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Pro gradu -tutkielmassa tarkastellaan sosiaalityontekijoiden kokemuksia kuoleman kohtaami-
sesta tyOtehtdvissé. Tavoitteena on lisétd sosiaalityon ymmarrystd kuoleman teemasta. Aineisto
koostuu yhdeksidstd sosiaalityontekijan haastattelusta. Haastateltavat tavoitettiin Facebookin
Sosiaalityon uraverkosto-ryhmén kautta. Haastattelut toteutettiin noudattaen avoimen haastat-
telun periaatteita. Tutkimus nojautuu fenomenologis-hermeneuttiseen tutkimusperinteeseen ja
aineisto on analysoitu tulkinnallisen fenomenologisen analyysimenetelmin (IPA) mukaisesti.

Sosiaalityontekijoilld oli moninaisia kokemuksia kuoleman kohtaamisesta tydtehtavissd. Osa
piti kuolemaa marginaalisena ilmioné sosiaalitydssd, ja osa koki, ettd asiakkaan tai hidnen 14-
heisensd kuolema voi tulla vastaan missd vain tehtdvéssé sosiaalityon kentélla. Sosiaalityonte-
kijoiden kokemuksissa oli havaittavissa ammatillisia, henkilokohtaisia ja kulttuurisia ulottu-
vuuksia.

Kuoleman kohtaaminen néyttdytyi sosiaalityontekijoiden kokemuksissa vaativana tehtavéna.
Sosiaalityontekijit antoivat kokemustensa perusteella erilaisia merkityssisédltdjd elamaille ja
kuolemalle. Toisinaan kuolema koettiin luonnolliseksi osana eldméankulkua, mutta lasten kuo-
lemat, itsemurhat ja onnettomuudet koettiin luonnonvastaisina. Kokemukset haastoivat sosiaa-
lityontekijoiden ammatillisia valmiuksia ja saivat heiddt pohtimaan perusoikeuksiin, kuten
tasa-arvoiseen kohteluun ja itsemadrddmisoikeuteen, liittyvid kysymyksid. Kuoleman kohtaa-
minen tyotehtdvissd saattoi saada sosiaalityOntekijin kokemaan sekd riittdméttomyyttd etti
merkityksellisyyden tunnetta. Aikaan ja paikkaan sidotussa sosiaalitydssd yhteiskunnalliset ra-
kenteet ovat aina ldsnd, eikd tyoskentely kuoleman parissa muuttanut tdtd. Sosiaalityontekijat
toivat esiin kokemuksiaan kulttuurieroista ja palvelujirjestelman haasteista.

Avainsanat: Sosiaalityd, kuolema, kokemus

_x_ Tutkielma ei sisdlld muita kuin tekijdn/tekijoiden omia henkil6tietoja.
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1 Johdanto

"Kulttuuri, joka on kadottanut kuoleman ja kuolevansa, on tyhjd kulttuuri.
Kuoleman kdsityksissd heijastuvat yhteison keskeiset arvot ja merkitykset.
Siind, kuinka suhtaudumme kuolemaa ldhestyviin kanssaihmisiimme, heijas-
tuu kulttuurimme historiattomuus ja julmuus. Kuolema alkaa syntymdssd, ja
ihmiset, jotka eivit vdlittomdsti tiedd olevansa juuri nyt kuolemassa, rimpui-
levat eldmdnlaadun kysymysten parissa. Kun tietoisuus omasta kuolemasta
Jja eldmdn rajallisuudesta ei ylld aktiiviseen tietoisuuteen, myds vastuu mui-
den eldamdstd puuttuu (Andersson 2006).” (Hanninen, 2010.)

Suomessa kuolee keskiméérin yli 60 000 ihmistd vuodessa, miké on noin prosenttiyksikon ver-
ran kaikista Suomessa asuvista (Suomen virallinen tilasto SVT 2024). Sosiaalihuollon asiakas-
midrddn suhteutettuna se tarkoittaa vajaata 8 000 menehtynytta sosiaalihuollon asiakasta vuo-
dessa (Terveyden ja hyvinvoinninlaitos 2025). Onkin todennikoistd, ettd sosiaalityOntekija
kohtaa tyOuransa aikana kuolemaan liittyvié tilanteita, koska sosiaalitydssd voidaan kohdata
sekd kuolevia ettd menehtyneiden omaisia. Kuoleman kohtaaminen ei ole muusta sosiaalitydsti

erillinen tehtdvi, vaan kuuluu osaksi sosiaalityon arkea (Currer, 2017).

Kuoleminen tapahtuu pééosin sairaaloissa ja hoitolaitoksissa, minkd vuoksi puhe kuolemasta
on painottunut hoivaan ja hoitoon eldmén loppupuolella. Puhe itse kuolemasta on jdinyt vi-
hemmiille, ja onkin esitetty kritiikkid, jonka mukaan nykypuhe kuolemasta on enemmin pu-
hetta kuolemisen kontrolloinnista kuin puhetta menetyksestd. (de Mereidos 2016.) Toisaalta
keskusteluun on Suomen kontekstissa 2000-luvulla noussut hyva kuolema, eutanasia ja surusta

selviytyminen (Haverinen & Pajari 2020: 313-314).

Kuolemaa on késitelty sosiaalityon tutkimuksessa viime aikoina lisddntyvissd maarin. Ikédén-
tyneiden kotona asumista painottavan polititkan vuoksi kuolema on aiempaa enemmaén ldhen-
tynyt kotia ja ihmisten arkea. Samaan aikaan on kehitetty myos laitosmuotoista saattohoitoa.
(Seppénen, Vihdkangas & Anttonen 2020, 363.) Suomessa kuoleman teemaa on késitelty ge-
rontologisen sosiaalityon tutkimuksessa, ja tutkimusta on tehty my0s ldheisten tukemisesta
kuoleman jilkeen (ks. esim. Seppédnen ym. 2020). Kuolemaa koskevien teemojen kasittely on

kuitenkin sosiaalityon tutkimuksessa ja opetuksessa vihdista.

Kansainvilisesti tutkimusta sosiaalitydstd kuoleman rajapinnoilla on tehty laajasti ympéri maa-

ilmaa. Tutkimustietoa on esimerkiksi sosiaalityontekijoiden kuolemankompetenssista (esim.



Chan ja Tin 2012) ja sosiaalityon roolista palliatiivisessa hoidossa (esim. Hughes, Firth & Oli-
viere 2015). Kuolemaan liittyvit sosiaalityon tehtdvét ovat lisddntyneet eutanasian laillistami-
sen myotd esimerkiksi Kanadassa, missd sosiaalityOntekijdt ovat osallistuneet eutanasiaa har-

kitsevien asiakkaiden tilanteen arviointiin ja tukemiseen (Bravo ym., 2023.)

Tavoitteeni on lisdtd ymmaérrysti sosiaalityon roolista kuolemaa kohdattaessa. Olen tehnyt ison
osan tydurastani sosiaali- ja kriisipdivystyksessi, jossa tyontekijit kohtaavat kuolemaan liitty-
vid asioita ldhes jokaisessa vuorossa, ja se on herdttédnyt kiinnostukseni aihetta kohtaan. Haluan
pro gradu -tutkielmassani tarkastella sosiaalityohon ja kuolemaan liittyvid kysymyksia tutkijan

nikokulmasta.

Pro gradu -tutkielmassani kdytin késitteitd kuolemaan liittyva sosiaalityd, kuoleman kohtaa-
minen sosiaalitydssd ja kuolematyd. Kuolematyo-késite kattaa sekd kuolevien asiakkaiden ettd
surevien ldheisten kanssa tehtdvan tyon. Kuolematyo voi olla myos kuolemanteemojen kasit-
telyd asiakkaiden kanssa. Tutkielmani ei siis rajaudu vain kuolevien asiakkaiden kanssa tehté-
véain tyohon, silld halusin saada mahdollisimman laajan késityksen sosiaalityontekijéiden ko-
kemuksista, jotka liittyvdt kuoleman kohtaamiseen tyotehtdvissd. Aineistoni koostuu yhdek-
sdstd sosiaalityontekijin haastattelusta. Haastatteluissa sosiaalityontekijét saivat itse maari-

telld, mink&laisessa kontekstissa he olivat kohdanneet kuolemaa sosiaalitydssa.

Sosiaalityontekijoiden kokemuksia tarkasteleva tutkimukseni kiinnittyy fenomenologis-her-
meneuttiseen tutkimusperinteeseen. Fenomenologisessa viitekehyksessa tutkija on kiinnostu-
nut ihmisten kokemusmaailmasta, ja hermeneuttisuus tuo mukaan tutkijan tulkinnan aineistosta
(Tokkéri 2018, 68). Kéytin analyysissd tulkinnallista fenomenologista analyysimenetelmas,
joka tunnetaan myos lyhenteelld IPA. Analyysimenetelmd mahdollistaa monipuolisen aineis-

ton késittelyn ja tutkijan omien kokemusten hyddyntdmisen (mt., 75).

2 Kuoleman ja sosiaalityon kohtaamispaikkoja

Kéytannon sosiaalitydssé keskeisend tavoitteena on tehdd muutosty6ta yksildiden ja yhteisdjen
parissa hyvinvoinnin lisddmiseksi (Sosnet 2003). Sosiaality0 pitdd sisdlladn sekd yhteiskunnal-
liset, yhteisolliset ettd yksilolliset tekijat (Kananoja 2016). Mikddn inhimillinen ei ole sosiaa-
litydlle vierasta, ja sosiaalityOntekijét kohtaavat tydssddn myos kuolemaa. Currer (2017) pai-
nottaakin, ettd kuolematyd ei ole erillinen ja erityinen osa sosiaality6té, vaan yksi sosiaalityon

osa-alue. Aloitan aiheen kisittelyn kuoleman kulttuuristen ulottuvuuksien paikantamisella ja



jatkan tarkastelemalla sosiaalityon ja kuoleman kohtaamispaikkoja. Suru kulkee kdsi kiddessa
kuoleman kanssa, joten lopuksi késittelen myds surua. Lopuksi nostan esiin haasteita, joita

kuolemantyd asettaa sosiaalityontekijoille.

2.1 Kuoleman kulttuurisia ulottuvuuksia

Juridisen maéaritelman mukaan ihminen on kuollut, kun kaikki aivotoiminta on pysyvasti lop-
punut (Sosiaali- ja terveysministerion asetus kuoleman toteamisesta 27/2004 2 §). Biologisesti
kuolema maéadrittyy elintoimintojen pdattymisen kautta, mutta sosiologiassa tunnetaan myos so-
siaalisen kuoleman késite. Sosiaalinen kuolema rakentuu ihmisten vélisissa suhteissa ja siin,
kuinka yksilo tulee kohdatuksi ja ndhdyksi. Sosiaalisesti kuollut on kliinisesti tarkasteltuna
elossa, mutta muiden silmissd hén ei endd ole samalla lailla eldva kuin aiemmin. Ilmi6td on
havaittu varsinkin pitkédaikaishoitolaitoksissa, joissa yksiloiden toiminta- ja ilmaisukyky on
merkittavasti laskenut. (Pirhonen, Seppénen, Pietild, Tuomola & Jylha 2021, 5—6.) Téssé tut-

kielmassa ldhestyn kuolemaa ensisijaisesti juridisen ja biologisen mééritelmin kautta.

Suurin osa suomalaisista kuolee idkkaani johonkin tiettyyn sairauteen. Useimmiten kuolema
tapahtuu sairaalassa tai hoitolaitoksessa (Vala 2014, 25). Yleisen kdsityksen mukaan aiemmin
Suomessa synnyttiin ja kuoltiin saunassa. Saman kéasityksen mukaan aiemmat sukupolvet suh-
tautuivat kuolemaan luonnollisena osana eldméé toisin kuin nykyiset sukupolvet. Kuoleman
sijainti onkin vaihdellut huomattavasti sosiaalisessa kentdssd viimeisen sadan vuoden aikana.
1900-luku oli suomalaisessa kuolemankulttuurissa murroksen aikaa, jolloin nidkemys kuole-

man merkityksestd muuttui perustavanlaisella tavalla. (Pajari, Jalonen, Miettinen & Kanerva

2020, 311-312.)

Modernille ldnsimaiselle kuolemankulttuurille on tyypillistd kuoleman siirtyminen julkisesta
yksityiseen ja pois yksityisestd paikasta (kodista) julkiseen (sairaalaan). Kuolema oli arjessa
“nakymattomilladn” 1960- ja 1970-luvuilla. 1900-luvun loppupuolella keskusteltiin siitd, mi-
ten vaiettu asia kuolema on ldnsimaisessa kulttuurissa. Kuolemasta puhuminen koettiin kuiten-
kin vaikeaksi ja aiempien vuosien vaikenemisesta yritettiin irrottautua. 2000-luvulla keskus-
teluun on noussut hyvé kuolema, eutanasia ja surusta selviytyminen. Fyysinen kuoleman koh-
taaminen on vierasta suurimmalle osalle suomalaisia. Léheiset eivit endd juurikaan pese ja
vaateta vainajia, vaan ndma toimet hoituvat joko sairaalassa tai hautaustoimistossa. Nykyiseen
tapakulttuuriin kuuluu, ettd ldheiset voivat halutessaan ndhdéd vainajan. Vainajan katsominen

ei silti ole itsestdén selvyys, vaan yksilollinen valinta. (Haverinen & Pajari 2020, 313-315.)



Kuolema on ldhentymaissa kotia ja arkea, kun ikddntyvien hoiva ja hoito siirtyvét enenevissi
madrin kotiin (Seppanen ym. 2020, 363). Kuolemansurua tutkinut Pulkkinen (2016, 20) on
todennut, ettd kuolemaan liittyva tutkimus ja puhe ovat lisddntyneet ja suhtautuminen kuole-
maan on muuttunut aiempaa luontevammaksi. Hén jatkaa, ettd kuolemansuru on edelleen esilld

tutkimuskentélld vain véhdisissd méérin ja suruaihe on yhd marginaalissa.

Seké kuolemalla ettd surulla on kulttuurinen ja historiallinen ulottuvuus. Kuolemaa ja surua
kisittelevét tutkimukset ldhestyvét aihetta linsimaisesta, kristillisestd kulttuuripiiristd (Butters
2020, 18). Kisitys kuolemasta ja siitd, mitd kuoleman jidlkeen ajatellaan seuraavan, on vaih-
dellut eri aikoina ja eri kulttuureissa. Esimerkiksi hindulaisuudessa uskotaan eldmén ja kuole-
man kiertokulkuun. Kuolema tapahtuu useita kertoja, toisin kuin kristillisessé perinteessi, jossa
yksilon ndhdéddn kuolevan vain kerran. Yhti lailla eroja on kuolevien ja eldvien suhteissa. Toi-
sissa perinteissd, kuten buddhismissa ja tiettyjen intiaaniheimojen uskomuksissa, eldvét ja
kuolleet ovat yhteydessi toisiinsa. (Gire 2014, 3—4.) Laheisen kuoleman ja oman ldhestyvin
kuoleman herittdmiin tunteisiin vaikuttaa se, miti ihmiselle ajatellaan tapahtuvan kuolemassa

ja sen jilkeen (Butters 2020, 21; Gire 2014, 6-10).

Kuolemaan liittyvissé suru- ja hautausrituaaleissa on my0s kulttuurisia eroja. Esimerkiksi toi-
sissa kulttuureissa itkemiseen vainajan ddrelld suhtaudutaan kielteisesti, koska sen ndhdain
vaikuttavan kuolevan siirtymiseen eteenpdin eldmén ja kuoleman kiertokulussa. Itkemisen si-
jasta kannustetaan myonteisen ilmapiirin luomiseen vainajan ldheisyydessd, kun taas karjalai-
seen kulttuuriperinteeseen on kuulunut itkuvirsien laulaminen vainajan dérelld. (Butters 2020,

20-21.)

2.2 Sosiaalityd kuoleman rajapinnoilla aiemman tutkimuksen valossa

Asiakkaan tai asiakkaan ldheisen kuolema voi tulla vastaan missd tahansa sosiaalityon tehta-
vissd. Kuoleman teemaan liittyvéa sosiaalitydn opetus ja tutkimus on kuitenkin Suomessa ollut
toistaiseksi vahdistd. Aineistohakujeni perusteella viime vuosina sosiaality6hon ja kuolemaan
liittyen on tehty muutamia pro gradu -tutkielmia, joissa on kisitelty saattohoitoa (Hékkinen
2015), ja kuolemaa terveyssosiaalityon (Saranpdd 2014) ja gerontologisen sosiaalityon (Pesola
2020) sosiaalityontekijoiden ndkdkulmasta. Pesola (2020, 35—47) haastatteli pro gradu -tutkiel-
massaan Vviittd gerontologisen sosiaalityon sosiaalityontekijdd. Sosiaalityontekijat kertoivat,

ettd he késittelevit harvoin kuolemaa tydssdén, mutta kuolema on aina taustalla tyon todelli-



suudessa. Pesola (2020, 35—47) jaotteli kuolematyon kolmeen kategoriaan. Ensimmaisessa ka-
tegoriassa kuolemaa tuli vastaan asiakkaan kuolemaan liittyen, joko tulevana asiana tai itse
kuolemantapahtumana. Toisessa kategoriassa kuolema tuli esiin asiakkaan itsetuhoisuuden eli
itsemurhauhan ja kuolemantoiveen kautta. Kolmas kategoria oli asiakkaan ldaheisen kuolema,

joka nostatti asiakkaassa kuolemansurua ja yksindisyyden tunteita.

Yhteiskunnallista kuolematutkimusta on tehty Suomessa laajemmin erityisesti sosiologian tie-
teenalalla. Oinas ja Ronkainen (2024) ovat julkaisseet kuolleen ihmisarvoa ja kuolemansyyn
selvitystd koskevan artikkelin. Kuolemaa ikééntyvien ndkokulmasta on tutkittu selvittdmalla
késityksid hyviasta kuolemasta (Seppanen ym. 2020) ja tarkastelemalla miten ikdéntyneet val-
mistautuvat kuolemaan (Pirhonen ym. 2022). Pirhonen, Jylhi ja Pietild (2022, 12, 15) ovat
havainneet, ettd ikdintyneet pohtivat ldhestyvadd kuolemaa paljon, jotkut jopa piivittdin, ja he
valmistautuvat siithen eri tavoin. Kuolemaan valmistautuminen voi olla konkreettista toimintaa,
kuten arkkurahojen sddstdmistd tai hautapaikan varaamista. Toisaalta valmistautuminen voi
olla sisiistd toimintaa, kuten emotionaalista ja hengellistd tyoskentelyd. Pirhosen ja kumppa-
neiden (2022, 16) haastattelemat ikédntyneet kertoivat, ettd vanhuus sujui erilaisissa merkeissa
riippuen siitd, miten kuolema oli otettu haltuun: ”Haastattelemamme Auvo oli padtynyt ajatte-
lemaan, ettd vanhan ihmisen luo tuleva kuolema saattaa olla pikemminkin ystéva kuin viholli-
nen ja luonnollinen kuolema, jopa jannittdva kokemus. Reijoa kuolema pelotti, ja erityisesti
ahdisti ajatus kaiken raukeamisesta kuoleman tullessa.” Tutkijat (mt., 16) totesivat, ettd psyyk-

kiselld kuolemantoimijuudella voi olla tirked rooli hyvinvointitekijdnd vanhuudessa.

Kansainvilisesti kuolemaan liittyvéa sosiaalityotéd on tutkittu enemmaéan. Wallace Chi Ho Chan
ja Agnes Fong Tin (2012, 903) ovat tutkineet kuolemaa kohtaavien sosiaalialan ammattilaisten
“kuoleman kompetenssia”, eli tekijoitd, joista ammatillinen osaaminen koostuu. He ovat tun-
nistaneet, ettd osaamisessa on nelji ulottuvuutta, jotka ovat tiedollinen osaaminen, kdytdnnon

osaaminen, itsetuntemukseen liittyvd kompetenssi ja tydympéristoon liittyvd osaaminen.

Tiedolliseen osaamiseen kuuluu tieto kuolemasta, kuolemisesta ja surusta, sekd ymmaérrys asi-
akkaiden erilaisista tarpeista. Tutkittavat nostivat esille liséksi tietimyksen hautajaisjérjeste-
lyistd ja yhteison resursseista. Itsetuntemukseen liittyvd kompetenssi jakautuu edelleen kol-
meen teemaan, joihin kuuluvat henkilokohtaiset resurssit, kuten rauhallisuus, kypsyys, huumo-
rintaju ja kérsivallisyys. Itsetuntemukseen liittyvd kompetenssi muodostuu liséksi tyontekijan

eksistentiaalisista ja emotionaalisista valmiuksista. Eksistentiaalisiin valmiuksiin kuuluu oma



suhtautuminen kuolemaan ja kédrsimykseen sekd elimén merkityksellisyyden kokemus. Emo-
tionaalisiin valmiuksiin puolestaan liittyvit itsestd huolehtiminen ja hyvén mielenterveyden
ylldpitdiminen sekd kyky kisitelld omia tunteita ja ottaa vastaan asiakkaiden tunteita. Myds

kollegoiden tuki kuuluu tdhédn kategoriaan. (Chan & Tin 2012, 903-905.)

Kéaytdnnon osaaminen pitdd sisdlldén kyvyn soveltaa tietoja ja taitoja. Chan:n ja Tin (2012,
905) tutkivat kuolematy6té tekevien ammattilaisten kisityksié siitd, minkélaisia taitoja ja val-
miuksia kuolematydssé tarvitaan. Suurin osa tutkimukseen osallistuneista ammattilaisista oli
sosiaalitydntekijoitd, mutta joukossa oli lisdksi muun muassa hengellisid tyontekijoitd, sairaan-
hoitajia, 1ddkéreitd ja psykologeja. Tutkittavien vastauksissa painottuivat terapeuttisen tyon
elementit, kuten kyselemisen taito, kunnioitus, empatia, hyviaksyntd ja kuunteleminen. Osa toi
esiin havainnointikyvyn tirkeyden sekd emotionaalisen ja kulttuurisen sensitiivisyyden. Konk-
reettisia taitoja olivat verkosto- ja yhteisotyon taidot, opetus ja edunvalvonta. Tydympéristoon

liittyvid taitoja olivat tiimityd ja tyOnantajalta ja esihenkil6iltd saatu tuki. (Mt., 906.)

Currer (2017, 78—88) on haastatellut kuoleman parissa sosiaalialan ty6té tekevid ammattilaisia.
Hén kéyttdd ammattilaisista késitettd “social care worker”, miké sisdltdd my0s sosiaalityonte-
kijat. Hin on tunnistanut haastattelujen pohjalta viisi keskeistid kuolematyon parissa tehtiavin
sosiaalitydon elementtid, jotka ovat osin pédllekkéisid Chanin ja Tinin (2012) havaintojen
kanssa ja osin tdydentdvit niitd. Ensinédkin, kuolematydssa tulee yhdistyd kdytdnnoéllisen ja
emotionaalisen tyon osa-alueet. Currerin (2017) mukaan asiakkaan tunnetydskentelylle on en-
sin annettava tilaa, jotta kidytdnnon tyd mahdollistuu. Toiseksi tyontekijan tulee olla l14sni ja
luotettava. Ldsndolo ndyttdytyi konkreettisena paikalla olemisena-ja tunnetasolla tavoitetta-
vissa olemisena. Sen toteutuminen edellytti puolestaan kolmatta elementtii eli aikaa, kuunte-
lemista ja huomiointia. Neljds sosiaalityon tehtdvéa oli rohkaista ja auttaa yhteyteen muiden
thmisten kanssa. Kdytdnndssad tdmi tarkoitti vuorovaikutusta henkildlle tdrkeiden ldheisten
kanssa tai esimerkiksi vertaistuen pariin ohjaamista. Haastatteluissa viimeisend nousi esiin so-
siaalityon rooli asiakkaan puolesta puhujana, jotta yksilon tarpeet nousisivat tydskentelyn kes-
kioon. Tadma saattoi edellyttdd my0ds vakiintuneiden ammatillisten toimintatapojen haastamista

ja kyseenalaistamista.

2.3 Sosiaalityd kuoleman &drelld

Kuoleman voi kohdata monella tavalla. Kuolema voi olla odottamaton ja dkillinen, jolloin sii-

hen ei ole mahdollista valmistautua. Suurin osa toivookin ldhtevinsd niin sanotusti saappaat



jalassa. Moni kuitenkin ehtii valmistautua kuolemaansa, silld valtaosa ithmisistd kuolee van-
huusidssd (SVT 2024). Suomessa sosiaality6td kuolevien parissa tehddin esimerkiksi saatto-
hoitoyksikoissé (esim. Ahlblad 2019), terveyssosiaalitydssa (esim. Saranpédé 2014) ja geronto-

logisessa sosiaalitydssd (esim. Pesola 2020).

