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Turvapaikanhakijoihin 
kohdistuva tutkimus  
ja sen eettiset haasteet
Turvapaikanhakijoihin kohdistuva tutkimus on 
lisääntymässä eri tieteenaloilla Suomessa (1–4). 
Tämä on herättänyt tutkijoiden keskuudessa 
poh dintaa turvapaikanhakijoihin keskittyvän 
tut  kimuksen eettisyydestä. Mitä tulee huomioida 
ja mitkä eettiset kysymykset erityisesti nousevat 
esille? Tutkimusprosessi on monimuotoista toi
mintaa, johon liittyy ihmisten välinen vuoro
vaikutus. Keskeistä on tutkijan ammattietiikka, 
jonka keskeisiä elementtejä ovat ihmisarvon kun
nioittaminen, luottamuksellisuus, rehellisyys ja 
oikeudenmukaisuus. 

Turvapaikanhakijalla tarkoitetaan ulkomaa
laista henkilöä, joka hakee suojelua ja oleskelu
oikeutta vieraasta valtiosta. Pakolainen on hen
kilö, jolle on myönnetty turvapaikka jostakin 
valtiosta. Turvapaikanhakija saa pakolaisase
man, jos hänelle annetaan turvapaikka. Vuonna 
2015 Suomeen saapui turvapaikanhakijoita yh
teensä 32 476 henkilöä (5). Turvapaikan hakijat 
ovat kulttuuritaustan, uskonnon, koulutuksen ja 
kielitaidon suhteen hyvin heterogeeninen ryhmä. 
He ovat kärsineet sortoa ja mahdollisesti jopa 
väkivaltaa kotimaassaan, mikä voi aiheuttaa 
ihmisiin ja varsinkin viranomaisiin kohdistuvaa 
epäluottamusta myös siinä maassa, josta he ha
kevat turvapaikkaa. Edellä mainittujen seikkojen 
takia turvapaikan hakijat ovat tutkimuksen kan
nalta haavoittuva ryhmä (6).

Autonomian kunnioittaminen, johon liittyy 
kiinteästi tutkimuksen vapaaehtoisuus ja tietoon 
perustuvan suostumuksen prosessi, on keskeisin 
eettinen periaate ihmisiin kohdistuvassa tutki
muksessa. Vapaaehtoisuus edellyttää tutkittavan 
suostumusta ilman minkäänlaista painostusta 
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sekä tutkittavan ymmärrystä tutkimuksesta. Tie
toon perustavassa suostumuksessa tulee täyttyä 
tutkimukseen pyydettävän henkilön kompetens
si, tiedollinen elementti sekä päätöksen ilmaise
minen (7). Tietoon perustuva suostumus on si
doksissa kulttuuriin ja siten sen merkitys voi olla 
erilainen turvapaikan hakijoille ja suomalaiselle 
tutkijalle. Osassa kulttuureissa erityisesti suku
laisten rooli on merkittävä päätöksenteossa (8) 
ja tutkija joutuu mahdollisesti keskustelemaan 
yhteisön/kodin johtajan kanssa. On kuitenkin 
huomioitava, että tämän suostumus ei ohita yk
silön antamaa suostumusta (8,9). Lisäksi kieli 
aiheuttaa omat haasteensa, ja suostumusproses
sissa sekä aineiston keräämisessä tarvitaan yleen
sä ammattitulkkia, joka ymmärtää sekä suostu
mukseen liittyvät elementit kuin tutkimuksen 
luonteen. Tutkijan tulee huomioida kuitenkin 
useita tekijöitä tulkin käyttöön liittyen: 1) Kom
petenssi, johon liittyy tulkin kielellinen osaami
nen sekä tutkimuksen ymmärrys. 2) Tulkin roo
li voi olla joko passiivinen tai aktiivinen, mikä 
vaikuttaa tutkittavan aineiston luotettavuuteen. 
3) Kulttuuriset tekijät, jotka voivat aiheuttaa 
ristiriitaa tulkin ja tutkittavan välillä mm. suku
puoleen liittyvät tekijät (4). Suostumuksen pyy
tämisessä sekä itse tutkimusaineiston keräämi
sessä joissain tilanteissa tutkittavaa voi lähestyä 
vain samaa sukupuolta oleva tutkija (10). Lisäksi 
on huomioitava, että samaan etniseen ryhmään 
kuuluva tutkija tai tulkki voi aiheuttaa huolta 
yksityisyyden säilymisestä (11). 

Vuorovaikutustaidot korostuvat tietoon pe
rustuvan suostumuksen prosessissa. Suostumus 
on prosessi, jossa tutkijan ja tutkittavan hyvä 
keskusteluyhteys varmistaa ymmärryksen, tyyty
väisyyden sekä suostumuksen koko tutkimuksen 
prosessin ajan. Tutkija voi käyttää tarkentavia 
kysymyksiä selvittääkseen onko tutkittava ym
märtänyt tutkimuksen tarkoituksen. Lisäksi 
voi daan käyttää esim. videoita, kuvia tai muita 
menetelmiä, jotka auttavat tutkimuksen tarkoi
tuksen ymmärtämisessä (12).

