-alueeseen, toimeentuloturvaan ja sosiaali- ja
terveyspalveluihin. Teemahaastattelussa tiedetddn haastattelun teema-alueet, mutta kysy-
myksié ei ole tarkoitus esittaa tietyssd muodossa tai jarjestyksessa (Hirsjarvi ym. 2009, 208).
Teemahaastattelussa korostuvat haastateltavien tulkinnat ja heidén asioille antamat merki-
tykset sekd merkitysten syntyminen vuorovaikutuksessa (Hirsjarvi ja Hurme 2000, 48).
Vaikka teemahaastattelun teemojen kuuluisi perustua tutkimuksen viitekehykseen, voi tee-
mojen sisalla esitetyt kysymykset vaihdella kuitenkin tiiviisti tutkimuksen viitekehykseen
liittyvista kysymyksista aina kokemusperaisiin kysymyksiin saakka (Tuomi ja Sarajarvi
2009, 75).

3.3 Aineiston hankinta

Tutkimukseni aineisto koostuu kahdeksasta haastattelusta. Haastateltavat ovat keskisuoma-
laisia, 35-54-vuotiaita mielenterveysongelmia kohdanneita henkilditd, jotka kdyvét eradssa
kolmannen sektorin mielenterveyskuntoutujille tarkoitetussa toimintapaikassa. Haastattelut
tehtiin toimintapaikan tiloissa, jota kautta myos rekrytoin haastateltavat tutkimukseen. Tun-

nistettavuussyista kutsun paikkaa tutkimuksessani sen oikean nimen sijaan toimintapaikaksi.

Alun perin tutkimukseni aineiston oli tarkoitus muodostua Keski-Suomen sairaanhoitopiirin
aikuispsykiatrian potilaista, mutta ajankaytollisisté syisté keskeytin tutkimusluvan hakemi-
sen sinne ja paadyin kysymaan haastateltavia kolmannelta sektorilta. Tutkimukseni luonne
olisi voinut olla hieman erilainen, jos olisin tehnyt sen alkuperdisen suunnitelman mukaan.
Haastatteluissa sairaalapalvelut olisivat voineet korostua tai haastateltu olisi voinut mieltya

enemman potilaaksi asiakkaan sijaan. Mygs sairaus olisi voinut olla akuutimmassa vaiheessa



24

mité tutkimukseni haastatelluilla ja palveluntarpeet siitd syysta erilaiset. Sairaalalla olisi ol-
lut myds suurempi portinvartijan rooli tutkimusluvan myontdmisessé tiukoista tietosuojaky-
symyksista johtuen. Nyt osallistuminen tutkimukseen oli enemmaén tutkimukseen osallistu-
jien omalla vastuulla ja toimintapaikan myonteisen suhtautumisen takana. Toisaalta rekry-
tointitapa korosti haastateltavien oman valinnan mahdollisuutta ja itsemaaraamisoikeuden
toteutumista. Tutkimuksessa haasteltavien rekrytointi kolmannelta sektorilta nakyy myos
kasitevalinnoissa. Mielenterveyshéirididen sijaan kirjoitan mielenterveysongelmien kohtaa-

misesta.

Kertoessani tutkimuksestani toimintapaikan henkilokunta suhtautui heti mielenkiinnolla tut-
kimukseen ja varsinaista virallista organisaation tutkimuslupaa en tarvinnutkaan tutkimuk-
sen toteuttamiseen. Lahetin paikkaan tutkimussuunnitelman, tiedotteen ja tutkittaville annet-
tavan kirjallisen suostumuslomakkeen sekd seinalle kiinnitettdvan ilmoituksen tutkimuk-
sesta (ks. liitteet 1-3). Haastateltavia rekrytoitiin sek& toimintapaikan seindlle kiinnitetta-

valla ilmoituksella seké& henkilokunnan vapaamuotoisella tiedotuksella kévijoille.

Kun riittdva maaré tutkimukseen osallistujia oli koossa, sovin heidén kanssaan yhteisen ajan,
jolloin voimme sopia haastatteluaikoja. Tall4 tapaamisella tavoitin noin puolet haastatelta-
vista ja loppujen kanssa haastattelut sovin puhelimitse. Alun perin kahdeksasta haastatelta-
vaksi lupautuneista seitsemén lopulta suostui haastatteluun ja yksi haastateltavista tuli mu-

kaan vasta matkan varrella.

Tutkimuksesta kiinnostuneille annettiin toimintapaikassa tehty lyhennelmaé tiedotteesta. Jos
haastateltavat halusivat, kertasin tiedotteen vield ennen haastattelujen tekemisté haastatelta-
vien kanssa suullisesti. Ennen haastattelujen aloittamista tdytimme vield kirjallisen suostu-

muksen, josta toinen puoli jai haastateltavalle ja toinen minulle.

Koin, ettd riittdva tiedottaminen tutkimuksesta oli monessa mielessa tarke&a. Tutkittavien
ollessa mielenterveysongelmia kohdanneita henkilditd, heidan kykynsé tehda itsed koskevia
valintoja voi olla jossain méérin heikentynyt. Siina tarke&an rooliin nousee tutkijan rehelli-
syys, halu kertoa tutkimuksesta oikeassa valossa, johdattelun ja suostuttelun vélttdminen

seka tutkittavan vapaaehtoisuuden korostaminen.
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Varsinaisia haastatteluja tein yhden tai kaksi péivassa. Kaksi haastattelua tuntui maksimilta,
jotta jaksoi vastaanottaa haastateltavien eldméntarinat ja toisaalta puhdistaa mielen edelli-
sestd haastattelusta ja virittdytyé taas kuuntelemaan tulevaa kertomusta puhtaalta poydalta.
On myos jokaisen haastateltavan oikeus, ettd heidat elaméntilanteineen jaksetaan kohdata
aina ainutlaatuisina, ei vain osana opinndytetyon aineistoa. Kullakin on oma tarinansa ker-

rottavanaan ja se ansaitsee jakamattoman huomion.

Oma kokemukseni haastatteluista oli, ettd ne olivat mukavia, luontevia ja koskettaviakin ti-
lanteita. Niin kuin erds opettaja kvalitatiivisten menetelmien luennolla mainitsi, haastatelta-
vien tarinat ovat aina lahjoja, sen sain kokea myos itse. On uhraus suostua kertomaan omaa
elamantarinaa vieraalle ihmiselle. Sosiaaliturvakokemusten ohessa haastatteluhetki oli mo-
nen kohdalla myds matka menneisyyteen. Moni kertoi samalla my6s eldméntarinaansa ja

sen varrelle mahtuvista kokemuksistaan.

Luulen, etté tilanteet olivat myos haastateltaville miellyttavia ja antoisia. Monesta haastatel-
tavasta vélittyi jopa tutkimukseen osallistumiseen liittyva innostus ja he tuntuivat antavan

itse tilanteelle merkityksen.

Haastattelupaikkana oli toimintapaikan tyéhuone. Paikka oli rauhallinen ja suljettu tila ja
siten mahdollisti kokemusten vapaan kerronnan. Annoin haastateltavan itse valita paikkansa
ja asetuin itse haastateltavaa vastapaatd. Toimintapaikka haastattelujen toteuttamispaikkana
oli haastateltaville ainakin turvallinen ja mieluinen paikka. Se loi myds kiinnittymispintaa,
mista lahted purkamaan sosiaaliturvakokemuksia. Oli helppo kysyé aluksi heidéan kokemuk-
sistaan toimintapaikasta ja laajentaa haastattelua siitd eteenpdin. Toki paikka ei ollut taysin
neutraali. Suurin osa kay siella mielenterveysongelmiensa vuoksi, jolloin paikka miellytta-
vyydestddn huolimatta voidaan mieltdd kuntoutuksena ja siten myds omien ongelmiensa
kautta. Haastattelujen suorittaminen kahvilassa tai kirjastossa olisi voinut olla neutraalimpi
ja jopa tasoittaa haastateltavan ja haastattelijan vélisia rooleja, mutta ehké sielld ei olisi vélt-

tdmatta syntynyt luottavaista oloa kertoa henkilokohtaisista kokemuksistaan.

Haastattelut tein teemahaastatteluina, joissa oli kaksi paateemaa, toimeentulo ja sosiaali- ja
terveyspalvelut. Niiden alle olin miettinyt apukysymyksig, joita kdytin haastattelujen tukena

(ks. liite 4). Hieman haastateltavasta riippui, kuinka paljon apukysymyksia hyodynsin. Jon-



26

kun kohdalla haastattelu saattoi muistuttaa jo enemman strukturoitua haastattelua, kun toi-
nen saattoi kertoa kokonaisen tarinan. Tallgin lahinnd vain tarkensin kysymaélla joitakin koh-
tia. Oma kokemukseni oli, ettd toimeentuloon liittyvistd asioista oli melko helppo esittaa
kysymyksia ja johdatella keskustelua. Se oli ehké itselle ja haastateltavillekin selkedmmin
hahmotettava kokonaisuus. Palveluista keskustellessa huomasin, etta haastatteleminen oli
haastavampaa. Palveluja oli niin monenlaisia ja monella eri nimikkeell4, etté valilla huomasi
haastateltavan puhuvan jostain palvelusta, vaikka hén ei itse ehka ajatellut sita edes varsi-
naisena palveluna. Esimerkiksi asumispalvelut saattoivat olla tallainen palvelu. Myds oma
tietdmys palveluista oli osin heikolla pohjalla, joka aiheutti hieman epdvarmuutta ja epaloo-
gisuutta haastatteluun. Etenkin palveluista keskustellessa my6ds saman kielen 16ytdminen
haastateltavan kanssa oli vélilld haastavaa. Taytyi kuulostella, miké oli kunkin haastatelta-

van tiedon ja ymmarryksen taso, jotta osasi Kysyéa oikein ja ymmarrettavasti.

Haastateltavien kertomuksista paallimmaisend jai mieleen niiden yllatyksellisyys. Esimer-
kiksi monen haastateltavan korkeasti kouluttautuneisuus tuli itselleni yllatyksena. Toki voi
olla, ettd jo tutkimukseen lupautuessa on tapahtunut valikoitumista koulutustaustan suhteen.
Muutoinkin ihmisten eldmantarinat olivat koskettavia ja l&helle tulevia. Haastattelut vahvis-
tivat késitystani ihmisen haavoittuvuudesta ja sattumankin roolista eldméantapahtumien ku-

lussa.

Oman suhteeni haastateltaviin koin olevan luonteva. Ehk& ik&ero haastateltaviin vaikutti
myo0s tilanteeseen vapauttavasti. En ollut kokenut samoja eldmantilanteita kuin he ja siten
en voinut toimia vertailukohteena heille. Olin monessa suhteessa aidosti ulkopuolinen kuun-
telija. Vaikka keskustelussa sailyi pitkalti haastattelijan ja haastateltavan valiset roolit, va-
lilla huomasin asettuvani asiantuntijan rooliin. Koin velvollisuudekseni antaa heille neuvoja,
jos itsellani oli heitd hyddyttavaa tietoa. Vaikka haastattelijan olisi hyva séilya esiin nous-
seille asioille melko neutraalina, joissakin tilanteissa koin tarvetta myos paljastaa oman na-
kdkulmani. Ehka niin tapahtui sellaisissa tilanteissa, joissa halusin rohkaista haastateltavaa
h&nen eldméntilanteessaan tai vahvistaa hdnen omia ajatuksiaan ja itsendisté toimintaa tai
osoittaa hyvaksymattomyyttani haastateltua kohtaan tapahtuneista vaaryyksista. Viimeksi
mainittua sivuavat myés Laitinen ja Uusitalo (2007, 319), jotka mainitsevat artikkelissaan
tutkimusaiheisiin mahdollisesti siséltyvat moraalisesti latautuneet teot, joita tutkijan on syyta

reflektoida.
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Suunnitellessani aineistoa tutkimukseeni, tavoitteena oli 10ytaa keski-ik&isia mielentervey-
den ongelmia kohdanneita, joilla olisi jo pidemmalté ajalta kokemuksia palvelujen ja etuuk-
sien kayttamisesté ja palvelujarjestelmassa asioinnista. Tassa suhteessa haastateltujen ryhméa
olikin melko homogeeninen, silla kaikki heistd olivat kdyttaneet palveluita ja etuuksia jo
pidempéén. Kaikki haastateltavista olivat kayttaneet sosiaalipalvelujarjestelmaa véhintaan-
kin reilun kymmenen vuoden ajan, pisimmilladn useamman vuosikymmenen ajan. Kéytet-
tyjen palveluiden kirjo oli laaja, aina tyollisyyteen ja kuntoutukseen liittyvistd palveluista
lasten ja perheiden palveluihin saakka. My0s etuuksien kohdalla heiltd 16ytyi kokemusta
useista eri etuuksista, muun muassa kuntoutustuesta, sairaspéivarahasta, toimeentulotuesta

ja elékkeista.

Haastatelluista puolet olivat naisia ja puolet miehid. Suurin osa heisté oli elédkkeella, jolloin
padasiallinen tulo oli kansaneléke tai kansanelékkeen ja tyoeldkkeen yhdistelma. Sen lisaksi
haastateltavista 10ytyi myds kuntoutustuella tai sairaspdivarahalla elavia. Taménhetkinen
palvelujen tarve haastatelluilla oli kohtalaisen pieni, joskin aiemmin elamassé oli ollut tilan-
teita, jolloin palveluja oli tarvittu runsaastikin. Haastateltuja yhdisti ajan viettdminen sa-
massa toimintapaikassa, jonka kautta haastatellut tah&n tutkimukseenkin sain. Toiminta-
paikka oli monessa mielessa haastatelluille merkityksellinen paikka; se toi sisaltoéd elamaan
ja yhteison jossa viettda aikaa, mielekésta toimintaa, rytmia péiviin, toimi ihmisten kohtaa-
mispaikkana, yksindisyyden poistajana seké elamén tasapainon yllapitdajana etta kuntoutta-
vana paikkana. Riippuen haastatellusta, he saattoivat kdydé toimintapaikassa paivittain tai
vain silloin t&ll6in. Saattoi olla my6s ajanjaksoja, jolloin toimintapaikassa kaytiin useammin

javalilla taas harvemmin.

3.4 Aineiston analyysi

Aineiston analyysin aloitin litteroimalla haastattelut analysoitavaan muotoon. Haastattelut
olivat kestoltaan puolesta tunnista yli kahteen tuntiin, ja litteroituja sivuja tuli yhteensa 201
Times New Roman-fontilla, 12-fonttikoolla ja 1,5 rivivélilla. Litteroin tekstin sanatarkasti
murteen huomioiden, mutta karsien enimpia taytesanoja ja toistoa, pyrkien muodostamaan
kohtalaisen yhtendisté ja selkeda tekstia. Analyysié helpottaakseni litteroin myos merkityk-

sellisia tunteenilmauksia, jotka olen raportista kuitenkin jattanyt pois. Haastateltavien it ja
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muiden haastatteluissa mainittujen henkildiden nimet ja iat olen jattanyt litteroimatta seka

jattanyt raportista pois muun muassa paikan nimia lisatdkseni haastateltujen anonymiteettia.

Aineiston varsinaisen analyysin aloitin aineistosta selkeimmin esiin nousevasta ja itsellekin
helpoimmasta aihealueesta, toimeentuloturva-osuudesta. Poimin ja maalasin eri varilla kai-
kista haastatteluista talouteen ja taloudelliseen selviytymiseen liittyvat kohdat ja siirsin ne
toiseen tiedostoon. Taté pelkistimisen mekanismia Tuomi ja Sarajarvi (2009) selittavat toi-
minnaksi, jossa epaolennainen tieto poistetaan aineistosta ja tietoa joko tiivistetaan tai hajo-
tetaan pienempiin osiin. Tatd analyysivaihetta ohjaa tutkimustehtava, ja tarkoituksena on
I0ytad tutkimustehtavaa ajatellen olennaiset tekstinkohdat. (Tuomi ja Sarajéarvi 2009, 109.)
Etenin analyysissa jarjestelemalla tekstimassaa tutkimusongelmaan vastaaviin alateemoihin,
joita nousi esiin eri haastatteluissa. Alateemoja olivat muun muassa Rahan riittdminen ar-
jessa, Isompien menojen rahoittaminen, Keinoja tiukkaan taloudelliseen tilanteeseen, Toi-
meentulotuki ja Epévirallinen apu. Alateemoista rakentui véhitellen ensimmainen isompi
teema, Taloudellinen selviytyminen, jossa oli kaksi alalukua: Taloudellinen selviytyminen
toimeentuloturvalla ja Viimesijaista tukea toimeentulotuesta, kolmannelta sektorilta ja l&hi-

piirilta.

Mya0s seuraavissa teemoissa jatkoin analyysia samalla tavalla, muodostaen viela kaksi uutta
ylateemaa, Kokemuksia asioinnista palvelujarjestelmassé sekd Kokemuksia sosiaali- ja ter-
veyspalveluista. Tutkimuksessani huomasin pohtivani l&pi analyysin, vastaavatko ala- ja
ylateemat tutkimuskysymyksiin ja ovatko juuri ne teemat relevantteja nostaa esiin tassé yh-
teydessa. Toisaalta huomasin jo alkuvaiheessa tekevéani tulkintaa, vaikka en sité viela ana-
lyysin joukkoon Kirjoittanutkaan. Ruusuvuoren, Nikanderin ja Hyvarisen (2010, 12) mukaan

analyysin eri vaiheet ovatkin sidoksissa toisiinsa ja voivat tapahtua osittain yhté aikaisesti.

Teemoittelussa l&hdin liikkeelle puhtaasti aineiston kautta, toki huomaten, ettad samoja ilmi-
oita oli tullut vastaan aihepiiriin liittyvaa Kirjallisuutta lukiessa. Lahtokohtani analysoida ai-
neistoa perustui pitkalti aineistolahtdiseen analyysiin. Aineistolahtdisen analyysin padajatus
on, ettd aikaisempi tieto ja teoriat tutkimusaiheesta eivat suuntaa analyysié eika analyysiyk-
sikoité ole paatetty etukéteen (Tuomi ja Sarajarvi 2009, 95.) Teemoittelussa aineistosta etsi-
tdan tutkimuskysymyksiin vastaavia teemoja ja tarkoituksena onkin vertailla eri teemojen
ilmenemista aineistossa. Keskeistd on 10ytaa tutkimuskysymysten kannalta olennaiset tee-

mat aineistosta. (Eskola ja Suoranta 2008, 174.) Hirsjarvi ja Hurme (2000, 173) kuvaavat
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teemoittelua aineistossa olevien piirteiden etsimiseksi, jotka yhdistavat useita eri haastatel-
tavia. Heiddn mukaan analyysin teemat voivat perustua teemahaastattelussa kéaytettyihin tee-
moihin, vaikka usein tekstista nousee esille myds muita teemoja. Omassa analyysisséni esille
nousevat monet jo teemahaastattelussa esilla olleet teemat, mutta myds teemoja, jotka syn-

tyivéat haastatelluilta itseltd&n tai jotka huomasin vasta analyysia tehdessani.

Ruusuvuori ym. (2010, 27) nostavat esille myos reliabiliteetin ja validiteetin kysymyksié.
Laadullisessa tutkimuksessa ne tarkoittavat systemaattisuutta ja tulkinnan luotettavuutta.
Analyysin tekemistd suuntaavien periaatteiden, rajausten ja valintojen kuvaaminen kuuluvat
systemaattiseen analyysiin. Validiteettia voi puolestaan kuvata aineiston valinnan onnistu-
neisuus tutkimuskysymyksiin vastattaessa tai analyysin laadukkuus, jarjestelméllisyys seka

sen avaaminen lukijalle.

3.5 Eettisyys tutkimuksen tekemisessa

Tutkittaessa arkaluontoisia asioita tai haavoittuvaista ryhmaa, on tutkimusetiikan rooli eri-
tyisen tarked. Sosiaalityon tutkimuksessa keskigssé ovat usein yhteydet yksildiden haasta-

viin eldmantilanteisiin seka arkaluonteisiinkin henkildkohtaisiin asioihin (Pohjola 2003, 54).

Kuula (2006, 61-62) kirjoittaa haastateltavien itsemééarddmisoikeuden kunnioittamisen tar-
keydesta tutkimuksen teossa. Kunnioitusta osoitetaan antamalla haastateltujen itse p&attaa
tutkimukseen osallistumisesta seké informoimalla heita riittavasti tutkimuksesta, jotta va-
paaehtoisuuteen perustuva paatds on mahdollista tehdd. Omassa tutkimuksessani tiedotin
haastateltavia niin suullisesti kuin kirjallisestikin, pyrkien valaisemaan tutkimuksen tarkoi-
tusta, aineiston kayttdmista ja séilytysta sekd haastateltavien roolia siind mahdollisimman
selkeésti (ks. liitteet 1-3). My6s Rauhala ja Virokannas (2011) Kirjoittavat itsemaéaraamisoi-
keuden kunnioittamisesta huomauttamalla tutkittavan oikeudesta halutessaan keskeyttaa
osallistumisensa tutkimukseen tai osallistua tutkimukseen vain haluamallaan tavalla. He to-
teavat myos, kuinka haastatelluilla kuuluisi olla mahdollisuus vaikuttaa siihen, mitd ja miten
heistd kirjoitetaan. (Rauhala ja Virokannas 2011, 241.) Valitettavasti edell& mainittu toteu-
tuu varmaankin vain harvoin. Oman tutkimuksen kohdalla olen luvannut toimittaa raportin
haastatelluille saatuani tutkimuksen valmiiksi. Talléin he ainakin jalkikateen padsevéat néke-

maan, miten heidan antamiaan tietoja on kaytetty.
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Kuula (mt., 62—63) nostaa esille myds henkisen ja fyysisen vahingoittamisen valttdmisen
tarkeyden tutkimusprosessissa. Vaikka fyysisten vahinkojen aiheuttaminen ihmistieteissa on
harvinaista, on mahdollista, ettd haastatellulle aiheutuu henkisid, sosiaalisia tai taloudellisia
vahinkoja. Esimerkiksi tietosuojan rikkominen voi johtaa edelld mainittuihin tilanteisiin.
My0s haastateltavien kunnioittaminen vuorovaikutustilanteessa liittyy keskeisesti henkisten

vahinkojen valttamiseen.

