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1. Johdanto

Tama esiselvitys kasittelee saamenkielisten sosiaali- ja terveyspalvelujen kulttuurista vaikuttavuutta
saamelaisesta nakdkulmasta. Tarkastelu kohdistuu saamenkielisten sosiaali- ja terveyspalveluiden
turvaamiseksi tarkoitetun valtionavustuksen (mom 33.00.36, nykyisin mom 33.60.36) avulla
tuotettuihin saamenkielisiin ja kulttuurinmukaisiin palveluihin. Tavoitteena on jasentaa
alkuperaiskansanakokulmasta keskeisia kulttuurisen vaikuttavuuden osatekijoita lisaten ymmarrysta
palvelujen jarjestamisen ja toteutukseen liittyvista erityiskysymyksista seka erityisesti niiden seuranta-

javaikutusten arviointitavoista.

Saamenkielisten sosiaali- ja terveyspalveluiden turvaamiseksi tarkoitettu, kohdennettu valtionavustus
on keskeinen osa saamelaisten sosiaali- ja terveyspalvelujen tuotantoa. Saamelaiskarajien mukaan se
kohdentuu monella tapaa saamelaisyhteiskunnan ja -kulttuurin ydinkohtiin eli palveluihin, jotka
vastaavat sisalloltadan saamelaisvaestdn kannalta tarkeisiin palvelutarpeisiin ja toteutetaan
saamelaisten arvojen seka tapakulttuurin mukaisesti. Erillisella valtionavustuksella tuotetut palvelut

toteuttavat ja panevat osaltaan taytantdoon saamelaisten alkuperaiskansaoikeuksia.

1.1. Tutkimusasetelma

Kasilla oleva esiselvitys on luonteeltaan kaytantolahtoinen. Tarkoituksena on ensisijaisesti tehda
selkoa ja jasentaa sita, miten kulttuurinmukaisuutta seka kulttuurisia vaikutuksia ymmarretaan
saamelaisten sosiaali- ja terveyspalveluissa, milla tavoin saamenkielisten ja kulttuurinmukaisten
palvelujen vaikuttavuutta on arvioitu seka arviointikriteerien relevanssia saamelaiskulttuurin kannalta.
Tahan liittyen pyritddn myds selvittamaan, millaisia hyvia kulttuurisia vaikuttavuuden arviointitapoja ja
menetelmia muiden alkuperaiskansojen keskuudessa on luotu ja missa maarin, niitd on mahdollista

soveltaa saamelaisten palvelujen kontekstissa.

Tuloksena hahmotellaan jasennetty kuva saamelaiskulttuurin kannalta tarkeista kriteereista, joita
voidaan kayttaa kulttuurisen vaikuttavuuden arvioinnin ja menetelmien seka palvelutuotannon

kehittamiseen.



1.2. Aineisto ja menetelmat

Selvitys kohdistuu saamenkielisten ja kulttuurinmukaisten sosiaali- ja terveyspalvelujen
jarjestamiseen ja toteutukseen. Aineiston keruu toteutettiin yhteisollisten, dialogisten menetelmien
avulla seka kirjallisen asiakirjamateriaalin analyysilla. Tassa loppuraportissa eri aineistoanalyysien
tuloksia luetaan yhteen kokonaisvaltaisen kuvan luomiseksi. Dialogiset reflektiot kohdistuivat
maararahan kaytosta vastaaviin toimijoihin Lapin hyvinvointialueen (Lapha) (saamenkielisten ja
kulttuurinmukaisten palvelujen palvelupaallikkd ja kehittdmispaallikkd) seka kohdennettuun otantaan
kyseisella erillismaararahalla tuotettujen palvelujen tyontekijoistd saamelaisten kotiseutualueella (5
dialogia saamenkielisten palveluohjaajien, kyla- ja kotihoidon seka -palvelun tydntekijoiden kanssa).
Saamelaiskarajien sosiaali- ja terveyssektorilta dialogia kaytiin niiden keskeisten viranhaltijoiden
kanssa, jotka aiemmin osallistuivat ja/tai edelleen osallistuvat erillismaararahan hallinnointiin ja
raportointiin (sosiaali- ja terveyssihteerit). Maararahan kaytosta sopiminen tapahtui ennen sote-
uudistusta Saamelaiskarajien ja saamelaisten kotiseutualueen kuntien valisten sopimusmenettelyjen
kautta. Maararahan kayttotavoista paattaminen tai niihin vaikuttaminen on edelleen merkittava,
yksittainen, saamelaisten kieli- ja kulttuurihallinnon toteuttamisen ilmentyma. Nykyisin sen
toteutuksesta vastaa Lapha yhteisty0ssa Saamelaiskarajien sosiaali- ja terveyslautakunnan kanssa.

Tyon ohjausryhméana toimi Saamelaiskarajien sosiaali- ja terveyslautakunta.

Varsinaiseen kohderyhmaan kuuluvat luonnollisesti kyseisten palvelujen kayttajat, saamelaiset
asiakkaat, perheet ja yhteisot. Tassa esiselvitysvaiheessa heidan kokemustensa laajamittaista
kartoitusta kyselyjen, haastattelujen tai muun suoran tiedonkeruun kautta ei kuitenkaan ollut
mahdollista toteuttaa. Sen sijaan palvelujarjestajien keraamien asiakaspalautekyselyjen tuloksia
kaytettiin preliminaarisina lahteina. Ne mittaavat padasiassa palvelutyytyvaisyytta yleisten
asiakaspalautekriteerien mukaan mitattuina. Kysymyksia on vain vahaisessa maarin mukautettu

saamelaiskulttuurin nakokulman huomioimiseksi.

Asiakirja-aineisto
Saamenkielisten sosiaali- ja terveyspalveluiden turvaamiseksi tarkoitetun, kohdennetun
valtionavustuksen avulla tuotettujen sosiaali- ja terveyspalvelujen jarjestamisen ja
toteutuksen asiakirjamateriaalit: valtionavustuksen asettamispaatos, rahoituksen
kayton suunnittelu ja raportointi seka kasittelyprossin yhteydessa tuotettu muu

materiaali mukaan lukien asiakaspalaute (Lapha ja Saamelaiskarajat).



Kirjallisuusaineisto

Suppeahko tasméakatsaus tapoihin jdsentaa sosiaali- ja terveyspalvelujen kulttuurisia
merkityksid saamelaisnakokulmasta. Muiden alkuperaiskansojen parissa tuotettu
teoreettinen ymmarrys seka sosiaali- ja terveyspalvelujen kulttuurisen vaikuttavuuden

mittaamiseen kehitetyt menetelmat ja tarkeimmat tulokset.
Asiantuntija- ja tydntekijdhaastattelut
Joustava dialoginen vuorovaikutus keskeisten avaintoimijoiden kanssa temaattisten

substanssikohtaisten kysymysten osalta.

Reflektiiviset dialogit erillismaararahalla tydskentelevien tyontekijoiden kanssa koskien
heidan nakemyksidan saamelaiskulttuurin huomioimisesta, kulttuurinmukaisista

toimintatavoista ja niiden vaikutuksista asiakastydssaan.



2. Erillismaararahan tarve ja perusteet

2.1. Lahtokohta — Saamelaisten perusoikeudet alkuperaiskansana

Saamenkielisten palvelujen turvaamiseksi sosiaali- ja terveydenhuollossa on myonnetty vuodesta
2002 lahtien erillista valtionavustusta (mom 33.00.36, nykyisin mom 33.60.36). Erillisrahoituksen tarve
perustui Lukkarisen (2001) toteuttaman selvityksen tuloksiin. Lukkarinen kartoitti sosiaali- ja
terveysministerion (STM) toimeksiantona saamenkielisten palvelujen tilannetta osana selvitystyota,
joka koski kielellisten vahemmistojen mahdollisuuksista saada omakielisia sosiaali- ja

terveyspalveluja.

Taustalla oli Suomessa, vuonna 1995, toteutettu perusoikeusuudistus, johon sisaltyi saamelaisten
perusoikeuksia koskeva saannos. Sen mukaan saamelaisilla on alkuperaiskansana oikeus yllapitaa ja
kehittaa kieltdan ja kulttuuriaan (PL § 17.3). S4annds saa sisaltonsa alkuperaiskansoja koskevista
kansainvalisistd sopimuksista’ ja ihmisoikeussopimuksista?, jotka liittyvat
yhdenvertaisuussaannoksiin. Perustuslain § 6 sisaltaa seka vaatimuksen oikeudellisesta
yhdenvertaisuudesta etta ajatuksen tosiasiallisesta tasa-arvosta ja syrjintakiellon. Yhdessa
perustuslain 22 §:n kanssa, jonka mukaan ”julkisen vallan on turvattava perusoikeuksien ja
ihmisoikeuksien toteutuminen”, nama perusoikeussaannokset velvoittavat julkista valtaa sallimaan ja

tukemaan saamelaisten oman kielen ja kulttuurin kehittamisen (HE 309/93).

Perusoikeuksien sitova vaikutus ilmenee muun muassa siten, etta perusoikeussaannokset on otettava
huomioon eduskunnan kayttaessa budjettivaltaa (PeVM 25/94; Pekkarinen 2000). Scheininin (2024)
mukaan kansainvalisessa ihmisoikeustulkinnassa on viime vuosikymmenina vahvistunut painotus,
jonka mukaan ihmisoikeudet (ml. alkuperaiskansaoikeudet) ovat erityisen tarkeita nyt elavien ihmisten
(alkuperaiskansajasenten ja -yhteis6jen) kannalta sekd suhteessa valtion velvoitteisiin®. Kyse on
kulttuurin elinvoimaisuuden, kestavyyden ja uusille sukupolville siirtamisen turvaamisesta eli
alkuperaiskansan oikeudesta nykyisyyteen, joita YK:n alkuperaiskansojen oikeuksien julistus (2007)

koskee.

Perustuslaki turvaa myds saamelaisille alkuperdiskansana kuuluvan kulttuuri-itsehallinnon sen
mukaan, kun laissa sdadetaan (121 8). Saamen kielta ja kulttuuria koskevan itsehallinon toteutuksesta

saamelaisten kotiseutualueella vastaa Saamelaiskarajat (974/1995). Saamelaisten kulttuurin ja

TILO 169; YK Alkuperaiskansojen oikeuksien julistus 2007

2TSS-sopimus (SopS 6/1976); KP-sopimus (Sop S 8/1976)

3 Vrt. aiempi painotus oli hieman vahvemmin valtioiden menneisséa vaaryyksissa alkuperaiskansoja kohtaan.
(Scheinin 2024)



hyvinvoinnin turvaaminen on valtion vastuulla (HE 219/90 vp; PeVL 3/90). Sen myo6ta hallitusohjelmiin
tuli kirjaus, jossa sitouduttiin huolehtimaan saamelaisten perusoikeuksien toteuttamisesta. Sosiaali-
ja terveysministeriolla todettiin puolestaan vuoden 1993 kulttuuripoliittisessa selonteossa olevan

paavastuu syrjaytymisen estdmisesta ja vahemmistojen kulttuurista. (Pekkarinen 2000.)

Lukkarisen selvitys perustui STM:n aiemmin asettaman selvityshankkeen tuloksiin (Valimaa & Laiti-
Hedemaki 1997), saamelaisasiantuntijoiden ndkemyksiin ja saamelaisten kotiseutualueen kuntien
lausuntoihin. Saamenkielisten peruspalvelujen tilannetta oli aiemmin kartoitettu myds
Sosiaalihallituksen (1985) ja Saamelaisasiain neuvottelukunnan (2001) toimesta. Myo6s
Saamelaisvaltuuskunta oli pitkdan nostanut lausunnoissaan esiin saamenkielisten sosiaali- ja
terveyspalvelujen tarpeen. Saamelaisvaltuuskunnan alaisuuteen olikin vuonna 1980 perustettu

sosiaali- ja terveysjaosto asian edistamista varten (Lehtola 2005).

Lukkarisen selvitykseen perustuen seka kdynnissa olleeseen perus- ja ihmisoikeuskehitykseen
nojaten, STM:n selvitysmies, Pekkarinen, teki yhdessa Saamelaiskarajien ja saamelaisten
kotiseutualueen kuntien johtavien viranhaltijoiden kanssa, esityksen erityisen valtionosuuden
saatamisesta. Perusteluina todettiin, ettei palvelujen jarjestamisvastuussa olevien kuntien katsottu
muuten voivan selviytyd saamenkielisten sosiaali- ja terveyspalvelujen jarjestamisen kustannuksista.
Ehdotettua erillistd rahoitusmenettelya perusteltiin muun muassa saamelaisten kotiseutualueen
kuntien haastavalla toimintaymparistolla ja erityisolosuhteilla (lLaaja alue, pitkat valimatkat, harva
asutus), joiden vuoksi peruspalvelujen jarjestaminen yhdella kielelldkin oli haastavaa ja

keskimaaraista enemman kustannuksia vaativaa. (Pekkarinen 2000.)

Saamenkielisia palveluja oli siihen mennessa jarjestetty vain vahan, lahinna lasten paivahoidossa,
joka silloin viela kuului sosiaalihuollon palveluvastuuseen. Selvityksen mukaan saamenkielisten
palvelujen riittdmattomyys johtui padasiassa siita, ettd saamelaisten kotiseutualueen kunnat ja
kuntayhtymat eivat saaneet erityista valtionavustusta naiden palvelujen tuottamisesta aiheutuviin
kustannuksiin. Myds saamenkielisista, koulutetuista tyontekijoista todettiin olevan puutetta. Ylla
kuvattujen perusoikeussaanndsten ja valtiovallan kannanottojen katsottiin edellyttavan, etta
saamelaisille tulisi jarjestaa kulttuuri-itsehallinnon perustalta saamenkielisia ja saamelaisiin
lahtdkohtiin pohjautuvia sosiaali- ja terveydenhuollon palveluja. Niiden jarjestdminen nahtiin
lahtokohtaisesti kuntien tehtavaksi, kuten edella mainitussa loppuraportissa oli ehdotettu (Valimaa &
Laiti-Hedemaki 1997). Palveluja jarjestettaessa oli saamelaisille kuitenkin taattava tosiasiallinen
mahdollisuus osallistua palveluja koskevaan suunnitteluun, valmisteluun ja paatoksentekoon, jotta

saamen kieleen ja kulttuuriin liittyvat perusoikeudelliset vaatimukset toteutuvat.



Esityksen mukaan saamelaisten kotiseutualueen kunnille ja niille sosiaali- ja terveydenhuollon
palveluja jarjestaville kuntayhtymille®, joissa on vahintdan yksi em. kunta jasenena, tulisi myontaa
vuosittain taysimaaraista valtionavustusta saamenkielisten sosiaali- ja terveydenhuollon palvelujen
jarjestamisesta aiheutuviin kayttokustannuksiin. Rahoitus oli maara jakaa Saamelaiskarajien kautta,
jotta saamelaisten alkuperaiskansaoikeudet seka kieli- ja kulttuuri-itsehallinto toteutuisivat.
Vastaavasti Saamelaiskarajien tuli saada valtionosuutta maararahan hallinnoinnista seka

suunnittelun ja kaytdén koordinoinnista ja raportoinnista vastaavan suunnittelijan palkkakustannuksiin.

Esityksen mukaan valtionosuuden oli maara kattaa taysmaaraisesti mainittujen palvelujen
jarjestamisesta aiheutuneet kayttokustannukset. Valtionosuus oli maarallisesti sidottu toteutuneiden
palvelujen maaraan ja se oli siihen tarkoitettua eli niin sanottua korvamerkittya rahaa. Perustelujen
mukaan, kuntien ja kuntayhtymien lakisdateinen oikeus kyseiseen valtionosuuteen mydnnettaisiin
laskennallisiin perusteisiin perustuvan valtionosuusjarjestelman ulkopuolella, eika niilla sen vuoksi
ollut velvoitetta osallistua kustannusten kattamiseen omarahoitusosuuden kautta. Samalla
painotettiin sita, ettei tama valtionosuus saanut vahentda saamelaisten kotiseutualueen kuntien
saamaa lainmukaista valtionosuutta sosiaali- ja terveydenhuollon jarjestamiseen eikd muuttaa

valtionosuuden laskentaperusteita kunnille epasuotuiseen suuntaan. (Pekkarinen 2000.)

Vastaavasti arvio saamenkielisten sosiaali- ja terveyspalvelujen kustannuksista oli otettava
lainmukaisiin, valtioneuvoston vuosittain tekemiin, sosiaali- ja terveydenhuollon voimavarapaatdksiin.
Valtionapuviranomaiseksi asetettiin Lapin ldaninhallitus. Valtionosuuden hyvaksyttaviksi
kayttotarkoituksiksi maariteltiin saamenkielisten palvelujen tuottamiseen tarvittavan henkildston
palkkakustannukset seka tarpeelliset materiaali-, matka- ja koulutuskustannukset mukaan lukien
ostopalvelut. Valtionosuutta tuli myontaa kaikilla, kolmella, Suomessa puhutuilla saamen kielilla

tuotettavien sosiaali- ja terveyspalvelujen kustannuksiin (inarinsaame, koltansaame ja pohjoissaame).

Ehdotetun rahoitusmenettelyn todettiin olevan poikkeus kuntien valtionosuusjarjestelman yleisista
periaatteista, joiden mukainen valtionrahoitus ei ollut kdyttdtarkoitussidonnaista ja kunnilla oli
velvoite osallistua rahoituksen perusteena olevien kustannusten kattamiseen kuntarahoitusosuuden
kautta. Saamenkielisten palvelujen osalta esitysta pidettiin perusteltuna, koska se oli tarpeen
perustuslaissa mainitun saamelaisen alkuperaiskansan oman kielen ja kulttuurin yllapitamiseksi ja
kehittdmiseksi. Lisaksi painotettiin, etta ensisijaisesti ei ollut kyse yleisesti kunnille kuuluvien
velvoitteiden tayttamisesta, vaan saamelaisen alkuperaiskansan kielellisten ja kulttuuristen

perusoikeuksien turvaamisesta kulttuuri-itsehallinnon perustalta saamelaisten kotiseutualueella.

4 Lapin erikoissairaanhoitopiirin, Kolpeneen palvelukeskuksen ja Muonion-Enontekion kansanterveystyon
kuntayhtymat
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Toteutustapaan liittyen esitettiin, etta tama erityinen valtionosuus kytkettaisiin Saamelaiskarajien ja
saamelaisten kotiseutualueen kuntien yhdessa laatimaan saamenkielisen sosiaali- ja
terveydenhuollon jarjestamista koskevaan tavoite- ja toimintaohjelmaan. Ohjelmassa maariteltaisiin
kulloisetkin valtionosuuden kayttokohteet. Saamelaiskarajien oli maara johtaa ja koordinoida
ohjelmien laatimista. Tallainen menettelytapa oli perusteltua, koska se turvaa saamelaisten
osallistumis- ja vaikuttamismahdollisuuden heita erityisesti koskevien asioiden valmistelussa ja

paatoksenteossa (PL 121 8§).

Valtion talousarvion perustelumuistiossa todettiin, ettad kyseinen valtionavustus on
tarkoituksenmukaista jakaa Saamelaiskargjien kautta saamelaisten kotiseutualueen kunnille, koska
saamelaiskarajalain 8 5 mukaan Saamelaiskarajat hoitaa saamelaisten omaan kieltaan ja kulttuuriin
seka alkuperaiskansa-asemaa koskevat asiat. Saamelaiskarajat myos paattaa lain § 8 saamelaisille

yhteisesti osoitettujen varojen jaosta. Valtionapuviranomaiseksi asetettiin Lapin aluehallintovirasto.

Hallinnollisina vaikutuksina esitettiin uuden suunnittelujarjestelman luomista Saamelaiskaréjien ja
saamelaisten kotiseutualueen kuntien ja kuntayhtymien valille. Silla arvioitiin olevan vaikutuksia seka
Lapin laaninhallituksen tehtaviin tavoite- ja toimintaohjelman vahvistajana etta kuntien sosiaali- ja
terveydenhuollon tehtaviin. Sen todettiin mahdollisesti edellyttdvan kunnissa suunnitteluhenkildoston
vahvistamista. Saamelaiskarijille sen joka tapauksessa katsottiin edellyttavan yhden suunnittelijan
viran perustamista. Lisaksi tavoite- ja toimintaohjelman suunnittelun ja hyvaksynnan todettiin
mahdollisesti edellyttavan neuvotteluelimen perustamista Saamelaiskarajien ja

kunnan/kuntayhtyman valille.

Saamenkielisten palvelujen kustannukset valtiolle olivat vuoden 2001 tilanteessa saamelaisten
kotiseutualueen kunnissa tehtyjen kustannuslaskelmien seka Saamelaiskarajien paatoimisen
sosiaali- ja terveyssihteerin viran kustannusten kanssa yhteenlaskettuina noin 929 000 Mk vuodessa.
Se vastasi 236 671 € tuolloisessa rahanarvossa®. Eduskunta j&tti ensin hyvaksymatta esitetyn
talousarviolisayksen, mutta hyvaksyi sen lopulta Saamelaiskarajien ja saamelaisten kotiseutualueen
kuntien vaikuttamistydn seka yksittaisten kansanedustajien aloitteesta vuoden 2002 talousarvioonsa
kiintean erillismaararahan, jonka suuruus oli 200 000 €. Se oli puolet sosiaali- ja terveysministerion
esittdmasta kiintedstd méaararahasta (Guttorm 2018; LLH_2003°). Sosiaali- ja terveysministerion Lapin
laaninhallitukselle ja Saamelaiskarajille osoittaman kirjeen (23.1.20027) mukaan méaéarérahaa saa
kayttaa valtionavustuksen maksamiseksi Saamelaiskarajien kautta Saamelaiskarajista annetun lain

(974/1995) 4 8:ss4 tarkoitetuille saamelaisten kotiseutualueen kunnille saamenkielisten sosiaali- ja

5 Tilastokeskus: Rahanarvonmuunnin www.stat.fi
6LLH_2003_00.108/50_62, STM:n ohjeet13/23/2002 ja 89/59/2002
7LLH 2002-190/S0-62)
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terveyspalvelujen turvaamiseksi. Valtionavustusta tulisi myontaa kaikilla saamen kielilla tuotettavien
sosiaali- ja terveydenhuollon palvelujen kustannuksiin. Valtionavustuksen hallinnoinnista vastaavana
valtionapuviranomaisena toimi Lapin ldaninhallitus. Hallinnointi tapahtui valtionavustuksista annetun

lain (688/2001) mukaisesti.

2.2. Alkuperaiskansan itsemaaraamisoikeuden toimeenpano sosiaali- ja
terveyspalveluissa

Saamelaiskarajien maarittelemana tavoitteena sosiaali- ja terveydenhuollossa on, etta saamelaisten
kielellisten ja kulttuuristen oikeuksien toteuttamiseksi sosiaali- ja terveydenhuollon palvelut tarjotaan
saamelaisten omalla aidinkielelld, suunnitellaan saamelaisista lahtokohdista, saamelainen
kulttuuritausta, perinteiset arvot seka eldamanmuoto ja ajattelutavat huomioon ottaen seka
jarjestetdaan saamelaisten kulttuuri-itsehallinnon perustalta. Saamelaiskarajien tydjarjestyksen
mukaan sosiaali- ja terveyslautakunnan tehtavana on Saamelaiskarajien hallituksen alaisena
valmistella Saamelaiskarajien esitykset ja aloitteet seka lausunnot ja muut kannanotot, jotka koskevat
saamelaisten sosiaali- ja terveysasioita. Sosiaali- ja terveyslautakunnalla on Saamelaiskarajien
tydjarjestyksen mukaan delegoitu paatosvalta koskien maararahan kayttoa. Painopistealueina
palvelujen rahoittamisessa tulisi, Saamelaiskarajien linjausten mukaan, olla varhaiskasvatus ja
vanhustenhuolto. Valtionavustuksen jakamisessa tuli huomioida yleisessa valtionavustuksessa
saamelaisalueen kunnille maksettava kielilisa ja silla tuotetut palvelut. (Saamelaiskarajat, Sosiaali- ja

terveyslautakunnan kokous, Poytakirja 1/2002, 13.2.2002)

Kohdennettu valtionavustus saamenkielisten sosiaali- ja terveyspalvelujen turvaamiseksi myonnettiin
ensimmaisen kerran vuonna 2002. Avustus ei toteutunut taysimaaraisena todellisten kustannuksen
mukaan, kuten esimerkiksi saamenkielisen opetustoimen kohdalla, vaan saamelaisten
kotiseutualueen kunnille tuli maksettavaksi tietty omarahoitusosuus. Sosiaali- ja terveyspalvelujen
tarpeet ja kustannukset ylittivat nopeasti avustuksen kokonaismaaran. Kuntien esittdmat
palvelutarpeet vuodelle 2003 olivat yhteensa 682 690 euroa. Saamelaiskarajien sosiaali- ja
terveyslautakunta esitti sosiaali- ja terveysministeriolle, ettda vuoden 2003 kohdennettua
valtionavustusta saamenkielisten sosiaali- ja terveyspalvelujen turvaamiseksi myonnettaisiin 500 000
€. Saamelaiskarajien avaintulostavoitteena vuodelle 2002-03 oli tydoskennelld Saamelaiskarajien

kautta saamelaisalueen kunnille myonnetyn valtionavustuksen kasvattamiseksi ja toiminnan
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kehittamiseksi.® Maararaha nousikin tuolloin 300 000 €:00n, mutta sittemmin sen kehitys on jaanyt

pahastijalkeen palvelu- ja kehittamistarpeista.

Avustus ei ole indeksisidonnainen, eika sita ole kuluneiden vuosikymmenten aikana merkittavasti
korotettu. Vuonna 2022 avustukseen lisattiin pieni erd palvelujen kehittdmistarkoitusta varten. Vuonna
2024 myodnnetty avustus oli 562 000 € (Lapha 2025). Saamelaiskarajien valtioneuvostolle vuosittain
tekeman talousarvioesityksen mukaan, josta kaydaan STM:n kanssa § 9 mukaiset neuvottelut,
saamenkielisen ja kulttuurinmukaisten palvelujen rahoitustarve on pitkaan ollut noin 3 M€. Summa
perustui Saamelaiskarajien yhdessa saamelaisten kotiseutualueen kuntien kanssa arvioimiin

saamenkielisiin palvelutarpeisiin.

Kuten edella todettiin, erillismaararahalla tuotettavien saamenkielisten ja kulttuurinmukaisten
palvelujen lahtokohdat ja ehdot poikkesivat saamelaisten kotiseutualueen kuntien muusta sosiaali- ja
terveyspalvelujen rahoituksesta ja toteutuksesta. Kyseessa oli kohdennettu valtionavustus, jota
koskeva paatdsvalta ei kuulunut yksin kuntien itsehallinnon piiriin. Kuten selvitysmiehen lausunnossa
todettiin, saamelaisten itsemaaraamisoikeuden toteuttaminen edellytti, ettd Saamelaiskarajille oli
luotava todelliset vaikutusmahdollisuudet palvelujen suunnitteluun ja paatéksentekoon.
Saamenkielisten ja kulttuurinmukaisten palvelujen jarjestdmiseksi oli kehitettava uusia organisatorisia

malleja ja toimintatapoja.

Maararahan kayton hallinnointi edellytti uudenlaisia hallintojarjestelyd saamelaisten kotiseutualueen
kuntien ja Saamelaiskarajien kesken. Jaetussa hallinnointikdytannossa koordinointivastuu
suunnittelusta, toteutuksesta ja raportoinnista kuului Saamelaiskarajille palkatulle sosiaali- ja
terveyssihteerille. Han valmisteli kunnista tulevien rahoitusesitysten pohjalta ja Saamelaiskarajien
sosiaali- ja terveyslautakunnan linjausten mukaisesti vuotuiset rahoituksen kayttosuunnitelmat ja
toteuman raportit, jotka sosiaali- ja terveyslautakunta hyvaksyi. Hyvaksymisprosessi jatkui
Saamelaiskarajien hallituksen esityksena taysistunnolle. Tilintarkastuskertomuksen hyvaksymisen
jalkeen maararahan kayttoraportit ja tulevan vuoden rahoitussuunnitelmat toimitettiin Lapin
Laaninhallitukselle, sittemmin Lapin aluehallintovirastolle (AVI) hyvaksyttaviksi ja ministerion kautta

valtion talousarvioneuvotteluihin vietaviksi.

