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THVISTELMA

Tassé tutkimuksessa omaishoitajalla tarkoitetaan henkil6d, joka on péaasiallinen auttaja sellaiselle
henkil6lle, joka ei selviydy arjestaan omatoimisesti. Valtakunnallisesti edustava otos 15-79-
vuotiaista (n=971) osoittaa, ettd vain noin 11 % omaishoitajista on tehnyt sopimuksen
omaishoidosta kunnan kanssa, eli ovat niin sanotusti virallisia omaishoitajia”. Virallinen
omaishoito kohdentuu lahes kokonaan oman idkk&an puolison tai pitkaaikaissairaan/vammaisen
lapsen hoitamiseen. Valtaosa omaishoitajista (noin 70 %) hoitaa samalla paikkakunnalla asuvaa,
useimmiten omaa idkastd vanhempaansa saamatta sopimusperustaista omaishoidon tukea. Edell&
mainittujen omaishoitajaryhmien lisaksi noin 19 % omaishoitajista (etdomaishoitajat) hoitaa toisella
paikkakunnalla asuvaa henkil6d, useimmiten omaa idk&std vanhempaansa (60 %
etdomaishoitajista). Koko véestoon (15-79-vuotiaat) suhteutettuna ndiden etdomaishoitajien osuus
on 1,55 %, eli Suomessa noin 65 000 henked. Ryhména he ovat tuntemattomin kaikista kolmesta
omaishoitajaryhmastd, ja vain noin kolmannes heistd osaa itsekddn mieltdd itsensé
etdomaishoitajiksi.

Suurin osa etdomaishoitajista on keski-ikaisia (63 % on iéltadn 46-55-vuotiaita) ja yli puolet (56 %)
heistd on kokopaivéisesti toissd. Tutkimuksen indikaattoreiden mukaan heidan toimintansa on
vahemman rasitusta aiheuttavaa kuin virallisten omaishoitajien tai samalle paikkakunnalle hoitavien
“epavirallisten” omaishoitajien. Etdomaishoitajien toiminnan rasittavuus jakautuu kuitenkin jyrkasti
kahtia hoitajan ja hoidettavan valisen etdisyyden mukaan. Vedenjakajana tdssé on 50 kilometrin
etdisyys, jota lahempand, vaikkakin eri paikkakunnalla asuvilla etdiomaishoitajilla toiminnan rasitus
on kevein kaikkiin muihin omaishoitajaryhmiin verrattuna. Sen sijaan yli 50 kilometrin p&ahén
hoitavilla tulee vastaan ilmoituksia toiminnan raskaaksi kokemisesta suhteellisesti jopa enemmaén
kuin virallisilta, omaishoitajasopimuksen tehneilta omaishoitajilta. Raskaassa
etdomaishoitajuudessa rasitus on kuitenkin valtaosin henkistd, ja fyysisen rasittavuuden elementti,
joka on virallisilla omaishoitajilla merkittdvd, puuttuu. Huomattavaa on, ettd yli 50 km:n
etdisyydelle tuettavat henkilét ovat lahes yksinomaan (85,7 %) etdomaishoitajien idkkéita
vanhempia, kun taas sitad lyhyemmilla etdomaishoidon etdisyyksilla tuettavien joukko on selkedasti
heterogeenisempi.

Etdomaishoitajien haastattelujen mukaan keskeisimpia ongelmia heidan kannaltaan ovat:

1) kunnan palvelujérjestelmé ei tunnista etdomaishoitajia eiké tee heidan kanssaan
omaishoitosopimuksia

2) yhteiskunta ei tunnista etdomaishoitajuutta, eika sen tueksi ole lainsdadantdd samalla tavoin kuin
esimerkiksi sairaan lapsen hoitamisesta saddetyt palkalliset vapaat

3) tietokatkokset omaishoidettavan tilanteesta, erityisesti silloin, kun kunnan palvelujérjestelma ei
tunnista etdomaishoitajaa ensisijaiseksi tuen antajaksi laheisten joukossa

Haastatteluissa tuli lukuisia kehittdmisehdotuksia tilanteen korjaamiseksi. Keskeisimpana naista on
tietoisuuden lisadminen etdomaishoitajuudesta ilmiéna niin kunnan, yhteiskunnan, kansalaisten
kuin etdomaishoitajien itsensd keskuudessa. TyOssékdyvét etdomaishoitajat tulisi oikeuttaa
vastaaviin lakisaateisiin joustoihin kuin mitd pienten lasten vanhemmat saavat, mink& lisaksi
kunnallisten palvelujérjestelmien olisi tuettava my6s toiselta paikkakunnalta alueelleen
kohdentuvaa omaishoitoa. Tiedonkulun parantamiseksi ehdotettiin suojattua internet-portaalia,
jonne voitaisiin etdomaishoidettavan luvalla siirtdd ajantasaista tietoa hénen tilanteestaan. Téllaisen
toiminnan edellytyksend on luonnollisesti etdomaishoitajan osallistaminen hanen tuettavaansa
koskeviin  hoitoneuvotteluihin, mitd jo tapahtuukin tietyissa  kunnissa  esimerkiksi
videoneuvotteluyhteyden kautta.



Tutkimukseen sisdltyneiden asennemittareiden perusteella etdomaishoitajat ovat
velvollisuudentuntoisimpia kaikista omaishoitajaryhmistd. Samalla heista 100 % kuitenkin ilmoittaa
mielipiteenddn, ettd on yhteiskunnan tehtavé huolehtia vanhuksista ja muista apua tarvitsevista. 81
% ilmoittaa, ettei halua itse olla perheenjdsenensé tuen varassa, mika on selkeésti korkeampi osuus
kuin muissa omaishoitajaryhmissd. Tama kertoo tyytymattomyydestd vallitsevaan tilanteeseen,
samoin kuin se, ettd etdomaishoitajista joka neljds ei saa tietoa tai tukea toimintaansa mistédén
lahteesté.

Tutkimuksessa kaytetty etdomaishoitajuuden madritelmé tulee vaatimaan uudelleen tarkastelua
muuttuvan yhteiskunnallisen tilanteen vuoksi. Kuntaliitosten vaikutusten vuoksi etdomaishoitajien
maadrittely  ensisijaisesti vieraan kunnan  alueella  asumisen kautta ~ muuttuu
epatarkoituksenmukaiseksi. Kuntakoon kasvaessa etdomaishoitajuuden problematiikka tulee
koskemaan yha useampia laheistadn saman kunnan alueelle hoitavia henkildita, vaikkakin jo nyt
tunnistettu  yli 50 km:n etdisyydelle l&heistddn hoitavien ryhmé& tuottanee tukeaan
tulevaisuudessakin padsaantoisesti vieraan kunnan alueelle.

Kuntakoon kasvamisen lisaksi etdomaishoitajuuteen vaikuttaa myo6s uudistuva sosiaali- ja
terveydenhuollon lainsdadéantd. Kansalaisten lisdantyva valinnanvapaus asuinpaikkakuntansa
suhteen elaménkaaren loppupaéssakin tulee oletettavasti helpottamaan pitkdn matkan takaa
tapahtuvien tukisuhteiden uudelleenjérjestelyd. Kuitenkin tietty osa omaishoidosta tulee jatkossakin
tapahtumaan matkan takaa tilanteessa, jossa sosiaali- ja terveyspalvelujen tuottamisen rakenne ja
tavat muuttuvat. Monitoimijaisen palvelujarjestelman hahmottaminen ja tarvittaessa sen
koordinointiin  osallistuminen  laheisen arjessa  selviytymisen  mahdollistamiseksi  on
etdomaishoitajalle vaativa tehtdvd, jota on syytd tukea. Teknologian lisaantyva kéayttd yhdistyneend
erilaisiin  ryhmé- ja yhteisdmuotoisiin  palvelun tuottamistapoihin  voi kuitenkin olla
etdomaishoitajuudelle mahdollisuus, jos siihen heratddn ajoissa ja huomioidaan tdman liian
vahaisella huomiolla olleen omaishoidon lajin erityistarpeet.
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1. Johdanto

Suomessa oli vuoden 2008 paattyessa THL:n kunnilta kerddmien tietojen mukaan 34246
sopimuksen tehnyttd omaishoitajaa. He edustavat kuitenkin vain vahemmistdd omaishoitoty6téa
tekevien joukossa, joita on arvioitu vuonna 2003 tehdyssa tutkimuksessa olevan maassa noin
300 000 henked. (Sotkanet; Vaarama et. al 2003.) Té&st4 arviosta johdettu perusndkemys on, ettéd
suunnilleen vain joka kymmenes omaishoitajana toimiva on virallisen jarjestelman piirissa. Tama
tarkoittaa omaishoitosopimuksen tekemistd kunnan kanssa. Virallisen jarjestelman ulkopuolelle
jaava 90 % ei kuitenkaan ole mikaan homogeeninen joukko. Tasta hiljaisesta enemmistosta erottuu
varsin vahalle huomiolle jadva alaryhmd, joka hoitaa omaistaan tai laheistddn toiselle
paikkakunnalle. Naita henkil6ita on alettu kutsumaan termilld etdomaishoitajat.
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Kuvio 1. Kunnan kanssa omaishoitosopimuksen tehneiden omaishoitajien maaran
kehittyminen Suomessa vv. 1998-2008.

Taméa tutkimus késittelee etdomaishoitajia Suomessa. Ilmiota tarkasteltaessa on ensimmaiseksi
paastdva kasitykseen siitd, miten etdomaishoitaja voidaan tarkoituksenmukaisesti maaritella.
Riittadko etdomaishoitajaksi maarittelyyn tutkimuksellisella tasolla se, ettd henkild itse pitad itsedan
etdomaishoitajana? Miten mééritelldan ik&antyvid vanhempiaan toiselle paikkakunnalle tukevat
lapset, jotka eivat ole koskaan edes ajatelleet itseddn talla termilla? Kuinka intensiivista tuen pitaa
olla, jotta voidaan puhua etdomaishoitajuudesta?

Koska tutkimuksen perusmateriaali on valtakunnallisesti edustava (N=971), etdomaishoitajan
kasitteen maarittelyprosessin kuvaamisen jalkeen raportissa pystytddn esittdmaan perusteltu arvio
etdomaishoitajien madrasta Suomessa. Samalla muotoillaan heisté profiili niiden taustamuuttujien
suhteen, jotka erottavat heiddt selkeimmin muista omaishoitajista ja osin muusta vaestdsta
keskimddrin. Etdomaishoitajien tuettavat muodostavat myds huomattavasti erilaisen joukon
verrattuna omaishoidon muihin tapoihin.