Kuulan (mt.) mukaan myds julkaistut tutkimustulokset voivat vaikuttaa negatiivisesti tutkit-
taviin. T&sta han nostaa esille negatiivisen kirjoittamistyylin, jolla voi leimata tutkittavana
kohteena olevan ryhman. (Kuula 2006, 63.) Myds Laitinen ja Uusitalo (2007) toteavat,
kuinka kirjoitustyyli ja tulkinta tai tapa liittaa tutkittavat eri asiayhteyksiin saattaa jarkyttaa
haastateltavia. Laitisen ja Uusitalon mukaan ilmion kokonaisuuden tavoittaakseen olisi syyta
yrittdd péaasta kosketuksiin tutkittavan ilmion taustalla oleviin rakenteisiin, ajatustapoihin ja
elamismaailmoihin ymmartadkseen tutkittavien kokemuksilleen antamia merkityksia. (Lai-
tinen ja Uusitalo 2007, 322.) Kirjoittamisen neutraaliuden haasteen taustalla voivatkin olla
muun muassa tutkijan piilevét ennakkoasenteet tai haasteet ymmartaa tutkittavien elamaa ja
elinpiirid ulkopuolelta sekd vaikeudet Kirjoittaa neutraalisti tunteita heréttavista ilmigista.
Tutkittavien leimaantumisriskid nostavat esille myds Rauhala ja Virokannas (2011, 236).
Heid&n mukaan tutkimuksen avulla saatu tieto voi sen tuottaman informaation liséksi leimata
ja loukata haastateltuja, kun haastatelluilta hankittu tieto ja toisaalta heidan loukkaamatto-
muus ja koskemattomuus voivat joutua keskindiseen jannitteiseen suhteeseen. Pohjola
(2003, 55-57) puolestaan korostaa sensitiivisyytté sosiaalitydn tutkimuksessa, jolla héan viit-
taa lahinna herkkyyteen tunnistaa, tiedostaa ja ymmartad muun muassa ilmididen historiaa,

kontekstia tai kulttuuria seké sensitiivisyyteen tutkittavia kohdattaessa.

Tarkedd on myos haastateltavien yksityisyyden kunnioittaminen ja suojeleminen. Kuulan
(2006) mukaan se tarkoittaa haastateltavan oikeutta séilya tunnistamattomana tekstissa seka
haastateltujen oikeutta paattaa, mitd tietoja he antavat tutkimuskayttéon. Haastateltavien yk-
sityisyyden kunnioittamisessa ja suojelemisessa keskeistd on myds tutkittavalla oleva luot-
tamus, ettd tutkija pitdd lupauksensa sovitusta tietojen kaytosta, késittelysté ja sailytyksesta
seka tutkijan velvollisuus suojata haastateltujen henkil6tiedot siten, ettd ulkopuolisilla ei ole

niihin paasya. (Kuula 2006, 64.) Omassa tutkimuksessa huomionarvoista on kohtalaisen
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pieni tutkittavien ryhmd, jolloin tunnistamattomuuden suhteen taytyy olla erityisen varovai-
nen. Anonymiteettid olen pyrkinyt lisddmaan myos vaihtamalla nimimerkkien keskindista

jarjestysta eri tulosluvuissa.
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4. TALOUDELLINEN SELVIYTYMINEN

Kaikkien kahdeksan tutkimukseen osallistuneen padasiallinen tulomuoto oli haastatteluajan-
kohtana perustoimeentuloturva tai perustoimeentuloturvan ja ansiosidonnaisen turvan yh-
distelm&. Suurimman osan tulot koostuivat kansaneldkkeest4 tai kansanelakkeen ja tyoelak-
keen yhdistelmastd. Osa sai kuntoutustukea tai sairaspdivarahaa. Kaikki haastateltavista sai-
vat vahimmaisturvaksikin luokiteltua Kelan asumistukea ja osa muiden elakkeiden lisaksi
takuuel&kettd. Luvussa 4.1 kuvaan ensin haastateltujen selviytymista eldmansa aikana péa-
osin toimeentuloturvan varassa seké nostan esiin eri tekijoitd, jotka ovat edistaneet taloudel-
lista selviytymistd seké& konkreettisia toimia, joilla pienisté tuloista huolimatta on selvitty.
Alaluku sisaltad myos kokemuksia tilanteista, jolloin pienet tulot eivét ole antaneet edes
kohtuullista toimeentuloturvaa. Luku 4.2 kasittelee tilanteita, joissa haastatellut ovat joutu-
neet turvautumaan tiukan taloudellisen tilanteen vuoksi toimeentulotukeen tai laheisten ja

kolmannen sektorin tukeen.

4.1 Taloudellinen selviytyminen toimeentuloturvalla

Haastatteluista kavi ilmi, ettd osalla haastateltavista rahat riittavat arjen tarpeisiin hyvin, kun
taas useammalla haastateltavalla on taloudellisesti tiukkaa tai vahintddnkin oma rahatilanne

taytyy ottaa elaméntavassa monella tapaa huomioon.

No kylla ne riittdd iha hyvin ettd pystyy saastoonki laittamaan sitte niin, sillai iha hyvin
menee. (H2)

Tassa haastateltavalla tulot riittdvét arjen menoihin ja niisté voi jopa laittaa osan saastoonkin.
Haastatellun tuloina t&ssé ovat kansanelédke, tyoelédke ja asumistuki. Seuraavassa katkel-
massa haastateltu kokee, ettd rahat riittavéat juuri ja juuri. Taloudellisesti tiukempia hetki&
tulee, kun laékkeité tdytyy ostaa suuri maéra yhdella kertaa. Talloin hdn on hakenut sosiaa-

litoimesta toimeentulotukea tiukkaan rahatilanteeseen, jota on tilanteesta riippuen saanut.

Se riittda just ja just. Mul on aika paljon laakityksia ja tota, ne ku saa semmosen kolmen

kuukauden jaksona kerrallaan ja joka kolmas kuukausi mulla on sitte semmonen tiukempi
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paikka rahojen riittdmisen kanssa, ettd oon hakenu sosiaalitoimesta apua. Joskus oon saanu,
joskus en 0o saanu. Et se menee just siina rajalla. (H8)

Haastatteluista nousi esille, kuinka taloudelliseen selvidmiseen positiivisesti vaikuttivat
elakkeell& olo, edunvalvonta, toimeentuloturvan ansiosidonnaisuus tai lisatulot sek& yhteis-
taloudessa elaminen. Naiden lisaksi taloudellista selviytymistd edisti séastavainen elaman-

tyyli seké erilaiset taloudenhallintataidot.

Haastatelluista moni koki pysyvén eldkkeen etuudeksi, joka takasi heille parhaimmat tulot.
Suuremman rahamaarén lisaksi eldkkeen koettiin vakauttavan taloudellista tilannetta, vahen-
tavan huolta ja stressia seka vapauttavan etuuksien hakemisesta ja aktivointitoimista, kuiten-

kin jattden mahdollisuuden opiskella ja tehda toita.

Ja taa on ihan pysyva, niin kauan, jos méa en hae tdhan itse muutosta, et mikaan taho ei
tahan varmaan puutu koko mun loppuelamaén aikana, ja ku ma oon pysyvalla elakkeella, niin
tota, vaikuttaa kaytannossa silla tavalla ettd mua ei niin kun Kela ohjaa minkaanlaisiin kun-
toutustoimiin eika toihin, m& saan tehd& ihan mita ma itse haluan, eli mulla on taatut, tur-
valliset tulot joka kuukausi, joka toisaalta on yks tekija joka vahentdd mun semmosta niinku
stressia. (H1)

Toisaalta eldkkeelld olemisesta voi seurata haastatellun mukaan kokemus, ettd omalla toi-
minnalla ei ole yhteiskunnallisin silmin mitd&n merkitystd. Han kertookin tukevansa yhteis-
kuntaa ostamalla tuotteita ja palveluja, ja silla tavoin kokee antavansa yhteiskunnalle jotain

omalla toiminnallaan.

...silld ei ois niinku yhteiskunnallisesti mitddn merkitystd niinku ettd mitd md teen, muuta ku
se ehka ettd jos ma ostan tiettyja tuotteita ja ma tuen sité kautta niinku niitten valmistusta ja
niitten elinkeinoa... (HI)

Seuraavassa katkelmassa pienill& tuloilla elamiseen tottumisen lisaksi taloudenhallintaa hel-

pottaa edunvalvonta.

No, on tottunu elamaan silla pienella rahalla et kyl se riittda sillee, et mul on edunvalvonta

sitte joka vield huolehtii siité rahankaytosta, et se riittda tosiaan sit sille kuukaudelle... (H7)
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Edunvalvontaa oli vain osalla haastatelluista. Heidan kokemuksien mukaan talouden hallin-
nassa pysymisen ja kaytannon asioiden, kuten esimerkiksi etuuksien hakemisen lisaksi se
vaikutti myos vahentéen taloudenhallintaan liittyvad psyykkistd kuormitusta pienentéen
muun muassa taloudenhoitoon liittyvaa stressid. Ainoastaan herdteostosten mahdottomuus

on erdén haastatellun mukaan hieman negatiivinen puoli edunvalvonnassa.

K: Onk se niinku helpottanu sun elaméaa sitte?

H4: Aivan hirveesti. Nyt ei 0o oikeestaan néalk&aa tartte tuntee ollenkaan. Mulla on kaks ker-
taa viikossa tilipaiva, eli ma saan kaheksankymppii viikossa, nii silla tulee ihan vallan hyvin
toimeen. Jos ma haluun joitain isompia hankintoja, vaikka polynimurin nii maa saan siihen

kylla rahat sitte erikseen.

Haastateltu kuvaa, kuinka nyt ei tarvitse kérsia nalasta lainkaan ja saannollisesti tilille tuleva

raha riittaa hyvin arjen menoihin. Myds isompiin hankintoihin saa tarvittaessa rahaa.

Edunvalvontaa voidaan hyodyntéa silloin, kun henkild ei kykene hoitamaan itse omia ta-
lousasioitaan. Edunvalvonnasta paattdd maistraatti tai kargjaoikeus. Edunvalvoja huolehtii
henkilén omaisuudesta ja taloudellisista asioista, jossa pyrkimyksena on toimia hyvassa yh-
teistydssa edunvalvontaa saavan henkilon kanssa. Tarpeen tullen henkilon toimintavaltuuk-
sia voidaan myos rajoittaa taloudellisten asioiden suhteen tai julistaa hanet vajaavaltaiseksi.
Vajaavaltaisena henkild ei voi tehdd patevia oikeustoimia eika hallita omaisuuttaan. (Maist-
raatit a; Maistraatit b.) Myds Pirttijarven (2013) terveyssosiaalityon tehtavid, tyon dokumen-
tointia seké terveyssosiaalityon kautta mielenterveyspotilaiden elamantilanteita tarkastele-
vasta tutkimuksesta ilmenee, kuinka osalla tutkimuksessa kuvatuilla on edunvalvontaa. Sen
eduista huolimatta Pirttijarvi nostaa esille ajatuksen edunvalvonnan yleistymisestd merkkina
palvelujarjestelman puutteellisista resursseista. Edunvalvonnan sijaan kuuluisi varata enem-
man resursseja asiakkaan kuntouttamiseen seké vahvistaa asiakkaiden osallisuutta opetta-
malla heille taloudenhallinnan taitoja. (Pirttijarvi 2013, 128-129.)

Elékkeen ja edunvalvonnan liséksi etuuksien ansiosidonnaisuus, palkka tai muut lisatulot,
saastot seké toisen henkilon kanssa yhteistaloudessa eldminen loivat parempia taloudellisia
mahdollisuuksia. Seuraavassa haastateltu kuvaa, kuinka paras taloudellinen tilanne on ollut

silloin, kun tulot ovat koostuneet palkkatuloista seké ansiosidonnaisista etuuksista.
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...silleen se on laskettu, et sillon se taloudellinen tilanne on ollu paras, ku mulla on ollu ty6ta
ja ansiosidonnaista tukea vuoden aikana, eika Kelan tukia niinku ollenkaan. Se on ollu paras

taloudellinen tilanne. (H3)

Toisaalta oli huomioitava eréan haastateltavan huomio, etté lisatulojen maara oli rajoitettu

saadessa sosiaaliturvaetuuksia.

Padosin perusturvan varassa olevat haastatellut elavat pienilla tuloilla. Viime vuosikymme-
nin& tehdyt etuuksien leikkaukset ovat koskettaneet erityisesti perusturvalla elavia. Hannisen
ja Karjalaisen (2007) mukaan tiukennuksia on tapahtunut toimeentulotuen ja tyottdmyystur-
van kohdalla. Esimerkiksi tarveharkintaa on lisatty, etuuksia tiukennettu ja jatetty sitomatta
indeksiin. Julkunen (2006, 156) puolestaan kuvaa tehtyja leikkauksia toimeentuloturvassa
merkkiné julkisen hyvinvointivastuun véhentdmisesta. Myos Pirttijarven tutkimus antaa viit-
teitd mielenterveyskuntoutujien tiukasta taloudellisesta tilanteesta, josta konkreettisina
merkkeina ovat mielenterveyspotilaiden suuri tarve toimeentulotuelle seka runsas taloudel-
listen asioiden dokumentointi terveyssosiaalityon asiakirjoissa suhteessa potilaan muuhun

elamantilanteeseen liittyvaan kuvaukseen. (Pirttijarvi 2013, 127-132.)

Edella mainittujen keinojen liséksi haastateltujen taloudelliseen selviytymiseen vaikutti tapa
elad saéstelidésti tai taidot hoitaa taloutta. Erds haastateltava kuvasi luontaisesti k&yttdvansa
rahaa niukasti, jolloin rahat riittivat hyvin elamiseen.

Tarkeita taloudenhallintataitoja pienilla tuloilla eldessa olivat tietyssé budjetissa pysyminen,
suunnitelmallisuus, séastavaisyys, ennakointi ja kulutuksen sopeuttaminen vallitsevaan ta-
loudelliseen tilanteeseen. Seuraavassa katkelmassa haastateltu kuvaa, kuinka taloudenpito
vaatii tietynlaisessa struktuurissa pysymista ja isojen kulujen rajoittamista.

Taytyy sitéa silleen semmonen tietty kuukausikiintio semmonen, etta joka kuukausi ei voi lah-
ted vaatteita osteleen sadoilla euroilla ja ihan matkojakaan ei ihan noin vaan tosta vaan tee
niin pitkdsti... ... tiettyyn kaavaan menny talous se on ihan ettei se niinku paase ronsyileen

ihmeemmin. (H3)
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Haastateltu kuvaa myos, kuinka hé&n saastaa tilillaan olevia talletuksia tiukempiin taloudel-

lisiin hetkiin tai sijoituksia varten.

...mulla véhdn niinku talletuksiakin tilil[la mutta sitte se on semmonen et niita yrittaa silleen
elad, etta talletukset sailys viela pahemman péaivan varalle tai mahollisesti sitte johonki si-
Jjotukseen... (H3)

Kulutuksen sopeuttaminen vallitsevaan elaméntilanteeseen oli yksi taloudenhallintakei-
noista. Kirpputorit, kasvisruoan ja dyykkauksen suosiminen, ulkona syomisen hillitseminen,
sisustamisen harrastamattomuus, l&heisiltd saatu materiaalinen apu seka kavelyn valitsemi-
nen autolla tai bussilla matkustamisen sijaan tuovat helpotusta taloudenhallintaan. Seuraa-
vassa otteessa haastateltu kuvaa rahojensa riittavan, jos rajoittaa kahviloissa kdymisté ja ul-

kona syomisté.

Kylla mulla ainaki riittaa, jos ajattelee silla lailla ettei kay kahvioissa niin paljo eikd misdan
pitserioissa kuluttamassa rahoja. Ja muutenki, se on hirvean epaterveellista ruokaa, kaikki

pullat ja pitsat ja hampurilaiset. (H4)

Krok (2009, 134-135) kuvaa l&hitssa asuvien pienituloisten yksinhuoltajaditien arjen koke-
muksia késittelevassa vaitoskirjassaan kulutuksen sopeuttamista senhetkiseen tilanteeseen
kieltaytymiseksi monista asioista. Tamé merkitsee joistakin tarpeista luopumista, kuten esi-
merkiksi puheluaikojen rajoittamista, sisustuksesta tai uusista vaatteista kieltdytymista. Tut-
kimuksessa ilmenee erityisesti aitien Kieltdytyminen omista tarpeistaan lasten tarpeiden kus-
tannuksella. (Krok 2009, 134-135.) Vaikka edelld mainitut elamantyylin sopeuttamisen kei-
not vallitsevaan taloudelliseen tilanteeseen eivét sisalld n&lan ndkemista tai muuta siihen
rinnastettavaa karsimystd, voidaan haastateltujen kokemusta luonnehtia suhteelliseksi koy-
hyydeksi. Kangas ja Ritakallio (2005, 28-29) erottelevat kdyhyyden absoluuttiseksi ja suh-
teelliseksi koettuun koyhyyteen. Absoluuttisen kdyhyyden méaaritelméasséa on olemassa jokin
tulojen alaraja, jolla yksilon fyysiset tarpeet pystytddn jotenkin turvaamaan. Suhteellisen
kdyhyyden madritelmassé taas sosiaalinen toimintakyky rajoittuu, koska kaytdssé ei ole riit-
tavasti taloudellisia resursseja. Suhteellisen kéyhyyden poissaolon edellytyksené ovat mah-

dollisuudet el&4, kuluttaa ja osallistua niin kuin yhteiskunnassa on tapana.
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Omassa tutkimuksessani suhteellista kdyhyyttd kuvaavat muun muassa seuraavat katkelmat.
Ensimmaéisessé otteessa haastateltavan kokemus on, ettd hanen tulot luovat normaalielamélle
tdydet mahdollisuudet, mutta ulkomailla matkustelu ja arvokkaamman omaisuuden hankki-
minen on mahdotonta. Jos taloudellisen pérjadmisen vertailukohtana kaytetddn kuitenkin
suomalaista keskiluokkaa, voidaan auton hankinnan tai ulkomaanmatkailun mahdottomuutta

pitéd suhteellisena kdyhyytena.

Ei kerry mitaan jattisdastoa mut ettd peruselama sujuu etté saa sen mita tarvii etta pystyy
laskut maksaan ja saa ruokaa riittavasti ja voi Jyvaskylan seudulla niinku silleen harrastaa
ja viettaa vapaa-aikaa ihan niinku normaalisti, et se talous ei niinku silleen tuu vastaan. Mut
mitaan kalliita ulkomaanmatkoja tai mitdédn omakotitaloja ja autoja ja mokkeja ei niinku

pysty ostamaan mutta muuten tulee toimeen ihan niinku normaalisti. (H1)

Seuraavassa haastateltu puolestaan kokee, etta tavallinen liikunnan harrastaminen on nyky-
aan hyvin kallista. Hanen toiveensa olisikin, ettd mielenterveyskuntoutujille myonnettaisiin
liikuntaseteleitd, jotta liikuntapalveluiden kayttd olisi mahdollista ja samalla ehkaistaisiin

sairastumista seké terveyspalveluiden tarvetta.

..Siis litkuntaki on nykyddn, siis ihan tommonen tavallinen kunnallinen liikunta, joku uima-
halli, siis tammoset jotka oli niinku ennen todella, niin kun kaiken kansan kaytettavissa niin
ne rupee oleen niin kalliita, ett& otettas niinku, jos halutaan pitédd ne ihmiset terveend, ettei
ne pyoris terveyskeskuksessa, niin etté niitten pitéis saada joku halvennusseteli tai joku kortti

jolla ne vois niinku harrastaa liikuntaa, jotta ne pysyis terveyskeskuksen ulkopuolella. (H5)

Aikaisemmin kuvatuista taloudenhallintakeinoista valittyi haastateltujen keinoja selvita ta-
loudenhoidosta arjessaan. Yksi taloutta kiristava seikka voi olla ajoittain tehtavat isommat
hankinnat. Suurimmalla osalla haastatelluista on kuitenkin jokin suunnitelma néiden kulujen
varalle. S&éstot, omaisuus ja perinndt seka edunvalvonta, lisatulot, osamaksu ja omilta van-
hemmilta saatu rahallinen avustus ovat keinoja, joilla haastatellut rahoittavat isompia meno-
jaan. Rahaa saattaa jadada myos sédéstoon normaalikulutuksen jélkeen, jolla isompia menoja

Voi rahoittaa.

...Mulla on tililld, on vihdn rahaa tilld hetkelld, ndistd toistd kertynyt, ja sitten tota, oon

saanu pienia perintdja, semmosia niinku muutaman tuhannen euron tai semmaosta niin, niité
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rahoja on tililla sen verran et jos nyt tassa pitéis tietokone ostaa, nii sielta voisin ottaa ti-
liltd... (H3)

Taloudenhallintakeinoina myds ennakointi ja suunnittelu helpottavat isompien hankintojen
tekemistd. Seuraavassa haastateltava kertoo taloudellisen suunnittelun edesauttavan isom-
pien hankintojen tekemista. Ostoksia voi tehdd véhitellen ja ajoittaa ne esimerkiksi isompaan

tilipaivaan. Ostoksia tehdessa ei kannata myoskaan ostaa huonolaatuisia tavaroita.

Joo ku maa sillai niinku, ma oon paattany etta kaikkee ei tartte saaha heti, eikd kannata
ostaa mittd& huonoa eika huonolaatusta.(H4)

Samankaltaisia tuloksia 16ytyi myds Suvi Krokin (2009, 132-133) vaitoskirjasta. Siina aitien
keino selviytya isommista hankinnoista on myos suunnitelmallisuus ja ennakointi. Rahan
laittaminen s&&stoon ennakkoon, alennusmyynnit ja vahitellen ostaminen ovat keinoja tehda

suurempia hankintoja.

Haastateltavien joukossa oli my6s henkil6itd, joilla rahaa yllattaviin tai isoihin menoihin ei
[6ytynyt.

