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Ruoka-apu on juurtunut suomalaiseen yhteiskuntaan paikkaamaan riittdmétontd sosiaaliturvaa. Tdmén vuoksi
ruoka-apua on kuvailtu hyvinvointivaltion vuotavaksi haavaksi. Koronapandemialla on ollut suuri vaikutus
yhteiskunnan heikommassa asemassa oleviin védestéryhmiin, ja ruoka-avun tarve on kasvanut koronapandemian
aikana suuresti. Koetun hyvinvoinnin huomioiminen osana yhteiskuntapolitiikkaa on kasvanut viimeisten
vuosikymmenten aikana ja sitd pidetddn kansainvilisesti vieston hyvinvoinnin yleisend mittarina. Tutkielman
tavoitteena oli selvittdd millaiseksi ruoka-avun asiakkaat arvioivat eldméntyytyvéisyytensd, ja mitkd ovat heidén
matalan eldméntyytyvdisyytensd tirkeimmait sosiaaliset médrittdjat. Tutkielman ainutlaatuisuus perustui
heikompiosaisten eli Hard-to-Survey populaation tutkimiseen. Néin ollen tutkielmalla tuotiin uutta maérallista ja
kokemukseen perustuvaa tietoa haavoittuvassa asemassa olevien tilanteesta.

Tutkielman aineistona on kéytetty Korona yhteiskunnan marginaalissa (KoMa) -hankkeen Ruoka-apu-
osahankkeen aineistoa (n=942). Aineisto on kerdtty lokakuun 2021 ja tammikuun 2022 vilisend aikana
strukturoidulla kyselylomakkeella. Kyselylld selvitettiin ruoka-avun asiakkaiden sosiodemografisia taustatietoja,
ruoka-avussa kidymisen syitd, palveluiden kayttod ja riittivyyttd sekd subjektiivista hyvinvointia
koronapandemian aikana. Tutkielma toteutettiin  kayttdmalld kvantitatiivisia tutkimusmenetelmia.
Elaméntyytyviisyyden ja muuttujien vélisid yhteyksié tutkittiin ristiintaulukointia ja logistista regressioanalyysia
hyddyntdmalla.

Tutkielmasta selvisi, ettd ruoka-avun asiakkaat koostuvat eri taustoista ja eliménkulkuja omaavista ryhmisti. Néin
ollen ruoka-avun asiakkaat ovat hyvin heterogeeninen véestoryhma. Ruoka-apu oli monelle hyvin tirked osa
arjessa selviytymistd ja merkittdvd osa tutkimukseen osallistuneista oli alkanut kdydd ruoka-avussa
koronapandemian aikana.  Tutkimuksesta selvisi, ettdi ruoka-avun asiakkaiden eldmantyytyvaisyys oli
merkittdvasti kokonaisvdestod alhaisempi. Ruoka-avun asiakkaiden matalaa eldméntyytyvdisyyttd selittivit
alhainen subjektiivinen status sekd harvoin koettu ldheisyys ja toiveikkuus tulevaisuudesta.

Tulokset matalaa eldméntyytyvaisyytté selittivisté tekijoistd kytkeytyvit osallisuuden kisitteeseen. Osallisuuden
lisddmiselld voidaan parantaa ruoka-avun asiakkaiden tyytyvdisyyttd elimiin. Osallisuuden lisdédmisen toimet
ruoka-avun asiakkailla liittyvit riittdvddn sosiaaliturvaan ja oikea-aikaiseen viranomaisten antamaan tukeen,
palvelujérjestelmédn yhtendistdmiseen sekd sektorien vélisen yhteistydn lisddmiseen. Lisdksi toimet liittyvit
osallisuutta edistdvien matalan kynnysten kohtaamispaikkojen ja jalkautuvan sosiaalityon lisddmiseen. Huono-
osaisten vdestoryhmien hyvinvoinnin edistimiselld voidaan parantaa vdeston hyvinvointia ja terveyttd. Taten
voidaan perustellusti todeta eriarvoisuuden védhentdmisen toimien olevan tirkeitd inhimillisen karsimyksen
poistamisen liséksi kansanterveyden ja sosiaalisen eheyden edistamiseksi.
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The food aid is rooted in Finnish society to back up insufficient social security. Food aid has been described as a
leaking wound in the welfare state. The COVID-19 pandemic has had a major impact on the most vulnerable
population in society, and the need for food aid has grown greatly during the COVID-19 pandemic. Consideration
of perceived well-being as part of social policy has increased in recent decades and is considered internationally
as a general measure of the well-being of the population. The purpose of this master’s thesis was to find out how
food aid customers rate their life satisfaction and what are the main social determinants of their low life-
satisfaction. The uniqueness of the thesis is based on the study of the Hard-to-Survey population. Thus, the thesis
introduced new quantitative and empirical information about the disadvantage.

The empirical material of this study consisted of the Food Aid subproject of COVID-19 in the margins of society
(KoMa) project (n=942). The material was collected between October 2021 and January 2022 using a structured
questionnaire. The survey examined the socio-demographic background data of food aid customers, the reasons
for visiting food aid, the use and adequacy of services, and subjective well-being during the COVID-19 pandemic.
The material was analyzed by quantitative research methods. The links between life satisfaction and variables
were examined using cross-tabulations and logistic regression analysis.

The master's thesis revealed that food aid clients consist of groups with different backgrounds and lifestyles.
Consequently, food aid customers are a very heterogeneous population. For many, food aid was a very important
part of everyday survival, and a significant proportion started attending food aid during the COVID-19 pandemic.
The study found that the life satisfaction of food aid customers was significantly lower than the life satisfaction
of general population. The low life satisfaction of food aid customers was explained by low subjective status and
rarely perceived intimacy and hope for the future.

Moreover, the results of the factors explaining low life satisfaction are linked to the concept of social inclusion.
Increasing social inclusion can improve the life satisfaction of food aid customers. Enhancing inclusion activities
related to adequate social security and timely support by the authorities, harmonisation of the service system and
increased cross-sectoral cooperation. In addition, inclusion can be promoted by increasing low threshold meeting
places and footing social work. Promoting the well-being of disadvantaged parts of population can improve well-
being and health of population in general. Thus, action to reduce inequality is rightly important not only for the
elimination of human suffering but also for the promotion of public health and social integrity.
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1 JOHDANTO

Suomi on valittu viitend perdkkdisend vuotena maailman onnellisimmaksi maaksi (Helliwell
ym. 2022). Pddasiassa suomalaiset voivat hyvin ja ovat tyytyvdisid elamiinsi. Eriarvoisuuden
kehityksen kuilu hyvi- ja huono-osaisten vdestoryhmien vélilld kuitenkin kasvaa. (Saari 2015,
12.) Maailman onnellisimmaksi valitussa maassa ajankohtaisia haasteita ovatkin sosiaalinen
syrjdytyminen ja suhteellinen kdyhyys, jotka uhkaavat sosiaaliturvajirjestelmin kestévyytta
(Moisio ym. 2014). Sosiaaliturvajirjestelmin kestdvyyden heikentyminen on johtanut siihen,
ettd yhd useampi joutuu turvautumaan ruoka-apuun. Ruoka-avun kasvava tarve kertoo
riittdmittomastd sosiaaliturvasta ja epdonnistuneista politiikkatoimista. (Ohisalo ym. 2015;
Silvasti 2016.) Témén vuoksi leipdjonojen kasvaminen on symbolisoitu hyvinvointivaltion
epaonnistumiseksi (Silvasti 2015) ja vuotavaksi haavaksi (Ohisalo ym. 2014). Ruoka-apua
pidetddn myos huono-osaisuuden ja koyhyyden indikaattorina hyvinvointivaltiossa (Ohisalo

2017).

Hallitusohjelmat ovat pitkddn sisdllyttineet tavoitteet eriarvoisuuden, koyhyyden seki
syrjaytymisen vidhentdmisestd. Myds sosioekonomisten terveyserojen sekd tuloerojen
kaventaminen on mainittu hallitusohjelmissa useasti. (Valtionneuvoston kanslia 2011.)
Hallitusohjelmien tavoitteista ja ongelmien tiedostamisesta huolimatta, yhteiskunnan huono-
osaisuus ei saa tarvitsemaansa huomiota, ja viestoryhmien vilinen eriarvoisuus ja sosiaalinen
etdisyys kasvaa. Eriarvoisuuden kasvaessa ihmisten kyky ymmértdd toisiaan ja samaistua
toisen tilanteeseen heikentyy, jota voidaan kuvata solidaarisuusvajeen késitteelld. (Kallio &
Hakovirta 2020, 10.) Eriarvoisuudella on myds suuri vaikutus ihmisten hyvinvointiin. Huono-
osaisuuden notkelmassa eldvien elintaso, eldminlaatu ja elintavat eroavat valtaviestosti
huomattavalla ja pysyvélld tavalla, mikd méiarittdd heiddn arkensa hyvin poikkeavaksi
verrattuna hyvinvoivaan valtavdestoon. (Ohisalo ym. 2015; Saari 2015; Kallio & Hakovirta
2020, 10.)

Koronapandemia on lisdnnyt sosiaalista etdisyyttd ja vaikuttanut suuresti heikommassa
asemassa olevien kokonaisvaltaiseen hyvinvointiin ja toimeentuloon. Pandemian
rajoitustoimet sulkivat sekd rajoittivat palveluja, jotka ovat yhteiskunnan haavoittuvassa
asemassa oleville viestoryhmille valttiméttomid. Yhteiskunta sulkeutui niiden osalta, joilla ei
ollut mahdollisuutta tai kykyjd kayttdd etdpalveluita. (Kivipelto ym. 2020, 56.)

Yhteiskunnallinen kriisi osui pahiten niihin védestoryhmiin, jotka ovat entuudestaan heikossa



asemassa tai kriisissd (Terveyden ja hyvinvoinnin laitos 2021; de Leeuw ym. 2022).
Haavoittuvassa asemassa olevien videstoryhmien toipumiseen menee todennékdisesti
pidempdin kuin muilla viestoryhmilld. Télloin palveluilla sekd oikein ajoitetulla ja

kohdennetulla tuella ndhddin merkittava rooli. (Kestild ym. 2022.)

Pro gradu -tutkielman kohderyhmind ovat ruoka-avun asiakkaat koronapandemian aikana.
Tavoitteena on selvittdd ruoka-avun asiakkaiden eldméntyytyvéisyyttd ja sithen yhteydessi
olevia tekijoitd. Tutkielmaa kehystédvat huono-osaisuuden ja hyvinvoinnin tutkimus seka niithin
liittyvdt teoriat. Tarkastelun kohteena on erityisesti ruoka-avun asiakkaiden matala
eldméntyytyvéisyys ja sitd selittdvien tekijoiden selvittiminen kvantitatiivisilla
tutkimusmenetelmilld. Lopuksi tutkielmassa tarkastellaan osallisuutta lisddvid toimia ruoka-

avun asiakkaiden eldmiantyytyviisyyden edistdmiseksi.

Uuden tutkimustiedon avulla haavoittuvista vdestoryhmisti voidaan parantaa huono-osaisten
asemaa yhteiskunnassa ja edistid koko véeston hyvinvointia ja eldméntyytyvaisyytta.
Yhteiskuntapolitiikka perustuu pddsidintoisesti madrélliseen tutkimukseen (Saari 2021, 278),
mitd huono-osaisista vdestoryhmistd on yleisesti ottaen vdhédn. Subjektiivisten mittareiden
osuus huono-osaisuuden tutkimuksessa on kasvamassa (Simpura & Uusitalo 2011, 120) ja
niiden kayttdmistd pidetdin sosiaalipolitiikan onnistumisen kannalta merkittdvéni (Veenhoven
2002). Yksilon elaméntyytyviisyys on yhteydessa institutionaalisiin rakenteisiin, jonka vuoksi
nithin on mahdollista vaikuttaa yhteiskuntapolitiikan keinoin (Saari 2012, 79). Téten voidaan
todeta ruoka-avun asiakkaiden eldméntyytyvidisyyden tutkimisen ja sen edistdmistoimien

esittdimisen olevan yhteiskunnallisesti ajankohtaista ja perusteltua.



2 ELAMANTYYTYVAISYYS OSANA HYVINVOINTIA

2.1 Hyvinvoinnin méarittelyi

Tutkielmassa keskitytddn eliméntyytyvaisyyteen ja sen tutkimukseen. Koettu hyvinvointi ja
eldméntyytyviisyys ovat hyvinvoinnin tutkimuksen osa-alueita, jonka vuoksi hyvinvoinnin
médrittely kattokésitteend sekéd erilaisten tutkimusperinteiden avaaminen ovat tutkielmalle
oleellista. Hyvinvointi on kidsitteend monitahoinen ja sen eri midritelmat tuovat esille erilaisia
tuloksia (Saari 2011, 75; Ohisalo 2017). Hyvinvointi on riippuvainen yksilon kyvyistd ja
tavoitteista sekd elinoloista. Hyvinvoinnin perusrakenteet eroavat teorialdhteittdin ja
viitekehyksen perusteella. Yhteiskuntatieteellinen hyvinvointitutkimus késittelee pédasiassa
késitteitd hyvinvointi, elintaso, eldmintyytyviisyys, eldménlaatu ja onnellisuus. Néilld
hyvinvoinnin  osa-alueilla  pyritddn maédrittelemidn, mittaamaan ja  arvioimaan

kokonaisvaltaista hyvii elamii. (Ohisalo 2017.).

Hyvéi elaméda tavoitellaan esimerkiksi yleisesti ihmisten sekd sosiaalipolitiikan keskuudessa
(Simpura & Uusitalo 2011, 106). Georg Henrik von Wright on maéiritellyt hyvén eldmén
koostuvan hyvinvoinnista ja onnellisuudesta (Simpura & Uusitalo 2011, 106). Filosofit ovat
pitdneet onnellisuutta korkeimpana hyvéné ja perimmaiisend motivaationa thmisten toiminnalle
(Diener 2009). Néin ollen hyvinvoinnin edistiminen on my0s yhteiskuntapolitiikan keskeinen
tavoite (Taylor 2011). Yhteiskunnan 1dhtokohdat muodostuvat hyvinvoivista kansalaisista,
jolloin onnellisuus parantaa yhteiskunnan toimintakykyd ja kansalaiset arvostavat
onnellisuuden korkealle terveyden ohella (Halpern 2010, Ervastin & Saaren 2011, 217
mukaan). Niin ollen voidaan todeta hyvinvoinnin olevan keskeinen politisoitunut kisite, joka

on niin politiikan, kuin ihmistenkin ldhtdkohtainen tavoite.

Hyvinvointitutkimus jaetaan perinteisesti objektiiviseen ulkoapdin arvioituun tarve- tai
resurssiperustaiseen tutkimukseen sekd subjektiiviseen itsearvioituun tutkimukseen (Heikkilad
1990, 172; Ohisalo 2017). Toinen jakolinja syntyy siitd, késitellddinkd hyvinvointia
kokonaiskésitteend vai monen komponentin yhdistelméné (Simpura & Uusitalo 2011, 118).
Terveyden ja hyvinvoinnin laitoksen (2020) médritelmén mukaan hyvinvointi jaetaan kolmeen
ulottuvuuteen: terveyteen, materiaaliseen hyvinvointiin ja koettuun hyvinvointiin (ks. Vaarama
ym. 2010). Vaarama ym. (2010) tarkoittavat materiaalisella hyvinvoinnilla elinoloja ja
toimeentuloja. Tulot kuuluvat keskeisesti toimeentuloon palkkatyohon perustuvassa

yhteiskunnassa ja ne myo6s madrittavét yksilon elinoloja. Terveyden ja hyvinvoinnin laitoksen
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(2020) madritelmdan hyvinvoinnista kuuluu sekd yksiloiden ettd yhteisdjen hyvinvointi.
Terveyden ja hyvinvoinnin laitoksen mukaan (2020) yksilon hyvinvointi muodostuu
sosiaalisista suhteista, itsensd toteuttamisesta, onnellisuudesta seké sosiaalisesta pddomasta.

Maidritelméssd yhteisdjen hyvinvointiin kuuluvat elinolot, tydllisyys seki toimeentulo.

Hyvinvointitutkimuksen perinteitd on kuusi. Ensimmdisend hyvinvoinnin taloustiede
maédrittelee hyvinvoinnin yksilon mieltymyksien perusteella ja taloudellisten mahdollisuuksien
kautta. Tieteenalan mukaan valinnanmahdollisuuksien lisddntyminen parantavat hyvinvointia.
(Simpura & Uusitalo 2011, 107.) Hyvinvoinnin mittarina on kansainvélisesti kaytetty
bruttokansantuotetta (BKT) seké tulo- ettd kulutustasoa (Simpura & Uusitalo 2011, 108).
Bruttokansantuotetta on kritisoitu muun muassa siitd, ettd se ei ota huomioon tulonjakoa tai
kestdvdd kehitystd, johon kuuluu esimerkiksi ympériston pilaantuminen tai luonnonvarojen

liiallinen kdyttd (Hoffrén & Rattd 2011, 220).

Hyvinvointitutkimuksen l&dhtokohtana ja resurssindkdkulman laajentajana on ollut
toimintakykyteoria, jonka kehitti Amartya Sen. Teoria korostaa hyvinvoinnin perustana
toimintakykyjd (capabilities). Hyvinvointi perustuu teoriassa ihmisten kykyyn hyddyntid
kiytettdvissd olevia resursseja vapauttaan lisddvasti. Hinen teoriansa mukaan ihmisen eldmi
koostuu toiminnoista ja olemisista (doings and beings) sekd toimintakyvystd eli
mahdollisuuksista valita. (Saari 2011, 50.) Télloin toimintakyvyn rajoitteet vaikuttavat
hyvinvointiin, kun hyvinvointi on médritelty suhteessa siithen, mitd ihminen voi tehdi
(Lagerspetz 2011, 103). Toimintakyvyn lisdksi taloustieteen tutkimus on laajentunut viime

vuosien aikana onnellisuuden tutkimukseen (Simpura & Uusitalo 2011, 109).

Hyvinvointitutkimuksen perinteistd makrotasoinen elintasotutkimus sijoittuu Yhdistyneiden
kansakuntien (YK) piiriin 1960-1970-luvulle. Tutkimusperinteeseen on liittynyt olennaisesti
halu tutkia kansakuntien hyvinvointia taloudellisia mittareita laajemmalla indikaattorijoukolla.
Hyvinvointi ymmarretddn objektiivisena ilmiond, joka voidaan purkaa komponentteihin.
Télloin hyvinvointia mitataan usean indikaattorin muodostamien mittaristojen avulla
(Drewnowk 1974, Simpura & Uusitalo 2011, 110 mukaan). Sen sijaan kolmas perinne
brittiliinen sosiaalipoliittinen tutkimuksen traditio perustuu kdyhyystutkimukseen, jonka
myo6td Richard Titmuss (1968) méiritteli resurssit tuloja laajemmaksi késitteeksi liittden siithen
rahan lisdksi sosiaaliset suhteet sekd turvallisuuden. Neljantend tutkimusperinteend

eldimintyyli- ja eldméntapatutkimus luonnehtii yksilon eldmén kokonaisuutta, eikd nie



tarpeelliseksi kéyttdd tutkimuksessa resursseihin liittyvid standardimittareita. (Simpura &

Uusitalo 2011, 107-113.)

Edellda mainittujen tutkimusperinteiden lisdksi Eldménlaatututkimus jakaa hyvinvoinnin
subjektiiviseksi tutkiessa onnellisuutta ja tyytyviisyyttd eldmén eri osa-alueisiin. Toisaalta
eldmanlaatututkimus korostaa tarpeita, josta esimerkkind on Len Doyalin ja Ian Goughin
tarveteoria (A Theory of Human Need 1991). Viimeisend tutkimusperinteend on
pohjoismainen hyvinvointitutkimus, joka pohjautuu makrotasoiseen elintasotutkimukseen ja
resurssikeskeiseen sosiaalitutkimukseen. Tutkimuksessa hyvinvoinnin osatekijoille, kuten
terveydelle, asumisella ja taloudellisille voimavaroille on kehitetty omia mittareita. Perinteen
mukaan hyvinvointi perustuu yksilon resursseihin (tulot, varallisuus, sosiaaliset suhteet,
turvallisuus), joiden kautta voi hallita eliméi ja muokata elinoloja. (Simpura & Uusitalo 2011,

107-113.)

Hyvinvointia on méiritelty myos ihmisen tarpeiden tyydytyksen ja resurssien kdyton suhteena
(Kainulainen 1998). Resurssi- ja perustarpeiden pohjalta hyvinvointia on tarkasteltu Allardtin
(1976, 38) kuuluisan hyvinvointiteorian ulottuvuuksien avulla, johon kuuluvat elintaso
(having), yhteisyyssuhteet (loving) ja itsensd toteuttamisen muodot (being). Namai tekijét
muodostavat erilliset toisistaan riippumattomat hyvinvointiulottuvuudet (Ritakallio 1991, 45).
Allardtin  teoria  asettuu  resursseihin  perustuvan  hyvinvointitutkimuksen ja

eldméanlaatututkimuksen viliin (Simpura & Uusitalo 2011, 115).

Allardtin hyvinvointiteorian elintason (having) osatekijdt ilmaisevat ihmisen perustarpeita.
YK:n listauksen mukaan perustarpeisiin kuuluvat terveys, elintarvikkeiden kulutus, koulutus
ja tyollisyys, tydolot, asuinolot sekd ihmisoikeudet. (Allardt 1976, 40.) Toiseen ulottuvuuteen
eli yhteisyyssuhteisiin (loving) liittyy ihmisen tarve kuulua sosiaaliseen verkostoon. Yhteisyys
on Allardtin mukaan my0s resurssi, jonka avulla on mahdollista toteuttaa muita arvoja.
Yhteisyyssuhteiden osa-alueet jakautuvat paikallisyhteisyyteen, perheyhteisyyteen ja
ystdvyyssuhteisiin. (Allardt 1976, 42, 50.)

Kolmas Allardtin hyvinvointiteorian osa-alue, itsensd toteuttaminen (being) voidaan jakaa
neljdin osatekijdén, joita ovat korvaamattomuus, status, tekeminen ja poliittiset resurssit eli
ihmisen mahdollisuudet vaikuttaa elimainsa. (Allardt 1976, 38, 46—47.) Yhteisyyden ja itsensa
toteuttamisen tyydyttymistd Allardt maarittelee inhimillisten suhteiden laadun perusteella, jota

hin nimittdd eldmidnlaaduksi. Elintasoa ja eldménlaatua voidaan Allardtin (1976, 33) mukaan



mitata sekd subjektiivisesti ettd objektiivisesti. Hyvinvointi edellyttdd ndiden ulottuvuuksien

tyydyttymistd (Ritakallio 1991, 45).

Sen sijaan itsensd toteuttamisen muodon vastakohtana voidaan pitdd vieraantumista.
Vieraantuminen voi tarkoittaa esimerkiksi irrallisuutta, tyytyméattomyyttd, eristiytymisti ja
vetdytymistd yhteiskunnassa. Keskeistd on, pystyykd yksilo vaikuttamaan toimintaansa ja
eldmdnsd suuntaan. Vieraantumisen kisite liittyy vahvasti myds eldmén sisdiseen hallintaan.

(Ritakallio 1991, 52-53.)

2.2 FElamiantyytyvaisyys koetun hyvinvoinnin osa-alueena

Hyvinvointitutkimus on jo pitkdin keskittynyt resurssikeskeiseen ldhestymistapaan, jolloin
thmisen hyvinvointi on kytkeytynyt kdytossd oleviin resursseihin, kuten tychon, tuloihin ja
terveyteen. Tutkimuksen ldhestymistavalle on olennaista, ettd se on riippumatonta ihmisesta
itsestddn  esimerkiksi rekisteritutkimuksien avulla. Vasta myohemmin, viimeisen
kahdenkymmenen vuoden aikana, huomio on kiinnittynyt kasvavasti koettuun hyvinvointiin
eli thmisen itsearvioimaan kokemukseen hyvinvoinnista. (Saari 2012, 10.) Eldméntyytyviisyys
on keskeisend tarkastelun kohteena huono-osaisuustutkimuksessa (Saari & Kainulainen 2021,

31), johon ruoka-avun asiakkaat liittyvét olennaisesti.

Onnellisuustutkimus on nousunsa myoti laajentanut hyvinvoinnin késitettd ottamalla mukaan
objektiivisen ndkokulman rinnalle kokemukselliset, subjektiiviset ja ei-aineelliset
hyvinvoinnin elementit (Simpura & Uusitalo 2011, 120). Koetun hyvinvoinnin ja
onnellisuuden tutkimuksen lisddntymisen kehitys alkoi 1980-luvulla niin sanotusta Easterlinin
paradoksista eli onnellisuusparadoksista. Tutkimukset osoittivat, ettei aineellinen hyvinvoinnin
kasvu korreloinut enéé kasvavan onnellisuuden kanssa (Simpura & Uusitalo 2011, 125; Moisio

ym. 2014).

Koettu hyvinvointi eroaa monilla eri tavoilla materiaalisesta hyvinvoinnista. Koettuun
hyvinvointiin vaikuttavat terveyden ja materiaalisen hyvinvoinnin liséksi oletus siité,
millaisella tasolla nédiden tekijoiden kuuluisi olla. Téhén liittyy thmisen luontainen ominaisuus
verrata asemaansa ymparoivddn yhteisoon ja odotuksiin. (Vaarama ym. 2010) Koettu eli
subjektiivinen hyvinvointi syntyy siis oman elintason ja statuksen vertailusta suhteessa

yleiseen vallitsevaan tai toivottuun tilaan (Kainulainen & Saari 2013).



