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Samanaikaisesti hauras ja resilientti

— kategoria-analyysi ikddantyneiden
itsed koskevasta puheesta

Marjo Outila & Pilvikki Lantela

Yhteiskuntatieteiden tiedekunta, Lapin yliopisto

Vanhenemiseen liittyvd kulttuurinen kuvasto rakentuu helposti kaksijakoisesti.
Janan toisessa péidssi ovat aktiiviset, elimdstd nauttivat ja yhteiskuntaan panok-
sensa antavat seniorikansalaiset ja toisessa pédssd tarvitsevat ja sairaat vanhukset.
Tarkastelemme tissd artikkelissa ikddntyneiden lappilaisten kerrontaa itsestddn ar-
kielimin kontekstissa. Tutkimuksen aineisto koostuu 16 ikddntyneen haastatte-
luista, jotka tehtiin kotiteknologiakokeilun yhteydessi eri puolilla Lappia vuosina
2017-2018. Aineisto on analysoitu kategoria-analyysilld ja tulkinnassa on kiy-
tetty resilienssin ja haurauden kisitteitd. Kaikki haastateltavat sijoittivat puheessa
itsensd kategorioihin, joiden voidaan katsoa kiinnittyvin haurauteen ja resiliens-
siin. Voimien viheneminen, kivut ja luopuminen, toisin sanoen hauraus, oli osa
ikddntyneiden elimintodellisuutta. Tama ei kuitenkaan poissulkenut resilienssii:
ikddntyneiden pystyvyyttd tai asemoitumista oman arkensa aktiivisiksi toimijoik-
si. Ikddntyneitd ei tulisi tarkastella yksipuolisesti vain haurauden tai resilienssin
nikokulmista, vaikka he ensi silmiykselld niyttdisivitkin kuuluvan vain toiseen
kategoriaan. Molemmat ulottuvuudet tulisi nihdd luontevana osana ikddntymisti
ja ikddntymisen kulttuurisia kisikirjoituksia. Ikddntyneilld tulisi olla mahdollisuus

toimia ja osallistua mutta samalla mahdollisuus olla tdysivaltaisena aikuisena myds
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tarvitseva, heikko tai hauras.
Johdanto

Linsimaisen vanhuskuvan on sanottu olevan
kaksijakoinen (esim. Saarenheimo 2014; 2017).
Kulttuuriseen kuvastoomme kuuluvat toisaal-
ta “terdsvaarit tai -mummot”, joiden vaativia
urheilusuorituksia himmistelemme arvostaen.
Vastakohtana ovat vanhukset, joiden kohtaloa

pelkddmme muun muassa mediassa esitettyjen
kaltoinkohtelutapausten vuoksi. Niitd vanhuk-
sia kutsutaan yhteiskuntamme taakaksi, koska
he tarvitsevat paljon hoivaa ja yhteiskunnan ta-
loudellista panostusta. Ndmd kuvat eivit luon-
nollisesti, vanhuskuvan airilaitoina, realisoidu
suurimman osan ikidntyneiden kokemuksissa
omasta elimistidn. Niilld on kuitenkin vaiku-
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tusta sithen, milld tavoin ihmiset suhtautuvat
vanhenemiseen ja myos ajattelevat itsestddn
vanhana ihmisena.

Tarkastelemme tissi artikkelissa, milld ta-
voin ikddntyneet kertovat itsestddn, arjestaan
ja elimistidn. Analysoimme puheessa tuotet-
tuja vanhuskuvia erityisesti siitd nikokulmasta,
millaisiin kategorioihin ikddntyneet asettuvat.
Tulkitsemme ikddntyneiden puheessa raken-
tuvia kategorioita resilienssin ja haurauden ki-
sitteiden ndkokulmasta. Vanhuuteen liittyvdd
kategoriatutkimusta on tehty suhteellisen vi-
hin ikddntyneiden omasta kerronnasta kisin
(ks. kuitenkin esimerkiksi Ahosola & Lumme-
Sandt 2016; Réin 2014; Jones 2006; Nikander
2000). Tamidn tutkimuksen tarkoitus on tdyt-
tdd titd tutkimuksellista vajetta ja arvioida tut-
kimuksessa esiin nousevien erilaisten katego-
rioiden ja niiden tuottamien vanhuskuvien
merkityksia.

Haastateltavamme puhuivat vanhuudes-
taan yhtddltd ihmetellen ikiisekseen hyvii
jaksamistaan ja muistamistaan ja toisaalta se-
littden vanhuudella oppimisen ja muistami-
sen ongelmia seki jaksamattomuuttaan tehdi
asioita. Kategoriatutkimuksen nikékulmasta
timin kaltaisessa puheessa on kyse kulttuu-
risen, ikddntymiseen liittyvin tarinavarannon
hyodyntimisestd. Kulttuurissa tarjolla olevien
diskurssien, mielikuvien ja tarinoiden avulla
rakennetaan kuvaa itsestd tietyn ikdryhmin
edustajana. Samalla tavoin rakentuu myos kuva
ikddntyneistd tai vanhuudesta yleisesti.

Kysymme tissi tutkimuksessa:

1. Miten ikddntyneet kategorisoivat itseddn
kertoessaan elimistain haastattelutilanteissa?

2. Miten hauraus ja resilienssi heijastuvat ka-
tegorioissa, joihin ikddntyneet sijoittavat
itsensd?

Hauraus ja resilienssi tutkimuksen
kasitteind

Geriatrisessa tutkimuksessa hauraus viittaa
yleensi heikentyneeseen fyysiseen tilaan, joka

on yhteydessd vanhenemisen haitallisiin seu-
rauksiin ja riskeihin, kuten kaatumiseen ja pit-
kiaikaiseen sairaalahoitoon (Rockwood ym.
2005; Clegg, Young, Iliffe, Rikkert & Rock-
wood 2013). Terveydenhuollon ja sosiaali-
palvelujen saralla, diagnostisena tai muuten
mitattavana midreend, hauraus madrittia saa-
tavilla olevia palveluja (Grenier 2006). Toi-
saalta hauraus (frailty) on myos historiallises-
ti, sosiaalisesti ja kulttuurisesti rakentuva ja
arkipuheessa elivi kisite (Higgs & Gilleard
2016). Higgsin ja Gilleardin (2015) mukaan
linsimaisessa kontekstissa haurauden kisite
symboloi epdonnistunutta vanhuutta ja nel-
jattd ikdd sekd siihen liittyvid riskejd. Hauraus
murtaa mahdollisuuksia toimijuuteen ja hor-
juttaa yksilon persoonaa ja sosiaalista identi-
teettid (Higgs & Gilleard 2016). Se merkitsee
usein myOs tarvitsevuutta ja riippuvaisuutta
muista, mikd puolestaan yhdistetdin autono-
mian menettimiseen. Hauraus latautuu lin-
simaisessa kulttuurissa negatiivisesti. Se erot-
taa "normaalin” ja "onnistuneen” ikddntymisen
vanhuudenheikkoudesta (Warmoth ym. 2016;
Higgs & Gilleard 2016). Aiemmissa tutkimuk-
sissa on todettu, ettd ikddntyneiden kuvaukset
heijastavat nditd negatiivisia stereotypioita.
Tkddntyneet ovat kuvailleet haurautta heiken-
tyneend fyysisend vointina ja toimintakykynd,
sairautena sekd tilana, johon liittyy sosiaalisia,
psykologisia tai kognitiivisia menetyksié, epa-
varmuutta, voimattomuutta, hipedi ja riippu-
vuutta muista (Puts, Shekary, Widdershoven,
Heldens & Deeg 2009; Grenier 2006; 2007;
Warmoth ym. 2016).

Tutkimusten mukaan ikddntyneet eivit
halua tulla médritellyiksi hauraiksi vaan vas-
tustavat sitd (Puts ym. 2009; Grenier 2006;
Grenier & Hanley 2007; Warmoth ym. 2016).
Grenierin (2006) tutkimuksessa haastateltavat
kertoivat haurauden kokemuksista, mutta kiel-
tdytyivit hauraan identiteetistd, johon heidit
oli saatettu midritelld palvelujirjestelméssa.
Kokemukset hauraudesta liittyivit menetyk-
siin, epdvarmuuteen ja kuolevaisuuteen ja olivat
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ndin uhka minin jatkuvuudelle. Warmothin ja
muiden (2016) tutkimuksessa vastaajat eivit
halunneet identifioida itsedin hauraaksi, sil-
14 he ajattelivat sen johtavan terveytti ja hy-
vinvointia heikentéviin seurauksiin. Yksi syy
haurauden kategorian vastustamiseen voi
olla se, ettd kisite on vastakkainen linsimai-
sessa kulttuurissa arvostetulle itseniisyydelle.
Itsendisyyden ja autonomian vastaisesti se mer-
kitsee riippuvuutta muista. (Higgs & Gilleard
2016; Grenier 2007.) Useimmiten hauraus on
maire, jota kiytetdin silloin, kun muita ihmi-
sid kategorisoidaan (Grenier 2007; Higgs &
Gilleard 2015).

