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 Yksinäisyys kotona asuvien  
iäkkäiden elämässä
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Tässä artikkelissa kuvataan kotona asuvien iäkkäiden ihmisten kokemuksia yksinäi-
syydestään. Tutkimus on osa Satakunnan Vanhustuki ry:n Yksinäisyydestä aitoon 
kohtaamiseen -hanketta.  Aineisto kerättiin haastattelemalla kymmentä, hankkeen 
ensimmäisen puolen vuoden aikana tavattua asiakasta. Haastattelut toteutettiin 
avoimina ja keskustelunomaisina. Ne nauhoitettiin, ja niistä pidettiin päiväkirjaa. 
Aineisto analysoitiin induktiivisesti teema-analyysillä. Haastateltavien keski-ikä 
oli 85 vuotta. He olivat yksin asuvia, leskeytyneitä, ja useimmat heistä olivat muut-
taneet lähiaikoina uuteen asuinympäristöön.  Heidän sosiaaliset suhteensa olivat 
harventuneet, terveys ja toimintakyky alentunut, ja lähes kaikilla oli ollut elämän-
historiassa haavoittavia kokemuksia. Yksinäisyyden kokemus vaihteli jatkuvasta 
yksinäisyydestä ajoittaiseen. Se ilmeni sekä emotionaalisena että sosiaalisena yksi-
näisyytenä. Osa haastateltavista korosti ihmisen omaa vastuuta elämästään ja myös 
yksinäisyydestään. Enemmistö heistä toivoi yksinäisyyteen apua ulkopuoliselta ta-
holta, esimerkiksi asuinyhteisöltä, ystäviltä tai tuttavilta. Tulosten mukaan yksinäi-
syyteen yhteydessä olevien tekijöiden kasautuminen aiheuttaa yksinäisyyden koke-
muksen. Haasteeksi yksinäisyyden lievittämiseen tähtäävissä interventioissa tulee 
näiden ikäihmisten uudelleen aktivointi ja elämänpiirin laajentaminen osallistaviin 
toimintoihin ja sosiaalisiin suhteisiin. Näitä interventioita tullaan tässä hankkeessa 
kehittämään yhdessä iäkkäiden henkilöiden kanssa.

Johdanto

Yksinäisyys on keskeinen haaste vanhustyössä. 
Tutkimusten mukaan ikääntyessä ihmisen ko-
kemus yksinäisyydestä lisääntyy (Luo, Hawkley, 
Waite & Cacioppo 2012; Honigh-de Vlaming 
2014) kasautuen erityisesti 85 vuotta täyttä-
neille (Vaarama, Mukkila & Hannikainen-
Ingman 2014). Ikä sinänsä ei kuitenkaan seli-
tä yksinäisyyttä vaan ikääntymiseen ja elä-
mänkulkuun tyypillisesti kuuluvat tapahtu-

mat (Heylen 2010; Honigh-de Vlaming, 
Haveman-Nies, Heinrich, van der Veer & de 
Groot 2013; Tiilikainen 2016). Yleisimpiä yk-
sinäisyyden kokemiseen yhteydessä olevia teki-
jöitä ovat eläkkeelle jääminen, leskeys, sosiaa-
listen suhteiden puuttuminen, muutto, trau-
maattiset elämäntapahtumat, terveysongelmat, 
toimintakyvyn lasku ja huono taloudellinen ti-
lanne (Dahlberg & McKee 2013; Tiilikainen 
2016). Yksinäisyyden tunteeseen liittyy elämän 
kokeminen merkityksettömäksi ja leimautumi-
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sen pelko. Yksinäisyys voi olla myös uuvuttava 
kokemus yhteiskunnallisesta osattomuudesta. 
(Tiilikainen 2016.)

Yksinäisyys on noussut merkittäväksi tut-
kimuskohteeksi siihen liittyvien negatiivisten 
yhteyksien vuoksi. Se on elämänlaatua heiken-
tävä, kivulias, lohduttomuutta, surua, synkkyyt-
tä ja kärsimystä tuottava tunne (Weiss 1973). 
Ihminen kokee olevansa toisten unohtama ja 
ulkopuolinen. Kokemukseen liittyy usein sosi-
aalisten suhteiden vähäisyys ja yhteydenpidon 
niukkuus lapsiin ja lastenlapsiin. Kuitenkin 
kokemus yksinäisyydestä voi olla riippumaton 
siitä, onko ympärillä muita ihmisiä (Victor, 
Scambler & Bon 2009; Pirhonen, Tiilikainen 
& Lemivaara 2016). Joidenkin tutkimusten 
mukaan yksinäisyyden nähdään olevan ihmi-
sen omaa syytä, ja että se on seurausta kon-
takteista vetäytymisestä ja itseensä keskittymi-
sestä (Kirkevold, Moyle, Wilkinson, Meyer & 
Hauge 2012) sekä kriittisestä persoonallisuu-
desta (Hauge & Jirkevold 2010).

Yksinäisyys on subjektiivinen kokemus, 
jolla on ajallinen luonne. Se voi olla jatku-
vaa tai ajoittaista. Ajoittaiseen yksinäisyy-
teen vaikuttavat vuorokauden- ja vuodenajat. 
Yksinäisyyden tunne vahvistuu usein erityises-
ti juhlapyhinä. (mm. Pajunen 2011; Tiilikainen 
2016.) Yksinäisyyden ajallisuus tulee esille sen 
sosiaalisessa ja emotionaalisessa ulottuvuu-
dessa. Sosiaalinen yksinäisyys ilmenee nyky-
hetkessä, sosiaalisten suhteiden, lähipiirin ja 
yhteenkuuluvuuden tunteen puuttumises-
sa. Sosiaaliset suhteet korostuvat yhtenä hy-
vinvoinnin osatekijänä vahvistaen sosiaalista 
identiteettiä (Levasseur, Richard, Gauvin & 
Raymond 2010; Dahlberg & McKee 2014). 
Emotionaalisen yksinäisyyden taustalla on lä-
heisen ihmissuhteen ja kiintymyksen kohteen 
puuttuminen tai sen menettäminen. Tällöin 
yksinäisyyttä ei välttämättä voi poistaa muu 
kuin uusi emotionaalisesti läheinen suhde. 
(Weiss 1973.) Emotionaalisen yksinäisyyden 
aiheuttaman negatiivisen tunteen on todet-
tu vahvistuvan erityisesti iltaisin ja öisin (mm. 

Tiilikainen 2016). Naisten on todettu koke-
van emotionaalista yksinäisyyttä jonkin verran 
miehiä enemmän (Dahlberg & McKee 2014).

