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Tiivistelma

Tutkimuksessani tarkastelen gerontologisen kuntoutuksen sosiaalityota sosiaalityonte-
kijoiden nakokulmasta. Kaytan kasitetta gerontologisen kuntoutuksen sosiaalityo liitta-
en tutkimani sosiaalitydn moniammatilliseen ikaihmisten kuntoutukseen ja gerontolo-
giseen sosiaalityohon. Naiden lisaksi tarkastelut liittyvat sosiaalityon asiantuntijuuteen.
Tutkimuskysymyksina ovat millaisia toimintakaytantoja ja -rooleja seka osaamista sosi-
aalityontekijat liittdvat gerontologisen kuntoutuksen sosiaalitydohon. Tutkimuksen kon-
tekstina on sotainvalidien ja veteraanien kuntoutus ja tdhdan toimintaan erikoistuneet
laitokset.

Tutkimukseni on laadullinen tutkimus, jonka teoreettis-metodologiset nakokulmat
kiinnittyvat hermeneuttis-fenomenologiseen ja kehysanalyyttiseen ajatteluun seka
sosiaaliseen konstruktionismiin. Tutkimusaineistonani on seitseman sosiaalityontekijan
teemahaastattelua, joissa ldhtdkohtana oli dialoginen haastattelu. Analyysin kohteena
ovat sosiaalityontekijoiden kuvaukset asiakastyOstd ja siihen valittomasti liittyvasta
tyosta. Aineiston analysoin kehysanalyyttistd lukutapaa kdyttden. Kehysten sisalla tar-
kastelin sosiaalityon toimintakaytdntoja, -rooleja ja paikkaa suhteessa asiakkaisiin ja
moniammatilliseen tyéryhmaan seka sosiaalitydon osaamista.

Sosiaalityontekijoiden tyo jasentyi kolmen kehyksen mukaan arvioinniksi, tueksi ja huo-
lenpidoksi. Ndissa kussakin erottui lisdksi eri toimintakdytantdja siten, etta arvioinnin
kehyksessa toimintana ovat tiedon vastaanottaminen ja kokoaminen, tiedon hankinta
sekd moniammatillinen tiedon jakaminen. Sosiaalityontekijan roolina on tuolloin olla
tiedon kokoaja ja arvioija. Tuen kehykseen liittyvat eldamantarinoiden kuuntelu, ela-
mantilanteen yhteinen jasentdminen sekd neuvonta ja ohjaus. Naihin liittyen sosiaali-
tyontekija toimii tukijana ja ohjaajana. Huolenpidon kehyksessa sosiaalityontekijan tyo
ndyttaytyy suostutteluna seka palvelujarjestelmaéan liittdmisena ja rooleina ovat neu-
vottelijan ja asioiden hoitajan roolit. Toimintakaytantoihin liittyvat osaamiset ovat tut-
kimuksellinen, eettinen, yhteiskunnallinen ja yhteiskuntatieteellinen, palvelujarjestel-
ma- sekd vuorovaikutusosaaminen. Se, millaiseksi toimintakaytannot ja -roolit kussakin
suhteessa muodostuvat, maarittyy tilanteittain. Tilanteittain maarittyminen korostaa
sosiaalitydn vuorovaikutuksellista luonnetta ja sosiaalityontekijan asiantuntijuuden
rakentumista naissa suhteissa.

Avainsanat: gerontologinen kuntoutus, gerontologinen sosiaalityd, asiantuntijuus,
osaaminen, kehysanalyysi
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1 Johdanto

Taman tutkimuksen lahtokohdat liittyvdat omaan noin 15-vuotiseen tyduraani sosiaali-
tyontekijand sotainvalideja ja sotiemme veteraaneja' kuntouttavassa ja hoitavassa
laitoksessa. Tyoskentely kuntoutuslaitoksessa tarkoitti sosiaalityota ikdihmisten paris-
sa. Asiakkaiden keski-ika oli tydskentelyni viime vuosina lahes 90 vuotta. Tybvuosieni
aikana pohdin useaan otteeseen sosiaalityon roolia tyoyhteisossa ja laajemminkin
ikdihmisten kuntoutuksessa. Tassa tutkimuksessani haluan tarkastella, mita on sosiaali-
tyo kuntoutuslaitoksessa ja mikad on sosiaalityén rooli osana ikdihmisten kuntoutusta.
Kaytdn tassa yhteydessa kasiteita ikdihminen tai idkas viitaten siihen, etta asiakkaiden
kronologinen ika on korkea. Sekd Suomessa etta kansainvalisestikin on pitkdan ja eri
nakokulmista tarkasteltu sita, mika olisi soveliain kasite kuvaamaan eri-ikaisia ihmisia
(ks. esim. Jyrkdama 2008; Philllips ym. 2006). Koska en tutki ikdihmisid vaan heidan

kanssaan tehtdvaa tyota, en tarkastele kasitettd taman enempaa.

Kuntoutuslaitoksissa sosiaalityontekijat tyoskentelevat padosin terveydenhuollon am-
mattilaisten keskuudessa. Eri yhteyksissa (esim. Pellinen 1996; Kinni 2005; Kinni 2007;
Raunio 2009) on todettu sosiaalityontekijoiden olevan terveydenhuollon maailmassa
toissijaisessa asemassa. Omat kokemukseni eivat kaikilta osin vastanneet nakemyksia
toissijaisuudesta, ja jainkin pohtimaan, tuottaako kuntoutuslaitos toimintaymparistona
jotain erityista siellda tehtdavaan sosiaalitydhon. Osaltaan pohdintojen taustalla olivat
myo6s havainnot kuntoutuksen ja sosiaalityon kasitteiden samankaltaisuudesta. Mo-
lempien maarittelyissa on todettu tydoskentelyn tavoitteena olevan ihmisen toiminta-
kykyisyyden, selviytymisen ja hyvinvoinnin tukemisen, ja tyota on luonnehdittu muu-
tostyoksi (ks. esim. Jarvikoski & Harkdapaa 2011; Sosnet 2013). Voisiko siis sosiaalityolla
osana kuntoutusta olla muu kuin toissijainen rooli? Nama pohdinnat kiteytyivat haluksi

tarkastella tutkimuksen kautta sosiaalityota ja sen roolia ikdihmisten kuntoutuksessa.

! Sotiemme veteraanit viittaa vakiintuneeseen kielen kayttoon, jolloin silla tarkoitetaan kaikkia veteraa-
nitunnuksen, rintamasotilastunnuksen, rintamapalvelutunnuksen seka rintamatunnuksen omaavia hen-
kiloita. Jatkossa kaytan tasta lyhyempaa muotoa veteraanit, joka viittaa kaikkiin edellda mainittuihin ryh-
miin. Lisdksi kuntoutuslaitosten perinteisiin asiakasryhmiin kuuluvat veteraanien ja sotainvalidien puoli-
sot ja sotainvalidien lesket seka eraita muita ryhmia, joilla yhdistavana tekijana on vuosien 1939-1945
sodat.



Suomeen rakennettiin pdadosin 1970-1990 -luvuilla sotainvalidien ja veteraanien hoi-
toon ja kuntoutukseen erikoistuneiden laitosten, Veljes-sairaskotien, verkosto. Niissa
toteutettu kuntoutus on ollut keskeisesti luomassa ikdihmisten kuntoutumisen kaytan-
t6ja (ks. Pikkarainen 2010a). Talld hetkelld laitosten asiakkaat ovat erittain iakkaita.
Tama asiakkaiden ikdantyminen on tarkoittanut kuntoutuslaitosten toiminnan muutos-
ta. Laitoksissa toteutettava kuntoutus ja sitd ohjaavat Valtiokonttorin Sotilasvamma- ja
veteraaniasiat —yksikon (jatkossa Sove)® maarittamat kuntoutuksen laatuvaatimukset
ovat muuttuneet asiakkaiden ikdadantymisen myota. Toisaalta sotainvalidi- ja veteraa-
niasiakkaiden poistuma on tarkoittanut aiemman toiminnan vahenemista ja tulee ajan
myo6ta tarkoittamaan sen paattymista. Nama tekijat ovat vaikuttaneet siihen, etta kun-
toutuslaitoksissa ja laajemminkin yhteiskunnassamme pohditaan laitosten toimintaa ja
uusia ikdaihmisten kuntoutuksen toteuttamisen tapoja seka toteuttajia. Osana tata
pohdintaa on tarkeda tutkimuksen kautta tarkastella nykyistd kuntoutustoimintaa ja
sosiaalityota osana sita. Ndin tutkimuksellani on paitsi henkil6kohtaisista kokemuksista

myos laajemmin kaytannoista nouseva perusta.

Ikdihmisten kuntoutustarve ei ole loppumassa, vaikka yksi sen erityinen muoto onkin
katoamassa. Lansimaiset yhteiskunnat ikdantyvat talla hetkellad erittdin nopeasti. Syina
tdhan on mainittu pitkdan jatkunut syntyvyyden lasku seka elinidan piteneminen (Es-
ping-Andersen 2009, 146). Tutkimukseni yhteiskunnallinen intressi liittyykin tahan
kdaynnissa olevaan demografiseen muutokseen. Vuoden 2012 tilastojen mukaan Suo-
messa arvioidaan yli 65-vuotiaiden osuuden vaestosta nousevan nykyisesta 18 prosen-
tista 26 prosenttiin vuoteen 2030 mennessd, ja kaikkien vanhimpien maaran kasvu
ndyttdisi ennusteen mukaan olevan merkittdavintd (Suomen virallinen tilasto 2012, 2,
5). Ikddntymiseen ja korkeaan ikdan on usein liitetty toimintakyvyn aleneminen (Karppi
ym. 2003, 15). Tdman myo6ta on esiin nostettu kuntoutuksen keskeisyys idkkdiden hy-
vinvoinnin ja terveyden edistamisessa (lkdihmisten palvelujen laatusuositus 2008, 22—
23). Kehitysta kuvaa myos se, ettd kuntoutuksen kasite on tullut ikdihmisten hoidon ja

hoivan kasitteiden rinnalle (Karjalainen 2004, 14). Kuntoutuksen kasite ja siitd johdetut

2 Tutkimusprosessin aikana on Valtiokonttorissa tapahtunut organisaatiomuutos, jonka my6ta aiempaa
Sotilasvamma- ja veteraaniasiat yksikké nimea ei esimerkiksi tarjouslomakkeissa ole. Tilalle on tullut
kansalaispalvelut -nimike, mutta edelleen internet sivuilta I6ytyy yhteystiedot sotilasvamma- ja veteraa-
niasioille. Ndin ollen tdssa yhteydessa pitdydyn aiemmassa minun tutkimukseni kannalta kuvailevamassa
nimessa. Kayttamani Sove -lyhenne oli niin ikdan aiemmin yleisessa kaytossa.



kasitteet lapadisevat lahes kaiken ikdaihmisten kanssa tehtavan tyén. Puhutaan kuntout-
tavasta hoitotyostd, kuntouttavasta tyootteesta, kuntoutumista edistavasta hoitotyos-
ta (ks. Mantynen 2007, 23). Ehka kyse on, kuten Vappu Karjalainen (2004, 13) toteaa,
modernisoitumiskehityksen mukanaan tuomasta “kuntoutuksen ajasta”. My0ds sosiaa-
litydhon on tullut kuntouttavan sosiaalityon kasite, joka kuitenkin vain harvoin liitetaan
ikdihmisten kanssa tehtdavaan sosiaalityohon ja joka nahdaan kuntoutuslaitoksissa teh-

tavasta sosiaalityosta erillisena (ks. Seppanen 2010; Liukko 2006).

Kuten todettu, eri tahoilla pohditaan tulevaisuuden ikdihmisten kuntoutuksen muotoja
ja tapoja. Taustalla ovat demografiset muutokset seka kuntoutuslaitoksiin liittyvat
muutokset. Talla hetkelld idkkaiden kuntoutuksen jarjestaminen on paaasiallisesti kun-
tien sosiaali- ja terveydenhuollon vastuulla, eika nailla tahoilla ole useinkaan resursseja
systemaattiseen kuntoutuksen jarjestamiseen. Kuntien jarjestama kuntoutus kohdis-
tuu paaasiallisesti nuorempiin ikdaryhmiin. (Karvonen-Kalkaja 2005, 119). Kansaneldke-
laitos (jatkossa Kela) toteuttaa harkinnanvaraista kuntoutusta, mutta sekdan ei ole
erityisesti ikdihmisille suunnattua vaan koko vaestéon kohdistuvaa (mt.). Kelalla on
ollut kehittamis- ja kokeilutoimintana erilaisia ikdihmisten kuntoutuskursseja (Hinkka
ym. 2004; Pikkarainen 2013), mutta niille padsee vain muutama tuhat ikdihmista vuo-
sittain (Karttunen 2009, 18; Kela 2012). Veteraanien ja sotainvalidien kuntoutuksen
voitaneen sanoa olevan ainoa ikdihmisille suunnattu systemaattinen kuntoutuksen

muoto.

Mainittuihin Kelan kehittamishankkeisiin sekd my6s Vanhustyon keskusliiton hankkei-
siin on liittynyt ikdihmisten kuntoutuksen tutkimus (ks. esim. Gronlund 2010; Salmelai-
nen 2010; Pitkdla ym. 2003; 2004; Karppi ym. 2003). Rainer Gronlund (2010) on etno-
grafisessa vaitdstutkimuksessaan tarkastellut kuntoutustoiminnan tekemista ja toteu-
tumista. Hanen laajassa tutkimuksessa tarkastelukulmat ovat sekd tyontekijoiden etta
asiakkaiden nakokulmissa. Han ei ole erotellut eri tyontekijaryhmia vaan tarkastelee
kuntoutustyontekijoita yleensa. Myodskadan muissa edellda mainituissa tutkimuksissa ei
ole ollut nahtdvissa sosiaalityon osuutta kuntoutuksessa. Sen sijaan Ylva Krokfors on
lisensiaatintutkimuksessaan (2009) seka julkaisemassaan artikkelissa (2010) tarkastel-
lut gerontologisen sosiaalityon asiantuntijuutta kuntoutuksen kontekstissa ja nimen-

omaan ikdaihmisten kuntoutukseen erikoistuneessa laitoksessa. Asiantuntijuuden tar-



kasteluun han liittdd myos pohdinnan sosiaalitydntekijan toimijuudesta asiakashaastat-
telutilanteessa. Sosiaalityotd kuntoutuksen kontekstissa on tarkastellut myos Riitta-
Liisa Kinni, joka lisensiaatintutkimuksessaan (2005) tarkastelee kuntoutujan identitee-
tin rakentumista eri ammattilaisten sekd kuntoutujan puheessa. Taman tutkimuksen
kannalta mielenkiintoisia ovat hanen tarkastelunsa sosiaalityontekijan paikasta tervey-
denhuollon kuntoutustoiminnassa (Kinni 2005, 143—-145; 2008). Hdnen mukaansa sosi-
aalityo ”"nayttaytyy muista irrallisena ja jossain maarin muiden paatoksille alisteisena”

(mt.).

Samanaikaisesti on alettu tutkia ja kehittdad myos idkkaiden parissa tehtavaa sosiaali-
tyotd, gerontologista sosiaalityota. Syyna tdhan lienee jo mainittu demografinen muu-
tos, mutta myos ajattelutavan muutos suhteessa ikdaihmisten elamantilanteisiin (ks.
tarkemmin Koskinen 2008). Gerontologisen sosiaalitydn ajankohtaistumisesta on esi-
merkkind vuonna 2007 julkaistu teos Vanhuus ja sosiaalityo (Seppdanen ym. 2007). Li-
saksi alalta on ilmestynyt lisensiaatintutkimuksia (esim. Salonen 2002) ja vaitoskirjoja
(esim. Ylinen 2008). Salonen (2002) on lisensiaatintutkimuksessaan tarkastellut van-
hussosiaalitydn ammatillisia tyonsisaltdja, kvalifikaatioita ja kompetensseja, tieto- ja
taitoalueita seka toimintaymparistdja. Hanen tutkimuksessaan vanhussosiaalityo tar-
koittaa kunnallista avo- ja laitoshoidon sosiaalityota. Ylinen (2008) on tutkimuksessaan
tarkastellut sosiaalityon tiedon muodostusta sekd asiantuntijuutta kayttden osa-
aineistona vanhustydssa tyoskentelevilta sosiaalityontekijoilta kerattya aineistoa. Han
toteaa (2008, 28-29) sosiaalityontekijoiden tyoskentelevan useissa erilaisissa toimipis-
teissa tarkemmin kuvaamatta tyon tekemisen ympadristéja. Asiantuntijuutta Ylinen
(mt.) on ldhestynyt jaottelemalla asiantuntijuuden muodolliseen, menetelmalliseen ja
eettisen asiantuntijuuteen ja tarkastellut naita seka yleiseen sosiaalityohon etta geron-
tologisen sosiaalityohon liittyen. Ymmarran hanen liittdvan gerontologisen sosiaalityon
asiantuntijuuteen paitsi omia erityispiirteitddan myos yleisen sosiaalityon asiantuntijuu-
den piirteita. Ylisen (2008) tutkimus liittyy tutkimukseeni seka gerontologisen sosiaali-
tyon ettd asiantuntijuustarkastelujen myota. Tarkoituksenani on tarkastella sosiaality6-
ta ja sen roolia myds asiantuntijuuden kautta. Ndin tutkimukseni paikantuu jossain

maarin sosiaalityon asiantuntijuuden tutkimukseen.



Tutkimukseni liittyy toimintaymparistdn ja asiakkuuden perusteella terveydenhuollon
ja gerontologisen sosiaalitydon sekd kuntoutuksen sosiaalityon tutkimuksen alaan. Ter-
veydenhuollon sosiaalitydhon tutkimani sosiaalityon liittdaa se, ettd haastattelemani
sosiaalityontekijat tyoskentelivat padasiallisesti terveydenhuollon ammattilaisten pa-
rissa. Tdssa yhteydessa ajattelen ldhihoitajat terveydenhuollon ammattilaisina (vrt.
Vuorensyrja ym. 2006). Gerontologiseen sosiaalitydbhon tutkimani sosiaalityo liittyy
asiakasryhman osalta: sosiaalityontekijoiden asiakkaat ovat idkkaita sotainvalideja ja
veteraaneja. Krokforsin (2009, 7) maaritelmaa kayttaen tutkimaani sosiaality6ta voitai-

siin kutsua gerontologiseksi sosiaalityoksi kuntoutuksen kontekstissa.

Kuntoutuksen korostaminen liittaa tutkimukseni kuntoutuksen, erityisesti gerontologi-
sen kuntoutuksen tutkimuksen piiriin. Lahestyn kuntoutustoimintaa yhden ammatti-
ryhman, sosiaalityontekijoiden, nakokulmien kautta. En ndin ollen tutki kuntoutusta
hallinnollisena jarjestelmana enka yksildllista kuntoutusprosessia (ks. Juvonen 1996,
158). Kaytan tutkimuksessani kasitetta gerontologinen kuntoutus, vaikka ikdihmisten
kuntoutusta kuvaamaan on kaytetty usein geriatrisen kuntoutuksen kasitettd. Geron-
tologisen kuntoutuksen kasite viittaa moniammatillisuuteen ja perinteista geriatrisen
kuntoutuksen kasitettd laajempaan nakemykseen kuntoutuksesta (ks. esim. Koskinen
ym. 2008). Luvussa kaksi kdyn tarkemmin lavitse sekd gerontologisen kuntoutuksen
ettd sosiaalityon kasitteiden maarittelyja sekd naihin liittyviad tehtavia ja sisaltoja. Ala-
luvuissa 2.1-2.3 sivuan myods tutkimuksia gerontologisen sosiaalityon ja kuntoutuksen
alalta. Koska kaytan naita tutkimuksia myos analyysin apuna, en ole erikseen esitellyt

aiempaa tutkimusta.

Tutkimukseni taustalla on oma tyokokemukseni ja sen myota herannyt kiinnostus ai-
heeseen. Tutkimukseni on siis sosiaalityén kdytannoistda nouseva tutkimus, jossa on
piirteita kaytantotutkimukseksi nimetysta tutkimuksen suuntauksesta. Riitta Haverinen
(2005, 100-101) toteaa kaytantotutkimuksen olevan kompleksinen kokonaisuus, jossa
olennaista on tuottaa tietoa kaytantolahtoisesti, kaytantoja refleksiivisesti eritellen ja
analysoiden. Myds muut (Satka ym. 2005; Fook 2002) ovat nostaneet keskeiseksi tie-
don muodostamisen kdytannosta nousevien kokemusten avulla. Tama tarkoittaa myos
sosiaalityon hiljaisen tiedon esiin nostamista. Lisdksi kdytantotutkimuksen aiheen ja

ongelmanasettelun on todettu liittyvan keskeisesti sosiaalialan kdytantdihin (Satka ym.
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2005). Tutkimukseni tavoitteena on tehda nakyvaksi gerontologisen kuntoutuksen so-
siaalityotd ja tuoda esiin sosiaalityontekijoiden nakokulmat tyéhonsa. Nailtad osin tut-
kimukseni liittyy kaytantétutkimuksen perinteeseen. Sen sijaan kdytantotutkimukseen
keskeisesti liitettyja kehittdmisen ja marginaalissa oleville dadnen antamisen nakdkul-
maa ei tutkimuksessani suoranaisesti ole. Taman vuoksi kdaytanndista nouseva tutki-

mus tai kdaytantdjen tutkimus kuvaavat kdytantotutkimusta paremmin tutkimustani.

Tutkimuksessani tuon esiin sosiaalityontekijoiden nakemyksia siitd, mita on gerontolo-
gisen kuntoutuksen sosiaalityd. Naiden ndkemysten tavoittaminen edellyttdd tutki-
muksen toteuttamista laadullisin keinoin. Laadullisella tutkimuksella on mahdollista
muun muassa tavoittaa tutkittavien omia jasennyksid, arvostaa subjektiviteettia seka
tehda lahelle menevia tarkasteluja (Denzin & Lincoln 1998, 8; Roivainen 2009). Tutki-
muksessani laadulliset keinot tarkoittavat sekd aineiston hankintaa (sosiaalityonteki-
joiden haastattelut) ettd analyysia (kehysanalyyttinen lukutapa). Tavoitteenani on
tuottaa tutkimuksellani merkityksellista tietoa ennen kaikkea gerontologisen kuntou-
tuksen kdytdannoissa toimiville sosiaalityontekijoille (ks. Ylinen 2008, 17). Tarkoituk-
senani on seka tutkimuksen haastattelujen etta valmiin tutkimusraportin kautta mah-
dollistaa gerontologisen kuntoutuksen kdytdannodissa toimiville mahdollisuus tyonsa
jasentamiseen ja selventamiseen. Mahdollisuus oman ammatillisen toiminnan jasen-
tamiseen ja selkeyttamiseen on nahty tarkedksi silloin, kun toiminnot ovat muutoksen
keskelld (Vaininen 2011, 15). Ajatus sosiaalityon sekd sosiaalityontekijoiden nakdkul-
mien nakyvaksi tekemisesta voidaan ndhdd myos merkkinad tutkimukseeni sisaltyvasta

emansipatorisesta intressista (ks. Ylinen 2008).

Tutkimusraporttini etenee siten, ettd johdantoluvun jalkeen luvussa kaksi paikannan
tutkimukseni gerontologisen kuntoutuksen seka sosiaalitydn kasitteisiin, joita edella
lyhyesti sivusin. Ndiden lisdksi alaluvussa 2.3 tarkastelen sosiaalitydn asiantuntijuutta
osaamisen seka tietojen ja taitojen nakdkulmasta. Asiantuntijuuden kasitteen mukana
olo tutkimuksessani liittyy nakemykseen sosiaalitydsta yhtena asiantuntijuuden alana
gerontologisessa kuntoutuksessa. Luvun kaksi viimeisessa alaluvussa esittelen tutki-
mukseni kontekstia, veteraanien ja sotainvalidien kuntoutusta seka siihen liittyvia teki-
joita melko tarkasti. Nakemykseni mukaan tydskentelyn konteksti vaikuttaa olennai-

sesti tehtdvaan sosiaalitydohon ja sotainvalidien ja veteraanien kuntoutus tuottaa tyolle
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oman erityisen kontekstinsa. Luvussa kolme pohdin tutkimuksen tekoon liittyvia kysy-
myksid. Luvuissa neljastd kuuteen rakennan tutkimusaineistooni pohjautuen kuvaa
gerontologisen kuntoutuksen sosiaalitydsta ja sen erilaisista toimintakdytanndista.
Olen jaotellut luvut kehysanalyysin kautta jasentyneiden sosiaalitydn toimintakaytan-
téjen mukaan. Luku seitseman on loppuluku, jossa esitdan yhteenvedon tutkimukseni

tuloksista seka tarkastelen tutkimusprosessia.
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2 Tutkimuksen Kisitteellinen ja kontekstuaalinen paikantami-
nen

2.1 Gerontologinen kuntoutus

Kuntoutusta on maaritelty erilaisista |lahtokohdista monin tavoin. Aila Jarvikosken ja
Kristiina Harkapaan (1995, 15) mukaan kuntoutuksen maarittely on sidoksissa kulttuu-
riin, vallitsevaan ihmiskasitykseen ja tulevaisuuden visioihin. Maaritelmissa otetaan
yleensa kantaa toiminnan tavoitteisiin ja sisaltéihin, toiminnan kdynnistamisperustei-
siin ja sovellusalueisiin eli valikoitumisen kriteereihin (mt.). Niistd on |0ydettavissa
myo6s kuntoutuksen tarkoitus, tehtava ja arvot (Matinvesi 2010, 34). Suomessa kuntou-
tuksen kasitteen tarkasteluissa on usein viitattu Valtioneuvoston Kuntoutusselonte-
koon (2002; ks. esim. Jarvikoski & Harkapaa 2011, 9-11). Siina on todettu kuntoutuk-
sen olevan suunnitelmallista ja monialaista, yleensa pitkdjanteistd toimintaa, jonka
tavoitteena on auttaa kuntoutujaa hallitsemaan elamantilanteensa. Lisaksi todetaan,
ettd kuntoutus on ihmisen tai ihmisen ja ympariston muutosprosessi, jonka tavoittee-

na on toimintakyvyn, itsenaisen selviytymisen, hyvinvoinnin ja tyéllisyyden tukeminen.

Ikdihmisten kuntoutuksen yhteydessad on kaytetty joko geriatrisen tai gerontologisen
kuntoutuksen kasitettd. Naita kayttamalla viitataan valikoitumisen kriteerin osalta tiet-
tyyn elamanvaiheeseen tai ikdiryhmaan, ikddntymiseen tai vanhuuteen. Palvelujarjes-
telman nakokulmasta tarkasteltuna eldamanvaiheeseen liittyy ihmisen siirtyminen tyo-
elaman ulkopuolelle ja sen myota aseman muuttuminen palvelujarjestelmassa. Ikaih-
misten palveluissa on usein kriteerind 65 vuoden ikd, joka aiemmin eldkelainsdadan-
nossa tarkoitti myohaisinta tyonjattoikaa. (Ks. Jyrkama 2008, 281-282.) Edelleen Kelan
jarjestamassa kuntoutuksessa kyseinen ikd on merkittdava. Kuten Kelan internetsivuilla
todetaan "kuntoutusta voi joissain tapauksissa [kursivointi ER] saada myods tydelaman
ulkopuolella olevat yli 65-vuotiaat”. (Kela 2013). Kuntoutus on pienimuotoista ja kay-
tdnnossa vain muutamia tuhansia ikdihmisia paasee vuosittain Kelan kuntoutuksen
piiriin (Pitkala ym. 2007, 3851). Lainsaadanndllisesta tai hallinnollisesta nakdkulmasta
geriatrisen tai gerontologisen kuntoutuksen voidaan nahda sisaltdavan ajatuksen yli 65
vuoden ikdan ja siihen liittyvaan elamanvaiheeseen kuuluvien tekijéiden huomioimi-

sesta.
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Geriatrisen kuntoutuksen kasitteessa on mukana ladketieteen erikoisala, geriatria, jol-
loin kuntoutuksen voidaan ajatella nojautuvan laaketieteelliseen tietoon. Talléin kun-
toutuksen lahtékohtina tai kaynnistamisperusteina ovat ladketieteen maarittama vau-
rio, fyysinen tai psyykkinen sairaus tai vamma, joiden korjaamiseen, lievittdmiseen tai
kompensointiin kuntoutus liittyy. Kyse on siis yksilollisesta ominaisuudesta, johon kun-
toutuksen keinoin pyritdan puuttumaan. Lahtékohta on tuolloin nimetty vajavuuspa-
radigmaksi, joka on ollut pitkdan vallitseva kuntoutukseen piirissa. Kuntoutuja ndhdaan
vajavuuksien kantajana ja passiivisena kuntoutuksen kohteena. (Jarvikoski & Harkapaa
1995, 16-21; Jarvikoski & Karjalainen 2008, 80—-81; Lonnroos 2008, 279; Kinni 2007,
222-223).

Vajavuusndkodkulma seka ladketieteen keskeisyys tulee nakyvaksi Eija Lonnroosin
(2008, 283) kuvauksessa geriatrisen kuntoutuksen kohderyhmistd. Han luetteloi koh-
deryhmiksi potilaat, joilla on akuutin sairauden aiheuttama toimintakyvyn lasku tai
lonkkamurtuma tai on ollut aivoverenkiertohairio. Lisdaksi kohderyhmaan kuuluvat poti-
laat, joiden ongelmana ovat toistuvat kaatumiset tai joilla on selittdmaton toimintaky-
vyn lasku ja tdman vuoksi pohditaan potilaan siirtymista laitoshoitoon. Kasite potilas
viittaa ladkarien ja ladketieteen vahvaan asemaan kuntoutuksen kohderyhman maarit-
telyssa. Tata vahvaa asemaa korostaa myos se, ettd kuntoutustarpeen taustalla nah-
daan olevan laaketieteellinen diagnoosi tai ldaketieteellinen, fyysinen ongelma. Lonn-
roosin (mt.) viimeksi mainitseman kohderyhman kohdalla voidaan ndahda fyysista toi-
mintakykyad laajempi ndkokulma. Tosin yleisin syy, miksi laitoshoitoon tai palvelu-
asumiseen siirtymistad yleensa pohditaan, on fyysisen toimintakyvyn lasku. Tahan viit-
taa myos kuntien palveluasumisen tarvetta pohtivien SAS-ryhmien (Selvita, Arvioi, Si-
joita -ryhma) usein paatoksenteon tukena kdyttama toimintakykya arvioiva RAVA -

mittari, joka painottuu fyysisen toimintakyvyn mittaukseen.

Gerontologisen kuntoutuksen kasitteessa voidaan nahda painottuvan laajempi tieto-
pohja kuin ladketieteellisesti orientoituneessa geriatrisen kuntoutuksen kasitteessa.
Gerontologinen kuntoutus pitaa sisalladan monialaisen tiedon, joka voi olla kliinista ge-
rontologiaa eli geriatriaa, psykogerontologiaa, sosiaaligerontologiaa ja niin edelleen.
Koskinen ym. (2008, 517) ovat todenneet ikdantymista koskevan laaja-alaisen tiedon

lisdantymisen myota geriatrisen kuntoutuksen kasitteen olevan liilan suppea. Tama
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laaja-alainen tieto tuottaa kuntoutukseen monindkdkulmaisuutta, jota eldman moni-
mutkaistuminen vaatii (Karjalainen 2004, 19-23). Ajatus gerontologisesta kuntoutuk-
sesta pitaa sisalladn myos uudenlaisen vanhuuskasityksen: vanhuus ei ole sairautta
(Koskinen ym. 2008, 157). Nain ollen tdman erottelun voidaan nahda sisaltdvdn myos
eroavaisuudet ihmiskdsityksessa ja suhtautumisessa ikaantymiseen elamanvaiheena.
Toisaalta on syyta huomata, etta geriatrian maaritelmassa kiinnitetaan huomiota paitsi
sairauksiin myos esimerkiksi toiminnallisiin ja sosiaalisiin olosuhteisiin sekd nostetaan

esiin eldamanlaadun ja itsendisen toimintakyvyn kohentaminen (Gernet 2012).

Ikdihmisten kuntoutusta toimintana on lahestytty eri tavoin. Jaakko Valvanne (2001,
349) on todennut kuntoutuksen olevan idkkdan ja hdanen omaisensa tukemista opti-
maaliseen itsendisyyteen ja omatoimisuuteen. Valvanteen (mt.) ndkdékulma on yksil6s-
sd ja hanen laheisissdaan. Karpin ym. (2003, 20) maaritelméassa korostuu kuntoutuksen
tarkastelu tehtavan kautta. Heidan mukaansa geriatrinen kuntoutus on “enimmakseen
ratkaisujen hakemista ja tukiverkoston uudelleen rakentamista silloin, kun ongelmana
on ikdihmisen suorituskyvyn aleneminen, vaikeudet selvita paivan askareista, perheyh-
teisdn jasenend, vapaa-ajan toimista, asioinnista kodin ulkopuolella ja sosiaalisissa kon-
takteissa”. Lisdksi he toteavat kuntoutuksen olevan rohkaisua, ohjausta, opettamista,
kannustusta seka virheiden korjausta (mt.). Maaritelmassa kuntoutus on laajentunut
yksilon ulkopuolelle. Simo Koskinen (2010) on maaritellyt gerontologisen kuntoutuksen
seuraavasti: “gerontologinen kuntoutus tarkoittaa kuntoutumisprosessia, jossa sovelle-
taan vanhenemisen fyysisid, psyykkisid ja sosiaalisia puolia koskevaa gerontologista
tietoa seka moniammatillista asiantuntijuutta ottaen huomioon ikdaantyvan kuntoutu-
jan erityisyyden, hdnen omat merkityksensa ja subjektiutensa sekd hanen voimavaran-
sa tavoitteena kuntoutujan hyvinvoinnin, eldamanhallinnan, toimijuuden ja osallisuuden

palauttaminen, yllapitdminen ja vahvistaminen” (mt., 31-32).

Seka Karpin ym. (2003) ettd Koskisen (2010) maarittelyissa on nahtavissa yhteys kun-
toutuksen valtaistavaan/ekologiseen paradigmaan, joka on noussut keskeiseksi 1980-
luvulta lahtien. Uudenlaisessa paradigmassa keskeistd on sosiaalinen integraatio ja
mukaan ovat tulleet myos eldmanhallinnan ja eldmanlaadun kdsitteet. Tama uusi val-
taistava tai ekologinen paradigma kaantaa katseen yksilon ja ympariston valiseen suh-

teeseen ja siihen liittyviin ongelmiin, joihin kuntoutuksella on mahdollista vaikuttaa.
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Kuntoutujan eldmantilanne ymmarretaan hanen elamankontekstissaan, vuorovaiku-
tus- ja ymparistosuhteissaan. Kuntoutuja ndhdaan uudenlaisessa paradigmassa aktiivi-
sena osallistujana ja oman elamansa hallitsijana, toimijana. (Karjalainen 2004, 21; Jar-
vikoski & Harkdpaa 1995, 20-21; Lonroos 2008; Kinni 2007, 222—-223; Koukkari 2010,
19-21.)

Uuden paradigman kiinnittdessa huomion yksilon ja ympariston valiseen suhteeseen,
tulee my6s sosiaalisen kasite ja sosiaalitieteellinen nakdkulma aiempaa keskeisemmak-
si. Sosiaalisen kasite voidaan liittda osaksi arkielamaa ja siina selviytymista (Vilkkumaa
20011, 30). Eeva Leinon (2011, 93) kuvauksessa sosiaalisesta arkielama on jakautunut
osiksi: elamiseen, asumiseen, asiointiin, tyoskentelyyn, oppimiseen ja liikkumiseen.
Nama kaikki tapahtuvat hanen mukaansa vuorovaikutuksessa toisten kanssa ja on ndin
sosiaalista. Yhtdalta sosiaalisen kasite siis liitetddn arkieldamaan ja sen kokonaisuuteen
mutta my0ds vuorovaikutukseen yksildiden, yhteisdjen ja yhteiskunnan valilla. (Metteri

1996; Koskinen 2008; Vaininen 2011.)

Vappu Karjalainen (2011) toteaa kuntoutuskasitysten kehittyneen syklisesti siten, etta
fyysisen ja psyykkisen tiedon paalle tulee sosiaalinen ulottuvuus. Han (mt., 21) kuiten-
kin toteaa ladketieteellisen orientaation olevan perusta kuntoutukselle, jota sosiaalitie-
teellinen orientaatio laajentaa ja syventda. Sosiaalitieteellisen nakdkulman kautta on
mahdollista jdsentda ja ottaa huomioon kuntoutujan aiempaa monimutkaisempi ja
riskialttiimpi elaman kokonaisuus. Vaikka Karjalainen (mt.) toteaakin sosiaalisen tiedon
tulevan yha merkityksellisemmaksi, nakyy hanen spiraalimalliajattelussaan ajatus siita,
ettd kuntoutuksen valikoitumisen perusta on edelleen fyysisessd ja psyykkisessa toi-
mintakyvyssa. Ikdihmisten osalta ndiden rinnalla merkityksellista voi olla erilaisten so-

siaalisten tilanteiden ja suhteiden muutokset, kuten leskeytyminen.

Koskisen (2010) maarittelyn taustalla nakyy ajatus monitieteisyydestd, jonka voidaan
nahda liittyvan kuntoutuksen kokonaisvaltaisuuden ajatukseen ja sita kautta kuntou-
tuksen holistiseen ihmiskasitykseen. Jarvikosken ja Harkapaan (2011, 30) mukaan ho-
listinen ihmiskasitys kasittda ihmisen fyysisen, psyykkisen ja sosiaalisen mutta myos
kulttuurisen puolen. Ndin ajateltuna kuntoutus edellyttda kaikkien ndiden huomioimis-

ta ja tukemista samanaikaisesti (mt., 32). Jotta téllainen olisi mahdollista, tulee tarke-
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dksi moniammatillisuus, joka on nahty koko kuntoutuksen sekd sen maaritelmien ldh-
tokohtana ja keskeisena arvona (Davis & Madden, 2008; Matinvesi 2010, 34). Mo-
niammatillisuus pitaa sisallaan ajatuksen vuorovaikutuksellisuudesta, dialogisuudesta
tai yhteistoiminnallisuudesta, joka kuntoutukseen liitettyna tarkoittaa erilaisen tiedon
yhdistamista (Melamies ym. 2011, 112). Gerontologinen kuntoutus on jo maarittelyn
[ahtokohdiltaan monitieteistda ja ndin moniammatillista. Kuntoutuksen kadytanndissa
tama tarkoittaa eri alojen ammattilaisten tyoskentelya yhdessa. Ikdihmisten kuntou-
tuksessa on nahty keskeisiksi ammattilaisiksi ladkari, sairaanhoitaja ja fysioterapeutti
(Valtiokonttori 2013; Karppi & Nuotio 2008, 22), mutta my0Os sosiaalityontekija ja toi-

mintaterapeutti (Lonnroos 2008, 284).

Monitieteisyys ja monialaisuus kuntoutuksen peruslahtokohdissa voi merkita erilaisten
painotusten korostumista. Kuntoutuksen on nahty olevan esimerkiksi oppimista (Gron-
lund, 2010; Vilkkumaa 2011) tai hoitoa (Pikkarainen ym. 2011). Ikdihmisten kuntoutuk-
seen liitettynd oppiminen voi tarkoittaa paitsi uusien tietojen ja taitojen oppimista
myo6s uudenlaisissa tilanteissa elamisen opettelua ja sopeutumista. lkddantyminenhan
tuo usein mukanaan monenlaista luopumista ja uudenlaisia elamantilanteita. (Koukkari
2010, 28; Koskinen ym. 2008, 550.) Hoito liittyy kasitteena ikaihmisten kuntoutukseen
erityisesti silloin, kun kyse on akuutista kuntoutuksesta. Pikkarainen ym. (2011) ovat
todenneet, ettd hoito ja kuntoutus kulkevat lomittain, eikd niiden valilld ole aina selvaa
rajaa. Vaikka hoito ja kuntoutus ovat kasitteena lahelld toisiaan, on lahtékohdissa, ta-
voitteissa ja toiminnassa eroa (ks. Romakkaniemi 2011, 51; Pikkarainen ym. 2011). Hoi-
to lienee perinteisesti tarkoittanut sairauksien ja oireiden parantamista ja lievittamista,
kun taas kuntoutus on tdhdannyt enemman toimintakyvyn muuttamiseen tai yllapita-
miseen. Hoito keskittyy asiakkaan, potilaan hoitamiseen, kun taas kuntoutuksessa toi-
minta kohdentuu asiakkaan tai potilaan ja hanen (elin)ymparistonsa valiseen suhtee-
seen. (Romakkaniemi 2011, 51.) Ero hoidon ja kuntoutuksen vililla voidaan nadhda
myo6s suhteessa aikaan. Hoito on tdssa ja nyt tapahtuvaa toimintaa, jossa hoidetaan
aiemmin tullutta sairautta ja sen tdamanhetkistd oiretta. Aikajanne hoitamisessa on
ennen kaikkea tassa hetkessa mutta myds menneisyydessad. Kuntoutuksessa keskeista
sen sijaan on tulevaisuus, vaikka kaikki ajan ulottuvuudet, menneisyys, nykyisyys ja

tulevaisuus, ovatkin mukana. Erityisesti ikdihmisten kuntoutuksessa biografiatyon
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kautta ndma eri ulottuvuudet tulevat mukaan. (Ks. Suikkanen & Lindh 2001; Lindh

2007; Tuomaala 2008.)

Aila Pikkarainen (2010a, 16—-17) on todennut gerontologisen kuntoutuksen teorioiden
ja kasitteiden olevan vield kehittymattomia. Hanen mukaansa (mt.) “nykyinen geronto-
loginen kuntoutus nayttaisi jakaantuvan kolmeen maarittely- ja toteuttamistapaan 1)
geriatrisesti painottuva kuntoutus (sairastumisen jalkeinen akuutti kuntoutus) 2) van-
huuden yksilollista elamanvaihetta painottava laaja-alainen kuntoutus (ennakoiva kun-
toutus) ja 3) vanhuuden yhdenvertaista asemaa ja osallisuutta yhteiskunnassa korosta-
va kuntoutus (vanhuuden kaikissa ikavaiheissa toteutettava yllapitava kuntoutus)”.
Tama kehittymattomyys lienee myos selityksena sille, ettei gerontologisen kuntoutuk-
sen paikka palvelujarjestelmassa ole selked eikd kuntoutusta mydskdan valttamatta
toteuteta pitkdjanteisesti. Ikdihmisten osalta kuntoutusta toteutetaan aktiivisesti tilan-
teissa, jolloin esimerkiksi kaatumisen seurauksena ikdihminen on joutunut sairaalahoi-
toon ja kotona asuminen on uhattuna. Nain ollen kuntoutuksessa korostuu geriatrisesti

painottuva kuntoutus. (Pikkarainen 2013, 11-12.)

Tutkimuksessani gerontologinen kuntoutus on kuntoutustoimintaa, jota toteutetaan
tietyn palvelujarjestelman, rintamaveteraanien ja sotainvalidien kuntoutusjarjestel-
man, puitteissa. Aila Pikkarainen (2010a) on todennut, ettd sotainvalidien ja veteraani-
en kuntoutus on yksi gerontologista kuntoutusta talla hetkella maarittavat tekija. Aja-
tus perustunee siihen, ettei Suomessa ole muuta samalla tavalla lainsdadannollad tur-
vattua saannollisesti toistuvaa ikdihmisten kuntoutusta. Han nosti hyvin esille myo6s
tdman kuntoutuksen erilaisen historian, mihin han liitti kuntoutusoikeuden muodos-
tumiseen veteraanipoliittisien linjauksien kautta. Erilainen historia tekee Pikkaraisen
(2010b) nakemyksen mukaan vaikeaksi siirtda nykyisenkaltainen sotainvalidien ja vete-
raanien kuntoutuksen malli tulevaan ikdihmisten kuntouttamiseen. Talla han tarkoitta-
nee kuntoutukseen valikoitumisen perusteita ja l[ahtokohtia, jotka liittyvat vuosikym-
menten takaisiin tapahtumiin. Veteraanien kuntoutukseen paasyyn voi vaikuttaa 1aa-
ketieteellista tai muuta akuuttia perustaa enemman oikeudenmukaisuuden periaate,
mika rintamaveteraani- ja sotainvalidi kuntoutuksessa tarkoittaa kunniavelan maksa-

mista sotiimme osallistuneille. (Era & Kayhko 1992, 6.)
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Kuntoutuksen valikoitumisen ja kdynnistymisen perusteiden liittyminen vuosikymme-
nien takaisiin tapahtumiin lienee yksi syy siihen, ettd sotainvalidien ja veteraanien kun-
toutus on muotoutunut yllapitavaksi ja preventiiviseksi. Toisaalta oman kokemukseni
mukaan sotainvalidien ja veteraanien ikddntymisen myo6ta on heiddn kuntoutukseensa
tullut yha enemman akuutin kuntoutuksen piirteitda. Kuntoutustarve liittyy akilliseen
toimintakyvyn laskuun ja sairastumiseen seka muuttuneisiin elamantilanteisiin. Sotain-
validien ja veteraanien kuntoutusjarjestelmaa on voitu kayttdda myos vastaamaan nai-
hin akuutteihin tarpeisiin. Tama on myds muuttanut sotainvalidien ja veteraanien kun-
toutuksen kulttuuria (vrt. Jyrkama 2004, 157). Vaikka Jyrkaman (mt.) mainitsema ko-
kemus osallisuudesta kuntoutukseen liittyvaan yhteisollisyyteen on edelleen merkitta-
vaa, on ikdantyminen korostanut myos muiden arjen selviytymista ja toimintakykyi-

syytta tukevien tekijoéiden merkitysta kuntoutuksessa.

Tutkimuksessani ndaen gerontologisen kuntoutuksen toimintana, jossa ikdihminen ja
hanen elamantilanteensa huomioidaan kokonaisvaltaisesti. Tavoitteena on ikdihmisen
hyvinvoinnin ja eldamadnlaadun tukeminen. Tallainen kokonaisvaltaisuuden ajatuksen
toteutuminen edellyttdd moniammatillista tyoskentelya. Tuolloin kuntoutusta toteut-
tavat eri alojen asiantuntijat seka kuntoutuja Iaheisineen hanen yksil6llisista lahtokoh-
distaan kasin. Sosiaalityontekijat ovat yksi osa tata kuntoutuksen moniammatillista

asiantuntijoiden ryhmaa.

2.2 Gerontologinen sosiaalityo

Ikdihmisten parissa tehtdvasta sosiaalitydsta on Suomessa kdytetty vanhussosiaalityon,
mutta yha enemman gerontologisen sosiaalityon kasitettd (ks. Koskinen 2003, 351).
Gerontologisen sosiaalityon kasitteen yleistyminen koskee paitsi akateemista kielta
myos sosiaalityon kaytantoja seka lainsaadantoa. Tastd ovat esimerkkeind Oulun kau-
pungin palvelut (Oulun kaupunki 2010, 37) seka niin sanottu ikalaki (Laki ikddntyneen
vaeston...2012), joissa puhutaan nimenomaan gerontologisesta sosiaalityosta. Sosiaali-
tyon asiakkaaksi valikoitumisen kriteerind on molemmissa kasitteissa tietty elamanvai-
he ja tahan liittyva ika. Palvelujarjestelmdassa ikdrajana on pidetty jo gerontologisen

kuntoutuksen yhteydessa mainittua 65-vuoden ikaa. Vanhussosiaalityota ja gerontolo-
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gista sosiaalityota kadsitteena on maaritelty lyhykdisyydessaan siten, etta sen on todet-
tu olevan vanhusten parissa tehtavaa sosiaalityota (Krokfors 2009, 7), jota tekevat ge-
rontologiaan erikoistuneet sosiaalityontekijat (Salonen 2007, 53). Lyhyet madrittelyt
eivat kerro sosiaalityon sisalldistd, tehtavistd, niihin liittyvista tiedoista, taidoista tai
arvoista. Sosiaalitydn tietojen, taitojen ja arvojen esiin nostaminen on nahty keskeise-

na, jotta sosiaalityd ikdihmisten parissa tulisi ndakyvaksi (Ray & Phillips 2012, 49-50).

Gerontologisen sosiaalityon kadsite korostaa vanhussosiaalitydén kasitettda enemman
gerontologisen tiedon merkitysta. Gerontologinen tieto on nahty tarpeelliseksi asiak-
kuuden erityispiirteiden tai tarpeiden seka niihin liittyvan moninaisuuden vuoksi. Eri-
tyispiirteet liittyvat vanhenemisprosessiin ja vanhuuden eldamanvaiheisiin. (Koskinen
2008, 440; Krokfors 2009, 7.) Esimerkkeina erityisistd tarpeista Krokfors (mt.) nostaa
esille ikdvaiheeseen liittyvien menetysten, kuten puolison ja muiden ihmissuhteiden
menetysten, kautta syntyvat erityiset tilanteet ja tarpeet. Gerontologinen viittaa mo-
nialaiseen tietoon, silla gerontologia pitaa sisalladn monia eri alalajeja, kuten kulttuuri-
gerontologiaa, kliinistd gerontologiaa, sosiaaligerontologiaa tai psykogerontologiaa.
Kasitteessa gerontologinen sosiaalityd on sisdadanrakennettuna ajatus laaja-
alaisuudesta, vaikka gerontologisen sosiaalityon tietoperustassa sosiaaligerontologisen
tiedon onkin nahty olevan erittdin keskeista (Seppanen 2010, 215). Sosnetin (2013)
laatimassa sosiaalitydn maaritelmassa sosiaalityd nahdaan yliopistollisen koulutuksen
saaneen sosiaalityontekijan tyona. Talldin gerontologinen sosiaalityd pitda sisalladan
ajatuksen sosiaalityontekijan saamasta monialaista gerontologista tietoa sisaltdvasta
koulutuksesta. Kun ajatellaan gerontologisen sosiaalityon vaativan monialaista vanhe-
nemista koskevaa tietoa, voidaan kasitetta pitda perusteltuna. Gerontologisen kuntou-
tuksen kasitteen totesin viittaavan laaja-alaisen tietopohjan kautta moniammatilliseen
tietoon ja tydskentelyyn, mutta gerontologisen sosiaalityon kasite viittaa enemmankin

tyontekijan laaja-alaiseen tietoon ja hanen tekeméaansa tyohon.