Etdomaishoidon siséltd eroaa sellaisesta omaishoidosta, jossa seka tukija ettd tuettava asuvat saman
katon alla tai ainakin samalla paikkakunnalla. Tamé osoitetaan vertailemalla eri omaishoidon
tapojen tyypillistd, konkreettista sisdltéd ja toiminnan frekvensseja. Samoin naytetdan, kuinka
erilaisissa omaishoidon tavoissa, mutta myods etdomaishoitajien alaryhman sisélld, toiminnan
rasittavuuden tai antoisuuden kokemukset vaihtelevat laidasta laitaan. Raportin viimeisessa 0siossa
kdydaan lapi  teemahaastateltujen  etdomaishoitajien  kanssa  yhteistyossa  muotoillut
kehittdmisehdotukset heidan, sek& heidén tuettaviensa tilanteen parantamiseksi.

2. Tutkimuksen perusasetelma ja materiaali

Kotilieden Kummikerho, Kaotiliesi, Omaishoitajat ja L&heiset —Liitto ry ja Leiras tekivét Kotilieden
Kummikerhon  70-vuotisjuhlavuoden  kunniaksi  syksylla 2008 omaishoitajatutkimuksen.
Tutkimuksen toteutti Taloustutkimus Oy ja se tehtiin henkil6kohtaisina haastatteluina. Tutkimuksen
kohderyhméana oli Suomen 15-79-vuotias védestd. Tutkimusta varten haastateltiin syyskuussa 2008
yhteensd 971 henkil6a. Otoksessa huomioitiin kohderyhman valtakunnallinen ika-, sukupuoli-,
144ni- ja kuntajakautuma. Haastatteluja tehtiin 99 paikkakunnalla, joista kaupunkeja oli 53 ja muita
kuntia 46.

Omaishoitajatutkimuksesta kévi ilmi, ettd Suomessa noin 980 000 henkiléa huolehtii tai tukee apua
tarvitsevaa omaistaan tai laheistddn. Tutkimuksen ilmestymisaikoihin Oulun seudun omaishoitajat
ja léheiset ry:n PALETTI-projektissa (PALveluohjaus Etaalle Tukien ja Tledottaen) aloiteltiin
selvitystd siitd, kuinka paljon niin sanottuja etdomaishoitajia on olemassa, millaiseksi heidan
tilanteensa on muodostunut ja milla tavalla etdomaishoitajuus olisi tarkoituksenmukaista méaéritella.
Projekti sai ostaa Taloustutkimuksen tekemé&n omaishoitajatutkimuksen haastatteluaineiston
tarkempaa analysointia varten.

Paletti-projekti osoitti etdomaishoitoon keskittyvan tutkimustehtdvan Pohjois-Suomen sosiaalialan
osaamiskeskukselle (POSKE). Tutkija Petri Vuorijarvi on vuoden 2009 aikana syventényt
omaishoitajatutkimuksen aineistosta tehtyd maarallistd analyysid ja saanut ndin tarkennettua
etdomaishoitajan  kasitettd. Vuorijdrvi on tdydentdnyt tatd aineistoa haastattelemalla
henkilokohtaisesti etdomaishoitajana toimivia henkilGitd ja saanut tietoa siitd, millaista tukea
etdomaishoitajat kaipaavat yhteiskunnalta. Tutkimustyotd on ohjannut professori Petri Kinnunen
Lapin yliopiston sosiaalitieteen laitokselta.



3. Etiomaishoitajuuden ja omaishoitajuuden maarittely

Tassé raportissa esitellyssa tutkimuksessa otettiin omaishoitajatutkimuksessa haastateltujen 971
henkilon joukosta tarkempaan tarkasteluun ne omaistaan tai l&heistdén tukevat henkil6t, jotka olivat
tuettavansa péadasiallisia auttajia. Analyysin alkuvaiheissa tukeuduttiin vastaajien omaan
ilmoitukseen siit4, kokevatko he olevansa “etdomaishoitajia”. Niistd henkilQistd, jotka auttoivat
arjesta omin voimin selviamétontd l&heistddn (23,4 % kaikista vastaajista) edelleen
etdomaishoitajiksi itsensa oli madritellyt noin 7%, mik& tarkoitti tarkasteltavana olevaan
ikaryhmaan (15-79-vuotiaat suomalaiset) suhteutettuna yli 70 000:tta henkil6a valtakunnassa.
Yllattavana seikkana oli miesten naisia suurempi osuus etdomaishoitajiksi ilmoittautuneissa. Tassé
tutkimuksessa etdomaishoitajia madriteltdessd paadyttiin kuitenkin luopumaan pééasiallisesta
tukeutumisesta vastaajien omaan ilmoitukseen. Tamé& tapahtui seuraavassa kuvatun prosessin
kautta.

Meneilld&n oleva auttamissuhde johonkin laheiseen tai tuttavaan oli 23,4 %:lla vastaajista eli 236

henkil6lld. Vuoden 2008 aikaisesta koko 15-79-vuotiaasta vaestosta (4 196 800 hl6d) tdmé osuus
tarkoitti noin 980 000 henkilda. Autettavat henkil6t jakautuvat seuraavasti:

TAULUKKO 1. Auttamissuhteessa olevien vastaajien (n=236) autettavien jakautuminen.

luku- pateva kertyva
maara prosentti prosentti prosentti
vammainen/pitkaaikaissairas lapsi tai nuori
17 7,2 7,3% 7,3
vammainen/pitkaaikaissairas / idkés
puoliso/avopuoliso 25 10,6 10,8% 18,1
iakkaat/sairaat
vanhemmat/vanhempi/isovanhemmat 145 61,4 62,5% 80,6
puolison vanhemmat/isovanhemmat
10 4,2 4,3% 84,9
muu sukulainen (sisko, veli, tati, setd, tmv.) 10 492 43% 89.2
ystavéa/tuttava/naapuri 18 7.6 7.8% 97,0
Muu 6 2,5 2,6% 99,6
yhtéaikaa puoliso/avopuoliso seka
vanhemmat/vanhempi / isovanhemmat 1 4 4% 100,0
Yhteensa 232 98,3 100,0%
puuttuva tieto 4 1,7
Yhteensa 236 100,0

Kokonaisuudessaan suomalaisten omaisiin ja ldheisiin kohdentuvassa tukemisessa nousee
ylivoimaisena ykkosend omiin idkkdisiin tai sairaisiin vanhempiin (my6s isovanhempiin)
kohdentuva apu, minne suuntautuu 62,5 % niistd auttamissuhteista, joista tuen kohde on
tiedossa. Perinteisesti virallisen omaishoidon keskitssa oleviin lapsiin, nuoriin tai puolisoon
kohdentuvat tukisuhteet ovat huomattavasti vihdaisemmalla osuudella, muodostaen yhteensa
18,1 % meneillddn olleista auttamissuhteista. Hieman yllattdvasti muitten sukulaisten



tukemista useammin tapahtuu ystavan, naapurin tai tuttavan tukemista (7,8 %
auttamissuhteista). (Taulukko 1.)

TAULUKKO 2. Auttamissuhteessa olevien vastaajien (n=236) oman statuksen mieltdminen
suhteessa asuinlaaniin.

laani

Etela-Suomen Lansl- lta-suomen v,
Oulun laéni l&&ni Lapin ladn Suomen laar l&ani teensi

katsooko omaishoitaja 19,2% 6,2% 22,2% 10,4% 4,8% 9,3%

vastaaja etdomaishoitaja 7.7% 9,7% 0% 4,5% 48%  7.2%
olevansa

omaishoitaja tai kasite "omaishoitaja” on minulle vieras 3,8% 7,1% ,0% 1,5% ,0% 4,2%

etdomaishoitaja en ole tullut ajatelleeksi asiaa 69,2% 77,0% 77.8% 83,6% 90,5% 79,2%

Yhteensa (%) 100,0% 100,0% 100,0% 100,0% 100,0%  100,0%

(n) 26 113 9 67 21 236

Tarkasteltaessa auttamissuhteissa omaishoitajaksi tai etdomaishoitajaksi identifioitumista eri laanien
alueilla havaitaan selkeita eroja. Taulukon 2. perusteella huomataan, ettd Pohjois-Suomen alueella
asuvat, laheisiddn tai omaisiaan tukevat henkilét mieltdvat itsensd selkeésti useammin
omaishoitajaksi kuin muualla Suomessa. Sen sijaan etdomaishoitajuuden kokemus nayttaa

painottuvan Etela-Suomen alueelle.

TAULUKKO 3. Auttamissuhteessa olevien vastaajien asumispaikkakunnan sijoittuminen
suhteessa oman statuksen mieltdmiseen. (Ristiintaulukoinnissa mukana ainoastaan meneill&dén

olevat auttamissuhteet, joita on 23,4%:lla [n=236] vastaajista, N=971)

katsooko vastaaja olevansa omaishoitaja tai etdomaishoitaja

kasite
"omaishoitaja’ en ole tullut
etdomais on minulle ajatelleeksi

omaishoitaje hoitaja vieras asiaa Yhteensa
asuu samassa ei asu samalla (%) ,0% 58,8% 50,0% 31,6% 31,4%
taloudessa tai  paikkakunnalla ) 0 10 5 59 74
samalla
paikkakunnalla asuu samassa (%) 100,0%  41,2% 50,0% 68,4% 68,6%
taloudessa tai samalla
aikkakunnalla "
P 22 7 5 128 162
Yhteensa (%) 100,0%  100,0% 100,0% 100,0%  100,0%
(n) 22 17 10 187 236

Etdomaishoitajuuden maarittelyssa keskeinen kysymys on luonnollisesti etdisyys. Tutkimuksellista
maéadrittelyd ohjasi osaltaan se tiedossa oleva pragmaattinen seikka, ettei toisella paikkakunnalla
asuvien henkiléiden ollut mahdollista, muuten kuin erittdin harvinaisissa poikkeustapauksissa,
solmia tuettavan omaisensa tai ldheisensd asuinkunnan kanssa omaishoitosopimusta, vaikka sen
tekemisen kriteerit muuten olisivatkin tayttyneet. Tastd johtuen auttajan toisella paikkakunnalla
asuminen autettavaan nahden oli yksi keskeinen kriteeri etdomaishoitajuuden madarittelyssd, vaikka



suuri osa vastaajista ei ollut termid nain mieltanyt (ks. taulukko 3.). Liséksi etdomaishoitajuuden
maéaarittelyssd haluttiin painottaa eri talouksissa asumisen lisdksi nimenomaan sellaisia tilanteita,
joissa auttajan ja autettavan vélinen etdisyys vaikuttaa keskeiselld tavalla tukemisen dynamiikkaan,
sisaltoon ja frekvenssiin. Kuitenkin tutkimuksessa tehtavid haastatteluja valmisteltaessa tuli ilmi,
ettd termi voitiin muun muassa omaishoitajayhdistysten toimijoiden keskuudessa ymmartéa
koskevan jo pelkastéén eri talouksissa asuvia tukija-tuettava-pareja.