No isompia hankintoja ei tule, koska ei rahaa ole... (H5)

Tassd haastateltu kokee, ettd rahatilanne méarittdd myos taloudelliset tarpeet. Jos rahaa ei

ole, isoja rahaméaéria vaativat ostokset jatetadn kokonaan tekematta.

Taloudellisten selviytymiskeinojen hallitsemisen lisaksi 10ytyi kokemuksia myds tiukan ta-
loudellisen tilanteen aiheuttamista negatiivisista seurauksista. Tiukka taloudellinen tilanne
oli ajanut absoluuttisen kdyhyyden kokemuksiin (ks. esim. Kangas ja Ritakallio 2005), vel-
kaantumiseen sekd ikaviin sosiaalisiin seuraamuksiin. Seuraavassa otteessa haastateltu ker-

too rahojen olleen niin vahissg, ettd viikon ajan taytyi syoda pelkk&é kaurapuuroa.

Ja rahat loppu ja vdlilld oli nii ettd viikko syétiin pelkkdd kaurapuuroa... (H5)

Erés haastateltu kertoo saaneensa diakonilta paivdysvanhoja kauraryynejd, joista sai apua

tiukkaan taloudelliseen tilanteeseen hyddyntamaéllé niitd leivontaan. Erés haastateltava oli
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myds velkaantunut pienten tulojen johdosta. L&&kkeisiin ei ollut ollut varaa, jolloin vii-

meiseksi ratkaisuksi jai velan ottaminen.

No sillon oli laékkeet ongelmana jo sillon, eli multa jai jotain, oisko se nyt ollu satasen
verran sitten ettd mulla jai puuttuun etten saanu hankittuu laékkeita ja sillon olin hakenu
toimeentulotukee, mutta se oli sitte evatty, tai en saanu sita ja sit joku ratkasu piti keksia
siihen, nii se oli nyt varmasti se kaikkein huonoin ratkasu mutta sille ei nyt enaa ei oikeen

voi mitaan. (H8)

Mielenterveysongelmia kohdanneiden talouden hallinnan haasteita kuvaa myos Pirttijarven
(2013) tutkimustulokset. Tutkijan mukaan potilaat tarvitsivat apua taloudellisten asioiden
hoitoon muun muassa tukien alhaisen tason vuoksi suhteessa yhteiskunnan tdménhetkiseen
kustannustasoon sekd sairaudesta johtuvien elamanhallinnan ongelmien vuoksi. (Pirttijarvi
2013, 127-128.)

Pienisté tuloista voi aiheutua myos ikévia sosiaalisia seurauksia. Aina esimerkiksi juhlaruo-
kien valmistaminen ei ole mahdollista omien tulojen avulla. Erds haastateltava kuvaa pie-
nistd tuloistaan seurannutta kokemustaan mennd syomaidn jouluruokaa “juopoille ja hul-
luille” tarkoitettuun paikkaan ja kokee sen hyvin alentavana kokemuksena. Seuraavassa kat-
kelmassa haastateltu joutuu turvautumaan seurakunnan diakonia-apuun, jotta taytekakku

saadaan tehtya.

...Niin md kdvin sillon sen diakonin luona, nii se anto kans mulle semmosen ostolapun et ma
sain, niinku piti ostaa vispikermaa ja jotain, mita siihen, banaania ja jotain tallasta nai et

me saatiin tehtya se taytekakku. Ku mul ei ollu rahaa ostaa niita aineita. (H5)

Haastatteluista kdy myos ilmi, kuinka joskus pienien tulojen kanssa elaminen vaatii tarkkaa

harkintaa ja puntarointia, joka voidaan kokea myds henkisesti kuluttavaksi.

Se on valilla semmosta hyvinki raskasta mietti& mihin mé kaytan nyt tan kaytettavissa olevan
rahamaaran et jos on jotain hankintoja mita pitaa tehda vai lykkaako hankintoja ja ottaa

Jjokapdiviseen elantoon sen rahamdidirdn... (H8)
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Talla hetkelld moni haastateltava on kuitenkin kaiken kaikkiaan melko tyytyvainen talou-
delliseen tilanteeseensa ja he vaikuttavatkin sopeutuneen elamaan niilla tuloilla mité he saa-

vat.

...et md oon niinku ollu ainaki viis vuotta kansaneldkkeelld ja ihan hyvin menee ettd, talou-
dellisesti, ei se nyt nii tiukkaa 0o. Sehén on muillaki aina niinku samat asiat etta, voi etta ku

pitdis taas saaha jotaki tavaroita. Meni rikki ja taas tavaroita, tolla tavalla. (H4)

4.2 Viimesijaista tukea toimeentulotuesta, kolmannelta sektorilta ja lahi-
piirilta

Haastatelluilla oli myds kokemuksia tilanteista, jolloin saadut tulot eivét olleet riittaneet elé-
miseen. Tallgin lisdtukea rahalliseen tilanteeseen oli saatu toimeentulotuesta, kolmannelta
sektorilta, seurakunnalta seka l&heisilta. Viimesijaista toimeentuloturvaa, toimeentulotukea,
oli tarvittu elaméntilanteen muutoksissa tai Kriisitilanteissa, muun sosiaaliturvan taydenta-
jaksi tai sen maksatuksen viipymisen paikkaajaksi. Haastatellut olivat tarvinneet toimeentu-
lotukea myos kalliimpiin hankintoihin sek& toimeentulotukeen oikeuttaviin laskuihin ja mui-
hin menoihin, kuten esimerkiksi la&kkeisiin. Seuraavassa otteessa haastateltu kuvaa toi-

meentulotuesta olleen paljon apua senhetkisessa tilanteessa.

Oli tosi paljo apua ettd, hyva ku sain sillon sen toimeentulotuen. Et se oli kylla iha, tuli
tarpeeseen et ei mul ois ollu niinku vuokraankaan ku mulla oli vaan kakssataaviiskymppi&

se osatyokyvyttomyyselékkeen osuus... (H7)

Monissa tiukoissa tilanteissa he ovat saaneet toimeentulotukea, mutta haastateltavilla oli
my0s painvastaisia kokemuksia. Tarveharkintaisena tukena toimeentulotuen saanti riippuu
laskennallisesta oikeudesta toimeentulotukeen seka sosiaalitydntekijan tekemasté arvioin-

nista.

Ei, ne on niin, no nyt en oo yrittdny mut mé& tiedan, kuin pieni& ne on siis, ja mul oli sairas-
paivaraha, niin ma en saanu harkinnanvaraista toimeentulotukea kenkien ostoon edes niin
ma tiian etta sitd ei saa. Nii ma en niinku viitti sinne lahtee ollenkaa. Mulla on kuitenki niihin

laskelmiin niin liian isot tulot. (H5)
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Kielteisia paatoksia oli tullut muun muassa edellisen kaltaisissa tilanteissa, kun hakijan tulot
olivat laskelmiin néhden liian suuret. Sosiaalitydntekijan arviosta riippuen tukia oli voinut

kuitenkin harkinnalla saada.

Oon ma hakenu sitd mutta aika usein on tota jaany sit sillai etta, pienin oli vissii euro yhek-
sankytkaheksan senttié ettd meni sen rajan yli et ne on joutunu yleensa harkinnanvarasena
sitte antaa sita tukea. Muutaman kerran oon saanu sillai et on tullu sitte muitaki laskuja,
kotivakuutus ja muita tdammadsia kuluks hyvaksyttavid maksuja nii sitte oon saanu yleensa

sen ladkemaksusitoumuksen, mika tietysti helpottaa jo paljon. (H8)

Myos laheisten, seurakunnan ja kolmannen sektorin avustusta oli tarvittu pitkélti samoista
syista kuin toimeentulotukeakin. Erilaiset kriisitilanteet, sairaus, yksinhuoltajuus ja tulojen
riittdmattomyys arkisiin menoihin olivat olleet syina lisdavun tarpeeseen. Naissa tilanteissa
sukulaiset, puoliso, ystévat, seurakunta, kolmas sektori sek& muut vapaaehtoiset olivat olleet

avun ja tuen antajia.

Syité diakonia-avun tarpeelle tuodaan esiin myds Kinnusen (2009) johdolla tehdyssé tutki-
muksessa, joka tarkastelee sairauden ja huono-osaisuuden kytkeytymista toisiinsa seka
huono-osaisten terveyspalveluissa ilmenneitd ongelmia diakoniatyon nakdkulmasta. Tutki-
muksen mukaan diakonian asiakkaita ovat muun muassa erilaisiin sosiaaliturvajérjestelman
véliinputoajaryhmiin kuuluvat, moniongelmaiset seka pidemman aikaa perusturvalla ela-
neet. Asiakkaisiin kuuluu erityisesti mielenterveysongelmia kohdanneita seké elakeldisié,
jotka eivét ole saaneet tai hakeneet toimeentulotuesta avustusta sairaskuluihinsa. Matala pe-
rusturvan taso, toimeentulotuen epadminen, suuret sairauskulut, velkaantuminen, etuuksien
hakemisen haastavuus ja toimeentulotukeen kuulumattomien menojen suuruus tuovat tar-
vetta diakoniaty6lle. My0s pitkédt odotusajat etuuksissa ja paatoksissd, tulottomat jaksot
etuuksien valilla seka etuuksien yhteensopimattomuuden haasteet ajavat asiakkaita diako-
niatyon tarpeeseen. Diakonian taloudellisen avun tarpeeseen johtaa erityisesti yhteiskunnan
turvaverkkojen Iapi putoaminen. (Kinnunen 2009, 249-251.) Myds Héannisen ja Karjalaisen
(2007, 182) mukaan vapaaehtoisjarjestjen palveluihin ajaudutaan, kun apua ei julkiselta

sektorilta endd saada.
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... Tuolta sain, viime syksynd hain EU:n ruokapussin tuolta Kellolta, Tourulasta. Niin niin,
sielté sen. Oonkos ma nyt muuta saanu semmosta? En 00, se oli mielenterveysasiakkaille se

Kellon ruokapussi, EU:n ruokapussi.(H3)

Tdssd haastateltava on saanut kolmannen sektorin jarjestamasta ruoka-avusta lisdapua talou-
delliseen tilanteeseensa, kun taas seuraavassa otteessa l&heinen sukulainen on paikannut riit-

tamatonta etuutta.

...mulle ei maksettu palkkaa neljddn kuukauteen, ettd sosiaalitoimisto makso mun palkan ja
sosiaalitoimisto peri sitte sielté tyopaikalta jalkikateen ne rahat ja siindhan kavi niin et ei
se oikeen tahtonu riittda ja sitte mun sisko anto, makso mun bussikortin joka kuukausi...
(H4)

Erds haastateltu kertoi saaneensa puolestaan taloudellista avustusta sukulaiselta kor-
vaukseksi antamastaan avusta. Materiaalisen tuen liséksi lahipiiri oli saattanut antaa henkista
tukea tai konkreettista apua. Seurakunta puolestaan oli tarjonnut sielunhoitoapua. Seuraa-
vassa esimerkissa haastateltavan ystavat ovat vieneet hénté sairaalajaksolle oman tilanteen

vaatiessa sairaalahoitoa. Haastatellun mukaan l&heisill& onkin ollut iso merkitys hanelle.

On mulla ystavat ollu semmosia, et mul on yleensd, no joka kerta on ollu ystava se joka on
vieny mut niinku sairaalaa. Se on vaihtunu kylla se ihminen joka on vieny, mut kuitenki et
ystavista joku on vieny sitte paivystykseen ja sita kautta sairaalaa, etté kylla niilla on silleen

iso merkitys niilla laheisilla. (H7)

Lahipiirilta saatua tukea kasittelevat myos Danielsbacka ym. (2013) tutkimuksessaan, jossa
he tarkastelevat suurten ikaluokkien ja heidan aikuisten lastensa valista yhteydenpitoa ja
avunantoa. Tutkimuksen mukaan suurin osa tutkimukseen osallistuneista aikuisista lapsista
saa vanhemmiltaan kdytdnnon apua. Verrattuna suuriin ikéluokkiin kuuluviin vanhempiin,
aikuiset lapset seké saavat ettd antavat enemman k&ytannon apua sisaruksilleen ja ystévil-
leen. Aikuiset lapset saavat taloudellista tukea vanhemmiltaan ja puolison vanhemmilta.
Lastenhoitoapua he saavat péaasiassa vanhemmiltaan ja puolison vanhemmilta, mutta myos

sisaruksilta ja ystavilta. Yleisesti ottaen kummatkaan sukupolvet eivat ajattele avun olevan
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vastavuoroista. (Danielsbacka ym. 2013, 89-91.) Myos Pirttijarven (2013, 129) tutkimuk-
sesta nousee esille psykiatrisessa sairaalahoidossa olleiden aikuisten saama taloudellinen ja

kaytannon apu vanhemmiltaan.

Tutkimuksessani aivan kaikilla haastatelluilla ei kuitenkaan ole mahdollisuutta hyddynt&a
laheisten apua. L&heisten piiri voi olla hyvin pieni tai suhteet omaisiin eivét ole riittavan
ldheiset voidakseen pyytda apua. Léheiseltd saatu tuki on voinut tuoda myds jannitetta avun-
saajan ja avunantajan suhteeseen. Laheiseltd saatua velkaa ei voi jattdd maksamatta tai la-

heinen ei ole valttdmatta aidosti omasta tahdostaan halunnut antaa tukea.

Kaiken kaikkiaan haastateltujen taloudellinen tilanne ndyttaytyy melko tiukkana, tai ainakin
erilaisia selviytymiskeinoja vaativana. Toisaalta moni heistd on melko tyytyvainen taloudel-
liseen tilanteeseensa talla hetkelld ja ndyttad sopeutuneen talouden reunaehtoihin. Kohtalai-
sen pysyvien asioiden, kuten esimerkiksi saadun etuuden lisaksi taloudelliseen selviytymi-
seen vaikuttavat yksilon omat taidot hallita taloutta. Taloudellinen selviytyminen vaatii
my0s sopeutumiskykya tilanteeseen ja tdiman hetken yhteiskunnassa vallitsevista kulutustot-
tumuksista tinkimist4. Ajoittain haastateltujen kokemukset ovat sisaltdneet myos tinkimista
perustarpeista tiukan taloudellisen tilanteen vuoksi ja haastavimmissa tapauksessa tayttaneet
jopa absoluuttisen kdyhyyden maaritelman. Muun sosiaaliturvan riittdmattomyyden vuoksi
tai elamédn muutos- ja kriisitilanteissa he ovat joutuneet turvautumaan myos toimeentulotu-

keen sekd laheisten ja kolmannen sektorin apuun.

Tiukan taloudellisen tilanteen ohella Hirvilammi ja Maki (2013) nostavat esiin, kuinka pe-
rusturvalla elédessa koyhyys linkittyy myds muuhun eldméntilanteeseen. Pienten tulojen li-
séksi toimintamahdollisuuksia rajoittaa muun muassa kouluttamattomuus tai sairaudet. Ra-
joituksia ilmenee my0s sosiaalisissa suhteissa seké suhteessa ymparoiviin ihmisiin ja yhteis-
kuntaan. (Hirvilammi 2013, 136.)
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5. KOKEMUKSIA ASIOINNISTA PALVELUJARJESTELMASSA

Tassa luvussa kuvaan haastateltujen kokemuksia palvelujarjestelméassé asioinnista. Alaluku
5.1 kuvaa etuuksien hakemista ja asiointia jarjestelmassd, 5.2 avun tavoitettavuutta ja 5.3

haastateltujen omaa roolia asioinnissa.

5.1 Kokemuksia etuuksien hakemisesta ja asioinnista jarjestelméassa

Tassa alaluvussa kuvaan haastateltujen kokemuksia etuuksien hakuprosessista, etuuksien
saantiin liittyvida ongelmakohtia, ammattilaisten roolia palvelujarjestelméssa asioidessa,
etuuksien ja palveluiden kayttdmatta jattamista sek& asiointikokemuksia eri toimipisteissa.
Etuuksien hakemisen haastatellut kokivat melko vaivattomasta asioinnista aina hyvin nega-
tiivisiin kokemuksiin saakka. Helpoimmillaan etuudet saatiin automaattisesti tai tukien ha-
keminen muuten vaan tuntui melko vaivattomalta. Negatiivisemmissa kokemuksissa etuuk-

sien hakeminen oli byrokraattista, monimutkaista, tyolasta tai vaikeaselkoista.

No kylla se on oikeestaan ollu aika helppoo silleen se haku ettd ei niissa niinku oo ollu

semmosta mittaan tuota erikoisen vaikeeta. (H2)

Edelld haastateltava on kokenut, ettd etuuksien hakemisessa ei ollut mit&én erityisen haasta-
vaa. Erdén haastateltavan mukaan ajan myo6té karttunut kokemus etuuksien hakemisesta hel-
potti niiden hakemista. Jotkut haastateltavat taas olivat kokeneet etuuksien hakemisen tyo-

134n4 tai monimutkaisena.

No, ohan se aika tyolasta taytella niitd hakemuksia ja kaiken maailman liitteita hankkia ja
tallai nai, mutta paallisin puolin ihan hyvin on menny niitten hakemusten taytto, etta ei siina

mitaan nii. (H4)

Erityisen raskaaksi haastateltava oli kokenut etuuden hakemisen seuraavassa otteessa, jossa
haastateltava oli hakemassa asumistukea 1990-luvulla. Katkelmassa etuuksien hakeminen
nayttaytyy erityisen byrokraattisena haastatellun joutuessa toimittamaan useita eri liitteita

moneen otteeseen.
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..M tiytin sen kaavakkeen, vein sen Kelaan ja kysyin etta mité tasta puuttuu viela. No siita
puuttu vuokranmaksukuitti ja kopio vuokrasopimuksesta. No seuraavana paivana toimitin
ne, sit kaikki oli hyvin. Sitte meni viikko niin tuli Kelasta kirje etté pitda joku lappu viela
toimittaa. Ma toimitin sen. Seuraavalla viikolla tuli taas joku pyynt6. Viikon valein ma sain
toimittaa n&ita lippulappusii sinne ja siiné vaiheessa multa sitten loppu voimat kesken ja...
(H6)

Haastateltavan kokemus tdménhetkisesta tuen hakemisesta on se, ettd hakeminen on helpot-
tunut ja yksinkertaistunut paljon. Haastatelluilta 16ytyi vaikeita hetki& tukien hakemisessa
my®os silloin, kun oma vointi ei ollut hyva. Seuraavassa katkelmassa haastatellulla on vai-

keuksia ymmartaad lomakkeissa olevia kysymyksia sairautensa vuoksi.

No tota, nyt osaan jo taas ite hakea mutta etté sillon ku ma olin oikeen sairas, niin kylla
niitten lomakkeitten tayttdminen, ma en ymmartany aina kysymyksia ja tota et kyl ma niinku
sillon taytin niitéa niinku virkailijan kanssa ettd en ma niinku ymmartany niita kysymyksia ku

ma olin niin huonossa kunnossa. (H7)

Myds Karinen (2010, 74) mielenterveyskuntoutujien oikeusturvaongelmia kasittelevassa ar-
tikkelissaan nostaa esille mielenterveysongelmia kohdanneiden vaikeudet toimia pirstalei-

sen ja vaikeaselkoisen jarjestelman sisélla seké hakea sosiaaliturvaetuuksia.

Erdén haastateltavan vaikeudet etuuksien hakemisessa kulminoituivat erityisesti Kelan toi-
mintaan. Muun muassa kielteiset paatokset, toistuva lisaselvityspyyntdjen toimittaminen,
kokonaan paatoksettd jaaminen seka toimintatapa Kelassa olivat syyné negatiiviseen kasi-

tykseen paikasta.

Seuraavassa katkelmassa haastateltu kuvaa kuntoutustuen hakemista, jolloin han sai useam-
man kerran kielteisen paatoksen hakemukseensa. Haastatellulle tilanne oli vaikea, koska tu-
kijarjestelma ei tarjonnut mitddn muutakaan mahdollista perusturvaetuutta, jota olisi voinut

hanen tilanteessaan hakea.

Joskus aikoinaan, sillon ku ensimmaista kertaa tuli niin pitka sairaslomajakso etta tota taa

sairaspaivarahan maksaminen paatty eli sillon joutuu hakemaan maaraaikasta kuntoutus-
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tukee, niin sitaki paatosta kylla, pitkaan se tuli kielteisena, monta kertaa. Sité joutu hake-
maan ja hakemaan ja hakemaan ja aina uudestaan ja uudestaan ja uudestaan kun ei 00

kuitenkaan niinku mitdan vaihtoehtosta juttua, se on ainut tapa. (H6)

Myos Metteri (2012) ja (Maattd 2012) kuvaavat valiinputoamisia tutkimuksissaan. Metterin
(2012) mukaan osaamattomuus toimia jarjestelméssa on yksi syy, miksi muun muassa mie-
lenterveysongelmia kohdanneet ovat jaaneet vaille sosiaaliturvaa. Maatan (2012) tutkimus
kasittelee véliinputoamista ja poiskadnnyttamista perusturvaetuuksien kohdalla. Siina mie-
lenterveysongelmia kohdanneet olivat kokeneet pitkdaikaista valiinputoamista toimeentulo-
tuen kohdalla tai kokonaan sosiaaliturvan ulkopuolelle joutumista. My0s tyokyvyttomyys
yhdistyi sosiaaliturvan véliinputoamiskokemuksiin. Monella tyokyvyttomyyden syyna oli-

vat juuri mielenterveysongelmat.

Ongelmallisia haastatellulle olivat my6s tilanteet, jolloin hén ei ollut saanut selkedé paatosta
hakemukseensa. Talloin hanella ei ollut edes mahdollisuutta saada oikaisua paatdkseen va-
lituksen kautta. Joskus asiakkaalle kuuluvan etuuden myontamatta jattdmisesta on aiheutu-

nut myos taloudellisia vaikeuksia.