Gerontologisen sosiaalityon kasitettd tehtdavan kautta tarkastellut Satu Ylinen (2008,
59) on todennut sosiaalityon tehtdvana olevan ikddantyneiden asiakkaiden hyvinvoinnin
tukemisen sosiaalityon keinoin. Hivenen laajemmin gerontologisen sosiaalityon maarit-
telya tavoitteiden ja tehtdavan nakokulmasta on tehnyt Marjaana Seppanen (2010, 214-

215). Han on tukeutunut Sonetin tekemaan yleiseen sosiaalityén maaritelmaan tode-
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ten: "Gerontologisen sosiaalityon tavoitteena on vahvistaa ikddntyneiden hyvinvointia
edistavid olosuhteita, yhteisdjen toimivuutta ja ikdadntyneiden toimintakykyisyytta.
Gerontologinen sosiaalityd on luonteeltaan muutostyotd, joka perustuu yksildiden,
perheiden, ryhmien ja yhteisdjen sosiaalisten ongelmien tilannearviointiin ja ratkaisu-
prosesseihin”(mt.). Seppanen liittdd gerontologisen sosiaalityon yksilo-, yhteiso- ja
myo6s yhteiskuntatason toimintaan. Maaritelmadssa on yhtymakohtia myds aiemmin
esilla olleisiin maaritelmiin gerontologisesta kuntoutuksesta (Koskinen 2010; Karppi
ym. 2003; Valvanne 2001) seka geriatriasta (Gernet 2012). Yhtymakohdat liittyvat toi-
mintakyvyn ja hyvinvoinnin kasitteisiin. Ero mainittuihin maaritelmiin tulee maarittelyn
kolmitasoisuudessa seka siina, ettd sosiaalitydon kohteeksi maarittyvat sosiaaliset on-
gelmat. Kohteeksi on ndhty nimenomaan erityiset ongelmalliset ja vaikeat elamantilan-
teet tai olosuhteet, jotka ilmenevat yksild, yhteiso ja yhteiskunnan tasolla (Juhila 2006,
13; Koskinen 2008, 444; Raunio 2009; Eskola 2003). Tassa tutkimuksessa yhteiso- ja
yhteiskuntatason tydskentely jaa tarkastelun ulkopuolelle. Tutkimuksen laajentaminen
yhteiso- ja yhteiskuntatason tarkasteluun tarkoittaisi myds nakékulman painottumista
moniammatillisen kuntoutuksen nakokulmasta monitoimijaisen kuntoutuksen nako-

kulmaan.

Ongelmanratkaisutyéhon liittyy keskeisesti muutoksen ajatus, jonka on ndhty olevan
sosiaalitydssa olennaista (Seppanen 2006, 36; 2010, 214-215). Muutoksen nakdkulman
kautta Seppanen (2010) on tehnyt eron sosiaalityon ja ikdihmisten kanssa tydskente-
lyyn laheisesti liittyvan hoivan valilla. Hoivaan han liittaad toimintakyvyn sailyttamiseen.
Ikdihmisten kanssa tyoskenneltdessa ajatus muutoksesta tai muutokseen pyrkimisesta
ei ole valttamatta itsestdadan selvad. Muutos asiakkaan yksilollisend muutoksena, voi
tarkoittaa sosiaalitydon terapeuttiseen orientaatioon liitettyd kokemuksellista, asiak-
kaan sisdistda muutosta (Payne 2008, 12—-14). lkdihmisten osalta muutos voi liittya esi-
merkiksi traumaattisten elamankokemusten tai vaikeiden elamantilanteiden uudelleen
jasentamiseen. Muutosta voidaan lahestya myos sosiaalisen jarjestyksen yllapitamisen
ndakokulmasta (mt.), minkd ymmarran paitsi yhteiso- ja yhteiskuntatason muutoksena
myoOs yksilotason muutoksena. Talléin muutos liittyy yksilon eldamantilanteelliseen
muutokseen, jolloin sen voi tarkoittaa esimerkiksi ikddntyneen kotona asumisen mah-

dollistamista kotiin tuotettavien palvelujen avulla. Kyse on samaan aikaan seka sailyt-
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tamisesta ettd muutoksesta. Tuttu koti ymparistdineen sdilyy, mutta palvelujen myota

arki muuttuu.

Simo Koskinen (2008) tarkastelee gerontologisen sosiaalitydn muotoutumista ja sen
tehtavia yhtaalta yleisen sosiaalitydn kautta, mutta myds osana vanhustyota. Hanen
(mt., 440) mukaansa gerontologisen sosiaalitydn muotoutumiseen vaikuttavat paitsi
aiemmin mainitut idkkdiden asiakkaiden ominaispiirteet ja gerontologinen tieto myos
vanhuspolitiikka seka vanhusty®. Taman lisdaksi gerontologisen sosiaalityon taustalla on
sosiaalityon yleinen malli arvoineen, tietoperustoineen seka taitoineen. Ammatillisen
sosiaalityon tehtavaksi Koskinen (2008, 437) maarittaad yksilon ja ympariston véliseen
suhteeseen vaikuttamisen. Suhteeseen vaikuttaminen tarkoittaa tyoskentelyd seka
yksilo- ettd yhteis6tasolla. Ymparisto viittaa tdssa paitsi fyysiseen niin ennen kaikkea
yhteiskunnalliseen tai sosiaaliseen ymparistoon. Tama yksilo—ymparisto-suhteen ko-
rostaminen liittyy sosiaalitydon ekologiseen paradigmaan (ks. esim. Payne 2008; Vaini-
nen 2011). Kyse on sosiaalityon kokonaisvaltaisesta ndakemyksesta, jolloin korostetaan
ihmisen ja hdanen elamantilanteensa huomioimista. Sosiaalitydn ammattikdaytannoissa
huomioidaan ja myds tydskennellaan aktiivisesti ihmisen sosiaalisten olosuhteiden

suhteen.

Ihmisen elamantilanteen huomioimisen on nahty viittaavan sosiaaliseen sosiaalitydssa
ja sosiaalisen asiantuntijana toimimiseen (Kananoja 2010, 126; Koskinen 2008, 443—
444). Sosiaalitydon tehtavaksi osana vanhustyota Koskinen (mt.) nakee ikdihmisen ja
ympadristdn vuorovaikutuksessa valittdjana toimimisen, mika tarkoittaa esimerkiksi
ikdihmisen liittamista yhteiskunnallisiin resurssijarjestelmiin. Tama on osaltaan ikaih-
misen sosiaalisten oikeuksien ja etuuksien turvaamista. Yleisemmin sosiaalitydn tehta-
viksi on nahty auttaa ja tukea ihmisten selviytymista ja elamanhallintaa lisaamalla hei-
dan omia voimavarojaan, kompetenssiaan seka toimijuuttaan (Eskola 2003, 112; Kos-
kinen 2008, 443—-447). Edellad olevassa on nahtavissa jalleen yhtymakohtia kuntoutuk-
seen, erityisesti sen ekologiseen paradigmaan, jossa yksilo—ymparisto-suhde seka ela-
manhallinnan ja valtaistamisen kasitteet ovat myds keskeisia (ks. Jarvikoski & Harkapaa

2011; Jarvikoski 1994).
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Koskisen (2008) gerontologisen sosiaalityon tarkasteluissa nakyy sosiaalisen asiantunti-
juuden kiinnittyminen vahvasti sosiaalitydon arvopohjaan. Aulikki Kananoja (2010, 120-
121) nostaa esille sosiaalitydon keskeisind arvoina jokaisen ihmisen yhtalaisen ihmisar-
von, oikeudenmukaisuuden, yhteisen vastuun yhteison jasenistd seka asiakkaan itse-
maaraamisoikeuden. lhmisarvon kunnioittamisen kaytannon tydssa Kananoja (2010,
120) toteaa tarkoittavan asiakkaan omien kokemusten kunnioittamista. Téhan voidaan
liittdd myos edelld mainittu asiakkaan elamantilanteen nakoékulma: kunnioitetaan asi-
akkaan kokemusta omasta elamantilanteestaan. Yhtédldinen ihmisarvo ja oikeudenmu-
kaisuus on mahdollista liittdd myOs sosiaalitydssa usein keskeiseksi empower-
ment-ajatteluun (ks. esim. Adams 2003). Tuolloin keskeiseksi tulee ihmisen mahdolli-

suus hallita omaa eldmaansa.

Gerontologisen sosiaalityon kdytannodissa keskeisid arvoja ovat tarkastelleet Mo Ray ja
Judith Phillips (2012, 50). Heiddn mukaansa arvot nakyvat ammatillisissa kdytannoissa
sosiaalityon tehtadvien tarkastelun kautta. Naita arvoihin kiinnittyvia tehtavia ovat iak-
kdiden omien kokemusten esille nostaminen, valtaistavien olosuhteiden luominen,
kansalais- ja ihmisoikeuksien turvaaminen, eettisten kysymysten huomioiminen ja nii-
den parissa tyoskentely seka diskriminoivien kdytantéjen nakyvaksi tekeminen. Satu
Ylinen (2008, 80) on nostanut eettisen asiantuntijuuden keskeiseksi asiantuntijuuden
muodoksi sosiaalitydssa. Han on todennut gerontologisen sosiaalityon erityiseen eetti-
seen asiantuntijuuteen kuuluvan valittdjana toimimisen, jolla han viittaa erilaisiin asi-
akkaiden ja hdanen toimintaymparistdnsa ristiriitaisiin suhteisiin. Ylinen (2008, 70) on
edelleen todennut: ”sosiaalitydntekijat joutuvat vanhustydssa toistuvasti ‘sovittamaan’
itsedan erilaisiin suhteisiin: ikddantyneiden asiakkaiden ja omaisten, asiakkaiden ja mo-
niammatillisen tyéryhman muiden ammattilaisten seka asiakkaiden ja yhteiskunnan

tarjoamien resurssien valiin”.

Ammatillisen sosiaalityon tehtaviin ja tekemiseen tapaan liittyy aina myo6s organisaatio
ja toimintaymparisto, jossa sosiaalityota tehdaan. Naita ei ole sosiaalityon eika geron-
tologisen sosiaalitydn maaritelmissa huomioitu, vaan niissa sosiaality6ta ja sen tavoit-
teita tarkastellaan yleiselld tasolla. Taméa on ollut myds maarittelyjen kritisoinnin koh-
teena (ks. esim. Raunio 2009, 34). Osaltaan kritiikkiin on mahdollista vastata toteamal-

la sosiaalityota tehtdvan niin monenlaisissa toimintaymparistdissa ja monenlaisten
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hallinnollisten ohjeiden sekda maardysten ohjaamina, ettei niiden mahduttaminen mu-
kaan maaritelman ole mahdollista. Toimintaympariston ja organisaation merkitys na-
kyy Jorma Sipilan (1989, 213) tekemassa jaottelussa, jossa han maarittaa sosiaalityon
byrokratioissa tehtdvdksi byrokratiatyoksi, palvelupisteissd tehtavaksi palvelutyoksi
seka terapeuttisissa organisaatioissa tehtdvaksi psykososiaaliseksi tyoksi. Palvelutyo-
hon Sipila (mt., 218-219) on liittdnyt ohjaamisen ja neuvonnan, mutta myos ongelmia
ratkaisevien palvelujen jarjestamisen. Psykososiaaliseen tyohon han (mt., 224-225)
liittaa terapeuttisen orientaation, jossa tavoitteena on tilanteen muuttamisen kautta
vaikuttaa asiakkaan kokemuksiin. Samassa teoksessa Sipila (mt., 63—64) on kuvannut
sosiaalitydn tyomuotoja kontrolliksi, sosialisaatioksi, tueksi, suojeluksi ja terapiaksi.
Sipild itsekin korostaa, ettd ndiden eri muotojen erottaminen toisistaan on vaikeaa.
Tuki tai terapia voi sisdltaa myds kontrollia. Myds organisaatioiden erottelemista Sipi-
lan esittamalla tavalla voidaan kritisoida toteamalla, ettd erilaisia tydorientaatioita tai
tyon tekemisen tapoja on I6ydettavissa kaikista organisaatioista. Terapeuttisissa orga-
nisaatioissakaan tyontekijat eivat voi valttya byrokratiaty6lta, vaan kaikkeen sosiaali-
tyéhon on liittynyt vaatimukset selontekovelvollisuuksista erilaisine byrokraattisine
kdytanteineen (Banks 2004; Ray & Phillips 2012, 48—49). Kritiikista huolimatta Sipilan

tekemat luokittelut auttavat jasentamaan sosiaalityon tekemisen paikkoja ja tapoja.

Koskinen (2008) on liittanyt gerontologisen sosiaalityon osaksi vanhustyon kenttaa,
mutta sitd toteutetaan myos muilla kentilla. Gerontologisen sosiaalityon paikka ikdaan-
tyneiden palvelujen kokonaisuudessa ei ole vakiintunut. Tastd on mielestdni osoituk-
sena Seppdsen ja Koskisen (2010, 409) esittdma jasennys ikdantyneiden palvelujen
kokonaisuudesta. Jasennyksessa ei ole mukana sosiaalityd, mutta palveluihin on liitetty
esimerkiksi kuntoutus, kotisairaanhoito, kotihoito, vuodeosastot ja palveluasuminen.
Riitta Rasdanen (2011, 22) on liittdnyt gerontologisen sosiaalityon terveyspalveluihin ja
sosiaalipalveluihin. Taman lisdksi han on paikantanut sen itsendisend, sosiaalisen ja
medikaalisen valimaastoon sijoittuvana tyona. Kari Salonen (2002) on lisensiaatintut-
kimuksessaan tarkastellut gerontologista sosiaalityota jaotellen sen avo- ja laitoshuol-
lossa tehtavaksi. Marjaana Seppéanen (2010, 217-218) on todennut, ettd gerontologis-
ta sosiaality6ta on tehty perinteisesti sosiaalihuollon laitoksissa, mutta palveluraken-
teen muutosten myo6ta tehtavat ovat siirtyneet avohuoltoon. Naiden lisaksi Seppanen

(2010, 217-218) samoin kuin Ray ja Phillips (2012, 42) mainitsevat vanhussosiaalityon
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toiminta-areenaksi terveydenhuollon sosiaalityon eli 1ahinna terveyskeskukset ja sai-

raalat.

Terveydenhuollon toimipaikkoja on kdytetty esimerkkind niin sanotuista erityistoimi-
pisteistd, joissa tydskentelyyn liittyy keskeisesti se, ettd sosiaalityon tehtavat on ndhty
toissijaiseksi organisaation varsinaiseen tehtdavaan, terveyden- tai sairaanhoitoon,
ndhden. (Raunio 2009, Cowles 2000, Nahtanson & Tirrito 1998). Kuten Raunio (2009,
53-55) toteaa, erityistoimipisteissd sosiaalityon kannalta ongelmaksi voi muodostua
epaselvyys sosiaalitydon merkityksestd organisaatiolle, ja sosiaalityontekija voi joutua
alati neuvottelemaan toimintansa merkityksesta “ydinosaajien” kanssa. Ydinosaajat
liittyvat tuolloin toimipisteiden ydintehtdavaan. Neuvottelut voivat kohdistua konkreet-
tisten tehtdvien tekemiseen, josta esimerkkina terveydenhuollossa potilaiden sosiaali-
turva-asioiden hoitamiseen liittyvat tyonjaot. (Raunio 2009, 53-55.) Sosiaalityon ase-
man ja asiantuntijuuden ndakeminen toissijaisena on voinut liittya myods terveydenhuol-
lon moniammatillisiin kuntoutustiimeihin (ks. Kinni 2008). Sosiaalityon asiantuntemuk-
sella voisi kuitenkin olla merkittava rooli erityistoimipisteiden tavoitteiden saavuttami-
sessa. (Raunio 2009, 55; Cowles 2000, 23). Tdma on nahtavissa myos gerontologisen
sosiaalityon ja kuntoutuksen maarittelyiden, tavoitteiden ja tehtdvien tarkastelujen
perusteella. Kun kuntoutuksen lahtékohdaksi otetaan yksilon ja ympariston valiseen

suhteeseen liittyvat kysymykset, tulee sosiaalityd yhdeksi ydinalueeksi kuntoutuksessa.

Sosiaalitydon ongelmallinen asema terveydenhuollossa on liitetty terveydenhuollon
perinteiseen hierarkkiseen ja medikalistiseen toimintamalliin (Ray & Phillips 2012, 43).
Medikalistisessa toimintamallissa toiminnan voidaan nahda perustuvan lddketieteelli-
seen diagnoosiin, kun taas sosiaalityo perustuu suhteeseen (Nathanson & Tirrito 1998,
71-72). Tahan liittyy myds nakemys vallasta. Diagnoosin tekemisen valta on ainoastaan
toiminnan toisella osapuolella eli 1adkarilla. Kyse on silloin vertikaalisesta vallasta, jota
luonnehtii vallan yksipuolisuus ja ylhaalta alas -asetelma. Suhdetta korostavassa sosi-
aalityossa puolestaan on mahdollisuus siihen, etta valta on horisontaalista eli rinnak-

kaista ja jaettua.

Sosiaalityota suhteena on tarkastellut erityisesti Kirsi Juhila (2006), joka pohtii sosiaali-

tyotad ja sen paikkaa yhteiskunnassa asiakkaan ja sosiaalityontekijan neljan erilaisen
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suhteen kautta. Sosiaalitydntekijan ja asiakkaan roolit seka kohtaamisen tavat muotou-
tuvat kussakin naista eri tavoin. Liittdmis- ja kontrollisuhteessa sosiaalityontekija liittaa
asiakkaan yhteiskunnan valtakulttuuriin ja tarvittaessa myds kontrolloi asiakkaita. Asi-
akkaan rooli on olla sosiaalityon toimenpiteiden kohteena. Talloin tydskentelya ja sii-
hen liittyvaa valtaa kuvaa vertikaalisuus. Kumppanuussuhteessa asiakkaat ja sosiaali-
tyontekijat toimivat rinnakkain eika hierarkkisuutta ole nahtavissa, vaan tyoskentely
perustuu horisontaalisuuteen. Huolenpitosuhteessa sosiaalityontekijat ovat huolenpi-
tdjina ja asiakkaat vaikeissa elamantilanteissaan huolenpidon kohteina. Vuorovaiku-
tuksessa rakentuvassa tyoskentelyssa sosiaalityontekijoiden ja asiakkaiden roolit vaih-
televat eri tilanteissa ja institutionaalisissa ehdoissa. (Juhila 2006, 13-14, 19, 147.) Tar-
kastelen tutkimuksessani sosiaalityotd asiakkaan ja sosiaalityontekijoiden sekd mo-
niammatillisen tyéryhman jasenten ja sosiaalityontekijéiden kohtaamisen ja vuorovai-
kutussuhteen nakokulmasta huomioiden toimintaympariston, jossa sosiaalityota teh-

daan.

Olen tassa ja edellisessa alaluvussa tarkastellut gerontologisen kuntoutuksen ja sosiaa-
litydon kasitteita sivuten myos terveydenhuollon sosiaalityota pyrkien ndin paikanta-
maan omaa tutkimustani. Naiden tarkastelujen pohjalta olen paatynyt ndakemykseen,
jonka mukaan tutkimani sosiaalityd on gerontologisen kuntoutuksen sosiaalityota ero-
tuksena gerontologisesta sosiaalityostd. Pelkkd gerontologisen sosiaalityon kasite ei
tee nakyvdksi moniammatillisen kuntoutuksen toimintaymparistéon merkitysta tyon
sisallossa. Osaltaan tama tulee esille ajattelussani gerontologisen tiedon merkityksesta
sosiaalitydssa. Tarkasteltaessa eroja gerontologisen sosiaalitydn ja muun sosiaalityon
valissd, on keskeiseksi nostettu gerontologisen tiedon tarkeys. Tutkimieni kuntoutuslai-
tosten sosiaalityossa gerontologisen tiedon tarve on ilmeinen, mutta se ei ole erottava
tekija suhteessa muihin organisaatiossa toimiviin ammattilaisiin. Lisaksi tiedon syvyy-
den asteen voitaneen sanoa olevan osittain erilainen verrattuna, esimerkiksi avohuol-
lon sosiaalitydssa toimiviin tyontekijoihin. Moniammatillisessa organisaatiossa tyos-
kentely mahdollistaa tukeutumisen myds muiden ammattilaisten tietoon esimerkiksi
ikddntyneiden sairauksien hoitoon ja ladkityksiin liittyen (vrt. Koskinen 2008, 436). Na-
en, ettd kuntoutuslaitokset ja niissa toteutettava moniammatillinen toiminta maarittaa

tehtavaa sosiaalitydta hyvinkin keskeisesti. Niinpa kdytan tutkimastani sosiaalitydsta
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kasitetta gerontologisen kuntoutuksen sosiaalityd, jonka sisaltéa pyrin tutkimuksellani

tarkentamaan.

2.3 Sosiaalityon asiantuntijuus osaamisena

Asiantuntijuuden kasitettd voidaan ldahestya monin eri tavoin eika se ole kasitteena
yksiselitteinen. Asiantuntijuuteen liitetaan esimerkiksi osaaminen, tiedot, taidot, kom-
petenssi, kvalifikaatiot (Ylinen 2008, 46—47; Salonen 2002; Rautajoki 2009). Satu Ylinen
(2008, 49) on todennut sosiaalitydon asiantuntijuuden tutkimuksen lisddntyneen erityi-
sesti 1990-luvulta Iahtien. Han on liittanyt taman koulutukselliseen seka yhteiskunnalli-
seen muutokseen (ks. myds Rautajoki 2009, 16—17). Muuttuva yhteiskunta ja uudenlai-
set arjen ongelmat muuttavat myds tarvittavaa asiantuntijuutta. Kyse on uudenlaisesta
tiedon ja asiantuntemuksen tarpeesta ja sitd kautta asiantuntijuuden seka siihen liitty-
van tietdmisen muutoksesta (Karvinen-Niinikoski 2010; Fook 2002). Yhtaaltd muuttu-
neella asiantuntijuudella viitataan tyontekijan ja asiakkaan valiseen suhteeseen mutta
my0s tyontekijoiden, asiantuntijoiden, keskindiseen suhteeseen. Eldaman ja erilaisten
ongelmien monimutkaistumisen on todettu vaativan uudenlaisia ratkaisuja, jotka ylit-
tavat yhden ammattiryhman tiedot ja taidot. Tall6in ndhd&dan asiantuntijoiden valinen
moniammatillisuus yha tarkeampdna. Moniammatillisuudessa on keskeista eri asian-
tuntijoiden tietojen ja taitojen yhdistaminen asiakasldhtoisesti. (Isoherranen 2005, 14.)
Ndin moniammatillisuuteen liittyy asiantuntijuus, joka pitaa sisallaan erilaista osaamis-

ta, tietamista ja taitamista.

Anneli Pohjolan (2007, 10) mukaan asiantuntijuuden ydinta ovat osaaminen ja siihen
liittyen tietaminen. Satu Ylinen (2008, 49) ja Anita Sipila (2011, 32) liittdvat asiantunti-
juuteen tiettyjen erityisten ja ammatillisten tietojen ja taitojen osaamisen. Vaikka tie-
dot ja taidot ndin erotetaan keskenaan, voidaan tieto ndhda aina osana taitoa. Taidot
viittaavat usein konkreettiseen tekemiseen, mutta ammatillista toimintaa ei voine olla
ilman tietoa. Kuten Arto Rautajoki (2009, 50) toteaa “taito vaatii tietoja ja ymmarrys-
ta”. Talléin kyse on sisdistetysta tiedosta (mt., 53). Asiantuntijuuden voidaan todeta
lyhykaisyydessdaan olevan jonkin asian erityistd osaamista ja tietdmistd (Filppa 2002,

29).
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Asiantuntijuuteen ja osaamiseen liittyvaa tietoa on luokiteltu eri tavoin (ks. esim. Yli-
nen 2008, 44-45; Rautajoki mt., 54-55; Pohjola 2007, 10). Sipilad (2011, 32-33) ja Yli-
nen (2008, 45) tarkastelevat jossain madrin yhtenevaisin kasittein ammatilliseen toi-
mintaan liittyvaa tietoa. Sipila (2011, 32—33) kayttaa teoriatiedon, kdytantotiedon ja
eettisen tiedon luokittelua, kun taas Ylinen (2008, 45) jakaa tiedon teoreettiseen, em-
piiriseen ja proseduuriseen seka persoonalliseen tietoon ja kdytannon viisauteen. Lois
A. Cowles (2000) on kuvannut sosiaalityon ydinosaamiseen liittyvia tietoja varsin konk-
reettisesti todeten sosiaality0ssa tarvittavan tietoa ihmisten kayttaytymisesta ja sosi-
aalisesta ymparistOsta, sosiaalitydn menetelmista ja sosiaalityon tutkimuksesta. Luokit-
telujen kautta tulee nakyvaksi tiedon moniulotteisuus ja se, kuinka sosiaalityon tieto
perustuu moninaisuudelle. (Pohjola 2007,12; Ylinen 2008,52.) Edelld olevat tietojen
luokittelut on tehty tydntekijan asiantuntijuuden ndkdkulmasta, vaikka Sipila (2011,
32-33) liittadkin kdytantotietoon asiakkaan ja tyontekijan tiedon. Riitta Granfelt (2005,
252) erottelee tietoperustat asiakkaan elettyyn tietoon, tyontekijoiden kokemustie-
toon ja tutkijoiden teoreettiseen tietoon todeten, ettd kukin heista voi hallita myos

muita tiedonlajeja.

Asiantuntijatiedon korostaminen on liitetty modernien yhteiskuntien professionaali-
suuteen, kun taas monella tapaa tuotettu ja muuttuva tieto on liitetty postmoderniin
asiantuntijuuteen (ks. esim. Karvinen-Niinikoski 2010, 247-248). Se, kenen hallitsemaa
ja tuottamaa tietoa korostetaan, voidaan nahda liittyvan kysymykseen tiedosta ja val-
lasta. Vallan ja tiedon erilaista suhdetta kuvamaan on kaytetty vertikaalisen ja horison-
taalisen asiantuntijuuden kasitteita (Karvinen-Niinikoski 2007, 80)3. Ensin mainitussa
on ajatus siita, ettd tieto ja tietdminen ovat asiantuntijan tietdmista. Asiakastilanteissa
paatoksenteko perustuu tuolloin asiantuntijan tietoon. Asiantuntemukseen liittyy aja-
tus tyontekijan vallan kdytosta, jossa han omaan tietoonsa pohjaten tulkitsee asiak-
kaan tilannetta, toimintaa ja sen tarkoituksenmukaisuutta (Ménkkoénen 1996, 51). Esi-
merkkina vertikaalisesta vallasta on kaytetty perinteisesti |adketieteellista diagnoositie-

toa. Riitta Granfeltin (2005, 252) kayttaman jaottelun mukaan vertikaaliseen asiantun-

* Vertikaalisen ja horisontaalisen asiantuntijuuden kasitteita on kaytetty myos kuvaamaan yksilollisen
asiantuntijuuden kehittymisen prosessia aloittelijasta asiantuntijaksi seka toisilta oppimista (Salmelainen
2008, 16). Koska en tutkimuksessani keskity asiantuntijuuden kehittymiseen tai yksil6lliseen asiantunti-
juuteen, ei tallainen jaottelu ole olennainen tutkimukseni kannalta.
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tijuuteen liittyva tieto on hyvin vahvasti teoreettista tietoa. Tahan liitan viela fakta- ja

objektiivisen tiedon piirteet.

Horisontaalisessa asiantuntijuudessa on kyse jaetusta, vuorovaikutuksellisesta tiedos-
ta. Ajatuksena on, etta kelldan ei ole toista arvokkaampaa tietoa eikd myoskaan tahan
perustuvaa valtaa, vaan tieto ja paatoksenteko syntyvat vuorovaikutuksessa. (Karvi-
nen-Niinikoski 2007, 81.) Uudenlaisessa tiedon ja tietdmisen ajatuksessa on keskeista
tilanteittain vaihtuva tieto, joka liittyy erilaiseen tietamisen paikkoihin, ajankohtiin ja
tiedon tuottamisen tapoihin (Fook 2002, 34-36). Horisontaalisessa asiantuntijuudessa
tietoon otetaan mukaan teoriatiedon lisaksi myos asiakkaan eletty tieto seka tyonteki-
joiden kokemuksellinen tieto (ks. Granfelt 2005, 252; Karvinen-Niinikoski 2010, 248).
Tallainen horisontaalinen asiantuntijuus on liitettdvissa myds kuntoutuksen ja mo-
niammatillisen tyoskentelyn piirissa kaytettyyn jaetun asiantuntijuuden késitteeseen
(Salmelainen 2008, 18-19). Tietoa jaetaan ja tuotetaan kollektiivisen kasitteen muo-
dostuksen kautta, kun aiemmin tieto pohjautui yhden tieteenalan tai asiantuntijan
tietoon. Taman ndakemyksen taustalla on sosiokonstruktivistinen nakékulma, jonka
mukaan tieto muodostuu vuorovaikutuksessa, jaettuna. Jaetussa asiantuntijuudessa
on mahdollista oppia yhteistydn kautta uusia ajattelun tyyleja, kayttaytymismalleja,
tietoja ja patevyyksid. (Salmelainen 2008,18; Monkkénen 1996, 59; Karila & Num-
menmaa 2001,23; Lindén 1991, 16; Mutka 1998, 46—47).

Ulla Mutka (1998, 46—47) on tuonut esiin vaakasuoran asiantuntijuuden kasitteen, jolla
han kuvaa asiantuntijoiden liikkumista erilaisissa toimintaymparistoissa. Mutkan (mt.)
mukaan jokainen toimintaymparisto tuottaa ja edellyttaa erilaista ja toisiaan taydenta-
vad, mutta myos toisiinsa ndahden ristiriitaista osaamista. Asiantuntijuuden kriteerit
ovat erilaisia eri konteksteissa. Monenlaisten ongelmaratkaisujen tuottaminen edellyt-
taa, ettd asiantuntijat kykenevat sovittelemaan ja yhdistelemaan erilaisia elementteja
eri konteksteista tarjotakseen asiakkaille heidan ongelmiinsa tarvitsemia uusia nako-
kulmia tai perusteltuja ratkaisuehdotuksia (mt.). Jaetussa, horisontaalisessa ja vaa-

kasuorassa asiantuntijuudessa voidaan asiantuntijuus nahda muuttuvana.

Vaakasuoraan asiantuntijuuteen liittyva erilaisissa toimintaymparistdissa toimiminen

voidaan nahda eradanlaisena rajojen ylittamisena seka valmiutena sopeuttaa omaa asi-
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antuntijarooliaan erilaisiin tilanteisiin. Tallaisen rajojen ja roolien ylittamisen on katsot-
tu olevan olennainen osa moniammatillista tyoskentelya. Sally Davisin ja Sue Madde-
nin (2006, 13) mukaan yksildsuuntautunut kuntoutus vaatii moniammatillista yhteis-
tyotd, jossa ylitetddn ammatilliset roolit ja ndin mahdollistetaan asiakkaiden yksilollis-
ten paamaadrien saavuttaminen. Vaikka asiantuntijuuden rajat voivat moniammatilli-
sessa tydskentelyssa ylittya tai muuttua, kullekin ammattiryhmalle voidaan osoittaa
oma erityinen osaamisen alue tietoineen ja taitoineen (ks. Karvinen-Niinikoski 2007,
82). Tahan omaan osaamisen alueeseen liittyva tieto voidaan ndhda myos roolispesifi-
na tietona (Berger & Luckman 2009, 91-92). Moniammatillisessa tyoskentelyssa asian-
tuntija tuo keskusteluun mukaan oman erityisen osaamisensa. Jotta tallainen keskuste-
lu olisi mahdollista, on ammattilaisen tunnistettava oma osaamisensa. Kuten John
@vretveit (1993, 55) toteaa, moniammatillisissa tydryhmissa tdytyisi muodostaa koko-
naisuus, joka sailyttda osiensa erilaisuuden, mutta on kuitenkin enemmaén kuin osiensa

summa.

Sosiaalitydon osaamista on luokiteltu sisalléllisen ja henkil6kohtaisen osaamisen nako-
kulmista. Luokitteluihin liittyvind kasitteina ovat olleet my6s yleis-, ydin- ja erityis-
osaaminen. (Linden 1999, 14; Filppa 2002, 27; Ylinen 2008,46, Rantalaiho 2005,1.) Nai-
ta osaamista kuvaavia kasitteita on kaytetty hyvinkin eri tavoin. Eroavaisuudet voidaan
osittain liittaa siihen, onko kyse ammattialan sisdisista luokitteluista vai ammattialojen
valisista luokitteluista. Ensin mainitusta esimerkkindg on Ylisen (2008) tapa tarkastella
gerontologisen sosiaalisen asiantuntijuutta suhteessa sosiaalityon yleiseen asiantunti-
juuteen. Jalkimmaisesta asiantuntijuuden tarkastelusta on kyse Satu Vainisen (2011)
tutkimuksessa, jossa hadn tarkastelee sosiaalityota sosiaalisen asiantuntijana erilaisissa
toimintaymparistoissa. Kun asiantuntijuutta tarkastellaan osaamisena, mukaan tulee

tyotehtavat ja toimintaymparistot niihin liittyvine tietoineen ja taitoineen.

Yleisosaaminen voidaan nahda tyossa tarvittaviin yhteisiin, yleisiin tyoelamataitoihin
liittyvanad osaamisina ja ndin myos asiantuntijan henkil6kohtaisena osaamisena. Ydin-
osaamista on kuvattu vastauksensa kysymykseen, miksi jokin ammatti on olemassa
(Karila & Nummenmaa 2001, 24). Kyse on Rantalaihon (2005) termein sosiaalitydhon
liittyvasta sisallollisestd osaamisesta. Erityisosaaminen on erityisten tietojen ja taitojen

hallintaa, jossa olennaisesti on mukana tydskentely- ja toimintaymparistd (Karila &
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Nummenmaa 2001, 24; Filppa 2002, 58). Kun tarkastelen sosiaality6td moniammatilli-
sen kuntoutuksen ymparistossa, liitédn yleisosaamisen kaikkia ammattilaisia koskevaan
osaamiseen, kuten muutos- tai kehittamisosaamiseen. Ydinosaaminen tarkoittaa puo-
lestaan kunkin ammattiryhmdn omaa olennaisinta osaamista. Erityisosaaminen sen
sijaan liittyy kuntoutuslaitosten gerontologisen kuntoutuksen osaamiseen, joka on yh-
teistd kaikille laitoksissa tyoskenteleville kuntoutuksen asiantuntijoille. Esimerkkeina
viimeksi mainitusta ovat ikdantymiseen liittyva tieto seka ikadantyneiden asiakkaiden

kohtaamiseen liittyvat vuorovaikutukselliset taidot.

Sosiaalitydn osaaminen on yleisemmin liitetty sosiaalityon tehtdvaan ja luonteeseen,
kuten ymparisto—yksilo-suhteessa tyoskentelyyn, tyon auttamisluonteeseen seka yh-
teiskunnalliseen paikantamiseen (Filppa 2002, 57). Ulla-Maija Rantalaiho (2005, ks.
myos Kemppainen 2006, 236; Karvinen-Niinikoski 2007, 82) on liittanyt sosiaalityon
osaamisen kokonaisuuteen kahdeksan eri osaamista: yhteiskuntatieteellinen, tutki-
muksellinen, innovaatio- ja resurssiosaaminen seka vuorovaikutuksellinen, sosiaalityon
menetelmallinen, arvo- ja muutososaaminen. Rantalaihon (2005) tekemdssa osaami-
sen luokittelussa yhteiskuntasuhteeseen liittyva osaaminen kuuluu seka yhteiskunnalli-
seen osaamiseen etta resurssiosaamiseen. Ensin mainittu tarkoittaa yhteiskunnallisen
toimintaympariston ymmartamista ja jalkimmainen palvelujarjestelmdosaamista. Ta-
han liittyy seka jarjestelman toiminnan ymmartaminen, ettd sen ymmartaminen, miten
erilaisilla palveluilla on mahdollista ratkaista tyén kohteena olevia ongelmia. Auttamis-
luonteeseen liittyvda osaamista on esimerkiksi Rantalaihon (mt.) esiin nostama arvo-
osaaminen, johon liittyy sosiaalitydn eettisten periaatteiden seka niihin perustuvan
toiminnan hallitseminen. Nama sosiaalityon erilaiset osaamiset voidaan maarittaa Vai-
nisen (2011, 257-258) tavoin sosiaalisen osaamiseksi, jonka han on nahnyt erityisena

asiantuntijuusalueena.

Ylinen (2008) on vaitoskirjassaan tarkastellut gerontologisen sosiaalityon asiantunti-
juutta liittden siihen myos yleisen sosiaalityon asiantuntijuuden. Han on todennut ge-
rontologisen sosiaalitydn asiantuntijoiden tarvitsevan yleiseen sosiaalitydhon seka eri-
tyisesti gerontologiseen sosiaalityohon liittyvaa formaalia, muodollista osaamista, joka
koostuu niin sanotusta yleisesta tiedosta esimerkiksi palvelujarjestelman tuntemisesta

tai ikdantymiseen liittyvien erityispiirteiden tiedostamisesta. Toinen osaamisen alue on
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hanen mukaansa menetelmallinen osaaminen/tieto, joka tarkoittaa yleisia sosiaalityon
menetelmid, kuten haastattelumenetelmien tai verkostotyon sekd gerontologiseen
sosiaalityohon liittyen muistelutydn osaamista. Asiantuntijuuden olennaisena osana on
myo0s eettinen asiantuntijuus, joka tarkoittaa sosiaalityon yleisten eettisten periaattei-
den tiedostamista ja noudattamista. Gerontologiseen sosiaalityon eettiseen asiantunti-
juuteen Ylinen (2008) on tdman lisdksi liittanyt erilaisissa suhteissa valittdjana toimimi-

sen.

Sosiaalityon eettinen osaaminen on nahty useissa eri yhteyksissa olevan sosiaalityon
osaamisen ja asiantuntijuuden keskeinen tekija (ks. esim. Cowles 2000, 86; Ylinen
2008, 80). Tata kuvaa myos sosiaalityossa eettisen asiantuntijuuden nimedminen
omaksi asiantuntijuuden ulottuvuudeksi tiedollisen ja taidollisen rinnalle (Sipild 2011;
Ray & Phillips 2012). Toisaalta vanhustyon ja kuntoutuksen moniammatillisessa kon-
tekstissa eri ammattiryhmilla on yhteisia eettisia periaatteita kuten sitoutuminen hy-
vinvoinnin ja oikeudenmukaisuuden lisddmiseen (ks. esim. Seppanen & Koskinen 2010,
411). Talloin kyse on tyoskentelyyn liittyvasta kulttuuristen ja perusarvojen yhteisesta
jakamisesta (Ojuri 1996, 118). Nain tulee myo6s nakyvaksi se, ettd asiantuntijuuteen
liittyy sekd ydin- ettd erityisosaaminen eli oman ammatin ydinosaaminen ja toimin-

taymparistoon liittyva erityisosaaminen.

Sosiaalitydn asiantuntijuuden on nadhty konkretisoituvan ammattikdaytanndissa ja eri-
tyisesti kohtaamiseen ja vuorovaikutukseen perustuvassa asiakastyossa (Karvinen-
Niinikoski 2007, 87). Ammattikdytantoihin liittyvaa asiantuntijuutta voidaan lahestya
Kirsi Juhilan (2006, 245) kayttaman tilanteittain rakentuvan asiantuntijuuden kasitteen
kautta, missa ovat mukana tyontekijoiden tyohonsa saamat ohjeistukset, ammatillisten
menetelmien ja teorioiden tuntemus seka tyokokemus. Ohjeistusten, ammatillisten
menetelmien ja teorioiden tuntemus voidaan ndahda asiantuntijuuteen liittyvana for-
maalisena tai faktatietona seka teoreettisena tietona. Tyokokemus on osa kokemuksel-
lista tai kaytannollista tietoa. Naiden lisdksi tilanteittain rakentuvassa asiantuntijuudes-
sa on mukana instituutio, jossa sosiaalityota tehdaan seka myds ymmarrys laajemmista
kulttuurista diskursseista. Tilanteittain rakentuva tarkoittaa edelld mainittujen tekijoi-
den jatkuvaa uudelleen tulkintaa. (Karvinen-Niinikoski 2007, 84—85; Juhila 2006, 245;
Trevithick 2010, 25).
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Sosiaalitydn osaamisen moniammatillisessa tydskentelyssa, erityisesti terveydenhuol-
lon moniammatillisessa tydskentelyssd, on ndhty liittyvan sosiaalisen asiantuntijuu-
teen. Aulikki Kananoja (2010, 126) on liittanyt sosiaaliseen viitekehykseen sosiaalityds-
sd ihmisen elamantilanteen, sosiaalisten olojen ja sosiaalisten kokemusten aspektin.
Sosiaalityon tehtdvien kautta sosiaalisen asiantuntijuudeksi on madritelty sosiaalisten
edellytysten ja mahdollisuuksien selvittdminen ja varmistaminen, asiakkaan puolesta
puhuminen, yhteiskunnallisen ja sosiaalipoliittisen ndakdkulman liittaminen asiakkaan
tilanteeseen, asiakkaan liittamisen erilaisiin yhteiskunnallisiin resurssijarjestelmiin seka
sosiaalisten oikeuksien turvaamisen (Kinni 2007, 223; Tuusa 2005,40; Koskinen 2008,
443-447). Yleisemmin sosiaalisen asiantuntijuuteen on liitetty sosiaalitydn laajemmat,
kokonaisvaltaiset tavoitteet asiakkaan selviytymisen ja eldamanhallinan tukemisesta

(Eskola 2003, 112; Koskinen 2008, 443—-447).

Sosiaalisen asiantuntijuus voi tarkoittaa myds Anna Metterin (1996) kasittein arjen ja
kokonaisvaltaisen tiedon asiantuntijuutta. Han (mt.) ndkee sosiaalityon tehtdavana ter-
veydenhuollon moniammatillisessa tyoskentelyssa asiakkaan arjen tiedon tuomisen
osaksi asiakkaan hoito- ja kuntoutussuunnitelmaa. Sosiaalityon tehtavana on edustaa
kokonaisvaltaista nakemystda terveydenhuollon maailmassa. Metteri (mt.) jasentda
kokonaisvaltaisuuden kolmella tavalla. Ensiksi han maarittaa kokonaisvaltaisuuden
ihmisen omien kokemusten huomioon ottamisena tilanteiden selvittelyssa seka suun-
nitelmia tehtdessa. Toiseksi kokonaisvaltaisuus on muun muassa yksittaisten oireiden
tai ratkaisujen merkityksen tarkastelua suhteessa asiakkaan elamantilanteeseen tai
eldamankokonaisuuteen. Kolmanneksi han ajattelee kokonaisvaltaisuudella asiakkaan
tilanteen ymmartamista, jossa otetaan huomioon kulttuuriset, institutionaaliset ja yh-

teiskunnalliset ehdot ja ndiden suhde ihmisten toimintaan (Metteri 1996, 144—-145).

Sosiaalityontekijan asiantuntijana toimimista moniammatillisessa tyoyhteisdssa voi-
daan tarkastella roolin ja roolisuoritusten kasitteiden kautta (kasitteet: Berger & Luck-
man 2009, 88—-89). Roolit ovat Anna-Maija Puroilan (2002, 43-44) sanoin tietyissa yh-
teiskunnallisissa olosuhteissa elettyjen elamdnvaiheiden tulosta, josta esimerkkina han
kayttad ammatillisen koulutuksen kautta avautuvia mahdollisuuksia paasta tiettyihin
sosiaalisiin tilanteisiin ja niihin liittyviin rooleihin. Rooleihin liittyy tiettyja roolisuorituk-

sia ja niiden vakiomalleja, jotka ovat kaikkien roolien esittajien tai mahdollisten esitta-
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jien tiedossa (Berger & Luckman 2009, 88-89). Erving Goffmanin (1971, 26) mukaan
roolit tarkoittavat yksilon kayttaytymista, joka toteuttaa tiettyyn asemaan liittyvat oi-
keudet ja velvollisuudet. Rooleihin liittyy kuitenkin myds tilanteen tulkinta, jonka kaut-
ta henkil6 valitsee tilanteeseen sopivan roolin. Valinnan taustalla ovat aiemmat koke-

mukset seka tulkinta. Rooli ei ndin ollen ole vakiintunut, vaan se vaihtelee tilanteittain.

Goffman (1971, 39-37) toteaa rooliin liittyvan julkisivun, jota roolin esittdja joutuu
yllapitdmaan samalla kun suorittaa rooliin kuuluvaa tehtdava. Samankaltaisesta ase-
maan liittyvasta toiminnasta seka siihen liittyvasta julkisivusta voitaneen ajatella ole-
van kyse myos Peter R. Bergerin ja Thomas Luckmanin (2009, 88—89) kuvaamassa toi-
minnan institutionalisoitumisessa. Heiddn (mt.) mukaansa roolisuoritukset edustavat
yhtaalta itseddn mutta myos kokonaista institutionalisoitunutta kayttaytymisjarjestel-
mad, josta esimerkkindg he (mt.) kdyttavat tuomarina toimimista. Heidan mukaansa
tuomitseminen edustaa tuomarin roolia, yksilé toimii tuomarin ominaisuudessa. Ta-
man lisaksi rooli edustaa institutionalisoitunutta kayttaytymisjarjestelmaa. Tuomarin
roolilla on vakiintunut suhde muihin lain yllapitoon liittyviin rooleihin. Ndistda muotou-
tuu kokonainen laki-instituutio, jonka yksi osa tuomari on. Nain ollen rooli ja siihen
liittyva toiminta ei ole vain esittdjansa valitsema tapa, vaan siihen liittyy ymparoiva

kulttuuri ja instituutio.

Kuten Leila Nisula (2010, 42) toteaa erilaiset sosiaaliset tilanteet vaativat erilaisia roo-
leja riippuen siitd, millaisia sosiaalisia odotuksia tilanteisiin liittyy. Kuntoutuslaitoksen
sosiaalityontekijan voidaan ajatella kohtaavan asiakkaita ja muita toimijoita sosiaali-
tyontekijan roolissa. Samalla hdn on osa kuntoutuksen kayttaytymisjarjestelmaa, koko
kuntoutuksen instituutiota. Sosiaalityontekijan tyohon liittyy tiettyja velvollisuuksia ja
toimintakaytantoja, jotka voidaan ndahda moniammatillisessa tydyhteisdssa eri toimi-
joiden tiedossa oleviksi tehtdviksi ja vakiintuneiksi toimintatavoiksi. Ndiden tehtavien
voidaan olettaa tulleen sosiaalityéntekijéiden tehtaviksi heiddan asiantuntemuksensa,
osaamisensa kautta. Sosiaalityontekija toimii asiantuntijan roolissa, mika tarkoittaa
tiettyja muiden asiantuntijoiden toiminnasta erottuvia toimimisen tapoja oikeuksineen

ja velvollisuuksineen.
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2.4 Sotainvalidien ja rintamaveteraanien kuntoutus

Tutkimukseni kontekstina ovat sotainvalidien ja veteraanien kuntoutukseen erikoistu-
neet laitokset. Sotainvalidien kuntoutuksella on pitka historia, joka liittyy sodassa saa-
tujen vammojen kompensointiin. Kuntoutuksen tavoitteena oli mahdollistaa sodassa
vaikeastikin vammautuneiden tyéhon ja normaaliin arkeen palaaminen. Vaikka kun-
toutus oli alkanut lahes heti sodan jadlkeen, varsinaisesti se on kdynnistetty vuonna
1961. Rintamaveteraanien kuntoutustoiminta alkoi vuonna 1975, mutta lakisaateiseksi
se tuli vasta vuonna 1983. (Jarvikoski & Harkapaa 2011, 8, 63; Rissanen 2001, 614; Ran-
ta-Knuuttila 1992, 36—38; Veteraanikuntoutustyoryhma 1987, 2; Era & Kayhkoé 1992,
3).

Alusta lahtien sotainvalidien kuntoutustoimintaa toteuttivat veteraanijarjestdjen omis-
tamat laitokset eli kolmas sektori mutta myos yksityiset yritystoiminnan pohjalta toi-
mivat kuntoutuslaitokset. Kaikkiaan Suomessa on ollut noin sata laitosta, jotka ovat
erikoistuneet sotainvalidien ja veteraanien kuntoutukseen (Karttunen 2009, 18). Naista
23 on Veljes-sairaskoteja, jotka rakennettiin Suomeen 1970-1990-luvuilla. Useiden
kuntoutuslaitoksen perustajina olivat saatiot, joissa osallisina olivat eri veteraanijarjes-
tot seka paikalliset kunnat. (mt., 14-15.) Vaikka saatiot olivat toimijoina, oli valtio mu-
kana taloudellisesti tukemassa laitosten rakentamista. Kaikissa nadissa laitoksissa on
paitsi kuntoutustoimintaa myos sotainvalidien laitoshoitoa. Taiman hetken kasitteistol-
I3 kuvattuna laitoshoito on ldhelld tehostetun palveluasumisen tasoa, mutta osin ver-
rattavissa myos terveyskeskusten vuodeosastojen toimintaan. Tutkimuksessani muka-
na olevat laitokset vaihtelevat kooltaan noin 200 asiakkaan laitoksesta noin 40 asiak-

kaan laitokseen.

Sotainvalidien kuntoutus perustuu sotilasvammalakiin (404/1948) seka asetukseen
sotilasvammalain erdiden sdaannosten soveltamisesta (1117/1985). Talla hetkelld so-
tainvalideilla on subjektiivinen oikeus vuosittaiseen kuntoutukseen. Sotainvalidin tar-
peen mukaan kuntoutus voidaan toteuttaa joko avo- tai laitoskuntoutuksena. Rinta-
maveteraanien kuntoutuksen jarjestaminen perustuu rintamaveteraanien kuntoutuk-
sesta annettuun lakiin (1184/1988) ja asetukseen (1348/1988). Taman lisaksi veteraa-

nien kuntoutusta ohjaa Sove-yksikén vuosittain kunnille antamat ohjeet. Naiden perus-
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teella veteraanien tulisi saada kuntoutusta vuosittain. Ajatuksena on, ettda mikali kun-
toutuksen tavoitteet voidaan saavuttaa avo- tai paivakuntoutuksella, ovat ndma ensisi-
jainen kuntoutusmuoto laitoskuntoutukseen verrattuna. Sotainvalidien kuntoutukseen
maksusitoumukset myontad Valtiokonttori ja veteraaneille kuntien terveyskeskukset.

Laitoskuntoutukset ovat pddsaantoisesti joko 10, 14 tai 21-28 vuorokautta vuodessa.

Laitoskuntoutuksen sisaltod maarittaa Sove-yksikon toteuttama kilpailuttamismenette-
ly. Siihen liittyvissa asiakirjoissa maaritelldan kuntoutuksen tavoitteet ja laatuvaati-
mukset kuntoutuksen toteuttamiselle. Vuonna 2013 julkaistuissa laatuvaatimuksissa
on todettu kuntoutuksen tehtavasta ja tavoitteista, ettd “kuntoutuspalvelujen avulla
tuetaan ja edistetdan sotainvalidien ja rintamaveteraanien itsendista toimintakykya ja
hyvdaa elamanlaatua. Keskeisena tavoitteena on tarjota yksil6llisid, asiakaslahtdisia,
turvallisia ja vaikuttavia kuntoutus- ja hoitopalveluja”. (Valtiokonttori 2013, 3.) Sove
madrittelee laatuvaatimuksissaan perustason kuntoutuspalvelujen laadulle. Taman
perustason toteuttamiseen pitdd palveluntuottajien sitoutua. Taman lisaksi kilpailut-
tamismenettelyyn liittyy niin sanottu lisdpisteytysosio, jolla on keskeinen merkitys pal-
velujen hinnan maarittymisessa. Laatuvaatimukset koskevat kuntoutuksen rakenteelli-
sia ja sisallollisia tekijoitd. Laatuvaatimusten noudattamista valvotaan auditoinnein,

jotka voidaan maarittaa valvonnaksi, tarkkailuksi ja seurannaksi (Robson 2001, 21).