Diener ym. (2006) kuvaa koettua hyvinvointia kattotermina erilaisille arvioinnille, joita ihmiset
tekevit elaméstddn, heille tapahtuvista tapahtumista, kehostaan, mielestdén ja olosuhteista,
joissa eldvét. Koettu hyvinvointi on Dienerin (1984) mukaan moniuloitteinen konstruktio, joka
sisdltdd kognitiivisen ja affektiivisen hyvinvoinnin komponentit. OECD (2013) maéérittelee
subjektiivisen hyvinvoinnin kolmen elementin avulla. Ensimmaisend koettuun hyvinvointiin
liittyy eldmdnarviointi (life evaluation) eli reflektiivinen arvio henkilon elamaésta tai jokin osa
siitd. Toiseksi sithen liittyy vaikutus (affect), joka sisdltdd henkilon tunteet tai tunnetilat,
tyypillisesti mitattuna tiettynd hetkend. Kolmantena OECD:n (2013) miéritelmédn mukaan
kisitteeseen siséltyy eudaimonia, joka tarkoittaa merkityksen ja tarkoituksen tunnetta
elimdssd. Lahes kaikki OECD maat siséllyttivit nyt kysymyksen eldaméntyytyvéisyydesta
kansainvélisissd kyselyihinsd (Helliwell ym. 2017).

Eldméntyytyvdisyys on osa subjektiivista hyvinvointia (Pietild 2010). Ruut Veenhovenin
(2015) maédritelmin mukaan eldméntyytyvdisyys on subjektiivinen arviomme eldméistdmme
kokonaisuutena. Eldméantyytyvdisyyttd on maédéritelty my0s tyytyviisyytend eldméidn
kokonaisuutena suhteessa olosuhteiden hyviksymiseen tai toiveiden ja tarpeiden tiyttymiseen
sekd saavutettujen kokemusten vertailuun (Diener 1985; Yildirim, Kilic & Akyol 2013.).
Elaméntyytyvéisyyden maédrittely ulottuu myds siithen, miltd yksilostd tuntuu ja miten

toivottavaa hinen eldminsi katsotaan olevan (Veenhoven 2015).

Koettua hyvinvointia mitataan myos eldménlaadulla (Quality of Life), joka on kattava nimike
sisdltden positiiviset tunteet, arvioinnit ja odotukset (Diener 1984). Eldménlaatu ottaa
huomioon eldméin eri osa-alueet, kuten fyysisen, psyykkisen, taloudellisen, henkisen ja
sosiaalisen hyvinvoinnin (Saari 2012, 40-41). WHO mairittelee eldminlaadun yksilon
késitykseksi asemastaan eldméssd, kulttuurissa ja arvojérjestelméssd, jossa hin eldd ja
suhteessa hinen tavoitteisiinsa, odotuksiinsa, standardeihinsa ja huolenaiheisiinsa (WHOQOL
Group 1994). Lisdksi Veenhoven (2000) kuvaa eldménlaatua elinolojen ja sisdisten

voimavarojen laadulla, hyddyksi olemisen tunteella sekd elaman merkityksellisyydella.

Voidaankin nidhdd eldmanlaadun ja eldméntyytyviisyyden kisitteiden madrittelyiden olevan
hyvin ldhelld toisiaan. Veenhovenin (2015) sanoin eldméntyytyviisyydessd on kyse
eldmédnlaadusta, mutta kaikki eldménlaatu ei tarkoita tyytyvéisyyttd eldmédan. Eldminlaatu on
titen yleinen ja jatkuva hyvinvoinnin tilan kuvaaja sekd eldmédntyytyvéisyyteen ldheisesti
liittyva kasite (Zullig ym. 2005). Koetusta hyvinvoinnista on kiytetty myos onnellisuuden ja

elamintyytyvéisyyden termejd, jotka eivit kuitenkaan ole toistensa synonyymeja. Ne omaavat



padllekkaisyyksid riittdvésti, jotta niitd voidaan kayttdd rinnakkaiskésitteind toisilleen

kehittyneissd ja vauraissa yhteiskunnissa. (Ojanen 2009; Saari 2012, 10.)

Elamantyytyvéisyydelle kéytetdéin synonyymeja onnellisuus, subjektiivinen hyvinvointi
(Veenhoven 2015), eliminlaatu ja posititvinen mielenterveys (Levin & Currie 2013).
Jokaisella kaytetylld termilld on kuitenkin hienovaraiset merkityseronsa (Frisch 2006, Lecin &
Currie 2013 mukaan). Onnellisuutta synonyymina eldméntyytyvéisyydelle kéytetddn
lansimaissa, silld kehittyvissd maissa esimerkiksi Tansaniassa onnellisuus on varsin korkea,
mutta eldmintyytyvdisyys sen sijaan ei (Saari 2012, 61). Englannin kielessd subjektiivista
hyvinvointia kuvaavat muun muassa subjective wellbeing, life satisfaction, morale, happiness,
adjustement ja quality of life (Harkonen 2012). Téssd tutkielmassa koettua hyvinvointia

tutkitaan rinnakkain eldméntyytyvéisyyden ja onnellisuuden termeillé.

2.3 Elamiantyytyviisyyden mittaaminen

Eldiméantyytyvdisyyttd ja laajemmin kansallista hyvinvointia mittaamaan on kehitetty useita
mittareita. Koetun hyvinvoinnin tutkimusta voidaan ldhestyd kahdella tavalla.
Moniuloitteisessa ldhestymistavassa hyvinvointia selvitetdén usealla eri kysymykselld eri osa-
alueilta. Esimerkiksi psykologinen onnellisuusteoria jakaa eliméntyytyvéisyyden viiteen osa-
alueeseen: positiiviset tunteet, tapahtumien merkityksellisyys, eldmén mielekkyys, saavutukset
ja myonteisen ihmissuhteet. Tama ldhestymistapa pohjautuu quality of life -

tutkimusperinteeseen. (Saari 2012, 40.)

Monitahoisena ilmidné hyvinvointia mitataan OCED:n hyvinvointimittarin (Better Life Index)
avulla, joka rakentuu 11:sta eri osa-alueesta. Lisdksi aidon kehityksen indikaattorilla (Genuine
Progress Indicatorilla, GPI), Inhimillisen kehityksen indeksillda (Human Development Index,
HDI), Maailman terveysjarjest6 WHO:n eldménlaatuindeksilld (Quality of Life index, the
WHOQOL), sekd Subjektiivisen hyvinvoinnin indeksilld (Subjective Well-Being index, the
SWB). (Ohisalo 2017.)

Toinen vaihtoehtoinen tutkimustapa on yksiulotteinen ldhestymistapa, jolloin tyytyvédisyyttd

kokonaisuutena kysytddn suoraan (Saari 2012, 4). Kokonaisvaltaista tyytyviisyyttd elamdin

mittaa parhaiten kysymys “Yleisesti ottaen, kuinka tyytyviinen olette eldméddnne nykyisin?”,

jolloin vastaukset annetaan asteikolla nollasta kymmeneen (Kalmijn & Veenhoven 2005;

Honkkila 2015). Rosen (1955) kehittdima mittari kysyy myos yleistd tyytyvaisyyttd eldmaéén,
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mutta vastausvaihtoehdot rajautuvat viiteen erittdin tyytyvéisestd erittdin tyytyméattomadn

(Levin & Currie 2013).

Ruut Veenhoven kehitti 1960-luvulla onnellisten elinvuosien (Happy Life Years, HLY)
indeksin, jonka avulla on mahdollista selvittdd, kuinka kauan ja onnellisesti ihmiset kussakin
maassa eldvit. Onnelliset elinvuodet saadaan kertomalla odotetut elinvuodet kansallisella
onnellisuuden arvolla. (Hoffrén & Ritté 2011, 227). Diener ym. (1985) on kehittinyt
elamintyytyvédisyyden The Satisfaction With Life Scale (SWLS) mittarin, jossa
elamintyytyvédisyys on subjektiivisen hyvinvoinnin tekijd. Maiden vilisid eroja
onnellisuudessa on tarkasteltu esimerkiksi Eurostatin kerdédmissé aineistoissa European Social
Reality (ESR) ja European Social CLimate (ESC), jotka liittyvdt hyvinvointiin ja
eldméantyytyvéisyyteen (Saari 2012, 41.)

Mittarit yleensd selvittidvit tyytyvdisyyttd nykyiseen eliméntilanteeseen, mutta tietyt mittarit
on kehitetty selvittiméén tyytyviisyyttd menneisyyteen ja tulevaisuuteen (Pavot ym. 1998).
Monet uudemmat mittarit arvoivat tyytyvéisyyttd eri eldminaloilla esimerkiksi terveyteen tai
tyohon (Levin & Currie 2013). Dienerin (1985) Satisfaction With Life Scale (SWLS) tapaisia
indikaattoreita kuitenkin suositellaan, silli ne mahdollistavat yksildiden painottavan niiti

eldménalueita, jotka kokevat tarkeiksi.

2.4 Elimintyytyviisyys tutkimuksen kohteena

Koetun hyvinvoinnin tutkiminen on saanut osakseen myos paljon kritiikkid. Dolan ja Metcalfe
(2010) ovat havainneet muutamia ongelmia, jotka liittyvdt hyvinvoinnin osa-alueiden
tutkimiseen, jotka eivit ole perustavanlaatuisia, mutta on otettava huomioon tutkimuksessa ja
poliittisia paétoksid tehdessd. Dolanin ja Metcalfen (2010) nostamia huomioita ovat odotukset
ja sopeutuminen, skaalautuvuus, ndkyvyys ja valinta. Subjektiivista hyvinvointia on kritisoitu
sen epdstabiilisuudestaan seké ristiriitaisuudesta objektiivisten mittareiden avulla havaittujen
elinolojen ja eldminhallintaresurssien kanssa, silld koettu hyvinvointi ja onnellisuus ovat
hetkellisid ja ne saattavat muuttua. (Heikkild 1990, 173.) My6s Diener ym. (2006) on ilmaissut
havainnon positiivisten tunteiden vaikutuksesta nostaa odotuksia. IThmisten odotukset ovat
dynaamisia ja voivat muuttua eliméntilanteiden mukaan (Dolan & Metcalfe 2012). Koetun

hyvinvoinnin kritiikki kohdistuu myds mittareiden luotettavuuteen, jonka mukaan mittarit eivét



heijasta todellisuutta tai thmiset eivédt kerro totuutta eldmintyytyvéisyyden kysymyksiin

(Veenhoven 2005Db).

Koetun hyvinvoinnin tutkimuksen haasteena on myos ihmisen sopeutuvuus, jolloin thminen
voi sopeutua hyvin nopeasti uuteen elamain tilanteeseen (Lucas ym. 2003; Kahneman & Thaler
2006). Tama ei kuitenkaan pade kaikkiin eldmédn tapahtumiin, silld esimerkiksi tyottomyyden
on nihty tutkimuksissa vaikuttavan koettuun hyvinvointiin vield pitkddn sen tapahtumisen
jilkeen (Lucas ym. 2003). Skaalautuvuudella tarkoitetaan tilannetta, jossa tulkinta tietylla
asteikolla muuttuvat ajan ja eldmén tdrkeimpien tapahtumien myo6td, esimerkiksi lapsen

saamisen jdlkeen. Télloin my6s ndkdkulma asioihin muuttuu. (Dolan & Metcalfe 2012.)

Lisdksi haasteena koetun hyvinvoinnin tutkimuksessa on ihmisten systemaattinen tapa sijoittaa
itsensd keskiarvon yldpuolelle. Ilmi6 johtuu tutkimusten mukaan sosiaalisesta vertailusta niin
omaan edistymiseen eldmaissd, odotuksiin kuin muihin ihmisiin. Thmiset ovat tyytyvéisempié,
mitd korkeammalle keskiarvon ylle he asettuvat. [lmioon liittyy myos yhteiskuntasidonnaisuus,
jolloin tasa-arvoisemmissa maissa ihminen sijoittaa itsensd korkeammalle kuin vihemmén

tasa-arvoisimmissa maissa. (Saari 2012, 51.)

Koettuun hyvinvointiin liittyvissd tutkimuskyselyissd on tirked4d huomioida mihin vastaajien
huomio kiinnittyy onnellisuuskysymyksid esittdessd. Vastaukseen saattaa vaikuttaa jopa
edellinen kysymys tai kysymyksen toteuttava organisaatio. (Dolan & Metcalfe 2010.) Myds
tutkimuksiin valikoituminen tuottaa koetun hyvinvoinnin tutkimuksessa haasteita (Dolan &
Metcalfe 2012). Esimerkiksi Watsonin ja Wooden (2004) tutkimus osoittaa, ettd
pitkittdistutkimuksiin osallistuu todennékdisesti vihemmén ihmisid, jotka eivét ole tyytyvéiisid
elimdidnsd. MyoOs syy- ja seuraussuhteiden erottaminen toistaan on tdrkedd koetun
hyvinvoinnin tutkimuksessa. Esimerkiksi poikittaistutkimuksessa vapaaehtoistyon ja korkean
subjektiivisen terveyden vililld on havaittu yhteys. Kysymyksend on, vaikuttaako
vapaaehtoisty0 subjektiiviseen hyvinvointiin vai osallistuuko vapaaehtoistyohon ensisijaisesti
enemmin ne, joilla on jo valmiiksi korkeampi subjektiivinen hyvinvointi.
Poikittaistutkimusten haaste onkin syy-seuraussuhteiden pédittely, jolla on kuitenkin tirked
rooli paatoksenteossa. (Dolan & Metcalfe 2012). Koetun hyvinvoinnin tutkimuksen kritiikki
liittyy my0s onnellisuuserojen vertailuun esimerkiksi kulttuurien ja maiden valilla (Ervasti &

Saari 2011, 192).

Veenhoven (1998) esittdd vastauksena koetun hyvinvoinnin tutkimukseen liittyvaan kritiikkiin,

ettd aikuisilla on hyvi tietdmys siitd, mitéd ajattelevat eliméstién ja vastaavat siten suhteellisen
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rehellisesti anonyymeihin kyselyihin. Thmisten kesken eldméantyytyviisyys on verrattavissa,
silld tyytyvdisyyttd verrataan suhteessa siithen millainen sen tulisi olla. Sen lisdksi empiiriset
tutkimukset ovat osoittaneet, ettd ihmiset ovat yhta mielisia siitd, mitd elimantyytyvidisyydelld
ja onnellisuudella tarkoitetaan (Ervasti & Saari 2011, 195). Tyytyvéisyys on universaali
kisitys, eikd se siten sitoudu kulttuuriin, jonka my6td maiden sisdinen ja vilinen vertailu on

mahdollista toteuttaa (Veenhoven 2005b).

Layard ja Ward (2020, 40) toteavat, ettd ihmisten sanomisella ja objektiivisien mittareiden
vililld on hyva korrelaatio, jolloin timé vahvistaa ndkemysta siitd, ettd ihmisten omat arviot
vastaavat objektiivisia tietoja. [hmisten arvioilla on my0s vahva ennustava voima esimerkiksi
tuottavuuteen ja elinajan pituuteen. Eldmintyytyvédisyyden mittareiden hyvyyttd osoittavat
my0s niiden vakaus ajassa, jonka lisdksi ne ovat tarpeeksi herkkid vangitakseen
eldménolosuhteiden muutoksia (Pavot & Diener 1993). Téamin lisdksi koetun hyvinvoinnin
tutkimusta tukee korkea vastausprosentti, jolloin tutkimuskyselyissd elaméntyytyvéisyys-
kysymykseen jdttdvdt vastaamatta vain noin 1-2 %, mikd vastaa tavanomaista

vastaamattomuusprosenttia (Kainulainen 2018).

Veenhoven (2002) osoittaa my0s subjektiivisten mittareiden hyodyllisyyttd ja tarkeyttd
poliittisessa padtoksenteossa. Hinen mukaansa subjektiivisten tyytyviisyysmittareiden avulla
on mahdollista esimerkiksi havainnollistaa, mitd ihmiset todella haluavat ja tarvitsevat, silld ne
eivit automaattisesti korreloi keskenddn. Tutkimuksissa on esimerkiksi osoitettu, ettei
aineellinen elintason nousu nosta keskimiirdistd onnellisuutta. Tdmén lisdksi Veenhoven
(2005b) osoittaa tutkimuksissa, ettd onnellisuuden jakautuneisuus kuvaisi sosiaalista
eriarvoisuutta jopa paremmin kuin tuloerot. Niin ollen politiikan onnistuminen vaatisi
subjektiivisten mittareiden kayttod (Veenhoven 2002) objektiivisten arvojen rinnalla (OECD

2013).

2.5 Elamintyytyvaisyytta selittivit tekijit

Eldméantyytyvdisyyden selittdvid tekijoitd on tutkittu aiemmassa kirjallisuudessa paljon.

aloitetaan tdssd kappaleessa yksilotason tekijoistd. Yksilon muuttumattomista omaisuuksista
ikd on ndhty useassa tutkimuksessa olevan yhteydessd eldmintyytyviisyyteen (Beja 2017,

Blanchflower 2020). Tutkimuksien mukaan eldméntyytyvéisyys on U-kdyrdn muotoinen idn
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kanssa kaikkialla maailmassa (Blanchflower 2020). Télld tarkoitetaan, ettd onnellisuus
vihenee huippupisteestd nuorena aikuisena ja saavuttaa alimman pisteen keski-idssd, jonka
jdlkeen kohoaa vanhuudessa. Tulokset kuitenkin osoittavat, ettd onnellisuuden huippu on
korkeampi nuoruudessa kuin vanhuudessa (Beja 2017). Toisaalta empiiriset tutkimukset ovat
tuottaneet ristiriitaisia tuloksia siitd, onko ikd todella yhteydessd eldméntyytyvidisyyteen.
Useimmat tutkimukset kuitenkin osoittavat selvdn yhteyden idn nousun ja tyytyvidisyyden
vililld, mutta positiiviset ja negatiiviset tuntemukset koetaan intensiivisemmin nuorena.

(Diener 2009.)

Sukupuolella ei ole ndhty vahvaa yhteyttd eliméntyytyvdisyyteen. Sen sijaan sukupuolella ja
idlld on néhty tilastollisesti merkitsevé yhteys eldméntyytyvéisyyteen. Etenkin nuoret naiset
ndyttdvit olevan yleisesti tyytyvdisempid kuin nuoret miehet. Tdmén lisdksi vanhemmat naiset
ovat vihemmain tyytyvdisempid kuin vanhemmat miehet. (Diener 2009.) Psykologiaan
pureutumatta sen tarkemmin, luonteenpiirteistd etenkin korkea itsetunto (Diener 2009) seka
optimistinen eldménasenne (Kainulainen 1998; Ervasti & Saari 2011, 207) ennustavat korkeaa

eldméntyytyviisyyttd ja koettua hyvinvointia.

Terveyden, niin fyysisen kuin psyykkisen, vaikutus eldmintyytyvdisyyteen on kiistaton.
Psyykkisen terveyden on nihty korreloivan eldmintyytyviisyyden kanssa fyysistd terveyttd
vahvemmin. Psyykkisen terveyden on osoitettu ldnsimaissa olevan tuloja ja tyottomyyttd
tairkedmpi eldmintyytyvdisyyden selittdjd. (Clark ym. 2018, 95.) Sen sijaan esimerkiksi
Indonesiassa tulot menevit tarkeydessd mielenterveyden ohi (Clark ym. 2017). Tutkimuksissa
on osoitettu, ettd matala eldméntyytyvdisyys on vahvasti yhteydessi masennukseen

(Koivumaa-Honkanen ym. 2004; Rissanen ym. 2011).

Heikkild (1990, 175) osoittaa, ettd huono-osaisuus, eli hyvinvoinnin vajeiden kasautuminen,
tuottaa tyytymattomyyttd kaikilla eldménalueilla. Heikkildn tutkimuksesta selvidd, ettd
eldmédnlaatu heikentyy fyysinen sairauden omaavilla ja pienituloisilla muuhun viestoon
verrattuna selvésti. Huono-osaisilla kdyhyys aineellinen niukkuus ja elinolojen heikkous
aiheuttavat psyykkistd kuormittavuutta ja siten yleistd tyytymattomyyttd (Heikkild 1990, 196—
197.)

Tyytyméttomyys eldmédén lisdsi myOs sairauksista ja vammoista johtuvaa kuolleisuutta.
Tyytymittdomyyden suurimmat haitalliset vaikutukset olivat miesten tapaturmakuolleisuus ja
runsaasti  alkoholia  juovien miesten tautikuolleisuus.  Naisten  kuolleisuuteen

eldiméntyytyvéisyydelld ei ndytd olevan yhteyttd. Nidin ollen voidaan péaitelld, ettd
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elamintyytyvéisyys on subjektiivisen tunteen lisdksi terveyden ennustaja. (Koivumaa-
Honkanen ym. 2000; Koivumaa ym. 2002.) Esimerkiksi heikentynyt tyokyky on néhty olevan
yhteydessd pitkittyneeseen eldmintyytymattomyyteen (Rissanen ym. 2011). Fyysisen
terveyden lisdksi eldméntyytyvidisyyden on ndhty olevan yhteydessd koettuun terveyteen

(Kainulainen 1998).

Sosiaalisilla ja yhteisollisilld verkostoilla on suuri rooli eliméntyytyvéisyyden kokemisessa.
Myonteiset sosiaaliset suhteet lisddvit eldméntyytyviisyyttd ja pédinvastoin. (Ks. Diener &
Biswas-Diener 2008.) Sosiaalisella tuella on ndhty suurta positiivista vaikutusta eldménlaadun
lisdksi toimintakykyyn (Wang ym. 2003). Myds perhemuodolla on vaikutusta
elaméntyytyviisyyden kokemiseen. Esimerkiksi parisuhteessa olevat ovat onnellisempia kuin
yksin eldjat. Leskeksi jddminen on myds yksi vahvasti eliméntyytyvdisyyteen yhteydessa

oleva tekiji. (Clark ym. 2018, 79.)

Tulojen yhteyttd elaméntyytyvéisyyteen on tutkittu eniten (Clark ym. 2018, 33). On selvéa,
ettd niukkuuden kokemukset vdhentdvét ihmisen onnellisuutta. Tdlloin tulojen ja menojen
tasapaino on keskeistd onnellisuuden kannalta. (Kainulainen 1998; Saari 2012, 78; Honkkila
2015.) Yhteyden on havaittu olevan voimakkaampi pienituloisilla, jolloin onnellisuuden taso
el endd nouse tietyn tulotason jéilkeen (Ervasti & Saari 2011, 198; Kainulainen 2018,
Kainulainen 2019). Niin ollen pienituloisilla lisdtulot tuovat onnellisuutta, muttei endé keski-

tai suurituloisten ryhmissé (Saari 2012; Kainulainen 2018).

Easterlinin paradoksin mukaan rikkaat maat eivit ole siten onnellisempia kuin kdyhét maat.
Tutkimuksen mukaan materiaalisten perustarpeiden tdyttymisen jilkeen tulojen lisddntyminen
ei lisdd onnellisuutta. (Lane 2000, Ervastin & Saaren 2011, 198 mukaan; Clark ym. 2018, 41.)
Materiaalisten tarpeiden merkitys vihenee, kun yksilo ja yhteiskunta vaurastuvat. Materiaaliset
tarpeet pysyvit kuitenkin tdrkeénd indikaattorina ihmisen kykyyn olla osallisena yhteiskunnan
normaalissa eldmidssd. (Wilkinson & Pickett 2018, 140.) Yksilon tulojen osuus
elimantyytyvdisyyden selittimisestd on kuitenkin suhteellisen pieni verrattuna muihin
tekijoihin (Clark ym. 2018, 36). Tulojen lisdksi matalalla koulutuksella ja tyottdmyydelld on
ndhty olevan yhteys heikompaan eliméntyytyvéaisyyteen (Clark ym. 2018, 59—-63).

Subjektiivinen sosiaalinen status (Subjective Social Status SSS) kuvaa henkilon asemaa
yhteiskunnan hierarkiassa (Davis 1956). Koetulla sosiaalisella statuksella ja objektiivisella
sosioekonomisella asemalla on vahva korrelaatio (Singh-Manoux ym. 2003). Sosiaalinen

status on ithmiselle tirkedd, jota osoittaa empiirinen tutkimus, jonka mukaan ihmiset ottaisivat
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enemmin vidhemmaén palkkaa ja korkeamman suhteellisen aseman, kuin péinvastoin (Solnick
& Hemenway 1998). Nidin ollen voidaan todeta eldmédn tyytyvédisyyden sekd
tyytymittomyyden kytkeytyvdn ihmisen yhteiskunnalliseen asemaan. Tdmd sama
tyytyvdisyyden kasvaminen hierarkkisen aseman kanssa tapahtuu myds yhteiskunnan tasa-
arvoisuuden kasvaessa. Tdten koettu hyvinvointi on riippuvainen myods viestoryhmien

suhteellisista eroista. (Saari 2012, 54-55.)

Yleisesti ldnsimaissa eldméntyytyviisyys on korkeammalla tasolla kuin kolmansissa maissa,
joissa eletddn toimeentulojen rajoilla. Lédnsimaissa eldméntyytyvéisyys on alhaisempi, mikali
epésuotuisat olosuhteet eli hyvinvoinnin vajeet kasaantuvat (Glatzer & Zapf 1984, 282-397,
Veenhovenin 2015 mukaan). Euroopan maiden vililtd I0ytyy myds suuria eroja
onnellisuudessa ja eldméantyytyviisyydessd. Eliméntyytyvéisyys on pohjoismaissa korkein,
kun taas joissakin Eteld-Euroopan maissa se on keskiméardisesti alhaisin. Erot selittyvit

yhteiskuntapoliittisilla ja institutionaalisilla tekijoilla. (Saari 2012, 42, 46.)

