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seen.
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hehoitoa yhtena vaihtoehtona vanhuspalveluissa, jos perhehoitajalla on selkea
suunnitelma tarjoamastaan hoidosta. Haastatteluissa nousi esiin heidan odotuk-
siaan ja valmiuksiaan tukea perhehoitajaa jaksamisessa ja hoidon onnistumises-
sa.
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The objects of this thesis are to investigate family care of the elderly with commis-
sion contracts in Southern Ostrobothnia and to clarify the present situation in com-
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1 JOHDANTO

Vanhusten perhehoito on vield hyvin vahaista, vaikka Perheliittoon tulleiden tie-
dustelujen ja sen jarjestamien koulutusten perusteella kiinnostusta toimintaan on,
kertoi kehityspaallikkd Kuukkanen Perhehoitoliitosta. Valtakunnallisesti on jarjes-
tetty tilaisuuksia ja erilaisia projekteja vanhusten perhehoidon tunnetuksi tekemi-
sen ja mahdollisten uusien perhehoitajien rekrytoimiseksi seka toiminnan lisaami-
seksi ( Kuukkanen 2008; KOHO - Vanhusten kotihoidon kehittamishanke 2006, 14
)- Kuitenkin perhehoidossa olevia vanhuksia on alle 100 henkil6a, talla alueella

heita ei kuulostanut olevan yhtaan.

Suomessa on keskusteluissa ja joissakin poliittisissa tavoitteissa tullut esiin perhe-
hoidon lisdamisen tarve iakkaalle turvaa tuovana ja elamanlaatua lisdavana hoito-
muotona seka sukupolviajattelun toteutumisena; vanhat ja nuoret yhdessa. Valta-
kunnallisesti paapaino on ollut vanhustenhoidon kehittamisessa kotona asumista
tukevaksi. Tama voidaan toteuttaa erilaisten tukipalvelujen avulla, joista on laadittu
suosituksia ja kehittdmisohjelmia. Naita tukipalveluja ovat mm. kotihoito, yopartio

seka paivatoiminta.

Ruotsissa vastaavasti nahdaan sosiaalihallituksen laatiman raportin ( Develop-
ments in the care for the elderly in Sweden 2007 ) mukaan vanhustenhoidon kehit-
taminen ja perhehoidon merkitys niin poliittisena, kuin valtakunnallisena voimava-
rana vanhusten huolenpidon ja hyvinvoinnin turvaajana sukupolvesta toiseen. Ra-
portti korostaa perhehoidon tarkeytta ja mahdollisuutta osana julkisen talouden

palvelua
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Kuntien palveluihin kuuluvat myds vanhuspalvelut ja ikaihmisten hyvinvoinnin tur-

vaaminen. Tama edellyttdaa kunnilta tietoista vanhuspolitiikkaa. Kuntia on ohjattu
laatimaan vanhuspoliittisia suunnitelmia kuntapalveluista seka ennakoimaan nai-
den avulla tulevia vanhuspalvelujaan ( Sosiaali- ja terveysministerion julkaisuja
2008:3 .) Perhehoito on yksi mahdollisuus siirtda vanhusten laitoshoitoa ja nain
myds laitoshoidon kuormittumista. Jolloin tulisi toteutetuksi Kaste- ohjelman laitos-

paikkojen supistaminen ( STM selvityksia 2008:6, 16 ).

Opinnaytetyoni on jatkoa yksityista hoivayrittajyytta tutkineille opinnaytetéille, toi-
senlaista nakokulmaa hoivayrittajyyteen seka vanhusten lyhytaikaista perhehoitoa
tutkineelle opinnaytetyolle. Tutkimuksessani selvitin toimeksiantosopimuksella to-
teutettavan vanhusten perhehoidon merkitysta viranhaltijoiden nakdkulmasta seka
heidan suhtautumistaan vanhusten perhehoitoon. Haastattelin tutkimukseeni Ete-
la-Pohjanmaalla toimivia vanhusten asumisesta paattavia viranhaltijoita muutaman
oleellisen kysymyksen avulla. Haastavaksi tutkimuksen teki monet vuodenvaih-

teessa toteutetut kuntaliitokset seka sosiaali- ja terveydenhuollon kuntayhtymat.



2 VANHUSPALVELUT

Vanhuspalvelussa idakkaan kotona asumista tuetaan erilaisilla tukipalveluilla. 1kaih-
misten palvelujen laatusuositukset ( 2008, 10 ) ohjaavat kuntia jarjestamaan van-
husten saannollisesti kayttamia palveluja seka kehittamaan niitd suositusten mu-
kaan. Laatusuositukset korostavat kuntalaisten ja ikdantyneiden vaikuttamismah-
dollisuutta palveluihin ja niiden sisaltéon. Kuntien odotetaan laativan ikdantymispo-
liittisen strategian ja tiedottavan sen toteutumisesta ( emt. 2008, 14 - 15; Anders-
son 2007,10. ) Kunnissa onkin laadittu ohjeiden mukaan vanhuspoliittisia suunni-
telmia eri ajanjaksoille seka tarvittaessa uudistettu niitéd vastaamaan taman paivan
tarpeita ( llomantsi-, Loppi-, Pomarkku- vanhuspoliittinen suunnitelma [viitattu
21.11.2008].)

Yhtena osana laadukasta hoitoa on kotiin annettava hoito. Kotihoito perustuu kun-
nissa kuntouttavaan tyootteeseen ja siina korostetaan hoidossa ennaltaehkaise-
vaa toimintaa ( Ikadihmisten palvelujen laatusuositus 2008, 27 ). Kotiin annettava

hoito on my6s tukena omaishoidolle ja omaishoitajalle.

Omaishoidon tuella voidaan tukea vanhuksen kotona asumista pidempaan. Tukea
voidaan maksaa henkilon omaiselle tai Iaheiselle, kun vanhuksen toimintakyky on
alentunut perustellun syyn vuoksi niin, ettd han tarvitsee hoitoa ja huolenpitoa ko-
tona selvitdkseen. Omaishoidon tuen saajien maara on kasvanut viimeisen neljan
vuoden aikana ja hoidettavien hoidon tarve on lisaantynyt. Omaishoitajista yli puo-
let ovat ikdantyneen puolisoita ja itsekin jo iakkaita tai ikaantyvia ( Voutilainen, Ka-
tainen & Heinola 2007 ). Laki omaishoidon tuesta saataa tuen yleiset myontamis-
edellytykset ( L 2.12.2005/937 ) Kunnissa omaishoidon tuki on maararahasidon-
nainen. Maararahan suuruus vaikuttaa siihen riittaako tukea koko vuodelle ja saa-
vatko kaikki omaishoitotukea hakeneet sita. Tata varten kuntien on laadittava kri-

teerit omaishoidon tuen maksamiseen omaishoitotukilain lisdksi. Kunnan pitaa tie-
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dottaa kuntalaisille mm. milloin ikdantynyt tai omainen on oikeutettu palveluun ja

mitka ovat palvelun myodntamisperusteet ( STM julkaisuja 2008:3,10,15.)

Omaishoitoa ja kotona asumista tuetaan vanhusten paivatoiminnalla ja vuorohoi-
dolla. Péivéatoimintaa jarjestetaan yleensa kuntien vanhuspalvelukeskuksissa. Pai-
vatoiminnassa iakkaat henkilot saavat erilaisia tukipalveluja, kuten hygieniaan liit-
tyvia seka terveydellisia hoitotoimenpiteitd mm. verenpaineen ja verensokerin mit-
tausta seka virikkeellista toimintaa ( esimerkkina hyvista kaytannoistd vanhuksen
kotona selviamisen tukemiseen; Hyvat kaytannaot.fi [viitattu 01.02.2010] ). Vuoro-
hoidolla tuetaan omaishoitajan jaksamista ja toteutetaan sopimuksenmukaisia va-
paapaivia omaishoitajalain 4§ mukaisesti (L 2005/937). Vuorohoitoa voidaan to-
teuttaa vanhusten palvelukeskuksessa, pienkodissa, perhehoidossa tai mahdollis-
taa palvelujen hankkiminen ostopalvelusetelillda kunnan hyvaksymalta yrittajalta.
Viela on kuitenkin omaishoitajia jotka eivat pida vapaita taikka kokevat vapaiden

toteuttamisen hankalaksi hoidettavan kannalta ( Havukainen & Kaisto 2008 ).

Voi olla, etta vanhuksella ei ole omaishoitajaa, tai han ei enaa parjaa kotona asu-
mista tukevien palvelujen, kuten kotihoidon avulla. Tassa tilanteessa iakkaalla on
mahdollisuus paasta asumaan pienkotiin tai toimeksiantosopimuksella toimivaan
vanhusten perhehoitokotiin. Kunnat tuottavat pienkotipalvelua omana tuotantona
tai ostopalveluna yksityisilta yrittajilta tai yhteisoilta. Vuosittaisten maararahojen
mukaisesti kunnat voivat ostaa tietyn maaran paikkoja yksityisista pienkodeista,
voidakseen taata laadukasta hoivaa ja palvelua asukkailleen. Paapaino on ollut
kunnan omien palvelujen kayttaminen lisdantyneiden vanhuspalvelujen tarpeen ja
kunnan taloudellisen tilanteen huomioiminen ( STM 2008:3,18 ). Nykyisin on kun-
nissa yleistynyt ostopalvelut kilpailutuksen pohjalta ja palvelujen ulkoistaminen kei-

noina
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tuoda saastoja kuntatalouden kuluihin. Tehtdvét ja palvelut ulkoistetaan valituille

tuottajille eli ne ostetaan heiltd (Wilberg 2007.)

Pienkotihoidossa olevan vanhuksen hoidon tarpeen kasvaessa seuraa siirtyminen
tehostettuun palveluasumiseen tai laitoshoitoon vanhuspalvelukeskukseen tai ter-
veyskeskuksen sairasosastolle. Terveyskeskusten sairasosastojen ei ole tarkoitus
olla vanhusten pitkaaikaisosastoja, vaan vastata akuutin hoidon tarpeeseen. lkaih-
misten palvelujen laatusuositusten mukaan tavoitteena on, etta korkeintaan 3%
75v tayttaneista ikaihmisista on pitkaaikaispaikalla laitoshoidossa ( STM 2008:3,
45 ). Talla pyritdan ohjaamaan vanhusten hoidon tuottamista kotiin tai pienkoteihin
seka mahdollistamaan kuntouttavan tydotteen avulla kotona asumista mahdolli-

simman pitkaan.
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3 PERHEHOITO

Perhehoidon ja eri asumismuotojen vertailu osoittaa perhehoidon olevan edullisin
hoidettavan sijoitusmuoto. Ketola ( 2008, 23 )on kayttanyt kuviossaan sijaishuollon
(lasten- ja nuorten suojelusta) kustannuksia, silti se on vertailukelpoinen ja sel-
keasti suuntaa antava myos vanhushuollon kustannuksien vertailuun ( KUVIO 1).
Etuna tulee huomioida myds perhehoidon mahdollisuus kodinomaiseen asumi-
seen. Asukas voi osallistua perheen toimintoihin perheenjasenena arjenaskareissa
ja toimissa. Samalla tuetaan vanhuksen toimintakykya ja itsenaista selviamista
mahdollisimman pitkdan (Alpi 2007; Ketola 2008, 22.)

80000
70000
60000
50000
40000
30000
20000

10000

0

Ammatillinen perheh. 54360
Perhehoito 18 000 Laitoshoito 72 000

Kuvio 1. Sijaishuollon palvelujen kustannukset €/vuosi/hlo sijoituspaikan mukaan
( Ketola 2008,23.)



12
3.1 Perhehoidon historiaa

Perhehoidon historian voidaan sanoa alkaneen 1800-luvulla, jolloin keisarillisella
asetuksella kiellettiin kerjaaminen. Tata ennen ja paljon jalkeenkin vanhukset hoi-
dettiin perheissa, omaisten lahella. Taltd osin omaishoidonhistoria liittyy tiiviina
osana vanhusten perhehoitoon. Kerjaamista pyrittiin ehkaisemaan keisarillisella ju-
listuksella (1817, 1822 ) joka edellytti varattomien hoitoon kehitettavaksi muita kei-
noja, joista ensin tuli elatti- / ruotuhoito, jonka perusteella vanhukset myytiin mah-
dollisimman halpaan hintaan ns. vaivaishuutokaupoissa yksityistalouksiin "hyddyk-
keiksi”. Tama toiminta jatkui aina vuoteen 1891, jolloin se kiellettiin senaatin paa-
toksella (Nevalainen 2007; Ketola 2008,15; Paasivaara 2002, 45.)

Vaivaishoito. Silloisessa yhteiskunnassa olevat vahavaraiset, ilman kotia ja omai-
sia olevista koyhista ja vanhuksista tuli huolehtia. Kehittyi vaivaishoito, jonka ole-
tettiin perustuvan hyvantekevaisyyteen ja paapaino oli uskonnollisissa tavoitteis-
sa. Vuonna 1852 tuli asetus vaivaishoidosta, joka on ollut merkittava tavoitteelli-
nen suunnannayttaja myos pitkalle tulevaisuuteen. Tama asetus sysasi liikkeelle
koko jarjestelman uudistamisen. Tasta aikojen saatossa on kehittynyt erilaisten

vaiheiden kautta nykyinen sosiaalihuoltojarjestelma (Paasivaara 2002, 47.)