Yksinäisyyden lievittämiseksi on kehitetty 
erilaisia interventioita. Interventioiden tavoit-
teena on ollut sosiaalisten taitojen parantami-
nen, sosiaalisen tuen ja kontaktien lisääminen. 
Tyypillisimpiä muotoja ovat ryhmissä tapah-
tuvat aktiviteetit. Ryhmien tavoitteena on so-
siaalisen aktiivisuuden ja kontaktien lisäämi-
nen. Ryhmät rakentuvat yleensä tietyn toi-
minnan tai keskusteluteeman ympärille. Myös 
kahdenkeskisiä keskusteluja ja kotikäyntejä on 
käytetty. (Savikko 2008; Masi, Chen, Hawkley 
& Cacioppo 2011.) Erityisesti sosiaalisilla ryh-
millä on todettu olevan jonkin verran vaiku-
tusta yksinäisyyden vähenemiseen. Esimerkiksi 
Vanhustyön keskusliitto on kehittänyt ja to-
teuttanut ystäväpiiritoimintamallia eri puolilla 
Suomea yli kymmenen vuoden ajan. Mallissa 
koulutetut ryhmänohjaajat tapaavat ystäväpii-
riin valittuja osallistujia 12 kertaa. Ystäväpiiri 
perustuu vertaistukeen ja yhteyden jatkumi-
seen osallistujien välillä ryhmätoiminnan 
päät ty misen jälkeen. Osallistujista suurin osa 
(86 %) on kokenut yksinäisyytensä lieventy-
neen, ja yli puolet on ystävystynyt jonkun ryh-
mäläisen kanssa. Osallistujat ovat myös koke-
neet saaneensa ideoita ja näköaloja omaan elä-
määnsä. (Savikko 2008; Jansson 2012; Pitkälä-
Routasalo 2012; Mervilä-Puhakka 2015.)

Parhaiten toimiviksi yksinäisyyden lievittä-
jiksi on todettu ryhmät, joiden interventioissa 
on teoreettinen perusta ja joiden toiminnassa 
ikäihmiset ovat aktiivisesti mukana (Dickens, 
Richards, Colin, Greaves & Campbell 2011). 
Interventioiden pidempiaikaisia vaikutuksia on 
selvitetty vähemmän, ja joidenkin tutkimusten 
mukaan vaikutusten ei ole todettu olevan pysy-
viä (esim. Honigh-de Vlaming ym. 2013). On 
myös kuvattu yksinäisyyden tunteen katoavan 
vasta kun henkilön tyydyttämättömät tarpeet 
tulevat tyydytetyiksi (Heinrich & Gullone 
2006).

https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/?term=Honigh-de Vlaming R%5BAuthor%5D&cauthor=true&cauthor_uid=24139287
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Aineisto ja menetelmät 

Tutkimuksen tarkoituksena oli kuvata Sata- 
kunnan Vanhustuki ry:n Yksinäisyydestä ai-
toon kohtaamiseen 2016–2018 -hankkeen 
asiak kaiden kokemuksia yksinäisyydestään. 
Ta  voitteena oli tuottaa tietoa yksinäisyyden 
lievittämiseen tähtäävien interventioiden ke-
hittämiseksi.

Tutkimuskohteena olivat Satakunnan 
Vanhustuki ry:n hallinnoiman, 1.3.2016 käyn-
nistyneen Yksinäisyydestä aitoon kohtaami-
seen 2016–2018 -hankkeen toiminnan ensim-
mäisen puolen vuoden aikana tavatut asiakkaat. 
Asiakkaat olivat ottaneet yhteyttä itse tai val-
tuuttaneet jonkun läheisensä ottamaan yh-
teyttä käynnistyneeseen yksinäisyys-projek-
tiin. Projektityöntekijät valitsivat kotona asu-
vista ja yksinäisiksi itsensä kokevista asiakkais-
taan haastateltavat. Valintakriteerinä oli työn-
tekijöiden arvioima yksinäisyys sekä asiakkaan 
suostumus haastatteluun. Haastateltavat eivät 
olleet kotihoitopalvelujen säännöllisiä käyttäjiä. 
Tutkimuslupa saatiin Satakunnan Vanhustuki 
ry:n hallitukselta. Aineisto hankittiin keskus-
telunomaisesti avoimina haastatteluina, jotka 
nauhoitettiin. Haastattelija oli projektin ulko-
puolinen henkilö, eikä ollut tavannut haastatel-
taviaan aikaisemmin.

Aineiston hankintamenetelmäksi valittiin 
keskustelunomainen avoin haastattelu, koska 
sen avulla haastateltavilla oli mahdollisuus ker-
toa omia kokemuksiaan ja näkemyksiään yk-
sinäisyydestään (mm. Aronson 1994; Laine 
2001; Burns & Grove 2005). Kun tutkitaan 
subjektiivisia kokemuksia, ei kvantitatiivisel-
la mittarilla tai etukäteen suunnitelulla kysy-
myssarjalla tavoiteta yksittäisen ihmisen ko-
kemusmaailmaa (Vanhatalo 2016). Tässä tut-
kimuksessa tiedonantajat olivat pääosassa, ja 
he kertoivat haastattelijalle omia kokemuksi-
aan, omilla sanoillaan. Haastatteluista pidet-
tiin myös haastattelupäiväkirjaa, jota käytettiin 
tulosten analysoinnin tukena.

Haastatteluun suostuneihin otettiin puhe-
linyhteys ja sovittiin haastatteluaika. Tämän 

artikkelin ensimmäinen kirjoittaja toteutti 
haastattelut. Kuusi haastattelua tapahtui haas-
tateltavan kotona ja neljä haastateltavan toi-
vomuksesta Satakunnan Vanhustuki ry:n toi-
mistohuoneessa. Haastattelun alussa pyydettiin 
kirjallinen suostumus ja kerrottiin, että haas-
tattelun tarkoituksena on keskustella yksinäi-
syydestä haastateltavan elämässä. Ensimmäiset 
kolme haastattelua toteutettiin kahtena tapaa-
miskertana, joista ensimmäinen käytettiin tu-
tustumiseen. Tarkoituksena oli, että tällä tavoin 
toisella kerralla voitaisiin arasta yksinäisyyden 
aiheesta keskustella avoimemmin. Käytäntö ei 
tukenut tätä tarkoitusta, sillä jo ensimmäisellä 
kerralla haastateltavat kertoivat yksinäisyydes-
tään saman, mikä tuli esille varsinaisessa tut-
kimushaastattelussa. Tämän jälkeen tutkija ta-
pasi seuraavat haastateltavat vain yhden kerran. 
Haastattelujen kesto vaihteli runsaasta tunnista 
kahteen tuntiin. Nauhoitetut osuudet haastat-
teluista vaihtelivat 32 minuutista 45 minuut-
tiin. Haastattelut olivat runsaita, ja pysyminen 
sovitussa aiheessa oli lähes jokaisessa haastat-
telussa vaikeaa. Haastatelluilla oli tarve puhua 
elämästään, kertoa itsestään, ajatuksistaan ja 
yksinäisyydestään. 