Institutionaaliset rakenteet vaikuttavat onnellisuuteen ja siksi hyvinvointivaltion on ndhty
lisddvin onnellisuutta (Ervasti & Saari 2011, 216). Tutkimuksessa selvitettiin, ovatko yksilot
onnellisempia/tyytyviisempid eldmdidnsd maissa, joissa hyvinvointi jakautuu tasaisemmin.
Yhdysvalloissa tehdyssd tutkimuksessa amerikkalaiset olivat keskiméédrin vdhemmaéan
onnellisempia, kun tuloerot kasvoivat. Tata tulosta selittivdt koetun oikeudenmukaisuuden taso

ja yleinen luottamus jérjestelméén. (Oishi ym. 2011.)

Institutionaalisista rakenteista ja sosiaalisista normeista korkeampaan eliméntyytyvéisyyteen
liittyvét luottamuksen taso, vapauden mééra, tasa-arvoisuus, hallituksen laatu ja uskonnollisuus
(Clark ym. 2018, 115). Tamén liséksi korruption vdhyys ja sosiaalisen tuen saatavuus ovat
yhteiskunnallisella tasolla lisdnneet eldmadn tyytyvaisyyttd (Helliwell ym. 2022). Etenkin
luottamuksella oli suuri rooli esimerkiksi koronapandemian aikana. Luottamus julkisiin
instituutiothin ja suurempi tulojen tasa-arvo ndyttdytyivdt parhaimmiksi tekijoiksi
koronapandemian torjunnassa. Namé tekijait myos tukivat vdestdn onnellisuutta maiden
vilisissd tarkasteluissa. Yleisesti pandemialla on ollut vaikutus negatiivisten tunteiden
lisddntymiseen, mutta keskiméirdinen eldmintyytyvéisyys on pysynyt pandemian aikana
vakaana. (Helliwell ym. 2022.) Eldméntyytyvéisyys on noussut aikojen saatossa useimmissa

maissa, jonka uskotaan liittyvén elinidn kasvamiseen (Veenhoven 2005¢).
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3 HUONO-OSAISUUS RUOKA-AVUN KONTEKSTISSA

3.1 Suomalaiset ruoka-avun varassa elivit tutkimuksen kohderyhmiini

Ruoka-apua Suomessa voidaan havainnoida Ohisalon ym. (2013) sanoin avun tilkkutakiksi,
silld ruoka-avun toimijoiden muodostama kokonaisuus on moninainen ja kirjava. Sen
hallinnollinen organisointi on puutteellista ja sitd koskevan sddnnostd on viahdistd. Tdssd
tutkielmassa kdytetddn rinnakkain leipdjonon ja ruoka-avun termejd, vaikka ruoka-avulla

tarkoitetaan laajemmin myds ruoanjakamisen muotoja (Ohisalo 2017).

Ruoka-apu kehitettiin  1990-luvulla viliaikaiseksi hatdavuksi pddasiassa seurakuntien
vastuulla, jonka jilkeen ruoka-avun tarve on kehittynyt pysyvéksi perusturvan tdydentdjéksi.
Vastuu heikommissa asemissa olevista on siirtynyt valtiolta ja kunnilta pysyvésti kolmannelle
sektorille (Silvasti 2011) ja vapaaehtoistyon varaan (Ohisalo 2017). Kirkko perusti
ensimmadisen ruokapankin vuonna 1995, jolloin Suomi liittyi EU:hun ja ryhtyi vastaanottamaan
EU:n ruoka-apua. Kirkko on tistd eteenpdinkin toiminut vahvana toimijana ruoka-apukentdlla.

(Ohisalo ym. 2013.)

Ruoka-aputoiminnassa ndhddin kaksi pddsuuntaa, joista merkittivinid osuutena ruoka-avun
piirid ndhdddn Euroopan unionin elintarvikeapu. EU on jakanut vuodesta 1987
elintarviketukea, joka on 1dhtdisin maatalouden ylijddmatuotteista. Ylijadmatuotteet koostuvat
esimerkiksi ohrasta ja maitojauheesta, joiden tuotolla on ostettu elintarvikkeita voittoa
tavoittelemattomille toimijoille. Néitd tuotteita jakavat kolmannen sektorin toimijat, pddasiassa
vapaaehtoisten voimin. (Ohisalo 2013.) Ruokaa jakavat pdédasiassa evankelisluterilaisen kirkon
seurakunnat, muut uskonnolliset yhteisot ja jérjestot, kuten tydttdmien yhdistykset ja
Mannerheimin lastensuojeluliitto. Ruokaa jakavia toimijoita on Suomessa arviolta 400.

(Ohisalo 2017.)

Toisena péddsuuntana toimivat jirjestdt ja seurakunnat, jotka saavat ruoat piddasiassa
lahjoituksina. Lahjoitusten taustalla voidaan ndhdi yritysten ekologiset, taloudelliset kuin
hyvéntekevéisyyteen liittyvit tekijat. Ndin ollen, yritykset saavat ruoan lahjoittamisesta
sddstojd jatehuoltokustannuksistaan ja toisaalta ekologisuus hévikkiruoan jakamisessa ja
hyvantekeminen ovat paisyitd ruoan lahjoittamiseen. (Ohisalo 2013.) Seurakunnat jirjestavit

yhteisoruokailuja, joissa tarjoillaan ldmmin ruoka ilmaiseksi tai pientd korvausta vastaan
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(Lehteld & Kestild 2014). Osallisuutta ja yhteisollisyyttd lisddvit yhteiset ruokailut ovatkin

lisddntyneet viime vuosien aikana (Huotari 2021).

Leipdjonot madritellddn vastikkeettomaksi hyvantekeviisyydeksi ja ruokapankit diakoniatyon
toimintaan kuuluvana osana (Niemeld & Saari 2013). Suomessa vuonna 2015 perustettu
Yhteisen poydédn hivikkiterminaali on Suomessa ensimméiinen ruoka-avun verkosto, jossa
organisoidaan ruokahdvikkilahjoituksia ja kuljetuksia. Yhteinen poytd on vantaalainen ruoka-
avun verkosto, joka koostuu noin 80:std ruokaa jakavasta jdrjestOistd, seurakunnista ja
kaupungin toimipisteistd. (Yhteinen poytd 2022.) Osallistuva yhteis6 -hanke yllépitdd eri
jarjestdjien tarjoamia ruoka-aputilaisuuksia kokoavaa verkkosivustoa ruoka-apu.fi.

(Kirkkopalvelut 2019.)

Suomessa ruoka-apu on laajalle levinnyt ja médrdt sen ymparilld ovat suuret (Ohisalo ym.
2013), vaikka Suomessa ruoka-avun saajia ei ole tilastoitu tasmallisesti (Silvasti 2011). Tdmén
takia syyt todellisille tarpeille, taustoille ja avun tarvitsijoiden mairélle jadvit pimentoon.
Ruoka-avun piirissd arvioidaan olevan noin 100 000-200 000 ihmistd (Korpela 2020) ja
koronapandemian on néhty lisddvén avun tarvitsijoiden miirdd (Koskela 2020). Jopa 73 %
sosiaalityontekijoistdi uskoo Sosiaalibarometri- 2020-julkaisussa ruoka-avun tarpeen

lisdéntyneen (Eronen ym. 2020).

Ruoka-avun asiakkaat ovat sosioekonomisen aseman ndkdkulmasta pddasiassa perusasteen
tutkinnon suorittajia ja toimeentulotukea hakeneita (Lehteld & Kestild 2014). Systemaattisen
hyvinvointitutkimuksen mukaan 20 % ihmisistd, jotka eldvdt toimeentulotuella ovat
turvautuneet ruoka-apuun, kun muiden ryhmien joukosta oli vain 2 % (Lehteld & Kestild 2014).
Kaikki 2020-luvun ruoka-avun asiakkaista eivit ole kaikista heikoimmassa asemassa olevia,
mutta suurta osaa ruoka-avun turvautuvista yhdistdd huono-osaisuus (Ohisalo ym. 2015).
Ohisalon ym. (2015) sanoin: “Hyvinvoiva valtavdesté ei tunnista leipdjonoissa kdyvien

todellisuutta ja katsoo sitd sosiaalisen etdisyyden pddistd.”.

Leipdjono on vakiintunut kuvaamaan suomalaista koyhyyttd (Ohisalo 2017). Ruokaturva
(food security) on kansainvilisesti kdytetty kdsite, jolla kuvataan ihmisen mahdollisuutta saada
ja hankkia riittdvésti ravintoa terveelliseen eldméin sosiaalisesti hyviksytylld tavalla.
Ruokaturvaa on kisitelty aiemmassa kirjallisuudessa pddasiassa huoltovarmuuden
nidkokulmasta (Jyvéskyldn yliopisto 2017). Ruoka-avun saajat kokevat ruokaturvan
puutteellisuutta, kun riittdvén ravinteikkaan ruoan saanti ei ole aina varmaa (Silvasti 2011).

Suurimmat ruoanjakotoimijat sijoittuvat kaupunkeihin, mikd aiheuttaa epdsuhtaa ruoan
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saantimahdollisuuksiin (Laihiala 2020, 78). Laajemmassa ndkokulmasta katsottuna
tutkimuksissa on myds osoitettu kansallisesti ruoan hinnan vaikuttavan ruokaturvan
haavoittuvuuteen ja eriarvoisuuden syntyyn (Paloviita ym. 2016). Tatd tukee myo0s
Kunnallisalan kehittdmissddtion ruoka-apututkimuksen tulos, jonka mukaan ruoka-avussa
kdyvit kokevat saamansa ruoka-avun vilttdméattomaksi oman parjddmisen kannalta (tdysin ja
osin samaa mieltd 82 %) (Ohisalo & Laihiala 2014). Tdmaén liséksi leipdjonoihin liitetddn myos
hépedd ja leimautumisen pelkoa (Laihiala 2020, 78). Ruoka-avussa kdyminen hédpedstd
huolimatta osoittaa todellisesta avuntarpeesta sekd sosiaalisesta eriarvoisuudesta (Laihiala

2018).

Leipéjonot kertovat puutteellisista poliittisista toimista terveyserojen kaventamisessa (Ohisalo
ym. 2015) ja kansainvilisesti sosiaalipolitiikan epdonnistumisesta (Silvasti 2015). Se osoittaa
erkaantumista  perinteisesti  pohjoismaisesta  hyvinvointiyhteiskuntamallista,  jolloin
koyhyyspolititkan vilineend kéytetddn vapaaehtoistoiminnan ruoka-apua. Puutteellisista
toimista kertoo myds se, ettd ruoka-apu hyviksytddn keskeisend mekanismina osana
suomalaista kdyhyyspolitiikkaa. (Silvasti 2011.) Sosiaali- ja terveysministerié mydnsi vuonna
2020 ruoka-aputoimijoille 1,2 miljoonaa euroa ruoka-avun koordinointiin ja toteuttamiseen

vuoden 2021 loppuun saakka (Sosiaali- ja terveysministerid 2020).

On osoitettu, ettd ruoka-apu ei ole paras keino puuttua kdyhyyden sosiaalisiin ongelmiin.
Vapaacehtoisten ruokajakopaikat ovat riippuvaisia lahjoituksista, jonka wvuoksi ruoan
riittdvyyttd ei voida taata, eikd ruokakassien sisilto ole aina yhtildinen. Kolmannen sektorin
jakamalle avulle ei ole tiettyjd sddntdjd eikd toimintatapoja, mikd vaikuttaa ruoanjakamisen
periaatteiden ja yhdenvertaisuuden heikkenemiseen. (Silvasti 2011.) Jalkautuvaa sosiaalityota
on ollut Helsingissd vuodesta 2012 ja Jalkautuva talousohjaus -hankkeen muodossa Espoossa
vuosina 2014-2015 (Ohisalo 2017). My6s Tampereella toimii tdlld hetkelld Liki-hanke, jonka
tavoitteena on antaa ruokajonoissa maksutonta psykososiaalista tukea, yksilollistd
palvelunohjausta sosiaali- ja diakoniatyohon ja Kelaan (Tampereen seurakunnat 2021).
Jalkautuvia toimijoita on suhteessa hyvin véhin verrattuna tarpeeseen ja hydtyyn tavoittaa

thmisid matalalla kynnykselld seké saada palveluiden piirin (Ohisalo 2017).

Ruoka-avustuksessa ruokakassit ovat vapaaehtoisten pakkaamia, jolloin asiakkaat eivit padse
valitsemaan tarvitsemaan tai haluamaansa ruokaa, mikd rajoittaa selvésti valinnanvapautta
(Silvasti 2011). YK:n ihmisoikeuksien julistuksen mukaan ihmiset ovat tasavertaisia ja

jokaisella tulisi olla oikeus ihmisarvoiseen eldmdd. Oikeus ruokaan on ihmisoikeus ja

17



perusedellytys elaméén, miké velvoittaa valtiot huolehtimaan kansalaisistaan. (Silvasti 2011.)
Ruoka-apua on myos kritisoitu siité, ettei ruoan jakamisella pureuduta koyhyyden syihin, vaan

autetaan vain valitontd hitda (Laihiala 2020, 78).

3.2 Huono-osaisuuden méirittelya

Huono-osaisuus on monitulkintainen ilmid, jonka syyt ovat vaihtelevia (Saari 2015, 87). Sen
méidritelmastd ei vallitse yhtd konsensusta, vaan sitd voidaan tarkastella useista eri
nikokulmista (Kallio & Hakovirta 2020, 7). Huono-osaiset ovat heterogeenisid viestoryhmid,
joilla on ainutlaatuiset eldiménpolkunsa ja tarinansa. Kaikki ruoka-avun asiakkaat eivit ole
yhteiskunnan heikoimmassa asemassa olevia, mutta monia heistd yhdistdd huono-osaisuus.
Usein huono-osaisuuden eri ulottuvuudet myds kasautuvat ruoka-avun asiakkaille. (Ohisalo
ym. 2015.) Jotta voidaan ymmartdé tutkielman tutkimusta ruoka-avun asiakkaista, tarvitaan
laajempaa huono-osaisuuden kisittelyd ja médrittelyd. Kasittelen téssd tutkielmassa huono-
osaisuutta hyvinvointivajeiden nikokulmasta, joita voi olla sosiaalisella, taloudellisella seki

terveydellisessd alueella (Kallio & Hakavirta 2020, 9).

Huono-osaisuus merkitsee eriarvoistumista, koyhyyttd ja sosiaalista etddntymistd, jota
sdadellaan “sosiaalipoliittisen jdrjestelmdn institutionaalisen rakenteen avulla” eli niilld
sovituilla kasityksilld, jotka méérittdvét yhteiskunnan hallinnointia ja rahoitusta (Saari 2015,
14, 17). Yhteiskunnalliset sosiaaliset hierarkiat ovat vaistamattomid, mutta sen seuraukset ovat
yhteiskunnan rakenteista johtuvia (Marmot 2004). Yhteiskunta eriarvoistuu, kun kehitys
suuren hyvinvoivan enemmiston ja heikompiosaisten vihemmiston vaurastuminen eivit
tapahdu samassa suhteessa, jolloin vahemmisto véestostd jdd pysyvésti jilkeen kehityksestd
(Saari ym. 2020, 147). Saari ym. (2020, 16) kuvaavat ilmi6td sivuun jdémiselld yhteiskunnan
myonteisestd kehityksestd ja tavanomaisista siirtymistd. Huono-osaisuus on siis sosiaalinen
ilmid, jossa yhteiskunnan kerroksellisuudessa alin yhteiskuntaluokka eroaa suhteessa
vallitsevan véeston elintasosta ja kokonaishyvinvoinnista. Tassé tutkielmassa kdytetddn huono-
osaisuuden sosiaalista kenttdd kuvaamaan Saaren (2015) kuvailevaa termid “huono-osaisuuden

notkelma”.

Huono-osaisuuden notkelmassa eldvidt ovat jddneet sivuun tavanomaisesta elintasosta,
eldménlaadusta ja eliméntavasta (Saari 2015, 14). Mitd syvempi huono-osaisuus on, sitd

suuremmat laadulliset erot niilld osa-alueilla ovat valtavdestoon verrattuna (Kallio &
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Hakavirta 2020, 10). Laadulliset eroavaisuudet viestoryhmien vélilld syntyvit sosiaalisissa
kerrostumissa védhentyneind mahdollisuuksina ja toimintakykyind hyodyntdd taloudellisia,
sosiaalisia ja terveydellisid resursseja. Talloin pitkdaikaisesti huono-osaiset ihmiset ovat
selvasti heikommassa asemassa yhteiskunnassa verrattuna parempiosaisiin vdestoryhmiin
(Saari 2020, 255). Huono-osaisia ovat yhteiskunnan notkelmiin jédévat ryhmit, esimerkiksi
asunnottomat, ruoka-avun asiakkaat, oikeuspsykiatrian potilaat sekd muu laitosvéesto (Saari

2015, 20).

Laajemmin kéytettynd huono-osaisuuden synonyymeina voidaan pitdd koyhyyden ja
syrjaytymisen termeji (Kainulainen & Saari 2013). Huono-osaisuus ja koyhyys ovat kuitenkin
kasitteellisesti irralliset (Therborn 2014, 55). Koyhyyttd maiiritellddn eri keinoin, mutta
yleisimmin kiytetty mittari on pienituloisuus eli suhteellinen kdyhyys, jolloin kdytettdvissd
olevat tulot ovat alle 60 % vieston keskimiérdisestd tulotasosta (Sosa). Suhteellista koyhyyttd
voidaan kuvata kdyhyysriski-késitteelld (EAPN 2021). Koyhyys- tai syrjdytymisriski kuvaa
henkild4, joka on pienituloisen kotitalouden jisen, kokee vakavaa aineellista puutetta tai asuu
vajaatyOllisessd kotitaloudessa. Tétd kuvaamaan kéytetddan AROPE-indikaattoria, joka on

my0s osa Eurooppa 2020 -strategian tavoitteiden seurantaa. (Tilastokeskus 2021.)

Suomessa vuonna 2019 koyhyys- tai syrjaytymisriskissd oli 873 000 henkilod eli 16,0 %
viestostd (Tilastokeskus 2021). Minimibudjettikdyhyysmittari kertoo kotitalouksien osuuden
viestostd, joiden tulot eivdt riitd kohtuulliseen vdhimmadaiskulutukseen (EAPN 2020).
Minimibudjettikyhyys-aste oli 7,8 % (418 500 henkil6d). Tédhdn minimibudjettirajaan
suhteutettuna kotitalouksien tulot osoittavat esimerkiksi perusturvan tason riittdméattomaksi
(Mukkila ym. 2018). Perusturvan tason riittdméttomyydelld ja laajemmin koyhyydelld voidaan
ndhdd seurauksia yhteiskunnalliseen osallistumiseen (Ohisalo ym. 2015) ja titd kautta
syrjdytymiseen. Syrjdytymisen kédsite on monisyinen ja sen kritiikkki liittyy syiden ja
seurauksien sekoittumiseen. Kaisitettd voidaan kuitenkin kayttdd kuvaamaan huono-

osaisuuteen johtavaa tapahtumaketjua. (Saari & Behm 2017, 148.)

3.3 Huono-osaisuuden tutkimus

Huono-osaisuuden tutkimus on kdynnistynyt Suomessa 1980-luvulla. Huono-osaisuuden
laadullinen tutkimus on vallinnut sosiaalipoliittisen jérjestelmén tutkimusta ja myShemmin

kvantitatiivinen koyhyystutkimus on lisdéntynyt. (Niemeld & Saari 2013.) Naiissé
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tutkimuksissa on hydodynnetty isoja véestotason tutkimuksia tai rekistereitd (Laihiala 2018),
joista on voitu selvittdd syy-seuraussuhteita ja huono-osaisuuden mekanismeja (Niemeld &

Saari 2013).

On my6s huomioitavaa, ettd ndiden viestotason tutkimusten heikkoutena on huono-osaisuuden
tutkimiseen liittyvd vaikeus, jolloin kaikista huono-osaisimmat ryhmaét voivat jadda helposti
tutkimusten ulkopuolelle. Ndin ollen huono-osaisten terveyden ja hyvinvoinnin maaréllistd
tutkimusta on suhteellisen vdhdn. (Niemeld & Saari 2013.) Tutkimisen vaikeus johtuu
ensinnékin siitd, ettd huono-osaisuuden tutkimuksissa vastausten saaminen on vaikeampaa
heikommassa asemassa olevilta (Kainulainen 2019). Huono-osaisten vastaushalukkuus on
yleisesti muuta viest6d alhaisempi esimerkiksi lukutaidottomuuden, tieteellisen outouden ja
epéluottamuksen tutkijoita tai palvelujirjestelméd kohtaan (Saari & Kainulainen 2021). Téll6in
aineiston maéra voi jadda pieneksi, eikd sen vuoksi aina riitd tarkempaan analysointiin. Toisena
huono-osaisten tutkimisen vaikeutena on perusjoukon muodostuminen useimmiten
kotitalousvéestoistd eli Suomessa vakituisesti asuvista henkildistd, jolloin asunnottomat seké
laitoksissa ja vankiloissa eldvit jadvat automaattisesti tutkimuksen ulkopuolelle. (Saari &

Niemeld 2013.)

Tutkimustermind vaikeasti tutkittavasta populaatiosta on kdytetty Hard-to-survey-késitetta.
Termilld tarkoitetaan sellaisten véestoryhmien tutkimista, joihin liittyy harvinaisuutta tai
vihidistd madrad, kontaktoinnin haasteita tai yhteistydon puutetta ja vaikeutta. (Tourangeau
2014.) H2S (Hard-to-survey) populaatioon yhdistetddn usein kyselyihin vastaamattomuutta,
mika johtuu usein haluttomuudesta ”paljastua”, kodin tai yhteydenpitovélineiden puutteesta tai
heikentyneestd kyvystd vastata haastatteluithin esimerkiksi péihteiden kéyton tai

mielenterveysongelmien takia (Smith 2014).

Huono-osaisuutta voidaan kuvata huono-osaisuuden asemoinnin nelinkentén avulla, joka
jakautuu absoluuttiseen ja suhteelliseen kriteeriin sekd objektiiviseen ja subjektiiviseen
mittariin. Hyvinvointivaltion ndkdkulmasta kiinnostavat huono-osaisten resurssien ja koetun
hyvinvoinnin eroaminen muista vdestoryhmistd. (Niemeld & Saari 2013.) Subjektiivisen
huono-osaisuuden arvioinnin tekee ithminen itse. Objektiivisesti mitattuna huono-osaisuutta
ovat esimerkiksi pitkdaikaistyottomyys, suhteellinen tulokdyhyys ja etuusriippuvuudet. (Kallio

& Hakovirta 2020, 13).

On tirkedd huomioida, ettd ulkoinen ja sisdinen maéérittely huono-osaisuudesta eivét

kuitenkaan aina vastaa toisiaan. Télla tarkoitetaan, ettd rakenteellisesti huono-osainen ei koe
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itseddn valttdmattd huono-osaiseksi. (Niemeld & Saari 2013, Kallio & Hakovirta 2020, 13).
Toisin sanoen objektiivisesti huono-osaisen koettu hyvinvointi voi olla myos hyvé vastoin
olettamuksia (Saari 2015, 28). Tamén vuoksi olisi hyvé kayttda rinnakkain seki objektiivisia

ettd subjektiivisia huono-osaisuuden mittareita (Kallio & Hakovirta 2020, 13).

Ruoka-avun tutkimus Suomessa perustuu ensimmadiseen kansalliseen ja laajaan Huono-osaisin
Suomi -tutkimushankkeeseen, joka on toteutettu vuosina 2012-2013. Téssd tutkimuksessa
tutkittiin ruoka-avun asiakkaiden koettua hyvinvointia ja terveyttd. (Ohisalo & Saari 2014.)
Kyseisestd tutkimuksesta on tehty kaksi vditoskirjaa (Ohisalo 2017, Laihiala 2018). Lisdksi
Ohisalo, Laihiala & Saari (2015) ovat tutkineet huono-osaisuuden kasautumista ruoka-avun
asiakkailla. Huono-osaisuutta on tutkittu kirjallisuudessa esimerkiksi useissa Juho Saaren
kirjoissa (2015, 2017, 2020a, 2020b). Matti Heikkild (1990) on tutkinut kdyhyyttd ja huono-
osaisuutta hyvinvointivaltiossa. Vastaavasti huono-osaisten hyvinvointia Suomessa ovat
tutkineet (2014) Mikko Niemel4 ja Juho Saari. Johanna Kallio ja Miia Hakovirta (2020) ovat
tutkineet lapsiperheiden kdyhyytté ja huono-osaisuutta. Sen lisiksi Noora Berg, Taina Huurre,
Olli kiviruusu ja Hillevi Aro (2011) ovat tutkineet nuoruusidn huono-osaisuutta ja sen
kasautumisen yhteydestd kuolleisuuteen. Madréllistd tutkimusta toimeentulotukiasiakkaiden
hyvinvoinnin puutteiden kasautumisesta on tehnyt Veli-Matti Ritakallio (1991) ja tydttomien
hyvinvointia ovat tutkineet Eero Lahelma (1989) ja Heikki Ervasti (2004).