Haurauteen liittyvid myonteisid merkityksid
ei ole juuri tarkasteltu tutkimuskirjallisuudes-
sa. Haurauden seurauksena ikddntyneet voivat
kuitenkin omaksua uusia tapoja olla yhteydessi
itseensd ja maailmaan ympirillidn (Nicholson,
Meyer, Flatley & Holman 2013). Se ei esti
ikddntyneiden toimijuutta tai kykyd sopeutua
menetyksiin ja sairauksien virittimain arkeen
(Skilbeck, Arthur & Seymour 2018).

Haurauden valitseminen timién tutkimuk-
sen kisitteeksi perustuu haastateltavien puhee-
seen siitd, kuinka heissid on tapahtunut haas-
tavia muutoksia ikddntymisen tai sairauksien
myo6td. Haastateltavien haurauteen liittyvd
puhe ei kuitenkaan keskittynyt pelkdstddn
omassa itsessd tapahtuneisiin muutoksiin tai
ominaisuuksiin vaan my6s ympdristostd ja sen
muutoksista johtuviin tai sosiaalisiin suhteisiin
liittyviin haasteisiin. Téssd tutkimuksessa hau-
rauden kisitteen avulla analysoidaan haastatel-
tavien puhetta itsestddn yksilond, sosiaalisten
verkostojen jdsenend ja suhteessa ympéristoon.

Hauraus-kisitteen lisdksi tdssi artikkelissa
aineistoa tulkitaan resilienssin késitteen kautta.
Alun perin psykologiasta tulleella resilienssin
kisitteelld viitataan usein yksilon positiivisiin
ominaisuuksiin tai kykyihin, joiden avulla hin
sopeutuu, selvidd tai oppii erilaisista vaikeuk-
sista ja riskeistd tai negatiivisista eliméntapah-
tumista (Hildon, Montgomery, Blane, Wiggins
& Netuveli 2010; Wild, Wiles & Allen 2013).

Gerontologisessa tutkimuksessa on tarkastel-

tu muun muassa sitd, kuinka ikdintyneet sel-
viytyvit terveyteen liittyvistd haasteista, ku-
ten dementiasta tai fyysisesti hauraudesta
(Williamson & Paslawski 2016; Rebagliati
ym. 2016) tai liheisen kuolemasta ja surusta
(Bonanno, Wortman & Nesse 2004).

Tkddntyneen resilientiksi tekeviksi ominai-
suuksiksi tai kyvyiksi on tutkimuksissa nimetty
muun muassa sinnikkyys, itseluottamus, mie-
lekkyyden kokeminen, positiivinen eksisten-
tiaalinen yksindisyys, mielen tyyneys (Wagnild
& Young 1993), sisdinen "vastustuskyky” (har-
diness) joustavuutena sopeutua muutoksiin ja
realistisena suhtautumistapana (Fitzpatrick
& Lagory 2003), toivo (Polson, Gillespie &
Myers 2018), tunne mielekkaistd tarkoitukses-
ta, uskomus, ettid voi vaikuttaa ympirist66nsd,
kyky oppia seka positiivisista ettd negatiivisista
kokemuksista, repressiiviset selviytymisstrate-
giat seki positiiviset emootiot (Bonanno 2004).
Kvalitatiivisista, ikddntyvid koskevista resiliens-
situtkimuksista tehdyn metasynteesin mukaan
suojaavia tekijoitd ovat: ulkoiset yhteydet, mer-
kityksellisyys, aiempien vastoinkdymisten ko-
kemus, sisukkuus, itsestd huolen pitdminen, it-
sensd hyviksyminen, positiivinen suhtautumi-
nen eldmdin, itsendisyys tai riippumattomuus
ja altruismi (Bolton, Praetorius & Smith-
Osborne 2016).

Resilienssi on ymmirretty tutkimuksissa
yksilollisten tekijéiden lisiksi yksilo—ympirist6-
suhteena ja erilaisina prosesseina. Télloin
ikddntyneen resilienssi syntyy esimerkiksi hoi-
varesurssien ja henkilokohtaisten eliminkoke-
musten my6td syntyneiden vahvuuksien seki
sisdisten prosessien (esimerkiksi narratiivisuus)
tasapainosta (Nakashima & Canda 2005) tai
yksilon ja ympiriston vélisestd vuorovaikutuk-
sesta, joka mahdollistaa vaikeuksiin sopeutumi-
sen (Sapountzaki & Dandoulaki 2006). Myos
yhteiskunnallisesti suuntautunut nikékulma
painottaa yliyksil6llisten tekijoiden, kuten so-
siaalisten erojen ja epitasa-arvoisuuden ja pal-
velujen, yhteyttd resilienssiresurssien saavutet-
tavuudessa (Marttila, Johansson, Whitehead &
Burstrom 2013).
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Resilienssi-kisitteen valinta pohjautuu tis-
sd tutkimuksessa ikddntyneiden kerrontaan it-
sestdin eldimissain eteen tulleiden vaikeuksien
kohtaajina, vaikeuksista selviytyjind tai nii-
hin sopeutujina. Ikddntyneet rakentavat pu-
heessaan itsessdin olevan resilienssin toisaal-
ta omiin yksildllisiin ominaisuuksiinsa, mutta
myds ympiriston, sosiaalisen verkoston ja li-
heisten ihmisten toiminnan ja olemassaolon
ympirille. Tamdn vuoksi resilienssid kisitel-
lddn tdssd tutkimuksessa yliyksilollisend ilmi-
6nd. Hauraus ja resilienssi muodostavat tissd

Taulukko 1. Haastateltavien perustiedot.

tutkimuksessa kisiteparin, jonka avulla aineis-
toa on mahdollista analysoida kahdesta niko-
kulmasta, jotka molemmat olivat merkityksel-
lisid haastateltavien kerronnassa.

Tutkimuksen aineisto

Artikkelin tutkimusaineisto koostuu kuuden-
toista 71-91-vuotiaiden (keskiarvo 85) poh-
joissuomalaisen, yksityiskodissaan asuvan
ikddntyneen 51 haastattelusta.

Nimi 1ka Asuinpaikka Asuntokunnan koko ja siviilisaaty
Olavi 76 Taajama Asuu (apua tarvitsevan) puolison kanssa
Annikki 83 Taajama Asuu yksin, leski

Marjatta 89 Kaupunkikeskusta Asuu yksin, leski

Kalevi 71 Kaupunkikeskusta Asuu yksin, leski

Liisa 84 Taajama Asuu yksin, leski

Kaarina 85 Taajama Asuu yksin, leski

Anneli 86 Haja-asutusalue Asuu yksin, leski

Maria 91 Taajama Asuu yksin, leski

Kyllikki 84 Taajama Asuu yksin, leski

Helena 89 Haja-asutusalue Asuu yksin, leski

Anja 85 Kaupunkikeskusta Asuu yksin, leski

Juhani 89 Haja-asutusalue Asuu yksin

Antero 87 Haja-asutusalue Asuu puolison kanssa

Eila 85 Haja-asutusalue Asuu puolison kanssa

Matti 88 Haja-asutusalue Asuu yksin, leski

Anna 88 Haja-asutusalue Asuu pojan kanssa, leski

Jokaista ikddntynyttd haastateltiin kahdes-
ta kuuteen kertaan. Haastatteluaineistoa on
1759 minuuttia ja litteroituja sivuja 817. Haas-
tattelujen laht6kohtana oli tuottaa tietoa idk-
kiiden asiakkaiden kokemuksista arjen ja
palveluiden sujuvuudesta Toimiva kotihoito
Lappiin — Monipuoliset tuen muodot kotona
asumiseen (STM) -hankkeen® kehittimistyon
tueksi.

1 Ks. http://www.sosiaalikollega.fi/hankkeet/toimiva-ko-
tihoito-lappiin.

Kunnan, esimerkiksi kotihoidon, tydnteki-
jit rekrytoivat haastateltavat kehittimishank-
keeseen osallistuneiden ikddntyneiden joukos-
ta. Kuntien hankepalavereissa kerrottiin tutki-
muksen tavoitteista ja pyydettiin tydntekijoitd
kysymiin hankekokeiluun osallistuvilta lupaa
osallistua myos tutkimukseen. Tavoitteena oli
saada mukaan monen ikdisid ja kuntoisia, eri
eliminvaiheessa olevia, ja eri puolilla Lappia
asuvia miehid ja naisia. Kuntien tydntekijit
esittelivit tutkimusta tutkijoilta saadun tiedot-
teen pohjalta, kysyivit alustavaa suostumusta
ja antoivat haastateltaville suostumuslomak-
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keen tiytettiviksi. Tamin jilkeen tyontekijit
ilmoittivat tutkijoille mahdollisen haastatelta-
van yhteystiedot ja vilittivit suostumuslomak-
keet. Tamin jilkeen tutkijat soittivat haastatel-
taville, kertoivat haastatteluista ja niiden tar-
koituksesta, varmistivat halukkuuden olla haas-
tateltavana ja tdmdn jilkeen sopivat haastatel-
tavien kanssa haastattelutavasta (kasvokkain,
puhelimitse tai kuvapuhelimen vilitykselld).
Jokaisen haastattelukerran aluksi varmistettiin
halukkuus osallistua jatkohaastatteluihin.