Laki kéyhainhoidosta. Kdyhainhoitolaki ( L 145/1922 ) valoi vanhuspolitikan pe-
rustan velvollisuuslahtdiselle periaatteelle, johon sisaltyi ajatus avunantamisen yk-
silollisyydestd sopimukseen pohjautuen. Laissa ei enda puhuttu elateista vaan
kaytettiin kasitetta yksityiskotihoito ja sijoittamisesta tehtiin kirjallinen sopimus. So-
pimuksella varmistettiin sijoitetun oikeuksien ja tarpeiden huomioiminen. Hoitopai-
kalta edellytettiin tiettyjen kriteerien tayttyminen. Tahan pohjaa vielakin nykyinen
perhehoidon toteuttaminen. Vanhusten hoidossa yksityiskoteihin sijoittaminen va-
heni huomattavasti laitoshoidon kehittymisen aikakautena 1960-luvulla ja pitkaan
sen jalkeen (Nevalainen 2007, 9; Ketola 2008, 15.)
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Tilakauppa. Syytinki on ollut osittaista perhehoitoa maaseudulla tilojen sukupol-

venvaihdoksissa, jolloin kauppakirjaan on sovittu vanhan parin asuminen tilalla tai
sen laheisyydessa. Syytinkiin sisaltyi ruokahuolto ja muu huolehtiminen mahdolli-
simman pitkaan kotitilalla. Maatiloilla syytinki on sailyttanyt asemansa naihin pai-
viin saakka osana tilakauppaa sukupolvenvaihdoksen yhteydessa. Syytinkia voi-
daan kutsua kiinteistdelakkeeksi, josta voidaan ajatella sen olevan oikeus elatuk-

seen erilaisin toteutusmuodoin ( Hampaala 2007, 18 ).

Laitosvaltainen vanhuspolitiikka. Suomessa vanhuspolitiikka painottui laitosval-
taisuuteen vuosien 1940 - 1970 valilla, jota Paasivaara (2002, 62, 84 ) kutsuu vai-
toskirjassaan suurenmurroksen ajanjaksoksi. Laitoskeskeinen vanhusten huolto
ohjautui laitosrakentamiseen. Asenteet vanhustenhuollossa olivat hoitamiskeskei-
sia ja laitoshoitoa arvostavaa. Laitoshoidon kehitys oli pysahtynytta ja holhoavaa.
Laitoshoidossa kehittymista alkoi ilmeta 1960- luvun loppupuolella. Hoitotyon ke-
hittymisen myota alettiin kiinnittda huomiota myds vanhainkotien viihtyvyyteen ja
vanhuksia alettiin huomioida yksiloina. Hoitoon tulivat uudet termit kuten vuorovai-
kutus ja kokonaisvaltaisuus, jotka vaikuttivat osaltaan ympariston, kuntouttamisen
seka yksilollisyyden huomiointiin (Jarvela 12/2009, 54 - 57; Paasivaara 2002, 87.)

Hyvinvointivaltio ja vanhuspalvelujen kehitys. Kunnalliskodeista tuli vanhainko-
teja joista ne muuttuivat nykyisiksi vanhusten kodeiksi tai palvelukeskuksiksi vii-
meistaan 1980- luvun loppupuolella. Vanhushuollossa vuosien 1970 - 1990 aika-
kausi oli hyvinvointivaltion ja vanhuspalvelujen kehityksen aikaa. Paasivaaran
(2002, 104 ) mukaan vanhuspolitiikka etsi yha selkeammin sisalldllista ja toimin-
nallista kehittamista. Vanhustenhuoltoa ja sen rakenteita kunnissa ohjasi laki so-
siaali- ja terveydenhuollon suunnittelusta ja valtionosuuksista ( L 677/1982 , laki
tuli voimaan 1.1.1984 ).
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Ajanjakso aikana yhteiskunnan muutoksen mukana suhtautuminen vanhuuteen ja

vanhustenhoitoon sai positiivisen savyn. "Tavoitteena oli palveluhenkisyys, jonka
lahtbkohtana oli vanhuskuvan kirkastaminen ja tarjottavien palvelujen monipuolis-
taminen" (Paasivaara 2002.) Tana aikana tapahtui myds muutos ajattelussa van-
husten sijoittamisen suhteen. Vanhusten tulee voida asua kotona mahdollisimman
pitkdan. Kotona asumista tukevan ja asiakkaan / potilaan itsemaaraamisen kun-
nioittamisen ajatuksen takana oli humanitaarinen ajattelu ja kustannustietoisuus.
Lahestyva talouden lama oli vaikuttamassa paljolti kehitykseen. Olihan 70- ja 80-
lukujen taitteessa viela paljolti painotettu henkilokuntamaarien lisadamiseen. Talou-
delliset tekijat alkoivat vaikuttaa sosiaali- ja terveyden huollon uudelleen organi-
sointiin ( Backman 2001, 20 ). Vanheneva vaestdé muutti maalta kaupunkeihin ja
kuntakeskuksiin palvelujen lahelle, joka lisasi avopalvelujen kehittamisen tarvetta.
Sosiaaliasetus ( A 607/1983 ) 11§ laajensi laitoshoidon kasitetta niin, etta hoitoa
voidaan jarjestaa niin lyhytaikaisena kuin jatkuvana paiva- tai yohoitona tahi ympa-
rivuorokautisena hoitona ( Sosiaalihuoltolaki L 710/ 1982 ). Tana aikakautena van-
hainkodit profiloituivat selkeasti vanhustenkodeiksi ja niissa alettiin toteuttaa kun-

touttavaa palvelukulttuuria ( Paasivaara 2002, 105. )

Vanhuspalvelujen muutosprosessi. Suomalaisen vanhuspolitiikan ja vanhuspal-
velujen muutosprosessi jatkuu vuodesta 1990. Taloudellinen lama vaikutti kustan-
nuksiin saastdjen hakemisena ja henkilostoresurssien tehokkaaseen kayttoon. Hy-
vinvointivaltion kriisin vaiheessa valtionosuuksien supistuessa olivat kunnat pako-
tettu organisoimaan palvelujaan uudelleen ( Backman 2001, 21 ). Vanhusten maa-
ran kasvu suhteessa resursseihin ohjasi kunnat tekemaan toimintastrategiat ja va-
litsemaan linjat, joilla palveluja voidaan toteuttaa. Vanhuspolitiikkaa alettiin tarkas-
tella yhtenaisena kokonaisuutena eli kokonaisvaltaisena jarjestelmana ( Paasivaa-
ra 2002, 107.)
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Palvelujarjestelmien uudelleen organisointi. Vanhusten palvelujarjestelmien

uudelleen organisointi linjasi muutokset raskaasta laitoshoidosta kevyempiin hoito-
muotoihin. Valtakunnallisissa suunnitelmissa oli vuosituhannen vaiheen tavoittee-
na, etta yli 75 vuotiaista vanhuksista olisi laitospaikoilla enaa 7%, muiden ollessa
kotona tai palveluasumisen piirissa. Vanhuspalveluissa tama on nakynyt laitoskes-
keisyydesta siirtymisena avopalvelupainotteiseen hoitoon, kuten kotihoidon lisaa-
miseen ( Backman 2001, 21; Paasivaara 2002, 107; Jarvela 12/2009, 57. ) "Toi-
minnan yhteen sovittamisen tavoitteena oli etsia vanhustenhoidon jarjestelyihin va-
limuotoja ja palveluyhdistelmien rakentamista ; "Paasivaara ( 2002 ) toteaa tutki-
muksessaan, etta palvelukeskeinen ajattelu sai rinnalleen laatutietoisuuden eli laa-
dun tarkastelun ja laadunhallinnan eri muodoissa, joka vaikutti palvelukeskeisyy-
den muuttumiseen ohjaavaksi. Vanhuspolitikan uudelleen muotoilu 1990-luvulla
korostaa ei-ammatillista yhteisvastuuta lahipalvelujen kehittamisessa esim. vapa-
ehtoisty0, jarjestot ja omaiset. Tama sisaltaa ajatuksen, etta valtio ei yksinaan vas-
taa vanhusten hoidon jarjestelysta, vaan kaikkien em. toimijoiden tulisi osallistua
siihen. Eraana yhteiskunnallisena toimenpiteena nahdaan perhehoitajalain ja lain
omaishoidon tuesta saataminen. Kuntien itsehallinnon vahvistuminen ja paatok-
senteon itsenaistyminen seka valtionosuusjarjestelman muuttuminen 1993 vaikut-
tivat myos vanhuspalvelujen toteuttamiseen ( L 365/1995, L 733/1992, L
1444/1995 ). Kunnille tulivat ndiden muutosten jalkeen kuntakohtaiset laskennalli-
set valtionosuudet ns. konttasummana, jotka se sai kayttda parhaaksi katsomal-
laan tavalla. Nama lakimuutokset antavat mahdollisuuden vanhuspalvelujen yksi-
tyistamiseen ja kilpailuttamiseen kunnille. Kunnat suunnittelivat vanhushuoltoa pai-
kallisten tarpeiden pohjalta. Vanhainkodit muuttuivat vanhuspalvelukeskuksiksi toi-
mintaideana olla monitoimitalo, jolla pyritdan arjen laadukkuuteen ( Paasivaara
2002, 108 - 119 .) Kokonaisuutena vanhuspalvelujen muutosprosessi nakyy Paa-
sivaaran laatimasta kaaviosta mielenkiintoisena kaarena jonka syvyytta voidaan li-

sata taman paivan muutokset huomioiden ( LIITE 1).
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3.2 Vanhusten perhehoito

Perhehoito kuuluu kunnan sosiaalipalveluun ja sita saadellaan lailla ja asetuksilla.
Sosiaalihuollon lainsaadantd (1992/311, 25§ ) maarittaa perhehoidolla tarkoitetta-
van henkilon hoidon ja huolenpidon jarjestamista hanen oman kotinsa ulkopuolel-
la. Talla pykalalla turvataan hoidettavan mahdollisuus perheenomaiseen hoitoon ja
laheisiin ihmissuhteisiin. Myos edistetaan hanen turvallisuuttaan ja huomioidaan
hanen hoidontarpeensa. Perhekodilla tarkoitetaan laaninhallituksen luvansaanutta
ammatillista perhehoitoa tuottavaa kotia tai toimeksiantosopimuksella kunnan tai
kuntayhtyman hyvaksymaa vyksityiskotia ( Shl. 1992/311, 26; L 321/92;
9.8.1996/604 ). Perhehoitoa voidaan toteuttaa jatkuvana, osa-aikaisena (paiva- tai
yohoito) tai jaksoittaisena vuorohoitona ( Alpi 2007; Joensuun kaupunki 2008, 3 - 4
)- Kodin tulee olla rakenteiltaan, tiloiltaan ja varustustasoltaan vanhusten perhehoi-
tokodiksi sopiva. Tavoitteena on antaa perhehoidossa olevalle vanhukselle mah-
dollisuus kodinomaiseen hoitoon, huolenpitoon ja laheisiin ihmissuhteisiin. Asumi-
nen perheessa korostaa vanhuksen yksilOllisyytta ja kuntouttavaa tyodotetta. Van-
hus voi perheenjasenena osallistua perheen toimintoihin kuntonsa mukaan ( Per-
hehoitoliitto 2004; Ketola 2008,20.)