Laatuvaatimusten kuntoutuksen palvelulinja ohjaa kuntoutusprosessin etenemista ja
jaottelee sen kolmeen osaan: kuntoutuksen alkuvaihe, kuntoutuksen toteutusvaihe,
kuntoutuksen paatdsvaihe. Ndista ensimmaiseen liittyy muun muassa kuntoutustar-
peen maarittelyyn liittyvat vaateet. Toiseen liittyvat yksildllisen kuntoutusohjelman
sisdltoad ohjaavat tekijat. Paatosvaiheeseen liittyy muun muassa kuntoutuksen jatku-
vuuteen liittyvat asiat. Palvelulinjan maarittelyissa keskitytdan ohjaamaan kuntoutus-
toiminnan henkiléstomaaria ja -ryhmien koostumusta, kuntoutustoimintaa ajallisesti
(esimerkiksi yksilotapaamisia tulee olla vahintddan 60 minuuttia arkipaivisin) seka kun-

toutuksen liittdmista kuntoutujan muuhun palvelutoimintaan. (Valtiokonttori 2013.)

Soven laatuvaatimukset eivat tarkkaan maaritd, miten kuntoutusta tulisi toteuttaa
kuntoutusjakson aikana. Laatuvaatimuksissa edellytetdaan tiettyjen arviointimenetel-

mien ja toimintakykymittarien kayttod sekd maaritellaan ryhmatoimintojen sisaltoa,
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mutta muilta osin ei ole ehdottomia maareita siihen, miten kuntoutujaa tulisi kuntout-
taa. Kilpailutuksessa on organisaatioille jatetty osittainen mahdollisuus itse maarittaa
haluamallaan tavalla, ketka toimivat kuntouttajina. Moniammatillisen tyéryhman jase-
net on madritelty siten, ettd valttamattomina ammattiryhmina ovat |aakari, fysiotera-
peutti ja sairaanhoitaja tai lahi/perushoitaja. Sen sijaan sosiaalityontekijaa ei ole tassa
yhteydessa vaadittu. Mikali kuntoutuslaitoksessa kuntoutusasiakkaiden kanssa tyos-
kentelee sosiaalityontekija, huomioidaan se pisteytyksissa. Selityksena sille, ettei kun-
toutuspalvelujen tuottajilta edellyteta laajempaa kuntoutustyontekijoiden joukkoa,
lienee se, ettd kuntoutuspalvelujen tuottajina on perinteisesti ollut myos kylpylakun-

toutuslaitoksia.

Ikdantyneiden kuntoutusta kasittelevassa kirjallisuudessa on moniammatillisen ryhman
kokoonpanoksi maaritelty vaihtelevasti joko edella mainitut 1dakari, sairaanhoitaja,
fysioterapeutti (Karppi & Nuotio 2008, 22) tai heidan lisdkseen ryhmaan on liitetty
my0s sosiaalityontekija ja toimintaterapeutti (Lonnroos 2008, 284). Tutkimuksessani
mukana olevissa laitoksissa tyontekijaryhmat vaihtelevat siten, etta kaikissa oli ladkari,
sairaanhoitaja, fysioterapeutti, sosiaalityontekija ja myo6s toimintaterapeutti vahin-
taankin osa-aikaisesti. Heidan lisdkseen kahdessa laitoksessa ryhmaan kuului myos
psykologi. Tutkimukseni laitokset poikkeavat sosiaalitydntekijéiden moniammatilliseen
tyoryhmaan osallistumisen osalta Krokforsin (2010, 258) tutkimuksesta, jossa sosiaali-
tyontekija ei alkujaan osallistunut moniammatillisen tydryhman tydskentelyyn. Sosiaa-
lityontekijat olivat osa moniammatillisia tyéryhmia, joiden jasenista suurin osa oli fy-
sioterapeutteja ja sairaan- tai ldahihoitajia. Muiden ammattiryhmien edustajia, kuten
sosiaalityontekijoita tai laakareita, oli tyoryhmissa yleensd enimmilladn yksi. Tama eh-

ka kuvastaa myos tyontekijaryhmien kokonaismaaria laitoksissa.

Tutkimukseni kohdistuu nimenomaan laitoksiin, joissa sosiaalityé on osana kuntoutus-
toimintaa. Osa haastattelemistani sosiaalityontekijoista tapaa kaikki laitokseen tulevat
kuntoutujat, osa tapaa vain osan kuntoutujista. Se, kuinka paljon tai usein sosiaalityon-
tekija asiakkaita tapaa, riippuu ainakin osittain kdytettavissa olevasta aikaresurssista.
Taman organisaatio voi maarittda kilpailutukseen osallistuessaan. Aineistossani tuli
nakyvdksi organisaation toimintatapojen merkitys asiakkaiden ohjautumisessa sosiaali-

tyontekijoille. Silloin, kun sosiaalityontekija tapaa vain osan kuntoutujista, asiakkaat
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ohjautuivat eri tavoin sosiaalitydntekijan luokse. He voivat tulla joko itse tapaamisen
tarpeellisuuden ilmaistuaan tai jonkun toisen tyontekijan ohjaamana tai sosiaalityon-
tekijan itsensa arvioidessa muilta saamansa tiedon pohjalta tapaamisen tarpeelliseksi.
En tarkastele tassa tutkimuksessa sosiaalityon asiakkaaksi valikoitumista tarkemmin,

vaikka se jossain maarin tulee esille myéhemminkin.

Laatuvaatimusten osiossa, joka liittyy kuntoutuksen alkuvaiheeseen, edellytetdaan |3a-
karin, sairaanhoitajan ja fysioterapeutin alkututkimusten toteuttamista kahden en-
simmaisen kuntoutuspdivan aikana. Fysioterapeutin voi korvata asiakkaan tarpeiden
vuoksi jokin erityistyontekija kuten sosiaalitydntekija. Haastatteluissani tuli esille se,
ettei kukaan haastateltavistani tehnyt kuntoutujille niin sanottua alkuhaastattelua
kahden ensimmaisen kuntoutuspaivan aikana eli he eivat osallistuneet Soven tarkoit-
tamassa mielessa kuntoutustarpeen maarittelyyn. Haastattelemani tyontekijat olivat
jarjestaneet oman tapaamisensa asiakkaiden kanssa yleensa asiakkaiden kuntoutusjak-

son puolivalin vaiheille.

Soven tarjouskilpailu vaatimuksineen ohjaa ja normittaa toteutettavaa kuntoutustoi-
mintaa. Kilpailutuksen merkitys kuntoutuksen toteuttamisen ja kuntoutustyontekijoi-
den asiantuntijuuden seka asiakkaiden yksil6llisten tarpeiden kannalta olisi mielenkiin-
toinen tarkastelukohde. Tassa tutkimuksessa siihen ei ole mahdollisuutta, vaikka aihet-
ta haastateltavat sivusivatkin. Laatuvaatimuksista ja kilpailutuksesta huolimatta kukin
laitos on kuitenkin erilainen ja jokaisella on omat viralliset ja epaviralliset sdantonsa.
Kuntoutuslaitosten ty6- ja toimintakulttuuri on vaikuttaa siihen, kuinka kuntoutus toi-

mintaa toteutetaan.
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3 Tutkimuksen toteuttaminen

3.1 Tutkimusprosessi

Tutkimusprosessini on lahtenyt liikkeelle omista kokemuksistani sosiaalitydntekijana.
Nadin tutkimukseni taustalla on tydntekijan kokemuksellinen tieto taydennettyna tutki-
jan teoreettisella tiedolla (ks. Granfelt 2005, 252). Usein tutkimukset on jaettu aineis-
to- tai teorialdhtoisiin tutkimuksiin. Joskus on myos kdytetty teoriaohjautuvan tutki-
muksen kasitettd (Eskola 2001, 136). Vaikka tutkimuksessani ovat sekd aineisto etta
teoriat ja kasitteet keskeisessd asemassa, on olennainen osa tutkimustani myos koke-
mukset, ennen kaikkea omat kokemukseni gerontologisen kuntoutuksen sosiaalitydsta.
N&in ollen nimean tutkimukseni kokemuslahtoiseksi tutkimukseksi®. Yhtaalta tama viit-
taa omiin kokemuksiini ja niiden keskeisyyteen tutkimuksen eri vaiheissa, erityisesti
tutkimustehtavan ja -kohteen maarittelyssa. Toisaalta kokemuksellisuus tai kokemuk-
set liittyvat myos keskeiseen metodologiseen ndakoékulmaan eli ajatukseen siitd, etta
aiemmat kokemukset ovat sosiaalisissa tilanteissa toimimisen seka niista kertomisen
taustalla, tutkimuksessani erityisesti haastatteluissa tuotetun puheen taustalla (ks.

my0s Strauss & Corbin 1990, 23, 35).

Kokemuksellisuus ja itselle tutun tydn tutkiminen on tutkimukseni voimavara mutta
myos yksi sen keskeisista haasteista. Minulla on vahva kokemuksen kautta tullut tieto
ja ymmarrys tutkittavasta ilmiostd, mika voi vaikeuttaa uuden tiedon tuottamista. Toi-
saalta yhteiskuntatieteellisessa tutkimuksessa tutkijalla on aina esiymmarrys tutkimas-
taan. Esiymmarrys on myos nahty valttamattomana lahtékohtana tulkitsemiselle. (Vay-
rynen 2007, 47; Tontti 2005, 60—62; Laine 2001, 34—35). Oman esiymmarryksen ylitta-
minen tai ohittaminen on tutkimuksessa tarpeen, jotta uuden tiedon loytdminen ja
tutkittavan ilmion syvallisempi ymmartaminen olisi mahdollista. Tassa yhteydessa on
kaytetty sulkeistamisen, reduktion tai etddnnyttamisen kasitteitd (Perttula 2011, 145;
165; Vayrynen 2007, 47; Tontti 2005, 65). Kyse on siitd, etta tutkijan tulee tunnistaa ja
reflektoida tutkimaansa ilmioon liittdmidgan merkityssuhteita ja pyrkia sulkemaan ne
pois tai siirtamaan syrjaan tutkimuksen ajaksi. Juha Perttulan (2011, 145) mukaan kyse

on tutkimuksellisen asennoitumisen ytimesta, jonka tulee sadilya koko tutkimusproses-

* Ajatuksen kokemuslihtoisests tutkimuksesta toi esiin tutkimukseni ohjaaja professori Sanna Vayrynen
ohjauskeskustelussa
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sin ajan. Taydellinen oman esiymmarryksen sulkeistaminen ei liene mahdollista, mutta

sita voidaan pitaa tavoitteena (Lehtomaa 2011, 165; Tontti 2005, 65).

Tutkimusprosessin aikana olen reflektoinut omaa sekad tyokokemuksen ettd ilmioon
liittyvan teoreettisen seka tutkimuksellisen kirjallisuuden kautta tullutta esiymmarrysta
ollakseni avoin aineistostani nousevalle uudelle tiedolle. Toisaalta olen myos aktiivises-
ti kdayttanyt omaa kokemustani ja ymmarrystani hyvaksi tutkimuksen teon eri vaiheissa
enka ole pyrkinyt sulkemaan kokemuksellista tietoa pois tutkimuksestani. Osana ref-
lektointia on omien kokemusten ja oman tutkijan paikan avoin esiin nostaminen, jonka

olen tehnyt kuviossa 1.

Tutkimustehtavan ja kohteen
maarittely
Arkityonihmettelija
Kokemusten pohjalta nouseva
ihmettely

Arkityon problematisointi
Aiempi teoreettinen tieto

AN

Tulkinta Aineiston hankinta
Tulkitsijo Dialoginen keskustelija
Teoreettinen jatutkimuksellinen T . - Haastatteluihin aktiivisestituodut
. UtkImUSpI'OSESSI

tieto kokemukset
Omatkokemuksetapuna Yhteinen kieli

Analyysi

Analysoija

Omien kokemusten
sulkeistaminen

Kuvio 1. Tutkijan roolit ja kokemukset tutkimusprosessin osana

Omat kokemukseni ja aiempi tieto ovat olleet keskeisempia tutkimuksen alussa. Toi-
saalta ne ovat olleet mukana eri vaiheissa prosessia. Olen tutkimusprosessissani pie-
nen eteenpdin menon jalkeen palannut taaksepdin ja osittain tutkimuksen teon eri
vaiheet ovat kulkeneet rinnakkain. Tutkimusaineiston hankintaa ohjasivat tietyt kysy-
myksenasettelut, mutta aineiston hankinnan ja analyysin my6ta kysymykset ovat muo-

toutuneet uudelleen ja tarkentuneet. Aineisto ja sen alustava lapikdyminen saivat ai-
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kaan myds tutkimuksellisten sitoumuksien seka analyysikehikon uudelleen pohtimista
ja syventamista. Esimerkiksi kehysanalyysi nousi keskeiseksi tekijaksi vasta aineiston ja
siitd havaitsemieni nakdkulmien kautta. Tallainen eteneminen lienee tyypillinen kvali-
tatiiviselle tutkimukselle (Ruusuvuori ym. 2010, 12; Puroila 2002, 21-23). Tutkimuksen
eteneminen on vaatinut yhta aikaa myds jatkuvaa rajaamista ja luopumista. Yhteen
tutkimukseen ei ole ollut mahdollista ottaa mukaan kaikkea sita kiinnostavaa, mika on

tutkimuksen etenemisen myo6ta noussut esiin.

3.2 Tutkimustehtiva ja Kkysymykset

Tutkimustehtdavani muotoutumisen taustalla ovat omat kokemukseni tyoskentelystd
sosiaalityontekijana kuntoutuslaitoksessa. Lisdksi minua on kiinnostanut kuntoutuksen
ja sosiaalityon kasitteiden samankaltaisuus. Molempien on todettu liittyvan yksilén ja
ympariston valiseen suhteeseen, ja liséksi molemmissa on keskeisenda muutostyon aja-
tus. Naista yhtymakohdista huolimatta, ei sosiaality6ta ole valttamatta nahty olennai-
sena osana kuntoutustyota (ks. esim. Kinni 2008). Seka sosiaality6 ettd kuntoutus ovat
molemmat sosiaalista toimintaa, jota on mahdollista tarkastella useista eri nakdkulmis-
ta (ks. Lindh 2007, 18). Tutkimuksessani ajattelen sosiaalitydn suhteena ja vuorovaiku-
tustyonad, joka tapahtuu kasvokkaisessa kohtaamisessa. Vaikka kyse on ajallisesti ja
paikallisesti tapahtuvasta vuorovaikutuksesta, tapahtuu vuorovaikutus tietyssa kon-
tekstissa ja lasna ovat myos puitteet seka kohtaamistilanteessa mukana olevat ihmiset

omine arvoineen ja kokemuksineen (ks. Layder 1993).

Organisaatio tai toimintaymparistd, jossa sosiaalityota tehdaan, vaikuttaa sosiaalityon
tehtdviin ja tekemisen tapaan. Kasitteellisten tarkastelujen (luku 2) kautta olen paaty-
nyt kdyttamaan tasta sosiaalitydsta nimitysta gerontologisen kuntoutuksen sosiaalityd.
Gerontologisen kuntoutuksen nden olevan jo ldhtokohtaisesti moniammatillista toi-
mintaa, ja tdma tuo oman erityisyytensa myos kuntoutuslaitoksissa tehtdavaan sosiaali-
tyohon. Moniammatillisuus tarkoittaa eri asiantuntijoiden tyoskentelyd yhdessa. Tut-
kimuksessani keskityn yhden asiantuntijaryhman, sosiaalityontekijoiden, kuvaukseen
tyostaan. Tavoitteenani on ymmartaa ja tehda nakyvaksi sosiaalityontekijoiden teke-

maa arkista tyota kuntoutuslaitoksissa siten kuin sen tekijat sita kuvaavat. Valitessani
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tutkimukseni kohteeksi sosiaalityontekijoéiden kuvaukset omasta tydstdadn, ajattelen
sosiaalityontekijat oman tyonsa asiantuntijoina, jotka pystyvat parhaiten kuvaamaan

tyotaan, siihen liittyvia kaytantoja ja osaamista.

Tutkimustehtdavanadni on etsia vastausta kysymykseen, mita on gerontologisen kuntou-
tuksen sosiaalityd sosiaalityontekijoiden kuvaamana. Tahan tutkimustehtavaani vas-

taan tutkimuskysymyksillani.

1) Millaisia toimintakdytant6ja ja -rooleja sosiaalityontekijat liittavat
ty6honsa?
2) Millaista osaamista sosiaalityontekijat liittdvat gerontologisen kun-

toutuksen sosiaalitydhon?

Toimintakdytantdjen kasitteen kautta tarkastelen sosiaalityontekijéiden kuvauksia arki-
toiminnasta, joka todentuu sosiaalityontekijoiden ja asiakkaiden seka sosiaalitydnteki-
joiden ja moniammatillisen tyoryhman valisessa vuorovaikutuksessa. Toimintakaytan-
noilla tarkoitan ammatillisia kaytantoja, jotka pitavat sisallaan sosiaalityontekijan tyo-
hon organisaatiossa liittyvid jossain maarin vakiintuneita tyoskentelytapoja ja tehtavia.
Toimintaroolin kasite kuvaa toimintakadytantoihin liittyvia vaihtuvia rooleja, jotka maa-
rittyvat paitsi sosiaalityontekijan toiminnan mukaan my6s muiden tilanteessa olevien
toimijoiden ja sosiaalityontekijan valisen suhteen mukaan. Toimintaroolit pitavat sisal-
[aan myos toimijoiden sosiaaliseen tilanteeseen liittdmat odotukset. Toimintakaytanto-
jen kasitteen kautta tarkastelen sosiaalitydéhon liittyvaa moninaisuutta ja toimintaroo-
lin kdsitteelld pyrin kuvaamaan ja paikantamaan sosiaalityontekijaa suhteessa muihin
tilanteessa toimiviin. Toimintakdaytannoét ja -roolit ovat kasitteellisia tyypityksia, joiden
kautta on mahdollista tehda nakyvaksi gerontologisen kuntoutuksen sosiaalityén mo-

ninaisuutta. (Vrt. Vaininen 2011, 40-46.)

Osaamisen ymmarran tyontekijoiden tyohonsa liittdmina tietoina ja taitoina, jotka tas-
sa tutkimuksessa liittyvat sosiaalitydn asiakastyohon ja siihen valittomasti liittyvaan
tyohon. Osaaminen on nahty asiantuntijuuteen olennaisesti kuuluvana ja sitd maarit-
tavana (ks. esim. Pohjola 2007, 10). Tarkoituksenani on tarkastella osaamisen kautta

asiantuntijuutta, jota sosiaalityd tuo gerontologisen kuntoutuksen kaytantoihin.
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Osaaminen voidaan ndahda myds yhtena toimintakdytantdja ja -rooleja maarittavana

tekijana.

3.3 Tutkimuksen teoreettiset ja metodologiset sitoumukset

Tassa alaluvussa kasittelen tutkimukseni perusteita ja tutkimuksellisia sitoumuksia.
Nama liittyvat yhtaalta tutkimukseni [ahtdkohtiin: mitd tutkin ja mistda nakdkulmasta.
Kuten aiemmin totesin, tutkimukseni liittyy laadullisen tutkimuksen perinteeseen. Tut-
kimukselliset sitoumukseni liittyvdt myos suhteeseeni aineistoon ja sen hankintaan
seka analyysiin. Kyse on tutkimukseni rakentumiseen, perusteisiin ja valineisiin liittyvis-
ta tarkasteluista, siitd, miten ajattelen saavani tietoa minua kiinnostavasta ilmiosta,
miten ajattelen sen olevan tutkittavissa. (Varto 1992, 119.) Ndma tarkastelut ovat osin
alkaneet jo aiemmin tutkimukseni keskeisten kasitteiden tarkastelun yhteydessa ja
jatkuvat myo6s taman luvun jalkeen. Tasta huolimatta pyrin tdssa selkiyttamaan tutki-

muksellisia nakokulmiani.

Tutkimuksessani on kyse itselleni tutun arkityon tutkimuksesta. Pyrkimykseni on lisata
ymmartamystani sosiaalityontekijan tyosta, joka on minulle kokemuksellisuuden kaut-
ta ennalta tuttu, arkinen ilmi6. Tutkimuksen avulla teen nakyvaksi, selvennan ja tas-
mennan kuvaa tyostd seka siitd miten sosiaalityontekijat jasentavat tyotaan. Pyrin sel-
ventamaan sitd, mitd gerontologisen kuntoutuksen maailmassa tydskentelevat sosiaa-
lityontekijat ajattelevat tyostdaan. Ymmartamykseni lisddaminen tarkoittaa myods sita,
ettd pyrin tutkimuksellani nostamaan esiin paitsi tutun niin myods ehka aiemmin tiedos-
tamattoman. Nain tutkimukseni |dhestyy hermeneuttis-fenomenologista nakékulmaa.

(Schiitz 2007, 394—-395; Tuomi & Sarajarvi 2002, 35.)

Fenomenologisessa tutkimuksessa empiirisend tutkimuskohteena ovat kokemukset ja
niiden merkitykset yksilolle (Laine 2001, 26-27). Hermeneutiikalla on usein viitattu
ymmartamiseen ja tulkintaan, joka kohdistuu ihmisten véliseen kommunikaatioon.
Tulkinnan kohteena on nahty olevan ihmisten ilmaisut. (Mt., 29.) Juha Perttula (2011,
142) toteaa hermeneuttisen tutkimustavan olettavan ihmisen yha uudelleen tulkitse-

van kokemuksiaan. Tama tulkinnallisuus otetaan tutkimuksen lahtékohdaksi huomioi-
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den kuitenkin se, missa tilanteessa tutkittavat ilmaisut on tuotettu. Tutkimuksessani
olen kiinnostunut sosiaalityontekijoiden ilmaisuista ja kuvauksista omasta tyostaan, en
yksittdisten sosiaalityontekijoiden kokemuksista sindnsa. Kokemuksellisuus tutkimuk-
sessani liittyy ajatukseen tutkimieni ilmaisujen ja jasennysten muotoutumisesta. Ajat-
telen, ettd sosiaalityontekijoiden jasennysten muotoutumiseen ovat vaikuttaneet hei-
dan kokemuksensa tyossaan. Perttula (mt., 139) kayttaa kasitetta “rakennetut koke-
mukset” tarkastellessaan reflektiivisen kokemisen tapaa. Nama rakennetut kokemuk-
set ovat osana tyontekijoiden haastattelutilanteessa tuottamia kuvauksia, jotka naen

kuitenkin laajempana nakemyksena ja tulkintana ilmidsta.

Nakemykseni on myos lahelld Anssi Perdkylan (1986, 5) kayttamaa tulkintakehyksen
kasitetta. Han madrittelee tulkintakehyksen olevan ”sellaisia aikaisemmista kokemuk-
sista muokkautuneita tiedollisia rakenteita, joiden avulla tilanteet maaritelldan” (mt.).
Perdkyld (mt., 4-5) on tulkintakehyksen kasitettd tarkastellessaan pohjannut ajatuk-
sensa Goffmanin (1974/ 1986°) kehyksen kisitteeseen ja kehysanalyyttiseen ajatte-

luun, joka nain ollen tulee toisena ldhestymistapana mukaan tutkimukseeni.

Goffmanin (1986) mukaan tilanteet maaritelldan sellaisten organisoitumisen periaat-
teiden mukaisesti, jotka maardaavat sosiaalisia tilanteita ja osallistumistamme niihin.
Tatd monimutkaisen kuuloista maaritelma on tulkittu monin eri tavoin (ks. esim. Pera-
kyld 1990, Puroila 2002, Alenius 2001). Pertti Alasuutari (1993, 136) toteaa kehyksen
tarkoittavan ”“sadntdjoukkoja, jotka konstituoivat toimintoja niin, ettd ne tulevat maari-
tellyiksi tietyiksi toiminnoiksi”. Kyseessa on siis toimintatilanteiden ja toimintatapojen
tulkinta tietysta kehyksesta kasin. Vaikka kehysanalyyttinen ajattelu on sosiaalisen
toiminnan ja tilanteiden analyysia, ajattelen sen kuitenkin jossain maarin kuvaavan
tapaani ymmartaa haastattelutilanteita ja niissa tuotettuja aineistoja. Haastatteluissa
tulkitaan haastattelutilannetta, mutta ennen kaikkea myos sitd, mista kerrotaan. Tuo-
tettujen kuvausten tulkitaan kuvaavan tarkasteltavaa ilmi6ta, gerontologisen kuntou-
tuksen sosiaalityota. Tilanteista puhuttaessa kdytetdan yhteisesti jaettuja kehyksia.

Anna-Maija Puroila (2002, 55) on todennut, ettei kehysanalyyttisen Idhestymistavan

> Kaksi vuosilukua viittaa siihen, etts Perikyld (1986) on kiyttanyt lihteendn Goffmanin vuodelta 1971
olevaa teosta, kun minulla on ollut kdytdssa saman teoksen vuoden 1986 painos. Jalkimmainen on
mainittuna myos lahdeluettelossani.
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liittdminen puheen tutkimiseen ole ongelmatonta, koska puhetta voidaan hdnen mu-
kaansa pitad ideologisena kuvauksena ilmiosta, ei suorana kuvauksena tilanteesta.
Koska olen kiinnostunut sosiaalitydntekijoiden tavasta nahda ja tulkita omaa ty6taan,
ei tallainen ideologinen kuvaus ole ongelmallista, vaan se on keskeinen osa tutkimus-

tani.

Perdkyla (1990, 7) tarkentaa tulkintakehyksen maarittelydan todeten “tulkintakehykset
rakentuvat yksilon aikaisemmista kokemuksista. Yksilon aikaisempien kokemusten ta-
pahtuminen ja tulkinta on kuitenkin ollut sosiaalisesti sadadelty asia, minka vuoksi yh-
teis6 on luonut leimansa tulkintakehyksiin alusta lahtien”. Perakyla yhdistaa tulkinta-
kehyksessa yksilon ja yhteison. Kehykset eivat Puroilan (2002) mukaan ole yksildiden
myota vaihtuvia, vaan ne ovat kulttuurisesti rakentuneita, yhteisoén jasenten tapoja
ymmartaa erilaisia ilmidita. Toimimalla tai tulkitsemalla tiettyja kehyksia yksilot myos
yllapitavat niita. Kuitenkin kehykset voivat myds muuntua. (Mt., 35-37.) Kun kehyksia
ajatellaan kulttuurisesti rakentuneina, lahestytdan siind sosiaalista konstruktionismia,
joka on kolmas tutkimuksellinen nakékulmani. Alasuutari (1993, 139) toteaakin kaytta-
neensa kehyksen kasitetta sosiaalisen konstruktionismin mukaiseen teoreettiseen vii-

tekehykseen kuuluvana kattokasitteena.

Sosiaalisen konstruktionismin perusajatuksena on nahda todellisuuden rakentuminen
vuorovaikutuksessa, jossa on kyse myods todellisuuden aktiivisesta luomisesta. Vuoro-
vaikutus tapahtuu tietyssa ajassa ja paikassa. Usein on nahty niin, ettd todellisuus luo-
daan jokaisessa vuorovaikutuksen tilanteessa uudelleen (Kuusela 2002, 56; Jokinen ym.
2000, 16-17, Silverman 2009, 129; Puroila 2002, 49). lan Hacking (2009, 20-25) tuo
esiin ehka hivenen toisenlaisen tavan tukeutua sosiaaliseen konstruktionismiin totea-
malla, ettda on mahdollista tarkastella vain jonkin ilmién sosiaalista rakentumista. Talla
ymmarran hanen tarkoittavan sitd, ettd objekti on todellista, mutta idea on sosiaalises-
ti tuotettu. Han (mt.) esittaa ajattelustaan esimerkkina naispakolaisen, jolloin ihminen
naispakolainen on objekti, mutta naispakolaisen idea on konstruoitu. Minun tutkimuk-
sessani sosiaalityd aktuaalisena toimintana tapahtuu asiakastilanteissa, moniammatilli-
sessa tyoskentelyssd, verkostotapaamisissa ja muissa sosiaalityon arjen kaytannoissa,
jotka ovat aina ainutkertaisia tilanteita, uusia todellisuuksia. Nama uudet todellisuudet

sisaltavat kuitenkin myos yhteisid piirteita. Haastattelutilanteessa haastattelemani so-
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siaalityontekija ja mind konstruoimme tai luomme yhdessa kuvan sosiaalitydsta. Haas-
tattelut edustavat kulttuurisesti tuotettua tapaa kertoa asiakastyosta ja kuntoutuksen
kontekstista. (Silverman 2009, 129.) Samalla kuitenkin rakennamme kielella ja puheella

ilmiota: gerontologisen kuntoutuksen sosiaalityota (ks. Jokinen & Suoninen 2000, 7).

Haastattelupuhe ja tatd myo6ta kieli on tutkimukseni keskiossa. Kuten aiemmin tulkin-
takehyksien yhteydessa totesin, mukana haastattelupuheessa ovat aiemmat kokemuk-
set. Tama lahestyy Peter R. Bergerin ja Thomas Luckmanin (2009, 49-50) ajatusta kie-
len merkityksestad. Heidan mukaansa kielen avulla on mahdollista objektivoida ja tyy-
pittdd aiemmin hankittuja kokemuksia. Nain ne tulevat mielekkaiksi paitsi itselle myds
muille. Heiddan mukaansa jokapdivdisen eldman sosiaalinen todellisuus koetaan tyypi-
tysten jatkumona. Toiminnan tasolla Berger ja Luckman (mt.) puhuvat totunnaistumi-
sesta, jolloin kyse on siita, ettei jokaista tilannetta tarvitse maarittda askel askeleelta
uudelleen. Totunnaistuneiden toimintojen tyypitykset ovat yhteisesti jaettuja, jolloin
kyse on instituutioistumisesta. Nama instituutioituneet toiminnot ovat tietyn ryhman
omaksuttavissa. Esimerkkind tastda he kdyttavat ammattiryhmien sisdista tietamista.
(Mt., 65—-67.) Tietyn tyypittelyn mukainen henkil6é suorittaa tietyn toiminnon, esimer-
kiksi sosiaalityontekija suorittaa tiettyja tehtdvia tietylld tavalla. Tahan he liittavat
my0s roolin ja sosiaalistumisen kasitteet. Bergerin ja Luckmanin (2009, 81) ajattelussa
kieli on keskeinen véline yhteisten kokemusten ymmarrettavaksi tekemiselle ja yhtei-

sen tietovarannon luomiselle.

Gerontologisen kuntoutuksen sosiaalityota kuvaava haastattelupuhe voidaan nahda
kuvauksina totunnaistuneista kdytdannoista ja instituutioituneesta toiminnasta. Nain
ajateltuna sosiaalityontekijat kertovat jasennyksissdan jotakin tyypillistd omasta tyos-
tdan ja omista kokemuksistaan. Ajatuksenani on se, etta haastattelupuheessa tuotan
yhdessa haastateltavieni kanssa tata kuvausta. Vaikka haastattelutilanne on ainutker-
tainen ja yhdessa luotu, on siind mukana myods aiemmat kokemukset ja tyypillisiksi
ajatellut tilanteet, jotka ovat osin my0s yhteisesti jaettuja. Naista esimerkkeina haasta-

teltavien toteamukset “kuten tiedat” tai “kuulostaahan tutulta”.

Konstruktionismin perinteeseen tukeutuvassa tutkimuksessa on tutkimuksen kohteena

usein esimerkiksi haastattelussa tuotettu puhe ja myds puheen tuottamisen tilanne.
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Tama on ollut myos yksi kritiikin kohde. David Silverman (2009, 129) on kriittisesti ky-
synyt, keskitytdaanko taman perinteen mukaisesti ainoastaan tutkimaan haastattelun
osallistuvien keskustelutaitoja eikd haastattelujen sisaltoa. Tata kritiikkia on pyritty
torjumaan toteamalla, etta aineistolle tehddan sekd mita ettd miten kysymyksia (mt.,
129-130; Valimaa 2011,23). Minad keskityn tutkimuksessani mita-kysymyksiin: mita
sosiaalityontekijat kertovat gerontologisen kuntoutuksen sosiaalitydsta? Tarkastelen
myo6s miten he tyotdan jasentavat. En ajattele, ettd tuo puhe olisi suoraa kuvausta jos-
takin puhetilanteen ulkopuolisesta totuudesta, vaan ettd se on haastatteluhetkessa

konstruoitu kuva sosiaalityosta.

Bergerin ja Luckmanin (2009) sekd Goffmanin (1986) nakokulmat tarkoittavat tutki-
muksessani sitd, ettd ajattelen sosiaalitydntekijoiden haastattelutilanteessa rakentavan
kuvaa tyostaan kayttden totunnaistuneita tapoja ja tiettyja tulkintakehyksia. Kyse on
kuitenkin haastattelutilanteesta ja siind tuotetusta kuvauksesta. Ndissa tulkintakehyk-
sissa on mukana myds yhteisén niihin tuoma leima, tietty kulttuurinen tapa jasentaa
tyota (ks. Holstein & Gubrium 1995,9). Tahan kulttuuriseen tapaan liittyvat esimerkiksi
kuntoutuksen ja sosiaalitydon tekemisen kulttuuri, yhteiskunnallinen todellisuus seka
tyon tekemisen organisaatio. Ajattelussani on myds yhtymakohtia lahestymistapaan,
jota on kutsuttu kontekstuaaliseksi sosiaaliseksi kontruktionismiksi tai kontekstuaali-
seksi konstruktionismiksi (Scourfield 2001, 66; Laitinen 2004, 54). Laitinen (mt.) toteaa
seksuaalista hyvaksikayttoa kasittelevassa tutkimuksessaan, ettei ole kiinnostunut ai-
noastaan siitd, miten ihmiset puhuvat hyvaksikaytostd, vaan sosiaalisesta ongelmasta.
Han ”suhteuttaa tutkimusaineistossa rakentuvia merkityksia ihmisten eldamaan yhteis-
kunnallisessa kontekstissa. Ylitdn siis tutkimusaineistoni, puheen ja tekstien rajat, ei-
vatka tulkintani palaudu kokonaisuudessaan kieleen.” (mt). Mind tuon aineistoni ana-
lyysissa mukaan gerontologisen kuntoutuksen kontekstin, jossa puhe on tuotettu. En
etsi sosiaalityontekijoiden subjektiivisia merkityksia, vaan yhteisid, jaettuja tulkinta-
resursseja (kasite: Jokinen ym. 2000, 28) tai yhteisia tulkintakehyksia (Perdkyla 1986,
5). Edelleen Arja Jokista ja muita (2000, 28) lainatakseni “kiinnostus ei kohdistu yksilon
sisdiseen ymmarrykseen, vaan siihen, millaista jaettua ymmarrysta ihmiset rakentavat

vuorovaikutuksessa”.
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Tutkimukseeni liittyvat [ahestymistavat ovat erilaisia, mutta niissa on myds yhtyma-
kohtia toisiinsa. Jotta ndiden eri ldhestymistapojen merkitys tutkimukselleni olisi pa-
remmin hahmoteltavissa, olen koonnut tutkimukseni kannalta keskeiset asiat kuvioon

2

Tutkimuksellinen ndkokulma Paikka tutkimuksessani

Hermeneuttis-fenomenologinen nakékulma
Tutkimuksen tehtdavanda ymmartdd ja tehda
nakyvaksi sosiaalityota tarkastelemalla sosiaa-
lityontekijoiden kuvauksia ja ilmauksia tyoko-
kemuksistaan.

- arjen totunnaisuuksien ymmartaminen ja
nakyvaksi tekeminen

- kokemusten tulkitseminen

- kokemus lahtékohtana: aiemmat koke-
mukset tyosta

- kokemuksen jakamisessa mukana yhteiso,
jossa elamme

Sosiaalisen konstruktivismin nakékulma
Tutkimushaastatteluissa on yhteisesti tuotet-

- sosiaalisen todellisuuden rakentuminen . .
tu kuva gerontologisen kuntoutuksen sosiaali-

vuorovaikutuksessa, joka tapahtuu tietys-

.. . . tyosta.
sd ajassa ja paikassa .. o . ..
R L. . . Aineisto on kuvausta institutionaalisista kay-
- toimintojen institutionalisoituminen ja HAnndists

naiden kaytantdjen kuvaaminen

Kehysanalyyttinen ndkékulma
- sosiaalisten tilanteiden maaritteleminen | Haastattelupuheessa kokemuksiin perustuvat

ja tulkitseminen yhteisesti jaettujen ke- ja kulttuurisesti rakentuneet tulkintakehykset.
hysten kautta, missa mukana aiemmat
kokemukset Kehykset ovat analyysin valine, joiden kautta
- kulttuurisesti rakentunut kehys tarkastellaan sosiaalityontekijéiden kuvauksia
omasta tyostaadn, toimintaroolistaan ja asian-
tuntijuudestaan.

Kuvio 2. Tutkimukselliset ndkokulmat

3.4 Aineiston hankinta

Tutkimusmenetelman ja aineiston valinnan maaraavat tutkimustehtava ja tutkimusky-
symykset (Silverman 2009, 8). Koska olen kiinnostunut sosiaalitydntekijoiden nakemyk-
sistd omasta tyostaan, paadyin laadullisen aineiston hankintaan, sosiaalityontekijoiden
haastatteluihin. Laadullinen haastattelu tarkoitti tutkimuksessani teemoitettua mutta
vapaasti etenevaa haastattelua. Joustavat, avoimet haastattelut tuottavat tietoa ihmis-
ten nakemyksista, tulkinnoista, ymmartamisistd, kokemuksista ja mielipiteista. Kvalita-

tiilvinen haastattelu pystyy tavoittamaan syvyyttd ja kompleksisuutta, jota ei muilla
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lahestymistavoilla ole mahdollista saavuttaa (Silverman 2009, 115). Esittelen tarkem-

min haastattelujeni toteutuksen kerrottuani ensin haastateltavien valinnasta.

Suomessa on 23 sotainvalidien ja veteraanien kuntoutukseen erikoistunutta laitosta,
joista osassa on jo paljon muutakin asiakaskuntaa. Laitokset ovat jarjestaytyneet Hoito-
ja kuntoutuslaitosten liittoon (Hokuli). Liiton internetsivuilla todetaan, ettda “Hokulin
rungon muodostavat sotainvalidien kuntoutus- ja hoitolaitokset, jotka perustehtavansa
lisaksi tarjoavat ikdaihmisten kuntoutusta, laitoshoitoa ja palveluasumista eri puolilla
Suomea” (Hokuli 2013). Hokuliin kuului aineiston hankinnan aikaan vuonna 2011 kaik-

kiaan 29 laitosta.

Etsin haastateltavia osin Hokulin internetsivujen kautta ja osin oman tyoni kautta saa-
mieni tietojen perusteella. Ajatuksenani oli haastatella nimenomaan sosiaalityonteki-
joita, joilla on sosiaalityontekijan patevyys. Internetsivuilla sosiaalityd, sosiaalipalvelut
tai sosiaalityontekija mainittiin 13 laitoksen sivuilla. Lisdksi joidenkin laitosten sivuilla
on maininta sosiaaliohjaajasta tai sosiaalihoitajasta. Oman kokemukseni mukaan tiesin,
ettd vaikka internetsivuilla kaytetdaan sosiaalityontekija-nimiketta, on kyse tosiasialli-
sesti sosionomin tai aiemman sosiaaliohjaajakoulutuksen kayneista tyontekijoista. Nai-
den tietojen pohjalta valitsin yhdeksan laitosta, joissa oletin sosiaalityontekijalla tai
sosiaalityontekijoilld olevan sosiaalityontekijan patevyyden. Puhelimitse tavoitin tyon-
tekijoita seitsemasta laitoksesta. Kahteen laitoin sahkdpostin ja sain tietoja sita kautta.
Yksi tyontekija ilmoitti, ettd han on tullut vastikdan laitoksen palvelukseen ja ettei han
silld hetkella eikda myodskaan ilmeisesti jatkossa tydskentele ikdihmisten kuntoutustoi-

minnassa, vaan laitoksen muiden asiakkaiden kanssa.

Puhelinkeskusteluissa selvisi, etta kahdessa laitoksessa tyontekijat olivat koulutuksel-
taan joko sosionomeja tai aiempia sosiaaliohjaajia. Yhdessa laitoksessa on kolme tyon-
tekijaa, joista kaksi on sosiaalityontekijoita ja yksi sosiaaliohjaaja. Saamieni tietojen
mukaan heiddn tyotehtavansa eivat eroa toisistaan. Neljassa laitoksessa on tyonteki-
joilla sosiaalityon patevyys, mutta joko hankittuna erillisen patevoitymiskoulutuksen
kautta tai kyseessad on vanha sosiaalihuoltajatutkinto. Laitokset ovat pdasaantoisesti
olleet toiminnassa yli kaksikymmenta vuotta ja ehka tahan osittain liittyy myds niiden

tyontekijoiden koulutustausta. Aiemmassa asetuksessa sosiaalihuollon ammatillisen
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henkiloston kelpoisuusehdoista (804/1992) maaritettiin sosiaalityontekijan tehtavaan
soveltuvaksi ylempi korkeakoulututkinto, johon sisaltyi tai jonka lisdksi oli hankittu riit-
tava sosiaalitydn koulutus tai sosiaalihuoltajan tutkinto tai siihen rinnastettava ruotsin-
kielinen tutkinto. (Sipila-Lahdekorpi 2004, 32.) Yhtdalta kyse lienee myos siitd, ettei
yksityisessa kuntoutustoiminnassa ole maaritelty samalla tavoin patevyysvaatimuksia
kuin julkishallinnon sosiaalihuollon tehtadvissa. Sosiaalitydntekijan ammattinimikkeen
suojaamattomuus mahdollistaa sen kdayton myds muille kuin sosiaalityontekijan koulu-

tuksen kayneille.

Lahtokohtana haastateltavien valinnassa oli Sosnetin sosiaalitydon maaritelman mukai-
sesti se, ettd sosiaalityotd tekevat yliopistokoulutuksen saaneet ammattihenkilot (Sos-
net 2013). Ikdihmisten kuntoutuksen parissa tydskentelevia ja edelld mainitun asetuk-
sen mukaisesti patevid sosiaalityontekijoitd tavoitin laitoksista yhteensa seitseman,
jotka suostuivat haastateltavikseni. Yhdelld haastateltavalla tyotehtavat olivat muut-
tumassa asiakastyosta enemman hallinnollisiin tehtaviin. Lisaksi toinen haastateltava
tyoskenteli paaasiallisesti ikdihmisten ja vaikeavammaisten kuntoutuksessa, jolloin
veteraanien ja sotainvalidien kuntoutus oli pienemmassa osassa hanen tyétaan. Haas-
tateltavillani oli erilaisia koulutustaustoja kuten sosiaalihuoltajatutkintoja. Haastatelta-
vista viisi oli tyoskennellyt erittdin pitkdan tehtavissaan, mutta yhdella haastateltavalla
oli vasta muutaman vuoden kokemus ja yksi oli ollut alle vuoden nykyisissa tehtavis-
saan toimittuaan aiemmin monenlaisissa sosiaalityon ja sosiaalialan tehtadvissa. Kaikilla
haastateltavillani oli kokemukseen perustuvaa tietoa tutkimukseni aiheesta. Taman
lisdksi haastattelu oli heille tyoskentelymenetelma. (Alasuutari 2001, 152-153; Scour-

field 2001, 60-65.)

Tein ensin yhden koehaastattelun, jonka otin mukaan varsinaiseen aineistoon. Haas-
tattelut tein helmikuusta elokuuhun 2011 sijoittuvalla ajalla. Haastattelut kestivat puo-
lestatoista tunnista lahes neljaan tuntiin. Nauhoitin kaikki haastattelut. Kaksi haastatel-
tavista selvastikin arasteli nauhuria, joskin haastattelun edetessa tallennus ehka unoh-
tui. Kirjoitin kaikki haastattelut kokonaisuudessaan teksteiksi Word-tekstikasittelylla,
mutta jatin pois sekd omia ettd haastateltavan lausahduksia kuten joo, kyllg, niin, ai-
van, elleivat ne liittyneet selkedsti seuraavaan puheenvuoroon. Tekstia tuli yhteensa

230 sivua rivinvalilla 1. Kirjoittaessani haastatteluja teksteiksi pohdin, onko tarpeen
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kirjoittaa kaikki kaymamme keskustelu, mutta paadyin ratkaisuuni antaakseni aineistol-

le mahdollisuuden yllattaa.

Ennen haastatteluja olin ollut haastateltaviini joko puhelin- tai sahkoépostiyhteydessa.
Kerroin heille tutkimukseni teemasta ja tarkoituksesta. Viidelle haastateltavalle Iahetin
sahkopostitse etukateismateriaalina laatimani yhden sivun tarkemman kuvauksen tut-
kimuksestani (liite 1) ja yksi haastateltava luki kirjeen juuri ennen haastattelua. Koe-
haastattelun ja toisen haastateltavani kanssa kdaymani puhelinkeskustelun perusteella
jatin yhdelle haastateltavalleni kirjeen laittamatta. Ennen koehaastattelua lahetetty
kirje oli aiheuttanut haastateltavalleni epardintia tutkimukseen osallistumisesta. Epa-
rointia aiheutti kirjeessa korostamani sosiaalityontekijan nakemys, kun haastateltaval-
lani oli aiempi terveydenhuollon koulutus taustalla. Taman epardinnin perusteella en
laittanut toiselle haastateltavalleni kirjettd, vaan tyydyin kertomaan tutkimuksestani
puhelinkeskustelussa. Mahdollisesti tama osaltaan aiheutti sen, ettd haastattelusta tuli
pitka ja osin rénsyileva. Lahettamani kirje suuntasi haastatteluja, ja jotkut haastatelta-
vistani olivat sen pohjalta laatineet itselleen etukdteen muistiinpanoja. Haastatteluja
sopiessani kerroin olevani sosiaalityontekija ja etta olen tydskennellyt pitkdaan haasta-
teltavien kanssa samankaltaisessa tyossa. Tama oli siis kaikilla tiedossa ennen haastat-

telutilannetta.

Kaikki seitsemdn haastattelua olivat hyvin erilaisia. Ne olivat puolistrukturoituja niin,
ettd minulla oli tietyt teemat ja niihin liittyvat apukysymykset valmiina (liite 2). Tee-
moiksi olen nimennyt haastateltavien taustatiedot, sosiaalityon tehtdvat ja niiden maa-
rittymisen, sosiaalityon asiakkaat sekd moniammatillisuuden ja asiantuntijuuden. Apu-
kysymyksista osan olin laatinut niin, etta pyrin niilla saamaan haastateltavat kertomaan
arkisista tilanteista tyossaan. Ajattelin, ettd ndiden tarinoiden kautta olisi mahdollista
saada nakyvaksi se, minka tyontekijat nakevat olennaiseksi tyossaan. Valmiista tee-
moista huolimatta olin ajatellut, etta kohtaamiset olisivat dialogisia, kahden kollegan
valisia keskusteluja. Nain pyrkimyksenani oli siirtya puolistrukturoiduista haastatteluis-
ta kohti avointa haastattelua, jossa haastattelu etenee joustavasti ja haastattelijan roo-
lina on olla aktiivinen kuuntelija (Silverman 2009, 110). Haastatteluissa kaytiin teemat
l[dvitse ja useimmat apukysymyksista tuli kdsiteltya keskustelun kautta. Huomasin haas-

tatteluissa, etta esimerkiksi kysymys sosiaalitydn asiantuntijuudesta oli ehka hivenen
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liilan abstrakti. Sita olisi pitanyt haastattelutilanteessa tai lahettamassani kirjeessa pa-

remmin selkeyttaa.

Ulla Mutka (1998, 29-30) on nimennyt tutkimuksessaan kayttdmansa haastattelun
puolistrukturoiduksi syvahaastatteluksi, jossa on ollut paitsi valmiiksi laaditut teemat
myos tilaa tutkijan ja haastateltavan vapaalle vuorovaikutukselle. Itse kdytan haastat-
teluistani nimitystd puolistrukturoitu dialoginen haastattelu. Ajatukseni dialogisesta
haastattelusta on saanut vaikutteita Holsteinin ja Gubriumin (1995) aktiivihaastattelus-
ta. Tama on heidan (mt., 73) mukaansa sopiva menetelma, kun halutaan tietoa subjek-
tin tulkinnasta tai tulkintojen tekemisen tavasta. Alasuutari (2001, 152-153) on toden-
nut aktiivihaastattelun tarkoittavan haastateltavan ja haastattelijan yhteistoimintaa.
Lisdksi han toteaa, ettd haastattelussa on ajatuksena se, ettd ”“tutkimuskohteella on
kaytossaan huomattava valikoima tulkinnallisia metodeja ja kokemukseen perustuvaa
tietoa ja haastattelijan tehtdva on kutsua esiin suuri maara merkityksia, jotka liittyvat

tutkittavaan aiheeseen.” (mt.)

Haastateltavat ovat Holsteinin ja Gubriumin (1995, 28) mukaan “tarinankertojia”, jotka
yhdistavat kertomuksissaan kokemuksensa, tunteensa ja mielipiteensa jarkeviksi koko-
naisuuksiksi. Vaikken hakenut haastatteluissa kokonaisia tarinoita, ajattelen haastatte-
lutilanteessa ja haastateltavien kertomuksissa tyostdaan olevan ldasna heidan kokemuk-
sensa, tunteensa ja mielipiteensa tyostaan gerontologisen kuntoutuksen sosiaalityds-
sa. Meilla kummallakin haastatteluun osallistuvalla oli omakohtaista tietoa, suora kon-
takti tutkittavaan ilmiéon, gerontologisen kuntoutuksen sosiaalityéhon. Aktiivihaastat-
telussa on ajatus siita, ettd haastattelijalla tulee olla tietoa haastateltavan elamasta tai
tilanteesta. Tuomen ja Sarajarven (2002, 82-83) esittelemassa dialogisessa haastatte-
lussa, on todettu tarpeelliseksi, ettd tutkijalla on suora kontakti tutkittavaan ilmiéon.
Dialogisessa haastattelussa tutkija on aktiivinen tutkimukseen osallistuja. Myos aktiivi-
haastattelussa haastattelijan tehtdva on aktiivisesti ohjata keskustelua (Holstein &

Gubrium 1995, 39).