Aineisto analysoitiin aineistolähtöisesti, 
koska tarkoituksena oli kuvata haastateltujen 
omia kokemuksia (Tuomi & Sarajärvi 2004). 
Analyysi aloitettiin kuuntelemalla haastattelu-
jen nauhoitukset useampaan kertaan ja luke-
malla samalla haastatteluun liittyvä osuus haas-
tattelupäiväkirjasta. Haastatteluaineiston täy-
dentäminen haastattelupäiväkirjalla rikastut-
taa aineistoa (Silverman 2000). Haastatteluista 
poimittiin yksinäisyyteen liittyviä lausumia 
kunkin haastateltavan nimen (nimet muu-
tettu) alle. Sen jälkeen aineisto ryhmiteltiin 
teema-analyysina, joka soveltuu kokemuk-
sista kertovan puheen analyysimenetelmäksi 
(Aronson 1994). 

Kuvaus tutkimukseen osallistuneista

Haastateltavat olivat kotona yksin asuvia 
ikääntyneitä. Heistä seitsemän oli naisia ja 
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kolme miehiä. Nuorin heistä oli 82- ja van-
hin 88-vuotias. Seitsemän haastateltavaa 
asui kerrostaloasunnossa ja kolme omakoti-
talossa. Kahdeksan heistä oli jäänyt leskeksi. 
Omakotitalossa asuvat olivat jääneet leskiksi 
vasta vähän aikaa sitten, viiden kerrostalossa 
asuvan haastateltavan puolison kuolemasta oli 
kulunut enemmän aikaa. Kerrostalossa asuvista 
yksi henkilö oli eronnut vuosikymmeniä sitten 
ja yhden puoliso oli elossa, mutta ollut pitkä-
aikaisessa laitoshoidossa useita vuosia. Kaikilla 
haastatelluilla oli lapsia, ja lasten lukumäärä 
vaihteli yhdestä kolmeen. Viiden haastatelta-
van lapset asuivat kauempana, osa hyvinkin 
kaukana (esimerkiksi Amerikassa). Muiden 
lapset asuivat samassa kaupungissa tai melko 
lähellä ja olivat yh teyksissä vanhempiinsa sään-
nöllisesti tai melko usein. 

Kaikkien haastateltavien elämään sisältyi 
myös vaikeita elämänkokemuksia. Tällaisia 
olivat muun muassa perheessä pitkään asunut 
vaikea puolison vanhempi, lapsuuden huo-
no-osaisuus, perintöriidat, lapsen kuolema 
nuorena aikuisena, puolison itsemurha, väki-
valtainen alko holismia sairastava puoliso, las-
ten ongelmat ja laitoshoidossa oleva puoliso. 

Kaikki haastateltavat olivat olleet työikäi-
sinä kodin ulkopuolella töissä: teollisuudes-
sa, palveluammateissa, toimistotöissä tai vir-
kamiehenä. Useimmilla oli pitkiä työsuhteita, 
osa oli ollut lasten ollessa pieniä muutaman 
vuoden kotona, osa oli vaihtanut työpaikkaa 
useampia kertoja työuransa aikana. Eläkkeelle 
oli jääty eläkeiässä, vain yksi haastatelluista oli 
jäänyt sairaseläkkeelle tapaturman seurauksena.

Kaikki haastateltavat olivat muuttaneet 
asuinpaikkaa jossain elämänsä vaiheessa. Osal-
la heistä oli taustalla lyhempiä muuttoja, paik-
kakunnan ja maakunnan sisällä hyvinkin mo-
neen kertaan. Kaksi heistä oli syntynyt Kar-
ja lassa, josta oli joutunut lähtemään evak-
koon kahteenkin kertaan. Kaksi haastatelluis-
ta oli asunut työikänsä pääkaupunkiseudulla ja 
muuttanut takaisin lapsuuspaikkakunnalleen 
vasta eläkeläisenä. Yksi haastatelluista oli kah-
denkymmenen vuoden ajan asunut puolisonsa 

kanssa talvet Espanjassa, ja nyt puolison kuol-
tua jäänyt talveksi Suomeen. 

Tulokset

Aineisto ryhmiteltiin kolmeen teemaan: yksi-
näisyyteen yhteydessä olevat muutokset haas-
tateltavan elämässä, kokemus yksinäisyydestä 
omassa elämässä ja yksinäisyyden torjuminen. 
Yksinäisyyteen yhteydessä olevat muutokset 
haastateltavan elämässä jakautuivat asuin- ja 
elinympäristön muutoksiin, terveyden ja toi-
mintakyvyn muutoksiin ja muutoksiin sosiaa-
lisissa suhteissa. Kokemus yksinäisyydestä 
omassa elämässä jakautui yksinäisyyden tun-
teeseen ja ihmissuhteiden merkitykseen yksi-
näisyydessä. Yksinäisyyden torjuminen -teema 
jakautui omavastuisuuteen ja muiden ihmisten 
tukeen. Tulosten esittämisessä käytetään suo-
ria lainauksia haastatteluista kuvaamaan il miö-
tä sellaisena kuin haastateltavat sen kuvasivat 
(Silverman 2000; Burns & Grove 2005).

Yksinäisyyteen yhteydessä olevat 
muutokset haastateltavan elämässä

Kaikki haastateltavat kokivat vanhenemisen 
tuoneen muutoksia elämäänsä. Muutokset ei-
vät olleet vanhenemisen sinänsä aiheuttamia, 
vaan elämäntilanteessa, terveydessä tai toi-
mintakykyisyydessä tapahtuneita muutoksia. 
Näissä haastatteluissa nousi esille lähiaikoina 
haastateltavan elämässä tapahtuneiden muu-
tosten yhteys elämänlaadun heikkenemiseen ja 
yksinäisyyteen.

Asuin- ja elinympäristöön liittyvät 
muutokset
Kerrostaloasunnossa asuvista haastatelluista 
vain yksi oli asunut nykyisessä asunnossaan 
pidemmän aikaa, sen valmistumisesta lähtien. 
Muilla kerrostaloon muuttaminen oli tapah-
tunut jonkin aikaa sitten, isommasta asunnos-
ta pienempään tai omakotitalosta kerrostaloon. 
He olivat periaatteessa tyytyväisiä ratkaisuihin-
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sa, mutta ongelmiksi koettiin huono esteettö-
myys (esim. jyrkät raput ulkorappusilta hissi-
tasanteelle) ja vaikeus tutustua uuden asuinta-
lon ja -alueen ihmisiin. Uusi asuinympäristö 
oli osaltaan lisännyt heidän kokemustaan yk-
sinäisyydestä. Tutut naapurit ja asuinyhteisö oli 
jäänyt, vaikka asuttiin samassakin kaupungissa.