3.4 Elintaso, eliméinlaatu ja eliimiintavat huono-osaisuudessa

Saaren ym. (2020, 17) mukaan huono-osaisuutta voidaan tarkastella elintason, eldménlaadun
ja elamintapojen muodostamalla huono-osaisuuden kentdlld. Nama kisitteet jasentidvét huono-
osaisuuden ilmenemistd vdestdssd. Suomi on hierarkkinen yhteiskunta kaikilla néailld osa-
alueilla, verrattaessa hyvinvoivaa enemmistod ja heikompiosaista vihemmistdd. Suurella
enemmistolld sekd vield rajatummin ylempiluokkaisilla véestoryhmilld hyvinvointi on

korkeammalla tasolla kuin vihemmistolld (Saari 2015, 95).

Elintasolla tarkoitetaan kéytettdvissd olevia resursseja, jotka koostuvat huono-osaisilla
vdestoryhmilld usein tulonsiirroista kuten asumis-, toimeentulo- ja tyomarkkinatuesta.
Perinteisesti huono-osaisuuden tutkimus on keskittynyt tulojen tutkimukseen, jolloin
tarkastellaan sekd suhteellista ettd absoluuttista tulotasoa. Ndiden ohella merkityksellistd on

kulutustaso. Huono-osaisten tirkeimmédt menot koostuvat useimmiten ruoka- ja
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asumiskustannuksista. Huono-osaisuuteen liitetddnkin vahvasti vuokralla asuminen tai
ddrimmaéisissa tapauksissa asunnottomuus. (Saari 2015, 22, 36-37.) Kaiken kaikkiaan pitkdan
kestidnyt tai toistuva pienituloisuus ndhddén huono-osaisuuden ennustajana, silld tulojen

riittdmattomyys karjistyy taloudellisen niukkuuden vuoksi (Laihiala 2018).

Toimeentulotuki on sosiaaliturvajirjestelmistd saatava viimesijainen tuki, mikd luotiin
véliaikaiseksi tukimuodoksi tilapdisiin taloudellisiin vaikeuksiin. Valttdiméton toimeentulo
katetaan Suomessa toimeentulotuella. Perustuslain mukaisesti jokaiselle ihmiselle, joka ei
kykene itse hankkimaan ihmisarvoisen eldmdn edellyttivdd turvaa, on oikeutettu
vélttimittoméaédn toimeentuloon ja huolenpitoon. Tulonsiirtojen pédllekkdisyys ja
toimeentulotuen pitkdaikainen kayttd johtuu ensisijaisten tulonsiirtojen todellisesta
riittdmittomyydestd. (Kuivalainen 2013, Saari 2020, 281, Saari & Behm 2020, 133.)
Viimesijaisten tulonsiirtojen saajia on pidetty yhteiskunnasta syrjdytyneind ja tutkimukset ovat
osoittaneet hyvinvointipuutteiden kasautuvan vahvasti toimeentulotukea saaneisiin (Heikkila
1990; Ritakallio 1991; Kuivalainen 2013). 2000-luvulla on tunnistettu toimeentulotuen
alikdytto. Alikdyttd on ollut Suomessa laajaa etenkin peruskoulun kiyneilld ja ty6ttomilla.
Vuonna 2007 tehdyn tutkimuksen arvion mukaan tukeen oikeutettuja olisi noin
kaksinkertainen médri kuin tuen piirissd on, mikd on osoitus jérjestelméin tehottomuudesta ja

monimutkaisuudesta. (Kuivalainen 2007.)

Toimeentulotuen alikdyton vaikutukset ovat huono-osaisille merkittévid. Téhén syynd ndhddin
olevan tukien monimutkaiset madrdytymisperusteet, mihin etenkin huono-osaisten
aloitteellisuudella ndhddan suuri rooli. Toisaalta tietdmittomyys ja pelko leimaantumisesta
sekd tarvittavien tositteiden toimittaminen voivat olla myds kynnyskysymyksid. Alikdyttoon
liittyy my®ds tulonsiirtojirjestelmén hallinnolliset rakenteet, jolloin tuen hakemisen yhteydessa
noyryytyksen kokeminen, esimerkiksi vilpin epdilyssd laskevat halua hakea tukia.
(Kuivalainen 2007.) Etuusjdrjestelmét ovat sirpaloituneet ja vaikeaselkoisia, silld tulonsiirtoja

voi hakea ldhes kahdestakymmenesté eri kategorioista (Saari 2015, 21).

Huono-osaisuuden tutkimuksessa tyottomyyttd on pidetty yhtend tdrkeimmistd huono-
osaisuuden selittdjistd (Airio & Niemeld 2013), vaikka tyoeldmén ulkopuolella oleminen ei
ainoana tekijané kerro suoraan huono-osaisuudesta (Saari ym. 2020, 40). Tyottomyys vihentdd
taloudellisia resursseja sekd turvallisuuden tunnetta, mikd voi itsessddn aiheuttaa
arvottomuuden tai hédpedn tunteita, joilla on edelleen negatiivia vaikutuksia hyvinvointiin.

Tyo6ttomyyden taustalla voi olla kasautunutta huono-osaisuutta tai haasteita eldmanhallinnan
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kanssa, joita tarkastellaan tdssd tutkielmassa myohemmin. (Saikku ym. 2014; Saikku &

Hanninkainen 2018.)

Alhainen elintaso tarkoittaa my6s mahdollisuuksien kirjon supistumista, miké johtaa valintojen
vihenemiseen oman eldmin suhteen (Saari ym. 2020, 17). Suomalaisessa yhteiskunnassa
kdyhyys on suhteellista ja kdyhyyden tunnettu kriteeri, Laihialan (2020,74) mukaan, sisiltda
sosiaalisen toimintakyvyn rajoittuneisuuden ja taloudellisten resurssien samanaikaisen
puutteen. Téll6in myds viimesijaista etuutta, toimeentulotukea voidaan pitdd koyhyysmittarina.
(Laihiala 2020, 74.) Townsend (1979, 31) madritteleekin koyhyyden sosiaalisena
ulossulkeutumisena yhteiskunnan tavanomaisista toiminnoista resurssien vihyyden vuoksi.

Vastaavasti Therborn (2014, 30) kuvaa téitd kdyhyyden universaalisuudeksi.

Taloudellisten resurssien puute voi heikentdd toimintakykyd aiheuttaen niukkuusteorian
mukaan mielen tunneloitumista, jolloin kaikki energia keskittyy rahan riittdvyyteen ja aiheuttaa
edelleen henkisen kapasiteetin heikentymistd (Mullainathan & Shafir 2013, Kallion ym. 2020,
182 mukaan). Amartya Senin (1992) viitteen mukaan ihmisen omaisuutta tdrkedmpdd on
mahdollisuudet olla ja tehdd. Senin mukaan “suhteellinen puute tulojen alueella voi tuottaa
absoluuttisen puutteen kykyjen tilassa”. (Marmotin 2004 mukaan.) Kaiken kaikkiaan
sosiaalisella asemalla on vahva yhteys terveyteen noudattaen sosiaalista gradienttia. Mité
korkeampi sosiaalinen asema, sitd parempi terveys. Vield vahvemmin ilmaistuna tulot ovat
ailemmassa kirjallisuudessa ndhty kuolleisuuden ennustajana. On kuitenkin hyvé tiedostaa
yhteyksien kaksisuuntaisuus, jolloin huono terveys voi myds vaikuttaa sosiaaliseen asemaan.

(Marmot 2004.)

Huono-osaisten eldmdnlaadulla tarkoitetaan tdssd yhteydessd kokemusta fyysisestd ja
psyykkisestd terveydestd ja eldmiantyytyvidisyydestd. On todettu, ettd huono-osaisten
eldminlaatuun vaikuttavat esimerkiksi koettu alhainen status (Saari ym. 2020, 17), alhaiset
tulot ja yksinhuoltajuus (Kainulainen 2019). Lisdksi Saari ym. (2020, 17) toteavat huono-
osaisuuden eldminlaatuun liittyvin myds yksindisyys, ndkyméttdmyys ja ulossulkeutuminen

yhteiskunnasta.

Koettu huono-osaisuus eli huono-osaisen identiteetti on ihmisen subjektiivinen kokemus
asemastaan yhteiskunnassa (Kallio & Hakovirta 2020, 1). Suhteellisen deprivaation teoria
korostaa sosiaalista vertailua ja koettua suhteellisen sosiaalisen aseman merkitystd huono-
osaiseksi madrittdessd (Runchiman 1966, Saaren 2015, 38 mukaan). Status-késitteen historia

juontuu 1910-luvulle Max Weberin esitteleméédn statuksen, vallan ja luokan viliseen

23



jaotteluun. Viimeaikainen tutkimus on kiinnostunut statuksen arvostuksen ja sen puutteet

vilittymisestad hyvinvointiin. (Weber 1946, Saaren 2015, 94 mukaan.)

Sosiaalisella asemalla on iso merkitys eldmin eri osa-alueilla, ja thmiset ovat hyvin tietoisia
asemastaan rakenteellisessa jaossa (Saari 2020, 66). Tarkemmin tarkasteluna se on
arviointiahdistusta, mitd alempana yksilo ymmaértad olevansa hierarkkisessa jarjestelmissa, sitd
enemmaén on sosiaalisia ja terveydellisid haasteita (Saari 2020, 73). On todettu, ettd huono-
osaisuuden identiteetti saatetaan luoda jo varhain lapsuudessa, jolloin kokemus
ulkopuolisuudesta voi johtaa tulevaisuuden tavoitteiden kaventumiseen ja heikompaan
itsetuntoon. (Kallio & Hakovirta 2020, 1.) Lapsen 4éni 2019-kyselyn mukaan joka kuudes (16

%) vahédvarainen lapsi ei usko saavuttavansa unelmiaan (Pelastakaa lapset 2019).

Kolmantena huono-osaisuuden jdsennyksend eldmdntavat tarkoittavat yleistd eldiménhallintaa
ja arjen perusrakenteita. Huono-osaisilla nimi edelldi mainitut haurastuvat ja usein
riippuvuudet voivat heikentdd tilannetta entisestdén. (Saari ym. 2020, 18.) Eldmainhallinta
liittyy padtoksentekoon omasta arjestaan ja kykyyn vaikuttaa elimédnsa erilaisilla paatoksilla
ja valinnoilla. Thmisen mahdollisuudet muuntaa resurssit toiminnoiksi ja edelleen
toimintakyvyksi ja hyvinvoinniksi ovat huono-osaisella heikentyneet. (Weinger 2000; Kallio
& Hakavirta 2002, 10.) Statuksella on tdssdkin suuri rooli, silld se vaikuttaa kahteen ihmisen
perustarpeeseen: hallita omaa eldmdi ja olla tunnustettu tdysivaltainen yhteiskunnan jdsen
(Marmot ~ 2004).  Eldménhallinnassa ~ huono-osaisilla ~ korostuvat ~ pdihde-  ja

mielenterveyspalveluiden sekd asunnottomuuspalveluiden kayttd (Kainulainen & Saari 2013).

3.5 Sosiaalinen eriytyminen ja huono-osaisuuden kasautuminen

Marginalisoituneisiin ihmisryhmiin liitetdén kirjallisuudessa muukalaisuuden késite (Saari
2015,17). Ajatus muukalaisuudesta keskuudessamme on 14htdisin sosiologi ja filosofi Georg
Simmeliltd (Pyyhtinen 2006). Nama “muukalaiset” kategorisoidaan eri ryhmiksi, joilla on omat
palvelut ja etuusjdrjestelmdt. Kategorisoinnin kohteeksi joutuneet syvimmissd notkelmissa
eldvit kansalaiset jadvit kuitenkin sosiaalipolitiikan kiinnostuksen kohteen ulkopuolelle (Saari
2015, 20). Sosiaaliset etdantymiset sosiaaliluokkien vélisessd elintasossa, eldminlaadussa ja
elamintavoissa aiheuttavat empatiakuiluja ja solidaarisuusvajeita (Saari 2020, 147). Viime
vuosien aikana enenevissd miédrin on tutkittua empatian vdhentymistd, jolloin hyvinvoiva

enemmistd katsoo yhteiskunnan notkelmissa eldvid etdisyyden paéstd (Saari 2020, 147).
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Solidaarisuusvajeella tarkoitetaan haluttomuutta osallistua heikompiosaisten tukemiseen
rahoittamalla yhteiskunnan palveluita ja tulonsiirtoja. Sen sijaan empatiakuilulla tarkoitetaan
myotitunnon puutetta, jolloin ihmisten ndhdéén olevan vastuussa itsestdin ja ansaitsemattomia
(underserving). Empatiakuilusta esimerkkind ndhddin Suomessa pysyvésti sosiaaliturvan
varassa oleva pienituloinen vdestoryhma. Mielipidemittausten mukaan suomalaiset tiedostavat
huono-osaisuuden, mutta eivdt ole halukkaita auttamaan heikommassa asemassa olevia.
Myétatunnon ndhdéén riippuvan omista ja lahipiirin kokemuksista. (Saari 2015, 97-98, Saari

2020, 147-148.)

Huono-osaisuuteen liittyy sosiaalisten etdisyyksien kasvamisen lisdksi huono-osaisuuden
kasautuminen. Huono-osaisuuden on todettu kasautuvan samoille ihmisille (Kainulainen
2006). Talldin niin objektiiviset kuin subjektiiviset huono-osaisuuden tekijit ovat kasautuvia

(Kainulainen & Saari 2013).

Yksittdisen ihmisen hyvinvointiin ja pahoinvointiin ndyttavit vaikuttavan
erilaiset yksilostd riippumattomat rakenteelliset seikat yksilollisten ohella.
Huono- ja hyvdosaisuus rakentuu eldmdn ulkoisten Idihtotekijoiden, suurten
valintojen (eldmdnpolitiikan) ja yhteiskunnan rakenteellisten ja yksilon
pienempien valintojen summana. Mikd tahansa saattaa yksinddn kddntdd kurssia
huonoon suuntaan, mutta huonojen asioiden kasautuminen ndyttdd olevan

Jjoillain myés ldpi eldmdn jatkunut suunta. (Kainulainen 2006.)

Huono-osaisuuden ketju voi alkaa tyottomyyden pitkittyessd, joka aiheuttaa sosiaalista huono-
osaisuutta ja siten fyysisen ja henkisen hyvinvoinnin vajetta. Tall6in ongelmat voivat tukea
toisiaan ja titen luoda huono-osaisuuden kierteen. (Kortteinen & Tuomikoski 1998.)
Kielteisten tapahtumien kasautuminen heikentdd edelleen huono-osaisten asemaa suhteellisesti
ja absoluuttisesti (Saari 2015, 105). Huono-osaisuuden kasautuminen ja syventyminen voivat

vaikeuttaa syrjdytymisen kierrettd ja sieltd irti pddsemistd (Berg ym. 2011).

Saari (2020, 58) esittdd kiinnostavan ndkoékulman huono-osaisuuden kasautumisesta: ”Huono-
osaisuus ei ole niinkddn huono-osaisuuden kasautumista vaan yhteiskunnassa vahvistuvasta
hyvdosaisuudesta sivuun jdadmistd”. Hyvdosaisuuden kasautuminen on siis huono-osaisuutta
johdonmukaisempaa. Téta Saari selittdd ihmisten hyvén eldmén tavoittelulla. Thmiset ajautuvat
vastentahtoisesti huonojen valintojen kautta huono-osaisuuteen, jolloin se ei ole oma valinta.
Huono-osaisuuden haasteet elintason, eldméinlaadun ja eldméntapojen suhteen kuitenkin

kertyvit tietyilld ihmisryhmilld. (Saari 2020, 58.) Téstd hyvédosaisuuden kasautumisesta sivuun
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jadnyttd vaestoryhmaéa ei voi kuitenkaan niputtaa homogeeniseksi joukoksi, silld se koostuu eri
rakenteellisista ja kulttuurillisista asemista sekd identiteettien moninaisuuksista (Saari 2020,

59).
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4 TAVOITE JA TUTKIMUSKYSYMYKSET

Pro gradu -tutkielman tavoitteena on tutkia ruoka-avun asiakkaiden kokemaa
elamintyytyvéisyyttd ja sithen yhteydessd olevia sosiodemografisia taustatekijoitd sekd sen
sosiaalisia madrittdjid yhteiskunnan marginaalissa. Tutkielma kohdistuu yhteiskunnan huono-
osaisimpiin vdestoryhmiin ja sen vuoksi tutkimusvéestd rajautuu ruoka-avun asiakkaisiin.
Tutkimuksessa hyddynnetdin Korona yhteiskunnan marginaalissa -hankkeen (KoMa)
aineistoa. Korona yhteiskunnan marginaaleissa (KoMa) -tutkimushankkeen tavoitteena on
tutkia yhteiskunnan marginaaleissa eldvien ihmisten selviytymistd COVID-19 pandemian
aikana ja kehittdd heidin tarvitsemiaan palveluita. Hanke toteutetaan Tampereen yliopiston,
Helsingin yliopiston, Diakonia-ammattikorkeakoulun ja Porin Sininauha ry:n yhteistyona.
Kaiken kaikkiaan hankkeen tuottaman tutkimustiedon avulla vahvistetaan huono-osaisten
osallisuutta, kriisinkestdvyytti seki sosiaalista kestdvid kehitystd, yhdenvertaisuutta seké tasa-

arvoa yhteiskunnassa. (ks. lisdtietoja https://projects.tuni.fi/koma/.)

Tutkimuksen ainutlaatuisuus muotoutuu H2S (Hard-to-Survey Populations) -videston
tutkimisesta, mikd tuottaa uutta tietoa haavoittuvassa asemassa olevista tutkimukseen ja
paitoksentekoon (Ohisalo 2017). Huono-osaisten systemaattinen tutkiminen on haasteellista,
eikd se onnistu koko véeston kyselyilld, mikd johtuu esimerkiksi puhelimen tai osoitteen
puuttumisesta. Tdmin lisdksi, H2S-tutkimuskohteessa vastaushalukkuus on yleensd hyvin
vihdistdd (Saari 2015, kappale 1). Edelld mainituista syistd johtuen huono-osaisimmista

viestoryhmisti tiedetddn hyvin vdhan (Ohisalo & Saari 2014).

Ruoka-apua koskeva tutkimus on pddasiassa laadullista ja paikallista (Ohisalo ym. 2013).
Koronapandemialla arvioidaan olevan suuri vaikutus yhteiskunnassa jo valmiiksi
heikommassa asemassa oleviin videstoryhmiin. Tédten voidaan todeta, ettd ruoka-avun
asiakkaiden tutkiminen on niin tieteellisen tutkimuksen kuin yhteiskunnallisen kdyton kannalta
merkittdvid ja ajankohtaista. Subjektiivisen hyvinvoinnin mittaaminen osana sosiaalipolitiikan
kehittdmistd on lisddntynyt viime vuosikymmenien aikana ja se on otettu kansainvilisesti
tarkedksi vieston hyvinvoinnin ennustajaksi (Deeming 2013). Huonon terveyden omaavat ovat
yhteiskunnan haavoittuvimmissa asemassa, raportoiden siten alhaisemmat subjektiivisen
hyvinvoinnin tasot. Tutkielman tuloksia on mahdollista vertailla esimerkiksi vuoden 2014

Huono-osaisin Suomi -hankkeen ruoka-avun tutkimustuloksiin (Ohisalo & Saari 2014).

Tutkimuksen tavoitteiden pohjalta on méadritelty seuraavat tutkimuskysymykset:
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1. Millaiseksi ruoka-avun asiakkaat arvioivat elamintyytyvaisyytensi?

2. Mitkd ovat matalan eldmintyytyviisyyden tirkeimmét sosiaaliset méadrittdjdt ruoka-avun

asiakkailla?

4.1 Aineiston keruu

Tassd tutkielmassa hyddynnetddn ruoka-avun osahankkeesta saatavaa kvantitatiivista
aineistoa. Ruoka-avun osahankkeen aineistonkeruu suoritettiin lokakuun 2021 ja tammikuun
2022 vilisend aikana strukturoidulla kyselylomakkeella. Kyselylomake koostui yhteensd 22
kysymyksestd, joiden avulla selvitettiin ruoka-avun asiakkaan sosiodemografisia taustatietoja,
ruoka-avussa kdymisen syitd, palveluiden riittdvyyttd ja subjektiivista hyvinvointia
koronapandemian aikana (liite 1). Aineistonkeruu suoritettiin jalkautumalla ruoka-avun
toimipaikkoihin, joissa asiakkaita haastateltiin  paikan pédélli. Tadmén lisdksi
ruoanjakotapahtumissa jaettiin esimaksettuja kuoria ja kyselylomakkeita, jolloin asiakkaat
saivat tiyttdd lomakkeen kotona ja postittaa sen maksuttomasti tutkijalle. Aineistonkeruussa
hyodynnettiin -~ myds ruoka-avun toimijoita, jotka osallistuivat vapaachtoisesti

aineistonkeruuseen ja heille lomakkeet postitettiin paikan péélle.

Ruoanjakotilaisuuksissa tarjottiin jokaiselle mahdollisuutta osallistua tutkimukseen, ja
tutkimukseen  osallistumisen  valinnanvapautta  ja  anonyymiutta  korostettiin
haastattelutilanteessa. Ennen osallistumista tutkimukseen asiakkaille kerrottiin myos
taustatietoa tutkimuksesta. Asiakkaat tdyttivdt kyselylomakkeet péddasiassa itse, mutta
tarvittaessa tutkimusavustajat avustivat kyselylomakkeen tidyttimisessd. Vastaamisesta sai
Arrikupongin, jolla sai hakea haluamansa suklaapatukan R-kioskilta. Vastauspalkkiot
saattoivat vinouttaa otoksen rakennetta, mutta kohderyhmin ollessa vaikeasti tavoiteltava, on
palkkioiden kéyttd perusteltu lisdkeino vastauksien saamiseen (Tietotoimisto 2022).
Vastaamattomuuteen voidaan arvioida vaikuttavan piihtyneisyys, védhdinen usko oman
mielipiteen merkitykseen, ryhmépaine ja leimaantumisen pelko. Lisdksi aineistonkeruupéivien
huonot sdit vaikuttivat asiakkaiden halukkuuteen osallistua tutkimukseen. Lomakkeen
muotoilusta tuli paljon kritiikkid sen vaikealukuisuuteen, pieneen fonttiin ja pituuteen liittyen.
Osalle asiakkaista lomakkeen pituus (neljéd sivua) oli kynnyskysymys osallistua tutkimukseen.
Vastaavanlaisia huomioita on tehty my0s aikaisemmissa ruoka-avun tutkimuksissa (ks.

Ohisalo 2017).
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On otettava huomioon, ettd kyselytutkimuksen ulkopuolelle jaavit kaikista huono-osaisimmat
thmiset, esimerkiksi fyysisten ja psyykkisten toimintakykyrajoitteiden, péihteiden kéayton tai
lukutaidottomuuden takia. Lisdksi kyselylomake oli ainoastaan suomen kielelld, mika
vaikuttaa suorasti tutkimustuloksiin vieraskielisten jédddessd pois tutkimuksesta. Osa
ensikertaisista tai harvaan ruoka-avussa kdyneistd eivdt kokeneet olevansa kohdeyleisoa,
jolloin asiakkaat usein kieltdytyivit tutkimuksesta. Kyselytutkimuksissa on huomioonotettava
kysymysten monitulkintaisuus varsinkin monimutkaisissa kysymyksissd (Ohisalo 2017)

esimerkiksi eldméantyytyvéisyydesti tai huono-osaisuuden kokemisesta.

4.2 Muuttujat

Selitettdvind muuttujana oli elamétyytyvéisyys, jota selvitettiin kysymykselld: Kun ajattelet
eldmadsi nykyédn, niin kuinka tyytyméton tai tyytyvdinen olet eldmédsi kokonaisuutena?”
Muuttuja oli diskreetti saadessaan jérjestysasteikolla arvoja 0—10 vilill4, jolloin O=erittdin
tyytyméton ja 10=erittdin tyytyvdinen. Kysymystd on yleisesti kaytetty tutkittaessa
eldméntyytyvaisyyttd (van Praag ym. 2003). Logistisen regressioanalyysin oletuksena on, etti
selitettdivdi muuttuja on kaksiluokkainen, joten 11-luokkainen eldmintyytyviisyys
dikotomisoitiin eli muutettiin kaksiluokkaisiksi bindariseksi muuttujaksi (Nummenmaa 2009,
332, Deeming 2013). Eldmintyytyvidisyys jaettiin saamien arvojen mukaisesti (1) matala
elamintyytyvéisyys, kun annetut arvot olivat 4 tai alle. Ja (0) korkea eldméantyytyvéisyys, kun

annetut arvot olivat 5 tai enemmin (Deeming 2013).

Selittdvind muuttujina kéytettiin huono-osaisuuden kokemista, jota selvitettiin 10-luokkaisella
asteikolla 1=kaikkein huono-osaisin ja 10=kaikista hyvdosaisin. Selittdvind muuttujina
kaytettiin my0Os ruoka-avun merkitystd arjessa selviytymisen kannalta ja mielenterveys- ja
piihdeongelmien merkitystd ruoka-avussa kdymiselle, joita selvitettiin viisiluokkaisella
Likert-asteikolla. Lisdksi tulojen riittdvyytté ja ruoka-avun tarpeen useutta vuoden 2021 aikana
hyddynnettiin selittivind muuttujina. Tulojen riittdvyyden vastausvaihtoehtoina olivat suurin
vaikeuksin, vaikeuksin, pienin vaikeuksin, melko helposti, helposti ja hyvin helposti. Ruoka-
tarpeen useuden vastausvaihtoehtoina olivat muutaman kerran vuodessa, keskimdérin kerran

kuukaudessa, keskiméérin joka toinen viikko ja joka viikko.