Haastateltavan ja minun omakohtainen tieto gerontologisen kuntoutuksen sosiaali-
tyosta helpotti yhteisen kielen [6ytymista. Yhteisen kokemuspohjan kautta on myds

mahdollista tehda yhteisia tulkintoja. Osa haastatteluista toteutuikin dialogisesti, jol-
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loin haastateltavat identifioivat minut kollegana, jonka kanssa on mahdollista keskus-
tella omaan tyohon liittyvistd kysymyksistda. Tama tuli ilmi lausahduksista ja kysymyk-
sista “kuten tieddt “tai “Onko sinulla kokemusta tdsté?” Osassa haastatteluista roolija-
ko oli perinteinen haastattelija—haastateltava mukainen. (Tuomi & Sarajarvi 2002, 80—
83; Fontana & Frey 1994, 371-372). Roolini kollegana toisesta laitoksesta saattoi myds
joissain tilanteessa olla dialogisuutta rajoittava tekija. Sairaskotien verkosto on melko
pieni ja tiivis. Minun ndkeminen toisen laitoksen tyontekijana saattoi estda joidenkin,
esimerkiksi laitosten hallintoon liittyvien, asioiden avointa kertomista. En kuitenkaan
nde, ettd talla olisi tutkimuskysymysteni kannalta merkitysta. Haastattelujen dialogi-
suus tarkoitti myos sita, etta eri teemat kaytiin lavitse hyvinkin eri tavoin ja osa tee-
moista saattoi jaada hyvin vahaiselle kasittelylle. Osittain kyse oli siitd, ettd haastatel-
tavat tekivat aktiivisesti tulkintoja siitd mita ja miten asioita kertoo (Fontana & Frey

1994, 371-372).

Hermeneuttisen ajattelun oletuksena on nahty olevan se, etta ihmiset pyrkivat uudel-
leen ja uudelleen tulkitsemaan kokemuksiaan eika tata tarvitse estda. Tutkija voi toi-
mia haastattelutilanteessa aktiivisesti ja vuorovaikutus voi olla tasapuolisempaa kuin
esimerkiksi fenomenologisen perinteen mukaisessa haastattelussa, jossa keskeistd on
saada haastateltavan totuudenmukainen kuvaus elamyksellisesta kokemuksesta. Tuol-
loin tutkija pyrkii olemaan neutraali ja valttamaan omien kokemuksiensa ja tulkinto-
jensa esiintuomista. (Perttula 2011, 141-142.) Itse toin haastattelussa aika ajoin tietoi-
sen aktiivisestikin omia kokemuksia sekd myos tulkintoja haastateltavien kertomuksis-
ta mukaan keskusteluun. Tama myds mahdollisti dialogisuuden. Kuitenkin haastattelu-
jen yhtena keskeisend ajatuksena oli Satu Ylisen (2008, 29—-30) tavoin se, ettd haastat-
telut olivat sosiaalityontekijoille tilaisuus puhua omasta aiemmin vahan tutkitusta tyos-
tdan ja ettd taman kautta heilla oli mahdollisuus pohtia ja argumentoida omaa tyotaan.
Ylisen (mt., 87) mukaan tdma auttaa sosiaalityontekijoitda omaa alaa koskevan tiedon
haltuun ottamisessa ja oman asiantuntijuuden hahmottamisessa. Mielestani tdma on-
nistui hyvin tilanteessa, jolloin haastateltava totesi, "enpd ollut asiaa aiemmin noin
ajatellutkaan” tai ”sait ndkemddn asian uudella tavalla”. Haastattelut olivat kaikille
haastateltaville syy ja mahdollisuus pysahtyd oman tyonsa dareen ja pohtia omaa tyo-
tdan. Tastd me myos haastateltavien kanssa keskustelimme ja he totesivatkin, ettei

tallainen oman tyon reflektointi ole arjessa useinkaan mahdollista. Jdipa erds haasta-
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teltavista pohtimaan haastatteluamme niin, etta lahetti jalkeenpdin sahkdpostin, johon
oli kirjannut kootusti haastattelun jalkeen tulleita omaan tyéhonsa liittyvid ajatuksia.

Han oli kokenut, ettei haastattelussa tulleet kaikki asiat esille.

3.5 Aineiston analyysi kehysanalyysin keinoin

Tutkimukseni prosessi on edennyt mennen valilla eteenpdin ja taas palaten takaisin
aiempiin vaiheisiin. Tama koskee myds aineiston analyysia. Kuten aiemmin totesin,
kirjoitin haastatteluni sanatarkoiksi teksteiksi. Kirjoittamisen vaiheessa mieleeni hiipi
epailys: Olenko laisinkaan onnistunut aineiston hankinnassa? Saanko aineistoni kautta
vastauksiani tutkimuskysymyksiini? Yhtdaltd tdssa lienee kysymys Ruusuvuoren ym.
(2010, 14) esiin nostamasta tutkijan liian valmiista ennakkokasityksistd, jotka saattavat
estaa aineiston yllattamismahdollisuuden. Koska kyse on itselleni tutun tyon tutkimuk-
sesta, tallaisten ennakkokasitysten olemassa oloa ei ole voinut valttaa. Toisaalta, kuten
jo aiemmin totesin, tutkijan esiymmarrys tutkimastaan ilmidsta on nahty myds valtta-
mattdomana lahtdokohtana tulkitsemiselle. (Tontti 2005, 60-62; Laine 2001, 34-35.)
Tutkimukseen liittyvaa tulkintaa tutkija tekee aina oman kokemuksensa, merkitysmaa-
ilmansa ja ymmarryksensa valossa (Hannula 2007, 122). Minulla tulkinnassa on ollut
mukana jo mainitut kokemukseni gerontologisen kuntoutuksen sosiaalitydsta. Lisaksi
mukana ovat olleet kokemuksen sekd kasitteellisten ja teoreettisten tarkastelujen
kautta jo aiemmin rakentuneet sosiaality6hon ja kuntoutukseen liitettavat merkitykset

ja ymmarrys.

Analyyttinen prosessi sisdltda aina analyysia, tulkintaa ja luentaa (Ronkainen 2011).
Analyysi alkoi jo siina vaiheessa, kun kuuntelin haastatteluja joko valittdmasti tai jonkin
aikaa haastattelujen jalkeen. Analyysi jatkui myos aineiston tekstiksi kirjoittamisen vai-
heessa, jolloin yhtdaikaisesti tein muistiinpanoja aineiston herdttamista ajatuksista.
Kirjoittamisen jalkeen luin koko aineistoni huolellisesti lavitse kahteen kertaan. Taman
huolellisen ldpiluvun myo6ta tutkimus- ja analyyttiset kysymykseni sekd myos metodo-
loginen nakokulmani alkoivat tarkentua. Yhtdalta tassa on kyse siitd, etta aineisto on
padssyt minut yllattamaan. Sieltd on noussut ndkdkulmia, joita en osannut ajatella vie-

I3 haastatteluvaiheessa, vaan vasta aineistoon huolellisen tutustumisen jalkeen. Esi-
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merkkina tastda on moniammatillisuuden tarkastelu, minka ajattelin tutkimuksen suun-
nitteluvaiheessa olevan tutkimukseni keskeisin tarkastelun kohde. Aineistoon pereh-
tymisen myota havaitsin, ettd moniammatillisuus onkin 1ahinna osa kontekstia, missa

sosiaalityo tapahtuu.

Tutkimukseni analyysi on lahtenyt liikkeelle aineistolahtoisesti. Luettuani aineistoa
huolellisesti lavitse sieltd nousivat teemat, jotka alkoivat mielestdni nayttaytya puhee-
na tietynlaisesta kehyksesta kasin. En kuitenkaan voi ajatella koko tutkimustani aineis-
tolahtoiseksi, koska taustalla on vahvasti oma kokemukseni ja myds aiempi teoreetti-
nen ymmarrys asiasta. Aineistosta tekemani havainto sai minut huomaamaan, etta
kehysanalyysi voisi olla aineistoni tarkastelundkokulma, vaikka kehysanalyysi on miel-
letty 1ahinna sosiaalisen toiminnan tutkimisessa kdytetyksi lahestymistavaksi (ks. Puroi-
la 2002). Analyysille oman haasteensa tuo myos se, etten ollut ajatellut kayttavani ke-
hysanalyysia vield aineiston keradamisvaiheessa. Tama tarkoittaa analyysin osalta, etta

minun on syyta huomioida my6s oma, haastattelijan rooli, kehysten muodostumisessa.

Kehysanalyysi tarkoittaa tutkimuksessani sitd, etta pyrin tarkastelemaan puhetta ke-
hysten kautta (ks.Puroila 2002, 54). Ajattelen kehyksen tarkoittavan tiettya nakokul-
maa, josta kdsin haastateltavat puhuvat. Kehykset vaihtelevat haastattelun eri vaiheis-
sa. Kehyksissd on mukana sosiaalisesti jaettu, mutta myos haastateltavan oma koke-
mus. Kehyksen kasitteen sijaan olisi ollut mahdollista kayttaa diskurssin kasitetta. Ke-
hyksen ja diskurssin kasitteiden on todettu olevan hyvin ldhelld toisiaan (Nisula 2010,
25; Glinther 2012, 18; Perakyld 1990, 159). Samankaltaisuudesta huolimatta paadyin
kehyksen kasitteen kayttoon, koska ajattelen, ettd diskurssin kasitteessa painottuu
enemman vuorovaikutustilanteessa tuotettu todellisuus. Kehys sen sijaan viittaa
enemman tiettyyn yleisemmin jaettuun, vaikka myds diskurssissa on mukana kulttuuri-
sesti tuotettu ja yhteisesti jaettu ajatus todellisuudesta. Kirsi Glinther (2012, 18) toteaa
kehyksen kasitetta maaritellessadn tyontekijoiden kasitteellistavan ja jakavan tyéhonsa
liittyvia merkityksia kehyksen avulla. Kehyksessa voidaan nahda Gintherin (mt.) tavoin
korostuvan sen kulttuurin, jossa ihminen toimii ja elda. Minun tutkimuksessani se tar-

koittaa kuntoutuslaitosten kulttuuria, mutta myos sosiaalityon kulttuuria.
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Kuten Anna-Maija Puroila (2002) toteaa, Goffmanin kehysanalyysi ei sindllddn anna
tarkkoja ohjeita analyysin toteuttamiseen. Niinpa olenkin tukeutunut talta osin tutki-
muksiin, joissa on kadytetty kehysanalyysia (Nisula 2010; Puroila 2002; Giinther 2012).
Naissa tutkimuksissa kehysanalyysid on kadytetty Iahinna sosiaalisen toiminnan analyy-
siin, mutta my0ds puheen ja tekstin analyysiin. Puroila (2002) on vaitoskirjassaan tutki-
nut paivakotien varhaiskasvatustyota. Han kayttaa (mt., 57) perspektiivin kasitetta,
jolla han viittaa haastateltavan kayttamaan kasitteeseen. Analyyttisend kysymyksena
hanelld on esimerkiksi, mista perspektiivistda puhuja tarkastelee asiaa. Analyysin ensi-
vaiheessa han tuo esimerkkina esille puhujan kuvaukset tyosta lapsen hyvinvoinnista
huolehtimisena. Taman jalkeen han nimeda kehykset, jotka jasentavat varhaiskasva-
tustyotd. Esimerkiksi lapsen hyvinvoinnista huolehtimisen han sisallyttaa hoivakehyk-
seen. (Mt., 58—-61.) Puroila (mt., 51) toteaa kehysanalyyttista ajattelua kaytetyn tulkin-
nallisena apuvalineena. Myods minulla kehysanalyyttinen ajattelu on tulkinnallinen apu-
vadline. Kyse on kehysanalyyttisestd aineiston lukutavasta (ks. diskurssianalyyttinen

aineiston lukutapa; Jokinen 2008, 114).

Analyysia ja sen etenemistda kuvaa myos sisallon analyysi. Talla tarkoitan sitd, etten
tarkastele analyysissani niinkdaan kehysten keskinaisia suhteita tai vaihtoja vaan kehys-
ten sisaltoja ulottuvuuksineen. (Ks. Alasuutari 1993, 137-139; Tuomi & Sarajarvi 2002,
116; Strauss & Crobin 1990.) Analyysi eteni aineiston ldpilukemisen jilkeen siten, ettd
poimin aineistosta kohdat, joissa haastateltavat puhuvat asiakastydsta tai moniamma-
tillisesta tyoskentelysta. Tekstinkasittelylld kopioin ndma kohdat erillisiksi tiedostoiksi
siten, ettd kunkin haastateltavan osalle tein oman yhteenvetotiedoston. Analyysini
ulkopuolelle jaivat sellaiset organisaatiota kuvaavat osiot, jotka eivat liity suoranaisesti
sosiaalityontekijoiden tekemaan tyohon. Naita osioita luonnehti muun muassa se, etta
ne olivat kollegojen valista keskustelua ja niihin liittyi usein tydssa jaksamiseen liittyvia

osioita.

Analyysi jatkui kdymalla lavitse naita yhteenvetotiedostoja Puroilan (2002) ajatusta
mukaillen esittden niille koko ajan kysymyksia: mista puhutaan ja mista perspektiivista
puhutaan. Kirjasin vastaukset ndihin kysymyksiin paperin marginaaleihin. En etsinyt
yksittdisida sanoja tai mainintoja, vaan tarkastelin episodeja kokonaisuutena. Tata kaut-

ta alkoi loytya erilaisia kehyksia, jotka tuossa vaiheessa nimesin alustavasti tiedon vilit-
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tdmisen, sosiaalisen tuen, sosiaalisen diagnoosin, kdytanndlliseksi sekda huolenpidon
kehykseksi. Tutkimuskysymysten tarkentumisen ja tarkemman alustavien kehysten
tarkastelun myo6ta osa alustavasti nimeamistani kehyksista rajautui pois tutkimukseni
alueesta. Koska tutkimukseni tarkentui koskemaan sosiaalityontekijoiden tyoskentelya
suhteessa asiakkaisiin ja moniammatilliseen tyéryhmaan, rajautui esimerkiksi tyonteki-
joiden tyon kdytannonjarjestelyja kuvannut kdaytannoéllinen kehys taman tutkimuksen
ulkopuolelle. Osa kehyksista yhdistyi yhdeksi yleisemmaksi kehykseksi, kuten tiedon
valittamisen kehys osaksi tukea. Kehyksissa on kyse sosiaalityontekijan toimintaa ku-
vaavista ja jasentdvistd kehyksistd, koska olen tarkastellut sosiaalityontekijoiden tyota
arkisena toimintana ja tahan toimintaan liittyvia tehtavia. En ole tarkastellut niinkaan
toimintaa kuvaavia orientaatioita, kuten ladketieteellistd tai hoidollista orientaatiota

(vrt. Jounila & Lampela 2011; Puroila 2002).

Seuraavassa vaiheessa ryhmittelin naihin kehyksiin liittyvat alkuperaiset ilmaisut eri
tiedostoiksi. En siis analyysissani tarkastele yksittdisten puhujien vastauksia, vaan yh-
distelen eri haastatteluista saadut samat nakdkulmat. Yhdistaminen oli perusteltua,
koska en tutkimuksessani keskity yksittaisten tyontekijoiden yksilollisiin merkityk-
senantoihin. Naitad tiedostoja analysoin esittamalla aineistolle kysymyksia: millaisesta
toiminnasta sosiaalityontekijat puhuivat, kuinka episodeissa nayttaytyy sosiaalityonte-
kijoiden ja muiden toimijoiden rooli. Kehyksistad tarkastelin millaista toimintaa ne ku-
vaavat, millaisia toimintarooleja ja osaamista niihin sisaltyy. Vastausten kautta lahdin
pilkkomaan saman kehyksen sisalld olevia eroavaisuuksia ja yhtaldisyyksia. Nain kunkin

kehyksen sisdlle muodostui eri ulottuvuuksia (ks. Ginther 2012).

Tutkimuksessani kehyksien ulottuvuudet liittyvat sosiaalitydntekijan ja asiakkaan tai
tyoyhteisén vuorovaikutussuhteissa ilmeneviin toimintoihin. Eri ulottuvuuksissa pai-
nottuivat sosiaalityontekijan toimintakaytannot ja toimintarooli suhteessa muihin toi-
mijoihin eri tavoin. Edelleen Giinther (mt.) nostaa kehyksissa kdytetyn kielen yhdeksi
tarkastelun kohteeksi. Vaikka analyysini kohteena on haastatteluissa tuotettu puhe, en
tassa tutkimuksessani ota tarkastelun kohteeksi tata kieltd, vaikka sita jossain maarin

sivuankin.
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Liitteessa 3 on tarkempi esimerkki tekemastani analyysitaulukosta. Kaikki alustavissa
kehyksissa olevat episodit tulostin paperille ja tein niihin kasin liitteen mukaisen taulu-
koinnin. Taulukoinnin avulla tarkensin kehyksia ja havaitsin eri ulottuvuudet ja niihin
liittyvat toiminnat, toimintaroolit sekd osaamisen. Taulukointivaiheessa mukana tar-
kastelussa olivat myds asiakkaan roolin seka toimintaa maarittavien asioiden tarkaste-
lu. Naita nakokulmia olen kayttanyt jossain maarin tukemassa kehyksien mukaisen

toiminnan tulkintaa. Analyysiprosessin etenemista voi kuvata vaiheittaisena etenemi-

sena, jossa kuitenkin on aika-ajoin palattu aiempaan vaiheeseen.

1. vaihe

2. vaihe

3. vaihe

4. vaihe

Aineiston lapiluku,
teemojen etsiminen
(asiakastyo, mo-
niammatillinen
tyoskentely) ja tii-
vistaminen

Samankaltaisten
episodien yhdista-
minen kehyksiksi
(mista perspektii-
vistd puhutaan?) ja
kehysten nimeami-
nen

Kehysten sisallon
tarkastelu esitta-
malla episodeille
kysymyksia. (Millai-
sesta toiminnasta
puhutaan? mika
sosiaalityontekijan
ja asiakkaan rooli?

Kehyksissa olevien
episodien yhdista-
minen ulottuvuuk-
siksi, niiden ni-
medminen ja rooli-
en, paikan seka
osaamisen tarkas-
telu

millaista osaamista
toiminnassa vaadi-
taan)

Kuvio 3. Analyysin vaiheet

Analyysiprosessin eteneminen on vaatinut aineiston tarkastelemista eri nakdkulmista
ja tata kautta jasentyi vahitellen olennaisin tarkastelukulma aineistoon. Palasin koko
kirjoittamisen prosessin ajan aika-ajoin alkuperdisten haastatteluaineistojeni, yhteen-
vetotiedostojen ja tekemieni taulukkojen pariin ja ndin analyysi tarkentui seka syveni.
Analyysiprosessini on edennyt liikkkuen aineiston, kirjallisuuden ja kirjoittamisen valilla.
Analyysi, tulkinta ja luenta ovat siis limittyneet toisiinsa. Analyysin ja siihen liittyvan
tulkinnan apuvélineend minulla on ollut muiden tutkijoiden tutkimukset ja niiden tuot-
tama tieto. Kuten kuviossa 1 esitin, mukana tulkinnassa ovat myds omat kokemukseni

gerontologisen kuntoutuksen sosiaalityosta.
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Olen kirjoittanut tutkimukseni seuraavat kolme lukua aineistostani muodostamieni
kehysten mukaan. Nain vastaan molempiin tutkimuskysymyksiini kaikkien kolmen lu-
vun kautta. Valitsemani tapa perustuu ajatukseeni toimintakdytantdjen ja —roolien
sekd osaamisen yhteydesta toisiinsa. Tehdakseni analyysini ja tulkintani ndkyvaksi seka
arvioitavaksi olen ottanut lukuihin 4 — 6 mukaan aineistokatkelmia. Olen merkinnyt
sitaatteihin haastateltavani numeroin H1-H7 ja itseni kirjaimella E. Olen kirjoittanut
katkelmat niin, ettd olen muokannut murresanat yleiskielelle seka poistanut laitoksiin
tai paikkakuntiin olevat viittaukset. Talla olen pyrkinyt valttamaan haastateltavien tun-

nistettavuutta.
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4 Arvioinnin kehys: sosiaalityo tiedon hankintana

Arvioinnin kehyksessa on kyse toiminnasta, jossa hankitaan tietoa ja arvioidaan asiak-
kaan tilannetta. Siihen liittyy vahvasti kasitys kuntoutuksesta toimintaprosessina, jonka
alkuvaiheessa asiakkaan tilanteen arviointi on keskeisessa asemassa. Kuntoutuksessa
arvioinnin on nahty olevan asiakkaan tarpeiden maarittelya ja sen myota kuntoutuksen
tavoitteiden tai suunnitelmien laatimista (Jarvikoski & Harkapaa 2011, 190-193; Ma-
tinvesi 2010, 123). Sosiaalityossd on puhuttu alkuarvioinnista, tilannearvioinnista ja -
kartoituksesta, tilanne analyysista tai asiakkaan tilanteen jasentamisesta (Niskala 2008,
70-71, 161; Pohjola 2007, 14). Ajatus tilanteen arvioinnin keskeisyydestd on nahtavissa
my0s sotainvalidien ja veteraanien kuntoutusprosessia ohjaavissa laatuvaatimuksissa.
Niissa edellytetaan laakarin ja sairaanhoitajan/lahihoitajan seka fysioterapeutin tai
tietyissa tapauksissa jonkun muun erityistyontekijan tekemia alkuhaastatteluja ja -

tutkimuksia kahden ensimmaisen kuntoutuspaivan aikana.

4.1. Informaation vastaanottaminen ja kokoaminen

Sosiaalityontekijat kuvaavat arviointia kuntoutuksen kontekstissa moniammatillisena
informaation hankintana seka jatkotyoskentelyn ja tydnjaon suunnitteluna. Sosiaali-
tyontekijoiden kuvauksissa moniammatillisen arvioinnin voidaan nahda tarkoittavan
monen ammattilaisen toteuttamaa tiedon hankintaa asiakkaalta ja asiakkaasta. Infor-
maatiota vaihdetaan moniammatillisissa tyoryhmissa, joissa kukin tuo esille oman tie-

tamyksensa asiakkaan tilanteesta

H1: ”..tieto mitd sairaanhoitaja on kysynyt, mita laakari on kysynyt, mita fy-
sioterapeutti on kysynyt niin, niin mulla on semmonen tieto... Ja meilld on tors-
taiaamuisin semmonen, semmonen kuntoutuspalaveri, missa tehdaan sita hoi-
tosuunnitelmaa hanelle niin md siind jo kuulen vahan sitten, mita on |laakari I6y-
tdny, mita on muut loytaneet siita kotitilanteesta ja ylipaataan siita kokonaisti-
lanteesta ja ldhen sita sitten vield tarkentamaan, et onko se todella ndin.”

Sosiaalityontekijat kayttivat haastatteluissa sanoja ‘kysyd, loytdd, selvittdd, tieto’ ku-
vaamaan eri ammattilaisten toteuttamaa arviointia asiakkaasta. Tiedon hankinta nayt-

taytyy kunkin erikseen toteuttamina haastatteluina ja tutkimisina, jolloin kukin ammat-
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tilainen tarkastelee kuntoutujan tilannetta omasta nakdkulmastaan. Yhteisessa tyo-
ryhmatyodskentelysséa erilaisen informaation kautta yritetdan hahmottaa kokonaiskuvaa
kuntoutujan tilanteesta. Sosiaalitydntekijoiden jasennyksissa kyse on ensin datan ke-

raamisesta ja sen jalkeen informaation vaihtamisesta (ks. Matinvesi 2010, 84-85).

Sosiaalityontekijat kuvasivat omaa tyodskentelyaan asiakasta koskevan informaation
vastaanottamisen nakdkulmasta. Tata kuvaa sosiaalityontekijoiden kayttamat “kuulen
mitd muut ovat léytédneet” (H1) ilmaisut. Muiden ammattiryhmien hankkima informaa-
tio voi liittya sosiaalitydn kannalta keskeiseen tietoon kuten asiakkaalla kdytdssa ole-
viin sosiaalipalveluihin sekd asiakkaan toimintakykyyn ja sen eri osa-alueisiin, myos
sosiaaliseen toimintakykyyn. Sosiaalityontekijan toteuttama arviointi asiakkaan tilan-
teesta tehdaan vasta kuntoutusjakson myohemmadssa vaiheessa, kun sosiaalityonteki-

jalla on kaytettavissa muiden hankkimaa informaatiota asiakkaan tilanteesta.

E: "Missa vaiheessa sita kuntoutusjaksoa sie tapaat, kun asiakas tulee niin, mis-
sd vaiheessa sie..? ”

H1:” Maa on ihan tarkotuksella tehnyt silla tavalla, enka siita ole luopunut, etta
kun asiakkaat meille yleensa, padsaantoisesti tulee keskiviikkoisin ja silloin on
ladkarin tammonen tulotarkastus ja sitten fysioterapeutin ja sairaanhoitajan tu-
lohaastattelut ja tutkimukset, niin ma en lahe siihen samaan souviin mukaan.
Md annan sille asiakkaalle ihan rauhassa aikaa ja tapaan hanet sit seuraavan
viikon yleensd joko maanantai tiistai tai keskiviikko, et han on se yhden puoli
viikkoa ollu meilla.”

H3: ”Just se, ettd jos ei oo tulomatrissa vaikka kasitelty niita asioita niin, se
asiakas, sen kanssa on vahan ummikko. Mutta etta ei ne yleensd, se on kylla sit-
ten lapsus, ettd ei me yleensa oteta niin kuin sossun vastaanotolle ennen kuin
on tulomatri kayty. ”

YIld oleva sosiaalityontekijan haastatteluote (H1) moniammatillisen tyéryhman tyos-
kentelystd kuvaa aiemmin mainittua laatuvaatimusten ja organisaation tapaa maarit-
taa arvioinnin kaytantoja ja sitd keiden arviointi on ensisijaista kuntoutusjakson alku-
vaiheessa. Haastattelupuheessa sosiaalityontekijat perustelevat toimintaansa kuntou-
tusjarjestelman ja kuntoutuslaitoksen tuottamiin maarittelyihin nojautuen. Haastatte-
lemieni tyontekijoiden ja heiddn organisaatioidensa tulkinta on, ettd laatuvaatimukset

edellyttavat 1aakarin, hoitajan ja fysioterapeutin tekemia alkuarviointeja ja tutkimuk-
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sia. Sen sijaan sosiaalityontekijan tekema asiakkaan tilanteen kartoitus tehddaan vasta

my6hemmin.

Sosiaalityontekijat totesivat myos, etteivat halua kuormittaa asiakasta monilla haastat-
teluilla, jolloin heidan perustelunsa liittyy asiakkaan nakdkulman esiin nostamiseen.
Tdssd on nahtavissa sosiaalityon keskeinen lahtokohta, asiakaslahtdisyys, mika tarkoit-
taa tdssa yhteydessa asiakkaan kokemuksellisen tilanteen huomioimista. Kuten jal-
kimmaisesta (H3) otteesta nakyy, tiedon vastaanottamisessa muilta on kyse myds sosi-
aalityontekijoiden tarpeesta saada asiakkaasta ennakkotietoja ennen kohtaamistaan
asiakkaan kanssa. Kuvaa asiakkaan tilanteesta ei ldhdeta rakentamaan asiakkaan koh-
taamisen kautta muodostuneesta kertomuksesta vaan muilta saadun tiedon varassa.
Tyoskentelyn alkuvaiheessa keskeista on asiantuntijoiden kertoma valittynyt tieto, ei

asiakkaan eletysta elamasta tuottama kokemuksellinen tieto.

Kuntoutusprosessin alkuvaiheessa arviointia tehddaan haastattelemalla ja tutkimalla
asiakasta. Sosiaalityontekijat kuvaavat arvioinnin mukana oloa koko kuntoutusproses-
sissa, jolloin siihen liittyy kuntoutumisen edistymisen arviointi. Koko prosessin ja tyos-
kentelyn aikana sosiaalityontekija edelleen kokoaa tietoa ja havaintoja muilta ammat-

tiryhmilta.

H7: ”)a sitten sehdn tulee myos se viesti hoito-osaston hoitajilta, taalla kakskyt-
neljatuntia vuorokaudessa he ndkevat asiakkaan parjaamisen ja seleviamisen.
Ja sitten myos fysioterapiapuolelta, miten sielld menee, ja meilldhan on ne pa-
laverit. Ne tulo ja lahtdpalaverit. Mutta eihdn niitd on sidottu mitenkaan, ne
asiathan voi tulla aivan eri tilanteissa. Onko ne siind palaverissa vield tiedossa
tai jokku asiat on hoidettu ennen kuin on Idhtépalaveri, ettd nain pienessa ta-
lossa on se etu, ett sen lisdks ettd se ei jaa pelekdstdan se moniammatillinen
yhteisty0 siihen palaveriin. Se on vaan oikeestaan pieni osa sita. Siind nakee yh-
ta aikaa sitten toimintaterapeutin, fysioterapeutin, sairaanhoitajan, laakarin ja
sosiaalityontekijan, etta siellda on. Mutta myo6s on sitten kylla sosiaalityd on
semmosta sukkuloimista. My®0s silla tavalla, ettd kun on asia tai tenka pa tarviin
kysy jotain tietoa tai tarvii viid tietoa niin sitten hoitajiin suoraan, ladkariin suo-
raan myos, fysioterapeutin kanss.”

Sosiaalityontekijan rooli jasentyi informaation kerdajaksi, mika pitaa sisallaan tyosken-
telyn eri ammattiryhmien kanssa kokonaiskuvan muodostamiseksi asiakkaan tilantees-

ta. Tallainen kokonaiskuvan saaminen on tarpeen oman tydn tukemiseksi. Laitoskun-
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toutuksen kontekstissa informaation saanti ja arviointi eivat liity ainoastaan sosiaali-
tyontekijan ja asiakkaan kohtaamiseen, vaan kuntoutuja on arvioinnin kohteena koko
kuntoutusjakson ajan, jopa ympari vuorokauden. Edelld olevassa otteessa korostuu
muiden kuin sosiaalityontekijan tekemat havainnot. Sosiaalityontekijalla on kaytetta-
vissddn asiakkaasta tietoa, joka ei perustu ainoastaan asiakkaan kertomukseen. Laitos-
kuntoutuksessa asiakasta arvioidaan erilaisissa toiminnallisissa tilanteissa, mika poik-
keaa toimistokohtaamisen arviointitilanteesta. Kuntoutusprosessin aikana saatava tie-
to jasentyy empiirisena ja objektiivisena informaationa, jota eri ammattilaiset hankki-
vat havainnoiden kuntoutujaa ja joka kumuloituu prosessin aikana (ks. Juhila 2006, 88).
Tieto jasentyy tdssa yhteydessa hyvin vahvasti asiantuntijoiden tuottamaksi tiedoksi.
Nain toteutuu kuntoutuksen kliininen malli, jossa olennaista on objektiivinen ja puolu-

eeton tieto (Kinni 2007, 227).

Sosiaalityontekijan informaation vastaanottaminen ja saaminen eivat rajoitu vain kun-
toutuslaitokseen, vaan sosiaalityontekija saa tietoa myds muualta kuten kotihoidosta

tai asiakkaan omaisilta.

H1:”No esimerkiksi nyt ihan mulla on jos, aattelen tuli mieleen tuli tana iltapai-
valla on varattuna erdille semmoselle henkil6lle taa sosiaalityon aika, josta ma
nyt oon saanu ennakkotietoo kotihoidosta on soitettu mulle, ettd hanelld on
tammonen paihdeongelmainen poika ja kotihoito nidkee sen tilanteen hyvin
vaikeeksi...”

Edelld olevassa esimerkissa on kyse tilanteesta, jossa kotihoidon tydntekija on ottanut
yhteytta kuntoutuslaitokseen ennen asiakkaan saapumista kuntoutusjaksolle. Kuntou-
tuslaitoksen ulkopuolelta tuleva tieto voi liittyd monin tavoin asiakkaan elamantilan-
teeseen, mutta yhteydenoton taustalla on usein huoli asiakkaan tilanteesta. Yhteyden-
ottoon sisaltyy myos toive, ettd asiakkaan tilanteeseen jollain lailla puututtaisiin kun-
toutusjakson aikana. Sosiaalityéntekija on naissa tilanteissa jalleen tiedon vastaanotta-

ja, ei aktiivinen tiedon hankkija.

Monenlaiseen tiedon saamiseen liittyy myods vastaanotetun tiedon arviointi, jota kuvaa
sosiaalityontekijan kdyttamat lausumat “mitenkdhén se nyt oikein on” (H1) ja kuvauk-

set siitd, kuinka tietoa asiakkaan tilanteesta taytyy hankkia useista ldhteista. Sosiaali-
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tyontekijan tehtavana on kerata tietoja, liittda ne yhteen ja tehda "oikea” arvio fakto-
jen pohjalta (Fook 2002, 115). Tiedon hankinta useasta eri ldhteestd voidaan nahda
pyrkimyksena saavuttaa faktatietoa, jota tarvitaan jatkotoimenpiteiden suunnittelussa
(Juhila 2006, 243). Arvioinnin asiantuntijana sosiaalityontekija muodostaa kokoamansa
informaation perusteella jasennetyn ja kokonaisvaltaisen kuvan asiakkaan tilanteesta.
Tallainen tiedon kokoaminen, analysointi ja arviointi edellyttavat sosiaalityontekijalta
tutkimuksellista osaamista (Rantalaiho 2005). Kokonaiskuvasta kuitenkin voi puuttua

viela asiakkaan nakokulma, jonka sosiaalityontekija saa kohdattuaan asiakkaan.

Kuntoutusjakson alkuvaiheessa moniammatilliset tyéryhmat kokoontuvat tekemaan
suunnitelmaa kuntoutusjakson toteutukseen liittyen. Sosiaalityontekijat paikansivat
itsensa asiakkaan tilanteen moniammatilliseen yhteiseen arviointiin ja suunnitelman
tekoon ndhden ulkokehalle, kuuntelijaksi ja tiedon kokoajaksi. Yhteisen tiedon tuotta-
misen nakokulmasta sosiaalitydntekija ei paikannu osaksi ydinryhmaa. Tama liittyy
asiakkaan kuntoutusprosessiin ja sitda maarittaviin organisatorisiin kdaytantéihin mutta

my0s sosiaalityontekijoiden omaan nakemykseen tyon tekemisen tavoista.

Ritta-Liisa Kinni (2008) on tutkinut kuntoutusta terveyskeskuksen kontekstissa. Hanen
tutkimuksessaan sosiaalityontekijat maarittelivat itsensa niin ikdan kuntoutuksen ydin-
ryhman ulkopuolelle. Kinni (2008, 53) toteaa sosiaalityontekijan tyoskentelevan kun-
toutuksen suhteen marginaalissa, vaikka onkin osa moniammatillista tydryhmaa. Kinni
(2008, 54) toteaa edelleen, ettd sosiaalityontekijan asiakkaan arkeen ja sosiaaliseen
elaman liittyvalla tiedolla on marginaalinen asema terveydenhuollon moniammatilli-
sessa tyoskentelyssd. Minun aineistossani kyse ei ollut arjen tiedon marginaaliin jou-
tumisesta, vaan pikemminkin arjen ja sosiaaliseen elamaan liittyvan tiedon hankinnan
leviamisesta osaksi myds muiden ammattiryhmien tekemdaa arviota (ks. Mantynen
2007, 78; Karppi ja Nuotio 2008, 16). Muut ammattiryhmat ottavat sosiaalisen osaksi
omaa tyotaan. Talloin sosiaalinen tarkoittaa asiakkaan arkeen liittyvia palveluja, etuuk-
sia, asumista ja verkostoja. Kyse on sosiaalisen levittdaytymisestd. Ehka tata prosessia
voidaan kuvata ”sosiaalisoitumiseksi” medikalisoitumisen vastakohtana. Medikalisaa-
tion on nahty tarkoittavan ladketieteen ja sen termiston levittdytymistd eldman eri

alueille. Eri asioita aletaan myos nimeta ladketieteen termein. (Ryyndnen 2000, 43.)
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Tiedon kokoamisen yhteydessa sosiaalityOntekijat jasentdvat asiakkaan passiivisena
kohteena. Tyoskentely nojaa asiantuntijoiden ja ulkopuolisten hankkimaan informaati-
oon. Ndin ajateltuna tieto ndahdaan objektiivisena totuutena asiakkaan tilanteesta, ei
asiakkaan subjektiivisena tulkintana elamastaan. Asiakkaalle annetaan kylld mahdolli-
suus kertoa oma tulkintansa tilanteesta, mutta sen oikeellisuuden arvio on asiantunti-
jalla (Juhila 2006, 85). Juhila (mt.) yhdistaa tallaisen toimintatavan perinteiseen ladke-
tieteelliseen diagnoosien tekemisen tapaan. Arviointi perustuu talloin vertikaaliseen
asiantuntijuuteen tai tietoon. Kyse on silloin Juhilan (2006, 84) mukaan siitd, etta tyon-
tekijalla nahdaan olevan jotakin sellaista tietoa, jota asiakkaalla ei ole. Taman myota
tyontekija pystyy jasentamaan asiakkaan tilanteen ja siihen liittyvat tarvittavat toi-

menpiteet.

4.2 Informaation hankinta asiakkaan kohtaamisena

Sosiaalityontekijan ja asiakkaan kohtaamisessa tapahtuvassa arvioinnissa on edelleen
kyse informaation tai Matinveden (2010) kasittein datan hankinnasta, mutta keskei-
seksi nousee asiakkaan kohtaamisessa tuottama tieto. Sosiaalityontekijat jasentdvat
toimintaansa asiakkaiden kohtaamisessa kokonaisvaltaisen tiedon hankintana, jonka
keskeisend tavoitteena on asiakkaan ajatusten, kokemusten ja tuntemusten selvitta-

minen.

E: “Et kylla kai sosiaalitydssa lahetdan nimenomaan se tavallaan miten se asia-
kas sitd arkeansa jotenkin jasentaa, etta”

H1: ”Niin, yritetdan antaa aikaa ja saada selville se todella, jopa ihan todella sen
ihmisen niitd asenteita, koska eihdn ne ikdihmisetkddn vaikka aattelis ettd nilllG
ois joku fyysinen tilanne samanlainen niin, nehén on tdysin erilaisia selviytyjid...
Ettd ne on niin yksiloita naa, kaikki me ollaan, etta kyll taytyy siiita lahtee, ettd
miké on tdmdin ihmisen tilanne ja ajatusmaailma ja kokemusmaailma.....

Ma oon yrittany Iahtee siita tilanteesta aina sillain, ettd ma oon niinku kuulus-
tellu asiakkaalta, siltd ikdihmiseltd, ettd mita hanelld on talla hetkelld mielessa.
Et onko jotakin semmosta, mita meijan pitds nyt jutella tai onko tapahtunut jo-
takin semmosta mista han haluaisi puhua. Et yritdn jo luoda siind semmosen, et
se ois niinkd asiakaslahtoista se juttu. Mut toki sitten yritan siind, jokuhan vyo6-
ryttaa sita tekstia ihan mahdottomasti, etta kyl siind taytyy ittella kuitenkin olla
sellainen tavoite siihen keskusteluun, etta yritan selvittaa sen eldmdntilanteen,
perhetilanteen, asuintilanteen, palvelut, mité sielld mahdollisest on sielld koto-
na ja tdmmédisié asioita. lhan ndd tdmmdéset peruskuviot, mitd mind miellén, et-
td siihen sosiaalityéhén kuuluu. ”
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Sosiaalityontekijat kuvasivat omaa nakokulmaansa suhteessa muihin ammattiryhmiin
ja erona tuli esiin asiakkaan ajatusten ja nakokulmien esille saaminen. Yl olevassa
lainauksessa sosiaalityontekija tuo esille asiakkaan kohtaamisen yksilollisyytta korosta-
vana kohtaamisena. Ikd tai mahdolliset sairaudet eivat maarita asiakasta tietylla tapaa,
vaan myds ikdihmiset ovat yksilollisia omine persoonallisuuden piirteineen ja elamanti-
lanteineen (Salonen 2007, 45; Phillpis ym. 2006, 12). Riitta-Liisa Kinni (2007, 222) tote-
aa terveydenhuollon kuntoutuksessa toteutuvan ajatuksen, jonka mukaan sairaus ai-
heuttaa toiminnallisen vajauksen, joka puolestaan aiheuttaa sosiaalisen haitan. Sosiaa-
lityontekijan kuvaus poikkeaa tasta terveydenhuollon suhtautumisesta mahdollisiin
fyysisiin toiminnan rajoitteisiin. Kuvaus on liitettdvissa Gronlundin (2010, 86) esitta-
maan toimintakykypohjaiseen ja kokonaisvaltaiseen arviointiin, jossa korostuu kuntou-

tuksen kulttuurin mukaisesti iakkaan ihmisen elaman kokonaisuuden tunteminen.

Sosiaalityontekijoiden puhuessa asiakkaan kohtaamisessa tapahtuvasta tiedonhankin-
nasta tulee keskeiseksi vuorovaikutuksessa luotu yhteinen tieto, joka pohjautuu ennen
kaikkea asiakkaan elettyyn, kokemukselliseen tietoon (Granfelt 2005, 252). Asiakas
nahdaan talléin kumppanina, jonka tuottama tieto on tasa-arvoista tyontekijan tietoon
ndahden (Juhila 2006, 137-139). Sosiaalityontekijoiden puheessa nousevat esiin sosiaa-
lityon keskeiset arvot asiakaslahtoisyydesta ja nakokulmat sosiaalitydsta vuorovaiku-
tuksellisena tyona. Asiakaslahtoisyys tarkoittaa tassa yhteydessa tyontekijan pyrkimys-
td ymmartda asiakasta sekd syventymistd hdanen elamantilanteeseensa (Notko 2007,
235). Yksilolliseen kohtaamiseen liittyy olennaisesti sosiaalityontekijan taito kuunnella

asiakasta (Niskala 2008, 107).

Vaikka tyontekija nostaa keskeiseksi asiakkaan tuottaman tiedon, nakyy edella sosiaali-
tyohon olennaisesti liittyva tavoitteellisen tydskentelyn ajatus. Sosiaalityontekija tote-
aa tyonsa tavoitteeksi kartoittaa asiakkaan elamantilannetta, johon liittyen keskeiseksi
tietamisen kohteeksi tulevat asiakkaan perhe- ja asuintilanne sekd hanen kaytdssaan
olevat palvelut. Tydntekijat jasentdvat omaa arviointiaan ”asiakas elamantilantees-
saan” eli kontekstuaalisesta ndakokulmasta. Tdman on nahty poikkeavan ladketietee-
seen perustuvasta ndkokulmasta, jossa tarkastelu perinteisesti on perustunut asiak-
kaan sairauksien, eli kehollisten muutosten, diagnoosiin. Sosiaalinen diagnoosi sen

sijaan perustuu mainittuun asiakkaan ympariston huomioimiseen sekd ihmisen kon-
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tekstointiin hdanen elinymparistéonsa. (Niskala 2008, 111; Pohjola 2007, 14.) Tata voi-
daan kuvata myos kokonaisvaltaisena elamantilanteen kartoittamisena, joka nayttaytyi
haastatteluissa sosiaalityontekijoiden toteamuksina “pitéé kartoittaa melekein koko

eldmdntilanne”(H7) “kokonaisvaltainen se ote” (H6)

E: ”Silleen, kun sie tapaat asiakkaan vaikka jonkun jota et oo aikasemmin ta-
vannut niin onko joku tietty kaava, milld sie kayt asioita lapi vai kuinka sie lahet
sita?”

H5: “No mulla on kylla sellanen periaattessa sapluuna, minkd ma tanne tulles-
sani tein, ettd siind tulee naa perusasiat kaytya, ettd se on ihan se kotitilanne,
sitten on elintavat, etuudet, sosiaaliturva ja taloudellinen tilanne. Maa hirveen
paljon kylla panostan siihen, ettamista on joutunut luopumaan ja voisko saada
jotakin tilalle ja siihen tulee tda sosiaalinen, se on se psykososiaalinen puoli oi-
keestaan sitten, ettd kun musta tuntuu niin paljon panostetaan kuitenkin taalla
siihen liikuntaan ja terveyteen, ettd se tulis se, ihmisen osa-alue kans aina
huomioon otetuksi.... Ja toss kylld kokonaisvaltainen itelld se aina se ote, mutta
sitten tassd ma kylla pitdydyn ihan tdssd omassa roolissani, ettd tulee ne aina se
etuudet ja sosiaaliturva kaytyy lapi.”

Sosiaalityontekijat jasensivat omaa asiantuntijuuttaan nimenomaan asiakkaan arki-
elaman tilanteisiin liittyvan tiedon hankkimisena siten, ettd asiakkaan omat nakokul-
mat tulevat huomioiduksi. Sosiaalitydssa tiedon tarve kohdistuu sosiaaliseen tietoon,
jolloin sosiaalinen nayttaytyy asiakkaan elamantilanteeseen, etuuksiin ja palveluihin
liittyvien tilanteiden selvittdmisena. Sosiaalityon tehtdvaksi ja sitd kautta asiantunti-
juudeksi on erityisesti terveydenhuollon sosiaalitydssa nahty nimenomaan taloudellis-
ten asioiden ja palveluihin liittyvien asioiden selvittely (Raunio 2009; Cowles 2000, 5;
Nathanson & Tirrito 1998, 57). Vaikka aineistossani sosiaalityontekijat nostivat nama
tehtavat esille, ei se kuitenkaan heidan puheessaan ollut keskeinen tekijd, vaan olen-
naisemmaksi nousi kokonaisvaltaisen kuvan luominen ihmisen eldmantilanteesta. Pal-
velujen ja taloudellisen tilanteen kartoittaminen on vain pieni osa asiakkaan koko ela-
mantilannetta ja ndin ollen hyvin kapea-alainen nakdékulma gerontologisen kuntoutuk-
sen sosiaalityon tehtdavaan. Edelld sosiaalityontekija korostaa kuntoutuksen kokonais-
valtaisuutta, jossa sosiaalitydn osaksi tulee “psykososiaalinen puoli” (H5). Sosiaalityon-
tekijat kuvasivat asiakkaan kohtaamisessa tapahtuvaa arviointia myds toteamalla sen
olevan "palvelutarpeen arviota” (H2). Tuolloin kyse on kokonaisvaltaisesta palvelutar-
peen arviosta, jossa sosiaalityolla on keskeinen rooli (ks. esim. Voutilainen & Vaarama

2005, 33).
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Sosiaalisen tilanteen kokonaisvaltainen jasentdaminen liittyy sosiaalityon yleiseen mal-
liin ja siten kaikkeen sosiaalitydhon ja sosiaalityon tietoon. Taman lisdksi edellisessa
aineisto-otteessa nakyy myos ikaantymiseen liitetty ajatus siitd, ettd ian myota ihmisel-
le tulee eteen erilaisia siirtymia ja sita kautta luopumisia aiemmista ehka tarkeistdkin
asioista (Phillips ym. 2006, 39). Sosiaalityontekijat tarkastelivat omaa toimintaansa
sosiaalityontekijana siis myos asiakkaiden ikdadantymisen mukanaan tuomien vaateiden

kautta.

H3: “ettd sossuhan ei tapaa kuin kerran. Mutta kuitenkin se yleensa, etta tulee-
han sitten jotain asioita, ettd tapaa toisen kerran, mutta sitten se sossu kuiten-
kin niin tuota siina tilanteessa kun se asiakas on siind niin se on varattu, puna-
set on paalld ja joskus ma pistan ihan puhelimen danettomalle, ettd se tilanne
ei hairiinny, aika usein, useimmiten laitan, koska se hairiintyy se tilanne, jos pu-
helin soi. Ja sit sd oot ihan sitd asiakasta varten. Ja siind saadaan rauhassa ju-
tella, mitd kuuluu, mikd on kotitilanne.”

H7:”Eihdn sosiaalityd, se ei oo niin kuin joku toimenpide, ettd ma kdyn mittaa-
massa verenpaineen ja sehan menee vaan akkia, joku tammonen. Tai fysiotera-
peutilla ma annan tan jonkun hoidon tns:n tai mutta eihan sosiaalitydntekijan
juttusilla, siindhdn menee aikaa. ....Jos aatellaan, ettd vaan se yksi aika niin jos
siind pitdd kartottaa melekein koko eldmdintilanne niin. Se on aikaa viepaa puu-
haa. Sa haastattelet, kyselet, asiakas saa vapaasti kertoa niin, etta tulee vahan
semmonen olo, ettd jos menee vaan sillain, ettd apua meilla on 15 minuuttia
aikaa, miten sulla se ja se, ja se. Ei idkkditten ihmisten kanssa silld lailla voi toi-

”

mia.

Tiedon hankinnassa, joka tapahtuu asiakkaan kanssa vuorovaikutuksessa, korostuu
asiakkaan arvostava ja yksilollinen kohtaaminen, johon liittyy keskeisesti tilanteen rau-
hoittaminen asiakasta varten. Tallainen kohtaaminen on keskeinen sosiaalitydon perus-
arvoihin ja eettisyyteen liittyva tekija. Asiakasta arvostava kohtaaminen on keskeinen
edellytys hyvan tyontekija—asiakas-suhteen syntymiselle (Vayrynen 2012, 278-279;
Laitinen & Kemppainen 2010, Pohjola 2010). Sosiaalityontekija korostaa edella myds
ikdihmisten kohtaamiseen liittyvaa erityispiirretta: ikdihmisten kohtaaminen vaatii ai-
kaa. Tulkitsen tyontekijan viittauksen tarkoittavan asiakkaiden arvostamaa kiireetto-
myytta seka ikddantymiseen liittyvaa toimintojen hidastumista ja rauhoittumista. Arvos-
tava kohtaaminen on merkityksellinen myos itsessdan kokemuksellisena ja asiakasta

tukevana tilanteena. Vaikka sosiaalitydntekijat kuvasivat tyétaan arviointiin liittyvana



68

tiedon hankintana, liittyi siihen myds kuunteleminen ja sitd kautta tuen antaminen

asiakkaalle. Arviointi liittyy olennaisesti myos tukeen (Jokinen 2008, 122).

Vaikka sosiaalityontekijat kuvasivat arvioinnin tekemisen keskittyvan asiakkaan kuun-
telemiseen ja hdanen arvojensa selvittamiseen, liittyy arviointiin keskeisesti asiantunti-
ja-arvion nakdkulma ja myo6s objektiivinen tiedon hankinta. Aineistossani nakyi, miten
sosiaalityontekijat jasentdvat asiakkaat ensin omista asenteistaan, arvoistaan ja nake-
myksistaan kertovina subjekteina. Mukaan tulee kuitenkin myds kuntoutujan objekti-

vointi, jolloin tyontekijat asiantuntijan nakdékulmasta arvioivat kuntoutujan lausumia.

H4: "Ett kyllahan nailld asiakkailla itselldan, kun tota sotainvalidi yksikin pappa
sano tassa yks paiva mulle, ettad kylld hanelld, on ollu meilld jo pitkdn aikaa,
mutta ei vield pysyvalle paikalle suostu jdgdmaan niin sano ettd kylld hdnelld ois
nyt tavotteena, ettd han tasta lahtis niin kuin ihan kuntoutus kavelevaksi, ettd
on nyt pyoratuolissa ja on ollut silleen, ettd jonkun aikaa, ettd ei enda pysty
kuin ihan pienia matkoja kdveleen, ett hirveet kulumat polvissa. Ett han on aa-
tellu, ettad kun ei taallad oikein saa kuntoutusta, ettd han ldhtee Helsinkiin hake-
maan sitd, etta ja sitt haa lahtis kotia. Ettd han ei missa nimessa tuu kotona
enda parjaamaan, etta se semmosta”

H1: "etta sillain taytyyhan aina miettia, ettd jos asiakas kieltdaytyy naista palve-
luista, sanoo, et ei halua, etta onko se realistista, taytyyhan aina sekin nako-
kulma olla, etta pystyykd han harkitsemaan sitd ja ajattelemaan sita asiaa ihan
realistisesti enda vai tarviiko siihen todella ottaa omaisia mukaan ja ja heijan
kanssaan tarkemmin vield miettia, etta oisko kuitenkin niin, ettd on jo semmo-
nen vaaratilanne vanhukselle itselleen jostakin aiheutuu etta..”