Haastateltavia pyydettiin kuvailemaan
muun muassa heidin piiviensi kulkua, palve-
lujen saatavuutta ja kiyttod, kotona asumisen
hyvid puolia ja mahdollisia haasteita sekd ko-
kemuksia kotiteknologioiden kiytostd. Haas-
tateltavan niin toivoessa haastattelutilanteessa
oli mukana joku liheinen tai kotihoidon tyon-
tekijd. Niin oli kolmen ikddntyneen kohdalla,
yhteensi neljissi haastattelussa.?

Haastattelut aloitettiin kevidlld 2017 ja
viimeiset haastattelut tehtiin kesalld 2018. Ai-
neisto on litteroitu sanatarkkuudella ja lisiksi
on merkitty, jos puhujat esimerkiksi nauravat
sanomisen yhteydessd tai puhuvat kuiskaten.
Haastateltavien ja haastatteluissa mainittujen
henkil6iden nimet on muutettu. Haastat-
telukatkelmiin haastateltavat on merkitty seu-
raavalla tavalla: Marjatta, 89-vuotias, asuu yk-
sin. Tdlld tavoin on haluttu tuottaa jonkinlais-
ta kontekstitietoa, vaikka aineiston analyysi ei
perustukaan kyseisiin tekijoihin.

Aineiston analyysi

Aineisto on analysoitu kategoria-analyysilli,
joka pohjautuu etnometodologiseen tutkimus-
traditioon ja edustaa sosiaalis-konstruktivis-
tista tutkimusparadigmaa (Jokinen, Juhila &
Suoninen 2012). Arkielimissi itsen, toisten,

2 Haastattelijoina toimivat Lapin yliopistosta artikkelin
kirjoittajien lisiksi Satu Peteri ja Kirsi Paykkonen sekd
Lapin ammattikorkeakoulusta Greetta Raappana ja Kirsi
Valli.

eldinten, asioiden ja paikkojen kategorisointi
on tapa jirjestdd, ymmirtid ja tulkita ympa-
roivdd maailmaa. Tutkimuksen nikokulmasta
kategorioiden tarkastelu on hedelmillistd, silld
eri kategoriat ovat kulttuurisesti ja moraalises-
ti latautuneita jasennyksid. Eri kategorioihin
yhdistetddn esimerkiksi "luonnollisia” ominai-
suuksia, oikeuksia, velvollisuuksia tai kompe-
tensseja, jotka vaikuttavat sithen, miten kate-
gorian edustajan otaksutaan toimivan, ja miki
on paheksuttavaa tai oletettavaa. (Baker 1997;
Sacks 2006; Juhila, Jokinen & Suoninen 2012;
Housley & Fitzgerald 2009.)

Kategoriat eivit ole universaaleja, vaan ne
kiinnittyvit aikaan ja paikkaan sekd yhteis-
kunnallisiin ja kulttuurisiin diskursseihin. Ka-
tegoriat toisaalta yllapitivit sosiaalista jarjes-
tystd ja yhteiskunnallisia rakenteita mutta
toisaalta ne myds uudistavat ja muovaavat niitd.
Kategorioiden tutkiminen on aina samalla kult-
tuurin kriittistd tarkastelua. (Juhila ym. 2012.)

Kategoria-analyysia on kiytetty laajasti yh-
teiskuntatieteellisessi tutkimuksessa, esimer-
kiksi tarkasteltaessa yhteiskunnallisten insti-
tuutioiden, luokkien tai ryhmien seki niihin
linkittyvin vallan ja moraalisen jirjestyksen ra-
kentumista ihmisten keskindisessi toiminnas-
sa (Juhila ym. 2012; Butler & Fitzgerald 2010;
Hester & Eglin 1997; Housley & Fitzgerald
2009). Ikddntymiseen liittyvissd tutkimukses-
sa kategoria-analyysia on hyddynnetty suh-
teellisen vihan (ks. kuitenkin Nislund 2017,
Ahosola & Lumme-Sandt 2016; Pirhonen,
Ojala, Lumme-Sandt & Pietild 2016; Paoletti
& Gomes 2014; Réin 2014; Nikander 2002;
Jolanki 2004; 2009). Piiosin sen avulla on
tutkittu ikddntyvien tai ikddntyneiden pu-
hetta itsestiin (Nikander 2009; Paoletti &
Gomes 2014; Réin 2014; Ahosola & Lumme-
Sandt 2016; Pirhonen ym. 2016; Jones 2006).
Kategoria-analyysia soveltavissa tutkimuksis-
sa toistuvat ikddntymiseen liittyvit negatiiviset
kulttuuriset stereotypiat ja mielikuvat. Niissd
osoitetaan kuitenkin my6s haastateltavan aktii-
vinen rooli kulttuuristen kategorioiden neuvot-
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telijana, haastajana tai vastustajana (Nislund

2017; Jolanki 2004).

Timin tutkimuksen analyysi aloitettiin ai-
neistolihtoisesti. Artikkelin kirjoittajat lukivat
aineiston ldpi ja toivat keskusteluun asioita, joi-
ta pitivit aineistossa mielenkiintoisina ja tér-
keind. Eris niistd asioista oli tapa, jolla ikddn-
tyneet puhuivat itsestidn yleisesti ja erityises-
ti vanhoina ihmisini. Haastattelukysymyksissi

ei ollut kysymyksii, joilla olisi kysytty suoraan
vanhenemisesta. Aineistosta alettiin etsid pu-
hetta ja tapoja, joilla ikddntyneet kertoivat it-
sestddn. Téllaisia olivat muun muassa omaan
terveyteen tai toimintatapojen muutokseen
liittyvit puheet. Nditd puheita analysoitiin ka-
tegoria-analyysin menetelmin. Oheinen kuvio
kuvaa analyysi- ja tulkintaprosessin etenemisti.

Kategoria-analyysin eteneminen

Aineisto

Kategoriat

Yhteiset tekijat Kasitteet

"kylld mina ajatuksissani viela
tajuan kaikki ne asiat, mita
eldmaéssani on ollu ja ja myos,
ettd osaan vield ajatella ne
asiat, et kaikkee, ettd mita
pitaa teha.”

Pystyva

“En ma tarttis semmosta
[ulkoiluttamista]. Kylld ma
nyt ossaan yksinki kaya tuolla
ulkona.”

Autonominen

“ku on huono olo monestikki
sen huomaa ku joku tullee ja
palapattaa taalla oikeen niin.
Niin tuota sen, sillaki mennee
ohi .”

Yhteison jasen

— Oman pystyvyyden, Resilienssi
aktiivisuuden ja
parjdd@misen korostaminen

— Omasta arjesta vastuun
ottamisen osoittaminen

“En mina parjais (..) enda,
jos mulla ej olis tuollaset
vakituiset, jotka hoitaa niitd.”

Autettava

“talla ialla alkaa olla jo vaikea
op...oppia enaa uusia asioita.”

Vanha

“[V]aikka olen niin hirvian
paljon jarvelld ollu ja kalastanu
yksin ja toisten kans ja sa,
ja savusaunaa [ammittany.
Mutta ei. Sen jotenki itte
vaistoaa, ettd se on liian
raskasta.”

Vasyva

“tama on ollu aivan mahotonta
tama minun kipuilu. Koko
talven.”

Sairastava

Kertominen Hauraus
— voimien vahenemisestd
— arjen muutoksista ja voi-
mavarojen vahenemisesta
— avun tarvitsemisesta

Kuvio 1. Aineiston analyysin ja tulkinnan prosessi.
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Osassa kategorioita korostui ikddntyneen
aktiivisuus ja pystyvyys. Haastateltavat puhui-
vat itsestddn pystyvind, autonomisena ja yhtei-
son jasenend. Toisissa kategorioissa korostui
ikddntyneen sairastavuus, heikkovointisuus ja
luopuminen. Haastateltavat puhuivat itsestdin
vanhana, autettavana, visyvind ja sairastavana.
Niin ollen aineistosta 18ytyvd kategorisoin-
ti oli kaksiuloitteista. Tulkinta kategorioiden
kaksiulotteisuudesta oli kiinnostava, koska jo-
kaisen haastateltavan puheesta 16ytyi molem-
pia kategorioita. Tamin ei pitiisi olla yllittavad,
mutta ikddntyneitd koskevat kulttuuriset kuvat
ovat usein varsin kaksijakoisia: toisaalta ovat
ne ikddntyneet jotka ovat itsendisid, aktiivisia
ja osallistuvia ja toisaalta ne heikossa asemas-
sa olevat, jotka tarvitsevat paljon tukea ja apua.
Haastateltavamme olivat tilanteessa, jossa he
tarvitsivat apua, mutta he olivat my6s monessa
asiassa kykenevii ja pystyvid. Pddtimme tarkas-
tella aineistosta 16ytyneitd kategorioita hauraus-
ja resilienssi-kasitteiden avulla, silld ndissd ki-
sitteissd kiteytyy ikddntyneiden puheessa esiin-
tyvien kategorioiden keskeiset ulottuvuudet ja
haastattelupuheiden kaksiulotteisuus.