Ihmiseldmaén ldhestyessa loppua ikddntymisen tai sairastumisen vuoksi kyseessd on usein joko
palliatiivisen tai saattohoidon vaihe. T4lloin tavoitteena on mahdollistaa hyvi eldminlaatu ja
lopulta hyvé kuolema. Palliatiivinen hoito tarkoittaa parantumattomasti sairaan potilaan aktii-
vista hoitoa, jossa huomioidaan myds hénen ldheisensé. Tavoitteena on lievittdd kipua ja kér-
simysti seki tarjota mahdollisimman hyva eldminlaatu. (STM, n.d). Palliatiivisen sosiaalityon
ydintaidot liittyvét arvoihin ja asenteisiin, tietoon ja taitoon. Arvojen mukaisessa tydskente-
lysséd arvostetaan eldmii loppuun saakka ja sitoudutaan asiakkaan itsemddrddmisoikeuteen.
Tyoskentelyssd huomioidaan yksildllisesti asiakkaan kulttuurinen ja sosiaalinen tausta ja per-
hetilanne. Arvoihin ja asenteisiin liittyy késitys siitd, ettd toimenpiteitd ja kdytint6ja tulee so-
peuttaa asiakkaan tilanteen ja voinnin mukaisesti. Keskeinen osa arvojen ja asenteiden toteu-
tumista on palliatiivisen vaiheen tunnistaminen, johon sisdltyy ymmarrys siitd, ettd aikaisempi

palliatiivisen vaiheen aloitus edistdd parempia tuloksia. (Hughes, Firth & Oliviere 2015.)

Palliatiivisen sosiaalityon tieto koostuu monesta osasta. Keskeistd on palliatiivisen hoidon ké-
sitteiden tuntemus sekd tietdmys siitd, miten palliatiivinen hoito ja sosiaality® nivoutuvat yh-
teen. Lisdksi ymmaérrys hoitotyon ja sosiaalitydon mahdollisista ristiriitaisuuksista kuuluu oleel-
lisesti palliatiivisen sosiaalityon tietopohjaan. Tiedolliseen osaamiseen kuuluu myés suru- ja
menetysteorioiden ja lainsdddannon osaaminen sekd ymmarrys eettisistd periaatteista. Monia-
laisen yhteistyon tuntemus ja sosiaalityon roolin tunnistaminen ovat osa tiedollista osaamista.

(Hughes, Firth & Oliviere 2015.)

Palliatiivisen sosiaalityon taitoihin kuuluu kyky olla vuorovaikutuksessa kuolevan asiakkaan
ja hinen ldheistensd kanssa. Sosiaalityontekijéltd edellytetdéin myotétuntoa, empaattisuutta ja
vélittdmistd. Taitoihin luetaan monialaisen yhteistyon taidot ja kyky edistdé sosiaalityon ndko-
kulmaa palliatiivisessa hoidossa. Sosiaalityontekijan keskeisiin taitoihin kuuluu psykososiaa-
lisen tuen arviointi, joka toteutetaan joustavasti asiakkaan tilanteen mukaisesti. Sosiaalityonte-
kijdn kuuluu antaa informaatiota ja tukea asiakasta paatoksenteossa palliatiivisen hoidon ai-
kana. Sosiaalityontekijén on liséksi edistettdvéd asiakkaan ja hidnen omaistensa asemaa ja oi-

keuksia. Sosiaalityontekijén tulee osata arvioida tydskentelyprosesseja ja tarvittaessa toteuttaa



muutoksia niihin. Ty on vaativaa ja edellyttdd sosiaalityontekijaltd itsestd huolehtimista ja

itsereflektiota. (Hughes, Firth & Oliviere 2015.)

Saattohoito ajoittuu palliatiivisen hoidon loppuvaiheeseen, yleensid viimeisille elinviikoille tai
paiville. Se perustuu ennakoivaan hoitosuunnitelmaan ja saattohoitopédédtdkseen. Saattohoitoa
ja palliatiivista hoitoa tarjotaan kotiin vietdvina peruspalveluna ja erikoissairaanhoitona (STM
n.d). Hyvé saattohoito on kokonaisvaltaista ihmisen tukemista. Salmelan (2014, 47) mukaan
vaikuttaa siltd, ettd emotionaalinen tuki on saattohoidon vaikein osuus. Lahestyvé kuolema te-
kee hoidosta ja tuesta ammattilaisille erityisen vaativaa. Fyysisen kivun lievittdminen on hel-
pompaa kuin kuolevan ahdistuksen ja pelon kohtaaminen. Emotionaalinen tuki perustuu siihen,
ettd empatian kautta on mahdollista asettua kuolevan kdrsimyksen kokemuksiin. Kuolevan
emotionaaliseen kohtaamiseen vaikuttavat psykologiset, biologiset ja kulttuuriset tekijit. Psy-
kologiset tekijét liittyvdt kuolevan kokemuksiin samaistumiseen ja sen vaikeuteen. Biologiset
tekijit puolestaan kumpuavat evoluutiosta perdisin olevaan haluttomuuteen ajatella omaa kuo-

levaisuutta. (Mt., 47-61.)

Pipsa Hékkinen (2015, 67-69) tarkasteli pro gradu- tutkielmassaan sosiaalitydn asemaa osana
saattohoitoa. Hin tunnisti kolme tyOorientaatiota, jotka ovat kuolevalle ja hinen ldheisilleen
annettava ohjaus ja neuvonta, konkreettisten asioiden hoito eli byrokratiatyd seké psykososi-
aalisen tyOn orientaatio. Néistd viimeisin ndyttdytyi merkityksellisimpénd. Psykososiaalisessa
tyOssé korostuivat sosiaalityontekijéiden vuorovaikutustaidot ja kyky kohdata erilaisia ihmisia.
Tutkimuksen mukaan keskusteluapu ja asiakkaan tukeminen olivat keskeinen osa tydskentelya.

My06s omaisten tukeminen korostui saattohoitotydssa.

Hyvién kuolemaan liittyy vahvasti sosiaalinen ulottuvuus. Ammattilaisten ohella hoivaa kuo-
lemanprosessin aikana antavat ldheiset ja omaiset. Liheiset suhteet itselle tarkeisiin ihmisiin
luovat hyvinvointia ldpi koko eldmén loppuun saakka. Suhteet voivat muuttua kuolemanpro-
sessin aikana ja niihin voi liittyd uudenlaisia haasteita. Kuoleva voi syrjdytyé ldahisuhteistaan
ja jo aiemmin ongelmalliset suhteet voivat nostaa kipeité tunteita eldmén loppupuolella. (Sep-
panen ym. 2020, 363—-364.) Toisaalta tutkijat (mt., 2020) ovat havainneet, ettd aiemmin etéiset
suhteet ovat voineet lihentyd esimerkiksi vertaisuuden kokemuksien vuoksi. Aina suhteiden
vihentymisté ei ndhty pelkéstdén huonona asiana, vaan se saattoi olla tietoista ja toivottua ve-
taytymisté sosiaalisista suhteista. Kuolevien hoidossa tulisi kuitenkin erityisesti huomioida hei-

dit, joilla ei ole ldheisii ja tarjota heille tukea.



Kuolevalla ihmiselld on sosiaalisen tuen lisdksi eksistentiaalisen tuen tarve, jonka saamisen
tulisi kuulua Seppdsen ym. (2020, 365) mukaan kuolevan perusoikeuksiin. Hekin, jotka eivit
ole uskonnollisia, kokevat usein tarvetta tarkastella elaimadn merkityksellisyyttd. Eksistentiaali-
set kysymykset eivit kosketa pelkéstidén kuolevaa, vaan my06s hidnen ldhipiiridan. Hengellisid
ja henkisid kysymyksid on Suomessa totuttu pitdiméén yksityisasioina. Jokaisella on kuitenkin
oikeus omiin kysymyksiinsd kuolemansa ldheisyydessa ja oikeus peléti, surra, olla vihainen ja
katkera eldmaille. Eldméan pdédttymisen hyvaksyminen on tirkedd. (Mt., 365-366.) Kansainvi-
lisesti eksistentiaalisen sosiaalityon késite on ollut kdytossd 1960- ja 1970- luvuilta saakka.
Siitd on kuitenkin puuttunut kisitteellinen yhtenéisyys eiké eksistentiaalisen ajattelun yhdista-
minen sosiaality0hon ole itsestdén selvdd. Surun ja kuoleman kohdatessa eksistentiaalisen so-
siaalityon on ajateltu auttavan yksilod 16ytdméén tarkoituksenmukaisuutta, hyvaksymain kuo-
levaisuuden ja jatkamaan eldméa, jos kyse on ldheisen menettdmisestd. Talloin sosiaalityonte-

kijan keskeisimmat taidot ovat empaattisuus ja aktiivinen kuuntelu. (Temiz, 2024.)

Jarkytys ldhestyvéan kuoleman ymmartdmisestd haastaa ihmisen resilienssii eli kykya selviytya
vaikeista tilanteista joustavasti. Resilienssi muodostuu terveydestd, merkityksellisistd tavoit-
teista, itsesddtelystd, jarkeilystd, sinnikkyydestd ja yhteistydstd muiden ihmisten kanssa. Hyvin
kuoleman hoidossa on tirkedd tukea ihmisen voimavaroja ja kohdata vaikeita kysymyksid, kun
voimavaroja ei endd ole. Kuolevalle on tirkedd saada kokemus autetuksi tulemisesta. Tydsken-
telysséd tulee kohdata hidnen hoidolliset, sosiaaliset, henkiset, hengelliset ja psyykkiset tar-
peensa. Kuolevaa ei tule pelétéd, vaan kohdata; kuulla ja kysyd mitd hén haluaa ja tarvittaessa
antaa tilaa. Léheisistd huolehtiminen on tirkedd vield kuoleman jilkeenkin. (Seppdnen ym.

2020, 365.)

2.4 Surevan kohtaaminen sosiaality0ssd

Kuoleman kanssa kési kddessé kulkee suru. Sosiaalityontekijdt voivat kohdata tydssédédn surevia
ja kriisissd olevia asiakkaita ldhes kaikkialla sosiaalitydn kentdlld. Surevien kohtaaminen edel-

lyttdd ymmarrysté surun ja kriisin vaikutuksista yksilon eldménkulkuun ja toimintakykyyn.

Sairaalassa tai laitoksessa kuolleen omaiset saavat tiedon ldheisensd kuolemasta yleensa sai-
raanhoitajalta tai lidkiriltd. Akillisten kuolemantapausten kohdalla suosituksena on, etti kuo-

linviestin viemisestd huolehtisi moniammatillinen ty6ryhmé, jossa on valmius psykososiaali-



sen tuen antamiseen. Saatuaan tiedon ldheisensd kuolemasta suurin osa thmisistd kokee voi-
makkaita tunteita, kognitiivista epdtasapainoisuutta ja toimintakyvyn heikkenemistd ainakin
jonkin aikaa tapahtuman jalkeen. Reaktiot ovat monenlaisia ja monitasoisia, mutta suurin osa

surevista toipuu ajan kanssa ilman ammattilaisten tukea. (Poijula 2010, 16.)

Yksilon ominaisuudet, kuten ikd, sukupuoli ja kulttuurinen ja uskonnollinen tausta, vaikuttavat
surun kokemuksiin. Surun kokemukseen voi vaikuttaa my0s se, millainen suhde surevalla oli
menehtyneeseen ja milld tapaa ldheinen menehtyi. Esimerkiksi henkirikoksen kautta 1dheisensa
menettdneilld on surun lisdksi traumaperdiseen stressireaktioon liittyvid oireita (Poijula 2010,
14). Toisaalta taas lapsi kisittdd kuoleman ja sen lopullisuuden ikékautensa mukaisesti (Tuuk-
kanen & Dahl 2024, 64). Huolimatta néistd eroista surun kokemistavoissa on myds yhtdli-
syyksid. Esimerkiksi surureaktiot, kuten itku, pelko ja viha, ovat niin yleisid, etté niitd pidetddn

universaaleina (Gire 2014, 11).

Sureva voi kaivata monenlaista apua, kuten tukea sosiaalietuuksien, vakuutuskorvausten ja
hautausavustusten hakemiseen, miké voi kriisin keskelld olla tydlastd. Ammattilaisten tulisi
liséksi huolehtia surevan ohjaamisesta jatkotuen piiriin. (Terkamo-Moisio & Aho 2020, 126.)
Suomalaisessa yhteiskunnassa sureva voi saada tukea ja apua usealta eri taholta. Arjessa jak-
samiseen, hyvinvointiin ja mielenterveyteen liittyen sureva voi saada lakisédteisia sosiaalihuol-
lon palveluita, kuten ohjausta ja tukea taloudellisissa asioissa. Lapsiperheet voivat saada oh-
jausta, neuvontaa ja keskusteluapua perheneuvolasta, kdytdnnon apua ja kotipalvelua puoles-
taan sosiaalitoimesta. (Hirvonen 2020, 128—129.) Surutyo6ta tehdidin kolmannella sektorilla ja
esimerkiksi seurakunnat ja jarjestot jarjestdvat sururyhmid. Vertaistukijédrjestoistd esimerkiksi

Huoma ry ja Surunauha tarjoavat tukea erilaisissa menetyksissa.

Surevan tukena tydskentely voi toteutua akuuttina kriisityond, palveluohjauksena tai surun
huomioimisena muissa palveluissa. Laheisen kuolema luetaan arkieldmin traumaattiseksi krii-
siksi. Traumaattinen kriisi atheutuu tilanteista, joihin yksilo ei ole voinut varautua, ja jotka ovat
yllattévid, pelottavia ja psyykkisesti traumatisoivia. Traumaattisen kriisin vaiheet jaetaan kar-
keasti neljdan: shokkivaihe, reaktiovaihe, késittelyvaihe ja uudelleen suuntautumisen vaihe

(Tahkola 2020, 105-107).

Yksilon luonnollista toipumista voidaan tukea psykososiaalisen tuen ja palveluiden avulla.
Naihin kuuluvat keskeisesti monimuotoinen sosiaality0 ja palvelut ensiavun rinnalla. Perustur-
van jdrjestdminen sosiaalitoimen kautta on yksi tukimuoto ja osa psyykkistd ensihoitoa. (Sosi-

aali- ja terveysministerid 2009, 12—18.) Akillisissi ja jarkyttivissi tilanteissa sosiaalihuoltolain
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29b pykélan (SHL 30.12.2014/1301) mukaisesti akuuttivaiheen psykososiaalista tukea tarjoa-
vat sosiaali- ja kriisipdivystykset. Sosiaalityd on katastrofitilanteissa usein etulinjassa tuke-
massa laheisensid menettineitd omaisia surussa ja sosiaality6lld onkin kansainvilisesti tunnus-

tettu paikka katastrofityon etulinjassa (Currer 2017).

Kriisityotd tehdédén erityisesti sosiaali- ja kriisipdivystyksissd. Pdivystyksissd tyoskennellddn
asiakkaiden kanssa, jotka ovat menettineet liheisensd mahdollisesti traumatisoivalla tavalla,
kuten onnettomuuden tai itsemurhan kautta. Kriisitydhon kuuluu ammattilaisen rauhoittava
lasndolo. Keskeistd kriisity0ssd on asiakkaiden perustarpeista, eli syOmisestd, juomisesta ja
riittdvastd levosta, huolehtiminen. Kriisity0sséd pyritddn varmistamaan asiakkaan arjen jatku-
minen. Tapahtumien ldpikdyminen on ajankohtaista vasta myohdisemmaissd vaiheessa. Ty0s-
kentelyn aikana kartoitetaan muun jatkotuen tarve. (Hirvonen 2020, 134.) Sosiaalityontekijalta
akuutti kriisityd edellyttdd sosiaalisten suhteiden, kriisireaktioiden ja kriisitydon perusperiaat-
teiden tuntemusta seké kohtaamistaitoja. Kriisityota tekevén sosiaalityontekijan keskeisiin am-
matillisiin ominaisuuksiin kuuluvat empaattisuus, rauhallisuus, tunneily, kuuntelutaito ja kyky

olla ldsné ja asettua asiakkaan asemaan. (Kankare 2017, 48-51.)

Brittildisen sosiaalityontekijin ja tutkijan Jeremy Weinsteinin (2007, 88—104) mukaan sosiaa-
lityd surevan kanssa alkaa arvioinnista, jonka tulisi perustua yhteistyohon asiakkaan kanssa.
Arvioinnissa kuuluisi tulla esiin asiakkaan kdytdnnon tuen tarve ja sosiaalisen, psykologisen ja
ladketieteellisen avun tarve. Arvioinnin aikana tulisi selvittdd mitd menetys tarkoittaa asiak-
kaalle ja misséd kohtaa suruprosessia hian on. Surevan kanssa tyoskentelyyn kuuluu terapeutti-
nen tyoote, jonka rinnalla kulkee ohjaus ja spirituaalinen tydskentely. My6s muiden tahojen

tarjoamaa tukea tulisi hyodyntda surevan kanssa tyoskenneltiessa.

Ammattilaisten tarjoamalla tuella on merkitystd surevien hyvinvoinnille lyhyelld ja pitkdlla
aikavililld. Ammattilaisilla tulisikin olla riittdvésti osaamista ja resursseja surevan kohtaami-
seen ja jatkoavun piiriin ohjaamiseen. Térkeintd on aito, kunnioittava ja mydtituntoinen tydote.
(Hirvonen 2020, 121.) Pulkkinen (2016) on tutkinut kuolemansurun kokemuksia, ja tutkimuk-
seen vastanneet ldheisensd menettdneet henkilot ovat kertoneet kohtaamisista ammattilaisten
kanssa. Keskeisend kokemuksena nousee esiin, ettd surevaa ei pitdisi jattdd vastuuseen avun
etsimisestd, vaan apua pitdisi tarjota hinelle aktiivisesti. Kohtaamisissa pidetddn tirkedna, ettd

auttajalla on inhimillinen, mutta asiantunteva ote. Ammattilaiselta toivotaan kykyi erottaa
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oleellinen epidoleellisesta. Kohtaamiset ammattilaisten kanssa ndyttdavit vaikuttaneen koko-
naisvaltaisesti sithen, miten sureva kokee suruprosessin, vaikka kaikki haastatellut eivat kai-

vanneet ammattiapua. (Mt., 2016, 358-363.)

2.5 Kuolematydn haasteet sosiaalitydssa

Kuolematydté tekevit sosiaalityontekijat kohtaavat tydssédén emotionaalisesti haastavia tilan-
teita (Chow 2013, 374.) Henkisesti vaativa ty0 altistaa myotdtuntouupumukselle, sijaistrauma-
tisoitumiselle ja loppuun palamiselle. Kuolevan ja ldheisensd menettdneen kanssa tehtdvé tyo
edellyttdad tekijiltd empatiaa ja myotituntoa. Empaattinen ja mydtatuntoinen tyontekijd ym-
mirtdd ja pyrkii toimimaan asiakkaan hyvinvoinnin eteen tarjoamalla lohdutusta, vélittimista
ja huolenpitoa. Mydtdtunnon edellytyksend on, ettd asiakkaan kokemukset koskettavat autta-
jaa. Se saa aikaan tyOntekijassd myotatuntostressid, joka siedettdvissd midrin on motivoivaa ja
energisoivaa. Pitkddn jatkuessaan ja liiallisissa médrin se voi kuitenkin johtaa uupumiseen.
Mydétatuntouupumuksessa tyontekijan toimintakyvyssd, fysiologiassa, arvoissa ja maailman-
kuvassa tapahtuu asteittaisia muutoksia eiké lepo riitd palautumiseen. (Klemettila 2020, 187—

194.)

Toisinaan jarkyttdvddn kokemukseen eldytyminen voi aiheuttaa sijaistraumatisoitumista. Tal-
16in oireet ovat hyvin samankaltaisia kuin traumatisoitumisessakin. Tyontekijd voi kokea pel-
koja, ylivireyttd, vilttelyd, masentuneisuutta ja turtumista. Myd6téatuntostressi ja -uupumus ja
sijaistraumatisoituminen eivét kuitenkaan ole kuolematy6n ainoita ja vidjaamattomia seurauk-
sia. TyOpaikan rakenteilla ja tyontekijdn omalla toiminnalla on mahdollista edistdd tyontekijan

hyvinvointia. (Klemettild 2020, 187-194.)

Palliatiivista tyotd tekevét tunnistivat, ettd tyd aiheutti monenlaisia tunteita. Tunteista mainit-
tiin avuttomuuden ja voimattomuuden tunne, huoli kuolematyon aikarajoitteista, syyllisyys,
raskaus, ylivoimaisuuden tunne ja viha. Tyon tunnistettiin aiheuttavan sekd henkilokohtaista
ettd ammatillista tunnekuormaa. Ty aiheutti myds eksistentiaalista kuormitusta, johon kuulu-
vat kysymykset eldmaéstd ja kuolemasta sekd elimén tarkoituksesta ja kidrsimyksestd. (Chan
ym., 2016.) Chow:n (2012, 376) mukaan tyontekijda kuormitukselta suojaavia tekijoitd ovat
riittdva tuki ohjaus sekd kouluttautuminen. Muita tyontekijén suojaavia ja samalla hyvinvointia
tukevia tekijoitd ovat fyysinen hyvinvointi, kuten hyvé unenlaatu, ja mahdollisuus reflektoida

kuolemaan liittyvid kokemuksia.
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Kuormituksen vastapainoksi tyontekijoilla oli emotionaalisia ja eksistentiaalisia selviytymis-
mekanismeja. Eksistentiaalinen ja emotionaalinen selviytyminen voidaan ymmartaa kayttay-
tymiseen liittyvind toimintoina, joilla pyritdan helpottamaan kuolemaan liittyvén tyon aiheut-
tamaa ahdistusta. Kuolematydtd tutkineet Chan ym. (2016, 37) tunnistivat ammatillisella ta-
solla neljd emotionaalista selviytymiskeinoa, jotka olivat odotusten sopeuttaminen kuolema-
tyOssd, tyon merkityksen etsiminen, tyon ja itsen erottaminen sekd odotusten sopeuttaminen
ammatilliseen identiteettiin. Eksistentiaalisia selviytymiskeinoja olivat eldmén prioriteettien ja
tavoitteiden tunnistaminen, oman eldmén reflektointi ja tarkoituksen 10ytdminen kuolemassa
ja karsimyksesséd. Osa eksistentiaalisista selviytymiskeinoista keskittyi enemmén toimintaan.
Téllaisia keinoja olivat eldmin ja kuoleman hyviksyminen, parempi valmistautuminen omaan
kuolemaan ja merkityksellisen elimén elaminen. (Chan & Tin 2012, 903-910; Chan ym., 2016,
35-39.)

Ty0Oyhteison merkitys tyShyvinvoinnille on suuri. Hipp ja Surakka (2023, 176) ovatkin toden-
neet, ettd tyoyhteiso on yksittdisen tyontekijan tirkein tuki traumaattisille tilanteille toistuvasti
altistavassa sosiaali- ja kriisipdivystystyossd. Tamén vuoksi koko tyOyhteison hyvinvoinnista
on huolehdittava. Keinoiksi he esittdvit sadnnollistd ryhméitydnohjausta ja osaavan tydterveys-
huollon hyddyntamistd. Yksilotasolla tulisi olla mahdollisuus kuormittavien tilanteiden yksi-

16purkuihin, joissa tyontekijad voi kdyda ammattilaisen kanssa lapi kokemuksiaan.

3 Tutkimusasetelma

Tutkimukseni késittelee sosiaalityontekijoiden kokemuksia kuoleman kohtaamisesta tydsséddn.
Tavoitteeni on tarkastella, minkélaisia kokemuksia sosiaalityontekijoilld on kuolemasta ja sii-
hen liittyvistd ilmidistd tyotehtdvissd. Aineistoni muodostuu yhdeksdstd sosiaalityontekijan
haastattelusta. Haastatteluissa noudatin avoimen haastattelun periaatteita. Késittelen aineistoa
hyodyntamalld tulkinnallista fenomenologista analyysimenetelmad, josta yleisesti kdytetddn

lyhennettéd IPA.