Ylld olevissa sosiaalityontekijoiden pohdinnoissa sosiaalityontekijan ja asiakkaan vuo-
rovaikutustilanne nayttaytyy ristiriitojen savyttamana. Arviointi on asiantuntijan ja asi-
akkaan nakemysten yhteensovittamista. Jalkimmaisessa otteessa tyontekija toteaa
tarpeen asiakkaan realistisuuden arvioinnille. Tdama asiakkaiden nakemysten realisti-
suuden arviointi liittyy keskeisesti ikdaihmisten kanssa tydskentelyyn. lkaantymisen
myo6ta on mahdollista erilaisten kognitiivisten ongelmien, erityisesti muistiongelmien,
esiintyminen, jotka voivat vaikeuttaa asiakkaan oman tilanteen arviointia. Judith Phil-
lips ym. (2006, 121-123) kayttavat riskiarvioinnin (assessing risk) kasitettd, johon he
liittavat asiakkaiden oman ndakemyksen lisdksi tiedon hankkimisen muista ldhteista
kuten omaisilta. Tadhan asiantuntijan ja asiakkaan ndkemysten yhteensovittamiseen

liittyy vahvasti eettinen nakdkulma ja osaaminen.
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Ikdihmisten kanssa tydskentelyyn liittyy usein kiintedsti yhteistyd omaisten kanssa.
Satu Ylinen (2008, 70) on kayttanyt gerontologisen sosiaalityon yhteydessa kaksoisasi-
akkuuden kasitetta viittaamaan tahan seka iakkaan asiakkaan ettd hianen omaisensa

kanssa tydskentelyyn.

E: “No ootko huomannut tossa omaisten kanssa sellasta, ettd tavallaan omaisil-
la ja ja silla iakkaalla asiakkaalla on hyvin erilaiset kasitykset naista”

H4: "Paljonkin, joo kylla, kylla ett ne ei, ettad ajatukset ei kohtaa, etta etta jon-
kun verran on sitd, jos ajattelee naditda meijan sotainvalidejakin. Tassa oli yks hoi-
toneuvottelu just viime viikolla, joo. Niin tota oli tyttarella oli ihan hirvee huoli,
ettd miten ne vanhemmat nyt kotona parjaa, etta kun isa oli saanut aivoinfark-
tin ja silleen se tilanne muuttunut. Mutta isa oli kuntoutunut tosi hyvin, etta
vahan puheesta oli hankaluutta, mutta kaveli ihan hyvin ja muuten. Etta itekin
kun tdssa havainnoin hanta niin, ett oli silleen minun mielesta hyvin se toimin-
takyky palautunut ja ma en usko, etta siella kotona selviytymisessakkdaan nyt
mitadn hankaluutta, tilasin toki palveluja ja ndin, mutta ettd, ett siindkin oli ihan
selvasti, etta taa vaimo ja taa sotainvalidi itse niin kuin ett he naki kylla, etta ei
heillda oo mitaan hataa siella kotona. Mutta tyttarellad oli ihan valtava huoli, etta
kun vanhemmilla on kolme kasvimaatakin ja miten ne kun ne ldhtee sinne te-
kemaan kasvimaahommia ja sitd, sitd. Mina tietysti tuin tytarta ja kuuntelin
hadnta ja sitten, sitten siind niin kuin koetin siind hoitoneuvottelussakin sitten
niin kuin kuunnella kaikkia osapuolia ja ndin ja tota. Joo kylla se on yleista, yleis-
ta etta tota. Ei mee ihan ajatukset yksiin, yksiin kylla etta.”

E: “Tyontekijana joutuu siina valissa sitten.”

H4: ”Kylla siind valissa, vahan tietylla tavalla ehka jonkinlaisena sovittelijana sii-
na valissa sitten olemaan. Nda on suht normaaleja tdssa tyossa tammoset tilan-
teet”

Ylinen (2008,70) toteaa kaksoisasiakkuuden liittyvan sosiaalityontekijan ”suhteeseen
asettumisen” ja valittdjan nakokulmaan. Kaksoisasiakkuus jasentyy ristiriitojen nako-
kulmasta silloin, kun idkkaan asiakkaan ja omaisen arviot tilanteesta poikkeavat toisis-
taan. Sosiaalityontekija toteaa edelld olevassa havainnoineensa kuntoutujaa ja teh-
neensa omat arvioinnit tahan havainnointiin perustuen. Nain tassakin korostuu sosiaa-
lityontekijan asiantuntijana tekema tilannearvio, vaikka sosiaalityontekija kuuntelee
niin ikdihmisen kuin hdanen omaisensa nakdkulmia. Tilanteen arvioinnin ja maarittelyn
suhteen voidaan ajatella, ettd kyse on myds vallan kdytosta. Kenelld on valta maarittaa
ja paattaa tilanteesta? Sosiaalityontekija voi myos paikantua valittajaksi asiakkaan ja
omaisten valilla. Sosiaalitydntekija on kuuntelija molemmille osapuolille ja yrittaa toi-

mia nakokulmien yhdistdjana, ehka perustellen toimintaansa omalla asiantuntijan na-
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kemykselldan. Ylinen (mt, 80) on todennut tallaisen vélittdjana toimimisen olevan ni-

menomaan gerontologisen sosiaalitydn eettista asiantuntijuutta ja osaamista.

Tiedon tarkistaminen omaisilta voidaan ndhdd myos asiakkaan antaman tiedon kont-
rollina. Ndin arviointiin tulee mukaan my6s kontrollin ajatus. Kontrollista tai normin
mukaisesta toiminnasta voidaan ajatella olevan kyse myds, kun sosiaalityéntekija poh-
tii olisiko kyse kuitenkin asiakkaalle mahdollisesti aiheutuvasta vaaratilanteesta (H1).
Ikdihmisten toimintakyvyn ja kotona asumisen keskeisena mittarina on kotona asumi-
sen turvallisuus, joka kuitenkin on vahvasti kokemuksellinen asia. Sosiaalityontekija
joutuu tdssa yhteydessa pohtimaan, kenen ja mista nakdkulmasta esimerkiksi kotona
asuminen on turvatonta tai riski (Phillips ym. 2006, 121). Ikdihmisten kohdalla keskei-
nen vanhuspoliittinen lahtékohta ja tavoite on kotona asumisen tukeminen ja turvaa-
minen. Tama on myos arvioinnin kehyksessa keskeinen arvioinnin kohde: pystyyko
kuntoutuja edelleen asumaan kotona omasta, omaisten tai ammattilaisten mielesta.

Usein naissa arvioinneissa on ristiriitatilanteita.

Sosiaalityontekijan osaaminen liittyy asiakkaan kohtaamisessa keskeisesti vuorovaiku-
tukselliseen osaamiseen, mutta mukana on myo0s tiedonhankinta ja arviointi sekd eet-
tinen osaaminen (ks.Rantalaiho 2005). Vuorovaikutusta maarittda asiakkaan tilanne,
asiakkaiden ikddantyminen, mutta myds sosiaalityon tehtava organisaatiossa: asiakkaan
sosiaalisen tilanteen selvittaminen. Sosiaalitydntekijan roolina on olla asiakkaan kuun-
telija, mutta myos ulkopuolinen, objektiivisen tiedon tuottaja. Kuuntelijan rooliin yh-
distyy sosiaalisen tuen ajatus. Arvioinnin ja tuen kehys voidaankin nahda olevan joiltain

osin sisakkaisia.

Asiakkaan rooli jasentyy arviointiin liittyvdssa kohtaamisessa jo jossain maarin tiedon
tuottajana, ei ainoastaan arvioinnin kohteena olemisena. Asta Niskala (2008, 79) on
todennut sosiaalityontekijan ja asiakkaan suhteen vaihtelevan sosiaalitydn prosessin
eri vaiheissa. Hanen mukaansa kohtaamisen vaiheessa kyse on ”“ihminen ihmiselle”-
aspektista. Jasennysvaiheessa kyse on asiakkaan tilanteen hahmottamisesta, jossa so-
siaalityontekija tukeutuu paitsi asiakkaan ja omaan kokemustietoonsa myos teoreetti-
seen tietoon yhdistdessaadn asioita kokonaiskuvan saamiseksi (Niskala 2008, 80). Vaikka

Niskala (mt.) toteaa tilanteen jasentdamisen tapahtuvan yhdessa asiakkaan kanssa, voi-
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daan tama jasentdminen ja siind kdytettavat eri tiedon muodot nahda asiakasta objek-
tivoivana tekijana. Yhtaalta kyse lienee erilaisten asiakastyon lahtokohtien painottumi-
sesta: onko kyse asiantuntija-, asiakaskeskeisesta vai dialogisesta orientaatiosta tyohon

sen eri vaiheissa (mt., 68).

4.3 Moniammatillinen tiedon jakaminen

Tyontekijat ovat asiakkaita haastatellessaan ja tutkiessaan saaneet informaatiota, jon-
ka voidaan ndhdad muuttuvan tyontekijoiden yhteisissa keskusteluissa jaetuksi tiedoksi

(Matinvesi 2010, 84-85).

E: “Onko se enemman niin siind tulovaiheessa, etta sie keskityt kuunteleen niit-
ten muitten?”

H3:”Kylld on enempi, nimenomaan se on ndin. Et ma otan vastaan sen in-
formaation, mutta sitten jos mulla on esimerkiksi tuttu asiakas ja md tieddn jo
valmiiksi. Saattahan se olla kato kun on nditd tuttuja meilld niin sitten mulla voi
olla jo sossun lehdelld saattaa lukea taikka sitten muuten muistaa jo etté ai niin
tdllé oli se juttu. Taikka sitten voi selittéé jotakin niin, ettd sossu, kun asiak-
kaathan monesti sosiaalityéntekijélle sitten niin kuin, kun puhuu niitd asioita voi
niin kuin jotenkin ymmdrtdd sitd asiakasta tietylld tavalla eri vinkkelistd niinvoi
sitd sosiaalityontekijén tieddks sd sellasta ymmdrtdmysté sité asiakasta koh-
taan niin voi niin kuin kayttaa siina, ettd esimerkiksi, ettd noille nuoremmille
tyokavereille”

Sosiaalityontekija paikantuu moniammatilliseen dialogiin osallistujaksi asiakkaan koh-
taamisen jalkeen. Kohtaaminen on voinut tapahtua jonkin aiemman kuntoutusjakson
aikana. Olennaista on, etta asiakas on jollain tavalla kokemuksellisesti tuttu. Asiantun-
tijoiden yhteista dialogia ei kdyda vain yleisen ammatillisen tiedon ja osaamisen vaan
ennen kaikkea asiakkaasta kokemuksellisesti ja kohtaamalla saadun tiedon varassa.
Sosiaalityontekija kuvaa oman nakoékulmansa asiakkaan tilanteeseen eroavan muiden
tyoryhman jasenten nakokulmasta. Eroavuutta tulee vuorovaikutusta korostavassa
tiedon tuottamisen tavassa, asiakkaan ymmartamisessa seka tiedon liittdmisessa ei
vain yksiloon vaan esimerkiksi perheen kokonaistilanteeseen. Kokonaisvaltainen ela-
man ja arjen hahmottaminen voidaan nahda osana sosiaalisen hahmottamista. Elaman

kokonaisuuden hahmottaminen seka asiakkaan omista toiveista ja elaméantilanteesta
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viestittaminen muille ammattiryhmille on nahty gerontologiselle sosiaalitydlle tyypilli-

send valittajana toimimisena (Ylinen 2008, 70).

Tyontekijoiden yhteisessa tapaamisessa kukin ammattilainen voi tuoda esille kohtaa-
misessa saamaansa, havaitsemaansa ja tulkitsemaansa informaatiota asiakkaan tilan-
teesta. Tama on olennaista pohdittaessa kuntoutusjakson tavoitteita. Sosiaalityonteki-
jat toivat esille, etta asiakkaan kohtaamisessa saatava tieto on laaja-alaista eika tieto ei
ole ammattialoin maarittynytta. Yhteisessa tiedon jakamisessa kyseessa on ammat-
tialojen perinteisten rajojen ylittdminen. Asiakkaan ja tyontekijan kohtaamisessa asiak-
kaat voivat nostaa esiin asioita, jotka heille ovat merkityksellisia ja sosiaalityontekija
arvioi kuulemaansa seka tarvittaessa viestittda asioista eteenpdin muille tyoryhman

jasenille.

H7:”Ma siis tiidn ihan kokemus tammadsia tapauksia on ollu, ettda ihminen on sit-
ten kuntoutukseen. Tai sitten on ollut joku asiakaspariskunta, ettd on vaikka si-
ta kastelua siella kotona. Tai kakka menee. Tulee pyykkia. No ei milladan vai-
poille, se on vaikea vaimon saaja mies vaipoille.... Sitten kato md oon térmddny
niin kuin sosiaalityéntekijénd siihen asiaan. Se ei ollutkaan mikédén eldkeasia,
vaan se on tdmmadnen. No mind tuon sitten sen siellé palaverissa esille, etta nyt
ois tdmmaonen asia, ettad voisko sielld nyt kun tda on niin tuhannen taalan paik-
ka. Musta se on hyvin otollinen paikka, ollaan kuntoutuksessa, hoitajat auttavat
hygienia asioissa, saunalla. Etta voisko nyt se olla yks tavote, ettd tama kuntou-
tusjakson aikana saatais vaipat otetuks kdyttoon ja opeteltas niitten kotona
myo0s sielld kotona sitten. No siina tuli vahan bumerangia, ettd no ei nyt hoitajat
tammosta... moniammatillista tyota niin minusta tuntu, ettd sitten mun piti ru-
veta kans selittadn, ettd mitd maa tarkotan silld. Ettd koska se on ongelma sielld
vaimolle ja tulee pyykkid. Se helpottas heiddn kotieldmdd. Ja ne vaipat vois
saaha jopa ilmaseks tk:sta, kun pannaan lddkdripaperia sinne. Ja kun nyt tdalla
se ois, kun ammatti-ihimiset sen voi matalalla profiililla teha, ett se ei oo mi-
kdan niinkd hirvee. Ett voi ikdaan kuin sosiaalisesti sopeuttaa sen asiakkaan sii-
hen. No loppujen lopuksi silla jaksolla se meni ihan hienosti se homma ja var-
maan hoitajakin siina kypsytteli sitd asiaa ja |16ysi siihen sen nakdkulman, etta se
voikin olla heijan ty6ta. Ja minusta oli kauhean palkitsevaa, kun seuraavan ker-
ran kun mina sovin hoitoaikaa niin sielld puoliso sano ja oli tyytyvadinen siihen,
etta heilld on nyt nama kaytdssa ja se on helpottanut arkea ja vaipat siina. Ma-
han koin, ettd se oli semmonen onnistuminen. ... Sitten joutuu niin kuin miettii
sitd etta oliko tyhma se ehotus tai ajatus, mutta silti en md siitd antas periksi,
koska se minusta oli nimenomaan siihen pitéé puuttua.”

Tiedon jakamisessa ja omien ndkdkulmien puolustamisessa ndakyy omaan ammat-

tialaan liittyvien perustelujen kayttd. Keskustelussa on monologisen keskustelun piir-
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teitd, kun kukin ammattilainen pitdytyy omassa ammatillisessa kielessaan (Monkkdnen
1996, 59). Sosiaalityontekija perustelee omaa nakemystaan “helpottais kotieldmdd”,
“vaipat vois saaha ilmaseks” (H7). Talldin sosiaalitydn asiantuntijuuteen liittyy arjen
asiantuntijuuteen seka siihen linkittyvaan palvelujarjestelmdosaamiseen. Kuitenkin
otteessa sosiaalityontekija tuo esille myos keskustelun monidanisyytta seka tilanteen
maarittelyn ja lopputuleman avoimuutta. Ndin ollen keskustelussa on mukana myds

dialogisuutta.

Ylld olevassa kuvauksessa moniammatillisesta kdytannosta sosiaalityontekija kuvaa
dialogia ristiriitojen savyttamana ja oman ndakékulman perustelun tarkeytena. Ristirii-
tojen voidaan nahda tdssa toimivan rakentavana ristiriitana, jolloin yhteinen nakemys
kehittyy ja kunkin ammattilaisen nakemys joutuu pohtimisen alle. Omia nakdkulmia
joutuu myos tarkastelemaan kriittisesti. (Gronlund 2010, 48; Monkkonen 1996,54).
Moniammatillinen tydskentely vaatii halua jakaa taitoja ja asiantuntijuutta. Olennaista
on myos kehittda luottamukselliset suhteet, joissa voi jakaa ty6taan tuntematta uhkaa
ja keskustella avoimesti eri vaihtoehdoista. Jotta dialogiin olisi mahdollista osallistua,
ovat neuvottelutaidot tarkea asiantuntijan taito. Niitd on luonnehdittu keskeiseksi ni-

menomaan moniammatilisen tyoskentelyn yhteydessa. (Phillips ym. 2006, 95.)

Monindkokulmaisuus ja ristiriitaisuus voi liittya paitsi kuntoutuksen tavoitteiden maa-

rittelyyn myos asiakkaan tilanteen ja tarpeiden arviointiin.

H1: "Taahan on yks semmonen pointti, kun siind haastattelussa on niin ma
olen sita joskus miettinyt, etta kaikilla ei oo ongelmaa. Et meijan ei pida ongel-
matisoida kaikkia juttuja, et heilld ei oo sitd. Et se on semmonen ongelma mih-
kd ma tormaan niinku ndissd meijan ammattikuntien kohdalla, ettd mulle tulee
hyvin vahvasti saattaa asiakkaan kohdalla tulla tuolta viestia hoitajilta tai laaka-
riltd tai fysioterapeutilta, ettd tdhan pitda puuttua, tdhan kotiasiaan. Etta taa
ihminen ei voi enaa asua kenties siind asunnossa, missa han nyt on. Ja ladataan
sosiaalityolle hirveen paljon naitd odotuksia, se nyt tekee ja se muuttaa sen ih-
misen elamantilanteen ja tavan elda....Ettd kun ma kuuntelen ihmista niin, ei
hadnelld oo ongelmaa. Ettd han on tottunut eldamaan siind talossansa, vaikka sii-
nd on puuldmmitys ja vaikka siind on sita tai tatd niin se on hdanen eldmaansa
eikd me voida menna sanomaan, ettd sd oot asunu siinad seittemankymmenta
kaheksankymmenta vuotta, ettd nyt jo ois aika jo l[ahted.”
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Monindkdkulmaisuus nayttaytyy ylla olevassa sosiaalitydntekijan pohdinnassa erilaise-
na arvioinnin teon ldhtokohtana. Objektiivisesti katsottuna asiakkaan asumisen olosuh-
teet voidaan ndahda nyky-yhteiskunnan mittapuun mukaan puutteellisena, mutta asi-
akkaan subjektiivinen kokemus tilanteesta on aivan erilainen. Kyse on siitd, painote-
taanko arvioinnissa ulkoisesti, objektiivisesti todennettua tietoa vai asiakkaan subjek-
tiivista tulkintaa tilanteesta. Sosiaalityontekijan tehtavaksi moniammatillisessa tyos-
kentelyssa on usein nahty nimenomaan asiakkaan daanen esille tuomisen, mihin liittyy
sosiaalityontekijan sitoutuminen asiakkaan tulkintaan tilanteestaan. Sosiaalityontekija
paikantuu tallaisissa kohtaamisissa asiakkaan ja muiden ammattilaisten valiin. (Ylinen
2008, 70.) Ylinen (mt., 79) toteaa sosiaalityontekijoiden joskus mieltdvan itsensa vapa-
ustaistelijoina, jolloin tyontekijan tehtava liittyy asiakkaiden ”oikeuteen elda mahdolli-
simman vapaina ja riippumattomina monenlaista ulkoapain tulevista paineista huoli-

matta”.

Moniammatillisessa tyoskentelyssa voi olla kyse vallasta maarittaa kuntoutusprosessia
ja siina tapahtuvia toimenpiteita. Juhila (2006, 235) kayttaa ilmaisua “ongelmanmaarit-
telyihin liittyva valta”, mika kuvaa hyvin myés moniammatillisessa keskustelussa tapah-
tuvaa maarittelya. Miten ongelma maaritelldan, liittyy kiintedsti tulevien interventioi-
den suunnittelemiseen. Ongelman maarittelyyn Juhila (mt., 235-236) liittdd myos
suostuttelevan vallan. Aiemmassa asiakkaan opettamisesta vaippojen kayttéon liitty-
vassa katkelmassa voidaan nahda kahdenlaista suostuttelevaa valtaa. Suostuttelu koh-
distuu toiseen tyontekijaan ja myos asiakkaaseen. Sosiaalityontekija suostuttelee toista
tyontekijaa ottamaan tydskentelyn tavoitteeksi nakemansa tarkedn arjen asian. Dialo-
ginen tyoskentely ja yhteisen ndkemyksen muodostaminen vaatii suostuttelua ja myos
ristiriitaisten tulkintojen olemassa olon hyvaksymista. Asiakkaan kanssa tyoskentelyssa
suostuttelun tavoitteena on saada asiakas kayttdamaan vaippoja, joiden kdayton omai-

nen on nahnyt tarkeaksi.

Terveydenhuollon sosiaalityon tarkasteluissa sosiaalityontekija on nahty maarittelyjen
tekemisessa alisteisessa asemassa olevaksi (Pellinen 1996, 137-139). Selityksena talle
Pellinen (mt.) on todennut olevan sosiaalitydon kokonaisvaltaisen tarkastelutavan, joka

ei ole tyypillista terveydenhuollossa.
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E: ”No tulikin viela siita teijan moniammatillisesta ryhmasta. Etta tuntuuko, etta
sielld hyvin sosiaalitydntekija saa ddnensa?”

H3: ”No kyll3, ei siind oo mitdadan ongelmaa. Me ollaan niin pien talo. Ja kyl me,
jos ei saatas niin otettas kylld se ddnivalta.”

E: ”Niin joo. Etta ei oo semmosta oloa, ettad joku ois kauheesti jyranny tai?”

H3: "Ei, ei tammosestd. Se on varmaan jossakin muualla, on varmaan sellasta.
Mut ei, timmdosessd hoito- ja kuntoutuslaitoksessa. Sosiaalityontekijan rooli on
taalla niin selked. Se varmaan niin kuin johtuu ihan siitd, se on hyvin selkea.”

E: "No tota aikasemmin puhuit niistd moniammatillisista tyoryhmista ja ylipdaan-
sa naista asiakaspalavereista niin tuntuuko, ettd sosiaalityontekija saa hyvin aa-
nensa kuuluviin siella? ”

H4:”No, joo kylla meilld saa kun ne on tosissaan semmosia pieni, mo-
niammatillinen tyéryhma siina niin. Ne on just semmosia mukavia miun mieles-
t3, kun siind on muutama henkildo meitad koolla niin siind sitten. Itekkin on viela
luonteeltaan semmonen, etta sillon kun on pienryhma niin mielellani keskuste-
len ja ndin, mutta sitten jos kauheen iso ehka en sitten tavallaan tuo niitd na-
kemyksiani esille, etta kyllg ndissd moniammatillisissa palavereissa, mitd osas-
tolla pidetddn niin niissd kylld saan sitten sanottua sen mitd mitd ajattelee niin
kuin sen oman néikemyksen. Ne on hyvd paikka kéyd sitd keskustelua, ettd eri
ammattiryhmdt saa sanoo kunkin kuntoutujan kohdalta, ettd miten he ndkee
ne asiat sitten.”

Ylld olevissa sitaateissa sosiaalityontekijat jasentdavat moniammatillisuuden ja oman
roolinsa siind ongelmattomana ja selkedna. Tama kuvaa kuntoutuksen kokonaisvaltai-
suuden ideaa, joka poikkeaa perinteisesta terveydenhuollon ajattelusta. Kyse on siis
tyoskentelya ohjaavien arvojen toteuttamisesta. Tydntekijat myds jasensivat moniam-
matillisuuteen keskeisesti liittyvaksi vahvan omien nakemysten puolustamisen seka
sen, ettd nakemykset poikkeavat toisistaan. Kuvaukset voidaan edelleen nahda kuva-
uksina dialogisista kdytannoista, joissa avoin, omaa nakoékulmaa puolustava ja monia
nakodkulmia sisaltava keskustelu on valttamatonta. Ensimmaisessa sitaatissa (H3) tyon-
tekija toteaa sosiaalityontekijan tarvittaessa ottavan itselleen tilaa keskustelussa. Mo-
niammatillisessa tyoskentelyssa kunkin ammattilaisen on rohkeasti tuotava esiin omaa
asiantuntijuuttaan ja nakemystdaan. Taman nakokulman kautta aiemmin nahty ongel-
man maarittelyn tilanne ei nayttdaydy valttamatta vallan kysymyksena, vaan enemman-
kin dialogisuuteen kiinteasti liittyvana eri nakdkulmaisuutena ja nakdkulmien puolus-
tamisen tarkeytenda. Ajatukseen dialogisuudesta liittyy kuitenkin myos valmius muo-
dostaa eri ndakokulmista uusi, yhteinen nakékulma tilanteeseen. (Ks. Gronlund 2010,

79.) Lainauksessa on kyse myo6s kuntoutuksen organisatorisiin kdytantoihin liittyvasta
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dialogisen keskustelun mahdollistamisesta. Saanndllisesti toistuvat yhteiset kohtaami-
set ovat edellytys moniammatilliselle tyoskentelylle. Avoimuus ja dialogisuus vaativat
my0s toistensa tuntemista ja luottamusta, minka pienet yhteisot ja tyéryhmat mahdol-
listavat. llman toisen kohtaamista ja yhdessa tekemistd moniammatillinen tyoskentely

ei onnistu (Pellinen 1996; Gronlund 2010).

Kuntoutusprosessissa arviointi on osa kuntoutuksen suunnittelua ja tarvittavien toi-
menpiteiden pohdintaa. Moninakdkulmaisuus liittyy myods ongelmien erilaisten ratkai-
sumenetelmien mahdollisuuteen. Nain ollen tyontekijoiden arvioinnin tekeminen ei
nayttaytynyt paallekkdisena informaation kerdamisena eika ristiriitaisina tulkintoina,

vaan eri nakokulmat tdydentavat ja edesauttavat tydskentelya asiakkaan kanssa.

"H2:"No me on koitettu opetella ja koko ajan opetellaan sitd, ettd ei tulis tar-
peetonta paallekkaisyyttd, mutta sitdhdan on semmostakin mika ei oo tarpee-
tonta paallekkaisyyttd, vaan etta eri tyontekijoitten on pakko tietylla lailla niin
selvittdd samaa asiata, mutta pikkusen eri nékékulmasta. Tavallaan niin kuin
siitd nakokulmasta, jos toimintaterapeutti tietaa mita hanella on niin kuin tarjo-
ta niin han selvittaa sita siitd nakokulmasta, jos siind voi esmerkiks nailla kaden
kayttoon liittyvilla apuvalineilld, asunnon muutostdilla tilannetta korjata niin
niin, han selvittaa niin kuin siltd osin ja myds niin kuin silta osin esimerkiksi etta
sitd myods vanhan ihmisen omatoimisuutta, etta ihan ettd menneeko ne napit
kiinni. Ja esmerkiksi toimintaterapeutti saattaa olla yhta lailla hyvinkin fysiote-
rapeutti esimerkiksi aamutoimissa katsomassa, ettd miten pukeminen sujuu.
Ettd onko, etta pystyyko yleensa...”

E:” Ja se on varmaan sita moniammatillisuutta sitten juuri ettd, katotaan eri
puolilta”

H2: ”On kun sehdn on, monestihan on nainkin sitten, ettd sanotaanpa tammo-
nen ongelma, etta ihminen ei selvida aamutoimista niin kylla siihen voi olla mon-
takin eri ratkaisua, mikd se on ettei se ookkaan niin ja mité kaikkea siihen liit-

tyy”.
Kuntoutusprosessin suunnittelu pitaa sisalldan arvioinnin siitd, milla ammattiryhmalla
on menetelmia tukea asiakasta eteenpain. Sosiaalityontekija jasentaa fysio- ja toimin-
taterapeutin tehtaviksi fyysisen tilanteen ja mahdollisten apuvalineiden tarpeen arvi-
oinnin. Taman jalkeen sosiaalitydntekija voi perustaa oman arvionsa heiddan antamaan-
sa informaatioon. Sosiaalityontekijan arvio paikantuu asiakkaalle mahdollisesti hankit-
taviin palveluihin. Tyonjaollinen ndkdkulma tulee esiin myos huolenpidon kehykseksi
nimedamassani kehyksessa. Yhteinen asiantuntijoiden ndakemys muodostuu erityisen

keskeiseksi siind vaiheessa, kun on tarve alkaa pohtia, onko asiakkaan kotona asumi-
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nen itsendisesti tai apujen turvin lainkaan mahdollista. Ikdihmisen kuntoutuksessa kes-

keinen arvioinnin kohde liittyy nimenomaan asiakkaan kotona asumisen mahdollistu-

miseen ja kuinka itsendisesti asiakkaan on mahdollista asua. Arvioinnin kehykseen tu-

lee mukaan siis myos vanhuspoliittinen ndkdkulma ja sen tayttaminen.

4.4 Arvioinnin kehyksen jasentyminen

Arvioinnin kehyksessa toiminta liittyi asiakasta koskevan tiedon hankintaan. Sosiaali-

tyontekijan tydskentely jasentyi kolmenlaisena ulottuvuutena muiden ammattiryhmien

tuottaman informaation vastaanottamisena ja kokoamisena, asiakkaan kohtaamisessa

informaation hankintana sekd moniammatillisena tiedon jakamisena. Tyontekijan toi-

mintarooli, paikka suhteessa muihin tilanteessa toimijoihin sekda osaaminen muodostui

kussakin kolmessa ulottuvuudessa erilaiseksi.

Sosiaalityonteki-
jan toimintarooli

Sosiaalityonteki-
jan paikka suh-
teessa

Sosiaalityontekijan
osaaminen

Informaation vas-
taanottaminen ja
kokoaminen

Tiedon vastaanot-
taja ja kokoaja

Asiakkaaseen:
ulkopuolella

Tyoryhmaan:
ulkokehalla

Tutkimuksellinen osaa-
minen: tiedon hankinta
ja arviointi

Informaation
hankinta asiak-
kaan kohtaami-
sena

Asiakkaan kuunte-
lija

Informaation ke-
raaja, kysyja, tul-
kitsija

Asiakkaaseen:
rinnalla ja ylapuo-
lella

Tyoryhmaan:
Erillaan

Vuorovaikutusosaami-
nen: kuunteleminen,
tilanteen luominen
Tutkimuksellinen osaa-
minen: tiedon hankinta
ja arviointi

Eettinen osaaminen: ar-
vostava kohtaaminen

Moniammatilli-
nen tiedon jaka-
minen

Dialogiin osallistu-
ja

Asiakkaaseen:
ulkopuolella ja
rinnalla

Ty6ryhmaan:
ryhman sisalla

Vuorovaikutusosaami-
nen: neuvottelu, ndko-
kulmien esittaminen ja
puolustaminen

Eettinen osaaminen: va-
littajana toimiminen

Kuvio 4. Arvioinnin ulottuvuudet
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Sosiaalityontekijan rooli ja paikka suhteessa muihin tydntekijoihin ja asiakkaisiin maa-
rittyy toiminnan luonteen, mutta myds tyoprosessin vaiheen mukaan. Sosiaalityonteki-
jan rooli vaihtelee arvioinnin kehyksessa tiedon vastaanottajasta aktiiviseen tiedon
kerdajaan ja dialogiseen keskustelijaan. Kahdessa ensimmaisessa roolissa voidaan nah-
da sosiaalityontekijan luovan perustaa kokonaisvaltaisen kuvan saamiselle asiakkaan
tilanteesta ja nakemyksista, mikd mahdollistaa aktiivisen osallistumisen moniammatil-
lisen tyoryhman dialogiin. Suhteessa asiakkaaseen sosiaalityontekija paikantuu ulko-
puolelle, ylapuolelle seka rinnalle. Ensimmainen kuvaa tilannetta, jossa sosiaalityonte-
kijan ja asiakkaan suhdetta ei varsinaisesti ole olemassa, vaan kuva asiakkaasta raken-
tuu muiden luomana tai sosiaalityontekijan ja toisten asiantuntijoiden keskusteluissa.
Asiakas on tuolloin tietdmisen kohteena, objektivoituna. Yldpuolella olo viittaa sosiaali-
tyontekijan ja asiakkaan vadliseen suhteeseen, jossa yhteistda edelliseen on asiakkaan
objektivointi. Sen sijaan rinnalla oleminen kuvaa sosiaalityontekijan sitoutumista asiak-
kaaseen ja hdanen nakdkulmiinsa. Sosiaalitydntekijan suhde moniammatilliseen tyo-
ryhmaan paikantuu ulkokehalle, ryhmasta erilldan olemiseen ja ryhman sisalle. Ulko-
kehalla oleminen tarkoittaa ryhmassa mukana oloa, mutta ei varsinaista ryhmaan kuu-
lumista, mita puolestaan kuvaa ryhman sisdlle paikantuminen. Ryhmasta erillaan ole-
minen kuvaa tilannetta, jossa moniammatillinen tyéryhma ei liity sosiaalityontekijan

tyoskentelyyn.

Arvioinnin kehyksen eri ulottuvuuksissa voidaan ndahda olevan kyse myds erilaisesta
suhteesta tietoon ja sen myo6ta erilaisiin asiantuntijuuksiin. Ulottuvuudessa, jossa sosi-
aalityontekija on tiedon vastaanottajana, on ndhtadvissa piirteita objektiivisen faktatie-
don hankinnasta ja tavoittelemisesta. Tallainen voidaan nahda yhdeksi merkiksi mo-
dernista, vertikaalisesta asiantuntijuudesta, jossa tietdmisen nahddan perustuvan fak-
toihin. Sen sijaan yhteisen moniammatillisen keskustelun seka asiakkaan omien arvos-
tusten ja asenteiden kuuntelemisen kautta muotoutuva tieto seka asiantuntijuus liitty-
vat laheisemmin niin sanottuun postmoderniin, horisontaaliseen asiantuntijuuteen,
jossa tieto on yhdessa jaettua ja tuotettua. (Juhila 2006.) Naihin erilaisiin asiantunti-
juuksiin voidaan liittdaa myos erilaiset osaamisen vaateet. Ajatukseen vertikaalisesta
asiantuntijuudesta liittyy sellainen tutkimuksellinen osaaminen, jossa pyritadn objektii-
viseen faktojen hankintaan ja niiden arviointiin. Olen kdyttanyt tietoisesti tutkimuksel-

lisen osaamisen kasitettd, jolloin liitdn osaamiseen paitsi tiedon hankinnan myos sen
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arvioinnin ja tulkinnan. Tama tutkimuksellinen ei siis tarkoita oman tyon tutkimusta tai
varsinaisen tutkimustiedon tuottamista (ks. esim. Pohjola 2012). Horisontaaliseen asi-
antuntijuuteen sen sijaan liittyy olennaisempana eettinen ja vuorovaikutusosaaminen.
Eettinen osaaminen tarkoittaa silloin arvostavaa kohtaamista ja valittajana toimimista.
Vuorovaikutusosaaminen puolestaan on aktiivista kuuntelemista, ldsnadoloa, neuvotte-

lemista ja ndakdkulmien puolustamista.

Virpi Filppa (2002, 17) on tarkastellut sosiaalialan erityisosaamisen liittyvia nakokulmia
ja madrittelyja jakaen ne kolmeen: palvelujarjestelmaan perustuva, asiakkaan tarpei-
siin perustuva seka tyontekijan osaamisen perustuva lahtokohta. Tata kolmijako tuo
mielenkiintoisen tarkastelukulman myos eri kehyksiin liittyviin osaamisiin ja asiantun-
temuksiin seka niiden maarittymisiin, vaikka Filppa (mt.) ei olekaan sitd samankaltai-
sessa merkityksessa kayttanyt. Arvioinnin kehyksessa sosiaalitydon osaaminen maarittyy
ensisijaisesti palvelujarjestelman, tadssa tapauksessa kuntoutusorganisaation ja -
jarjestelman, tarpeista. Kyse on silloin kuntoutuksen toimintaprosessiin liittyvasta arvi-
oinnista, jossa olennaista on moninaisen tiedon tarve. Gronlund (2010, 86—88) kuvaa
tallaista moniulotteista arviota toimintakykypohjaiseksi arvioksi, johon liittyy asiakkaan
elamantilanteen kokonaisvaltainen hahmottaminen sekd kuntoutuksen eri ammatti-
laisten kiinnostus ja tarve laaja-alaiseen, monindakdkulmaiseen tietoon asiakkaasta ja
hdnen elamantilanteestaan. Arvioinnin kehyksessa tarvittavaa tutkimuksellista ja vuo-
rovaikutuksellista osaamista maarittaa organisaation ja siihen kuuluvien asiantuntijoi-

den, ei asiakkaiden, tarve.
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5 Tuen kehys: sosiaalityo emotionaalisena tukena ja ohjaamise-
na

Tuen kehyksessa sosiaalityontekijan toiminnan lahtoékohtana on asiakkaan kohtaami-
sen tilanteessa ja hetkessa tapahtuva tukeminen. Olen nimennyt kehyksen tuen kehyk-
seksi erottaakseni sen sosiaalitydn seka kuntoutuksen piirissa kaytetysta sosiaalisen
tuen kasitteestd, vaikka selkeitd yhtymakohtia onkin ndhtavissa (ks. esim. Rimkus 2011;
Metteri & Haukka-Wacklin 2011, Jarvikoski 1994). Anna Metteri ja Tuula Haukka-
Wacklin (mt., 56) erottavat sosiaalisessa tuessa konkreettisen, henkisen, tiedollisen ja
arviointituen. Rimkus (2011, 26) liittda puolestaan sosiaalisen tuen kasitteeseen emo-
tionaalisen tuen sekd materiaalisen tuen, johon kuuluvat ohjaus ja neuvonta, mutta
myos konkreettinen avustaminen. Sosiaalisen tuen kasitteeseen on siis liitetty piirteita,
jotka olisi mahdollista liittaa paitsi esittamaani tuen myds arvioinnin ja huolenpidon
kehyksiin. Aineistossani sosiaalityontekijan ja asiakkaan toimintakaytannot ja -roolit
nadyttaytyivat kehyksissa erilaisina, joten nain perusteltuna erottaa ne erillisiksi kehyk-

siksi.

5.1 Asiakkaan elimantarinoiden kuunteleminen

Tuen kehyksessa tyontekijat puhuvat kohtaamisessa asiakkaalle antamastaan tuesta
psykososiaalisena tukena, johon he liittivat keskeisena piirteena asiakkaan kuuntelemi-

sen.

H4:”Tokihan paljon tdssa tydssa siis ihan semmosta psykososiaalista tukemista,
kuuntelemista ja ndin on, ettd eihdn se aina oo, ettd konkreettisesti IGhetddn
soittelemaan jonnekin tai tekemddn eli se psykososiaalinen tukeminen niin se
on itse asiassa aika isokin osa tassa tyossa, ettda on monenlaista huolta sielld ko-
tona. Monesti asiakas kokee, ettd tulee autetuksi, kun kuuntelee. Tavallaan
osittain naa tyot sivuaa mydskin psykologin tyota tietylla tavalla, ettda mydskin
meilla sitd psykososiaalista tukemista on paljon. lhan merkittavassa maarin. ”

Sosiaalityontekija kuvaa tyotdan viittaamalla psykologin tyohon korostaen ndin tyon
psyykkistad ulottuvuutta. Psyykkisen nakdkulman painottumisesta huolimatta, tyo ei
nadyttaydy asiakkaan persoonallisuuden muutokseen tahtadavana terapiana. Kyse on

enemmankin tyontekijan antamasta emotionaalisesta tuesta, johon liittyy hermeneut-
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tinen, ymmartamaan pyrkiva tyoskentelyote ja asiakkaan ulkoisen ja sisdisen maailman
huomioiminen. (Granfelt 1990, 89; Granfelt 1996, 200; Metteri & Haukka-Wacklin
2011, 57; Sipila 1989, 226-227.)

Kuuntelijana olo ja psyykkinen nakdkulma korostuivat sosiaalitydntekijoiden puheessa

erityisesti asiakkaiden elamantarinoiden kuuntelun yhteydessa.

H2:”Niin ihan selvasti he on joko en tieda onko tietosesti miettiny vai onko se
vaan valinta, etta kun nakevat, etta tdssa on tunti aikaa tavata tuo yks tyonteki-
ja kahden kesken niin hyvin tavallista on, etta he kdyttdd sen ajan kertomalla
eldamantarinansa alusta loppuun. Siis tahan paivaan asti, ei loppuun asti, mut
tdhan pdivaan asti. Ja se mua kiinnostaa kovasti, ettd en mina koskaan heilt,
heille en ikind sano ndin, etta kerroppa minulle elamantarinasi alusta loppuun.
Ettda onko sitten ikdaihmisilla yks tammonen keino selvittaa sita, etta kuka mind
olen ja ihan niin kuin yks timménen tarve, ettd saada sitd koota. Etta kun tulee
uusi outo ihminen niin kayttaa tilaisuutta hyvdkseen, ettd ajattelematta ehka
niin et kun ei minua tunne, mindpa haluan, etta se oppii minut tuntemaan. Mi-
napa kerron milla paikkakunnalla mina oon syntynyt ja montako lasta meita ko-
tona oli ja miten ldhettiin sieltd paikkakunnalta toiselle ja miten meni sotavuo-
det ja ndin poispain.”

Edelld olevassa lainauksessa sosiaalityontekija tarkastelee elamantarinan kertomista
sekd psyykkisen nakokulman kautta ettd tutuksi tulemisen kautta. Eldmantarinoiden
kertominen ja menneisyyden muistelu on usein liitetty ikddntymiseen ja sen kehitys-
tehtaviin, jolloin muistelu liitetddn psykologisiin kehitysteorioihin (Koskinen 2008, 441;
Saarenheimo 1997, 40—41). Muistelussa voi olla kyse my0s asiakkaiden paluusta heille
merkityksellisten kokemusten dareen ja oman elamankulun sosiaalisesta hahmottami-
sesta (Salonen 2007, 77-78). Konstruktionistisen perinteen mukaisesti voidaan ajatella,
ettd kertomalla elamantarinaansa tyontekijalle asiakas neuvottelee ja muovaa omaa
identiteettidan uudella tavalla (Parton & O’Byrne 2000, 139). Tallainen eldamankulun
uudelleen hahmottaminen voidaan nahda liittyvan asiakkaan sisdiseen muutokseen tai
itseymmarryksen rakentumiseen, mika on liitetty sosiaalityon terapeuttiseen tyosken-
telyorientaatioon (Payne 2008, 12—-14). Vaikkei kyseessa ole tavoitteellinen terapiatyo,

liittyy tukeen kuuntelemisena kuitenkin terapeuttinen tyoskentelyorientaatio.

Sosiaalityontekijat toivat esille, ettd yhteiset keskustelut voivat nostaa esille vaikeita,

jopa traumaattisia eldamankokemuksia, vaikkei kysymys ole terapiakeskustelusta.
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H4:”...kyllahan taalla paljon, paljon asiakkaat kertoo parisuhdeongelmistaankin,
ettd ei ne lakkaa ne ongelmat myoskaan ikaihmisilla. Etta vois aatella, etta sitt
se on jo auvoista....Saattaa olla sellasiakin tilanteita jonkun verran, etta sielld on
jo kauan sitten tapahtunut jotain asioita ja ne niin kuin nousee pintaan sitten
kun vdahan vanhempana etta ne vieldkin kaihertaa sielld. Ja niista tarvii puhua.
Just tuli tassa yks asiakaskin niin vaimo, olikin vieras mies, silloin kun han teki
reissuhommia ja muuta. Niin se vieldkin tata sotainvalidimiesta kaiherti ihan
hirveesti, kun mina vaan kysyin, ettd kun oltiin muita asioita hoidettu, kysyin,
ettd ettd mites ne kotiasiat? Niin han kun alotti silleen niin han oli niin huojen-
tunut, kun lahti. Kiitos kun mie sain puhua sulle niin kuin ettd vaikka miné en oi-
keestaan osannut hirveen paljon niin kuin sanoo mittédn, mutta ettd mind
kuuntelin ja olin ldsné aidosti. Niin se oli hanelle hyva juttu.”

Yhteisessa kohtaamisessa, jossa on terapeuttisia elementteja, asiakas ja hanen tuot-
tamansa tieto ovat keskiossa. Sosiaalityontekijan rooli on olla kuuntelijana seka luoda
eldmantarinan kertomiselle luottamuksellinen ilmapiiri, jossa on mahdollista kertoa
vaikeistakin elamankokemuksista. Sosiaalityontekijat antavat idkkaille asiakkaille ajan
ja paikan elamantarinoiden muistelemiseen. Asiakkaat kokevat tilanteen turvallisena,
jolloin on mahdollista keskustella emotionaalisesti haastavaista tapahtumista (Comp-
ton ym. 2005, 259). Sosiaalityontekijan suhde asiakkaaseen rakentuu naissa kuvauksis-
sa rinnalla kulkijaksi (ks. Jokinen 2008, 118). Ritva Tuomaala (2008, 48) on todennut
iakkailta puuttuvan luonnollisten foorumien omien eldmantarinoidensa kertomiseen.
Sosiaalityd osana kuntoutusta nayttaytyy kertomisen foorumina, vaikka kuulijana ole-
minen voi olla hammentavaa ja ristiriitaistakin (ks. Palomaki 2004, 33). Tallaisessa
tyoskentelyssa sosiaalitydn asiantuntijuus ja osaaminen liittyy keskeisesti vuorovaiku-
tustaitoihin, mutta myos gerontologian teoreettiseen tietoon, kuten ikddantymisen psy-

kologiaan.

Sosiaalityontekijat kuvasivat kohtaamista myos sanoin “antaa aikaa asiakkaalle, istu-
taan ja tuumataan” (H1). Asiakkaalle rauhallisen ajan antaminen seka heidan tarinoi-
densa kuunteleminen liittyy ikdihmisten ja heidan elamankokemuksen arvostamiseen.
Ikdadntymiseen voi liittya oman arvon tunteen menettamistd ja kokemusta arvotto-
muudesta (Phillips ym. 2006). Tyontekijoiden toteamukset arvokkaasta kohtaamisesta
seka asiakkaan kuulluksi tulemisesta voidaan nahda tapana ajatella sosiaality6ta asia-
kasta tukevana ehkd jopa voimaannuttavana toimintatapana. Metteri ja Haukka-
Wacklin (2011, 56-57) ovat liittdneet henkisen tuen muotoihin arvostamisen, valitta-

misen, kannustamisen ja kuuntelemisen. Pirkko Ollikainen (2005, 321-322) on toden-



83

nut tarinoiden kertomisen itsessadan auttavan asiakasta kuulemaan erilaisia selviytymi-
sen keinoja. Elaméantarinat voidaan rakentaa kertomalla uudelleen ja ehkd ndhda tilan-
teet, joissa vaikeistakin tapahtumista on selvitty. Tydntekijan kuunnellessa asiakkaan
kertomaa eldmantarinaa voi asiakas kokea tulevansa arvostetuksi ja myos alkaa nahda

oman eletyn eldmansa arvon.

H3: ”...ja se asiakas tuntee, ma aina joillekin nuoremmalle sanonut, ettd kun
nda sodankokeneet, niilld on ollut sitd ennen, on ollut Suomessa lama ja ne on
ollut rankkaa varmasti se lapsuus ja nuoruus ja sit kun tultiin aikuisen ikaan niin
sit alko sota, joka kesti monta vuotta, sitten tuli pula-aika taas sodan jalkeen.
Niilld on ollut niin monta rankkaa, etta nyt niillé on oikeus siihen, ettd ne tulee
kohdatuksi”

Haastattelemani sosiaalityontekija liittda asiakkaan arvostavan kohtaamisen sodan
kokeneen sukupolven kunnioittamiseen ja siihen liittyen sukupolvikokemusten ymmar-
tamiseen, jonka pohjana on tietamys historiallisten tapahtumien vaikutuksesta ihmis-
ten arkeen. Kyse on makrohistorian tapahtumien liittymisesta mikrohistorian kerto-
muksiin. Tassa yhteydessa sosiaalityon asiantuntijuus liittyy yhteiskunnalliseen osaami-
seen, jolloin kyse on historian tapahtumien tuntemisesta ja niiden liittamisesta asiak-
kaan elamankulkuun (ks. esim. Koskinen ym. 1998, 130-133). Sosiaalityontekija nakee
asiakkaan rauhallisen kohtaamisen ja kuulluksi tulemisen myds asiakkaan oikeutena.

Kuten Mullay (2007, 294) toteaa, kaikki tarinat ja tunteet ansaitsevat tulla kuulluksi.

Aineistossani sosiaalityontekijat kayttivat ilmaisuja “ne kertoo, vaikkei kyselis” (H3),
"mielldén kertovat nditd vaiheistaan” (H6) kuvaten asiakkaiden aktiivista roolia ela-
mantarinoiden kertomisessa. Nain asiakas nadyttaytyy ikdihmisend, jolla on halu kertoa
omaa tarinaansa. lkdihmiselld on myos halu kertoa jotain sellaista, jota nuoremmat
eivat tieda (ks. Leinonen 2000, 77). Sosiaalityontekija sen sijaan nayttaytyi kohtaami-
sen tilanteen mahdollistajana, johon olennaisesti liittyy ajan antaminen asiakkaalle.
Sosiaalityontekijat totesivat, ettd he eivat pyyda asiakkaita kertomaan tarinaansa ei-
vatkda he nadin ollen jasentdneet eldmantarinoiden kertomista ja kuuntelua menetel-
mallisena tyona, vaikka tdma on usein nahty keskeisena ikdihmisten kanssa tydsken-
neltdessa (ks. esim. Liikkanen 2007). Muistelutyo aktiivisena tydmenetelmana tahtaa
ongelmallisten tilanteiden muuttamiseen siten, etta pyritdan I6ytamaan ongelmallisen

tilanteen syita tai aiemmin kaytossa olleita voimavaroja, joiden avulla nykyinen tilanne
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saadaan ratkaistua. Talléin muistelutyd liitetdan vahvasti gerontologisen sosiaalityon
menetelmalliseen asiantuntijuuteen. (Ylinen 2008, 73.) Aineistossani elamantarinoiden
kertomiseen ja kuunteluun ei liittynyt suunnitelmallinen muistelutyd, vaan sosiaality®
ndyttaytyi enemmankin kohtaamisen hetkessa tapahtuvana, tassa ja nyt — auttamis-

tyona.