Valmistelutyo saamelaisten kotiseutualueen kunnissa ja rahoitusesityksen kokoaminen seka yhteen
sovittaminen vaati Saamelaiskarajien sote-sihteeriltd runsaasti aikaa ja tyota. Varsinkin alkuaikoina
valmistelua oli tarpeen pohjustaa monialaisilla neuvotteluprosesseilla kuntien sote-johtajien seka

muiden johtavien viranhaltijoiden kanssa. Usein tarvittiin myos systemaattista asennemuokkaustyota,

8 Saamelaiskarajien tulossuunnitelma vuosiksi 2000-2003
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silla asenneilmapiiri saamenkielisia palveluja kohtaan oli kunnissa paikoin skeptinen tai
valinpitamaton, ellei suorastaan kielteinen. Enontekion ja Sodankylan kunnissa, joiden osuudet
maararahasta olivat kuntien kokonaisbudjetin rinnalla melko pienet, myds motivaatio saamenkielisten

palvelujen jarjestamiseen oli heikointa.

Vuonna 2007 Inarin kunta haki oikaisua laaninhallituksen paatokseen maararahan myontamisesta
Saamelaiskarajien kautta saamelaisten kotiseutualueen kunnille. Kunta vaati padtoksen muuttamista
niin, ettd hankkeet rahoitetaan taysimaaraisesti kuntien esitysten mukaisesti, avustuserien
jakautuminen kunnittain perustuisi kussakin kunnassa kirjoilla olevien saamelaisten maaraan ja Inarin
kunnan osalta tulisi huomioida palvelujen tarve kolmella saamen kielelld. Laaninhallitus jatti
oikaisuvaatimuksen tutkimatta, koska Inarin kunnalla ei katsottu olevan oikeutta sen tekemiseen.
Laaninhallitus kuitenkin perusteluissaan katsoi, ettd maararahan kayttdsuunnitelma oli syntynyt
valtionavustuslain 78 mom 2 edellyttaméana kuntien ja Saamelaiskarajien valisena
sopimusjarjestelyna. Momentissa edellytetyn sopimuksen katsottiin siten olevan luonteeltaan
yksityisoikeudellinen, kun taas Saamelaiskarajien suhde valtionapuviranomaiseen oli
julkisoikeudellinen. Taman tulkinnan jalkeen sopimusperusteista kaytantoa vahvistettiin

Saamelaiskarajien ja saamelaisten kotiseutualueen kuntien kesken. (Guttorm 2018, 258.)

Korvausperiaatteiden selkeyttamiseksi, laadittiin vuonna 2007 tarkennetut kriteerit yhteistyossa
Saamelaiskarajien ja kuntien kanssa. Niiden avulla sovittiin valtionavustuksen palvelukohtaiset
osuudet. Avustusprosentit jakautuivat seuraavasti: saamelaisten ikaihmisten kotiin annettavissa
palveluissa avustus oli 75 % toteutuneista kustannuksista, samoin kuin tehostetun palveluasumisen
ja palveluasumisen osalta, lapsiperheiden perhetydn palvelujen osalta myds 75 % ja muiden
saamenkielisten palvelujen kuten ikdihmisten laitospalvelun, sosiaalitydn, psykososiaalisten
palvelujen, terveyden- ja sairaanhoidon ja suun terveydenhoidon osalta 50 % toteutuneista
kustannuksista. Valtionavustus myodnnettiin toimintokohtaisesti. Kunnat osallistuivat toimintojen
rahoittamiseen myos omarahoitusosuudella. Avustus maksettiin todellisten kulujen mukaan
(henkildstd- ja matkustusmenot), josta vahennettiin valtionavustukseen oikeuttamattomat
kustannukset seka kunnan omarahoitusosuus. Kukin kunta vastasi valtionavustuksen kayttoon

liittyvasta kirjanpidosta.

Maararahan hallintoprosessi oli varsin monipolvinen. Saamelaiskarajien sosiaali- ja terveyssihteeri
kokosi vuosittaisen kuntien kanssa laaditun rahoitusesityksen saamenkielisten sosiaali- ja
terveyspalvelujen turvaamiseksi ja kehittdmiseksi tarkoitetun maararahan kaytosta.
Saamelaiskarajalain § 9 mukaisesti esityksesta neuvoteltiin sosiaali- ja terveysministerion kanssa

ennen kuin ministeridé antaa oman talousarvioesityksensa valtiovarainministeriolle. Vastaavasti
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Saamelaiskarajien sosiaali- ja terveyssihteeri kokosi vuosiraportin toteutuneista palveluista ja
kustannuksista kunnilta saamiensa kirjanpitotietojen perusteella. Saamelaisten kotiseutualueen
kuntien sisadinen suunnittelu- ja paatoksentekoprosessi eteni kuntahallinnon prosessien mukaisesti.
Siihen osallistuivat sosiaali- ja terveystoimen johtavat viranhaltijat, luottamustoimielimet ja talous- ja
toimintasuunnitelman hyvaksymisien tasolla kunnanhallinto. Lapin aluehallintovirasto puolestaan

vastaa valtionavustuksen kayton ja raportoinnin hyvaksymisesta.

Selvitysmiehen esittamaa neuvotteluelinta Saamelaiskarajien ja kuntien valille ei suoranaisesti
perustettu. Toiminta eteni sdannollisten, vaiheittaisten ja tarpeenmukaisesti pidettyjen suorien
neuvottelujen ja yhteydenpitojen kautta, joiden avulla varmistettiin molemminpuolinen kuuleminen.
Selvitysmiehen esityksen mukaista yhteista sosiaali- ja terveydenhuollon tavoite- ja toimintaohjelmaa
ei suoranaisesti laadittu. Saamelaiskarajien osalta toiminta perustui vaalikausittain laadittavaan
Saamelaiseen sosiaali- ja terveydenhuollon kehittamisohjelmaan. Kunkin kunnan kanssa laadittiin
yhteisesti vuosittaiset kayttosuunnitelmat, joihin kirjattiin tavoitteet ja toimintatavat. Guttormin
mukaan (2018, 264) rahoituksen jaon muuttaminen sopimuspohjaiseksi vuonna 2007 merkitsi tiettya
heikennysta Saamelaiskarajien asemaan ja saamelaisten itsehallintoon sosiaali- ja
terveydenhuollossa. Yksityisoikeudellisessa sopimussuhteessa sopijaosapuolet ovat tasavertaisessa
asemassa. Sopimukseen paadsemiseksi kuntien kanssa Saamelaiskarajat on joutunut tinkimaan
omasta tarvemaarittelystaan ja aiempaa enemman ottamaan huomioon kuntien vaatimukset ja

nakokannat maararahan kohdentamisesta.

2.3. Lapin hyvinvointialue palvelunjarjestajaksi

Lainsaadanto

Sosiaali- ja terveyspalvelujen jarjestamista koskeva uudistus, joka astui voimaan vuoden 2023 alussa,
siirsi saamenkielisten palvelujen jarjestamisen Lapin hyvinvointialueen (Lapha) tehtavaksi. Sosiaali- ja
terveydenhuollon jarjestdmislain (612/2021) mukaan “asiakkailla on oikeus kayttda saamen kielta
saamelaisten kotiseutualueen kunnissa seka sen ulkopuolella hyvinvointialueen heille kohdentamissa
sosiaali- ja terveyspalveluissa”. Kielellisissa oikeuksissa viitataan saamen kielilakiin (1086/2003).
Eksplisiittista jarjestamisvelvoitetta saamenkielisten palveluiden osalta ei jarjestamislakiin tullut
Saamelaiskarajien monista vetoomuksista huolimatta. Ruotsinkieliseen vaest6on verrattuna,
saamelaisvaeston omakielisten palvelujen asema on siten lainsdadanndllisesti huomattavasti
heikommin turvattu. Myoskaan puheena olevalla, kohdennetulla erillismaararahalla ei edelleenkdan

ole selkeda sdadospohjaa, vaan sen olemassaolo on budjettikirjauksen varassa vuodeksi kerrallaan.
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Saamelaiskarajien mukaan valtionavustuksen takana oleva yksityisoikeudellinen sopimusmenettely

on ristiriidassa saamelaisten perus- ja itsemaaraamisoikeuksien kanssa. (Guttorm 2018, 265).

Yleisella tasolla sosiaali- ja terveydenhuollon lainsdadanto on jo pitkaan velvoittanut palvelemaan
potilasta ja asiakasta hanen aidinkielensa ja kulttuuritaustansa huomioon ottaen. Siita sdadetaan
muun muassa laissa potilaan asemasta ja oikeuksista (785/1992), laissa sosiaalihuollon asiakkaan
asemasta ja oikeuksista (812/2000), sosiaalihuoltolaissa (1326/2010) seka lastensuojelulaissa
(417/2007). Laissa ikdantyneen vaeston toimintakyvyn tukemisesta seka idkkaiden sosiaali- ja
terveyspalveluista (980/2012) todetaan, etta palvelujen tulee ottaa huomioon asiakkaan

kulttuuritausta ja hanen eldmantapansa, jotta han voi tuntea olonsa turvalliseksi ja arvostetuksi.

Sosiaali- ja terveydenhuollon jarjestamislain mukaisesti Lapin hyvinvointialueelle asetettiin saamen
kielen lautakunta. Se koostuu 13 jasenesta, joista viisi nimeaa Saamelaiskarajat, yhden
kolttasaamelaisten kylakokous ja loput seitseman aluevaltuusto. Lautakunnan tydkielind ovat saamen
kielet. Jasenten tulee olla jonkin (Suomessa kaytetyn) saamen kielen taitoisia, mutta he eivat
valttamatta kaikki ole saamelaisia. Saamen kielen lautakunnan tehtavana on hyvinvointialuelain 338:n
ja Laphan hallintosdannon 378:n mukaisesti: 1) selvittaa, arvioida ja lausua siita, miten
aluevaltuuston paatokset vaikuttavat kielellisten oikeuksien kadytdnndn toteuttamiseen; 2) selvittaa,
arvioida ja maaritelld saamenkielisten ja kulttuurinmukaisten palvelujen tarvetta seka seurata naiden
palvelujen saatavuutta ja laatua; 3) selvitysten arvioinnin ja seurannan perusteella tehda
aluehallitukselle ehdotuksia toimenpiteiksi saamenkielisten ja kulttuurinmukaisten palvelujen ja
palveluketjujen kehittamiseksi seka henkiloston kielitaitovaatimuksiksi ja kielitaidon kehittdmiseksi; 4)
antaa vuosittain aluehallitukselle kertomus saamenkielisten ja kulttuurinmukaisten palvelujen

toteutumisesta.
Rahoitus

Erillismaararaha saamenkielisten palvelujen turvaamiseen siirtyi saamelaisten kotiseutualueen
kunnilta Lapin hyvinvointialueen hallittavaksi ja toimeenpantavaksi yhdessa Saamelaiskarajien
kanssa. Sen ohella Laphan kayttoon siirtyi saamelaisten kotiseutualueen kuntien aiemmin saama
yleisen valtionavustuksen saamelaisalueen lisdosa. Laskentaperusteita vain hieman muutettiin.
Hyvinvointialueiden rahoituslain mukaista perusrahoitusta korotetaan Lapin hyvinvointialueella
asuvan saamenkielisen vaestomaaran perusteella. Saamenkielisyyden perusteella maaraytyvat
hyvinvointialueen laskennalliset kustannukset lasketaan kertomalla hyvinvointialueen
saamenkielisten asukkaiden maara "saamenkielisyyden perushinnalla”. Saamenkieliselld henkilolla
tassa tarkoitetaan henkilda, joka on ilmoittanut vaestotietojarjestelmaan aidinkielekseen saamen

kielen. DVV:n aidinkielitilastoa ei kuitenkaan voida pitaa edustavana, kuten useat tutkijat ovat



16

todenneet (Pasanen 2016; Heikkilda ym. 2019; Arola 2021). "Saamenkielisyyden perushinta” on
laskennallinen suure, jota ei ole yksityiskohtaisemmin avattu rahoittajan taholta. Aiemmin lisa
perustui saamelaisalueen kuntien erityisolosuhteisiin®. Tama laskennallinen valtionavustuksen
lisdosuus on yleiskatteellista ja sen kaytto, seka strategisten linjausten etta kaytdnnodn toimeenpanon

osalta, perustuu viime kadessa palvelunjarjestajatahon paatosvaltaan.

Saamenkielisten palvelujen vuosikertomuksen mukaan Lapin hyvinvointialueella tydéskenteli vuonna
2024 noin 80 saamen kielen taitoista tyontekijaa, joista 22 erilliselld maararahalla. Perusrahoituksella
tyoskentelevien tyonkuvaa ei naissa olosuhteissa ole kuitenkaan pystytty maarittdmaan niin, etta
heidan tydpanoksensa kohdistuisi nimenomaan saamenkielisiin asiakkaisiin. Laphalla ei mydskaan
ole toistaiseksi ollut riittavasti valmiuksia seurata saamenkielisten palveluiden kokonaiskustannuksia
muiden kuin erilliselld, korvamerkitylla valtionavustuksella tuotettujen palveluiden osalta. (Lapha

2025a.)
Toimeenpano

Lapin hyvinvointialueelle perustettiin uusia virkoja vastaamaan saamenkielisten palvelujen
tuotannosta ja kehittamistydsta. Saamenkielisten ja kulttuurinmukaisten palvelujen palvelupaéllikké
sijoittuu Sosiaalipalveluiden toimialalle ja vastaa saamelaisten palvelujen jarjestamisen
kokonaisuudesta seka palvelupolkutydsta koko Lapin hyvinvointialueella. Kehittdmis- ja
strategiapalveluiden toimialalle sijoittuvassa saamenkielisten ja kulttuurinmukaisten palveluiden
vastuuyksikossa tyoskenteleva kehittédmispaallikkd vastaa kehittamistyota, valtionavustusten hausta
jayhteistyosta Saamelaiskarajien kanssa. Han toimii myos esittelijana saamen kielen lautakunnassa.
Lisaksi kaksi asiantuntijaa vastaa menetelmien ja materiaalien kehittamisesta seka tiedon
tuotannosta. Kaksi kielityontekijaa vastaa organisaation tarvitsemista kaannoksista ja tulkkauksesta.

Kehittamistyota tehdaan lisaksi hankelahtoisesti, maaraaikaisten asiantuntijoiden voimin.

Erillismaararahan osalta jaettu, sopimuspohjainen suunnittelu- ja paatdoksentekoprosessi toteutuu
padosin samankaltaisena kuin aiemmin luotu Saamelaiskargjien ja saamelaisten kotiseutualueen
kuntien valinen hallintoprosessi. Valtionapuviranomaisena toimii edelleen Lapin aluehallintovirasto.
Kohdennetun erillisrahoituksen suunnittelun ja raportoinnin koordinaatiosta vastaa Laphan osalta
saamenkielisten ja kulttuurinmukaisten palvelujen kehittamispaallikko. Saamelaiskarajien osalta
suunnittelusta ja raportoinnista vastaa sote-sihteeri, joka toimii esittelijana Saamelaiskarajien

sosiaali- ja terveyslautakunnassa.

® Aiemmassa valtionavustuksen laskentatavassa kunnan perushinta kerrottiin kunnan saamenkielisten
asukkaiden osuudella.
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Erillismaararahan hallinnollinen prosessi on hyvin monivaiheinen osana Laphan ja Saamelaiskarajien
omia taloushallinnon prosesseja, jotka ovat eriaikaiset. Saamelaiskarajat pyytaa hyvinvointialueelta
esityksia valtionavustuksen kaytosta (ensin alustavia, sitten tarkennettuja). Saamen kielen lautakunta
esittaa naita aluehallitukselle. Lapha antaa aluehallituksen hyvaksyman esityksen maararahan
kaytosta Saamelaiskarjjille, joka kasittelee sen omassa sosiaali- ja terveyslautakunnassaan. Sen
jalkeen esitys etenee Lapin aluehallintoviraston tarkistettavaksi, joka valittda sen edelleen STM:66n.
Maararahan kayton raportointi etenee saman kaavan kautta. Saamen kielen lautakunta seuraa
saamenkielisten palvelujen tarjontaa ja laatua. Se antaa aluehallitukselle lausunnon talousarviosta ja
toimintasuunnitelmasta omalta tehtavaalueeltaan. Lautakunta antaa toimenpide-esityksensa
saamenkielisten palveluiden tilanteen parantamiseksi syksyisin talousarvion valmistelun yhteydessa

Lausunnon sisaltamat esitykset pyritaan huomioimaan talousarvion valmistelussa.

Sote-uudistuksen tultua voimaan Saamelaiskarajien perus- ja alkuperaiskansaoikeuksien mukaiset
tosiasialliset vaikutusmahdollisuudet erillismaararahalla tuotettaviin palveluihin ovat hieman
etaantyneet, jos tilannetta vertaa aiempaan toimintamalliin, jossa Saamelaiskarajat oli
koordinaatiovastuussa ja kavi neuvotteluja palvelujarjestajien kanssa. Lisdksi Saamelaiskarajien sote-
lautakunnan ja Laphan saamen kielten lautakunnan keskinaiset roolit ja asemat prosessissa hakevat
viela paikkaansa. Kun sote-uudistusta valmisteltiin, Saamelaiskarajat painotti sita seikkaa, ettei
saamen kielen lautakunta voi korvata Saamelaiskarajien lakisdateista itsehallinnollista asemaa
alkuperaiskansana. Lapha kay nykyisin vuosittaiset neuvottelut Saamelaiskarajien kanssa kevaisin,
kun saamenkielisten palvelujen vuosikertomus on valmistunut seka sopimusneuvottelut marras-
joulukuussa koskien seuraavan vuoden maararahan kayttésuunnitelmaa. Neuvottelut
Saamelaiskarajien kanssa kaydaan useimmiten kuitenkin aikataulullisesti niin myohaisessa
vaiheessa, ettei budjettipaatoksiin voida enéa suoranaisesti vaikuttaa. Toisaalta erillismaararahan
kaytto on toistaiseksi jatkunut paaosin aiemmin luotujen linjausten mukaisesti, eika toimijoiden
kesken ole ollut suurempia eriavid ndkemyksia. Avoimeksi kuitenkin jaa, miten hyvin nykyiset
neuvottelujarjestelyt pystyvat todellisuudessa huomioimaan Saamelaiskarajien nakemyksia, jos ne

poikkeavat Laphan hallinnollisista paatoksista.

Tietovajeet ja kasitteelliset ristiriitaisuudet

Saamenkielisten ja kulttuurinmukaisten sosiaali- ja terveyspalvelujen jarjestamista ja toteutumisen
seurantaa hankaloittavat muutamat perustavanlaatuiset tietovajeet ja normiohjauksen kasite-
epaselvyydet ja -ristiriidat. Kuten edella todettiin, Laphan perusrahoituksena olevaa yleista
valtionavustusta korotetaan saamenkielisten asukkaiden maaran perusteella. Saamenkielisyyden

perusteella maksettava lisGosa (aiemmin kuntien saama saamelaisaluelisé) ei perustu edustavaan,
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reaaliaikaiseen tietoon hyvinvointialueen saamelaisten maarasta, kuten Laphan saamen kielen
lautakunta ja saamenkielisten ja kulttuurinmukaisten palvelujen yksikko ovat todenneet (Lapha
2025a). Perustana olevan DVV:n rekisteritiedon saamenkielisten maarasta Lapin hyvinvointialueella ei
voida katsoa vastaavan saamelaisvaeston todellista maaraa (Pasanen 2016; Heikkila ym. 2019; Arola

2020).

Utsjokea lukuun ottamatta saamelaiset ovat vahemmistdasemassa saamelaisten
kotiseutualueen kunnissa. Lapin hyvinvointialueella saamelaiset ovat on entista pienempéana
vahemmistona suhteessa alueen asukasmaaraan.

Saamelaiskarajien mukaan saamelaisvaeston maara on Utsjoella 625, Inarissa 1453,
Enontekiolla 288 ja Lapin paliskunnan alueella 158 sekd muualla Sodankylassa 427 henkiloa.
Yhteensa saamelaisten kotiseutualueella on 3371 saamelaista. (Saamelaiskarajat, DVV 2023.)

Vastaavasti koko kunnan koko asukasluku on Enontekiolla 1771, Inarissa 7127, Utsjoella 1139
ja Sodankylassa 8126. Lapin hyvinvointialueen vakiluku on 176 083 asukasta. (Statfin 2024)

Lapin hyvinvointialueen saamenkielisen vaestdn maara on DVV:n rekisteritiedon mukaan 1 587
(Statfin 2024). Saamelaiskarajien vaaliluetteloon on koko Lapissa merkitty yhteensa 5 665
saamelaista (Saamelaiskarajat 2023).

Saamelaiskarajien vaaliluettelo on ainoa saamelaisen alkuperaiskansan itsensa laatima ja yhdessa
DVV:n kanssa yllapitama tiedosto saamelaisista. Se ei ole julkista tietoa. Sen vuoksi saamelaisia
koskevan tiedontuotannosta vastaavien tahojen olisi valttamatonta kayda neuvotteluja
Saamelaiskarajien kanssa selvittadkseen, onko tuon tiedoston kayttaminen tilastollisiin tarkoituksiin
mahdollista ja mitka sen edellytykset ovat huomioiden esimerkiksi tiedon omistajuutta ja paatosvaltaa
koskevat oikeudet seka eettiset erityiskysymykset, jotka liittyvat erityisten henkildtietoryhmien tietojen
salassa pidettavyyteen ja tietosuojaan (GDPR, (EU) 2018/1725). Suomen tietosuojalaissa (1050/2018)
ei ole huomioitu saamelaisten alkuperaiskansaoikeuksia eika tietosuojavaltuutettu ole ottanut kantaa

tahan periaatteelliseen kysymykseen.

Kyse on myos laajemmin lainsdadanndn puutteista tai epaselvista ja vinoutuneista tulkinnoista
viranomaisten taholta. Saamelaisten perustuslakiin perustuvat alkuperaiskansaoikeudet on
Suomessa viety puutteellisesti alempaan lainsdadantoon (Scheinin 2024). Sosiaali- ja
terveydenhuollon jarjestamislaissa saamelaisten alkuperaiskansaoikeudet rajataan vain kielellisiksi
oikeuksiksi seka koskemaan rajattua maantieteellista aluetta. Jarjestamislain kasite

”saamenkielisyyden perusteella maksettava lisdosa” on yksi esimerkki siitad. Todellisuudessa


http://eur-lex.europa.eu/legal-content/FI/TXT/?uri=celex:32018R1725
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saamelaisten perustuslain mukaiset alkuperaiskansaoikeudet, joista myos yhdenvertaisissa sosiaali-
ja terveyspalveluissa on kyse, koskevat kaikkia saamelaisia koko Suomessa. Saamenkielisten
palvelujen saanti ei voi mydskaan olla yksistaan riippuvainen aidinkielimerkinnasta
vaestotietojarjestelmassa, kuten apulaisoikeusasiamies on aiemmin todennut saamenkielisen

paivahoidon kohdalla (Oikeusasiamies 2013).

Perusjoukkoa koskevat tiedonvajeet kertautuvat monin tavoin saamenkielisten ja kulttuurinmukaisten
palvelujen jarjestamisen ongelmina. Saamelaisvaeston palvelutarpeista ei ole olemassa kattavaa tai
tutkittua tietoa, eikd “saamenkielisen palvelun” laskennallista hintaa voida sen vuoksi pitaa
tosiasioihin perustuvana. Talla hetkella tuo saamenkielisyyden perusteella maksettava korotus tekee
noin 3,5 Meur lisaa Laphan saamaan perusrahoitukseen. Se ei poikkea suuruusluokaltaan paljoakaan
saamelaisten kotiseutualueen kuntien yhteenlasketusta, aiemmin saamasta saamelaisaluelisasta.
Kokoluokaltaan se vastaa osapuilleen sitd summaa, minka Lapha katsoo toimintakertomuksensa
mukaan viime vuosina kayttaneensa saamenkielisen henkiloston palkkakuluihin seka
erillisrahoituksella tuotettujen palvelujen omarahoitusosuuteen. Kuten aiemmin todettiin,
organisatorisista ja tyonjaollisista syista, on kuitenkin edelleen vaikea eritelld, kuinka suuri osa
saamen kielen taitoisen henkiloston tydaikaa todellisuudessa kuluu muiden kuin saamenkielisten

asiakkaiden palvelemiseen.
Alkuperéiskansaoikeuksien toteutuminen

Aiemmin mainittuja hallinnollisia ja kehittdmistoimia hoitavia viranhaltijoita seka kielityontekijoita
lukuun ottamatta Laphassa ei ole suorittavan tason saamenkielisen sote-henkildstdn toimia tai
virkoja. Ainoastaan kohdennetulla erillismaararahalla palkatuilla tydntekijoilla on saamen kieli
patevyysvaatimuksena ja virka- tai ammattinimikkeen osana. Heidan tyo- ja tehtavankuvansa on myos
jarjestetty siten, etta tydpanos kohdistuu nimenomaan saamelaisasiakkaisiin. Valtionavustusehtojen
mukaisesti rahoitus on tarkoitettu saamenkielisten palvelujen turvaamiseen. Jotta palvelut vastaavat
alkuperaiskansaoikeuksien turvaamisen tavoitteeseen, tulee niiden lisaksi olla kulttuurinmukaisesti

toteutettuja ja jarjestetty saamelaisten kieli- ja kulttuuri-itsehallinnon pohjalta.

Toisen positiivisen poikkeuksen muodostaa Uvjj - Uvja — Uvja, saamelaisen psykososiaalisen tuen
yksikkd. Se tarjoaa matalan kynnyksen saamelaiskulttuurin mukaisia ja saamenkielisia
mielenterveyspalveluita, kuten neuvoa, tukea ja kriisityota saamelaisasiakkaille heidan omalla
aidinkielelldan (pohjoissaame, inarinsaame, koltansaame, suomi). Yksikdn tydntekijat edustavat
kaikkia naita saamen kieliryhmia. Yksikon toimintaperiaatteet ja palvelupolut ovat myos saamelaisten
arvojen seka tapakulttuurin mukaiset. Yksikko on perustettu tukemaan saamelaisten ja Suomen

valtion valista totuus- ja sovintokomissiotyota. Se on ainoa saamenkielinen ja kulttuurinmukainen
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sosiaali- ja terveyspalvelu, joka toimii valtakunnanlaajuisena. Uvjan toiminta on toistaiseksi
maaraaikaista, mutta tavoitteena on saada toiminta vakiinnutettua pysyvaksi osaksi Laphan

palvelutarjontaa.

Lisaksi pohjoissaamenkielista palvelutarjontaa lisda jossain maarin Lapin sairaanhoitopiirin ja Helse
Finnmarkin aiemmin laatima ja toistaiseksi voimassa oleva sopimus, jonka mukaan, saamenkielisia
erikoissairaanhoidon palveluja on mahdollista kayttaa yli valtakunnan rajan. Lahinna tama on
koskenut Kaarasjoella, Helse Finnmarkin alaisuudessa toimivan Sami Klinihkan tarjoamia
pohjoissaamenkielisia erikoislaakarin seka riippuvuuksien hoidon ja mielenterveyden palveluja.
Palvelujen kayttda ovat vain viime aikoina hidastaneet monet palveluprosessiin, hoitovastuuseen
potilasvakuutukseen ja potilastietojen vaihtoon liittyvat puutteet ja epaselvyydet (Lohiniva-Kerkela
2020). Sosiaalihuollon osalta Lapha ja Norjan kansallinen osaamiskeskus (NASAK)' toteuttivat
vuonna 2025 saamelaisten lapsiperheiden rajat ylittavia palveluita koskevan yhteistyoprojektin. Siina
kartoitettiin lasten ja perheiden palveluiden osalta rajat ylittavan yhteistyon ongelmakohtia, tarpeita ja
mahdollisia ratkaisuja. Tydntekijoiden arjessaan kohtaamien rajayhteistydn ongelmien lisaksi
tarkasteltiin kansallista ja kansainvalista oikeudellista kehysta, jotta nahdaan johtuvatko ongelmat
vajeista saantelyssa tai tarjoaako olemassa oleva saantely vaihtoehtoisesti jo joitakin ratkaisuja.
Projektin tuloksena Lapha ja NASAK allekirjoittivat aiesopimuksen tulevasta yhteistydsta. Sopimus
sisaltda suunnitelman rajat ylittavien saamelaisten lapsiperheiden sosiaalipalveluiden

kehittamisesta. (Karvonen 2022; Lapha 2025b)
Organisaatiomuutos, joka jatkuu

Saamenkielisten sosiaali- ja terveys palveluiden vuosikertomuksen 2024 mukaan, lukuun ottamatta
erillismaararahalla tuotettuja palveluita, saamenkielisten palvelujen tilanne Lapin hyvinvointialueella
oli viela yleisesti ottaen heikkoa ja saatavuus toteutui osin sattumanvaraisesti. Tilanne oli
samankaltainen saamelaisten kotiseutualueen kuntien vastuuaikana. Hyvinvointialue kuitenkin kertoo
kaynnistaneensa toimenpiteita tilanteen korjaamiseksi, kuten aktiivista saamenkielisen henkiléston
rekrytointia, saamen kielen ja kulttuurinmukaisten menetelmien koulutusta seka rakenteellisia

johtamisen kehittamistoimia. (Lapha 2025a).