3.1 Aineistona haastattelut

Haastattelun tavoitteena on kerdtd aineisto, jonka avulla tulkittavasta ilmidstd voidaan tehda
uskottavia paitelmid. Haastattelu ymmaérretdén tavoitteellisena keskusteluna, joka tapahtuu

haastattelijan aloitteesta. (Puusa 2020, 238—-239.) Avoimesta haastattelusta kiytetidén useita eri
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nimityksid, kuten syvdhaastattelu, kliininen haastattelu ja strukturoimaton haastattelu (Hirs-
jarvi & Hurme 2022). Selkeyden vuoksi kdytin tésséd kisitettd avoin haastattelu. Avoimessa
haastattelussa kysytddn nimensd mukaisesti avoimia kysymyksid. Haastattelijan tehtdvdni on
saada haastateltava syventdmain vastauksia ohjaamalla keskustelua (mt.). Tutkija ja haastatel-
tava keskustelevat tietystd aiheesta, mutta valmiita kysymyksii ei ole, eikd kaikkia aiheeseen
liittyvid teemoja vélttamattd kdyda ldpi. Avoin haastattelu muistuttaa muodoltaan tavallista
keskustelua, mutta haastelussa tutkijan vastuulla on olla aloitteellinen, motivoida tarvittaessa
haastateltavaa ja pitdé haastattelua yll4. (Eskola & Suoranta 2015, 156—157.) Avoimessa haas-
tattelussa tutkijalle sallitaan intuitiiviset ja kokemusperdiset véliintulot, mutta tarkoituksena on

antaa haastateltavan puhua avoimesti (Sarajarvi & Tuomi 2018, 172).

Aineistoni koostuu yhdeksésti sosiaalityontekijén haastattelusta. Laitoin haastattelukutsun so-
siaalitydn uraverkosto-ryhmééin Facebookin alustalle tammikuussa 2025. Haastattelukutsu on
tdmén tyon liitteend (liite 1). Sain useita yhteydenottoja, miké kertoo aiheen kiinnostavuudesta.
Rajasin téssd vaiheessa haastateltavien miirdn kahdeksaan, koska halusin aineiston pysyvin
hallittavan kokoisena. Haastattelin siis ensimmaéiset kahdeksan yhteydenottajaa, enké kayttanyt
muita kriteerejd haastateltavien valitsemiseen. Facebook-kontaktien liséksi sain yhden haasta-
teltavan omasta graduryhmaisténi, joten hénelle aihe oli tullut tutuksi jo seminaarien aikana.
Tarkoitukseni oli tehdd koehaastattelu, mutta lopulta péétin ottaa haastattelun osaksi aineis-
tosta, koska se toi lisdarvoa kokonaisuuteen. Haastattelujen mééra rajautui sen myo6té lopulta

yhdeksain.

Haastateltavat tydskentelivit eri puolella Suomea sosiaalityon eri sektoreilla. Haastateltavilla
oli haastattelujen aikaan kokemusta muun muassa gerontologisen sosiaalityon, terveyssosiaa-
litydn, vammaissosiaalityon, aikuissosiaalitydn, lastensuojelun, maahanmuuttososiaalityon ja
sosiaali- ja kriisipdivystyksen sosiaalityontekijin tehtdvistd. Osalla haastateltavista oli koke-
musta useista eri tehtdvisti tyoskentelystd. Kaksi haastateltavista oli sosiaalitydn opiskelijoita,
jotka tyOskentelivdt haastattelujen aikaan sijaispitevind sosiaalityontekijoind ja muut olivat
laillistettuja sosiaalityontekijoitd. Haastateltavilla oli vaihtelevasti sosiaalityon tyokokemusta

yhdesté lahes 20 vuoteen.

Toteutin haastattelut etdyhteydelld teams:n kautta. Kévin jokaisen haastattelun alussa ldpi haas-
tateltavan oikeudet ja tietosuojaan liittyvat kysymykset. Taustoitin tutkimuksen l&htdkohtia ja

kerroin tydskennelleeni kriisityontekijdnd useamman vuoden, minkd vuoksi olin kiinnostunut
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aiheesta. Haastatteluissa en kuitenkaan kertonut omista asiakastyon kokemuksistani, vaan an-
noin tilaa haastateltaville. Pyrin noudattamaan periaatetta, jonka mukaan tutkijalta edellytetdan
avoimuutta ja rehellisyyttd suhteessa tutkittaviin eiki tutkijan roolia tarvitse hdivyttidd haastat-
telutilanteessa (Kuula 2011, 140). Haastattelun alussa pyysin haastateltavaa kertomaan omasta
koulutuksestaan ja tyOkokemuksestaan. Tdstd oli luonteva jatkaa pyytdmaélld haastateltavaa
kertomaan missé tehtdvissd hin oli kohdannut kuolemaan liittyvid teemoja. Osa haastatelta-
vista kertoi yksittdisistd tapahtumista, osa puolestaan kertoi yleisemmailla tasolla tyostién. Ta-
hén vaikutti ndhddkseni se, oliko kuolema ldsnd haastateltavan arkity0ssd, kuten saattohoi-
dossa, vai oliko kuolemaan liittyvien teemojen parissa tyoskentely poikkeuksellista, kuten esi-

merkiksi lastensuojelutydssa.

Haastattelut rakentuivat vuorovaikutuksessa haastateltavan kanssa ja haastateltavat saivat ker-
toa kokemuksistaan vapaasti. Olin etukéteen miettinyt muutaman apukysymyksen, jotka kdvin
lopulta ldpi ldhes jokaisessa haastattelussa. Apukysymykset ovat timén tyon liitteend (liite 2).
Apukysymyksistd huolimatta haastattelut noudattivat avoimen haastattelun periaatteita, silla
niiden liséksi haastateltavat saivat kertoa vapaasti kokemuksistaan eikd haastattelu rajoittunut
apukysymyksiin. Jokaisen haastattelun péatteeksi kysyin, onko haastateltavalla jotain mitd hin
vield haluaisi tuoda esiin. Minulle jii vaikutelma, ettd haastateltavat kertoivat kokemuksistaan
avoimesti ja pohdiskellen. Useampi haastateltava kertoi kokevansa aiheen tirkedksi ja halua-
vansa jakaa kokemuksiaan, jotta niisté olisi hyotyd muille. Erds haastateltava totesi seuraavasti:

Koin, ettd on kiva. No kiva ehki oikeastaan tulla puhumaan. Hankala aihe, mutta

on ollut semmoinen, monella eri tavalla koskettava, itseddn koskettava. Ikdan

kuin jaa tuonne jonnekin ja on varmasti aina sielld, ettd ei ne ldhde. Etté, ettd se
on aiheena hyvin semmoinen erityinen.

Avoin haastattelu mahdollisti my0ds sen, ettd haastateltavat nostivat esiin teemoja ja aiheita,
joista en edes olisi osannut kysyé. Keskustelin haastateltavien kanssa niin kérsimyksen etii-
kasta kuin ruumiiden balsamoinnin jérjestamisestd. Haastattelut kestivdt vaihdellen puolesta
tunnista tuntiin. Lopullisessa tydssd on otteita kaikista haastatteluista, vaikka otteissa painottu-

vatkin kestoltaan pisimmat haastattelut.

Tallensin haastattelut tietokoneelle ja kéytin tekstinkésittelyohjelman litterointi-toimintoa ai-
neiston litterointiin. Kévin litteroidun aineiston manuaalisesti ldpi ja tein tarvittavat korjaukset.

Poistin aineistoista toistuvat tdytesanat kuten ’niinku” ja "tota” ja tunnistetiedot. Korvasin kau-
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punkien ja tyoyksikdiden nimid merkinnélld XX. Muokkasin tiettyihin ajankohtiin liittyvié il-
mauksia kuten “’viime talvena” -> “aiemmin samana vuonna”. Otteissa merkitsin hakasulkei-

siin tarkentavia ilmauksia.

3.2 Fenomenologis-hermeneuttinen tutkimusmenetelma

Fenomenologiaa pidetdén filosofisena radikalismina, jossa valmiin teoreettisen viitekehyksen
sijaan keskitytddn ilmidihin ja niiden késitteelliseen jdsentdmiseen. Tarkoituksena on pyrkia
kuvaamaan, miten todellisuus koetaan ja 16ytd4 kokemuksista yleisid rakenteita. Fenomenolo-
gian menetelméstd, kisitteistd ja varsinaisesta kohdealueesta ei kuitenkaan ole selkedd yksi-
mielisyytti. (Miettinen, Pulkkinen & Taipale 2010, 10-11.) Oletuksena on, ettd ihmisten toi-
minta on intentionaalista eli ’suuntautunut tarkoittaen johonkin” ja ettd suhde todellisuuteen
on ladattu merkityksilld. Merkitysteorian sisélld on ajatus siité, ettd merkitykset ovat luonteel-

taan yhdistivid. (Sarajarvi & Tuomi 2018, 25-26.)

Kuvailevan fenomenologian tavoitteena on kuvata yksildiden kokemusmaailmasta sitd, mika
on kokemuksen rakenteelle yhteistd. Sen vuoksi fenomenologisessa tutkimuksessa haastatelta-
via onkin tavallisesti useampia. Tarkoituksena on, ettd kuvaus vastaa mahdollisimman hyvin
kokijan alkuperdistd kokemusta ilman tutkijan tulkintaa. Fenomenologit kuitenkin myos itse
tunnustavat, ettei tavoitetta ole tdysin mahdollista saavuttaa. (Tokkéri 2018, 68.) Sen vuoksi
fenomenologia saakin usein parikseen hermeneuttisen 1dhestymistavan. Hermeneutiikalla tar-
koitetaan teoriaa ymmaértdmisestd ja tulkinnasta. Hermeneuttisessa tutkimuksessa painopiste
on ihmisten vilisessd vuorovaikutuksessa ja tulkinnan kohteena ovat ilmaisut, jotka kantavat
merkityksid. Merkityksid voidaan ymmartaa vain tulkitsemalla. (Laine 2018, 33.) Niinp4i siind
missd fenomenologia tutkii kokemuksia, fenomenologis-hermeneuttinen tutkimus painottaa

tutkijan tulkintaa aineistosta (Tokkéri 2018, 68).

Tutkija ei kuitenkaan aloita tyotddn tyhjéstd, silld se, mikd on yhteistd seki tulkitsijalle ettd
tulkittavalle, luo lahtokohdan merkitysten ymmartdmiselle (Laine 2018, 34-35). Fenomenolo-
gis-hermeneuttiseen metodiin perustuvan tutkimuksen haaste on se, ettei yksittdistapauksiin
perustuvaa tietoa voi yleistdd. Yleistdimisen sijaan on kuitenkin mahdollista tehdd kokoavia
johtopéétoksid, kun yksittiisten tutkittavien tilanteissa on riittdvésti samankaltaisuutta (Tok-
kéri 2018, 66). Omassa aineistossani samankaltaisuus syntyy siitd, ettd kaikki haastateltavat

ovat sosiaalityontekijoité ja tyoskentelevét koulutustaan vastaavissa tehtdvissa.
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3.3 Tulkinnallinen fenomenologinen analyysi ja aineiston analyysiprosessi

Fenomenologiaan pohjaavia analyysimenetelmié on useita. Yksi niistd on tulkinnallinen feno-
menologinen analyysi, josta kdytetddn englanniksi kédsitettd interpretative phenomenological
analysis. Kéytdn menetelmasté jatkossa lyhennettd IPA. Menetelméan juuret ovat psykologian
tutkimuksessa, mutta se on enenevissd mairin kiytossa sosiaali- ja terveysalalla. [IPA on muo-
toutunut tiedon filosofian kolmen keskeisen osa-alueen pohjalta: fenomenologian, herme-
neutiikan ja idiografian. [IPA-menetelmai kayttava tutkija on kiinnostunut siitd, miten ihminen
jasentdd omia kokemuksiaan. Idiografia keskittyy yksilollisyyteen ja ainutkertaisiin tapauksiin
sen sijaan, ettd pyrkisi tekeméén yleistyksid. IPA:ssa ideografia ilmenee sitoutumisena yksi-

tyiskohtiin ja syvilliseen analyysiin. (Smith, Flowers & Larkin 2021.)

Paadyin kiyttdmain analyysissa tulkinnallista fenomenologista analyysia, silld se mahdollistaa
tutkimusaiheiden laajan vaihtelun, kuten erilaisten kokemuslaatujen tarkastelun (Tokkéri 2018,
75). Omassa tutkimuksessani haastateltavia yhdistdd sama ammatti ja koulutus seki tyotehta-
vit, joissa he jollain tapaa ovat tekemisissé kuoleman teeman kanssa. Tyotehtdvit voivat kui-

tenkin olla erilaisia ja kokemukset voivat poiketa toisistaan.

IPA-menetelméé kiytettdessa tutkija voi myos hyddyntdd omia ennakko-oletuksiaan ja koke-
muksiaan peilind tutkiessaan toisten kokemuksia. Tutkijan omat kokemukset ovat avoimesti
mukana analyysissa, vaikka tarkoituksena onkin rakentaa tulkinta haastateltujen kokemuksista
(Tokkari 2018, 75). Tdma puoltaa menetelméin kadyttod omassa tutkimuksessani, silld minulla
on itselldni ammatillisia ja henkilokohtaisia kokemuksia kuoleman kohtaamisesta. Omilla ko-
kemuksillani on vdistdméttd vaikutuksia sekd haastatteluihin ettd analyysiin. Omien kokemus-
ten vaikutus nékyy jo aihevalinnassa, silld kiinnostukseni aihetta kohtaan on herénnyt tydko-
kemukseni kautta. Huomasin pohtineeni haastatteluja etukiteen siitd nikokulmasta mita olisin

itse halunnut tietdd, kun aloitin nykyisessé ty0ssini sosiaali- ja kriisipdivystyksessa.

Tunnistamalla omien kokemusten merkityksen niitd on mahdollista kdyttdd nimenomaan pei-
lipintana haastateltavien kokemuksille (Tokkéri 2018, 75). Huomaan itsesséni, ettd ammatil-
lista suhtautumistani kuolemaan vérittdvat kriisi- ja traumateoriat. Tédstd pyrin pddsemdian
eroon ja ndkemdidn myo6s muita mahdollisuuksia tulkita kuoleman merkityksid. Tieddn my®0s,
ettd tyokokemukseni ovat jdttdneet jilkensd” minuun. Sitd on vaikea sanoittaa, mutta se on

heréttdnyt kiinnostukseni muiden kokemuksia kohtaan, miké nikyykin haastatteluissa.
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Henkilokohtaisella tasolla suhtaudun kuolemaan vaistiméattomana, usein surullisena osana ela-
mad. Nden kuoleman sekd hyvin merkityksellisend ja ainutlaatuisena ettd kaikkia koskettavana
asiana. Tutkimusta tehdesséni kiinnitin huomiota siihen, ettd jokainen kokija antaa itse oman
merkityksensd kuolemalle ja yksilo voi antaa kokemuksilleen eri merkityksid kohdatessaan
kuolemaa eri kontekstissa. Kuolemassa on samaan aikaan jotain hyvin universaalia ja yksilol-
listd. Itse koen, ettd kuoleman kautta konkretisoituu se, ettd eldmi on haurasta ja mittaamatto-

man arvokasta.

Smithin ym (2021) mukaan IPA-menetelméé kéyttava tutkija toimii kaksoishermeneuttisesti,
mika tarkoittaa, ettd tutkija pyrkii ymmartdmaén, kuinka haastateltava itse pyrkii jdsentiméain
ja ymmirtdmain omaa kokemustaan. Tutkija kdyttdd samoja ajattelun taitoja kuin haastatel-
tava, mutta tutkija kayttia niitd jarjestelmillisemmin. Lopputuloksena tutkijan tulkinnasta syn-
tyy toisen asteen tulkintaa, silld tutkijalla on pdisy tutkittavan kokemuksiin vain sen kautta,

mita tutkittava valitsee kertoa.

IPA-menetelméén on kohdistunut kritiikkié siltd osin, ettd sitd on pidetty epédselvéni eiké sitd
ole standardisoitu. Lisdksi kritiikkid on esitetty sen vuoksi, ettd menetelmé on enimmékseen
kuvaileva eiké riittdvén tulkitseva. Myds metodologiassa on nihty olevan puutteita. Useita tut-
kimuksia kattava arviointi on kuitenkin osoittanut, ettd analyysimenetelma sopii tutkimuksiin,
joissa pyritddn tuottamaan kiinnostavia ja yksityiskohtaisia ndkdkulmia tutkittavien subjektii-

visiin kokemuksiin. (Tuffour 2017, 4-5.)

Suomessa Virpi Tokkéri on tuonut IPA-menetelméaa tutuksi. Tokkérin (2018, 74—77) mukaan
IPA-analyysi koostuu kuudesta vaiheesta, joista ensimméinen on aineistoon tutustuminen ja
alustava kommentointi. Kommentoinnin tutkija voi tehdd aineistoonsa sopivalla tavalla, kuten
kirjoittamalla kommentit marginaaliin. [PA-menetelméssé ei ole tarkkoja sdént6jd kommen-
toinnille. Kommentit voivat olla esimerkiksi mielleyhtymii, havaintoja haastateltavan kaytta-
mésté kielestd tai alustavia teemoja. Samalla tutkija alkaa muuntamaan aineistoa tutkimuskie-
lelle. Toisessa vaiheessa tapahtuu teemoittelu. Teemojen nimedminen riippuu tutkimuskysy-
myksestd ja ne voivat olla abstraktimpia kuin alkuperdisessd aineistossa. Kolmannessa vai-
heessa teemat listataan ja niiden vilille etsitddn yhteyksid. Téssd kohtaa muodostetaan lopulli-
set teemat, jotka neljdnnessé vaiheessa kootaan johdonmukaiseksi taulukoksi. Kaikki nelji en-
simmdistd vaihetta tehdddn jokaiselle haastattelulle erikseen. Viidenneksi muodostetaan yhtei-

nen teemataulukko, johon kootaan kaikki erillisistd haastatteluista neljinnesséd vaiheessa esiin

18



nousseet teemat. Viimeinen vaihe on analyysin kirjoittaminen, jota pidetddn IPA:ssa merkit-

tdvani osana analyysid. (Mt., 74-76.)

Tokkarin (2018) mallinnus analyysimenetelméstd perustuu Jonathan Smithin, Paul Flowersin
ja Michael Larkinin (2009) alkuperdiseen analyysimenetelméddn. Smith ym. (2021) ovat kui-
tenkin uudistaneet menetelmén késitteitd vuonna 2021. Analyysin vaiheet poikkeavat hiukan
riippuen siitd, onko haastatteluja tehty 3—5 vai useampia. Jos aineisto koostuu noin kymme-
nesté tai useammasta haastattelusta prosessi etenee seuraavaksi kuvatun mallin mukaisesti. Uu-
det késitteet analyysivaiheille ovat 1) aineistoon perehtyminen lukemalla (reading and re-rea-
ding), 2) tutkivat / syventdvét muistiinpanot (exploratory noting), 3) kokemusten sanallinen
titvistiminen (constructing experiential statements), 4) yhteyksien etsiminen sanoitettujen ko-
kemusten vililld (searching for connections across experiential statements), 5) kokemuksellis-
ten teemojen nimedminen sekd niiden kokoaminen ja jdsentdminen taulukkoon (naming the
personal experiential themes and consolidating and organizing them 1 a table). Mikéli haasta-
teltavia on kymmenkunta, niin taulukointi tehddin yhteisesti kaikkien haastattelujen osalta.
Vaiheet kuusi ja seitsemin koskevat aineistoa, jossa haastatteluja on pienempi méard. (Mt.,

2021.)

Analyysin ensimmaiisessé vaiheessa luin tulostetut aineistolitteraatit kahteen kertaan. Kolman-
nella lukukerralla tein marginaaliin muistiinpanoja, eli timé oli vaihe kaksi. Lukukertojen vi-
lissé oli useita pdivid, joten pystyin katsomaan aineistoa tuorein silmin ja havaitsin joka kerralla
jotain uutta. Vaihdoin my0s jirjestystd, jossa luin haastatteluja, jotta sama haastattelu ei olisi
aina ensimmadisend tai viimeisend. Kolmannessa vaiheessa tutkijan tulee samanaikaisesti vi-
hentdd yksityiskohtien maaréa ja sdilyttdd aineiston monimuotoisuus, toisin sanoen tuoda esille
keskeisimmat piirteet aineistosta (Smith ym. 2021). Téssd kohtaa jétin sivuun yksittdiset mai-

ninnat ja yleistin haastateltavien kokemuksia seuraavasti:

Taulukko 1: Analyysinéyte

Vaihe 2: tutkivat / syventi- Aineisto-ote Vaihe 3: kokemusten sanal-

vét muistiinpanot

linen tiivistiminen

Aikuissosiaalityd

Kuolema odotettavissa, ei
yllatys

Eldmaéntapaan liittyvét teki-
jat

Ja sitten ehka ndidenkin hen-
kiléiden kohdalla. Oli odo-
tettavissa, ettd se kuolema

ei tullut ikdén kuin yllatyk-
send ettd.. Sitten. Jatkavat
sitd hyviksi katsottua elé-
méntapaa eivatka sitten ha-
lunneet ottaa vastaan, mutta

Sosioekonominen epitasa-
arvoisuus
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itsemaardamisoikeus

ehka sitd tukea mita heille
oli suositeltu.

Sosiaalityon tehtdva tukea it-
semiidradmisoikeutta

Positiivinen muutos
Muutostyoskentely, parem-
paan pdin tavoitteena taval-
lista, ei sovi tdhin yhteyteen

Palveluohjaus
Tyoskentely ldheisverkoston
kanssa

Pois ratkaisukeskeisyydestd,
Hyvéksyminen

Realiteetit

Ettd musta tuntuu, ettd mun
monesti muuten sosiaalityol-
lahdn tdhdatddn positiiviseen
muutokseen ja koitetaan
saada sitd tilannetta parem-
maksi ja on itse tottunut jo-
tenkin suhtautumaan aina
niin, ettd. Etti kylla tima
jarjestyy ja tdssd kun sd me-
net kotiin niin sitten katsot
timmoiseen timmoista pal-
velua niin seki potilaan ettd
omaisten kanssa. Semmoi-
nen hyvéksyminen, ettd
mun ei tarvitse nyt sanoa,
ettd mika tdssd tilanteessa on
hyvai tai miten tii tulee rat-
keamaan etté tda on kylla
tosi huono tilanne ja etté tia
ithminen tulee nyt kuole-
maan.

Muutos sosiaalityon roo-
lissa/tehtdavassa
ja omassa suhtautumisessa

Ammatillinen kasvu
Kuoleman todellisuuden hy-
viksyminen, oma sisdinen
tyoskentely, eksistentiaali-
nen tyoskentely

Aineiston tiivistdmisen ja sanallistamisen jdlkeen on ryhdyttiva etsimddn yhtéldisyyksiéd eri

haastatteluiden vélilld. Smith ym. (2021) ehdottavat toteuttamaan vaiheen manuaalisesti leik-

kaamalla aineistosta merkittivit osiot, mutta tuovat esiin, ettd vaiheen voi suorittaa myos tie-

tokoneella. Valitsin jalkimmaisen vaihtoehdon. Kévin siis tekstitiedostot 14pi samalla, kun pi-

din rinnalla auki tulosteille tekeméni muistiinpanot ja merkinnit. Leikkasin tekstitiedostoista

merkittdvit kohdat kootusti toiseen tiedostoon. Ndin muodostui yksi kokonaisuus, jossa ryh-

mittelin samaa asiaa koskevat merkinnit yhteen. Erottelin esimerkiksi kaikki kohdat, joissa

kisiteltiin sosiaalityontekijén roolia. Ryhmid muodostui lopulta viisitoista. Ryhmien pohjalta

stirryin tekeméédn teemataulukkoa. Tédssd kohtaa etsin suurempia yhteisid paiteemoja, joiden

alle muodostui alateemat. Lopullinen teemataulukko sai seuraavanlaisen muodon:

Taulukko 2: Sosiaalityontekijénd toimimiseen liittyvit kokemukset

Kokemusten amma-
tillinen ulottuvuus

Kokemusten henkilokohtainen
ulottuvuus

vuus

Tehtivat

Tunteet

Sosioekonominen epitasa-arvo

Valmiudet ja am-
matti-identiteetti

Merkityksellisyyden kokemus

Kulttuurierojen merkitys
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Tuki Elamalle ja kuolemalle kokemusten | Kokemukset palvelujdrjestelmasta
perusteella annetut merkitykset

Viimeinen vaihe on analyysin kirjoittaminen. Kirjoittamisen tarkeys korostuu, koska lukija on
osa hermeneuttista tulkintaa kirjoitetun analyysin kautta. Kirjoittajan tulee esitelld aineisto niin,
ettd lukijalle tulee kisitys siitd, millainen aineisto on, ja tarjottava lukijalle perusteltu tulkinta.
Tasmallisid sddntdja kirjoittamiselle ei kuitenkaan ole, minkad vuoksi kirjoittamisessa jéa tilaa

tutkijan ja haastateltavien omalle dénelle. (Smith ym. 2021.)