Ikévia kokemuksia l16ytyi myos Kelassa asioinnista ja ylipaataan laitoksen toiminnasta. Seu-
raavassa otteessa haastateltu kuvaa asiointiprosessiaan Kelassa saatuaan kielteisen paatok-
sen erityiskorvattaviin psyykenladkkeisiin. L&akarin lausunnoista huolimatta Kela ei ollut
myontanyt hanelle 1adkekorvausta. Haastatellun mukaan varsinaisiin paatoksentekijoihin on
mahdotonta saada Kelassa yhteys ja han kuvaa heiddn toimintaa kasvottomaksi ja nimetto-
maksi. Toiminta nayttaytyy myos epaloogisena ja mielivaltaisenakin, kun kieltdvaa paatosta
perustellaan ladkkeiden tarpeettomuudella, mutta myéhemmin toisen ladkarin lausunnon pe-

rusteella myontava paatos ladkekorvauksiin annetaan.

Nii, ja aika kalliisti. Ja sillon ku multa evattiin taa oikeus tahan ladkkeiden erityiskorvatta-
vuuteen, mua otti niin paljo paahéan, et ma rupesin selvittaan sitte, missa taa paatos on tehty
tai kuka sen on tehny. Kelastahan ei saa ketédan ihmista kiinni jotka tekee naita niin sanottuja
asiantuntijalausuntoja. He on nimettdmia, kasvottomia, heita ei paase kohtaamaan, heihin
et saa yhteytta. Sit on naa kasittelijat sielld, asioiden esittelijat, nii sinnehdn ma sit paasin,
tota yritin sit selvittdd vaan mista tammoénen johtuu, niin vastaus oli sitte se ettd mulla on

laékitys toiminu niin hyvin ettd ma en endd tarvitse lddkitystd... (H6)
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Myos Heinosen (2009, 70) tutkimus Kelan puhelinpalvelussa tyoskentele-

vien virkailijoiden toimintatavoista ja rooleista asiakaspalvelutilanteissa nostaa esiin byro-
kraattisen asiakaspalvelun piirteitd. Vaikka tutkimustulosten perusteella puhelinpalvelun
virkailijat kayttaytyvat monissa tilanteissa palveluhenkising asiakaspalvelijoina, méarittyvét
tyontekijat joissakin tilanteissa kasvottomina byrokraatteina. Jaykiksi byrokraateiksi viran-
omaiset koettiin, kun he eivét ajatelleet asiaa asiakkaan nakdkulmasta tai asiakkaaseen viit-

taamisen sijaan puhuivat hypoteettisesti kasilla olevasta asiasta.

Edelld siteeraamani haastateltu kokee liséksi, ettd valituksista ei ole apua ja palvelu on vélill&
ollut epéoikeudenmukaista, silla kielteisia paatoksia on tullut, vaikka samassa elamantilan-

teessa olevat ovat saaneet myonteisia paatoksia.

Hénelle on ja&nyt Kelan toiminnasta tunne, etta jarjestelmé on tarkoitettu terveille ihmisille,
ei sairaille ja muille heikompiosaisille, jotka jarjestelméaé tarvitsevat. Haastatellun mukaan

tdma Kelan toimintaperiaate nakyy myds tyontekijoita kohdattaessa.

...Suurin ongelmahan tdssd Kelalla on se ettd se jdrjestelmd on luotu terveitd ihmisid varten,
eli niita varten jotka ei tarvitse Kelan palveluita olleskaan. Et sairaat, vanhat, vaivaiset,
lapset, ne jotka on siind kaikkein heikoimmassa tilassa tarvii eniten apua niihin ja heilla se
on silti mahollisimman vaikeeta. My0s se etta sielld Kelan organisaatiossa, tyontekijoissa
on taa, et se on luotu terveitd varten, nii se nakyy sielléa kylla. (H8)

Myos Karinen (2010) tarkastelee mahdollisia ongelmakohtia mielenterveysongelmia koh-
danneen ja jarjestelméan valilla. Karisen artikkeli lahestyy mielenterveyskuntoutujan ja sosi-
aaliturvajérjestelman suhdetta asiakkaan oikeusturvan ndkokulmasta. Mielenterveyden kes-
kusliiton neuvontapalveluita kéyttaneiden mielenterveyskuntoutujien ja heiddn omaistensa
kokemukset jarjestelmasta toimivat artikkelin taustana. Uhkina mielenterveyskuntoutujien
oikeusturvalle Karinen esitta4 riittdaméattoman tiedonsaannin ja ammattilaisilta saadun neu-
vonnan sekd asiakkaan huonon kohtelun, kuulematta jadmisen tai ongelmat avunsaannissa.
My0s sosiaaliturvajarjestelméan pirstaleisuus ja vaikeaselkoisuus, valitusten pitkat kasittely-
ajat ja avunsaannin viivastyminen sekd tahdosta riippumaton hoito vaarantavat asiakkaan

oikeusturvan toteutumista. (Karinen 2010, 71-78.)
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Heinonen, Tervola ja Laatu (2011) puolestaan tarkastelevat tutkimuksessaan haastavia asi-
akkuusprosesseja Kelan ndkokulmasta. Tutkimuksesta kdy ilmi, ketk& kuuluvat haastaviin
asiakasryhmiin ja toisaalta myos kérsivét sosiaaliturvan toimeenpanoon liittyvista ongel-
mista. Palveluosaamisen nakdkulmasta tyontekijat raportoivat mielenterveysongelmia koh-
danneet yhdeksi haastavaksi asiakasryhmaksi. Haastaville asiakasryhmille tyypillista oli
suuri avun tarve asioinnissa. Tyontekijoiden osaamista haastoivat myos elékeasioita, van-
hempainetuuksia, kuntoutusasioita tai elatustukea koskevat asiakastilanteet seka kun asiak-
kaalla oli késittelyssa yhtdaikaisesti useita toisiinsa liittyvia etuusasioita. Viranomaisten
puutteellisesta yhteistydsta puolestaan kérsivét erityisesti eldkkeiden ja elatustuen hakijat.
Tyontekijoiden mukaan jarjestelman toimimattomuudesta ja joustamattomuudesta kérsivét
eniten heikosti jarjestelman piiriin kuuluneet tai sen ulkopuolelle joutuneet ihmiset. Naiden
joukkoon lukeutui mielenterveys- ja paihdeongelman vuoksi tyokyvyttémat, vanhuksia,
kuntoutuspéatosta odottavia seka kielteisen tyokyvyttomyyselédkepaatoksen saaneet pitkaai-
kaissairaat. Tarveharkinta- ja byrokratialoukut koskettivat usein Kelan tuista vahvasti riip-
puvaisia seka niita, jotka kohtasivat usein sellaisia eldmantilanteen muutoksia, joilla oli vai-

kusta myos Kelan toimintaan. (Heinonen, Tervola ja Laatu 2011, 55-56.)

Haastateltujen asiointia palvelujarjestelméassé on kuitenkin helpottanut ammattilaisilta saatu

neuvonta, apu ja tuki.

K: Kuka sulle on sitte kertonu niista palveluista?
H2: No sairaalassa oikeestaan sairaalan se omahoitaja on ollu aika isossa roolissa silleen

etta, ja sit sairaalan sosiaalityontekija. Etta niitten valityksella niinku eniten saanu tietoo.

Edellisessé otteessa haastateltu kokee, ettd sairaalassa ollessaan omahoitajalla ja sosiaali-
tyontekijalla on ollut suuri merkitys informaation jakamisessa palveluista. Seuraavassa haas-
tateltu kuvaa saaneensa konkreettista apua hakemusten tayttamiseen Kelasta. Tyontekijat

olivat hyvin ystavallisi4, kun he auttoivat hant4 hakemusten tayttamisessa.

...Mutta kyll& ma sain niinku Kelallaki niin kyl ne oli hirveen silleen ystavallisia et ne taytti

mun kanssa niita sillon ku mé en niitd kyenny itte tdyttddn... (H7)
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My0s seuraavassa katkelmassa haastateltu kokee avun tarkednad, jotta saisi haettua muut kuin

talla hetkelld hanelle myonnetyt tuet.

Kylla multa varmaan itelté se niinku, tai siis kylla ma nyt sen -- saan uusittua sitte ku se
loppuu mutta jos mulla jotain ylimaarasta pitais hakee, niin en ma varmaan, mulla tulis
tehtya sita yksin. (H8)

Seuraavassa katkelmassa haastateltu on saanut puolestaan Kelalta neuvonta-apua. Toivo-

maansa konkreettista apua hakemusten tayttamisessa Kela ei kuitenkaan tarjoa.

Olen saanu. Ma oon Kelalle puhelimella soittanu aina. Oon saanu apua ja vastattu kysy-
myksiin. On hoitunu asiat silleen. Oon kysyny kylla Kelalta niihin tietoja, puhelimella 1&-
hinnd ja joskus on tullu semmonen mieleen, et niinku joku tammdone anomus tai asumistuet,
ettd menis sita tayttaan niitten liitteitten kans sinne Kelan toimistoon luukulle sinne, mutta
ei ne sielld ala sita silleen tayttaan. Ne antaa ne lomakkeet ja voi sinne liitteita vieda tietysti

varmaan... (HY)

Aina haastatellut eivét siis olleet saaneet ammattilaisilta vastausta tuen tarpeeseensa. LOytyi
my0s kokemuksia, jolloin konkreettista apua oli saatu, mutta ei neuvontaa siihen, mité etuuk-
sia haastateltu voisi hakea. Haastatellun kokemus onkin, ettd Kelassa ei kerrota etuuksista

mitadn ylimaaraista.

Ei semmosta. Ei, ei ne semmosta kerro. Ne vaan sitte ettd ku sa sanot etta voitasko me teha

se yhessa, niin sitte ne niinku tekee mutta ei ne niinku mitaa ylimaarasia kerro. (H7)

Seuraavassa otteessa haastateltu on kokenut saaneensa parhaimmat neuvot sosiaalityonteki-

jalta. Kela ei puolestaan ole vastannut haastatellun avuntarpeeseen.

No, sosiaalityontekijoilta ehkd parhaimmat neuvot oon saanu. Ei tda Kela oo naissdkaan

oikeen hyvin suoriutunu mun kokemuksen mukaan... (H6)

Seuraavassa katkelmassa haastatellulle on puolestaan annettu vaaraa informaatiota tyovoi-
matoimistosta. Elakepadtoksestd huolimatta asiakasta oli kehotettu edelleen ilmoittautumaan

ty6ttomaéksi tyonhakijaksi.
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...ja niinku tyévoimatoimistossaki mulle annettiin sitte ku md olin saanu sen, oliko se nii ettd
ma olin saanu jo sen elékkeen, mut jotenki se oli kuitenki silla lailla et tyévoimatoimistossa
annettiin niinku ihan virheellista tietoa. Se sano etta joo etta pitaa tayttaa, edelleen mun ois
pitany niinku tayttaa tata tyoton, tyoton, tyéton, vaikka mulla oli elakepéaatds. No enhdn ma
sitd tienny. Ma edelleen niinku taytin ja sit sieltd ammattiliitolta tuli kirje, ettd ei naita tarvi

tanne lahetella turhaan etta tuota ku teillé on kerran elakepaatos. (H7)

Eras haastateltu kertoo saaneensa pdihdepalveluista apua ja neuvontaa hyvin, kun taas sosi-
aalitoimen ja Kelan palveluun hén ei ole ollut tyytyvéinen. Jotkut haastateltavista eivét ole

kuitenkaan erityisemmin edes kyselleet neuvoja tai kaivanneet apua.

Ma en ehk& oo kauheesti kyselly niitéa et m& oon menny vaan sen tietyn etuuden vuoks aina

asioimaan ja tota ma oon tullu aina silla toimeen. (H3)

Joskus asiakkaalle kuuluvia etuuksia tai palveluita on voitu jattad myos kayttamatta. Siihen
liittyvid syitd saattoivat olla tiedon puute, huono asiakkaan ja tyontekijan valinen suhde,
etuuksien hakemisen monimutkaisuus seka syyllisyys tai hépeé etuuksien hakemisesta.

Informaation puutteesta johtuen eraan haastatellun kohdalla 100 %:n ladkekorvaavuus oli
jaanyt hakematta, koska laakéri ei ollut informoinut asiakasta hakemaan sit4. Toisessa ta-
pauksessa tukihenkilon tai -perheen tarvetta olisi voinut olla, mutta haastateltu ei ollut tien-
nyt sellaisesta mahdollisuudesta. Erds haastelluista puolestaan kertoo jattaneensd kaytta-
matta mielenterveyspalveluiden keskusteluapua huonon asiakkaan ja tyontekijan vélisen
suhteen vuoksi. Haastateltu koki keskustelukaynnit liian stressaavina, jolloin lakkasi kéy-

masta kayntiajoilla.

Ma en oikeen tullu toimeen sen kanssa, sen henkilon kanssa, kenen kanssa keskustellaan. Se

oli niin stressaavaa ettd ma sitte vaa jatin kaymatta. (H8)

Joskus toimeentulotuki on jadnyt hakematta sen aiheuttaman vaivan, monimutkaisuuden ja
toisaalta véhaisen hyddyn vuoksi. Saannollisesti toimeentulotukea saadessa, sitd on haettava
kuukausittain, toisin kuin perusturvaetuuksia. Sosiaalitoimeen on toimitettava tiliotteet ja

muita mahdollisesti padtoksenteossa tarvittavia liitteita.
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...sosiaalityontekiji sano et sul on niin isot tulot ettd md en voi antaa sulle ku 23 euroa
kuukaudessa. Nii ma sanoin sitte etté joo, ma mietin sitd, haenko ma sitte. En ma hakenu ku

se meni niin monimutkaseks ku siihen piti olla kaikki kopiot ja tommoset. (H1)

Krok (2009, 146-147) kutsuu tatd ilmiotd omassa tutkimuksessaan kannattaako-asenteeksi,
jossa pohditaan, kannattaako hakea toimeentulotukea, jos sieltd saatu rahamaard on hyvin

pieni.

Etuuksia on jatetty hakematta myds etuuksien kaytostd aiheutuvan syyllisyydentunteen

vuoKksi.

K: Mika siinon sun mielesta stressaavaa?
H8: No se ku pitaa tayttaa niité papereita ja perustella ja sitte ku ei oo varma ettd onko
mulla ollu tahan oikeutta ja sit tulee semmonen syyllisyys, ettd ei mun kuuluiskaan, niinku,

ei mulla ehka oo oikeutta tahan vaikka oiski, tai jotenki semmonen.

H8: ...nii sit tulee semmonen syyllisyys, ettéd on tdssd maailmassa muitaki, tai semmosia
jotka viela enemman tarttee, tai silleen. M& nyt oikeesti 0o niin sairas ettd, tai jotenki silleen,

et tuntuu, tulee jotenki semmonen olo et on jotenki huijannu muita ja yhteiskuntaa.

Haastateltu kokee, ettd vaikka olisikin oikeutettu tukeen, silti mieleen nousee syyllistavia
ajatuksia. Joku toinen voisi ehka tarvita tukea vield enemman. Tukien kayttamisesta tulee
mya0s tunne, ettd huijaa muita ihmisié ja koko yhteiskuntaa. Eraan haastatellun syy toimeen-
tulotuen hakematta jattdmiseen on, ettd ei koe tarvitsevansa sita tarpeeksi vaikka olisikin
oikeutettu siihen. Haastateltu kuvaakin, ettd hanelld ei ole hataa, niin ei koe tarvitsevansa
tukea. Haastateltu kuvaa myos kuinka ei ole kehdannut hakea tukea. Toisaalta han on myos
kokenut, ettd sosiaalitoimistossa tavattu sosiaalityontekija on ilmaissut, ettd on hyva asia,

kun ei ole héan ei ole tarvinnut toimeentulotukea.

...Sitte ku md kdvin tuola hakemassa toimeentulotukea nii mulle sanottiin ettd sd olisit voinu
jo useemman kuukauden ajan hakee tata et miks ihmeessé sa et hakenu, nii ehk& ma vastasin

et ma en oo tarvinnu tai ma en oo kehannu hakee, varmaan kummassaki on niin kun totuutta,
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ettd en oo kokenu aina sita tarpeelliseks. Sitte my6s on tullu tdammdsta kommenttia et no
hyva ku s& oot parjanny ilman tata toimeentulotukeeki ettd niin, tavallaan sit... (H3)

Toimeentulotuen kohdalla tuen hakematta jattdmiseen on vaikuttanut joskus my6s negatii-
vinen mielikuva toimeentulotuesta ja sen vakituisesta hyodyntamisestd. (ks. myos Krok
2009, 150.) Seuraavan otteen mukaan kansalaisten parista 10ytyy myds mielipiteitd, jonka
mukaan tulisi selviytya perusturvaetuuksilla viimesijaisella toimeentulotuella eldmisen si-

jaan.

...Ja muutenki ma oon kuullu semmosia juttuja vahan etta, negatiivisia, niinku kansan pa-
rissa, ettd, sanotaan etta, vahan niinku pikkase haukutaa semmosia ihmisia, jotka hakee toi-
meentulotukea joka kuukausi. Etta pitais tulla toimeen silla tyottémyyskorvauksella. Mulle

on, ma oon kuullu tammasia juttuja. (H1)

Susan Kuivalainen (2007, 49-53) on puolestaan tutkinut toimeentulotuen alikayttod, eli ti-
lanteita, joissa toimeentulotukea ei haeta vaikka siihen olisi oikeus. Alikayttdon johtavia
syitd asiakastasolla ovat muun muassa tietdmattomyys jarjestelméstd tai tukiensaantieh-
doista ja niiden myontamiskéytanndistd, leimautumisen pelko tai hakemuksen liitteeksi han-
Kittavien tositteiden maard. Tutkimuksen tulosten mukaan oikeus tukeen olisi vahint&an
kaksi kertaa niin monella ihmiselld, jotka télla hetkelld tukea saavat. Toimeentulotuen ali-
kaytolla on merkitysta myos taloudelliseen selviytymiseen; tutkimukseen osallistuneilla las-
kennallisesti toimeentulotukeen oikeutetuista lahes puolilla oli kertomansa mukaan vaikeuk-
sia selviytyd maksuista. Tyomarkkina-aseman suhteen tarkasteltuna eniten alikayttoa esiin-
tyi tyottomilla. (Kuivalainen 2007, 49-53.)

Etuuksien hakemisen ohella haastatellut kuvaavat myos joitakin negatiivisia asiointikoke-

muksia sosiaalitoimessa.

...niin ku toimeentulotuki ettd kun siis rupeet, joku ihminen siella kyselee sun niinku yksi-
tyisasioita tai sitdhan jotenki tulee semmonen olo ettd méa oon niinku tuhlannu ja ku tiedan
niinku ettéd ma en oo semmonen luonne et ma tuhlaisin rahaa. Niin tulee semmonen olo etta
mun jarjessa on jotain vikaa, et ma en niinku 0o osannu niin kun kayttaa jarkevasti rahojani.
Ja ma tiian ettd ma olen kayttany aina hyvin jarkevasti rahani. Niin se jotenki se tilanne on,

etté sa olet niinku se, jota katotaan ylhddltd pdin... (H7)
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Edellisessé otteessa asiointi sosiaalitoimessa on koettu ndyryyttavana ja yksityisasioihin
puuttumisena. Rahankulutuksen tarkastelun vuoksi tulee olo, etté elda tuhlailevaista elaméaa,
vaikka se ei vastaisikaan todellisuutta. Lisaksi asiakkaan ja tyontekijan valilla vallitsee haas-
tatellun mukaan tunne, ettd tyontekija on ylemmall& tasolla kuin asiakas. Haastateltu on ko-
kenut samaa valtasuhde-eroa asiakkaan ja tyontekijan valilla myos TE-toimistossa asioi-
dessa. Krokin mukaan (2009, 153) hakijan yksityiselamaan suuntautunut kontrolli aiheut-

taakin ristiriitaa suhteessa aikuisuuteen ja kansalaisuuteen.

Seuraavassa katkelmassa sosiaalitoimessa kaynti herattdd haastatellussa vihaa ja hapeéa seka
itseen kohdistuvia epdonnistumisen ja itseinhon tunteita huolimatta siita, etta itse kohtaami-

nen tyontekijoiden kanssa saattaa olla mukavaa.

Joo ennen ku mé k&vin sosiaalitoimistossa nii ma oon niinku monta kertaa liittyny semmosia
niinku inhon ja vihan ja hépean sekasia tuntemuksia. Tunsin aivan jotenki ettd oon huono
ihminen ja epdonnistunu ja vaha paha tai, et siel oli vaha semmosta melkeen niinku vihaaki,
itseinhoo. Ja tota, toisaalta musta on kylla mukava jutella sit niitten tyontekijoitten kanssa
ja tota se oli myds vahan niinku sosiaalisesti antosaaki. (H3)

Myaos Krokin (2009, 147) tutkimuksessa aidit kuvaavat asiointia sosiaalitoimessa epamiel-
Iyttdvand ja joku haastatelluista jopa velkaantui ennemmin kuin asioisi sosiaalitoimessa

saannollisesti.

Negatiivisia kokemuksia asioinnista oli myos, kun sosiaalityontekija oli pelannyt asiakasta
tai 14&kéri kohdellut haastateltua asiattomasti. Positiivisissa kohtaamisissa ammattilaisen
kaytos saattoi olla kohteliasta tai kilttia tai itse tilanne oli miellyttdva. Kohtaaminen lienee
ollut positiivinen myos silloin, kun mitd&n negatiivista ei ole jaanyt siitd mieleen. Seuraa-
vassa katkelmassa haastateltu on saanut hyvaa palvelua ammattilaisilta eri toimipaikoissa

asioidessaan.

No, kylla minun mielestd tuota hyvaa palvelua on ammattilaisia kohtaan niinku joka pai-
kassa. Se on niinku iha ollu hieno homma. Ei oo mitdan niinku mika ois jaany mieleen niinku

jotenki outona asiana tai semmosena. (H5)
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Kokonaisuutena haastatelluilta 10ytyi kesken&éan hyvin erilaisia kokemuksia etuuksien hake-
misesta. Osa koki niiden hakemisen taysin vaivattomaksi, kun taas toisessa aaripaassa etuuk-
sien hakuprosessit koettiin byrokraattisiksi tai tyolaiksi, tai etuuden saaminen lahes mahdot-
tomaksi. Negatiivisia kokemuksia muodostui myds, kun paatoksentekoprosessi Kelassa tun-
tui epdoikeudenmukaiselta, asiointikokemukset olivat huonoja tai seurauksena oli taloudel-
lisia vaikeuksia tai valiinputoamista jarjestelmassa. Apua asiointiin oli haastateltujen koke-
musten mukaan tilanteesta riippuen saatu tai jaaty saamatta. Haastatellut olivat joskus jatta-
neet myos kayttamatta etuuksia tai palveluita. Etuuksien kohdalla esiin nousi erityisesti toi-

meentulotuen hakemiseen liittyva haped seké haluttomuus asioida sosiaalitoimessa.