TAULUKKO 4. Auttamissuhteessa olevien vastaajien paaasiallisena auttajana toimiminen
suhteessa oman statuksen mieltdmiseen.

katsooko vastaaja olevansa omaishoitaja tai
etdomaishoitaja

kasite

"omaishoitaja” en ole tullut

etdomais on minulle ajatelleeksi
omaishoitaja  hoitaja vieras asiaa Yhteensa
toimiiko/toimiko laheisen kylla (%) 90,9% 52,9% 20,0% 27,8% 35,2%
paaasiallisena auttajana ) 20 9 2 52 83
en (%) 9,1% 47,1% 80,0% 72,2% 64,8%
(n) 2 8 8 135 153
Yhteensa (%) 100,0% 100,0% 100,0% 100,0% 100,0%
(n) 22 17 10 187 236

Taulukosta 4. huomataan, ettd hieman alle puolet etdomaishoitajiksi itsensa mieltdvistd eivat ole
tuettavan henkilon pééasiallisia auttajia. Samoin huomataan, ettd noin 41 % etdomaishoitajiksi
itsensd mieltavistad asuu samalla paikkakunnalla kuin tuettavansa. Tasta ja aiemmin mainituista
syistda johtuen jatkossa etdomaishoitajiksi maaritellaan tassa tutkimuksessa toisella
paikkakunnalla asuva tuettavan paaasiallinen auttaja. Taméan ryhman ominaisuuksien esittelyn
lisaksi niitd verrataan “virallisten” omaishoitajien, eli kunnan kanssa omaishoitajasopimuksen
tehneiden, vastaaviin ominaisuuksiin sekad laajempana kategoriana samalla paikkakunnalla asuvien
paaasiallisten auttajien ominaisuuksiin.

Lukumadaraisesti eri omaishoitajaryhmét jakautuvat tutkimusotoksessa ja sen perusteella
suomalaisessa 15-79-vuotiaassa véestdssa seuraavasti. Kunnan kanssa sopimuksen tehneita
”virallisia” omaishoitajia on aineistossa 9 kappaletta eli 0,93 % kaikista vastaajista. Vuonna 2008
15-79-vuoden ikaisestd vdestosta’ tama osuus tarkoittaa noin 39 000 omaishoitajaa, mika on
hieman suurempi kuin Terveyden ja hyvinvoinnin laitoksen THL:n ylldpitdméan Sotkanet-
tietokannan antama maara 34 246. Tarkasteltaessa ndiden omaishoitajamaarien eroa on
huomattava se lukumadrien pienuus, josta tdméan tutkimuksen kautta saatu arvio on johdettu. Jos
tutkimusotoksessa yhdeksan virallisen omaishoitajan sijaan otoksessa olisikin ollut kahdeksan,
arvio olisi osunut ldhes tdsmélleen oikeaan madraan 34577 sopimuksen tehnyttd omaishoitajaa.
Tassé tutkimuksessa esitetyt luvut eri omaishoitajaryhmien koosta ovat siis vain arvioita, joissa voi
olla noin 5000 henkilon "heitto”.

! T4ss4 kaytetty vuoden 2008 kaikkien 15-79-vuotiaiden suomalaisten lukumaaraa eli 4 196 800 henkea.
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Tutkimusotoksessa samalla paikkakunnalla asuvia paaasiallisia auttajia, poislukien ”viralliset
omaishoitajat”, on 57 henked eli 587 % kaikista vastaajista. Edelld mainittu varaus arvion
tarkkuudesta huomioiden koko 15-79-vuotiaasta vdestdstd vastaava osuus on noin 246 000
henkil6a.

Toisella paikkakunnalla asuvia padasiallisia auttajia eli “etdomaishoitajia” tdmanhetkisen
maéaritelman mukaan on aineistossa 15 henkeé eli 1,55 % kaikista vastaajista -> koko taysi-ikaisesté
vdestOsta vastaava osuus on noin 65 000 henkiléa tai sama arvio toisin ilmaistuna yli 60 000
henkil6a. Etdomaishoitajuus jakautuu kuitenkin toiminnan rasittavuuden suhteen selkeésti kahtia
hoitajan ja hoidettavan vilisen etdisyyden mukaan. MyGhemmin tdssd raportissa esitettyjen
perustelujen mukaan etdomaishoitajat jaotellaan tdman vuoksi edelleen alle ja yli 50 kilometrin
paahan laheistaan tukeviin etdomaishoitajaryhmiin.

Yhteensa eri tavoin toimivia omaishoitajia vuonna 2008 Suomessa on tdssa tutkimuksessa
kaytetyn valtakunnallisen otoksen perusteella tehtyjen arvioiden ja edelld kuvattujen maaritelmien
mukaan noin 350000 henkil6d. T&mé& tarkoittaa kokonaism&ardn nousua noin 50 000
omaishoitajalla vuonna 2002 esitetysté arviosta (Vaarama et.al. 2002.). Eri omaishoitajaryhmien
suhteelliset osuudet, samoin kuin téssa tutkimuksessa kaytetty etdomaishoitajuuden maaritelma,
ovat esitettynd alla olevassa koosteessa.

OMAISHOITAJIEN LUOKITTELU
1) kunnan kanssa sopimuksen tehnyt (”virallinen) omaishoitaja (11 % kaikista omaishoitajista)

2) samalla paikkakunnalla tai samassa taloudessa asuva paaasiallinen auttaja
(pois lukien "viralliset” omaishoitajat) (70 % omaishoitajista)

3) etdomaishoitajat: (19 % kaikista omaishoitajista)
— toisella paikkakunnalla asuva p&aasiallinen auttaja, etéisyys alle 50 km (10 %)
— yli 50 km:n etdisyydelld asuva paaasiallinen auttaja (9 %)

ETAOMAISHOITAJAN MAARITELMA

Etdomaishoitaja on henkild, joka toimii padasiallisena auttajana sellaiselle perheenjéasenelleen
tai muulle laheiselleen, joka sairaudesta, vammaisuudesta tai muusta erityisestd hoivan
tarpeesta johtuen ei selviydy arjestaan omatoimisesti. Etdomaishoitaja asuu toisella
paikkakunnalla kuin tuettavansa.
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4. Etiomaishoitajien profiili ja tuen kohdentuminen

Tuen kohdentuminen

Etdomaishoitajia aluksi yhtend ryhmana tarkasteltaessa huomataan, ettd heidan tuettavansa ovat
tyypillisesti (60 % tuettavista) omia idkké&itad / sairaita vanhempia tai isovanhempia. Liitteessa
kuvatun etdomaishoitajien ikdjakauman perusteella voidaan kuitenkin sanoa, ettd paasaantoisesti
heidan tukensa kohdistuu omiin vanhempiin, koska oletettavasti heidédn isovanhempansa eivat ole
useimmiten enda elossa (Taulukko L2.). Tuettavista 10ytyy kuitenkin myds puolisoita/avopuolisoita
(13,3 %), muita sukulaisia (13,3 %), mutta yllattden ja ainoana omaishoitajaryhmista myds
naapurit/tuttavat/ystavat (6,7 %). Tuen saajana voivat olla myds oman puolison vanhemmat
/isovanhemmat (6,7 %). (Taulukko 5.)

Ero kunnan kanssa sopimuksen tehneisiin omaishoitajiin on tuettavien jakauman osalta selked.
Virallisen jérjestelmén piirissé olevien omaishoitajien tuki kohdentuu tutkimusotoksen perusteella
joko omaan puolisoon/avopuolisoon tai sitten vammaiseen/pitk&aikaissairaaseen lapseen tai
nuoreen. Samalla paikkakunnalla tai samassa taloudessa asuvien omaishoitajien, jotka eivat ole
tehneet omaishoitosopimusta, tuen padpaino kohdentuu omiin vanhempiin/isovanhempiin, mutta
lapset/nuoret ovat heilldkin tuen kohteena toisin kuin etdomaishoitajilla. Talld omaishoitajien
suurimman ryhmén muodostavalla joukolla on myds oma puoliso/avopuoliso tuen kohteena
useammin kuin etdomaishoitajilla. (Taulukko 5.)

TAULUKKO 5. Autettavat henkildt auttajaryhmittéin, etdomaishoitajat yhtena ryhmana.

auttaiarvhma
samalla
paikkakunnalle
tai samassa
kunnan taloudessa
kanssa asuva toisella
sopimuksen  padasiallinen  paikkakunnalle
tehnvyt auttaia asuva
("virallinen™) (poislukien paaasiallinen
omaishoitaia ‘"viralliset" oh:t auttaia Yhteensa
oliko vammainen/pitkaaikaissairas lapsi tai nuori 44,4% 15.8% 0% 16.0%
autettava ; Sl o fial s
oy vammainen/pitkaaikaissairas/iakas
laheisenne puoliso/avopuoliso 55.6% 21,1% 13,.3% 23,5%
iakkaat/sairaat vanhemmat/vanhempi/isovanhemmat .0% 56.1% 60.0% 50.6%
puolison vanhemmat/isovanhemmat 0% 3.5% 6.7% 3.7%
muu sukulainen (sisko, veli, tati, seta, tmv.) 0% 1.8% 13.3% 3. 7%
vstava/tuttava/naapuri .0% .0% 6.7% 1.2%
yhtéaikaa puoliso/avopuoliso sekda vanhemmat/-empi .0% 1.8% .0% 1.2%
Yhteensa % 100,0% 100.0% 100.0% 100,0%
(n) 9) (57) (15) (81)




Kun tarkastelussa huomioidaan etdomaishoitajuuden luonteen ja sisallon mahdollinen muuttuminen
tukijan ja tuettavan valisen etdisyyden kasvaessa, paljastuu seuraavia seikkoja. Yli 50 km:n
etaisyydelle ulottuvissa tukisuhteissa jopa noin 86 % tuettavista on omia vanhempia (tai
isovanhempia). Tassd etdomaishoitajaryhmassa jopa 87,5 % on 45 vuotta tayttaneitd henkil6itg,
joten isovanhempien osuus tukisuhteissa on kéytdnnossd hyvin marginaalinen (Taulukko L2.).
Etéisyyden mukaan eriytettynd huomataan, ettd yli 50 km:n padhan tuettavien joukosta l0ytyvat,
ainoana eri omaishoitajaryhmien osalta, myos ystavat/tuttavat/naapurit 14,3 %:n osuudellaan.
(Taulukko 5.)

Lyhyemmén kuin 50 kilometrin etdisyyden péadhdn tukevien etdomaishoitajien tuettavat
muodostavat edelld kuvattuun verrattuna huomattavasti monipuolisemman joukon. Suurimpana
tuettavien ryhmana on kuitenkin edelleen omat vanhemmat 37,5 %:n osuudellaan (isovanhempien
osuus tassakin ryhmassa marginaalinen etdomaishoitajien ikdjakauman vuoksi), mutta vain hieman
pienemmilld osuuksilla (kumpikin muodostaa 25 9% tuettavista) seuraavina tulevat oma
puoliso/avopuoliso ja muut sukulaiset. Mukana ovat myds pienelld osuudella puolison
vanhemmat/isovanhemmat. (Taulukko 5.; Taulukko L2.)