Tulokset

Haurauteen liittyvit kategoriat — Sen
jotenki itte vaistoaa, ettd se on liian raskasta
nytten

Haastateltavien oman elimin pohdinta nostaa
esiin vanhan, autettavan, visyvin ja sairastavan
kategoriat. Tarkastelemme niitd kategorioita
haurauden kisitteen nikokulmasta.
Ikddntyneet kertovat haastatteluissa usein
voimien vihenemisestd ja arjen muutoksista.
He tarkastelevat elimidd menneisyyden, ny-
kyisyyden ja tulevaisuuden nikokulmasta. He
huomioivat muutoksen suhteessa menneeseen,
midrittelevit mitd pystyvit vield tekeméin
tai mihin eivit endd kykene ja arvioivat tule-
vaa. Moni haastateltava toteaa, etteivit voimat
endd riitd, tai ettei endd jaksa tai pysty toimi-

maan samalla tavalla kuin ennen tai vastaavas-
ti, ettd vieli jonkin askareen suorittaminen on-
nistuu. Maria arvioi omaa elimiinsi suhteessa
menneeseen.

[V Jaikka olen niin hirvidn paljon jirvelld
ollu ja kalastanu yksin ja toisten kans ja sa,
ja savusaunaa limmittiny. Mutta ei. Sen jo-
tenki itte vaistoaa, ettd se on liian raskasta.
(Maria, 91-vuotias, asuu yksin)

Marian ja muiden haastateltavien kertoessa
omasta heikentyneestd terveydestidn puheen
sivy on toteava. Maria ja Anna kertovat hei-
kosta voinnista ja jaksamattomuudesta osana
elimin todellisuutta, hyviksyen tai vihintddn
myontien sen. Kategoriaan kuulumiseen yh-
distetddn tyypillisesti sithen liittyvid oikeuksia
tai velvollisuuksia. Helenan mukaan jaksamat-
tomana hinelle kuuluisi oikeus saada apua sii-
voukseen.

Ja nyt mind oon anonut aluelautakunnalta,
ettd jos kerran kuussa saisin tinne siis, ettd
nuita lattioita vihidn pyyhkistis ja mattoja
kopistettas, ettd en mind niitd ennee jak-
sa, eikd 0o pakkokaan. (Helena, 89-vuotias,
asuu yksin)

Eiké oo pakkokaan ja Helenan puhe siitd, kuinka
pittid luopua ja tekkee minkd jaksaa osoittavat
kuitenkin, ettd jaksamattomuutta, haurautta,
pitdd joissakin tilanteissa selittdd (selonteko-
velvollisuudesta ks. Juhila 2012). Se poikkeaa
tavoitteesta, jonka mukaan siivotaan itse ja
osallistutaan.

Haastattelija: Tuota, millaiseksi sind arvioi-
sit oman terveydentilasi, tilld hetkelld?
Eila: No eihin se hyvi ole.

Haastattelija: Mm.

Eila: Mutta kylld, joo. Se on, et mie en pys-
ty paljon mittddn tekemidn ettd. Jos mé vi-
hinkin alan tekkeen jotakin, vaikka ikku-
noita pesseen tai muuta, mulle tulee hirveit
rintakivut ja.
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Haastattelija: Niin justiinsa

Eila: Semmosta. Ja ruuanlaittokin alkaa
kiydd nyt semmoseks, ettd kun mi seison
tuossa, niin sitten mi jou'un menemddn
nukkumaan tuonne.

Haastattelija: Niin justiin, joo

Eila: Tai makkoilemaan, jilkiin ennen ko
Maurille laitan ruuan. Ja sitten mie oon, et
nyt saat pirjitd yksin, ettdi mi vihin ai-
kaa levihin. Mutta muuten timi on ihan.
Timmostd oleskelua ja vililli nukahan
(naurahtaa). (Eila, 85-vuotias, asuu puoli-
son kanssa)

Eila vastaa terveydentilaan liittyvdan kysymyk-
seen kertomalla, kuinka hin yrittdd tehdd ko-
tit6itd, mutta se on hankalaa ja on kdynyt yhd
hankalammaksi. Eila perustelee pystymatto-
myyttddn hoitaa kodin t6itd ja laittaa puolisol-
leen ruokaa kivuilla ja levon tarpeella. Voimien
viheneminen on peruste levitd, jittii kotitydt
tekemittd, mutta samalla selonteko vahvistaa
kisitystd siitd, ettd kotitdiden teko kuuluisi
asiaan. Toisaalta Eila kertoo varsin neutraalisti
siitd, ettd eldmiseen kuuluu paljolti oleskelua.

Vanhan, visyneen, autettavan tai sairastavan
kategorioihin liittyy ikddntyneilld usein muu-
tosta ja sopeutumista. Kdytinnossd timi tar-
koittaa usein muutoksia toiminnoissa, joiden
avulla selvidd arjen haasteista. Haastateltavat
kertovat, kuinka t6ité jaetaan pienempiin osiin
tai saadaan apua. Siirtymad haurauden viritti-
miin arkeen kuvaillaan ei endd onnistumisena,
ei sitakddn pysty tekemisend, ei pitkdd piatkid jak-
samisena ja ei selvidmisend.

Antero: Nimd on nimi omat hommat si-
toneet tddlld, ettd tuota, ettd ku sitd ei pit-
kaa pitkad jaksa kerralla tehd toitd, se pittdd
jakkaa useampaan.

Haastattelija: Niin justiin, kyll4.

Antero: Useampaan ossaan piivittiin, niin
ettd pysyis kohtalaisen, ettei tarttis ruveta
aivan.

Haastattelija: Kylld, joo.

Antero: Se jos mennee kovin tiukalle, ni sitd
ei sitten, sitd ei selvid, kun ne maitohapot
kuule [nauraa]. (Antero, 87-vuotias, asuu
puolison kanssa)

Haastattelija: Joo, no miten sitten sellaiset
siivousasiat? Kdyko teilld apua siind vai?
Annikki: No mulla kiy ti...tdssd vaiheessa
mulla on ollut sillai, ettd se on kerran kuus-
sa kiynyt ja nyt mé oon sitd yrittdnyt saada,
ettd jos se kivisi kaksi kertaa kuussa, ettd
se siivoaa. Kohta tuntuu, ettd litkaa sitd p6-
lyi kertyy, kun siind kuukauden sisddn, kun
ei mulla itelld enid oikein onnistu se sii-
voaminen. Tdhin saakka se nyt on mennyt,
ettd ma olen siina valilld sitten ittekin kui-
tenkin imurilla vetinyt, mutta en mie endd
oikein sitdkddn pysty tekemiin. (Annikki,
83-vuotias, asuu yksin)

Sosiaalisiin ja lihisuhteisiin sijoittuva katego-
riasiirtymd, johon haastatteluissa sisiltyy hau-
rauden ulottuvuus, on aviopuolisosta leskeksi
tai ystivistd ystdvin menettineen kategoriaan
siirtyminen.

Haastattelija: Milloinkas teiddn puoliso
kuoli?

Anna: 2007 marraskuussa.

Haastattelija: No miltd on tuntunut sen jil-
keen elimad?

Anna: No kylld se on se kaipuu aina. Toi-
sinhan aika vaikeatakin ku, varsinkin kun
yksinkin on, niin ne hulvalhtelee kaikki
mieleen. [nauraa] Kaikki mieleen. Ei se ole
yksin, yksin varsin, kylld mie kolme vuot-
tahan mie olin yksin silloin kun mies kuoli,
ettd, mutta tuo se on pelastanut tuo kuoro-
homma paljon. En mie enndd pirjdis yksin.
Se on niinkd mielenterveydellekin kauhea
rasite.

Haastattelija: Niin.

Anna: Ettd pittdd saaha toisten kanssa, tois-
ten kans keskustella ja onneksi tilld, nyt-
hin multa kuoli paras kaveri tuosta naa-
purista. Voi ettd se on ollu kauhia paik-
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ka. (Anna, 88-vuotias, asuu aikuisen pojan
kanssa)

Annan puhe surusta ja kuollutta miestdin koh-
taan tuntemastaan kaipuusta ja ystdvin me-
nettimisen “kauheasta paikasta” kertovat siitd,
kuinka hauraus on sidoksissa vuorovaikutuk-
seen ja lihisuhteisiin. Annan mukaan yksin olo
johtaisi ei endd pirjaimiseen. Anna asuu aikui-
sen poikansa kanssa, ja poika tekee suurimman
osan kodin toistd. Tatd riippuvuutta Anna ei
kuitenkaan esitd ongelmallisena, vaikka muis-
sa haurauteen liittyvissd tutkimuksissa riippu-
vuus muista on negatiivisesti latautunut asia
(Grenier 2007; Higgs & Gilleard 2016).