3.4 Tutkimuksen eettisyys

Tutkimusaiheen valinta sisdltdd useita eettisid ratkaisuja, joista yksi koskee sitd, onko tutki-
musaihe yhteiskunnallisesti tirked ja hyodyllinen ja kenen ndkdkulmasta hydtya tarkastellaan
(Clarkeburn & Mustajoki 2007, 53). Kuolema sosiaalityontekijéiden ammatillisena kokemuk-
sena on vahén tutkittu, mutta perus- ja ihmisoikeusndkokulmasta merkityksellinen aihe. Sosi-
aalityon keskeisend intressind on edistdi asiakkaan ithmisoikeuksia, silld sosiaalityon arvope-
rusta muodostuu ihmisarvosta, humaaniudesta, solidaarisuudesta ja inhimillisistd oikeuksista
(Raunio 2009, 86; 92). Ihmisarvo ei pédéty, kun ihminen on kuolemassa. Lisddmaélld sosiaali-
tyon ymmarrysti kuolematyon teemasta edistetdén asiakkaiden oikeutta saada laadukkaampaa

palvelua kaikissa eldmén vaiheissa.

Kuolematyon teemaa koskeva tutkimus on ldhtokohtaisesti luonteeltaan sensitiivistd. Sensitii-
visid kysymyksid késiteltdessd tutkittavien loukkaamattomuus ja koskemattomuus saattavat
joutua jannitteiseen suhteeseen heiti ja heiddn eldmiinsi koskevan tutkimustiedon hankkimi-
sen kanssa. Tutkimuksella tuotettu tieto saattaa myos vaikuttaa leimaavasti tai loukkaavasti
sekd vahvistaa toivottomuutta tuodessaan esiin haasteita ongelmien késittelemisessa ja ratkai-
semisessa sekd heikkouksia ammatillisissa kdytdnndissd ja voimavaroissa. (Rauhala & Viro-
kannas 2011.) Pyrinkin 1dhestyméén aihetta kunnioittavasti ja kiinnitén erityistd huomiota yk-
sityisyydensuojaan. Sosiaalityontekijoiden kokemukset kuoleman kohtaamisesta tyotehtévissa
perustuvat asiakaskohtaamisiin. Asiakaskohtaamiset ovat aina luottamuksellisia, minka vuoksi

tutkimuseettisten periaatteiden noudattaminen ja aineiston anonymisointi on erityisen tarkeda.

Tutkimuseettiset periaatteet on tutkimuseettisen neuvottelukunnan mietinndssé jaettu kolmeen
osa-alueeseen: tutkittavien itsemadrdédmisoikeuden kunnioittamiseen, vahingoittamisen valtti-
miseen, yksityisyyteen ja tietosuojaan. (Tutkimuseettinen neuvottelukunta 2019, 7-8). Yksi-

tyisyys ja tietosuoja toteutuvat aineiston anonymisoinnilla. Aineiston anonymisointi tarkoittaa,
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ettd aineistosta poistetaan tai muutetaan suorat ja epasuorat tunnisteet. En numeroinut haastat-
teluista kdyttamidni otteita varmistaakseni, ettd haastateltavat pysyvit tunnistamattomina. Laki
velvoittaa poistamaan tunnistetiedot siten, ettd yksittdisid tutkittavia ei voi tunnistaa aineistosta
helposti ja ilman kohtuuttomia kustannuksia (Kuula 2011, 112), ja noudatin titd periaatetta
anonymisoinnissa. Kiinnitin huomioita siihen, ettd haastateltavien lisdksi myos asiakkaiden
tietosuoja toteutuu eikd valmiissa tekstissd ole tunnistettavia tietoja, kuten paikkakuntia tai
ajanmédreitd. Kerddméni aineisto on luottamuksellisesti hankittu ja poistin aineiston ja tallen-

teet analyysivaiheen paitteeksi.

Hain tutkimukseen vapaaehtoisesti osallistuvia henkil6ité, jolloin itsemadradmisoikeus toteutui
vapaaehtoisuuden myo6td. Informoin haastateltavia heidén oikeuksistaan ja tutkimusaineiston
kaytostd, jolloin he pystyivét tekeméin tietoon perustuvan padtdksen osallistumisesta. Haasta-
teltavan suostumus perustuu kédytdnnossd hdnen saamaansa informaatioon. Laillisesti patevid
suostumuksia ovat allekirjoitetut kirjalliset sopimukset. (Kuula 2011, 99-100.) Haastatteluai-
neistossa ei padsdantdisesti tarvitse laatia allekirjoitettua tutkimussuostumusta, vaan osallistu-
minen haastatteluun on jo itsessdidn suostumus (mt., 117). Tutkivalla tulee olla vapaus keskeyt-
tdd prosessi ilman seuraamuksia. Vapaaehtoisuuteen kuuluu yhtend osa my0s se, ettd haasta-
teltava voi halutessaan olla vastaamatta kysymykseen, johon hén ei jostain syystd halua vastata.

(Mt., 107-108.)

Kolmas tutkimuseettinen periaate on vahingoittamisen valttiminen. Kuoleman kohtaaminen
voi saada myOs ammattilaisissa aikaan vahvoja tunnereaktioita ja nostaa pintaan kipeitékin
muistoja. TyOskentelen vaativien asiakastilanteiden parissa, joten koin, ettd minulla on valmiu-

det haastattelijana kdyda haastateltavien kanssa ldpi vaikeita, sensitiivisid aiheita.

Tutkimuksellisten 1dhtokohtien lisdksi eettisyys on huomioitava ldpileikkaavasti kautta tutki-
muksen. Tutkimus ei saa olla luonteeltaan tirkistelevdd (Kuula 2011, 51-54). Kuolemaa ja sii-
hen liittyvid kokemuksia tarkastellessa onkin tirkeéa, ettd aiheen késittely on kunnioittavaa ja

rakentavaa, ymmarrystd lisddvaa.

4 Sosiaalityontekijoiden kokemukset kuoleman kohtaamisesta tyotehtivissa

Olen jakanut analyysin kolmeen pditeemaan. Ensimmaéisessd osassa kisittelen kokemusten
ammatillista ulottuvuutta. Ammatilliset kokemukset ovat sidoksissa sosiaalityon kiytantdon ja

rakenteisiin, jossa sitd tehdddn. Ammatillisiin ulottuvuuksiin kuuluvat ty6tehtdvit ja niiden
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pohjalta rakentuvat sosiaalitydn orientaatiot. Tulkintani mukaan sosiaalityontekijoiden koke-
musten pohjalta on havaittavissa psykososiaalisen tuen orientaatio, ihmisarvoa ja perusoikeuk-

sia edistdvé orientaatio ja elaménlaatua ylldpitdva orientaatio.

Sosiaalityontekijat kokivat, ettd heilld oli hyvin erilaisia ldhtokohtia ja valmiuksia kuoleman
teemojen kisittelyyn. Saadut kokemukset rakentuivat osaksi ammatti-identiteettid, mutta toisi-
naan sosiaalityontekijit kertoivat myos tuen tarpeesta. Kokemukset tuesta muodostavat kol-

mannen ammatillisen ulottuvuuden aineistossa.

Toinen péaédteema rakentuu kokemusten henkilokohtaisen ulottuvuuden ympérille. Erona am-
matilliseen ulottuvuuteen on se, ettd henkilokohtaiset ulottuvuudet jasentyvit yksilon sisdisen
prosessoinnin ympdérille. Tdhédn teemaan kuuluvat kokemusten tunnetaso ja sisdinen kokemus
tyon merkityksellisyydestd. Lisdksi teemaan kuuluvat yksilon kokemukset olemassaoloon liit-

tyvistd kysymyksista.

Viimeisend paidteemana ovat kokemukset, jotka heijastelevat kulttuurisia rakenteita sosiaali-
tyon perspektiivid laajemmin. Aineistosta nousivat esiin sosiaalityontekijéiden kokemukset eri
kulttuurien tavoista késitelld kuolemaa ja surua. Sosiaalityontekijét kertoivat asiakkaiden koh-
taamasta rakenteellisesta epétasa-arvosta ja siitd, kuinka he itse kokivat palvelujarjestelman
toimivuuden. Teemaa késittelevéd luku on muita lyhyempi, koska aineiston painopiste oli sel-
vésti kokemusten ammatillisessa ja henkilokohtaisessa ulottuvuudessa. Sosiaalityon yhteis-
kunnallisen tehtdvin vuoksi piddn teemaa kuitenkin niin merkittdvéna, ettd padtin sisillyttaa

sen kokonaisuuteen.

4.1 Kokemusten ammatillinen ulottuvuus

Ammatillinen ulottuvuus jakautuu kolmeen alateemaan. Ensimmaéisena kasittelen sosiaalityon
tehtévid, orientaatiota ja paradigman muutosta. Tehtdvini kuoleman kohtaaminen saattoi tulla
eteen yllattdvina tilanteena kesken tavallisen tyopdivan. Mikéli kuolema et ollut jollain tapaa

odotettavissa, kuolema néyttaytyi kddnnekohtana, joka muutti tyoskentelyn suuntaa.

Toiseksi ammatillisiin kokemuksiin siséltyy kokemus sosiaalitydntekijdn ammatti-identiteetin
rakentumisesta. Sosiaalityontekijat kertoivat millaisia ominaisuuksia he liittdvét sosiaalityon-
tekijyyteen ja miten he kokivat sen muovautuvan vuorovaikutuksessa henkilokohtaisen identi-

teetin ja kokemusten kanssa.
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Haastateltavilla oli eridvid ndkemyksié siitd, kuinka yleistd kuoleman kohtaaminen on sosiaa-
lityontekijin tydssd. Osa haastateltavista koki, ettd kuoleman kohtaaminen on marginaalinen
ilmid sosiaalityOssd, osa taas toi esiin, ettd kuolemaa voi kohdata missd vain ja milloin vain
myos sosiaalitydssd. Haastateltavat toivat esiin, ettei kuoleman kohtaamiseen tyotehtivissé ole
valmista toimintamallia tai opaskirjaa, mikéd haastoi sosiaalitydntekijoiden ammatillisia val-
miuksia. Kokemukset ammatillisista valmiuksista ja tuesta muodostavat teeman kolmannen

osion.

4.1.1 Kokemukset kuolemaan liittyvista tyotehtdvista ja sosiaalitydn orientaatioista

Tarkoitan kuolemaan liittyvilld sosiaalityon tehtévilld niitd konkreettisia kdytdnnon toimia,
joita sosiaalityOntekiji toteuttaa tyOssdédn, kuten palveluohjaus ja palveluiden mydntdminen.
Kokemusten kautta tulevat ndkyviksi sosiaalityon orientaatiot ja arvot, kuten itseméddrddmisoi-
keuden edistdminen ja kunnioittaminen. Haastateltavien puheessa ndmi sosiaalityon ulottu-

vuudet limittyivét keskenddn, joten késittelen niitd yhteni kokonaisuutena.

Haastatteluista nousi esiin lukuisia eri tehtivid, jotka liittyivét joko kuolevan henkilon kohtaa-
miseen, kuolemaan valmistautumiseen tai vainajan ldheisten tukemiseen. Tehtivit eivét olleet
kontekstiriippuvaisia, vaan esimerkiksi asiakkaan kohtaaminen ja sen siséltimi psyykkinen,
keskusteleva ja kuunteleva tuki ndyttidytyi yhtend tehtdvina kaikkien asiakasryhmien kanssa.
Itse ndkisin, ettd sosiaality6lld on tosi paljon annettavaa sithen. Varsinkin sithen
timmoiseen, ihan siihen kriisitilanteeseen, kun on tosiaan esimerkiksi sairaus tul-
lut, tai sitten ollaan jo sielld loppupédssa [eldmad]. Etti, ettd my0s sitd psykososi-
aalista kohtaamista ja keskustelua ja ehké sellaista kiireetontd kohtaamista niin

sielld voi olla aika monenlaisiakin -- Mutta etté siind vaaditaan aika paljon sel-
laista. Kuuntelua. Ettd jotenkin semmoinen kohtaaminen.

Se oli aika paljon semmoista vierelld kulkemista ja nimenomaan sitd psykososi-
aalista tyotd, jonka rinnalla sitten se kaikki muu semmoinen, esimerkiksi sosiaa-
liturvan neuvonta.

Toinen haastatelluista koki, ettd sosiaality6lld on paljon annettavaa kuolevien ja heidén ldheis-
tensd kanssa tydskentelyyn. Kohtaamisen tarkeys painottui kaikissa haastatteluissa. Asiakkaan
ja hinen laheistensd kohtaamista kuvaavia késitteitd oli aineistossa useita kuten ’kuuntelemi-
nen”, ”ldsnd oleminen” ja “rinnalla kulkeminen”. Rinnalla kulkeminen asettaa sosiaalityonte-

kijdn samanarvoiseen asemaan asiakkaan kanssa, jolloin asiakkaan osallisuus ja asiantuntijuus
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omassa asiassa mahdollistuvat. Kohtaaminen on kokonaisvaltaista asiakkaan tilanteen huomi-
oimista, mikd on sosiaalitydlle ominaista ja erottaa sosiaalitydn monista muista auttamisam-
mateista. Kohtaamisessa kunnioittava asenne koettiin tarkedksi.
Ihan sama miké se ihan tarina on, mutta ehkd semmoinen kunnioittava kohtaa-
minen siind kuoleman hetkelld kumminkin.

Sellainen inhimillinen kohtaaminen ja niin kun osanoton esittiminen ja sitten
sen tiedustelu, ettd parjaako nyt tdssd raskaassa tilanteessa ja onko joku, jolle
voi voi sitten jutella tarvittaessa.

Ensimmaisessé otteessa sosiaalityontekiji kertoi kohtaamisista kuolevan henkilon kanssa ja
toinen sosiaalityontekijd kohtaamisista vainajan l&heisten kanssa. Molempien kokemuksissa
painottui inhimillisen ja kunnioittavan kohtaamisen merkitys. Myds muut haastateltavat luon-
nehtivat kohtaamisia kunnioittaviksi ja kertoivat, ettd aina ei tarvita edes sanoja. Sosiaalityon-
tekijoiden kokemuksissa kunnioitus kohdistui tulkintani mukaan asiakkaiden tunteita, koke-

muksia ja thmisarvoa kohtaan, jotka sdilyvit kuoleman ldhestyessé ja sen hetkella.

Useat haastatelluista kertoivat tyonsé olevan ldsndoloa ja kuuntelua, sekd surun ja tuskan vas-
taanottamista. Yksi haastateltavista kuvasi, ettei hinelle jaddnyt muita toimintavaihtoehtoja kuin
ottaa asiakkaan tunteet vastaan.
Kuolemaa ei voi ratkaista eikd tarvitse ratkaista, eikd niitd tunteita mitka silla
hetkelld on. On siind vaan nimenomaan se, ettd hei otetaan ne, jos voin olla siind

apuna ottaa ne tunteet vastaan ja auttaa sitd kautta sitten suhteuttamaan ne sinne
omaan elimaéin.

Haastateltava kuvasi olevansa apuna asiakkaan tunnetydssd, mutta ei yrittdnyt ratkaista ikdvid
tunteita tai siirtdd niitd syrjddn. Hian pyrki kohtaamaan asiakkaan tunteet yhdesséd asiakkaan
kanssa. Tunteiden vastaanottaminen on osa psykososiaalista tyotd. Keskiossa on asiakkaan aut-
taminen, miké onkin perinteisesti ollut yksi sosiaalityon tdrkeimmisté tehtévistd (Raunio 2008,
72). Kuoleman vadjaamattomyytté ja sen herdttdmia tunteita ei ole mahdollista muuttaa tai rat-
kaista. Ne tidytyy vain hyvdksyi ja se haastaa sosiaalitydn muutos- ja ratkaisukeskeisyyteen
pyrkivdd paradigmaa (Sosnet 2023). Tunnetydskentely puolestaan ldhestyy terapeuttisen tyon
orientaatiota olematta kuitenkaan terapiaa. Tyoskentelyssa asiakkaat kohdattiin paitsi kunnioit-
tavasti, niin myos yksilollisesti.

Toki jos ajatellaan ihmisten kohtaamista, niin ihmiset on hyvin erilaisia siiné, ettd

miten jokainen reagoi elikkd osalle se oma sairastuminen, jos on potilas. Esimer-

kiksi se kuoleman kohtaaminen, niin voi olla etti siti ei, ei, ei sitten uskalla tai
osaa tai halua sanoa tai ja se on ihan sallittua.
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Asiakkaan oma suhtautuminen kuolemaan madritti, kuinka sosiaalityontekija kasitteli kuole-
maa asiakkaan kanssa. Sosiaalityontekijan kokemuksen mukaan asiakkaiden reagointi tulevaan
kuolemaan vaihteli paljonkin, jolloin sosiaalityontekijan tehtdvéksi jdi sopeuttaa oma toimin-
tansa sen mukaisesti. Asiakkaan suhtautuminen ei kuitenkaan ollut aineiston perusteella ainoa
tekijd, joka vaikutti sithen, miten sosiaalityontekijat kdsitteliviat kuolemaa asiakkaiden kanssa.
Suurin osa haastatelluista kertoi, ettd asiakkaat ja potilaat kdvivat syvéllisemmat keskustelut
muiden ammattilaisten, kuten hoitajien ja lddkdrien kanssa. Terapeuttisen tuen tarjoamisen
néhtiin kuuluvan niille ammattilaisille, joilla on erityisosaamista, kuten perheneuvolan tyonte-
kijoille tai kriisityontekijoille. Talloin sosiaalityontekijén tehtdvéksi jdi ohjaaminen tuen pii-
riin. Kohtaaminen, keskustelu, ja psyykkinen tukeminen muodostavat analyysissa osan psyko-

sosiaalisen tyOn orientaatiosta.

Psykososiaalinen tyon toinen puoli rakentuu aineistossa sosiaaliturvaan liittyvistd tehtévista.
Sosiaalityontekijoiden tehtdviin kuului kohtaamisen ohella my6s kadytdnnon asioiden hoitami-
nen. Kdytdnnon asioiden hoitaminen néyttdytyi aineistossa monipuolisena ja ajoittain yllatta-
vidkin piirteind sisdltdvind tehtivani. Kéytdnnon tehtdviin kuului usein tukien ja etuuksien
hakeminen. Erds haastateltavista kertoi hakeneensa asiakkaalle taksikortteja sosiaalitoimistosta
omalla autollaan, jotta asiakas varmasti ehtisi saamaan taksikortit kdyttoonséd. Virassa tyosken-
televit sosiaalityontekijit puolestaan myonsivét asiakkaille palveluita, joiden he arvioivat pa-
rantavat asiakkaan viimeisten elinpdivien laatua. Yllattdvina tehtdvind sosiaalityontekijét piti-
vit esimerkiksi balsamointiin liittyvien asioiden selvittamisté ja kuolemaisillaan olevan asiak-

kaan raha-asioiden hoitamista.

Raha-asiat, eli taloudellinen ohjaus ja neuvonta, nousivat esille erityisesti saattohoidossa ty0s-
kentelevien sosiaalityontekijoiden kokemuksissa.
Ihminenhén ei muutu miksikdidn. Han on oma itsensd ihan sinne loppuun asti ja
jos se raha sielld on ollut se kunnia-asia: ’laskut tdytyy hoitaa ajoissa ja olen aina

maksanut’ niin se on than loppuun asti tarkeété, vaikka télleen ulkopuolisena va-
lill4 tuntui sanoa ettd hei kuule, ei silld ole endd merkitysta.

Kyse ei kuitenkaan ollut vain taloudellisesta ohjauksesta ja neuvonnasta. Sosiaalityontekijan
kertomuksen perusteella syntyy kisitys, ettd sosiaalityontekijan oma ndkemys asioiden tér-
keysjarjestyksestd poikkesi asiakkaan ndkemyksestd, mutta sosiaalityontekijd ei kuitenkaan
lahtenyt ylhdéltd pdin sanelemaan kuinka asiakkaan tulisi toimia. Se kertoo asiakkaan oman
tahdon ja itsemidraamisoikeuden kunnioittamisesta. Samat sosiaalityon arvot nikyivit mui-

denkin sosiaalityontekijoiden kokemuksissa.
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Ettd kylld sen aikuisen pitdéd antaa itse tehdd ne ratkaisut, ettd eihin se ettd me
osoitetaan sille joku valinta jos hén ei ole itse sitten samaa mieltd. Niinhin se
johda eteenpdin, ettd toki voi aina motivoida ja kannustaa, mutta etti kyllahin se
viimeinen valinta on sielld asiakkailla.

Asiakkaan omalla tahdolla ja itsemédrdadmisoikeuden toteutumisella on keskeinen asema sosi-
aalityon arvoissa ja eettisessd perustassa. Palvelujen myontdminen ei edisti asiakkaan asiaa,
ellei asiakas ole itse halukas ottamaan niitd vastaan. Sosiaalityontekijdn mukaan sosiaalityon
keinoin oli mahdollista motivoida ja kannustaa ottamaan palveluita vastaan, mutta sosiaali-
tyOssd ei voida toimia asiakkaan tahdon vastaisesti. Itsemddraamisoikeus onkin ihmisarvoa ja
ihmisoikeuksia edistdvén sosiaalityon keskeisin periaate. Periaatteen mukaan sosiaalityonteki-
jan on yksioikoisesti kunnioitettava asiakkaan oikeutta tehdd omat padtoksensé, mutta se edel-
lyttdd, ettei yksilon itsemédrddmisoikeus uhkaa muiden ihmisten oikeuksia ja etuja. (Raunio
2009, 95.) Aineiston perusteella sosiaalityon tyoskentelyorientaatioksi kuolematydssd muo-

dostuu perus- ja ihmisoikeuksien kunnioittaminen ja edistiminen.

Sosnetin (2003) méaéritelmén mukaan sosiaalityd on yksilon voimavarojen ja hyvinvointia edis-
tavien olosuhteiden tukemista. Médritelmin mukaan sosiaality0 on ratkaisuprosesseihin perus-
tuvaa kokonaisvaltaista muutostydtd. Usein asiakkaan kuoleman ldheisyys kuitenkin haastoi
sosiaalityon muutos- ja ratkaisukeskeistd paradigmaa.
Ettd musta tuntuu, ettd mun monesti muuten sosiaality6lldhén tdhdataan positii-
viseen muutokseen ja koitetaan saada sité tilannetta paremmaksi ja on itse tottu-
nut jotenkin suhtautumaan aina niin, ettid kylld tdima jirjestyy ja tdssd kun si
menet kotiin niin sitten katsot timmdiseen timmoistd palvelua niin sekd potilaan
ettd omaisten kanssa. Semmoinen hyvédksyminen, ettd mun ei tarvitse nyt sanoa,

ettd mikd tdssd tilanteessa on hyvi tai miten tid tulee ratkeamaan ettd tdd on
kylla tosi huono tilanne ja ettd tdd ihminen tulee nyt kuolemaan.

Haastateltavan kokemuksen mukaan perinteinen positiiviseen muutokseen tahtéavé tyoskente-
lyote ote ei sopinut tilanteeseen, jossa asiakas on kuolemaisillaan. Mitkdan palvelut, motivointi
tai muutostyoskentely eivit olisi ratkaisseet tilannetta, vaan asiakas tulisi joka tapauksessa kuo-
lemaan. Haastateltava kertoi, ettd hédn joutui itsekin hyviksymain sen, ettd mitddn ei ollut teh-
tavissd kuoleman estdmiseksi. Sen sijaan asiakkaan hyvinvointia oli mahdollista edistdd myds
kuoleman ldhestyessa.