Vuosikertomuksen mukaan paatdksentekoprosessin siirtyminen hyvinvointialuehallinnon tasolle on
mahdollistanut sen, ettd saamenkielisia ja kulttuurinmukaisia palveluja voidaan tuottaa kuntarajat
ylittavilla tavoilla. Palvelusisaltdja on yhdenmukaistettu ja kdytdssa olevia resursseja voidaan

hyodyntaa tehokkaammin seka kehittaa palvelutuotantoa. Saamenkielisten ja kulttuurinmukaisten

'© NASAK on Barne-, ungdoms- og familiedirektoraatin alainen toimielin Finnmarkissa.
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palveluiden kehittdmistavoitteena oli yhtenaistaa ja eheyttaa palvelupolkuja, niin etta
saamenkielentaitoisten tydntekijéiden vahainen resurssi tulisi organisaatiossa parhaiten
hyddynnettya. Palvelupolkutyo on alkuvaiheessa keskittynyt peruspalveluihin saamelaisten
kotiseutualueella painottaen ohjautumista todellisen palvelutarpeen mukaisiin palveluihin.
Palvelusisaltoja on yhdenmukaistettu, kun niissd aiemmin oli joitakin kuntakohtaisia eroja.
Vastaavasti palvelutarjontaa on voitu hieman monimuotoistaa vahvistamalla tyontekijoiden

liikkuvuutta ja etapalveluja. (Lapha 2025a).

Tieto saamelaisvaeston/saamenkielisista palvelutarpeista ja -kokemuksista perustuu tyontekijoilta ja
asiakkailta kerattyyn kokemustietoon. Erillismaararahan kayttda on pyritty sen mukaisesti
optimoimaan. Vuonna 2024 kohdennusta muutettiin saamenkielisesta laitoshoidosta
saamenkieliseen ikdihmisten palveluohjaukseen ja perheohjaukseen. Lisdksi Saamen kielilain § 33

perusteella myonnetylla maararahalla koulutettiin lisdd saamen kielten taitoisia tyontekijoita.

Hyvinvointialueen hallintorakennetta on todettu olevan tarpeen kehittda edelleen ja muuttaa joiltakin
osin. Nykyiseen palvelurakenteeseen ja toimintatapoihin kohdistuu saamenkielisten ja
kulttuurinmukaisten palvelujen osalta joitakin tarkeita kehittamistarpeita. Yksi asia koskee sita, etta
organisaation hallinnolliset jaot ja johtamisjarjestelyt eivat kaikin osin toimi saamenkielisten ja
kulttuurinmukaisten palvelujen kannalta mielekkain tavoin. Kohdennetulla erillismaararahalla
palkatut tydntekijat toimivat nykyisen palveluvastuuala- ja palvelualuejaon mukaisesti usean
esimiehen ja palvelupaallikon alaisuudessa. Esimerkiksi kyla- ja kotiaputydntekijat kuuluvat
sosiaalipalvelujen toimialalla ikaantyneiden tai perhepalveluiden vastuualalle. Terveydenhuollon

tydntekijat jakautuvat puolestaan terveysasema- ja neuvolapalvelujen, vastuualalle.

Kokonaisuuden kannalta on hieman ongelmallista myds se, ettd palvelualuejako halkaisee
saamelaisten kotiseutualueen kahtia. Enontekio, Inari ja Utsjoki kuuluvat pohjoiseen
palvelualueeseen ja Vuotso, joka on osa Sodankylan kuntaa, kuluu itaiseen palvelualueeseen.
Saamenkielisten ja kulttuurinmukaisten palvelujen hyva hallinto ja systemaattinen kehittdmistyo
edellyttaisi poikkileikkaavien hallinnollisten jarjestelyjen luomista hyvinvointialueen organisaatioon.
Organisaatiomuutos jatkuu parhaillaan kdynnissa olevina hallintojarjestelman muutoksina ja
hienosaatoina. Siihen liittyen kysymysta saamenkielisten ja kulttuurinmukaisten palvelujen omasta

palveluyksikdsta on otettu uudelleen tarkasteluun.

Nyt kun vuoden 2023 organisaatiouudistus on ollut toiminnassa pari vuotta, voidaan todeta, etta
vaikka palvelujarjestamisen keskittamisesta on saatu tiettyja synergiaetuja, on se samalla myds
etdannyttanyt yhtymapintaa saamenkielisten ja kulttuurinmukaisten palvelujen kontekstuaaliseen

yhteyteen. Yleisella tasolla voidaan sanoa, ettd samalla kun paatoksenteko sosiaali- ja
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terveyspalveluista on siirtynyt yha kauemmas saamelaisten kotiseutualueesta, ymmarrys sen
erityisolosuhteista ja saamenkielisista seka kulttuurinmukaisista palvelutarpeista on kaventuneet.
Seuraukset voivat ilmeta luottamushenkildiden kasvaneena vastahakoisuutena erillisjarjestelyja
kohtaan. Asenteelliset ongelmat ovat leimanneet saamenkielisten ja kulttuurinmukaisten palvelujen
tuotantoa koko erillismaararahan olemassaolon ajan. Sen suhteen tilanne ei vaikuta juurikaan
muuttuneen. Paavaeston tuntuu edelleen olevan melko vaikea ymmartaa ja hyvaksya
saamelaisvaestdn palvelujen erillisjarjestelyja. Paattavassa asemassa olevien luottamushenkildiden
javiranhaltijoiden tietdmys ja tottumus vastata osaltaan ihmis- ja alkuperaiskansaoikeuksista seka
yhdenvertaisuudesta vaikuttavat olevan vieraita asioita suomalaisessa hallintokulttuurissa. Hallinnon
keskittyminen on myds lisannyt ja monimutkaistanut byrokratiaa. Palveluvastuuala- ja
palvelualuekohtaiset palvelupaallikot eivat aina ole tietoisia saamenkielisten ja kulttuurinmukaisten
palvelujen tarvitsemista erityisjarjestelysta, eivatka esimiehet tieda ja tue, tai heilla ei ole riittavasti

valtuuksia vastata niista.

Aluevaltuustossa on vain yksittaisia edustajia saamelaisten kotiseutualueen kunnista. Saamelaisten
asemaan ja palveluihin liittyva asiaosaaminen on tdssa maakunnan laajuisessa organisaatiossa
satunnaisempaa. Tasta voi seurata hallinnollisten paatosten epatarkoituksenmukaisuutta tai
suoranaista vinoumaa. Etenkin nykytilanteessa, kun hyvinvointialueet ovat mittavien sdastopaineiden
edessa ja rahoitusta kiristetaan tai leikataan kovalla kadella, ymmarrys vihemmistdasemassa olevien
kansanryhmien palvelutarpeita kohtaan joutuu koetukselle. Saamenkielisten ja kulttuurinmukaisten
palvelujen saatavuuden suurimpina esteina ovat, useiden selvitysten mukaan, paavaeston kielteiset

asenteet (Arola 2020; Heikkila 2024; Eriksen ym. 2025).
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3. Erillismaararahalla tuotettujen palvelujen toteutuminen

Saamenkielisia ja kulttuurinmukaisia sosiaali- ja terveyspalveluja on erillismaararahan saatamisesta
lahtien jarjestetty ja tuotettu kutakuinkin niiden periaatteiden ja kdytantdjen mukaisesti, jotka
Saamelaiskarajat ja saamelaisalueen kunnat alkutaipaleella sopivat. Kuten selvitysmiehen
esityksessa maariteltiin, erillismaararahan tehtavana on turvata osaltaan saamelaisten kielellisié ja
kulttuurisia oikeuksia alkuperdiskansana. Saamelaiskardjien maarittamien tavoitteiden mukaan nama
sosiaali- ja terveyspalvelut tarjotaan saamelaisten omalla adidinkielella, suunnitellaan saamelaisista
lahtbkohdista, saamelainen kulttuuritausta, perinteiset arvot, eldméanmuoto ja ajattelutavat huomioon
ottaen seka jarjestetdadn saamelaisten kulttuuri-itsehallinnon perustalta. Palvelujen toteutumaa tulee
tarkastella naista peruskriteereista lahtien. Tarkasteltavia nakokulmia ovat: 1) palvelujen saatavuus
saamen kielill3a, 2) suunnittelu kulttuurisista ldhtokohdista, 3) palvelut ottavat huomioon saamelaisen
kulttuuritaustan, perinteiset arvot, elamanmuodon ja ajattelutavan seka 4) jarjestdminen saamelaisen
itsehallinnon pohjalta. Strategisina kohdennuksina ovat Saamelaiskarajien sosiaali- ja
terveydenhuollon kehittamisohjelmassa maaritellyt painopistealueet: saamelaisten ikaihmisten ja

lapsiperheiden palvelut.

Erillismaararahalla tuotettujen sosiaali- ja terveyspalvelujen toteutumaa tarkastellaan tassa sen
mukaan, kuin se nayttaytyy rahoituksen vuosiraporttien, asiakaspalautteen ja reflektiivisten dialogien
perusteella. Viime vuosikymmenina suurin avustusera on kaytetty saamenkielisiin ja
kulttuurinmukaisiin ikaihmisten kotiin annettaviin palveluihin. Saamenkielinen paivahoito oli pitkaan
toinen suuri menoera. Se kuului avustettavien toimintojen piiriin siihen asti, kun paivahoito kuului
sosiaalihuollon hallintoalaan.” Vuonna 2022, jolloin Saamelaiskaréjien sosiaali- ja terveyslautakunta
viela koordinoi rahoituksen kayttoa, erillismaararaha jakautui palvelualoittain siten, etta kolmasosa
siita kohdentui saamenkielisten kylatyontekijoiden palveluihin ja lahes saman verran muihin
kotipalveluihin. Palvelutalossa tuotettaviin palveluihin kohdistui 14 % rahoituksesta ja terveyden- ja
sairaanhoitopalveluihin 16 %. Loppuosa jakautui ikdihmisten viriketoimintaan, psykososiaalisiin

palveluihin ja sosiaalitydntekijan palveluihin. (Saamelaiskarajat 2023.)

Maararahan turvin tydskenteli vuonna 2022 saamelaisten kotiseutualueella yhteensa 33 tydntekijaa 22
palvelussa. Kuten edella todettiin valtionavustus ei vastannut minkaan toiminnan
kokonaiskustannuksista, vaan palvelunjarjestajilla oli omarahoitusosuuus, jonka suuruus vaihteli 25—

50 %:iin. Saamelaiskarajien raportin mukaan erillismaararaha jakautui eri saamen kielten kesken

" Paivahoito siirtyi vuonna 2013 hallinnollisilta jarjestelyiltdan sosiaali- ja terveysministerion alaisuudesta
opetus- ja kulttuuriministerioon ja uutta varhaiskasvatuslakia alettiin valmistella.
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siten, ettd maararahalla tarjotuista palveluista suuri osa oli pohjoisaamenkielisia (73 %),

koltansaamenkielisia 13 % ja inarinsaamenkielisia 9 %. (Saamelaiskarajat 2023.)

Laphan ja Saamelaiskarajien sopimusneuvottelujen mukaisesti erillismaararahalla tuotettiin vuonna
2024 seuraavat 23 saamenkielisen ja kulttuurinmukaisen tydntekijan palvelua eri puolella

saamelaisten kotiseutualuetta:

- 10 kylatyontekijaa, kotiavustajaa tai kotipalvelutydntekijaa (ml. Auttaja-Aslak, Veahkki)
- 4 kotipalvelun lahihoitajaa

- 2terveydenhoitajaa

- 2 sairaanhoitajaa, kotihoito

- 2 palveluohjaajaa

- 3 muu (psykologi, toiminnanohjaaja, fysioterapeutti)

Koska rahasumma on palvelutarpeisiin ndhden riittdmaton, eika sita ole juurikaan korotettu
vuosikymmenten saatossa, paatettiin Laphan ehdotuksesta, rahoituksen jakoa muuttaa, joiltakin osin.
Vuoden 2024 valtionavustuksella ei enaa rahoitettu vuodeosastojen ja ymparivuorokautisen
palveluasumisen tyontekijoiden palkkakuluja. Perusteluna katsottiin sen olevan lakisaateista
toimintaa, jota hyvinvointialue muutenkin jarjestaisi, ja jossa muuttuvien potilasvirtojen vuoksi
tyontekijalle ohjautuvien asiakkaiden saamenkielisyytta ei aina voitu etukateen varmistaa.
Erillismaararahaa suunnattiin sen sijaan saamenkielisten ikddntyneiden palvelujen palveluohjaajan ja
saamenkielisen perheohjaajan toimintoihin. Hyvinvointialueen saamenkielisten ja
kulttuurinmukaisten palveluiden vastuuviranomaisten kokoaman tarvearvion mukaan nama ovat
saamenkielisen palvelupolun toimivuuden kannalta strategisesti tarkeita toimia. Siina missa muut
palvelut (kylatyontekijat, kotiavustajat, kotipalvelun ja kotihoidon tyontekijat seka terveydenhoitajat)
toimivat paikallisesti, on perhe- ja palveluohjaajien toimialueena kuntarajat ylittaen koko
saamelaisten kotiseutualue. Tyontekijat jalkautuvat alueella, minka vuoksi asiakkaat ovat voineet

saada tarvitsemansa palvelun kotipaikkakunnallaan. (Lapha 2025c.)

Lisaksi vuonna 2024 vahvistettiin ikdihmisten kotona asumista tukevia palveluja palkkaamalla kaksi
kylatyontekijaa lisaa, joista toinen uutena toimena Karesuvantoon ja toinen siirtyi ostopalveluina
tuotetusta hyvinvointialueen omaksi toiminnaksi. Kylatyontekijapalvelun jatkuvuutta pyrittiin myos
turvaamaan jarjestamalla raataloity, tydelamalahtoinen kylatyontekijan koulutuskokonaisuus
yhteistydssa Saamelaisalueen koulutuskeskuksen kanssa. Koulutukseen osallistui 7 henkilda. (Lapha

2025c.)
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3.1. Saamenkielisen palvelun merkitykset

Kieli on kulttuurin kantaja. Siihen tiivistyy keskeinen saamelainen arvomaailma, maailmankuva ja
ihmiskasitys. Kieli on myos tunteiden tulkki (Lukkarinen 2001.) ja osa ihmisen identiteettia. Se on avain
ymmarretyksi ja kohdatuksi tulemiseen seka keskindisen luottamuksen syntymiseen. Se on
laadukkaan palvelun lahtokohta ja joissakin tapauksissa myos edellytys sille, etta asiakas ylipaataan
suostuu ottamaan palvelun vastaan tai uskaltautuu tuomaan jonkin hanelle tarkean asian esille.
Tyontekijdn saamen kielen taito on tarkea lahtdkohta. Se ei kuitenkaan ole yksistaan riittava tae
laadukkaalle kulttuurinmukaiselle asiakastyolle. Ei riita, etta valtavirtaiset palvelukaytannoét vain
”kaannetaan” saamenkielisiksi (vrt. indigenization, Gray ym. 2013). Kyse on laajemmasta kieleen ja

kulttuuriin liittyvasta ymmarryksesta ja mukautuksista.

Tyontekijat kertoivat, etta kieli on tarkein tekija vuorovaikutuksen onnistumisen kannalta.
Kulttuurinmukaisilla kohteliailla, sensitiivisen ja vastavuoroisen vuorovaikutuksen tavoilla voi olla
kuitenkin vahintaan yhta suuri merkitys hyvan kulttuurisen kohtaamisen syntymisessa. Saamelaisen
asiakkaan kohtelias puhutteleminen ja tasavertainen kuuleminen, joka voi pdavaeston ndkdkulmasta
ehka tuntua hieman ylikorostetultakin, on usein tarpeen luottamuksellisten suhteiden syntymiselle.
Asiakaskohtaamiset vaativat tavanomaisesti hieman enemman aikaa, kuin kotipalvelun normituksiin
on kirjattu. Varsinkin asiakassuhteen alkuvaihe on tarkea, jolloin luodaan pohja luottamuksellisen
suhteen syntymiselle. Tyontekijan on tarkea edeta asiakkaan aanta kuulostellen, eika kiirehtia

suorittamaan tehtavaansa.

Saamelaisen ikaantyneen kohtaamisen kasikirjassa (Poske 2023) avataan saamen kielen
yhteiskunnallisen aseman muutoksia ja kieleen liittyvia erityismerkityksia, jotka tydntekijan on hyva
tiedostaa. Saamen kielen asemaan tai sen menetykseen voi liittyd monenlaisia traumaattisia
tapahtumia ja yksilollisia tai yhteisollisia kokemuksia. Kieli voi luoda turvallisuuden tunnetta tai
herattaa traumaattisia muistoja. Saamen kielen murteet vaihtelevat myos alueittain, ei pelkastaan
aantamyksellisesti vaan myds sanojen merkitysten suhteen. On tarkeaa, etta hoito- ja avustava
henkildstd osaa kielen hyvin ja on myds tietoinen saamen kielen kayttoon liittyvista merkityksista
kunkin asiakkaan kohdalla niin, etta osaa toimia sensitiivisesti ja ammatillisesti. Monien hyvaa
tarkoittavien eleiden taustalla voi olla paavaeston kulttuurinen tietdmattomyys ja stereotyyppisten

yleistysten pohjalta rakentuvat vaarat oletukset.
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3.2. Saamelaisen kulttuurin mukaiset palvelukaytannot

Eri puolilla maailmaa asuvien alkuperaiskansojen keskuudessa on selvitetty palvelujen
kulttuurinmukaisten jarjestamistapojen keskeisia periaatteita. Palvelujen jarjestamisen kulttuuriset
erityiskysymykset liittyvat niiden saavutettavuuteen, hyvaksyttavyyteen ja sopivuuteen kunkin
kulttuurin nakékulmasta, asemasta ja arvomaailmasta katsoen. Saavutettavuuden kriteereina ovat
palveluiden kielellinen ja fyysinen saatavuus ja hinta. Kapeasti katsottuna kielelliset oikeudet koskevat
lakisaateista oikeutta kayttaa saamen kielta tietyissa asiointitilanteissa. Kaytdnnossa kyse voi
kuitenkin olla muiden lakisaateisten oikeuksien, kuten perus- ja sosiaalisten oikeuksien, toteutumatta
jaamisesta, jos henkilon kielelliset oikeudet eivat toteudu. Kielellinen saavutettavuus tarkoittaa sit3,
ettd henkilo saa palvelua, tulee ymmarretyksi, ymmartaa hoito- tai toimintaohjeet ja kykenee

ottamaan vastuuta hoidostaan. (Oikeusministeric 2018.)

Omakielisyyden ohella laadukkaat sosiaali- ja terveyspalvelut toteutetaan asiakkaan kulttuuritausta
huomioiden. Saamelaisten ikaihmisten kotona asumisen tukeminen on tarkein erillismaararahalla
tuotetuista palveluista. Sitd on myos mallinnettu pisimmalle saamelaisten tyontekijoiden
vertaisverkoston toimesta. Erilaiset kylatyontekija- ja lahihoitajapalvelut ovat tarkeita saamelaisten
ikdihmisten arjessa parjaamiselle. Saamelaisen kulttuurin mukaiset toimintatavat ovat juuri naiden
palveluiden keskiossa. Kyse ei ole vain yksittaisten ihmisten avuntarpeisiin vastaamisesta, vaan
samalla myos heidan omaistensa ja laheistensa tukemisesta alueella, jossa valimatkat ovat pitkat ja
paivittaispalvelut harvassa. Ikdihmiset ovat myds merkittdvassa asemassa kielen ja perinteisen
kulttuurin kantajina saamelaisyhteisdissa. Sen vuoksi heidan auttamisensa kotiin mahdollisimman
pitkaan tukee merkittavin tavoin yhteisollisyytta ja saamen kielen seka kulttuurin elavana sailymista.

Kotona parjddmisen tukeminen vastaa myods valtakunnallisia vanhustyon tavoitteita.

Erillismaararahalla tuotettujen palvelujen kulttuuriset tavoitteet ja sisallot ovat Saamelaiskarajien
mallinnuksen mukaisia ja ne on kuvattu toimintokohtaisesti valtionavustuksen vuosiraporteissa
(Saamelaiskarajat 2022 ja 2023; Lapha 2024a ja 2025c) seka koottu yhteen erilliseen
palvelukuvaukseen (Lapha 2024b). Lisaksi tydssa huomioidaan soveltuvin osin valtakunnallisia
palvelukuvauksia ja tavoitteita. Saamenkielisille koti- ja perhepalveluiden asiakkaille tehdaan
saamenkielisen palveluohjaajan toimesta saamenkielinen palvelutarpeen arviointi, laheisverkoston
kartoitus seka hoito- ja palvelusuunnitelma huomioiden kielelliset ja kulttuuriset tekijat seka
asiakkaan omat toiveet ja voimavarat, kuten Sosiaalihuoltolain 84 ohjeistaa. Lain §19:n mukaisina
tukipalveluina voidaan tarjota sellaisia palveluita, joilla luodaan ja ylldpidetaan henkilon kodissa

sellaisia olosuhteita, ettd han voi suoriutua jokapaivaiseen elamaan kuuluvista toiminnoista
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mahdollisimman itsenaisesti seka palveluja, joiden avulla henkilé voi saada hyvinvointia tuottavaa
sisaltéa elamaansa. Esimerkiksi saamenkielisen kylatyontekijan palvelu kohdistuu tyypillisesti
vanhassa omakotitalossa, syrjakylalla, yksin tai puolison kanssa asuviin ikaantyneisiin tai muusta
toimintakyvyn laskusta aiheutuneisiin palvelutarpeisiin. Asiakas tarvitsee apua raskaissa kotitdissa
pystyakseen asumaan kotona. Palvelusta tehdaan sosiaalihuoltolain mukainen hallintopaatds.

Asiakasmaksu on Laphan hinnaston mukainen. (Lapha 2024c.)

Kulttuurisesti osaavia ja mukautettuja toimintatapoja tarvitaan myds muissa saamenkielisissa
asiakas- ja potilaskohtaamisissa. Se tarkoittaa saamen kielen ja kulttuuristen vuorovaikutustapojen
osaamista seka asiakaskohtaamisten taustalla olevien, saamelaisten arvojen, tapojen ja normien
tuntemusta ja kunnioitusta. Kulttuuri merkitsee eri asioita eri ihmisille, eika tarkasti maariteltyja
normatiivisia toimintaohjeita ole mahdollista luoda. Ammattihenkildilta edellytetdankin herkkyytta
pystya havainnoimaan ja paattelemaan, mita kielen ja kulttuurin huomiointi kunkin asiakkaan tai
potilaan kohdalla tarkoittaa ja miten se ilmenee. Se edellyttaa, etta tyontekijalla on riittavasti tietoa
taustalla olevista kulttuurisista erityispiirteista ja historiallisista tapahtumista seka ymmarrysta milla

tavoin ne voivat ilmeta ja vaikuttaa asiakassuhteessa.

Kyla- ja kotipalvelutydntekijéiden toiminta perustuu saamelaiskulttuuriin ja vuoden kierron mukaisiin
tyotehtaviin asiakkaan lahtokohdista lahtien. Periaatteena on kuntouttava tyoote ja asiakkaan kanssa
yhdessa tekeminen, asiakkaan voinnin rajoissa. Asiakasosallisuus ja toimintakyvyn yllapitaminen
vastaavat yleisia palvelutavoitteita, mutta niilla on erityismerkityksia saamelaisille. Omatoimisuus ja
itse parjdaminen ovat keskeisella sijalla perinteisessa saamelaisessa arvomaailmassa ja
ihmiskasityksessa. Kylatydntekijan ja kotipalvelutyontekijdn apu mahdollistavat asiakkaan kotona
asumisen ja elamisen oman kulttuurinsa ja tapojensa mukaisesti. Tyontekija tukee myos asiakkaan
osallistumista saamelaisyhteison toimintaan ja tapahtumiin. Osana saannollisia kotikaynteja han on
monelle ikdihmiselle tarkea, tuttu ja turvallisuutta lisdava arjen tukihenkild. Han seuraa asiakkaan
vointia ja on yhteydessa muihin palveluntarjoajiin seka tarvittaessa auttaa asiakasta tuen

hakemisessa seka hakeutumaan muihin sosiaali- ja terveyspalveluihin. (Lapha 2024c.)

Kylatyontekijoiden, kotiavustajien, kotipalvelutydntekijoiden ja lahihoitajien toimenkuvat eroavat
hieman toisistaan riippuen asiakkaan kulloinkin tarvitseman avun luonteesta. Kotiavun antajalta
vaaditaan monenlaisia kulttuurisia erityistaitoja ja osaamista. Koska suuri osa asiakkaista asuu
vanhassa omakotitalossa, ovat polttopuiden teko seka pihatyot, erityisesti lumenluonti, tarkeassa
roolissa. Sen lisaksi erilaiset saamelaiskulttuuriin kuuluvat, vuodenkierron mukaiset tydét ovat monen
asiakkaan elamassa tarkeita arkiaskareita, joihin he kaipaavat apua. Esimerkiksi eri vuodenaikoina

kaytettavan perinteisen vaatetuksen ja valineiden korjaus, huolto ja sailytys ovat tarkeita tehtavia,
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johon voidaan kaivata apua. Moni asiakkaista voi harjoittaa jossain mittakaavassa perinteisia
elinkeinoja kuten kalastusta, riekostusta tai poronhoitoa. Siihen liittyvat myos vuodenaikojen mukaiset
kalan ja lihan kasittelytoimet (raajominen, leikkaaminen, savustaminen, kuivaaminen, pakastaminen)
seka perinteiset ruuan valmistustavat. Lisdksi saamen kasitdiden tekeminen on joillekin ikdaihmisille
tarkeaa. Perinteisten kasitydtarpeiden hankkiminen luonnosta ja kasittely (poronnahan

parkitseminen, koipien naskdaminen, sisnan keitto ym.) maarittyvat nekin vuodenaikojen mukaan

(Palojarvi & Labba 2010.)

Kulttuurinmukaisten tyotehtavien ohella toimenkuvaan sisaltyy myos yleisia kotipalvelutdita kuten
avustamista asiakkaan henkilokohtaisissa tarpeissa ja kodin siistimista seka yllapitoa, sen mukaan
kuin kukin apua tarvitsee ja palvelusuunnitelmassa on sovittu. Lahihoitajien ja kotiavustajien tyo
painottuu perus- ja sairaanhoitoon liittyviin tehtaviin. Terveydenhoitajan ja psykogeriatrisen
sairaanhoitajan tavoitteena on asiakkaan hyvinvoinnin kokonaisvaltainen yllapitaminen ja tukeminen.
Tyon sisallot maarittyvat terveydenhuollon hyvien kaytantojen ja normien mukaisesti sisaltaen
palvelusuunnitelman mukaisten sairauksien hoitoa ja kuntoutusta. Kulttuurinmukaisessa
toteutuksessa olennaista on palvelun saamenkielisyys ja asiakkaan kohtaaminen saamelaisen
kulttuurin mukaisilla tavoilla, jotka kunnioittavat saamelaisia arvoja, normeja ja tapoja. Se nakyy
tietynlaisina, kulttuuriseen ymmarrykseen perustuvina mukautuksina ennen kaikkea
vuorovaikutustavoissa. Kaytannon mukautukset voivat koskea esimerkiksi palvelutapahtumaan
kaytetyn ajan pituutta tai potilasohjauksen raatalointia asiakkaan olosuhteisiin sopiviksi. (Lapha

2025c.)

Kulttuurisuuden konkreettiset sisallot voivat vaihdella toiminnoittain ja palvelutapahtumittain, mutta
yhteista niille on, etta kanssakayminen ja tekeminen rakentuvat saamelaisen ihmiskasityksen, tapojen
ja arvomaailman varaan. Se tarkoittaa muun muassa ystavallisia ja kunnioittavia kohtaamisia seka
huomaavaista keskusteluilmapiiria, jossa asiakkaan mielipiteitad kuullaan herkalla korvalla. Moni
saamelainen ikdihminen on voinut joutua kohtaamaan karuinkin tavoin omassa elamassaan
suomalaistamiskauden toimenpiteet omassa, mika on voinut heikentda heidan luottamustaan
valtayhteiskunnan instituutioihin tai ainakin saanut heidat varovaisiksi suhteissaan paavaeston
edustajiin. Julkisissa palveluissa tyoskentelevat ihmiset voivat siksi aluksi herattaa heissa
ennakkoluuloja. Sen vuoksi luottamuksen rakentaminen on asiakastyon ehka tarkein vaihe, jota ei voi

ohittaa eika oikaista.