Suhde itseen vanhana, autettavana, visy-
vdni tai sairastavana on monella tavalla poh-
dinnan kohteena, mutta nima kategoriat eivit
ole haastateltaville totaalisia kategorioita, jotka
midrittelisivit heidit tdysin. Olennaista haas-
tateltaville on heikkovointisena tai avun tar-
vitsijanakin arjen kokeminen mielekkdini ja
tunne minén jatkuvuudesta eliméin muuttuessa.
Usein minin jatkuvuuteen liittyy ajatus itsestd
pystyvind. Esimerkiksi raha-asioiden hoitami-
sesta puhuessaan Maria kertoo lasten hoitavan
hianen raha-asiansa, mutta lisad, ettd kaikki kul-
kee hinen kauttaan.

Maria: En mind pérjdis

Haastattelija: Mm.

Maria: Endi, jos mulla ei olis tuollaset va-
kituiset, jotka hoitaa niiti.

Haastattelija: Nii, et se lasten

Maria: Mut se, et minun kautta kaikki kul-
kee.

Haastattelija: Niin.

Maria: Ja se on ihan, mini oon aatellu mie-
lekistiki, ettd niin kauan ku pid toimii, niin
siind on jotain mielekkyyttiki ko on kui-
tenki asioista perilld.

(Maria, 91-vuotias, asuu yksin)

Marian tapauksissa mielekkyyden ja tunteen
minin jatkuvuudesta antaa kokemus siitd, ettd
on oman elimin asioista perilld, vaikka kiy-

tinnossd monia asioita ei endd hoidakaan.
Seuraavissa haastattelukatkelmissa Anna li-
hestyy omaa heikentynyttd kykyd tehdd asioi-
ta harmituksen, itsensd pakottamisen ja ta-
voitteeseen yltimittdmyyden nidkokulmista.
Kategoriasiirtymi pystyvistd, toitd tekevistd
maatalon eméinndsti autettavaksi ja hauraaksi
on jossain miirin ongelmallinen, silld se haas-
taa kisityksen itsestd — Anna on ikdisd tottunu
puurtamaan ulkotdissi. Toisaalta Anna osoit-
taa, ettd ei ole periksi antavaa tyyppid, mutta
toisaalta toteaa, ettei hidn ole pystynyt teke-
main mitd haluaisi tai mika olisi tavoiteltavaa.

Haastattelija: No miten si arvioisit nytten
keviilld sitte ettd onko menny huonom-
paan suuntaan, parempaan suuntaan?
Anna: Parempaan suuntaan. Mul on ollu,
tdimd on ollu aivan mahotonta timi mi-
nun kipuilu. Koko talven. Aivan, on ettei
ole... Ei ole kylld, haluttanu sidngystd nous-
sa mutta ko on pakko. Ja se on hyviki kylld.
Haastattelija: Mm.

Anna: Ettd, vettddpi ylos singysti.

Haastattelija: Niin nyt on ollu noita piha-
toitd paljo?

Anna: No pihatoitd ja tuohan se minuu
harmittaa ku mie en ole pystyny nuita, etes
nuita kukkapenkkid hoitamaan. Ja sieltd ne
vain nousee nuo kukat... [naurua].

Anna: Ei mulla niin hirveesti harmita mut-
ta, sitiko on i-ikisi tottunu ettd sitd puur-
taa tuolla ulukona kesi talvet. Nyt ei mit-
taan.

Anna: Niinko se silld lailla, se on elimii
maalaistalosa jos tehhéin toitd.

(Anna, 88-vuotias, asuu aikuisen pojan
kanssa)

Toisaalta haastateltavat myos eksplisiittises-
ti vastustavat kategorioita, joiden kautta he
saattaisivat tulla mairitellyksi hauraaksi. On
huomionarvoista, etti neuvottelut niisti tul-
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kintamme mukaan haurauteen liittyvistd kate-
gorioista tapahtuvat kotona asumisen konteks-
tissa. Tdmd asettaa ikddntyneet monissa tilan-
teissa asemaan, jossa leimautuminen hauraaksi
uhkaa kotona asumista ja jossa on tarve osoit-
taa kykenevyys kotona asumiseen. Timi ase-
telma nikyy Anjan puheessa. Hinen kisityk-
sensd omasta asemoitumisestaan on erilainen
kuin palveluntarjoajan. Anja pitdd ulkopuoli-
sen tekemdd kehnon midritelmid virheellisend
ja asettaa arvioinnin kyseenalaiseksi nimitté-

malld ulkoilutusta villitykseksi.

Haastattelija: Nii. Ootteko tykidnny siitd ul-
koiluttamisesta?

Anja: En mi tarttis semmosta. Kylld ma nyt
ossaan yksinki kéyd tuolla ulkona.
Haastattelija: Joo..

Anja: Mutta ne aivan kuvittellee ettd mi
oon aivan kehno. Kun kevviilld oli sem-
monen, ettd ku mi katoin ndin, nii md me-
nin nurin.

Haastattelija: Joo.

Anja: Nii se on siitd vissiin tdmi villitys
ettd on timmonen ulkoiluttajakin. (Anja,
85-vuotias, asuu yksin)

Haastateltavien reflektoinnissa tulee paikoitel-
len esille tulevaisuuden epdvarmuus ja sithen
liittyvdt huolet ja pelot. Nama liittyvit erityi-
sesti kotona asumiseen ja terveyteen. Talld ta-
voin hauraus kiinnittyy ajalliseen ulottuvuu-
teen ja tulee osaksi ikddntyneen itsekategori-
soitumista tulevaisuuteen liittyvin pelon tai
huolen kautta.

Maria: No, en mind nyt muuta osaa kuin
pysyisin semmoisessa kunnossa vaan, ettd
pystyn tissd oleen. Nythdn kodinhoitajat
kayvit sitten ja eikd tuo muisti menis ja kar-
kais kovin kauas, ettd osaan tilanteen aina
itte arvioida, niin semmoista sitd toivoo.
Haastattelija: Mm.

Maria: Etti se se olis kaikista tirkeinta.
Haastattelija: Kylld (Maria, 91-vuotias,
asuu yksin)

Vaikka haurauteen liittyviin kategorioihin yh-
distyy epdvarmuutta ja huolta ja vaikka niihin
kategorioihin kuulumisesta tai niiden reunach-
doista neuvotellaan, eivit kategoriat ole haasta-
teltavia rampauttavia. Hauraus on osa ikdinty-
neiden elimintodellisuutta, johon he ovat so-
peutuneet tai johon he piivittdin sopeutuvat.
Niin se on kiintedsti yhteydessi resilienssiin
(Fitzpatrick & Lagory 2003). Kategoriat eivit
ole haastateltavien puheessa joko-tai vaan se-
kid-ettd, haurauspuhe rakentuu yhteydessi re-
silienssipuheeseen.

Resilienssiin liittyvit kategoriat — Mie
aina, mie yritan jotakin tehd. ... Sikili ku

pystyn.

Kategorioita, joissa korostuvat omasta arjesta
vastuun ottaminen, pystyvyys, aktiivisuus ja
pérjidminen, ovat pystyvin, autonomisen ja
yhteison jisenen kategoriat. Nditd aineistossa
18ytyvid kategorioita tarkastelemme resilienssi-
kdsitteen avulla. Kategorioiden yhteydessi
haastateltavat asemoituvat aktiivisen toimijan
rooliin, jossa he ovat vastuussa oman arkield-
minsi toimista ja médrittelevit eliminsi kul-
kua. Ndmi kategoriat rakentuvat esimerkiksi
haastateltavien kertoessa arkipdiviensd kulusta:
aamuaskareistaan, kodista huolen pitimisestd
ja asioiden hoidosta.

Haastattelija: No sellaista vield voisin ky-
syd, ettd millainen on sellainen tyypillinen
piivi teille? Tyypillinen arkipdivi, ettd mi-
tds tapahtuu?

Anna: [...] mie aina, mie yritin jotakin teha.
Haastattelija: Hmm.

Anna: Sikili ko pystyn. Siivota vessan tai
kiyd pyykinpesusa tuolla, eihdn sitd muu-
ta tartte ku laittaa konheeseen ja ottaa pois,
niin se tuo pannee kuivhaan ku mul on niin
huonot kijet. Ja tuota, mitd mie nyt pal-
jo tekisin? Kylld mie tietenkin, jos niin-
kin mennee, niin saatan vihin siivotakin ja
pyyhkii lattioita ja, mie aina keksin jotakin.
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Ko sekin, se on hankala ko ei pysty kisit6itd
tekkeen. Se se ois hyvii ajankulua.