Varmaan itse ajattelin jotenkin, etti sitd, ettd ne eldmén viimeiset hetket voisi

olla niin hyvié kuin se on mahdollista olla. Ettd kenenkdin kipua ja tuskaa ja

kéarsimysté ei ole niinku tarpeen lisétd yhtdén enempid, koska tdd on ollut sithen
mennessd jo muutenkin, ettd ehkd ja se on se minun ajatus jotenkin.
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Kuoleman ldhestyessé toivoa paranemisesta ei aina ollut. Haastateltava kertoi, ettd tydskente-
lyn tavoitteeksi muodostui silloin se, ettd viimeiset hetket olisivat olleet mahdollisimman hy-
vid. Tyoskentelyssa oli kyse eldménlaadun ja hyvinvoinnin lisddmisesti, ja sosiaalityOntekijat
kuvasivatkin tyoskentelyn olevan luonteeltaan yllapitivdd muutostyon sijaan. Erés sosiaali-
tyontekijd kertoi, ettd asiakkaan eldménlaatua saattoi lisdtd esimerkiksi mahdollistamalla ko-
tona asumisen eri palveluiden tuella. Muutoskeskeinen orientaatio vaihtui hyvinvointia ja hoi-
vaa yllapitiviksi tyOotteeksi. Sosiaalityon tavoitteena oli yllapitia jéljelld olevaa eldminlaatua
ja varmistaa riittdva hoiva ja huolenpito. Nimitén tillaista tyoskentelyd eldminlaatua yllépité-

viksi tydorientaatioksi.

Sosiaalityon tehtidvit eivit padty asiakkaan kuolemaan. Kuoleman jédlkeen on edelleen useita
kaytdnnon tehtdvid hoidettavana liittyen hautaukseen ja perunkirjoitukseen. Ne ovat ensisijai-
sesti omaisten tehtdvid, mutta toisinaan omaiset tarvitsevat niiden hoitamiseen tukea. Joskus
omaiset saattoivat myos irtisanoutua velvollisuuksistaan, jolloin sosiaalityontekijd saattoi jou-
tua selvittelemdin vainajan asioita. Kuolemaan liittyvét kdytinnon asiat ovat usein epéselvia
kaikille, mutta erityisesti maahanmuuttajataustaisille asiakkaille. Toiveet ja eri kulttuurien toi-
mintatavat toivat sosiaalityontekijoille paljon selvitettdvié asioita. Erds sosiaalityontekija ker-
toi kokevansa, ettd hdnen rooliinsa kuului kulttuuritulkkina toimiminen asiakkaiden ja hoito-

henkilokunnan valilla.

Asiakkaan ldheisen kuolema saattoi aiheuttaa kidytdnnon tehtdvid sosiaalityontekijélle erityi-
sesti, jos asiakas oli riippuvainen edesmenneen ldheisensé tarjoamasta hoivasta ja huolenpi-
dosta. Asiakkaan ldheisen kuolema sai sosiaalityontekijoiden kokemuksen mukaan aikaan krii-
sin, jolloin sosiaalityontekijdn tehtiviin saattoi kuulua tilanteen selvittelyd ja arviointia, ver-

kostoty6ti ja palveluiden jérjestamista.

Kaiken kaikkiaan sosiaalityontekijoiden kokemusten perusteella sosiaalityon keskeisid tehtd-
vid olivat asiakkaiden kohtaaminen, palveluohjaus- ja neuvonta sekd hoivan ja huolenpidon
varmistaminen. Tehtdvien takaa tunnistin sosiaalitydn orientaatioiksi psykososiaalisen tyon
orientaation, thmisarvon ja perusoikeuksien edistdmisen orientaation ja hoivan ja hyvinvoinnin
ylldpitdmisen orientaation. Néistd varsinkin jalkimmaéisin haastoi sosiaalitydn muutos- ja rat-

kaisukeskeistd paradigmaa.

4.1.2 Ammatilliset valmiudet
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Aineiston perusteella sosiaalityontekijoiden kokemukset omista valmiuksista kohdata kuole-
maa tyOtehtdvisséd vaihtelivat. Sosiaalityon koulutuksen ei juurikaan koettu antavan valmiuk-
sia, vaan valmiudet nousivat omasta elimankokemuksesta ja persoonasta, tyokokemuksesta tai

muista opinnoista.

Jokainen asiakaskohtaaminen ja kuolema ovat ainutlaatuisia. Osa sosiaalityontekijoiden koke-
muksista oli luonteeltaan niin poikkeuksellisia ja ainutlaatuisia, ettd he kokivat, ettei mistdén
olisi ollut mahdollista saada valmiuksia niiden kohtaamiseen. Toisaalta haastateltavat kertoi-
vat, ettd vaikka olisi kohdannut asiakkaan kuoleman jo useita kertoja, niin jokainen tilanne oli
uusi eikd sen kohtaamiseen ollut valmista mallia tai késikirjaa. Seuraavassa haastateltava kertoi
tyOstiin, jossa hdn kohtasi vakavasti sairaita ja kuolevia lapsia sekd heiddn vanhempiaan.

Se oli tydtehtdvand semmoinen mihin ei ole, ettd ei voi lukea mistddn oppikir-

jasta, ettd mitd ma sitten teen tai sanon, ei ole mitédn sellaista ja se teki siitd hyvin,
hyvin vaikean tyotehtivan.

Sosiaalityontekijé koki, ettd asiakkaiden yksilolliset tilanteet ja se, ettei tehtdviin ollut valmista
mallia tai toimintatapaa, haastoi hédntd tyOntekijédni. Sosiaalityontekijd kertoi, ettd ohjeiden
puute teki tehtdvéstd hyvin vaikean. Se on mahdollista tulkita niin, ettd hin koki valmiuksiensa
olevan riittiméattomii tai ainakin olevansa niiden &drirajoilla. Riittiméttomyyden kokemukset

nousivat esille aineistossa useita kertoja.

Ja sitten jotenkin se, ettd vaikka itse pystyy jotenkin kdsittelemddn, mutta sitten
se, ettd riittddkod se oma ammattitaito jotenkin kohtaamaan sitten sen asiakkaan,
sen kuolleen henkiln, l1dhiomaisten sen surun, ettd jotenkin siithen tuntuu, etté ei
riitd itselld sitten ithan paukkuja, ettd miten sitd heiddn kanssa sitten késittelee,
ettd pystyisi olemaan jotenkin muutenkin tukena, kun niissd kidytdnnon asioissa.
Mutta tietysti kylldhdn sitten on tietenkin ne omat palvelut myos sitten sitd varten,
ettd on ne ammattiauttajat, jotka voi sitten sitd psyykkisti puolta. Mutta silti tun-
tuu, ettei sitd pysty niin kun sosiaalityontekijand itse ihan tdysin ohittamaan
my0skédn sitd psyykkistéd puolta. Sitten helppo 1dhinni alusta kuuntelemista, etté
on siind. Sitten ettd kuuntelee sen toisen tuskan ja surun ja sekin voi olla tosi
merkityksellistd sitten sille sitten toiselle.

Lastensuojelun asiakaslapsen kuolema sai sosiaalityontekijin kokemaan riittimattomyytta.
Hén joutui kisittelemiin asiakaslapsen kuolemaa itse sekd ammatillisella ettd henkilokohtai-
sella tasolla ja kohtaamaan asiakaslapsen vanhemmat. Sosiaalityontekijédnd hén koki, ettd ha-
nen tulee kohdata vanhemmat kokonaisvaltaisesti, mihin sisdltyi kdytdnnonasioiden lisdksi asi-
akkaiden psyykkisen voinnin tukeminen. Jalkimmadisen suhteen sosiaalityontekijé koki riitti-

mittomyyttd, ja hdn jdi pohtimaan, kenen vastuulla vanhempien psyykkisen voinnin tukeminen
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on. Hén koki, ettei voinut sosiaalitydntekijané ohittaa asiakkaiden surua ja tuskaa ja keskittya
pelkidstddn kdytannon asioiden selvittimiseen. Muiden keinojen puuttuessa hén keskittyi kuun-

telemaan asiakkaita, ja koki sen olleen merkityksellistd asiakkaille.

Osa koki saaneensa koulutuksesta jonkin verran valmiuksia kuoleman kohtaamiseen, osa puo-
lestaan ei lainkaan. Koulutuksesta koettiin saadun valmiuksia muun muassa erilaisten kulttuu-
rien kohtaamiseen. Erds haastateltavista koki erityisesti psykologian opintojen auttaneen hénta
kohtaamaan ja ymmartdméén seké asiakkaiden reaktioita kuolemaan ja suruun, ettd hinen omia
reaktioitaan. Useampi jéi kuitenkin kaipaamaan lisdkoulutusta kuoleman teemojen kohtaami-
seen sekd itselleen ettd yhteistyotahoille. Niisti erityisesti mainittiin, ettd lapsiperhepalveluissa
toivottaisiin olevan valmiuksia kuoleman késittelemiseen lasten ja vanhempien kanssa. Kou-
lutuksen sijaan moni koki saaneensa valmiuksia omasta elamidnkokemuksestaan.
Kyll4 niin jotenkin sité, ettd jos varsinkin jos tén aihepiirin kanssa enemmin on,
niin se on myds ihan hin miettid se oma suhtautuminen siihen eliméén ja kuole-
maan -- Taitaa tdd teeman kohtaaminen niin varmaan se on sitten toisille luonte-
vampaa kuin toisille. Itse nékisin, ettd sellainen, no iésta ei ole ainakaan haittaa,
ettd itsedni 1dhinnd ajatellen, ettd jos olisin kaksikymppisené ndiden asioiden -
relld, niin olisin saattanut tuntea itseni aika pieneksi ja totta kai pieneksi jossain

maiirin tuntee itsensd nykydinkin, mutta kun on jo sitéd tyohistoriaa ja onko ko-
kemusta ja myos sitd omaa eldmaa takana.

Kuoleman kohtaaminen sai sosiaalityontekijin kokemaan itsensd ndyraksi suurten kysymysten
ddrelld. Hanen mukaansa eldmén ja kuoleman kysymysten pohtiminen antoi parempia val-
miuksia kohdata kuolemaa myds tyGtehtdvissd. Sama kokemus toistui useasti muidenkin sosi-
aalityontekijoiden haastatteluissa. Toinen usein haastatteluissa toistunut kokemus oli, ettd tie-
tyntyyppisen persoonan on muita helpompaa tehdd kuolematydtd. Jarkevyys ja realismi, sekd
kuoleman hyvéksyminen luonnolliseksi osaksi eldméd, olivat persoonaan liitettyjd tekijoitd,
joiden koettiin antavan valmiuksia kuolematy6hon. Suurin osa haastatteluista koki oman elé-
méinkokemuksen ja pitkén tyduran antavan valmiuksia kuoleman kohtaamiseen. Kaikilla haas-
tateltavilla ei kuitenkaan ollut taustallaan omakohtaisia kokemuksia esimerkiksi 1dheisten me-
nettdmisestd. Toiset kertoivat olleensa nuoria ja aloittelevia sosiaalityontekijoitd kohdatessaan

ensimmadisen kerran kuolemaa tyGtehtévissadn.
Ettd ma oon ollut nuorena tyontekijana tekemaissa aika vaativaa tyota.

Varsinkin nuorena tyontekijdni kuolemaa kohdanneet sosiaalityontekijit kuvasivat vastauksis-

saan my0s ammatillista kasvua. Ammatillinen kasvu sai kokemuksissa useita ulottuvuuksia.
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M4 ymmarsin, ettd mun tdytyy muuttaa titd mun tyoskentelytapaa ihan koko-
naan, ettd taill4 ei olla tehokkaita tai ratkaisukeskeisid tai toki sitdkin tarvittaessa.
Mutta. Ehka tarkein mitd ma itse opin sieltd oli se, ettd kaikkea ei voi ratkaista
eikd kaikkea tarvitse ratkaista.

Haastateltavan mukaan hdnen aiemmin kéyttdménsé tehokas ja ratkaisukeskeinen toimintatapa
ei ollutkaan tarkoituksenmukainen. Hinen tuli oppia uusi tapa tehda t6itd, kun hén kohtasi ela-
man loppuvaiheessa olevia asiakkaita. Hanen ratkaisukeskeinen tydtapansa muuttui enemmaén
lasnd olevaksi ja hyviksyvéksi. Ratkaisukeskeisen tyOorientaation muutoksen ohella hén ku-
vasi vuorovaikutustaitojensa kehittyneen. Ammatillinen kasvu nikyi siis usealla eri osa-alu-
eella ja siihen liittyi liséksi eettinen pohdinta ja ammatillisen itsetunnon kasvu.

Jokainen [asiakastilanne] on niin erilainen, mutta ettd se kokonaisuutena se, etti

on ollut niissd, niin on antanut tietenkin selkedsti semmoista, ettd mi tiedén, ettd

mai oon ollut vaikeissa tilanteissa ja ammatillisesti ja tdmékin on niin kun vaikea

mitd mé nyt hoidan. Mutta mi selvién tistd varmasti, ettd ma oon ollut vaikeissa
keisseissa.

Sosiaalityontekijé oli ollut nuorena tyontekijéna tilanteissa, joissa hin kohtasi kuolemaa. Ti-
lanteet ovat olleet vaikeita, ja hin oli ollut osaamisensa ja valmiuksiensa rajoilla. Hén kuitenkin
selvisi vaikeistakin paikoista, miké vahvisti hantd ammatillisesti. Kokemukset loivat uskoa sii-
hen, ettd héin selvidisi vaikeista tilanteista my0s jatkossa, vaikka tilanteet ovatkin erilaisia ja

yksilollisid. Kokemuksessa kuvastui ammatillisen kasvun ja kompetenssin kehittyminen.

4.1.3 Ammatti-identiteetin rakentuminen sosiaalityontekijoiden kokemuksissa

Ammatillinen identiteetti muodostuu useiden tekijoiden, kuten koulutuksen, kokemuksien ja
yhteiskunnallisen tilanteen, vuorovaikutuksessa. Yksinkertaisimmillaan ammatti-identiteetti
voidaan madritelld yksilon kasitykseksi ammattilaisuudesta ja omasta itsestdin ammattilaisena.
(Valtonen 2015, 93, 95). Sosiaalityontekijoiden kuvauksissa tyOstddn ammatti-identiteetti ra-
kentui suhteessa ammattikdyténtdihin, omaan persoonalliseen identiteettiin ja asiakkaisiin.
Totta kai md menen sitten ovesta sisddn, OK mulla on se henkilokortti ja mulla
on takki. Se oli sielld pdivystdjdmodena ja mi olisin sanonut ettd tullaan ja ndin.
Mut ma menen silti siind thmisend, mid menen omana itsendni --- Tavallaan se

sosiaalityontekijin rooli se tietoisuus siitd omista tunteista, siitd ettd mikd mun
rooli on, mitd ma oon tullut tekemé&én tdnne tai minka takia ma olen taalla.

Sosiaalityontekijd koki toimivansa samanaikaisesti sekd ammattilaisena etti omana itsenddn.
Ammatti-identiteetti muodostuukin osaksi persoonallista ja sosiaalista identiteettid ja rakentuu

yhdessé niiden kanssa (Valtonen 2015, 96). Haastateltavan kertomuksessa henkilokohtainen ja

31



ammatillinen identiteetti tiydensivit toisiaan ja muodostivat kokemuksen ehjéstd kokonaisuu-
desta. Tyohon liittyvét ulkoiset tunnusmerkit, kuten henkilokortti ja tyotakki, vahvistivat ko-
kemusta ammatti-identiteetistd. Sosiaalityontekijdné hdn korosti olevansa tietoinen omista tun-
teistaan, mutta tunteet olivat hanen hallinnassaan. Héin kertoi tunnistavansa hianeen kohdistuvat
odotukset ja olleensa tietoinen siitd mikd hénen tehtdvansi oli. Samanaikaisesti hén oli tilan-
teessa ldsnd omana itsenddn, ihmisend. Thmisyys tuli esiin tunteiden kokemisen kautta, joista
hén oli tietoinen ja vastuussa. Tunteiden késittely ndyttdytyy osana ammattitaitoa. Myds muut

haastateltavat kokivat sosiaalityontekijan identiteetin moniulotteisena.

Asiaa saattaisi ajatella kahtalaisesti, ettd toisaalta mi ajattelen, ettd siind kun
ikdén kuin itse henkilonid my0s kohtaa sen sellaisen tilanteen, ettd jonkun ihmisen
ldheinen on kuollut ja mé oon tdhén ihmiseen yhteydessé, jolloin mi ehkd joudun
miettimiin just sitd vihén, ettd, miten ma siitd asiasta puhun ja ndin kun se nyt
oletettavasti sitten on sellainen tunteita heréttédva -- Mutta ettd sitten siind on ta-
vallaan sitten se ammatillinen tai se sithen mun sitten tyorooliin liittyvé asia, josta
sitten tdssd mun tyossid se sit. Eli jos niin kun omainen kuolee, niin se saattaa
merkitd sitd, ettd se mun asiakkaan parjaddminen heikkenee, koska aika usein mei-
dén asiakkailla on niin, ettd jos on vaikkapa pariskunta niin se heidén vaikkapa
kotona pérjddminen niin liittyy sitten pitkalti sithen, ettd he ovat toistensa tukena.
Heitd on kaksi niin sitten, jos vaikka puoliso menehtyy niin sitten se tilanne voi
olla sille toiselle osapuolelle ihan sen parjaddmisen kannalta tosi vaikea niin sitten
pitéé sitd asiaa sitten yrittda ratkoa ja selvittdd se, ettd miten se ihminen nyt sitten
siind uudessa olosuhteessa pérjad ja parjadko ja miten sitd sitten voisi sitten tar-
vittaessa tukea.

Asiakkaan ldheisen kuoltua sosiaalityontekijd kohtasi asiakkaan inhimillisesti ja omana itse-
nddn. Hin kertoi huomioivansa asiakkaan tunteet ja miettineensd miten puhui asiakkaan kanssa
tdman laheisen kuolemasta. Ammattilaisena hianen oli kuitenkin arvioitava, miten ldheisen kuo-
lema vaikutti asiakkaan itsendiseen parjddmiseen kotona. Sosiaalityontekijdn kertoman perus-
teella lahestymistapaan kuului ymmarrys asiakkaan tilanteesta sekd tuen ja palveluiden tarpeen
arviointi. Tulkintani mukaan kohtaamisessa muodostui ammatti-identiteetti, jossa sosiaali-

tyontekijd hyodynsi sekd ammattiosaamistaan ettd omia henkilokohtaisia ominaisuuksiaan.

Ammatilliseen osaamiseen kuuluu itsestd huolehtiminen, omien voimavarojen ja valmiuksien

reflektointi.

Mutta koska téssd tyOssd sitd tulee niin paljon niitd tunteita myds sitten vastaan-
ottamista. Sitten myds se mun mielestd kuuluu sithen ammattilaisuuteen, etti s
myds sen jilkeen, ettd sd pysyt kasassa, ettd sd tulet toimeen sun oman itsensd
kanssa. Sen tyon osaa tin myds ja tuntea itseddn ja tietdd omia tunteita, miten si
reagoit.
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Haastateltava liitti tunnehallinnan osaksi sosiaalityontekijan ammattitaitoa. Haastateltava maa-
ritti tunnehallinnan koostuvan useista elementeistd, kuten hyvisté itsetuntemuksesta, omien re-
aktioiden tunnistamisesta ja hallinnasta sekd siitd, ettd on niin sanotusti sinut itsensd kanssa.
Ammattilaisen ominaisuuksiin liitettiin my0s rauhallisuus.
Joo ne on aika raskaita tilanteita, oon parissakin sellaisessa ollut mukana ja sitten
monesti, kun palvelukodin asiakkuudetkin ne on saattanut olla hirveédn pitkaai-
kaisia, vuosien mittaisia. Nyt kun ei puhuta ikdihmisisté, niin saattaa olla ettad
palvelukodin johtaja itkee sielld terveyskeskuksessa ja néin ettd siind joutuu so-
siaalityontekijdnd olemaan hyvin semmoinen niinku tasanen ja rauhoittava ele-

mentti ja hyvin semmoinen niinku rauhallinen ammattilainen sen kaiken tun-
nemylldkin keskella.

Sosiaalityontekija kertoi olleensa mukana tilanteessa, jossa pitkdaikainen asiakas joutui siirty-
méén palveluasumisesta terveyskeskukseen saattohoitoon. Tilanne sai muut ammattilaiset rea-
goimaan tunnetasolla, ja sosiaalityontekijén tehtdviksi jéi rauhoittavana elementtind ja rauhal-
lisena ammattilaisena toimiminen. Samassa haastattelussa haastateltava pohti sosiaalityonteki-
jyyteen kuuluvan myds realismin ja sen, ettd sosiaalityontekijé ei voi jadda voivottelemaan ja

kauhistelemaan tilannetta.

Toisinaan ammatti-identiteetti maérittyi sosiaalityontekijoiden kokemuksissa kéédnteisesti sen
kautta, mitd pidettiin ammatti-identiteettiin kuulumattomana.
Mai mietin hetken siind aamuna, ettd onko mun jarkevé lahted, ettd liippaako tid
nyt jotenkin liian ldheltd. Mut sitten mé ajattelin, ettd ne tyot hoidetaan ja men-
nddn -- ma itkin sielld kotikdynnilld valtoimenaan, kun ne omaiset koska, se lin-

kittyi jotenkin sithen [omaan tilanteeseen], ettd ne tuli liian 1dhekkdin ne tapahtu-
mat.

Sosiaalityontekijé kertoi tilanteesta, jossa hén 1dhti paivystykselliselle kotikdynnille. Kotikdyn-
nin syyni oli asiakasperheessd tapahtunut dkillinen ja ylldttdva kuolemantapaus. Han pohti jo
ennen ldhtemisté, kykeneekd hin hoitamaan kotikdynnin ammattimaisesti, silld hdn koki tilan-
teen muistuttavan liikaa hinen henkilokohtaista elaméntilannettaan. Hén kuvasi kokemaansa
sisdistd ristiriitaa, jossa hinen oma eldméntilanteensa vaikutti hinen kykyynsé toimia sosiaali-
tyontekijén velvollisuuden mukaisesti. Sosiaalityontekija kuitenkin péétti 1dhted kotikdynnille,
missd hén ei kyennyt pitdméén tunteitaan sivussa. Sosiaalityontekijd kertoi mydhemmin haas-
tattelussa, ettd nykyéén hén toimisi tilanteessa toisin, mink& vuoksi on mahdollista tulkita, ettei
hin pitdnyt omaa toimintaansa ammatti-identiteetin ja roolin mukaisena. Oman eldmén reflek-
tointia pidetddnkin ldhtokohtana eettisesti vastuulliselle tyoskentelylle (Valtonen 2015, 97),
mikd on puolestaan osa ammattilaisena toimimista. Sosiaalityontekijan kertomuksen perus-

teella kokemus kasvatti ja opetti hintd ammattilaisena.
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Ammatti-identiteetti ei ole luonteeltaan staattinen ja muuttumaton. Haastavat tilanteet voivat
muokata sosiaalityontekijan kokemusta ammattilaisuudesta.
Jos sitd miettii sellaisen virallisen tyon hoitamisen kannalta, ettd siind on sem-

moisia rajoja mitkd liukuu monella eri tavalla siithen siind koko tyotehtévissa
mika liittyy tdhén lapsen varsinkin lapsen kuolemaan.

Se ammatillisuus ei oikein enda riitd ikdén kuin, ettd se on jo aiheena semmoinen.
-- Joo niin ajattelen itsekin nimenomaan sitd ihmisend olemista ja omaa persoo-
naa ja kaikkea semmoista mika tulee siiné ja ne on my0s timmaisid.

Aiemmissa otteissa ammatti-identiteettiin liitettiin tunnehallinnan taidot, kyky reflektoida
omia kokemuksia, rauhallisuus, realismi, tehtidvien hoitamiseen keskittyminen ja joustava asia-
kasldhtoisyys. Edelld olevassa otteessa esiin tulevan kuvauksen mukaan ammatillisuus ja am-
matti-identiteetissi pysytteleminen ei ollut riittdva toimintatapa, kun haastateltava kohtasi tyds-
sddn lapsen kuoleman. Ammatti-identiteetin rajat olivat liukuvia ja hailyvid. Oma persoona ja
muut henkilokohtaiset ominaisuudet nousivat tiydentdmiidn ammatti-identiteettid. Sosiaali-
tyontekijin kertoman perusteella hin kdvi neuvottelua itsensa siitd, miten hinen ammatillisuu-

tensa muodostui suhteessa hyvin haastaviin asiakastilanteisiin.