Kulttuuriin kasvaneiden saamelaisten tydntekijoiden on helpompi toimia ja kayttaytya kulttuurisesti
hyvaksyttavin tavoin. Tyontekijat kertoivat tekevansa tyota persoonallaan. Asiakkaat mieltavat heidat

kunkin sukunsa jaseniksi ja arvioivat heidan kayttaytymistaan sen mukaisesti. Kulttuuristen tapojen ja
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normien soveltaminen ammatillisiin kaytantoéihin vaatii tyontekijoilta pohdintaa, vertaiskokemusten

vaihtoa ja raatalointia.

3.3. Saamelaisten asiakaskokemukset

Palvelunjarjestaja on selvittdnyt saamenkielisten ja kulttuurinmukaisten palvelujen
asiakastyytyvaisyytta osana laadun seurantaa. Aineisto on keratty samankaltaisten
asiakaspalautelomakkeiden avulla kuin asiakaspalautetta valtakunnallisesti suositetaan kerattavan.
Saamelaiskéarajien sosiaali- ja terveystoimi valmisteli erillismaararahan kayttdéa koskevan,
kulttuurisesti kohdennetun kyselyformaatin yhteistydssa saamelaisten kotiseutualueen kuntien
kanssa. Se valmistui vuoden 2022 lopussa, ja Saamelaiskarajat hyvaksyi sen taysistunnossaan. Koska
sosiaali- ja terveyspalvelut kuitenkin siirtyivat vuoden 2023 alussa Lapin hyvinvointialueen

jarjestettavaksi, ei kulttuurinmukaista asiakaskyselya ehditty toteuttaa.

Lapha on toteuttanut THL:n mallin mukaan laaditun ja saamen kielille kdannetyn yleisen
asiakaspalautekyselyn myos koskien erillismaararahalla tuotettuja palveluja. Kyselyyn oli
mahdollisuus vastata joko sahkdisesti tai paperilomakkeella. Kysely oli saatavilla kolmella saamen
kielella seka suomen kielella. Asiakaspalautekyselyn ohella suoran palautteen antamisen tutulle
tydntekijalle todettiin olevan saamenkielisissa palveluissa luontevampi, vakiintunut ja tarkea tapa.
Paperisia kyselylomakkeita lahetettiin tyontekijoiden mukana yhteensa 924 asiakkaalle. Vastauksista
94 koski erillismaararahalla tuotettuja palveluja. Vastausten palvelukohtainen maara vaihteli suuresti
ja joistakin palveluista oli vain yksittaisia vastauksia. Sen vuoksi kvantitatiivisessa analyysissa
samankaltaisia luokkia on yhdistelty. Lomakkeeseen vastaaminen oli taysin anonyymia. Se ei
sisaltanyt muita taustakysymyksia kuin vastaajan asema (asiakas/potilas, omainen tai tyontekija, joka
tukee asiakkaan lomakkeen tayttoa). Erillismaararahalla tuotettujen palvelujen osalta pyydettiin

lisaksi tarkentamaan mita palvelua seka mita kuntaa ja kylaa palaute koski.

Yleisten palvelutyytyvaisyyskysymysten lisaksi erillismaararahan avulla tuotettujen palveluiden
asiakkailta tiedusteltiin muutamia tarkennettuja kysymyksia, jotka koskivat kotona asumisen
turvallisuuden kokemusta ja osallistumismahdollisuutta tarkeina pitdmiinsa yhteison tapahtumiin)

(Makitalo 2025.)

Kysely sisalsi seka strukturoituja monivalintakysymyksia ettd avokysymyksia. Tulosten raportoinnissa
avovastauksia sisallytettiin strukturoitujen vaittamakysymysten analyysiin, mutta suoranaista

monimenetelmaisyytta ei kaytetty. Tulokset esitettiin palvelu- ja kuntakohtaisesti. Lomakkeessa
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tiedusteltiin asiakkaan kokemusta palvelusta kysyen “kuinka todennéakdisesti han suosittelisi
saamaansa palvelua”. Tama on yleisesti kdytetty kysymysformaatti (NPS-luku, Net Promoter Score),
jossa asiakkaan oletetaan ajattelevan ja toimivan kuluttajan kaltaisesti myos hanelle

valttdmattomissa peruspalveluissa.

Kyselyn tuloksista paatellen erillismaararahalla tuotettujen palveluiden asiakkaat vaikuttivat olevan
keskimaarin hyvinkin tyytyvaisia saamansa palveluun. NPS-luku eli suositteluarvo vaihteli
erillismaararahalla tuotettujen palveluiden osalta palveluittain 33-100 valilla. Vastausten alhaiset
maarat monen palvelun kohdalla heikentavat johtopaatosten tekoa. Yleisella tasolla voidaan havaita,
ettd erillismaararahalla tuotettujen palveluiden suositteluluku oli korkeampi kuin kaikkien
saamenkielisten palveluiden kohdalla keskimaarin. Siihen sisaltyvat siis myos Laphan
perusrahoituksella tydskentelevan saamenkielisen henkildston palvelut. Kaikkien saamenkielisten
palvelujen suositteluarvo oli 46, mika on hyva, mutta hieman alempi kuin edellisena vuonna.'
Erillismaararahalla tuotettuja, kotiin annettavia palveluja saaneet ikdihmiset olivat kaikkein
tyytyvaisimpia saamiinsa palveluihin. Sosiaalipalvelujen osalta suositteluluku oli selvasti korkeampi
kuin terveyspalvelujen. (Makitalo 2025.) Tama tulos poikkeaa hieman aiempien, saamelaisten
palvelutyytyvaisyyskyselyjen tuloksista, joissa terveyspalveluihin oltiin yleisesti tyytyvaisempia kuin

sosiaalipalveluihin (Heikkild ym. 2013; Heikkild ym. 2019).

Tamantyyppista kysymysmuotoilua on kritisoitu etenkin pienten vaestéryhmien erityispalvelujen
kohdalla, joissa vastausten on havaittu tuottavan hieman ylipositiivisia tuloksia (Edwards ym. 2004;
Hokkanen 2012). Potilaiden ja asiakkaiden asema sosiaali- ja terveyspalveluissa ei kaikin osin ole
verrannollinen ihmisten toimintaan tavaroiden ja palveluiden kayttajina muilla palvelusektoreilla.
Taustalla olevan konsumeristinen ajattelun mukaan kuluttajilla on mahdollisuus tehda valintoja
palvelun suhteen. Jos tuotteet ja palvelut eivat miellyta asiakkailla on periaatteessa mahdollisuus
vetaytya (exit), protestoida (voice), vaieta epakohdista lojaalisuuttaan (loyalty) tai jattaa kayttamatta
(neglect). Sosiaali- ja terveyspalveluiden kohdalla kansalaisen riippuvuus saamastaan, julkisena
palveluna jarjestysta tuesta, hoivasta ja turvasta seka vaihtoehtojen puute avun tarpeen ollessa suuri
vaikuttavat merkittavasti asiakasasemaan ja palvelukokemuksiin. Kuluttajien vastauksiin voi myds
liittya strategista harkintaa niin, ettei esimerkiksi haluta valittaa palveluista, jotta niita ei meneteta.
(Heikkilda ym. 2013; ks. Rajavaara 2008; Hirschman 1970; Edwards ym. 2004; Egger de Campo 2007;
Hokkanen 2012.) Sen lisdksi saamelaisten palvelukokemukset heijastavat sita kulttuurista ja
historiallista kontekstia, jossa he vahemmistdasemassa elavat seka saamelaisia tapoja, arvoja ja

normeja (Heikkild ym. 2013).

2 Mikali NPS-arvo on 50 tai yli, on tulos erinomainen.
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Avokysymyksen avulla pyydettiin tarkentamaan palvelukokemuksen taustalla ollutta tarkeinta
yksittaista tekijaa. Vastauksissa korostui kielen ja kulttuurin ymmartaminen, mika teki
vuorovaikutuksen helpommaksi ja antoi asiakkaalle kokemuksen kuulluksi ja ymmarretyksi
tulemisesta. Lisaksi kiiteltiin tydntekijan ammattitaitoa (kielitaitoa, kulttuuritajua, ystavallisyytta,
positiivisuutta ja helposti lAhestyttavyytta). Palvelun saaminen koettiin helpoksi, nopeaksi ja
saannolliseksi. Varjopuolena mainittiin, etta tyontekijalla oli valilla lilan vahan aikaa avulle.
Vastauksissa toistuu kiitollisuus siita, etta naita palveluja vield saa seka huoli palvelujen

menettamisesta. (Méakitalo 2025.)

Vaittdmalauseiden avulla tiedusteltiin avun oikea-aikaisuutta, asiakkaan osallistumismahdollisuuksia
palvelutilanteen paatoksentekoon, palvelutilanteen turvallisena kokemista seka saadun tiedon
ymmarrettavyytta esimerkiksi koskien palvelun jatkuvuutta. Tulosten mukaan suuri osavastaajista sai
palvelua haluamallaan kielella. Sen sijaan osallistumismahdollisuudet palvelutilanteen
paatoksentekoon koettiin heikommiksi. Ennen kaikkea ikaantyneet kokivat mahdollisuudet osallistua

yhteison tapaamisiin ja virkistystoimintaan kautta linjan melko heikoiksi.

Vaikka asiakaspalautekysymyksia ei ollut muotoiltu nimenomaisesti saamelaiskulttuurisesta
nakdkulmasta, voidaan tuloksia suuntaa antavasti tulkita siita viitekehyksesta. Kukin vastaaja arvioi
palvelukokemuksiaan omasta elamantilanteestaan, tarpeistaan ja kontekstuaalisesta maailmasta
kasin. Jos saamelaisasiakkaiden vastaukset on mahdollista lukea ja tulkita asiakkaan kulttuurista
kontekstia vasten, voidaan kyselysta saada syvempaakin tietoa palvelujen kulttuurisesta
toimivuudesta. Joistakin avovastauksista voi myods saada lisaviitteita siita, mista seikoista voi olla kyse

saamelaisen asiakkaan nakokulmista.

Saamelaiskulttuurisesta nakokulmasta tarkasteltuina voidaan esimerkiksi olettaa, etta kysymyksella
”"mahdollisuudesta osallistua asiaansa koskevaan paatoksentekoon” voi olla tiettyja
erityismerkityksia. Kyse ei valttdamatta ole periaatteellisesta juridisesta kysymyksesta
alkuperaiskansan itsemaardamisoikeuden toteutumisesta, joka sekin on tarkea seikka, vaan
perinteisestd saamelaisesta tapa- ja vuorovaikutuskulttuurista. Ihmisten valisen hyvan
kanssakaymisen tulisi ilmentaa ihmisyytta (pohjoissaameksi olmmosvuohta), joka on yksi
perinteisista saamelaisista arvoista. Ihmisen vapaus on ylikdymatdn perusarvo, jota tulee
kanssakaymisessa kunnioittaa kuulemalla hyvin asiakkaan nakemyksia ja mielipiteitd. Suomalainen
tapakulttuuri on siihen verrattuna usein paljon suorasukaisempaa, ja tietyt hierarkkiset toimijasuhteet
ja olosuhdetekijat on tapana ottaa annettuina. Saamelaisten, samoin kuin esimerkiksi romanien

nakokulmasta sellainen kaytos voidaan kokea epakohteliaana ja epakunnioittavana. Avovastauksien
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maininnat tyontekijan ystavallisesta, avuliaasta ja iloisesta palvelusta, voidaan juuri tasta

nakokulmasta tulkita heijastavan kulttuurisuuden hyvaa toteutumista palvelutapahtumassa.

Saamelaisten tyontekijoiden mukaan, asiakkaan vaikutusmahdollisuuksia ja itsemaaraamisoikeutta
voidaan toteuttaa palvelutapahtumassa monin pienin elein, joilla tydntekija osoittaa kunnioittavansa
asiakkaan taustaa ja ihmisyytta. Ne ovat kulttuurisesti turvatun palvelutapahtuman ydinta, jota
avataan seuraavassa luvussa. Sen ytimessa on asiakkaan kulttuurisen turvan kokemus
(pohjoissaameksi oadjebasvuohta) siita, ettd hanen identiteettiaan ei ole kyseenalaistettu, vahatelty,
uhattu eika jatetty huomiotta (Papps & Ramsden 1996; Ramsden 2002; Jungersen 2002 ). Naita
seikkoja ei kuitenkaan ole aivan helppo todentaa tai saattaa mitattaviksi. Kysymys ”Koin oloni
turvalliseksi palvelun aikana” voi liittya lisaksi asiakaskohtaamisen ilmapiiriin asiakkaan
nakokulmasta. Se voi esimerkiksi liittya epavarmuuteen tai tottumattomuuteen asioida
viranomaisissa seka epavarmuuteen kielellisesta osaamisestaan ja kyvystaan selviytya

voittopuolisesti suomenkielisessa palvelujarjestelmassa.

Saamen kieleen kohdistuneiden yhteiskunnallisten sulauttamistoimien ja laiminlydntien vuoksi, kielen
roolia ja merkityksia on tarkea tarkastella yksityiskohtaisemmin. Edella mainitussa Saamelaiskarajien
ja kotiseutualueen kuntien laatiman asiakaspalautekyselyn taustakysymyksissa eriteltiin tarkemmin
kielen roolia kysymalla asiakkaan “eniten kayttamaa kotikielta”. Lisaksi kysymysta palvelukielesta
tarkennettiin lisakysymykselld, "mikali et saanut palvelua haluamallasi kielella, niin milla kielella
haluaisit palvelua”, seka "kuinka tarkeda asiakkaalle on, etta tyontekija puhuu saamea”. Palautekysely
keskittyy myos hieman yksityiskohtaisemmin asiakkaan kokemuksiin tydontekijan toimintatavoista.

» »

Esimerkiksi kysytdan missa maarin "tyontekija huomioi toiveeni”, “kayttaytyy ystavallisesti”, “uskallan
pyytaa apua”” luotan, etta tydntekija hoitaa minua”, "tyontekijalla on riittavasti aikaa” ja "saan helposti
yhteyden saamenkieliseen tyontekijaan.” Asiakkaan osallistumismahdollisuuksia palveluiden
suunnitteluun ja hanen mielipiteensa huomioimista kysyttiin myos eritellysti. Lisaksi oli avokysymys,

”milla tavoin tyontekijan tulisi huomioida saamelaiskulttuuri”.

Laphan asiakaspalautekyselyssa kysymyksen ”koin palvelun hyodylliseksi” vastaukset voidaan tulkita
asiakkaan kulttuurisesta kontekstista kasin. Saamelaisten ikaihmisten kohdalla tyontekijan
kulttuuriset taidot ovat keskeisessa asemassa. Kyse on seka kaytannon tyotehtavista, etta tavoista,
joilla ne tehdaan. Perinteiset tavat toimia, olla oma-aloitteinen seka aktiivinen ja osata samalla
kuunnella asiakasta ja tehda yhteisty6ta, ovat kulttuurin syvinta varantoa, jonka kulttuuriin kasvaneet
ihmiset hallitsevat usein luonnostaan. Yksilolliset erot ovat luonnollisesti suuret ja niista

neuvotteleminenkin voi olla osa hienovaraista kulttuurista kanssakaymista.
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Ikaihmisen turvallisuuden kokemus koostuu monista kulttuurisista osatekijoista. Se on edella
kuvattua kunnioittavaa kohtaamista ja kuulluksi tulemista tutun tyéntekijan kanssa. Yhteinen kieli on
kohtaamisen avaintekija, mutta myds yhteiset puheenaiheet ja muistelut. On tarkeata, etta tyontekija
ainakin jollakin tasolla ymmartaa asiakkaan elinpiirin ja eldaméankokemusten vaikutuksia, on tietoinen
hanen sukulaissuhteistaan ja asemastaan osana paikallisyhteisoa ja osaa siten kayda mielekkaita
arjen keskusteluja. (Poske 2023; Magga 2016). Muistelujen ja muistuttelukertomusten kautta
ikdantyvat ihmiset voivat saada voimaantumisen kokemuksia. Saamelaiskulttuurissa narratiivilla
menetelmilla on erityismerkityksia. Jos hoitajan tai tydntekijan kieli ja kokemusperusta ovat aivan
erilaiset kuin asiakkaan, liikkkuvat muistelut yleisemmalla tasolla, eivatka ehka asiakkaan
nakokulmasta tavoita asioiden ydinta. Tyontekijan roolina voikin olla aktiivisena kuuntelijana
toimiminen ja han voi koittaa kohteliaasti kysymalla oppia ymmartamaan asioita asiakkaansa taustan

ja elamankokemusten kannalta. (Hansen Blixym. 2013)

Kukin tyontekija tekee luonnollisesti tyota omista lahtokohdistaan ja sillda osaamisella, joka hanelle on
karttunut opintojensa ja tydkokemustensa kautta. Saamelaiskulttuurista opetusta on vasta viime
vuosina sisallytetty sosiaali- ja terveydenhuollon opetussuunnitelmiin (SoMa 2024-25; SaamSote
2024-2025). Palvelujen kulttuurisia mukautuksia ja ammatillisen kulttuurisen kohtaamisen
menetelmid on vain vahan koodattu ja raataldity eri ammatillisiin tilanteisiin sopivaksi. Talla hetkella
kulttuuriset mukautukset toimivat lahinna tilannekohtaisesti, yksittaisten saamelaisten tydntekijoéiden

toimesta ja heidan harkintaansa perustuen (Heikkila 2023).

Vallalla olevat, universalistisiin kasityksiin perustuvat hoito- ja asiakastyon opetussisallot rakentuvat
paaosin ylikulttuurisen, keskivertokansalaisuuden oletukseen ja siita lahtevaan yhdenmukaiseen
kohteluun. Monikulttuurisessa yhteiskunnassa ammatillisen osaamisen mukautuvuus eri
kulttuurisesta taustasta tulevien asiakkaiden ja potilaiden tarpeisiin on kuitenkin yha tarkeampaa. Se
voi muuttaa joiltakin osin koko palveluajattelua ja taustalla olevia hierarkioita moniarvoisempaan ja

todellisesti yhdenvertaisempaan suuntaan.

3.4. Palvelujen kulttuurinmukainen kehittamistyo

Saamenkielisten ja kulttuurinmukaisten palvelujen laadun turvaaminen on ollut yksi keskeisista
huolenaiheista erillismaararahan myontamisen alusta lahtien. Palvelujen kulttuurinmukaisten
jarjestamistapojen lisaksi silla tarkoitetaan kulttuurinmukaisten menetelmien kayttoa asiakastyossa ja
kulttuurista ymmarrysta, johon ne pohjautuvat. Saamelaiskarajien sosiaali- ja terveyslautakunta
kasitteli vuoden 2003 valtionavustuksen kayttoon ja toteumaan liittyvia ongelmia. Lautakunta linjasi,

etta koska saamenkielisia ja sisalloltaan Saamelaiskarajien tavoitteiden mukaisia palveluita oli
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kehitetty hyvin vahan, erillismaararahaa ei tulisi kayttaa jo viroissa/toimissa olevien kuntien
suomenkielisten virkamiesten saamen kielen taidon hankkimiseen, vaan siihen oli kdytettava muuta

rahoitusta. (Saamelaiskarajat 2003.)

Saamenkielisten palvelujen sisallon kehittamisen todettiin olevan pitkalti erillismaararahalla
palkattujen saamenkielisten tyontekijoiden vastuulla. Heilla ei kuitenkaan usein ollut koulutusta ja
kokemusta kehittamistyostad saamelaisen kulttuurin lAhtékohdista, eivatka he useinkaan saaneet
kehittdmistydhdnsa tukea esimiehiltdan. Tydntekijdiden verkostoitumista pidettiin siksi kehittamistyon
javertaistuen tarkeina elementteina. Saamelaiskarajien sosiaali- ja terveyslautakunnan mukaan
palvelunjarjestajan olisi huolehdittava ko. tydntekijéiden koulutuksesta ja saamenkielisesta
tydnohjauksesta. Erityisesti peraankuulutettiin tuolloin ajankohtaista saamenkielisen paivahoidon
(sittemmin varhaiskasvatuksen) sisallon kehittamista Saamelaiskarajien asettamien tavoitteiden

mukaisesti. (Saamelaiskarajat 2003.)

Palvelunjarjestajan kannalta kyse on palveluprosessien ja asiakaskohtaamisten kulttuurisesta
osaamisesta. Se voi tarkoittaa erityisosaamista ja palvelunjarjestdmis- tai tuottamistapojen
mukautuksia henkildiden tarpeisiin sopiviksi. Usein kyse on kulttuurisesti turvatun palvelutapahtuman
mukaisista tekijoista, kuten kieli- ja vuorovaikutustaidoista, asenteista ja syrjimattoman tydilmapiirin
luomisesta (Oikeusministerio 2018). Palvelut voivat olla vaikeasti saavutettavia, jos palvelunjarjestajat
eivat tunnista ja kunnioita taustalla vaikuttavia kulttuurisia tekijoita seka fyysisia tai taloudellisia
esteita. Kohderyhmalla tulee myos olla kaytossaan riittavasti omakielista tietoa tarjolla olevista

palveluista ja vaihtoehdoista.

Saamenkielisten palvelujen kohdalla palvelupolun sujuvuus ja toimivuus ovat tarkeita palvelujen
saavutettavuuden kriteereita. Paavaeston palvelutarjontaan verrattuna saamenkielisen palvelun
saaminen voi usein edellyttaa erillisjarjestelyja, kuten palvelun etukateistilausta tai tulkin
hankkimista. Saamenkielisia digipalveluja on kehitetty viime vuosina, mutta niiden saatavuus on
edelleen satunnaista tai heikkoa ja asiointikdytannoissa on puutteita. Kuten edella todettiin,
saamenkieliset palveluketjut ovat kehittamistyon alla Laphassa. Saamenkielisia tydntekijoita puuttuu
kuitenkin edelleen paljon ja yksittaiset kielitaitoiset tyontekijat kuuluvat organisaatiojaossa eri
palvelualueiden tai -alojen piiriin. Saamenkieliset palvelut ovat tyypillisesti olleet haavoittuvaisia ja
sirpaleisia, useimmiten ne ovat yhden yksittaisen tydontekijan vastuulla. Palveluohjaus on toiminut
puutteellisesti ja saamenkielisen tyontekijan ja asiakkaiden kohtaaminen on toiminut vain
satunnaisesti. Lisdksi saamenkielisten palvelujen tuottaminen on ollut hankelahtoista ja saatavuutta

ovat leimanneet monet epavarmuustekijat ja jatkuvuuden puute. (Heikkild 2023; 2024.)
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Saamenkielisten ja kulttuurinmukaisten palvelujen tuottaminen erillismaararahan turvin on osaltaan
mahdollistanut organisatorisen ja menetelmallisen kehittdmistydn alkuperaiskansaldhtdisesti.
Pitkassa juoksussa on saatu luotua toimintatapa, jossa palveluja tuotetaan tavoin ja menetelmin,
jotka ovat saamelaisen kulttuurin mukaisia ja vastaavat saamelaisyhteisdjen tarpeisiin. Alkuvaiheessa
palveluja kehitettiin ruohonjuuritasolta kasin kattaen palvelujen tuotantoprosessin eri vaiheet.
Saamelaiskarajien sosiaali- ja terveyssihteeri vastasi henkilokohtaisella panoksellaan suuresta osasta
kulttuuristen tyotapojen kehittdmistydsta perehtymalla yksittaisten tyontekijoiden tydnkuvaan
osallistuen seka kaytanndn tydtilanteisiin ettd esimiesten kanssa kaytaviin neuvotteluihin. Kehitystyo
oli luonteeltaan kokemusperustaista ja perustui hyvaan kulttuuriseen osaamiseen ja

vuorovaikutukseen eri toimijoiden kesken (practice-based evidence).

Saamenkielisten ja kulttuurinmukaisten sosiaali- ja terveyspalvelujen kehittamistyo kuului myos
vuonna 2003 perustetun, Pohjois-Suomen sosiaalialan osaamiskeskuksen saamelaisyksikon (Sami
Poske) tehtavankuvaan. Sen ohella Sami Poske vastasi tiedon tuotannon ja sosiaali- ja terveysalan
tyontekijoiden koulutuksen vahvistamisesta. Saamenkielisten tyontekijoiden kulttuurista osaamista
kehitettiin myos yhteistydssa Saamelaiskarajien ja saamelaisten kotiseutualueen kuntien kanssa
erityisesti kahden kehittdmishankkeen yhteydessa. Ne olivat osa kansallista sosiaali- ja
terveydenhuollon kansallista kehittdmisohjelmaa. Saamelaisten sosiaalipalvelujen
kehittamisyksikkohankkeessa (vuosina 2007-09) ja Saamelaisalueen Kaste-hankkeessa (SaKaste,
vuosina 2011-13) kaynnistettiin vertaisryhmatoimintaa, jonka tavoitteena oli parantaa saamelaisten
tyontekijoiden kulttuurisia valmiuksia tydossaan. Vertaistapaamiset toimivat myos tyonohjauksellisena
tukena. Verkostoyhteistyon tuloksena koottiin Saamelaisen vanhustyon tyokalupakki (Pohjois-Suomen
sosiaalialan osaamiskeskus & Saamelaiskarajat 2013, SaKaste-hanke), johon koottiin yhteen seka
mallinnettiin saamenkielisten ja kulttuurinmukaisen ikaihmisten kotiin annettavien palvelujen
toimintatapoja ja sisaltoja. Verkostollista kehittamistoimintaa jatkettiin hankkeiden paatyttya
Saamelaiskarajien sote-sihteerin koordinoimana. Vuosittaiset verkostotapaamiset muodostuivat
tarkeiksi tilaisuuksiksi vahvistaa saamelaisten tyontekijoiden ammatillista identiteettia ja kulttuurista

osaamista.

Lapha on vuorostaan jatkanut saamenkielisten tyontekijoiden verkostollisia tapaamisia ja koulutuksia
suunnaten tilaisuudet kaikille saamenkielisille tyontekijoilleen rahoituskanavasta riippumatta. Koska
saamelaiskulttuurin mukaisten menetelmien opetus on edelleen vaillinaista sosiaali- ja
terveydenhuollon opetussuunnitelmissa, ovat nama kokemusperustaiset ja dialogiset tilaisuudet
avainasemassa tydntekijoiden osaamisen yllapitdmisessa ja kulttuurisen reflektiokyvyn

kehittamisessa.
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Sote-uudistuksen yhteydessa saamenkielisten ja kulttuurinmukaisten palvelujen kehittdmista
jatkettiin Posken ja Laphan yhteishankkeissa. Ikdystavéllinen Lappi hankkeen (2022-2023) toimesta
julkaistiin Vanhustyon tyokalupakista paivitetty versio Kasikirja saamelaisen ikdihmisen kohtaamiseen
(Poske & Lapha 2023) jonka lahtokohtana ovat saamelaiskulttuuriset kohtaamiset kotipalvelussa ja
tyontekijdiden tarvitsema kulttuurinen ymmarrys. Vastaavasti Tulevaisuuden sote-keskus —
hankkeessa (2020-2023) kehitettiin ja mallinnettiin saamelaisen paihde- ja mielenterveysasiakkaiden
palvelupolkuja sekad saamelaista perhekeskusmallia. Vasa 2 -hankkeessa (2023-2025) kehitettiin

saamelaista neuropsykiatrista osaamista.

Opetusministerion myontaman hankemaararahan turvin on viime vuosina jarjestetty saamen kielen
kulttuurin koulutusta sosiaali- ja terveydenhuollon tydntekijoille. Lapin Ammattikorkeakoulun
koordinoiman SaamSote-hankkeessa on yhteistydssa Oulun ja Lapin ammattikorkeakoulujen ja
DIAK:n kesken tuotettu sosiaali- ja terveysalan tyontekijoille suunnattuja kulttuurisia opetussisaltoja.
Lapin yliopiston saamen tutkimuksen oppiaine on puolestaan vastannut SoMa-hankkeen kautta
saamelaiskulttuurisiin osaamistarpeisiin erityisesti sosiaalitydn osalta mutta myos laajemmin
yhteiskuntatieteellisen ymmarryksen ja menetelmaosaamisen vahvistamiseksi. Oulun yliopiston
Giellagas-instituutti tarjoaa myos sosiaali ja terveysalan henkilostolle raataloitya saamen kielten ja

kulttuurin opetusta.
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4. Palvelujen kulttuurinmukaisuuden teoreettinen ymmarrys

Saamelaisen kulttuurin mukaisia toimintatapoja koskevaa menetelmallista ja teoreettista tutkimusta
on tehty vahan. Keskeinen teoreettinen ymmarrys on sen tahden vakiintumatonta ja muiden

alkuperaiskansojen parissa kehitettya kasitteistoa kaytetaan osin paallekkaisin tai poikkeavin tavoin.