Perhehoitoon sopiva vanhus on kunnoltaan sellainen, ettd han kykenee viela
osallistumaan perheen elamanrytmiin. Han ei tarvitse jatkuvaa yodllista hoitoa ja
hanen avuntarpeensa ovat toiminnoissa ohjaavia ja yhden ihmisen toteutettavissa.
Muistihairiota sairastava vanhus joka on sairauden alku- tai keskivaiheessa sopii
viela perhehoitoon. Samoin perhehoito on hyva sellaiselle iakkaalle, joka korkean
idn tuoman haurauden tai turvattomuuden vuoksi tarvitsee tukea arjesta selviami-
seen. Sosiaalisista ongelmista ja yksindisyydesta sekda masennuksesta karsivat

vanhukset ovat myds ryhma joka sopii perhehoitoon.
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Perhehoitoa voidaan suunnitella vastaamaan iakkaan hoitoa tarpeen mukaan, joko

omaishoitajan vapaiden toteuttamiseen tai paivaaikaiseen tukemiseen, on myos
mahdollisuus pelkastaan ydhoitoon ( Kuukkanen 2/2004, 24; 1/2008, 10. ) Omais-
hoitajille on omaishoidettavan hoitopaikalla merkitysta ja erilaisille vaihtoehdoille
on tarvetta. Perhehoito voi vastata myos omaishoitajien tarpeeseen vaihtoehtona,
kodinomaisuuden, kuntouttavan ja yksildllisyyttd korostavana hoitopaikkana ( Ha-
vukainen & Kaisto 2008. )

3.3 Vanhusten perhehoitaja

Sosiaalihuoltoasetus maarittaa ( A. 607/1983 ) 12§ mukaan, ettd perhehoitoa voi
antaa henkilo, joka kykenee huolehtimaan hoidettavasta ja jonka koti on olosuh-
teiltaan hoidolle sopiva. Perhehoitoa voi antaa myos yksinasuva ja yksinhuoltaja.
Perhehoitoliitto suosittaa, etta vanhusten perhehoitajaksi aikova saisi tehtavaansa
valmennuksen ( Kuukkanen 2008.) Nain turvataan ammatillisuus ja hoidon laadun
kehittaminen, esimerkiksi mentorointikoulutuksen avulla ( Autio 2007, 5, 42 ). Per-
hehoidon laadukkaasti toteuttaminen edellyttdd perhehoidon riittavia taloudellisia
resursseja ja suunnitelmallisuutta mm. ennakkovalmennuksen muodossa. Samoin
perhehoitajan tukeminen ja hoidon valvonnan jarjestaminen takaavat laadukasta
hoitoa vanhukselle ( Kuukkanen 2008, 97. ) Tutkimuksella on osoitettu, etta koulu-
tetut vanhusten perhehoitajat ovat motivoituneita toimimaan perhehoitajina ( Havu-
kainen & Kaisto 2008 ).

Kaytannossa toimeksiantosopimuksella vanhusten perhehoitajaksi aikovalle ei ole
maaritelty koulutusvaatimusta. Riittda ettd hanella on alalle sopivuus ja valmiudet

toimia perhehoitajana, silloin kun hanen hoidettavien maara on nelja tai alle. Van-
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husten perhehoitajan valmiuksina voidaan odottaa olevan kyky toteuttaa yhteisesti

sovittuihin arvoihin perustuvaa hoitoa, hoivaa ja huolenpitoa. Hoitajalla on kyky
ymmartaa iakkaan elamankulkua ja sen tuomia erityistarpeita. Han on sitoutunut
tehtavaansa seka kunnioittaa perhehoidossa olevaa vanhusta kohtelemalla hanta
perheen jasenena seka on yhteistyokykyinen ( Kuukkanen 1/2008, 10 - 11; Mukka
2006, 72. ) Perhehoidon hyvaksymisen edellytys on keskustelut perhehoitajaksi ai-
kovan kanssa seka hanen mahdollisen perheensa kanssa ( Rautio 4/2000, 6 ).
Myds perhehoitajaksi aikova arvioi itse omia kykyjaan toimia perhehoitajana (Keto-
la 2008, 21). Nevalaisen (2007) tutkimuksen mukaan perhehoitajan ammatti on
eldamantapa ja tyonsidonnaisuuden vastapainona koettiin mahdollisuus vaikuttaa
tyohon. Perhehoitajan jaksamista tuetaan silla, etta perhehoitoa toteutetaan kiin-
teassa yhteistydssa kotisairaanhoidon kanssa ja hanet mielletdan osaksi kunnan
vanhuspalvelutyontekijoitéd ( Kuukanen 2008, 97 ). Olemalla osa organisaatiota
vahvistetaan perhehoitajan jaksamista ja helpotetaan yksinaisyyden tunnetta tyos-

kentelyssaan.

Perhehoitoa voidaan jarjestad myds ammatillisena perhehoitona, jolloin laki edel-
Iyttaa hoitajalta tehtavaan soveltuvaa koulutusta ja riittavaa kokemusta hoito- ja
kasvatustehtavista ( Perhehoitajalaki 1992 ). Soveltuvaksi sosiaali- ja terveysalan
koulutukseksi katsotaan nykyaan vahintaan toisen asteen tutkinto, esim. lahihoita-

ja ( Laki terveydenhuollon ammattihenkildista 559/1994 ).

Toimeksiantosuhteisesti ja ammatillisissa perhekodeissa, jotka toimivat muulla
kuin toimeksiantosopimukseen perustuvalla sopimuksella, voidaan hoitaa 5-7 hen-
kiloa ( Ketola 2008, 21; Rautio 2000, 7; Juudin 2004, 25 .)

Hoidettavien lukumééré voidaan ylittda, mikéli kyse on hoidon antami-
sesta sisaruksille tai saman perheen jasenille. Enimmaismééréstéa voi
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daan poiketa myds, jos hoidossa on samanaikaisesti vain téysi-ikéisia
henkilbita, joiden keskindinen kanssakdyminen ja toimintakyky mah-
dollistavat ylityksen. ( Sosiaalihuoltolaki 1992, 26 § ).

Harkinnassa voidaan kayttaa kriteerind myos hoidettavien hoidon tarve ja maara
suhteessa tiloihin ja muihin hoitoon vaikuttaviin tekijoihin ( Joensuun kaupunki
2008, 4.)

3.4 Perhehoidon toteuttamismuodot

3.4.1 Toimeksiantosopimus

Toimeksiantosopimus on perhehoitajan ja sijoittavan tahon (kunta, kuntayhtyma,
erityishuoltopiiri tai sairaanhoitopiiri) valinen sopimus sijoittaa hoidettava perhehoi-
tajan kotiin. Toimeksiantosuhde ei ole tydsuhde lain tarkoittamalla tavalla eika
perhehoitaja tasta syysta ole tyosuhteessa sopimuksen tehneeseen kuntaan tai
kuntayhtymaan tydsopimuslain 1 luvun 1§ mukaan ( L 55/2001.) Toimeksiantoso-
pimukseen perustuvaa vanhusten hoitoa on jonkin verran, noin alle 100 vanhusta
on tassa hoitomuodossa mukana. Puhelinhaastattelussa kehittamispaallikkd Kuuk-
kanen kertoi Perhehoitoliton pyrkineen tekemaan systemaattista perhehoitajien
rekrytointia vanhustenhoitoon erilaisissa tilaisuuksissaan ( Kuukkanen 2008. )
Asenteisiin ja ennakkoluuloja poistamaan tarvitaan julkista tietoa toimeksiantosopi-

muksellisesta perhehoidosta enemman.
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Kaikkien asiaan liittyvien osapuolten tulee tietdé misté perhehoidossa
on kysymys, millaisia oikeuksia ja velvollisuuksia eri osapuolille perhe-
hoitosuhteessa syntyy ja minkélaisiin tarpeisiin perhehoidolla voidaan
vastata ( Kuukkanen 2008, 97.)

Eila Nevalaisen (2007) tutkimuksen kehittamisehdotuksena ja -tarpeena ilmeni
perhehoitajan aseman selkeyttaminen palkkatyon ja yrittajyyden valimastossa.
Tasta ajatuksesta nousi mieleeni termi puoliyrittdjyys, joka kuvaa hyvin toimeksi-
antosopimuksella tehtdvaa perhehoitoa. Perhehoitaja voi toimia toiminimelld, jol-
loin hanelle syntyy mahdollisuus hankkia itselleen yksityisyrittajien tyottomyystur-
vaa. Han voi my0s saada perustettavaan perhehoitokotiin starttirahaa, mutta han
ei voi hinnoitella vapaasti palvelujaan ( kts. esim. Porvoo, vanhusten perhehoidon-
palkkiot 2008). Hanelle ei mydskaan synny oikeutta kunnalliseen tyéttdmyystur-
vaan, vaikka hanella onkin lakisaateinen tapaturmavakuutus ja kunnallisen elake-
vakuutuksen kertyma oikeus. Perhehoitaja on riippuvainen kunnan hanelle osoitta-
mista asiakkaista, kuitenkin perhehoitaja kantaa vastuun yrittamisestaan ja inves-
toinneistaan perhehoitokotiin. Kulukorvaukset eivat kata esimerkiksi toimintaan tar-
koitetun kiinteistén ostoa. Sairaustapauksissa ja pidempien lomien aikaan perhe-
hoitaja joutuu hankkimaan sijaisen itselleen ja maksamaan palkan talle, ellei toi-
meksiantosopimuksessa ole toisin sovittu ( Joensuun kaupungin perhehoidon oh-
jeistus 2008 ). Kuukkanen ( 2008, 96 ) ehdottaa, ettd vanhusten perhehoidon ke-
hittamisessa todelliseksi vaihtoehdoksi voisi ajatella perhehoitajan mahdollisuutta
aloittaa toimintansa kunnan kiinteistdossa, maksaen vuokraa vain omasta asumis-
osuudestaan. Perhehoitolain 8 §:ssa I0ytyy perhehoitajaan kohdistuvaa lakisaa-
teistd sosiaaliturvaa vain elaketurvan saatamisesta ( KVTEL 202/64 ) ja tapatur-

mavakuutuksesta (Tapaturmavakuutuslaki 608/48 ).
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3.4.2 Ostopalvelusopimus

Ostopalvelusopimus on sijoittavan tahon ja ammatillisen perhehoitokodin valinen
sopimus, jolloin ammatillinen perhehoitokoti myy palveluja sijoittaville tahoille. Ky-
seessa on yritystoiminta ja palvelun tarjoaja maarittaa hoitopaivan hinnan ja sisal-

Ion seka kantaa yrityksen toiminnasta tayden vastuun.

Ammatillinen yksityinen perhehoitokoti on laaninhallituksen (aluehallintovirasto)
maaraysten mukaisesti tarkastettu ja hyvaksytty seka toimii laaninhallituksen luval-
la. Laaninhallitusten yhtenaisen ohjeistuksen mukaan ymparivuorokautista hoitoa
ja asumispalvelua tarjoavaa toiminnasta vastaavalla henkildlla tulee olla korkea-
koulututkinto, alantuntemusta ja riittdvaa johtamistaitoa, kelpoisuuslain 10 §:n 4
momentin mukaisesti, myos hoitohenkiloston kelpoisuus on maaritelty kelpoisuus-
lain 11 §. Tallainen tutkinto on lahihoitajan tai vastaava aikaisempi tutkinto ( Ympa-

rivuorokautisten yksikdiden valvontasuunnitelma 2008, 14 ).

Laaninhallituksen saannosten mukaan painopisteena yksityisten perhehoitokotien
ja ostopalveluja tuottavien yritysten valvonnassa ovat yhdenvertaisuusperiaatteen
toteutuminen. Yksikolla on oltava asiakkaan toimintakyvyn ja avuntarpeen mukai-
set toimitilat ja toimintavarustukset, seka pateva ja riittava henkilostdo yhdessa yksi-
kon selkeiden johtamis- ja vastuujarjestelyiden ja prosessien kanssa ( emt.
2008,11 ). Laaninhallituksen ohjeissa korostetaan, etta kunnan hankkiessa palve-
luja yksityiselta palvelujen tuottajalta, sen tulee varmistua palvelujen tason vastaa-
vuudesta kunnallisen palvelun tasoon. Yksityisiin sosiaalipalveluiden valvontaan
sovelletaan, jollei laissa toisin saadeta, yksityisten sosiaalipalvelujen valvonnasta
annettua lakia ( Valvontalaki 603/1996 ).
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3.5 Lainsaadanto

Tarkeimpia lakeja, jotka maarittavat toimeksiantosopimussuhteista vanhusten per-
hehoitoa ja perhehoitajan tyoskentelya, ovat sosiaalihuoltolaki ja perhehoitajalaki.
Kunnallinen peruselaketurva ja tapaturmavakuutuslaki antavat sosiaaliturvaa per-
hehoitajalle, mutta toimeksiantosopimus ei luo perhehoitajalle tydsuhdetta ja tyo-
suhdeturvaa. Laki sosiaali- ja terveydenhuollon asiakasmaksuista ( L1997,
734/1992 ) maarittaa vanhukselle jaavan kayttovaran. Laki sosiaalihuollon asiak-
kaan asemasta ja oikeuksista ( L 2000/812 ) on laki, jonka tarkoituksena on edis-
taa asiakaslahtoisyytta ja asiakasluottamuksellisuutta seka asiakkaan oikeutta hy-
vaan palveluun ja kohteluun sosiaalihuollossa. Laissa maaritellaan myos asiak-
kaan oikeus tulla kuulluksi ja olla kykyjensa mukaan mukana hoito- ja palvelusuun-
nitelman laadinnassa. Mikali hanen sairaus tai vamma estaa osallistumasta ja vai-
kuttamasta hoito- ja palvelusuunnitelman laatimiseen on asiakkaan tahtoa selvitet-

tava yhteistydssa hanen edustajansa, omaisen tai muun laheisen kanssa.

Perhehoitajalaki ( L 312/1992 ) maarittelee perhehoitajaksi henkilén, joka hoidon
jarjestamisesta vastaavan kunnan tai kuntayhtyman kanssa tekeman toimeksian-
tosopimuksen perusteella antaa kodissaan sosiaalihuoltolain (L 710/85) 25 § tar-

koitettua perhehoitoa.