Selittdvind muuttujina olivat sosioekonomisen ja -demografisen taustan muuttujia, kuten

sukupuoli, ikd, koulutusaste, tukien kéyttd, kansalaisuus, perhemuoto ja asumismuoto.
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Selittdvat muuttujat olivat padasiassa diskreettejd muuttujia. Sukupuoli oli luokiteltu 1=Mies,
2=Nainen ja 3=Muu/En halua vastata. Ikdd kysyttiin kyselylomakkeessa syntyméavuotena,
jonka vuoksi ikd luokiteltiin kuusiluokkaiseksi muuttujaksi, jotta ruoka-avun asiakaskunnan
ikdjakauma olisi helpompi havainnollistaa. Ika luokiteltiin seuraavasti: 16—25-vuotiaat, 26—35-
vuotiaat, 36—45-vuotiaat, 46—55-vuotiaat, 56—65-vuotiaat ja yli 65-vuotiaat. Koulutusaste
tarkoittaa ylintd suoritettua koulutusta ja vastausvaihtoehtoina olivat ei koulutusta, kansakoulu,
lukio, ammatillinen koulutus, alempi korkeakoulututkinto ja ylempi korkeakoulututkinto.
Asumismuodon vastausvaihtoehtoina olivat omistusasunto, vuokra-asunto,
palvelutalo/kuntoutuskoti/vanhainkoti, tukiasunnoton ja asunnoton. Perhemuotona olivat yksin
asuva, parisuhteessa ja lapsia, parisuhteessa ja ei-lapsia, yksinhuoltaja, lapset luonani
sovittuina viikonloppuina tai vuoroviikoin, asun vanhempien kanssa, muu, asun tiysi-ikdisen
lapsen/lapsien kanssa. Kansalaisuus oli kaksiluokkainen muuttuja, jolloin 1=Suomen

kansalainen ja 2=Muu.

4.3 Menetelmat

Tutkimus toteutettiin kvantitatiivisin menetelmin ja analysoinnissa hyddynnettiin IBM SPSS
Statistics 27.01.1 ohjelmistoa. Tilastollisten testien merkitsevyysrajaksi médriteltiin p=0,05.
Aineistosta etsittiin yhteyksid eldméntyytyvdisyyden ja sosiodemografisten taustatekijoiden
sekd sosiaalisten madrittdjien valiltd. Tutkimuskysymysten selvittiminen aloitettiin muuttujien
frekvenssien tarkasteluilla  ja riippuvuustarkasteluilla. Selitettava muuttuja
(elaméntyytyviisyys) oli jarjestysasteikollinen, jolloin ristiintaulukoinnilla  voitiin
havainnollistaa kahden kategorisen muuttujan vilistd yhteyttd. Yhteyksid testattiin tarkemmin
kiyttaimilld Khiin nelid (x?) tilastollista testid. Myds merkittivid sosiaalisten tekijoiden
vilisisid riippuvuuksia tarkasteltiin. Télloin selittdjien vilinen yhteys voisi mahdollisesti kertoa

esimerkiksi hyvinvointivajeiden sukupuolittumisesta (Karvonen & Kestild 2014, 164).

Seuraavaksi tutkimuksessa selvitettiin, mitkd tekijat selittivit korkeaa tai matalaa
elamintyytyvéisyyttd ruoka-avun asiakkailla. Tatd mallinnettiin binddriselld logistisella
regressioanalyysilla. ~ Regressioanalyysia  pidetddn  ihmis- ja  yhteiskuntatieteissé
monimuuttujamenetelmien kulmakivena (Jokivuori & Hietala 2007, 40). Regressioanalyysissa

voidaan tutkia yhden ja useamman selittivin muuttujan vaikutusta selitettivdan muuttujaan
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(KvantiMOTYV). Logistisessa regressioanalyysissa selitettdva tekija on aina kaksiluokkainen

(Jokivuori & Hietala 2007, 56), jonka takia se on valikoitunut menetelmaksi tutkielmaani.

Logistinen regressioanalyysin ndkdkulma voi olla joko eksploratiivinen tai konfirmatorinen.
Ensimmadinen ldhestymistapa on aineistoldhtdinen eli aineistosta etsitddn ilmiotd
selitysvoimaisempia muuttujia. Konfirmatorisen ndkokulman avulla pyritddn vahvistamaan
ailemman tutkimustiedon perusteella olevia tekijoitd, jolloin ldhestymistapa on tiukemmin
teoreettisen viitekehyksen mukainen. Onnistunut tapa toteuttaa logistinen regressioanalyysi on
tehdd kompromissi ndistd 1dhestymistavoista. Regressiomallinnuksessa on myds mahdollista
testata, olisivatko tietyt muuttujat parempia selittdjid kuin toiset. (Jokivuori & Hietala 2007,

43-44; Metsamuuronen 2008, 115.)

Vastaavanlaista tutkimusta on tehty esimerkiksi Isossa-Britanniassa, jossa logistista
regressioanalyysia kaytettiin identifioidakseen subjektiivisen hyvinvoinnin sosiaaliset
determinantit (Deeming 2013). Mallin tavoitteena oli selvittdd, mitkd selittdvit tekijét
ennustavat vaihtelua selitettivdssd muuttujassa eli toisin sanoen, mitkd sosiaaliset tekijét
selittdvit riskid ja suhteellista todenndkoisyyttd heikompaan eliménlaatuun (Nummenmaa
2009, 331-333). Ensin suoritettiin yhden selittdjain mallinnus eldméntyytyvéisyyden ja
selittdvien muuttujien viélille, jonka jélkeen voitiin suorittaa usean selittdjan malli (Deeming
2013). Logistinen regressioanalyysi ennustaa aina suuremman arvon saavaa luokkaa (Jokivuori
& Hietala 2007, 59), jonka vuoksi matalalle elaméntyytyvéisyydelle on annettu arvo 1 ja
korkealle elamantyytyvaisyydelle 0.

Logistisen regressiomallin sopivuutta eli hyvyyttd kuvaavia tuloksia kuvattiin Cox & Snell:n
ja Nagelkerke:n arvoilla, jotka tulkitsevat regressioanalyysin selitysastetta (Tdhtinen ym.
2020). Nagelkerke Pseudo R? kertoo mallin selitysarvon, joka saa arvoja 0—1 vililli.
Lahempédnd yhtd kertovat paremmasta selitysarvosta. (Jokivuori & Hietala 2007, 68.) Sen
lisaksi Classification table -taulukosta selvitettiin, kuinka hyvin malli kykeni selittdvien
muuttujien avulla luokittelemaan vastaukset oikeisiin eldméantyytyvaisyys luokkiin (korkea ja
matala elamintyytyvéisyys). Lopuksi mallin ja aineiston vilistd yhteensopivuutta testattiin
Hosmer-Lemeshow -testilld, jolloin suuri p-arvo antaa tulokset hyvédstid yhteensopivuudesta.
(Téhtinen ym. 2020.) Tuloksissa logistisesta regressioanalyysista raportoitiin Odds Ratio, 95

%:n luottamusvali seki p-arvo.

Analyysin vaatimukset ovat yleisesti lievid. Selittdviltd muuttujilta ei esimerkiksi vaadita

normaalisuutta. Sen oletuksiin kuitenkin kuuluu, ettd havainnot ovat keskendén riippumattomia
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ja selittivd muuttuja on lineaarisesti yhteydessd selittdviin muuttujiin. (Jokivuori & Hietala
2007, 59.) Logistinen regressioanalyysi on herkkd multikollineaarisuudelle, jolloin muuttujat
korreloivat keskenddn liian voimakkaasti. Analyysi on myds herkka ulkopuolisille havainnoille

eli residuaalien tulisi olla normaalisti jakautuneita ja hajonta tasainen. (Metsdmuuronen 2008,

116-117). On hyvd kuitenkin muistaa, etteivdt regressioanalyysin tulokset osoita

kausaalisuhteesta eli syy-seuraussuhteista (Jokivuori & Hietala 2007, 42).
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5 TULOKSET

Tassd kappaleessa esitelldén analyysin tulokset. Ensin tarkastellaan tutkimusjoukon
perustietoja ja sen jilkeen ristiintaulukoinnin avulla eliméntyytyvidisyyteen yhteydessé olevia
tekijoita. Elamiantyytyvédisyyden  jakautumista  tarkastellaan  sosiodemografisten
taustatekijoiden ja sosiaalisten médrittdjien mukaan. Tdmin jilkeen analysoidaan logistisella
regressioanalyysilla matalaa eldméantyytyvaisyyttd selittdvid muuttujia ja kuvaillaan havaittuja

tuloksia.

5.1 Kuvailevat tulokset

5.1.1 Tutkimusjoukon perustiedot

Ruoka-avun  tutkimukseen  osallistuneet jakautuivat  kaupungeittain  niin, ettd
padkaupunkiseudun osuus vastauksista oli 43,1 %, Tampereen 26,1 %, muiden kaupunkien
11,4 % ja pienien kuntien osuus 19,4 %. Suurimmat ruoanjakelupisteet ja asiakasmaarit
sijoittuvat suurimpiin kaupunkeihin, jolloin ilmiotd voidaan kutsua kaupunkimaiseksi (Ohisalo
ym. 2015). Ruoka-avun aineistoa ei voida sanoa koko maan kattavaksi, silld ruoka-avun
toimijoista ei ole kattavaa tietoa (Ohisalo ym. 2013). Jokaista tutkimuksessa tavoittelemaa
toimipaikkaa ei tavoitettu tai toimijat eivdt halunneet ldhted mukaan tutkimukseen.
Asiakasmaiirit vaihtelivat toimipaikoittain ja pdivittdin, joten perusjoukon maédritteleminen
tutkimuksessa on hankalaa. Tutkimukseen osallistui arviolta noin 20-30 % niistd, joilta
halukkuutta osallistua kysyttiin. Tdémd on tavanomainen vastaamisprosentti survey-
tutkimuksissa. Kyselyyn osallistuneista 72 % oli ruokajonojen asiakkaita ja 28 %

yhteisruokailuiden kévijoita.

Aineiston otos koostui 942 vastaajasta, joista naisia oli 520 (55,2 %), miehid 356 (37,8 %) ja
muut/en halua kertoa oli 9 (1 %). Puuttuvia tietoja sukupuolesta oli 57 kappaletta (6,1 %).
Muuttujien jakaumia ja puuttuvia tietoja on koottu liitteeseen 2. Ruoka-avun asiakkaiden 1én
keskiarvo oli 60,2 vuotta (keskihajonta 14,14). Ikdluokittain suurin ikdryhmé ruoka-avun
asiakkaissa oli yli 65-vuotiaat (39,8 %) ja seuraavaksi suurin ikdryhmé 56—65-vuotiaat (28,1
%) (kuvio 1). Kaikista ikdryhmisté oli osallistujia, nuorimman osallistujan ollessa 17-vuotias

ja vanhimman 91-vuotias. Suurin osa vastaajista oli Suomen kansalaisia (97,7 %).
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KUVIO 1.

Ruoka-avun asiakkaita oli jokaisesta koulutustaustasta. Suurin osa ruoka-avun asiakkaista oli
ammatillisen koulutuksen saaneita (43,6 %). Kansakoulun/keski- tai peruskoulun kdyneiti oli
lahes kolmannes (29,6 %), alemman korkeakoulututkinnon suorittaneita oli joka kymmenes
(10,3 %) ja ylemmén korkeakoulututkinnon suorittaneita 5,7 %. Ruoka-avun asiakkaista yli
puolet (58,7 %) oli tyokyvyttomyys- tai vanhuuseldkkeelld. Tyottomid ja lomautettuja oli
yhteensd viidennes vastaajista (26,5 %). Kun taas tydssikdyvid oli 4,7 % ja kuntouttavassa
tyokokeilussa oli 1,8 % kyselyyn vastanneista. Merkittdvidné osuutena ruoka-avun asiakkaista
olivat myos opiskelijat (4.1 %). Tyokyvyttdmyys- ja vanhuuseldkkeelld olevista yli puolet
(59,3 %) oli 65-vuotiaita, josta voidaan piitelld vanhuuselikkeen olevan todenndkdisesti

suurempi osuus.

Asiakkailta selvitettiin tulojen riittdvyytta suhteessa menoihin. Léhes puolet (47,8 %) koki, ettd
tulot riittdvat kattamaan tavanomaiset menot joko suurin vaikeuksin tai vaikeuksin. Sen sijaan
hyvin helposti tai helposti tavanomaiset menot sai katettua vain ldhes joka kymmenes vastaaja
(8,7 %). Suurin osa (43,4 %) vastaajista koki tulojen riittivén nédiden kahden ylld mainitun

vastausvaihtoehtojen valilta.

Yli puolet (59,8 %) kyselyyn osallistuneista oli ruoka-avun asiakkaita jo ennen
koronapandemian alkua eli ennen vuotta 2020, mutta merkittdva osuus (40,2 %) oli alkanut
kdyméédn ruoka-avussa koronapandemian alkamisen jélkeen. Ruoka-avun asiakkaista suurin
osa (42,1 %) kévi ruoka-avussa joka viikko vuoden 2021 aikana. Seuraavaksi yleisintd oli kdyda
ruoka-avussa keskiméérin joka toinen viikko (26,7 %). Lihes yhtd paljon asiakkaista kdvi

ruoka-avussa muutaman kerran vuodessa tai keskiméérin kerran kuukaudessa.
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Ruoka-avun rooli arjessa selviytymisessd jakautui niin, ettd suurin osa (57,6 %) asiakkaista
koki ruoka-avun tuovan lisdhelpotusta arkeen. Joka kolmas (34 %) kuitenkin koki, ettei

selvidisi ilman ruoka-apua. Kun taas joka kymmenes (8,4 %) koki, ettd selvidisi hyvin ilmankin.

Ruoka-avun asiakkaista suurin osa (79,7 %) oli tyytyvdisid elamiénsa. Elaméntyytyviisyyden
jakautumista on havainnollistettu kuviossa 2. Sen sijaan fyytymdttomid elamédn ruoka-avun
asiakkaista oli viidesosa (20,3 %). Ruoka-avun asiakkaiden eldaméntyytyvéisyyden keskiarvo
oli 6,32 (keskihajonta 2,37), kun Suomessa vuonna 2022 mitattu véeston
eldméntyytyvéisyyden keskiarvo oli 7,82 (Helliwell ym. 2022). Néin ollen voitiin havaita

enemman tyytymattomyyttd elamédn ruoka-avun asiakkaissa verrattuna kokonaisvéestoon.

250

Lukumagra

Eldamantyytyviisyys (n=87T7)

KUVIO 2.

Ruoka-avun asiakkaat asettivat itsensd yhteiskunnan hierarkiassa asteikolla 1-10 kaikista
huono-osaisimmasta hyvidosaisimpaan keskimddrin puoleen véliin (keskiarvo 5,35,
keskihajonta 2,19). Kuvio 3. havainnollistaa subjektiivisen statuksen jakautumista ruoka-avun
asiakkailla. Kuvasta voitiin paitelld, ettd kukaan ei asettanut itsedédn kaikista hyviosaisimpaan

ryhméén (10). Muuten tulokset jakautuivat suhteellisen tasaisesti.
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KUVIO 3.

5.1.2 Sosiodemografisten taustatekijoiden ja elamintyytyvaisyyden viliset yhteydet

Elaméntyytyvéisyyden ja sosiodemografisten taustatekijoiden riippuvuuksia selvitettiin
ristiintaulukoinnin avulla. Taustatekijoihin valitsin aiempien tutkimusten perusteella
sosiodemografiset muuttujat, joita olivat tydmarkkina-asema, ikd, sukupuoli, kansalaisuus,
asumismuoto, tulojen riittdvyys ja toimeentulotuen saaminen sekd koulutusaste. Tulokset
riippuvuuksista on koottu taulukkoon 3. Tyomarkkina-aseman ja eldméntyytyvéisyyden valilla
havaittiin tilastollisesti merkitsevd riippuvuus (x?>=11,661, df=3, p=0,009). Matalaa
eldmantyytyvdisyyttd havaittiin eniten tyéttomilld (28,5 %) verrattuna muihin tydmarkkina-

asemiin. Kuitenkin suurin osa opiskelijoista (83,9 %), tyottémyys- tai vanhuuseldkkeelld (82,8

%) tai tyoeldmdssd olevista (82,7 %) koki tyytyvdisyytti elamainsa.

Ikdryhmittdin eldmintyytyvdisyys muodostui loivan U-kdyrdn muotoiseksi, kun katsotaan
suhteellisia osuuksia (kuvio 4). Aineistosta 16—25-vuotiaat ja yli 65-vuotiaat olivat kaikista
tyytyvaisimpid eldmédnsd. On hyvi kuitenkin ottaa huomioon, ettd nuorimpaan ikdryhmaian
kuului vain 10 vastaajaa. Sen sijaan tyytymattdomimpia olivat 26—-35-vuotiaat (25,7 %) ja 56—
65-vuotiaat (24,4 %), kun molemmista ikdryhmistd ldhes neljannes koki matalaa
eldméntyytyvéisyyttd. Khiin nelion testi osoitti, ettd ikd oli tilastollisesti merkitsevésti

yhteydessi elimintyytyviisyyteen (x°=16,305, df=5, p=0,006).
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KUVIO 4.

Asumismuodolla oli myds tilastollisesti merkitsevd yhteys (x*=14,778, df=2, p<0,001).
Eldméantyytyméttomyys oli selvésti véhiisintd (13,4 %) omistusasunnossa asuvilla verrattuna
vuokra- (22,3 %) tai muissa asuinmuodoissa (40,9 %) eldviin. Vihéisten havaintojen vuoksi
palvelutalo, kuntoutuskoti tai vanhainkoti, tukiasunto ja asunnoton ovat yhdistetty muut
asumismuodot -muuttujaksi. Havaintoja on kuitenkin edelleen vihin (n=22), mutta se riittda
osoittamaan merkittivin ja suuren tyytymittomyyden eldmédin muissa asumismuodoissa

verrattuna omistusasunnossa asuviin.
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TAULUKKO 3. Eliméntyytyvéisyyden jakaumat sosiodemografisten taustatekijoiden mukaan

Eldmiintyytyviisyys Korkea e
kokonaisuutena elimintyytyviisyys Matala eliméntyytyvaisyys p-arve
N % N % N %
877 93,1 699 74,2 178 18,9
Sukupuoli 0,081
Mies 350 40,5 274 78,3 76 21,7
Nainen 505 58,4 413 81,8 92 18,2
Muu/En halua vastata 9 1,0 5 55,6 4 44 .4
Yhteensé 864 100 692 80,1 172 19,9
Ika 0,006
16-25 10 1.4 9 90,0 1 10,0
26-35 35 5,0 26 74,3 9 25,7
36-45 75 10,7 57 76,0 18 24,0
46-55 110 15,6 84 76,4 26 23,6
56-65 201 28,6 152 75,6 49 24 .4
65- 272 38,8 240 87,9 33 12,1
Yhteensa 704 100 568 80,7 136 19,3
Tyomarkkina-asema 0,009
Opiskelija 31 43 26 83,9 5 16,1
Tyo6ttomyys/vanhuuselike 443 61,0 367 82,8 76 17,2
Ty6ton 200 27,5 143 71,5 57 28,5
Tydssd 52 7,2 43 82,7 9 17,3
Yhteensa 726 100 579 79,8 147 20,2
Asumismuoto < 0,001
Omistusasunto 254 294 220 86,6 34 134
Vuokra-asunto 588 68,1 457 77,7 131 223
Muut 22 2,5 13 59,1 9 40,9
Yhteensa 864 100 690 79,9 174 20,1
Perhemuoto 0,077
Yksinasuva 580 67,1 452 779 128 22,1
Parisuhteessa 204 23,6 176 86,3 28 13,7
Yksinhuoltaja 58 6,7 45 77,6 13 224
Muut 22 2,5 17 77,3 5 22,7
Yhteensa 864 100 690 79,9 174 20,1
Tulojen riittavyys <0,001
Hyvin helposti/helposti 75 8,9 71 94,7 4 53
Siltd valilta 363 429 331 91,2 32 8,8
Suurin vaikeuksin/vaikeuksin 409 48,3 271 66,3 138 33,7
Yhteensa 847 100 673 79,5 174 20,5
Toimeentulotuki <0,001
En ole tarvinnut 328 444 292 89,0 36 11,0
Olisin tarvinnut, mutta en
hakenut 81 11,0 56 69,1 25 30,9
Hain, mutta en saanut tukea 93 12,6 63 67,6 30 32,3
Sain palvelua 236 32,0 175 74,2 61 25,8
Yhteensd 738 100 586 79,4 152 20,6
Kansalaisuus 0,562
Suomen kansalainen 845 97,7 678 80,2 167 19,8
Muu 20 2,3 15 75,0 5 25,0
Yhteensa 865 100 693 80,1 172 19,9
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My®bs tulojen riittivyydelld oli yhteys eldmintyytyviisyyteen (x>=35,498, df=3, p<0,001). Kun
talouden kaikki tulot otetaan huomioon, tavanomaiset kulut tulevat katetuksi suurin vaikeuksin
tai vaikeuksin -vastanneista kolmannes (33,7 %) koki eldmédinsi tyytyméattomyyttd. Tulosta
voidaan pitdd merkittdvéna, silld tulojen riittivan hyvin helposti tai helposti -vastanneista ldhes
kaikki (94,7 %) koki olevansa tyytyvéisid eldmédédnsé. Tulos on yhtenevdinen toimeentulotukea
saaneiden kanssa, silld neljdsosa (25,8 %) toimeentulotukea saaneista koki tyytyméattomyytta
eldméédnsd. Vastaavasti niisti, jotka eivit tarvinneet toimeentulotukea, suurin osa (89,0 %) koki
olevansa tyytyvéisii eldiméansd. Huomionarvoista on, ettd toimeentulotukea tarvinneista, mutta
sitd hakematta jittaneistd 1dhes kolmasosa (30,9 %) ja toimeentulotukea hakeneet, mutta ilman
tukea jadneistd myos ldhes kolmasosa (32,3 %), koki tyytyméttomyyttd elimiinsd. Voidaan
siis havaita mahdollisia haasteita tarkasti sdéddeltyjen etuuksien hakemisessa. Téahdn

problematiikkaan syvennytidén enemmén johtopdétoksissa.

Sukupuolella ei ollut tilastollisesti merkitsevdd yhteyttd eldméantyytyvédisyyteen (p=0,81).
Myoskddn koulutusasteella (p=0,512), kansalaisuudella (p=0,562) tai perhemuodolla
(p=0,077) ei havaittu olevan tilastollista merkitsevyyttd elamintyytyviisyyden kanssa.

5.1.3 Sosiaalisten midrittijien ja eliméntyytyviisyyden viliset yhteydet

Elaméntyytyvaisyyttd ja sosiaalisten maérittdjien vilistd riippuvuutta havainnoidaan edellisen
kappaleen mukaisesti ristiintaulukoinnin avulla. Status eli subjektiivinen asema ndyttda
osoittavan tilastollisesti merkitsevin yhtenevéisyyden eldméntyytyviisyyden kanssa
(x2=230,293, df=2, p<0,001). Itsensi hyviosaiseksi kokevista lihes kaikki (98 %) raportoivat
olevansa tyytyvéisid eldmddnsd. Yhteys eldmintyytyviisyyteen laskee hyvéd- ja huono-
osaiseksi kokemisen vililld. Itsensd huono-osaiseksi kokevista endd puolet koki olevansa
tyytyviisid eldmaansi (52,3 %), jolloin havaitaan, ettd tyytyméttomyys on alhaisen statuksen

omaavilla huomattavan korkealla (47,4 %).

Fyysinen sairastuminen osoittautui olevan yhteydessi elimintyytyviisyyteen (x*=11,112,
df=2, p=0,004). Fyysisen sairastumisen merkityksettomdksi syyksi ruoka-avussa kdymiselle
vastanneet kokivat olevansa pédédasiassa tyytyviisid eldimaédnsa (82 %). Vastaavasti tyytyvdisid
oli huomattavasti vahemmaén (72,6 %) niistd, jotka kokivat fyysisen sairastumisen olevan
merkittdvd syy ruoka-avussa kdymiselle. My0s mielenterveysongelmat osoittautuivat olevan

yhteydessi eldmintyytyviisyyden kanssa (x?=30,809, df=2, p<0,001). Mielenterveyden
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murtumisen merkityksettomdksi syyksi ruoka-avussa kdymiselle kokivat hieman useammin
eldméntyytyvaisyyttd (86,8 %) verrattuna fyysiseen sairastumiseen. Samanaikaisesti

mielenterveyden murtumisen merkittdvdksi tekijaksi kokeneista vahan yli puolet (67,4 %) koki
tyytyviisyytta.

Khiin nelion testi osoittaa riippuvuutta eliméantyytyvidisyyden ja tulevaisuuden toiveikkuuden
vililla (x*=171,329, df=2, p<0,001). Asiakkaat, jotka vastasivat usein tai koko ajan
toiveikkuutta tulevaisuuden suhteen olivat ldhes kaikki (94 %) tyytyvdisid eldmidnsd. Kun
tulosta verrataan en koskaan tai harvoin -vastanneihin, korkeaa eldmintyytyvéaisyyttd kokivat
enii alle puolet (47,4 %). Timin lisiksi itsensid hyddylliseksi kokeminen (x?>=128,785, df=2,
p<0,001) ja liheisyyttd toisiin ihmisiin tunteminen (x’>=101,451, df=2, p<0,001) olivat

tilastollisesti merkitsevisti yhteydessd eliméantyytyvaisyyteen.