Asiakkaan kuoleman lahestyminen, ja lopulta menehtyminen, sai erdin toisenkin sosiaalityon-

tekijdn midrittelemddn uudestaan omaa ammatti-identiteetin rajoja suhteessa asiakkaaseen.
Sitten hén oli tuolla [terveyskeskuksen vuodeosastolla] niin sen viimeisen kerran
muistan, kun mi kévin sielld hantéd vield tapaamassa. Ehké ei nyt ollut sosiaali-

tyon kannalta eikd mitddn merkittdvid asioita, mut sitten hédn toivoi kdymaan
sielld.

Haastattelussa sosiaalityontekijd muisteli pitkdaikaista asiakastaan, jonka ldhestyvd kuolema
oli jo tyoskentelyn aikana tiedossa. Kuoleman léhestyessé tydskentely sai henkilokohtaisem-
man ulottuvuuden, ja sosiaalityontekijd kertoi kdyneensa pitkid keskusteluja asiakkaan kanssa.
Asiakas toivoi sosiaalityontekijén tulevan tapaamaan hianti vield viimeisen kerran terveyskes-
kuksen osastolle. Sosiaalityontekijélld ei ollut sosiaalityohon liittyvid asioita endéd asiakkaan

kanssa hoidettavana, mutta hdn kévi siitd huolimatta tapaamassa asiakasta.

Ammatti-identiteetti muodostuu Valtosen (2015, 100) mukaan dialogeissa ja viittaa ammatti-
laisten ja mentoreiden vélisiin dialogeihin. Haastattelemieni sosiaalityontekijoiden kokemuk-
sissa ammatti-identiteettiin vaikuttava dialogi voi kuitenkin muodostua myos asiakkaan ja am-

mattilaisen valilla.
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4.1.4 Kokemukset saadusta tuesta

Kuoleman kohtaaminen on vaativa tyOtehtidvéa ja voi aiheuttaa psyykkistd kuormitusta. Haas-
tateltavat kertoivat tyotehtdviin liittyneen monenlaista tunnelatausta aina surusta ja vihasta jér-
kytykseen. Tyontekijan kokema epdvarmuus omista valmiuksistaan seké tehtdvien emotionaa-
linen kuormittavuus korostivat riittdvan tuen merkitystd tyontekijélle. Tuen tarpeen tunnista-
minen ja tuen oikea-aikaisuus voivat ehkéisté liiallisen kuormituksen kertymista ja jopa mah-

dollista tybuupumusta.

Ensisijaisesti sosiaalityontekijdt kokivat saavansa tukea tyoyhteisostd. Esihenkildiden kyvyssa
havaita tuen tarvetta ja tarjota tukea oli osittain puutteita. Sosiaalityontekijit kertoivat, ettd mo-
nissa paikoissa oli jarjestetty tyonohjausta ja tyoterveyshuollon palvelut olivat kaytdssa. Kaikki
haastateltavat eivét kuitenkaan kokeneet tarvitsevansa tukea.
Haastattelija: Joo ymmaérsinkd oikein, etté sé et ole kokenut, etté sulla olisi tar-
vetta millekddn erityiselle tuelle sitten?

Haastateltava: No en ole kylld kokenut yhtédan.

Eroavaisuudet tuen tarpeessa ndyttivét liittyvdn nimenomaan siithen, minkélaisissa tyotehté-
vissd haastateltava oli. Mikéli péivittdiset tyGtehtavit eivit liittyneet kuolemaan ja kuoleman-
tapaukset koettiin ”luonnollisiksi”, niin tuen tarvetta ei juurikaan ollut. Luonnollisiksi koettiin
tyypillisesti ikddntyneiden kuolemat.

Joo no ikddntymisen myoté tulevat kuolemat, niin nehén on luonnollisia. Sem-

moista tapahtuu ettd ei, ei sitd silleen niin kun ajatellut sen erityisempéé asiana.
Suurin osa kuitenkin koki tarvitsevansa tukea, varsinkin jos tydtehtdvissd eteen tullut kuole-
mantapaus oli dkillinen ja jirkyttdva, tai jos kuoleman teemojen kanssa tydskentely oli péivit-
tdistd, jolloin pitkdkestoinen kuormitus kasvoi. Tukea tarvitsevien kokemukset saadusta tuesta
olivat melko yhdenmukaiset. Aineiston perusteella haastateltavat saivat eniten tukea tydyhtei-
sOstd, silld sen mainitsi ldhes jokainen haastateltava.

Meilld on tdilld onneksi tosi hyvé tydyhteisd. Kollega on tuossa ithan seinén ta-

kana, ja esihenkild on tuossa kdytidvén toisella puolella ja meilld on aina ovet

auki, ettd jos on silld tavalla, ettd saa tulla juttelemaan niin ovi on auki niin aina

vol mennd. - - Sanotaan, ettd oman jaksamisen kannalta niin ithan ehdoton. Etta
pédsee jakamaan sitten ndille tilanteita.
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Otteessa haastateltava kuvasi miten tarkedd tydyhteison tuki oli vaativassa tyossd. TyOyhteiso
oli l1dhelld ja helposti saavutettavissa, toisin kuin esimerkiksi kerran kuussa tapahtuva tyénoh-
jaus. Tyoyhteisoltd saatava tuki oli hinen kokemuksensa mukaan merkittdvéssa roolissa hianen
tyossdjaksamiselleen. Tuki oli sosiaalityontekijan kertoman perusteella juttelemista ja koke-
musten jakamista toisen ammattilaisen kanssa. Haastateltava koki, ettd tydyhteisdssd on jaettu
ymmarrys tyon raskaudesta ja toisille tarjottavan tuen tirkeydestd. Kaikkien haastateltavien
kohdalla néiin ei kuitenkaan ollut. Yhdessi haastattelussa tuli esille, ettid haastateltava koki tul-

leensa ohitetuksi tyOyhteisdssé, kun hén olisi kaivannut tukea.

Esihenkilon rooli tuen tarjoajana vaihteli. Toiset kokivat esihenkilon olevan tukena, osa taas
kertoi, ettd esihenkild ei huomioinut tuen tarvetta tai keskittyi vain kdytdnnon asioihin tyonte-
kijan henkisen tukemisen sijaan. Tuen tarpeen tunnistamista ei pidetty itsestddn selvénd ja se
saattoikin jiddd huomaamatta sekéd tyontekijélté ettd esihenkil6lta.

En kylld muista, ettd olisi tarjottu [tukea]. Olisin ehké kylld tarvinnut, mutta en

mi sitd edes ymmartinyt. Toki mé olin aika paljon nuorempi ja kokemattomampi.
Mutta ehké tind padivind osaa sitten pyytdd ja vaatii sitd my0s tukea.

Haastateltavan mukaan hén tunnisti itse tuen tarpeen vasta jilkikdteen, mink4 hén liitt44 siihen,
ettd oli tyontekijand vield nuori ja kokematon. Esihenkil6kddn ei tunnistanut hdnen tuen tarvet-
taan. Saatuaan lisdéd tyokokemusta hén koki tulleensa tietoisemmaksi tuesta ja myds oikeudes-
taan sithen. Tukea vaille jddminen saattoi tulla vastaan myShemmin.
Se lahiesimieshenkil siind oli silleen alussa jonkun verran kyseli, ettd tai oike-
astaan se oli vdhdn semmoista, enemmaén niitd kdytdnnon asioita hdn oli niisséd
tukena, mutta sitten ehki olisin toivonut sithen jotenkin tdhén, ettd miltd tima
minusta tuntuu jotenkin sithen. Vdhdn enemmén semmoista tyylid, ettd olisi niin
kun ohjattu sitten vaikka tarvittaessa johonkin tyoterveyteen. Ei tullut siind koh-
taa itselle mieleen, etti olisin ollut aktiivinen ollut tySterveyteen yhteydessi. Joo
ja sen huomasi sitten téssd loppuvuodesta, kun tuli semmoinen itselle vihén sem-
moista visymystd ja sitten siind kohtaa olen psykologin luona kdynyt niin ja tuli

tdma puheeksi, niin hén sitten sanoi, ettd olisi ollut kylld tosi hyva silloin, jos
olisin tullut juttelemaan jo tén tilanteen ollessa akuutti.

Haastateltavan mukaan hénen tuen tarvettaan ei tunnistettu, kun hénen asiakkaansa menehtyi
akillisesti. Kokemus oli hinelle kuormittava. Hén kertoi, ettd koki jiineensé asian kanssa yksin
tunnetasolla. Sosiaalityontekijin mukaan esihenkild ohjasi hdntd kdytdnnon asioissa, mutta ei
tarttunut hinen kokemaansa psyykkisen kuormittumiseen. Asiakkaan kuolemasta seuranneet

kiireellisesti hoidettavat tyotehtdvit ja psyykkinen kuormitus ndkyivét visymyksend muuta-

36



man kuukauden viiveelld. Talloin hédn itse tunnisti tuen tarpeen ja hakeutui tyoterveyspsykolo-
gille, josta hdn sai keskusteluapua. Sosiaalityontekijd koki saaneensa enemmén tukea oman
tydyhteison ulkopuolelta. Kuoleman kohtaaminen tyodtehtivissé oli sosiaalityontekijdlle koke-

muksena raskas ja tuen puute vaikutti pidemméllé aikavililld hidnen tyossdjaksamiseensa.

Aineiston perusteella ulkopuolisen tuen saatavuudessa oli eroja. Toisissa paikoissa tarjolla ei
ollut lainkaan organisoitua tyonohjausta, toisissa oli henkilokohtaisia tydnohjauksia ja purkuja
erityisten vaikeiden tilanteiden osuessa kohdalle. Monet eivit kuitenkaan kokeneet hydty-
neensd tyonohjauksesta, vaan tyOyhteison tuki oli merkittivampai ja usein tarjolla juuri oike-
alla hetkelld. Muiden tukimuotojen ohella osa haastateltavista tukeutui itseensa.
Itse oon joutunut késitteleméén sitd [kuolemaa] tietenkin. Kylld mé oon késitellyt
sitd  kollegoiden tuella ja sitten tyonohjauksessa ja timéa. Joo. Niitd kysymyksid
ja sitten se on tietenkin paljon ollut myds ihan semmoista omaa eettistd pohdin-
taa. Jonkun verran oon lukenut timmoistd niin kun kdrsimykseen liittyvad niin

kun téllaista filosofista kirjallisuutta, ettd mitd on kirjoitettu, ettd niin kun tésti
nikokulmasta tuossa on nyt ilmeisestikin just vihén titd ndkokulmaa.

Haastateltava kertoi saaneensa tukea psyykkisen kuormituksen késittelyyn, mutta liséksi hdn
kasitteli kokemuksia itsenséd kanssa. Késittelyyn liittyi eettistd ja filosofista pohdintaa. Apuna

kokemuksien kisittelyssé toimi kirjallisuus, tyonohjaus ja kollegoiden tuki.

4.2 Kokemusten henkil6kohtainen ulottuvuus

Henkilokohtaiset kokemukset ovat sosiaalityontekijoiden kokemia tunteita ja pohdintoja kuo-
leman ja eldmén merkityksistd. Ne kumpuavat kuoleman kohtaamisesta tyotehtdvissd, mutta
syyden kokemukseen voidaan vaikuttaa ulkoisilla tekij6illd, mutta tissd se méarittyy sisdiseksi

kokemukseksi, joka syntyy henkil6kohtaisista tunteista.

Kuoleman ja siihen liittyvien teemojen kohtaaminen tyOtehtivissd heritti haastateltavissa eri-
laisia tunteita ja haastoi heitd pohtimaan eldmén ja kuoleman kysymyksié seki itsensd ettd asi-
akkaidensa kanssa. Tunnekokemuksissa oli paljon vaihtelevuutta samoin kuin siind millaisia
merkityksid sosiaalityontekijit antoivat kuolemalle. Merkitykset jakautuivat akselille luonnol-
linen - luonnoton. Vaihteluun vaikuttivat asiakkaan ik, eldméntilanne ja kuolintapa. Mitd

luonnottomammaksi kuolema koettiin, sitd enemmén se myds herétti tunteita. Luonnolliseksi
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koetut kuolemat oli helpompi hyviksyé osaksi eldiméankulkua eivitkd ne aiheuttaneet tunne-
kuormaa sosiaalityontekijoille. Tyontekijan tunteisiin vaikutti lisdksi asiakassuhteen intensi-

teetti ja oma eldmintilanne.

4.2.1 Sisaisten kokemusten eksistentiaalinen ulottuvuus

Eksistentiaaliset kysymykset késittelevit elimén ja kuoleman tarkoitusta. Kokemukset kuole-
man kohtaamisesta ohjaavat luonnollisesti ndiden kysymysten ddrelle. Sosiaalityontekijét ker-
toivatkin aineistossa tyon vaikuttaneen siithen mité he ajattelevat kuolemasta ja eldmésté. Sosi-
aalityontekijét joutuivat kohtaamaan eldmain rajallisuuden ja haurauden hyvinkin konkreetti-
sesti. Kuolema sai erilaisia merkityksid akselilla luonnoton - luonnollinen, riippuen kuolleen

henkilon eldménvaiheesta ja kuolintavasta.
Aineistossa kuolema koettiin vadjaddmattoméksi osaksi eldmaa.

Ihmiset on aika hauraita niin sitten se tavallaan se kuolema asia ndyttdytyy mun
tyOssd usein silld tavalla, ettd se on niin kun mitenhdn mé nyt sanoisin. Ikddn
kuin mahdollisuutena. Siind mahdollisuus on tyhmai sana, mutta se on niin kuin
silld tavalla aika luonnollisesti 14sné, ettd kun osa asiakkaista on tosi idkkaitd ja
on sairautta niin sit se, jos nyt ndin voi sanoa, kuuluu tdhén eldméiin ja kuuluu
asiaan, ettd he ovat sitten jo eldméadnsa loppupuolella.

Gerontologisessa sosiaalitydssad tyoskennellyt haastateltava koki kuoleman mahdollisuuden
olevan osa tyon todellisuutta. Hdn mielsi, ettd kuolema on kiistaton tosiasia ja koki sen luon-
nolliseksi osaksi eldménkulua. Luonnolliseksi koettu kuolema ei heréttédnyt sosiaalityonteki-
jassd voimakkaita tunteita eikd haastanut hinen késitystdén eliménkulusta tai kuolemasta. Tal-

161n asiakkaan kuolema oli helposti hyvéksyttavissa.

Ettd se on niin, ettd miten sitten ne ihmiset késittelevit sitd koko eldmii ja myos
sitd kuolemaa, ettd eldma, sitd kaikkea yhteistd ja hyvid hetkid, historiaa. Ja sitten
jos sd menet sithen lapseen johonkin kuolemaan, miki on, ettd kaikki elimé on
vield edessi tai nuoren aikuisen itsemurha sama, ettd mitd ne vaan vanhemmat
kokevat. Ettd se on kuitenkin vaikka puhumme kuolemasta. Se on eri, erilaista se
kuolema ja se sen vaikutus ja sen tarkoitus my0ds ihmisten eldmassa.

Kriisity6td tehnyt sosiaalityontekijd puhui kuoleman ja eldmén merkityksistd lomittain, mika

kertoi niiden liittyvdn vahvasti yhteen hinen kokemuksissaan. Han koki kuoleman merkityksen

muodostuvan ldheisensd menettineille yksilo- ja tilannekohtaisesti. Laheiset kokivat kuoleman

eri tavoin, kun kyseessd on pitkdn elimén eldnyt vanhus kuin jos vainaja on pieni lapsi tai
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perheen vanhempi. Téll6in kuoleman merkitys muodostui henkilokohtaisen historian, sosiaa-
listen suhteiden ja elamintilanteen mukaisesti. Toisaalta hinen mukaansa minka tahansa ikéi-

sen henkilon kuolema voi merkité kriisia ldheisille.

Kuoleman luonnollisuuteen tai luonnottomuuteen viittasivat useat haastateltavat. Luonnolli-
nen- sanalla voi yhteydestd riippuen olla erilaisia merkityksid. Haastateltavat kiyttivét kasitettd
”luonnollinen” kuvatessaan asiaa, joka on odotettavissa ja helposti ymmarrettivissi. Ikdanty-
neen ihmisen kuolema saatettiin ndhda rauhallisena ja jopa helpotuksena, jos hén oli kérsinyt
sairauksista ja kivuista ja jéljelle jadneilld oli kiitollisuus eletystd eldmaéstd. Lasten kuolemat
sen sijaan koettiin hyvin toisella tapaa.

Perusldhtokohtana lapsen kuolema on hirvedn luonnoton asia. Vaikka toki jos-

kus, ettd meilld on hirvedn sairaita lapsia, jotka eivét pysty eldmdidn, mutta se

jotenkin se 1dhtokohta on nii. Ettd jotenkin riitelee ikddn kuin ihmismielen kanssa

enemman kuin vaikka joku vanhuksen. Se on aivan toisen tyyppinen tunnelatauk-
seltaan.

Lasten kuolemiin liittyi voimakkaampi tunnekokemus. Sosiaalityontekiji koki lapsen kuole-
man riitelevdn ihmismielen kanssa, mikd kertoo lapsen kuoleman haastavan normaalina pidet-
tyd eldminkulkua ja kuvaa sosiaalityontekijén sisdisté ristiriitaa. Lasten kuolemat olivat vai-
keita hyviksyé ja ne saivat haastateltavat pohtimaan eettisid kysymyksii. Haastateltavat ker-
toivat pohtineensa kéirsimyksen teemaa, itsemddrddmisoikeuteen liittyvid kysymyksié ja ela-

mén arvokkuutta ja itsearvoa. Eettiset kysymykset ldhentyvit osin ammatillisia valmiuksia.

Nekin haastateltavat, jotka eivit olleet kohdanneet lasten kuolemia tyotehtivissddn pohtivat
lasten kuolemien erityislaatuisuutta. Lapsi méérittyi haastateltavien puheessa ensisijaisesti idn
kautta, mutta erds haastateltava mairitti lapsen myds suhteessa vanhempaan ja totesi, etti van-
hemmalle lapsi on aina lapsi, vaikka olisi idltddn jo aikuinen. Lasten kuolemien lisdksi “erityi-
siksi” kuolemiksi mainittiin itsemurhat, onnettomuudet ja vékivaltaiset kuolemat. Nama kuo-

lintavat saivat myos luonnottoman kuoleman merkityksen.

Eksistentiaalisiin kysymyksiin liittyy kuoleman liséksi kysymykset eldmisti ja sen tarkoituk-

sesta. Aineistossa nousivat esiin kokemukset eldmén luonteesta ja kiitollisuus eldmasta.

Ja tavallaan myds arvostaa eldmii ja arvostaa terveyttd -- Et kylld mé koen etta
se aika paljon sitten loppujen lopuksi vaikuttaa, vaikka vélilld saattaa unohtaa
olla kiitollinen siité, ettd on elossa, mutta kylld musta tuntuu ettd ehdottomasti
oma késitys kuolemasta on muuttunut ja ehké se ei pelota niin paljoa enii, ettid
on ndhnyt miten rohkeasti muutkin siithen suhtautuu ja miten ldheiset on sen hy-
vaksynyt ja muuta ettd ehkd on ymmartdnyt ettd niin kaikki me sinne kuitenkin
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paddytdédn ettd el sitd tarvitse, ei tiedd milloin se tulee, ei sitéd tarvitse jotenkaan
pelata.

Haastateltava kertoi, ettd tyoskentely kuolevien asiakkaiden kanssa muutti hianen kasitystidn
kuolemasta. Hén hyvéksyi kuoleman ja sen arvaamattomuuden osaksi eldménkulkua. Kuole-
manpelko poistui, kun sosiaalityontekijé naki, miten asiakkaat ja heiddn ldheisensd kohtasivat
kuoleman. Useiden sosiaalityontekijoiden kokemuksissa eldmé néyttdytyi arvokkaana ja hau-

raana, mika sai heidit kokemaan kiitollisuutta omasta eldmaistdén ja terveydestiin.

Konkreettiset kokemukset eldméan haavoittuvuudesta saivat sosiaalityontekijat kokemaan paitsi
kiitollisuutta elamaéstd, niin my0s pelkoa. Esimerkiksi pitkéaikaissairaiden lasten kanssa ty0s-
kennellyt sosiaalityOntekijé pohti tyon vaikuttaneen hdnen vanhemmuuteensa. TyShon liittyvét
kokemukset saivat hinet ymmartiméaén, ettei terveys ole itsestdin selvi asia, misti on seuran-
nut pelkoa omien lasten sairastumisesta. Eldméan sattumanvaraisuus tuli myos esille.
Niin ne kyll4 tietysti saattoi pysdyttdd miettiméén sitd elimén haurautta ja elé-
min tarkoitusta, ettd sitd on asioita joille me ei voida mittéa.
Sosiaalityontekijian kokemuksen mukaan kuoleman kautta paljastui elamén hauraus ja se, ettei
kaikkeen eldméssd voida vaikuttaa. Kokemukset saivat hdnet pohtimaan eliméntarkoitusta,
mikd onkin yksi keskeisimmistd eksistentiaalisista kysymyksistd. Toinen haastateltava kertoi,
ettd kohdattuaan kuolemaa t6issd hén ei voinut endd ajatella, ettd elimédssi kaikella olisi tar-
koitus. Elamé nayttdytyi hdnen kokemuksensa mukaan hetkittéin jopa raakana ja ettd kamalia

asioita tapahtuu ilman syyta.

4.2.2 Raskaat ja merkitykselliset tunnekokemukset

Kuoleman léheisyydesséd herdd monenlaisia, joskus hyvin voimakkaitakin tunnereaktioita. So-
siaalityOntekijét joutuvat sekd ottamaan vastaan asiakkaiden tunteita ettd kdsitteleméén itses-
sdén herdnneitd tunnereaktiota. Molemmat koettiin raskaina ja kuormittavina.
Olihan se ihan tosi rankka kokemus, etté olisi se vaikka s kuulisit etka olisi suo-
raan kosketuksessa timmaoisté, niin se olisi koskettavaa keissi, vaikka si tosiaan
vaan kuulisit siitd, niin kylldhén se herétti. Semmoista itse surua ja kaikkea sem-
moista, ettd kun julma eldma voi olla tai julmasti menni tima eldma4, etté jotenkin

semmoista joutuu toteamaan, ettid tyontekijdkin voi tuntea surua tai ikdvai tai
kiukkua tai mité vield sitd niin tarkkaan muista. Surua nyt ainakin.

Asiakasperheeseen liittyvd kuolemantapaus heritti sosiaalityontekijdssd surua, jirkytysti,

kiukkua ja epidreiluuden kokemuksia. Hian kuvasi kokemuksen tuoneen eldmaésti esille julman
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puolen, silla tilanteeseen liittyi epdilys siitd, ettd kuolema olisi aiheutettu tahallisesti. Han ku-
vaili kokemusta rankaksi. Useat muut haastatelluista sosiaalityontekijoistd kertoivat koke-
neensa samankaltaisia tunteita erilaisissa tilanteissa ja niiden lépikdyminen koettiin rankaksi.
Monesti haastateltavat kuvasivat tilanteiden koskettaneen heitd, mutta eivit tarkemmin nimen-
neet yksittdisid tunteita.
Kylldhidn ma kdvin sielldkin. Kéytiin itkeméssa tétd asiaa. Ja jotenkin sielld aina-
kin yhden lapsen sijaishuoltopaikassa oli sitten ihanasti laitettu, niin kun sen
kuolleen sisaruksen semmoinen valokuva kehyksiin siithen keittion poydalle ja

sitten vield kynttild sithen palaamaan siithen eteen, ettd jotenkin se oli semmoinen
koskettava hetki.

Kokemuksen koskettavuutta lisdsi se, ettd asiakaslapsen lisdksi myds menehtynyt lapsi oli so-
siaalityOntekijén asiakas. Koskettavuuteen sekoittui kokemuksessa surua ja lohdullisuutta. So-
siaality® tapahtuu ithmisten vilisissd suhteissa, ja suhteissa muodostuu tunnesiteitd -ja koke-
muksia. Otteessa tulee esiin sosiaalityontekijan tunnekokemus ja lukuisia yhteen hetkeen kie-
toutuneita ja kiteytyneitd suhteita: sosiaalityontekijin suhde asiakaslapseen, asiakaslapsen

suhde menehtyneeseen sisarukseensa ja sijaishuoltopaikan suhde asiakaslapseen.