Hoitajalla on lain ( L 948/06 ) 2 § mukaan oikeus saada hoidosta palkkiota, ellei
toimeksiantosopimuksessa ole muuta sovittu. Hoitopalkkion maaraa tarkistetaan

kalenterivuosittain tyontekijain elakelain ( L 395/2006 ) mukaan.

Perhehoitajalain 3 § maarittaa perhehoitajalle maksettavan korvauksen perhehoi-

dossa olevan henkilon hoidosta ja yllapidosta aiheutuvista kustannuksista, seka
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hoidon kaynnistamisesta aiheutuvista kustannuksista. Kustannukset korvataan to-

dellisten kustannusten mukaan ns. kulukorvauksena.

Toimeksiantosopimuksessa sovitut korvaukset on tarkistettava kalenterivuosittain

vuoden alusta elinkustannusindeksin mukaisesti.

Toimeksiantosopimuksessa tulee sopia Perhehoitajalain 4§ mukaan;

1) hoitajalle maksettavan palkkion maarasta ja suorittamisesta,

2) kaynnistamiskorvauksesta, kulukorvauksesta,

3) yksildllisista tarpeista johtuvien erityiskustannusten korvauksesta,

4) hoidon arvioidusta kestosta,

5) perhehoidossa olevan vanhuksen oikeuksista, tukitoimista ja harrastustoimista

seka niiden toteuttamiseksi tarpeellisista toimenpiteista,

6) perhehoitajan oikeudesta vapaaseen, vapaan toteuttamisesta seka palkkion

maksamisesta ja kustannusten korvaamisesta vapaan ajalta;

7) perhehoitajalle annettavasta valmennuksesta, tydn ohjauksesta ja koulutukses-

ta seka naiden toteuttamisesta;

8) toimeksiantosopimuksen irtisanomisesta, seka

9) tarvittaessa muista perhekotia tai perhehoitoa koskevista asioista.
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Toimeksiantosopimukseen sisaltyy myds hoito- ja palvelusuunnitelma, seka sovi-

taan tarkistus ajankohta muutosten tai muun syyn vuoksi ( sopimuksen ajan tasal-
la pitaminen, hoidettavan terveydentilassa tapahtuva muutos, hoitajan johtuvasta

syysta ym. sellainen hoitosuhteeseen vaikuttava syy ).

Toimeksiantosopimuksen irtisanomisaika on kaksi kuukautta, ellei toisin ole sopi-
muksessa sovittu. Ongelmatilanteissa sopimus voidaan purkaa ilman irtisanomis-

aikaa.

Perhehoitajalain 6 § maarittda perhehoitajan oikeutta vapaaseen, jonka pituus on
yksi arkipaiva kutakin sellaista kalenteri kuukautta kohden, jona han on toiminut
vahintaan 14 vuorokautta perhehoitajana. Toimeksiantosopimukseen voidaan so-
pia toisin perhehoitajan vapaista ja vapaan aikana maksettavista palkkioista. Per-
hehoitajan palkannut kunta tai kuntayhtyman tulee huolehtia tai tarvittaessa avus-
taa perhehoidossa olevan henkilon hoidon jarjestamista perhehoitajan vapaan ai-

kana.

Perhehoitajalle kuuluu perhehoitajalain mukaan tarvittava koulutus ja tuki ( 7§ ) ja
eléketurvasta saadetdan kunnallisten viranhaltijain ja tyontekijain eldkelaissa ( L

202/64 ). Tapaturmavakuutus perustuu tapaturmavakuutuslakiin ( L 608/48 ).
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4 TUTKIMUKSEN TAVOITE JA TARKOITUS

Opinnaytetydn tavoitteena on selvittda vanhusten perhehoitoa toimeksiantosopi-
muksella Etela -Pohjanmaalla. Tutkimuksen tavoitteena on vanhusten toimeksi-
antosopimukseen perustuvan perhehoidon tamanhetkisen tilan selvittaminen ja
laadukkaana hoitomuotona nakyvaksi tekeminen yhtena vaihtoehtona vanhusten-
hoitoon kunnissa. Tutkimuksen tarkoituksena on selvittda vanhusty6ta johtavien
viranhaltijoiden ajatuksia toimeksiantosopimukseen perustuvasta vanhusten per-

hehoidosta.

Tutkimuskysymykset :

1. Onko alueella toimeksiantosopimukseen perustuvaa perhehoitoa?

2. Mita mielta viranhaltijat ovat toimeksiantosopimukseen perustuvasta perhehoi-

dosta?

3. Millaisia mahdollisuuksia on alueelle perustaa vanhusten perhehoitokoteja toi-

meksiantosopimuksella?
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5 TUTKIMUSPROSESSIN KUVAUS

Aikomukseni aluksi oli, etta laitan sahkoisesti kysymyslomakkeen haastateltaville.
Tulin kuitenkin siihen tulokseen, ettd saadakseni mahdollisimman kattavan tulok-
sen minun on haastateltava henkilokohtaisesti valitsemiani viranhaltijoita. Tutki-
muskysymykset ohjasivat minua valitsemaan haastateltavaksi vanhustyon johtavat
viranhaltijat. Mielestani heilla on virka-asemansa perusteella selkein ndkemys van-

husten hoidontarpeesta alueellaan.

Nain menetelmaksi valikoitui teemahaastattelu. Koska vanhusten toimeksiantoso-
pimukseen perustuva perhehoito on vahemman tunnettu ja tutkittu maassamme,
valitsin puolistrukturoidun haastattelulomakkeen. Tutkimukseni on laadullinen tutki-

mus teemahaastattelun avulla.

5.1 Tutkimusmenetelma

Laadullisella tutkimuksella tutkitaan ihmisten kokemia merkityksia, ja se on subjek-
tiivinen kokemukseen perustuva tunnetila, jolloin siihen vaikuttavat haastateltavan
kulttuuriset ja kasitykselliset piirteet. Laadullisen tutkimusmenetelman tarkea rooli
on emansipatorinen, jolla tarkoitetaan tutkimuksen myonteista vaikutusta vastaajiin
ja heidan lisdantyvaa ymmarrysta tutkittavia asioita kohtaan . Suunniteltaessa tut-
kimusta voidaan kysya, millaisella tutkimusaineistolla saadaan kattava vastaus
tutkimusongelmaan ( Vilka 2006, 103, 126. )
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Teemahaastattelu eli puolistrukturoitu haastattelumenetelma on yleisin kaytetty

tutkimushaastattelun muoto. Teemahaastattelu sopii tutkimusmenetelmaksi silloin,
kun ei tiedeta millaisia vastauksia tullaan saamaan ja ne perustuvat vastaajan yk-
silolliseen kokemukseen. Tutkimusongelmasta poimitaan keskeiset aiheet ja tee-
ma-alueet, joita olisi valttamatonta kasitella ja naista rakennetaan teemahaastatte-
lun ydinkysymykset (Vilka 2006, 101-02; Saaranen-Kauppinen & Puusniekka
2006; Hannila & Kyngas, 2008.)

Teemahaastattelu mahdollistaa keskustelevan vastaamisen ja kysymisen seka
syventavien kysymysten esittamisen ja aiheen avaamisen haastattelun alussa ja
aikana. Teemahaastatteluun valmistautuminen vaatii huolellista aihepiirin valintaa,
perehtymista ja haastateltavan tilanteen tuntemista. Vilka mainitsee Hirsijarven et
all. ( 2005,197 ) todenneen teemahaastattelua voitavan kayttda myds maarallisella

tutkimusmenetelmalla toteutettavassa tutkimuksessa (Vilka 2006, 102.)

Puolistrukturoidun haastattelulomakkeen avulla haastattelu tapahtuu johdonmukai-
sessa jarjestyksessa, kuitenkaan estamatta tarvittavaa likkumavapautta ja perus-
kysymykset ovat kaikille haastateltaville samat. Nain mahdollistetaan haastattelun
muuttaminen tilastollisen analyysin edellyttdmaan muotoon. Puolistrukturoidusta
haastattelusta kaytetdan usein myds nimitystd teemahaastattelu, joka sijoittuu
avoimen haastattelun ja strukturoidun haastattelun valimaastoon ( Hirsijarvi & Hur-
me 2001, 47.)

Teorian mukaisesti laadullinen tutkimus teemahaastatteluna oli mielestani oikea
valinta tutkimuksen suorittamiseen, koska tutkittavasta aihepiirista on vahan tutkit-
tua tietoa. Haastateltavien vastauksista en tiennyt millaisia ne tulevat olemaan.
Vastaukset kysymyksiin perustuivat haastateltavien omaan kokemukseen ja yh-
teison kulttuurin tuntemukseen. Vilka ( 2006, 97 ) mainitsee Laineen ( 2001, 36 -

37 ) mukaan todenneen, ettd kasityksen ja kokemisen suhde on ongelmallinen
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paatettaessa tutkitaanko kokemusta vai kasitysta, tassa tutkimuksessa tutkitaan

kumpaakin ja ne ovat tarkeita tutkimuskysymyksen kannalta .

Tavoitteeni oli teemahaastattelun avulla saada selville vanhusten hoidosta paatta-
vien viranhaltijoiden kokemusta ja kasitysta tilanteesta heidan alueellaan ja heidan

vapaasti ilmaisemalla muodolla.

Tutkimuskysymyksiin saadaan vastaus silloin, kun vastaajat kertovat kuinka he ko-
kevat kysytyt asiat omakohtaisesti. Haastateltavat kuvailevat kasityksiensa perus-
teella mahdollisesti yhteison perinteellisista ja tyypillisista tavoista ajatella ja kokea

toimeksiantosopimukseen perustuvan vanhustenhoidon.

Aiheen teemoihin jakaminen ja puolistrukturoitu kysymyslomake eli haastattelurun-
ko apukysymyksineen ohjasivat keskustelua, seka varmistivat tutkimuksen tutki-
muksellisuuden ja tutkimusaineiston muuttamisen tilastollisen analyysin edellytta-

maan muotoon.

5.2 Kohderyhman valinta

Kunnissa vanhustenhoidosta paattaminen tapahtuu viranhaltijoiden paatoksella, ja
naita paatoksia ohjaa kunnan johtosaantd, kunnan strategiat, valtuuston vahvista-
ma budjetti, valtakunnalliset suositukset ja ohjeet mm. Kaste-ohjelma 2008- 2011,
Sosiaali- ja terveyden huollon laadunhallinta 2000-luvulle, Ikdihmisten palvelujen

suositus.



29
Taman perusteella paadyin aloittamaan tutkimukseni vanhustyota johtavista viran-

haltijoista ja heidan nakemyksistaan vanhusten hoidon ja huolenpidon tukemisesta
kodissa asumisen vaikeuduttua. Miten viranhaltijat suhtautuvat ja ajattelevat yleen-
sa toimeksiantosopimukseen perustuvasta perhehoidosta vanhustyon tukena?
Heilla on ensisijainen tieto alueen vanhusten hoidon tilasta ja hoitopaikkojen tar-
peellisuudesta. He ovat olleet monessa tilaisuudessa paikalla, missa on pohdittu
vanhustenhuoltoa alueella ja vanhustenhoidon tulevaisuutta seka sen kehittamis-
ta. Viranhaltijat toimivat johtosaannon ja saamiensa valtuuksiensa mukaan lauta-
kunnissa asiantuntijoina esittelemassa lautakuntien "maallikko"jasenille paatetta-
via asioita. Samoin viranhaltijat tuovat lautakuntaan tietoa uusista asetuksista ja
niiden noudattamisvelvollisuuksista ( esim. Kuopion kaupungin johtosaanté §7.
[viitattu 25.01.2010 ]; Valikangas 2006,10. ) Monissa kunnissa ovat viranhaltijat ja
luottamushenkilot olleet laatimassa vanhuspoliittisia suunnitelmia niin etta varsi-
naiset iakkaat eivat aina ole osallistuneet niiden laadintaa kovinkaan aktiivisesti.
Tassa on kuitenkin kuntakohtaisia eroja, vaikka kunnissa olisikin ollut myods van-

husneuvosto toiminnassa ( Voutilainen 2007, 20. )

Valitessani haastateltavia tutkimukseeni mietin miten saan mahdollisimman katta-
van otoksen talta alueelta, ottaen huomioon resurssini haastattelun suorittamisek-
si. Uusien kuntaliitosten ja terveydenhuollon yhtymien vuoksi paadyin valitsemaan
mahdollisimman laajasti haastateltavani, joiden kaikkien toivoin osallistuvan, edus-
taen suurinta osaa alueen kunnista. Aineiston kattavuutta olen tarkemmin kuvan-

nut pohdinnassa luvussa 7.1
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5.3 Haastattelun toteutus

Ennen haastattelua suunnittelin kysymykset haastattelua varten, ja harjoittelin sa-
nelukoneen kayttda ennalta, nauhoittamista ja nauhoitusten purkamista. Huomioin
kysymyksien laadinnassa laadullisen tutkimuksen kysymystenasettelun ja niiden
vastaamisen tutkimusongelmaan, joka ohjaa myoOs haastattelun teemoja. Laadin
teema-alueet huomioiden haastattelurungon apukysymyksineen ohjaamaan haas-
tattelunkulkua ja varmistamaan, etta kaikki vastaajat ovat vastanneet samoihin ky-
symyksiin. Nain pyrin turvaamaan tutkimuksellisuuden ja kysymysten muuttamisen

analyyttisen muotoon. Nain saatoin analysoida tutkimusta ja haastattelun tuloksia.