Hanna-Liisa Liikanen (2007, 79) on nahnyt muistelun yhtena tydntekijan keinona tutus-
tua asiakkaaseen perusteellisesti. Aiemmassa haastattelusitaatissa “Oppia minut tun-
temaan” (H2) lausahdukseen nakyy tyontekijan ajatus siitd, ettd elamantarinaansa ker-
tomalla ikdihminen haluaa tulla tutuksi. Eldmantarina on tuolloin valine asiakkaan ela-
manhistoriaan ja nykytilanteeseen vaikuttaviin asioihin tutustumiselle (Liikanen 2007,
80; Ray ym. 2009, 63—-64). Tutuksi tulemisen kautta muistelu voidaan ndahda olennai-

sesti sosiaalityon prosessiin kuuluvana.

H1:”..Sanovatkin tossa, etta olipa mukava jutella ihan ajan kanssa, koska se on
tuolla sitten taas se ongelma jos aattelee kylla hoitajillakin varmaan on vilpitén-
td halua siihen kuunnella sitd ihmistd, mutta se on ihan vikisinkin, etté heillé ei
oo semmosta tuntia siihen yhelle ihmiselle sitten antaa. Etta taytyy sanoo, ma
sit sanon hyvin usein asiakkaalle ettd vaikka meilla ei mitaan semmosta niin sa-
notusti sosiaalityén kuviota oliskaan niin, me ollaan keskusteltu ja ma sanonkin
hanelle, ettd oli tosi ilo saada tutustua sinuun, mika on ihan vilpittomasti sita
mieltd, ettd se on tan tyon rikkaus, ettd niin monenlaisia ikdihmisia ja monella
tavalla ihmiset ikaantyvat niin se on tassa sitten. Olla rinnalla ja kuulla niité
eldmdntarinoita. ”

Asiakkaan kuunteleminen ja tukeminen tita kautta voi kuulua usealle eri ammattiryh-
malle, mutta kuntoutuksen sosiaalitydssa on mahdollista rauhoittaa asiakkaan koh-
taamisen tilanne ja antaa asiakkaalle aikaa oman tarinansa kertomiseen. Hoitotyossa
tai fysioterapiassa tilanteeseen liittyy usein toimenpiteiden tekemisen ulottuvuus, jol-
loin kaytava keskustelu on enemman toissijaisessa asemassa. Edellad olevassa sitaatissa
ndakyy myos sosiaalityontekijan toteamus asiakkaiden kohtaamisen tilanteiden erilai-
suudesta ja siitd, kuinka jokainen kohtaaminen muotoutuu asiakkaan tuottamien tari-
noiden perusteella. Téma voidaan ndhdd myos asiakkaan kokonaisvaltaisen tilanteen
hahmottamisen tarpeena ja sen huomioimisena, ettd asiakas on oman elamansa paras
asiantuntija. Kertomusten kautta annetaan myos asiakkaalle mahdollisuus tuoda oma

aanensa kuuluviin tapaamisessa. (Parton & O’Byrne 2000, 144.)
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Asiakkaan kertoessa omaa tarinaansa on sosiaalityontekijan roolina kuuntelijan ja rin-
nalla kulkijan rooli. Susanna Palomaki (2004, 32) nidkee sosiaalitydontekijan tuolloin jat-
tavan syrjdan ammattilaisen roolin ja ottavan sen sijaan maallikkoroolin. Talléin muis-
telu tai "maailmanpolitiikasta” (H1) keskustelu voidaan ndhda Anu Leinosen (2000, 80)
tavoin jutusteluna. Muistelu ja keskustelu voidaan kuitenkin nahda myds osana asiak-
kaan ja tyontekijan valisen luottamuksen rakentumista. Tuolloin "ei sosiaalityén kuvio-
ta olisikaan” (H1) -tilanne nayttaytyy kuitenkin olennaisena osana kuntoutuksen pro-
sessia (vrt. Notko 2007, 240). Sosiaalitydssa tyoskentely perustuu asiakkaan ja tyonte-
kijan valiseen luottamukseen. Luottamuksellisuus korostuu tilanteissa, joissa asiakas
elaman vaikeuksissaan tarvitsee apua, tukea ja huolenpitoa (Juhila 2006, 175). Erityi-
sesti ikadantyneiden kanssa tyoskentelyyn liittyy ajan antamisen kautta luottamuksen
rakentaminen. Ikadntymiseen voi liittya kognition heikkeneminen, jolloin luottamuksen
rakentuminen ja tiedon prosessointi vaatii enemman aikaa (Phillips ym. 2006, 116—
117). Luottamuksen rakentamisen tarkeys tuli haastatteluissa esille esimerkkeinad on-
nistuneesta asiakastyosta “tuo semmoisen hyvén ja onnistuneen olon, ettd ihminen
luottaa” (H1). Luottamusta kuvasi asiakkaiden yhteydenotot sosiaalityontekijagan kun-
toutusjaksojen jalkeenkin. Kun rinnalla oleminen ja asiakkaan kertomuksen kuuntelu
nahdaan osana luottamuksen rakentumista, tulee siita silloin osa ammatillisen sosiaali-
tyon prosessia seka tapaa toimia. Tassa toimintatavassa keskeista on sosiaalityon arvo-
lahtokohtien ja eettisten periaatteiden kunnioittamiseen liittyva tietaminen ja taitami-

nen, vuorovaikutusosaaminen seka gerontologisen tiedon hallinta.

Luottamuksen rakentumiseen asiakkaan kanssa liittyy ja tulee nakyvaksi kuntoutuksen

sosiaalityohon liittyva moniammatillisen tyoskentelyn eettinen ulottuvuus ja ongelma.

E: Tuleeko semmosia tilanteita, ettd joutuu miettimaan, etta niin kuin sanoit,
ettd joku asiakas saattaa alkaa kertoa jotain kysymatta tarinaa ja sitten tulee
semmosia aika kipeitakin asioita, niin ruukaatko sie kirjata nekin sitten.

H2: En, etta jos talla viikolla, just niin kuin ma kerroin, kun sano, tama oli hyva
tunti ja siind ei tullut mitaan tammosta minun tyéalaan kuuluvaa palveluntar-
vetta eikd oikeestaan sosiaalista ongelmaa, mika maa ajattelisin, etta vaikuttas
tahan kuntoutukseen tai taytys niin kuin ottaa kuntoutuksessa huomioon niin
ma laitoin vaan kaksi rivid, etta kuntoutuja on tullut uutena asiakkaana ohjel-
man mukaiselle yksil6ajalle, kertonut sairaus- ja elamanhistoriaansa, jonka poh-
jalta ei tunnu tarvetta uudelle yksildajalle. Ja en sitten muuta.
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Luottamuksellisessa asiakassuhteessa tyontekija kuulee asiakkaan eldmantarinaan
ja -tilanteeseen liittyvaa tietoa, joka ei ole moniammatillisen tyéryhman muiden jasen-
ten tiedossa. Tuolloin tydntekija joutuu pohtimaan, mita han voi kertoa muille. Kerto-
minen tarkoittaa seka keskusteluissa etta kirjaamisen kaytdnnoissa jaettua tietoa. Ta-
ma tiedon jakamiseen liittyva eettinen ongelma on yksi olennaisesti moniammatilli-
seen tydskentelyyn liittyva kysymys, jonka sosiaalityontekija kohtaa. Mita tyontekija
voi kertoa muille tyéryhman jasenille pettamatta asiakkaan luottamusta (Banks 2004,
142)? Kuten arvioinnin kehyksen kohdalla tuli nakyvaksi, moniammatillinen tyéskente-
ly perustuu tiedon jakamiseen. Kuitenkin jokaisessa tilanteessa kukin tyontekija joutuu
ratkaisemaan tiedon jakamisen tavan ja tarpeellisuuden. Kirjaamisen kaytantojen ja
asiakastapaamisten dokumentoinnin myota tama kysymys on ehka tullut aiempaa kes-
keisemmaksi. Haastattelemani sosiaalityontekijat toivat esille organisaatioiden ja pal-
velujen tilaajan esittaman vaateen kaikkien kohtaamisten dokumentoinnille. Naissa
tilanteissa sosiaalitydontekija nojautuu omaan eettiseen asiantuntijuuteensa seka na-
kemykseensa siitd, mika on asiakkaan kuntoutumisen kannalta merkittavaa, asiakasjar-

jestelmiin kirjattavaa tietoa.

Vaikka sosiaalityontekija edelld toteaa asiakkaiden kohtaamisen, elamantarinoiden
kuulemisen olevan tyota rikastuttava sekd myds asiakkaita auttava osa tyota, tuli pu-
heessa esiin myos tyontekijan tarve rajoittaa keskustelun suuntaa, ”“saat véhén olla
niinké hevonen suitsissa kiinni” (H1). Samankaltainen ilmaisu on “nddhdn puhuis vaikka
kaks tuntia” (H3). Tulkitsen ilmaisut viittauksena asiakkaan tarpeeseen puhua tyonteki-
jan kanssa, mutta myos siihen, ettei tyontekijoilla ole mahdollisuutta rajattomaan kes-
kusteluun asiakkaiden kanssa, vaan heiddn on enemman keskityttava “sosiaalityén
kuvioon” (H1). Osaltaan kyse on siis organisaation maarittdmasta resurssien kdytosta,
mutta myo6s sosiaalityontekijan ajatuksesta siitd, mika on sosiaalityon funktio kuntou-

tusasiakkaan kohtaamisessa.

Edelld olevassa haastattelusitaatissa (H2) tyontekija toteaa, ettd ”siind ei tullut mitéén
tdmmoaistd niin kuin minun tyéalaani kuuluvaa palveluntarvetta eikd oikeastaan sosi-
aalista ongelmaa”. N&in sosiaalityontekija maarittaa sosiaalityontekijan tehtavan pal-
velujen jdrjestamiseen seka sosiaalisten ongelmien ratkaisemiseen. Sosiaalitydntekijat

jasentdvat oman tyonsd muutos- ja ongelmanratkaisutyona, jossa sosiaalityontekijan
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tehtdvdna on auttaa asiakasta sosiaalisen ongelman ratkaisemisessa (ks. Juhila 2006,
209). N&in ndhtyna kuuntelu ja rinnalla oleminen ei valttamatta ndyttdaydy olennaisena
sosiaalitydn asiantuntijuuden ja ammatillisen toiminnan alueena. Osaltaan kyse on

my0Os organisaation, sen resursseihin ja tyonjakoon liittyvista kysymyksista.

H4:”...Ettd joskus tuntuu vahan, etta tuntee jopa ittensa riittamattomaksi sil-
leen niin kuin, etta mulla ei oo tarpeeks osaamista, vaan se taytys aatella jotain
vakivaltatilanteita niin, ei mulla oikein valttamatta itelld oo hirveesti osaamista
sitten, mita mina osaisin tehda. En maa niin kuin oikeestaan hirveen syvalle nii-
hin asioihin, ei oo resursseja mennakkaan niin onneksi meilla on psykologi, etta
voi sitten tavallaan hanelle ohjata sitten, etta haluaako kayttdaa mahdollisuutta
tavata psykologia, etta sita kautta sit sita asiaa...”

Lainauksessa tulee nakyvaksi organisaation ajatus sosiaalityon tehtavasta ja tyonjaosta.
Sosiaalityontekija rajaa omaa tyotdaan suhteessa muihin moniammatillisen tyéryhman
jaseniin ja ongelman esille tulon jalkeen ohjaa asiakkaan toiselle tyontekijalle (ks. myos
Leinonen 2000, 88). Osaltaan kyse on my0s sosiaalityontekijan taitoihin liittyvasta teki-
jasta. Sosiaalityontekija nakee, etta psykologilla on paremmat edellytykset asiakkaan
auttamiseen. Toiseen ammattilaiseen tukeutuminen on mahdollista nahda moniam-
matilliseen tydyhteis6on liittyvana tydnjaollisena puheena. Toisaalta se voidaan nahda
my0s resurssipuheena, joka liittyy keskeisesti kuntoutuksen organisaatioiden kulttuu-
riin. Tuolloin toiminta madrittyy palvelujen ostajien ja organisaatioiden valisessa kilpai-
luttamisessa ja sopimuksissa, joissa on maariteltynd myos se, miten paljon kukin am-
mattiryhma kdyttda aikaa asiakkaidensa kanssa. Vaikka palvelujen ostaja maarittaa
tarjouspyynnossaan kdytettavien resurssien minimin, tarkoittanee se usein organisaa-
tioissa myds maksimia. Sosiaalitydntekijan puheessa tulee ndin nakyvaksi myos organi-
saation ja koko kuntoutusinstituution tapa maarittaa kuntoutuksessa tehtavaa sosiaali-

tyota.
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5.2 Asiakkaan elimdntilanteen yhteinen jasentaminen

Tuen antaminen asiakkaalle liittyy paitsi asiakkaan eletyn elamantarinan kuuntelemi-
seen, myos nykyiseen mahdollisesti muutoksessa olevaan elamantilanteeseen seka

niissa syntyviin ristiriitaisiin tunteisiin (Compton ym. 2005, 259).

H5: “mutta kun nailld ihmisilla on niin monilla se tilanne, ett heilld ei oo kenen
kanssa puhua, sitten ne ihmissuhteet voi olla mita on, ett vaikk ois niin ne ei
kaikkien kanssa muutoin voi puhua. Ja moni asia askarruttaa ja mietityttdd, niin
kyllé he saa jdsennettyy sité niin kuin jonkin verran siind. Ja ainakin se, etta saa
puhuttuu ulos, musta tuntuu, ettd se helpottaa. Tai ei vaan tunnu, vaan moni
sanookin, ettd ett helpottaa, kun saa puhua tai itkea tai. Ett kylldahan naa ihmi-
set paljon itkee, ett he herkistyy erilaisten. Sitt kun tulee, saa sanottuu siind aa-
neen, ettd eldma on aikamoista selviytymista ja yrittamista ja jaksamista ja naa
omaishoitajien tunnonvaivat ja syyllisyydet. Kaikenlaisista asioista luopuminen
ja sitten, haastavat ihmiset, jotka jollain tasolla pystyy avautumaan niin. Kylla-
han t3a on niin kuin aika ainutlaatuinen mahdollisuus niin kuin pdasta siihen
keskusteluyhteyteen, etta sitten varsinkin jos on henkilé, jonka kanssa voi jat-
kaa. Kun sitt taas jos ei voi jatkaa niin ei voi taas niin kuin avata asioita, joiden
kanssa ei voi sitt edeta. ”

Tyontekijat toivat esille puheessaan asiakkaiden asioiden yhteisen jasentdmisen seka
erilaisten asioiden jakamisen ja ulos puhumisen. Tallaiseen keskusteluun ei valttamatta
liittynyt asioiden eteenpdin viemistd tai tavoitteellista tydskentelya, vaan kyse oli
enemmankin vuorovaikutushetkessa tapahtuvasta kuuntelemalla tukemisesta. Erona
aiempaan elamantarinoiden kuuntelun ulottuvuuteen verrattuna on sosiaalitydonteki-
jan rooli toimia, ei vain kuuntelijana, vaan my0s tilanteiden yhdessa jasentdjana. Haas-
tateltavani kayttivat ilmauksia "puolueettomalla maaperdlld” (H2), "asioita, joita ei
halua puhua omaistensa kanssa” (H5) kuvaamaan tilanteita, joissa sosiaalityontekijan
rooli on olla ulkopuolinen, neutraali kuuntelija ja asioiden jasentaja. lkaihmisilla ei ole
aina lahelld ihmisid, joiden kanssa vaikeista elamantilanteista ja niihin liittyvista ratkai-
suista voisi keskustella. Esimerkiksi omien lasten kansa voi olla hankala keskustella
omaishoitajuuteen liittyvistd tuntemuksista, koska lapsilla liittyy samoihin tilanteisiin
omia vahvoja tunteita. Edelld olevassa lainauksessa tulee esille, ettd tyontekija nakee
merkityksellisena tydskentelysuhteen jatkuvuuden asiakkaan elamantilanteen muu-
toksen tukemisessa. Valttamatta kuntoutuslaitoksissa toteutettava kuntoutus ei tata
aina mahdollista, koska osa kuntoutujista kdy kuntoutuksessa vain kertaluonteisesti,

jolloin korostuu kohtaamisen ainutkertaisuus ja siind annettu emotionaalinen tuki.
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E: "Ootko huomannut, ettd ne (omais)hoitajat tarvii tukea tdssd nimenomaan
tdssa luopumiseen”

H6: "Tarvii, totta kai, etta joku aika sitten just rouva tuli ite kuntoutukseen ja
mies oli taalla jo intervallilla valmiiksi ja han just hirveesti mietti sitd, etta mita
han tekee, tekeekd han vaarin jotenkin miestdnsa kohtaan jos han tammadsen
padtdksen tekee. Ja me sita pohdittiin tdssa varmaan toista tuntia keskenamme
ja eri puolilta ja eri kantilta ja silta, etta minkalaista talla miehelld on taalla ja
ett kun han on taalla monet kymmenet vuodet kaynyt, hanelld on tutut hoita-
jat, tutut paikat, han on muistamaton aika lailla. Han ei muista milloin kukakin
on kaynyt ja ndin. Se rouva sitten sano, tossa lahtiessa, ettda han on hirveen
huojentunut, ettd hdn sai puhua tasta ja teha sen paatoksen nyt, ettd kun han
on miettinyt sitd niin hirveen kauan. Kylla han sitten viela itkeskeli, se tuli myo6-
hemminkin multa, mutta me sitten vaan niin kuin todettiin, ettd taalla on hyva
olla ja turvallinen olla tdn miehen ja télle rouvalla ei ollut kauheen pitkd matka,
mutta on sen verran, ettd han joskus sitten haluaa yopya ja taalld ja taallahan
on mahollisuus siihen. Niin hdn oli minun mielesta aika tyytyvdinen siihen, sii-
hen asiaan ja lahti helpottuneena kotiin, koska han ei yksinkertaisesti jaksa. ”

YIl3 olevassa episodissa sosiaalitydntekija kuvaa tydskentelydan omaishoitajan kanssa
muutosta vaativassa elamadntilanteessa. Asiakkaana lainauksessa on kuntoutuksessa
oleva omaishoitaja, mutta haastatteluissa asiakkaina olivat myds kuntoutujien omais-
hoitajat yleisemminkin samoin kuin kuntoutujien lapset ja muut omaiset. Asiakkaiden
osalta elamantilanteen muutos liittyy usein omaan tai puolison siirtymiseen kotoa lai-
toshoitoon seka leskeytymiseen. Nama on nahty keskeisind vanhuuden eldamanvaihee-
seen liittyvind menetyksina tai siirtymina, joihin liittyy luopumista. (Krokfors 2009, 7;
Ray ym. 2009, 104-110.) Siirtymiin liittyy monenlaisia ristiriitaisiakin tunteita, joiden
lapikaymisessa sosiaalityontekija voi olla tarkedana tukena. Kari Salonen (2002, 109) tuo
esille sosiaalityontekijan tarkedn roolin olla luvan antajana luopumiseen seka tukena
olemiseen téllaiseen paatokseen liittyen. Kyse on hdnen mukaansa emotionaalisesta
tuesta, jota tyontekija asiakkaalle antaa. Osaltaan siirtymissa on myos kyse sosiaalisen
identiteetin muutoksesta, jossa aviopuolisosta tulee leski tai hoitajasta yksin asuva.
Tallaisen muutoksen lapi kdymiseen tarvitaan keskustelutilannetta, jossa on mahdollis-
ta jasentaa kokemuksia. Yhteisen keskustelun kautta asiakas saa tilaisuuden pohtia ja
ymmartaa, mista hanen tilanteessaan on kyse. Tallaisen ymmartamisen kautta hanella
on ehkda mahdollista paremmin kontrolloida eldmaansa, selviytya ja tarvittaessa jopa
muuttaa eldmaansa halumaansa suuntaan. (Parton & O’Byrne 2000, 11; Granfelt 1990,

92.)
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Tuki jasentyy tdssakin asiakkaan kohtaamisena, joka edellyttaa tydntekijalta ajan ja
tilan antamista asiakkaalle. Asiakas tuo esiin oman tukea tarvitsevan tilanteensa, johon
tyontekija paneutuu. Tyontekija pyrkii ymmartamaan asiakkaan tilannetta seka tuo-
maan tilanteeseen omia ammatillisia nakokulmia. Granfelt (1990, 92) toteaa ymmar-
tamisen olevan “eldytymistd, oivaltamista ja myotdelamistd, mutta myds rationaalia,
tietoon perustuvaa ajattelua”. Han kuvaa asiakkaan ja tyontekijan kohtaamista yhtei-
sena ajattelun opiskeluna, jossa etsitdan uusia asiayhteyksia seka vaihtoehtoisia nako-
kulmia asiakkaan tilanteeseen. Edella sosiaalitydntyontekija kayttaa ilmaisua “me poh-
dittiin” (H6), jonka voi tulkita Granfeltin (mt.) tavoin yhteisena ajattelun opiskeluna ja
jossa kohtaamisen osapuolet nadyttaytyvat tasaveroisina keskusteluun osallistujina.
Asiakkaan tilanteeseen tuottama tieto on oman kokemuksen, arjen sujuvuuden ja
omien tuntemusten esille tuomista. Tyontekijan tieto koostuu vaihtoehdoista, joita
tilanteen ratkaisemiseksi on olemassa. Naihin vaihtoehtoihin liittyy esimerkiksi erilaisia
muutoksia etuus- ja palvelujarjestelmissa, joiden tunteminen on osa sosiaalitydnteki-
jan tietoa ja tietamista. Naita tietoja jaetaan yhteisen dialogin kautta ja muodostetaan
yhdessa uusia ndakokulmia ja haetaan ratkaisuja. Tilanteessa on kyse horisontaalisesta
asiantuntijuudesta, jossa kummallakaan ei ole toisen tietoa ylittavaa tietoa. (Jokinen

2008, 116; Juhila 2006, 137-139.)

Kohtaamisessa on tavoitteena asiakkaan kuormittavan tilanteen ratkaiseminen ja tyon-
tekijan rooli on olla tukena tdssa prosessissa. Asiakkaan rooli tilanteessa on olla aloit-
teellinen keskustelija. Asiakas on aktiivinen eletyn tiedon tuottaja, kun tyontekija pai-
kantuu aktiivisen kuuntelijan rooliin. Sosiaalityontekija voi olla tuolloin tukija, joka etsii
yhdessa asiakkaan kanssa uusia erilaisia vaihtoehtoja sekd tuo esiin asiakkaan omia

voimavaroja ja ulkopuolelta saatavissa olevia resursseja. (Vaininen 2011, 254.)

H1: Kylla ma oikeestaan niin nakisin, ettd ja semmosta psykososiaalistakin tyota
ikdihmisten kohalla, ettd semmosta tukemista ja sen vahvistamista, etté pdrjéd
ja alkaa olla naita joilla on sitd yksinaisyytta, ne ikatoverit on poistuneet ja on
sitd masennusta ja etta se, se vaha mita nyt sitten tammaosen jakson aikana pys-
tyy tekemaaan niin, ehka jotakin.

Lainauksessa on kyse siitd, ettd sosiaalityontekija ndakee asiakkaalla olevan voimavaro-

ja, vaikka elamantilanteessa onkin monia kuormittavia tekijoitd. Sosiaalityontekijan
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tehtavana on havaita yksilon omat taidot, tiedot ja voimavarat seka niihin liittyen myos
ulkopain saatavilla olevat resurssit. Sosiaalityontekijan osaamiseen liittyy tdssa vuoro-
vaikutustaidot. Lisdksi tyontekijaltd vaaditaan jarjestelmaan liittyvaa osaamista, jotta
hdnen olisi mahdollista tarjota ulkopuolelta saatavissa olevia voimavaroja. (Ray ym.

2009, 112-114.)

Voimavarojen esiin tuominen liittyy myos turvallisuuden tunteen luomiseen asiakkaal-
le. Ryyndnen (2000, 55) liittaa turvallisuuden kokemuksen, erityisesti terveyden ja sai-
rauden kysymyksissa, luottamukseen omiin selviytymismahdollisuuksiin, mutta myods
luottamuksen toisiin ihmisiin ja palvelujarjestelmiin seka niista saatavaan apuun. Ha-
nen (mt.) mukaansa kokemus selviytymisesta ja toivosta rakentuu henkilokohtaisista ja
muista kdytettavissa olevista voimavaroista. Kyse on silloin siitd, ettd asiakkaalla on
kaytossaan tukea, joka tuottaa kokemuksen tilanteen hallittavuudesta ja siitd, etta

apua on tarvittaessa saatavilla (Jarvikoski 1994, 22).

E: “Onko se, tuntuuko se yks keskeinen tavoite tdssa tyossa on se turvalli-
suuden tunteen luominen asiakkaalle?”

H5:”No realistinen turvallisuuden tunteen. En niin kuin, etta kyll ma pyrin aina
niin kuin esimerkiksi tassa oli yks henkil6, jonka kanssa mietittiin pitkdén, etta
kun hanella oli ryhmakotipaikka, mutt kun kotikin vield oli. Etta onko miten jar-
kevaa ja ettd jaakd se unelmaksi vai jotain ihanaa niin kuin elatelld vai ja sitt
kaytiin ndita asioita lapi niin. Siinakin ma mietin, etta kylldhan se turvallisuuden
tunne piti olla realistinen siind, ettd se on sielld kotona se vdhemman turvalli-
nen tilanne. Etta kyllahdn ihmisia niin kuin kyllahan se arkinen toimintakyky las-
kee, jos koko ajan pitda olla huolissaan ja se toivon ja semmonen miten ma sa-
noisin oikean, oikeamielinen turvallisuuden tunteen antaminen. ”

Edella esitetyssa sitaatissa tyontekijan kuvaus asiakkaan kohtaamisesta tuo esille yhtei-
sen pohtimisen, johon liittyy asioiden tarkastelu eri nakékulmista. Tyontekija korostaa
"realistisen turvallisuuden tunteen” luomista, johon liittyy ajatus asiantuntijan nake-

myksesta tilanteesta ja kaytettdvissa olevista voimavaroista.

5.3 Asiakkaan ohjaaminen ja neuvonta

Tuen kolmantena ulottuvuutena aineistossani nayttaytyy asiakkaiden neuvonta ja oh-

jaus, jotka liittyvat erilaisten palvelu- ja etuusjarjestelmien toimintaan. Kyseessa on
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tiedollinen tukeminen, jossa keskeistd on informaation jakaminen (Compton ym. 2005,

259).

H2: "Tama on yks niin kuin esimerkki siitd kun ma sanoin, ettd ma oon huo-
mannu, ettd taytyy kerta kaikkiin [ahtee liikkeelle siita, ettd minka he sanoo, et-
ta heilld on tama ajankohtainen juttu ja tdma naitten palvelujen, palveluhenki-
[6itten yhteydenotot ja puhelimen kaytto niin mina laadin niista tuota kirjalliset
ohjeet.... Me kdytiin niité Idpi, kun ma hoksasin, ettd jos ma kerta haluan olla
arjen asiantuntija, auttaa heita arjen tilanteissa niin, ehka yks jos ma saan hei-
jat, etta he osaa jatkossa, etta tavote. lkdihminen osaa jatkossa tilata sosiaali—
ja terveyspalveluita, tehda ajanvarauksia niin, ehka se on sitten sosiaalityonte-
kija ihan sopiva tyontekija heijan kanssa ihan vakavissaan miettimaan ja harjot-
telemaan ja katsomaan, miten se tapahtuu. Etta tietenkin se voi jonkun mieles-
ta olla hyvin, hyvin vahaarvoista tyota. ”

Asiakkaan rooli ohjauksessa ja neuvonnassa on aktiivinen tiedon hakijan rooli. Sosiaali-
tyontekija antaa tietoa ja ohjeita niista aiheista ja asioista, jotka asiakkaat kokevat sen
hetkisessa eldamantilanteessaan olennaiseksi. Tama asiakkaiden eldamantilanteiden ot-
taminen ohjaamisen ldhtokohdaksi merkitsee asiakkaan niakemistd oman elamantilan-
teensa asiantuntijana. Kyse on silloin asiakasta arvostavasta kohtelusta. Ohjaaminen
voi tapahtua konkreettisen toiminnan kautta, jolloin se voi tarkoittaa konkreettista
tiettyjen taitojen harjoittamista tai ainakin vahintaan informaation antamista kirjallise-
na. Nain kuntoutus ja kuntoutuksen sosiaalityd nayttaytyy myos oppimisena ja opet-

tamisena (ks. esim. Gréonlund 2010).

Ylld olevassa sitaatissa tulee esille sosiaalityontekijan epavarmuus siitd, onko tallainen
arjessa tarvittavien konkreettisten taitojen harjoitteleminen yhdessa asiakkaan kanssa
osa sosiaalityon asiantuntijuutta. Sosiaalityontekija kuitenkin jasentda keskeiseksi asi-
antuntijuudeksi arjen asiantuntijuuden ja silloin han nakee tyéssdan olennaisena myos
asiakkaan taitojen vahvistamisen. Arki nayttaytyy edelld olevassa omien asioiden hoi-
tamisena. TyOntekijan tavoitteena on, etta asiakas pystyisi itse mahdollisimman pit-
kdan huolehtimaan arjen asioista. Ndin ohjaus- ja neuvontatyohon voidaan liittdd myos

ennaltaehkaisevan tyon piirre (ks. Salonen 2002, 87).
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Sosiaalityontekijan osaaminen liittyy arjen tarkeiden asioiden havainnoimiseen, mutta
myos asiakkaan elamantilanteen ja siihen liittyvien yhteiskunnallisten palvelujarjestel-

mien toiminnan tuntemiseen. (Metteri 1996, 144—145; Leino 2011, 93.)

H1: ”Niin ja asiakkaalle nditten asioiden ja naditten systeemien kertominen ja sit-
ten perusteleminen esimerkiksi just ettd saattahan olla niitd, jotka haluaa valt-
tamatta sita kotipalvelua ja niitten mielesta heijan luokseen on tultava ja tehta-
va sitd tata ja tota niin siindkin se perustelu etta jos ei kerta kaikkiaan oo sem-
mosta mahdollisuutta niinké kunnan kautta saada niin perustelut siihen mita se
tana paivana edellyttda, etta sita kautta saa ja sitten se pohdinta, ettad oisko se
yksityiseltda puolelta mahdollista ja et myds tammodnen ikdaihmiselle tuoda taa
realiteettikin jollakin tavalla siihen tilanteeseen, etta todella ei sitd valttamatta
talla tavalla sitd palvelua ihan saa.”

Monimutkaistuneet palvelujarjestelmat ja niiden toiminta on usein asiakkaille vierasta.
Asiakas tietdda oman elamantilanteensa ja tarpeensa. Tyontekijan tehtdavana on kertoa
jarjestelman toiminnasta. Sosiaalityontekijan asiantuntijuus ndyttaytyy tallaisessa ti-
lanteessa palvelujarjestelman asiantuntijuutena. Tydntekijan paikantuu jarjestelman ja
asiakkaan valiin ja hanen roolinaan on olla asiantunteva tulkki. Keskeiseksi tulee tieto
erilaisista kaytettavissa olevista palveluista seka etuuksista. Edelld olevassa sosiaali-
tyontekija ei tarkastele palvelujen tarpeellisuutta tai niiden saamisen valttamattomyyt-
td, vaan toimii tiedon valittdjana erilaisista palvelumahdollisuuksista (vrt. Ylinen 2008,
75). Osaaminen tarkoittaa tdssa yhteydesséa palvelujarjestelmaan liittyvan tiedon sovel-

tamista asiakkaan esille tuomaan elamantilanteeseen.

Sosiaalisen asiantuntijuus ndyttaytyy talta osin jarjestelmdasiantuntijuutena ja toimin-
ta asiakkaan tiedollisena liittdmisend osaksi resurssijarjestelmia. Asiakas tai hdnen
omaisensa on se, joka konkreettisen yhteydenoton tai hakemuksen tekee. Sosiaali-
tyontekija mahdollistaa taman kertomalla tarvittavat tiedot. (Vaininen 2011, 254; Kos-

kinen 2008, 443.)

H4:”Minusta taa meijan palvelujarjestelma on kuitenkin tosi semmonen pirsta-
leinen ja aika monimutkainenkin niin kun puhutaan gerontologisesta sosiaali-
tyosta niin ne kylld asiakkaat tarvii tan ikdset, mitda mullakin on niin tarvii hir-
veesti sitd apua ja ohjausta ja ei he meinaa valilla milladn niin kuin ymmartaa
niita asioita niin sitten otankin yhteytta lapsiin, ettd heille selostan sitten sen
asian jos se asia hoituu heidan kanssaan...Tammadset asiat on niin kuin sitd mei-
jan asiantuntijuutta.”
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Sosiaalityontekijat ohjaavat ja neuvovat ennen kaikkea ikdihmisia, mutta myds heidan
lapsiaan ja muita ldheisia. Ikdihmisten kohdalla lapset ja muut |dheiset ovat tarkea tuen
antaja arkipadivassa. Kari Salonen (2002, 87) onkin todennut omaisten kanssa tehtavan
neuvontatyon olevan korostuneen tarkeaa ikdihmisten kanssa tyoskenneltdessa. Nain
tulee jalleen nakyvaksi Satu Ylisen (2008) esiin nostama kaksoisasiakkuus, jolloin asiak-
kaina ovat seka ikdihminen etta hdanen omaisensa. Edelld olevassa sitaatissa sosiaali-
tyontekija korostaa asiakkaan ian keskeisyyttd suhteessa palvelujarjestelman ymmar-
tamiseen. 1an myo6ta saattavat kognitiiviset vaikeudet lisaantya ja tama vaikeutta enti-
sestddn monimutkaisissa jarjestelmissd toimimista. Vaikka omaiset ovat nuorempia,
heillekin palvelujarjestelma on usein vieras. Ohjaus ja neuvonta ovat myds keskustelua

erilaisista vaihtoehdoista ja niiden tydstamistd omaisten kanssa.

Haastattelemistani sosiaalityontekijoistd osa oli tyoskennellyt kuntoutuslaitoksissa pit-
kaan, ja he toivat esille asiakkaiden ikdaantymisen ja palvelujarjestelman luonteen
muuttumisen yhtdaikaisuutta. Kuten sosiaalityontekija edellad tuo esiin (H1), ei palvelu-
jen jarjestyminen kunnan kotihoidon kautta ole aina mahdollista, vaan nykyisessa pal-
velujarjestelmdssa on useita erilaisia palvelujentuottajia. Tama palvelujarjestelman
moninaistuminen myds lisasi sosiaalityontekijoiden nakemyksen mukaan asiakkaiden
ohjaamisen ja neuvonnan tarvetta. Ndin asiakkaiden tilanteen ymmartamiseen liittyva

osaaminen jasentyi myos yhteiskunnallisen osaamisen kautta.

Sosiaalityontekijan tyoskennellessa kuntoutuslaitoksen moniammatillisessa tyoyhtei-
sossd, tarkoittaa ohjaus ja neuvonta myds muiden tyontekijoiden kautta tapahtuvaa

toimintaa.

H2: "Kun onhan monesti ndin, etta joku semmonen joka kuuluu vaikkapa osit-
tain tahan vammaispalveluun, kotipalveluihin, ndihin niin voi olla esimerkiksi,
ettad asiakkaalla on jo pdatokset, sitten sanotaanpa vaikka fysioterapeutti huo-
maa, ettd kun kuuntelee meijan fysioterapeutitkin tietdada nama kuljetuspalvelut
sun muut aika tarkkaan ne huomaa, etta tuota tama asiakas on ilmeisesti ym-
martanyt asian vaarin. Ne voi minulta ihan vaan tarkentaa, etté onko se totta.
Ettd jos on kuljetuspalvelupdatds niin silla ei saa kirkkoon menna tai jotain, taa
on nyt ihan hassu esimerkki, mutta jotain ihan tammaostd, ma voin ihan sanoa
vaan niin, etta ei se oo totta... ettd kyllahan ne niin kuin yhtalailla niin naitten
muittenkin ja esimerkiksi sairaanhoitajien kanssahan ne joutuu pakostakin pu-
humaan niin kuin kaikista omaan elamanpiiriin kuuluvista asioita. Niin sairaan-
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hoitajilta tulee niitd alotteita aika paljon sitten, et sanoo ettd eihdn he sitten
tiedd, niin joskus on ne on yleensa semmosia pienia asioita. Mind voin niille
vaan tédsmentdd. Kuin mahoton ei se aika riité kaikkien kanssa. Sitten mind oon
oppinu senkin, ettd jos ei asiakkaalla oo muuta ongelmaa kuin se etté hén ha-
luaa vaikka tosiaan tietdd, ettd mihin kuljetuspalvelua saapi kdyttédd. Niin ei
hdn vdlttdmdttd, se ei oo hdnen hyvdd palveluaan, jos hdnelle annetaan tunnin
aika sosiaalitydntekijéille. Se voi olla hanesta jotenkin hammentadvaa ja jopa nu-
jertavaa, ettd luuleenko ne mua niin avuttomaksi, etta mulle taytyy tunnin ajan
rautalangasta vaantaa, etta kylla mulle ois riittany, kun mulle ois vaan ne asiat
kerrottu ja sitten mina oon oppinu niin kuin senkin, etta jos heilld on joku vaan
tammonen tietty asia, mitd he haluaa selvittda. Niin ei ihminen vdlttdmdttd ol-
lenkaan tykkdd, ettd heiltd kysytddn yhtddn mittédn muuta.”

Edelld olevassa sitaatissa sosiaalityontekija tuo esiin konsultatiivisen roolin. Sosiaali-
tyontekijan tehtavana on jakaa tietoa palvelujarjestelmastd moniammatillisen tyoryh-
man jasenille. Lainauksessa tyodntekijan nakdkulma on vahvasti asiakkaan asioiden
joustavassa hoitamisessa, joka voi tapahtua muiden tyontekijoiden tekemana. Sosiaali-
tyontekija ei koe mielekkdadana asiakkaan henkilékohtaista tapaamista ”pienen asian”
(H2) vuoksi. Osaltaan tdsssa voidaan ndahda olevan myos kyse organisaation toiminta-
tavoista. Tallainen tyonjaon tunteminen voidaan nahda organisaatioon liittyvdana me-
nettelytapatietona (Raunio 2009, 124). Sosiaalityontekija korostaa asiakkaan oikeuksi-
en turvaamista, ei omaa ammatillista asemaansa ja paikkaansa. Kyse on moniammatil-
lisuudesta, jossa tietoa jaetaan ja jossain maarin ammattirajoja ylitetdan (Isoherranen
2005,16). Kyse on myos organisaation pakottamasta tyonjaosta, johon viittaa totea-
mus "ei aika riitd kaikkien kanssa (H2)”. Sosiaalitydntekija joutuu pohtimaan omaa
ajankayttodan ja arvioimaan sitd, keiden asiakkaiden asiat ja elamantilanne vaativat
sosiaalityontekijan kohtaamista. Pelkka tiedon jakaminen ei valttamatta vaadi tapaa-
mista, tietoa voi valittda myos muiden ammattilaisten kautta. Tallaisessa tyon rajaami-
sessa on kyse my0s siitd, ettd sosiaalityontekija sulkee pois omasta tyostdaan yksinker-
taiset neuvonnan ja ohjauksen tehtavat (ks. myos Salonen 2002, 86). Toteamuksessa
"ei ihminen vdlttdmdttd ollenkaan tykkdd, ettd heiltd kysytdidn yhtddn mittddn muuta”
(H2) on nahtdvissa myos sosiaalityontekijan ajatus omasta tydstdaan kokonaisvaltaisena

tilanteen kartoittamisena.

Haastateltavani tuo esille my0Os sen, ettd asiakkaiden arvostavaan kohtaamiseen kuu-
luu asiakkaan voimavarojen ja taitojen arvostaminen. Asiakkaalla on myds oikeus itse

maarittdd omat avun, tassa tapauksessa tiedon, tarpeensa. Erityisesti ikdihmisten koh-
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dalla voidaan alkaa ehka liiankin helposti ylihuolehtimaan asiakkaiden asioista. Vaikka
sosiaalityossa kyse on elamaéntilanteen kokonaisvaltaisesta hahmottamisesta ja siihen
liittyen auttamisesta, on asiakkaan oikeutta yksityisyyteen ja omien tarpeiden maarit-
telyyn kunnioitettava. N&in sosiaalityontekijan puheessa tulee esiin jdlleen eettisten
periaatteiden tuntemiseen ja toteuttamiseen liittyva asiantuntijuus tyoskentelya oh-

jaavana tekijana.

5.4 Tuen kehyksen jdsentyminen

Tuen kehyksessa sosiaalitydntekijan toiminta jakautui kolmeen ulottuvuuteen elaman-
tarinoiden kuuntelemiseen, eldmantilanteen yhdessa jasentamiseen sekd neuvontaan

ja ohjaukseen.
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Sosiaalityonteki-
jan toimintarooli

Sosiaalityontekijan
paikka suhteessa

Sosiaalityontekijan
Osaaminen

Eldmantarinan
kuunteleminen

Kuuntelija ja tukija

Asiakkaaseen:
rinnalla

Tyoryhmaan:
ulkopuolella

Vuorovaikutusosaami-
nen: kuunteleminen, ti-
lanteen luominen, koke-
musten ymmartaminen
Yhteiskunnallinen osaa-
minen: kokemukset osa-
na yhteiskunnallista kehi-
tysta

Eettinen osaaminen:
luottamuksellisuuden
sailyttaminen

Eldamantilan-
teen yhdessa
jasentaminen

Aktiivinen kuunte-
lija ja tilanteen
jasentdja

Asiakkaaseen:
rinnalla

Ty6ryhmaan:
ulkopuolella

Vuorovaikutusosaami-
nen: tilanteen luominen,
yhteinen pohtiminen
Jarjestelmdosaaminen:
tieto resursseista

Neuvonta ja
ohjaus

Asioista tiedottaja

Asiakkaaseen:
asiakkaan ja palve-
lujdrjestelman va-
lissa

Ty6ryhmaan:
ulkopuolella ja yh-
teistydssa

Vuorovaikutusosaami-
nen: asioiden kertominen
ymmarrettavasti
Jarjestelmdosaaminen:
tieto palveluista, eduista,
jarjestelman toimimisesta

Kuvio 5. Tuen ulottuvuudet

Eldmantarinan kuuntelemisen seka elamantilanteen jakamisen ulottuvuuksissa yhtei-
send piirteena on tuen nayttdaytyminen emotionaalisen tuen antamisena asiakkaalle.
Molemmissa nadissa asiakkaan kokemuksellinen tieto on keskeista ja asiakas on keskei-
sessd roolissa oman eldamantarinansa ja -tilanteensa kertojana. Ensimmaisessa ulottu-
vuudessa sosiaalityontekijan rooli on olla kuuntelija ja tukija. Jalkimmaisessa sosiaali-
tyontekija jasentyy aktiiviseksi kuuntelijaksi ja yhdessa jasentajaksi, jolloin tyontekija
voi tuoda omaa, yleensa resursseihin liittyvaa tietoaan yhdessa tydstettavaksi. Sosiaali-
tyontekija paikantuu ndissa kahdessa ulottuvuudessa asiakkaan rinnalle. Suhde mo-
niammatilliseen tydoryhmaan on ulkopuolella olemista, jolloin moniammatillinen tyo-
ryhma ei ole varsinaisesti osana sosiaalitydta, mutta se on huomioitava pohdittaessa
asiakkaan antaman tiedon luottamuksellisuutta. Yhteistydssa oleminen kuvaa ohjaami-

seen ja neuvontaan liittyvaa toisen ammattilaisen konsultointia.



98

Neuvonnassa ja ohjauksessa asiakas on edelleen aktiivisessa roolissa, mutta keskeista
on sosiaalityontekijalld oleva palvelujarjestelmiin, niiden toimintaan seka lainsdadan-
toon liittyva tieto (ks. Kinni 2007, 225). Salonen (2002, 108-109) toteaa neuvonta- ja
ohjaustyon olevan lahelld kannustavaa ja tukevaa tyota. Eron han nakee olevan siing,
ettd ensin mainitussa padpaino on informaation tuottamisessa, kun taas jalkimmaises-
sa painottuu inhimillisyyden jakaminen ja eldaman suunnan maarittaminen. Sipila
(1989, 218-219) liittaa neuvonnan ja ohjauksen sosiaalityossa palvelutyohon. Vaikka
ohjauksessa ja neuvonnassa on palvelutyon piirteitd, liitan ohjauksen ja neuvonnan
asiakkaan omien voimavarojen lisddmisen kautta tukeen. Sosiaalityontekija paikantuu
ohjauksen ja neuvonnan ulottuvuudessa asiakkaan ja palvelujarjestelman valiin. Tulkit-
sen tuen kehyksessa olevan kyse psykososiaalisesta tyosta, jossa tavoitteena on asiak-
kaiden tukemisen ja siihen liittyvan terapeuttisen orientaation avulla vaikuttaa asiak-

kaan kokemukseen ja elamantilanteeseen. (Ks. mt., 224-225.)

Kun tarkastelen tuen kehysta Filpan (2002, 17) tekemien erityisosaamisen maarittely-
jen kautta, liittyvat sosiaalitydn osaamisen vaateet asiakkaiden tarpeisiin perustuvaan
lahtokohtaan. Asiakkaat tuovat esille elamantarinaansa ja -tilanteitaan tapaamisissa ja
sosiaalityon tarvittava osaaminen maarittyy nadiden pohjalta. Nain vuorovaikutusosaa-
minen tulee keskeiseksi osaamisen muodoksi. Kyse on kohtaamisen tilanteissa toimi-
misen taidoista seka tiedoista, jotka auttavat ymmartdmaan asiakkaan elamantilannet-
ta. Sosiaalityontekijat toivat esille asiakkaiden ikdadantymisen merkityksen vuorovaiku-
tussuhteen luomisessa ja tilanteessa toimimisessa. Talloin vuorovaikutusosaamiseen

liittyy gerontologinen tietaminen ja tdhan perustuva toiminta. (ks. Ylinen 2008.)

Asiakkaan kohtaamistilanne, jossa tydskentely perustuu asiakkaan kertomukseen ja
kuvaukseen omasta elamastdan seka taman kuvauksen yhdessa tyostamiseen, jasentyy
Juhilan (2006) luokittelujen mukaisesti kumppanuussuhteena. Juhila (mt., 118-119)
liittaa tallaiseen tyoskentelyyn asiakkaan osallistamisen. Tuen kehyksessa kyse on
omaan elamantilanteeseen liittyvien ratkaisujen tekemiseen osallistumista. Osallisuu-
den kokemus voi, kuten Juhila (mt.) toteaa, liittya myos kuulluksi tulemiseen. Olennais-
ta tallaisessa tyoskentelyssd on asiakkaan tuottaman tiedon keskeisyys. Ndin ollen
tyoskentely ei nojaa asiantuntijan tietoon, vaan kyse on jaetusta tiedosta ja asiantunti-

juudesta. Asiakkaan tuoma kokemuksellinen, toinen tieto liittyy tyontekijan asiantunti-
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jatietoon (mt., 106). Asiakas ndahdaan tallda tavoin orientoituneessa tyoskentelyssa
oman elamansa keskeisena asiantuntijana. Kyse on talléin horisontaalisesta asiantunti-

juudesta (mt., 137).

Tuen kehyksessa sosiaalityontekijoiden puheeseen liittyy myds ristiriita ajan antami-
sesta asiakkaalle ja toisaalta ajan rajoittamisesta. Tama ristiriita voidaan nahda myos
asiakkaan ja organisaation aikaan suhtautumisen eroina. Asiakkaan aikaan liittyy koh-
taaminen, elamantarinoiden kuunteleminen, kun taas organisaation maarittamaan
aikaan liittyvat toimenpiteet ja tehokkuus. Osaltaan tdma tulee nakyvaksi tai ymmar-
rettavaksi sosiaalityon tehtavan kannalta. Ajan antaminen ja kuunteleminen nahdaan
osana sosiaalityota silloin, kun tavoitteena on joko jokin tdméanhetkisen ongelmallisen
eldmantilanteen jasentaminen tai luottamuksen rakentaminen tulevaa tyoskentelya
varten. Emotionaalisen tuen antamista voi olla vaikeampi perustella tehtava- tai toi-
menpideorientoituneessa organisaatiossa kuin sellaisissa organisaatioissa, joissa orien-
taationa on idkkaan asiakkaan kokonaisvaltainen kuntoutuminen ja tukeminen. Raunio
(2009, 181) toteaa, etta voi olla vaikea liittaa asiakasta kokonaisvaltaisesti ymmartava
hermeneuttinen tyttapa tavoitteelliseen ja ongelmaratkaisuun tahtaavaan tyoottee-
seen. Osaltaan kyse on myos psykososiaalisen tyon ja byrokratiatyon jannitteista. Ensin
mainitussa painottuvat asiakkaan tuen, ohjauksen, kumppanuuden ja dialogisuuden
ideat. (Sipild 2011, 58.) Byrokratiatyd puolestaan nojautuu organisaation toimintaa
maarittaviin lakeihin ja normeihin. Tuolloin korostuu managerialistis-ekonomistinen
tieto (mt., 67, 138). Ristiriitainen puhe voidaan tulkita myds uudenlaisen hallintatiedon
siirtymisesta osaksi omaa tyoskentelyd, vaikka tyon tekemisen tapa edelleenkin painot-

tuu tukevaan, psykososiaalisesti orientoituvaan tyohon (ks. Banks 2004).
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6 Huolenpidon kehys: sosiaality6 asiakkaasta huolehtimisena

Huolenpidon lahtokohtana on ajatus, etta kaikki asiakkaat eivat kaikissa tilanteissa sel-
vid ilman huolenpitoa joko suoraan tai siten, etta varmistetaan palvelujen tai etuuksien
saanti (ks. Juhila 2006, 151). Salonen (2002, 118) kayttaa huolehtimistyon kasitetta
todeten sen sisaltavan asioista hoitamista. Kyse on talloin jokapaivaisten asioiden, ku-
ten pankkiasioiden, hoitamisesta. Huolenpitoon voi liittyd huolehtimisty6ta, mutta
huolenpito on laajempaa asioiden jarjestelyd. Ymmarran huolenpidon asiakkaasta ja
hadnen asioistaan huolehtimisena, johon liittyy keskeisesti tydntekijan vastuu asiakkaan
tilanteesta ja siihen liittyvista jarjestelyistd. Huolenpidon ja hoivan kasitteet rinnaste-
taan aika-ajoin toisiinsa (ks. Anttonen & Zechner 2009, 29). Sosiaalityon osalta kasit-
teiden eroon liittyy muutoksen ulottuvuus (Seppanen 2006), mutta myds toiminnan
erilainen luonne. Hoivaan liittyy usein fyysisyys ja keholliset tarpeet (ks. esim. Tedre
2007), kun taas kdyttamaani termiin huolenpito liittyy erilaisista palveluista, myds hoi-

vaa tuottavista palveluista, seka etuuksista huolehtimista.