Turvapaikanhakijoihin kohdistuva tutkimus 
edellyttää huolellista suunnittelua ja pohdintaa 
tutkimuksen oikeutuksesta ja eettisesti kestä
vistä tavoista toteuttaa tutkimus. Peruskysymys 
on, onko yleensä eettisesti oikein pyytää tut ki
mukseen henkilöitä, jotka ovat hakemassa tur va
paikkaa? Tällaista tutkimusta on pidetty lähtö
kohtaisesti epäeettisenä (13). Kuitenkin useiden 

asiantuntijoiden mukaan tutkimusta voidaan 
suorittaa, kunhan tutkimuksessa otetaan huo
mioon tutkimuseettiset periaatteet (9,14). Lea
ning (9) on kuvannut edellytykset eettisesti hy
väksyttävälle turvapaikanhakijoilla tehtäville 
tut  kimuksille. Hänen lähtökohtansa on, että ku
ten muillakin haavoittuvilla ryhmillä, tutkimusta 
voidaan tehdä vain, kun se on välttämätöntä tai 
kiireellistä tutkittavien terveyden ja hyvinvoin
nin kannalta ja ainoastaan jos tutkimusta ei voi
da suorittaa muilla henkilöillä. Tutkimuksesta 
tulee olla hyötyä tutkittavalla tai samaan ryh
mään kuuluville. Tämän lisäksi tutkimuksesta 
saa olla vain minimaalinen riski tutkittaville ja 
tutkittavat tulee valita ainoastaan tieteellisin pe
rustein. Tutkittavien hyvinvointia, ihmisarvoa ja 
itsemääräämisoikeutta tulee kunnioittaa ja edis
tää jokaisessa tutkimuksen vaiheessa (9).

Tutkimuksen mahdollisia hyötyjä ja riskejä 
tulee arvioida tarkkaan. Riskiarvio tulee tehdä 
jokaisesta tutkimuksessa tehtävästä interventios
ta. Lisäksi tutkijan pitää pystyä esittämään tutki
muksen oikeutus sekä tutkittavan että yhteiskun
nan kannalta (15). Turvapaikanhakijalla voi olla 
epärealistisia odotuksia tutkimuksen hyödyistä 
ja tutkijan tulee huolella keskustella näistä odo
tuksista. Lisäksi tutkittava voi kuvitella tutki
mukseen osallistumisen olevan pakollista ja jopa 
että osallistuminen edistää hänen turvapaikka
hakemuksensa puoltamista, erityisesti, jos viran
omaiset ovat mukana tutkimuksessa tai auttavat 
tutkijoita rekrytoinnissa (13,16). Vapaaehtoi
suutta ja yksityisyyttä heikentävänä  tekijänä voi 
olla myös paikka, jossa rekrytointi suoritetaan 
esim. vastaanottokeskus. Tutkijan on arvioitava, 
voiko tutkimukseen osallistuminen stigmatisoi
da tutkittavaa omassa ryhmässään, mikäli kyse 
on esimerkiksi psyykkisiin oireisiin liittyvästä 
tutkimuksesta (9). On myös vältettävä sitä, että 
tutkittava traumatisoituisi uudelleen psyykkises
ti, jos tutkimuksessa käsitellään pakolaisuuteen 
johtaneita syitä (10). 

Turvapaikkahakijoihin kohdistuvan tutki
muk sen eettiseen arviointiin sisältyy myös haas    
teita, koska erilaisissa tutkimuseettisissä oh jeis
toissa ei ole erityisiä ohjeita pakolaisiin tai tur
vapaikanhakijoihin kohdistuvaan tutki muk  seen 
(9). Tutkimuksen eettinen arviointi on riippuvai
nen myös tutkimuksen luonteesta. Lääketieteel
lisen tutkimuksen osalta eettisen ennakko ar
vioin nin määrittävät mm. Helsingin julistus (17), 
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CIOMS’n ,Council for International Organiza
tions of Medical Sciences, (18) ohjeet sekä Laki 
lääketieteellisestä tutkimuksesta,488/1999 (19). 
Muun ihmistieteellisen tutkimuksen arvioinnin 
periaatteet Suomessa on kuvattu Tutkimuseet
tisen neuvottelukunnan, TENK, ohjeissa (20). 
Turvapaikkahakijat ovat haavoittuva ryhmä ja 
tutkijan tulee hakea eettinen arviointi edellä mai
nittujen ohjeiden mukaisesti. Eettisessä arvioin
nissa tulee ottaa huomioon tutkimuksen oikeu
tus, miksi tutkimus tehdään. Onko tutkimuksella 
erityistä hyötyä tutkittaville tai ryhmälle, johon 
he kuuluvat? Onko riskit arvioitu ja minimoitu? 
Onko kyseessä yksittäinen opinnäytetyö, jon
ka hyöty tutkittavalle tai yhteiskunnalle on vä
häinen, jopa olematon. Tiedetään, että yhteen 
ryhmään kohdentuvat useat tutkimushankkeet 
voivat aiheuttaa väsymystä ja epäluuloa ja näin 

vähentää osallistumishalukkuutta tutkimukseen 
(11).

Turvapaikan hakijoihin kohdistuvaan tutki
mukseen liittyy monia vaikeitakin eettisiä kysy
myksiä, mutta toisaalta tämän ryhmän jättä
minen tutkimuksen ulkopuolelle voisi estää tai 
ainakin hidastaa paremman tulevaisuuden luo
mista heille (6). Ohjeet ja lainsäädäntö luovat 
perustan tutkimuksen eettisyydelle, mutta tutki
muksen toteuttaminen on yksittäisen tutkijan ja 
tutkimusryhmän oman eettisen ajattelun ja toi
minnan varassa. Avoin keskustelu tutkimusryh
mässä, myös tulkkien kanssa, tutkimuseettistä 
periaatteista ja toimintatavoista on ensiarvoisen 
tärkeää. Yhteistyö eri toimijoiden kanssa ja tut
kimuksen prosessien läpinäkyvyys luovat pohjan 
myös tutkittavien suojelulle sekä korkealaatui
selle tutkimukselle (21).
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