Ohjaavat opettajat olivat tukenani kysymysten laadinnassa ja pohdimme kysymys-
ten rakennetta ja tutkimusongelmaan vastaavuutta tarvittaessa korjaten sanamuo-
toja ja sisaltdoa. Tarkeaa on kysymysten sisaltod ja keskusteltavuus, joilla saan laa-
dullisia vastauksia haastateltavilta, valttden kysymysten tulkinnanvaraisuutta seka

vastausten yksipuoliseksi muodostumista.

Otin yhteytta kirjallisesti haastateltaviin viranhaltijoihin esitellen heille tutkimuksen
( LIITE 2 ) ja tutkimuskysymykset ( LIITE 3 ) seka pyysin heitd haastateltavaksi.
Laitoin sahkopostia 10 viranhaltijalle, joista sain vastaamaan nelja. Haastatteluihin
pyysin heitd varaamaan aikaa noin tunnin. Sahkdpostikeskustelua ja useampia
pyyntdja jouduin laittamaan viranhaltioille jotka olivat kesalomillaan. Sovimme pu-
helimitse tarkemman ajankohdan saatuani heiltd myontavan vastauksen. Kaikki ta-
paamiset olivat sovittu viranhaltioiden esittamiin kohteisiin, yleensa heidan tyohuo-
neisiin. Varauduin esittelemaan perustiedot ja oman mielenkiintoni tutkittavaan ai-

heeseen.

Kaikki kuntayhtymat ja -liitokset tekivat kesalomien ohella todella haastavaksi saa-
da yhteytta johtaviin viranhaltijoihin. Haastattelut olivat erittdin mielenkiintoisia ja

antoisia, joissa viranhaltijat olivat todella innostuneina mukana. Haastattelu tapah-
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tui keskustellen ja valilla tarkentaen seka kysymyslomaketta hyodyntaen. Saneli-

men asettelin hiukan sivuun, niin etta se ei hairinnyt haastattelutapahtumaa.

5.4 Tutkimuksen analysointi

Ennen tutkimusaineiston keraamista on syyta miettia sen analysointitapaa, koska
sita voidaan kayttaa ohjenuorana haastattelua suoritettaessa ja sen purkamista
suunniteltaessa. Hirsjarvi ja Hurme ( 2001, 136 ) hahmottelevat analyysin paapiir-

teitd seuraavanlaisesti;

1) Analyysi alkaa jo haastatteluvaiheessa, varsinkin jos tutkija itse toimii haastatte-

lijana.

2) Aineistoa analysoidaan yleensa "lahella" aineistoa ja sen kontekstia. Laadulli-

nen tutkimus sailyttaa aineistonsa sanallisessa muodossa.

3) Tutkija kayttaa paattelya, joka voi olla aineistolahteinen tai teoreettinen johto-

idea.

4) Laadullisessa tutkimuksessa on vain vahan vakioituja tekniikoita , ei yhta ainoaa

oikeaa analyysitapaa.

Merkitysten tiivistaminen tarkoittaa vastausten lyhyempia sanallisia muotoja, koo-
daamista tiettyihin luokkiin. Narratiivisella strukturoinnilla tarkoitetaan tekstin ajal-
lista ja sosiaalista jarjestamista. Merkityksien tulkintaa kaytetaan usein kvalitatiivi-
sissa analyyseissa. Merkitysanalyysia voidaan toteuttaa myos merkityksien etsimi-

sella ad hoc- menettelyin, joka on yksi tavallisimmista, tarkoittaen tutkijan paaty-
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mista itsestd parhaimmaksi tuntemaansa analysointitapaa ( Hirsjarvi & Hurme

2001, 137. )

Laadullinen tutkimusmenetelma on kuvien ja / tai nauhoitteiden kokonaisuus joka
tulee muuttaa tutkittavaan muotoon, kirjoitetuksi tekstiksi. Tata prosessia kutsu-
taan litteroinniksi. Tutkimusaineisto kaydaan lapi jarjestelmallisesti, pilkotaan osiin,
kootaan ryhmitellen ja luokitellen kokonaisuudeksi. Tata toimintaa kutsutaan tutki-
musaineiston analysoinniksi, jossa tutkija kdy aineiston kanssa vuoropuhelua ja
samalla maarittelee onko aineisto riittava tutkimusongelman kannalta ( Vilka 2005,
115; Hirsjarvi & Hurme 2001, 138.)

Litterointi voidaan suorittaa tietyissa tapauksissa myds osittaisena, esimerkiksi tut-
kimuksen teema-alueiden mukaisesti. Litteroinnissa on oltava tarkkana, etta haas-
tateltavien puheita ei saa muuttaa eikd muokata, koska se on tarkeaa nimen-
omaan tutkimuksen luotettavuuden kannalta. Tutkimustekstia kirjoittaessaan tutki-
jan on tarkeaa kuvailla tarkkaan kuinka han on suorittanut ja pysynyt uskollisena
alkuperaiselle tekstille ( Vilka 2006, 116; Hirsjarvi & Hurme 2001,140. )

Tutkimuksen litterointi ja tekstin purku ei tarkoita pelkastaan tekstin sanalliseen
muotoon muuttamista, vaan sen tarkkuuden maarittaa analysointitapa ja tavoitelta-
va tarkkuus. Tutkimuksessa kaytetyt litterointisymbolit pitaa mainita tutkimusteks-
tissa ja lista voi olla joko tutkimuksen alussa tai lopussa liitteend. Nykyaan on
yleistynyt tapa ostaa litterointipalveluja, tama edellyttaa kuitenkin sopimista sym-
boleista ja niiden kaytosta ennalta litteroijan kanssa, nain varmistetaan yhteisym-
marrys( Vilka 2006, 118.)
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Haastattelut kestivat keskimaarin puolitoista ( 1,5 ) tuntia joiden aikana kirjoitin sa-

malla joitakin apusanoja viela ylos itselleni haastattelulomakkeeseen. Naita apusa-
noja hyédynsin haastattelun purkamisen aikana ja jalkeen. Samoin analysointi al-
koi paattelylla, koska huomasin haastateltavien lausunnoissa yhtenevaisia piirteita
my0s teoriaan liittyen. Toteutin haastattelujen analysointia monin tavoin, kuten laa-
dullisessa tutkimuksessa on mahdollisuus silloin kun tutkija itse analysoi tulokset.
Teemahaastattelu ohjasi litteroinnin osittaiseksi, kuitenkin olin tarkka etten muut-

taisi vastaajien ajatuksia ja ajatuskokonaisuuksia.

Nauhoitetut haastattelut kirjoitin sanasta sanaan paperille mitaan muuttamatta niis-
ta. Haastattelun pyrin purkamaan mahdollisimman nopeasti haastattelun jalkeen
voidakseni siirtda kaiken muistissa olevan kirjalliseen muotoon. Nain uusi haastat-
telu ei paassyt vaikuttamaan muistikuviin. Tassa vaiheessa huomasin haastattelu-
aineiston tietyt paakohdat ja muun mika nousi tekstistd omaksi luokakseen. Seu-
raavaksi siirsin tekstin tietokoneelle haastattelurungon mukaisesti ja kerasin jokai-
sen haastateltavan vastaukset omien kysymystensa alle niita viela sen enempaa

lajittelematta.

Seuraavassa vaiheessa analysointia kavin tekstia lavitse ja maalasin vareilla yhte-
nevaiset vastaukset ja tarvittaessa kaytin erilaisia fontteja nostamaan tekstista sa-
manlaiset rynmat ja vastaukset. Naista aloin koota kokonaisuuksia, jotka vastaavat

tutkimuksen tavoitteisiin ja tutkimuskysymyksiin.
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6 OPINNAYTETYON TULOKSET

Tutkimustulosten jaottelussa kaytin teemahaastattelurungon paakohtia, koska ne
vastasivat tutkimukselle asetettuja tavoitteita. Haastatteluissa nousi uusia seikkoja
esiin, jotka mielestani ovat tarkeita ja kertovat haastateltavien syvallisesta aiheen

pohtimisesta vastatessaan kysymyksiin.

6.1 Vanhusten asumispalvelut

Osa viranhaltioista kertoi, etta tilanne ei ole ollut pitkiin aikoihin hyva asumispalve-
lujen suhteen. Hoitopaikkoja on rakennettu ja laitospaikkoja on pyritty vahenta-
maan, kuitenkaan siind onnistumatta. Vuoteen 2025 laskennallisesti vanhusten

hoitopaikkojen tarve kasvaa huomattavasti, kertoivat haastateltavat.

Ettei se hé&évi ole (tilanne) on vaikea ndhdd semmosta aikaa, etta ol-
taisiin tasapainossa, sitd mukaa paikkoja vapautuisi kuin ihmisillé on
tarve,kuinka monta kymmenté vuotta pitdd menné siihen..;huokasi
eras haastateltava.

Toisella alueella viranhaltija kertoi siella olleen vanhuspalveluiden hyvin laitosval-
taista ja nyt kehitetaan kotihoitoa ja erilaisia tukipalveluja. Tavoitteena on tukea ko-
tona asumista mahdollisimman pitkdan. Yhdella alueella on viime vuosina lisatty
huomattavasti pienkotipaikkojen rakentamista. Laitos hoitoa ei ole vahennetty,
vaikka se onkin suosituksia korkeampaa. Tata perusteltiin silla, ettd suhteessa
vanhusten maaran lisaantyessa, myos laitospaikkojen kayttd prosentti osuus las-

kee.
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Muistihairidisten iakkaiden kohdalla tilanne koettiin hankalaksi, koska kotia pidet-

tiin parhaana, tuttuna paikkana asua mahdollisimman pitkdan. Kotona asumisen
tukemista pidettiin tarkeana kotihoidon avuin. Kuitenkin toisaalta koettiin huomatta-
vaa puutetta paikoista, joissa muistitoimintoihin vaikuttavaa ja kotona selviamista
vaikeuttavaa sairautta sairastavat saisivat asiantuntevaa hoitoa ja huolenpitoa. Ko-
deissa hoidetaan todella huonokuntoisia omaisia ja omaishoitajien jaksamisen tu-
kemista pidettiin tarkeana. Omaishoito koettiin hyvaksi ja toimivaksi ratkaisuksi
helpottamaan kunnallisten palvelujen tarvetta. Omaishoitajia pyrittiin tukemaan
joko jaksoittaisen tai paivahoidon avulla. Kuitenkin omaishoitajissa kerrottiin ole-
van; "aika pieni maéaré niitéa jotka pitda loppu viimeksi niitd vapaita...." Ne jotka oli-
vat oppineet vapaansa ottamaan, he myos kayttivat palveluja saannollisesti haas-

tateltavien mukaan.

6.2 Perhehoito

Perhehoito vaihtoehtona. Vanhusten perhehoito koettiin varteenotettavana vaih-
toehtona, varsinkin siind tapauksessa, jossa oli jotakin tietoa saatu toiminnasta.
Niin sanottu kimppa-asuminen oli tullut jossakin keskusteluissa yhdeksi vaihtoeh-
doksi, jolla turvattomuutta poistetaan. Pitkien matkojen vuoksi vaihtoehdoksi koet-
tiin esimerkiksi vanhusten paivahoito tai paivatoiminta perhehoidon muotona taaja-
ma-alueen ulkopuolella. Pohdittiin yksilOllisyytta ja palvelujen tarjoamista yksil6llis-

ten tarpeiden mukaan vaihtoehtona seka korostettiin valinnan mahdollisuutta.