5.2 Avun tavoitettavuus

Avun tavoitettavuutta tarkastellessa nostan esiin haastateltujen kokemuksia etuuksien ja pal-
veluiden saannin odotusajoista, ammattilaisten ja toimipisteiden tavoitettavuudesta seké pal-

velumaksuista osana palvelujérjestelmaa.

Etuuksien ja palveluiden saamisen odotusaikoihin haastatellut olivat padosin tyytyvaisia ja
he kokivat, ettd tarpeeseen vastattiin riittdvan nopeasti. Joskus haastatellut ovat kuitenkin
joutuneet odottelemaan etuuksia ja palveluja. Seuraavassa otteessa haastateltu oli joutunut
odottamaan paatosta tyoelakkeesta liian kauan.

Joo se tydelake, niin sité joutu oottaan etta sitte ma jouduin vaha soittamaan ja patistamaan

niita ettd, nyt vaha vauhtia lisaa siihe sitte nii. (H4)

Erdan haastatellun kohdalla paatoksen saaminen Kelalta kuntoutustuesta kesti kokonaisen
vuoden. Seuraavassa katkelmassa haastateltu kokeekin, ettd taloudellinen suunnittelu on
haastavaa sosiaaliturvalla eldessd, koska pitkien késittelyaikojen vuoksi ei voi tietdd, koska

etuuden milloinkin saa.

Musta on vaan tullu timmonen skeptinen kyynikko tai kyyninen skeptikko naiden, mitaan ei
voi laskee téllasten varaan. Tammonen taloudellinen suunnittelu on aika vaikeeta siina vai-
heessa kun on etuuksia hakemassa, koska tosiaan ne saattaa ne kasittelyajat olla sitte tosi
pitkia. (H6)
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Toisaalta haastatellulla on p&allisin puolin ja&nyt hyvat kokemukset avun tarpeeseen vastaa-
misesta. Kun on todellinen hété, apua saa, ja jos ei ole, sitd joutuu odottamaan. Avun saan-

nissa keskeistd on oma tunne, ettd apua on saatu.

No jos on kova hatg, joku tarve, semmonen todellinen iso, vakava tarve, palveluit saa kylla
heti. Jos ei 00 semmosta akuuttii hatda nii se kestéa ja se on taa jarjestelma miké on luotu
ja nain se toimii. Ei mul sillai siitd oo hirveen huonoja kokemuksia, et enemmanki hyvia

kokemuksia, se nyt on l&hinna henkista etta on saanu jostain jotain apua... (H6)

Palvelujarjestelméssa toimivia ammattilaisia haastatellut ovat paédsseet tapaamaan vaihtele-
vasti. Useimmiten he ovat padsseet tapaamaan tyontekijoita halutessaan, mutta erityisesti
laakarille jotkut haastatelluista ovat joutuneet odottamaan liian pitk&&n. Toisaalta jotkin

haastateltavat kokivat, etta heilld ei ole erityisen suurta tarvetta tavata tyontekijoita.

H4: Joo mulle varattiin aika nii vasta elokuun lopussa paéasee etta.
K: No mitd s& oot mielta siité etti on nain pitkat ajat?

H4: On vahan liian pitka. Etta pitais olla enemman ladkareita.

K: No saako niita puhelimella sitte kiinni tarvittaessa?

H4: Ei. Et se pitéa niinku hoitajan kautta hoitaa se asia niin.

Varatessaan kevadlla aikaa, haastateltu paasi laakarille vasta elokuussa. Haastatellun koke-
mus oli, ettd odotusaika talldin oli liian pitka ja toivookin, ettd ladkareita olisi enemman.
Haastateltu kertoo myos, ettd 14akéria ei saa itse tavoitettua puhelimitse, vaan asiat taytyy
hoitaa hoitajan vélityksell4d. Haastateltu kokee, etté olisi hyvd, jos hoitajaa voisi tavoittaa
mya0s soittoaikojen ulkopuolella. Toisessa tapauksessa haastateltu koki, ettd oma hoito vaa-
rantui, koska laakéria ei paasty tapaamaan, vaan héan vain haki terveyskeskuksesta laakarin

asiakasta ndkematta kirjoittaman reseptin.

... Et niita lagkareita ma en todellakaan tavannu jotka terveyskeskuksessa aina uusi mun
reseptit, ku sehén oli semmonen paikka se --, et siellahan ei yks l1adkari ollu ku kaks viikkoa,
korkeintaan kaks kuukautta, ettd ehdn ma niinku tienny aina ettéa mika laakari millonki kir-

jotti nimensa ja sitte ku niitten nimen kirjoituksetki on mit& sattuu niin en ma aina tienny
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kuka se oli mutta sitte ne vaan uusi. Et se tuntu minusta niinku nyt jalkeenpdainki niin aika
arveluttavalta et siis mulle annettiin samaa la&kettd monta vuotta. Siis ma en nyt muista etta
kuus vuottako ne uusivat aina mun reseptin mut kertaakaan méa en nahny laakaria etta ei se
laékari tienny etta vaikka ma oisin mihka pistany ne ladkkeet. Tai ettd oliko mun kunto nyt

semmonen tai timménen nii ei ne siitd... (H7)

Seuraavassa katkelmassa haastateltu ei ollut kokenut pitkia odotusaikoja ladkérille paase-

miseksi kuitenkaan ongelmana, vaan soittoajat toimivat hyvin ja nopeasti.

Tota, joo, kylla m& oon. Joskus on saattanu jollaki olla niinku pitk&, jos livena on halunnu
naha laakaria nii on saattanu sit menna aikaa et kuukausi, puoltoista tyyliin, joskus enem-
manki, mutta yleensa kylla niinku menny todella loistavasti etta ja jos haluu puhelinajat nii
lagkari on soittanu tyyliin seuraavana paivana tai ylihuomenna mulle. Sitte ollaan puheli-
messa puhuttu etté nyt, jostaki ladkkeen vaihdosta tai jostaki, ma haluaisin jotaki uutta 1&4-
kettd ja tota, kysyny vahan silleen, ettd voiskohan tammaosta kayttaa ja saisinko sita ja tata
ja, ne on hoitunu heti niinku puhelimitse seuraavana paivana tai parissa paivassa etta silleen
niinku tosi hyvin, nopeesti toimivat palvelut téllei kAytannon asioitten suhteen ja nykyaan ku
taa e-resepti on kaytossa taa sahkoinen resepti niin se on niin kateva ku sé voit ilman mitaan
papereita vaan menna nayttdmaan Kela-kortin, niin voit niinku hakee lagkkeet millon sa

vaan niinku apteekista... (H3)

Sosiaalityontekijaa haastatellut ovat yleensa paésseet tapaamaan, mutta poikkeuksena seu-

raava tapaus:

... Sosiaalityontekijddn on joskus vaikea saada semmosta kasvokkain kontaktia ettd sit se
paperihakemus ja sit ne soittoajat on sitte ne ajoittain ja, no asiat on jotenki hoitunu koska

ma oon tassa. (H6)

Tassd haastateltu kuvaa, kuinka asioi sosiaalitoimessa kirjallisesti ja tarpeen tullen ottaa
tyontekijaan yhteytta soittoajalla. Haastatellulla on kuitenkin ollut vaikeuksia péasta tapaa-
maan sosiaalityontekijad kasvotusten. Hanella ei talla hetkell& ole tietoa, kuka hénen asioi-

taan hoitaa sosiaalitoimessa.



57

Matkojen pituuteen eri toimipisteisiin sekd aukioloaikoihin niissé haastatellut olivat tyyty-
vaisid. Poikkeuksellisesti seuraavassa otteessa 25-30 kilometrin paivittadinen edestakainen

matka tyotoimintapaikkaan oli tuntunut kohtuuttoman pitkalta ja raskaalta.

...nii md koin sen ku md kuukauden ajoin sitd matkaa niinku sinne eestakasin, sanotaan etta
25-30 kilometridki veikkaan, saatto tulla vuorokaudessa matkaa, elikk& sulla on hirvea
maara viikossa kilometreja pelkastaan sinne. Se oli liian, se tuntu semmoselta, se oli aika
rankkaa. Varsinki se aamuherdaminen ja sit se ettd sa poljet sen hirveen pitkan matkan, etta

sa tiedat etta sulla on edessdpdin se juttu... (H3)

Aukioloajoissa keskusteltaessa ainoastaan silloin, kun haastateltu oli ollut samaan aikaan

tyGelamassa, asioiden hoitaminen virka-aikana oli tuntunut ongelmalliselta.

... Tietysti jollain lailla on hankalaa se etti kaikki pitdd hoitaa virka-aikana, tammaoset pa-
perihommat, hakemukset, kaikki muut tallaset. Sen huomasin varsinki sillon ku olin tdissa.
Et jos on itte paivan toissa nii ei oo mitaan sellasii hetkia paivassa jollon téllasii asioita vois
hoitaa. (H6)

Asioiden hoitamisen useassa eri toimipisteissa haastateltavat kokivat seka hyvana etta huo-
nona seikkana. Toiselle se saattoi olla paivan ohjelma, kun taas toinen koki sen tyolaana ja

turhauttavana.

No en ma muista et se ois mitenk&an mua rasittanu, kun sillon ei ollu naita tdammadsia mita
niiton yhteispalvelujuttuja, ettd tuota, kai se oli sitte, se oli sen paivan ohjelma ku ma kavin

niinku jonku yhen asian hoitamassa ja sitte jossain muualla jonku toisen asian. (H7)

...kaikkein suurimpana ja tirkeimpdnd asiana md piddn sitd ettd olis tosiaan tdmmonen yh-

den luukun periaate... (H6)

Jotta voi saada sosiaaliturvajarjestelman tarjoamia palveluita, tdytyy osasta palveluita mak-
saa palvelumaksuja. Haastatellut kokivat palvelumaksut melko kohtuullisiksi ja huomionar-
voista oli, ettd moni palvelu oli kokonaan maksuton. Erdan haastatellun mukaan hanella oli
myas velvollisuus maksaa yhteiskunnalle kayttamistaan palveluista, koska oli itsekin saanut

silt& niin paljon rahallista tukea.
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Mun mielestd mun kaltasen ihmisen pité& ton verran maksaakin yhteiskunnalle naisté pal-
veluista, ettd mua on kuitenki niin paljo tuettu etta kylla sita munki pitaa sita fyrkkaa pistaa
kiertoon. (H3)

Seuraavassa haastateltu ei koe ld&karikaynnista aiheutunutta kdyntimaksua kovin suureksi,

mutta toisaalta toteaa, etta pienikin rahameno tuntuu, kun rahaa ei ole paljoa kdytettavissa.

No se oli se, eikos se sillon ollu jo jotain kolmetoista euroa ja kaheksankymmenta senttia.
No, kyllahan se tietysti sillon, jos on rahaa vahan nii onhan se kolmetoista euroaki rahaa

mutta en méa nyt tiedd, ei ne mun mielesta koskaan niinku silleen kauheelta tuntunu... (H7)

Joissakin tapauksissa maksut olivat tuntuneet liian isoilta, muun muassa yksityisen terapian

seka laakérin palveluista aiheutuvat kulut.

No mé on noita kaikenlaisia hakemuksia Kelalle joutunu tekeen laakityksesta, laakarin lau-
sunnoista, muista tallasista, kylla, kai aina ne joutuu ne 1adkérin hoidot maksaan. Ja niin
monta ma oon niitd joutunu hakeen, ma oon mielestani maksanu siitéa kylla kohtuuttoman
paljon. Nykysinhan se tilanne on helpottunu siind mielessa etta kaikista ei suinkaan tuu las-
kua enaa. Psykiatrian palveluista en oo joutunu nyt maksaan muutamaan vuoteen enaa naita
lausuntomaksuja. Muutenhan naa palvelut mitd ma oon kayttany on ollu maksuttomia...
(H6)

Edellisessé katkelmassa haasteltu on joutunut kayttdmaan laakarin palveluita niin paljon,
ettd ajan myota kulut ovat muodostuneet hdnen mielesta kohtuuttomiksi. Toisaalta haasta-
tellun kokemuksen mukaan nykyadn maksuja ei tule enda niin paljon ja monet palveluista
ovat jopa kokonaan maksuttomia. Joskus sosiaalityontekija on jopa voinut neuvotella laskut

kokonaan pois.

Haastateltujen kokemusten perusteella avun tavoittamiseen oltiin pd&osin melko tyytyvéisia.
Etuuksia ja palveluita ei yleisesti ottaen tarvinnut odotella liian pitkdin ja toimipisteiden

aukioloaikoihin ja matkoihin eri toimipisteisiin oltiin tyytyvéaisid. Ammattilaisia haastatellut
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olivat paésseet tapaamaan halutessaan vaihtelevasti. Erityisesti ladkérille paasya joutui odot-
tamaan liian pitk&an. Asiointiin ammattilaisilla ja moniin palveluihin liittyy nykyaan palve-

lumaksu. Haastatellut olivat kokeneet ne melko kohtuullisiksi.

5.3 Asiakkaiden oma rooli palvelujarjestelmassa asioidessa

Haastateltujen omaa roolia asioinnissa tarkastelen heille annetun &éanen kautta, toiveiden ja
mielipiteiden kuulemisena. Lisaksi haastatteluista nousi esiin haastateltavien omien toimien
merkitys avun saannille ja kuntoutumiselle. Kysyttéessé toiveiden ja mielipiteiden kuulemi-
sesta ja toteutumisesta palveluissa ja etuuksissa, 16ytyi haastatelluilta kokemuksia seké nii-
hin vastaamisesta ettd vastaamattomuudesta. Seuraavassa katkelmassa haastateltu kokee,

ettd omilla mielipiteill& on ollut vaikutusta palveluiden kohdalla.

Oon saanu aika paljo vaikuttaa siihen ettd miten on niinku menny. Et kyl maa niinku koen

etta silla omalla puheella on aika iso merkitys. (H2)

Seuraavassa on esimerkki asiakkaan toiveiden kuulemisesta, jossa ladkari toteuttaa haasta-
tellun toiveen ladkkeidenkéayton lopettamisesta. Haastateltu koki, etta toive kuultiin, koska
la&kari antoi lopettaa ladkkeen kayton. Ladke jouduttiin kuitenkin jo kohta ottamaan takaisin
olotilan huononemisen johdosta, mutta haastateltu koki hyvaksi, kun ladkari antoi mahdol-
lisuuden kokeilla elamisté ilman ladkkeita.

H5: ...No kerran md aloin inttddn sille lddkdrille kovasti ettd voitaisko koittaa ilman ldd-
kettd, ettd jos se ladke pitdd mua vasyneena ettéa milta tuntus mun hoito ilman laékettd. Ma
monta kertaa sita pyysin. Sit se anto olla niinku ilman l&akettd. Siin& tuli kuitenki sellanen
takapakki et se laake palautu mulle aika nopeesti. Siina niinku lopulta mun toivetta toteutet-
tiin mutta, 1aakariki joutu antaa periks mulle, mun pyynnosta ku ma sita niinku intin sita
sille 1a&karille.

K: No milté se tuntu ettd se toteutti sen sun toiveen?

H5: No ei se, ma vahan sité ajattelin, ettd miten se vaikuttaa koko mun kehoon se laake sillai
tuota, etta se pitda niinku véahan uneliaana ja vaisuna, ma niinku tAmmasta siiné. Olihan se

hyva ku se anto kokeilla sitd mutta nyt taas, nyt ei haluais siitd lddkkeestd luopuad...
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Seuraavassa haastateltu kokee, etté toiveiden ja mielipiteiden esittdmiselle on ollut sijaa.

Kylla kai. Ei mulla oo koskaan tullu vastaan semmosta tilannetta etté ois jaany sellanen olo

etta ei ois kuunneltu. (H8)

Haastatellut tuovat myos ilmi, kuinka toiveita olisi ollut mahdollista esittdd, mutta he eivat
ole vain niité esittdneet. He ovat saattaneet hyvaksya péaatokset sellaisenaan, oma passiivi-
suus on voinut olla syyna toiveiden ja mielipiteiden julkituomiselle tai he eivat muuten vain
ole esittineet toiveita. Toisaalta erds haastateltu kuvaa, ettd esimerkiksi etuuksia hakiessa
toiveisiin ei jarjestelméan vuoksi ole oikein mahdollisuuksiakaan. Laki maarittd4 etuuksien

suuruuden, jolloin asiakkaan toiveille ei etuutta myontéessa ole sijaa.

Ne on oikeestaan sen tyyppisia etuuksia et ne on niinku tavallaan laki maaraéd sen minka
suurunen se on kaikilla ihmisilla ettei siin& oikeestaan oo mitdan sanomista muuta ku etta
sanoo vaan sen etuuden mitd pyytaa ja tota sit on saanu sen et eihan siina voi sitten muuta
tehda. (H3)

Haastatellut kertovat myds tilanteista, jolloin omia ndkemyksid ei ollut otettu huomioon.
Seuraavassa katkelmassa haastateltu kuvaa toiveiden ja mielipiteiden kuulematta jadmisena
tilannetta, jossa omasta yrityksesta tiedustella toimeentulotukipaatoksesté ei ole ollut mitaan

hyotya.

No joskus yrittany etuuskasittelijalle soittaa ja nopeuttaa vahan sita prosessia tai kysya et

minka takia se kestaa kauan? Ei siitéa mitaan hyoétya oo ollu. (H6)

Haastatteluista valittyi myos yksittaisid kokemuksia totaalisesta toiveitten ja mielipiteiden
kuulematta jadamisesta. Seuraavassa on katkelmia eradn haastatellun elakkeelle siirtymisesté.
Haastateltu ei itse ollut pyrkinyt elakkeelle, vaan hanet oli yllattaen sille siirretty. Haastateltu
oli luullut kuntoutustutkimusten koskevan méérdaikaisen eldkkeen, kuntoutustuen, jatka-
mista ja yllatyksekseen hanet olikin siirretty ndiden tutkimusten myota pysyvalle eldkkeelle.
Liséksi haastateltu ei saanut tietoa paatoksesta laakarilta valittdmaésti, vaan sattumalta puolen
vuoden péésta selvitellesséaan kuntoutustukeen liittyvid asioita. Vaikka haastateltu kokeekin
nyt olevansa jo sinut asian kanssa, hédn kuvaa omaa reaktiotaan shokiksi saadessaan tiedon

asiasta.
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Ku mulla on semmonen tilanne etta ma en ite sita tilannetta valinnu. Ma kerran kavin, mut
pyydettiin kerran kuntoutustutkimukseen tota, ma olin sillon ---vuotias muistaakseni. Ja tota
musta sen piti vaan kasitella sitd mun kuntoutustuen niin kun jatkumista ja jostain kumman
syysta, joka mua ei enad haittaa, vaikka se oli sillon shokki, mut kirjotettiin pysyvalle elak-
keelle. (H3)

...maaki ku tosiaan puol vuotta ku se oli tehty se paatos niin vasta sain tietéa etta hei etta
taa onki pysyva elake etta mulle ei sitte ilmottanu taa kyseinen laékari joka tan oli kirjottanu
etta, ma kirjotin vaan jotaki kuntoutustukeen liittyen etté onks taa jatkunut ihan normaalisti,

niin sain tietda vaan puhelimen kautta Kelalta etta sulla on mydnnetty pysyva eldke... (H3)

Haastateltujen toiveita ja mielipiteitd palvelujarjestelmassa asioidessa oli tilanteesta riippuen
kuultu. Aina omia mielipiteita ei kuitenkaan ollut edes tuotu ilmi tai p&atokset oli saatettu
hyvaksya sellaisenaan. Viimeisessa elakeprosessia kuvaavassa katkelmassa asiakkaan mie-
lipide jai taysin kuulematta ja itsemaaraamisoikeutta rikottiin voimakkaasti jattamélla asia-
kas tietaméattoméksi tehdystd paatoksestd. Elakoitymiselld on mit& ilmeisemmin suuri mer-
Kitys asiakkaan tulevaisuuden suunnitteluun seka ké&sitykseen oman sairautensa tilasta, jol-
loin pé&atokset siita kuuluisi tehdé asiakkaan kanssa yhteisymmarryksessa ja paatoksesta sel-

keasti tiedottaen.

My0ds Raitakari ja Juhila (2013) sivuavat tutkimuksessaan asiakkaan danen kuulumista pal-
velujarjestelméssa. He nostavat esiin vakavaa psykoottista mielenterveyshairiota sairastavan
valinnanmahdollisuuksia palveluissa kulutusdiskurssin kontekstissa. Tutkimustulosten mu-
kaan kuntoutusjakson moniammatillisissa palavereissa asiakkaalla ei ole juurikaan mahdol-
lisuuksia vaikuttaa palvelun tuottajan ja sité tarjoavan henkilon valintaan. Sen sijaan palve-
lun siséltoon ja ajankohtaan asiakkaalla on enemman vaikutusmahdollisuuksia, tosin insti-
tutionaalisten reunaehtojen sisélld. Palaverivuorovaikutuksessa asiakas nayttaytyy epavar-
mana omista vaikutusmahdollisuuksistaan, myotailee tyontekijoita ja tiedostaa rajalliset toi-
mintamahdollisuutensa. Valinnan tekemiseksi olisikin oltava vaihtoehtoja ja paatoksenteko-
valtaa. Asiakkaan ongelmana voi olla tietdmattémyys eri vaihtoehdoista, haluttomuus saada
palveluja tai paatoksentekovallan vahaisyys. (Raitakari ja Juhila 2013, 190-192.)
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Haastateltujen roolia palvelujarjestelméssa asioidessa on myds heidan oma aktiivinen toimi-
juus. Heill& 16ytyi kokemuksia, joissa avun ja tuen saaminen vaati myos paljon omaa aktii-
visuutta. Taytyy esimerkiksi tietdd, mita etuuksia voi saada ja kuinka niita haetaan seké kuka
palveluita jarjestaa ja missa ne sijaitsevat fyysisesti. Seuraavassa haastateltu kuvaa, kuinka

avun saanti on perustunut omaan aktiivisuuteen ja aloitteellisuuteen asioinnissa.