TAULUKKO 5. Autettavat henkildt auttajaryhmittéin, etdomaishoitajat jaoteltu etdisyyden
mukaan.

auttajaryhma
samalla
kunnan Haikkakunnallata toisella
kanssa samassa Jaikkakunnalla yli 50 km:n

sopimuksen aloudessa asuve  asuva etaisyydella
tehnyt paaasiallinen paaasiallinen  asuva
("virallinen") wttaja (poislukienuttaja, et. < 5(aaasiallinen

omaishoitaja "viralliset" oh:t) km auttaja  Yhteensa

oliko vammainen/pitk&aikaissairas lapsi tai nuor 44.4% 15,8% ,0% ,0% 16,0%
;‘ﬁ;ti\éi‘ vammainen/pitk&aikaissairas/idkés puolisc 55,6% 21,1% 25,0% ,0% 23,5%
idkkaat/sairaat vanhemmat/vanhempi/isov ,0% 56,1% 37,5% 85,7% 50,6%

puolison vanhemmat/isovanhemmat ,0% 3,5% 12,5% ,0% 3, 7%

muu sukulainen (sisko, veli, tati, set&, tmv. ,0% 1,8% 25,0% ,0% 3, 7%
ystava/tuttava/naapuri ,0% ,0% ,0% 14,3% 1,2%

yhtéaikaa puoliso/avopuoliso seka ,0% 1,8% ,0% ,0% 1,2%

Yhteenséa 100,0% 100,0% 100,0% 100,0% 100,0%
(9) (57) (8) (7) (81)
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Keski-ikaiset, koulutetut, tydssakayvat, vastuuntuntoiset mutta tyytymattomat
naisetdomaishoitajat

Etdomaishoitajia kokonaisuudessaan arvioitiin aiemmin olevan Suomessa noin 65000 henked. Vain
kolmasosa heistda mieltdd itsenséd etdomaishoitajiksi (Taulukko L8.) ja muiden osalta termin
tunnistaminen lienee vield harvinaisempaa. Puolet etdomaishoitajista asuu korkeintaan 50
kilometrin etdisyydella hoidettavastaan, vaikka asuvatkin toisella paikkakunnalla. Vajaalla
viidennekselld etdomaishoitajista etdisyys hoidettavaansa oli 200 kilometrid tai enemman (suurin
etaisyys 600 km) (Taulukko L10.). Keskeiseksi seikaksi tdaméan aiemmin laajalti osin
tunnistamattoman  omaishoitajaryhmén  tukemisen kannalta nousee heidan profiilinsa
muotoileminen, mik& tehddén tassa kappaleessa. Tuen kohdentumisen liséksi on tarkeaa tietad, keita
tukijat itse varsinaisesti ovat.

Suurin osa etdomaishoitajista on keski-ikaisia (63 % on i&ltdédn 46-55-vuotiaita) naisia (69 %) .
Etéisyyden mukaan tarkasteltuna yli 50 km:n p&&hédn hoitavat etdomaishoitajat profiloituvat vield
tarkemmin, heista 75 % on i&ltddn 46-55-vuotiaita ja naisia samoin 75 %. (Taulukko L9.)

Yli puolet kaikista etdomaishoitajista (56 %) on kokopéivaisesti tOissd. Jéalleen yli 50 km:n
etdisyydelle tukevat etdomaishoitajat profiloituvat tarkemmin toissa kayviksi (62,5 %). Ero muihin
omaishoitajaryhmiin korostuu luonnollisesti verrattuna kunnan kanssa sopimuksen tehneisiin
omaishoitajiin, mutta on hieman suurempi verrattuna myos samalla paikkakunnalla tai samassa
taloudessa asuviin “epavirallisiin” omaishoitajiin. (Taulukko 5.)

TAULUKKO 5. Asema suhteessa tydelamaan auttajaryhmittain.

auttajaryhma
samalla
kunnan paikkakunnalla tai toisella
kanssa samassa paikkakunnalla yli 50 km:n
sopimuksen  taloudessa asuva asuva etaisyydella
tehnyt paaasiallinen paaasiallinen asuva
("virallinen")  auttaja (poislukien auttaja, et. <50 péaéaasiallinen
omaishoitaja "viralliset" oh:t) km auttaja Yhteensa
asema kokopaivatoissa ,0% 47,5% 50,0% 62,5% 44,0%
suhteessa = oo haivatsissa 22,2% 3,4% ,0% ,0% 4,8%
tydelamaan
ei ansiotydssa 77,8% 49,2% 50,0% 37,5% 51,2%
Yhteensa 100,0% 100,0% 100,0% 100,0% 100,0%
(9) (59) (8) (8) (84)
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TAULUKKO 6. Koulutustaso auttajaryhmittain.

auttajaryhma
samalla
paikkakunnalla
tai samassa
kunnan taloudessa toisella
kanssa asuva paikkakunnalla yli 50 km:n
sopimuksen paaasiallinen asuva etéisyydella
tehnyt auttaja paéasiallinen asuva
("virallinen™) (poislukien auttaja, et. <50 paaasiallinen
omaishoitaja  "viralliset" oh:t) km auttaja Yhteensa
koulutus yliopisto, korkeakoulu
11,1% 11,9% 25,0% 25,0% 14,3%
ammattikorkeakoulu
,0% 8,5% ,0% 12,5% 7,1%
opistotaso
22,2% 20,3% 12,5% 25,0% 20,2%
ylioppilas/lukio
11,1% 5,1% 12,5% ,0% 6,0%
ammatti-/tekninen/kauppakoulu
33,3% 25,4% 37,5% 25,0% 27,4%
perus-/keski-/kansa-/kansalaiskoulu
22,2% 23, 7% 12,5% 12,5% 21,4%
ei halua vastata
,0% 5,1% ,0% ,0% 3,6%
Yhteensa (%) 100,0% 100,0% 100,0% 100,0% 100,0%
") ©) (59) (8) ®) (84)

Etdomaishoitajat ovat korkeammin koulutettuja kuin vaestd keskiméaarin. Yli 50 kilometrin pééhén
tukeaan tuottavat etdomaishoitajat profiloituvat jalleen selkedmmin, olemalla korkeammin
koulutettuja verrattuna lahempané kotiaan toimiviin etdomaishoitajiin. ”Virallisiin” eli sopimuksen
tehneisiin omaishoitajiin verrattuna “epaviralliset” ovat jonkin verran korkeammin koulutettuja,

mutta pitkdn matkan taakse tukeaan tuottavat etdomaishoitavat eroavat jyrkasti

kaikista

vertailuryhmistddn. Reilu enemmistd eli noin kaksi kolmannesta (62,5 %) etdomaishoitajien
”pitkdmatkalaisista” on saanut vahintaan opistoasteen koulutuksen. Kaikkien 15-79-vuotiaiden
suomalaisten vastaava osuus on 35,6 % ja kunnan kanssa sopimuksen tehneiden omaishoitajien

33,3 %. (Taulukko 6., Taulukko 7.)

TAULUKKO 7. Koulutustaso, kaikki vastaajat.

koulutus

Ikm prosenttia
yliopisto, korkeakoulu 130 13,4%
ammattikorkeakoulu 59 6,1%
opistotaso 156 16,1%
ylioppilas/lukio 87 9,0%
ammatti-/tekninen/kauppakoulu 258 26,6%
perus-/keski-/kansa-/kansalaiskoulu 273 28,1%
ei halua vastata 8 ,8%
Yhteens&a 971 100,0%
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TAULUKKO 8. Kotipaikkakunnan asukasmaéara auttajaryhmittain.

auttajaryhma
samalla
paikkakunnalla
tai samassa
kunnan taloudessa toisella
kanssa asuva paikkakunnalla yli 50 km:n
sopimuksen paaasiallinen asuva etéisyydella
tehnyt auttaja paaasiallinen asuva
("virallinen") (poislukien auttaja, et. <50 padaasiallinen
omaishoitaja  "viralliset" oh:t) km auttaja Yhteensa
vastaajan yli 100 000 asukasta
kotipaikkakunnan 22,2% 32,2% 37,5% 62,5% 34,5%
asukasmaara 50 001-100 000 asukasta
,0% 13,6% ,0% 12,5% 10,7%
30 001-50 000 asukasta
11,1% 5,1% ,0% ,0% 4,8%
10 000-30 000 asukasta
22,2% 25,4% 50,0% 12,5% 26,2%
alle 10 000 asukasta
44,4% 23,7% 12,5% 12,5% 23,8%
Yhteensa (%) 100,0% 100,0% 100,0% 100,0% 100,0%
" ©) (59) ®) ® (84)

Yleisen (tai ainakin tutkijan omaksuman) nédkemyksen mukaan koulutetut naiset siirtyvét tyon
perassa kaupunkeihin. Siksi ei tule taysin yllatyksena, ettd yli 50 km:n paahan hoitavista
etdomaishoitajista jopa 63 % asuu yli 100 000 asukkaan kaupungeissa. Tdamé& on poikkeuksellisen
suuri keskittyma suuriin kaupunkeihin, koska muilla omaishoitajaryhmilld vastaava vaihteluvali on
22 % - 38 %. Peruspopulaatiota eli t4ssé tapauksessa 15-79-vuotisia suomalaisia tarkasteltaessa
suurissa  kaupungeissa asuu tasan kolmannes (33,3 %) vdestdstd. Etdomaishoitajien
pitkdmatkalaisista suurissa kaupungeissa asuvien osuus on siis kaksinkertainen perusvéestoon
verrattaessa. (Taulukko 8.; Taulukko 9.)