Ulos meneminen on ongelma, vaikka täs-
sä talossa on hissi, niin ensimmäisestä ker-
roksesta on kuitenkin toistakymmentä melko 
jyrkkää rappusta pihamaalle. Luiskaa ei ole. 
Pohjakerroksen kautta pääsee ulos helpommin, 
sieltä on vain viisi rappua pihamaalle ja siel-
lä on kapea pyörille rakennettu luiska, johon 
ei pyörätuoli mahdu. (Meeri)

Kerrostalon ylimmässä kerroksessa asuva Tyy-
ne kertoi, ettei kahteen vuoteen kukaan hänen 
asuintalostaan ollut soittanut hänen ovikel-
loaan. Elman mukaan:

Menee useita päiviä, että en puhu tai tapaa 
silmäkkäin ihmisiä. Kyllä sitä saisi ihmisten 
näkemistä olla enemmänkin. Pihamaalla on 
puutarhapenkki, johon menen joskus istumaan 
ja katselemaan elämää. Joskus tulee joku vie-
reenkin istumaan ja jutellaan.

Omakotitalossa asuvien haastateltujen puoliso-
jen kuolemasta oli kulunut vasta melko vähän 
aikaa. Yhden haastatellun lapset olivat ehdot-
taneet omakotitalon myymistä ja muuttamis-
ta kerrostaloon, toiset omakotitaloasujat olivat 
ainakin toistaiseksi päättäneet ”asua kotonaan”. 
He olivat järjestäneet omakotitaloon liittyvät 
työt niin, että joko he itse tai sovittu/palkattu 
henkilö hoiti esimerkiksi ruohikonleikkuun ja 
lumen kolauksen.

Aluksi tänne muutettua asuttiin vuokralla 
kerrostaloissa. Elettiin säästäväisesti ja teh-
tiin kovasti töitä ja sitten saatiin tämä oma-
kotitalotontti ostettua ja rakennettiin tämä 
talo. Ja tässä haluan asua, vaikka asunkin nyt 
puolison kuoltua yksin. (Väinö)

Asun kuitenkin samassa kodissa, jossa olen-
kin asunut – mielestäni on tärkeää että asun 
omassa kodissani. Niin kauan kuin olen toi-
mintakykyinen asun kotonani – siivoja mi-
nulla käy, ruokapalvelua otan kolme kertaa 
viikossa, olen tyytyväinen olemiseeni. (Meeri)

Puolison kuolema oli tuonut omakotitalossa 
asuvien elämään yksinäisyyden, vaikka he ha-
lusivatkin jatkaa asumista omassa kodissaan 
ja elinympäristössään. Yhdessä rakennettu tai 
hankittu talo koettiin tärkeäksi, samoin kuin 
tuttu asuinyhteisö.

Terveyteen ja toimintakykyyn liittyvät 
muutokset
Haastatteluissa tuli esille terveyteen ja toimin-
takykyyn liittyviä ongelmia, joiden koettiin 
osaltaan vaikuttaneen yksinäisyyttä lisäävästi. 
Osa tuntui sopeutuneen sairauksiinsa ja koki 
selviävänsä niiden kanssa, vaikka ei voinutkaan 
enää samalla tavalla liikkua ja osallistua kuin 
aikaisemmin. Meeri oli joutunut kaksi vuot-
ta sitten aivoverenvuodon seurauksena pyörä-
tuoliin, osalla oli vaikeitakin sydänsairauksia, 
hoidettu syöpäsairaus, silmänpohjarappeumaa, 
ruoansulatuselinten ongelmia tai työtapatur-
mainen selkäongelma, joka oli iän myötä pa-
hentunut. Näiden sairauksien koettiin vaikeut-
tavan osallistumista mm. liikkumisvaikeuksien, 
heikentyneen näön tai hallitsemattomien vat-
santoimintaongelmien vuoksi.

Kaksi haastatelluista kertoi, että heillä oli 
diagnosoitu Alzheimerin tauti. Toinen heistä 
sai siihen lääkitystä ja oli tehnyt edunvalvonta-
valtuutuksen. Hän myös suunnitteli omaisten-
sa kanssa yhteistyössä palveluasumiseen muut-
tamista. Toinen muistisairaista tunnisti itse 
muistinsa huonontuneen, ja sen havaitsi myös 
haastattelun kuluessa. Haastattelun kulues-
sa selvisi, että hän ei ollut muistiongelmien-
sa vuoksi käynyt lääkärissä tai muistitesteissä, 
eikä hänen muistiongelmiaan ollut diagnosoi-
tu. Hänet ohjattiin haastattelun jälkeen tutki-
muksiin ja hoitoon. Kolmas haastateltava toi-
voi pääsevänsä muistiongelmien vuoksi laitos-
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hoitoon, mutta harmitteli olevansa liian terve 
siihen. Hän oli useitakin kertoja käynyt muis-
titesteissä, muistihoitajalla ja lääkärillä. Hän 
koki, että laitosasuminen olisi lisännyt hänen 
turvallisuuttaan.

Kun keskustelimme osallistumisen ja yh-
teydenpidon muutoksista haastateltujen omas-
sa elämässä, terveys ja toimintakyky nousivat 
selittäviksi tekijöiksi. He kertoivat ”tulleensa 
saamattomiksi”, oli alkanut huimailla, ja kaa-
tuminen oli alkanut pelottaa. Osalla haastatel-
luista oli vakaviakin sairauksia, ja he kertoivat 
hoitavansa itseään parhaansa mukaan ja otta-
vansa sairauksien tuomat rajoitukset huomioon 
elämässään. Yhteydenpidon vaikeutumisen 
koettiin vähentäneen sosiaalisia kontakteja ja 
osaltaan lisänneen yksinäisyyttä.

Sosiaalisiin suhteisiin liittyvät muutokset
Haastateltavista kahdeksan oli leskiä, joista yksi 
oli eronnut ensimmäisestä avioliitostaan, mut-
ta ollut sen jälkeen naimisissa ja tämä toinen 
puoliso oli kuollut. Lisäksi yksi haastateltava 
oli eronnut, ja yhden puoliso oli pitkäaikaises-
sa laitoshoidossa. Jokaisella haastatellulla oli 
kokemus puolison ja lasten kanssa asumisesta, 
nyt lapset olivat aikuistuneet, muuttaneet pois 
lapsuuskodistaan ja perustaneet omat perheen-
sä. Suhteet lapsiin olivat haastateltujen mukaan 
hyvät, intensiteetti vaikutti kuitenkin vaihtele-
van. Yksi haastatelluista kävi lapsensa kanssa 
kaupassa viikoittain, muiden kohdalla säännöl-
linen avustaminen ei tullut esille. Kauempana 
oleviin lapsiin oltiin puhelinyhteydessä joku 
jopa päivittäin. Lasten koettiin tukevan ja 
kuuntelevan vanhempiaan. Lapsiperheen su-
pistuminen ensin kahden henkilön ja lopulta 
yhden henkilön perheeksi koettiin olevan yh-
teydessä yksinäisyyteen.