Liaheisyyden tuntemisen useutta selvittineeseen kysymykseen usein tai koko ajan vastanneista
suurin osa (91,5 %) oli tyytyviisid eldiméénsa, kun en koskaan tai harvoin vastanneista kokivat
endd vahin yli puolet (54,2 %). My0s itsensd hyoddylliseksi kokeminen tuottaa samankaltaisia
tuloksia ruoka-avun asiakkaissa. Itsensd hyodylliseksi tuntemista selvittdneeseen kysymykseen
viimeisen kahden viikon aikana usein tai koko ajan vastanneista lahes kaikki (93,2 %) kokivat
tyytyvéisyyttd elimainsi, kun samanaikaisesti en koskaan tai harvoin vastanneista enii puolet

(49,7 %) kokivat samoin.

Ruoka-avun tirkeys arjessa selviytymisen kannalta ja eliméntyytyvaisyyden vélilld havaittiin
tilastollisesti merkitsevi riippuvuus (x?=44,864, df=2, p<0,001). Lihes kaikki ruoka-avun
asiakkaat, jotka selviytyisivdt arvionsa mukaan myos ilman ruoka-apua, kokivat korkeaa
eldméntyytyvéaisyyttd (91,8 %). Huomattava eroavaisuus havaitaan tuloksissa verrattuna niihin,
jotka eivit arvionsa mukaan selviytyisi arjesta ilman ruoka-apua. Téstd vastaajakunnasta enda
hieman yli puolet (66,7 %) koki korkeaa eldméantyytyviisyyttd. Tulokset ovat koottu
taulukkoon 4.
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TAULUKKO 4. Elamintyytyvéisyyden jakaumat sosiaalisten maérittdjien mukaan

Elimintyytyviisyys kokonaisuutena Korkea elimiintyytyviisyys Matala elimintyytyviisyys p-arvo

N % N % N %
Subjektiivinen
sosiaalinen status < 0,001
Hyvéosainen 153 18,0 150 98,0 3 2,0
Silta valilta 391 46,0 370 94,6 21 54
Huono-osainen 306 36,0 160 523 146 47,7
Yhteensa 850 100 680 80,0 170 20,0
Puuttuvia tietoja
Fyysisen sairastumisen
merkitys ruoka-avussa
kiymiselle 0,004
Merkitykseton 317 44,0 260 82,0 57 18,0
Siltd valilta 107 14,9 91 85,0 16 16,0
Merkittava 296 41,1 215 72,6 81 274
Yhteensi 720 100 566 78,6 154 214
Mielenterveyden
romahtamisen merkitys
ruoka-avussa kiymiselle < 0,001
Merkitykseton 354 51,1 307 86,7 47 13,3
Silta valilta 118 17,0 93 78,8 25 21,2
Merkittava 221 31,9 149 67,4 72 32,6
Yhteensa 693 100 549 79,2 144 20,8
Puuttuvia tietoja
Toiveikkuus
tulevaisuudesta <0,001
Usein/Koko ajan 318 38,1 299 94,0 19 6,0
Silloin tall6in 327 39,2 279 85,3 48 14,7
En koskaan/Harvoin 190 22,8 90 47,4 100 52,6
Yhteensi 835 100 668 80,0 167 20,0
Hyodyllisyyden
kokeminen <0,001
Usein/Koko ajan 338 40,8 315 93,2 23 6,80
Silloin tall6in 331 40,0 269 81,3 62 18,7
En koskaan/Harvoin 159 19,2 79 49,7 80 50,3
Yhteensi 828 100 663 80,1 165 19,9
Liheisyyden kokeminen <0,001
Usein/Koko ajan 426 51,7 390 91,5 36 8,50
Silloin tilléin 245 29,7 185 75,5 60 24,5
En koskaan/Harvoin 153 18,6 83 54,2 70 45,8
Yhteensa 824 100 658 79,9 166 20,1
Ruoka-avun merkitys
arjessa selvitymisessi <0,001
Selviytyisin ilmankin 73 8,6 67 91,8 6 8,2
Tuo lisdhelpotusta arkeen 488 57,5 415 85,0 73 15,0
Muuten en selviytyisi 288 33,9 192 66,7 96 333
Yhteensi 849 100 674 79,4 175 20,6
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5.2 Matalan elimantyytyviaisyyden selittiminen

Tassd  kappaleessa  esitetddn  logistisen regressioanalyysin  tulokset.  Logistisen
regressioanalyysin avulla pyrittiin  [6ytdmaidn parhaat selittdjat kuvaamaan matalaa
elamantyytyvéisyyttd (Metsdamuuronen 2008, 114) ruoka-avun asiakkailta. Logistisessa
regressioanalyysissd hyodynnettiin kompromissina sekd eksploratiivista ettd konfirmatorista
lahestymistapaa. Eldméntyytyvéisyys ruoka-avun asiakkailla on ilmiénd kompleksinen,
eivitkd  teoreettiset  viitekehykset  vélttimattd anna  suoria  vastauksia  tdAssd
tutkimuspopulaatiossa. Tdten mallin muodostamisessa hyodynnettiin aikaisempia tutkimuksia,
mutta samanaikaisesti Metsdmuurosen (2008, 155) sanoin mustan laatikon koetta, jolloin
analyysissa tuotiin yhtdaikaisesti useita muuttujia my0s teoreettisen viitekehyksen
ulkopuolelta. Analyysin aikana tehtiin useita malleja, joista etsittiin parasta mahdollista
eldméntyytyvéisyyden vaihtelevuutta osoittavaa mallia. Valitussa mallissa mukana olivat
aikaisemman kirjallisuuden perusteella koettu huono-osaisuus, toiveikkuus tulevaisuudesta ja
laheisyyden kokeminen. Malli valikoitui parhaaksi, silld kaikki nima muuttujat osoittautuivat

selittdimadn haluttua ilmi6té tilastollisesti merkitsevasti (p<0,05).

Malli suoritettiin Enter-metodilla, jolloin kaikki muuttujat tuotiin malliin pakottavasti ja
yhtéaikaisesti. Menetelma sopi parhaiten tutkielmaan, silld tavoitteenani oli selvittdd matalan
eldméantyytyvdisyyden selitysvoimaisimmat muuttujat kyseisestd aineistosta. Valitsemani
malli luokitteli oikein korkeasta eldmintyytyvidisyydestd 93,3 % ja matalasta
eldméntyytyvaisyydestd 55,1 %. Mallin oikein luokiteltujen kokonaisprosenttiosuus oli 85,7
%. Hosmer and Lemeshow p-arvoksi saatiin p=0,605, jolloin testi ilmentdd mallin hyvii

yhteensopivuutta.

Valitussa vakioidussa mallissa mukana havaintoja oli 797 (84,6 %) ja puuttuvia havaintoja oli
145 (15,4 %). Mallin selitysastetta katsotaan Nagelkerke R? arvolla. Malli sai arvon Nagelkerke
R?=0,512, mikd kertoi suhteellisen hyvisti selitysasteesta. Vertailuryhmiksi valittiin
muuttujan ensimmadinen ryhma. Tilastollisesti erittdin merkitsevid eroja (p<0,001) oli kaikilla
muuttujilla 0.05 riskitasolla, jolloin valitut muuttujat olivat yhteydessé eldméntyytyviisyyteen
tilastollisesti merkitsevésti. Aineistosta havaittiin muuttujien luottamusvilien olevan suuria,
mika aiheutti epdvarmuutta tuloksissa. Satunnaisvaihtelu on vihdistd, mikéli luottamusvili on
kapea (Jokivuori & Hietala 2007, 72). Logistisen regressioanalyysin tulokset koottiin

taulukkoon 5.

42



TAULUKKO 5. Logistinen regressiomalli matalan elaméintyytyvéisyyden selittdjat

Subjektiivinen
sosiaalinen status

Liheisyyden
kokeminen

Toiveikkuus
tulevaisuudesta

'lv = luottamusvili

Hyvidosainen
(vertailuryhmi)
Silta valilta
Huono-osainen
Usein/koko ajan
(vertailuryhmi)
Silloin tilloin

En koskaan/harvoin
Usein/koko ajan
(vertailuryhmi)
Silloin talloin

En koskaan/harvoin

Vakioimaton malli
OR 95 % Iv'

2,84 0,83-9,66
45,62 14,24-146,22

3,51 2,24-5.50
9,14 5,73-14,57
2,71 1,55-4,72

17,48 10,15-30,13
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p-arvo

< 0,001
0,095
< 0,001

< 0,001
< 0,001
< 0,001

<0,001
< 0,001
< 0,001

Vakioitu malli
OR 95 % Iv'
2,24 0,50-10,1

29,92 7,06-126,84

2,25 1,30-3,91
4,69 2,59-8,49
1,17 0,62-2,23
4,29 2,25-8,18

p-arvo

<0,001
0,293
<0,001

< 0,001
0,004
< 0,001

<0,001
0,621
< 0,001

Cox & Snell 0,323 Nagelkerke R Square 0,512



Muuttujien yhteyttd matalaan eldmintyytyvdisyyteen analysoitiin logistisella regressiolla.
Vakioidusta mallista havaittiin, ettd matala status (vertailuarvona korkea status) oli yhteydessa
matalaan elamintyytyvéisyyteen (OR=29,92; Iv 7,06-126,84). Tamin lisdksi matalaan
elamintyytyvéisyyteen oli yhteydessd viimeisen kahden viikon aikana toiveikkuutta
tulevaisuudesta en koskaan tai harvoin kokeminen (vertailuarvona usein tai koko ajan)
(OR=4,688 lv 2,59-8,49). Vastaavanlaisena tuloksena regressioanalyysista havaittiin myos,
ettd matalaan eldmintyytyvéisyyteen oli yhteydessd viimeisen kahden viikon aikana
laheisyyden en koskaan tai harvoin kokeminen (vertailuarvona usein tai koko ajan), jolloin
riskitulosuhde on toiveikkuutta tulevaisuudesta muuttujan kanssa vastaavanlainen (OR=4,289

v 2,248-8,183).

Mallia testattiin muuttuja kerrallaan. Lopulta vakioimalla tulojen riittdvyys, hyodyllisyyden
kokeminen sekd ikd luokiteltuna osoittautuivat tuottamaan parhaan kokonaisselitysasteen,
joten ndiden muuttujien vaikutusta matalan elaméntyytyvaisyyden selittimisessé tarkasteltiin
tarkemmin. Témén logistisen regressioanalyysin tulokset on koottu taulukkoon 6. Nama4 lisétyt
muuttujat nostivat hieman mallin selitysastetta verrattuna valittuun malliin. Mukana tdssi
mallissa oli 631 (67,0 %) havaintoa ja puuttuvia havaintoja oli 311 (33 %). Taten huomattiin
puuttuvia havaintoja olevan huomattavasti enemmén kuin valitussa mallissa. Malli selittda
oikein korkeaa eldméntyytyviisyyttd 94,7 % ja matalaa eldmintyytyviisyyttd 61,2 %.

Kaikkiaan mallin selitysaste on 88,3 % eli mallin muuttujat selittdvét ilmiétd huomattavasti.

Kun ryhmét tehtiin vertailukelpoisiksi tulojen, ién ja hyddyllisyyden suhteen, niin koetun
huono-osaisuuden, toiveikkuuden ja ldheisyyden merkitys sdilyi ja mallin selitysaste parani.
Tdmd tulos vahvistaa ndiden muuttujien merkitsevyyttd ja oleellisuutta matalan
elamintyytyvéisyyden selittdimisestd. Ndin ollen koettu huono-osaisuus, heikentynyt
toiveikkuus tulevaisuudesta ja ldheisyyden harvoin kokeminen toimivat tutkielman
padtuloksina selittden valitussa vakioidussa mallissa matalaa eldméntyytyviisyyttd 85,7 %

ruoka-avun asiakkailla.
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TAULUKKO 6. Tulojen riittdvyydelld, idlld ja hyoyllisyyden kokemisella vakioitu logistinen regressiomalli.

Subjektiivinen
sosiaalinen status

Liheisyyden
kokeminen

Toiveikkuus
tulevaisuudesta

Tulojen riittivyys

IKi luokiteltuna

Hydodyllisyyden
kokeminen

"lv = luottamusvili

Hyvéosainen
(vertailuryhma)

Silta valilta
Huono-osainen
Usein/koko ajan
(vertailuryhma)
Silloin téll6in

En koskaan/harvoin
Usein/koko ajan
(vertailuryhma)
Silloin télldin

En koskaan/harvoin
Helposti/hyvin helposti
(vertailuryhma)

Siltd valilta

Suurin
vaikeuksin/vaikeuksin
16-35 (vertailuryhmé)
36-55

56-65-

Usein/koko ajan
(vertailuryhmé)
Silloin téll6in

En koskaan/harvoin

OR

2,84
45,62

3,51
9,14

2,71
17,48

1,72
9,04

1,09
0,73

3,16
13,87

Vakioimaton malli

95 % Iv'

0,83-9,66
14,24-146,22

2,24-5,50
5,73-14,57

1,55-4,72
10,15-30,13

0,59-5,01
3,23-25,26

0,50-2,38
0,35-1,54

1,90-5,23
8,20-23,45
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p-arvo

<0,001
0,095
< 0,001

< 0,001
<0,001
<0,001

<0,001
<0,001
<0,001

<0,001
0,323
<0,001

0,148
0,825
0,41

<0,001
<0,001
< 0,001

OR

3,11
28,16

2,64
5,60

0,99
5,33

1,3
2,48

0,62
0,90

0,93
1,34

Vakioitu malli
95 % Iv'

0,38-25,08
3,56-222,75

1,37-5,09
2,73-11,48

0,43-2,24
2,20-12,89

0,21-7,93
0,42-14,80

0,21-1,81
0,32-2,51

0,41-2,07
0,53-3,37

p-arvo

<0,001
0,287
0,002

<0,001
0,004
<0,001

<0,001
0,973
<0,001

0,114
0,778

0,318
0,427
0,386
0,844

0,541
0,852
0,532

Cox & Snell 0,344 Nagelkerke R Square 0,551



6 JOHTOPAATOKSET

Tutkielman tavoitteena oli tuottaa uutta tietoa haavoittuvasta viestoryhmasté eli ruoka-avun
asiakkaiden koetusta hyvinvoinnista ja spesifimmin eldméntyytyvdisyydestd. Tutkielmassa
kuvattiin ristiintaulukointien avulla eldméntyytyviisyyden ja eri muuttujien yhteyksié. Lisdksi
tutkittiin tarkemmin logistisella regressioanalyysilla matalaa elaméntyytyvéisyyttd selittdvia
tekijoitd. Kuten aiemmin tutkielmassa on mainittu, huono-osaisimpien véestoryhmien
tutkiminen on haastavaa ja aiempia tutkimuksia on rajallisesti. Nidin ollen kyseisen
vdestoryhmén tutkiminen on perusteltua. Tutkielma kuvasi, millaisista taustoista ruoka-avun
asiakkaat ovat, miten he arvioivat eldmintyytyviisyyttd sosiodemografisten taustamuuttujien
ja sosiaalisten madrittdjien perusteella. Lisdksi tutkielma selvitti matalan

eldméntyytyvéisyyden tirkeimpid sosiaalisia maérittdjid ruoka-avun asiakkailla.

Téassd kappaleessa tiivistetddn tutkimuksen tuloksia ja verraten niitd Huono-osaisin Suomi
2014 -tutkimuksen tuloksiin sek# samalla suhteuttaen laajemmin aikaisempaan kirjallisuuteen.
Tuloksia tarkastellaan kausaliteetin eli syy-seuraussuhteiden nékokulmasta, esitetdén
mahdollisia kehitys- ja vaikutusmahdollisuuksia eldméntyytyvdisyyden seké laajemmin koetun
hyvinvoinnin edistdmiseksi. Lopuksi arvioidaan tutkimuksen luotettavuutta ja esitetdén

mahdollisia jatkotutkimusaiheita ruoka-avun asiakkaiden hyvinvoinnin edistdmiseksi.

6.1 Keita ruoka-avun asiakkaat ovat?

Ruoka-avun asiakkaat koostuvat eri taustojen ja eldminkulkujen omaavista ryhmistd, eikd
joukkoa voida niputtaa yhdeksi homogeeniseksi joukoksi. Tutkielman tulokset tukevat tatd
véitettd. Ruoka-avun asiakkailla oli sosiodemografisten mairittdjien pohjalta hyvin erilaisia
taustoja. Ikdjakauma painottui kasvavasti ikdéntyviin ikdryhmiin. Tutkimuksessa enemmistd
ruoka-avun asiakkaista oli yli 65-vuotiaita (39,8 %) ja seuraavaksi eniten oli 56—65-vuotiaita
(28,1 %). Kuten Huono-osaisin Suomi (2014) -tutkimuksessa on havaittu, ruoka-avussa kdyvit
eroavat muusta véestOstd selkedsti (Ohisalo 2014). Aineistossa naisia oli hieman miehid

enemmain (55,2 %), joka my0s vastaa aiempia tutkimuksia (Ohisalo 2014).

Tulokset ruoka-avun asiakkaiden yleisesti matalasta sosioekonomisesta asemasta ovat

yhtenevéisid Huono-osaisin Suomi -tutkimuksen kanssa (Ohisalo 2014). Tutkimuksessa
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ammatillisen koulutuksen suorittaneita (29,6 %) oli enemmistd ja vain harva asiakkaista oli
korkeasti koulutettu (5,7 %). Suurin osa ruoka-avun asiakkaista oli tyokyvyttomyys- tai
vanhuuseldkkeelld (58,7 %). Tutkimuksessa nima kaksi eldkemuotoa oli yhdistetty samaksi
vaihtoehdoksi, minkd vuoksi tarkempaa analyysia tyokyvyttdmyys- ja vanhuuseldkkeiden
osuuksista ei voitu tehdéd. Tyokyvyttomyys- tai vanhuuselidkkeelld olevista yli puolet oli yli 65-
vuotiaita, josta voidaan paatell4, ettd suuri osa ruoka-avun asiakkaista olisi vanhuuseldkeléisia.
Myos Harrison ym. (2020) tutkimus osoittaa eldkeldisten osuuden kasvaneen ruoka-avun
asiakkaissa viime vuosien aikana. Tyottomien ja lomautettujen osuus ruoka-avun saajista oli

my0s suuri (26,5 %).

Tulojen riittdvyyttd arjen tavanomaisiin menoihin selvitettiin tutkimuksessa, jolloin suurin osa
(47,8 %) koki tulojen riittdvyyden haastavana. On mahdollista péételld, ettd matalasti
koulutettujen eldkkeet ovat usein pienempid ja siten vaikeuttavat arjessa selviytymistd. Myos
suuri tyokyvyttomyyseldkkeelld olevien, tyGttdmien ja lomautettujen médri suhteessa ruoka-
avun asiakkaisiin kertoo riittdmittomastd sosiaaliturvasta, jolloin turvaudutaan useammin
ruoka-avun piiriin. Suomen riittdméttomén sosiaaliturvan tasosta ovat huomauttanut

esimerkiksi Amnesty ja Thmisoikeusliitto vuonna 2021 (Amnesty International 2021).

Lisdksi on huomioitava, ettd koronapandemialla voi olla vaikutusta tyottdmien ja lomautettujen
madradn, silld sen vakavien seurausten on arvioitu kohdistuvan heikossa sosiockonomisessa
asemassa oleviin (Eronen ym. 2020). Monet jdivdt lomautetuksi tai tyottoméksi pandemian
sulkutoimien aikana (Sutela & Parndnen 2021). Koronakriisistd atheutunutta tyottomyytta koki
arviolta 13 % viestostd vuonna 2020. Tyo6ttomyyden ja lomautuksien on havaittu myos
vaikuttavan erityisesti yksin asuvien, naisten, nuorten ja matalasti koulutettujen palkansaajien
tuloihin. (Rédsdnen ym. 2021.) Tdémi on voinut johtaa ruoka-avussa kdyvien méérdén, silld
tutkielmasta ilmenee, ettd merkittdvd osuus (40,2 %) ruoka-avun asiakkaista oli alkanut
kdyméddn ruoka-avussa koronapandemian aikana. Ruoka-avun tarve kasvoi merkittavésti
kevéélld 2020 koronapandemian mydtd (Salonen & Alppivuori 2021). Jopa 75 % ruoka-
aputoimijoista arvioi asiakasmadrdn kasvaneen joko huomattavasti tai jonkin verran vuoden

2020 aikana (Laihiala & Nick 2020).

Ruoka-avun tutkimuksessa ei kuitenkaan otettu huomioon muita kansalaisuuksia, koska kysely
oli ainoastaan suomen kielelld. Tdma jattdd suuren puutteen tutkimukseen kansalaisuuksien
jakaumasta. Kyselyyn vastasi kuitenkin 20 muun kuin Suomen kansalaisuuden omaavaa.

Korona yhteiskunnan marginaalissa (KoMa) -hankkeen Ruoka-apu-osahankkeessa on
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kuitenkin tarkoitus tdydentdd aineistoa vieraskielisilld kyselyilld, jotta eroavuuksia etnisten

taustojen perusteella voitaisiin selvittda.

Keskeisend tutkimuksen tuloksena oli, ettd ruoka-avun asiakkaiden eldméntyytyvidisyyden
keskiarvo oli 0—10 viliselld asteikolla 6,32, kun Suomessa vuonna 2022 mitattu koko véieston
elimantyytyvdisyys oli 7,82 (Helliwell ym. 2022). Tiastd voidaan havaita ruoka-avun
asiakkaiden olevan selkedsti kokonaisviestod vihemmaén tyytyviisid eldméénsé, johon useat
hyvinvointipuutteet sosiaalisella, taloudellisella ja terveydelliselld osa-alueilla sekd huono-
osaisuuden kasautumisella vaikuttavat (Ohisalo ym. 2015). Ruoka-avun asiakkaat asettivat
itsensd yhteiskunnan hierarkiassa huono- ja hyvéosaisuuden keskivéliin (keskiarvo 5,35).
Aiemmassa tutkimuksessa on havaittu, ettd ihmisilld on taipumus yliarvioida sosiaalinen
asemansa ja aliarvioida suhteellinen huono-osaisuutensa. Ruoka-avun asiakkaiden koettu
huono-osaisuus niyttdisi kuitenkin kulkevan objektiivisen huono-osaisuuden kanssa kési
kddessd. (Kainulainen & Saari 2013.) Aikaisempi tutkimus ja tdmédn tutkielman tulokset
osoittavat, ettd ruoka-avun asiakkaat kokevat piddasiassa olevansa matalalla yhteiskunnan
hierarkiassa. Tdlld voidaan arvioida olevan seurauksia yhteiskunnalliseen osallisuuteen ja
ulkopuolisuuden kokemineen. Nédin ollen se voi mahdollisesti vaikuttaa my0s

mahdollisuuksien nikemiseen ja toiveikkuuden kokemiseen tulevaisuudesta.

6.2 Elimintyytyviisyys ruoka-avun asiakkailla

Tilastollisesti erittdin merkitsevid riippuvuuksia eldméantyytyvéisyyteen 10ytyi useita. Tédssd
osiossa tuloksia késitelldin matalan eldméntyytyvdisyyden ndkokulmasta. Tilastollisesti
merkitsevisti yhteydessd eliméntyytyvéaisyyteen olivat ikd, tydmarkkina-asema, asumismuoto,
tulojen riittdvyys suhteessa menoihin ja toimeentulotuen kayttoon. Tutkimuksen tulokset ovat

yhteneviisid aiempien tutkimustulosten kanssa.

Ikdryhmistd tyytyméttomimpid eldmddnsé olivat 26-35-vuotiaat (25,7 %) ja 56—65-vuotiaat
(24,4 %). Tatd tulosta tukevat myds aiemmat tutkimukset, joissa on havaittu kaikista
nuorimpien ja vanhimpien ikdryhmien olevan onnellisimpia (Blanchflower 2020; Diener
2009). Tata 1lmiotd on havainnollistettu tutkimuksissa U-kdyrédn avulla (Blachflowe & Oswald
2008). Bartram (2021) on kuitenkin todennut, ettd idn vaikutus eldméntyytyvdisyyteen on

hyvin pieni ja sithen vaikuttavat usein muut sekoittavat tekijat.
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Tyottomyyden  ndhtiin ~ tutkielmassa  olevan  selkedsti  yhteydessd  matalaan
elamintyytyvéisyyteen. Tyottomyyden ja koetun hyvinvoinnin yhteyttd on tutkittu useissa
aikaisemmissa tutkimuksissa (ks. Ervasti 2004). Ervastin (2004) mukaan tyottomyys vaikuttaa
koettuun terveyteen epdsuorasti esimerkiksi terveyden heikentymisen ja taloudellisen tilanteen
muuttumisen my6td. On my0s todettu, ettd tyottdomyys alentaa koettua hyvinvointia. Tdméan
lisdksi tyottomyyden pitkittyessd koettu hyvinvointi laskee entisestddn. (Ervasti 2004.) Téta
selittdd esimerkiksi toimeentulon laskeminen, jolloin taloudellinen niukkuus vihentidi
mahdollisuuksia toteuttaa itseddn (Grossi 1999). Tamin lisdksi on tutkittu tyottdomyyden
aiheuttaman taloudellisen tilanteen heikentymisen aiheuttavan hipedd ja itsetunnon laskua
(Rantakeisu ym. 1997). Tyottomyys on myos yksi keskeisimmistd kdyhyyden ja materiaalisen

huono-osaisuuden selittdjistd (Airio & Niemeld 2013).