TAULUKKO 9. Kotipaikkakunnan asukasmaara, kaikki vastaajat.

vastaajan kotipaikkakunnan asukasmaara

Ikm prosenttia
yli 100 000 asukasta 323 33,3
50 001-100 000 asukasta 148 15,2
30 001-50 000 asukasta 74 7,6
10 000-30 000 asukasta 246 25,3
alle 10 000 asukasta 180 18,5
Total 971 100,0

Jos unohdetaan hetkeksi etdomaishoitajien sisainen jaottelu lyhyt- ja pitkdmatkalaisiin, voidaan
kokonaisuutena sanoa, ettd he ovat muihin omaishoitajaryhmiin verrattuna jopa velvollisuuden-
tuntoisempia mutta samalla tyytyméattomampid tilanteeseensa. Tamé ilmenee tutkimukseen
sisallytetyista asennemittareista. Léhes kaikki eli 94 % etdomaishoitajista on sitd mieltd, etta lasten
velvollisuus on auttaa vanhempiaan heidan ik&éantyessaan. Muissa omaishoitajaryhmisséd samaa
mieltd asiasta ollaan 71-78 %:n tasolla. Kaikki, eli 100 % etdomaishoitajista on kuitenkin samalla
sitd mielt4, ettd on yhteiskunnan velvollisuus hoitaa vanhukset ja muut apua tarvitsevat. (Kuvio L4.)
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Etdomaishoitajien velvollisuudentunne ja samanaikainen tyytymattomyys tulee ilmi myos toisessa
vastaavassa asenteita kartoittavassa vaittdmaparissa. Etdomaishoitajista 81 % on sitd mieltd, ettd on
ihmisen velvollisuus auttaa muitakin l&hisukulaisia kuin vanhempiaan/lapsiaan. Vastaavat
samanmielisyytta vaittamén kanssa ilmaisevat prosentit muiden omaishoitajien kesken ovat 58-67
%. Kuitenkin etdomaishoitajista 81 % ei kuitenkaan halua itse olla perheenjésentensé tuen varassa,
mika osuus on selkedsti suurempi kuin muissa omaishoitajaryhmissé. (Kuvio L4.)

Jos halutaan taas palata etdomaishoitajien kahtiajakoon etdisyyden mukaan, tulokset noudattavat
osittain jo aiemmin muotoutunutta trendid. Yli 50 km:n etéisyyden pdahan tukeaan tuottavat
etdomaishoitajat ovat vielda velvollisuudentuntoisempia kuin lyhyen matkan kollegansa. Kuitenkin
lyhytmatkalaisista kaikkia muita ryhmid suurempi osuus (88 %) on sita mieltd, ettei halua itse olla
perheenjasenen tuen varassa. Pitkdn matkan etdomaishoitajilla vastaava osuus oli 75 %,
virallisilla” 67 % ja samalla paikkakunnalla tai taloudessa asuvilla “epéavirallisilla” 59 %. (Kuvio
L4.)
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5. Etdomaishoitajuuden sisalto ja kokeminen

Kokonaisuutena etdomaishoitajuuden sisaltd poikkeaa niista omaishoitajuuden muodoista, joissa
tukija ja tuettava asuvat samassa taloudessa tai edes samalla paikkakunnalla. Kéytdnnon pakosta eli
etdisyydestd johtuen etdomaishoitajuus on padosin muuta kuin paivittéisissa fyysisissa ja
hoitotoimenpiteissa auttamista. Eniten yli 50 km:n etéisyydelle tukevat etdomaishoitajat auttavat
kotitaloustoissa, asioinnissa sekd henkisessa tukemisessa. Seuraavaksi eniten autetaan piha- ja
korjaustoissd, kuljetuksissa ja juttukaverina olemisella. Alle 50 km:n etéisyydelle toimivien
etdomaishoitajien tukitoimissa painottuu juttuseurana ja henkisend tukena oleminen, minké jalkeen
tulevat kotitaloustyo6t ja kuljetusapu. (Kuvio L1.)

Etdomaishoitajat ovat tuettavansa padasiallisia auttajia, vaikka toisella paikkakunnalla asuvatkin.
Taméa nékyy myos heidan tukitoimintansa ajallisessa tiheydessd. Lahes 40 % pitkdn matkan
etdomaishoitajista auttaa laheistaan 2-3 kertaa viikossa etéisyydesta huolimatta. 60 % tésta joukosta
auttaa tuettavaansa vahintdan kerran viikossa. Alle 50 km:n etdisyydelle toimivien joukossa
frekvenssi on vield tihedmpaa, yli 10 % auttaa laheistddn joka pdiva ja lahes 40 % véhintdan 2-3
kertaa viikossa. Samalla paikkakunnalla tai samassa taloudessa asuvien omaishoitajien
auttamistiheydet ovat luonnollisesti etdomaishoitajia suuremmat. (Kuvio 2.)

kuinka usein auttaa
laheistaan (vain
meneilldan oleva)

B joka paiva

B 2-3 kertaa vikassa

[l kerran vikossa

B harvernmin

prosenttia vastaajaryhmdstd

kunnan kanssa samalla toisella yli 50 km:n
sopimuksentehnyt paikkakunnalla tai  paikkakunnalla etaisyydelld asuva
("irallinen™) samassa asuva paaasiallinen
omaishoitaja taloudessa asuva pédasiallinen auttaja

padasiallinen auttaja, et. < 50 km
auttaja (poislukien
"viralliset' oh:f)

Kuvio 2. Auttamisen frekvenssi auttajaryhmittain.

Etdomaishoitajien tuottama auttaminen tapahtuu péadasiassa viikonloppuisin, alle 50 km:n
etaisyydelle hoitavilla myds arkisin. Pitkdmatkalaisten osalta yhdeksi péaasialliseksi ajankohdaksi
nousee luonnollisesti loma-aika. Hieman yllattdvad tuloksissa on kunnan kanssa sopimuksen
tehneiden omaishoitajien ilmoitukset paéasiallisen auttamisen sijoittumisesta viikonloppuihin. YKksi
selittdva tekija talle wvoisi olla kotihoidon tuen sijoittuminen enemman arkipéiviin kuin
viikonloppuihin. (Kuvio 3.)
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milloin auttaminen
paaasiassatapahtuu

M arkisin

B viikonloppuisin
[ loma-aikaan
B =i 0533 sanoa

100,0%—

80,0%—

B0,0% —

40 0% —

prosenttia vastaajaryhmasti

20,0%—

0,0%=
kunnan kanssa samalla toisella yli 50 km:n
sopimuksen paikkakunnallatai paikkakunnalla etaisyydelld asuva
tehnyt ("virallinen™) samassa asuva padasiallinen
omaishoitaja taloudessa asuva paaasiallinen auttaja

pédasiallinen auttaja, et = 50 km
auttaja (poislukien
"viralliset" ah:t)

Kuvio 3. Auttamisen paaasiallinen ajankohta auttajaryhmittéin.

Tutkimuksen indikaattoreiden mukaan etdomaishoitajien toiminta on kokonaisuudessaan
vdhemman rasitusta aiheuttavaa kuin virallisten omaishoitajien tai samalle paikkakunnalle hoitavien
“epavirallisten” omaishoitajien. Etdomaishoitajien toiminnan rasittavuus jakautuu kuitenkin jyrkasti
kahtia hoitajan ja hoidettavan valisen etdisyyden mukaan. Vedenjakajana tassd on 50 kilometrin
etdisyys, jota lahempand, vaikkakin eri paikkakunnalla asuvilla etdomaishoitajilla toiminnan rasitus
on kevein kaikkiin muihin omaishoitajaryhmiin verrattuna. Sen sijaan yli 50 kilometrin paahan
hoitavilla tulee vastaan ilmoituksia toiminnan raskaaksi kokemisesta suhteellisesti jopa
enemman kuin virallisilta, omaishoitajasopimuksen tehneill& omaishoitajilta. (kuvio 4.)

100,0%
miten kokee auttamisen
M antoisana
Bl raskaana
80 0%

[Jnarmaaliin arkeen kuuluvana
B ci 0saa sanca

60,0%—

40 0%

prosenttia vastaajaryhmasta

20,0%—
00% T T T
kunnan kanssa amalla paikkakunnallatai toisella paikkakunnalla yli 50 km:n etaisyydelld
sopimuksen tehnyt samassataloudessa asuva paaasiallinen asuva padasiallinen
("virallinen") omaishoitaja asuva paaasiallinen auttaja et =50 km auttaja
auttaja (poislukien
"viralliset' oh:f)

Kuvio 4. Auttamisen kokeminen auttajaryhmittain.
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Raskaassa eli yli 50 km:n etéisyyden pé&éhdn tapahtuvassa etdomaishoitajuudessa rasitus on
kuitenkin valtaosin henkistd sekd omaan ajankayttéon vaikuttavaa. Fyysisen rasittavuuden
elementti, joka on virallisilla omaishoitajilla merkittava, puuttuu. Lyhyemmé&n matkan paahan
tukevilla etdomaishoitajilla, joilla koettu rasitus on keskimaarin omaishoitajaryhmistd keveinta,
suurimmaksi kuormitukseksi koetaan tukisuhteen vaikutus omaan ajankdyttéon. Huomattavaa
kuitenkin on, ettd jopa puolet t&std ryhmésté ei osaa sanoa, mika suurin kuormitus tukisuhteessa on
luonteeltaan. Fyysisen rasituksen suurimmaksi kuormituksen laaduksi ilmoittavat erityisesti kunnan
kanssa sopimuksen tehneet omaishoitajat. Samoin tukisuhteen vaikutuksen omaan jaksamiseensa
nostavat esiin nimenomaan viralliset omaishoitajat. (Kuvio 5.)

100,0%— . .
laheisen auttamisessa

suurin kuormitus
luonteeltaan
B henkista

B fyysista

O omaan ajankayttasn
vaikuttavaa

[ ] omaan jaksamiseen
vaikuttavaa

[[Jei osaa sanoa

80,0%

60,0%—

40,0%—

prosenttia vastaajaryhmasti

20,0%

0,0% T T
kunnan kanssa samalla toisella yli 50 km:n
sopimuksentehnyt  paikkakunnallatai paikkakunnalla asuva etdisyydelld asuva
("virallinen") samassa faloudessa padasiallinen auttaja, padasiallinen auttaja
omaishoitaja asuva paaasiallinen et < 50 km

auttaja (poislukien
"viralliset" oh:)

Kuvio 5. Auttamisen suurimman kuormituksen luonne auttajaryhmittain.

Kokonaisuutena ilman etéisyysjakoa tarkastellen etdomaishoitajat kaipaavat eniten palveluja
autettavalle ja itselleen kuten muutkin omaishoitajat, mutta toiseksi tarkeimpana lisdavuntarpeena
tulevat tdysin poikkeuksellisesti ty0jarjestelyt ja joustot. Muilla omaishoitajaryhmilla ty6hon
liittyvat joustot ovat tarkeysjarjestyksessa? hantapaassa. (Kuvio L6.)

Pitkdn matkan taakse tukevat etdomaishoitajat ilmoittavat tarvitsevansa lisaa ohjausta ja neuvontaa
(25 % ilmoittanut lisdavun tarpeen), vertaistukea (25 %) sekd vapaa-aikaa (25 %) useammin kuin
muut “epéaviralliset” omaishoitajaryhmét. Lisaa palveluja itselle tai autettavalle (25 % ryhmaéstd) tai
keskusteluapua (12 %) yli 50 km:n pd&han toimivat etdomaishoitajat ilmoittavat tarvitsevansa yhta
usein kuin lyhyemmallekin matkalle hoitavat etdomaishoitajat. Lisédd tydeldman joustoja ja
jarjestelyja pitkdmatkalaiset (12 %) kuitenkin tarvitsevat lyhytmatkalaisia (25 %) vahemman.
(Kuvio L3.)