(Anna, 88-vuotias, asuu aikuisen pojan
kanssa)

Vaikka haastateltavien arkielimidn valinnan
mahdollisuudet ovat monella tavalla rajallisem-
pia aiempaan elimiin nihden, l6ytivit haas-
tatellut kuitenkin keinoja kuvata itsensi aktii-
visena ja itsendisend toimijana. Arkipdivistddn
kertoessaan Anna asemoi itsensd aktiiviseksi
toimijaksi, vaikka muuten hin haastattelussa
viittaa usein heikkoon ja vaihtelevaan tervey-
dentilaansa. Vaikka Anna viittaa myos tissd
katkelmassa eksplisiittisesti terveydentilaansa
liittyviin haasteisiin mulla on niin huonot kijet
tal ko ei pysty kdsitditi tekkeen, hin kuitenkin
korostaa omaa rooliaan pystyvini toimijana.
Mie aina, mie yritin viittaa aktiivisuuteen ja
moraaliseen velvollisuuteen tehdd oma osan-
sa mahdollisista ongelmista huolimatta. Sana
aina vahvistaa Annan argumentointia. Anna
tekee my6s myonteisen tulkinnan terveyden-
tilansa suunnasta — vaikka hin ei ole moneen
kuukauteen siivonnut kotona, hin arvelee, etti
saattaa vihan siivoillakin jos nainki mennee, eli
jos terveydentila kohenee.

Ilmari on tehnyt koko tyduransa fyysis-
td tyotd, mutta terveysongelmien vuoksi hin
on joutunut luopumaan monesta tekemises-
td. Nykyddn Ilmari liitkkuu vain harvoin kodin
ulkopuolella ja kotipihalla kivelykin on haas-
tavaa. Arkipdivistddn kertoessa Ilmari valitsee
kerrontaan juuri sen asian, josta hin pystyy vie-
14 omatoimisesti suoriutumaan.

Haastattelija: Jos vield semmosta kyselisin,
ettd minkislainen teilli on semmonen tyy-
pillinen pdivd? Jos kertositte semmosesta?

Ilmari: No se on, tota [...] sihkolld ja puilla
tdimé lammitys, ni mind sihkod sddstiessd,
ni mulla on halakoja vaikka kuinka paljon
ne pojat ruukaa mulle siirtdd tuohon pan-
nuhuoneeseen ja liiteriin. Mind siitd, sitte
vield kerran piivissd kiyn, kiytin tulia nyt

varsinki nyt ku kylmempi ilima on, ni pidn
takassa tulta. Takassa pannuhuoneessa tulta.
(Ilmari, 88-vuotias, asuu yksin)

Ilmarin puhetapa korostaa hdnen pirjiamis-
tddn ja sopeutumistaan elimidn muuttuneisiin
olosuhteisiin. Omaa pystyvyyttd, kisitteellisesti
resilienssid, tuotetaan myos korostamalla omia
kognitiivisia kykyji; vaikka Maria on joutunut
luopumaan monien arkiaskareiden hoitami-
sesta, hin korostaa kykyiin edelleen ajatella ja
ymmartaa.

Haastattelija: Niin, mutta vield ootte pysty-
ny tissd kotona asuu?

Maria: Kylld ja kylld mind, kylld mini asiat
ymmirrin, mutta se on menny semmoseks
hitahaks, ettd ei pysty ilimasehe niitd niin,
niin silla lailla luontevasti, ilman muuta.
Haastattelija: Aivan.

Maria: Mutta tuota kylld mind ajatuksissani
vield tajuan kaikki ne asiat, mitd elimissi-
ni on ollu ja ja my®s, ettd osaan vield ajatel-
la ne asiat, et kaikkee, ettd mitd pitdd tehd.
Haastattelija: Mm.

Maria: Sittehdn se menee toivottomaks olla
yksin, jos ei sitd, jos ne pian putoaa. (Maria,
91-vuotias, asuu yksin)

Tissd katkelmassa haastattelija huomaamat-
taan asemoi Marian selontekovelvolliseksi.
Marian vastaus muotoutuu korkean ién ja ko-
tona asumisen kontekstissa. Viittaamalla ky-
kyyn ymmirtid ja ajatella asiat Maria osoittaa
haastattelijalle pystyvinsi edelleen asumaan
kotona. Marian vastaus heijastaa my6s kult-
tuurista stereotypiaa ikddntymisestd hoperdi-
tymisend. Tarve selvittid omaa kykyiin ajatella
viittaa siihen, ettd se on yli 90-vuotiaalle poik-
keuksellinen ominaisuus. Toisto on keino vah-
vistaa viesti kuulijalle. Aineistokatkelma kuvaa
my06s hyvin kategorioista neuvottelua, johon
viitattiin aiemmin. My6ntimalld idn myoté
tulleen hitauden ja itsensd ilmaisemisen vai-
keutumisen Maria asemoituu jossain médrin
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ongelmalliseen vanhan kategoriaan, mutta kui-
tenkin hin painottaa heti perdin omaa pysty-
vyyttidn kertomalla, ettd ongelmista huolimat-
ta kyky “ajatella asiat” on tallella.

My6s muissa haastatteluissa keskustelu ko-
tona asumisesta nostaa esiin oman pystyvyy-
den osoittamisen. Osa haastateltavista on kiy-
nyt keskusteluja kotoa pois muuttamisesta ko-
tihoidon tydntekijéiden, lasten tai muiden ld-
heisten kanssa. Kukaan haastateltavista ei kui-
tenkaan arvioi itseddn kotona asumiseen pysty-
mittdmaksi vaan pikemminkin he perustelevat
kotona pirjddmistddn.

Haastattelija: Joo, no jos miettii sitd omas-
sa kodissa asumista, niin, niin mitd hyvia tai
huonoja puolia siitd tulisi mieleen?

Olavi: No timihin on erittdin hyvé timd,
ettd saamme kumpikin Kaarinan kanssa
olla tailli kotona. Ja emmie ainakaan lih-
de vieldi muualle, niin emme me siini kun-
nossa ole, ettd meidin tarttis lihted vield
muualle.

Haastattelija: Joo. Ei oo vield ollut puhetta,
ettd tarvisi mihinkdin

Olavi: On puhetta ollut, mutta tuota, kyl-
14 me, kylld me parjddmme vield tdssd ihan
kotioloissa.

(Olavi, 76-vuotias, asuu apua tarvitsevan
puolison kanssa)

Pystyvyyspuheessa korostuu myés kyky ja taito
sekd moraalinen velvollisuus huolehtia itses-
tidn, esimerkiksi terveydestiin.

Haastattelija: Mitd tuo kotihoito tdlld te-
kee? Auttaaks se niihen lidkkeiden annos-
telus vai mitd he kiy?

Maria: Ei mul oo tarvinnu. Kylld ne var-
masti tekee sitdki, jos tarttee, mutta mind
olen aika tarkka ndissi hommissa, etti.
Marian poika: Se on sillai, ettd mummu ja-
kaa vield itse, mutta ne maanantaina niin
tarkistavat [paillekkiistd puhetta].

Maria: Niilld oli maidrdys tullu, ettd niiden
pitdd maanantaina kiydi tarkistamassa se,

kun mind jaan sen viikon annoksen ja, mut-
ta mini olen niin kauan tehny sitd ja sillai
kylld mind periaatteessa olen semmosissa
asioissa niin tarkka, ettd en tohlaile. Etti, ja
jotenki tykkddnki siitd, ettd mind saan itte
tehd. Se vihi kohentaa sitd itsetuntoa.
(Maria, 91-vuotias, asuu yksin)

Minun on hyvi kivelld. Minulta mennee
jaloista voima, jos en mind, mind vain mak-
kuu, makkaan ja istuksin. Ettd tiytyy pittdd
huoli tuosta omasta terveyestd, niin viime
viikolla kédvi timi naapuri tuomassa pos-
tin, kun olin, olin sillon huonossa kunnos-
sa, mutta seuraavana piivanid mind menin
ite hakemaan ja tindki paivind. Minulla on
sauvat, jotka, joittenka turvin mini kivelen,
ettd en kaavu sielld ja on minulle hommat-
tu on timi ranneke, ettd voin silld halyttdd,
kun, jos kaatuu tuonne, niin ei taho péistd
ylos. (Helena, 89-vuotias, asuu yksin)

Maria korostaa omaa osaamistaan ja kykyiin
huolehtia ldikkeenotosta, sijoittaen tilld ta-
valla itsensd pystyvin kategoriaan. Helenan
puheessa terveydesti huolehtiminen on mo-
raalinen velvollisuus, siitd tiytyy” pitid huolta.
Helena myo6s osoittaa eldvinsd timédn moraa-
lisen velvoitteen mukaisesti. Huonovointisuus
vaikeuttaa omaa aktiivisuutta, mutta aina kun
mahdollista, hin esimerkiksi, mahdollisista ris-
keistd huolimatta, hakee itse postin.