Norjan Kaarasjoella toimivassa Saamelaisessa mielenterveyden- ja riippuvuuksien hoidon
osaamiskeskuksessa (SANKS'™) on 1990-luvulta lahtien tyostetty saamelaiskulttuuristen
tydmenetelmien periaatteita ja toimintatapojen taustaymmarrysta. Kulttuurisen nakokulman
integroimisesta osaksi sosiaali- ja terapiatydn ammatillisia kaytantoja on tullut yha tarkeampaa
monikulttuuristuvassa yhteiskunnassamme. Eidheim ja Stordahl (2007) nostivat esiin asiakkaiden ja
tyontekijdiden kulttuurisen kontekstin merkityksen osana saamelaiskulttuurin integroimista koskevia
teoreettista ymmarrysta. Kulttuurisen kontekstin nakyvaksi tekeminen ja sita koskevan tietoisuuden
seka ymmarryksen lisddminen ovat heidan mukaansa tarkeita lahtokohtia kulttuurin mukaisessa
asiakastyossa. He painottivat kulttuurianalyyttista ajattelua. Kulloistenkin kulttuuristen ja
yhteiskunnallisten olosuhteiden analysointi ja fyysiseen seka psyykkiseen terveyteen kohdistuvien
vaikutusten arviointi olivat heiddn mukaansa prosessin valttamaton vaihe. Analyysin tarkoituksena on
auttaa seka saamelaisia etta paavaestoon kuuluvia sosiaali- ja terveysalan tyontekijoita paremmin
havainnoimaan ja tunnistamaan asiakkaidensa elinolosuhteita. Toisena tarkoituksena oli opettaa
tydntekijoita ammattilaisina ja kanssaihmisina reflektoimaan erilaisia roolejaan ja suhdettaan omaan

kulttuuritaustaansa.

Heidan mukaansa kulttuurisen osaamisen haasteet ovat hieman erilaiset kulttuuriin kasvaneilla ja
kulttuurin ulkopuolelta tulevilla henkildilla. Saamelaisessa yhteisossa tydskentelyyn ei kirjoittajien
mukaan riita, ettd on saamen kielen taitoinen ja omaa saamelaisen kulttuuritaustan. Eri taustaiset
tyontekijat tarvitsevat hieman erilaisia tietoja ja valmiuksia ajattelunsa valineiksi ammatilliseen
toimintaansa. Kyse ei ole vain jaetun tietoperustan luomisesta, joka koskee saamelaista yhteisoa ja
kulttuuria, vaan ennen kaikkea kyse on tarkastelutavasta ja analyyttisesta kielesta. Ne ovat valineita,
joita tyontekija kayttaa havainnoidessaan ja muodostaessaan kuvaa seka ymmarrysta sosiaalisista
jarjestelmista ja prosesseista. Arkipaivan tydssaan tydntekija systematisoi havaintojaan ja tietojaan
kohdatessaan erilaisia elamantapoja, kulttuurista luovuutta, onnistuneita tai epaonnistuneita

elamanuria, perhesuhteita, identiteettiongelmia ja niin edelleen. Jokainen tyoskentelytilanne on

'3 Samisk nasjonal kompetansetjeneste — psykisk helsevern og rus
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omaleimainen, ja asiakassuhteessa kulloinkin esiin nousevat menetelmalliset kysymykset edellyttavat

tyontekijalta jatkuvaa valppautta ja kollegiaalisia keskusteluja. (Eidheim & Stordahl 2007, 10-11)

Stordahl (2007, 14) nimeaa monikulttuurisen kehittdmistyon keskeiset kasitteet. Orientaatiotieto on
tietoa siita kulttuurisesta kentasta, jolla kukin tydoskentelee. Se voi & Stordahlasolla tarkoittaa
esimerkiksi tietoa lasten kasvuoloista ja kasvatuksesta, normeista, arvoista, ihmisten valisen
kanssakaymisen sdanndista, sukupuolirooleista, sukupolvikysymyksista, historiasta, uskonnosta,
politiikasta, kielesta tai vahemmistopolitiikasta. Orientaatiotieto on erilaista kulttuuriin syntyneilla ja

sen ulkopuolella kasvaneilla.

Kulttuurinen orientaatiotieto on tarkea lahtokohta, mutta se ei voi korvata kulttuurista ymmarrysta.
Stordahlin mukaan on tarkea erottaa toisistaan se ymmarrys, jonka saamme kasvamalla tietyssa
kulttuurissa ja se, reflektoitu kulttuurinen ymmarrys, joka saadaan analyyttisen ajattelun ja
harjoituksen avulla. Kulttuurisella kompetenssilla han viittaa siihen tieto-, toiminta- ja arvoperustaan,
jonka omaksumme kasvaessamme tiettyyn kulttuuriin. Kulttuurinen reflektio on vertailevan
refleksiivisyyden opettelemista suhteessa omaan ja muiden orientaatiotietoon. Se antaa valmiuksia
osallistua tietylla tavalla arvo-orientoituneeseen kulttuuriseen yhteisoon. Reflektoidulla kulttuurisella
ymmarrykselld han viittaa siihen tietoon, joka antaa valmiuksia tydoskennelld analyyttisesti
kanssaihmisten ongelmien parissa seka yksi- etta monikulttuurisessa ymparistossa. (Stordahl 2007,

13-14.)

Terapiatyossa ja muussa sosiaali- ja terveysalan ammatillisessa tydssa on myds tarkea selvittaa
millaisia selityksid ihmiset antavat jokapaivaisessa elamassa kohtaamilleen ilmidille ja mita
merkityksia niilld on itse hoito- tai palvelutapahtumassa. Stordahlin mukaan hyvan ammattitaidon
hankkiminen monikulttuurisessa tyokentassa edellyttaa neljan, edella luetellun tiedon alueen
(orientaatiotiedon, kulttuurisen reflektiivisyyden, selitysmallien ja ammatillisen kaytannon)
integroimista eheaksi kokonaisuudeksi. [lman vertailevaa, analyyttista reflektiota on vaarana, etta
siina, mita kutsumme kulttuuriseksi ilmioksi, voi pikemminkin olla kyse sattumasta. Stordahl (2007,

13-15)

Aikio (2007, 2010) on jasentanyt saamelaisen elamanhallinnan kasitetta ja parjdamisen taustalla
olevan arvomaailman keskeisia ulottuvuuksia. Jasennystapaa voidaan soveltaa tadydentamaan
kulttuurinmukaisuuden teoreettista ymmarrysta. Hanen mukaansa saamelaiskulttuurille ominainen
kasitys luontaisesta monikulttuurisuudesta on tarkea lahtokohtainen ero, jonka suhteen saamelainen
ajattelutapa poikkeaa valtayhteiskunnassa vallitsevista ajattelutavoista. Se myos haastaa

universalistisiin kasityksiin perustuvan palvelujarjestelman itsestaan selvia ajattelumalleja, jotka
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perustuvat samanlaisuuden oletukselle ja kdsitykselle ihmisten samankaltaisesta kohtelusta.(ks.

Grénmo 2023, Heikkila 2024)

Aikio (2010) kayttaa kasitetta kulttuuritaju (pohjoissaameksi kulturaddejupmi) kuvatessaan perinteisen
saamelaisen ihmiskasityksen mukaista ndkemysta kulttuurista kohtaamisista ja vuorovaikutuksesta.
Sosiaalisen ja kulttuurisen kanssakaymisen lahtokohtana ovat kulttuuriset erot ja kulttuurin erilaisten
ilmenemismuotojen sekd ominaispiirteiden havainnoiminen, vertailu ja vaikutusten paatteleminen.
Siihen liittyy myos kaksi saamelaisen, perinteisen arvomaailman mukaista ihmisyyden ja hyvan
elaman kriteeria: tarkkaavaisuus ja kyky havainnoida (pohjoissaameksi dicilvuohta) seka arviointikyky
(pohjoissaameksi drvvoStallanmahttu). Kulttuurinen vuorovaikutus ja rinnakkaiselo eri kulttuurista
tulevien vaestoryhmien kesken on siten ikdan kuin oletusarvona ja jatkuvan kiinnostuksen kohteena

pikemminkin kuin samanlaisuuksien tai yksikulttuurisuuden oletus.

Aikio (2007; 2010) nostaa esiin saamelaisten elamalle ominaisen luontaisen monikulttuurisen,
toteamalla "me olemme aina olleet monikulttuurisia.” Han viittaa siihen, etta saamelaiset ovat,
pienesta vakimaarastaan ja melko syrjaisesta asuinalueistaan huolimatta, olleet melko vireasti
tekemisissa muiden kulttuurien kanssa. Han viittaa myos saamen kansan sisaiseen kulttuuriseen
monimuotoisuuteen. Saamen kielet ja saamelaiset kulttuurimuodot ovat aikojen saatossa eriytyneet
paikallisesti, alueittain ja elinkeinoryhmittain ympari laajaa Saamenmaata. Aikion mukaan
kulttuuritajun syntymisen ehtoja ovat reflektointi ja vuorovaikutustilanteista saatujen kulttuuristen
kokemusten vertailu. Kulttuuritietoisuus- ja ymmarrys syvenevat kulttuuristen erityispiirteiden
yksilollisten ilmenemismuotojen pohdinnasta. Reflektio on valttdmaton ominaisuus
monikulttuurisessa ymparistdssa elaville ja sille, etta oppii eldmaan toisista kulttuurista tulevien
ihmisten seka heidan tapojensa kanssa. Se edistaa ihmisen parjaamista ja oman paikan l6ytamista
seka kuuluvuutta ja identiteettia. Kulttuurista reflektointia voi, hanen mukaansa, opetella, ja se onkin
elamanhallinnan tarkea edellytys. Yksikulttuurisessa ymparistossa kasvaessaan ihmiselle ei
useinkaan synny luontaista kulttuuritajua, jos han ei joudu kohtaamaan kulttuurisia eroja ja
pohtimaan niiden merkityksia. Vahemmistdasemassa olevien kieli- ja kulttuuriryhmien jasenet
joutuvat vaistamattd omakohtaisesti kohtaamaan ja tiedostamaan erilaisuudet seka niiden

merkitykset sosiaaliselle kanssakaymiselle.

4.1. Kulttuuritietoisuus ja kulttuurinen kompetenssi

Valtavirtaisessa teoreettisessa kasitteistossa kulttuurisuuden huomioimisen lahtokohtia ovat

kulttuurinen tietoisuus (cultural awareness) tai monikulttuurinen tietoisuus (cross-cultural
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awareness). Ne ovat isoissa, vaestollisesti heterogeenisissa maissa, kuten Yhdysvallat, Kanada,
Australia ja Uusi-Seelanti, pitkdan olleet sosiaali- ja terveydenhuollon henkiléston koulutuksellisia
tavoitteita. Kulttuurinen tietoisuus maaritelldan usein herkkyydeksi kulttuurien valisille yhtalaisyyksille
ja eroille seka tdman herkkyyden kayttamiseksi tehokkaassa viestinnassa toisen kulttuuriryhman
jasenten kanssa (Thunderbird Partnership Foundation, 2019). Termia kulttuurisensitiivisyys kaytetaan
kulttuurikasvatuksessa sille lahes synonyymina (Thomson 2005). Kulttuuritietoisuuskoulutuksen
tavoitteena on lisata tietoa ja osoittaa, miten kulttuuri vaikuttaa arvoihimme,
kayttaytymismalleihimme, uskomuksiimme ja perusoletuksiimme. Koulutus on pyrkinyt lisdamaan
myds tietoa alkuperaiskansojen kokemista kulttuurisista, sosiaalisista ja historiallisista kohtaloista

seka niista tekijoista, jotka ovat saattaneet heidat eriarvoiseen asemaan suhteessa paavaestoon.

Kulttuuritietoisuus on nahty tdrkedna osana ammatillisen kulttuurisen kompetenssin kehittamista.
Kulttuurisella kompetenssilla tarkoitetaan tietoisuuden lisaksi kulttuurisia taitoja seka laajennettua
arvojarjestelmaa osana kulttuurisen monimuotoisuuden hyvaksymista. Erilaisuutta koskevan
tietoisuuden lisddminen on tarkea lahtokohta. Se ei kuitenkaan ole riittava, ellei koulutusta
taydenneta tarvittavilla taidoilla ja toimintamalleilla, joita hoito- ja palvelualoilla tarvitaan
sensitiiviseen kommunikointiin ja vuorovaikutukseen muista kulttuuritaustoista tulevien asiakkaiden
kanssa. Kyse voi olla hoidon laatuun tai jopa hoitotuloksiin olennaisesti vaikuttavista tekijoista

(Thomson 2005).

Terveydenhuoltoalan koulutuksen vaikuttavuusarvioinnin mukaan kulttuuritietoisuutta lisdavat
koulutusohjelmat olivat painottuneet yksildiden ominaisuuksien kehittdmiseen. Tutkimusten mukaan
terveydenhuollon ammattilaisten motivoituneisuus oli, kulttuuritietoisuuden ja kulttuuristen taitojen
lisaksi, tarkeassa roolissa onnistuneen vuorovaikutuksen syntymiseksi alkuperaiskansaan kuuluvien
asiakkaiden kanssa (Thomson 2005). Naiden seikkojen tunnustaminen johti Australiassa teoreettisen
ymmarryksen siirtymaan kohti kulttuurisen turvallisuuden (cultural security) kasitteellista ymmarrysta.
Vastuun alkuperaiskansan kulttuurisesti turvallisista palveluista nahtiin olevan palvelujarjestelmalla ja
asiakastyon vuorovaikutuksella. (Downing ym. 2011; Bainbridge ym. 2015; Thomson 2005.).
Kulttuurisesti turvallinen -kasiteymmarrys korostaa seka systeemisten etta yksilotasoisten muutosten
tarkeytta. Taustalla on dekolonialistisen tavoite, jonka mukaisesti palveluiden toteutustavoissa ei
sallita kompromisseja suhteessa alkuperaiskansan lakisaateisiin kulttuurisiin oikeuksiin, nakemyksiin

ja arvoihin (WA Health 2012).
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4.2. Kulttuurisesti turvattu

Kulttuurinmukaista palvelua tarkasteltiin pitkaan tydntekijoiden henkilokohtaisen ja ammatillisen
osaamisen kysymyksena, osana heidan ammatillista kompetenssiaan tai kyvykkyyttaan, kuten
nykyisin sanottaisiin. Uuden-Seelannin maorien terveyspalvelujen parissa kehitetty Kawa
whakaruruhau eli cultural safety -orientaatio siirsi huomion kohteeksi asiakkaan kokemukset
terveyspalvelujen kaytosta ja asiakastyon vuorovaikutuksesta. Ajattelutapaa ja teoreettista mallia
kehitettiin sittemmin myos Australian ja Kanadan terveydenhuollon kontekstissa, soveltaen sita
alkuperaiskansan palveluihin (Browne & Varcoe 2006; Johnstone & Kanitsaki 2007; Nguyen 2008;
Walker ym. 2014).

Cultural safety -teoreettinen malli liittaa kulttuurisensitiivisyyden ja kulttuurisen kompetenssin
kasitteet yhdeksi, vaiheittain etenevaksi, prosessiksi (Jungersen 2002, Papps-Ramsden 1996). Se
voidaan nahda kehitysjatkumona, joka kattaa tyontekijan asiakastyon taustaymmarryksen ja

menetelmat, osaamisen kehittdmisen ja koko palveluprosessin kulun.

Kulttuuristen ja
vuorovaikutustaitojen
hankkiminen,
kulttuurisen ymmarryksen

Asiakkaan kokemus
hoito/asiakastapahtumasta:

Kulttuuristen erojen
tunnistaminen.

Ergjon kasvaminen
merkityksen/tarkeyden N .
tiedostaminen ja niiden latiavaioppimisprosessi
.. . ITSEREFLEKTIO ja Kulttuurisesti
kunnioittaminen.
DIALOGIT turvattu
Kulttuuri- Kulttuurinen
sensitiivisyys osaaminen
(pitka
prosessi) Hanen identiteettiaan ei ole
kyseenalaistettu, uhattu, vahatelty tai
jatetty huomiotta.
Papps & Ramsden 1996;
Jungersen 2002

Kuvio 1. Kulttuurisensitiivisyydesta kulttuurisesti turvattuun (Lahteet: Papps & Ramsden 1996; Jungersen 2002)

Ylla olevan, kuvio 1 mukaisesti kulttuurisensitiivisyys on prosessin ensimmainen vaihe, joka koostuu

kulttuuristen erojen olemassaolon tunnistamisesta ja niiden merkityksen ja tarkeyden tiedostamisesta
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seka kunnioittamisesta. Toisena vaiheena on kulttuurisen osaamisen eli kompetenssin hankkiminen.
Se tarkoittaa tietoisuuden lisdamista siita, miten kulttuuriset tekijat vaikuttavat kaytantoon. Siihen
kuuluu muun muassa kulttuuristen vuorovaikutustapojen hankkiminen, kulttuurisen ymmarryksen
lisddminen ja taitojen kehittdminen. Kyseessa on jatkuva oppimisprosessi, jonka edellytyksené on
tydntekijoiden omien kulttuuristen tapojen, arvojen ja asenteiden tunnistaminen seka kasitteleminen.
Tyontekijan itsereflektio on kulttuurisesti turvatun asiakaskohtaamisen valttamaton ennakkoedellytys,
joka antaa valmiuksia ja taitoja toimia tehokkaasti seka kunnioittavasti eri kulttuuritaustasta tulevien
ihmisten kesken. Vastaavasti tydyhteisdssa kaydyt dialogiset prosessit ja vertaisoppiminen vahvistavat
tyoyhteisotason osaamista. Kyse on pitkasta prosessista, jossa kulttuurinen osaaminen kehittyy ja
paivittyy tyduran ja elaman aikana vuorovaikutuksessa eri kulttuurisesta taustasta tulevien

asiakkaiden ja tyotovereiden kesken. (Papps & Ramsden 1996; Jungersen 2002.)

Kulttuurisesti turvatulla palvelutapahtumalla tarkoitetaan asiakkaan kokemusta siita, ettd hanen
identiteettiaan ei ole kyseenalaistettu, uhattu, vahatelty tai jatetty huomiotta. (Bainbridge ym. 2015.)
Tavoitteena on pystya vastaamaan niihin kolonialistisiin prosesseihin ja rakenteisiin, joiden kielteiset
seuraukset heijastuivat tana paivanakin maorien asemaan terveyspalvelujarjestelmassa (Downing ym.
2011). Lahtokohtana ovat maorien yksilolliset ja yhteisolliset kokemukset terveydenhuollon
palveluprosessin eri vaiheissa seka palvelunjarjestajan vastuun toteuttaminen. Painopisteena on
ammatillisen empatian ja reflektiivisyyden ilmentadminen kaytannon asiakastydssa. Kyse on
kulttuuristen identiteettiprosessien ymmartamisesta sekad sen ymmartamisesta, miten epatasa-
arvoiset valta- ja vaestolliset suhteet voivat ilmeta haitallisina kaytantdina terveydenhuollossa

(Downing ym. 2011, 249).

Mallin mukaan vastuu palvelutapahtumien kulttuurisuudesta tulee olla palvelujarjestelmalla ja
toteutuksesta vastaavilla tahoilla pikemminkin kuin yksittaisilla terveydenhuollon ammattilaisilla.
Tutkimustulosten mukaan kulttuurin on todettu vaikuttavan monin eri tavoin terveyspalvelujen
saatavuuteen ja kayttoon. Tahan liittyen kulttuurisesti turvattu orientaatio keskittyy ensisijaisesti
systeemisiin muutoksiin, joiden tarkoituksena on tukea terveydenhuollon palvelujarjestelman
toimintakykya ja auttaa tydntekijoita integroimaan kulttuuri paremmin osaksi palvelujen tarjontaan

(Thomson 2005).
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4.3. Kulttuurisesta tietoisuudesta kohti kulttuurisesti taitavaa (Cultural
proficiency)

Australiassa on kehitetty eteenpdin ajatusta kulttuurisesti turvallisen (cultural security) palvelumallin
vaiheittaisuudesta ja prosessiluonteisuudesta siirryttaessa kulttuurisesti kompetenteista
palvelutapahtumista kohti kulttuurisesti taitavaa (culturally proficient) palvelujarjestelmaa. Prosessia
havainnollistetaan alla olevan kuvio 2 mukaisesti. Lahtokohtana on aiemmin avattu monikulttuurisen
(cross cultural) tiedostamisen vaihe, joka kohdistuu kulttuurisen tiedon lisddmiseen. Toisessa,
monikulttuurisen sensitiivisyyden, vaiheessa huomio kohdistuu ammatillisen

empatian/myotaelamiskyvyn kehittamiseen.

Cultural Proficiency =

Embedding & cultural shift within organisations o
Actioning &

‘ Implementing

. Mobilised

= Empathy

[ Cross-cultural Sensitivity ] ‘

Engaged

Aware

Cross-cultural Awareness =
Knowledge

Uninformed

Figure 2: Stages of the cultural competence continuum to cultural proficiency

\

Source: Adapted from DET 2009; Gorringe & Spillman 2008

Kuvio 2. Kulttuurisen kompetenssin jatkumon vaiheet. (Teoksessa: Bainbridge ym. 2015)

Kolmannessa eli kulttuurisen kompetenssin vaiheessa tavoitteena on parantaa tyontekijoéiden
ammatillisia valmiuksia, taitoja ja asiakastyon kaytantoja, jotta he voivat toimia osaavasti osana
palvelutarjontaa ja interventioita. Kulttuurinen kompetenssi koskee siis lahinna yksildtasoisten
ammatillisten ominaisuuksien hankintaa. Kulttuurisen osaamisen ymmarretaan yha useammin

koskevan myds tydntekijan itsetuntemuksen ja refleksiivisyystaitojen edistdmista seka organisaation
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arvoja ja viestintaan liittyvia tavoitteita (Downing ym. 2011). Teoreettisessa mielessa se tarkoittaa
siirtymista kohti jarjestelmatason ja toimintatapojen systeemisia kulttuurisia integrointitoimia.
Pyrkimyksena on kokonaisvaltaisempi, kulttuurisesti mukautettu palvelujarjestelma ja paremmat
palveluvasteet. Tata tavoitetta on kuvattu kulttuuriseksi taitavuudeksi (cultural proficiency) (Gorringe

2011; Spillman 2017).

Kulttuurisen kompetenssin kasitetta on kritisoitu varsinkin kolmannen maailman taholta tulevien
tutkijoiden keskuudessa kasitteeseen usein sisaltyvasta epasymmetrisesta valta-asetelmasta ja
tyontekijoiden ylemmyydentuntoisesta (ego-superiority) ja etuoikeutetusta asemasta vallalla olevan
palvelujarjestelman edustajana. Tilalle on esitetty kulttuurisen néyryyden (cultural humility) kasitetta,
joka huomioisi paremmin asiaan liittyvat sosiaalisen oikeudenmukaisuuden ja ihmisoikeuksien
nakokulmat (Dickinson ym. 2021). Kulttuurista néyryydella kulttuurien véalisissa
vuorovaikutustilanteissa tarkoitetaan toisten kulttuurien ja oman kulttuurin ilmenemistapojen seka
niiden keskinaisten vaikutusten ymmartamisessa. Sellaista pidetaan tehokkaan ammatillisen
kaytannon edellytyksena monilla palvelualoilla, Kulttuurista ndyryytta on kuitenkin melko vaikea
maaritella ja vield vaikeampi mitata. Sita on maaritelty muun muassa "tietoisuutena ja kykyna
yllapitaa selkeaa kasitysta omista kulttuuriarvoistaan seka toiseuteen suuntautunutta nakékulmaa,
johon kuuluu kunnioitusta, ylemmyydentunnon puuttumista ja toisen kulttuurin edustajan
nakokulmien sovittamista omiin kulttuurisiin uskomuksiin ja arvoihin" (Hook ym. 2017; Foronda ym.

2016; Tervalon & Murray Garcia 1998).
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5. Palvelujen kulttuurinmukainen vaikuttavuus

5.1. Sosiaali- ja terveyspalvelujen vaikuttavuuden arviointi

Yleisesti vaikuttavuudella tarkoitetaan palveluita kayttavalle ryhmalle saatua hyotya, esim.
hyvinvoinnin muutosta, joka on saavutettu tiettyjen toimien ansiosta. Vaikuttavuutta tutkitaan
toimenpiteen seurausten empiirisesti osoitettavissa olevina vaikutuksina kohderyhmassa.
Vaikuttavuus on yksi terveydenhuollon laadun ndkokulmista, joita ovat lisaksi tehokkuus, turvallisuus,
potilaskeskeisyys, oikea-aikaisuus ja yhdenvertaisuus. Vaikuttavuusmittarit mittaavat lahinna
palvelujarjestelman toimivuutta. (Lukkarinen ym. 2017.) Sosiaali- ja terveyspalvelujen
vaikuttavuustutkimukset ovat lahtokohdiltaan joko yksilo- tai palvelujarjestelmakeskeisia.
Sosiaalihuollon piirissa tarkastelun kohteena on lisaksi yhteiskunnallinen vaikuttavuus. (Matthies ym.

2021; Pohjolaym. 2012; Ristolainen 2022).

Julkisten palvelujen vaikuttavuustutkimukset ovat paaosin kohdistuneet talous- tai
kustannusvaikutusten seurantaan seka tehokkuuden arviointiin. Suomessa ei juurikaan ole tarkasteltu
sosiaali- ja terveyspalvelujen kulttuurista vaikuttavuutta. Yhdenvertaisuus on yksi tehokkuuden ja
kustannusvaikutusten ohella kaytettava kriteeri arvioitaessa haavoittuvassa asemassa olevien
ryhmien tilannetta seka tarjottaessa palveluja syrjaisille alueille tai muuten vaikeasti saavutettavissa
oleville henkiloille. Positiivisen erityiskohtelun yhteensopivuutta toiminnallisen tehokkuuden ja
yhteiskunnallisen vaikuttavuuden tavoitteiden kanssa on julkisessa keskustelussa kuitenkin

kyseenalaistettu (VTV 2025).

Terveydenhuollon ldhtokohtana on naytt66n perustuva toiminta (NPT; evidence based paratice EBP)™.
Silla tarkoitetaan parhaan saatavilla olevan tieteellisen tiedon harkittua kayttoa potilaan hoidossa
(mukaan lukien terveyden edistdminen) sekd hanen laheistensd huomioimisessa. Tavoitteena on
vastata hoidon tarpeeseen kayttaen vaikuttaviksi tunnistettuja menetelmia ja hoitokaytantoja (STM
2009). Yksittaista tydbmenetelmaa voidaan kutsua nayttoon perustuvaksi silloin, kun sen on tietyssa
vaestoryhmassa osoitettu toimivan paremmin tietyn ongelman hoidossa tai ennaltaehkaisyssa kuin
kontrolliryhman saama hoito. Nayttda vaikuttavuudesta voidaan saada meta-analyysien ja

systemaattisten katsausten seka satunnaistettujen kontrolloitujen (RCT) empiiristen tutkimustulosten

" Terveydenhuoltolain (1326/2010, 8 §) mukaan terveydenhuollon toiminnan on perustuttava nayttoon ja hyviin
hoito- ja toimintakaytantoihin. Sosiaalihuoltolain 15 §:ssa edellytetaan, etta sosiaalityon vaikuttavuutta
seurataan.
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perusteella. Nayttoon perustuvan toiminnan avulla pyritaan parantamaan hoidon tehokkuutta ja

vaikuttavuutta (THL 2025; Rogers 2019; Dunn 2022; Kirkham ym. 2007).

Nayttoon perustuvat menetelmat (EBM) pohjautuvat satunnaistettujen ja kontrolloitujen
koeolosuhteiden ja tutkimusjarjestelyjen avulla saatuihin tuloksiin. Ne edustavat universalistista
yksilonakokulmaa, joka on saatu laajoille aineistoille tehtyjen yleistysten kautta. Tutkimukset ja niista
johdetut kaytantdsuositukset eivat tavanomaisesti ota huomioon kontekstia, kulttuurisia eroja tai
muita tietdmyksen tapoja. Alkuperaiskansan sosiaali- ja terveydenhuollon tutkijat ovatkin todenneet,
etta alkuperaiskansoille tarkoitetut palvelut perustuvat paaosin valtavaeston parissa tehtyjen
tutkimusten mukaisiin hyviin kdytantoihin, eika niiden toimivuutta alkuperaiskansojen keskuudessa

ole osoitettu. (Rogers 2019; ks. Jude, 2016; Kirkham ym. 2007.)