Lasten kanssa on hyvät välit ja lastenlapsiin. 
(Veera)

Kaipaan kyllä lapsia – joskus toivon että he 
olisivat lähempänä. (Tyyne)

Kuudella haastatelluista oli sisarus tai useampia 
elossa, ja kahdella heistä oli tiivis yhteys sisa-
ruksiinsa, yhdellä oli yhteys viikoittain ja kolme 
oli yhteydessä silloin tällöin. Esille tuli myös 
ongelmallisia sisarussuhteita, joissa yhteyden-
pito oli katkennut. Sisarusten kanssa pidettiin 
yhteyttä useimmiten puhelimitse, ja etäisyydet 
vaikeuttivat tapaamisia. Tiiviin yhteyden sisa-
ruksiin kerrottiin lievittävän yksinäisyyttä.

Sukulaisia ja tuttavia asuu lähellä – ja käyvät 
nekin ja pitävät huolta… (Lahja)

Lastenlapset eivät kovinkaan merkittävästi 
nousseet haastatteluissa esille. Yhdellä oli hoi-
toalan koulutuksen saanut lapsenlapsi, joka 
kävi auttamassa isovanhempaansa viikoittain 
ja johon isovanhempi tarpeen mukaan oli yh-
teydessä muutenkin.

Nuoruuden ystävät olivat jo kuolleet. Eri-
tyisesti Tyyne kaipasi kuollutta ystäväänsä, jon-
ka kanssa hän oli aikaisemmin osallistunut mo-
nenlaisiin kulttuuriharrastuksiin ja käynyt kä-
velylenkeillä. Väinö kertoi tapaavansa ”naapu-
rin miehen” kanssa melkein päivittäin ja koko 
asuinyhteisön olevan hyvä. Lisäksi Väinö kertoi:

Eläkeläisten toiminnassa käyn - tappamas-
sa aikaa ja tapaamassa entisiä työkavereita. 
Karjalaisten tapaamisissa käyn joka kuukau-
si. Ja kauppakeskuksessa meitä on muutaman 
miehen porukka, jotka näemme muutaman 
kerran viikossa ja parannamme maailmaa.

Kukaan haastatelluista ei tuonut esille, että ns. 
paras ystävä tai hyvä ystäväporukka olisi ole-
massa. Osalla oli kuitenkin muutaman ”tutta-
van” ryhmä, joiden kanssa tavattiin aika ajoin 
ja voitiin mennä erilaisiin tapahtumiin ja tilai-
suuksiin yhdessä. Jotkut haastatellut korosti-
vat, että he voivat mennä tilaisuuksiin yksin-
kin, jotkut taas kokivat luontevammaksi mennä 
yhdessä toisen kanssa. Sosiaalisten suhteiden 
muuttuminen ja harveneminen tuli tässä haas-
tattelussa esille, ja tämän myönnettiin vaikutta-
van itsensä yksinäiseksi kokemiseen. 
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Kokemus yksinäisyydestä omassa elämässä

Osa haastatelluista kertoi tuntevansa itsensä 
yksinäiseksi päivittäin, osa myönsi tuntevan-
sa yksinäisyyttä silloin tällöin, ja mukana oli 
myös kaksi henkilöä, jotka kielsivät yksinäisyy-
den. He olivat kuitenkin itse ottaneet yhteyden 
yksinäisyys-projektin työntekijöihin ja kerto-
neet olevansa yksinäisiä.

Yksinäisyyden tunne
Yksi haastatelluista kertoi tunteneensa itsensä 
aikaisemminkin elämässään sivustakatsojaksi, 
mutta olleensa sellainen ihminen, jolle mo-
net tuttavat ovat halunneet uskoutua ja ker-
toa ongelmistaan: olin sellainen hyvä kuunteli-
ja. Toinen kertoi hyvin yksinäisestä ulkopuo-
lisuuden kokemuksestaan ja vaikeasta lapsuu-
destaan ollessaan sijoitettuna kasvattiperheessä.

Kaksi haastatelluista ei myöntänyt koke-
vansa itseään yksinäiseksi, vaikka he olivat mo-
lemmat itse ottaneet yhteyttä yksinäisyys-pro-
jektin työntekijöihin ja olivat suostuneet haas-
tateltaviksi yksinäisyydestään. Toinen heistä 
nimesi tuntemuksensa ”pitkäksi ajaksi” ja ker-
toi, että on välillä kovin pitkä aika, vaikka yh-
teydenpitoa lasten ja sukulaisten taholta on lä-
hes päivittäin. Toinen yksinäisyytensä kieltä-
vistä kertoi, että jos sitä kokisi itsensä yksinäiseksi, 
se olisi peiliin katsomisen paikka. Yksinäisyyden 
tunnustamisen kynnys vaikutti heidän kohdal-
laan olevan korkea.

Yksinäisyys oli tullut kahdeksan haastatel-
lun elämään vasta viime vuosina, joku myön-
si tuntevansa itsensä yksinäiseksi päivittäin, 
useimmat aika ajoin. Yksinäisyyden kerrottiin 
olevan negatiivinen tunne, joka ”vain tulee”.

Joskus on kuitenkin sellaisia hetkiä. Se tunne 
tulee silloin kun tulee. Yksinäisyys on tunne…
on aivan yksin. (Tyyne)

Yksinäinen on yksinäinen, ja se on pahaa oloa. 
On tullut tyhjyys… tarkoituksettomuus ja tar-
peettomuus. (Elma)

Joskus tulee pitkä aika ja yksinäinen olo, tip-
pa linssiin. Tulee katkera olo. Se yksinäisyys on 
semmoinen haikea olo. (Meeri)

Ihmissuhteiden merkitys yksinäisyyden 
kokemukseen
Haastatteluissa korostui ihmissuhteiden muut-
tumisen ja vähenemisen merkitys yksinäisyy-
teen. Haastateltavat kertoivat yksinäisyyden 
kokemuksen ja sosiaalisten suhteiden muu-
tosten välisestä yhteydestä. Kaikissa haastatte-
luissa tuotiin esille elämänvaiheita, joihin oli-
vat kuuluneet niin puoliso, kotona asuvat lap-
set kuin työtoveritkin. He olivat osallistuneet 
ja harrastaneet toimintoja, joihin oli sisältynyt 
muiden ihmisten tapaamista ja ryhmäytymistä. 
Nämä elämää rikastuttaneet sosiaaliset suhteet 
olivat muuttuneet ikääntyessä, ja sosiaalisten 
suhteiden määrä oli kaikilla vähentynyt.

Arkeni on hyvin yksinäistä. Olimme melkein 
aina mieheni kanssa yhdessä. (Vieno)

Olen aika ajoin yksinäinen. Vieraiden läh-
tiessä tulee haikea mieli… (Maire)

Olen aina yksinäinen, kuoroissa lauloin yli   
20 vuotta, nyt ei enää… (Tauno)

Haastatellut kertoivat, ettei yksinäisyys ollut 
aikaisemmin kuulunut heidän elämäänsä, mut-
ta nyt vanhana yksinäisyys oli hiipinyt elämään. 
He tunnistivat ihmissuhteiden vähenemisen 
yksinäisyyttä lisääväksi tekijäksi.