Intervallikoti...se olis varmaan omaishoidon tukena tdmmdnen inter-
vallikoti niin ois tosi erinomainen vaihtoehto.... Pienkodista onkin tullut
Jotenkin semmonen jaykké, turhan jaykké paikka. Téé on tosi hyvéa
téan tyyppisia, vahéan niin ku joustavampia vaihtoehto ja sitten kun niin
ku kevyt rakenteisempia vaihtoehtoja kaikkien kannalta.. erittéin hyva.
Viélimuotoisia paikkoja pitéisi keksié lisaa.
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Perhehoitoon sopivat vanhukset. Vastaajien mielesta perhehoitoon sopivat van-

hukset ovat sen kuntoisia jotka tarvitsevat ohjausta ja huolenpitoa, mutta eivat
enaa omassa kodissa pysty asumaan yksinaan. He ovat vanhuksia, jotka tarvitse-
vat turvallisen ympariston ja tukea arkiaskareista selviamiseen. Haastateltavista
osan mielesta muistihairid ei saa olla viela pitkalle edennyt perhehoitoon soveltu-
valla vanhuksella. Toiset vastaajat kokivat vanhuksen oman kodin parhaana paik-
kana asua. Ajateltiin etta tutussa ymparistdssa vanhus voi parjata viela pitkaan ko-
tihoidon avulla. Sellaisten vanhusten myds katsottiin olevan sopivia perhehoitoon,
jotka eivat parjaa enaa paivittaisen kotihoidon avulla vaan tarvitsevat ymparivuoro-
kautista huolenpitoa. Ydllisella huolenpidolla 1ahinna tarkoitettiin turvallisuutta ja
avuntarvetta silloin talldin. Perhehoidon arveltiin sopivan niihin tilanteisiin, kun van-
hus tuntee olonsa turvattomaksi ja yksinaiseksi, jolloin han on toistuvasti osasto-
hoidossa. Toiset nakivat perhehoidon sopivan millaisiin tahansa pitkakestoiseen
hoidontarpeeseen. Rajoituksena ajateltiin, ettd vanhus parjaa kuitenkin perhehoi-
dossa ilman vaativaa hoidollista sairaanhoitoa. Samoin nahtiin perhehoito vanhuk-
selle vaihtoehtona pienkoti- tai laitospaikalle, jotka voivat olla hanelle viela lilan
raskaita hoitomuotoja. Perhehoito voisi toimia myds osana omaishoidontukea vuo-

rohoitopaikkana vanhukselle.

Perhehoidon hyvat puolet. Perhehoidon hyvina puolina haastateltavat ajattelivat
olevan laheisyyden ja kodinomaisuuden, jolloin vanhuksen elama voi jatkua sa-
mantyyppisena kuin omassa kodissa, uuden "perheen" tuella. Hanen yksildlliset

tarpeet tulevat huomioiduksi ilman aikataulutusta.

Ettei oo aikataulutettu muitten tarpeista sité péivaa. Sité voi elda tosi

niin kuin kotona eletdén. Onhan se sen asiakkaan suurin etu etta...
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Hyvana puolena nahtiin mahdollisuus tarjota enemman palveluja lisdantyvalle van-

husvaestolle. Perhehoidon tuella voidaan tuoda palveluja l1ahelle myds pidempien
matkojen paahan. Joustavuuden ja pienuuden vuoksi nahtiin vanhuksen saavan

yksildllisia palveluja kohdennettuna juuri hanelle.

Perhehoito tuo palveluja edullisemmin ja yhta laadullisesti ilman kilpailutusta. Kun-
nan ei tarvitse investoida ja tehda raskaita rakenteita hoidon turvaamiseksi ja nain
tama olisi halpa ratkaisu. Samoin mietittiin korvaussummia ja tasoja, mita oltaisiin
valmiita maksamaan. Ajateltiin ettd kuitenkin vieraan hoitaminen perheessa on
vaativampaa kuin omaisen. Perhehoitajan tulisi saada kuitenkin kohtuullinen toi-

meentulo jaksaakseen ja parjatakseen pelkastaan perhehoidosta saatavilla tuloilla.

Huonoina puolina nahtiin perhehoidon laheiseksi tulemisen vaara, jolloin saattaa
tulla omaisten kanssa ongelmia esim. mustasukkaisuutta. Myos erilaiset arvo-
maailmat ja tavoitteet voivat aiheuttaa ongelmia niin vanhuksen kuin omaisten
kanssa, kuten uskonnolliset nadkdkohdat tai hoidolliset toimenpiteet. Mietittiin myos

hoitajan jaksamista, varsinkin jos on yksinaan hoitamassa vanhuksia.

6.3 Valimuotoinen hoito

Viranhaltioista joku mietti olisiko toimeksiantosopimukseen perustuva vanhusten-
perhehoito todellinen vaihtoehto, olisiko se realistinen toteutuksena. Toiset ajatteli-
vat, ettd kokonaisuutena ajatellen vanhusten perhehoito olisi valimuotoinen hoito-
muoto ja rakenteeltaan kevyempi vaihtoehto. Taloudellisesti se olisi kunnalle edul-
linen vaihtoehto, koska kunnat eivat joudu investoimaan rakennuksiin ja yksityisten

palvelukotien maksut ovat suuret.
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Suuremmista organisaatioiden hallitsemista hoitopaikoista ja niiden kotipaikoista

johtuen taloudellisen hyddyn katsottiin olevan kunnalle vahaistd. "Rahat eivat
useinkaan jaa kuntaan. "T&& on semmonen vdhéan niin kuin véalimuoto"; totesi eras

haastatelluista viranhaltioista.

Haastattelussa tuli ilmi jonkin haastateltavan kokemus taman hetken pienkotien
palvelujenosto ja toimivuus jaykkana prosessina, seka vastaaja pohti olisiko toi-
meksiantosopimuksellinen vanhusten perhehoito joustavampi vaihtoehto. Kuiten-

kin joku katsoi isomman organisaation olevan ammatillisemman.

Sitten ku siellon joku isompi tausta organisaatio palvelutaloja ja naita
niin sielld on enemméan ammatillisuus sitten mukana (laitosmaisuus?)
Niin siin" on se sitten joo siind on se sitten taas mista pitds' pyrkia
paéstéa pois...mutta kyllé tadna paivané, nykydan se on paremmin men-
nyt, ymmérretty se kodinomaisuus vaikka siell& on sitten se, kun siel-
lon se ns. virallinen organisaatio. Sielld voi tulla heti ne rutiinit ja rytmit
Ja tdmmdéset...Siiné on justiin nédma vahvat daripéét. Sitten jos on tém-
mdnen onnistunut perhehoito tai pienkoti jolla on ... sehédn on tosi hie-
noa jos se toimii.

6.4 Ammattitaitovaatimukset

Hoitajan ominaisuudet. Kykya sietaa hankalia olosuhteita ja tilanteita pidettiin pe-
rusominaisuutena joka perhehoitajalla tulee olla. Yhteistyokyky, sitoutuminen ja oi-
kea asenne olivat Iahes jokaisen haastateltavan ensimmaisia ominaisuuksia, joita
he edellyttavat perhehoitajaksi aikovalla olevan. Asenteella tarkoitettiin eldamanta-
paa ja arvoja, arvomaailmaa, jotka ovat yhtenevaiset hoidettavan vanhuksen kans-
sa seka vanhuksen omaisten ja sopimus kumppanin kanssa. Arvoina korostettiin,

etta perhehoitajana toimiminen on elamantapa ja enemman kuin tyo.
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Perhehoitajan ajateltiin olevan nuorehko tai keski- ikainen, ei lilan nuori eika iakas.

Henkinen kypsyys ja motivaatio kuulosti vaikuttavan varsinaista ikda enemman.
Pariskunnan oletettiin tuovan vakautta ja voimaa hoitaa vanhuksia, korostettiin pa-

risuhteen toimivuutta ja yhteista paatosta toimia perhehoitokotina.

Koulutusvaatimukset. Nakemykset ammatillisuudesta ja koulutusvaatimuksesta
vaihtelivat haastateltavien mielipiteissa. Kaikki kokivat etta jonkinlaista kurssitusta
perushoitoon ja muistihairidihin liittyen tulisi perhehoitajalla olla. Samoin ravinto- ja
hygienia osaaminen koettiin tarkeaksi. Ei oltu oikein varmoja onko l8hihoitajan
koulutus se perusta, jonka he toivoivat olevan koulutuspohjana perhehoitajalla.
Mietittiin, onko se lilan ammatillinen, ja toisaalta koettiin, etta hoitajapulan aikana
he kuuluisivat hoitajina osastoille helpottamaan henkilokuntapulaa. Kuitenkin pi-
dettiin tarkeana, etta hoitajalla on jonkinlainen vanhustydn peruskoulutus. Haasta-
teltavat korostivat perhehoitajan ominaisuuksia jotka mahdollistavat hyvan tyos-
kentelyilmapiirin yhteistyotahojen kanssa. Toivottiin tulevan virallinen koulutusvaa-
timus myos vanhusten perhehoitajaksi aikovalle, ehka samantyyppinen kuin las-

ten- ja nuoreten perhehoitajilla on Pride- koulutus.

Hoitajan jaksaminen. Perhehoitajaa ja perhehoitoa mietittin haastateltavien kes-
kuudessa, ettd kuka ja mikd on sellainen ihminen joka lahtisi tallaiseen tydhon.
Perhehoitajan tyon ymmarrettiin sitovan hanet 24 tuntia vuorokaudessa 7 paivana
viikossa, ja kuinka hanta voitaisiin tukea tassa tyossa ja jaksamisessa. Perhehoita-
jan vapaista ei tiedetty tarkalleen, niin ajateltiin hanella olevan samanlaiset vapaat
kuin omaishoitajalla. Pidettiin tarkedna mahdollistaa hoitajan vapaapaivien pitami-
sen tukeminen. Mietittiin sita, olisiko se palvelusetelin, intervallijaksojen vai joten-

kin muuten.

On suuri kynnys mun mielesté I6ytaa ne hoitajat, kyllé hoidettavia 16y-
dettéisiin ihan varmasti tdn kaltaiseen hoitomuotoon, mutta misté I0y-
tyy semmoiset hoitajat. Kuka ihme on se ihminen joka sitten, niin ku
ulkopuolisen ihmisen oftais jonkun vieraan vanhuksen luokseen asu-
maan
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Asenteet. Teemasta keskustellessa nousi mielenkiinnon kohteeksi myos tama ns.
pohjalainen itsellinen mentaliteetti. Haastateltavat eivat nahneet sitéd ainoana syy-
na, miksi vanhustenperhehoitoa ei alueella ole. Lahinna pohdittiin tdman johtuvan
asenteista ja historian aiheuttamasta "ajatuslukkiutumista". Viranhaltijat kokivat
tarkeaksi muuttaa ajatuksia ja asenteita vanhusten perhehoidosta toimeksiantoso-
pimuksella seka saatujen positiivisten kokemusten avulla halvennetaan ennakko-

luuloja.

Ennakkoluuloja saattaa tulla ja ettd ensimmdéiset perhehoitajat télla
seudulla pitds olla oikein ihanne perhehoitajia, ettd heisté tulisi sem-

moinen niin kuin mydnteinen kuva tédnne.

Vanhusten perhehoidon vahaisyyteen alueella epailtin myods ennakkoluulojen Ii-
saksi sita, ettd hoitomuoto on vanhusten kohdalla outo ja sita ei ole kokeiltu kay-

tannossa.
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6.5 Tutkimustulosten tarkastelu ja yhteenveto

Haastatteluaineiston vastauksissa tuli jonkinlaista eroavaisuuden tunnetta ajatuk-
sissa ja kokemuksissa joidenkin haastateltavien kesken. Siina missa jotkut kokivat
vanhuspalveluiden tarpeen ja puutteiden olevan suuren seka toimenpiteitd vaati-
van, toiset kokivat etta palveluita oli tarpeeksi ja avopalvelut seka niiden kehittami-
nen oli tarkeaa. Kunnissa oli ikaantyvien laatusuositusten mukaan laadittu vanhus-
palvelu suunnitelmia ja pyrittiin ennakoimaan palvelujen tarve tulevaisuudessa.
Kokonaisuutena oli huoli laadukkaiden ja yksildllisten palvelujen oikeanlainen koh-
dentuminen ( STM selvityksia 2008:6; STM julkaisuja 2008:3. )

Asumispalveluita ja niiden tarvetta oli kunnissa kartoitettu ja suunniteltu vanhuspo-
liittisin suunnitelmin. Samoin oli mietitty kuinka ja millaisin keinoin voidaan toteut-
taa Ikaihmisten laatusuosituksen ( 2008:3, 45 ) mukaista laitospaikkojen vahenta-
mista. Paalahtokohtana oli avohuollon palvelujen kehittaminen. Kotihoidon kehitta-
minen koettiin toisilla alueilla tarkeimmaksi kehittamisalueiksi ja huolta kannettiin
palvelujen tarjoamisesta haja-asutusalueelle. Nama pohjaavat pitkalle lkaihnmisten
laatusuosituksiin ( 2008, 27 ) joissa korostetaan kuntouttavaa tyootetta ja ennalta-
ehkaisevaa toimintaa kotihoidossa. Samoin vanhuspalveluja tukevana ja kotona
asumista pidentavana nahtiin omaishoitajuuden tarkeys. Omaishoitajien jaksamis-
ta kerrottiin tuettavan intervallijaksojen ja paivatoiminnan avulla. Haastatteluissa
tuli esiin, ettd omaishoitajissa on edelleen paljon sellaisia omaishoitajia, jotka eivat
kayta kunnan tarjoamia palveluja ( Havukainen & Kaisto 2008; Kuukkanen,
2/2004, 24; 1/2008, 10). Aikaisemmat tutkimukset tukevat myds tata ilmiota, vaik-

ka omaishoitajat alkavat olla ikaantyvia (Voutilainen, Katainen & Heinola 2007 ).