Kaikki eivit kokeneet kuolemaan liittyvien tyotehtivien vaikuttaneen heihin tunnetasolla aina-
kaan kovin voimakkaasti. Haastateltavien omien tunteiden voimakkuuteen vaikutti, oliko sosi-
aalityontekijéin ja asiakkaan suhde luonteeltaan etdinen ja satunnainen, vai oliko tydskentelylle
leimallista pitkdkestoisuus ja 1dheisyys. Eréds haastatelluista kertoi tydskennelleensd aiemmin
tehtivéssi, jossa hin konkreettisesti vietti aikaa sairaalavuoteen vierell4 ja siirtyneensa sittem-
min tehtdvéin, jossa kuolema tuli esille ohjaus- ja neuvontapuheluissa. Kuormitus jalkimmai-

sessd tehtidvissd oli hinen kokemuksensa mukaan huomattavasti vihdisempéa.

Erityisen koskettaviksi koettiin tilanteet, jotka tulivat niin sanotusti “iholle” ja muistuttivat
tyontekijdn omasta tai hinen ldheisensi elaméntilanteesta. Aineistosta nousi esille useita poh-
dintoja koskien oman ja asiakkaan eldméntilanteen samankaltaisuuksia.
No kaikista rankimpia tilanteita. Varmaan just itsensd ikdiset eli elikkd kun on
oma ikdinen tai nuorempi henkild niin tuota ei tai ollut vaikka samanlainen ela-
méntilanne, ettd on pienet lapset ja ndin niin toki se tulee eri tavalla 14helle kuin

se, ettd puhutaan jo ihmisestd, joka on vaikka jo sielld eldkeidssd, jolloin se on
omalla tavallaan luontevampaa, etti se sairaus voi tulla jo.

Haastateltava tyoskenteli terveyssosiaalitydssé palliatiivisen hoidon puolella ja kohtasi eri eld-
méntilanteissa olevia asiakkaita. Han koki eri eldméntilanteissa olevien asiakkaiden kuolemat
eri tavoin. Ikddntyneen asiakkaan sairastuminen ja kuolema olivat hdnelle helpompia hyviksyé

kuin asiakkaiden, joiden eliméntilanne muistutti hinen omaansa. Useat haastatelluista kokivat
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litkkaa omaa eldm&d muistuttavat tilanteet toisséd raskaiksi. Haastattelujen perusteella sosiaali-
tyontekijét pyrkivat valttimain téllaisia tilanteita ja toisinaan myos etddnnyttdmaan niitd. Toi-
sissa tyOyhteisdissd oli sovittu, ettd tyOntekijén pitdd sanoa déneen, kun kokee ettei voi 1dhted
asiakaskidynnille, jos se nostattaa liikkaa omaan elimaéntilanteeseen liittyvid tunteita. Aineistosta
ei kuitenkaan kdynyt ilmi kuinka téllaiset tilanteet ratkaistaan. Eréds haastateltavista kertoi lo-
pettaneensa tyon, jossa hén kohtasi paljon kuolemaa, koska omassa eldmaissa tuli vastaan sa-
moja teemoja. Hanen kokemuksensa mukaan olisi kdynyt liian rankaksi késitelld samoja tun-
teita seki tOissd ettd vapaa-ajalla. Tydpaikan vaihdon myo6td sosiaalityontekija pystyi valtta-

madn kuormittavien tunteiden kasautumista.

Haastatteluissakin korostuivatkin tyontekijoiden omat tunnetaidot. Sosiaalityontekijét kisitte-
livit ja sdételivit tunteita puhumalla kollegoiden kanssa ja kehollisten menetelmien, kuten hen-
gitysharjoitusten ja ravistelun, avulla. Tunteiden késittelytaitoihin toivottiin myos koulutusta,
silld erds haastateltava koki, ettd se on ainoa tapa valmistautua vaativiin tehtdviin. Raskaiden
tunteiden ohella aineistossa oli paljon mainintoja kiitollisuuden ja merkityksellisyyden tun-
teista.

Kylla se oli raskasta, mutta kylld se oli my0s tosi merkityksellistd -- M olin jo-

tenkin tosi iloinen, ettd mi sain olla sielld toissd. M4 olin tosi ylped siitd tyosti

mitd mé tein ja siitd yhteisostd mikd mulla sielld. Ja mulle oli jotenkin tosi etuoi-

keutettu olo, ettd jos vaikka kévi potilaan tai omaisten kanssa jotain tosi isoja
keskusteluja.

Sosiaalityontekijoiden kokemuksissa tyon raskauden vastapainoksi nousi tyon merkitykselli-
syys. Merkityksellisyyden kokemus muodostui tydyhteison yhteenkuuluvuuden ja potilaiden
ja omaisten auttamisesta. Merkityksellisyyteen haastateltava liitti lisdksi myonteisessd sdvyssa

ylpeyden ja etuoikeutuksen tunteet.

Erids haastateltava toi esiin, ettd vaikka merkityksellisyyden kokemus oli syntynyt vaikeiden
tilanteiden seurauksena, hin koki sen sitouttavan tyohon entistd enemmin ja lisddvén tyomoti-
vaatiota. Haastateltavat kertoivat myos asiakkailta saadun palautteen olevan tirkedd, silld se
koettiin aidoksi ja kertovan tyon tarkeydestd. Kokemuksista muodostui muisti- ja tunnejalkié
tyontekijoille.

Tédmai on ollut olemassa ja ndin on kdynyt. Ja mi tiedén tén tarinan ja se on tuolla
mulla varmasti loppuidn mukana. Joo se on néin.

Haastateltavan ammatillisista kokemuksista oli tullut osa hédnen muistojaan ja osa héntd itsedén.

Haastateltava kertoi, ettei koe muistoja raskaiksi, vaan ne ovat hinen mukaansa osa thmisend
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olemista. Tulkintani mukaan se, ettd moni oli halukas kertomaan kokemuksistaan ja osa muis-
teli vuosien, jopa kymmenen tai viidentoista vuoden takaisin tapahtumia, kertoo osaltaan ko-

kemusten merkityksellisyydestd. Kaikissa haastatteluissa sité ei kuitenkaan erikseen sanoitettu.

4.3 Kokemukset kulttuurisista ulottuvuuksista

Kulttuurilla on arkikielessé kaksoismerkitys. Silld voidaan viitata kapeasti taiteisiin ja tietei-
siin, tai tapaan, jolla yhteiskunnan jdsenet ymmartivit ja eldvit elamddnsd. Laajemmin ym-
marrettynd kulttuuriin kuuluvat myos instituutiot. (Ruonavaara 2014.) Tdssd luvussa kiytin
kulttuuri-kasitettd jailkimmaisessd merkityksessi, jolloin se kattaa sekd yhteiskunnalliset insti-

tuutiot ettd kulttuurien kuolemaan liittyvét késitykset ja tavat.

Kéytdnnon sosiaalitydssd yksilon suhde yhteiskuntaan nédkyy jokapdividisessd, arkisessakin
tyOssd. Sosiaalityontekijdt ovat yhteiskuntatieteellisen koulutuksensa pohjalta harjautuneita
havainnoimaan titi suhdetta. Tassd luvussa kédyn lépi aineiston kulttuurisia ulottuvuuksia kos-
kevat kokemukset. Haastattelemani sosiaalityontekijét kertoivat kokemuksistaan liittyen kult-
tuuriin, globalisaatioon, yhteiskuntaan ja sen instituutioihin.
Ettd kun se on niin lopullista niin se on niin jarkyttavaa, ettd jossain médarinhin
meilld on aika institutionalisoitunut se kuolema. M4 oon paljon pohtinut sitd. Me
pelatddn esimerkiksi aika paljon. Mé luulen ithmiset pelkdd puhuu kuolemasta ja

ennen kuin ja varsinkin jos jonkun lapsi on kuollut, niin monet kuolleiden lasten
vanhemmat sanoo, ettéd ei kukaan ota puheeksi koko asiaa.

Haastateltava koki, ettd suomalaisessa kulttuurissa pyritdan sulkemaan kuolema pois arkisesta
eldmdstd. Han kertoi asiakasvanhempien kokemasta torjunnasta, jolloin lapsen kuolema ei tule
kohdatuksi ja ndhdyksi, vaan siitd vaietaan. Sosiaalityontekijd itse arveli sen johtuvan pelosta,
jonka takana on kuoleman jarkyttivyys ja lopullisuus. Sosiaalityontekija kertoi myds kuoleman
institutionalisoitumisesta. Institutionalisoituminen, eli kuoleman siirtyminen pois arkisesta ko-
kemusmaailmaista, sekd luo tuntemattoman pelkoa ettd suojelee ihmisid kuoleman kamaluu-
delta. Samaa toivat esiin myds muut haastattelemani terveyssosiaalitydssé, palliatiivisessa ja
saattohoidossa tydskentelevit sosiaalityontekijdt. Erds haastatelluista kertoi, ettd hidnen koke-
muksensa mukaan kaikkien asiakkaiden kanssa kuolemasta ei puhuttu suoraan, vaan kéytettiin

kiertoilmaisuja, kuten ’siirtyd tuon ilmaisiin”. Toinen haastateltava kertoi kollegansa toden-
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neen, ettd jotkut potilaat haluavat jopa kuolla salaa itseltddan. Tama sallittiin yksittdisille asiak-
kaille, mutta laajemmassa kuvassa toivottiin muutosta sithen, kuinka kuolemasta puhutaan seka
yksilon ettd yhteiskunnan tasolla.

Mutta mitd toivoisin? Laajemminkin yhteiskunnassa ylipddtdan juurikin, ettd

kuolemasta keskusteltaisiin ja jokainen pohtisi omalta osaltaan, ettid kun se tulee
kuitenkin jossakin vaiheessa eldméaa vastaan.

Haastateltava itse tydskenteli terveyssosiaalitydssd ja kohtasi tydssdén pitkdaikaissairaita asi-
akkaita. Haastateltava koki, ettd kuolemasta puhuminen ja mahdollisesti sithen valmistautumi-
nen ei ole vain yksilon vastuulla, vaan myos terveydenhuollossa tulisi kannustaa sithen. Hinen
kokemuksensa mukaan kuolemaan valmistautuminen helpotti ldheisten tehtdvai kuoleman jél-
keen. My06s muissa haastatteluissa tuli esille sosiaalityontekijoiden kokemuksista kumpuava

toive, ettd kuolemaan suhtauduttaisiin avoimemmin ja ettd siitd puhuttaisiin suoraan lapsille-

kin.

Suomalaisen kulttuurin lisdksi sosiaalityontekijat kohtasivat muista kulttuuritaustoista tulevia
asiakkaita. Kulttuurierot tulivat nékyviin sosiaalityontekijoiden kokemuksissa. Sosiaalityonte-
kijat tyoskentelivit suurimmaksi osaksi pakolaistaustaisten maahanmuuttajien parissa vastaan-
ottokeskuksissa, miké toi oman vivahteensa kokemuksiin.

Suomalaisessa yhteiskunnassa hautajaiset jérjestetdén ja heilld on ne omat kult-

tuuritoiveet vield, ettd ei, el mihin tahansa hautausmaalle, mihin suomalaiset
yleensd hautaa omat ldheisensé vaan sitten siind on niitd omia erityiskysymyksia.

Kulttuurierot ndkyivit sosiaalityontekijoiden kokemuksissa padsdéntoisesti erilaisissa hautaus-
tavoissa, joiden jérjestimisessd sosiaalityontekijdt olivat asiakkaiden apuna. Eroja oli myds
suhtautumisessa kuolemaan, silld sosiaalityontekijoiden mukaan erdissd kulttuureissa suhtau-
tuminen kuolemaan oli luontevampaa. Joissain kulttuureissa yhteisollisyyden koettiin olevan
vahvempaa kuin suomalaisessa kulttuurissa, jossa ldheiset ndyttivét sosiaalityontekijdn mu-
kaan usein jddvén yksin surunsa kanssa. Kuolematydssé yhteisollisyys nédyttaytyi myonteisesti

kulttuurisena vahvuutena.

Aiempaa monimuotoisempi kulttuuri on osoitus jatkuvasti muuttuvasta yhteiskunnallisesta ja

kulttuurisesta muutoksesta. Sosiaalityontekijit kokivat muutoksen etulinjassa.

Ma oon itse ollut ruokailemassa tai lounaspdydéassa ndin, ettd viereisessd poy-
déssa he katsovat suoraan sodasta mité videoita.
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Vastaanottokeskuksessa tydskennellyt sosiaalitydntekija kuvasi miten Ukrainan sota tuli osaksi
arkista todellisuutta, kun lounaspOytéén vilittyi reaaliaikaisena sotavideoita. Sosiaalityonteki-
jén kokemuksen mukaan kuolema oli hyvin voimakkaasti 14sné vastaanottokeskustydssi. Sota
ja kuolema koskettivat eri puolilta maailmaa ldhtoisin olevia asiakkaita. Sota toi mukanaan
kuolemaa ja erotti thmisié ja perheita toisistaan, vaikka juuri kuoleman kohdatessa moni kaipaa

laheisidén ja kotimaataan.

Sosiaalityontekijit joutuivatkin selvitteleméén, saadaanko hautajaisiin videoyhteys lahtomaa-
han, jotta myds sielld olevat voivat osallistua hautajaisiin tai onko mahdollista haudata vainaja
kotimaahan. Usein kdytdnnon syyt, kuten kalliit lennot ja maassa meneilldin oleva sota, estivét
toiveiden toteutumisen. Sosiaalityontekijoiden kokemuksissa ndkyy kulttuurin moninaistumi-
nen ja kansainvilisten ilmididen tuleminen l&hemméksi Suomessa elettdvid arkea. Sosiaali-
tyontekijit kokivat toisinaan haastavana sen miten eri taustoista 1dhtdisin olevien asiakkaiden

kanssa voi puhua kuolemasta.

Kulttuurierot tulivatkin esille nimenomaan kuoleman jilkeisissd kdytdnnoissd, kuten hautaa-
misessa ja suremisessa. Kaytdnnot eivit ole yhdentekevid, vaan niiden kautta kuvautuu se miti
pidetdén tiarkedna ja arvostettavana.
-- ja sitten se, ettd ne on myo0s tosi vaikea mitd mi oon sosiaalipdivystyksessa
myds huomannut venildisilld ukrainalaisille. Eivéat kesta sitd, ettd se vainaja vie-
dédn pois, ettd se on niin niin niin iso kynnys ymmartaa sitd ja se on mun nike-
myksen mahdotonta heille, ettd sitd ei voi sen nimenomaan heidédn kulttuurissaan

se henkinen se yhteys vield sithen ithmiseen tai sithen sen vainajan kunnioittami-
nen.

Sosiaalityontekija kertoi kohdanneensa sosiaalipdivystyksessd Vendjaltd ja Ukrainasta 1dhtoi-
sin olevia asiakkaita, jotka ovat menettineet ldheisensd. Suomalaisessa yhteiskunnassa on ta-
pana, ettd vainaja kuljetetaan melko pian pois kuolinpaikalta. Sosiaalityontekijdn kokemuksen
mukaan muista kulttuuritaustoista tulevien henkildiden oli hyvin vaikea ymmartéa titd kaytén-
tod. Kokemuksen kautta kévi ilmi kyseisten kulttuurien arvostus menehtynytté ldheistd kohtaan
ja ndkemys siitd, ettei yhteys pédédty kuolemaan. Tulkitsen kokemuksen tarkoittavan, ettd thmis-

arvo sdilyy kuoleman jélkeenkin.

Kulttuurierot tulivat ndkyviksi myos suhteessa yhteiskunnan palvelujarjestelméin, jonka sosi-
aalityontekijit kokivat olevan toisinaan asiakkaille vaikeaselkoinen. Vaikeaselkoisuus liittyi
sekd kulttuurisiin eroihin ettd hallinnolliseen kieleen.

Mutta kylldhén toi byrokratian kieli on vélilld sellaista, ettd kun jos Suomessa

syntynyt, joka sindnsd tuntee yhteiskunnan ja puhuu kieltd didinkielenddn, niin
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jos heillekin vililld voi olla vihdn vaikeaselkoista, ettd mitd tarkoittaa perunkir-
joitus? Mitd miké tda juttu on, niin se ne saatikka sitten, ettd olet maahanmuut-
tajataustainen ja ymmartaa se, ettd se (perunkirjoitus) taytyy tehda vaikka esimer-
kiksi ei jd4 mitdédn rahaa.
Suomalaisessa yhteiskunnassa yksilon kuolemasta seuraa paljon selvitettdvii ja hoidettavia asi-
oita. Sosiaalityontekijé kuvasi, ettd byrokratian kieli vaikeuttaa entisestdin asioiden hoitamista.
Pahimmillaan se voi tuottaa syrjivid rakenteita. Kielellinen vaikeaselkoisuus ei koske pelkis-
tddn muuta kuin suomea didinkielenddn puhuvia, mutta heille se tuottaa enemmaén haasteita.
Sama koskee my0s henkil6itid, joilla on kielellisid erityisvaikeuksia. Vaikeaselkoisuuden li-
siksi sosiaalityontekijét kokivat palvelujarjestelmin olevan kankea ja eriarvoistava.
Etta tilanteesta, ettd sulla ei ole endd mitdan vaikuttamismahdollisuuksia, ettd sa
et voi itse padttad, ettd nyt haluan kuolla, vaan si joudut vihdn meneméén timén
jérjestelmidn mukaan, joka vaan katsoo mun mielestd aika brutaalistikin, etté
vaikka olisi miten vakava tauti, mutta ei nyt ole juuri tilld hetkelld kuolemassa
eikd esimerkiksi tarvitse ymparivuorokautista hoivaa, niin sitten oon ma jérjesté-
nyt myds jotain. Yhteisollisen asumisen paikkoja tai jotain esteetdontd asumista
mik4 on.. tuntuu mun mielesti kiusaamiselta, mutta se on vaan se jérjestelma niin
kankeaa ja ei ole oikein. Mutta varsinkin sitten jos ei ole vaikka omaisia tai etté
on jotenkin tosi silld tavalla. Sosiaali- ja terveyspalveluiden ikddn kuin armoilla
tdysin niin ehkd semmoista sosiaalista ja taloudellista kirsimystd ehdottomasti ja
hyvinkin paljon ja sité taloudellista kdrsimysti ja ahdinkoa ja stressid todella pal-
jon myds, etti sitten kun oli se valmis luovuttamaan ja sitten joutuu tappelemaan
jostain toimeentulotukipdatoksestd. -- Semmoinen se jirjestelmé vaan on etti ei,

el kaikki mahdu ja kaikki menee jotenkin samaan sapluunan ldpi ja siind ei mitddn
erityisoikeuksia saa, vaikka olisi mimmoinen tauti.

Sosiaalityontekija kertoi tilanteesta, jossa asiakkaalle ei voitu myontdé tarpeen mukaisia pal-
veluita jarjestelmén kankeuden vuoksi. Sosiaalityontekijd pyrki jérjestdméén jotain muuta pal-
velua, joka ei kuitenkaan vastannut tdysin asiakkaan tarvetta. Sosiaalityontekijd koki sen
vuoksi eettistd ristiriitaa. Eettinen ristiriita muodostui, kun jirjestelmé ajoi yksittdisen asiak-
kaan edun ohi. Sosiaalityontekijan mukaan vastaavanlaisissa tilanteissa asiakkaille aiheutui ta-
loudellista ja sosiaalista kédrsimystéd ja ahdinkoa, miki lisési entisestddn eettistd kuormitusta.
Erityisen haavoittuvaisia olivat sosiaalityontekijan mukaan ne asiakkaat, joilla ei ollut ldheis-
verkostoa tukena. He olivat tdysin riippuvaisia palvelujédrjestelmaisté, vaikka jérjestelma ei pys-
tynyt joustavasti huomioimaan heidéin tilannettaan. Sosiaalityontekiji ei ollut yksin kokemuk-

sensa kanssa, vaan vastaavanlaisista tilanteista oli muitakin mainintoja.

Sosiaalityontekijoiden kokemusten perusteella palvelujirjestelmédssa ei aina onnistuttu kohtaa-

maan asiakkaita tasa-arvoisesti.
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Viéhéan pettymys miten terveydenhuollon puolella hanti sitten kohdeltiin, etté jos
sitd paihdeongelmaa ei ollut niin varmasti tutkimukset olisi hoidettu vihan eri
tavalla.

Haastateltavan mukaan epitasa-arvoisuus liittyli nimenomaan asiakkaan pdihdeongelmaan ja
siitd johtuvaan huonoon kohteluun. Tédssé yhteydessé sosiaalityontekija puhui terveydenhuol-
losta, mutta kertoi haastattelussa myos asiakkaiden olevan toisinaan sosiaalityén avun tavoit-
tamattomissa. Kahdessa eri haastattelussa sosiaalityontekijét toivat esille, ettd asiakkaat kiel-
taytyivit heille tarjotusta tuesta ennen kuolemaansa. Asiakkailla oli pdihdeongelma ja he me-
nehtyivit tyoskentelyn aikana. Ndiden asiakkaiden kohdalla kyse oli monista tekijoistd, joissa
kietoutuivat yhteen pdihdeongelmat ja eliménhallinnan haasteet. SosiaalityOntekijét kertoivat,
ettd asiakkailla on oikeus pééttda itse omista asioistaan, vaikka se ei objektiivisesti tarkastel-
tuna olisi heiddn etunsa mukaista. Téll6in on jélleen kyse sosiaalitydn ja suomalaisen yhteis-

kunnan keskeisen arvon, asiakkaan itsemaarddmisoikeuden, kunnioittamisesta.

Tutkimuksissa on havaittu, ettd sosiockonomisesti heikommassa asemassa olevien kuolleisuus
on merkittdvisti suurempaa kuin viestossd keskimaérin (Lumme ym., 2018). Onkin todennéa-
koistd, ettd vaikka sosiaalityontekijét kertoivat kokemuksistaan liittyen yksittdisiin asiakkai-

siin, niin kyse on osin myos rakenteista johtuvasta heikompiosaisuudesta.

Sosiaali- ja terveydenhuollon haasteista puhuttaessa ei voida ohittaa julkisessa keskustelussa
voimakkaasti esilld ollutta resurssipulaa. Vain yksi sosiaalityontekijd kertoi kiireestd. Aineis-
tossani huomio kiinnittyikin sithen, ettd resurssipula ja kiire eivit tulleet enempédd esille asia-
kastilanteiden kuvauksissa ja tyontekijoiden kokemuksissa. Jopa pdinvastoin.

Jos vaikka rahallisesti mitattaisiin. Hin oli varmaan minun semmoinen kallein

asiakas, ettd siitd ei ollut kysymys ollenkaan.
Haastateltava kertoi tilanteesta, jossa hin oli kuullut entisen asiakkaansa kuolleen ylléttien.
Asiakkaan kuolinsyy ei ollut haastateltavan tiedossa, mutta hin pohti, ettd ainakaan kyse ei
ollut puutteellisista resursseista. Vaikka resurssien puute ei tullut esille kokemuksissa, niin se
kuitenkin mietitytti sosiaalityontekijoitd. Yksi haastateltavista toi esille, ettd hdn oli huomannut
mediassa esilld olleiden lastensuojelun asiakaslasten vékivaltaisten kuolemien saaneen hinet
pohtimaan resurssien riittavyyttd. Hén ei itse tyoskennellyt lastensuojelussa, mutta totesi, ettad
jos hén tyoskentelisi tehtidvassi, jossa asiakaslapsen kuolema voisi olla mahdollista, niin siind
tapauksessa hén toivoisi resurssien, kuten johtamisen tuen, olevan silld tasolla, ettd hdn voisi

todeta, ettd kaikki olisi tehty parhaalla mahdollisella tavalla.

47



Kuolema paljastaa tdrkeind pidetyt arvot ja peilaa kulttuurisia ihmiskasityksid (Jylhdnkangas
2013). Sosiaalityontekijoiden kokemukset avaavat kriittisidkin nikymia yhteiskuntaan ja sen
rakenteisiin. Onkin aiheellista tarkastella mitd yhteiskunnan arvoista kertoo esimerkiksi se, etti
heikommassa asemassa olevat kuolevat muita nuorempina ja kuoleman ldhestyessakin yksilon
on viela taisteltava oikeudesta toimeentuloon. Sosiaalityontekijoiden kokemukset todentavat,
ettd toimimattomat rakenteet johtavat yksiloiden kdrsimyksen lisddntymiseen. Toisaalta jat-
kuva muutos tuo mukanaan mahdollisuuksia ja sosiaalityontekijét esittivitkin toiveen, ettd
kuolemasta olisi mahdollista puhua avoimemmin. Sithen, mikai ei tule nidkyvéksi, ei voida vai-

kuttaa.