Kun sitä on yksin, tulee niin araksi,  ettei 
sitä uskalla enää mihinkään lähteäkään. 
Aikaisemmin elämässä en ollut yksinäinen, 
vasta tässä parin vuoden aikana. (Elma)

 ...kun sitä oli työelämässä, oli siihen liittyviä 
kontakteja, ei ollut yksinäinen. (Tyyne)

Haastatelluilla oli työikäisinä ollut sellaisia 
harrastuksia, joista he olivat terveyden ja toi-
mintakyvyn muutosten takia joutuneet luopu-
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maan. Harrastukset olivat tuoneet elämään so-
siaalisia suhteita ja monenlaista toimintaa. Yksi 
haastatelluista kertoi olleensa koiraharrastaja, 
jonka elämään oli tuonut sisältöä näyttelyt ja 
pentukasvatus. Kaksi haastateltua olivat olleet 
aktiivisia vapaaehtoistyöntekijöitä ja mukana 
monenlaisessa toiminnassa. He kertoivat mi-
ten muiden auttaminen oli tuonut omaankin 
elämään merkitystä ja sisältöä. Yhden elämän-
sisältönä oli ollut kuoroharrastus. Hän kertoi 
rakastavansa musiikkia, mutta kuoro toi elä-
mään myös kaveriryhmän ja esiintymisiä.

Haastateltavat kertoivat arkensa toistuvan 
samanlaisena. Siihen sisältyivät päivittäiset 
arki rutiinit ja pienet arkiaskareet. Useimmilla 
oli oman kokemuksensa mukaan liian vähän 
kohtaamisia muiden ihmisten kanssa. Kaksi 
haastateltavaa tapasi ainakin ateriapalvelun 
tuojan viitenä päivänä viikossa, yhdelle soitet-
tiin arkipäivisin vapaaehtoistoiminnan keskuk-
sesta ”tarkistuspuhelu”, ja kahden haastatelta-
van lapset soittivat päivittäin. Haastateltavat 
kertoivat viettävänsä aikaa televisiota katsel-
len ja radiota kuunnellen. Yksi haastatelluista 
kertoi olleensa ahkera kirjastossa kävijä, mutta 
toimintakyvyn heikkeneminen oli lopettanut 
sen. Yksi haastatelluista teki päivittäin käsitöitä. 
Päivälehdet luettiin ja katseltiin ikkunasta tai 
istuskeltiin sään salliessa parvekkeella tai piha-
penkillä. Viisi haastatelluista kertoi pyrkivän-
sä ulkoilemaan päivittäin tai useita kertoja vii-
kossa. Arkeen kuitenkin toivottiin lisää muiden 
ihmisten tapaamisia ja toimintaa, ja tapahtu-
maköyhä arki koettiin yksinäisyyden tunnet-
ta lisääväksi.

Joka arkipäivä näen ainakin ruoan tuojan, 
ovat kivoja poikia. Ehtivät muutaman sa-
nan jutellakin. Iltapäivällä saatoin aikaisem-
min käydä ulkona, mutta nykyisin ei juuri. ... 
Parvekkeella pystyn istuskelemaan, mutta se 
on iltapäivisin aurinkoisella säällä niin kuu-
ma, ettei siihen voi mennä. (Meeri)

Osa haastatelluista oli myös aktiivisesti ha-
keutunut osallistumaan erilaisiin toimintoi-

hin: ryhmätoimintaan, retkille ja tapahtumiin. 
Heidän mukaansa ihmisen itsensä tulee ottaa 
vastuuta yksinäisyydestään.

Yksinäisyyden torjuminen

Haastateltavat pohtivat myös yksinäisyyden 
lievittämistä omassa elämässään. He kokivat 
tarvitsevansa lisää sisältöä elämäänsä, ihmis-
ten näkemistä enemmän, mahdollisuutta ul-
koiluun, tapahtumia. Osa haastatelluista toivoi 
saavansa ulkopuolelta apua yksinäisyyteensä, 
osan mielestä yksinäisyyden voi ratkaista vain 
ihminen itse.

Omavastuisuus yksinäisyydestä
Osa haastateltavista korosti ihmisen omaa 
vastuuta elämästään, myös yksinäisyydestään. 
Haastateltavat kertoivat, mitä olivat omassa 
elämässään tehneet yksinäisyydestään pääse-
miseksi. Joillakin oli tarvittu lasten rohkaise-
mista, joku oli lukenut lehdestä ilmoituksen 
alkavasta harrastustoiminnasta tai ryhmästä ja 
sanonut itselleen, että nyt sinä menet tuonne.

Yksinäisyys on semmoista tarpeettomuuden ja 
turhuuden tunnetta – ettei ole enää mitään… 
Mutta kyllä sitä on vain lähdettävä ja keksit-
tävä miten tästä eteenpäin. Ei sitä elämäänsä 
voi aivan toisenkaan varaan jättää, on otet-
tava vastuuta itse. (Liisa)

Osalla haastatelluista lasten tuki yksinäisyyden 
torjumisessa oli ollut merkittävää. Maire ker-
toi, että 

Lapseni huolehtivat että lähden kotoa jonne-
kin – päiviin tulee ohjelmaa. Tulin mukaan 
monikulttuuriryhmään, kieliryhmiin jne. 
Onneksi tyttäreni suositteli.

Eero oli tyttärensä tuella suunnitellut itselleen 
viikko-ohjelman, jossa jokaiseen päivään kuu-
lui muiden ihmisten tapaamista, mutta hän 
jatkoi, että en usko että tätä yksinäisyyttä voisi 
kokonaan poistaa. Lahja puolestaan kertoi, että 
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 …välillä on niin pitkä aika, ettei tiedä mitä 
tekisi. Silloin minä soitan lapsille. Ne sanoo, 
että soitapas vaikka sille ja sille, että saat ajan 
kulumaan. Ja minä soitan ja puhun niin pit-
kään kuin ilkeän tai toinen joutaa. Ja keksii-
hän sitä itsekin usein kaikenlaista tekemistä.

Veera totesi, että kotoa ei kukaan tule hake-
maan, itse vain pitää lähteä. Ja Mairen mukaan 
Pitää olla vahvuutta lähteä itse. Kotonaankin voi 
tehdä monenlaista. Myös Väinö korosti ihmisen 
omaa vastuuta ihmissuhteistaan: Jos ihmisellä 
ei ole ketään – niin silloin pitäisi katsoa peiliin, 
itses säkin on vikaa!