Kun tutkimuksessa verrattiin matalan eldmintyytyvidisyyden jakautumista eri
asumismuotoihin, huomattiin, ettd vuokra- ja muissa asumismuodoissa (tdssd tutkielmassa
asunnottomuus, laitos- ja palvelutalossa eldminen) matala eldmintyytyviisyys oli
huomattavasti korkeampi verrattuna omistusasunnoissa asuvilla. Yleisesti huono-osaisuuteen
on liitetty vuokralla-asuminen ja asunnottomuus, jotka ndhdddn myds liittyvédn
eldméntyytyvéisyyteen. Elinolot muodostavat koetulle hyvinvoinnille perustan, jossa
asumiseen liittyvat tekijat ovat suuressa roolissa (Karvonen ym. 2021). Ruoka-avun asiakkailla
vuokralla asumisen yhteys matalaan eliméntyytyvéisyyteen voi osaltaan johtua tulojen
riittdmattomyydestd, kun huono-osaisuudessa suurimmat kuluerét koostuvat pddosin asumisen

kustannuksista (Ohisalo ym. 2015).

Tulojen riittdvyyden osalta huomattiin, ettd suurin vaikeuksin tai vaikeuksin arjessa selviytyvat
kokivat matalaa eldméntyytyvéisyyttd yli kuudenkertaisesti verrattuna niihin, joiden tulot
riittivét hyvin helposti tai helposti. Yhtildisesti toimeentulotuen hakeminen ja sen kiyttd
ndhtiin  olevan  yhteydessd elamintyytyvéisyyteen tidssd  tutkielmassa. = Matala
elamintyytyvéisyys toimeentulotukea saaneiden ja tukea tarvitsemattomien vililld oli yli
kaksinkertainen. Yhtend keskeisimmistd tuloksista tutkielmasta havaittiin, ettd eniten
tyytymittomyyttd oli henkil6illd, jotka olisivat tarvinneet toimeentulotukea, mutta jéttivit sit
hakematta. Yhti lailla tyytyméttomyyttd havaittiin eniten niilld, jotka olisivat tukea tarvinneet,
mutta eivét sitd saaneet. Erot ndiden ryhmien ja ei-toimeentulotukea tarvinneiden vélilld
matalan eldméantyytyvdisyyden kokemisessa oli kolminkertainen, mikd osaltaan kertoo
palvelujérjestelmén byrokraattisuudesta ja toimimattomuudesta. Onkin todettu, ettd etuus- ja

palvelujdrjestelmidn monimutkaisuus voi vdhentdd palveluiden kdyttod (Ohisalo & Madtta
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2014; Saari ym. 2020, 210). Aikaisemmat tutkimukset osoittavat myds luottamuksen
palvelujdrjestelméddn olevan yhteydessd eldméntyytyvidisyyteen ja koettuun hyvinvointiin
(Helliwell ym. 2022). Tahén liittyy ilmiona toimeentulotuen alikiytto, jonka laajuus Suomessa

on merkittdvaa ja alikdytostd johtuvat seuraukset ovat suuria (Kuivalainen 2007).

Tutkielman tulokset osoittivat taloudellisen niukkuuden olevan vahvasti yhteydesséd koettuun
hyvinvointiin. Aiemmat tutkimukset vahvistavat tdtd tulosta. Toimeentulo ndyttdd olevan
yhteydessd eldméntyytyvdisyyden kokemiseen, jolloin heikosti toimeentulevat ovat
keskimddrdistd vdhemmén tyytyvdisid (Honkkila 2015). Lisdksi niukkuuden kokemus

vaikuttaa suoraan onnellisuuteen (Saari 2012).

Tarkastelluista sosiaalisista muuttujista useimmat olivat tilastollisesti erittdin merkitsevésti
yhteydessd eldmintyytyvdisyyteen. Nditd muuttujia olivat koettu sosiaalinen status,
mielenterveyden murtuminen, toiveikkuus tulevaisuudesta, hyodyllisyyden ja ldheisyyden
kokeminen sekd ruoka-avun merkitys arjessa selviytymisessd. Matalan statuksen ndhdddn
vaikuttavan merkittdvisti matalaan eliméntyytyvéisyyteen. Kuten tutkielmassa on aiemmin
todettu, sosiaalinen status on ihmiselle tdrkedd ja yhteiskunnallinen asema kytkeytyy
elaméntyytyvéisyyteen (Solnick & Hemenway 1998; Saari 2012, 54-55). Laajemmin
tarkasteltuna sosiaalinen arviointi liittyy myos eriarvoisuuden kasvuun (Wilkinson & Pickett

2018, 35).

Mielenterveyden murtuminen ndytti olevan merkittdvd syy ruoka-avussa kdymiselle. Sen
yhteys matalaan eldméntyytyvidisyyteen on myds kiistaton. Joka kolmas, mielenterveyden
romahtamisen merkittdviksi syyksi ruoka-avussa kdymiselle arvioivista koki matalaa
eldmantyytyvédisyyttd. Yhteys heikon mielenterveyden ja matalan eldméntyytyvéisyydestd on
my0s havaittu aiemmissa tutkimuksissa (ks. Koivumaa ym. 2004; Rissanen ym. 2011; Clark

ym. 2018, 95).

Hyddyllisyyden ja ldheisyyden kokemista sekd toiveikkaaksi tulevaisuudesta tuntemista
tutkittiin samoilla tutkimusasteikoilla, joten niiden tarkastelu samanaikaisesti tuntuu
luontevalta. Tulokset kaikilla niilld osa-alueilla olivat yhdenmukaisia. En koskaan tai harvoin
laheisyyttd tai hyodylliseksi itsensd kokeneista noin puolet kokivat matalaa
elimantyytyvdisyyttd. Laheisyys liittyy vahvasti sosiaalisiin suhteisiin, joiden on ndhty
aikaisemmissa tutkimuksissa olevan tidrked eldméntyytyvdisyyden selittdji. Myonteiset
sosiaaliset suhteet lisddvit eliméntyytyvaisyyttd ja painvastoin. (Ks. Diener & Biswas-Diener

2008).
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Toiveikkaaksi tulevaisuuden en koskaan tai harvoin -vastanneista yli puolet (52,6 %) kokivat
matalaa eldméntyytyviisyyttd. Optimistisen eliménasenteen on ndhty aiemmissa
tutkimuksissa olevan yhteydessd eldméntyytyvdisyyden kokemiseen (Kainulainen 1998;
Ervasti & Saari 2011, 207). Ruoka-avun merkitys arjessa selviytymiseen osoittautui
merkittdviksi eldméntyytyviisyyden kuvaajaksi. Joka kolmas ruoka-avun asiakkaista, jotka
arvioivat, etteivat pdarjdisi ilman ruoka-apua, kokivat matalaa elamintyytyvaisyytta.
Niukkuuden kokemisen on ndhty heikentdvan eldméntyytyviisyyttd (Kainulainen 1998; Saari
2012, 78; Honkkila 2015) ja tulevaisuudenuskoa (Isola ym. 2016). [Imio liittyy osallisuuden
kokemiseen ja itsensd toteuttamisen tunteeseen (Isola ym. 2021), joihin pureudutaan

tarkemmin seuraavaksi.

Matalan eldméantyytyvdisyyden selittdvid tekijoitd selvitettiin  kéyttdmélld logistista
regressioanalyysia. Tutkielman pédtuloksina havaittiin, ettd matalaa eliméntyytyvaisyytti
selittdvit matala sosiaalinen status, ldheisyyttd ja toiveikkuutta tulevaisuudesta harvoin
kokeminen. Tutkimustulosta vahvisti se, ettd muuttujat pysyivét tilastollisesti merkitsevina,

vaikka mallia vakioitiin uusilla muuttujilla.

6.3 Osallisuuden edistimiselld elimintyytyviisyytta

Edellisessd kappaleessa avattiin matalaa eldméntyytyviisyyttd selittdvid tekijoitd ja téssd
kappaleessa pureudutaan vaikuttamiskeinoihin, joilla voidaan vaikuttaa matalan
kuinka tutkielman péétulokset eli matalan eldmintyytyvidisyyden selittdvid tekijat kytkeytyvét
osaksi aiempaa kirjallisuutta. Tulokset kytkeytyvit huono-osaisuuden hyvinvointipuutteisiin,

resursseihin, toimintakykyyn ja laajemmin osallisuuden késitteeseen.

Kuten tutkielmassa ja aiemmassa kirjallisuudessa on todettu, 1dhtokohdat ihmisilla ovat hyvin
erilaisia ja taustalla vaikuttavat muun muassa matala sosioekonominen status, tyottomyys,
perheen hajoaminen ja/tai sairaus. Naiitd tekijoitd voidaan luonnehtia tapahtumiksi tai
olosuhteiksi, jotka kasautuvat huono-osaisilla. Monella ulottuvuudella yhtiaikaisesti esiintyvé
deprivaatio voi pahentaa huono-osaisuuden syvyytta. (Ritakallio 1991, 55-56.) Ndma taustalla
vaikuttavat tapahtumat johtavat hyvinvointipuutteisiin, joita huono-osaisilla on elintasossa,
elimdnlaadussa ja eldméntavoissa. Tdssd kappaleessa keskitytddn eldméantapoihin ja

tarkemmin eldminhallinnan edistimiseen ruoka-avun asiakkailla. El&méntapoihin kuuluu
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elaminhallinta, johon kytkeytyvdt ihmisen kyvyt ja mahdollisuudet vaikuttaa omaan
elamddnsa. (Saari 2015, 110.)

Toimintakyvylldén ihmiset kddntavét olemassa olevat resurssit toiminnoiksi. Resursseilla tdssa
tapauksessa tarkoitetaan esimerkiksi tuloja, koulutusta, tydmarkkina-asemaa (Saari 2015, 164),
sosiaalisia suhteita, turvallisuutta ja sosiaaliturvaa (Simpura & Uusitalo 2011, 113).
Toimintakykyjen hyodyntdminen kytkeytyy mahdollisuusrakenteisiin eli ihmisten erilaisiin
mahdollisuuksiin osallistua yhteiskunnan toimintaan. Talloin heikommassa asemassa olevilla
vdestoryhmilld esimerkiksi ruoka-avun asiakkailla on kapeammat mahdollisuusrakenteet.
Huono-osaisilla on kapeammissa mahdollisuusrakenteissa joko vdhemmin resursseja tai

vaikeuksia kdintda resurssit toimintakyvyksi. (Saari 2015, 187.)

Niin ollen huono-osaisuus on toimintakykyjen vajausta (Saari ym. 2020, 59). Toimintakykya
vahentivit jatkuva kuormitus esimerkiksi taloudellinen niukkuus, lyhytjénteisyys eldméssa,
arviointiahdistus asemasta yhteiskunnassa sekd sopeutuminen tilanteeseen (Saari 2020, 63—
66). Toimintakykyteoria korostaa, ettd hyvinvointi muodostuu mahdollisuuksista toimia
institutionaalisissa olosuhteissa, jossa hédn eldd. Hyvinvointi on riippuvainen yksilon kyvyisti

sekd mahdollisuuksista hyodyntdé niita kykyja. (Saari ym. 2020, 59.)

Tutkielmassa havaittiin, ettd matalaa eliméntyytyvaisyyttd selittivdt ruoka-avun asiakkailla
matala status ja sosiaalisen kanssakdymisen puute eli toisin sanoen ldheisyyden vidhdisyys.
Naitd tuloksia voidaan tarkastella my0s identiteetin ja sosiaalisten kohtaamisten termeilla.
Nami tekijat ovat keskeisid toimintakyvyn kéaytossd. Identiteettiin eli huono-osaiseksi
kokemiseen vaikuttavat esimerkiksi epdonnistumisen kokemukset, haavoittuneisuus,
kehonkuva ja eldminhallinta. Sosiaalisen kohtaamiset rakentuvat arvostuksesta,
yhteisollisyydestd, luottamuksesta ja sosiaalisista suhteista. Identiteetti ja sosiaaliset
kohtaamiset korreloivat eldmédnlaadun kanssa. Identiteetti ja sosiaaliset kohtaamiset luovat

vapautta, mik4 on taas eldméinlaadun ehto. (Saari 2015, 197-202.)

Tutkielman pddtuloksena havaittiin myos, ettd toiveikkuuden tulevaisuudesta harvoin
kokeminen selitti matalaa eldméntyytyvaisyyttd. Aiemmissa tutkimuksissa on selvinnyt, ettd
pitkddn heikossa asemassa olevien usko mahdollisuuksiin vihenee (Zhao & Tomm 2018).
Niukkuuden kokemus vidhentdd tulevaisuuden ndkymid ja katsontakanta rajautuu
lahitulevaisuuteen ja péivéstd toiseen selviytymiseen (Mani ym. 2013). Tulevaisuuden
toiveikkuuden  vdhentyminen liittyy tarkemmin ottaen merkityksettomyyden ja

kuulumattomuuden tunteeseen sekd autonomisuuden puutteeseen (Isola ym. 2020).
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Osallisuuden kokemus voi auttaa muuttamaan resurssit hyvinvoinniksi. Esimerkiksi
terveysvalistus ei johda parempaan eliméén, mikali ihminen ei usko mahdollisuuksiinsa tai nde
syytd muuttaa kayttaytymistd, vaikka omaisikin sithen resursseja. Osallisuuden edistiminen on
tarkedd, silld se kannattelee vastoinkdymisissé, auttaa tulevaisuuden hahmottamisessa seka luo
uskoa toiminta- ja vaikutusmahdollisuuksiin omassa eliméssd (Isola & Leemann 2018;
Terveyden ja hyvinvoinnin laitos 2022). Osallisuuden kokemus auttaa l0ytiméin tarpeet
vaikuttamiselle ja osallistumiselle seki siten lisdtd toimijuutta (Isola ym. 2020). Osallisuutta
edistetddn sen eri osa-alueiden kautta. Osa-alueita ovat osallisuus omassa eldmaisséi, osallisuus
yhteisOissd ja vaikuttamisen prosesseissa sekd osallisuus paikallisesti yhteisestd hyvéstd
(Terveyden ja hyvinvoinnin laitos 2021). Néitd osallisuuden edistimisen osa-alueita

tarkastellaan seuraavaksi ruoka-avun asiakkaiden ndkokulmasta.

Yhteiskunnan tehtdvénd on edistdd sellaisia toimintoja ja olosuhteita, joissa esimerkiksi ruoka-
avun asiakkaat voisivat vaikuttaa eldméédnsd, elinympéristoonsd ja tulisivat osalliseksi
yhteiskuntaan tasavertaisina jasenind (Terveyden ja hyvinvoinnin laitos 2021). Yhteiskunnan
palveluiden liséksi suuri rooli osallisuuden edistdmisessd on myds kouluilla, tydpaikoilla,
jarjestoilld, seurakunnilla ja yhdistyksilli (Terveyden ja hyvinvoinnin laitos 2019b).
Kehittdmishankkeiden avulla voidaan edistdd osallisuutta kehittdmailld palvelujérjestelméa,
sektorit ylittdvdd yhteistyotd ja palvelujen asiakasldhtoisyyttd. Esimerkkind heikommassa
asemassa olevien sosiaalista osallisuutta edistdvastd hankkeesta on koordinaatiohanke Sokra.

(Wien ym. 2019.)

Osallisuutta edistetddn omassa eldmdssid autonomian ja ennakoitavuuden lisddmiselld (Isola
ym. 2017). Osallisuus omassa eldmissé tarkoittaa mahdollisuutta méairitelld omia tavoitteita ja
paétosvaltaa, mihin toimintaan osallistuu. Tdtd toteuttaakseen ihmiselld tulee olla riittdvit
resurssit. (Isola ym. 2020.) Néin ollen, sosiaaliturvan riittdvyys on tirked ldhtokohta
eldmédnlaadun parantamiselle (Koivisto ym. 2018) ruoka-avun asiakkailla. Niukkuuden

vihentyminen tuo itseohjautuvuutta ja omaehtoisuutta sinnittelyn tilalle (Saari 2020, 231).

Oikeanlaisen ja riittdvdn tuen tarjoaminen tukevat osallisuutta. Se tarkoittaa ruoka-avun
asiakkailla arjesta selviytymisen tukemista ja oikea-aikaista viranomais- ja vertaistukea. Tuen
tarjoaminen on tirkedd, jotta thmisillé olisi tasavertaiset mahdollisuudet eldméén. (Saari 2020,
31.) Jalkautuva sosiaali- ja terveystoimen palvelut ja eri sektorien vélinen vuoropuhelu ovat
tarkeitd keinoja ruoka-avun asiakkaiden ongelmien ratkaisemiseksi (Ohisalo ym. 2015). Monet

ruoka-avun asiakkaista kaipaavat keskusteluseuraa ja konkreettista apua tavallisten asioiden
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hoidossa (Nurmi ym. 2022). Esimerkiksi Tampereella toimiva Liki-hanke on vuoteen 2023
asti maksuton jalkautuvana sosiaaliapu, jonka tarkoituksena on antaa psykososiaalista tukea,
yksilo6llistd palvelunohjausta seké yhteyttd sosiaali- ja diakoniaty6hon ja Kelaan. (Tampereen
seurakunnat 2021.) Vastaavanlaisille jalkautuville palveluille olisi suuri tarve jatkossakin.
Taman lisdksi osallisuutta pystyy lisddmédn tyoeldmiadn pddsyn ja tyOssd pysymisen
tukemisella. Tama tarkoittaisi koulutuksen lisddmistd, kuntoutuspolkujen ja monimuotoisten

tyomarkkinoiden luomista (Terveyden ja hyvinvoinnin laitos 2019b).

Osallisuuden lisddminen vaatii yhtendisten palvelukokonaisuuksien luomista, niin sanotuksi
yhden luukun malliksi nykyisen pirstaloituneen palvelujirjestelmén sijaan (Terveyden ja
hyvinvoinnin laitos 2019b). Lisdksi palvelut tulisi tehdd entistd ymmaérrettivimmiksi, jolloin
palvelut ja pdatokset olisivat selkokielisid ja helposti ymmarrettdvid (Koivisto ym. 2018).
Osallisuutta edistetddn lisdamélla osallisuus- ja vaikuttamismahdollisuuksia (Terveyden ja
hyvinvoinnin laitos 2019b). Néin ollen ruoka-avun asiakkaat tulee ottaa mukaan
suunnittelemaan omaa palvelusuunnitelmaa ja yhteisti palvelujarjestelmdd. Néin
merkityksellinen tekeminen, onnistumisen tunteet ja itseohjautuvuus tyydyttivit myos

psykologisia tarpeita sekd lisdédvit toimijuutta. (Koivisto ym. 2018.)

Ihmisen perustarpeisiin siséltyy yhteenkuulumisen tunne sekd mahdollisuudet vaikuttaa itsedén
koskeviin tdrkeisiin asioihin. Tétd edistetddn luomalla mahdollisuuksia yhteisollisyyteen ja
vuorovaikutukseen. (Isola ym. 2020.) Esimerkkind téllaisesta toiminnasta on ikdihmisten
litkuntaraati, jossa idkk&illa on mahdollisuus osallistua kuntansa litkuntapalveluiden
kehittimiseen. Konkreettisia ideoita kuullaan, ja ne laitetaan kdytintoon yhdessd paittdjien
kanssa. (Sépyskd-Nordberg ym. 2015.) Suurin osa ruoka-avun asiakkaista on yli 65-vuotiaita,
minkd vuoksi vastaavanlaisia yhteiskehittdmisen mahdollisuuksia tulisi tarjota myo0s

leipdjonojen asiakkaille.

Paikallisesti osallisuutta voidaan edistdd jérjestdmélld matalan kynnyksen kohtaamispaikkoja
eli avoimia ja maksuttomia tiloja. Niiden avulla luodaan yhteisollisyyttd, merkityksellisyytta
ja yhteisollistd hyvinvointia. (Koivisto ym. 2018.) Matalan kynnyksen kohtaamispaikoilla
voidaan lisdtd yhteisollisyyden ja ldheisyyden kokemuksia ja voidaan ndin ollen vaikuttaa
ruoka-avun asiakkaiden eldmintyytyvdisyyden edistimiseen. Yhteinen keittid on paikallisten
ammattilaisten ja asukkaiden perustama matalan kynnyksen toiminta, jonka tavoitteena on
yksindisyyden védhentdminen ja osallisuuden lisddminen kunnissa. Toiminnassa yhdistyvét

yhteisen terveellisen ruoan suunnittelu, valmistaminen ja yhdessd ruokailu. Yhteinen keittio -
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hanke toteuttaa hallituksen ”Edistetdédn terveyttd ja hyvinvointia ja vihennetdén eriarvoisuutta”

-tavoitetta. (Yhteinen keittio 2022.)

Vastaavanlaisia toimintoja ruoka-avun keskuudessa ovat yhteisoruokailut, joissa yhdistyvit
seurakuntien ruoka-apu, héavikkiruoan hyodyntiminen sekd yhteisollinen tilaisuus.
Yhteisoruokailut tarjoavat vapaaehtoisille mahdollisuuden merkityksellisyyden ja osallisuuden
tunteeseen. Asiakkaat ovatkin kokeneet yhteisdruokailun térkedksi yhteisollisyyden ja
ithmisten tapaaminen kautta. (Leutola-Tarvonen 2020.) Yhteisoruokailuja jérjestavét
esimerkiksi Yhteinen Poyta -verkosto (Yhteinen Poytd 2020). Ne ovat myos hyvé keino tuottaa

ruoka-apuun inhimillisyyttd ja arvostuksen tunnetta (Nurmi ym. 2022).

Kaiken kaikkiaan osallisuuden edistimisen toimilla lisdtddn ihmisten toimintakykyé. Toisin
sanoen, ihminen saa toimintavalmiuksia, joilla resursseja voidaan muuntaa hyvinvoinniksi ja
eldmanlaaduksi. Osallisuuden edistdmisen toimilla voidaan parantaa tutkielman paituloksiksi
nousseita matalan eldmintyytyviisyyden selittdjid ruoka-avun asiakkailla. Nostetaan matalaa
sosiaalista statusta, lisdtddn ldheisyyden kokemista ja toiveikkuutta tulevaisuudesta. Tdssé
kappaleessa mainitut keinot edistdd ruoka-avun asiakkaiden osallisuutta ovat nousseet esille
myos Laihiolan ja Nickin (2020) tutkimuksessa. Koronapandemian aikana toteutetussa
tutkimuksessa ruoka-avun toimijat kokivat, etti parhaiten avuntarpeeseen puututaan
perusturvan tason nostamisella, tyollisyyttd edistédvilld toimilla, ohjaus- ja neuvontapalveluiden
vahvistamisella, jalkautuvalla sosiaalipalveluilla sekd matalan kynnyksen pédihde- ja
mielenterveyspalveluilla. Nidin ollen ruoka-avun toimijoiden kokemukset osoittavat
tutkielmassa havaittujen tuloksien ja osallisuuden edistdmiskeinojen tirkeyttd ja

tarpeellisuutta.

Heikommassa asemassa olevien aidni tulee harvoin kuuluviin, mikd osaltaan vaikuttaa
hyvinvointierojen tunnistamiseen ja tunnustamiseen (Isola & Leemann 2021). Osallisuuden
edistiminen on keino vihentdd eriarvoisuutta, koyhyyttd ja syrjdytymistd. Osallisuus edistda
my0s ihmisten hyvinvointia sekd toimii my0s tasa-arvon edellytyksend. (Terveyden ja
hyvinvoinnin laitos 2019b.) Tutkielman erityisyyttd osoitti sen kohdistuminen
heikompiosaiseen videstoryhmddn eli ruoka-avun asiakkaisiin. Ruoka-avun asiakkaille
kohdistetulla kyselyll4 saatiin tietoja, jotka useimmissa viestotutkimuksissa jadvit tarkastelun
ulkopuolelle (Saari & Kainulainen 2021). Heikompiosaisten tutkiminen ja tukeminen auttavat
inhimillisen  kdrsimyksen  védhentdmisen lisdksi  huono-osaisuuden kasautumisen

ennaltachkdisemistd ja terveyserojen sekd eriarvoisuuden vidhentdmistd. Eriarvoisuuden
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vihentdminen vaikuttaa edelleen esimerkiksi kansanterveyteen, mahdollisuuksien tasa-

arvoisuuteen ja sosiaaliseen liikkuvuuteen (Poylié & Erola 2015).

6.4 Tutkimuksen arviointi ja eettisyys

Tutkimuksen luotettavuuden arvioinnissa olennaisia asioita ovat reliabiliteetti ja validiteetti.
Reliabiliteetti osoittaa tutkimuksen mittauksen virheettomyyttd, ja validiteetti kertoo mittarin
ja mittavan kohteen vélisestd suhteesta. (Nummenmaa 2009, 346.) Tutkimuksen toteuttaminen
edellyttdd myos hyvéi tieteellistd kédytintdd ja eettisten periaatteiden huomioonottamista
(Tutkimuseettinen neuvottelulautakunta 2019). Tutkielman luotettavuuden ja eettisyyden
arviointia on tehty tutkielman jokaisessa vaiheessa. Ruoka-avun aineisto keréttiin noudattaen
yleisié eettisid periaatteita. Tutkimuksessa kunnioitettiin tutkittavien ihmisarvoa, yksityisyytta,
itsemadrddmisoikeutta yleisten eettisten periaatteiden mukaisesti. Jokaiselle osanottajalle
kerrottiin tutkimuksesta ja varmistettiin halukkuus osallistua tutkimukseen. Osallistuminen on
ollut tiysin vapaaehtoista ja sitd on korostettu aineistonkeruutilanteissa. Yleisten eettisten
periaatteiden mukaisesti tutkimuksessa ei aiheutunut riskejd tai haittoja tutkimuksen
osallistuneille. Aineistonkeruussa ruoka-avun asiakkaita on kohdeltu tasa-arvoisesti ja
aineistonkeruutilanteessa jokaiselle osanottajalle on pyritty tarjoamaan mahdollisuutta
osallistua tutkimukseen. Aineistonkeruuseen liittyvid eettisid tekijoitd on kuvattu laajemmin

kappaleessa 4.2.