2 Lisatuen tarpeiden ilmoitusfrekvenssien mukaisessa jarjestyksessa, kuvio L6.
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Etdomaishoitajien profiilit heiddn saamansa tuen ja tiedon suhteen jakautuvat taysin erilaisiksi kun
heidat erotellaan 50 km:n rajapyykin mukaan. Alle 50 km:n etdisyydelle tukevat lyhytmatkalaiset
ovat yksinomaan riippuvaisia ystavistd, tutuista ja omaisista tiedon ja tuen saannissaan. Samoin
heisté jopa 38 % ilmoittaa, etteivét saa tukea tai tietoa mistdén. (Kuvio L2.)

Sen sijaan yli 50 km:n etéisyydelle tukevat etdomaishoitajat osaavat etsid tietoa ja saavat
mahdollisesti tukea monipuolisesti eri l&hteistd. Keskeisin tuen ja tiedon lahde on toki edelleen
sama kuin lyhytmatkalaisilla eli omaiset/perhe (50 % ilmoittaa) sekd ystévat ja tutut (38 %).
Kuitenkin internet yltdad samalle ilmoitustiheydelle (38 %) tiedon ja tuen l&hteena kuin tutut ja
ystavat. Lisdksi pitkdmatkalaiset ilmoittavat kunnan, jonkin jarjeston tai lehtien/tv:n/radion
toimivan tiedon/tuen l&hteend kukin 25 %:ssa tapauksissa. Huomattavaa kuitenkin on, ettd
Omaishoitajien ja laheisten liitto tai yhdistys ei esiinny lainkaan (0 %) tuen tai tiedon lahteend
etdomaishoitajille. Samalla paikkakunnalla tai taloudessa asuville epavirallisille omaishoitajille
omaishoitajien liitto tai paikallisyhdistys on tuen tai tiedon ldhteend kolmessa prosentissa
tapauksissa. (Kuvio L2.)

6. Kehittamistarpeet etdomaishoitajuuden tukemisessa

Maaréllisen aineiston lisaksi tutkimuksessa tehtiin kuusi etdomaishoitajan teemahaastattelua, joilla
tarkennettiin - kuvaa ilmidsta ja kerattiin  kohderyhmén kehittdmisehdotuksia tilanteensa
parantamiseksi. Haastateltavat I0ydettiin padasiassa Omaishoitajat ja laheiset —liiton verkoston ja
paikallisyhdistysten kautta. N&din toimien haastateltavat sijoittuivat ympari Suomea ja haastattelut
tehtiin puhelimen valityksella. Haastatteluissa tuli esille kuntien hyvid yksittdisia kayténteita
etdomaishoitajuuden tukemisessa jo talla hetkella:

e Matkakulukorvausten maksaminen etdomaishoitajalle.

e Omaishoitosopimuksen tekeminen, vaikka etdomaishoitaja asuu eri paikkakunnalla.

e Yhteisen hoitoneuvottelujen jarjestdminen niin, ettd etdomaishoitaja voi osallistua siihen
videoneuvotteluyhteydelld.

Etdomaishoitajien haastattelujen mukaan keskeisimpia ongelmia heidan kannaltaan ovat:

1) kunnan palvelujérjestelmé ei tunnista etdomaishoitajia eiké tee heidan kanssaan
omaishoitosopimuksia

2) yhteiskunta ei tunnista etdomaishoitajuutta, eika sen tueksi ole lainsdadantdd samalla tavoin kuin
esimerkiksi sairaan lapsen hoitamisesta saddetyt palkalliset vapaat

3) tietokatkokset omaishoidettavan tilanteesta, erityisesti silloin, kun kunnan palvelujérjestelma ei
tunnista etdomaishoitajaa ensisijaiseksi tuen antajaksi laheisten joukossa
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Oman pitkaaikaisen kaytdnnon kokemuksensa lisaksi useat haastateltavat olivat myds sosiaali- ja
terveysalan ammattilaisia ja asiantuntijoita. Etdomaishoitajat ja heitd haastatellut tutkija ovat
yhteistydssa, huomioiden myos tutkimuksen maarallisen osion tulokset, muotoilleet seuraavia
kehittdmisehdotuksia. Ehdotusten sisaltoon ovat vaikuttaneet myos Paletti-projektin henkilosto.

Yhteiskunnallisia muutostarpeita etdomaishoitajuuden tukemiseksi:

o Etdomaishoitajuus tulee mééritell& laajasti hyvaksytylla tavalla.

Virallinen palvelujarjestelma tuntee etdomaishoitajuuden ja heiddn kanssaan solmitaan
omaishoitajasopimukset omaishoitolain tarkoittamalla tavalla.

Etdomaishoitajat tunnistavat itsensa etdomaishoitajiksi.

Kulukorvaukset puhelin- ja matkakuluista joko tukena tai verovahennyksena.
Mahdollisuus hoitovapaaseen samoin kuin sairaan lapsen hoidon aikana.

Ty0Oeldman joustot.

Palveluohjauksen tehostaminen.’

Kehittdmisehdotuksia kunnan palvelujarjestelmalle:

e Yhteisten Kirjattujen sopimusten tekeminen, mahdollisesti etdteknologiaa hyddyntéen.

e Kunnassa hyddynnetéédn sahkaoista Kirjaamista siten, ettd omaishoitajilla on kaytossa
nettipohjainen, esimerkiksi pankkitunnuksilla lukuoikeuden omistavan etdomaishoitajan
tunnistava portaali, josta padsee reaaliaikaisesti lukemaan esimerkiksi kotihoitovihkoa.®

e “Huolikartan” tekeminen omaishoidettavan arjen sujumisesta yhdessé eri osapuolten kanssa

e Tiedon kokoaminen paikallisesta palvelujérjestelmésté etdomaishoitajan (ja muidenkin)
kayttoon.

e Kunnassa on yksi henkild tai tiimi, joka pystyy vastaamaan etdomaishoitajalle omaista
koskeviin kysymyksiin ja yhteydenotolle on sovittu yhteinen aika.

e Kunnat tekevat omaishoidon sopimuksen myds etdomaishoitajien kanssa.

5.3 Ehdotuksia omaishoitajien jarjestotoimintaan’:
e Etdomaishoitajien vertaistukitoiminnan kehittdminen

o Etdomaishoitajien edunvalvonta ja vaikuttaminen
e Etdomaishoitajien palveluohjaus ja opastus

% 25 % kaikista etdomaishoitajista kokee, ettei saa tukea tai tietoa mistaan (Kuvio L7.).

4 Etdomaishoitajilla on p&asaantoisesti valmius kayttad internetié ja heilld on internet-yhteys kotona. Yli 50 km:n
péaahan hoitavilla etiomaishoitajilla valmius on selkeésti korkeampi kuin muilla etdomaishoitajaryhmillé. (Taulukko L7;
Taulukko L8.)

® Yksikaén etdomaishoitaja ei ilmoittanut, etté olisi saanut tukea tai tietoa Omaishoitajat ja laheiset liitolta tai
paikallisyhdistyksilta. (Kuvio L7.; Kuvio L2.)
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7. Yhteenveto

Tehty etdomaishoitajatutkimus osoittaa, ettd Suomessa on noin 65 000 henkil6d, jotka tayttavat
tassa tutkimuksessa tehdyn etdomaishoitaja-mééritelman mukaiset tunnusmerkit (asuvat toisella
paikkakunnalla ja ovat hoidettavan paaasiallisia tukijoita/auttajia). Etdomaishoitajuuden maara
kasvaa yhteiskunnassamme vaeston ikaantymisen ja muuttoliikkeen myoté.

Etdomaishoitajuus oli vaikeasti médriteltdvissd. Alun perin tassakin tutkimuksessa l&hdettiin
vastaajien omasta ilmoituksesta, jossa he madrittivat itsensd “etdomaishoitajaksi”. Talléin
etdomaishoitajiksi itsensd katsovista oli suurempi o0sa miehi&d kuin naisia, mik&d on
omaishoitajaryhmissé taysin poikkeuksellista. Asiaa ldhemmin tarkasteltaessa kévi kuitenkin ilmi,
etta ndista “etdomaishoitajista” lahes 60 % asui samalla paikkakunnalla tuettavansa kanssa ja vain
hieman yli puolet heistd oli tuettavansa padasiallinen auttaja. Heitd voisi paremminkin kuvailla
omaisiksi/laheisiksi, jotka asuvat eri taloudessa tuettavansa kanssa, kuin intensiivista tukea
antaviksi, oikeasti matkan paasta toimiviksi etdomaishoitajiksi. Tamén vuoksi téssa tutkimuksessa
médriteltiin  etdomaishoitaja nimenomaan pdadasialliseksi tuen antajaksi, joka asuu eri
paikkakunnalla kuin tuettavansa. Tastd ryhmastd wvain noin kolmannes piti itseddn
etdomaishoitajana. Myohempi tarkastelu taas paljasti, ettd etdomaishoitajat eivat ole homogeeninen
joukko, vaan rasitus ja suuremmat etdomaishoitajuuden haasteet koskevat keskiméaaraisesti
enemman niitd, jotka toimivat yli 50 kilometrin etdisyydeltd tuettavastaan.

Suurimmat erot etdomaishoitajan ja kunnan kanssa sopimuksen tehneiden virallisten omaishoitajien
valilla ovat auttajien ikd, koulutustaso, auttamisen kohde, tapa sekd toiminnan rasituksen
kohdistuminen. Virallisten omaishoitajien ik& on polarisoitunut toisaalta nuoriin vanhempiin seka
iakkaisiin henkildihin, jotka hoitavat yhtd idkkaitd puolisoitaan. Etdomaishoitajat taas ovat
paédsaantoisesti kypsassa keski-iassa (63 % on ialtdéédn 46-55-vuotiaita) ja yli puolet (56 %) heista on
kokopaivéisesti t0issd. Tuen saajat ovat etdomaishoitajien kohdalla ehdottomasti useimmiten omia
vanhempia. Hoidettavista 16ytyy kuitenkin myo6s puolisoita (13,3 %), muita sukulaisia (13,3 %),
mutta yllattden ja ainoana omaishoitajaryhmistd myos naapurit/tuttavat/ystavat (6,7 %). Erityisesti
yli 50 kilometrin p&aahén hoitavat etdomaishoitajat ovat koulutetumpia kuin viralliset omaishoitajat.
Auttamisen tapa etdomaishoitajilla on kéytannon pakosta padosin muuta kuin fyysisissd ja
hoitotoimenpiteissd auttamista, etdnd ei vaippoja voi vaihtaa eikd kylvettdd. Sen sijaan
etdomaishoitajat auttavat seuranpidon ja henkisen tuen liséksi kotitaloustoissd, kuljetuksissa,
pihatdissd ja niin edespéin. Samoin he jdrjestavat palveluja hoidettavalle kuten muutkin
omaishoitajat. Etdomaishoitajuudessa rasitus on valtaosin henkistd ja omaan ajankéyttéon
vaikuttavaa, kun taas fyysisen rasittavuuden ja oman jaksamisen heikkenemisen elementit, jotka
ovat virallisilla omaishoitajilla merkittavia, puuttuvat.