Muiden tuki yksinäisyyden torjumisessa
Suuressa osassa haastatteluja toivottiin apua 
yksinäisyyteen ulkopuoliselta taholta. Se ke-
neltä apua toivottiin, jäi tarkemmin määritte-
lemättä. Kuitenkaan yhteiskuntaa ei velvoitet-
tu järjestämään apua, enemmänkin tukea toi-
vottiin ympärillä eläviltä ihmisiltä, järjestöiltä 
ja vapaaehtoistyöltä. Kannettiin myös huolta 
yksinäisten ihmisten löytämisestä ja siitä, voi-
daanko yksinäisyyttä poistaa vain saamalla ih-
minen osallistumaan. Kotiin kutsumisen kyn-
nyksen todettiin myös nousseen aikaisemmista 
vuosikymmenistä.

Ihminen pelkää että koti joutuu arvioinnin 
kohteeksi. (Maire)

Liisa toivoi jonkun tulevan ja kuuntelevan: 
Kyllä meidän pitäisi kantaa huolta toisistamme-
kin, ei sitä voi aina ajatella, että yhteiskunta… 
Muutkin haastateltavat toivoivat kotiin tulevaa 
kuuntelijaa ja keskustelijaa, ei vain ulkoiluttajaa 
tai tapahtumiin saattajaa.

Suurena ongelmana olivat yksin liikkumi-
sen ongelmat. Elma sanoi,

ettei sitä uskalla yksin lähteä mihinkään, 
vaikka ei täältä pitkä matkakaan olisi. Pitäisi 
olla joku hakemassa ja kaverina. Mutta ei se 
yksinäisyys ainakaan mihinkään häviä, kun 
sitä on vain täällä yksinään. Sitä ei uskalla 

yksin lähteä, kun on niin jäykkä ja kompura ja 
pelkää, että jos vaikka joku tönäisee… Ennen 
sitä meni tilaisuuksiin usein yhdessä jonkun 
toisen kanssa, mutta välillä yksinkin, kuljin 
täältä linja-autossa. Kun olisi joku joka vei-
si ulos, lähtisin vaikka talvellakin… ja liuk-
kaammilla voisi ottaa rollaattorin.

Yksin tilaisuuksiin meneminen toi myös haas-
teita. Maire totesi,

 …että olisi joku joka houkuttelisi mukaan! Se 
on hirveän tärkeää. Menin yksin mukaan toi-
mintaan – ei ollut kaveria jonka kanssa men-
nä.

Myös Veera kertoi olevansa vähän arka lähte-
mään – pitäisi olla joku jonka kanssa menee.

Uusien ystävien saaminen vanhana koettiin 
vaikeammaksi kuin nuorempana. Lapsuudesta 
asti tutut ystävät koettiin aarteena, mutta heitä 
ei enää juuri ollut. Uusissa ystävissä pohdittiin, 
olisiko yhteisiä kiinnostuksen aiheita tai jos 
toinen puhuisikin koko ajan itsestään tai va-
littaisi omia vaivojaan. Toisaalta todettiin, että 
ei uusien ystävien tarvitse lapsuusystäviä kor-
vatakaan, vaan tapaaminen, keskustelu, ulkoilu 
ja osallistuminen riittävät.

Meerin mukaan paras lääke yksinäisyyteen 
on toinen ihminen:

Kyllä sitä voisi käydä semmoisenkin luona, 
joka on pyörätuolissa… Kyllä se ihminenkin 
merkitsee, että jos se vieras vain koko ajan va-
littaa vaivojaan, niin eihän sekään…

Kahdessa haastattelussa arveltiin myös paikal-
lisen kulttuurin olevan sellaista, ettei se tue tu-
tustumista uusiin ihmisiin. Meeri arveli, että 
olisiko se tämä tämän seudun luonne sellainen, 
että ne eivät oikein tule kylään?. 

Tyynen mielestä on oltava realistinen ja hy-
väksyttävä yksinäisyys vanhuuteen kuuluvana: 

Realistinen tunne – elämä on tätä, luopumista. 
Yksinäisyyden tunnekin on vain hyväksyttä-
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vä – tämä on mun elämää… Alitajuisesti voi 
kuitenkin toivoa, että tulisi joku… samanhen-
kinen ja luotettava.

Pohdinta

Tutkimuksen tarkoituksena oli kuvata Yksi-
näisyydestä aitoon kohtaamiseen 2016–2018  
 -hankkeen asiakkaiden omia kokemuksia yk-
sinäisyydestään. Tavoitteena oli tuottaa tietoa 
yksinäisyyden lievittämiseen tähtäävien inter-
ventioiden kehittämiseen. Haastateltavat olivat 
hankkeen käynnistymisen jälkeen (maaliskuu 
2016) ensimmäisen puolen vuoden aikana ta-
voitettuja, kotona asuvia yli 75-vuotiaita ikä-
ihmisiä. 

Haastateltavat itse tai heidän valtuuttaman-
sa henkilö olivat ottaneet yhteyttä alueella 
käynnistyneen Yksinäisyydestä aitoon kohtaa-
miseen -hankkeen työntekijöihin pian hank-
keen käynnistymisen jälkeen. Siksi voidaan 
ajatella, että kohderyhmäksi valikoitui ainakin 
jossain määrin aloitteelliset, itsensä yksinäisek-
si usein tai ajoittain kokevat ikäihmiset. 

Suomalaisen vanhuspolitiikan keskeisin ta-
voite on ikääntyneiden kotona asumisen tur-
vaaminen koko elämän ajaksi. Toisena keskei-
senä tavoitteena on ikääntyneiden itsenäisen 
selviytymisen tukeminen arjessaan ja kotihoi-
don kohdentaminen eniten apua tarvitseville. 
(STM 2017; Laki iäkkään väestön toimintaky-
vyn tukemisesta 2012.) Kotona itsenäisesti sel-
viytymistä edistävät esteettömät asuin- ja elin-
olosuhteet, riittävä toimintakyky ja so siaaliset 
suhteet sekä oma turvallisuuden ja elämän-
laadun kokemus. Yksinäisyyden kokeminen 
heikentää elämänlaatua ja turvallisuuden ko-
kemusta, ja sillä on tutkimusten mukaan yh-
teyksiä myös terveydentilaan (esim. Pitkälä & 
Routasalo 2012). 

Tässä tutkimuksessa haastatellut edustivat 
aikaisempien tutkimusten perusteella yksinäi-
syyteen yhteydessä olevien tekijöiden profii-
lia: he olivat yksinasuvia, jääneet leskeksi, oli-
vat keskimäärin 85-vuotiaita, terveys- ja toi-

mintakyky olivat heikentyneet ja sosiaaliset 
suhteet olivat harventuneet (myös Tiikkainen 
2006; Tiilikainen 2016; Uotila 2011.) He oli-
vat olleet työelämässä kodin ulkopuolella, har-
rastaneet monipuolisesti ja muuttaneet usei-
ta kertoja elämänsä aikana. He olivat joutu-
neet sopeutumaan erilaisiin asuin- ja elin-
ympäristöihin. Viimeisimmän muuton jäl-
keen sopeutuminen oli ollut haasteellisempaa 
omaan elämään liittyvien muutosten vuoksi. 
Omakotitaloasumisesta joutuu usein luopu-
maan puolison kuoleman jälkeen. Tässä tutki-
muksessa omakotitalossa asuvat olivat jääneet 
leskeksi vasta hiljattain, kun taas kerrostaloon 
muuttaneiden puolisoiden kuolemasta oli jo 
pidempi aika.