5 Johtopaitokset ja pohdinta

Tutkimukseni tavoitteena oli selvittdd, minkélaisia kokemuksia sosiaalityontekijoilld on kuo-
leman kohtaamisesta tytehtivissad. Aineistoni koostui yhdekséstd sosiaalityontekijén haastat-
telusta. Haastateltavien kokemuksissa oli vaihtelua sen suhteen minki verran ja minkélaisissa
tyotehtdvissad he olivat kohdanneet kuolemaa. Kuoleman kohtaaminen saattoi olla osa péivit-
tdistd tyotd tai ainutlaatuinen kokemus tyduralla. Kokemukset poikkesivat toisistaan, mutta

niistéd oli havaittavissa ammatillisia, henkilokohtaisia ja kulttuurisia ulottuvuuksia.

5.1 Tutkimustulosten yhteenveto

Aineistossa painottui kokemusten ammatillinen ulottuvuus. Sen perusteella sosiaalitydssd koh-
dataan kuolemaa lukuisilla eri sektoreilla. Kuoleman teemojen dérelld sosiaalityon tehtdvat
mukailevat perinteisind pidettyjd sosiaalityon kdytdntdjd. Aiemmassa tutkimuksessa (Chan ja
Tin 2012, 905) on todettu, ettd kuoleman parissa sosiaalityotd tekevien tydssd painottuvat te-
rapeuttisen tyon elementit, kuten kyselemisen taito, kunnioitus, empatia, hyviksyntd ja kuun-
teleminen. Omat tulokseni vahvistavat nditd havaintoja, vaikka pienen otoksen vuoksi ne eivit
ole yleistettavissd. Tulkitsin, ettd tyotehtdvien taustalla on havaittavissa psykososiaalinen
orientaatio, ihmisarvoa ja perusoikeuksia edistdvi orientaatio ja eldménlaatua yllépitéva orien-
taatio. Naistd kaksi ensimmdiistd mukailevat sosiaalityon keskeisid arvoja, mutta viimeisin

haastaa sosiaalityon muutos- ja ratkaisukeskeistd paradigmaa (Sosnet 2023).

Kuoleman vadjaamittomyyttd ja sen herdttdmié tunteita ei ole mahdollista selvittdd ratkaisu-

keskeiselld, muutosorientoituneella tydotteella. Kuoleman ldheisyydessa ei voi enédé vaatia asi-
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akkaalta vastuunottamista omasta tilanteestaan, minkd vuoksi muutostyon sijaan tydskente-
lyssé painottui jéljelld olevan eldménlaadun ylldpitdminen. Myds Currer (2017) totesi, ettd kuo-
leman kohtaaminen tyotehtdvissd saattaa edellyttdd tyontekijdlta vakiintuneiden toimintatapo-
jen haastamista asiakkaan edun vuoksi. Voinkin todeta tutkielmani perusteella, ettd kuolematyo

on samanaikaisesti sekd osa sosiaalityon perustehtdvii ettd tuo sithen uusia ndkokulmia.

Tyo6kokemuksen ja oman ién koettiin lisdévin valmiuksia kohdata kuolemaa, vaikka toisaalta
nuoret tyontekijit kokivat kasvavansa tyotehtdvien mukana. Saatu tyokokemus antoi kompe-
tenssin tunnetta ja kokemusta pérjdédmisesté vaativissakin tehtdvissa. Osa sosiaalityontekijoista
kertoi saaneensa lisdkoulutuksesta valmiuksia kohdata kriisissd olevia asiakkaita. Toiset koki-
vat oman persoonansa antavan valmiuksia kuoleman kohtaamiseen. Persoonaan liitettyjd omi-

naisuuksia olivat oma suhtautuminen kuolemaan, jirkevyys, rauhallisuus ja realismi.

Haastateltavien pohdinnat omista valmiuksista ovat samansuuntaisia Chan ja Tin:n (2012,
903-905) kuolemankompetenssin itsetuntemukseen liittyvien valmiuksien kanssa. Itselleni he-
rdd kysymys, miksei sosiaalityon koulutuksen koeta antavan valmiuksia sensitiivisiin, eettisesti
vaativiin tehtéviin, vaikka itse miellén sen olevan juuri sosiaalityén ydinosaamista. Kysymyk-
sen voi asetella myo0s siten, ettd mité sosiaalitydn koulutuksessa tulisi painottaa eri tavalla, jotta
sosiaalityontekijit voisivat kokea saavansa riittdvid valmiuksia? Kansainvilisesti on saatu
myoOnteisid tuloksia sosiaalityontekijoiden lisdkoulutuksesta kuoleman teemoihin liittyen.
Koulutuksen myotd sosiaalityontekijoiden kokema ahdistus védheni ja kokemus omasta péte-
vyydestd lisddntyi. Koulutus oli teorialdhtoistd ja sisdlsi toiminnallisia ja reflektiivisid harjoi-

tuksia (Chow 2013, 376-383).

Sosiaalityontekijéit kuvasivat kokemuksissaan ammatti-identiteetin muodostuvan vuorovaiku-
tuksessa oman henkilokohtaisen identiteetin, tyokokemuksen ja asiakaskohtaamisen kanssa.
Sosiaalityontekijat liittivdt ammatillisiin ominaisuuksiin rauhallisuuden ja tunnehallinnan tai-
dot. Tulkitsen, ettd ammatti-identiteetin kautta kuvautuu sosiaalityontekijd, joka ottaa vastaan
asiakkaiden tunteet, ja pysyy samalla itse empaattisena ja jarkevédnd sdilyttden toimintaky-
kynsd. Kuoleman &érelld ammatti-identiteetti saattoi kuitenkin ldhestyéd henkilokohtaista iden-

titeettid tai jopa sdrdilld niin, ettd henkilokohtaiset tunteet ottivat vallan.

Aineistoni perusteella kuolemaa tyGtehtivissddn kohdanneiden sosiaalityontekijoiden koke-
massa tuen tarpeessa oli vaihtelua, mutta saadulla tuella on suuri merkitys tyontekijdn tyossa-

jaksamiselle. Kdéntden ilmaistuna tuen puuttuminen altisti visymiselle ja uupumiselle. Tukea
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sosiaalityontekijat kokivat saavansa ensisijaisesti tyoyhteisostddn. Onkin todettu, ettd tydyhtei-
sOllisilld voimavaroilla, kuten luottamuksella tyokavereiden tukeen, yhteisollisyydelld ja luot-
tamuksella esihenkil66n on suuri merkitys sosiaalityontekijoiden koetulle tyéhyvinvoinnille
(Ménttdri-van der Kuip 2015, 15). Ei kuitenkaan voida automaattisesti olettaa, ettd kaikki ko-
kevat kuoleman kohtaamisen tyotehtdvissé raskaaksi. Sosiaalityontekijoilld oli erilaisia tapoja

madrittdd ja kisitelld kokemuksiaan.

Péadsdantoisesti sosiaalityontekijit kokivat, ettd esihenkild tarvittaessa ohjasi kdytdnnon tyota,
mutta ohitti tyontekijén psyykkisen tuen tarpeen. Yksin traumatisoivien tilanteiden kanssa jaa-
minen muodostaa riskin tyohyvinvoinnille (Hipp & Surakka 2023, 176). Vaativissa asiakas-
tehtivissa tyoskentelevien sosiaalityontekijoiden esihenkil6illi tulisikin olla ymmaérrystd kuo-
leman teemojen kohtaamisen vaikutuksista tyontekijdn jaksamiseen, jotta he osaavat ohjata
tyontekijét riittdvan tuen piiriin ja kysyé voinnista my0s myohemmin. Aineistossani tydyhtei-
son ja esihenkilon lisdksi tuen ldhteiksi mainittiin tydterveyshuolto ja tyonohjaus. Tulos on
linjassa Hipp:n & Surakan (2023, 176) sosiaali- ja kriisipdivystysty0sséd tekemien havaintojen
kanssa. Heiddn mukaansa tyOyhteiso on yksittdisen tyontekijén suurin tuki, minka vuoksi tyo-
yhteison hyvinvointiin on kiinnitettdvd huomiota. Hyvinvointia tukevia tekij6itd ovat tyénoh-
jaus, traumaattisten tilanteiden ammattimaisesti ohjatut purkutilaisuudet ja toimiva tydterveys-
huolto. Tutkimukseni perusteella tyossdjaksamista tukeviin rakenteisiin on kiinnitettdva eri-

tyistd huomiota kuolematyossd, mutta vield tirkedmpédd on varmistaa tyoyhteison hyvinvointi.

Kuoleman teemojen ddrelld sosiaalityontekijét joutuvat asettumaan sensitiivisiin, vélilld voi-
makkaitakin tunteita heréttiviin tilanteisiin. Sosiaalityontekijdt eiviat kokeneet vain raskaita ja
kielteisid tunteita, vaan aineistoista nousi esiin kokemuksia kiitollisuudesta ja merkitykselli-
syydestd. Tyon merkityksellisyyden on tulkittu olevan monitahoinen psykologinen kokemus ja
inhimillinen tarve. Sen on todettu tukevan ty6hyvinvointia- ja tyytyvéisyyttd, tyohon sitoutu-
mista ja yleisesti eldiménlaatua. (Martikainen & Oikarinen 2023.) Merkityksellisyyden koke-
mus voi antaa selityksen sille miksi osa ihmisistd hakeutuu raskaan ja vaativan tyon aarelle,
kuten kuolematyon pariin. Tunteet voivat toimia voimavarana kéytdnnon tyossi, jolloin niilld
on vuorovaikutukseen ja merkityksenluontiin liittyva tehtdvd (O’Connor, 2020). Tunteiden

avoimelle tarkastelulle tulisikin olla tilaa sosiaalityon arjessa.

Sosiaalityontekijat madrittelivit kokemustensa pohjalta asiakkaiden ja asiakkaiden ldheisten

kuoleman joko luonnolliseksi tai luonnottomaksi. Kuolema maéérittyi kokemuksissa luonnol-
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liseksi, kun vainaja oli ikddntynyt ja kuolema koettiin osaksi normaalia eldménkulkua. Sosiaa-
lityontekijat kokivat luonnollisen kuoleman olevan helpommin hyvéksyttavd. Gire (2014, 5)
viittaa Kelleheariin (1990), jonka mukaan ldansimaisissa kulttuureissa hyvéksyttavd kuolema
nidhdién ei-dramaattisena, kurinalaisena ja tunneilmaisultaan hillittyni, mik4 vastaa hyvin so-
siaalityontekijoiden késitystd luonnollisesta kuolemasta. Vastaavasti lasten kuolemat, onnetto-
muudet ja itsemurhat koettiin usein luonnottomina. Luonnottomiksi koetut kuolemantapaukset
koettiin myds tunnetasolla raskaammiksi ja aineiston perusteella sosiaalityontekijét kokivat sil-

loin enemman tuen tarvetta.

Kuoleman kautta eldmé sai merkityssiséltdjd sosiaalityontekijoiden kokemuksissa. Eldmi
ndyttiytyi kokemusten valossa hauraana ja sattumanvaraisena. Tydssd saadut kokemukset sai-
vat sosiaalityontekijdt kokemaan padosin kiitollisuutta omasta eldmaésti ja terveydestd. Kaiken
kaikkiaan sosiaalityontekijét pyrkivit tulkintani mukaan haastatteluissa merkityksellistimédén
kokemuksiaan ja reflektoimaan niitd. Chan ja Tin (2012) kéyttivét kasitettd “eksistentiaaliset
selviytymiskeinot” kuvaamaan tyontekijan keinoja késitelld kuoleman kohtaamista tydtehté-
vissd. Heiddn mukaansa keinoja olivat eldmédn prioriteettien ja tavoitteiden tunnistaminen,
oman eldmén reflektointi ja tarkoituksen 10ytdminen kuolemassa ja kirsimyksessd. Kuolema-
tyon ddrelld olisikin tirkedd varmistaa, ettd tyontekijoilld on mahdollisuus kdydad kokemuksi-
aan lipi yksilollisen tarpeen mukaisesti, koska eksistentiaalisilla selviytymiskeinoilla on mer-

kitysté tyOssdjaksamiselle.

Suomalaisen kulttuurin koettiin vaikenevan kuolemasta ja etddnnyttdvén kuoleman, jopa insti-
tutionalisoivan sen. Haastatteluissa nousi esiin toive siitd, ettd kuolemasta puhuttaisiin avoi-
memmin. Haastatteluissa késitellyt kokemukset monikulttuurisuudesta jéivit pintapuoliseksi
eikd haastatteluissa juurikaan eritelty eri kulttuureja, joten yleistettévid johtopdétoksid ei voida
tehdd. Sosiaalityontekijoiden kokemuksissa oli kuitenkin havaittavissa, ettd muualta tulleilla
asiakkailla oli ldheisen kuoleman kohdatessa kaipuu yhteisollisyyteen ja tarve noudattaa omia
kulttuurisia tapoja. Tapojen noudattaminen ndyttdytyi haastavana, silld Suomessa kristillinen
tapakulttuuri on voimakkaasti lasnd hautausperinteissa. Luterilainen kirkko on kuitenkin viime
aikoina véldyttinyt julkisuudessa mahdollisuutta luopua hautaustoimesta. Mielesténi se avaisi
mahdollisuuksia uskonnollisesti sitoutumattomille hautausperinteille, miké voisi helpottaa eri

kulttuurien huomioimista.

51



Palvelujérjestelma ndyttaytyi sosiaalityontekijoiden kokemuksissa kankeana ja joustamatto-
mana. Se aiheutti sosiaalityontekijoille eettistd kuormitusta, silld he kokivat, ettei se mahdol-
listanut asiakkaan edun mukaista tydskentelyé. Yhteiskunnallisella tasolla sosiaalityontekijoi-
den kokemuksissa nikyi asiakkaiden sosioekonominen epitasa-arvoisuus esimerkiksi terveys-

palveluiden saavutettavuudessa.

Suomessa terveyserot ovat kasvaneet eri tuloluokkien vililld, vaikka niitd on jo pidemmaén ai-
kaa pyritty kaventamaan. Merkittdvin yksittdinen tekiji eri tuloluokkien valisessd kuolleisuu-
dessa on alkoholi. (Silventoinen 2014.) Sosiaalityontekijoiden kokemukset asiakkaiden alko-
holiliitdnndisistd kuolemista saivat minut pohtimaan mitd ne kertovat hyvinvointivaltiosta.
Kangas (2011, 15-16) on todennut hyvinvointivaltion olevan vain rakenteiden kokonaisuus,
jolla turvataan ithmisen oikeus olla oma itsensé. Oikeuteen olla oma itsensd sisdltyy useita ulot-
tuvuuksia, ja sithen kuuluu my6s oikeus voida pahoin tai jopa kuolla. T4td my0s useat haastat-
telemani sosiaalityontekijét toivat esiin: keskeistd on antaa asiakkaan olla oma itsensd loppuun

saakka ja se toteutuu tukemalla asiakkaan itsemiirdamisoikeutta.

Sosiaalityontekijoiden kertomuksista puuttuivat ldhes tdysin kokemukset resurssipulasta ja kii-
reestd. Aineisto ei tarjoa vastausta sithen miksi ndin on. Pohdin, tuleeko kiireestd toissijaista,
kun tydskennellddn kuoleman teemojen parissa. Toisaalta voi olla, etteivit sosiaalityontekijét
kokeneet tarpeelliseksi mainita niitd erikseen, koska kiire ja resurssipulat ovat niin arkipéivia

sosiaalityOssa.

5.2 Tutkimusprosessin toteuttaminen

Tutkimukseni eteni suunnitelmallisesti taustoituksesta aineistonhankintaan ja analyysiin. Kiin-
nostukseni aihetta kohtaan ohjasi tutkimusta alusta saakka ja vain syventyi tiedonhankinnan
aikana. Ilahduin runsaahkosta kansainvélisestd aineistosta ja siitd, ettei aihe ole tdysin vieras
suomalaisellekaan tutkimuskentélle. Sain taustoituksesta uusia ndkdkulmia tutkimukseen ja

omaan tyohoni.

Olin varautunut pitkddn ja tyolddseen aineistonhankintaan. Epdilin herdttddko aiheeni kiinnos-
tusta osallistua tutkimukseen, silld ajattelin sen olevan melko marginaalinen ja mahdollisesti
liian sensitiivinen. Yllidtyksekseni aihe kiinnosti lukuisia sosiaalityontekijoitd facebookin sosi-
aalityon uraverkosto-ryhméssa ja sain kannustavaa palautetta. Jouduin lopulta rajaamaan haas-
tateltavien mééran yhteensd yhdeksdin. Haastattelujen tekeminen oli tutkimusprosessin antoi-

sin vaihe. Minulle oli mieluisaa kdyda syvéllisid keskusteluja ja sain mielestdni monipuolisen
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aineiston. Avoin haastattelu menetelméné oli onnistunut valinta, silld sen kautta tuli esiin ai-
heita, joista en olisi edes osannut kysya. Jélkikdteen olen pohtinut, ettd analyysin kannalta olisi
ollut parempi rajata kuolemanty6td tarkemmin esimerkiksi terveyssosiaalityOn tai aikuissosi-
aalityon kontekstiin. Silloin aineisto olisi kuitenkin ollut yksipuolisempaa eiké olisi antanut

kisitysti siitéd, ettd kuolema on yksi osa sosiaalityon arkea kaikilla sen sektoreilla.

IPA-menetelma ohjasi analyysiani alusta saakka. Koin sen onnistuneeksi valinnaksi, koska IPA
keskittyy kokemuksien analysointiin ja mahdollistaa my0s tutkijan omien kokemuksien hyo-
dyntdmisen analyysissa. Analyysimenetelmén selkeét vaiheet tukivat minua aloittelevana tut-
kijana. Teemat nousivat mielestdni selkeésti esiin aineistoista, mutta koin haasteita niiden kéa-
sitteellistimisessd. Huomasin pian, ettd kuten Smith yms (2021) toteavat, niin analyysin kir-
joittaminen on sen merkittdvin vaihe. Analyysi eli ja syventyi vield kirjoittamisvaiheessakin ja
sain muotonsa useamman vaiheen myo6td. Tutkimuksen kisitteet, kuten kuolematy6, henkilo-
kohtainen, ammatillinen ja kulttuurinen ulottuvuus, eivét sellaisenaan ole yksiselitteisid, vaan
jouduin useampaan kertaan tdsmentdméaén niiden sisiltod. Koen niiden kuitenkin olevan uskol-

lisia aineistolle, ja sitd kautta aineistoldahtdisyys toteutui tutkimuksessani.

Tutkimukseni yllittdvin ja samalla mielenkiintoisin havainto oli, ettd kuoleman kohtaaminen
sosiaalitydssd ei ole harvinaista, mutta kotimainen tutkimus aiheesta on toistaiseksi vahaista.
Sosiaalityontekijat kohtaavat kuolemaa kaikilla sosiaalitydn sektoreilla. Otokseni oli pieni,
mutta silti haastateltavia oli useilta eri sosiaalityon aloilta. Samaan aikaan mielestini yhteis-
kunnallisella tasolla Suomessa ollaan avoimempia puhumaan kuolemasta. Téstd kertoo edus-
kunnankin tasolla kiytidvé keskustelu eutanasiasta ja kuoleman teemojen esilld olo kulttuurin
kentélld. Tutkielman teon aikaan vuonna 2024 on esimerkiksi Ateneumissa ollut esilld paljon
kiinnostusta herdttdnyt, kuoleman teemoja kédsitellyt Modern Gothic- néyttely ja Helsingin kau-
pungin teatterissa on vuonna 2025 py0rinyt lapsen kuolemaa kisittelevd Veljeni Leijonamieli-

esitys.

Havainto avaa paljon uusia tutkimusmahdollisuuksia kotimaisella sosiaalityon kentélld. Oma
pro gradu -tutkielmani on luonteeltaan kartoittava, joten sen pohjalta on mahdollista esittdd
tarkentavia tutkimuskysymyksid. Olisi mielenkiintoista paneutua esimerkiksi sithen, miten
kuolemanteemat néyttaytyvét lastensuojelun parissa. Mitd ldheisen kuolema merkitsee lasten-
suojelun asiakaslapselle ja miten héntd voidaan tukea vaikeassa tilanteessa tai mitd lastensuo-

jelun asiakaslasten kuolemat kertovat lastensuojelun todellisuudesta télld hetkella.
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Lastensuojelu on vain yksi esimerkki, silld lisdtutkimukselle olisi tilaa muilla sosiaalityon sek-
toreilla, mistd kertovat sekd aineistossa saadut havainnot ettd sosiaalityon ammattilaisten kiin-
nostus aiheeseen. Suomessa eutanasiakeskustelusta puuttuu tilld hetkelld sosiaalityon néke-
mys, vaikka kansainvélisesti sosiaality6lld on oma roolinsa eutanasia-prosessissa olevan asi-

akkaan tilanteen arvioinnissa (Bravo ym., 2023).

Kuolema antaa erityislaatuisen nikokulman eldméén, ihmisarvoon -ja oikeuksiin. Pro gradu-
tutkielmani perusteella kuolemalla on seké yksilollinen ettd yhteiskunnallinen ulottuvuus. So-
siaalityon koulutus ja vahva eettinen osaaminen antavat valmiuksia kohdata sensitiivisid ja
vaativiakin tilanteita ja tukea ihmisid myds eldmin padttymisen hetkelld. Sosiaalityon raken-
teellinen ndkokulma puolestaan antaa valmiuksia havaita yhteiskunnallisia tekijoité, jotka vai-
kuttavat ihmisten hyvinvointiin ja eliménlaatuun yleisemmalla tasolla. Sosiaalityontekijét kui-
tenkin kokevat, ettd heilld on tarve lisdosaamiselle, mihin sosiaalityon tutkimuksella ja osaa-
misella on mahdollista vaikuttaa lisdamaélla tietoisuutta kuoleman teemojen kohtaamisesta so-

siaalityOssa.
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Liite 1: Haastattelukutsu

HAASTATTELUKUTSU

Etsin pro gradu- tydhoni haastateltavaksi sosiaalityontekijoitd, jotka ovat tyotehtavisséddn koh-
danneet kuolemaan liittyvid asioita. Téllaisia voivat olla esimerkiksi asiakkaan kuolema, asi-
akkaan ldaheisen kuolema tai asiakkaan itsetuhoisuus ja kuolemantoive.

Tutkin sitd, millaisia kokemuksia sosiaalityontekijoilld on ilmidsté ja sen parissa tyoskente-
lystd. Toivon tutkimukseni auttavan sosiaalityOntekijoitd, jotka joutuvat samojen asioiden
eteen tydurallaan ja edistivin myds asiakkaiden tuen saamista vaikeissa eldmaéntilanteissa.
Oma mielenkiintoni aihetta kohtaan on syntynyt useiden vuosien kriisityén kokemuksen poh-
jalta.

Haastattelut toteutuvat vapaamuotoisina teamssin kautta, mutta minulla on valmius matkustaa
Eteld-Suomen alueella tapaamaan sinua. Mikali sinulla on aikaa ja mielenkiintoa kertoa koke-
muksistasi, voit joko laittaa sdhkdpostia tai kommentoida tdhén alle, niin olen sinuun yhteyk-
sissd. Kisittelen tietojasi luottamuksellisesti ja valmiista aineistosta poistan huolellisesti kaikki
tunnistetiedot. OpinndytetyOn valmistuttua aineistoa ei sdilyteta.

Kutsua saa jakaa eteenpdin ja kerron mielelldni lisdd haastatteluun osallistumisesta!
Ystavillisin terveisin,
Miia Suomalainen

miisuoma@ulapland.fi

Sosiaalityon opiskelija, Lapin yliopisto
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Liite 2: Apukysymykset

- Minkélaisissa tyotehtdvissa olet kohdannut kuolemaan liittyvid teemoja? Millaisena
néet sosiaalityon roolin téllaisissa tilanteissa?

- Oletko kohdannut haasteita kuolemaan liittyvissd tyotehtédvissd? Entd onnistumisia /
myonteisid kokemuksia?

- Millaisia valmiuksia sosiaalityontekijoilléd pitéisi olla kuolemaan liittyvissé tyGtehté-
vissd?

- Oletko kokenut kuoleman liittyvien tyotehtidvien vaikuttaneen sinuun tyontekijina tai

yksityishenkilon ja jos niin miten? (esim. tunteet, tydsséjaksaminen, arvot..?)

- Miti muuta haluaisit tuoda esiin teemaan liittyen?
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