Tutkimukseen sisdltyneiden asennemittareiden perusteella etdomaishoitajat ovat
velvollisuudentuntoisimpia kaikista omaishoitajaryhmistd. Samalla heistd 100 % kuitenkin ilmoittaa
mielipiteenddn, ettd on yhteiskunnan tehtdva huolehtia vanhukset ja muut apua tarvitsevat. 81 %
ilmoittaa, ettei halua itse olla perheenjdsenensa tuen varassa, mika on selkeésti korkeampi osuus
kuin muissa omaishoitajaryhmissd. Tamé kertoo tyytymattomyydestd vallitsevaan tilanteeseen,
samoin kuin se, ettd etdomaishoitajista joka neljas ei saa tietoa tai tukea toimintaansa mistaan
ldhteesté.

Tilanteen kohentamisen ensi askel on tietoisuuden lisdédminen etdomaishoitajuudesta ilmiéna niin
kunnan, yhteiskunnan, kansalaisten kuin etdomaishoitajien itsensd keskuudessa. Tydssakayvat
etdomaishoitajat tulisi oikeuttaa vastaaviin lakiséateisiin joustoihin kuin mita pienten lasten
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vanhemmat saavat, minka lisaksi kunnallisten palvelujarjestelmien olisi tuettava myds toiselta
paikkakunnalta alueelleen kohdentuvaa omaishoitoa.

Tutkimuksessa kéaytetty etdomaishoitajuuden madritelma tulee vaatimaan uudelleen tarkastelua
muuttuvan yhteiskunnallisen tilanteen vuoksi. Kuntaliitosten vaikutusten vuoksi etdomaishoitajien
médrittely  ensisijaisesti vieraan kunnan  alueella  asumisen kautta ~ muuttuu
epéatarkoituksenmukaiseksi. Kuntakoon kasvaessa etdomaishoitajuuden problematiikka tulee
koskemaan yha useampia laheistadn saman kunnan alueelle hoitavia henkilditd, vaikkakin jo nyt
tunnistettu  yli 50 km:n etdisyydelle laheistddn hoitavien ryhmé tuottanee tukeaan
tulevaisuudessakin padsaantoisesti vieraan kunnan alueelle.

Kuntakoon kasvamisen lisaksi etdomaishoitajuuteen vaikuttaa myo6s uudistuva sosiaali- ja
terveydenhuollon lainsdadéantd. Kansalaisten lisdantyva valinnanvapaus asuinpaikkakuntansa
suhteen elaménkaaren loppupaéssakin tulee oletettavasti helpottamaan pitkdn matkan takaa
tapahtuvien tukisuhteiden uudelleenjérjestelyd. Kuitenkin tietty osa omaishoidosta tulee jatkossakin
tapahtumaan matkan takaa tilanteessa, jossa sosiaali- ja terveyspalvelujen tuottamisen rakenne ja
tavat muuttuvat. Monitoimijaisen palvelujarjestelman hahmottaminen ja tarvittaessa sen
koordinointiin ~ osallistuminen  laheisen arjessa  selviytymisen  mahdollistamiseksi  on
etdomaishoitajalle vaativa tehtdvd, jota on syytd tukea. Teknologian lisddntyva kéayttd yhdistyneena
erilaisiin  ryhmé- ja yhteisdmuotoisiin  palvelun tuottamistapoihin  voi kuitenkin olla
etdomaishoitajuudelle mahdollisuus, jos siihen heratddn ajoissa ja huomioidaan tdman liian
vahaisella huomiolla olleen omaishoidon lajin erityistarpeet.
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Etdomaishoitajien haastattelut talvella 2008-2009.

LIITE. Omaishoitajaryhmien ominaisuuksia taulukoina ja kuvina.

TAULUKKO L1. Sukupuoli auttajaryhmittain.

auttajaryhma
samalla
kunnan paikkakunnalla tai toisella
kanssa samassa paikkakunnalla yli 50 km:n
sopimuksen taloudessa asuva asuva etaisyydella
tehnyt paaasiallinen paaasiallinen asuva
("virallinen™) auttaja (poislukien auttaja, et. <50  pdadasiallinen
omaishoitaja "viralliset" oh:t) km auttaja Yhteensa
sukupuoli  nainen 77,8% 64,4% 62,5% 75,0% 66,7%
mies 22,2% 35,6% 37,5% 25,0% 33,3%
Yhteensa 100,0% 100,0% 100,0% 100,0% 100,0%
(9) (59) (8) (8) (84)
TAULUKKO L2. Ikaluokittelu auttajaryhmittain.
auttajaryhma
samalla
paikkakunnalla tai
kunnan samassa toisella
kanssa taloudessa asuva  paikkakunnalla yli 50 km:n
sopimuksen padaasiallinen asuva etaisyydella
tehnyt auttaja padaasiallinen asuva
("virallinen™) (poislukien auttaja, et. <50  paaasiallinen
omaishoitaja "viralliset" oh:t) km auttaja Yhteensa
luokiteltu ik& 16-30v 22,2% 3,4% 25,0% 12,5% 8,3%
31-45v 11,1% 30,5% ,0% ,0% 22,6%
46-55v ,0% 16,9% 50,0% 75,0% 23,8%
56-65v 22,2% 32,2% 25,0% ,0% 27,4%
66-80v 44,4% 16,9% ,0% 12,5% 17,9%
Yhteensa % 100,0% 100,0% 100,0% 100,0% 100,0%
(k) ©) (59) (8) (8) (84)
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TAULUKKO L3. Koulutustaso auttajaryhmittain.

auttajaryhma
samalla
paikkakunnalla
tai samassa
kunnan taloudessa toisella
kanssa asuva paikkakunnalla yli 50 km:n
sopimuksen paaasiallinen asuva etaisyydella
tehnyt auttaja padasiallinen asuva
("virallinen") (poislukien auttaja, et. <50  paaasiallinen
omaishoitaja  “viralliset" oh:t) km auttaja Yhteensa
koulutus yliopisto, korkeakoulu
11,1% 11,9% 25,0% 25,0% 14,3%
ammattikorkeakoulu
,0% 8,5% ,0% 12,5% 7,1%
opistotaso
22,2% 20,3% 12,5% 25,0% 20,2%
ylioppilas/lukio
11,1% 5,1% 12,5% ,0% 6,0%
ammatti-/tekninen/kauppakoulu
33,3% 25,4% 37,5% 25,0% 27,4%
perus-/keski-/kansa-/kansalaiskoulu
22,2% 23,7% 12,5% 12,5% 21,4%
ei halua vastata
,0% 5,1% ,0% ,0% 3,6%
Yhteensa (%) 100,0% 100,0% 100,0% 100,0% 100,0%
" ©) (59) (8) ®) (84)

TAULUKKO L4. Koulutustaso, kaikki vastaajat.

koulutus

Ikm prosenttia
yliopisto, korkeakoulu 130 13,4%
ammattikorkeakoulu 59 6,1%
opistotaso 156 16,1%
ylioppilas/lukio 87 9,0%
ammatti-/tekninen/kauppakoulu 258 26,6%
perus-/keski-/kansa-/kansalaiskoulu 273 28,1%
ei halua vastata 8 ,8%
Yhteensa 971 100,0%
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TAULUKKO L5. Kotipaikkakunnan asukasmaéara auttajaryhmittain.

auttajaryhma
samalla
paikkakunnalla
tai samassa
kunnan taloudessa toisella
kanssa asuva paikkakunnalla yli 50 km:n
sopimuksen paaasiallinen asuva etaisyydella
tehnyt auttaja paaasiallinen asuva
("virallinen") (poislukien auttaja, et. <50 paaasiallinen
omaishoitaja  "viralliset" oh:t) km auttaja Yhteensa
vastaajan yli 100 000 asukasta 0 0 0 0 0
kotipaikkakunnan 22,2% 32,2% 37,5% 62,5% 34,5%
asukasmaara 50 001-100 000 asukasta
,0% 13,6% ,0% 12,5% 10,7%
30 001-50 000 asukasta
11,1% 5,1% ,0% ,0% 4,8%
10 000-30 000 asukasta
22,2% 25,4% 50,0% 12,5% 26,2%
alle 10 000 asukasta
44,4% 23,7% 12,5% 12,5% 23,8%
Yhteensa (%) 100,0% 100,0% 100,0% 100,0% 100,0%
" ©) (59) ®) ® (84)
TAULUKKO L6. Kotipaikkakunnan asukasmaara, kaikki vastaajat.
vastaajan kotipaikkakunnan asukasmaara
Ikm prosenttia
yli 100 000 asukasta 323 33,3
50 001-100 000 asukasta 148 15,2
30 001-50 000 asukasta 74 7,6
10 000-30 000 asukasta 246 25,3
alle 10 000 asukasta 180 18,5
Total 971 100,0
TAULUKKO L7. Internetin kayttd auttajaryhmittain.
auttajaryhma
samalla
kunnan paikkakunnalla tai toisella
kanssa samassa paikkakunnalla yli 50 km:n
sopimuksen taloudessa asuva asuva etaisyydella
tehnyt paaasiallinen paaasiallinen asuva
("virallinen") auttaja (poislukien  auttaja, et. <50 padasiallinen
omaishoitaja "viralliset" oh:t) km auttaja Yhteensa
kayttaaké  kylla 44,4% 71,2% 50,0% 87,5% 67,9%
itse
internetia €l 55,6% 28,8% 50,0% 12,5% 32,1%
Yhteensa % 100,0% 100,0% 100,0% 100,0% 100,0%
Ikm
(k) ©) (59) (8) (8) (84)
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TAULUKKO L8. Laajakaistayhteyden omistaminen auttajaryhmittain.

auttajaryhma
samalla
kunnan paikkakunnalla tai toisella
kanssa samassa paikkakunnalla yli 50 km:n
sopimuksen taloudessa asuva asuva etéisyydella
tehnyt paéasiallinen paaasiallinen asuva
("virallinen™) auttaja (poislukien auttaja, et. <50 paaasiallinen
omaishoitaja "viralliset" oh:t) km auttaja Yhteensa
laajakaista ei ole 66,7% 39,0% 37,5% 25,0% 40,5%
internet-yhteys  ~ g, 33,3% 61,0% 62,5% 75,0% 59,5%
Yhteensa 100,0% 100,0% 100,0% 100,0% 100,0%
(9) (59) (8) (8) (84)