Kaikilla haastatelluilla oli ollut puoliso ja 
lapsia. Sosiaaliset suhteet olivat ikääntymisen 
myötä muuttuneet, puoliso oli kuollut, lapset 
muuttaneet kotoa ja perustaneet omat per-
heensä. Tämä oli osaltaan lisännyt yksinäi-
syyden kokemusta. Jokaisella haastatellulla 
oli myös lapsenlapsia, ja he kertoivat suhteen-
sa heihin olevan hyvät. Haastateltavat uskoi-
vat, että saisivat apua tarvitessaan lapsiltaan ja 
lastenlapsiltaan. Tunne siitä, että saa tarvites-
saan apua vähentää yksinäisyyden kokemis-
ta (Tiikkainen 2006). Sosiaalisten suhteiden 
merkitys hyvinvoinnin yhtenä osatekijänä on 
keskeinen (Levasseur ym. 2010; Dahlberg & 
McKee 2014).

Haastateltavat kuvasivat yksinäisyyttään 
tunteena, joka vain tulee joskus. Se kuvattiin 
pahaksi oloksi, tarkoituksettomuuden tunteek-
si, tyhjyydeksi ja kaipuuksi (myös Tiikkainen 
2006; Tiilikainen 2016; Uotila 2011). Yksi-
näisyys oli tullut elämään vasta ikääntyneenä 
(myös Luo 2012; Honigh-de Vlaming 2014), 
jolloin se liittyi elämäntilanteen kasautu viin 
muutoksiin: leskeytymiseen, terveyden ja toi-
mintakyvyn muutoksiin, asuin- ja elinympä-
ristön muutoksiin ja sosiaalisen saattueen har-
venemiseen. Tämän ovat osoittaneet myös 
useat aikaisemmat tutkimukset (Heylen 
2010; Dahlberg & McKee 2013; Honigh-de 
Vlaming 2013 ym.; Tiilikainen 2016). Elämä 
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oli kapeutunut, ja päivissä oli vain vähän ta-
pahtumia ja kontakteja. Saman ikäiset ystävät 
ja ystävien tapaaminen ovat Tiikkaisen (2006) 
tutkimuksen mukaan merkitseviä tekijöitä iäk-
käiden sosiaalisen yhteisyyden kokemiselle. 

Haastatteluissa tuli esille haastateltavien 
omia ajatuksia yksinäisyyden torjumisesta. Osa 
oli ihmisen omaa yrittämistä ja vastuuta ko-
rostavia, osa korosti läheisiltä saatua kannus-
tamista ja tukea ”kotoa lähtemiseen”. Osa oli 
jo lähtenyt mukaan erilaisiin ryhmätoimintoi-
hin ja tapahtumiin. Lähes jokainen toi esiin 
myös ajatuksen ulkopuolisen avun merkityk-
sestä, yksinäisten löytämisestä, kotikäynneis-
tä, kulttuuri- ja liikuntatapahtumiin mukaan 
lähtevistä kavereista. Yhteisöllisyyttä ja muista 
välittämistä tuotiin myös esille. 

Aikuisilla ihmisillä on itsensä tarpeellisek-
si kokemisen tarve ja tarve vastavuoroisiin ih-
missuhteisiin. Ihmisen tarve on kokea itsensä 
hyväksytyksi ja saada osakseen rakkautta, kun-
nioitusta ja arvostusta (Pirhonen 2015). Tämän 
tutkimuksen tulosten perusteella nousee ar-
vioitavaksi, miten ikääntynyt ihminen muuttu-
neessa elämäntilanteessaan voi säilyttää nämä 
elementit elämässään. Haastateltavien elämäs-
sä oli ollut rakkautta vähintäänkin läheisiin, he 
olivat kokeneet olleensa arvostettuja ainakin 
työelämässä ja olleensa rakentamassa osaltaan 
yhteiskuntaa ja siten saaneet osakseen kunnioi-
tusta muilta ja myös itsekunnioitusta.

Haasteeksi yksinäisyyden lievittämiseen 
tähtäävissä interventiossa tulee näiden ikäih-
misten uudelleen aktivointi ja elämänpiirin laa-
jentaminen osallistaviin toimintoihin ja sosiaa-
lisiin suhteisiin. Yksinäisyydestä aitoon koh-
taamiseen 2016–2018 -hanke jatkuu kehittä-
mällä interventioita yhdessä iäkkäiden ihmis-

ten kanssa. Soveltuvia interventioita voisivat 
olla esimerkiksi tukiystävätoiminta ja vertais-
tukea korostavat ryhmämuotoiset toiminnot 
(ystäväpiiri, voimaantumisryhmä, muisteluryh-
mä). Näiden merkitys on tullut esille aikaisem-
missa tutkimuksissa (Savikko 2008; Masi ym. 
2011; Jansson 2012; Pitkälä-Routasalo 2012; 
Mervilä-Puhakka 2015).

Toiminnan tuominen ikääntyneiden lähel-
le (esim. taloryhmät) ja liikkumisongelmais-
ten kuljetuspalvelut voisivat tukea osallistu-
mista. Lisäksi toimintoja järjestettäessä tulisi 
kiinnittää erityistä huomiota yksin saapuvien 
vastaanottamiseen niin, että he voisivat kokea 
olevansa tervetulleita ja haluaisivat osallistua 
jatkossakin. Haasteellista on myös kehittää eri-
laisia interventioita ja tukimuotoja, joilla voi-
taisiin vaikuttaa ennalta ehkäisevästi muuttu-
neiden elämäntilanteiden aiheuttamaan yksi-
näisyyden kokemukseen.

Tässä artikkelissa kuvataan sellaisia koto-
naan asuvia yksinäisiksi itsensä kokevia ikään-
tyneitä, joilla oli vielä toimintakykyä avun ha-
kemiseen ja joiden elämänlaatua voidaan tu-
kea vapaaehtoistyön ja yhteisöllisyyden avulla. 
Tällainen interventio auttaa silloin, kun omaa 
halua yksinäisyydestä selviytymiseen on jäljel-
lä. Haasteena on niiden kotona asuvien yksi-
näisten ikäihmisten löytäminen, jotka eivät itse 
jaksa ottaa yhteyttä apua saadakseen ja joilta 
puuttuu välittävä tukiverkosto.

Yhteydenotto: 
Ritva Kangassalo, TtL, toiminnanjohtaja 
Satakunnan Vanhustuki ry
Sähköposti: ritva.m.kangassalo@gmail.com
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