Terveydenhuollon tavoitteena on terveyden tasa-arvo (health equity). Terveyden tasa-arvo tarkoittaa
valtettavissa olevien ja epadoikeudenmukaisten erojen puuttumista eri vaestoryhmien valilla.
Terveyserot tarkoittavat systemaattisia vaestoryhmien valisia eroja terveydentilassa, toimintakyvyssa,
sairastavuudessa ja kuolleisuudessa. Terveydenhuollossa vallitsevan teoreettisen ymmarryksen
mukaan puhutaan “vaestoryhmien valisten terveyserojen kaventamisesta” seka niiden “taustalla
oleviin sosiaalisiin determinantteihin vaikuttamisesta” kohdennetuin toimenpitein. Kulttuurisen
kompetenssin maaritellaan mahdollistavan terveydenhuollon organisaatioille ja palvelujen tarjoajille
tehokkaiden palvelujen tarjoamisen erilaisista kulttuuritaustoista tuleville yksildille.

(www.skillsforhealth.org.uk)

Kansallisia ja vaestoryhmien valisia terveyseroja on selvitetty laajasti eri puolilla maailmaa.
Tutkimustulokset osoittavat, etté rodulliset ja etniset vihemmist6t' karsivat vaestomaaraéan nahden
suhteettoman paljon monista kroonisista sairauksista. Toisaalta myos terveyspalvelujen
saatavuudessa on suurta vaihtelua eri etnisten vaestoryhmien kesken. Palveluiden saatavuus- ja

saavutettavuusvajeiden on puolestaan todettu resonoivan heikomman terveystilanteen kanssa.

Tutkijoiden mukaan terveyden tasa-arvo (health equity) voidaan saavuttaa vain, jos organisaatioilla on
selkeasti juurrutetut, maaritellyt ja eheat arvot seka niita vastaavat periaatteet, kaytannot ja rakenteet.
Niiden tulisi mahdollistaa terveydenhuollon ammattilaisten tehokas tydskentely kulttuurienvalisissa
kohtaamistilanteissa ja helpottaa yksilollisen tietamyksen ja empatian soveltamista kdytantdon

asiakastyossa. (Bainbridge ym. 2015)

'S Angloamerikkalaisessa tutkimuskirjallisuudessa kaytetaan rodun kasitetta sosiaalisen rodun merkityksessa.
Biologisten erojen sijaan kyse on samansuuntaisten sosioekonomististen tekijoiden vaikutuksista, jotka usein
liittyvat vaestoryhmien valisiin epatasa-arvoisiin suhteisiin historian kuluessa ja nykypaivana.


http://www.skillsforhealth.org.uk/
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Sosiaalityd on luonteeltaan monialaista toimintaa. Siina pyritddn saamaan aikaan muutoksia
asiakkaiden tilanteessa yhteistydssa asiakkaiden ja heidan verkostojensa kanssa. Tyd tapahtuu
ymparoivan yhteiskunnan rakenteiden ja sdaddsten puitteistamissa olosuhteissa seka niiden
rajapinnoilla tehtavista interventioista. Sosiaalityd on luonteeltaan kokonaisvaltaista ja koordinoivaa.
Se koostuu monialaisista toisiinsa kietoutuneista toimista, jossa yksittaisten menetelmien
vaikuttavuutta ei aina ole helppo mitata. Sosiaalihuollon toimintakentassa moninaisten
yhteiskunnallisten mekanismien, interventioiden ja muutosten osuutta yksilollisissa
muutosprosesseissa voi olla vaikea eritella tai sulkea pois. Eri vaestoryhmiin kohdennettuja, rajattuja
koejarjestelyja ei useinkaan ole mahdollista luoda. Erilaisia tulosmittarityyppisia
vaikuttavuusmittareita on kehitetty. Ne mittaavat ihmisten kayttaytymista ja toimintaa, mutta monet
ongelmaan ja ratkaisuun keskeisesti vaikuttavat muuttujat ja mekanismit rajautuvat kuitenkin

ulkopuolelle. (Matthies ym. 2021; Kivipelto & Koponen 2021; ks. Fischer & Corcoran 2007.)

Sosiaalitydon vaikutukset yksittaisen ihmisen tilanteeseen eivat aina ndy suoraan ja lineaarisesti, vaan
vaikutukset voivat tapahtua useiden yksittaisten, eriaikaistenkin tekijoiden yhteisvaikutuksena
(Kivipelto & Koponen 2021). Osa vaikutusnaytosta koostuu kayttdkelpoiseksi osoittautuvasta
systemaattisesta tiedosta, joka on syntynyt kdytannon ammattilaisten tuottamana ja kokemusten
kautta testattuina kaytantdina. Vaikuttavuutta voidaan tarkastella jarjestelmavaikuttavuuden tai
inhimillisen vaikuttavuuden suhteen. Kyse on palvelujarjestelman toimivuutta koskevasta tiedosta ja
analyysista koskien asiakkaiden eldmanmuutosta ja kokemuksista. Edellisen tavoitteena on selvittaa
toimivien menettelytapojen vaikuttavuus (rakenteet, tuotokset), jalkimmaisen taas toiminnan

hyodyllisyys ihmisten kokemana (Pohjola 2012).

THL on kehittanyt AVAIN-mittariston sosiaalityon vaikuttavuuden mittaamisen tueksi (Kivipelto &
Koponen 2021; Tanner & Kivipelto 2022). Se luo kaytannon tyota tukevan vaikuttavuuden paradigman
sosiaalityolle (Blom & Morén 2007). Malli maarittelee auttamisprosessin kerrostumat (konteksti,
toimijat, interventiot, mekanismit, tulokset ja vaikutukset) ja niiden ilmenemismuodot: asiakkaiden
tavoitteet, niiden saavuttamiseen vaikuttavat tilannetekijat, sosiaalitydn menetelmat ja palvelut.

(Svenlinym. 2021)

Sosiaalihuollon lahtokohdat ovat universalistiset. Normitetuista sovellusmenetelmista puuttuvat
asiakkaan kulttuuristen erojen huomioimisen tavat (Gronmo 2023). Sosiaalityon ideologisena
lahtokohtana ovat perus- ja ihmisoikeudet. Sosiaalisen oikeudenmukaisuuden edistaminen onkin yksi
tarkea ylatavoite sosiaalitydssa. Sosiaalihuoltojarjestelman toimintamallit pyrkivat saattamaan yksilot

vallitsevien kaytantojen ja normien mukaisiksi kansalaisiksi. Siihen sisaltyy myos osapuolten
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keskinainen hierakkinen kontrolliasetelma. Lahtokohtaisesti hyvaa tarkoittavat auttamisen tavat
toimivat suhteessa asioiden toimeenpanokykyyn ja ovat sita kautta sidoksissa valtaan. Sosiaalityo ei
automaattisesti ole aina heikomman puolella, vaan ammatillisten interventioiden taustalla voi olla
kyvyttomyys ymmartaa erilaisissa yhteiskuntaoloissa eldvien ihmisten kokemusmaailmaa ja
arvojarjestysten erilaisuutta. Naiden asetelmien juuret voivat ulottua myds kolonialismin perintoon.
Aniksen (2008) mukaan pohjoismaisessa kontekstissa olisikin tarkea kayda nykyista enemman
keskustelua auttamistoimiin sisaltyvasta ja niiden ilmentadmasta kulttuurisesta ylivallasta ja erojen

huomioimisen tarkeydesta. (Strom 2021.)

EBP-perustainen tutkimusperinne on alkujaan kehitetty kliinisissa olosuhteissa tarvittavan tiedon
tuotantoon. Tamanhetkisessa yhteiskunnallisessa tilanteessa siita on kuitenkin tullut tietoon
perustuvan johtamisen tai tiedolla johtamisen kayttdma ideaalimenetelma, jolloin muiden
tiedontuotannon tapojen, kuten kokemusperaisen tiedon kayttdminen ja kehittdminen ovat jaaneet
vahemmalle huomiolle. Kustannustehokkuusajattelu on noussut yhdeksi keskeisimmaksi
vaikuttavuuden ulottuvuudeksi. Esimerkiksi Suomen sote-uudistuksen tavoitteina olevat palvelujen
laadun ja yhdenvertaisuuden parantaminen jaavat usein toiselle sijalle, kun palvelujen jarjestamista

arvioidaan ensisijaisesti kustannustehokkuuden nakokulmasta.

Kuten aiemmin todettiin, sosiaali- ja terveyspalveluja ei voida pitaa kulutushyddykkeisiin
verrannollisena tuotteena, eika resurssien kayton tehokkuutta voida arvioida yksinomaan tai
painottuneina taloudellisiin kustannushydtyihin. Ohjausjarjestelma tarvitsee tuekseen entista
monimuotoisempaa ymmarrysta, indikaattoreita ja mittareita, jotka pystyvat kasittelemaan
taloudellisten, sosiaalisten ja kulttuuristen ulottuvuuksien kautta ilmenevia vaikutuksia yhta aikaa
organisaation, yksildiden ja yhteis6jen nakokulmasta. Yksittaisten ihmisten tai
alkuperaiskansayhteisojen kannalta katsottuna palvelujen vaikuttavuus kykyna edistaa heidan
terveyttaa, hyvinvointiaan ja toimintakykyaan seka vahentaa eriarvoisuutta on monimutkaisten

osatekijoiden yhtalo, jonka osatekijoista ei ole riittavasti yksityiskohtaista tietoa.

5.2. Vaikuttavuuden tutkimus alkuperaiskansojen palveluissa

Kansainvalisessa alkuperaiskansojen sosiaali- ja terveyspalveluja koskevassa
tutkimuskirjallisuudessa vallitsee melkoinen kasitteellinen kirjavuus, joilla kulttuurisia ulottuvuuksia
lAhestytaan. Asiasta puhutaan muun muassa seuraavin kasittein: culturally safe, culturally

competent, culturally relevant, culturally based/founded, culturally informed, culturally respective,
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culturally appropriate, culturally responsive, culturally valid. Kukin kasitevalinta maarittaa myos

tapoja, joilla vaikuttavuus ymmarretaan ja seuranta operationaalistetaan.

Alkuperaiskansojen osalta nayttoon perustuvien kaytantdjen (EBP) toimivuutta ja vaikuttavuutta
terveydenhuollossa on tutkittu jonkin verran. Alkuperaiskansalahtdisesti raataloidyille ja kohdistetuille
kaytannaille on todettu olevan tarvetta, mutta yksittaisten osatekijoiden vaikuttavuutta on vaikea
osoittaa siten, etta se olisi verrannollista padvaestdn parissa tehtyjen vaikuttavuustutkimusten kanssa

(Ellison, 2014; Saini & Quinn, 2013; Battiste, 2002).

Tutkimustulokset nayttavat kuitenkin osoittavan, etta alkuperaiskansaan kuuluvat henkilot kayttavat
mieluummin palveluja, jotka ovat alkuperaiskansan itsensa jarjestamia ja toteuttamia. He kokevat
sellaiset palvelut helpommin saavutettaviksi ja arvostavat niita enemman. Terveystuloksista ei ole
saatu kiistatonta nayttdoa, mutta sosiokulttuuriset tulokset nayttavat melko selvilta.
Asiakastyytyvaisyys, luottamus, sitoutuminen ja hoito-ohjeiden noudattaminen ovat selvasti
korkeampia alkuperadiskansan jarjestamissa ja alkuperaiskansaan kuuluvien tyontekijoéiden
tuottamissa palveluissa. Monet alkuperdiskansaan kuuluvat kokivat luottamuspulaa paavaeston
palveluita kohtaan. Se liittyi aiempiin negatiivisiin kokemuksiin tai kolonialismista juontuviin
traumoihin. Samalla valinnanvapautta pidettiin tarkeadna. Jotkut alkuperaiskansaan kuuluvat henkilot
saattoivat asioida mieluummin paavaeston palveluntuottajien tai tyontekijoiden kanssa, jos he kokivat
tydntekijoiden olevan liian laheisia sukulaisia eivatka voineet luottaa arkaluontoisissa asioissa heidan
salassapitovelvollisuuteensa. (Curtis ym. 2019; Gilroy ym. 2016; McCalman ym. 2016; Mackey ym.
2014.)

Alkuperaiskansaan kuuluvien tyontekijoiden toteuttamat ja alkuperaiskansayhteisojen itsensa
hallitsemat ja jarjestamat palvelut olivat tarkeita seka palvelujen hyvaksyttavyyden etta kayton
nakokulmasta. Alkuperaiskansaan kuuluvat asiakkaat kokivat vahemman rakenteellista rasismia ja
syrjintaa omissa palveluissaan. Palveluihin sitoutuminen ja vuorovaikutus olivat keskeisia
vaikuttavuuden osatekijoita. Kyse oli vaikuttavasta kohtaamisesta terveyspalveluissa. Sen osatekijoita
olivat alkuperaiskansaerityiset ja negatiivista ennakkoasenteista vapaat kohtaamiset. (Lewis ym.
2023). Alkuperaiskansan jarjestamat palvelut olivat usein laaja-alaisempia ja kokonaisvaltaisempia
kuin vastaavat paavaeston palvelut. (Lewis ym. 2023; Mackey ym. 2014.) Palvelun laatu koettiin
hyvaksi siina suhteessa, etta palvelutarpeen arviointi oli perinpohjainen, diagnoosi ja
hoitotoimenpiteet selitettiin ymmarrettavin tavoin potilaalle ja hanen nakemyksiaan kuultiin. Potilaan
ja hoitohenkildstdon suhde koettiin hyvaksi. Kun henkildsto piti yhteyttd myds hoitokaynnin jalkeen,

kysymalla tilannetta, potilas koki, ettd hanesta pidetaan huolta. (Lewis ym. 2023).
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Tutkimustuloksissa korostui se, ettei paavaeston keskuudessa toimiviksi osoittautuneita palveluja ja
kaytantdja voitu sellaisenaan soveltaa alkuperaiskansayhteisdssa. Ne oli raataléitava kunkin yhteison
kontekstiin sopivaksi ja kulttuurisen tietoperustan mukaisiksi. Erityisen tarkeana tutkimusten mukaan
oli myos se, etta palvelujarjestelman johtaminen oli paikallisen alkuperdiskansayhteison tai
alkuperaiskansaan kuuluvien kasissa. Siten voidaan turvata, etta palvelujen tai interventioiden hallinto
ja paatoksenteko olivat kulttuurisesti raataloityja ja perustuvat yhteison osallisuuteen. (McCalman ym.

2016; Mackey ym. 2014.)

Alkuperaiskansan palvelujen osalta vaikuttavuutta koskeva tieto on suurelta osin kokemusperaista ja
tapauskohtaista. Vaikuttavuustutkimusten arvioinnin mukaan alkuperaiskansayhteisdissa kehitettyjen
toimintatapojen ja menetelmien toimivuus on kontekstisidonnaista. Yhden alkuperaiskansan parissa
hyvaksi koettuja menetelmia ei voida yleistaa koskemaan alkuperaiskansoja yleensa eika siirtaa

sellaisinaan alueelta toiseen.

Klassinen empiirinen tutkimusote ei useinkaan jata tilaa tutkittavien tapausten tai ilmididen
kulttuuriselle kontekstille. Konteksti voi kuitenkin olla ratkaisevan tarkeassa roolissa kulloinkin
kaytetyn hoitomenetelman onnistumiselle tietyissa yhteisdissa ja kansan- tai vaestoryhmaan
kuuluvien ihmisten kohdalla. (Echo-Hawk 2011). Vallalla olevan episteemisen ymmarryksen onkin
pahimmillaan katsottu voivan johtaa siihen, etta alkuperaiskansoihin kuuluvilta ihmisiltd voidaan
kaytannossa evata heidan terveytensa ja hyvinvointinsa kannalta paras mahdollinen hoito (Lucero,
2011). Sen seurauksena, etta EBP-lahtokohta edellyttaa empiirisen tutkimuksen kautta tuotettua
nayttoa, alkuperaiskansoihin kuuluvat terveydenhuollon ammattilaiset voivat varoa kayttamasta
omaa, karttuvaa kokemusperaista ymmarrystaan ja tietovarantoaan seka perinteista,
alkuperaiskansojen tietdmysta parhaan hoidon tarjoamiseksi asiakkailleen (Doane & Varcoe 2008;

Estabrooks 1998; Kirkham ym. 2007, Lucero 2011).

Empiirisen tutkimuksen priorisoitu asema suhteessa muun tyyppisiin tutkimusorientaatioihin,
sivuuttaa ja jattaad huomiotta alkuperaiskansojen oman terveytta ja hyvinvointia koskevan tietamyksen
arvon. Se on usein "kertynyt yrityksen ja erehdyksen kautta vuosisatojen ja joissakin tapauksissa
vuosituhansien aikana" (Obomsawin, 2007). Samalla jaa huomiotta se seikka, ettd monilla
kolonialistisilla paatoksilla, tapahtumilla ja toimilla voi olla haitallisia seuraamuksia, jotka ulottuvat
alkuperaiskansojen terveyteen ja hyvinvointiin viela nykypaivankin. Kulttuurin menetyksen lisaksi
huomiota vaille jaa kulttuurin elpymiseen liittyvat positiiviset vaikutukset henkiselle, emotionaaliselle,
hengelliselle ja fyysiselle hyvinvoinnille yhteisdjen ja yksittaisten ihmisten eldmassa. (Fiedeldey-Van

Dijkym. 2017; Hallym. 2015; Rowan ym. 2014; Sasakamoose ym. 2017).
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Alkuperaiskansatutkijat korostavat tarvetta pohtia sita, miten tutkimustieto muodostuu, mita
ennakkokasityksia se heijastaa ja miten vallitsevat tutkimusmenetelmat yllapitavat niitd (Smith, 1999).
Jotta alkuperaiskansojen tietdmys voitaisiin saada terveys- ja sosiaalipalvelujen kayttoon, edellyttaa
se tutkimusmenetelmien dekolonisointia. Kasitysta evidenssista tulisi laajentaa, ja hyvaksya myos
tiedon tuottamisen tapoina "paikallisesti relevantin tiedon, kokemustiedon ja kulttuuripohjaisen
tiedon tuotantotavat" (Davey ym. 2014). Esimerkiksi yhteison vanhimpien seka tiedonhaltijoiden
tietamysta tulisi tarkastella evidenssin lahteina (Ermine ym. 2005). Lisaksi on tarpeen kehittaa
alkuperaiskansojen omia tutkimusmenetelmia ja kokemusperaisen tiedon kayttéa (Marsh ym. 2015).
Martin (2012) toteaa, etta "dekolonialistinen tutkimusagenda edellyttda huolellista pohdintaa
kolonisaation roolista ja kolonisaatiokokemusten vaikutuksista alkuperaiskansojen tietamykselle".

(Hallym. 2015; Sasakamoose ym. 2017.)

Pohjois-Amerikan alkuperaiskansalahtdiset tutkijat ovat kehittdneet historiallisia traumoja ja
yhteisollistd menetysta huomioivia psykoedukatiivisia interventioita ja tutkimusmenetelmia
mielenterveyspalvelujen tueksi. Yellow Horse Brave Heart selvitti Lakotakansan kokemia historiallisia
traumoja ja kehitti Historiallisen trauman ja ratkaisemattoman surun intervention heidan tuekseen
(Brave Heart 2003). Han kaynnisti myds Takini verkoston, joka omistautui parantamaan sukupolvien
valisten traumojen aiheuttamia haavoja Amerikan alkuperaiskansoille. Mielenterveystongelmien
taustalla olevien historialliseen traumareaktioon liittyvien asioiden selvittamiseksi on kehitetty myos
tarkempia tutkimusmenetelmia kuten Historical Loss Scale: Longitudinal Measurement Equivalence

and Prospective Links to Anxiety Among North American Indigenous Adolescents. (Armentaym. 2016).

Alkuperaiskansatutkimuksen jaetun episteemisen ymmarryksen mukaisesti tutkimuksen tulisi
painottua voimavarakeskeisiin lahestymistapoihin mieluummin kuin ongelmakeskeisiin kysymyksiin ja
menetelmiin. Kanadassa on voimavaralahtoisesta nakokulmasta kehitetty Cultural Connectedness
scale tydkaluksi mittaamaan alkuperaiskansaan kuuluvan vaeston suojaavia ominaisuuksia

kulttuurisesti hyvaksyttavin menetelmin ja indikaattorein. (Snowshoe ym. 2015.)

Kulttuurisen tehokkuuden mittari kehitettiin Anishinaabe kansan nuorten aikuisten
hyvinvointikasitysten (Kading ym. 2019) kontekstissa vaihtoehtoiseksi tavaksi tuottaa empiirista tietoa,
jasentaa ja mitata polkuja kulttuuriin kiinnittymisen, tehokkuuden ja tiettyjen hyvinvointitavoitteiden
valilla. Mittari sisaltaa indikaattoreita, jotka liittyvat luottamukseen mahdollisuuksista ja kyvyista
oppia, tyytyvaisyyteen kulttuurisiin osallistumismahdollisuuksiinsa seka haluun antaa takaisin ja
osallistua kulttuuriin ja yhteis6dén. Kulttuurinen tehokkuuden todettiin olevan tarkea yhdistava

muuttuja, jonka kautta kulttuurin suojaavat vaikutukset ilmenevat.
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6. Saamenkielisten sosiaali- ja terveyspalvelujen kulttuuriset vaikutukset

Kuten edellisessa kappaleessa todettiin kulttuurin mukaisuutta toteutetaan seka asiakastyon tasolla
ettd organisaatiotasolla. Asiakaspalvelutilanteiden tasolla se tarkoittaa asiakaskohtaamisten ja
toimintatapojen mukauttamista saamelaisvaestolle paremmin sopiviksi ja heidan tarpeitaan
vastaaviksi. Organisaatiotasolla se tarkoittaa palvelujen ja palvelupolkujen jarjestamista seka
raataléintia saamelaiskulttuurisista lahtokohdista kasin. (Heikkild 2024.) Palvelujen jarjestamisen
tasolla se tarkoittaa lisaksi saamelaisten alkuperaiskansaoikeuksiin perustuvan
itsemaaramisoikeuden toteuttamista. Kaytannossa se ilmenee siten, etta Saamelaiskarajat
saamelaisten itsehallinnon toteuttajana voi osallistua palvelujen suunnitteluun ja vaikuttaa

toteutuksesta paattamiseen.

Saamenkielisten ja kulttuurinmukaisten sosiaali- ja terveyspalvelujen ylatasoisena strategisena
paamaarana on - Laphan strategian mukaisesti — saamelaisen alkuperdiskansan kielellisten ja
kulttuuristen oikeuksien toteutuminen. Tavoitteena on palvelujarjestelma, joka on yhdenvertainen.
Nama ovat myds saamenkielisten palvelujen turvaamiseksi myonnetyn erillismaararahan taustalla
olevat perusteet. Tarkennettuna tavoitteena on, etta palvelut tarjotaan saamen kielelld, suunnitellaan
saamelaisista lahtokohdista, saamelainen kulttuuritausta, perinteiset arvot seka elamanmuoto ja

ajattelutapa huomioiden (Saamelaiskarajat 2023; Lapha 2024a).

Sosiaali- ja terveyspalveluiden vaikuttavuutta voidaan arvioida monista nakdkulmista kuten
esimerkiksi kliinisia tuloksia, sosiokulttuurisia tuloksia, kustannustehokkuutta, ja hoitomenetelmien
innovatiivisuutta (Mackey ym. 2014). Alkuperaiskansanakdkulmasta voidaan liséksi arvioida
terveyskohtaamisten tehokkuutta (effective health encounter) (Lewis 2023). Se koskee asiakkaiden
kokemuksia terveyspalveluissa ja palveluiden kykya tunnistaa seké vastata asiakkaiden monialaisiin
tarpeisiin. Lewis ym. (2023) mukaan taustalla ovat alkuperaiskansaan kuuluvien asiakkaiden toistuvat
kokemukset negatiivisesta ja ennakkoluuloihin perustuvasta kohtelusta terveydenhuollossa seka
niiden seuraamukset vaestéryhmien valisind suurina terveyseroina. Tutkimuksen mukaan
alkuperaiskansojen saamilla laadukkailla ja kulttuurinmukaisesti toteutetuilla palveluilla oli yhteys
terveyspalvelun parempiin tuloksiin. Tehokas terveydenhuolto huomioi asiakkaan kontekstin
(kulttuurin, perheen, heimon ja yhteisdn) ja kasittelee sen merkityksia kulloisessakin kliinisessa ja

systeemisessa ymparistossa.

Palveluorientaatiotasolla katsottuna saamelaisvaeston palvelujen tilanne nayttaa selkiytymattomalta
ja pirstaleiselta. Yhtaalta palvelujen kulttuurisensitiivisyyden tarve aletaan jo vahitellen ymmartaa

laajemmassa perspektiivissa palvelujarjestelmatasolla. Tahan asti se on toteutunut ldhinna
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saamelaisten tyontekijoiden tydarjessaan tekemina tarpeellisina mukautuksina kohdatessaan
saamelaisasiakkaita (Heikkild 2023). Organisaatiotasolla se on tarkoittanut lahinnd saamen kielen
huomioimista. Lainsaadantotaso tunnistaakin vain kielellisen eron ja oikeudet kielen kayttoon.
Saamelaiskulttuurisen kompetenssin tarve on kuitenkin nahty yha tarkeammaksi osaksi seka sosiaali-
etta terveydenhuollon professioiden itseymmarrysta. Universalistisista lahtokohdista lahtevat
sosiaali- ja terveyspalvelujen paradigmat ovatkin hyvan aikaa olleet muutoshaasteiden edessa, mutta
niiden toteutuminen normiohjauksessa ja palvelujarjestelmatasolle vietyina rakenteellisina

muutoksina etenee hitaasti.

Alkuperaiskansanakokulmasta ihanteellisessa tapauksessa palvelurakenteen ja palveluorientaation
tulisi lAhtea kulttuurisesti turvattujen (culturally safe, oadjebas) palvelujen teoreettisesta
ymmarryksesta. Se tarkoittaa kulttuurisesti osaavia organisaatioita ja palvelutapahtumia.

Minimissaan se voi tarkoittaa kulttuuristen tekijoiden integrointia osaksi auttamisprosesseja.

Saamenkielisten ja kulttuurinmukaisten palvelujen kulttuurista vaikuttavuutta voidaan nykyisessa
tilanteessa arvioida vain erillismaararahalla tuotettujen saamenkielisten ja kulttuurin mukaisten
palveluiden osalta. Niissad saamelaisen kulttuurin mukaiset tydoskentelytavat on kirjattu tyontekijoiden
tydnkuviin. Tyontekijat ovat itse saamelaisia, saamenkielisia ja saamelaisyhteisdn jasenia. Heidan
kulttuurinen kompetenssissansa perustuu kasvuymparistosta kumpuavaan kulttuuriseen
ymmarrykseen ja osaamiseen, jota on vaihtelevissa maarin voitu koulutuksellisesti tai

vertaisohjauksellisesti kehittaa.

Palvelujen kulttuurista vaikuttavuutta voidaan arvioida monien eri osatekijéiden kautta, kuten
esimerkiksi tydntekijéiden ja organisaation kulttuurista osaamista, kulttuurinmukaisten
toimintatapojen toimivuutta, asiakkaiden kokemuksia ja yhteisollisia sosiaalikulttuurisia vaikutuksia.
Koska erillismaararahalla tuotettujen palvelujen asiakasryhmat ovat olleet melko pienia, on
raportoinnin yhteydessa toteutettu vaikuttavuuden arviointi ollut lahinna laadullista ja kuvailevaa. Se
on perustunut vastuussa olevien viranhaltijoiden havaintoihin seka asiakkailta, tyontekijoilta ja

saamelaisyhteisdsta saatuun palautteeseen.