6.1 Huolenpito asiakkaan suostutteluna

Huolenpidon tarkastelu suostutteluna tai neuvotteluna on nahtavissa jatkumona arvi-
oinnille sekd jossain maadrin myos elamantilanteen yhdessa jasentamiselle. Kuten lu-
vussa 4.3 totesin, myds arviointiin liittyvaan ongelmanmaarittelyyn voi kuulua suostut-
telua. Arvioinnin ja elamantilanteen jasentamisen muuttuessa huolenpidoksi, on kyse
siitd, etta sosiaalitydntekija on tehnyt asiantuntija-arvionsa asiakkaan tarpeista, niihin
vastaamisen keinoista ja tarvittavista toimenpiteistd. Suostuttelemiseksi nimeamassani
ulottuvuudessa sosiaalityontekija alkaa neuvotella asiakkaan kanssa nadista toimenpi-
teistd. Sosiaalityontekija on tassa aktiivinen toimija, joka pohjaa toimintansa asiantun-

tijana tekemaansa arvioon yhdistden sen tietoon kaytettavissa olevista palveluista.

Huolenpito suostutteluna tai neuvotteluna on usein pitkallistdakin tydskentelya vaativa
prosessi, jossa sosiaalityontekijan roolina on olla aktiivinen asian esille ottaja. Asiakas

ndyttaytyy suostuttelun kohteena.
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H7: ”Mutt onhan se totta, ettd kato asiakkaat, jotka kdy vuodesta toiseen, niin
tuntuu, ettd puhuu aina samat asiat. Vielakdan ne ei niitd palveluja ota, md oon
jo kolmena edellisené vuonna puhunu ndistd asioista. Aina yhta vasyneena
omaishoitaja tulee, eikd se oo vieldkdan. No alotetaan alusta, puhutaan taas.
Joko md nyt saisin luvan jopa soittaa sinne kotipitdjaan, etta ne tulis sinne ja oi-
keasti saunottamaan tai aamutoimissa avustamaan. Monella tdmdn ikdluokan
ihmiselld, ne on tottunut ite selviytyyn. Ne ei oo tottunut kerjaan. Ne asuu pie-
nilla paikkakunnilla, ne tunnetaan, niilld on tietty status siella ollut tyoelamassa
ollessaan. Ne ei hevilld ldhe kolkutteleen auttajien ovia. Sinne melekein pitaa
aktiivisesti tarjota. Ne sinnittelee.”

Edellad olevassa tulee esille sosiaalityontekijan nakemys tilanteesta, jossa olisi paivittai-
siin toimiin liittyen tuen ja avun tarvetta. Han tietda myos keinot, joilla tarpeisiin olisi
mahdollista vastata. Asiakas sen sijaan ei koe tallaista tarvetta. Suostuttelu ja neuvot-
telu pohjautuvat naihin erilaisten nakdkulmien yhteensovittamiseen. Episodissa tyon-
tekija tuo esille nadkemyksensa, jonka mukaan nykyiseen ikdihmisten sukupolveen kuu-
luvilla on hyvin vahvana selviytymisen eetos. Ndin han painottaa sukupolven jaettujen
merkitysten tuntemista ja ymmartamistda. Taman lisdksi sitaatissa nakyy yksittdisen
asiakkaan elamanhistorian ja -tavan tuntemisen tarkeys. Tallainen sosiaalityon tieto
liittyy sosiaaligerontologiseen tietoon sosiaalisesta vanhenemisesta, jossa on mukana
seka kulttuuriset etta yksilolliset elamankulun ulottuvuudet (Koskinen 2010, 32). Ta-
man lisdksi sosiaalityon tietoon liittyy tieto palveluista ja ndkemys siitd, ettd palvelut
voisivat olla asiakkaan hyvaa elamaa tukevia. Tulkitsen sosiaalitydntekijan kuvausta
suostuttelusta erdanlaisena tasapainoiluna asiakkaan toimintatapojen ymmartamisen
ja asiantuntijan tekeman arvioinnin valilla. Asiantuntijana sosiaalityontekija nakee pal-
velujen vastaanottamisen normaalina ja hyvaa elamaa tuottavana tekijana (ks. Krook
2008, 159). Suostuttelu ja aktiivinen palvelujen tarjoaminen perustuu tahan nakemyk-

seen.

Sosiaalityontekijan suostutellessa asiakasta ottamaan vastaan palveluja tavoitteena on
muuttaa asiakas palvelujen vastaanottajaksi. Sosiaalityontekijat kuvasivat tata proses-
sia kdyttamalla sanontoja "pddn sisdlldt tapahtuvaksi tyéksi” (H2). Tyon tavoitteena on
asiakkaan identiteetin muutos itsendisestd selviytyjastd avun vastaanottajaksi. Tallai-
nen tyoskentely Iahestyy psykososiaalisen tyon ajatusta ja siind on terapeuttisen tyén
piirteitd. Kyse on pyrkimyksestd muuttaa asiakkaan ajattelutapaa suhteessa palvelujen

vastaanottamiseen (Sipild 1989, 223). Samalla tavoitteena on padsta muuttamaan asi-
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akkaan elamantilannetta palvelujen avulla. Suostuttelemalla ja neuvottelemalla tyon-
tekija pyrkii saavuttamaan yhteisen nakemyksen keinoista, joilla muutos saavutetaan.
N&din kyse on ehkd enemman Niskalan (2008, 118-119) esittamasta sosiaalisesta muu-

tostyosta.

H5: ”...mun mielesta haastavaa kun sita tilannetta saa niin kuin kuukausi tolkul-
la, voidaan jatkaa sita keskustelua, etta saatas joku ihminen oivaltamaan tai hy-
vdksymdiéin tai suostumaan, etta missa kohtaa menee se raja aina siita, ett kun
me ei olla viranomaisii tdalla, mutta etta jotenkin sais ihmiselle avattuu sen etta
heilla vois tai jommallakummalla vois olla parempi olla jos asiat ois toisin. Ett
monesti tda avun vastaanottaminen on on yks vaikee tai se, ettd toinen saa
menna hoitoon kun jos sita tarvitsisi. Itse ei oikein enda pysty hoitamaan ja ois
itsekin jo hoidon tarpeessa. ... Ett nda ei oo niin kuin yksoikosii juttuja ja sitt kun
yritdt sen saada sen suhteen etta kun pitds ehtid luoda, vuorovaikutussuhde
sen ihmisen kanssa ja luottamus ja ettd kun siind ajassa pitds jo periaatteessa
toimia, missa ehditdan vasta alkutaipaleelle.”

Neuvottelu tai suostuttelu pohjautuu pitkdlliseen vuorovaikutukselliseen prosessiin ja
on lahelld aiemmin esittamaani elamantilanteen jasentamisen ulottuvuutta (luku 5.2).
Molemmissa on tarkoituksena tukea asiakasta ndkemadan elamantilanteensa uudella
tavalla, mutta suostuttelussa suhde on vertikaalisuuteen ja tyontekijan aktiivisuuteen
perustuva. Suostuttelun ndakeminen tallaisena suostuttelija ja suostuttelun kohde -
nakdkulmasta liittyy Arja Jokisen ja Eero Suonisen (2005, 470) mukaan ns. vanhaan
suostuttelun retoriikkaan. Kuitenkin myds suostuttelu perustuu luottamukselliseen
vuorovaikutukseen, kuten sosiaalityontekija edelld toteaa. Suostuttelu ndhdaan vuoro-
vaikutusprosessina, jonka kautta on mahdollista saada aikaan asiakkaan ajattelutavan
muutos (mt.). Sipild (1989, 228) toteaa, ettd "jos ihmisesta ei tehdd manipuloitavaa
kohdetta, jaa muutostyon valineeksi kommunikaatioprosessi”. Tallaisen prosessin han
ndakee mahdolliseksi vain riittavan pitkakestoisen, luottamukseen perustuvan prosessin
kautta. Kun sosiaalityontekija edella viittaa ajan rajallisuuteen, tulkitsen hanen tarkoit-
tavan kuntoutusjakson lainsdaadanndélla maariteltya kestoa. Lyhyet kuntoutusjaksot
eivat valttamatta mahdollista pitkia kommunikatiivisia prosesseja. Haastattelusitaatis-
sa tyontekija toteaa keskustelun jatkuvan kuukausia, mika viittaa sotainvalidiasiakkaan

oikeuteen lyhytaikaiseen mutta toistuvaan jaksottaiseen laitoshoitoon.
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Vaikka sosiaalityd perustuu asiakkaan kohtaamiseen ja kommunikaatioon, on kuntou-
tuksen sosiaalityossa palvelujen vastaanottamiseen suostuttelussa ja neuvotteluissa

mahdollista kayttaa apuna asiakkaan kuntoutusjakson aikaisia kokemuksia.

H2:”...vanha ihminen, joka on sillain erakoitunut eikd ennda ole jostakin syysta
osannut mitdaan hyvaa itselleen hakea ja sen takia on niin kuin hygienian hoi-
to...vaatehuolto on aivan rempallaan, ... Ja tda vanha ihminen ei ite osannu sita
pittdd enndaa minnaan ja sit kun hdn tddltd, hdnet pestiin ja rasvattiin ja kaikki
kutinat hoidettiin ja Iddkittiin ja syotettiin ja taijettiinpa leikata tukkakin.... an-
nettiin taaltad osaston puhtaat vaatteet ja niin kuin han itekkin sano, etta taalla-
hdn, ettd han on saman nakoisissa vaatteissa kuin muutkin ja muut kohtelee
hanta ihan samalla lailla kuin kaikkia muitakin. Niin hdn rupes oivaltamaan, etté
mind oon ansainnu kaiken sen saman, mitd nuo muutkin, ettei mun tartekkaan
tyytyy vihempddn...tammosen jakson jalkeen niin ihminen on ollut valmis sit-
ten kotiinkin ottamaan vahan enemman sitd hyvas, mika hanelle kuuluu... Se,
ettd kun se on niin konkreettisena ihan varmaan fyysisena kokemuksena, ettd
heijan fyysistd oloaan on saatu paremmaksi ja sitten mika on tullut palaute taal-
& muilta asiakkailta ja sitten, ettd sita jaksolla on vaan vaikka ollut kaksi tai
kolme viikkoa pituutta niin se on ollut semmonen kokemus, sitten auttanut sii-
hen, ettd oltiin omin sanoin pyytdmassa, ettd saattas se tommonen lammin
ruoka kotonakin maistua. ”

Tyontekija nostaa esille positiivisen kokemuksen vaikutuksen haluun ottaa palveluja
vastaan ja myos asiakkaan omanarvontuntoon. Tallainen konkreettinen kokemus saa-
tavasta avusta helpottaa tyontekijan suostuttelutyota, kun kaytettavissa oleva aika on
lyhyt. Kokemusten kautta ikdihminen voi itsekin saada oivalluksen omaan elamantilan-
teeseen ndhden. Kyse on tuolloin myos kuntoutukseen liitetystd oppimisesta. (Gron-
lund 2010, 125-128). Muutokseen tdahtadvien kokemusten tuottaminen liittyy kuntou-
tuksen kokonaisvaltaisuuteen ja myods moniammatillisuuteen. Kun asiakas on saanut
fyysisen kokemuksen avun vastaanottamisesta, on myds mielen tasolla tapahtunut
muutosta ja sosiaalityontekija voi lahteda muuttamaan asiakkaan sosiaalista tilannetta.
Gerontologisen kuntoutuksen sosiaalitydssa on mahdollista kdyttdaa tyovalineena mui-
den tyontekijoiden ja vertaistuen kautta tuotettua positiivista kokemusta asiakkaalle.
Sosiaalityontekijan roolina on tuoda esille palvelujarjestelman antamat mahdollisuudet

tuottaa “enemmcdin hyvéd” (H2) myds ikdihmisen kotiin, arkeen.

Suostuttelun yhteydessa sosiaalitydntekijat korostivat eettisyyttd, joka tarkoitti asiak-

kaan itsemaaraamisoikeuden kunnioittamista. ltsemaaraamisoikeudessa on kyse asi-
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akkaan oikeudesta paattda asioistaan ja tehda omat ratkaisunsa (Rostila 2001, 32).
Nain heiddn puheessa ndyttdytyi tarkednd sosiaalitydon keskeinen arvoldhtokohta ja

sitoutuminen siihen.

H4:”Kokoonnutaan pdydan dareen keskustelemaan nyt, ettd mitka on ne reali-
teetit, todellakin, etta kuntoutujalla itellddnsa saattaa valilla olla sitten tosi epa-
realistisia odotuksia, ettd vaikka yrittdaa kuinka puhua niin ei haluu kuunnella,
mutta ettd se on ndin, etta jos ei kuuntele, niin he ei kuuntele sitten. Vdkisten ei
voi mitddn tuputtaa. Kyllahan se valilla on aikamoista showta, kun ne soittaa,
ettd kotona asiat menee ihan pain mantya, ettd toinen on halua ldhtea kotia ja
sitten otetaan dkkia jaksolle tdnne sisdan ja sitten selvitellaan taalla asioita... Ett
kun kylla se itsemaaraamisoikeus on vaan niin vahva oikeus, ettd niin pitkalle,
kun mahollista meijan taytyy sita kunnioittaa ja myo ei voija ketdan tanne telje-
ta kuitenkaan osastolle. ”

ltsemadraamisoikeuteen pohjautuva eettinen periaate ndyttaytyi ristiriitaisia tunteita
herattavana tekijand tilanteessa, jossa sosiaalityontekija asiantuntemukseensa ja
omaisten ndakemyksiin nojautuen nakisi asiakkaan tilanteeseen puuttumisen, edelld
laitokseen muuttamisen, valttamattomana. Kuitenkin toiminnan keskeiseksi periaat-
teeksi nousee asiakkaan itsemdardaamisoikeuden kunnioittaminen. Asiakasta ei voida
vastoin hdnen tahtoaan "teljetd osastolle” (H4) tai vaatia hanta ottamaan kotona asu-
mista turvaavia palveluja vastaan. Vaikka huolenpidossa on kyse asiakkaan parhaaksi
toimimisesta ja asiakkaasta huolehtimisesta, ei tyontekija voi ilman asiakkaan suostu-
musta toimia. Tastd syystd erityisesti huolenpitosuhteessa itsemaaraamisoikeuden
esilla pitaminen on tarkeada. Kyse on tilanteeseen liittyvastd asiakkaan autonomiasta ja
vallan kdytosta. (Juhila 2006, 171-175.) Sosiaalityontekijat toivat haastatteluissani esil-
le autonomian ja itsemadraamisoikeuden seka huolehtimisen valilla tasapainoilun. Il-
mari Rostila (2001, 32) on todennut, ettad itsemaaraamisoikeutta voidaan rajoittaa vain
”jos asiakkaan toiminta saattaa kaiken todenndkdisyyden ja ammatillisen arvion mu-

kaan asiakkaan tai muut ihmiset vaaraan”.

H1:”Et ei me voida paattaa, etta taa ihminen ottaa nelja kertaa vuorokaudessa
kotihoitoo, ettda han joutuu siita maksamaan ja jos han sanoo, et han ei maksa
niin, se on niin. Jos ei sitten omaiset jollakin tavalla saa, etta sillain taytyyhadn
aina miettid, etta eihdn se aina se tdytyy miettid, ettd jos asiakas kieltaytyy
naista palveluista, sanoo et ei halua, et onko se realistista taytyyhan aina sekin
nakdkulma todella olla, etta pystyykd han harkitsemaan sitd ajattelemaan sita
asiaa ihan realistisesti enda, vai tarviiko siihen todella ottaa omaisia mukaan ja
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heijan kanssaan sitten tarkemmin vield miettia, etta oisko kuitenkin niin, etta
on jo semmoinen vaaratilanne vanhukselle itselleen jostakin aiheutuu etta on
sitten vdhdn niinké puoliks vdékisin, mutta ollaan tehty ndité puoliks vakisin
tdammaosia turvapuhelinhankintoja ja tammdsia ja sitten omainen soittaa mulle
ja sanoo, etta kuule et nyt kdvi niin, etta ei se pappa suostu siihen turvapuheli-
meen. Et se on irtisanonu sen ja sielld ei ole nyt turvapuhelinta. tai sitten koti-
hoito sanoo, ettd he soittaa ja he yritti kdyda siella mutta vanhus sanoo, etta
tanne ei tartte tulla ja he ei voi vakisin menna kotia."”

Edelld olevassa sitaatissa tulee esille suostutteluun liittyva vallan kaytt6é. Asiakkaan
tilanteesta ja tarvittavista palveluista on neuvoteltu kuntoutusjakson aikana. Asiakasta
on kuntoutusjakson aikana ammatilliseen tietoon ja arvioon perustuen suostuteltu
palvelujen vastaanottamiseen. ”Puoliks véikisin” (H1) toteamus kuvaa asiakkaan halut-
tomuutta palvelujen vastaanottamiseen ja sitd, ettd tyontekijat seka mahdollisesti
omaiset ovat valtaa kdyttden saaneet osittaisen suostumuksen palvelujen vastaanot-
tamiseen. Paatos palvelujen hankinnasta perustuu vahvasti asiantuntijoiden tietoon ja
ndkemykseen. Palvelujen valitdon peruminen viittaa siihen, ettd asiakkaan ajattelutapa

palvelujen suhteen ei ole muuttunut.

Suostuttelun ja neuvottelun lahtékohtina ovat tyontekijan tekema arvio ja pohdinta
asiakkaan tilanteesta ja tarpeista seka palvelujarjestelman mahdollisuudesta vastata

naihin tarpeisiin.

H2: "Miekin oon saanut paljon nailtad ikdihmisilta palautetta, etta voi kun mina
olen kiitollinen, kun tahan ja tdhan asiaan minut suostuteltiin eikd annettu pe-
riksi. Monta kertaa on sanoneet nain, ettd oikein ettd nimelta kiittdneet, etts
kun ei se antanut periksi, kun se osasi nahda, ettd tasta mina hyotyisin....Etta
joku joka on ndhnyt, ettd tasta olisi hyotya ja tama saahaan niin kuin kaytan-
nossa jarjestymaan.... Niin on paljon tdmmosta ja sillonhan se huomaa, etta se
on ollut juuri sita oikeata ammattitaitoa. Ammattitaitoa se suostuttelu.”

Edelld tyontekija toteaa suostuttelun liittyvan ammattitaitoon, jolloin keskeistd ovat
neuvottelutaidot. Tassa tulee esiin myo6s suostutteluun liittyva eettinen pohdinta siita,
milloin asiakkaan kieltdytyminen on osa asiakkaan itsemaardaamisoikeutta ja milloin
kyse on siitd, etta asiakkaalla ei ole kdytettavissaan riittavaa tietoa palvelun luonteesta,

hyodyllisyydesta ja saatavuudesta.
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6.2 Huolenpito asiakkaan resurssijdrjestelmaan liittamisena

Huolenpito palvelujarjestelmaan liittamisena tarkoittaa konkreettisia toimenpiteita,
joilla sosiaalityontekijat jarjestavat asiakkaille etuuksia ja palveluja. Palvelujarjestel-
maan liittdminen on mahdollista ndhda myo6s jatkumona suostuttelulle. Sosiaalityonte-
kijat kuvasivat tyotaan aktiivisena toimintana joko yhdessa asiakkaan kanssa tai asiak-
kaan puolesta. Vaikka kyse on puolesta tekemisestd, tapahtuvat asiat asiakkaan luvalla
ja ajoittain myos yhdessa tehden. Asiakkaan kanssa yhdessa tekeminen tarkoittaa edel-
leen tyontekijan aktiivista roolia, mutta siten, ettd asiakas on ldsna tilanteessa. Riitta-
Liisa Kokko (2011, 169) kayttaa kasitetta ”valittdminen” viitatessaan tyontekijan sijoit-
tumiseen asiakkaan rinnalle ja tueksi, mutta kuitenkin hoitamaan asioita yhteistydssa.
Huolenpitaminen kuvaa ehka valittamista enemman tyontekijan vastuuta prosessin

etenemisesta.

H5: ”Mulla on tapana niin kuin heijan kanssa monesti tai kuka hyvansa tassa tu-
lee niin yhdessa esimerkiksi soittaa eri viranomaistahoille. Eli kun heilld on jaa-
nyt epdselvaksi tai hoitamatta tai on epaselvada, missd menndan niin, niin tota
me soitetaan ja sitten esimerkiksi yhdessa alueen kotihoitoon ja siind ettad taa
asiakas kuulee, mita ma puhun ja saa samalla tietoo ja .... vahan saa luotu heille
sitd verkostoo sinne omalle asuinalueelle. ja luottamusta, se on semmosta tu-
kemista tavallaan, etta kyll joku pitaa huolta, ettda nyt on naa ihmiset tietaa ja
nyt on itestas kiinni, etta otatko heita vastaan.”

Yhdessa tekemisen kautta sosiaalityontekija tuottaa asiakkaalle kokemuksen osallisuu-
desta omien asioidensa hoitamiseen. Vaikka ikdiihminen ei enda pysty konkreettisesti
toimimaan omien asioidensa suhteen, on hanelld mukana olemisen myota mahdolli-
suus saada kokemus omien asioiden hallinnasta. Ndin ajateltuna sosiaalitydntekijan tyo
vhdessa asiakkaan kanssa voidaan nahda asiakasta voimaannuttavana, johon liittyy
kokemus tuesta, avun saamisesta ja ndin myos turvallisuuden tunteesta (ks. myds luku

5.2).

Omaa rooliaan suhteessa palvelujarjestelmadan sosiaalityontekija kuvaa palvelujen ti-

laajana tai jarjestelmaan liittyvien toimenpiteiden toteuttajana.

H4:”...avustamista etuuksien hakemisessa ja tietysti ihan palvelujen, palvelujen
tilaamista. Ja aika paljon tietysti tdssd miun tydssa on, puolesta tekemistd, kos-
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ka naa asiakkaat on kuntoutujat todella idkkaitd, jos aatellaan sotainvalideja ja
veteraaneja niin he ei yksinkertaisesti enda ite pysty ees tayttdadan hakemuksia
niin se on, se ei varsinaisesti oo avustamista, kun se on ihan puolesta tekemista
sitten, sitten ettd tota kattoon tavallaan, ettd tota heilld ois asianmukaisesti
kaikki etuudet haettu mita heille niin kuin kuuluiskin, etta ja palveluja sitten ti-
lataan aina tarpeen mukaan sitten kotiutusmisvaiheessa Ett niitd saatetaan lisa-
ta tai sitten jos ei aikasemmin oo ollut tilataan kokonaan kokonaan uudet, alo-
tetaan se tai otetaan se yhteys sinne kotipalveluun, kotihoitoon ja tilataan niita
apuja sinne. Ja tosissaan se on paljon sitd varmistamista, niin kuin tukemista si-
ta ettd kuntoutuja sitten pystyis sielld kotona asumaan mahollisimman pitkaan
ja se tapahtuu nailla tietysti palveluilla.”

Sosiaalityontekijoiden toiminta nayttaytyy tdssa asiakkaiden palvelujarjestelmaan liit-
tdmisend, sosiaalisista etuuksista huolehtimisena seka sitd kautta oikeudenmukaisuu-
den turvaamisena, jotka on ndhty yleisemminkin sosiaalisen asiantuntijuutta maaritta-
vana tekijana (ks. esim. Kinni 2007, 223; Tuusa 2005, 40; Koskinen 2008, 443—-447).
Edelld sosiaalityontekija viittaa "kokonaan uudet” kuvauksella asiakkaan muuttunee-
seen tilanteeseen, jolloin kotihoidon tuottamat palvelut ovat tulleet ajankohtaisiksi.
Sosiaalityontekijat korostivat huolenpidon tarkeyttd asiakkaan muuttuneissa elamanti-

lanteissa ja niihin liittyvassa kuntoutuksessa.

Sosiaalityontekijat kayttivat haastatteluissa ilmaisua ”paperit kuntoon” (H3) ja “kuntou-
tushakemusten tekeminen” (H6) kuvaamaan konkreettista tekemista asiakkaiden puo-
lesta. Osaltaan tama voidaan liittaa sosiaaliturvajarjestelmaan kuuluvien toimenpitei-
den tekemisen vaikeuteen. 1dkkaalld asiakkaalla lomakkeiden lukeminen ja niiden tayt-
taminen voi olla heikentyneen nadn tai motoristen ongelmien vuoksi vaikeaa, vaikka
sisallollisesti ne eivat tuottaisikaan pulmia. Tama asiakkaiden ikddntyminen on tuonut

kuntoutuslaitosten sosiaalitydhén mukaan aiempaa vahvemmin puolesta toimimisen.

H7:” Sanotaan, ettd ennen piti yrittda asiakasta omatoimisuuteen ja itselliseen
toimimiseen niin kylld se tana paivana. Ne jaa ne yhteydet ottamatta, jos ei nii-
td asiakkaan puolesta. Tietysti hdnen luvallansa ne tehdan ja otetaan ne yhtey-
det, mutta tuota, jos aikoo, etta asiakas jottain palveluja saa ja naa asiat jarjes-
tyy niin kylld sen tyontekijan pitda olla melekein semmonen asiamies ténd pdi-
vdnd.”

Huolenpito jarjestelmaan liittdmisena tarkoittaa hyvin idkkdiden asiakkaiden kohdalla

asioiden tarkistamista ja tekemistd heiddn puolestaan. Tassd yhteydessa tyontekijat
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liittavat huolenpitovelvollisuuden nimenomaan ikdadantymiseen ja sen my6ta tuleviin
vaikeuksiin selvitd monimutkaisessa palvelujarjestelmassa. Monimutkaisuus viittaa
palvelujarjestelman monimuotoisuuteen, mutta myods sen vaikeaselkoisuuteen seka
jarjestelmassa usein tapahtuviin muutoksiin. ”Yhteydet ottamatta” (H7) viittaa haas-
tatteluissa useinkin esiin tulleisiin ikdihmisten vaikeuksiin tavoittaa esimerkiksi kuntien
sosiaali- ja terveystoimen henkildstoa. Vaikeuteen liittyy keskeisesti palvelujen ja niista
tiedottamisen kanavien muuttuminen sahkoisiksi. Tyontekijat liittavat yhteiskunnan
muutoksen asiakkaan tilanteeseen, jolloin kyse on sosiaalitydntekijan yhteiskunnalli-
sesta osaamisesta. Edellisessa sitaatissa tulee esiin my0ds yhteiskunnallisten muutosten

vaikutus sosiaalityontekijoiden tyon tekemisen tapaan.

Edelld sosiaalityontekija nakee roolinsa asiamiehend, jonka tehtdavana on toimia asiak-
kaan puolesta. Tama poikkeaa vallalla olevasta aktiivisuuspuheesta ja yksityisen vas-
tuun diskurssista, jossa keskeistd on asiakkaan tai hdanen laheisensd omatoiminen asi-
oista huolehtiminen (ks. esim. Juhila 2008). Asiakkaan puolesta toimimisen yhteydessa
asiakkaan rooli on olla huolenpidon kohteena. Edelld sosiaalityontekija liittda puolesta
tekemisen asiakkaiden korkeaan ikdan myds siten, etta nakee sen oikeutuksena saada
huolenpitoa ja olla palveltavana. Juhila (2006, 158-159) on huolenpitosuhdetta tarkas-
tellessaan todennut asiakkaiden eettisen oikeuden saada huolenpitoa. Kyse on yksilén

oikeudesta saada apua ja tukea.

Sosiaalityontekijat totesivat asiakkaiden sosiaaliturvajarjestelmaan liittyvista etuisuuk-
sista ja palveluista huolehtimisen olevan keskeinen asiantuntijuuden alue moniamma-
tillisen kuntoutuksen tyonjaossa. Nimenomaan taloudellisten etuuksien huolehtimisen
on nahty kuvaavan terveydenhuollon ja kuntoutuksen sosiaalityota. Taloudelliset
etuudet tarkoittivat haastatteluissani ennen kaikkea eldakkeensaajan hoitotukihake-
musten seka Sotilasvammalakiin liittyvien hakemusten tekemista. Naista jalkimmainen
on nahty keskeisena sosiaalityon tehtdavana sotiemme veteraanien kuntoutukseen eri-
koistuneissa laitoksissa (Kinni 2007, 225). Vaikka ndama osa-alueet ovat edelleen osa
tyota, ovat yha tarkeammaksi nousseet ikdaantymisen myota esiin tulevat arjessa sel-

viytymisen ongelmat.
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H1:”Ja tassa valilla oli selkeesti se, ettd sosiaalitydon taa painottu siihen so-
tilasvammalain mukaisiin etuisuuksiin ja niitten, etta kaikki on kunnossa ja naa
prosentti—haitta-aste asioihin, se on jaany nyt selkeesti vahemmalle.”

E: ”Niin siis osin varmaan asiakkaitten ikaantymisen myo6ta ja sitten tietenkin
kun on kaynyt asiakkaat niinkd sotainvaliditkin paljon niin, tietyt perusasiat on
jo laitettu silta osin kuntoon. Mutta naa arjen mitka tulee muuttuu tilanteet”
H1: ”Niin, miten ndd viime vuodet sitten pdrjétddn sielld kotona ja kun moni ha-
luaa, suurin osa haluaa parjata kotona.”

Ikdihmisen kotona asuminen ja arjen sujuvuus tulivat keskeisind esille toteamuksissa
"pdrjatd sielld kotona”, “vanhojen ihmisten yleinen selviytyminen” (H1). Edellad tulee
esille asiakkaiden ikdantymisen mukanaan tuoma muutos sosiaalityontekijéiden tyo-
hon. lkddantyminen voi tuoda mukanaan monenlaisia itsenaisen selviytymisen ongelmia
eikd aiemmin keskeisten etuuksien hoitaminen ole samalla tapaa korostunutta. Edella
olevassa, kuten myos aiemmin esilld olleessa sitaatissa (H4), tulee nakyvéaksi kuntou-
tuslaitoksen sosiaalitydn liittyminen keskeisesti vanhuspoliittiseen tavoitteeseen ja
keskusteluun: ikddantyneiden kotona asumisen tukemiseen. Sosiaalityontekijoiden ku-
vaukset omasta tyostdaan keskittyivat huolenpidon osalta juuri siihen, miten asiat kun-

toutuslaitoksen ulkopuolella, kotona ja arjessa sujuisivat jatkossa mahdollisimman hy-

vin.

Palvelujdrjestelmaan liittaminen tarkoittaa kuntoutuslaitosten sosiaalitydssa myos ver-
kostojen luomista asiakkaalle. Verkostot viittaavat tdssa sekd viranomaisverkostoihin
etta erilaisiin kolmannen sektorin toimijoihin. Verkostojen luominen tarkoittaa yhtey-
denpitoa puhelimitse, kirjallisia lausuntoja tai lahetteitda sekd yhteisia kokoontumisia

hoitoneuvotteluihin.

H2:”Minun mielesta on paljon mielekkdampaa, etta mina kaytan aikaa, etta soi-
tan monneen paikkaan ja varmistan ja annan talle ihmiselle oikeita tietoja ja
my06s ehka sovin ajanvarauksia hédnen puolestaan ja hdnen luvallaan kerron, et-
td tdmmdéstd ja timmostd on, ettd se asia todella etenisi. Et minun kokemus
on, etta vaikka ma oisin miten tarkkaan laittanut omaan lausuntoon niin se ei
huuda, se minun lausunto misséén se asiakkaan puolesta. Se voi ihan mykkana
menna sinne terveyskeskuksen arkistoon tai Kelan arkistoon ja ei vaikuta mit-
taan. Mina oon huomannu, ettda henkilokohtaiset kontaktit vaikuttaa parem-
min, ettd jos vaan saat aikaseksi ja asiakkaat yleensa lupaa, etta jos niin kuin
ehdit asiasta soittaa.”
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Palvelujarjestelmaan liittamisessa sosiaalityontekijat toimivat asiamiehina tai asianaja-
jina. Siind sosiaalityontekijan tehtdavana on asiakkaiden asioista tiedottaminen ja neu-
vottelu kuntoutuslaitoksen ulkopuolelle. Haastatteluissani tama asioiden ajaminen
ndyttaytyi yksittdisten asiakkaiden asioiden hoitamisena ja huolenpitdmisend. Asian-
ajossa on silloin kyseessa tapauskohtainen asianajo ja tavoitteena on asiakkaan paasy
heille kuuluvien etujen ja palvelujen piiriin. Kyse on asiakkaan oikeuksiin perustuvasta

asioiden ajamisesta. (Payne 2008, 298-299.)

Tyontekijoiden huolenpitotydssd on palveluohjauksellisen tyon piirteitd. Merja Ala-
Nikkolan ja Jorma Sipilan (1996) kuvaamalla tavalla varsinaiseksi palveluohjaukseksi
kuntoutuslaitosten sosiaalityota ei voitane kuvata, koska siitd puuttuu palveluohjauk-
seen valittémasti liittyva paatdksenteon mahdollisuus. Kyse on asiakkaan yksil6llisiin
palvelutarpeisiin perustuvien palvelukokonaisuuksien jarjestelemisestd. Tyon tavoit-
teena on madritella asiakkaan palvelutarpeet ja jarjestelld monenlaisista palveluista
asiakasta parhaiten tukeva kokonaisuus. (Raunio 2009, 175-177.) Palvelujen jarjesta-
misen asiamiehina sosiaalityontekijoiden rooli nayttaytyi viestin viejana, verkostojen

luojina ja asioiden vireille panijoina ja hoitajina.

H5:”Niin maa aina sanon, ett nda on vahan kortilla nama asiat ja yritetddn ja
kokeillaan, mutta ettd aina niin kuin selvitetéén. Mutta ett ma en ldahe lupaa-
maan kylla sitten, kun tietda sen, etta kotipalvelu kautta kotihoito ei joka pai-
kassa toimi ihan niiden toivottujen madrien mukaan. Ett monet tarvitsisi
enemman tai kokis tarvitsevansa enemman tai omaiset kokis, ett tarvitaan
enemman. Sen ma aina teen selvaksi, ettd ne paatokset syntyy sielld kunnassa.
Tarpeenarviointi ja ndin, ettd me voidaan vaan kertoo, mitda me ollan tass nahty
ja kuultu.”

A/

Sosiaalityontekijat toivat hyvin vahvasti esille sen, etta he "yrittdvdat selvittdd”, “tilata”
tai “neuvotella” (H4) palveluista, mutta paatantavaltaa heilld ei asioiden suhteen ole.
Edellisessa sitaatissa on nahtavissa kuntoutuslaitosten paikka kunnallisten ja valtiollis-
ten hyvinvointipalvelujen ulkokehalld. Kuntoutuslaitoksissa tydskentelevien ei ole
mahdollista osallistua paatoksentekoon ihmisten arkipdivaan liittyvissa kysymyksissa.
Sosiaalityontekijat toivat puheessaan esille huolenpidon toteutumisen rajallisuuden

siind, ettd asiakkaan tarpeiden havainnoinnista huolimatta heilld ei ole mahdollisuuksia

vastata naihin tarpeisiin. Kuntoutuksen toimintatilanne ei nayttaydy silloin verkosto-
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maisena, johon kaikki asiakkaalle merkitykselliset toimijat olisivat sitoutuneet (ks. Suik-
kanen & Lindh 2008, 72—73; Lindh 2007). Sosiaalitydontekijan puheessa nakyy sosiaali-
tyd toimintana, jossa arvioidaan asiakkaan tilannetta ja huolehditaan hanen asioistaan.
Mutta tata arviointia ja huolenpitoa ei ndhda valttamattd keskeisena kuntoutuslaitok-
sen ulkopuolella. Ndin vuorovaikutus kuntoutuslaitoksen ja sen ulkopuolisten tahojen
kanssa ei ndyttaydy hedelmallisena. Sosiaalityontekijéiden puheessa tama nakyi ristirii-
taisia tunteita tuottavana, koska he olivat sitoutuneita huolehtimaan nimenomaan
asiakkaan asioista, kuten arkea tukevien palvelujen jarjestamista. Sosiaalityontekija
ndkee oman tyonsa yksilon ja yhteiskunnan, jota edustaa tassa kotona asumista tukeva

palvelujarjestelma, valissa toimimisena.

Kuntoutuslaitosten sisdisen tyénjaon kuvauksissa sosiaalityd nayttaytyi kotona asumis-
ta tukevien palvelujen ja etuuksien jarjestamiseen keskittyvdana kuitenkin niin, ettd
sosiaalityontekijat rajasivat pois omasta asiantuntijuudestaan sairaanhoitoon ja ladki-
tyksiin liittyvat asiat. Naiden hoitamisen he katsoivat kuuluvan muille kuntoutuslaitos-

ten tyontekijaryhmille.

E:”Ja sitten jos esimerkiksi ajattelee, ettd toimintaterapeutti huomaa, etta nyt
ei enda aamutoimet oikein onnistu niin onko han sitten yhteydessa esimerkiksi
sinuun ja..”

H2:”Joo, ettd se on juuri nadin, ettd jos hdn on sen saanut selville. Niin toi-
mintaterapeutit ei kotihoitoon soittele. ... Semmosta tyénjakoa.”

Edelld olevassa kuvauksessa nakyy, ettd sosiaalityontekijan tehtavaksi on maarittynyt
asiakkaan liittaminen osaksi arkea tukevaa hoivan palvelujarjestelmaa ja tyonjako toi-
mintaterapeutin kanssa on selked. Haastatteluissa tuli esiin, ettd tyonjako perustuu
erilaiseen osaamiseen seka kdytettdvissa oleviin resursseihin. Sosiaalityontekijoiden
osaamista on ennen kaikkea hoivaan liittyvan palvelu- ja etuusjdrjestelman osaaminen,
mutta myo6s laajempi arkeen ja sen kokonaisvaltaisuuteen liittyvd osaaminen. Tasta
kuvauksena sosiaalityontekijan toteamus "sosiaalityohén katsotaan kuuluvan kaikki
maan ja taivaan vdliltd”(H1). Seka jarjestelmaan ettd asiakkaan arkeen liittyvien osaa-
misten voidaan todeta kuvaavan sosiaalisen asiantuntijuutta (ks. Metteri 1996, 144—

145).
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Vaikka sosiaalityontekijat totesivat oman roolinsa ja asiantuntijuutensa olevan selkeat,
tuli haastatteluissa esiin myds tekemisen paallekkaisyyttd. Sosiaalityontekijat toivat
esiin tilanteita, joissa jokin toinen ammattilainen oli tehnyt sosiaalityontekijéiden na-
kemyksen mukaan sosiaalityon alaan kuuluvia tehtdvid. Samanaikaisesti he rajasivat
omista tehtdvistadn pois aiemmin mainitut sairaanhoitoon seka terapiatyohon liittyvat
tehtavat. Yhtaalta paallekkdisyydet liittyvat tilanteisiin, joissa yhteisissa kohtaamisissa
ei ole selkeasti sovittu tyonjakoa. Toisaalta kyse on moniammatillisesta tydskentelysta,
johon voi kuulua seka rajojen ylittamista ettda omien rajojen puolustamista. Ammat-
tialojen rajojen ylittaminen liittyy asiakkaan asioista huolenpitamisen tarkeyteen am-
matillisten rajojen puolustamisen sijaan. Tall6in kyse on kuntoutuslaitoksen toiminta-
kulttuuriin liittyvista tekijoista. Se, ettd ollaan valmiita ylittdmaan ammatillisia rajoja ja
opettamaan toisia tehtdvien hoitamisessa kuvaa syvempda moniammatillisuuden muo-
toa, poikkiammatillisuutta (ks. Veijola ym. 2006, 187). Olennaista on silloin sopeuttaa
tehtavia tydryhman sisalla asiakkaan tarpeista ldhtien (Isoherranen 2005, 16). Toisaalta
kyse voi olla myos kaytettavien resurssien jakaantumisesta seka tyoskentelyssa muka-
na olevista ammattiryhmista. Tama tuli esiin esimerkiksi siind, etta joissain organisaati-
oissa apuvadlineiden hankinta tai asunnonmuutostéihin liittyvat jarjestelyt kuuluivat
olennaisesti sosiaalityontekijoiden tehtaviin, kun taas joissain ne olivat fysio- tai toi-
mintaterapeuttien osaamisen alaan kuuluvia tehtdvida. Nain ollen moniammatillisessa
kuntoutustyossa tarvittavaa osaamista maarittaa organisaation kdytannot ja kaytetta-

vissa olevat resurssit.

Moniammatilliseen tydskentelyyn liittyvat erilaiset osaamiset ja nakékulmat tulivat

esille ristiriitaisina ndkemyksind huolenpidon tavoista.

H1: "huomataan, ettd tassa on nyt jotakin et jotakin pitds, pitéé saada kotihoi-
too sinne lisdd, pitdd tehdd tata tota asuntoo muuttaa niin, todella, ettd heijan
mielestdadn se apu on sita. Ettd tammdsia temppuja sinne kotiin. Mutta sitten
kun lahtee tarkemmin miettimaan jotakin kotihoidollistakin apua mita se todel-
la konkreettisesti on sielld kotona. Auttaako se sita ihmista todella, et sielld joku
kdy piipahtamassa niin sanotusti. Ettd yks toinen ei koskaan pidd unohtaa sitd,
ettd monelle se on myés maksullinen apu.......”

Ylld olevassa episodissa tulee esille sosiaalityontekijan ja muiden ammattilaisten na-

kemysero siitd, millainen apu auttaa asiakasta kotona. Sosiaalityontekija katsoo tilan-
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netta asiakkaan tarpeiden nakdkulmasta pohtien, voidaanko palvelujen avulla vastata
ndihin tarpeisiin. Tulkitsen viittauksen pikaisista kdynneistd ja avun maksullisuudesta
kuvaavan sosiaalityontekijan jarjestelmdosaamista. Sosiaalityontekija tietad, miten
palvelut on arkisissa kdytannoissa organisoitu. Lisaksi toteamuksessa todentuu sosiaali-
tyon tapa katsoa paitsi asiakkaan tilannetta my6s ympariston, tassa yhteydessa palve-
lujarjestelman, toimintaa ja nadiden keskindista suhdetta seka toiminnan vaikuttavuutta
asiakkaan tilanteeseen. Sosiaalityontekijan nakemyksen mukaan maksullisella kotihoi-

dolla tai turvapuhelimella ei valttamatta auteta asiakasta.

Sosiaalityontekijoiden palvelujarjestelmdosaaminen ja sen liittyminen eettiseen osaa-
miseen liittyvdan huolenpidon velvollisuuteen on ndhtavissa kuvauksessa, joka liittyy

etuuksien hakemiseen.

H2:”..tehddén se hakemus ja mina oon joskus sanonut muillekin tyéryhman ja-
senille etta asiakkaalla on oikeus hakea ja kun me emme oo paattava viran-
omainen niin meijan ei oo oikeastaan, vaan ihan oikeasti meillad ei oo lupa sa-
noa nain, etta et sind tuu tuota saamaan, ei me tehda tota hakemusta. Se on
sillon kuin paatoksen tekemista. Ettd ei me voi, ettd tietenkin meilla ei oo mit-
tddn velvoteta tédhdn kuntoutusjakson aikana niin mittéddn hakemuksia tehdd.
Se on kaikki vapaaehtoista se ei kuulu niin kuin, ei mihinkdan oo kirjattu, etta
joku kuuluu ohjelmaan, ettd tammonen tehdaan...Asiakas lupaa niin sinne laite-
taan, soitetaan sinne mielenterveystoimistoon ja mina heijan kanssaan, jos eh-
ditdan ja jos he haluaa niin teen hakemuksia. Ja sitten, sitd ndin, ettd tehdaan
hakemuksia sillon kun, voin sanoa, jos he varsinkin jos he kysyvat, ettd pittaa
varautua siihenkin, ettd tama ei valttamatta mene lapi. ”

Sosiaalityontekija nakee oman tydnsa asiakkaan puolesta tai kanssa toimijana. Ylla ole-
vassa lainauksessa, kuten myos aiemmassa (H4), tulee sille sosiaalitydon ndkemys etu-
jen varmistamisesta. Tama on, kuten on aiemmin todettu, sosiaalityon asiantuntijuu-
teen ja eettisiin periaatteisiin liittyva kysymys. Sosiaalitydntekijan eettinen velvollisuus
on huolehtia asiakkaan asioista. Edelld olevassa sitaatissa tulee esille myos se, ettei
tallainen asiakkaan etujen ajaminen ole mukana kuntoutuksen maaritellyissa laatuvaa-
timuksissa. N&in ollen sosiaalitydn ammatillinen nakemys poikkeaa kuntoutuksen tilaa-
jan nakemyksesta kuntoutuksen sisallosta. Kuntoutuksen tilaajan ja tyontekijan amma-
tillisten nakemysten eroaminen voi aiheuttaa ristiriitatilanteita. Se, ettd sosiaalityonte-

kija ottaa taman nakokulman esiin, kuvaa ndiden vaatimusten keskeistda asemaa kun-
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toutuslaitosten toiminnan, kuntoutustydon sekda kuntoutuksen sosiaalitydon sisallon

madrittelyissa.

H4:”Meijan esimieskin sanoo monesti, ettd myo ei voija kauheen syvdille, meilla
ei oo resurseia lahtee ihan hirveen syville selvittddn monia asioita, ettd sem-
monen tietty raja veettava, sitten asioihin. Miten paljon Iahtee jotain kovin sot-
kusta asiaa selvittdan ja varsinkin jos se on joku lyhyt jakso, minka han on taalla
nain....”

E: “Tuntuuko itsesta joskus, etta tekis mieli sosiaalitydontekijana vahan menna-
kin syvemmalla kuin mihin sitten lyhyet jaksot antaa mahollisuuden? ”

H4: ”"No, kylla kylla niita tilanteita tietysti, etta joskus, ettd haluais niin kuin to-
sissaan paneutua sen asiakkaan asioihin ja kéyttéd silhen enemmdn tyéaikaa,
etta kylla, niitd joskus tulee niita tilanteita. Ja joskus tietysti on pakko, tuntuu,
ettd se asiakas silla ei oo ldhiomaisiakaan oikein ja silleen niin. Oikeestaan sella-
sen ihmisen kanssa sitten tai semmosen ihmisen asioita on pakko selvitelldkin.
Ei sitd oikein voi jattaa tuuliajollekkaan sitten, ettd joskus se esimies tuntuu,
ettei se oikein ymmarra sit. Niin kuin sitd, etta siirtdkda vaan vastuuta enem-
man sinne kotikuntaan, sita se aina hokee. Ylildadkari on meijan esimies niin, et-
ta koko ajan, etta sinne vaan vastuuta ja ei teijdn tarvii ruveta tdyttdmddn niitd
hoitotukihakemuksia ja muuta asiakkaan puolesta, ettd ohjeistatte vaan niitd,
ettd kylld sitten siellé kunnassa, tai kodinhoitaja vaikka auttaa. Toki myo6 joudu-
taankin sitd tekemaan, mutta no kylla mie myoénnan, ettd ollaan myo tietylla
lailla tehty varmaan puolesta vahdan nda on opetettu liiankin, liilankin hyvaan
palveluun tietyll tavalla, kun meilld on nytten ty6 lisaantynyt koko ajan”

Edelld olevassa sosiaalityontekija tuo esiin ristiriidan asiakkaiden tarpeiden ja oman
ammattieettisen ndkemyksen sekad kuntoutuslaitoksen resurssien vililla. Téllaisen na-
kemysten erilaisuuden on nahty olevan kuormittava tekija tyontekijoiden tyossa (ks.
Juhila 2006, 189; Virkki ym. 2012). Suikkasen ja Lindhin (2008, 74) ajatuksia mukaillen
tallaisessa tilanteessa voi olla kyse myds siitd, ettei kuntoutuslaitos tai kuntoutuksen
tilaaja ole huomioinut sotainvalidien ja veteraanien ikddntymisen mukana tullutta tar-
vetta eri tavoin jarjestelld ja tukea heiddn kotona asumistaan. Kuntoutustoiminta on
painottunut |ahinna fyysisen toimintakyvyn yllapitamiseen ja kohentamiseen. lkaanty-
minen voi tuoda kuitenkin mukanaan myds sosiaalisen toimintakyvyn ja toimijuuden
ongelmia, jolloin sosiaalitydn tydpanos tulee keskeiseksi. Osaltaan kyse voi olla myds
yleisemmasta ndkemyksestd, jonka mukaan veteraanien kuntouttaminen on yllapita-
vaa kuntoutusta. Kuntoutusta ei tuolloin nahda osana iakkdaan ihmisen arjen selviyty-

misen ongelmien ratkaisua, vaan se ndhdana erillisend jarjestelmana.
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Edelld tulee nakyvaksi myds kuntoutuslaitoksissa kdynnissa oleva orientaation ja toi-
mintaympariston muutos. Aiemmin kuntoutuslaitokset ovat keskittyneet ehkd enem-
man sotainvalidien ja veteraanien kuntoutukseen, jolloin niiden asiakaskunta seka tyo-
hon liittyva aatteellinen pohja oli yhtenainen. Myds kuntoutuspalvelujen tilaajana toi-
mi pddosin yksi organisaatio. Aiemman asiakaskunnan maaran vahentyessa on laitok-
siin tullut useampia asiakasryhmia, jotka jopa jossain maarin kilpailevat keskenaan. Eri
maksajatahoilla on erilaiset vaateet kuntoutuksen sisallgille. Osaltaan tata kuvaa to-
teamus ”liian hyvddn palveluun” (H4). lkdihmisten asioiden hoitaminen siirtyy asiak-
kaille, heidan omaisilleen tai kuntien tyontekijoiden vastuulle, kun aiemmin laitoksissa
hoidettiin asiat mahdollisimman pitkalle. Tilaajien maarittelyssa asioiden alusta lop-
puun saakka hoitaminen ei ole endd mahdollinen. Puhe resursseista voidaan nahda
my0s taloudellisen nakékulman painottumisena. Haastattelemieni sosiaalityontekijoi-
den puheessa nakyi eettisesti kestavan, ikdihmisen huolenpitoon liittyvan sosiaalityon
ja talousorientoituneen toimintaympariston valinen ristiriita (ks. Manntari-Van Der
Kuip 2013, 16). Nain yhteiskunnan markkinoistuminen ndkyy myo6s ndiden yksityisten

laitosten toiminnassa, ei vain julkisella sektorilla (vrt. mt.)

6.3 Huolenpidon kehyksen jisentyminen

Huolenpito osana sosiaalityontekijan tyotd ndyttaytyi konkreettisina toimenpiteina ja
niihin asiakkailta suostumuksen saamisena. Huolenpidon kehyksessa sosiaalitydnteki-
jan toiminta jakautui kahdeksi ulottuvuudeksi suostutteluksi ja palvelujarjestelmaan

liittamiseksi.
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Sosiaalityonteki-
jan toimintarooli

Sosiaalityonteki-
jan paikka suh-
teessa

Sosiaalityontekijan
osaaminen

Huolenpito
suostutteluna

Suostuttelija,
neuvottelija,
markkinoija ja
identiteettityon
tekija

Asiakkaaseen:
ylapuolella ja
rinnalla

Tyoryhmaan:
ulkopuolella

Vuorovaikutusosaami-
nen: asiakkaiden kanssa
neuvotteleminen
Yhteiskunnallinen osaa-
minen: sukupolvikoke-
musten ymmartaminen
Eettinen osaaminen:
itsemaaraamisoikeuden
kunnioittaminen
Jarjestelemdosaaminen:
suostuttelun perusteena
tieto palveluista

Huolenpito palvelu-

jarjestelmaan liit-
tamisena

Asioista huolehti-
ja Asioiden ajaja

Asiakkaaseen:
Asiakkaan ja jar-
jestelman valissa,
rinnalla

Tyoryhmaan:
erillaan ja ulko-
puolella

Jarjestelma osaaminen:
palvelujarjestelmien ja
lainsdaadannon tietami-
nen

Yhteiskunnallinen osaa-
minen: yhteiskunnalli-
nen muutos asiakkaiden
eldmadssa
Vuorovaikutusosaami-
nen: verkostoihin liitty-
vana neuvotteluina
Eettinen osaaminen:
huolenpito velvollisuu-
den toteuttaminen

Kuvio 6. Huolenpidon ulottuvuudet

Sosiaalityontekijan toiminnan yhteisend nimittdjand huolenpidossa oli aktiivisena toi-

mijana oleminen suhteessa asiakkaaseen ja hanen arkeensa liittyviin palveluihin. Sosi-

aalityontekija suostuttelee aktiivisesti asiakasta ottamaan palveluja vastaan ja suostu-

muksen saatuaan sosiaalityontekija pyrkii jarjestamaan asiakkaalle tarvittavat palvelut.