42
Kokonaisuutena nousi myos uusia tarpeita ja ehka yllattavia, mutta tarkeita nako-

kohtia haastattelun yhteydessa esille. Kuten huoli perhehoitajien jaksamisesta,
heidén taloudellisesta turvasta ja perhehoidonvalvonnasta. Hoitajan palkkioiksi
ajateltiin sellaista tasoa jolla turvataan hanen toimeentulo, niin ettd han jaksaa ja
parjaa perhehoitajana, eika tarvitse ulkopuolista ansiota. Nevalaisen tutkimukses-
sa ( 2007 ) mm. oli tullut perhehoitajien taloudellinen huoli juuri selkeyttamisen
muodossa esiin. Perhehoitajat kokevat olevansa niin selkeasti palkkatyon ja yritta-
jyyden valimaastossa - puoliyrittdjané - tehdessaan tyota toimeksiantosopimuksel-
la. Jaksamisen riskina tutkimuksessa ovat hoitajat kokeneet vapaapaivien toteutu-
mattomuus, yollisen levon riittdamattdomyys ja yksinaisyys tyoskentelyssa. Jaksa-
mista tukevana nahdaan kiintea yhteistyd kunnan ja kotisairaanhoidon kanssa
(Kuukkanen 2008, 97 ). Nakemykset ammattitaitovaatimuksista olivat teorian
kanssa yhtenevaiset mietittaessa sairaanhoidollista yhteistyota kotihoidon seka
kotisairaanhoidon kanssa. Jonkinlaisen koulutuksen haastatellut vaativat kuitenkin
perhehoitajalta alalle, se voisi olla esimerkiksi Kuukkasen ehdottamaa valmennus-

ta jonkin terveydenhuoltoalan oppilaitoksen tuella.

Oltiin kiinnostuneita tulevaisuudesta ja siitd kuinka alueella todella on kiinnostu-
neita toimimaan perhehoitajina vanhuksille toimeksiantosopimuksella. Yksityisyrit-
tajia ja yritysten suunnittelijoita on aina, sekd mahdollisuuksista kyselijoita. Kenel-
lekdan haastateltavalle ei kuitenkaan ollut tullut ketdan keskustelemaan mahdolli-
suudesta toimia vanhusten perhehoitajana. Haastateltavat olivat kiinnostuneita
vanhustenperhehoidosta ja valmiita kokeilemaan sita. Viranhaltijat kertoivat haluk-
kuudestaan osallistua koulutuksiin tai keskustelupaiviin, infotilaisuuksiin joissa
saataisiin tietoa enemman. Naitd haastattelun tuloksia tuki myds teoriatieto, joka
vahvisti viranhaltioiden ajatuksia. Perhehoidon kehittamisen ja yleistymisen kan-
nalta juuri tarvitaan julkisuutta ja yleista keskustelua sen tunnetuksi tekemisessa.
Samoin informointi poistaa ennakkoluuloja ja selkeyttdd omaisille ja hoidettaville
mitd vanhusten perhehoito oikein on (Nevalainen 2008, 97.) ja millaisin edellytyk-

sin sita toteutetaan.
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Selkeytetaan perhehoidon perustamiseen liittyvia huomioitavia seikkoja kuten ta-

loudellisuus ja suunnitelmallisuus (Kuukkanen 2008,97 ) Samoin ajattelivat viran-
haltijat perhehoitokodin perustamisesta ja mahdollisuudesta aloittaa toimintansa
alueella. Kokonaisuutena haastateltavien vastaukset kulkivat paljon yhtenevaisesti

teorian kanssa ja tukivat nain teoreettista viitekehysta.

Tutkimusten mukaan joissakin kuntastrategioissa kuntapaattajat pitivat perhehoi-
toa yksityissektorin palveluna ja sita tarjotaan syrjakylien vanhuksille. Vaihtoehto-
na palvelutalolle ja taydentamaan kotihoitoa vaativampaan hoitoon ( llomantsi,
Loppi, Pomarkku 2008. ) Taman opinnaytteen haastattelujen pohjalta voidaan to-
deta aikaisempien tutkimusten mukaisesti, etta viranhaltijat kokivat vanhusten
perhehoidon vaihtoehtona ja mahdollisuutena kehittaa vanhustyota ( Peltonen &
Vartiala 2006 ). Esiin tuli myos tama syrjakylien vanhusten palvelujen tarjoaminen
ja paivatoito tai - paivatoiminta siella. Nakokulma viranhaltioilla oli hiukan kriittinen,
johtuen juuri tiedon vahaisyydesta ja valvonnan seka vastuun selvittamisen tar-
peesta. Kuitenkin haastateltavat olivat kiinnostuneita vanhusten perhehoidosta toi-

meksiantosopimuksella.
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7 POHDINTA

Kuntien viranhaltijat ovat avainasemassa sijoittaessaan vanhuksia perhehoitoon.
Kuinka kunnissa suhtaudutaan toimeksiantosopimukseen perustuvaan vanhusten
perhehoitoon? Onko heilla tullut esille keskusteluissa vaihtoehtona vanhusten per-
hehoito? Nama olivat perusajatuksia joiden pohjalta lahdin muotoilemaan haastat-

telua ja selvittdmaan heidan ajatuksiaan viranhaltijoina.

Tavallaan viranhaltioiden keskusteluissa oli ollut sivuamista vanhustenperhehoi-
toon, mutta se ei ehka ollut muotoutunut nakyvaksi ajatukseksi. Nakdkulma ol
heilla hiukan epailevainen ja kriittinen, vaikka he olivat innostuneita kokeilemaan.
Edellytyksena kuitenkin oli, ettd mahdollisella perhehoitajalla on selkeat suunnitel-
mat toiminnastaan. Tama mielestani viittaa hiukan ajatukseen, etta perhehoitajan
ajateltiin olevan yrittaja. Kuitenkin toimeksiantosopimuksellinen perhehoitokoti on
kunnan valvoma ja mielestani sen kehittaminen on yhteistyota hoitajan ja kunnan

valilla.

Mitka sitten ovat ne syyt, miksi vanhusten perhehoitokoteja ei perusteta ja miksi
niita ei talla alueella ole. Mietin tata puutetta mielessani ja koitin selvittaa sita myos
taman haastattelun avulla syita siihen. Viranhaltijat olivat kayneet tutustumiskayn-
neillda perhehoitokodeissa tai paivahoitopaikoissa. Heille oli jotensakin tuttua lasten
ja nuorten perhehoito toimeksiantosopimuksella. Ajatus vain tuntui pysahtyneen
siihen tilanteeseen, eika oikein osattu ajatella sen voivan ulottua myos vanhuksiin
yhta toimivana ja laadukkaana hoitomuotona. Perhehoito on talla alueella painottu-
nut juuri lasten- ja nuorten perhehoitoon ja hoitajia haetaan jatkuvasti. Tavallaan
voidaan ajatella, etta on viela voimassa ajatus vahvana kuntien velvollisuudesta
tarjota vanhuksille hoitoa ja painotetaan laitoshoitoon. Itsekin on kuunnellut van-
husten ja omaisten keskusteluja. Yksityisia pienkoteja pidetaan kuitenkin liian kal-
lina pakkana asua ja moni perustaa siella asumisen juuri kunnan ostopalvelusopi-

mukseen. Ei olla valmiita maksamaan, eika toki kaikkien varat riita myoskaan nai-
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hin paikkoihin. Taalla on yksityisia pienkoteja ja yksikoéitd tarjpamassa palveluja

vanhuksille, joilla on varallisuutta palveluja ostaa niistd. Kunnat ovat kuitenkin
ehka suurimmat asiakkaat naissa kodeissa oman tarjonnan lisaksi. Itse oletan ta-
man pohjalaisen yrittdmisen ideologian olevan vaikuttamassa nimenomaan van-

husten perhehoitoon ja nain aiheuttaneen tietynlaisen "ajatuslukkiutuman®.

Tulevaisuudessa kuitenkaan nama resurssit eivat riita tarjoamaan palveluja lisaan-
tyvalle vanhusvaestdlle. Tahan oltiin jo alettu varautua joissakin kunnissa ja haas-
tattelussa ilmeni, ettd niihin oltiin suunnittelemassa vanhuksille perhehoitoa toi-
meksiantosopimuksella. Ongelmaksi koettiin mista hoitajat ja lisaa tietoa perhe-
hoidosta haluttiin saada. Oltiin valmiita lahtemaan tilaisuuksiin ja hakemaan tietoa
enemman toteuttamisesta. Vuorohoitona ja paivatoimintana se voisi aluksi onnis-
tua ja siitd laajentua kunhan ihmiset tietdvat enemman mita perhehoito on. Ongel-
man aiheuttaa hoitajien saaminen ja pohdin sita mielessani. Ratkaisuna voisi olla
kunnan vahva vastaan tuleminen hoidon alkuun saattamisen vaiheessa seka in-

vestoiminen henkildon joka olisi perustamisessa tukena perhehoitajalle.

Tutkimuksen tavoitteena oli selvittaa vanhusten perhehoitoa Etela-Pohjanmaalla.
Selkeasti tuli ilmi, ettei sita ole alueella tai siita ei oltu tietoisia haastateltavien kes-
kuudessa. Uskon tutkimuksen osaltaan tuoneen vanhusten perhehoitoa toimeksi-
antosopimuksella nakyvaksi viranhaltioiden keskuudessa ja lisanneen kiinnostus-
ta. Vanhustyota johtavien viranhaltioiden nakemykset olivat selkeita ja ne olivat
aika yhtenevaisia tutkimuksen teoriatiedon kanssa. Kuitenkin viela on paljon tehta-
vissa vanhusten perhehoidon selkeaksi tekemisessa ja kaytantdon tuomisessa.
Parhaiten se talla alueellakin tapahtuisi perustamalla vanhusten perhehoitokoti toi-
meksiantosopimuksella ja siita saaduin kokemuksin hoitoa ja hoivaa parantaen

laadukkaana seka taloudellisena vaihtoehtona.
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7.1 Tutkimuksen eettisyys ja luotettavuus

Vilkan ( 2005, 126 - 127 ) mukaan laadullisen tutkimuksen koolla ja maaralla ei
niinkaan ole valia, vaan ratkaisevaa on tulosten laatu ja sisalté. Tama johtaa takai-
sin teoriaan, jossa selitetdan laadullisen tutkimuksen olevan tutkimusta, jolla tutki-
taan ihmisen subjektiivisesti kokemaa merkitysta ja johon vaikuttavat hanen kult-
tuurilliset ja kasitykselliset piirteet ( Vilka 2006, 103, 126. )

Tutkimusetiikan tulee olla koko tutkimuksen ajan tutkijan hallinnassa kaytannon
noudattamista tutkimuksen alusta loppuun (Vilka,200,30.) Tahan perustuen olen
maaritellyt alusta saakka teoreettiseen tietoon pohjautuen tutkimussuunnitelman
toteutuksen. Samoin olen pyrkinyt olemaan mahdollisimman rehellinen ja objektii-

vinen kasitellessani tutkimusaineistoa.

Vilka ( 2005, 128 ) sanoo myods kyllastymispisteen maarittdmisen olevan vaikeaa
tutkittaessa ihmisen kokemusta sen ainut laatuisuuden vuoksi. Tutkija voi tarvit-
taessa maarittaa ennalta valittujen ja tutkimusongelmaan soveltuvien periaatteiden
mukaan aineistonsa. Samankaltaisuus ja samojen asioiden toistuminen seka vas-
tausten samanmuotoisuus yleistyivat. Taman perusteella voin todeta saaneeni
vastauksia tutkimuskysymyksiini. Toisaaltaan voidaan pohtia, olisiko vastaukset
olleet erilaisia jos kaikki haastateltavat olisivat vastanneet. Nythan kritiikkia voi
esittaa siita, etta haastateltavia oli vain nelja kymmenesta. Mielestani lisdinformaa-
tion hankkiminen edellyttdd taydentavan tutkimuksen tekemistd hoidettavien ja
omaisten ollessa tutkimuskohteena. Eroavia vivahteita esiintyi nakemyksissa pal-
velujen suhteen seka niiden tarjonnan tarpeellisuudesta. Nama osaltaan olivat

myoskin alueellisia eroja.
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Kuinka luotettava tutkimukseni sitten on alueellisesti, jos haastattelupyyntoihin

vastasi muutama useamman mahdollisen haastateltavan joukosta. Laitoin sahko-
postia alueen kymmenelle (10) johtavalle viranhaltijalle. Nelja heista sain haasta-
teltavaksi. Haastateltavani edustivat alueen kunnista noin puolta, ja heidan sijain-
tinsa jakaantui tietylle sektorille Etela-Pohjanmaan aluetta, jonka pinta-ala on 13
999,63 nelidkilometria ja asukasluku 31.12.2009 193 540 asukasta ( alla oleva
kartta nykyisesta alueesta KUVIO2). Haastatellut edustivat 19 kunnasta 9, pinta-
alaltaan 7341.61 nelidkilometria. ja asukasmaaraltaan 131 081 henkil6a ( Etela-
Pohjanmaa 31.01.2010. ) Taman perusteella voin vaittda tutkimukseni olleen vai-
kutuksiltaan hyvin suurta aluetta ja asukasmaaraa koskeva ( KUVIO 3 ). Haasta-
teltavien anonymiteetin turvaamiseksi en voi tarkemmin maaritella heidan edusta-

miensa alueiden sijaintia.