...Ja ite omasta aktiivisuudesta se johtuu et mitd on saanu. Ettd on tilannu hammaslaakaria
ja labraa ja aikoinaan et meni mielenterveyshoitajalle, et siihen ei kukaan oo, ne oli kaikki

niinku ite tietysti menny hakemaan niita palveluita. (H5)

Erdas haasteltu puolestaan kuvaa tiedonviején rooliaan eri ammattilaisten valilla. Haastatellun
pyynndstd ammattilaiset lopulta alkoivat tehda yhteisty6td, jolloin hénen ei tarvinnut toimia

enad tiedon valittajana.

Mutta ettd ehkd enemman sité yhteistyota niinku naa hoitotahot ois voinu, tai naa kaikki
tahot mitkd on nii, niitten valista yhteisty6ta ois ehka voinu lisata. Mul oli niita tilanteita
ettéd mina vein niinku tiedon tuota, niinku taalla -- -- nii 1aékarin ja terapeutin valilla kerroin
mité ne ajattelee kunnassa nii sitte lopulta minun pyynnosta tuliki samaan palaveriin, etta
ne niinku siita lahtien sitte tekivat keskenaa yhteistyota. Multa jai sitte se sanan vienti siita

valista pois mika oli iha hyva. (H2)

Haastatellun toiveena olisikin, ettd joku henkil® ottaisi hanen asioistaan kokonaisvastuun,
koska nyt se on hanelld itsellaan. Han kantaa erityisesti huolta ihmisista, joilla ei ole voima-

varoja hakea itse apua ja jaavat siksi kokonaan palveluiden ulkopuolelle.

Et tavallaan ois joku henkil0 jolla ois ollu koko matkan se vastuu niinku. Nyt se vastuu on
ollu vahan mulla, ettd tuota miten mind haen sitd apua, ettd sen pohjalta oon saanu sitte
sitd. Et mut sitte jos miettii sité et kaikilla ei oo valttamatta niinku voimavaroja hakee sita
apua, nii sit ne jaa niinku palveluitten ulkopuolelle. Mul on ollu se etu tassa koko ajan et

mul on ollu se ndkemys, ettéd mista ma haen sita apua. (H2)

Haastatteluista kdavi myos ilmi, kuinka haasteltavia saattaa epailyttdd, saavatko he tarpeen-

mukaista hoitoa tai asianmukaisia paatoksia tilanteissa, joissa heidan asioistaan huolehtivat
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ammattilaiset vaihtuvat usein. My6s Kaufmanin ym. (2012, 179) vakavasti psyykkisesti sai-
raiden esteitd saada perusterveydenhoitoa Yhdysvalloissa késittelevassa tutkimuksessa

nousi esiin hoidon jatkuvuuden vaarantuminen tyéntekijoiden vaihtuessa usein.

Seuraavassa katkelmassa haastatellun kokemus on, ettd oma aktiivisuus, toimijuus ja oma-
aloitteisuus ovat edellytyksid omien asioiden etenemiselle. Haastateltu kokee, ettd ja&des-
séan passiivisena hyddyntamaan palvelujérjestelméa, jaa lopullisesti verkoston vangiksi.
Palvelujarjestelmén kéaytosta tulee pian elaméntapa sen sijaan ettd voisi eldd normaaliakin

elamaé, johon sisaltyy esimerkiksi tyota tai opiskelua.

...nii ettd asiat rupes menemddn paremmin ku md rupesin ite toimiin, ilman ndita virallisia
aputoimia niinku naitd mielenterveyspalveluja, et ma rupesin oleen itsendinen toimija.
Elikk&d mun mielipide, t44 on térkee sanoo, on se etta sillon rupee omat asiat meneen pa-
remmin ku pystyy olemaan silleen itsendinen toimija ja saamaan ite sen suunsa auki ja aja-
maan ite omia etuuksia tarpeeks selkeesti, koska muuten sa jaat sen verkoston vangiksi, jaat
sithen pumpuliin, s& et paase siita koskaan ehka tydelaméaan etka opiskelemaan vaan sa oot
sielld ikuisesti niissa terapioissa ja niissa ryhmissa, etta ne itsessaan on se elaméan tarkotus

mika sen ei pitas olla... (H3)

Joo, et se tarjoaa semmosen niinku pumpulimdssén et mihin uppoutuu jos ei oo tahdonvoi-
maa ja oma-aloitteisuutta, se vaatii oma-aloitteisuutta ettei jaa siihen terapiakierteeseen ja
tukitoimikierteeseen, et jatkuvasti tammosissa niinku erilaisissa avunhakemistoimissa ole-
minen etta siita tulee se elamantapa ja -tyyli, et aina haetaan apuu ja aina puhutaan niista

jutuista ja aina vaivoista ja ongelmista ku voihan sita elda niinku normaalielamaa. (H3)

Seuraavassa katkelmassa haastatellun itsendinen toimijuus ndyttaytyy ajan myota opittuina
taitoina, joilla luoda eldmaan seka sosiaaliturvajérjestelmésté ettd muusta elamasta koostuva

tukiverkko, jonka avulla arki pysyy tasapainossa.

No mul on aina ollu semmonen, tai aina, sanotaan et ma oon oppinu tan vuosituhannen
puolella rakentamaan semmosen jonkulaisen tukiverkon mihin kuuluu sitte terveyskeskus-
palvelut, psykiatrian palvelut, somaattisen puolen sairauden palvelut ja sitte joku tAmmo-

nen, niinku tdmmaonen et esimerkiks talla hetkelld... (H6)
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...et joku tammaonen paivien tayte, muuten ma jaan hyvin herkasti sinne telkkaria kattele-
maan ja siit ei oikeen hyvaa seuraa. Ma olin tammonen, mun paivarytmiin kuuluu se et ma
herdan suht aikasin, ma hoidan aamutoimet ja sit ma lahen liikkeelle. M& oon sen kuudesta
kaheksaan tuntiin pois kotoa tekemassa jotain. Et jos ei muuta niin ma teen pitkaa lenkkia

sitten, ma lahen liikkeelle. (H6)

Tutkimuksessani haastateltavien aktiivinen toimijuus palvelujarjestelmassa asioidessa oli
joissakin tilanteissa edellytys avunsaannille sek& omien asioiden etenemiselle. Romakkanie-
men ja Kilpeldisen (2013) tutkimus aikuispsykiatrian asiakkaiden palveluprosesseista sosi-
aalitydn nakokulmasta nostaa esiin asiakkaan toimijuuteen vaikuttavia tekijoita. Asiakkaan
toimijuutta maaritti terveydenhuollon organisaatio hoidon kontekstina seké tyontekijan ja
asiakkaan kohtaamiset. Asiakkaan tasavertainen kohtaaminen oli perustana toimijuudelle.
Osallisuutta omassa prosessissaan edellytti osallistuminen itseen liittyvaan paatoksentekoon.
My®0s organisatoriset rajat voivat edistdd asiakkaan toimijuutta, jos asiakas on valmis hyo-
dyntdmaan niita palveluita, joita organisaatio sill& hetkella tarjoaa. (Romakkaniemi ja Kil-
peldinen 2013, 271.)

Asiakkaan osallisuutta palveluissa on tutkinut puolestaan Laitila (2010), joka tarkastelee véi-
toskirjassaan asiakkaan osallisuutta ja asiakaslahtoisyyttd mielenterveys- ja paihdepalve-
luissa. Tutkimuksessa osallisuudella tarkoitettiin asiakkaiden oman asiantuntijuuden hyvak-
symistd, huomioimista ja hyodyntdmista. Palveluiden kéyttéjien seka tyontekijoiden mukaan
asiakkaiden osallisuus toteutui omassa hoidossa ja kuntoutuksessa seké palveluiden kehitta-
misessa ja jarjestamisessa. Kaytdnnossa asiakkaiden osallisuus ei aina kuitenkaan toteutu-
nut. Heikkoon osallisuuden kokemukseen johtivat tiedon saannin ja sen ymmarryksen puute
omasta hoidosta ja eri toimenpiteiden perusteista. Myds ennakkoluulot heité kohtaan, tyon-
tekijoiden koulutus seké resurssit ja toisaalta asiakkaiden omat kyvyt ja motivaatio vaikutti-
vat osallisuuden toteutumiseen. (Laitila 2010, 137-144.)

Mielenterveysongelmia kohdanneen osallistamista ja voimanlahteiden I6ytdmisen tarkeytta
korostaa myo6s Hyttisen lisensiaattitutkimus (2005, 35-36), joka keskittyy mielenterveystyo-
hon sopivan palveluohjauksen toimintamallin rakentumiseen. Tutkimuksen keskiossa on uu-
denlaisten toimintatapojen 16ytaminen sosiaalitytssa sekd ammatillisen vuorovaikutuksen
mahdollisuudet tukea mielenterveysongelmia kohdanneen henkilén omaa toimijuutta ela-

mantilanteen muutoksessa.
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6. KOKEMUKSIA SOSIAALI- JA TERVEYSPALVELUISTA

Haastatellut ovat kayttaneet elamansa aikana monia eri sosiaali- ja terveyspalveluja, joista
heille on jaanyt seka positiivisia etta negatiivisia kokemuksia. Parhaimmillaan palvelut ovat
antaneet elamyksid, kohottaneet itsetuntoa seka luoneet mahdollisuudet kuntoutumiselle ja
elaméntilanteen muuttumiselle. Huonompiin kokemuksiin voi liittyd muun muassa tunte-
muksia palvelun sopimattomuudesta omaan tilanteeseen tai kokemuksia kokonaan palvelua

vaille jadmisesta.

6.1 Palveluista apua elamantilanteeseen

Haastatellut kertoivat, kuinka heilld oli monia hyvia kokemuksia sosiaali- ja terveyspalve-
luista ja he kokivatkin olevansa tyytyvaisia moniin kayttdmiinsé palveluihin. Seuraavassa
otteessa erés haastateltava kuvaa kokeneensa sairaalahoidon turvallisena sairaalajakson ai-

kana. Han oli saatuun palveluun tyytyvéinen sekd myos avuntarpeeseen vastattiin.

K: Miten sa koit sen palvelun ja hoidon mita siel& sait?
H8: No tosi hyvalle et mulle aina sairaala on ollu sellanen turvapaikka, et ma koen sen

hirveen niinku hyvana sen sairaalaympariston. Oon saanu aina sen avun mita on tarvinnu.

Myds Kuosmasen ym. (2006, 655, 659) tutkimustulokset osoittavat, ettd heidan tutkimas-
saan suomalaisessa psykiatrisessa sairaalassa saatuun hoitoon oltiin melko tyytyvaisia. He
tutkivat 18-64-vuotiaiden psykiatristen potilaiden tyytyvaisyytta saamaansa hoitoon kysei-
sessd sairaalassa. Seuraavassa katkelmassa haastateltu kuvaa vield, kuinka sairaalan palvelut
ovat ajan myota kehittyneet. Potilasta hoitava hoitotiimi on suurentunut, jolloin tarpeen tul-

lessa on aina mahdollisuus jutella tydntekijén kanssa, toisin kuin aikaisemmin.

No sairaalan palvelut on kehittyny. Ettd semmone esimerkiks mika on iha iso juttu sield, nii
sillo aikasemmin sairaalajaksolla oli kaks hoitajaa ja omahoitaja, ja tuota, sitte niitten ai-
kana, sillon ku ne oli tyévuorossa nii sillon oli mahollisuutta k&sitell& niitd omia asioita, ja
toiset hoitajat ei ottanu mitdan kantaa. Mutta nyt sita on lisatty sita, nyt viimesella jaksolla
oli nelja hoitajaa. Elikka mul oli tavallaan joka paiva mahollisuus jutella. Ei tullu niit& pai-

vid, ettd mul ei ois mahollisuutta puhua. Ku sillo aikasemmin sairaalajaksolla saatto olla
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etté ne oliki molemmat vapaalla, nii ei ollukaan sitte ketdan kelle puhua. Et se on niinku ollu
semmonen iso, minusta hirveen tarkee muutos mika sairaalassa on tapahtunu etté se hoito-
tiimi on isompi. Ettéa tota, just sillai et ei jaa sitte niinku, ei tartte jaédha niitten omien asioit-

tensa kanssa yksin. (H8)

Eras haastatelluista koki puolestaan saaneensa apua ja vahvistuneensa ihmisend mielenter-

veyspalveluiden kautta.

...Mua on auttanu, joo siis se ettd tietenki ndd mielenterveyspalvelut ja tota, Sit ne on vah-

vistanu mua ja... (H6)

Seuraavassa erés haastateltu kuvaa positiivisia kokemuksiaan asumispalveluista, joihin vai-

kutti muun muassa mukavat tyontekijat ja saman ikaiset asukkaat.

Niin, kai se oli semmosta, tai ehka se on vaa aika kullannut muistot ku siella oli tydntekijat

mukavia ja sitte ku oli saman ikéstd porukkaa... (H3)

Eri palveluiden koettiinkin auttavan elamassa monella tapaa; niisté sai tukea ja niiden myo6té
oppi kokonaan uusia taitoja. Ne lisésivat itsetuntemusta ja auttoivat omien rajojen l6ytami-
sessd, kasvattivat itsetuntoa ja mahdollistivat joidenkin kohdalla jopa tydpaikan saannin.
Palvelut toivat myos sisaltoa paiviin ja sielld tavattiin tuttuja ja tutustuttiin uusiin ihmisiin.

Palvelut mahdollistivat my6s kokonaan uusien elamysten ja kokemusten saannin.

Erilaisista tydtoiminnoista 16ytyi hyviad kokemuksia. Seuraavassa haastateltu kuvaa, kuinka

kuntoutus sisalsi muun muassa tyontekoa ja rentoutusta.

...md menin sinne aina aamusin ja tota sielld tehtiin kankaanpainantaa ja keittiotyotd ja
ulkotdita joitain ja, oli rentoutushetkia ja semmosta oikeen hyvaa niinku semmosta hoitavaa
kuntoutusta ja hyvd ruoka sielld... (H4)

Mukavien hetkien lisdksi kuntoutus lisasi itsetuntoa ja saattoi johtaa jopa tyoeldméaan.

No se autto sitten, siella tuntu silté ja oli véahan heikko itsetuntokin, mut sitte ku aina ko-

kouksessa ne ohjaajat siella otti puheeks etta nyt, mika sua kiinnostaa, ettd semmoseen nyt
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ruvetaan hakemaan sulle ty0paikkaa tai koulutuspaikkaa tai jotai. No sitte mé viimein siella
sain, sanoin ton tehtévan, etta haetaanpas tuolta...
...Ja md sain sen tyopaikan ja en ollu niinku aikasemmin tayspaivasta tyopaivaa tehny,

muuta kun kesatoissa kylla olin, on tydkokemusta ollu. Niin sité kautta se eteni... (H4)

Erds haastateltu puolestaan kuvasi, kuinka mielenterveyskuntoutujille tarkoitettu ruoka-
kurssi oli ollut isona tukena hénelle sen hetkisesséa elamantilanteessaan ja yhtend osana kun-

toutusprosessiaan.

...Ne jdrjesti semmosen ruokakurssin tuola --. Semmosia helppoja ja terveellisia ruokia. Ja

md pddsin sellaseen sitte... ... Jja se oli kans jotenki niin kun tuki mua hirvedsti... (H2)

Palvelut veivat myos eldmantilannetta parempaan suuntaan tai ainakin estivét passivoitu-
mista. Seuraavassa otteessa erdassd ryhmassa kayminen vei haastatellun elamantilannetta

eteenpdin.

...Sielld md kdvin niinku yhen talven. Ja md sanoin, etta se oli se joka ainakin niin kun tuntui
etta tilanne mun mielessani liikahti siltéd osaa jotenki niinku paremmaksi tai ma koin sen
niinku hyvdksi... (H2)

Seuraavassa haastateltu oli puolestaan kokenut asumisen tukipalveluiden estavéan passivoi-

tumista.

Kyllahan siita sillee apua etté ei passivoidu ihan niin paljo. (H3)

6.2 Negatiivisia palvelukokemuksia

Negatiiviset palvelukokemukset syntyivat vaaranlaisiksi tai turhiksi ja tarpeisiin vastaamat-
tomiksi koetuista palveluista. Huonoja kokemuksia oli jadnyt myos, kun palvelutarpeita ei
ollut tyydytetty tai haastatellut olivat jadneet kokonaan vaille palvelua. Seuraavassa katkel-

massa haastateltava kuvaa, kuinka kyseinen mielenterveyskuntoutujille suunnattu ryhmé ei
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sopinut hénelle. Ryhmatapaamiset aiheuttivat enemman negatiivisia kuin positiivisia tunte-

muksia.

...Ja sieltd oli niinku semmonen ohjaaja ja jokainen sielld niinku puhu omia asioitaan mutta
ma koin sen hirvedn ahdistavaksi, kun siel oli sellasia joita oli is& hyvaksikayttany ja siis

silleen ettd ma niinku ahdistuin enemmdn siitd kun koi helpotusta... (H2)

Itselle vaarénlaiseksi palveluksi oli koettu myos erés tyonhakukurssi, jonka haastateltu koki
jarjestetyn kokonaan vaarélle ryhmalle. Kurssin vetéjat eivat osanneet ottaa huomioon kurs-

silaisten elamantilannetta ja kurssi tuntuikin lahinné naurettavalta.

Seuraavassa haastateltu kuvaa kokemustaan tyoklinikalta, jossa hanesté tehtiin erilaisia ar-
viointeja. Haastateltu oli peloissaan, silla han ei kokenut olevansa valmis kayttdmaan ko-

neita, joita hanen olisi kuulunut arviointiin liittyen kokeilla.

...mun piti niinku kokeilla jotain semmosta niinku metallityotdki ja md pelkdsin aivan mie-
lettdmasti niita koneita et mul oli semmonen tunne ettd mun on nyt vaan pakko tehd mutta
ettd mua pelotti iha hirveesti. Ja sit piti kdyttad semmosta polttokonetta tai semmosta niinku
piikkia jolla mun ois pitény piirtaa jotain kuvioita ja ne oli niinku ihan siis, ma en ollu niinku,

ma en ollu valmis semmoseen tai... (H2)

Myaos tyotoimintaa kohtaan [0ytyi negatiivisia kokemuksia. Muun muassa palkkaus oli koh-

tuuttoman alhainen.

...Md tein mattoja ja sit tein poppanaliinoja, vanutin nuita sitd pehmustetta, sitte, se oli siind
sit se puoli vuotta ja ma olisin saanu olla sieléd vaikka kuinka kauan méa halusin. Se tykkas
taa --, se osastonjohtaja et haluaisit sa vield jatkaa nii ma sanoin sitte ettd en ku on niin
huono palkka. Et en ma siita palkasta viittiny ollenkaan sanoa, mutta se varmaan tiesi iteki

etta ei se oikein kannata se 45 euroa kuussa... (HS5)

Tyo6toiminnan taloudellista kannattavuutta vahensi myods saadun korvauksen kielteinen vai-
kutus muihin etuuksiin. Kun haastateltu rupesi saamaan palkkaa, vastaavasti asumistuki pie-

neni. Tall6in hén ei saanutkaan tyonteosta aiheutuvasta vaivannagdsta korvausta.
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...md vaan koin ettd md en endd tarvi tatd tyota tassa valissa, ma olin valmis luopumaan
siitd palkasta, koska siind on se pointti sitten ettd mulla nous heti asumistuki, 250 euroo tuli

liséa sitd, jota se tyon tekeminen alenti... (H6)

Lisaksi paivittaiset rajoitukset tyotunneissa seka tyon kokeminen pakotetuksi, turhauttavaksi
ja haasteettomaksi tekivat kokemukset tyotoiminnasta negatiiviksi. Seuraavassa katkelmassa
haastateltava esittaakin toiveitaan ty6ltd, joka ei tydtoiminnassa kuitenkaan toteutunut. Tyon

kuuluisikin olla antoisaa ja mielenkiintoista, ei epamiellyttavaa tai vastentahtoista toimintaa.

Joo, et m& en niinku, on semmonen asenne ettd ma en halua tehda mité tahansa vaan mun
pitaa sit jotenki, se tyo taytyy olla semmosta ettd se kiinnostaa mua tai etta siitd mulle joku
semmonen niinku hyvanolon tunne tulee kuitenki, etta se ei tunnu orjaty6lta eikéd semmoselta
mitéd ma teen hampaat irvessa ja vakisin niinku, ja joka syé mua niinku ihmisena. Sen pitaa

antaa mulle jotain myonteista enemman ku sita kielteiszd, niinku selkeesti ettd... (H6)

Erdén haastateltavan kertomukset terapiasta pitivat sisalladn myos negatiivisia kokemuksia.
Terapia tuntui pddosin hukkaan heitetylté ajalta, johon kuitenkin kului valtava maara ener-
giaa. Kokemus vuorovaikutustilanteista ei vastannut odotuksia, silla haastateltu koki tera-
pian enemman omana monologina kuin vastavuoroisena keskusteluna terapeutin kanssa. Te-

rapiasta muodostui myds negatiivisessa mielessé tapa ja siella keskityttiin liikaa ongelmiin.

Etta mulla on silleen niinku itsetuntemus lisaantyny se yksil6terapiat ja mut tota, siina on sit
se vaara olemassa etta nadihin kroonistuu ja niista tulee tapa kayda sielé ja sit siela puhuu
niinku vaan itestaan ja ongelmistaan ja keksii taas seuraavaan terapiakayntiin niinku uusia
ongelmia koska siell& ei oikeestaan kuulu hehkuttaa hyvi& asioita nii miks siel& muuten k&vis
kukaan jos kaikki ois hyvin, nii se vahan niinku ruokki itsedan se aika silleen etta sita niinku

tavallaan keksi ongelmia itelleen elikka se oli niinku, se oli hirveesti haittaa mydskin. (H6)

Huolimatta terapian positiivisista vaikutuksista itsetuntemukselle, haastateltu koki sen pi-

kemminkin yll&pitavan elaméntilannetta kuin vievan sité eteenpain.