Klassisen vaikuttavuusarvioinnin sijaan voikin olla mielekkdampaa tarkastella palvelujen toimivuutta
saamelaisndkdkulmasta. Tarkastelun keskiossa ovat kulttuurinen ymmarrys ja osaaminen seka
kulttuuriset taidot (proficiency) yhtaalta tyontekijan asiakastydssa tarvitsemassa merkityksessa seka
organisaation toimintaperiaatteena koskien palvelujen jarjestdmistapoja ja palveluprosesseja.
Kulttuurisessa osaamisessa kyse ei ole joko/tai ilmiosta, vaan pikemminkin osaamisen portaittaisesti
etenevasta tai syvenevasta spiraalista, jossa tietojen ja taitojen vahvistuminen kulkevat toisiinsa

lomittuneina ja rinnakkain.
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Tyontekijan kannalta kulttuurinen osaaminen tarkoittaa kykya soveltaa kulttuuritietoa, ymmarrysta,
toimintatapoja ja sensitiivisyytta kaytossa oleviin tydtapoihin. Kulttuurinmukaisten mukautusten
kautta tavoitteena on saada aikaan tehokkaampi ja asianmukaisempi auttamisprosessi. Se edellyttaa
myds organisaation tukea kulttuurinmukaisten tyoskentelytapojen mahdollistamiseksi. Se tarkoittaa
myds tyoyhteison ja tyontekijoiden kulttuurisen osaamisen vahvistumista turvaavia vertaisverkostoja,

tyonohjausta sekd ammatillista tdsmakoulutusta.

Asiakkaan ndkdkulmasta kulttuurisesti toimivat palvelut tarkoittavat arkieldman kannalta tarpeellista
ja hyodylliseksi koettua apua seka asiakaskohtaamisia, jotka ovat ymmarrettavia, vastavuoroisia ja

vuorovaikutus toimii kulttuuristen tapojen mukaisesti.

6.1. Saamenkielisten ja kulttuurinmukaisten palvelujen toimivuus

Alkuperaiskansanakdkulmasta vaikuttavuutta tarkeampi ja helpommin mitattavissa oleva maare on
palvelun toimivuus kyseisen kansan- tai vdestéryhméan kontekstissa. Toimivuutta voidaan mitata
kaytantdperusteisten ja teoreettisemmin perusteltujen ulottuvuuksien ja kasitevalintojen kautta.
Dagsvoldin (2019)" mukaan kéasitykset kulttuurisesti mukautettavista sosiaali- ja terveyspalveluista
riippuvat taustalla olevasta kulttuurin kasityksesta. Stereotyyppiset kasitykset saamelaiskulttuurista
kaventavat ymmarrysta saamelaisidentiteetin monimuotoisuudesta rajaten saamenkielisten
potilaiden tunnistamista ja tuottaen liiallisen yksinkertaistettuja kasityksia kulttuurin mahdollisista
vaikutuksista terveydenhuollossa. Hanen mukaansa dynaamisempi ymmarrys kulttuurista, yleisten
kulttuuripiirteiden seka yksildllisten kokemusten ja mieltymysten jatkumona, voi lisata
hoitohenkildston ymmarrysta yksittaisen potilaan tilanteesta. Kysymys ei ole siita, mita kulttuuri "on”,

vaan siita, "mita merkityksia se saa ihmisten kohtaamissa palvelujarjestelman eri osissa”.

Saamelaisvaeston osalta on toteutettu vain yksittaisia tutkimuksia, joissa on selvitetty kulttuuristen
toimintatapojen merkitysta ja vaikutuksia sosiaali- ja terveyspalveluissa. Ne koskivat padosin saamen
kielen ja kulttuurin saamia merkityksia mielenterveyspalvelujen toteutuksessa (Dagsvold 2019;
Mgllersen ym. 2005; Mgllersen ym. 2016). Tulosten perusteella ei pystytty ristiriidattomasti

osoittamaan asiakkaan kulttuuritaustan vaikutusta palvelun kayttoon tai hoitovasteeseen. Sen sijaan

8 Kuten aiemmin todettiin, Norjan Karasjoella sijaitsevalla lapsi- ja nuorisopsykiatrian klinikalla (BUP - Barne og
ungdomspsykiatrisk klinik) on kehitetty 1980-luvulta lahtien saamelaiskulttuurista osaamista sosiaali- ja
terapiatyossa (Eidheim & Stordahl 1998). Nykyaan kehittdmis- ja tutkimustydsta vastaa kansallinen saamelainen
psyykkisen terveydenhuollon ja pdihdehuollon osaamiskeskus (SANKS - Samisk nasjonal kompetansetjeneste —
psykisk helsevern og rus
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terapeutin kulttuurisen tietoisuuden ja palvelun kulttuuristen mukautusten on todettu voivan

edesauttaa sita, etta hoito on potilaan kulttuurin huomioivaa.

Sen, etta potilaan ja terapeutin kulttuuritausta on sama, todettiin luovan mahdollisuuksia parempaan
keskinaiseen vuorovaikutukseen ja keskusteluun kulttuurisesti merkityksellisista ajattelutavoista seka
hoito-odotuksista. Tama puolestaan edisti asiakkaan vahvempaa sitoutumista hoitosuhteeseen ja
hoitosuhteen jatkuvuuteen. (Mgllersen ym. 2005; 2016.) Tutkimusten tulosten perusteella ei
kuitenkaan loydetty kiistatonta nayttoa siita, miten kulttuuritaustan samuus vaikuttaa hoidon
tuloksiin. Kanadan alkuperaiskansayhteisojen parissa tehdyissa tutkimuksissa on kyllakin todettu,
ettd potilaan ja terapeutin valisid kommunikaatio-ongelmia voidaan helpottaa, kun potilas kokee
aanensa tulevan kuulluksi, kun keskusteluun on varattu riittavasti aikaa ja kun potilas kokee tulevansa

kohdelluksi yksilollisesti ja kunnioittavasti (Sue 1998; Towle ym. 2006).

Kaytantolahtoista kokemustietoa kulttuurinmukaisten toimintatapojen toimivuudesta ja hyvista
kaytanndista on karttunut paljon erilaisten projektien ja kehittdmistoimien yhteydessa. Kokemuksia ja
nakemyksia on keskustelutettu saamelaisten sosiaali- ja terveysalan tyontekijoiden
tyonohjauksellisissa vertaisverkoston tapaamisissa, joita Saamelaiskarajien sosiaali- ja terveyssihteeri
jarjesti erillismaararahan hallinnan osana ja Lapha on vuorostaan jatkanut. Saamelaisvdestdn
palvelutarpeiden kulttuurisia erityispiirteita on avattu ja pohdittu useissa raporteissa, selvityksissa ja
opinnaytetoissa (Heikkila 2024; ks. Lukkarinen 2001; Jarvensivu 2014; Jarvensivu ym. 2016; Magga
2016; Magga 2010; Magga & Guttorm 2010; Miettunen 2012; Laatu 1997; Faurie 2011; Ruotanen 2021
seka vertaistyona laadituissa opas- ja kasikirjoissa (Poske & Saamelaiskarajat 2013; Poske & Lapha
2023). Systemaattisempaa ja teoreettisesti kattavampaa kulttuuristen menetelmien vaikutusten
tutkimusta ei kuitenkaan ole tehty. Kehitetyt menetelmat ja materiaalit ovat syntyneet maaraaikaisten
hankkeiden avulla, ja tulosten jalkautus on ollut vaillinaista, koska saamenkielisia ja

kulttuurinmukaisia palveluja ei ole aiemmin hallinnoitu yhtena kokonaisuutena.

6.2. Kulttuurinmukaisuuden osatekijat saamenkielisissa sosiaali- ja
terveyspalveluissa

Tassa luvussa jasennetaan saamenkielisten ja kulttuurinmukaisten sosiaali- ja terveyspalveluiden
tarkeimpia kulttuurisia ulottuvuuksia saamelaiskulttuurin ndkékulmasta. Jasennys perustuu
erillismaararahan turvin tydskentelevien saamelaisten tydntekijoiden ja palveluista vastaavien
viranhaltijoiden kanssa kaytyihin reflektiivisiin dialogeihin seka ylla kuvatun, kaytantolahtoisen ja
vertaiskokemusten perustalta muotoutuneeseen kirjalliseen materiaaliin ja kulttuurinmukaisuutta

sosiaali- ja terveysalalla koskevan taydennyskoulutuksen opintosisaltéihin.
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Saamelaiskulttuurin nakdkulmasta tarkeimpina kriteereina sosiaali- ja terveyspalvelujen toimivuuden
kannalta esiin nousivat: luottamus, vuorovaikutus, saamenkielisyys, kuunteleminen ja keskustelu,
toiminnallisuus, mielekds yhdessa tekeminen, joustavuus ja aikakésitys. Lahtokohtana on tydntekijan
kulttuurinen ymmarrys (tiedot, taidot ja asenteet) seka organisatoriset mahdollisuudet mukauttaa
palvelua asiakkaan kulloisiinkin tarpeisiin hanen itsemaaraamisoikeuttaan kunnioittaen. Palvelukieli

javuorovaikutustekijat ovat myos sosiaali- ja terveyspalvelujen laatukysymyksia laajemminkin.

Palvelujen saatavuus, saavutettavuus, soveltuvuus ja hyvaksyttavyys ovat erikseen huomioitavia
tekijoita kulttuurinmukaisissa palveluissa. Alkuperaiskansatutkimuksessa on todettu, etta palvelujen
kayttd on niiden ensimmainen vaikuttavuuden kriteeri. Palvelujen alikaytosta on paljon nayttoa
alkuperaiskansojen keskuudessa. Syyt ovat moninaiset, ne voivat liittya palveluverkon haurauteen ja
ennen kaikkea omakielisten palvelupolkujen ja palvelujen toimimattomuuteen. Usein ne liittyvat
henkilon tai hanen lahiyhteisdonsa jakamiin kokemuksiin, etta palvelut eivat vastaa hanen
palvelutarpeisiinsa, niista ei ole hyotya tai etta han on kokenut tulleensa epaasiallisesti kohdelluksi
palveluissa. Asiat voivat liittyd aiemmin koettuihin negatiivisiin kokemuksiin valtayhteiskunnan

palvelujarjestelman tai toimijoiden taholta ja niistd kumpuavaan epaluottamukseen.

Luottamus onkin keskeinen toimivan palvelun kriteeri saamelaisnakokulmasta, jonka saamelaiset
tyontekijat toivat esiin. Se on monin tavoin kietoutunut palvelujen kaytettavyyteen ja
kayttohalukkuuteen ja kehystaa asiakastyytyvaisyyden kokemuksia. Luottamus voi viitata moniin eri
osa-alueisiin kuten palvelujen relevanssiin ja hyodyllisyyteen asiakkaan elaman kannalta ja
kokemukseen, etta tyontekija toimii luottamuksellisin tavoin seka kulttuuristen arvojen ja tapojen
mukaisesti. Asiakas kokee tulevansa ymmarretyksi, uskaltaa pyytaa ja saa tarvitsemaansa apua.
Hanen mielipidettaan kuullaan ja han voi myos osallistua hoitoaan koskevaan paatoksentekoon.
Luottamuksen rakentaminen vaatii aikaa ja sita pitaa rakentaa seka yllapitaa monin tavoin. (Poske &

Saamelaiskarajat 2013; Poske & Lapha 2023)

Toinen tarkea ominaispiirre on palvelun monialaisuus ja kokonaisvaltaisuus. Kulttuurinmukaisesti
raataldidyt palvelut ottavat huomioon asiakkaan kulloisetkin tarpeet ja nakdkulmat hyvin kuullen ja
toimintoja pyritaan mukauttamaan mahdollisuuksien mukaan. Tama voi osin olla ristiriidassa
nykyisessa palvelujarjestelmassa korostuvan pyrkimyksen kanssa kohti yhdenmukaistettuja ja
standardoituja palveluita. Asiakkaiden yhdenvertaisen kohtelun ndkékulmasta se on periaatteessa
kannatettava tavoite, mutta sen ei kuitenkaan tulisi estaa palvelun kulttuurisen toimivuuden kannalta
tarkeitd mukautusratkaisuja. Siihen liittyen, kulttuurinmukaisten palvelujen tydntekijoiden
toimenkuvat tulisi sailyttaa riittdvan monimuotoisina ja joustavina niin, etta kokonaisvaltainen

toiminta on mahdollista.
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Asiakkaiden arjessa parjdamisen tarpeet voivat olla monimuotoisia ja ylittda palvelusektorirajat.
Tydnkuvan on tarked mahdollistaa monialaiset tuen muodot, joita etenkin ikdihmiset voivat tarvita
voidakseen asua ja parjata syrjaseuduilla. Tyontekijalta voi periaatteessa kysya kaikkea. Kotona
parjadminen voi edellyttaa esimerkiksi tietoa perinteisen elinkeinon harjoittamisen tarvitsemien
valineiden ja materiaalien hankinnasta, silloin, kun ne ovat olennainen osa asiakkaan arkipaivaa ja
liikkumista. Tyontekija voi myos auttaa erilaisten tukien hakemisessa ja lomakkeiden taytossa. Oman
asiakokonaisuuden muodostaa digitaalisten palvelujen kaytto ja tiedon etsiminen. Etenkin ikdihmiset
kokevat sen usein melko monimutkaisena ja vaikeana ja se voi edellyttaa tyontekijan osaamista ja

apua.

Aikakysymys nousee usein esiin erityispiirteena saamelaisvaeston palveluissa. Saamelaiskulttuuriset
palvelutilanteet voivat vaatia hieman enemman aikaa kuin palvelukaynnit normitusten mukaisesti
sallivat. Hyvan saamelaisen vuorovaikutusperiaatteen mukaan palvelutehtavien suorittamiseen ei sovi
kiirehtia, vaan yhteisymmarrykselle on annettava aikaa. Kaikki asiakkaat eivat valttamatta ole virallisen
kotihoidon asiakkaita, vaan tarvitsevat tukea tai apua vain joidenkin yksittaisten asioiden hoidossa.
Osa heista ei ole koskaan edes hakenut kotihoidon palveluja, vaikka elamaéantilanteensa ja avun
tarpeidensa vuoksi olisivatkin oikeutettuja niihin. He voivat asua tiettomien taipaleiden paassa ja osin
puhelinverkkojen ulottumattomissa, eivatka sen vuoksi voi valttamatta asioida tyontekijoiden kanssa
virka-aikaan. Porotaloudessa ja muissa luontaiselinkeinoissa aktiivisesti elavien ihmisten ja
perheiden kohdalla elinkeinon tyévaiheet eivat tavallisesti ole kellonaikaan sidottuja. Sen takia on

tarkea, jos viranomainen voi tarvittaessa jossain maarin joustaa virka-ajasta.

Saamelaisten itsemaaraamisoikeuden toteutuminen palvelujarjestamisen tasolla tarkoittaa
Saamelaiskarajien vaikutusmahdollisuuksia, kuten aiemmin todettiin. Yksilotasolla
itsemaaraamisoikeus tarkoittaa asiakkaan ja hdnen omaistensa danen kuuntelua herkalla korvalla ja
keskustelua vaihtoehtoisista toimintatavoista. Asiakkaan autonomisuutta ja itsenaisyytta tulee
kunnioittaa, niin on tarkea olla pieniakin mahdollisuuksia vaikuttaa saamansa palvelun

toteutustapoihin.

Kulttuurinmukaisen palvelun tarkead ominaispiirre onkin aktiivinen vuorovaikutus. Se on yksi osoitus
toimijoiden valisista tasavertaisista ja ei-hierarkkisista suhteista sekd molemminpuolisesta
kunnioituksesta. Saamen kieli on vuorovaikutuksen keskidossa. Kommunikointimahdollisuus saamen
kielella voi olla ainoa mahdollisuus, etta asiakas uskaltaa puhua ja tuoda esiin ndkemyksiaan ja
tarpeitaan. Se mahdollistaa luottamuksen synnyn ja asiakkaan turvallisuuden tunteen. Saamen kielen
jossain elamansa vaiheessa menettdneet saamelaiset ihmiset, ovat oma asiakasryhmansa, joka voi

elaa taysin saamelaiskulttuuristen tapojen ja arvojen mukaista elamaa, mutta ei aktiivisesti kayta
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saamen kieltad. Suhde kieleen voi olla jopa jossain maarin traumaattinen. Tyontekijan on tarkea
tiedostaa nama seikat ja lilkkkua tunnustelen vuorovaikutuksen maastossa. (Poske & Saamelaiskarajat

2013; Poske & Lapha 2023)

Lisaksi toiminnallisuudella ja yhdessa tekemiselld on kulttuurisia erityismerkityksid saamelaisen
kulttuurin mukaisissa palvelutapahtumissa. Tyontekijat kertoivat, miten he pyrkivat ottamaan
asiakkaan mahdollisuuksien mukaan tekemiseen. Kaytdnnon tyon lomassa on monesti myos
helpompi puhua vaikeammistakin aiheista. Kdytdnnon tekeminen mahdollistaa myds luontevan
vaikenemisen tai asian kasittelyn jatkamisen toisessa yhteydessa. Perinteisten elinkeinojen
harjoittaminen on ollut monelle ikdihmiselle elaman sisalto ja pienetkin mahdollisuudet palata niiden

pariin voivat olla todella voimaannuttavia.

Saamelaisten ikdihmisten kanssa tehtavassa tydssa, on erityisen tarkeata, etta tyontekija tietaa ja
tuntee asiakkaan elamankulun paapiirteet ja pystyy tukemaan seka tarjoamaan asiakkaalle
muistelutilanteita (pohjoissaam. muitalusat) (Magga 2016). Hansen Blix (2013) nostaa esiin tarinoiden
ja narratiivisuuden merkitykset ikaantyneiden saamelaisten kohtaamisessa. Ikaihmisten
palvelutarjonnassa onkin tarkea huomioida ja mahdollistaa se, miten he voivat tarinoiden kautta
sdilyttaa identiteettinsa, yhteenkuuluvuuden tunteensa ja tasapainoisen asenteen vastoinkdymisten
edessa. Konstruktivistisen paradigman mukaan identiteetin rakentaminen nadhdaan elinikaisena
prosessina. Sen mukaisesti analyyttinen nakékulma keskittyy narratiivin kontekstuaaliseen
toimintaan, jossa osallistumispaikkojen monimuotoisuus on tarkeda. Analyyttinen ndkdkulma
keskittyy tilanteeseen perustuvaan toimintaan. Tarinoihin osallistuminen auttaa osaltaan ikaantyvaa
hauraaksi aikuiseksi tulemisessa ja sen hyvaksymisessa. Narratiivien merkitys on siina, etta niiden
avulla ikdantyneet aikuiset voivat sailyttaa identiteettinsa, yhteenkuuluvuuden tunteen ja tasapainon

vastoinkaymisten keskella.

Saamenkielisten ja kulttuurinmukaisten palvelujen tydontekijat kokivat usein joutuvansa toimimaan
tulkkeina asiakkaan ja valtayhteiskunnan palvelujarjestelman valilla. Tulkkausta tarvitaan molempiin
suuntiin niin asiakkaan, saamelaisen kulttuuristen avuntarpeiden suhteuttamiseksi universalistiseen
palvelukasitykseen nojaavaan normiohjaukseen sopiviksi kuin tydparina toimimiseksi paavaeston
tydntekijoille ja saamelaiskulttuurisen nakokulman seka ymmarryksen tarjoamiseksi asiakastyon
pulmakohtien pohtimisessa. Harkinta on usein tapauskohtaista, silld toimintaohjeistusta kulttuuristen
mukautusten tekoon yleisessa palvelutuotannossa ei juurikaan ole sovittu. Erillismaararahalla
tuotettavien, kotiin annettavien palvelujen palvelukuvaukset ovatkin hyva esimerkki siitd, miten
kulttuurisesti eriytyneisiin palvelutarpeisiin tulisi vastata. Kyse on periaatteessa lakisaateisista

sosiaalihuollon tukipalveluista, jotka ovat keskeisia asiakkaan eldmasséa hanen kotona parjaamisensa
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kannalta, mutta joita valtayhteiskunnan palvelujarjestelma muutoin vain harvoin myontaa. Sisallot
mahdollistavat saamelaiskulttuurin kannalta tarkeiden toimintojen ja tehtavien tekemisen. Toimien ja
virkojen toimenkuvat ovat hieman laaja-alaisempia, eivatka vastaa tai voikaan vastata tasmalleen
vastaavia toimenkuvia valtayhteiskunnan palvelujarjestelmassa. Tyon luonteen ja paikallisten
olosuhteiden vuoksi tydntekijalla on tarkea olla riittavasti harkinnanmahdollisuuksia ja monialaisia

taitoja nopeastikin muuntuviin palvelutarpeisiin joustavasti vastaamisessa.

6.3. Kulttuurinen ymmarrys, tieto ja taito

Saamelaisvaeston sosiaali- ja terveyspalvelujen kulttuuriset ominaispiirteet ovat hyvin samankaltaiset
kuin muiden alkuperaiskansojen kohdalla. Valtayhteiskunnan palvelujarjestelméan kannalta kyse on
kulttuurisen ja vaestollisen monimuotoisuuden ymmartamisesta ja maailmankuvasta, joiden taustalla
olevista historiallista seikoista tyontekijoiden on tarpeen tietaa enemman kuin keskimaaraisen
kouluopetuksen mukaan opetetaan. Sen lisaksi tarvitaan kulttuurista tietoa kommunikaatiomalleista,
maailmankatsomuksista, uskomusjarjestelmista, arvoista, identiteetista, yhteisollisyydesta,
perhekasityksista, perinteisista instituutioista, tavoista ja perinteisesta tiedosta jne. Historiallisten
kehityspiirteiden lisaksi tyontekija tarvitsee tietamysta kyseisen alkuperaiskansan nykyisista
elinolosuhteista ja yhteiskunnallisista realiteeteista seka menneiden tapahtumien mahdollisista
vaikutuksista ja ilmenemispiirteista yksildiden ja perheiden tai kokonaisten yhteisdjen elamassa.
Tyontekijan tietoisuus omista arvoistaan ja asenteistaan seka niiden mahdollisista vaikutuksista
asiakastyossa on myos tarkea kulttuurisesti osaavan palvelun ulottuvuus. Niiden merkitykset
korostuvat etenkin niin kauan, kuin kyse ei ole universalistiseen palvelujarjestelmaan vakiintuneesta

tavasta ymmartaa ja organisoida palvelutehtavat. (Weaver 1992.)

Javo (2010) tiivistaa kolme tarkeinta asiaa, joista tyontekija tarvitsee lisdymmarrysta saamelaisten tai
muihin vahemmistéasemassa oleviin ryhmiin kuuluvien asiakkaiden kanssa tyoskennellessaan: 1)
asiakkaan kulttuuritausta 2) kyseisen vahemmistoryhman asema 3) vaikutukset asiakkaan
tilanteeseen. Voidakseen toimia ammatillisesti laadukkaasti tyontekijat tarvitsevat tiedon lisaksi myos
kaytantolahtoistd menetelmallista ymmarrysta, miten toimia eri asiakastilanteissa. Pitkalti on kyse
vuorovaikutukseen liittyvista asioista, kulttuurisista kohtaamisista ja kontekstuaalisen ymmarryksen
merkityksesta. Yleisen tason tietoisuuden lisdksi usein tarvitaan ammattiala- ja
asiakasryhmakohtaisesti eritellympaa tietoa seka kykyad ymmartaa kulttuurista kirjoa eli miten ylla
kuvatut asiat ja ominaispiirteet ilmenevat seka vaikuttavat kunkin yksittaisen asiakkaan kohdalla ja

kyseisessa asiakassuhteessa. (Poske & Saamelaiskarajat 2013; Poske & Lapha 2023)
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Organisatorisella tasolla palveluiden kulttuurinmukainen toteuttaminen edellyttaa tyoyhteison tukea,
yhteisesti sovittuja mukautusperiaatteita seka tyoskentelya tukevia valineita, kuten esimerkiksi
sisaltoja kulttuurin mukaiseen palvelutarpeen arviointiin, palvelusuunnitelman tekoon, toteutuksen
seurantaan ja dokumentointiin. Se edellyttaa myos, etta tarvittavat testit ja ohjausmateriaalit ovat
saamenkielisia ja kulttuurinmukaisia.' Lisaksi tarvitaan tyonjaollisten toimien selkeyttamista, niin etté
kulttuurinmukaiset palvelupolut- ja -prosessit on laadittu eheiksi ja syrjimattomiksi ja palveluohjaus
toimii niin, ettd asiakkaalla on mahdollisuudet saada palveluja haluamallaan kielella. Kulttuurisesti
turvatun orientaation mukaan kulttuurisen osaamisen syntyminen ja paivittyminen edellyttavat
mahdollisuutta jatkuvaan dialogiseen reflektointiin tydoyhteisossa seka kulttuuriseen tyonohjaukseen
jataydennyskoulutukseen. Vertaisreflektoinnin ja tdydentavan ammatillisen koulutuksen sisallot
eroavat joiltakin osin saamelaistaustaisten ja saamelaisyhteison ulkopuolelta tulevien tyontekijoiden
osalta. Koulutuksen sisaltoja tuleekin aktiivisesti kehittda. On tarkeata, etta sisallot eivat jaa liian
yleiselle kulttuuriselle tasolle, vaan ne ovat mahdollisimman spesifeja tyontekijan lahtokohtiin ja
ammatissa kohtaamiin haasteisiin ndhden ja perustuvat uusimpaan tutkimustietoon seka

nakemyksiin.

Saamen kielten ja kulttuurin omaleimaisuus, elpyminen ja elinvoimaisena sailyminen edellyttavat
valtayhteiskunnalta enemman huomiota ja toimia kuin tdhdn mennessa. Kulttuurinen tietoisuus
palvelunjarjestajan ja ympardivan yhteiskunnan taholta kasvaa pikkuhiljaa muuttaen perinteista
ymmarrysta palvelujen tasa-arvosta, joka ei tunnista kulttuuristen lahtokohtien eroja eika niista
kumpuavia palvelutarpeiden perustavanlaisia eroja. Kyse on palvelujen saavutettavuudesta ja niiden

kielellisesta ymmarrettavyydesta, mutta samalla myos niiden laadusta ja potilasturvallisuudesta.

Saamenkielisten ja kulttuurinmukaisten palvelujen kulttuurisen vaikuttavuuden lahtokohdat ovat
monilta osin samansuuntaiset kuin edellisessa luvussa kuvatut muiden alkuperaiskansojen sosiaali-
ja terveyspalvelujen osalta. Keskeiset, lahtokohtaiset kysymykset liittyvat taustalla oleviin
vaestoryhmien epatasa-arvoisiin suhteisiin historian aikana seka nykypaivan epatasa-arvoiseen
asemaan palvelujarjestelméassa (omakielisten ja kulttuurinmukaisten palvelujen heikko saatavuus tai
palvelujarjestelmassa koetut kielteiset asenteet saamen kielta ja kulttuuria kohtaan). Sen lisaksi
purkamattomien yhteisollisten tai yksilollisten traumojen vaikutukset voivat heijastua
saamelaisvaestdn luottamuksen puutteena palvelujarjestelmaa kohtaan. Kulttuurisesti turvattu
palvelujen lahtokohta - toisin kuin muut kulttuurisen osaamisen viitekehykset - tunnistaa

kolonisaation ja vallan epatasa-arvon vaikutukset (Maclean ym. 2014) ja pyrkii reagoimaan niihin.

7 Ks. Nagga, K. (2025)
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Pohdittaessa sosiaali- ja terveyspalvelujen vaikuttavuutta saamelaisyhteiskunnan, yhteisojen ja
yksittaisten ihmisten tasolla universalistisen palvelujarjestelman taustalla olevia lahtdkohtia on
laajennettava (Gronmo 2023). Palvelujen ei voida olettaa toimivan, eika niita tulisi arvioida laajojen,
kontekstittomien yleistysten viitekehyksessa. Kontekstuaalisten lahtdkohtien kulttuuriset
erityispiirteet ja vaestoryhmien valiset suhteet seka vallitsevat epasymmetriset valtasuhteet, voivat
olla merkityksellisia palvelujen saatavuuden, kayton ja toimivuuden kannalta. Echo- Hawkin (2011)
mukaan alkuperaiskansojen kannalta palvelujen vaikuttavuus on sita, etta saatavuus on edes
suunnilleen samaa tasoa kuin paavaestolla. Palvelujen kulttuurinen sopivuus ja hyvaksyttavyys ovat
usein myos edellytyksena asiakkaan paremmalle sitoutumiselle palveluun. Australiassa, Kanadassa ja
Yhdysvalloissa tehdyissa tutkimuksissa on todettu, etta alkuperaiskansaan kuuluvat asiakkaat kokivat
alkuperaiskansan itsensa jarjestamat ja tuottamat palvelut luontevammiksi kayttaa. Kun tyontekijatkin

ovat alkuperaiskansan jasenia kokivat he, ettad asiakaskohtaamiset ovat kulttuurisesti turvatumpia.
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7. Yhteenveto ja pohdinta

Saamenkielisten sosiaali- ja terveyspalvelujen turvaamiseksi osoitetulla valtionavustuksella tuotetut
palvelut ovat keskeinen osa saamelaisvaeston palvelujen, joita ei talla hetkella voida muuta kautta
tuottaa. Palvelut vastaavat sisalloltaan saamelaisvaeston kannalta tarkeisiin palvelutarpeisiin ja ne
toteutetaan saamelaisten arvojen ja tapakulttuurin mukaisesti. Kyseinen avustus on ainoa
kohdennettu rahoitus, jonka suunnitteluun ja toteutukseen Saamelaiskarajat voi
alkuperaiskansaoikeuksien mukaisesti vaikuttaa. Lapin hyvinvointialueen (Laphan) saamenkielisten
palvelujen vuosiraporttien ja kerddmansa asiakaspalautteen perusteella erillismaararaha nayttaa

kohdentuvan hyvinkin tarkkaan niihin palveluihin, joihin se on maaritelty.