Eroina ulottuvuuksien valilla on sosiaalityontekijan paikka suhteessa asiakkaaseen,

mutta my6s osaamisen erilainen painottuminen. Suostuttelun vaiheessa sosiaalityon-

tekija paikantuu ensisijaisesti asiakkaan ylapuolelle, jolloin kyse on asiantuntijan nako-

kulmaan perustuvasta asemoitumisesta. Mukana on kuitenkin myds rinnalle asettau-

tumista, jolloin suostuttelussa on nahtdvissa asiakkaan nakemysten ja elamankoke-

muksen kunnioittaminen. Palvelujarjestelmdan liitdmisessa sosiaalityontekijan paikka
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on asiakkaan rinnalla ja suhteessa palvelujarjestelmaan myos asiakkaan ja jarjestelman

valissa.

Sosiaalityontekijan osaamisessa korostuu suostuttelussa vuorovaikutusosaaminen, kun
taas palvelujdarjestelmaan liittamisessa korostuu jarjestelmdaosaaminen, vaikka kum-
massakin ulottuvuudessa molemmat osaamiset ja myos eettinen osaaminen ovat las-
nd. Jarjestelmdosaaminen tarkoittaa tassa paikallisten palvelujarjestelmien tuntemista
ja taitoa liittdd ne ikdihmisten elamantilanteeseen (ks. Rantalaiho 2005). Tahan liittyy
myoOs gerontologinen tieto, joka tarkoittaa asiakkaan ikdantymisen mukanaan tuomien
tekijoiden huomioimista palvelujarjestelmaan liittdmisessa. Kyse on silloin tietamises-
13, joka liittyy asiakkaiden tilanteiden ymmartamiseen ja lisddantyneeseen huolenpidon
tarpeeseen. Vaikka tallainen ikdantymiseen liittyva tieto on tullut esiin myds muiden
kehyksien kohdalla, se ei ndiden kohdalla ole ollut yhta keskeisesti toimintaa maaritta-

va.

Sosiaalityontekijan paikka suhteessa kuntoutuslaitoksen moniammatillisen tyoryhman
jaseniin on ulkopuolella, mika kuvaa sosiaalityontekijan tydskentelya itsenaisesti. Tyos-
kentelyyn liittyy kuitenkin moniammatillisen tyéryhman muiden jasenten asiakkaalle
tuottamien kokemusten ja jaetun tiedon hyvaksikayttd. Sosiaalityontekijan tyo painot-
tuu huolenpidon kehyksessa asiakkaan arjen ja oikeuksien turvaamiseen, jolloin suhde
muuhun tyéryhmadan on myos erilldadn olemista. Tama korostuu erityisesti kuvauksissa
erilaisista nakemyksista arjen turvaamiseen, niihin liittyvien toimenpiteisiin sekd tyos-
kentelytapoihin. Sosiaalityontekijan nakdkulma ei niinkadn ole kuntoutuslaitoksen ar-
jessa, vaan asiakkaan laitoksen ulkopuolisessa arjessa. Tama erinakokulmaisuus nayt-
taytyy ristiriitoina erityisesti tilanteissa, joissa sosiaalityontekija pyrkii ottamaan vas-
tuuta asiakkaan asioiden hoitamisesta kokonaisvaltaisesti eivatka kuntoutuksen tilaaja
sekd organisaatio nae tallaista osaksi kuntoutusprosessia. Kyse on silloin huolenpidon
kehykseen liittyvasta sosiaalityontekijan ammattietiikan ja organisaation antamien
mahdollisuuksien ja resurssien valisesta ristiriidasta (ks. Juhila 2006, 178; 187-190).
Vastakkain ovat tuolloin vastuurationaalisuuteen ja taloudelliseen rationaalisuuteen

perustuvat ndkokulmat.
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Huolenpidon kehyksessa asiakkaan ja tyontekijan suhdetta kuvaa huolenpitosuhde,
jossa sosiaalityontekijat ovat huolenpitdjina ja asiakkaat vaikeissa elamantilanteissaan
huolenpidon kohteina (ks. Juhila 2006, 14—-15). Sosiaalityontekija nayttaytyy huolenpi-
don kehyksessa asiakkaan palvelujarjestelmaan liittdjana ja nain ikdihmisen arjen suju-
vuuden sekd sosiaalisten oikeuksien turvaajana. Tuolloin asiakas ndyttaytyy tukea ja
huolenpitoa tarvitsevana ja niihin oikeutettuna ikdihmisena. Nain huolenpidon kehyk-
sessa on mukana oikeuksien ndkdkulma, jossa on kyse oikeudesta itsemaardaamisend,
mutta myo6s sosiaalisena oikeutena sosiaaliturva- ja palvelujarjestelman etuuksiin ja
palveluihin. Sosiaalisten oikeuksien turvaaminen palvelujarjestelmaan liittamisena tar-
koittaa asiakkaan kanssa yhdessd, mutta ennen kaikkea, puolesta tekemista. Jalkim-
mainen voi tarkoittaa myo6s asioiden ajoa, jota Juhilan (mt., 179) mukaan tarvitaan
muiden auttamisen ja tukemisen mahdollisuuksien ollessa riittamattomia. Asianajo
tarkoittaa asiakkaiden etujen puolustamista suhteessa ennen kaikkea paikalliseen pal-
velujarjestelmaan, jolloin sosiaalityontekija paikantuu asiakkaan puolelle, asiakkaan
daneksi hanen ja palvelujarjestelman valissa. Kyse on sosiaalityontekijan jarjestelma-

osaamisen kaytosta asiakkaan eduksi ja asiakkaan puolesta. (Ks. mt., 179-180.)

Huolenpidon kehyksessa sosiaalityontekija on asiantuntijana ja osaamiseensa perustu-
en muodostanut nakemyksensa asiakkaan tarpeista ja pohjaa konkreettisen toimintan-
sa tdhan ndkemykseen. Ndin huolenpidossa sosiaalitydn osaaminen nousee keskeiseksi
toiminnan lahtdkohdaksi (ks. Filppa 2002). Toiminta ei ndyttdaydy yhteisena tilanteen
jakamisena, vaan sosiaalityontekijan korostuneen aktiivisena toimintana. Asiakas on
tuolloin suostuttelujen ja huolenpidon passiivisena kohteena, ei tasavertaisena neu-
vottelu- tai toimija osapuolena. N&in tulee ndkyviin myos huolenpitosuhteeseen liitty-
va huolenpidon repressiivinen valta (Juhila 2006, 171-175). Suhteeseen liittyy tuolloin
vertikaalinen valtasuhde, joka nojautuu asiantuntijan tietoon ja arvioon tilanteesta
sekd nakemykseen siitd, mikd on ikdihmisten elamaan liittyvda normaaliutta. TallGin
eettinen osaaminen eettisten periaatteiden tunnistamisena ja noudattamisena tulee
erityisen tarkedksi. Sarah Banks (2004, 37) on todennut keskeisiksi sosiaalityon eetti-
siksi periaatteiksi yksilon itsemaardaamisoikeuden ja autonomian kunnioittamisen, mut-
ta myos hyvinvoinnin ja hyvin voimisen edistdmisen. Huolenpitdminen asiakkaasta ja

huolenpidon ndakeminen ikdihmisen oikeutena liittyy osaltaan tahdan hyvinvoinnin ja
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hyvin voimisen edistamiseen. Taman liittaminen ikdihmisen itsemaaraamisoikeuteen

voi tuottaa ristiriitaa.
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7. Yhteenveto ja pohdinta

7.1 Gerontologisen kuntoutuksen sosiaalityon moninaisuus

Tutkimukseni tarkoituksena on ollut vastata kysymykseen, mitd on gerontologisen kun-
toutuksen sosiaalityd. Rajasin tutkimani sosiaalityon sosiaalityontekijoiden tekemaan
asiakastyohon ja siihen valittomasti liittyvaan tyéhon. Tutkimuskysymyksiksi muovau-
tuivat Millaisia toimintakdytdntéjd ja -rooleja sosiaalitydntekijdt liittévét tyéhénsd?
Millaista osaamista sosiaalityéntekijét liittdvdt gerontologisen kuntoutuksen sosiaali-
ty6hén? Sosiaalityontekijoiden kuvaukset omasta tyodstadn jdsentyivat arvioinniksi,

tueksi ja huolenpidoksi. Naihin kuhunkin liittyy erilaisia toimintakadytantoja.

Olen kuviossa 7 esittanyt sosiaalityon erilaiset toimintakdytannét ja niihin liittyvat toi-
mintaroolit sekda osaamisen tiivistetysti sellaisina kuin ne tdman tutkimuksen haastat-
telujen perusteella muotoutuivat. Sosiaalityontekijan rooli ja paikka suhteessa asiak-
kaaseen sekda moniammatillisen tyéryhman muihin jaseniin vaihtelee kehyksittdin,
mutta jossain maarin myos kehysten sisalla eri ulottuvuuksien kesken. Olen kuviossa
kuitenkin esittdanyt sosiaalitydntekijan toimintaroolit kuhunkin kehykseen kokoavalla

nimityksella.
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Kuvio 7. Gerontologisen kuntoutuksen sosiaalitydon toimintakaytannot ja -roolit seka

osaaminen

Sosiaalitydohon arviointina liittyy keskeisesti tiedon hankinta asiakkaasta ja hanen ela-

mantilanteestaan. Olennaista tassa on nakemyksen muodostaminen asiakkaan koko-

naistilanteesta ja ndkemyksen valittdminen myos muille tyéryhmaan osallistujille. Sa-

lonen (2002) on sosiaalitydn tyokdytantdjen tarkastelussa erotellut arviointi- ja sijoitus-

tyon seka tutkimus- ja selvitystyon, joista ensin mainitun hdan on nostanut keskeisim-

maksi tyokaytannoksi. Kun tarkastellaan tdssa tutkimuksessa esiin tulleita arviointiin

liittyvia ulottuvuuksia, on niissd ndhtavissa yhtymakohtia erityisesti tutkimus- ja selvi-

tystyohon seka arviointitydhon. Varsinaista sijoitustyota ei gerontologisen kuntoutuk-
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sen sosiaalitydssa ole, koska sijoitukseen liittyva paatdsvalta puuttuu. Arviointi ja tilan-
teen kartoittaminen liittyvat keskeisesti kuntoutusorganisaation tarpeeseen saada asi-
akkaasta tietoa, johon nojautuen on mahdollista suunnitella ja toteuttaa kuntoutus-

toimenpiteita.

Tieto tarkoittaa arvioinnin kehyksessa ensinnakin faktoihin perustuvaa asiantuntijatie-
toa. Asiantuntijatiedon merkittdavyytta korostavat kuvaukset, joissa sosiaalityontekijat
painottivat muilta asiantuntijoilta saadun etukateistiedon tarkeytta ennen asiakkaan
kohtaamista. Asiakkaan ja tyontekijan valisen tyoskentelyn perustuminen asiantuntija-
tietoon kuvaa tydskentelysuhteen vertikaalisuutta, johon liittyy asiakkaan paikantumi-
nen tiedon hankinnan kohteeksi. Sen sijaan ulottuvuudessa, jossa sosiaalityontekija
hankkii tietoa asiakaskohtaamisessa, on ndhtavissa piirteita horisontaalisesta suhtees-
ta. My0s sosiaalityontekijan suhde moniammatilliseen tyéryhmaan voidaan jasentaa
seka vertikaalisen ettda horisontaalisen asiantuntijuuden kasittein. Sosiaalitydntekijan
paikantuessa tiedon vastaanottajaksi voidaan suhdetta kuvata ainakin osittain verti-
kaaliseksi. Sosiaalityontekija ei osallistu tiedon tuottamiseen, vaan moniammatillisen
tyéryhman muiden asiantuntijoiden tuottama tieto on keskeistd. Sen sijaan asiakkaan
kohtaamisen jalkeen sosiaalityontekija on osa dialogista keskustelua ja yhteistd tiedon
jakamista. Ndin ollen suhdetta kuvaa tuolloin horisontaalisuus. Arvioinnin kehyksessa
sosiaalityontekijan toimintaroolina voidaan ndhda olevan tiedon kokoajan ja arvioijan
roolin (ks. Vaininen 2011, 254: kokonaiseldamantilanteen kartoittaja), johon liittyy tie-
don vastaanottajana, kokoajana, tulkitsijana, valittdjana ja dialogiin osallistujana toi-

miminen.

Tuen kehyksessa sosiaalityontekija toimii asiakkaan voimavarojen ja toimijuuden vah-
vistamiseksi. Voimavarat tarkoittavat tassa yhteydessa seka asiakkaan omia, esimerkik-
si eletyn elaman mukanaan tuomia voimavaroja, mutta myds asiakkaan ulkopuolisia,
palvelujarjestelmaan liittyvia tiedollisia resursseja. Sosiaalityontekijan toiminnan ja
myos tahan liittyvan osaamisen lahtokohtana on asiakkaan kohtaamistilanteessa esiin
tuoma tarve emotionaaliseen tukeen seka neuvontaan. Tuen ja kannustuksen voidaan
ndhda liittyvan kiinteasti kaikkeen ikdihmisten kanssa tehtdvaan sosiaalitydohon (Salo-
nen 2002, 107-112). Salonen (mt.) toteaa tdman olevan taustalla my0s siind, etteivat

hdnen haastattelemansa sosiaalityontekijat nostaneet tukea ja kannustusta erillisena



123

tyokokonaisuutena esille. Minun aineistossani sosiaalityontekijat toivat erikseen esille
tuen ja siihen liittyvan psykososiaalisen tyootteen. Tama liittynee gerontologisen kun-
toutuksen sosiaalitydn luonteeseen ja toimintaymparistéon, joka poikkeaa Salosen
(2002) tutkimasta kunnallisen sosiaalitydon ymparistosta. Kuntoutuksen sosiaalitydssa
on olennaista ja julkilausuttua kokonaisvaltainen tydskentely asiakkaan kanssa ja téhan
liittyen myds asiakkaan tukeminen. Sosiaalityontekijan rooli on olla tukija (ks. Vaininen
2011, 254), joka pitaa sisallaan kuuntelijana, asioiden jasentdjana ja tiedottajana toi-
mimisen. Tuen kehyksessa asiakkaan ja tyontekijan suhde nayttaytyy horisontaalisena
ja kumppanuuteen pohjautuvana. Kohtaamisessa on mukana seka asiakkaan kokemuk-
sellinen tieto ettd yhteisessa keskustelussa tyontekijan ja asiakkaan tuottama jaettu

tieto.

Huolenpidon kehyksessa toimintaa ohjaa sosiaalityontekijan nakemys asiakkaasta huo-
lenpitoa tarvitsevana ja huolenpitoon oikeutettuna asiakkaana. Huolenpitoon toimin-
tana liittyvat Salosen (2002) esiin nostamat huolehtimistyo sekd edustaminen ja jossain
maarin myos yhteistyd. Suostuttelun taustalla on tyontekijan tekema arvio asiakkaan
tilanteesta sekd sen myota noussut huoli ja ndkemys asiakkaan huolenpidon tarpeesta.
Sosiaalityontekijan ja asiakkaan valinen suhde nayttaytyy tassa kehyksessa paaasialli-
sesti vertikaalisuuteen, mutta myos horisontaalisuuteen pohjautuvana. Taustalla on
yhtdaltd sosiaalityontekijan asiantuntijandkemys tilanteesta ja asiakkaan avun tarpeis-
ta. Toisaalta sosiaalitydntekija ndkee asiakkaan elamadstdan ja palveluista paattavana
toimijana. Huolenpidon kehyksessa sosiaalityontekijan rooli ndyttaytyy neuvottelijana,
johon liitan asiakkaan suuntaan tapahtuvan suostuttelijana toimimisen seka palvelujar-
jestelman suuntaan tapahtuvan asiakkaan puolesta neuvottelijana ja asioiden ajajana
toimimisen. Neuvottelijan toimintarooliin liittyvat siis Vainisen (2011, 254) esittamat

asianajajan, sovittelijan, koordinoijan ja palvelujarjestelman asiantuntijan roolit.

Gerontologisen kuntoutuksen sosiaalityd nayttaytyy moninaisena erilaisine vaihtuvine
toimintakaytantdineen ja -rooleineen. Tama moninaisuus tarkoittaa sosiaalitydon maa-
rittymista vuorovaikutussuhteissa ja tilanteittain niin, etta kulloisessakin kohtaamisen
tilanteessa toimintakdytannot ja niihin liittyvat roolit maarittyvat neuvotellen ja tilan-
netta tulkiten. Kuitenkin gerontologisen kuntoutuksen sosiaalitydssda on kyse myds

institutionalisoituneesta toiminnasta. Osaltaan tahan liittyy se, etta tilanteittain raken-
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tumiseen vaikuttavat paitsi vuorovaikutussuhteen osapuolet myds kohtaamisen or-
ganisatoriset ehdot tyonjakoineen. Mukana ovat sosiaaliset odotukset, joita eri osa-
puolet, asiakkaat, tyontekijat ja organisaatiot, liittavat tilanteisiin. Seka odotukset etta
tulkinnat tilanteesta pohjautuvat aiempiin kokemuksiin ja niiden my6ta syntyneisiin
tyypityksiin ja totunnaistumiseen. Kohtaamisissa on lasna myds yhteiskunta ja kulttuuri
(Juhila 2006, 201). Vaikka tutkimukseni painottuikin sosiaalityontekijoiden toiminta-
kdytantdjen ja -roolien sekad osaamisen tarkasteluun, tulivat kohtaamisessa mukana
olevat yhteiskunnalliset ja kulttuuriset tekijat myos esiin esimerkiksi huolenpidon ke-
hyksessa asiakkaan liittdmisena palvelujarjestelmaan. Yhteiskunnalliseen tai kulttuuri-
seen tekijdan sitoutumisen merkkina voitaneen pitdaa sosiaalityontekijoiden esiin nos-

tamaa keskeista tyon tavoitetta, ikdihmisen kotona asumisen tukemista.

Gerontologisen kuntoutuksen sosiaalityohon liittyvind osaamisina erottui viisi erilaista
osaamista. Kuten kuviosta 7 nakyy, liittyvat eettinen osaaminen ja vuorovaiku-
tusosaaminen kaikkiin toimintakaytantoihin. Taman voidaan nahda korostavan sosiaa-
lityon luonnetta vuorovaikutukseen ja suhteeseen perustuvana seka tilanteittain ra-
kentuvana tyona. Vuorovaikutusosaaminen tarkoittaa vuorovaikutuksellisten taitojen
osaamista, kuten esimerkiksi kuuntelemisen ja luottamuksellisen tilanteen luomisen
taitoja. Naihin taitoihin liittyvat myds monenlaiset tiedot, jotka auttavat tyontekijaa
toimimaan asiakaskohtaamisessa. Asiakkaiden ollessa ikdihmisia tieto liittyy ikadantymi-
seen ja vanhuuteen. Ylinen (2008, 73) on tutkimuksessaan todennut téllaisen tiedon
olevan gerontologisen sosiaalitydon erityista muodollista osaamista. Vuorovaiku-
tusosaamisen korostumisen voidaan nahda liittyvan tutkimuksen rajaamiseen asiakas-
tyohon. Mikali tarkastelussa olisi painotettu esimerkiksi sosiaalitydn yhteiskunnallista

ulottuvuutta, voisivat osaamisen painotukset olla erilaiset.

Eettisen osaamisen sosiaalitydon vuorovaikutuksellista luonnetta korostava piirre tuli
esiin eettisen pohdinnan ja osaamisen liittymisena kuvauksiin, joissa sosiaalityontekijat
paikantuivat asiakkaan ja muiden toimijoiden valiin. Suhteeseen sovittaminen ja sen
vaatima erityinen eettinen osaaminen ja asiantuntijuus tulivat esille myos Ylisen (2008)
tutkimuksessa. Ylisen (mt.) tutkimuksen tavoin myds minun haastattelemieni sosiaali-
tyontekijoiden roolina oli toimia valittdjana asiakkaiden, omaisten, moniammatillisen

tyoryhman seka yhteiskunnan eri jarjestelmien valilla. Valittdjana toimimiseen liittyy
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usein ristiriitojen keskella tydskentely. Tassa roolissa sosiaalityontekijalla taytyy olla
sisdistettya tietoa sosiaalityon eettisistd periaatteista sekd taitoa soveltaa niita eri ti-

lanteissa.

Olen kuviossa esittanyt eettisen osaamisen yhtena muiden rinnalla olevana osaamise-
na pyrkien ndin tekemaan nakyvaksi sen olemusta yhtena omana asiakastyéhon liitty-
vand osaamisen muotona. Eettisen osaamisen voidaan nahda liittyvan myds muihin
kuviossa 7 esitettyihin osaamisiin. Esimerkiksi tutkimukselliseen osaamiseen liittyy eet-
tiset kysymykset suhteessa tietoon ja sen hankintaan. Kenen tuottamaan ja minkalai-
seen tietoon sosiaalityontekija sitoutuu? Jarjestelmdaosaamiseen eettisyys liittyy sosi-
aalitydon ammatilliseen toimintaan kuuluvana oikean ja ajankohtaisen tietdmisen mer-
kityksessa (ks. esim. Banks 2004, 87). Eettisen osaamisen linkittyminen muihin osaami-
sen ulottuvuuksiin vahvistaa ajatusta etiikan ja arvojen keskeisyydesta sosiaalitydssa ja
sithen liittyvassa osaamisessa. Lisdksi tdma tuo nakyviin my6s osaamisen eri ulottu-

vuuksien erottamisen vaikeuden.

Erilaisten osaamisten kautta on mahdollista tarkastella, mita yhteista ja mita erityista
gerontologisen kuntoutuksen eri ammattiryhmien tyontekijoillda on suhteessa toisiinsa.
Haastattelemani sosiaalityontekijat liittivat oman osaamisensa ja asiantuntijuuteensa
jarjestelmdosaamiseen, joka koostuu (hoiva)palvelu- ja etuusjarjestelmiin liittyvasta
tiedosta seka taidosta yhdistaa tyontekijan tieto kunkin asiakkaan elamantilanteeseen.
Jarjestelmdosaamiseen liittyva tieto on lakitietoa ja paikallisiin palvelujen organisointi-
tapoihin liittyvaa tietoa. Tama perinteinen sosiaalisen asiantuntijuuden osa-alue on
jarjestelman monimutkaistumisen ja asiakkaiden ikddntymisen myo6ta painottunut uu-
della tapaa. Aiemmin osaaminen liittyi vahvemmin taloudellisiin ja erityisesti sotilas-
vammalain mukaisiin etuuksiin, mutta talla hetkella osaamisessa korostuu paikallisten
kotona asumista tukeviin palveluihin liittyva osaaminen. Toisena selkeasti sosiaalityon-
tekijan muista ammattiryhmista selkedsti erottuvana osaamisen muotona voitaneen
todeta olevan yhteiskunnallisen ja yhteiskuntatieteellisen osaamisen, joka tarkoittaa
yhteiskunnallisen muutoksen havainnoimista ja sen liittdmistda osaksi asiakkaan ela-
mantilannetta ja -kulkua. Sen voidaan ndhda tarkoittavan myos yhteiskuntatieteellisel-
le ajattelulle tyypillista kokonaisvaltaisuuden nakdkulmaa. Tyontekijat eivat itse mai-

ninneet tata erityisend osaamisen tai asiantuntijuuden muotona, mutta tahan liittyva
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tieto tuli esiin kuvauksissa asiakastilanteista. Kun kyse on esimerkiksi erilaisten suku-
polvikokemusten ymmartamisestd, yhteiskuntatieteellinen osaaminen voidaan nahda
my0s sosiaaligerontologisena tietamisena. Sosiaaligerontologisen osaamisen on todet-

tu olevan keskeinen gerontologisen sosiaalitydon osaamisen alue (Seppanen 2010, 215).

Se, etta sosiaalitydntekijat nostavat jarjestelmdosaamisen keskeiseksi asiantuntijuuden
osaksi, herattaa pohtimaan liittyyko tallainen arvostaminen Pamela Trevithickin (2008)
esittdmaan ajatuksen faktatiedon keskeisyydesta ldadke- ja hoitotieteen piirissa. Toi-
saalta kyse voi olla my0s siitd, ettd jarjestelma- ja lakitieto seka naihin liittyva osaami-
nen on selkedmmin osoitettavissa nimenomaan sosiaalityon erityisen alueen tuntemi-
seksi. Esimerkiksi vuorovaikutusosaaminen on nahty eri hyvinvointialojen ammattilai-
sille keskeisena osaamisen alueena (Vaininen 2011, 257-259). Nain ollen, vaikka vuo-
rovaikutusosaaminen on keskeinen osa sosiaalityon toimintakdytantoja, sitd ei voida
pitdd yksistadn sosiaalitydn osaamisena. Sosiaalitydssa tdama osaaminen kuitenkin ko-
rostuu, koska tyoskentely perustuu kommunikaatioon. Sen sijaan esimerkiksi hoito-
tyOssa tai fysioterapiassa tyoskentelyssd on mukana myods toiminnallisuus erilaisine
hoito- ja terapia toimenpiteineen. Myds tutkimukselliseksi osaamiseksi nimedamani
osaaminen voidaan nahda kaikkien arviointity6ta tekevien osaamisen alueeseen kuu-
luvaksi. Tutkimuksellinen osaaminen koostuu tiedon hankintaan, arviointiin seka tul-
kintaan liittyvista tiedoista ja ennen kaikkea taidoista. Tama osaaminen perustuu sosi-
aalitydssa kommunikoinnin ja havainnoinnin menetelmiin, kun esimerkiksi |ladketie-
teessa nojaudutaan vahvemmin kokeellisiin menetelmiin, niiden arviointiin ja tulkin-
taan. Jotta jokin osaamisalue maarittyy ammatin ydinosaamiseksi, liittyy siihen joitain

vain tietylle ammattiryhmalle tyypillisid toimintatapoja tai tehtavia.

Gerontologisen kuntoutuksen sosiaalityo nayttaytyy moninaisena, mika voidaan nahda
kuvauksena seka sosiaalityohon etta kuntoutukseen sisdltyvasta ihmisen kokonaisval-
taisen huomioimisen ajatuksesta. Arvioinnissa kokonaisvaltaisuus tarkoittaa monenlai-
sen tiedon kokoamista ja ndkemyksen muodostamista niistd. Tdassa olennaisena osana
on kuntoutukseen keskeisesti liittyva moniammatillinen tyoskentely. Tuen ja huolenpi-
don kokonaisvaltaisuus liittyy asiakkaan elaméantarinan ja -tilanteen huomioimiseen
seka asiakkaasta ja hanen asioistaan huolen pitamiseen ja vastuun ottamiseen. Koko-

naisvaltaisuuden liittdminen tukeen ja huolenpitoon ei sosiaalityontekijoiden kuvauk-
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sissa ollut ristiriidatonta. Sosiaalitydntekijat kuvasivat tilanteita, joissa he joutuivat ra-
joittamaan tyotaan asiakkaiden kanssa resurssien puutteen vuoksi. Tulkintani mukaan
talléin on kyse sosiaalityontekijan ammatillisen nakdékulman ja organisaation nakdkul-
man viélisestd erosta (ks. Banks 2004). Vaikka seka sosiaalityontekijan ettd kuntoutus-
organisaation ja tilaajan voidaan ajatella olevan sitoutuneita kuntoutuksen kokonais-
valtaisuuteen, sosiaalityontekijoiden esiin nostama ristiriita voidaan nahda kuvauksena
erilaisista nakokulmista suhteessa kuntoutuksen tehtavaan ja tarkoitukseen. Lisaksi voi
pohtia, haastaako ikdihmisten kuntoutukseen liittyva tuki- ja huolenpito kuntoutuk-
seen usein lahtokohtaisesti sisdltyvan ajatuksen asiakkaan aktiivisuudesta ja muutok-
sesta. Voidaan myos pohtia, kyseenalaistaako huolenpito laajemminkin yhteiskunnassa

vallalla olevan yksilovastuun diskurssin.

Tutkimukseni kasitteellisissa tarkasteluissa totesin gerontologiseen kuntoutukseen ja
siind tehtdvaan sosiaalitydhon liittyvan jotain erityistd verrattuna muuhun sosiaality6-
hon. Yhtdalta kyse on gerontologiaan liittyvasta erityisyydestd, mutta ennen kaikkea
tyoskentelyn kiinnittymisestd moniammatillisuuteen. Vaikka moniammatillisuuden
tarkastelu jai tutkimuksessani alkuperdista suunnitelmaani vahdisemmalle, olen sita
jonkin verran tutkimuksessani sivunnut. Aineistossani nousi esille moniammatillisuu-
den kuvaukset, joissa sosiaalityontekijat kertoivat ristiriitaisista ndakdkulmista asiakkai-
den kuntoutustavoitteisiin ja keinoihin liittyen. Toisaalta tyontekijat totesivat, ettd eri-
laisia nakdkulmia onkin syyta olla. Kuvaukset ja toteamukset tekivat nakyvaksi mo-
niammatillisuuteen olennaisesti liittyvaa dialogisuutta ja monindakokulmaisuutta. Jotta
voidaan puhua aidosta moniammatillisuudesta, taytyy hyvaksya erilaiset nakdkulmat ja
olla myo6s valmis esittdamaan omia nakokulmiaan. Osaltaan nama kuvaukset kertovat
haastattelemieni sosiaalityontekijoiden vahvasta ammatti-identiteetistd, uskalluksesta
tuoda esiin omia nakemyksia moniammatillisessa tydskentelyssa. Toisaalta ne kuvaavat
myos tyontekijoiden sitoutumista kuntoutuksen kokonaisvaltaisuuden nakoékulmaan.
Se, ettd moninakokulmaisuus nahddan voimavarana eika uhkana, voi liittya myés kun-
toutuslaitoksissa tehtdavan tyon luonteeseen. Kuntoutuslaitoksissa tyéhon ei useinkaan
liity asiakkaan elamantilanteeseen vaikuttavaa paatoksenteko- tai kontrollivaltaa. Ndin
ollen moniammatillisessa tyoskentelyssa ei myoskdan ole samanlaista tavoitetta yksi-
mielisyydesta tai yhteisen ratkaisun |6ytymisesta kuin esimerkiksi kunnallisen sosiaali-

tyon tilanteissa, joissa padtetaan ikdihmisen asumisen paikoista.
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Olen tdssa yhteenvedossa kuvannut gerontologisen kuntoutuksen sosiaalityén toimin-
takaytantoja ja -rooleja sekd osaamista. Naiden kautta on muodostunut kuvaa geron-
tologisen kuntoutuksen sosiaalitydon asiantuntijuudesta toimintakdytantdineen
ja -rooleineen sekd osaamisineen. Sosiaalityontekija on usein maaritelty sosiaalisen
asiantuntijaksi, jolloin asiantuntijana toimiminen on tarkoittanut asiakkaan tiedon esil-
le tuomista seka sijoittumista asiakkaan ja jarjestelman valiin (Koskinen 2008; Tuusa
2005, 40; Parton 2012, 93—-94). Sittemmin sosiaalityé on Partonin (mt.) mukaan kehit-
tynyt niin, etta sosiaalista kuvaa yha enemman suhteissa ja erilaisten diskurssien kes-
kella toimiminen. Han (mt., 94) on kuvannut lastensuojelun sosiaalityota tarkastelles-
saan sosiaalisen sijoittuvan ladketieteen, sosiaaliturvan, lain, koulun ja perheen vilisiin

kaytantoihin ja diskursseihin.

Myos tassa tutkimuksessa sosiaalityon asiantuntijuus nayttaytyi yhtaalta asettumisena
yksityisen ja jarjestelman valiin. Erityisesti tdma koski huolenpidon palvelujarjestel-
maan liittamisen ulottuvuutta, mutta myods muita tuen ja huolenpidon kaytantoja.
Huolenpidon osalta valissa toimiminen tarkoittaa sosiaalityontekijan valittajana toimi-
mista suhteessa ymparoivaan palvelujarjestelmaan. Toisaalta sosiaalityon asettuminen
palvelujarjestelman ja asiakkaan valiin ei kuitenkaan yksistaan riita kuvaamaan geron-
tologisen kuntoutuksen sosiaalityon asiantuntijuutta, vaikka se keskeinen osa sita on-
kin. Tuen toimintakdytannoissa sosiaalitydon asiantuntijuus liittyy myos emotionaalisen
tuen antamiseen, joka painottuu asiakkaan rinnalla olemiseen, ei valissa toimimiseen.
Myos asiakkaan ndakokulmien esille tuominen nayttaisi olevan osa gerontologisen kun-
toutuksen sosiaalitydn asiantuntijuutta liittyen huolenpidon, mutta myds arvioinnin

toimintakaytantoihin.

Gerontologisen kuntoutuksen sosiaality6ssa sosiaalinen seka sosiaalityon paikka nayt-
tdisi rakentuvan suhteessa asiakkaisiin elamantilanteineen ja tarinoineen, asiakkaiden
omaisiin ja laheisiin, moniammatilliseen tyéryhmaan, kuntoutuksen organisaatioon,
paikallisiin palvelujarjestelmiin seka sosiaaliturvajarjestelmaan. Se, millaiseksi toimin-
takdytannot ja -roolit kussakin suhteessa muodostuvat, maarittyy tilanteittain. Maarit-
tymisessa ovat mukana erilaiset tilanteisiin liittyvat odotukset ja tulkinnat. Kyse ei ole
sosiaalityontekijan ulkopuolelta tulevista maarittelyistd, vaan sosiaalitydntekija itse on

aktiivisesti mukana omine odotuksineen ja tulkintoineen. Sosiaalityontekijoiltd tama
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suhteessa toimiminen vaatii valmiuksia asettua dialogisiin kaytantoéihin, jolla tarkoitan
muiden tilanteessa mukana olevien toimintakdytdantdjen ja -roolien huomioimista ja
yhteista neuvottelua. Tama tarkoittaa myds eri toimijoiden kesken horisontaalista suh-
detta. Cowles (2000, 23-25) on todennut terveydenhuollon yksikdissa tapahtuvan jat-
kuvaa neuvottelua rooleista, jolloin myds sosiaalitydntekijat neuvottelevat toiminnas-
taan ja roolistaan sekd suhteessa muihin organisaatiossa toimiviin asiantuntijoihin etta
organisaatioon. Han (mt.) toteaa edelleen, ettei roolin maarittyminen perustu ainoas-
taan ammatillisen koulutuksen mukanaan tuomaan rooliin, vaan kyse on neuvottelus-
ta. Kyse on suhteissa toimimisesta ja siind vuorovaikutuksen kautta rakentuvasta sosi-

aalisesta (Parton 2012).

Taman tutkimuksen perusteella nayttaisi, etta sosiaalityontekijan suhteissa seka asiak-
kaisiin ettd moniammatilliseen tydoryhmaan on piirteitd niin vertikaalisesta kuin ho-
risontaalisestakin suhteesta. Suhteiden moninaisuus tulee esille my6s esittamissani
luonnehdinnoissa, joissa sosiaalitydntekija paikantui ulkopuolelle, rinnalle, ylapuolelle,
sisalle, ulkokehalle, viliin seka erilldan tai yhteistydssa olevaksi. Siihen, miten tyonteki-
ja eri tilanteissa paikantuu ja millaisista valta-asemista tilanteissa on kyse, antaa tama
tutkimus vain viitteitd. Samalla tavoin vain viitteiden asteelle jda sosiaalitydntekijan
suhteen tarkastelu, kun kyse on suhteesta omaan organisaatioon seka palvelu- tai so-
siaaliturvajarjestelmaan. Esimerkiksi suhteessa paikallisiin palvelujarjestelmiin tyonte-
kijat toivat esiin paatantodvallattomuuden mutta myds neuvottelun kaytantdja. Jotta
ndita suhteita olisi mahdollista tarkastella syvallisemmin, vaatisi se uuden, toisenlaisel-
la kysymyksenasettelulla tehdyn tutkimuksen. Tassa tutkimuksessa olen Lindhin (2013,
67-68) kasittein keskittynyt padasiallisesti gerontologisen kuntoutuksen sisdisiin vuo-

rovaikutussuhteisiin.

7.2 Tutkimusprosessin pohdintaa

Tutkimusraportin taustalla oleva tutkimus- ja oppimisprosessi on ollut pitka. Prosessi
sai alkuunsa jo kuntoutuslaitostydurani alkuvuosina konkretisoituen tutkimukseksi
ammatillisten erikoistumisopintojen aikana. Tutkimusprosessi on vaatinut erilaisten

valintojen ja rajausten tekemista koko prosessin ajan. Valinnat ovat perustuneet omiin
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kokemuksiini, teoreettisiin nakékulmiin, tutkimuskysymyksiin, aineistoon ja sen ana-
lyysiin. Tehdyt valinnat ja ratkaisut ovat edelleen muokanneet tutkimukseni tehtdvaa
ja kysymyksia, vaatineet paluuta takaisin teoreettisen ja tutkimuksellisen kirjallisuuden
seka aineiston pariin. Kyse on tietylld tapaa kehasta, jonka myota tutkimukseni on va-

hitellen rakentunut ja saanut raportin muodon.

Vaikka tutkimukselliset kysymykset ja ndakokulmat ovat muuttuneet ja tarkentuneet
tutkimuksen eri vaiheissa, on peruskysymys, mité on gerontologisen kuntoutuksen so-
siaalityd, pysynyt koko ajan samana. Alusta lahtien yhtena valintanani oli sitoutuminen
aiheen tarkasteluun sosiaalitydntekijoiden nakékulmasta. Taman valinnan taustalla oli
ennen kaikkea omasta itsestdani nouseva tekija, omat kokemukseni. Olen tutkimuksel-
lani tehnyt nakyvaksi itselleni tuttua arkista tyota ja myos lisdannyt ymmarrystani siita.
Keskeisina taustakysymyksina ovat olleet: mita sosiaalityota tekevat ajattelevat omasta
tydstdadn ja miten se heiddn kuvauksissaan jasentyy. Olen tutkimuksellani halunnut
liittya niiden joukkoon, jotka tutkimuksen kautta tuottavat “merkityksellista tietoa
ammatilliselle toiminnalle” (Ylinen 2008, 17). Tahan liittyi myo6s luvussa 3.2 toteamani
tavoite tuoda esiin, paitsi tuttua, myos aiemmin tiedostamatonta. Toimintakaytantdjen
nimedamisen ja ulottuvuuksien moninaisuuksien tarkastelun kautta itselleni selkiytyi
ajatus sosiaalityon rakentumisesta suhteissa ja tilannekohtaisesti, joita kuvaa toiminta-
roolien ja toimintakaytantdjen moninaisuus. Vaikka edellisessa alaluvussa totesin mo-
niammatillisuuden tutkimuksen jadaneen tutkimuksessa melko vahalle, lisasi tutkimuk-
seni ymmarrystani moniammatillisuudesta seka siihen olennaisesti liittyvasta dialogi-
suudesta, sen mahdollisuuksista ja edellytyksista. Jotta moniammatillinen tydskentely
ilman toissijaisuuden kokemuksia olisi mahdollista, tulee toiminnan lahtoékohdaksi hy-
vaksyd monindkokulmaisuus, joka tarkoittaa valmiutta esittda omia nakdkulmiaan seka
kunkin ammattilaisen nakékulmien arvostamista. Tama vaatii sitoutumista ja mahdolli-

suutta yhteiseen tydskentelyyn.

Tutkimukseni kautta on syntynyt kasitys ja kuva gerontologisen kuntoutuksen sosiaali-
tyostd, mika perustuu sosiaalityontekijoiden haastatteluihin sekd analyysiini niista.
Olen itse omine kokemuksineni, tietoineni ja taitoineni ollut mukana aineiston tuotta-
misessa sekad sen tulkinnassa. Jotta rooliani seka tulkintojeni luotettavuutta olisi mah-

dollista arvioida, olen esitellyt luvussa 3.4. analyysin etenemista sekd ottanut raporttiin
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mukaan haastattelusitaatteja. Paikoin sitaatit ovat pitkid, mutta niiden lyhentaminen ei
olisi mahdollistanut tulkinnan arviointia eikd mydsk&dan olisi tehnyt samalla tavalla na-

kyvaksi sosiaalityontekijoiden tekemaa tyota.

Haastatteluaineisto on yhdessa haastateltavieni kanssa tuotettua, mutta aineistoon
liittyvat rajaukset, analyysi seka tulkinta ovat minun tutkijana tekemaa. Rajasin tutki-
muksestani pois esimerkiksi haastattelujen osiot, jotka koskivat sosiaalityontekijoiden
tyossa jaksamista tai tyon organisointia. Tutkimuksessani keskityin sen sijaan tarkaste-
lemaan gerontologisen kuntoutuksen sosiaalityon asiakastyotd, joka tapahtuu suhtees-
sa asiakkaisiin seka moniammatilliseen tyoryhmaan. Rajauksen taustalla oli kiinnostuk-
seni arkisiin sosiaalitydon kaytantoihin sekd oman kokemukseni ja haastattelujen kautta
tullut ndakemys asiakastyon keskeisyydesta sosiaalitydntekijan tyossa. Sosiaalitydn toi-
mintakdytantdja ja -rooleja sekd osaamista olen tarkastellut asiakastyon nakokulmasta.
Olen vain ohimennen tarkastellut sosiaalitydon suhdetta kuntoutusorganisaatioon tai
kuntoutuksen tilaajaan. Yhtena jatkotarkastelun aiheena voisivatkin olla sosiaalityon-
tekijoiden esiin tuomat ristiriidat, jotka liittyvat sosiaalityontekijan ja kuntoutusorgani-

saation seka tilaajan valisiin nakékulmaeroihin tuen ja huolenpidon kaytanndissa.

Tutkimusaineiston analyysi pohjautui kehysanalyyttiseen lukutapaan niin, ettd mukana
oli keskeisesti kehysten sisadllon analyysia. Taiman kautta aineistostani jasentyi kolme
erilaista kehystd, jotka kuvaavat gerontologisen kuntoutuksen sosiaalityon toimintana.
Kehysten voidaan ndhdd myos sivuavan toisiaan. Analyysissa olen jattanyt kuitenkin
kehysanalyysiin keskeisesti liittyvan kehysten valisten suhteiden tai kehysten vaihtojen
tarkastelun tekemattd. Osaltaan kyse on siitd, ettd taman tutkimuksen tehtavan mu-
kaisesti pelkka kehysten ”16ytdminen” (Romakkaniemi & Kilpeldinen 2013) on riittavaa.
Tutkimustehtavieni voidaan todeta olevan kuvailevia, mika liittyy nakemykseeni aiem-
min vahemman esilla olleen tydon nakyvaksi tekemisen tarkeydesta. Lisdksi kehysten
vaihtojen tarkastelu olisi ehka vaatinut toisenlaisen, havainnointiin perustuvan aineis-
ton. Edelleen yhtena jatkotutkimuksen tehtavana voisikin olla tarkastella, miten sosiaa-
litydn arkisissa asiakastyon kdytdannoissa eri toimintakdytannot ja -roolit vaihtuvat ja
asettuvat suhteessa toisiinsa. Tuolloin olisi mahdollista ottaa tutkimuksen keskioon nyt

vain sivuamani vallan kysymykset.
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Kuten taman alaluvun alussa totesin, on tiedon tuottamisen prosessi ollut pitkd. Tama
tarkoittaa my0s sitd, ettd yhta aikaa prosessini kanssa on ikdihmisten kuntoutuksessa
ja vanhustyossa tapahtunut muutoksia, jotka jatkuvat edelleen. Tutkimukseni on tuot-
tanut tietoa gerontologisen kuntoutuksen sosiaalityosta sosiaalityontekijoiden nako-
kulmasta, minkda ndaen merkityksellisend paitsi tyontekijoille itselleen, myds kaynnissa
olevien muutosprosessien kannalta. Tutkimukseni esittdad yhdenlaisen nakékulman
ikdihmisten kuntoutuksen kdytannoista. Tata nakokulmaa on mahdollista kayttda apu-
na pohdittaessa gerontologisen kuntoutuksen tulevaisuuden muotoja, tavoitteita ja
toteuttajia. Tutkimukseni osoittaa, ettd gerontologisen kuntoutuksen sosiaalityo ja
sosiaalityontekijat toimivat kuntoutuksessa idkkdiden asiakkaiden tilanteen arvioinnis-
sa, mutta myos tuen ja huolenpidon kaytannodissa. Vaikka arvioinnin kaytannot ovat
gerontologisen kuntoutuksen sosiaality0ssa keskeisid, nden kahden viimeksi mainitun
mukana olon kuntoutustoiminnassa erityisen merkittavana, varsinkin kun asiakkaina
ovat erittdin idkkaat. Myos tulevaisuuden kuntoutusta ja muuta vanhusty6ta suunnitel-

taessa ndma seikat on syyta ottaa huomioon.
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Liitteet

Liite 1. Kirje sosiaalitydntekijoille

Hyva Sosiaalityontekija

Kiitos, kun lupauduit haastateltavakseni. Kuten puhelimessa kerroin, teen osana am-
matillisia erikoistumisopintoja lisensiaattitutkimustani, jonka tyonimena on ”Sosiaali-
tyo osana gerontologista kuntoutusta”. Tutkimukseni tarkoituksena on tehda nakyvaksi
mita ja millaista on sosiaalityd osana gerontologista kuntoutusta, mika on sosiaalityén
rooli ja asiantuntemus tdssad tyossa. Naistd asioista olen kiinnostunut nimenomaan

sosiaalityontekijoiden nakdkulmasta.

Haastattelussa toivoisin sinun kertovan omasta tyostasi, millaisista tehtavista tyopaiva-
si tai viikkosi koostuvat? Millaisia asiakkaita tai asiakasryhmia tapaat tyossasi? Toivoisin
myos sinulta kuvauksia erityisesti mieleen jaaneista asiakastilanteista/tapaamisista.
Naiden lisaksi haluaisin kuulla ndkemyksiasi sosiaalitydn roolista ja asiantuntijuudesta
gerontologisessa kuntoutuksessa. Arvelisin haastatteluun kuluvan aikaa tunnista kah-
teen tuntiin. Tulosanalyysin toteuttamiseksi pyydan lupaa haastattelun nauhoittami-

seksi. Takaan tutkimuksessani haastateltavien nimettomyyden.

Jos mieleesi nousi jo nyt joitakin kysymyksid, voit ottaa minun yhteytta joko puhelimit-
se p. 040-8653267 tai sahkopostitse eeva.rossi@ulapland.fi. Tutkimustani ohjaa pro-
fessori Sanna Vayrynen (p. 040- 484 4187), jolta on saatavissa myos lisdtietoja.

Ystavallisin terveisin

Eeva Rossi

YTM
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Liite 2. Haastattelun teemat

Taustatietoja:

Mika on koulutuksesi? Mista ja milloin olet valmistunut?
Toivoisin, ettd kertoisit vahan tyohistoriastasi. Oletko ollut kauan tdssa laitoksessa
tyossa? Aiempi tyohistoria?

Sosiaalityon arki ja tehtavat:

Toivoisin ettd kertoisit tai kuvailisit tyopaivista tai viikkoja, kuinka ne muodostuvat?
Millaisia tehtavia sosiaalityontekijalla on?

Kuinka asiakastapaamiset jarjestyvat? Tapaako sosiaalityontekija kaikki asiakkaat vai
tarvittaessa, ja jos ndin kuka maarittaa tarpeen? Missa vaiheessa kuntoutusprosessia
sosiaalityontekija tapaa asiakkaat?

Kirjaako sosiaalityontekija asiakastietoja ylos? Ketka lukevat sosiaalityontekijan kirja-
uksia? Keiden tietoja sosiaalityontekija seuraa?

Millaisissa tilanteissa olet kokenut “onnistumisen iloa”?

Sosiaalityon asiakkaat:

Millaisia asiakkaita/asiakasryhmia tapaat? Voisitko kertoa myos asiakkaiden elamanti-
lanteista yleisesti?

Millainen on erityisen mieleen jaanyt asiakaskohtaaminen/tapaus?

Millaiset tehtdvat ovat olleet haasteellisimpia?

Millaisissa tilanteissa olet kokenut sosiaalityon olleen erityisen merkityksellistda? Milloin
on tarvittu nimenomaan sosiaalityon asiantuntijuutta?

Sosiaalityon asiantuntijuus ja moniammatillisuus:

Mita ajattelet sosiaalityon roolista kuntoutustyossa? Kuinka merkityksellisena ndkee
sosiaalityon kuntoutuksessa?

Mika on erityisesti sosiaalityon asiantuntijuutta kuntoutuksessa?

Minkélainen tydnjako on eri ammattilaisten valilla? Kuka tyonjaosta paattaa?

Miten ja keiden muiden kanssa sosiaalityontekija tyoskentelee? Mitd ongelmia on
tyoskentelyssa muiden kanssa? Mitad haasteita?

Keitd moniammatilliseen tiimiin/tyéoryhmaan kuuluu? Mitd ajattelee moniammatilli-
suudesta? Kuinka moniammatillisuus toteutuu?

Miten itse maarittelet sosiaality6ta? Kuinka kuvaa sosiaality6ta omassa tyoyhteisos-
saan?
Onko muutostarpeita tydssa? Miten kehittdisi omaa tyétaan?



Liite 3: Esimerkki analyysitaulukosta

Analyysitaulukko
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Aineisto Toiminta Asiakkaan | Tyontekijan Tyontekijan paikka Maarittaa Osaaminen
rooli rooli
H: Ettd, ettd tota ja taytyy sanoo, ma Keskustelu, | Kertoja Kuuntelija Asiakkaan rinnalla Tyontekijan arvot | Vuorovaikutus-

sit sanon hyvin usein asiakkaalle etta
vaikka meilld ei mitddn semmosta niin
sanotusti sosiaalityén kuviota oliskaan
niin niin, me ollaan keskusteltu ja ma
sanonkin hanelle, ettd oli tosi ilo saada
tutustua sinuun, mika on ihan vilpitto-
masti sitd mielta, etta se on tan tyon
rikkaus, etta tosiaan niin ,niin
monenlaisia ikdihmisid ja monella ta-
valla ihmiset ikdantyvat niin se on tassa
sitten.

Olla rinnalla ja kuulla niité eldmdntari-
noita.

kuuntelu

olo

osaaminen