Joo, yksil6terapia tuntu et se toimi vaan alussa ihan pikkasen pienend tukena et sai sita

itsetuntemusta, mut sit siitd muuttu semmonen, enemmanki semmonen niinku riippakivi, joka
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ei enda oikeesti auttanu vaan se oli vaan semmonen et se vaan niinku yll&piti sitd mun el&-
mantapaa ja —tilannetta ja anto vahan niinku lainausmerkeissa synninpaaston elamalleni
etta siella sai puhua ja sai ymmarrysta ja hyvaksyntaa ja sit jatko vaan omaa elamaansa
mut ei se niinku johtanu milléaan tavalla mihinkaan opiskelu- eika tytelamaan, vaan se oli

vaa niita ongelmien kasittelya. (H6)

Haastatellun mielipide olikin, etta terapeuttien ja mielenterveyspalveluissa tydskentelevien
kuuluisi aktiivisemmin kannustaa asiakkaitaan kohti opiskelu- ja tydeldmaa ja vahvistaa eri-
tyisesti asiakkaiden omaa roolia ty6hon ja opiskeluun hankkiutumisessa. Passiiviseksi j&a-
minen ei haastatellun mukaan ole hyvéksi heidan elamantilanteilleen. Mielenterveyspalvelut
ovatkin haastatellun mukaan vain apuvéline normaaliin elaméan, eika niiden kuuluisi olla

itsetarkoitus.

Myas Pirttijarvi (2013, 130-132) korostaa tutkimustuloksissaan asiakkaiden yhteiskunnalli-
sen osallisuuden vahvistamisen tarkeytta. Talouteen liittyvien asioiden kustannuksella muun
muassa asiakkaan koulutukseen tai tyoelaméaan liittyvaa kirjoitusta terveyssosiaalityon do-

kumenteissa oli vain vahan.

Haastateltujen kokemuksien mukaan joskus palvelutarpeet jéivat tyydyttamatta tai jaatiin
ilman juuri siihen eldméntilanteeseen tarvittua palvelua. Haastatellut kertoivat esimerkiksi,
kuinka parisuhteen parempi huomioiminen palveluissa tai tukihenkilon saaminen kriittisessé
tilanteessa olisivat voineet helpottaa elamaa kyseisend aikana. Kokemuksia tyydyttamétto-
mista palvelutarpeista 16ytyi myds silloin, kun asiakkaan nakemys tulevaisuudestaan erosi
tyontekijoiden ndkemyksestd, tai omat odotukset ja toiveet eivat saaneet vastakaikua am-
mattilaisilta. Seuraavassa otteessa haastateltu haluaisi jo edetd elamdasséan ja aloittaa koulun.

Tyontekijat ndkevat tilanteen toisin ja haluaisivat haastatellun viela odottavan.

No mulla oli sillon kauhea tarve paasta johonki eteenpdin elaméssa ja kouluun ja sitte ne

oli sitéd mielta ettd mun on parempi olla sielld pitkddnki... (H3)

Palvelutarpeisiin ei ole myoskaan aina vastattu silloin kun apua olisi tarvittu. Seuraavassa
otteessa haastateltu on jaanyt ilman apua kriisitilanteen yllattaessa. Sosiaalipaivystys oli ke-

hottanut haastateltua asioimaan arkipdivana.
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...no sosiaalipdivystykseen otin sillon yhteyttd, ne sano ettei voida tehdd mitddn ennen ku

asiat kasitellaan arkipaivana virka-aikana. Sanoin vaan sitte etta kiitos avusta... (H7)

Kokonaan palvelua vaille jadmista kuvaa seuraava katkelma. Siina haastateltava ei saanut
tarvitsemaansa palvelua, koska terveyskeskuksen tyontekijoilla ei ollut riittavad ammattitai-
toa palvella mielenterveystoimistosta terveyskeskukseen siirrettyd asiakasta. Haastatellun

onneksi toimintapaikka oli hdnen tukenaan tilanteessa.

H2: ...No sitte 2006 tapahtui timd, ettd mielenterveystoimistot jotenkin niinku tyonsivit
kaikki potilaat tai asiakkaansa terveyskeskukseen. Ei nyt ihan kaikkia mutta suurin osa ja
minutki siirrettiin sinne. No méa yhen kerran sitte kysyin etta paasisinkdé ma, mutta ei heilla
00 semmosta asiantuntemusta, ja no sitte, onneksi mulla oli sitte ta& -- joka sitte niinku piti
mua pystyssa.

K: Eli séko et saanu mitaan palvelua, vai?

H2: No en mitaan. No, ainoa oli etta ne uusi mun reseptin...

Eras haastateltu oli jaanyt palvelua vaille tilanteessa, jossa hanell& oli yhtéaikaisesti paihde-
jamielenterveysongelma. Tall6in mielenterveyspalveluista ohjattiin asiakas paihdepalvelui-
hin ja painvastoin, jolloin lopputulos oli kokonaan palvelutta jadminen. Samankaltaisia ti-
lanteita kuvasi myos Kurkela (2013) pro gradu-tutkielmassaan, joka tarkasteli kaksoisdiag-
noosipotilaiden kohtaamia haasteita psykiatrisessa sairaalassa. Tutkimuksen perusteella kak-
soisdiagnoosiasiakkaiden haasteiksi muodostuivat useiden sosiaalisten ongelmien yhtaaikai-
nen ilmeneminen, kasautunut huono-osaisuus, palvelujarjestelman pirstaleisuus seka tyon-
tekijoiden negatiivinen suhtautuminen paihdeongelmaan. Ongelmien kumuloituminen johti

my®0s asiakkaiden marginalisoitumiseen suhteessa yhteiskuntaan. (Kurkela 2013, 65-67.)

Toisaalta kysymyksia heratti myos tilanne, jolloin kuntoutustukea saatiin pitkaankin, mutta

mitdan kuntoutusta ei kuitenkaan saatu.

...8it taas toisaalta timmonen aika kun menee vuosia mddrdaikasella tyokyvyttomyyselak-
keelld, se maksetaan kuntoutustukena, nii katotaanks tédd kuntoutumisajaks sitte koko ajan

vaikkei mink&anlaisia niin sanottuja toimenpiteitéa tas olekaan. (H7)
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Seuraavassa otteessa negatiivinen palvelukokemus sairaalan osastolla oli syntynyt tyonteki-
joiden vihamielisen ja kiukkuisen ké&ytoksen vuoksi. Haastateltu itse oli pohtinut, etta tyon-

tekijoiden kayttdytyminen saattoi olla seurausta raskaasta tyosta.

K: Joo. No minkaslaista siella oli sitte? Miten s& sita kuvailisit?

H3: Siella -- oli ainaki ihan kauheita ne tyontekijat sesmmosia jotenki aggressiivisia, kiukku-
sia.

K: Aijaa.

H3: Kai ne oli rankassa tyossa ettd ne ei koskaan tienny mité ne joutuu kohtaamaan.

K: Ja se sun mielest néky niinku niista tyontekijoista?

H3: Nii, etta ne, jos kaveli vaaraan suuntaan nii, no joo, kayttayty sillee aggressiivisesti, tai

siis henkisesti.

Erdéassa tapauksessa haastateltu koki, ettd ei ollut saanut vastausta kuuntelutarpeeseensa.
Hén koki, ettei hanelléd ole paikkaa, jossa puhua ammattilaiselle mieltd painavista asioista.
Kriisiluonteisiin tilanteisiin tarkoitetut Kriisikeskus Mobilen lyhyet keskusteluajat eivat ol-
leet pystyneet vastaamaan asiakkaan tarpeisiin. Haastateltu koki my®os, ettd hanella ei ollut
mahdollisuutta puhua asioistaan itselle ominaisella tyylilla.

K: Eli jotain sen tyylista kaipaisit nyt tahan hetkeen?

H6: No joo. Jotain semmosta kelle avautua ja et sais puhua suunsa puhtaaksi ettei kdy niinku
et meet Mobileen tyyliin ja saat vartin olla siind et voitko nyt poistua tai, puol tuntii maksi-
missaan ja ma en oo kerenny vield ees niinku paasta niinku, tuntuu et paasta ees asiaan
niinku kunnolla etta. Ja sitte seki just etté ku ei saa puhua yksityiskohtasesti ku mulle ei riita

se peruspuhe...

Haastateltu oli 16ytdnyt omia tarpeita vastaavaa palvelua kuitenkin vertaistukiryhmista ja
ryhmaéterapiasta. Seuraavana kuvatusta haastatellulle erityisen merkityksellisesta ryhmasta

hé&n koki saavansa jopa parempaa apua kuin ammattilaisten antamasta terapiasta:

...Sield oli paljon ikdtovereita ja sit sai ystavia, semmosia, ja se oli hyvin niinku tarkee mulle.
Se oli niinku parempaa oikeestaan ku terapiat, ne viralliset terapiat mita yhteiskunta antaa,
niinku missa niihin koulutetut henkil6t jotka saa palkkaa siitd, naa palkalliset niin, mun mie-

lestd niitten antama apu ei ollu niinku, ehkd se anto sen tietyn itsetuntemuksen... ... niin sit
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ku kavi tosiaan vertaistukiryhmassa missa jaettiin kokemuksia ja kaikki ryhman vetgjatki
vaihtu niinku silleen ja sen mukaan melkeen kuka halus olla vetajana melkeen on joissaki
ryhmissa, ja joissaki oli semmonen henkild joka sitten teki sitd vapaaehtosesti, etté ei ollu
niinku koulutus vaan silleen ettd voi semmosta ryhmaa vetaa ja sitte niinku ihan ilmasiks
tota sitd ryhmaa veti ja sit sinne tuli paikan paalle keté aina millonki tuli ja sit sité ei ennak-
koon tienny ja tota se oli kyll& suurin tuki mika mun elamassa on ollu ja kyll& siité niin hyvia
ihmissuhteitaki jdi... (H6)

Ryhmé&an osallistumisen myota sai ystavia ja sen anti koettiin esimerkiksi terapiaa parem-
maksi. Haastateltu koki, ettd hantd auttoi eniten yhdessa olemisen tapa, joka lahenteli ysté-
vyytta ja sisalsi normaaliarkeen kuuluvaa toimintaa ja vapaa-ajan viettoa sekéd vuorovaiku-
tusta. Yksiloterapiaan verrattuna ryhmissé tapahtuva vastavuoroinen vuorovaikutus ja ver-
taisuus tuntui hyvalta. Parhaimmaksi vertaistueksi haastateltu koki vertaistukiryhmaét, joissa
oli mahdollisuus vapaalle vuorovaikutukselle, eika sité yritetty ohjailla mitenkaan.

6.3 Haastateltujen nykyiset palvelut

Haastatteluhetkelld suurimmalla osalla haastatelluista silla hetkelld saadut palvelut vastaavat
tarpeisiin ja ne koetaan riittdviksi. Seuraavan katkelman haastateltu kokee mielenterveys-
palveluista saadun keskusteluavun riittavéksi tdhan tilanteeseen. Keskustelujen tarkoitus on
paivittdd kuulumiset ja tarkistaa, onko mieliala pysynyt tasaisena.

No se on lahinna ihan sitéa etta keskustellaan siita et mitd ma oon tehny ja mitd ma meinaan

tehd, etta tarkistetaan sité mielialaa, ettd missa menndan... (HS)

Haastatellut eivét tarvitse apua kovin usein, vaan kontrolliluonteiset ajat kuukausittain tai
jopa harvemmin riittavét tilanteen ennalla pysymiseen. Seuraavassa katkelmassa haastateltu
puolestaan kokee, ettd hanella ei ole tarvetta sdanndllisiin kontakteihin mielenterveyspalve-

luihin, vaan tietoisuus avunsaannin mahdollisuudesta riittaa.

H7: Ei ku ma lopetin sield k&dymisen tossa vuoden vaihteen jalkeen koska en kokenu sillon
enka koe vieldkdan ettd mulla ois tarvetta mihinkdan semmoseen saannélliseen kontaktiin.

Ku tietdd et semmonen on olemassa ja se on puhelinsoiton paassa, et se tietosuus riittaa
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mulle talla hetkelld ihan hyvin. Saan reseptit uusittua tuolla terveyskeskuksessa ku se sopi-
mus meill& oli siella --.

K: Joo. Koet s et se on ihan riittdvaad se mita s& saat niinku talla hetkell&?

H7: Talla hetkella mielenterveyspalveluista se on riittavaa etté -- (toimintapaikka) toimii

sitte tammaosena henkireikana.

Haastatellun mukaan toimintapaikan rooli on olla henkireikana hanelle. My6s muille haas-
tatelluille toimintapaikka on isona tukena muiden palveluiden ohella ja joillekin se saattaa
olla jopa paaasiallinen palvelu. Ajallisesti haastatellut viettdvat toimintapaikassa paljon

enemman aikaa kun missaan muussa palvelussa.

Aivan kaikki haastatelluista eivat kuitenkaan olleet tyytyvéisia tdaman hetken palveluihinsa.
Saatetaan kaivata ystdvaa tai terapeuttia, joille saisi puhua vapaasti asioistaan tai haluttaisiin
kouluttautua tai keskustella tulevaisuuden suunnitelmista. Liséksi voi olla suuri tarve tehdé
jotain eldaméssa, mutta omille suunnitelmille ei oikein saa tukea mistaan.

Seuraavassa otteessa haastateltu kuvaa, kuinka hénta auttaisi tassa tilanteessa keskusteluapu,

jossa voitaisiin edistdd hanen tulevaisuuden suunnitelmiaan.

Varmaan tommosta, mika, tai niinku, etta vois keskustella tulevaisuuden suunnitelmista ja

etta tukis niitten toteuttamisessa... (H3)

Haastatteluista nousi esiin my0ds tdhan elaméanhetkeen liittyvéa tyytyvéisyytta ja kiitolli-
suutta. Kysyttaessa kehitysehdotuksia palveluihin ja etuuksiin, moni koki, etta heilla ei ole

suurta tarvetta muutoksiin, koska oma tilanne on télla hetkella niin hyva.

Niin. Mitahan sita... Emma tiia, ku mulla on nyt nii asiat hyvin niin tota ei oo niinku mitaa

semmosta niinku mit& vois parannella. (H1)

Seuraavassa haastateltavalla olisi joskus voinut ollakin mielessa jotain muutakin palvelua,
jota olisi voinut kaivata, mutta talla hetkella ei koe kaipaavansa muuta kuin mita palveluja

juuri nyt saakin.

No en mé& nyt osaa sanoo, etta joskus on aatellu etta ois ehka voinu olla jotain muuta mutta

ei sitd nyt talla hetkelld kaipaa sitte muuta nii. (H1)
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Seuraavassa katkelmassa haastateltu kokee myds, ettd ammattilaiset ovat niin pieni osa ela-

maa, ettd senkddn vuoksi han ei osaa esittaa erityisia toiveita palveluihin.

...niihin lddkdreihin ja hoitajiin on aika pienen ajan yhteydessa vaan tota niinku tosta vuo-
tusesta ajasta. Se on niinku muutama tunti vaan niitten kanssa et ei sita niinku silleen osaa

siind tota vaatia mitéan ihmeempéa siihe. (H4)

Lisaksi 10ytyi kokemuksia, ettd apua oli saatu, kun sita oli tarvittu. Ei koettu tarvetta valitta-
miseen tai tunnettiin pikemminkin kiitollisuutta avusta yhteiskuntaa kohtaan.

Joo. Se ettd, vaikka on timmosta, vaikka tulee sairautta ja tota jotain vastuksia, vastoin-
kaymisid elam&an nii etta niita sitte tavallaan niinku yhessa hoidetaan, et mulla on tasta
niinku kiitollinen olo siin& mielessa etté yhteiskunta niinku jelppaa ja, ilman muuta. Sem-

monen tasta niinku paallimmaisena jaa. (H4)
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/. JOHTOPAATOKSET

Tutkimuksen lopussa on syyté palata alun asetelmiin ja kysyéa, kuinka hyvinvointivaltio tur-
vaa heikoimpien toimeentulon ja huolenpidon. Toinen tutkimuskysymykseni kohdistui juuri
sen pohtimiseen, kuinka sosiaaliturvajarjestelma vastasi tutkimukseeni osallistuneiden toi-

meentuloturvan ja palveluiden tarpeisiin?

Taloudellista selviytymisté késittelevat tulokset tuovat esille, ettd suurimmalla osalla on ta-
loudellisesti tiukkaa tai vahintaankin taloudellinen selviytyminen vaatii monenlaisia selviy-
tymiskeinoja. Saastavainen elamantyyli, ennakointi ja suunnitelmallisuus edistévat taloudel-
lista selviytymistd ja ovat jopa vélttamattomyys rahojen riittdmiseksi koko kuukaudelle.
Myos edunvalvonta tuo helpotusta taloudenhallintaan ja vapauttaa taloudellisista huolista.

Taloudellista tilannetta paransivat myos tukien ansiosidonnaisuus seka lisatulot.

Padosin perusturvan varassa eldvien haastateltujen tiukka taloudellinen tilanne vahvistaa ai-
kaisemman tutkimuksen ja kirjallisuuden korostamaa perus- ja vdhimmaisturvan heikenty-
mista ja sill4 eldvien heikkoa asemaa (ks. esim. Hanninen ja Karjalainen 2007, Hirvilammi
jaMaéki 2013). Hanninen ja Karjalainen (2007, 182) toteavat muun muassa, ettd apua haetaan
vapaaehtoisjarjestojen kautta, kun sité ei julkiselta sektorilta saa. Oman tutkimuksen perus-
teella yksi syy sosiaaliturvajarjestelman viimesijaiseen tukeen ja epaviralliseen apuun tur-

vautumisen syy oli tulojen riittaméattomyys.

Myaos perusturvaetuuksien sisélla on eroja etuuksien kattavuudessa. Tutkimustuloksieni pe-
rusteella pysyva eldake maarittyi tavoitelluksi etuudeksi. Suuremman rahamaaran liséksi
elakkeen koettiin vakauttavan taloudellista tilannetta. Elédkkeelle siirtymisen my6té talou-
denhoitoon liittyva huoli ja stressi vahentyivét ja etuuksia ei tarvinnut enaéd hakea. EI&akoity-
misen my6td myds aktivointitoimet paattyivat. Muihin perusturvaetuuksiin liittyy sen sijaan

madraaikaisuutta, erilaisia tavoitteita, aktivointitoimia tai sanktiomahdollisuuksia.

Tutkimustulokset laittoivat pohtimaan myos kdyhyyden eri mééaritelmid. Vaikka haastatel-
luilta 16ytyi joitakin kokemuksia absoluuttisestakin kéyhyydesta, oli suhteellinen kéyhyys

enemman osa heidén arkeaan. Konkreettisina esimerkkeind kirpputorien suosiminen, dyyk-
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kaus, ja ulkona syomisen hillitseminen olivat keinoja pidattaytya talouden sallimissa raa-
meissa. Taloudenhallinnan nimissa pienet tulot samalla erottavat my6s heidén toimintamah-
dollisuuksiaan ja sosiaalista todellisuuttaan kauemmaksi keskivertokansalaisesta. Télle vah-
vistusta antaa viimeisin Suomalaisten hyvinvointi-tutkimus, jonka tulokset paljastavat suo-
malaisten hyvinvoinnin olevan polarisoitunutta ja tuloerojen kasvaneen aina vuoteen 2008
saakka (VVaarama, Mukkila ja Hannikainen-Ingman 2014; Vaalavuo ja Moisio 2014, 105—
106).

Kysymykselleni, vastaako sosiaaliturvajarjestelma toimeentulotuen osalta tutkimusjoukkoni
tarpeisiin, ei tutkimukseni anna taytta vastausta. Vaikka tutkimustulokset osoittavat monessa
suhteessa, ettd sosiaaliturvajarjestelméan antama taloudellinen turva on pieni, haastatellut
vaikuttavat melko tyytyvaisilta tilanteeseensa. Vaikka pienilla tuloilla elavét voivat olla el&-
madnsa monella tapaa tyytyvaisid, voi erkaantuminen muussa yhteiskunnassa vallitsevasta
tulotasosta aiheuttaa negatiivisia seuraamuksia, kuten eriarvoisuuden tunnetta, rajoituksia
kulutuskéyttaytymisessd, sosiaalisissa suhteissa tai osallistumisessa yhteiskunnassa tapahtu-
vaan toimintaan. Perusturvan riittdvyytta arvioitaessa SATA-komitean perusturvajaoston
asiantuntijat esittivat erilaisia nakdkantoja perusturvan riittdvyyden tasosta ja merkityksista.
Yhden kannan mukaan perusturva oli riittdva, kun se turvasi perustarpeet. Toinen ndkdkulma
korosti perusturvan tason ollessa riittava, kun se ehkaisi myos yhteiskunnallista eriarvoi-
suutta. (Hirvilammi 2013, 68-71.)

Haastateltujen tyytyvaisyys saattoi osaltaan liittyd myos tilanteeseen tyytymiseen ja talou-
dellisiin rajoitteisiin sopeutumiseen. Kun taloudelliset mahdollisuudet ovat rajoitetut, ela-
maa eletddn ja rakennetaan tietyissa raameissa. Tyytyvéisyys saattoi myds heijastella jo vai-
keimpien eldmanvaiheiden ylittdmistd, jolloin kokemukseen taloudellisesta tilanteesta vai-

kuttivat myds monet muut seikat kuin kuukausittain saatu rahamaéara.

Palveluiden vastaaminen haastateltujen tarpeisiin maarittyi kunkin elaméantilanteen ja palve-
lutarpeen mukaan. Palvelut olivat vastanneet tarpeisiin, kun ne olivat vieneet jollain tasolla
tilannetta eteenpdin, auttaneet kuntoutumisessa tai tukeneet sen hetkisessa elamaéntilan-
teessa. Pdinvastaisia kokemuksia 16ytyi, kun palvelut tuntuivat turhilta tai sopimattomilta
omaan eldmantilanteeseen. Joskus palveluista ei ollut saatu apua sen hetkiseen avun tarpee-
seen tai oli ja4ty kokonaan palvelua vaille. Tdmén hetken palveluihin suurin osa haastatel-

luista oli tyytyvaisid, joka saattoi heijastua tyytyvéiseen oloon elamasté ylipaataan.
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Tarkkoja syité palveluiden saannissa onnistumisessa ja epdonnistumisessa oli haastava jal-
jittda. Haastatellut olivat saaneet keskendan melko erilaisia palveluja ja kokemukset niista
muodostuivat monen tekijan summana. Niin sen hetkinen elamaéntilanne, eri palveluissa
tyoskentelevat ammattilaiset kuin yksilolliset ominaisuudetkin vaikuttivat palvelukokemuk-

siin.