Ruoka-avun osahankkeen aineistoa tarkastellessa on hyvd huomioida, ettei aineisto ole
edustava otos ruoka-avun asiakkaista, eikd siten ole yleistettidvissd kaikkiin ruoka-avun
asiakkaisiin. Tutkielman luotettavuutta ja yleistettdvyyttd heikentévét puuttuvat tiedot, joita oli
muuttujasta ja tutkimuskysymyksestd riippuen 5-25 %. Aineistoa voisi puuttuvien tietojen
osalta imputoida, jotta monimuuttujamenetelmat tuottaisivat eksaktimpia tuloksia. Aineisto
edustaa poikkileikkausta otoksesta tietylld hetkelld, jonka vuoksi ajallista seurantaa ei ole
mahdollista toteuttaa. Tutkielman tuloksia verrattiin Huono-osaisin Suomi 2014 -tutkimuksen
tuloksiin. Tuloksien luotettavuutta ja reliabiliteettia osoittavat tulosten yhdenvertaisuus
Huono-osaisin Suomi 2014 -tutkimustulosten kanssa. Reliabiliteettia osoittavat tutkimuksessa

tuloksien pysyminen samankaltaisina mittauskertojen vililld (Nummenmaa 2009, 349).

Kyselytutkimuksen ulkopuolelle jdivit ulkomaalaistaustaiset, mika jittdd osaltaan merkittivin

puutteen tutkimukseen. Tutkimuksen tulokset voivat olla todellisuudessa erilaiset, mikéli
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vieraskieliset olisivat mukana tutkimuksessa. Ruoka-avun asiakkaista kuitenkin merkittdva
osuus on ulkomaalaistaustaisia. Tamidn lisdksi on hyvd huomioida, ettd vaikka tutkimus
kohdistuu huono-osaisempaan viestoryhmaéén, niin todellisuudessa kaikista huono-osaisimmat

jaavat tutkimuksen ulkopuolelle.

Tutkielman tarkoitus ja tutkimustavoitteet ohjasivat kvantitatiivisten tutkimusmenetelmien
kayttoon. Tilastollisen testin valinnassa huomioitiin testin oletukset ja vaatimukset, joiden
perusteella tutkielmassa pééddyttiin logistisen regressioanalyysin kéyttoon. Logistinen
regressioanalyysi vastasi tutkielman tarkoitusta, ja silld saatiin selvitettyd matalaa
elimantyytyvdisyyttd selittdvid tekijoitd. Tutkimusta toteuttaessa tutkimusvaiheet avattiin ja
perusteltiin mahdollisimman tarkasti, jotta tutkimus olisi toistettavissa. Tutkielmassa esitettiin
tuloksia avoimesti ja lisdksi tuotiin esille luotettavuutta mahdollisesti haittaavia tekijoita.
Tuloksiin saattavat vaikuttaa myds muut sekoittavat tekijit, joita tutkielmassa ei otettu

huomioon.

Logistinen regressioanalyysin hyvyyttd ja sopivuutta testattiin useille eri keinoilla. Valitun
regressiomallin Negalkerke Pseudo R? arvo oli 0,512. Arvot lihempini yhti kertovat
paremmasta selitysarvosta (Jokivuori & Hietala 2007, 68), jonka perusteella voidaan pitda
mallin selitysastetta suhteellisen hyvénd. Sen lisdksi Classification table -taulukosta
selvitettiin, kuinka hyvin malli kykeni selittdvien muuttujien avulla luokittelemaan vastaukset
oikeisiin eldméntyytyvéisyys luokkiin. Kokonaisuusprosenttiosuus oikein luokiteltujen
tapausten kohdalla oli 85,7 %. Lopuksi mallin ja aineiston vélistd yhteensopivuutta testattiin
Hosmer-Lemeshow-testilld, jonka tulos oli p=0,605, jolloin testi ilmentdd mallin hyvia

yhteensopivuutta (Tdhtinen ym. 2020).

Logistisen regressioanalyysin suuret luottamusvilit etenkin sosiaalisen statuksen kohdalla
voivat kertoa tuloksien epétarkkuudesta. Toisaalta logistisen regressioanalyysin tuloksien
luotettavuutta lisddvét niiden pysyminen tilastollisesti merkitsevind, kun mallia vakioitiin
uusilla  muuttujilla.  Eldméntyytyvdisyys muuttuja dikotomisoitiin ~ eli  muutettiin
kaksiluokkaiseksi muuttujaksi perustuen aiempaan tutkimukseen (Deeming 2013).
Tulevaisuuden tutkimuksessa eldméntyytyviisyyden voisi kuitenkin jakaa kolmeen ryhmiin,
jolloin tyytymittdomyys ja tyytyvdisyys olisivat vain annetut dédripdat. Tama saattaisi antaa

tarkempia tuloksia, kun etsitdén niitd selittdvid tekijoita.

Subjektiiviseen mittariin liittyy useita haasteita ja epavarmuuksia, joita on kisitelty tutkielman

kappaleessa 2.4. Mittauksen validiteetti ilmaisee sen sopivuutta tutkia haluttua ilmiotd
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(Nummenmaa 2009, 361). Sosiaalinen status saattaa mitata eliméntyytyvdisyyden kanssa
osittain samaa asiaa, mikd voi osaltaan vaikuttaa tutkimustuloksen luotettavuuteen.
Eldméntyytyvédisyydessd on kyse subjektiivisista arvioinneista, jolloin kukin vastaaja ndkee
maidritelmén tavallaan. Tdmén lisdksi huono-osaisuuden kokeminen on subjektiivista, mika
saattaa vaikuttaa tutkielman tuloksiin. Aiempien tutkimusten tulokset olivat linjassa tutkielman
tulosten kanssa, mikd osaltaan osoittaa tutkielman validiteettia. Tutkielman
tutkimuskysymyksiin saatiin halutulla tavalla vastaukset, joten tutkimus wvastasi sille

asetettuihin tarpeisiin.

Tutkielmassa on pyritty objektiiviseen tarkasteluun ja jéittdmddn subjektiiviset
ennakkokisitykset tarkastelun ja pohdinnan wulkopuolelle. Objektiivisuuteen pyrittiin
nojautumalla teeman teorioihin ja kdytettyihin tutkimusmenetelmiin. Kuitenkin omat arvot ja
késitykset hyvinvoinnista, palvelujirjestelmésti sekéd onnellisuudesta ovat vaikuttaneet aiheen
valintaan. Tutkielmassa on tuotu tutkimusten ja artikkeleiden alkuperdisten kirjoittajien danti
esiin kdyttdmalla mahdollisimman paljon alkuperiisid vertaisarvioituja léhteitd. Luotettavuutta
ja tutkielmaan sopivuutta on tarkasti arvioitu niiden ldhteiden osalta, jotka eivdt ole
vertaisarvioituja. Ldhteisiin viittaaminen on tehty johdonmukaisesti, rehellisesti ja
asianmukaisesti yhteiskuntatieteiden kaytént6ja noudattaen. Tdhédn kyselytutkimukseen liittyy
sen erityisyys kuvata heikompiosaisten tilannetta koronapandemian aikana. Kyselytutkimus oli

ainoa tapa tutkia koettua hyvinvointia ja palveluiden seké etuuksien tarvetta.
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6.5 Pohdinta ja jatkotutkimusaiheet

Taméa tutkielma tuotti uutta tietoa ruoka-avun asiakkaiden kokemuksellisesta puolesta
objektiivisten mittareiden rinnalle. Tutkielma on osoittanut ruoka-avun asiakkaiden
monialaista huono-osaisuutta ja ruoka-avun tirkeyttd osana arjessa selviytymista.
Keskeisempénd tuloksena tutkielmassa loydettiin matalaa eldmintyytyviisyyttd selittdvid
tekijoitd. Lisadmalld sosiaalista yhteisOllisyyttd ja nostamalla huono-osaisten identiteettid
luodaan mahdollisuuksia toiveikkuuden lisdéntymiseen tulevaisuudesta sekd nostetaan ruoka-
avun asiakkaiden tyytyviisyyttd eldmdidn. Huono-osaisten eldmintyytyvéisyyden ja
hyvinvoinnin nostaminen vdeston keskiméérdiselle tasolle johtaisivat todennidkdisesti vieston
yleisen terveydentilan nousemiseen (Vaarama ym. 2010). Tutkielman tulokset tuottavat tietoa
ruoka-avun toimijoille ja palvelujdrjestelmén kehittimisen parissa tydskenteleville kehittéjille
ja péattgjille. Tutkielma voi luoda tietoisuutta ruoka-avun laajuudesta ja sen
ongelmallisuudesta yhteiskunnassa. Tutkimustiedon avulla tunnustetaan ja tunnistetaan
ilmiditd ja tarpeita. Néin ollen tutkimusta tarvitaan nimenomaan heikompiosaisten aseman

parantamiseksi (Zitting 2022).

Koronapandemia on nostanut tietoisuutta ruoka-avun tarpeen kasvusta ja aihe on sen vuoksi
hyvin ajankohtainen. Kasvava sosiaalinen etdisyys vdestoryhmien vililld vaikeuttaa toisen
asemaan asettumista. Ndin ollen valta sosiaalisten ongelmien tunnustamisessa on hyvinvoivalla
valtavéestolld, jolloin huono-osaisuus ei saa tarvitsemaansa huomiota. Leipdjonoista on tullut
monelle tirked osa arkea, ja ruoka-avun toiminta on juurtunut paikkaamaan riittiméatonta
sosiaaliturvaa. Sen tarpeen loppumiseen ei endi uskota ja vastuu sen jirjestdmisestd on jainyt
kolmannelle sektorille. Sen sijaan, ettd pureuduttaisiin avun tarpeen syihin, keskittyminen on
kohdistunut avun jakoverkostojen uudelleenorganisointiin. (Laihiala 2019.) Ruoan jakaminen
on monella tapaa riittdmiton keino auttaa huono-osaisuuden védhentymistd ja kasautumista
(Ohisalo ym. 2015). Ruoka-avun olemassaolo ja sen tarpeen kasvu kertovat terveys- ja
hyvinvointierojen kaventamisen politiitkkatoimien riittiméittomyydestd (Ohisalo ym. 2015).
Leipdjonoja on kuvailtu vuotavaksi haavaksi suomalaisessa hyvinvointiyhteiskunnassa ja niin

ollen se toimii huono-osaisuuden indikaattorina (Ohisalo ym. 2014).

Idea osallisuuden lisddmisestd tyottomilld, osatyokykyisilld, huono-osaisilla, koyhilld ja
haavoittuvassa asemassa olevilla ei ole uusi (Leemann ym. 2015, 7). Leipdjonoja on viime
vuosien aikana kehitetty osallisuutta ja yhteisollisyyttd lisddvddn suuntaan (Huotari 2021).

Osallisuuden lisddminen lisdd uskoa omiin toimintakykyihin ja tulevaisuuteen. Lisdksi se
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vihentdd huono-osaisuuden kokemista ja lisdd yhteenkuulumisen tunnetta. N&din ollen

osallisuus kytkeytyy hyvinvointiin (Huotari 2021), jonka takia sen edistdminen on perusteltua.

Hyvinvointia ja osallisuutta voidaan edistdd vahentdmélld huono-osaisuutta ja parantamalla
heikommassa asemassa olevien ryhmien asemaa (Wiens ym. 2019). Muutoksen saamiseksi
tarvitaan laajempaa yhteistyotd palvelusektoreiden vélilli. Ruoka-avun asiakkailla on
ongelmien kasautumista, jolloin tarvitaan yksilollisempdd apua ruoka-avun ja sosiaaliturvan
rinnalle (Ohisalo ym. 2015). Néin ollen huono-osaisuuteen johtaneita juurisyité tulee selvittaa
(Ohisalo 2017) ja ongelmien kierre tulee katkaista riittdvélld ja oikea-aikaisella tuella.
Tyokyvyn tukea tulee lisdtd myos tyottomille ja joustavia sekd yksiloldhtoisid
tyollisyysmahdollisuuksia tulee edistdd. Eriarvoisuuden vdhentdminen on tarkedd inhimillisen

karsimyksen poistamisen liséksi kansanterveyden edistdmisen ja sosiaalisen eheyden takia.

Aiemmat tutkimukset ovat osoittaneet huolestuttavia tutkimustuloksia heikosta subjektiivisesta
hyvinvoinnista  tyottomilld, etnisilld  vdhemmistoryhmilld (BME), jonka myota
intersektionaalisuuden eli ristedvien tekijéiden huomioonottaminen on tirkedé tulevaisuuden
yhteiskunnallisessa tutkimuksessa (Deeming 2013). Tutkimusta tulevaisuudessa tarvitaan
my0s ruoka-avun asiakkaiden palveluiden tarpeen ja saannin suhteesta. Tarvitaan syvempaa
analyysid palvelurakenteen todellisesta kyvystd auttaa heikommassa asemassa olevia.
Eriarvoisuutta vihentdvid hankkeita on monia, joten keskeistd olisi niiden synnyttdmien hyvien
kdytdntdjen juurruttaminen osaksi yhteiskuntaa. Niin ollen tarvitaan lisdd tutkimusta

kdytannon toimista, joilla lisitdén osallisuutta huono-osaisilla.

Ihmiset haluavat tulla kohdatuksi sellaisina kuin he ovat. Téhén jokainen pystyy vaikuttamaan
omilla valinnoillaan ja toimillaan. Se vaatii solidaarisuutta ja inhimillisyyttd sekd yhteiskunnan
kahtiajaon kulttuurin kitkemistd. Toiminnan taustalla tulisi vaikuttaa hyvinvointivaltion
periaate tasa-arvosta, jolloin jokaista kohdeltaisiin yhdenvertaisena ja tirkednd osana
yhteiskuntaa. Jokaisella tulisi olla mahdollisuus hyvdidn ja onnelliseen eldmién. Se on

hyvinvointivaltion tavoite ja tehtiva.
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7 LIITEET

Liite 1.
Kyselytutkimus ruoka-avun asiakkaille

Pyyddmme sinua osallistumaan tdhén tutkimukseen, jossa tutkitaan ruoka-avun
asiakkaiden tilannetta korona-aikoina. Vastaaminen vie vain noin 10 minuuttia.
Vastauksesi on tdrked, silld tutkimuksen tulokset auttavat kehittdméaan sosiaalipalveluita
ja ruoka-avun toimintaa. Vastaaminen on tdysin vapaaechtoista ja tuloksia kasitelldan
nimettOmana siten, ettd yksittdistd vastaajaa ei voi tunnistaa. Voit keskeyttid kyselyyn
vastaamisen milloin tahansa. Vastaamalla tdhén kyselyyn annat samalla suostumuksesi
osallistua tutkimukseemme. Tutkimusta rahoittaa Euroopan sosiaalirahasto.

Jos sinulla on kysyttivaa liittyen tdhén kyselyyn tai tutkimukseen, niin ota yhteytta -
vastaan mielelldni.

Joakim Zitting, tutkija. Korona yhteiskunnan marginaaleissa (KoMa) -hanke, ruoka-apu-
osahanke, Diakoniaammattikorkeakoulu. Puhelin 050 356 9918. Sdhk&posti:
joakim.zitting@diak.fi

1. Miten merkityksellisid seuraavat syyt ovat sinulle tdssd paikassa kdymiselle? Rastita
vastauksesi.

ei

merkitykseton
erittdin melko eikd melko
merkitykseton | merkitykseton | merkittdva merkittava

erittain
merkittiva

Akuutti koronasta johtuva kriisitilanne

Pidempéén kestdnyt elaménkriisi

Tyosuhteen tai yrittdjyyden padttyminen

Parisuhteen paittyminen

Fyysinen sairastuminen (diabetes, syddnkohtaus jne)

Mielenterveyden murtuminen

Retkahdukset (pdihteet, peliriippuvuudet jne)

Ruoka-apu mahdollistaa sen, ettd minun tai lasteni on
mahdollista harrastaa tai tehdd mielekkaita asioita

Ruoka-apu mahdollistaa ihmisten tapaamisen,
yhdessdolon ja muun tekemisen

Ruoka-apu mahdollistaa arjessa selviytymisen itselle
tai ldheiselle

Muu syy, miké:

2. Mitd seuraavia palveluita olet tarvinnut, hakenut tai kdyttinyt vuoden 2021 aikana?




En ole
tarvinnut

Olisin tarvinnut,
mutta en hakenut
palvelua

Hain, mutta en
saanut palvelua

Sain
palvelua

Terveydenhuollon palveluja

Sosiaalityontekijén tapaamisia/ yhteydenpitoa

Tyovoimatoimiston palvelut (ty6ttdmyysasiat)

Toimeentulotuki

Talous- ja velkaneuvonta

KELAn palvelut (asiointi, ohjaus, neuvonta)

Seurakunnan palveluja (diakoniatyd)

Mielenterveyspalveluja

Péihdepalveluja

Asumisen palveluja

Omaishoidon tuki

3. Kun ajattelet eldméési nykyéén, niin kuinka tyytyméton tai tyytyvéinen olet elaméaési

kokonaisuutena? Rastita vastauksesi.
0 = erittdin tyytymiton

10 =

tyytyvéinen

erittdin

9

10

4. Ihmiset sijoittuvat suomalaisessa yhteiskunnassa eri asemiin. Mihin sijoittaisit itsesi

seuraavalla asteikolla? Rastita vastauksesi.

1 = kaikkein huono-osaisimmat

10 =

hyvdosaisimmat

kaikkein

8

9

10

5. Mité alla olevista tuista saat tdalli hetkella? Rastita vastauksesi

Perus-toimeentulotuki

Tyomarkkinatukea / tydttomyysturvan peruspédivirahaa

Opintotuki

Ansiosidonnaista tyottomyysturvaa

Asumistuki

Kansaneldkettd

Sairauspdivirahaa / kuntoutusraha

Tyokyvyttomyyseldkettd / kuntoutustuki

Aitiys-, isyys-, tai vanhempainrahaa

Tyoelédkettd idn perusteella

Kotihoidontuki

Omaishoidon tuki

6. Ajattele vuotta 2021. Kuinka merkittdvina pidét alla lueteltuja asioita selviytymisesi

kannalta? Rastita vastauksesi.




erittdin
merkitykseton

melko

merkitykseton

el

merkitykseton
eikd merkittava

melko
merkittava

erittiin
merkittava

Asioiden késittely yksin

Perheenjésenet ja sukulaiset

Ystavit

Ruoka-apu

Tamé kayntipaikka, jossa olen nyt

Erilaiset kohtaamispaikat

Sosiaalisen median keskusteluryhmét

Auttavat puhelimet / chatit

Terveydenhuolto

Sosiaalihuolto (sosiaalityo, taloudellinen
tuki, palvelupaitdkset jne.)

Muu julkinen palvelu (velkaneuvonta,
edunvalvonta, oikeusapu jne.)

Jéarjestojen apu

Seurakunnan apu (diakoniatyd, papit jne.)

7. Alla on esitetty joitakin vdittdmii tunteista ja ajatuksista. Merkitse jokaisen viittimén
kohdalla rasti sithen ruutuun, mika parhaiten kuvaa kokemuksiasi viimeisen kahden

viikon aikana.

En
koskaan

Harvoin

Silloin
talloin

Usein

Koko
ajan

1. Olen tuntenut itseni toiveikkaaksi tulevaisuuden suhteen

2.0len tuntenut itseni hyodylliseksi

3.0len tuntenut itseni rentoutuneeksi

4.0len kisitellyt ongelmia hyvin

5.0len ajatellut selkedsti

6.0len tuntenut 1dheisyyttd toisiin ihmisiin

7.0len kyennyt tekemédidn omia paatdksid asioista
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8. Rastita vastauksesi. Oletko?

kertoa

Mies | Nainen | Muu | En halua

9. Oletko:

Suomen kansalainen

Muu

10. Mind vuonna olet syntynyt?




11. Miké on korkein suorittamasi koulutusaste? Rastita vastauksesi.

Fi koulutusta / tutkintoa

Ammatillinen koulutus (opistotaso)

Kansakoulu, keski- tai peruskoulu

Alempi korkeakoulututkinto

Lukio tai ylioppilas

Ylempi korkeakoulututkinto

12. Mihin seuraavaan ryhméaan kuulut talla hetkelld (valitse vain yksi vaihtoehto), ja
mihin olet kuulunut vuoden 2021 aikana (voit valita useita vaihtoehtoja)?

nyt

Kuulun

Olen
kuulunut
vuoden
2021 aikana

Opiskelija tai koululainen

Tyokyvyttomyyseldkkeelld tai vanhuuseldkkeelld

Tydton

Lomautettu

Ty0ssd

Yrittdja

Maatalousyrittdja

Freelancer

Apurahalla

Tyossé tyollistamistoimenpitein (esimerkiksi kuntouttavassa ty0ssé tai
tyokokeilussa)

Varusmies- tai siviilipalvelussa

Hoitamassa omia (alle 15-vuotiaita) lapsia

Hoitamassa sairasta tai vammaista lasta

Hoitamassa idkésta omaista

Muu, mika:
14. Oletko:
Yksin asuva Parisuhteessa, lapsia
Yksinhuoltaja Parisuhteessa ilman lapsia

Lapset ovat luonani sovittuina
viikonloppuina tai vuoroviikoin

Asun vanhempien kanssa

Muu, mika:

15. Asumismuoto:

Omistusasunto

Vuokra-asunto




Palvelutalossa, kuntoutuskodissa tai
vanhainkodissa

Tukiasunto

Asunnoton, kesto kuukausina:

16. Kotitaloutesi jasenet?
Aikuisten lukumaara

Kotona asuvien alaikiisten lasten

lukuméaira

17. Kun taloutenne kaikki tulot otetaan huomioon, saatteko tavanomaiset menonne niilla

katetuiksi:
Suurin vaikeuksin Melko helposti
Vaikeuksin Helposti
Pienin vaikeuksin Hyvin helposti

18. Misté alkaen olet asioinut ruoka-avussa? Rastita vastauksesi.

Ennen vuotta
2019

2019
tammikuusta
alkaen

2019
heindkuusta
alkaen

2020
tammikuusta
alkaen

2020
heindkuusta
alkaen

2021
tammikuusta
alkaen

2021
heindkuusta
alkaen

19. Kuinka usein olet ollut ruoka-avun asiakas vuoden 2021 aikana?

muutaman kerran vuodessa

keskimaarin kerran kuukaudessa

keskimaédrin joka toinen viikko

joka viikko

20. Kédytké myds muissa ruoanjakopisteissi?

cn

keskiméarin muutaman kerran vuodessa

keskimaarin kerran kuukaudessa

keskimiirin joka toinen viikko

joka viikko

21. Haen ruokaa

Vain itselle

Itselle ja perheelle

Itselle ja muille




Muille

22. Millainen rooli ruoka-avulla on kotitaloutesi arjessa selviytymisessa?

Selviytyisin ilmankin

Tuo lisdhelpotusta arkeen

Muuten en selviytyisi

Kiitos vastauksistasi!

- EU:lta Diak ("r Tampereen

il 20142020 yliopisto



Liite 2.

Sukupuoli

Mies

Nainen

Muuw/En halua vastata
Yhteensa

Puuttuvia tietoja

Tk

16-25

26-35

36-45

46-55

56-65

65-

Yhteensa

Puuttuvia tietoja
Tyomarkkina-asema
Opiskelija
Tyo6ttomyys/vanhuuseldke
Ty6ton

Ty0ssd

Yhteensi

Puuttuvia tietoja
Asumismuoto
Omistusasunto
Vuokra-asunto

Muut

Yhteensa

Puuttuvia tietoja
Perhemuoto
Yksinasuva
Parisuhteessa
Yksinhuoltaja

Muut

Yhteensd

Puuttuvia tietoja
Tulojen riittivyys
Hyvin helposti/helposti
Silta valilta

Suurin vaikeuksin/vaikeuksir

Yhteensa

Puuttuvia tietoja
Toimeentulotuki

En ole tarvinnut

Olisin tarvinnut, mutta en
Hain, mutta en saanut tukea
Sain palvelua

Yhteensd

Puuttuvia tietoja
Kansalaisuus

Suomen kansalainen

Muu

Yhteensa

Puuttuvia tietoja
Alueluokittelu
Padkaupunkiseutu
Tampere

Muut kaupungit

Pienet ja pienehkot kunnat
Yhteensa

Ruoka-avun asiakkaat

N %
356 37,8
520 552

9 1
885 93,9

57 6,1

11 12

35 3,7

76 8,1
110 11,7
203 21,5
287 30,5
722 76,6
220 23,4

31 33
455 48,3
200 212

54 5,7
740 78,6
202 21,4
263 27,9
600 63,7

22 23
885 93,9

57 6,1
595 63,2
209 222

58 6,2

23 24
885 93,9

57 6,1

77 8,2
383 40,7
422 44,8
882 93,6

60 6,4
353 37,5

85 9

95 10,1
252 26,8
942 833
157 16,7
866 91,9

20 2,1
942 94,1

56 5,9
406 43,1
246 26,1
107 11,4
186 19,4
942 100

valid %

40,2
58,8
1
100

1,5
4,8
10,5
15,2
28,1
39,8
100

42
62,5
27
7.3
100

29,7
67,8
2,5
100

67,2
23,6
6,6
2,6
100

8,7
434
478

100

45
10,8
12,1
32,1

100

97,7
23
100
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