Haastateltavat korostavat kerronnassaan
my6s muihin kiinnittymisen ja sosiaalisen vuo-
rovaikutuksen merkitystd. Resilienssiin liitty-
viin kategorioihin kiinnittyvd kerronta pitdd
usein sisdllddn puhetta toisista thmisistd, joko
konkreettisen avun antajina, henkisen hyvin-
voinnin ja pirjddmisen tukijoina seki turvalli-
suuden lihteeni.

Haastattelija: Joo mutta ettd terveys on ollu
parempaan piin?

Anna: No kylld niin voi sanoa kylld.
Kylldhin niité tullee aamullaki oli niin paha
olo ettd, ettd pitiké minun soittaa ettd li-
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kdd hyvit ihimiset tuluko ei minusta [nau-
rahdus] nyt mihinkédin oo etté, niin se siitd
taas. SOi ja, joi vettd ja, kuunteli ja katteli
niin siitd se taas.

Haastattelija: Mm. Onko se paha olo fyysis-
td vai onko my®s sitte ettd mieli on maassa?
Anna: [dhkidisy] No se on varmaan sitiki.
Ettd mieli on maasa.

Haastattelija: Mm.

Anna: Ja tuoki etova tunne on, en tiid kum-
paa se, kumpaan kategoriaan se [naurah-
dus] laskis. Mutta tuota.. Kylld se, ku on
huono olo monestikki sen huomaa ku joku
tullee ja paldpittdd tddlld oikeen niin.. Niin
tuota sen, silliki mennee ohi.

Haastattelija: Mm.

Anna: Ettd kylli mie olen sanonu ettd
miusta ei yksinolijaksi olis yhtddn.

(Anna, 88-vuotias, asuu aikuisen pojan
kanssa)

Kerronta itsestd yhteison jiseneni tai vuoro-
vaikutussuhteen osapuolena kiinnittdd ikddn-
tyneen moninaisiin sosiaalisiin verkostoihin.
Anna kertoo kuinka muiden seura parantaa
oloa, eikd hin usko pérjddvinsi yksin. Parjdava,
pystyvi itse rakentuu Annan puheessa ihmis-
suhteissa. Toisesta nikokulmasta katsottu-
na pirjadvéd itsed on vaikea kuvitella olevan
olemassa ilman muiden ihmisten ldsnioloa.
Hauraus ja resilienssi kiinnittyvit siis sosiaali-
seen ja thmissuhdeverkostoihin. Niilld saattaa-
kin olla erittdin merkittdvi rooli ikddntyneille
esimerkiksi mindn jatkuvuuden nikokulmasta.

Johtopiitokset

Haurauteen viitataan tutkimuskirjallisuudessa
monella tapaa ongelmallisena ilmi6nd. Sitd pi-
detddn epdonnistuneen tai epdonnisen vanhe-
nemisen tekijini: riskind (ks. esim. Rockwood
ym. 2005; Clegg ym. 2013) tai merkityksel-
tidn negatiivisena tekijind (Higgs & Gilleard
2015; 2016; Warmoth ym. 2016; Puts ym.

2009; Grenier 2006; 2007), jota vastustetaan
esimerkiksi itseidentifikaation tai -kategori-
soinnin lihteend (Puts ym.2009; Grenier 2006;
Grenier & Hanley 2007; Warmoth ym. 2016;
Higgs & Gilleard 2015; 2016; Grenier 2007).

Aineistossamme ilmentyvi haurauden vas-
tustaminen tai sithen liittyvien kategorioihin
kuulumiseen liittyvi selontekovelvollisuus
voidaan tulkita vallitsevan tutkimusnikemyk-
sen mukaisesti haurauden ekskluusiona. Jos
ilmiota tarkastelee niiden tutkimustulosten
valossa, joissa on osoitettu taipumus yhdis-
tdd hauraus vanhan idn negatiivisiin stereoty-
pioihin (Bai 2014; Featherstone & Hepworth
2005), kyse on myos ageismista tai vanhuuden
sosiaalisesta ekskluusiosta. Ageismin seurauk-
sena on pidetty vaikeutta mieltdd itsed vanhak-
si (Featherstone & Hepworth 2005; Nikander
2000), etdisyyden ottoa vanhan kategoriaan, tai
kategorian vastustamista (Néslund 2017; Réin
2014).

Toisaalta kategorisointiin liittyvd hauraus-
puhe saattaa my6s muotoutua diskursiiviseksi
vilineeksi, jota ikddntyneet kiyttivit tarpeen
vaatiessa omaksi edukseen ja joka mahdollis-
taa osallisuuden niukentuviin resursseihin ja
palveluihin (Grenier 2007; Grenier & Hanley
2007). Haastatteluissamme haurauteen liitty-
viin kategorioihin (sairastava, visyvi, autet-
tava, vanha) kuuluminen nihtiin yhtiilti pe-
rusteluina palvelujen saantiin. Toisaalta niihin
kategorioihin kuulumista varottiin, koska nii-
den katsottiin estivdn pystyvin ja omassa ko-
dissa pirjidvin, aikuisen ihmisen kategoriaan
kuulumisen ja olevan titen riski kotona asu-
misen jatkumisen suhteen. Ikddntyneen sijoit-
taminen hauraaksi saattaa mahdollistaa hoivan,
mutta toisaalta se saattaa myos rajata ikddnty-
neen toimintavapautta ja autonomiaa (Higgs
& Gilleard 2016; Grenier 2007).

Vaikka haurauteen liittyy menetyksid ja luo-
pumista, se voidaan nihdi uudenlaisina tapoi-
na olla yhteydessd itseensi ja toisiin. Hauraus
voi merkitd uudenlaisen toimijuuden ja sopeu-
tumiskyvyn 16ytymisti. (Nicholson ym. 2013.)
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Haastateltavamme eivit varsinaisesti tarkastel-
leet haurauttaan positiivisessa valossa, mutta
toisaalta he eivit mydskiin jadneet kiinni hau-
rastumisen mukanaan tuomiin uhkiin; aineis-
tosta vilittyy realistinen suhtautumistapa ikdin
liittyvddn haurastumiseen. Toisaalta ikddnty-
neet reflektoivat mahdollista tulevaa haurautta
ja sen tuomia muutoksia terveyteen, parjiami-
seen ja kotona asumisen mahdollisuuteen.

Haastateltavamme puhuivat paljon itses-
tddn pirjadvind ja keinoista, joiden avulla
asiat tulevat hoidetuiksi haasteista huolimat-
ta. Resilienssitutkimuksen kisitteistd ja tulok-
sista tulivat puhutuiksi erityisesti sinnikkyys
(Wagnild & Young 1993; Bolton, Practorius
& Smith-Osborne 2016), joustavuus ja rea-
listisuus (Fitzpatrick & Lagory 2003), yhtey-
det muihin ihmisiin ja asioihin, itsestd huolen
pitdminen ja itsensd hyviksyminen sekd itse-
niisyys (Bolton, Praetorius & Smith-Osborne
2016), hoivaresurssien ja henkilokohtaisten
eliminkokemusten my6td syntyneet vahvuu-
det (Nakashima & Canda 2005), yksilon ja
ympiriston vilinen joustavuus (Sapountzaki
& Dandoulaki 2006) ja palvelujen saanti
(Marttila, Johansson, Whitehead & Burstrom
2013).

Ikadntyneiden puheessa esiintyneet resi-
lienssiin liittyvit kategoriat voidaan tulkita
pyrkimyksend rakentaa sosiaalista identiteet-
tid ja arvoa (ks. Jolanki 2004) tai vanhuuteen
liittyvien negatiivisten diskurssien vastapuhee-
na, itsetodisteluna (ks. Suoninen 2012), joka on
hienovarainen tapa vastustaa haurautta ja ko-
rostaa omaa pérjaavyyttd. Mielestimme niiden
kategorioiden voidaan yhdessi katsoa rakenta-
van aikuisen kategoriaa, johon ikdintyneet si-
joittavat itsensd. Aineistostamme 16ytyy koh-
tia, joissa ikddntyneet korostavat aikuisuuteen
kulttuurisesti yhdistettyjd taitoja: yleistd eld-
minhallintaa ja itsestd huolehtimista. Jos arki-
askareiden hoitaminen on muuttunut vaikeaksi,
aikuisen kategoriaa rakennetaan osoittamalla,
ettd kyky ajatella ja ymmirtid asioita on fyy-
sisestd heikkokuntoisuudesta huolimatta edel-

leen tallella. Tilld tavoin rakentuu peruste saa-
da aikuisuuteen kulttuurisesti linkitettyjd oi-
keuksia: oikeuden pdittid oman eldimin asiois-
ta ja eldd valitsemansa elimintyylin mukaan.