Saadun toimeentuloturvaetuuden seka palvelukokemusten lisdksi merkittavéksi seikaksi
muodostuivat asiointikokemukset jarjestelmassa. Niin etuuksiin kuin palveluihin p&astain
osallisiksi vain jarjestelman kautta, jossa keskeisiksi tekijoiksi muodostuvat toimipiste, josta

apua haetaan, sielld tyoskentelevat ammattilaiset sekéd asiakkaan oma toiminta.

Haastateltavat kokivat etuuksien hakemisen monella eri tavalla. Kun toinen koki sen vaivat-
tomaksi, oli toisella suuria ongelmia etuuksien saamisessa. Etuuksien saamisen vaikeuteen
vaikutti joissain tapauksissa myos haettu etuus. Haastavia olivat tilanteet, jolloin asiakas ei
selkeésti kuulunut minkaan etuuden piiriin. Talléin pahimmassa tapauksessa hén ei ollut oi-
keutettu mihink&an etuuteen. Vaikeuksia etuuksien hakemiseen tuotti erityisesti niiden ha-

kemisen monimutkaisuus ja byrokraattisuus.

Myaos Metteri (2012) ja Pirttijarvi (2013) raportoivat tutkimustuloksissaan mielenterveyson-
gelmia kohdanneiden haasteista asioida sosiaaliturvajérjestelméssa. Esimerkiksi taloudellis-
ten asioiden hoitoon tarvitaan apua muun muassa sosiaaliturvajérjestelmén monimutkaisuu-
den vuoksi (Pirttijarvi 2013, 127-128). My6s mielenterveysongelmiin liittyva toimintaky-
vyn heikkeneminen (Lonngvist ja Lehtonen 2011, 13) voi vaikuttaa asioinnin haastavuuteen.
Tutkimustulosteni perusteella haastateltujen asiointia jarjestelmassa on auttanut ammattilai-

silta saatu tuki, silloin kun sitd on ollut mahdollista saada.

Asiointiin keskeisesti liittyvat ongelmat saattoivat johtaa siihen, etta etuuksia tai palveluita
jatettiin kayttdmattd. Esimerkiksi tiedon puute tai hdped hakea toimeentulotukea ja asioida

sosiaalitoimistossa saattoivat olla esteind avun saannille.

Avun saantiin liittyviin k&ytannon jarjestelyihin oltiin melko tyytyvaisid. Odotusajat palve-

lujen ja etuuksien saamiselle eivat olleet liian pitki& ja matkat toimipisteisiin ja toimipistei-
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den aukioloajat olivat sopivia. Ammattilaisten tavoittamisessa oli vaihtelua. Erityisesti 14a-
kareille paasya joutui odottelemaan. Palvelumaksut koettiin melko kohtuullisiksi ja useat
palvelut olivat myds maksuttomia. Palvelujarjestelmé tuntui reagoivan avun tarpeeseen

melko hyvin, joka on merkkind monessa mielessa toimivasta systeemista.

Haastateltujen oma &ani jarjestelméssa asioidessa nousi esiin toiveiden ja mielipiteiden esit-
tdmisen muodossa seké toimijuutena omien asioidensa hoidossa. Heidén toiveitaan oli tilan-
teesta riippuen kuultu tai jatetty kuulematta. Toisaalta aina he eivét itsekaan olleet kovin
aktiivisia, vaan saattoivat hyvéaksya paatokset sellaisenaan tai olla passiivisena osapuolena.
Haastatelluilta 16ytyi myos kokemuksia, jolloin oma aktiivisuus oli edellytys asioiden ete-

nemiselle.

Haasteita mielenterveysongelmia kohdanneiden toimijuudelle ja osallisuudelle omassa pro-
sessissaan luovat kuitenkin monet tekijat. Muun muassa rajalliset valinnanmahdollisuudet
palveluissa, tietdmattomyys ja paatoksentekovallan vahaisyys rajoittavat asiakkaiden toimi-
juutta (Raitakari ja Juhila 2013, 191-192). Myds asiakkaan ja tyontekijan valiset kohtaami-
set méaarittdvat toimijuutta. Tasaveroinen kohtaaminen mahdollistaakin asiakkaan toimi-
juutta. (Romakkaniemi ja Kilpeldinen 2013, 271.) Asiakkaiden heikon osallisuuden toteutu-
misen syind olivat muun muassa omaan hoitoon liittyva tiedon saannin ja sen ymmarryksen
puute. Osallisuuden toteutumiseen vaikuttivat myds muun muassa tyontekijoiden koulutus,

resurssit ja asiakkaiden kyvyt ja motivaatio. (Laitila 2010, 140-141.)

Y lipaataan asiointi palvelujérjestelméssa nayttaytyi melko haasteellisena kenttana tutkimus-
joukolle. Toimeentulon ja avun saannin ehtona oli muun muassa riittava toimintakyky jar-
jestelméssa asiointiin, tieto jarjestelméan toiminnasta, ammattilaisilta saatu tuki ja elamanti-
lanteen kohtaaminen jarjestelmén tarjoaman avun ja rahallisen tuen kanssa. Parhaimmillaan
kaikki sujui erinomaisesti ja apu oli riittavad, pahimmillaan saatettiin jadda ilman apua seka

toimeentuloturvaetuuksien ulkopuolelle.

Vaikka haastatellut olivat riippuvaisia sosiaaliturvajarjestelmastd ja sen toimivuus vaikutti
huomattavasti heidan elamaansg, eldménlaatuun vaikuttivat myds monet muut tekijat. Ko-
konaisuutena haastatelluista valittyikin tyytyvaisyytta ja kiitollisuutta tdmén hetkisesta ela-

méntilanteesta. Tyytyvéisyys kietoutui osaltaan oman sairauden kanssa tasapainossa olemi-
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seen, arjen sujuvuuteen, itselle sopivien toimintatapojen 16ytymiseen ja ehka ikaankin. Tyy-
tymaéttomyys liittyi puolestaan omien tulevaisuuden suunnitelmien toteuttamisen hankaluuk-
siin, taloudelliseen ahdinkoon tai omien tarpeiden ja saatujen palveluiden kohtaamattomuu-

teen.

Tarkastellessani tutkimuksessani mielenterveysongelmia kohdanneiden sosiaaliturvan to-
teutumista, sain laajan kokonaiskuvan heidén arjestaan ja sosiaaliturvajarjestelman osuu-
desta siind. Tutkimus valotti heidan elamansa kytkeytyvan vahvasti sosiaaliturvajarjestel-
man tarjoaman turvan varaan, joka vahvisti sosiaaliturvaan liittyvien heikennyksien suurta
merkitystd ja toisaalta siind tehtdvien parannusten tarkeyttd. Jotta mielenterveysongelmia
kohdanneiden haavoittuvainen tilanne yhteiskunnassa ja sosiaaliturvajarjestelmassé voisi
kohentua, olisi heidan &anta tarkeaa nostaa enemman esille niin yhteiskunnallisen keskuste-

lun kuin tutkimuksenkin kautta.
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LITTEET

Liite 1. llmoitus tutkimuksesta

HEI, SINA 35-55-VUOTIAS -- KAVIJA!

Opiskelen sosiaalityota Jyvaskylan yliopistossa ja teen
opinndytetyota keski-ikdisten mielenterveyskuntoutu-
jien omakohtaisista kokemuksista sosiaaliturvasta. Etsin
haastateltavia tutkimukseeni -- kayvista keski-ikdisista
kuntoutujista. Tutkimuksessa ollaan kiinnostuneita
omista kokemuksistasi sosiaali- ja terveyspalveluissa
sekd rahallisissa etuuksissa. Tutkimuksessa halutaan
myo0s selvittaa, ovatko palvelut ja etuudet olleet riittavia
kohdallasi vai olisitko joskus kaivannut jotain muuta. Jos
olet kiinnostunut osallistumaan tutkimukseen ja kerto-
maan kokemuksistasi, kysyisitké tutkimuksesta lisaa --

henkilokunnalta.

Terveisin Kaisu Lahtinen, tutkimuksen tekija
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Liite 2. Tiedote tutkimuksesta

TIEDOTE TUTKIMUKSESTA 6.2.2014

Tutkimuksen nimi
Keski-ikaisten mielenterveyskuntoutujien omakohtaisia kokemuksia so-
siaaliturvan toteutumisesta.

Pyynto osallistua tutkimukseen
Olen sosiaalityon opiskelija, Kaisu Lahtinen, ja teen parhaillaan opin-
naytetyokseni pro gradu-tutkielmaa Jyvaskylan yliopistolle. Pyydan si-
nua osallistumaan tutkimukseeni, jossa tutkin keski-ikdisten mielenter-
veysongelmia kokeneiden henkiléiden omia kokemuksia sosiaali- ja ter-
veyspalveluista seka rahallisista etuuksista. Taman tiedotteen tarkoitus
on kuvata tutkimusta ja haastateltavan osuutta tutkimuksen aikana.
Kun olet rauhassa perehtynyt tiedotteeseen, ja jos haluat osallistua tut-
kimukseen, sinulta pyydetddn suostumus tutkimukseen osallistumi-
seen.

Vapaaehtoisuus
Tutkimukseen osallistuminen on taysin vapaaehtoista ja sinulla on oi-
keus keskeyttaa tutkimus milloin tahansa. Tutkimuksesta kieltaytymi-
nen tai sen keskeyttdminen ei vaikuta millaan tavalla toimintaasi --. Mi-
kali keskeytat tutkimuksen, siihen mennessa keréattyja tietoja ei kayteta
tutkimuksen aineistona.

Tutkimuksen tarkoitus
Taman tieteellisen tutkimuksen tarkoituksena on selvittaa, kuinka keski-
ikaiset mielenterveysongelmia kokeneet henkilot saavat sosiaali- ja ter-
veyspalveluja ja rahallisia etuuksia, ja minkalaisia kokemuksia heilla
niista on. Tutkimuksen tavoitteena on selvittad, miltd osin palvelut ja
rahalliset etuudet vastaavat tutkittavien tarpeisiin ja mita palveluissa ja
etuuksissa olisi syyta kehittaa. Palveluita voivat olla esimerkiksi asumi-
seen, terveyteen ja kuntoutumiseen liittyvat palvelut tai sosiaality6. Ra-
hallisia etuuksia ovat muun muassa elakkeet, hoitotuki ja toimeentulo-

tuki. Tutkimuksessa ollaan kiinnostuneita sinun omista kokemuksistasi
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kayttamissasi palveluissa ja saamissasi rahallisissa etuuksissa. Tutki-
mukseen osallistuvien edellytetaan olevan noin 35-55-vuotiaita, ja tar-
koituksena olisi saada kymmenen haastateltavaa tutkimukseen.

Tutkimuksen kulku
Tutkimukseen etsitaan haastateltavia -- seinille kiinnitettavien ilmoitus-
ten kautta seka -- henkildkunnan avustuksella. Haastattelut on tarkoitus
suorittaa kevaalla 2014, jolloin haastattelen jokaista tutkimukseen lu-
pautunutta yhden kerran. Haastatteluajat voidaan sopia -- yhdessa mi-
nun, haastateltavien ja henkilékunnan kanssa. Haastatteluaika on tut-
kittavasta riippuen noin puolesta tunnista tuntiin. Haastattelussa kyse-
len sosiaali- ja terveyspalveluihin ja rahallisiin etuuksiin liittyvia kysy-
myksia ja saat kertoa vapaasti omista kokemuksistasi palveluissa ja
etuuksien saannissa. Haastattelussa on tarkoitus keskustella juuri si-
nun omista kokemuksistasi, eik& sinun tarvitse tietda sosiaali- ja ter-
veyspalveluista tai rahallisista etuuksista sen laajemmin. Haastattelut
on tarkoitus nauhoittaa, jotta niiden analysointi olisi myéhemmin hel-
pompaa. Naitd nauhoituksia ei kuitenkaan kuule muut kuin mina itse, ja
kun tutkimus on valmis, kaikki tallenteet tuhotaan.

Tutkimuksen mahdolliset hyddyt
Vaikka tutkimuksesta ei valttamatta ole suoraa hyétya sinulle, voi se
auttaa selvittamaan keski-ikaisten mielenterveyden ongelmia kokenei-
den tarpeita sosiaali- ja terveyspalveluissa seka rahallisissa etuuksissa.
Tutkimuksen avulla saadaan tietoa, mika palveluissa ja etuuksissa on
toimivaa ja mita niissa pitaisi kehittaa.

Tietojen luottamuksellisuus, sdailytys ja tietosuoja
Keraan sinusta tietoa tutkimukseen ainoastaan haastattelussa, jonka
nauhoitan tutkimuksen analyysin helpottamiseksi. Haastattelusta saa-
tuja tietoja kasitelladn ehdottoman luotettavasti. Tietoja sailytdn omalla
tietokoneellani kahden salasanan takana. Varmuuskopioita sailytan yli-
opiston tietokoneella, jossa tiedot ovat myos kahden salasanan takana.
Kun tietoa siirretaan kotikoneelta yliopiston koneelle, muistitikulla oleva
tieto on salasanan takana, eika sisalla tietoja, jonka avulla haastatel-
tava olisi tunnistettavissa. Tietoa muistitikulla sailytetdan vain valiaikai-

sesti, tiedon siirtovaiheen ajan.
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Tietoja sellaisenaan n&en vain ming, ja valmiissa tydssa suoria poimin-
toja haastatteluista kaytetaan vain siten, etta henkil6a ei ole mahdollista
tunnistaa tekstistd. Haastatteluissa kerattya tietoa kasitelladn myos tut-
kimuksen tekoon liittyvissa seminaareissa, mutta siellékin tietoja kasi-
telladn siten, ettd yksittaistd haastatteluun osallistujaa ei ole mahdol-
lista tunnistaa.
Kun tutkimus on valmis, kaikki haastateltavista keratyt tiedot havitetdan
poistamalla ne sekd omalta koneeltani etta yliopiston koneelta. Tutki-
muksen on tarkoitus valmistua viimeistaan kevaalla 2015. Tutkimuk-
seen keréattyja tietoja ei kayteta tAman tutkimuksen jalkeen muihin tut-
kimuksiin.

Tutkimustuloksista tiedottaminen
Tutkimuksen valmistuttua tutkimus on luettavissa yliopiston nettisi-
vuilta. Jos tutkimukseen tulee muutoksia, jotka saattavat vaikuttaa tut-
kittavien osallistumiseen, siita tiedotetaan heille erikseen.

Lisatiedot
Halutessasi lisatietoa tutkimuksesta, minuun voi olla yhteyksisséa alla
olevien yhteystietojen avulla.

Tutkijan ja ohjaajan yhteystiedot
Tutkija: Kaisu Lahtinen

Sosiaalityon opiskelija, Jyvaskylan yliopisto
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Liite 3. Suostumus tutkimukseen

SUOSTUMUS TUTKIMUKSEEN 6.2.2014
Keski-ikdisten mielenterveyskuntoutujien omakohtaisia kokemuksia sosiaaliturvan to-
teutumisesta

Tutkimus toteutetaan --, tutkijana Kaisu Lahtinen

Minua on pyydetty osallistumaan yllamainittuun tieteelli-

seen tutkimukseen, jonka tarkoituksena on tutkia keski-ikdisten mielenterveysongelmia ko-
keneiden henkildiden omakohtaisia kokemuksia sosiaali- ja terveyspalveluista ja rahallisista
etuuksista. Olen lukenut ja ymmartanyt saamani kirjallisen tutkimustiedotteen.
Tiedotteesta olen saanut riittavan selvityksen tutkimuksesta ja sen yhteydessa
suoritettavasta tietojen kerdaamisesta, kasittelysta ja luovuttamisesta. Tiedotteen

sisalté on kerrottu minulle myds suullisesti ja minulle on annettu mahdollisuus esittaa ky-
symyksia tutkimuksesta. Koen, etta olen saanut riittavan vastauksen kaikkiin tutkimusta
koskeviin kysymyksiini.

Tiedot antoi __/__/20__.Minullaon ollut riittavasti

aikaa harkita osallistumistani tutkimukseen. Olen saanut riittavat tiedot oikeuksistani, tut-
kimuksen tarkoituksesta ja sen toteutuksesta. Minua ei ole painostettu eikda houkuteltu

osallistumaan tutkimukseen.

Ymmarran, etta osallistumiseni on vapaaehtoista. Olen selvilla siitd, etta voin peruuttaa
tdman suostumukseni tai keskeyttda tutkimuksen koska tahansa syyta ilmoittamatta eika
peruutukseni vaikuta kohteluuni tai toimintaani -- millaan tavalla. Tiedan, etta tietojani ka-
sitelldan luottamuksellisesti eika niita luovuteta sivullisille niin, ettd antamieni tietojen pe-
rusteella minut voitaisiin tunnistaa. Tutkimuksesta saaduista tiedoista voidaan keskustella
tutkimukseen liittyvissa seminaareissa, mutta silloinkin niin, ettd ketdan haastateltavaa ei
voida tunnistaa. Jos jostain syysta keskeytan tutkimuksen, minusta keskeyttamiseen men-

nessa kerattyja tietoja ei kdyteta tutkimusaineistona.

Allekirjoituksellani vahvistan osallistumiseni tahdn tutkimukseen ja suostun vapaaehtoi-

sesti tutkimushenkiloksi.
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Tutkittavan nimi Paivamaara Allekirjoitus

Suostumus vastaanotettu

Tutkijan nimi Paivamaara Allekirjoitus

Alkuperdinen allekirjoitettu tutkittavan suostumus seka kopio tutkimustiedotteesta jaavat
tutkijalle. Tutkimustiedote ja kopio allekirjoitetusta suostumuksesta annetaan tutkitta-

valle.
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Liite 4. Haastattelurunko

HAASTATTELURUNKO

Taustatietoja:

Kertoisitko hieman taustastasi?

e toimintapaikka
o jka
e koulutus/ammatti

e mita olet aiemmin elamassasi tehnyt

Milloin olet hakenut ensimmaisen kerran apua mielenterveydenongelmiin?

Toimeentulo:

Mista tulosi koostuvat talla hetkella?

Kuinka ne riittavat elamiseen (ruoka, vaatteet, ladkkeet ja muut sairaudenhoitokulut)?
Oletko joskus jattanyt tekematta/saamatta joitain mielestasi tarkeita hankintoja/palveluja
(isommat hankinnat, kodinhoito- tai siivouspalvelut ym.) tiukan rahatilanteesi vuoksi?
Oletko joskus joutunut hakemaan toimeentulotukea tiukan taloudellisen tilanteen vuoksi?
Oletko silloin asioinut kirjallisesti vai tavannut jotain tyontekijaa?

Oletko joutunut turvautumaan laheisten apuun tai muuhun epaviralliseen apuun (diako-
niatyo, ruokapankki) tiukan rahatilanteen vuoksi?

Oletko velkaantunut rahatilanteesi vuoksi?

Onko jokin tuki jadanyt joskus kokonaan saamatta? Mista se mielestdsi johtui?

Oletko joskus jattanyt hakematta sinulle kuuluvaa etuutta? Minka vuoksi?

Onko jotain etuuttasi (toimeentulotuki, tydomarkkinatuki) joskus alennettu? Tiedatko itse
mista syysta?

Oletko joskus joutunut odottamaan etuutta mielestasi kohtuuttoman kauan?

Millaiseksi olet kokenut etuuksien hakemisen? Sujuuko se hyvin vai onko se tyolasta?
Tarvitko siihen apua?

Saatko asiasi hoidettua kerralla vai pitddko asioida monessa paikassa?
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Oletko saanut mielestasi riittavaa apua etuuksia hakiessasi ammattilaisilta? Enta tietoa
etuuksista ja asioidesi etenemisesta?

Onko toiveitasi ja mielipiteitasi kuultu?

Mita etuuksia olet saanut aiemmin?

Kuinka vertailisit taloudellista parjaamistasi aiemmin ja nyt?

Sosiaali- ja terveyspalvelut:

Mita sosiaali- ja terveyspalveluja (esim. sosiaalityd, mielenterveys- ja paihdepalvelut, muut
terveyteen liittyvat palvelut, kuntoutus, asumispalvelut, TE-palvelut) saat talla hetkella?
Millaista apua saat niista?

Onko se mielestasi riittavaa?

Oletko joskus joutunut turvautumaan laheisesi apuun tai muuhun epaviralliseen apuun,

koska et ole saanut jotain tiettya palvelua?

Millaisia kaytannon kokemuksia sinulla on palveluista (matka palveluihin, toimipisteiden
aukioloajat, palvelun odottaminen)?

Oletko joutunut maksamaan palveluista asiakasmaksuja? Ovatko ne olleet mielestasi koh-
tuullisia?

Millaiseksi kuvailet asioinnin? Saatko asiasi hoidettua sujuvasti vai pitdako asioida monessa
paikassa?

Oletko joskus jattanyt hakematta/kayttamatta sinulle kuuluvaa palvelua? Minka vuoksi?
Oletko paassyt tapaamaan niitd ammattilaisia, joita olet halunnutkin tavata (sosiaalityon-
tekija, ladkari)? Saako heihin puhelimella yhteyden?

Onko toiveitasi ja mielipiteitasi kuultu? Oletko saanut riittavasti tietoa palvelusta ja oman

asiasi etenemisesta? Enta apua ammattilaisilta?

Mita palveluja olet saanut aikaisemmin? Mista lahtien?

Kuinka vertailisit palveluja aiemmin ja nyt?

Toiveita tai kehitysehdotuksia palveluihin tai etuuksiin?



Millaisia etuuksia ja palveluja kaipaat juuri tdhan elamantilanteeseesi?

Muuta, mita?
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