Ewvijarvi

Kauhava Lappajarvi
Wirmpeli

Lapua Blajarvi

Tmajoki Kuortane Soini
K uriklea Seindjoki

Taysa

Teuva Al Shtari

Jalasjaryi

Karijoki wauhajali

Isojoki

Kuvio2. Etela-Pohjanmaan aluekartta, kunnat kuntaliitosten jalkeen 01.01.2009.
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Kuvio 3. Kuviossa nahdaan alueen asukasmaara (193 540 ) ja haastateltujen

edustama asukasmaara ( 131 081 ) suhteessa alueen asukasmaaraan.

Ensimmaiset haastattelupyynnot laitoin  kesakuussa, jolloin jo osa viranhaltioista
oli lomalla. Toistamiseen lahetin haastatteluun pyynndn heindkuussa ja elokuussa.
Postitin viranhaltioille saatteen jossa kerroin opinnaytetydn tavoitteestani (LIITE1)
ja teemahaastattelurungon apukysymyksineen (LIITE2) sekd vapaamuotoisen
viestin saatteeksi. Vastauksen saatuani soitin ja sovin heille sopivan ajankohdan

heidan tyopaikalleen.
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Elokuussa alkoivat viranhaltijoilla kesalomanjalkeiset kiireet, jolloin monella ei ollut

aikaa jarjestaa tapaamista. Samoin vuodenvaihteessa tapahtuneet kuntaliitokset ja
liikelaitoskuntayhtymat aiheuttivat ongelmia 10ytaa oikea henkild vastaamaan kysy-

myksiini.

Haastatteluiden aikana ja niita kirjoittaessa oli tarkeaa osata jattaa omat ajatukset
taakse ja keskittya olennaiseen tekstiin mita haastattelut olivat antaneet. Tutkimuk-
sen aikana alusta loppuun tulee tutkijan tehda luotettavuuden arviointia suhteessa
tutkimuksen tavoitteisiin ja sitd ohjaavaan teoriaan. Tutkimuksen tuloksia on voita-
va dokumentoida avoimesti ja kuinka tutkija on niihin paatynyt ( Vilka 2006, 158 -
159.)

7.2 Jatkotutkimusaiheet ja kehittamisehdotukset

Jatkotutkimus aiheiksi nousevat sen selvittaminen kuinka varsinaiset palvelujen
kayttajat, kotona hoidettavat ja ulkopuolista hoitoa tarvitsevat iakkaat kokevat toi-
meksiantosopimukseen perustuvan vanhusten perhehoidon. Ovatko he valmiita
lahtemaan perhehoitoon ja kuinka he kokevat sen. Haastateltavia kiinnosti myos
kuinka perhehoidon varsinaiset asiakkaat, vanhukset ja heidan omaiset, ajattele-
vat vanhustenperhehoidosta. Jatkotutkimuksena voisi myos tutkia, millainen on/oli-
si henkilo joka alkaa toteuttamaan vanhusten perhehoitoa toimeksiantosopimuk-
sella. Omaisten nakemysten tutkiminen laadullisen tutkimuksen avulla avaa uusia
mahdollisuuksia tehda ja kehittdad vanhusten perhehoitoa toimeksiantosopimuksel-
la. Samoin siina tapahtuisi avointa informointia tuleville asiakkaille siita mita todella

vanhustenperhehoidolla tarkoitetaan.

Kehittamista tapahtuu juuri laadullisessa tutkimuksessa samalla kun tutkitaan ko-

kemusta ja osallisten ajatuksia vanhusten perhehoidosta. Laadullisella tutkimuk
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sella tutkittaessa tavoitellaan uutta tietoa ja samalla vahvistetaan tutkimuksen
myoOnteista vaikutusta vastaajiin ja lisataan heidan ymmarrystaan tutkittavasta ai-
heesta ( Vilka 2006, 103 ). Tutkimus hyddyntaa silloin tutkijaa taustaryhmineen ja
samalla haastateltavat saavat tietoa vanhustenperhehoidosta. Tama osaltaan va-

hentaa ennakkoluuloja hoitomuotoa kohtaan.

Vanhusten perhehoitoa voidaan saada tunnetuksi rohkealla kokeilemisella ja hoi-
tajan tukemisella alusta saakka. Haastattelussa tuli esille odotukset hoitajaa koh-
taan ja valmius tulla taloudellisesti vastaan. Naita tavoitteita yhdistaen ja taaten
hoitajalle jaksamista vahvistavia tukipalveluja voidaan aloittaa vanhusten perhe-

hoito esim. vuorohoitopaikkana.

7.3 Oman oppimisen tarkastelua

Koko opinnaytetyon ajan minulla on ollut jotenkin eksyksissa oleva olo ja olen jou-
tunut tekemaan paljon tyotda oman motivaation yllapitamiseksi. Olen tehnyt laajan
tutkimuksen aikaisemminkin opinnaytteena valmistuttuani lahihoitajaksi ja silloinkin
aiheeni oli vahemman tunnettu. Taman vuoksi teoriatiedon hakeminen on ollut
suhteellisen helppoa, vaikka tyodllistavaa. Vanhusten perhehoito on kuitenkin jos-
sakin muodossa mielestani erilaista kuin lasten ja nuorten. Tieto on ollut sirpaleista
ja monesta eri lahteesta koottavissa. Sen on huomannut, ettd on joutunut kaytta-
maan samoja lahteitd useinkin. Oma Kkielitaito on saanut myos harjaannusta et-

siessa tietoa ulkomaisista lahteista.
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Nain jalkeenpain ajatellen tekisin paljon toisin, kuten esimerkiksi haastattelut on

ehdottomasti suoritettava niin, etta tuloksia voidaan purkaa kesan aikana. Haasta-
teltavien lomien vuoksi, tuli paljon ylimaaraista tyota puolin ja toisin, seka omien

kesatdiden hidastava vaikutus nakyi valmistumisessa.

Haastattelulomakkeet olisivat ehka voineet viela hioutua lisaa, vaikka niissa nakyy-
kin paaasiat ja niihin sain vastauksen. Tama osio opinnaytteessa oli minulle hyvin
opettava kokemus, nyt tiedan kuinka valmistautua mahdolliseen haastattelutilan-
teeseen tiedonhakemisessa. Varmaan, jos olisin haastatellut ensimmaisia haasta-
teltavia uudelleen, olisin osannut tarkentaa enemman kysymyksiani heille. Tutkija-

na opin itsekin koko tutkimuksen ajan uutta tutkimastani aiheesta.

Tulosten analysointia en kokenut hankalaksi, koska olimme harjoitelleet aikaisem-
min useamman tehtavan verran litterointia ja laadullisen tutkimuksen tekemista.
Tassa opinnaytetyota varten hankkimani materiaali oli sindnsa selkeaa, koska se
alkoi elaa jo haastattelutilanteessa ja sielta sai yhtenevaisia vastauksia nopeasti.
Haastattelujen purkamisen helppouteen vaikuttivat varmaan myos haastateltavien
tietdmys ja kyky vastata esitettyihin kysymyksiin. Oli sellainen tunne, oman koke-
muksen ja ian tuoman harjaannuksen perusteella, ettd ennen kirjoittamista jo hah-
mottui yhteiset haastateltavien esiin tuomat asiat. Kuitenkin varsinaisen tydskente-
lyn aikana osasin siirtaa sivuun kaikki tuntemukseni ja nain kerasin vain haastatel-
tavien vastauksia ja niiden perusteella kokosin tiiviin "paketin". Todentui Vilkan
( 2006, 160 ) toteamus kuinka tutkijan oma rooli, arvot, yhteiskunnallinen asema,
sukupuoli, ikd ja asenteet sekd uskomukset voivat vaikuttaa tutkimuksesta tehtyyn
tulkintaan. Tata juuri pyrin valttamaan, koska tutkimuksen tulokset olivat minulle
henkilokohtaisesti tarkeat. Viimeistelyvaiheessa kun siirsin opinnaytteeseen analy-
soidut tulokset alkoi kokonaisuus hahmottua huomattavasti selkedmmin. Ymmar-

rys kasvoi tydskentelyn mukana niin rakenteen kuin sisallénosalta.
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Geronomin ammatilliset tiedot ja taidot seka koulutus antaa hanelle erinomaisen

pohjan perustaa joko toimeksiantosopimuksella perhehoitokoti neljalle tai useam-
malle asukkaalle. Han voi toteuttaa perhehoitoa niin lyhytaikaisen kuin pitkaaikai-
sen hoidon muodossa. Hanella on mahdollisuus myos koulutuksensa perusteella
perustaa perhehoitokoti yksityisena palvelujen tuottajana. Koulutus antaa hanelle
erityisosaamisen tason, jolloin kunta voi sijoittaa hanen hoitoon useamman kuin
nelja hoidettavaa. Geronomin patevyys antaa hanelle parhaat taidot toimia van-
hustenhuollossa erityisasiantuntijana ja naita tuloksia han voi hydodyntaa tydossaan
omaishoidon tukemisessa ja ohjauksessa, seka taata perhehoidon kehittymisen ja
toimivuuden monipuolisesti tyoyhteiséssaan. Samoin geronomi voi olla kehitta-
massa alueellisesti perhehoitoa ja sen toteuttamista. Tasta tyosta aloittava perhe-
hoitaja I6ytaa hanta koskevat lainkohdat suunnitelmien tueksi, kuinka hanen tulee

toimia perustaessaan vanhusten perhehoitokotia toimeksiantosopimuksella.
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LIITE 1. Vanhuspalvelujen muutosprosessit 1930-luvulta 2000-luvulle
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Kuvio 8. Vanhusten hoitotyon tavoitteelliset ulottuvuudet 1930-luvulta 2000-
luvulle ( Paasivaara 2002 )
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Seindjoen ammattikorkeakoulu

Seinajoki 17.07. 2009
Hyva vanhusty6ta johtava viranhaltija

Teen tutkimusta vanhusten perhehoidosta Etela- Pohjanmaalla. Olen viimeista
vuotta opiskelemassa Seindjoen Ammattikorkeakoulussa vanhustyén koulutusoh-
jelmassa ja valmistun jouluna 2009.

Opinnaytetyoni koostuu teemahaastatteluista joilla pyrin selvittamaan Teidan na-
kemyksianne vanhusten perhehoidosta. Tutkimuksen tarkoituksena on selvittaa
vanhustyota johtavien viranhaltioiden nakemyksia toimeksiantosopimukseen pe-
rustuvasta vanhusten perhehoidosta.

Toteutan haastattelut heina-, elokuun aikana. Kaytan haastatteluissa nauhuria.
Haastattelut ovat luottamuksellisia, nimenne sailyy anonyymina ja haastattelunau-
hat havitetaan tutkimuksen analyysin jalkeen. Haastatteluun on hyva varata aikaa
noin 1 tunti. Liitteena tutkimuksen teemat ja apukysymykset.

Pyydan Teita osallistumaan tutkimukseen. Otan Teihin yhteytta sahkopostitse, tar-
vittaessa puhelimitse, jolloin voimme sopia haastattelun ajankohdan. Tarvittaessa
vastaan kysymyksiinne. Opinnaytety6ta ohjaavat lehtorit Anna-Kaarina Koivula ja
Elina Hietaniemi vanhustyon koulutusohjelmasta.

Ystavallisesti

Maarit Toivanen

Puh. 0400-286579

Sahkoposti: maarit.toivanen@seamk_fi
Tuohikuja 2c11

60510 Hyllykallio

Elina Hietaniemi

lehtori,vanhustyd HTM
puh.0201245166,040-7301622
sahkdposti: elina.hietaniemi@seamk.fi
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Liite 3. Haastatteluteemat ja apukysymykset

Vanhusten tehostetut asumispalvelut

1. Millainen tilanne alueellanne on talla hetkella vanhusten asumispalveluiden
suhteen? - Kuinka paljon vanhuksia odottaa paikkaa tuettuun asumiseen

Perhehoito

2. Miten mielestanne perhehoito sopisi yhdeksi vanhusten asumisen ja hoivan
vaihtoehdoksi? - Millaisia vaihtoehtoja olette pohtineet

3. Millaiset vanhukset voisivat sopia mielestanne perhehoitoon?

4. Millaisiin tilanteisiin perhehoito voisi sopia? - Kertoisitteko mieleenne tulevia
vaihtoehtoja

5. Mitka mielestanne olisivat perhehoidon hyvat puolet?

Toimeksiantosopimus

6. Milla tavalla mielestanne toimeksiantosopimukseen perustuva vanhusten
perhehoito voisi olla vaihtoehto?

Ammattitaitovaatimukset

7. Millaisia odotuksia teilla olisi perhehoitajan suhteen, jos vanhusten perhehoitoa
kaytettaisiin alueellanne?

8. Mita ammatillisia ominaisuuksia ja vaatimuksia edellyttaisitte perhehoitajalta?
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