Laphan perusrahoituksella (jota on korotettu saamenkielisyyden perusteella) palkkaamien, saamen
kielen taitoisten, tyontekijoiden tyopanoksen kohdentumista pelkastaan tai edes paaosin
saamenkieliseen vaestoon ei voida talla hetkella taata eika seurata riittavasti. Saamelaisen
psykososiaalisen tuen yksikkd, Uvjj — Uvja — Uvja, on toinen, kohdennetulla erillismaararahalla toimiva,
saamenkielisia ja kulttuurinmukaisia mielenterveyspalveluja tarjoava yksikkd. Se on perustettu
saamelaisten totuus- ja sovintoprosessin esiin nostamiin psykososiaalisen tuen tarpeisiin, ja on ainoa
saamenkielinen ja kulttuurinmukainen palvelu, joka toimii valtakunnallisesti. Yksikon toiminnalla ei

toistaiseksi kuitenkaan ole pysyvaa rahoitusta.

Saamenkielisten sosiaali- ja terveyspalvelujen kohdennettu erillismaararaha on tarkea senkin vuoksi,
ettei voimassa oleva lainsaadanto ja normatiiviset velvoitteet eksplisiittisesti turvaa saamenkielisten
ja kulttuurinmukaisten palveluiden jarjestamista. Saamenkielisten palvelujen jarjestamisvelvollisuutta
ei lain mukaan ole. Sen sijaan Laphalla on vastuu saamenkielisten palvelujen valtakunnallisesta
kehittdmisesta. Sosiaali- ja terveydenhuollon jarjestamislain mukaan saamelaisilla on oikeus kayttaa
saamen kielta palveluissa saamen kielilain asettamien rajausten puitteissa. Laphan strategian yhtena
keskeisena arvona on palvelujen yhdenvertaisuus. Yleistason tavoitteena on, etta "saamenkielisen
vaeston kielelliset ja kulttuuriset oikeudet toteutuvat hyvinvointialueen toiminnassa” (Lapha 2023).
Palvelujen jarjestamisohjelmassa todetaan yleisella tasolla, etta “palveluiden on oltava kielellisesti
saavutettavia seka selkeita ja ymmarrettavia ja kielellisten oikeuksien toteutumista priorisoidaan
palveluissa”. Saamenkielisten palvelujen osalta todetaan vain, etta valtakuntien rajojen ylittavan
yhteistyon mahdollisuudet selvitetaan. (Lapha 2024d.) Palvelujen toimeenpanon osalta
operationalisointi koskee lahinna erillismaararahan kayttéa (Lapha 2025a). Laphan saama
saamenkielisyyden lisa on yleiskatteellista rahoitusta, jonka kohdentumista saamenkielisiin ja

kulttuurinmukaisiin palveluihin ei voida taata universalistisin periaattein toimivassa
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palvelujarjestelmassa. Hyvinvointialueiden itsemaaraamisoikeutta, joka voisi mahdollistaa
aluekohtaisten erityispiirteiden paremman huomioimisen, on viime vuosina kavennettu

valtionhallinnon taholta tiukentamalla rahoitusta ja keskitettya normiohjausta.

Lahtokohtaisena ongelmana on se, etta saamenkielisten ja kulttuurinmukaisten sosiaali- ja
terveyspalvelujen lainsaadannoéllinen asema on ohut ja ontuva. Taustalla oleva peruskysymys siita,
kenen vastuulla saamelaisten alkuperaiskansaoikeuksien turvaaminen on Suomessa - valtion vai
palvelujarjestajan — on edelleen avoin. Erillismaararahaa valmisteltaessa vastuun saamenkielisista
palveluista maariteltiin, selvitysmiehen mukaan, olevan valtiolla eikd saamelaisten kotiseutualueen
kunnilla. Perustuslaissa turvattuja oikeuksia ja YK:n alkuperéiskansajulistuksen mukaisia oikeuksia®
ei ole tarkennettu Suomen alempaan lainsdadantoon, ja lait ovat osin ristiriidassa
perustuslainsaaddksen kanssa. Esimerkiksi sosiaali- ja terveydenhuollon jarjestadmislaissa
saamelaisten perustuslaillista alkuperaiskansaoikeutta kielensa ja kulttuurinsa yllapitamiseen ja
kehittdmiseen tulkitaan rajallisesti vain kielellisena oikeutena. Vastaavasti saamen kielilaissa
kielellinen oikeus on rajattu koskemaan niita, jotka asuvat saamelaisten kotiseutualueella.
Hyvinvointialueiden rahoituslaissa saamenkielisyyden lisdosan maaraytymisperuste on puolestaan
rajattu koskemaan niita Lapin hyvinvointialueella asuvia henkildita, joilla on saamen kieli merkittyna
aidinkieleksi vaestotietojarjestelmassa. Tama siita huolimatta, etta tutkimuksissa on moneen kertaan

todettu kyseisen rekisteritiedon puutteet.

Yleisella tasolla k3sitys asiakkaan aidinkielen huomioimisen valttamattémyydesta alkaa vahitellen
vakiintua sosiaali- ja terveydenhuollon palvelujarjestelmiin. Tama liittyy laajempaan
yhteiskunnalliseen kehitykseen, jossa monikielisyydesta on tullut maahanmuuttajavaestén myota yha
nakyvampi osa arkitodellisuuttamme. Sosiaali- ja terveydenhuollon lainsaddanto on kuitenkin jo
pitkaan velvoittanut palvelemaan potilasta ja asiakasta hanen aidinkielensa lisaksi myos
kulttuuritaustansa huomioon ottaen’. Lainkohdan k&dytannon merkitys ja toteutus ovat kuitenkin

jaaneet tarkemmin maarittelematta.

Saamelaisvaeston kohdalla palvelujen kulttuurinmukaisuus juontaa juurensa saamelaisten
perustuslaillisesta oikeudesta kielensa ja kulttuurinsa sailyttdmiseen ja yllapitamiseen. Sen lisaksi
kysymykset omakielisyydesta ja kulttuurinmukaisuudesta liittyvat laheisesti palvelujen laatuun®.

Muiden alkuperaiskansojen parissa tehdyt selvitykset ovat osoittaneet, etta alkuperaiskansoille

8 YK alkuperaiskansajulistus 2007

'8 Laki potilaan asemasta ja oikeuksista (785/1992), laki sosiaalihuollon asiakkaan asemasta ja oikeuksista
(812/2000), sosiaalihuoltolaki (1326/2010), lastensuojelulaki (417/2007) seka laki ikaantyneen vaeston
toimintakyvyn tukemisesta seka iakkaiden sosiaali- ja terveyspalveluista (980/2012).

20 Honga 2016: Terveydenhuollon avainvaiheet kielellisten oikeuksien nakokulmasta. (ks. VNK 2017)
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suunnattujen sosiaali- ja terveyspalvelujen kulttuurinen saavutettavuus, soveltuvuus ja
hyvaksyttavyys ovat niiden kayttohalukkuuden ja kdytdn keskeisia kriteereita. Ne ovat siten keskeinen

osa terveyden sosiaalisten erojen kaventamista.

Sosiaali- ja terveyspalvelujen vaikuttavuudella tarkoitetaan palveluita kayttavalle vaestoryhmalle
saatua hyotya, kuten esim. hyvinvoinnin muutosta, joka on saavutettu tiettyjen toimien ansiosta.
Vaikuttavuutta tarkastellaan tietyn toimenpiteen tai intervention seurausten empiirisesti
osoitettavissa olevina vaikutuksina kohderyhmassa. Vaikuttavuus on yksi terveydenhuollon laadun
nakokulmista, joita ovat lisdksi tehokkuus, turvallisuus, potilaskeskeisyys, oikea-aikaisuus ja
yhdenvertaisuus. Vaikuttavuusmittarit mittaavat lAhinna palvelujarjestelman toimivuutta talous- tai
kustannusvaikutusten seka tehokkuuden nakékulmasta. Vaikuttavuustutkimukset ovat
lahtokohdiltaan joko yksilo- tai palvelujarjestelmakeskeisia. Suomessa ei juurikaan ole tarkasteltu
sosiaali- ja terveyspalvelujen kulttuurista vaikuttavuutta. Yhdenvertaisuus on yksi tehokkuuden ja
kustannusvaikuttavuuden ohella kaytettava kriteeri arvioitaessa haavoittuvassa asemassa olevien
ryhmien tilannetta seka tarjottaessa palveluja syrjaisille alueille tai muuten vaikeasti saavutettavissa

oleville henkiloille.

Sosiaali- ja terveyspalvelujen kulttuurista vaikuttavuutta voidaan arvioida monista lahtokohdista,
taustalla olevasta teoreettisesta ymmarryksesta ja kulttuurin kasityksesta riippuen.
Alkuperaiskansaoikeuksien kannalta tarkea arviointindkdkulma on se, kuinka hyvin organisatoriset
jarjestelyt mahdollistavat palveluja suunniteltaessa ja jarjestaessa Saamelaiskarajien itsehallinnon ja
tosiasialliset vaikutusmahdollisuudet. Nykyiset rahoituksen kayton suunnittelu- ja raportointiprosessit
nayttavat padosin toimivalta. Rahoitus kohdistuu maariteltyihin kayttotarkoituksiin ja asiakkaat ovat
yleisesti ottaen hyvin tyytyvaisia palveluihin. Yhtena erillismaararahan tavoitteena oli, selvitysmiehen
raportin mukaan, turvata saamenkielisten palvelujen saatavuuden ohella saamelaisten
itsemaaraamisoikeuden toteutuminen sosiaali- ja terveyspalveluissa?'. Uusitun saamelaiskéarajalain
myota se tavoite tulee jatkossa korostumaan entisestaan. Saamelaiskarajien itsehallinto sosiaali- ja
terveyspalveluissa toimii Saamelaiskarajien ja Laphan valisen sopimusmenettelyn kautta.
Suunnitteluprosessi pyrkii myods turvaamaan Laphan saamen kielen lautakunnan
vaikutusmahdollisuudet kielellisten oikeuksien nakékulmasta. Viime kddessa rahoituksen kayttoa
koskevat budjettipaatokset ovat kuitenkin alisteisia hyvinvointialueen enemmistédemokraattiselle
paatoksentekoprosessille. Maararahan hallinnoinnin sopimuspohjainen jarjestely perustuu
yksityisoikeudelliseen kasitykseen tasavertaisten sopijaosapuolten kesken, eika se kaikin osin ole

alkuperaiskansaoikeuksien mukainen (Guttorm 2018).

21 Lukkarinen 2001
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Periaatteessa erillismaararahan suunnittelun ja kayton raportointiprosessi jatkaa Saamelaiskarajien ja
saamelaisten kotiseutualueen kuntien aiemmin kehittdmaa hallintomenettelya. Vuodesta 2023, kun
palvelujen jarjestamisvastuu siirtyi Lapin hyvinvointialueelle, erillisméaararahan koordinaatiovastuu on
jakautunut Laphan ja Saamelaiskarajien sosiaali- ja terveyslautakunnan kesken painottuen aiempaa
enemman Laphan rooliin. Prosessi on sikali yksinkertaisempi aiempaan verrattuna, etta
palvelunjarjestajatahoja on vain yksi, kun sopimusneuvotteluja piti aiemmin kayda erikseen neljan
kunnan kanssa. Maararahan kayton hallinnollinen prosessi on edelleen varsin monimutkainen ja
siihen on uutena tasona tullut mukaan Laphan saamen kielen lautakunta. Hallinnon moniportaisuus
ja organisaatioiden taloushallintoprosessien eriaikaisuus asettavat uusia kdytannon haasteita sille,
miten hyvin suunnitteluvaiheissa on mahdollista kdyda neuvotteluja ja huomioida saamelaisten

alkuperaiskansa-asemaan sisaltyvan itsehallinnon toteuttaminen.

Nykyisessa tilanteessa Saamelaiskarajien sosiaali- ja terveyslautakunnan ja Laphan saamen kielen
lautakunnan keskinaiset roolit rahoitusta koskevassa paatoksentekoprosessissa vaikuttavat hieman
epaselvilta. Soteuudistusta laadittaessa Saamelaiskarajat piti tiukasti kiinni siita, saamen kielen
lautakunta ei voi korvata eika ylittaa Saamelaiskarajien kautta toimeenpantavaa saamelaisten
perustuslaillista itsehallintoa. Paatosvalta erillismaararahan jakamisesta yhteistyossa
palvelunjarjestajan kanssa on tdhan asti ollut yksi tarkeimpia itsehallinnon konkreettisen

toimeenpanon paikkoja, joka Saamelaiskarajilla on ollut (ks. Guttorm 2018).

Lainsaadantotilanteen ollessa se mika se on, voisi olla tarpeen tasmentaa Saamelaiskarajien asemaa
osana rahoituksen hallintaprosessia esimerkiksi luomalla pysyva neuvotteluelin Saamelaiskarajien ja
palvelujarjestajien valille, jollaista erillismaararahaa valmisteltaessa ehdotettiin. Sopimusneuvottelut
vastaavat padosin tahan tarpeeseen, mutta niiden asemaa ei ole turvattu. Talla hetkella
erillismaararahan jako nayttaa toimivan paaosin aiemmin laadittujen linjausten mukaisesti, ja
maararahan pienuuden takia jaettavaa on vahan, eika eridvid nakemyksia juurikaan ole syntynyt.
Jatkossa olisi kuitenkin tarpeen vahvistaa myds strategisella tasolla Saamelaiskarajien aanen parempi
kuuluminen saamenkielisista ja kulttuurinmukaisista palveluista paatettdessa. Alun perin
erillismaararahan hallinnoinnin tueksi esitettiin palvelujarjestajien ja Saamelaiskarajien laatimaa
yhteista sosiaali- ja terveydenhuollon kehittdmisohjelmaa. Se ei suoranaisesti ole toteutunut, lukuun

ottamatta vuosittaisia kayttosuunnitelmia, joita kasitelldan sopimusneuvottelujen yhteydessa.
Kulttuurinen vaikuttavuus

Alkuperaiskansalle suunnattujen sosiaali- ja terveyspalvelujen vaikuttavuutta on pitkdan pyritty
selvittdmaan eri puolilla maailmaa. Tarkastelu on kohdistunut muun muassa palvelujen

kaytettavyyteen, asiakaskokemuksiin ja hoito- tai palvelutuloksiin. Vaikuttavuutta voidaan mitata ja
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arvioida esimerkiksi kliinisina tai sosiokulttuurisina tuloksina, kustannustehokkuutena, tai
hoitomenetelmien innovatiivisuutena. Alkuperaiskansanakokulmasta on lisaksi mielekasta arvioida
asiakaskohtaamisten tehokkuutta (effective health encounter). Se tarkoittaa asiakkaiden kokemuksia
sosiaali- ja terveyspalveluissa ja palveluiden kykya tunnistaa seké vastata asiakkaiden monialaisiin

tarpeisiin. (Lewis ym. 2023; Mc Calman ym. 2016; Mackey ym. 2014.)

Kiistatonta nayttda yksittaisten kulttuurinmukaisten asiakastydmenetelmien vaikuttavuudesta ei ole
saatu. Alkuperaiskansalahtoisesti raataloidyille ja kohdistetuille kaytannoille on todettu olevan
tarvetta, mutta yksittaisten osatekijoiden vaikuttavuutta on vaikea osoittaa siten, etta tulokset olisivat
verrannollista pdavaeston parissa tehtyjen vaikuttavuustutkimusten kanssa. Tulosten perusteella
alkuperaiskansan itsensé jarjestamat ja johtamat palvelut on koettu toimivammiksi ja niiden
sosiokulttuurinen vaikuttavuus nayttad melko selvalta vaikkakaan hoitotuloksellisuuden suhteen eroa
ei ole voitu yksiselitteisesti vaestotasolla osoittaa. Itse asiassa vaikuttavuustutkimusten ongelmana
on usein se, ettei valtavirtaisen tutkimusstandardin edellyttdamia satunnaistettuja ja kontrolloituja
koejarjestelyja ole useinkaan ollut mahdollista luoda. Toisaalta yksittaisen kansan- tai kansanosan
parissa saavutettuja tuloksia toimivista asiakastydmenetelmista on vaikea yleistaa koskemaan laajoja

vaestojoukkoja tai alkuperaiskansoja yleensa.

Eri alkuperdiskansojen parissa tehtyjen selvitysten tulokset nayttavat kuitenkin osoittavan, etta
alkuperaiskansaan kuuluvat henkilot kayttavat mieluummin palveluja, jotka ovat alkuperaiskansan
itsensa jarjestamia ja tarjoamia. He kokivat sellaiset palvelut helpommin saavutettaviksi ja arvostavat
niita enemman. Asiakastyytyvaisyys, luottamus, sitoutuminen ja hoito-ohjeiden noudattaminen olivat
selvasti korkeammalla tasolla alkuperaiskansan jarjestamissa ja alkuperaiskansaan kuuluvien
tyontekijoiden toteuttamissa palveluissa. Monet alkuperaiskansataustaiset henkilot kokivat
luottamuspulaa paavaeston palveluita kohtaan. Se liittyi aiempiin negatiivisiin kokemuksiin tai
kolonialismista juontuviin traumoihin. Samalla valinnanvapautta pidettiin kuitenkin tarkeana. Jotkut
alkuperaiskansaan kuuluvat saattoivat mieluummin asioida paavaeston palveluntuottajien tai
tydntekijoiden kanssa, esimerkiksi asioidessaan arkaluontoisissa asioissa, jos he kokivat

tyontekijdiden olevan liian laheisia sukulaisia.

Alkuperaiskansaan kuuluvien tyontekijoiden toteuttamat ja alkuperaiskansayhteisdjen itsensa
hallitsemat ja jarjestamat palvelut ovat tarkeita seka palvelujen hyvaksyttavyyden etta kayton
nakokulmasta. Alkuperaiskansaan kuuluvat asiakkaat kokivat vahemman rakenteellista rasismia ja
syrjintda omissa palveluissaan. Palveluihin sitoutuminen ja vuorovaikutus olivat keskeisia
vaikuttavuuden osatekijoita. Kyse oli vaikuttavasta kohtaamisesta terveyspalveluissa. Sen osatekijoita

olivat alkuperaiskansaerityiset ja negatiivista ennakkoasenteista vapaat kohtaamiset.
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Alkuperaiskansan itsensa jarjestamat palvelut olivat usein sisalloltaan laaja-alaisempia ja
kokonaisvaltaisempia kuin vastaavat paavaeston palvelut. Palvelun laatu koettiin hyvaksi siina
suhteessa, etta palvelutarpeen arviointi perustui kulttuurinmukaiseen ymmarrykseen ja diagnoosi
seka hoitotoimenpiteet selitettiin ymmarrettavin tavoin potilaalle ja hdnen nakemyksiaan kuultiin.

Potilan ja hoitohenkildstdon suhde koettiin hyvaksi. (Lewis ym. 2023, Mackey ym. 2014.)

Tutkimustuloksissa korostui se, ettei paavaeston keskuudessa toimiviksi osoittautuneita
palvelukaytantoja voitu sellaisenaan soveltaa alkuperaiskansayhteisdssa. Palvelut oli raataloitava
kunkin yhteisdn kontekstiin sopivaksi ja kulttuurisen tietoperustan mukaisiksi. Erityisen tarkeana,
tutkimusten mukaan, oli myos se, etta palvelujarjestelman johtaminen oli paikallisen
alkuperaiskansayhteison tai alkuperaiskansaan kuuluvien tyontekijoiden kasissa. Siten voitiin turvata,
ettd palveluiden tai interventioiden hallinto ja paatdéksenteko olivat kulttuurisesti raataloityja ja

perustuivat yhteison osallisuuteen. (Mc Calman ym. 2016; Mackey ym. 2014.)

Klassisten vaikuttavuustutkimusten empiirinen tutkimusote ei useinkaan jata tilaa tutkittavien
tapausten tai ilmididen kulttuuriselle kontekstille. Konteksti voi kuitenkin olla ratkaisevan tarkeassa
roolissa kulloinkin kaytetyn hoitomenetelman onnistumiselle tietyissa yhteisoissa ja kansan- tai
vaestoryhmaan kuuluvien ihmisten kohdalla. Alkuperdiskansan palvelujen osalta vaikuttavuutta
koskeva tieto on suurelta osin kokemusperaista ja tapauskohtaista. Sen vuoksi tarvitaan nykyista
monimuotoisempia tiedontuotantotapoja. Vaikuttavuustutkimusten evaluoinnin mukaan
alkuperaiskansayhteisdissa kehitettyjen toimintatapojen ja menetelmien toimivuus on
kontekstisidonnaista. Yhden alkuperdiskansan parissa hyvaksi koettuja menetelmia ei voida yleistaa

koskemaan alkuperaiskansoja yleensa eikéa siirtaa sellaisinaan alueelta toiseen.

Alkuperaiskansojen sosiaali- ja terveyspalvelujen kayttoa koskevissa tutkimuksissa on todettu, etta
alkuperaiskansan jasenet kayttavat mieluummin alkuperaiskansaan kuuluvan henkildston tuottamia
palveluja. Etnisen taustan samuus liittyy siihen, etta asiakkaat kokevat niissa vahemman syrjintaa ja
stereotyyppisiin kasityksiin perustuvaa suhtautumista tyontekijoiden taholta. He myds kokevat
tulevansa paremmin ymmarretyiksi ja sitoutuvat palveluihin paremmin. Nama ovat tarkeita
tutkimustuloksia, ja niiden perusteella onkin todettu, etta alkuperaiskansojen palvelujen osalta
vaikuttavuuden ensimmainen kriteeri on palvelun kaytto. Se puolestaan liittyy siihen, etta palvelut
koetaan sopiviksi, relevanteiksi ja toimiviksi. Se on tarkea tulos, silla palvelujen alikayttd on ollut

melko yleista monien alkuperaiskansojen keskuudessa.

Alkuperaiskansakontekstissa palvelun toimivuutta voidaankin pitda vaikuttavuutta tarkeampana
nakokulmana. Toimivuuteen vaikuttavat asiakaskohtaamistilanteiden lisdksi palvelun sisallot ja

organisaation toimintakulttuuri. Se voi tarkoittaa muun muassa toteutustavan monialaisuutta ja
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joustavuutta. Nliden merkitys korostuu etenkin pienissa, hajallaan olevissa asiakasyksikoissa, joissa
asiakkailla on moninaisia ja osin vaikeasti ennakoitavissa olevia palvelutarpeita, ja ymparistossa,
jossa palveluverkko on ohut, eika erikoisalakohtaisia osaajia ole saatavilla. Sen vuoksi on tarkeéata,

ettei tydnkuvia ja sisaltdja rajata lilan yksiulotteisiksi ja kapea-alaisiksi.

Kulttuurinmukaisuus palveluissa voidaan nahda eri tavoin riippuen taustalla olevasta
paradigmaattisesta ymmarryksesta. Tassa selvityksessa tarkasteltiin erilaisia teoreettisia
jasennystapoja sille, mita sosiaali- ja terveyspalvelujen kulttuurinmukaisuudella voidaan ymmartaa
alkuperaiskansakontekstissa. Siihen liittyen selviteltiin kulttuurinmukaisuudelle annettuja merkityksia
erilaisista ideologisista lahtokohdista lahtevien palvelujarjestelmien kontekstissa. Pohjois-Amerikan
vakuutusperustaisen palvelujarjestelman piirissa on pitka historia etnisille vaestoryhmille eriytetyista
palveluista. Kulttuurisen kompetenssin kdsite on jo pitkdan sisaltynyt sosiaali- ja terveydenhuollon
professionaalisiin vaatimuksiin. Alkuperaiskansatutkijoiden mukaan ongelmana on vihemmistdihin ja
alkuperaiskansaan kohdistuva rasistinen ja stereotyyppinen kohtelu valtayhteiskunnan taholta.
Pohjoismaisissa, universalismiin perustuvissa palvelujarjestelmisséa kulttuurisuuden huomiotta
jattaminen (ignorance) on yleisempi ongelma. Toki moni saamelainen on kohdannut syrjivaa ja osin
rasististakin kohtelua pyytaessaan saamenkielista palvelua. Molemmissa palvelujarjestelmissa
kulttuurinmukaisuus ndhdaan ensisijaisesti tydntekijan kulttuurisena kompetenssina, hanen
ominaisuutenaan ja taitonaan. Kulttuurisensitiivisyys on askel eteenpain. Se huomioi paremmin

asiakkaiden ja potilaiden erityistarpeet, mutta kyse on edelleen tydntekijalahtoisesta nakdokulmasta.

Riippumatta palvelujarjestelmasta alkuperaiskansataustaisen vaeston kokemukset ja nakemykset
hyvista, kulttuurinmukaisista toimintatavoista ovat varsn samankaltaisia. Niissa korostuvat tavalla tai
toisella kansan- ja vaestoryhmien valisten epasymmetristen valtasuhteiden vaikutukset. Palvelut
edustavat paaosin valtayhteiskunnan arvoja, ihanteita ja pyrkimyksia, joiden oletetaan olevan
universaaleja kaikille ihmisille. Esimerkiksi hoitomenetelmia on yleensa testattu vain paavaestoon
kuuluvien ihmisten kohdalla, eika niiden vaikuttavuutta muista etnisista taustoista tulevien ihmisten

kohdalla tunneta riittavan hyvin.

Tavat ymmartaa kulttuurinmukaisuus riippuvat kulttuurin kasityksesta. Tassa esiselvityksessa kerattiin
tietoa saamelaisen kulttuurin mukaisten sosiaali- ja terveyspalvelujen ominaispiirteista ja
kulttuurisesta toimivuudesta saamelaisten tyontekijoiden ndkemysten ja saamelaisasiakkaiden
palautteen perusteella. Saamelaiskulttuurin nakokulmasta tarkeimpina kriteereina sosiaali- ja
terveyspalvelujen toimivuuden kannalta esiin nousivat: luottamus, vuorovaikutus, saamenkielisyys,
kuunteleminen ja keskustelu, toiminnallisuus, mielekas yhdessa tekeminen, joustavuus ja aika.

Lahtdékohtana on tyontekijan kulttuurinen ymmarrys (tiedot, taidot ja asenteet) seka organisatoriset
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mahdollisuudet mukauttaa palvelua asiakkaan kulloisiinkin tarpeisiin hanen itsemaaraamisoikeuttaan

kunnioittaen.

Palveluiden kulttuurinmukaisuus haastaa vallalla olevaa pyrkimysta palveluiden
yhdenmukaistamiseen ja tasalaatuistamiseen standardoitujen kaytantdjen kautta. Se palauttaa
asialistalle sen, etta niin tarkeita kuin tutkimusnayttoon perustuvat ja yhtenaistetyt seka tehokkaiksi
todetut toimintatavat ovatkin, ei niiden varjolla voida ohittaa yksildllisyyden ja kulttuurisen kontekstin
vaatimia mukautuksia. Palvelujen kulttuurinmukaiset erityispiirteet ja asiakastyossa tarvittavat
kulttuuriset sovellutukset ovat palvelujen laadun ja toimivuuden kannalta tarkeita ominaisuuksia ja

yhdenvertaisuuden seka sosiaalisen oikeudenmukaisuuden edellytyksia.

Palvelujarjestelman teoreettisen taustaymmarryksen tulisi perustua kulttuurisesti turvattuun malliin
(culturally safe, oadjebas). Se tarkoittaa asteittaista siirtymaa kohti kulttuurisesti taitavaa (cultural
proficient) palveluorganisaatiota, jonka rakenteisiin ja palveluprosesseihin kulttuurinen osaaminen on
integroitu luontevaksi osaksi. Se perustuu kulttuuritietoisiin tyontekijoihin, joilla on kulttuurista
ymmarrysta, monikulttuurista empatiakykya seka kulttuuristen taitojen, toimintatapojen ja

kaytantojen osaamista.
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