TAULUKKO L9. Etdaomaishoitajien eli padasiallisten auttajien, jotka asuvat toisella
paikkakunnalla kuin tuettavansa, oman statuksen mieltdminen. Ei erottelua etdisyyden mukaan.

pateva _ kertyva
lukumaara | prosentti | prosentti prosentti

etdomaishoitaja 5 31,3 31,3 31,3
kasite "omaishoitaja”

. ; 1 6,3 6,3 37,5
on minulle vieras
en ole tullut
ajatelleeksi asiaa 10 62,5 62,5 100,0
Total 16 100,0 100,0

TAULUKKO L10. Etdomaishoitajien eli paaasiallisten auttajien, jotka asuvat toisella
paikkakunnalla kuin tuettavansa, etéisyys tuettavastaan.

pateva kertyva
lukumaara prosentti prosentti prosentti
4-20 km 5 31,3 31,3 31,3
21-70 km 5 31,3 31,3 62,5
71-199 km 3 18,8 18,8 81,3
200-600 km 3 18,8 18,8 100,0
Total 16 100,0 100,0
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100%

B0%—

o

(an]

=
1

40%

prosenttia vastaajaryhmaistd auttaa itse

20%—

0% —

kunnan kanssa sopimuksen tehnyt
Mvirallinen") omaishoitaja

samalla paikkakunnalla tai samassa
taloudessa asuva padasiallinen

auttaja (poislukien "viralliset' ah:t)

toigella paikkakunnalla asuva
padasiallinen auttaja, et. < 50 km

B kotitaloustyélla
[ piha- ja kKorjaustyéna

[[] asicintiavulla

B ruljstusavulla

[ nidkoht toimissa

. sairaan-ferveydenhoidossa
1] henkiselld tuella

yli B0 kmi:n etisyydelld asuva
padasiallinen auttaja

KUVIO L1. Eri tukimuotojen yleisyys meneillaén olevissa auttamissuhteissa auttajaryhman mukaan.



0%

@

=

&
1

20% —

prosenttia vastaajista ilmoittaa saavansa tukea

40% —

0% —

kunnan kanssa sopimuksen
tehnyt ("virallinen™) omaishoitaja

B saan kunnalta tukealtietoa

= saan omaishoitajaliitoltal-yhdistykselta
tukealtietoa

[Jssanmuuktajérestéhatukeattietog -

B =2:an internetists tukealtistoa
[] saan lehdistaftv: stafradiosta tukealftietoa

] saan oppaista’kirjallisuudesta
tukeaftietoa

- saan seurakunnasta tukeaftietoa

I:lsakan staviltaftutuilta/naapureilta
tukeastietoa

- saan omaisiltafperheelta tukeaftietoa

[[] saan tukealtietoa ei mistaan tai EOS

Elzizialaiala
I

samalla paikkakunnalla tai toisella paikkakunnalla asuva yli 50 km:n etaisyydella asuva
samassataloudessa asuva pddasiallinen auttaja, et. = 50 km padasiallinen auttaja

padasiallinen auttaja (poislukien
"viralliset" oh:t)

KUVIO L2. Tukea/tietoa antavien tahojen yleisyys meneilldan olevissa auttamissuhteissa auttajaryhméan mukaan.
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0%

B0 % —

50% —

30%—

20%—

prosenttia auttajaryhmdstd ilmoittanut lisdtuen tarpeen

10%—

40%—F

0% —

kunnan kanssa sopimuksen samalla paikkakunnalla tai
tehnyt Mvirallinen™) omaishoitaja samassataloudessa asuva

paaasiallinen auttaja (poislukien
"viralliset' oh:t)

B tarvitaan: ohjausta ja neuvontaa
[ tarvitaan: koulutusta

[ 1tarvitaan: vertaistuki

M tarvitaan: keskusteluapu
[Jtarvitaan: apuvilineits

B tarvitaan: vapaa-aikaa

[l tarvitaan: tysjarjestelys ja joustoa

------------- Dtawﬂaan:-pahmh;}a-iisa”aiai-aumttavaim------------

[Jtaritaan: muuta
B tarvitaan: ECS

glzl o

toisella paikkakunnalla asuva ¥li 50 km:n etadisyydelld asuva
paaasiallinen auttaja, et. = 50 km péaasiallinen auttaja

KUVIO L3. Tarvittavan lisatuen yleisyys meneillaan olevissd auttamissuhteissa auttajaryhman mukaan.



2T lasten velvallisuus on auttaa
— T T B vanhempiaan heidan
: i : .-' ikdantyessaan
.Ias_ten velvallisuus on auttaa
vaikka vilkoittain, jos tarvitaan

lasten velvollisuus on hoitaa

o ikdantynyttd vanhempaa hanen
kadissaan niin kauan kuin
mahdollista

lasten velvallisuus on ottaa
B ik&antynyt vanhempi omaan
kotinsa hoidettavaksi, jos
tarpeen
an yhteiskunnan velvallisuus
hoitaa vanhukset ja muut apua
tarvitsevat

on ihmisen velvollisuus auttaa
B muitakin lahisukulaisia kuin
vanhempiaan/lapsiaan

on puolisoiden velvollisuus
| hoitaa taisiaan _

pitkdaikaissairauden tai
vammautumisen kohdatessa

vanhemman velvollisuus an

0% =

B0% —

prosenttia samaa mieltd
&
1

m hoitaa
pitkdaikaissairastafivammaista
taysi-ikaista lastaan

.ei itse halua olla perheenjasenen
tuen varassa

20% =

0%—

kunnan kanssa sopimuksen samalla paikkakunnalla tai toisella paikkakunnalla asuva yli 50 kmen etdisyydelld asuva
tehnyt ("virallinen") omaishoitaja samassa taloudessa asuva péaasiallinen auttaja, et. = 50 km péaasiallinen auttaja
paiasiallinen auttaja (poislukien
"yiralliset' oh:)

KUVIO L4. Esitettyjen vaittdmien kanssa samaa mielta olevien henkildiden prosenttiosuus auttajaryhméan mukaan.
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100%—

B80%—

60% =

40%=

prosenttia auttajista auttaa itse

20%—

0%

kunnan kanssa sopimuksen tehnyt
("virallinen") omaishaitaja

samalla paikkakunnalla tai samassa toisella paikkakunnalla asuva paaasiallinen
taloudessa asuva paaasiallinen auttaja auttaja
(poislukien "viralliset" oh:t)
auttajaryhma

B kotitaloustydll

B piha- ja korjaustydllz

[ Jasicintiavulla

M kuljetusavulia

[Ihlgkoht taimissa

B sairaan-fterveydenhoidossa

[ henkisella tuella

[[]seurana, juttukaverina olemisella
[ muulla tavalla

KUVIO L5. Eri tukimuotojen yleisyys meneilladn olevissa auttamissuhteissa auttajaryhman mukaan. Ei etdomaishoitajien erottelua

etaisyyden suhteen.

32



7%

[ tarvitaan: koulutusta

5[] 5, — € [Ctawitaan-veraistuki-——————
B tarvitaan: keskusteluapu

[Cltarvitaan: apuvalineita

B tarvitaan: vapaa-aikaa

[ tarvitaan: tyajarjestelya ja joustoa

50% I:ltan.ritaan: alveluja itselle tai
autettavalle

[ tarvitaan: muuta

40%—

30%

20%—

prosenttia auttajaryhmastd ilmoittanut tarpeen

10%—

0% —
kunnan kanssa sopimuksen tehnyt samalla paikkakunnalla tai samassa toisella paikkakunnalla asuva
Mvirallinen") omaishoitaja taloudessa asuva padasiallinen auttaja padasiallinen auttaja
(poislukien "viralliset' oh:t)
auttajaryhma

KUVIO L6. Tarvittavan lisatuen yleisyys meneillaan olevissa auttamissuhteissa auttajaryhman mukaan. Ei etdomaishoitajien erottelua
etaisyyden suhteen.
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B =aan kunnalta tukeaitietoa

80%— -saan omaishoitajaliitoltal-
vhdistykseltd tukeaftietoa

[]saan muulta jarjestilts tukealtietoa
W saan internetists tukeaitistoa

D saan lehdistditv:stafracdiosta
tukeaftietoa

[ saan oppaistalkirjallisuudesta
tukeaftietoa
[ saan seurakunnasta tukeaftietoa

GO% T []Saan ystavitafutuiltainaapureita

tukeaftietoa

- saan omaisiltalperheeltd
tukeaftietoa

B =2an muulta taholta tuke aitietoa
[ saan tukealtietoa ei mistaan tai EQS

40% —

20% -

prosenttia auttajatahosta ilmaissut tukitahon

ll

0% —
kunnan kanssa sopimuksen tehnyt samalla paikkakunnalla tai samassa toisella paikkakunnalla asuva paaasiallinen
("wirallinen") omaishoitaja taloudessa asuva paaasialinen auttaja auttaja

(poislukien "viraliset" oh:t)

auttajaryhma

KUVIO L7. Tukea/tietoa antavien tahojen yleisyys meneillddn olevissa auttamissuhteissa auttajaryhman mukaan. Ei etdomaishoitajien
erottelua etaisyyden suhteen.
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Y

80 %—

B0 %=

40%—

20%—

prosenttia auttajaryhmistd on vdittaman kanssa samaa mieltd

]

]
A

0%=
kunnan kanssa sopimulksen tehnyt ("virallinen") samalla paikkakunnalla tai samassa taloudessa toisella paikkakunnalla asuva paaasiallinen auttaja
omaishoitaja asuva padasiallinen auttaja (poislukien "viralliset'
oht)
auttajaryhma

lasten velvollisuus on auttaa vanhempiaan
heidan ikaantyessaan

lasten velvollisuus on auttaa vaikka viikoittain,
jos tarvitaan

lasten velvollisuus on hoitaa ikdantynytta
vanhempaa hanen kodissaan niin kauan kuin
mahdollista

lasten velvollisuus on oftaa ikaantynyt
vanhempi omaan kotiinsa hoidettavaksi, jos
tarpeen

on yhteiskunnan velvollisuus hoitaa vanhukset
Ja muut apua tamvitsevat

on ihmisen velvollisuus auttaa muitakin
ldhisukulaisia kuin vanhempiaan/apsiaan

on puolisoiden velvollisuus hoitaa toisiaan
pitkdaikaissairauden tai vammautumisen
kohdatessa

vanhemman velvollisuus on hoitaa
pitkdaikaissairasta/vammaista taysi-ikaista
lastaan

ei itse halua olla perheenjisenen tuen
varassa

KUVIO L8. Esitettyjen vaittamien kanssa samaa mielta olevien henkildiden prosenttiosuus auttajaryhman mukaan. Ei

etdomaishoitajien erottelua etdisyyden suhteen.
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