Itsetodistelu on tulkintamme mukaan yh-
teydessd terveen, onnistuneen tai aktiivisen
vanhenemisen ideaaliin, johon on yhdistynyt
yksil6llisen vastuun suuri rooli lintisissd kult-
tuureissa (Jones & Higgs 2010). Velvoite pitdd
itsestd huolta tulee esiin myds Réinin (2013)
tutkimuksessa, jossa firsaarelaisten elikeldisten
puheessa itsestd huolen pitiminen, esimerkik-
si litkunta, on velvollisuus, joka on sidoksissa
hyvin ja oikein ikddntyvien kategoriaan. Myos
Ahosolan ja Lumme-Sandtin (2016) tutki-
muksessa omaisettomat vanhat ihmiset tuot-
tivat puheessaan vanhuspolitiikan toivekuvaa
aktiivisesta, itsendisestd ja vastuullisesta van-
huudesta. Vaikka negatiiviseksi koettu hauraus-
diskurssi on saanut rinnalleen ensi silmaykselld
positiivisia ikddntyneiden kategorioita (aktiivi-
nen, terve, kolmatta ikii elivi), aktiivisen tai
onnistuneen ikddntymisen vaateet voivat men-
nd niin pitkille, ettd ihmiset, jotka eivit syys-
td tai toisesta ylld ideaalin, joutuvat kirsiméin
sen seurauksista (Sdo José, Timonen, Amado
& Santos 2017; Lamb 2014).

Yksi tapa osoittaa resilienssid on vedota
muihin ihmisiin oman resilienssin todistaji-
na. Haastateltavamme kertoivat, kuinka koti-
hoidon tydntekij, ladkdri, naapuri tai tuttavat
tietdvit tai thmettelevit heidin pirjaidmistiin
(ks. my6s Jolanki 2004). Tillaisella puheella
voidaan myds pyrkid erottautumaan oletetus-
ta, normatiivisesti latautuneesta hauraudesta
(ks. esim. Coupland, Coupland & Giles 1989).
Pirhosen ja muiden (2016) mukaan itsensi
etddnnyttimistd vanhan kategoriasta tehddin
esimerkiksi tulkitsemalla omia kykyjd uudel-
leen tilanteessa, jossa joissain kyvyissd on ta-
pahtunut muutoksia. Yksi keino on vertailu
heikompikuntoisiin (Pirhonen ym. 2016).

Joskus haastateltavat puhuivat itsestddn ky-
kenevini asioihin, joihin he eivit haastatteli-
jan arvion mukaan kiytinnon tasolla kyenneet.
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Tulkintamme mukaan myos timé on seurausta
resilienssin osoittamisen kulttuurisesta vaatees-
ta tai uudenlaiseen minddn totuttautumisen
keskenerdisyydestd. Kykenevyyspuhe linkit-
tyy myos vahvasti kotona asumiseen — puhe
on ikddntyneiden toimintaa mahdollista ko-
toa pois muuttamisen uhkaa vastaan.
Tulkitsimme ikddntyneiden puheessa olevia
itsed kuvaavia kategorioita resilienssin ja hau-
rauden nikokulmista. Tutkimuksemme yksi
keskeisimmisti tuloksista on se, ettd haastatel-
tavamme kategorisoivat itseddn seki resiliens-
siin ettd haurauteen liittyviin kategorioihin.
Ikadntyneiden puheessa ei rakennu samanlai-
nen kahtiajakoisuus, mikd on nihtivissd po-
pulaarissa tai poliittisessa puheessa. Itsestidn
puhuessaan ikddntyneet sijoittavat itsensd ka-
tegorioihin, jotka liittyvit resilienssiin ja hau-
rauteen, ei vain toiseen niistd. Kun ikdinty-
neet kertoivat eliméinsi ja itseensd liittyvistd
haasteista ja hauraudesta, he liittivit puheeseen
resilienssiin kiinnittyvid teemoja, esimerkiksi
kertomuksia keinoista, joilla he olivat selvin-
neet vaikeista asioista. Kyse oli joko konkreet-
tisista kdytinnon keinoista, epévirallisista ja vi-
rallisista verkostoista ja avun saannin tavoista
tai uusiin elimdintilanteisiin liittyvistd suhtau-
tumiskeinoista tai sopeutumistavoista.
Ikddntyneet kayttivdat haurauteen ja resi-
lienssiin liittyviin kategorioihin itsensi sijoit-
tamista diskursiivisena vilineend vilittidkseen
itsestddn tietynlaisen kuvan ja toisaalta vilt-
tidkseen ei-toivottuja vaikutelmia. Niin itse-
kategorisointi toimi sosiaalisen identiteetin ra-
kentamisen vilineend. Itsekategorisointiin liit-
tyy my6s moraalinen ulottuvuus. Haurauteen
liittyviin kategorioihin liitettiin muun muas-
sa oikeus apuun ja tukeen ja resilienssiin liit-
tyviin kategorioihin velvollisuus pitid huol-
ta toimintakyvystd ja terveydestd sekd oikeus
kotona asumiseen haasteista ja tuen tarpeista
huolimatta. Kategorisointi oli my6s keino ref-
lektoida omaa elimai ja itsed. Esimerkiksi sil-
loin, kun terveydentila vaihteli huomattavasti
tai tukea antavien liheisten elimintilanteissa

tai palveluissa tapahtui merkittdvid muutoksia,
my0s kategoriat, joihin haastateltavat asettui-
vat, muuttuivat. Uudenlainen kategorisoitumi-
nen, monenlaisten kategorioiden rinnakkai-
suus, nopeat kategoriasiirtymit tai tuttuun ka-
tegoriaan kuulumisesta luopuminen heritti-
vit pohdintaa omasta elimistd ja itsestd. Esiin
nousseet kysymykset koskivat sitd, millainen
mind olen ja millainen tulevaisuus minulla on.

Pohdinta

Tkikategorioihin liittyvilld kulttuurisilla ka-
sikirjoituksilla on voimakas vaikutus siihen,
mitd ihmisiltd odotetaan ja mitd heiltd evitddn
(Nislund 2017; Zimmerman & Grebe 2014).
Ikdantyneiden, kuten kaikkien muidenkin
ikdryhmien, eldimissd on asioita, joita voidaan
kuvata haurauden ja resilienssin kisitteilld.
Tutkimuksemme ikiddntyneillikin on elimis-
sddn monia haurautta tuovia tekij6itd, kuten
sairauksia ja menetyksid, mutta myos resiliens-
sid synnyttavid asioita, esimerkiksi sinnikkyytti,
eliminkokemusta, ihmissuhteita ja palveluja.
Ajatus siitd, ettd haastateltaviamme, tai ikddn-
tyneitd ylipddnsi, tarkasteltaisiin yksipuolisesti
joko resilienssin tai haurauden nikékulmasta,
on huolestuttava. Jos ikddntyneiltd vaaditaan
resilienssid yli voimavarojen, heiddn haurau-
tensa ja mahdollinen tuen tarpeensa voi jaada
nikemitti tai se voidaan ohittaa (Wild, Wiles
& Allen 2013). Toisaalta pelkistiin hauraan
kategoriaan sijoitetulta voidaan eviti mahdol-
lisuus toimia, osallistua ja tehdd valintoja oman
eliminsi suhteen.

Tutkimuksemme mukaan on tirkedd kiin-
nittdd huomiota ikdintyneiden kategorisoin-
tiin. Kategoria-analyysin avulla on mahdolli-
suus tunnistaa ikddntymiseen ja ikddntyneisiin
liitettyjd moraalisia jarjestyksid sekd eri katego-
rioihin kiinnittyvid oikeuksia ja velvollisuuksia.
Vanhuspalveluissa tulisi huomioida seuraavat
ikddntyneiden itsed koskevan kategorisoinnin
piirteet, jotka liittyvit muun muassa ikddnty-
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neiden asiakkaiden asemaan ja palvelutarpee-
seen vastaamiseen sekd kokemukseen palvelun
laadusta:

Haurauteen liittyvd itsen kategorisointi
voi olla yhteydessd ikddntyneen tyydytty-
mittdmédn avun ja tuen tarpeeseen sekd
kokemukseen oikeudesta avunsaantiin.
Esimerkiksi sairaaksi, visyviksi tai autet-
tavaksi itsensd mddrittelevd ikddntynyt
voi ajatella, ettd hinelld on oikeus yhteis-
kunnan tai liheisten taholta tarjottavaan
apuun, mutta hin ei saa tarvitsemaansa tu-
kea. Tillainen avun tarve tulisi tunnistaa.
Ikddntyvin puhetta, joka sisiltdd selon-
tekovelvollisuutta, tulee kuunnella tarkasti,
jottei piiloon jddva hauraus ja palvelutar-
ve jdd tunnistamatta. Ikddntyneet saattavat
omassa eliminkontekstissaan asemoitua
selontekovelvollisen asemaan, jolloin pir-
jddminen ja pystyvyys ylikorostuvat, eiki
tuen tarvetta vilttamattd tunnisteta.
Erilaiset kategorisoimiskiytinnot tulisi
tunnistaa. Esimerkiksi ikddntyneelld ja ko-
tihoidon tyontekijilld voi olla erilainen ni-
kemys kategoriasta, johon ikddntynyt kuu-
luu. Tkddntynyt voidaan nihdi liian kyke-
nevini ja hin jad ilman tarvitsemiaan pal-
veluja, vaikka palvelun saannin kriteerit
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